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SEKCJA1-PODSTAWY WSPARCIA ROWIESNICZEGO

1.1 Wprowadzenie

W sekcji 1 przedstawione zostanie pojecie wsparcia rowiesniczego oraz tryb szkolenia rowiesnikéw
wspierajgcych przyjety w programie ATL. Przedstawione bedg cele i wartos$ci wsparcia réwiesniczego.
Przyblizona zostanie czytelnikowi posta¢ réwiesnika wspierajgcego wraz z jego podstawowymi
funkcjami i obowigzkami, znaczenie poufnosci jako czynnika budujgcego relacje oraz wptyw pomagania
innym na samego réwiesnika wspierajgcego.

1.2 Rezultaty edukacyjne
Rozwiniecie pojecia wsparcia rowiesniczego
Wskazanie zasad obowigzujgcych przy udzielaniu wsparcia réwiesniczego
Rozréznienie rodzajéw wsparcia rowiesniczego
Zdefiniowanie roli réwiesnika wspierajgcego
Wskazanie obowigzkéw rowiesnika wspierajgcego

Rozpoznanie wagi tajemnicy i poufnosci w pracy réwiesnika wspierajgcego

1.3 Wprowadzenie do wsparcia réewiesniczego
Czym jest wsparcie rowiesnicze?

»Rowiesnikow” mozna zdefiniowac jako osoby nalezgce do tej samej grupy spotecznej ze wzgledu na
wspolnie posiadang ceche, np. wiek, pochodzenie, umiejetnosci czy status spoteczny. O réwiesnikach
mozna tez mowic jako o uczestnikach wspdlnego grupowego dziatania: warsztatu, stowarzyszenia na
rzecz ... itp.

Przez wsparcie réwiesnicze w ogdlnym sensie rozumie sie sytuacje, w ktorej dwie lub wiecej oséb o
podobnych doswiadczeniach zyciowych tgczy partnerska relacja majgca na celu wzajemne wspieranie
sie, zwtaszcza jesli jedna lub wiecej oséb znajduje sie w trudnej sytuacji (Peer2peer vocational training
course, 2015). Sformutowanie $cistej definicji wsparcia réwiesniczego jest trudne przede wszystkim
dlatego, ze jedng z cech definiujgcych wsparcie rowiesnicze jest jego elastycznosc i dostosowywanie
sie do potrzeb osoby, ktérej stuzy. Dlatego z biegiem czasu wyksztatcity sie i wspétistniejg do dzis rézne
formy wsparcia rowiesniczego.

Prawdopodobnie najczestszg jego postacig sg grupy samopomocy, z ktérych wyrosta tez zorganizowana
praktyka wzajemnego wsparcia. Nowszg — bardziej sformalizowang - forma wsparcia rowiesniczego
jest wsparcie Swiadczone przez osoby zatrudnione w ramach profesjonalnych placéwek i ustug.

Jesli chodzi o liczbe zaangazowanych oséb, wsparcie rowiesnicze moze mie¢ miejsce w wiekszej grupie,
w ktérej kilku (lub wszyscy) cztonkowie szukajg wsparcia i oferujg wsparcie innym. W tym przypadku
wymiana ma charakter wielostronny i tatwiej jest zachowaé wzgledng rownowage miedzy wsparciem
udzielanym a otrzymywanym. Inng formga wsparcia réwiesniczego jest ta, ktdra angazuje tylko dwie
osoby, w ktérej jedna zazwyczaj przejmuje role mentora.
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Niniejszy program szkoleniowy koncentruje sie na sformalizowanym wsparciu réwiesniczym,
zapewnianym przez wyszkolone osoby, zachodzacym w relacji 1:1.

Do tej pory wsparcie réwiesnicze byto wykorzystywane przede wszystkim na rzecz oséb zmagajacych sie
z problemami zdrowia psychicznego oraz oséb naduzywajgcych szkodliwych substancji. Zastosowanie
tej metodologii w kontekscie innych problemdw spotecznych i indywidualnych byto ograniczone.
W szczegdlnosci w odniesieniu do oséb dotknietych bezdomnoscig autorzy nie znalezli dostepnych
programoéw szkoleniowych. Niewiele tez znaleziono informacji o aktualnie trwajgcych programach
wzajemnego wsparcia w tej grupie. Nie musi to oznaczad, ze ich nie ma; wsparcie rowiesnicze moze by¢
realizowane w nieformalnym kontekscie miedzy osobami o wspdlnym doswiadczeniu bezdomnosci.
Autorzy doszli do takiego wniosku na podstawie badan dokumentacji oraz pracy grup fokusowych i
wywiaddw z profesjonalistami i ustugobiorcami z obszaru bezdomnosci.

W zwigzku z powyziszym niniejszy program szkoleniowy ma na celu stworzy¢ podstawy dla
uruchomienia bardziej sformalizowanej i ustrukturyzowanej praktyki dostepnej dla oséb zmagajacych
sie z bezdomnoscia.

Cel wsparcia réwiesniczego

Ogolnym celem wsparcia réwiesniczego jest pomoc drugiej osobie w znalezieniu drogi w trudnej
sytuacji czy okolicznosciach, ktére mogg mieé¢ bardzo rézny charakter. W zwigzku z tym wsparcie
rowiesnicze wymaga nawigzania dialogu, dzielenia sie informacjami, stawiania wymagan i wzajemnego
wzmacniania.

Wsparcie rowiesnicze nie ma na celu dostarczania gotowych odpowiedzi i rozwigzan. W wiekszosci
przypadkéw kazda osoba jest w stanie znalezé swoje wtasne odpowiedzi. Dlatego tez, zamiast
udziela¢ rad, rowiesnik wspierajgcy bedzie towarzyszyt drugiej osobie w procesie poszukiwania tych
odpowiedzi wykorzystujgc do tego swoje wtasne doswiadczenie. Wsparcie rowiesnicze nie polega tez
na nieustannym ,,mentorowaniu” w kazdej dziedzinie. Czesto jest nim po prostu rozmowa, wystuchanie
zdejmujgce ciezar z barkéw drugiej osoby.

Wspdlne doswiadczenie jest kamieniem wegielnym réwiesniczego wsparcia w tym sensie, ze ten, kto
przezyt i przezwyciezyt okreslone trudnosci, jest czesto wtasciwg osoba, do ktdrej moze sie zwrdécic¢ o
pomoc ktos, kto zmaga sie z podobnymi wyzwaniami. Taka doswiadczona osoba, oprécz oferowanego
wsparcia, jest sama w sobie dowodem na to, ze wyjscie jest mozliwe nie tylko teoretycznie ale i
praktycznie. Jednak nawet jesli réwiesnicy majg podobne doswiadczenia, nadal mogg sie one rdznic
specyfikg, czasem trwania itp. Trzeba pamietac, ze zaréwno rédwiesnik wspierany, jak i wspierajgcy
majg swoje osobiste historie, specyficzne potrzeby i szczegdlne cechy. Nie przeszkadza to natomiast w
nawigzaniu relacji opartej na wzajemnym zrozumieniu, szacunku i dzieleniu sie.

Doradzanie oparte na osobistych doswiadczeniach nie jest gtéwnym celem wsparcia rowiesniczego.
Wtasciwie wielu rowiesnikdw wspierajgcych twierdzi, ze unika udzielania rad. Mdéwia o swoich
doswiadczeniach i o tym, co u nich zadziatato, ale wspieranemu partnerowi pozostawiajg decyzje, czy
chce tego sprébowac.

Niedawne badanie przeprowadzone w celu zidentyfikowania krytycznych elementéw wsparcia
rowiesniczego w populacji oséb bezdomnych z udziatem 40 réwiesnikdw i specjalistdw z organizacji
oferujacych te ustugi podkresla jako najbardziej doceniane przez respondentdw nastepujace atrybuty
wsparcia rowiesniczego (Barker iin. 2019):

Rozwijanie silnej relacji, opartej na zaufaniu i wspdlnym doswiadczeniu

Zachowywanie poufnosci



Wsparcie emocjonalne

Dostosowanie sie do osobowosci i zachowan osdéb wspieranych
Odmiennos¢ od pomocy profesjonalnej

Empatia i stuchanie

Tworzenie pomostu do profesjonalnej pomocy

Zaangazowanie na rzecz osoby wspieranej

Wieloproblemowosé

Wsparcie réwiesnicze ma na celu pomoc osobom, ktdrych problemy czesto majg charakter
kompleksowy. Nierzadko osoba bezdomna ma do czynienia nie z jedng a z wieloma przeciwnos$ciami.
Mozna jednoczesnie byc¢ ofiarg przemocy, doswiadcza¢ problemdw psychicznych i naduzywaé
substancji psychoaktywnych. W niektérych sytuacjach te przypadtosci sg przyczyng bezdomnosci, w
innych konsekwencjg niestabilnosci lub braku schronienia. Tak czy inaczej, wszystkie te czynniki sktadaja
sie na obecng sytuacje cztowieka i wywierajg wptyw na jego rozwdj do tego stopnia, ze postep w
zdrowieniu i integracji spotecznej moze by¢ niemozliwy, o ile te deficyty nie zostang wziete pod uwage
i poddane stosownemu oddziatywaniu. Dlatego wiedza o tym, z jakimi dodatkowymi problemami
boryka sie osoba bezdomna, jest bardzo istotna dla zaplanowania interwencji réwiesnicze;j.

Wartosci wsparcia rowiesniczego

adaptacja z ,,Peer2Peer”, 2015)
Nadzieja

Relacja réwiesnicza oferuje wyjgtkowe sSrodowisko zdrowienia i jest skutecznym sposobem
budzenia nadziei i optymizmu.

Réwiesnicy (partnerzy) wspierajacy sg wiarygodnymi wzorami do nasladowania i dowodami na
realnos¢ zdrowienia.

Wszyscy — wspierajacy i wspierani — sg wyjgtkowymi osobami ze swymi nadziejami, marzeniami i
aspiracjami.

Mozna uczyc¢ sie i rozwija¢ rOwniez na gruncie wyzwan i niepowodzen.
Doswiadczenie

Wszyscy jestesmy najlepszymi ekspertami w zakresie witasnego doswiadczenia.

Istnieje wiele drég zdrowienia i rézne sposoby rozumienia i interpretowania doswiadczen.
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Dzielenie sie wtasnymi doswiadczeniami moze by¢ skutecznym katalizatorem osobistej zmiany i
rozwoju.

Rowiednicy wspierajgcy swiadomie wykorzystujg swoje doswiadczenie, aby zachecac i wspierac
proces zdrowienia drugiej osoby.

[ 4 o o
Rownosc

Relacja wsparcia réwiesniczego jest oparta na rownosci; wiadza podzielona jest réwno - to pomaga
zaufad i dzieli¢ sie z drugim.

Osoby wspierajgce nie okazujg ani nie sprawujg wtadzy nad osobami wspieranymi.
Osoby wspierajgce nie diagnozujg ani nie oferujg ustug medycznych osobom wspieranym.

Réwiednicy wspierajgcy majg obowigzek stawié czota stygmatyzacji i dyskryminacji, na ktére
napotykajg podczas petnienia swej roli.

Wzajemnosé

Jestesmy jako osoby wspdtzalezni i wszyscy mamy co$ do wniesienia.

Wzajemnos¢ rozwija sie poprzez oparte na szacunku dla drugiego dzielenie sie pomystami, wiedzg
i doswiadczeniem.

Wzajemnosc rozwija sie poprzez dyskusje nad tym i negocjowanie tego, co jest pomocne w relacji.

Wszystkie osoby zaangazowane w dang relacje sg odpowiedzialne za jej funkcjonowanie.
Upodmiotowienie (saumostanowienie)

Zdrowienie jest zadaniem kazdego cztowieka, a relacja wsparcia rowiesniczego polega na wspdlnym
uczeniu sie.

Upodmiotowienie ma miejsce, gdy czerpiemy z naszych mocnych stron i umiejetnosci, zarowno
indywidualnie, jak i zbiorowo.

Podejmowanie ryzyka, prébowanie nowych rzeczy i wychodzenie poza strefe komfortu jest
niezbedne dla rozwoju osobistego i zmiany.

Uzyskiwanie wtadzy i kontroli nad sobg samym wynika z rozpoznawania wtfasnych potrzeb,
dokonywania wybordéw i brania odpowiedzialnosci za przyjete rozwigzania.

Wspieranie ludzi w procesie zmiany polega na ,byciu z” a nie ,robieniu dla/za”.
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Akceptacja

Relacja réwiesnicza polega na zaakceptowaniu drugiego takim, jakim jest, bez osgdu, oczekiwan i
wymagan.

Relacja réwiesnicza ma na celu pomédc rowiesnikowi zaakceptowaé siebie takim, jakim jest, ze
Swiadomoscig, ze sg w nim rzeczy, ktdrych zmienic sie nie da i ze jest to catkowicie w porzadku.

Empatia

Empatia i wspdtczucie lezg u podstaw relacji z réwiesnikiem.
Wspdtczucie dla innych zasadza sie na wspodtczuciu dla siebie.
Empatia we wsparciu réwiesniczym to umiejetnosc rozumienia i dzielenia uczu¢ drugiej osoby.

Osoba wspierajgca moze czesto osobiscie utozsamiac sie z doswiadczeniem, jakie przeszedt lub
przechodzi rowiesnik.

Réwiesnik (partner) wspierajgcy

Réwiesnik wspierajgcy to osoba, ktéra ma za sobg doswiadczenie zyciowe podobne do tego, przez ktére
przechodzi jego wspierany partner. Rowiesnik jest juz na bardziej zaawansowanym etapie procesu
zdrowienia, utrzymuje sie w tym procesie od dtuzszego czasu lub by¢ moze go zakonczyt. Odwotuje sie
do osobistych doswiadczen i drogi zdrowienia w sposob, ktéry budzi nadzieje u wspieranego partnera.
Za sprawg swych doswiadczen zyciowych zdobyt konkretng, empiryczng wiedze na temat probleméw
i sytuacji, z jakimi zmaga sie wspierana osoba.

Podjecie roli rowiesnika wspierajgcego w sformalizowanym i profesjonalnym kontekscie wymaga
przejscia specjalnego szkolenia w celu zdobycia podstawowej wiedzy na temat metodologii wsparcia
rowiesniczego oraz rozwijania umiejetnosci prowadzeniainterwencji w ramach wsparcia réwiesniczego.

Wsparcie réwiesnicze to praktyka, ktédra mana celu wspieranie jednostek we wprowadzaniu pozgdanych
zmian w ich zyciu. Dlatego zdrowienie i dobrostan samego wspierajacego sg kluczowymi elementami
wzorcowego doswiadczenia, w szczegolnosci zas wiara w zdolnos¢ cztowieka do budowania, zmiany i
odbudowy samego siebie oraz relacji z otoczeniem.

Bardzo wazne jest, aby przyszty réwiesnik (partner) wspierajgcy, zanim podejmie sie pomagania innym,
zajat sie budowaniem zdrowej relacji z samym sobg. Obejmuje to nastepujace zagadnienia:

Szacunek do samego siebie - na tej samej zasadzie, jak szanuje sie i jest sig mitym dla innych
ludzi.

Samoswiadomos$eé - sposdb, w jaki cztowiek postrzega samego siebie, jaki ma obraz siebie oraz
w jaki sposob siebie identyfikuje.

Samoakceptacju - zdolno$¢ akceptowania siebie takim, jakim sie jest, swych dobrych i ztych cech,
tego, co jest sie w stanie i czego nie jest sie w stanie zmienié.

|
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Samostanowienie - zdolnoé¢ dokonywania wyboréw i kierowania wtasnym zyciem, poczucie
kontroli nad wtasnym zyciem.

W kazdym przypadku organizacja przygotowujaca i/lub rekrutujgca rowiesnika wspierajgcego musi
mie¢ pewnos¢, ze osiggnat on wystarczajgcy etap zdrowienia i zyciowej odpornosci do tego, by
wspieraé¢ innych.

Wzorzec osobowy

Teoria nauk spotecznych mowi, ze ludzie ucza sie obserwujac zachowania, postawy i skutki tych
zachowan u innych. Cztowiek decyduje, ktére z tych zachowan odtwarza¢ we wtasnym zyciu. llekroé
ktos$ czerpie z przyktadu innej osoby inspiracje lub motywacje do osiggniecia okreslonego celu lub
uzyskania pewnych atrybutéw i dzieje sie to przez dtuzszy czas, mozemy powiedzie¢, ze osoba ta jest
dla niego wzorem.

Wzorami do nasladowania mogg by¢ postaci z historii, kultury, postaci realne i fikcyjne, z kregu rodziny/
przyjaciét czy pracy zawodowej. Wiekszos¢ z nas miata kiedys taki wzorzec osobowy. Mozna miec
jeden wzorzec, mozna miec ich kilka. Mozna kogo$ nasladowaé¢ w okreslonym obszarze zycia lub we
wszystkim.

Kluczowg funkcjg réwiesnika wspierajgcego jest bycie wzorem w wychodzeniu z trudnych sytuacji
zyciowych. Dzielenie sie przez niego wiasnymi doswiadczeniami jest podstawg do wzorowania sie na
nim. Obserwacje dotyczace wsparcia rowiesniczego prowadzone w placéwkach zdrowia psychicznego
wskazujg na to, ze osoby wspierajgce sg czesto postrzegane jako wzér do nasladowania nie tylko
przez réwiesnikow, ale takze przez personel nie majacy jeszcze doswiadczenia zyciowego, poniewaz
zachecajg one obie grupy do optymizmu i powstawania z kryzyséw (Lawn i in., 2008).

Korzysci ptyngce zpomagania innym

Badania pokazujg, ze pomaganie innym jest korzystne nie tylko dla tych, ktérzy otrzymujg pomoc, ale
takze dla pomagajgcych. Pozytywny wptyw na zycie innej osoby i idgca za tym aprobata spoteczna
prowadzi do lepszego postrzegania samego siebie i wiekszego poczucia sprawczosci. Wyniki ankiet
prowadzonych wsréd osdb, ktére udzielajg wsparcia innym, wskazujg na takie korzysci jak poczucie, ze
jest sie kims$ cenionym i waznym, za czym idzie wzrost pewnosci siebie i postepy w rozwoju osobistym.

Nie mozna jednak zapominac, ze petnienie roli rowiesnika wspierajgcego wigze sie niekiedy rowniez
ze zmeczeniem i negatywnymi emocjami, frustracjg lub przecigzeniem. W ramach programoéw
wsparcia rowiesniczego mozna tym negatywnym skutkom zapobiega¢, o ile program jest prawidtowo
zaplanowany, a osoby wspierajgce przejdg wczesniej stosowne szkolenie i same otrzymajg wsparcie
podczas realizacji programu. W istocie badania wskazujg, ze wtasnie rownowaga miedzy udzielanym
a otrzymywanym przez rowiesnikdbw wsparciem prowadzi do skutecznego wdrazania wsparcia
rowiesniczego.

Nalezy rozrézni¢ rézne rodzaje wsparcia uzyskiwanego przez réwiesnika wspierajgcego — wsparcie
uzyskiwane w ramach wzajemnej relacji ze wspieranym rowiesnikiem oraz wsparcie uzyskiwane
od osoby trzeciej, niezwigzanej z relacjg réwiesniczg, np. od superwizora, konsultanta. Obie formy
uzyskiwanego wsparcia nie wykluczajg sie wzajemnie, lecz uzupetniajg. Jest to tez wsparcie o réznym
charakterze. Sekcja 3 zawiera wiecej informacji na temat wyzwan, z jakimi mogg sie zetkng¢ rowiesnicy
wspierajacy, oraz podpowiedzi, jak wspiera¢ ich w radzeniu sobie z tymi wyzwaniami.
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Podstawowe funkcje rowiesnika wspierajgcego

Program Peer Housing Support, promowany przez koalicje Greater Victoria na rzecz walki z
bezdomnoscig, zdefiniowat cztery podstawowe funkcje wsparcia rowiesniczego w odniesieniu do osdb
doswiadczajgcych bezdomnosci.

Wsparcie towarzyskie i
emocjonalne

tgcznosé ze wsparciem

profesjonalnymizasobami
srodowiska

Budzenie nadziei i przekonania, ze jest
wyjscie z sytuacji.

Stuchanie, dzielenie sie doswiadczeniami,
wspolne rozwigzywanie problemow i
coaching.

Zrozumienie barier spotecznych

lub emocjonalnych, ktére moga
uniemozliwiaé réwiesnikowi postep w
procesie zdrowienia.

Zarzgdzanie codziennosciqg

Pomoc w rozpoznaniu barier i rzuceniu
pomostu do profesjonalisty, ktérego
pomoc jest niezbedna rowiesnikowi,
by rozpoczgc¢ lub kontynuowadé proces
zdrowienia.

Praca nad swiadomoscig w celu
zachecenia réwiesnika do kontaktu/
zaangazowania sie w ustugi i zasoby
srodowiska spotecznego.

Pomoc w radzeniu sobie z codziennymi
sytuacjami  zyciowymi (proponowanie
aktywnosci, zapoznawanie z narzedziami,
wypracowywanie zdrowych nawykéw na
bazie wtasnych doswiadczen).

Zaoferowanie dtugoterminowej
relacji i wsparcia w celu podtrzymania
zaangazowania w proces zdrowienia.

Inspirowanie réwiesnika do wyznaczania
sobie celdw zwigzanych z zamieszkaniem
i zdrowieniem oraz dtugoplanowe
wspieranie go w osigganiu tych celdw.

Obowiqgzki i odpowiedzialnos¢ osoby wspierajgcej

W Programie Rowiesniczego Wsparcia Mieszkaniowego (Peer Housing Support Program) wskazano na
nastepujgce obowigzki agenta wsparcia réwiesniczego wobec osoby wspieranej (Program Toolkit: Best
Practices for Peer Housing Support, 2019):

° Budowac pozytywng i znaczaca relacje.



CURRICULUM o0 ®

Aktywnie stuchaé i wspiera¢ budzac nadzieje, poczucie odpowiedzialnosci, poczucie
sprawczosci; budowaé wzajemne zrozumienie.

Wspiera¢ w uzyskiwaniu dostepu do programéw socjalnych i rekreacyjnych.
Towarzyszy¢ na spotkaniach w charakterze milczgcego swiadka.

Wspiera¢ w uzyskiwaniu dostepu i rozwijaniu sieci spotecznych.

Wspomagaé w uzyskiwaniu dostepu i poruszaniu sie w zasobach spotecznosci lokalnej.

Wspiera¢ w osigganiu wyznaczonych sobie celdw.

Kwestia poufnosci

Los agentes de apoyo mutuo normalmente tienen acceso a datos confidenciales sobre la vida de, las
Osoby wspierajgce majg zazwyczaj dostep do wrazliwych informacji dotyczgcych zycia podopiecznych,
w tym do szczegdtéw ich kondycji mentalnej, naduzywania substancji, konfliktdw z prawem, chordb
zakaznych czy orientacji seksualnej. W swietle prawa obowigzki réwiesnikow wspierajacych w zakresie
zarzadzania takimi prywatnymi poufnymi informacjami mogg nie pokrywac sie z analogicznymi
obowigzkami innych profesjonalistdow — pracownikdéw socjalnych, menadzeréw przypadku,
psychologéw. Jednakze organizacje promujgce wsparcie réwiesnicze powinny dotozy¢ staran, aby
rowiesnicy wspierajgcy zostali zapoznani i rozumieli ogdlnie przyjete standardy dotyczace prawa
do prywatnosci i poufnosci. Podobnie réwiesnicy wspierajacy powinni by¢ zapoznani ze wszystkimi
wyjatkami dotyczgcymi tych praw (np. w sytuacji, gdy ujawnienie poufnej informacji jest niezbedne
w celu zapobiezenia bezposrednio zagrazajgcej, powaznej i przewidywalnej szkodzie moggcej dotkngc
podopiecznego lub osoby trzecie).

Inna kwestia dotyczy samego wzajemnego wyjawiania sobie informacji zaréwno przez réwiesnika
wspierajgcego jak i wspieranego. Ich wzajemna relacja ma charakter quasi-profesjonalny, ale obejmuje
takze pewien obszar otwartosci i intymnosci oraz towarzyskiej interakcji, ktory zbliza ja do relacji
przyjacielskiej. Z tego wzgledu obie strony moga wejs¢ w posiadanie bardzo osobistych, naznaczonych
emocjonalnie informacji stwarzajgcych po obu stronach potencjat zranienia.

W celu stworzenia obu stronom poczucia komfortu i bezpieczenstwa — co stanowi niezbywalng
przestanke budowania relacji opartej na zaufaniu — nalezy sformutowac jasne zasady w zakresie
poufnosci. Strony powinny podczas pierwszych spotkan szczegdétowo przedyskutowaé te kwestie i
dojs¢ do porozumienia. Petnigc role réwiesnika wspierajgcego nalezy utrzymac w relacji profesjonalne
granice i Swiadomos¢ poufnosci pewnych informacji jest tego istotnym elementem.

Ogodlne zasady zachowywania poufnosci sg nastepujace (, 2015):

Organizacje zatrudniajgce rowiesnikdw wspierajgcych winny mie¢ jasne wytyczne w kwestii
zarzadzania takimi informacjami i udziela¢ réwiesnikom w tym zakresie stosownego wsparcia.

Réwiednicy wspierajgcy nie powinni przekazywac dalej informacji o osobie wspieranej, chyba ze
zostang do tego przez nig wyraznie upowaznieni.

Poufne informacje winny byé przekazywane dalej tylko ze wzgledu na wyrazng potrzebe.

Naruszenie poufnosci dotyczy tez samych rowiesnikdw wspierajgcych, poniewaz dzielg sie swoimi
doswiadczeniami po to, by pomdc drugiemu. Powinni mie¢ nad tym kontrole i nie podlegac
przymusowi wyjawienia niczego, co wywotywatoby dyskomfort.
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Réwiesnik wspierajacy moze byé cztonkiem zespotu pracujacego w réznych obszarach z jedng i
t3 samga osobg. Zachodzi wéwczas ryzyko rozprzestrzenienia sie informacji w zespole, co moze
negatywnie wptyngé na kontakty i relacje.

Szkolenie rowiesnikow wspierajgcych

W celu efektywnego wdrozenia programu wsparcia rowiesniczego zaleca sie uprzednie przeszkolenie
réwiesnika wspierajgcego. Nalezy wzig¢ pod uwage, ze bez wzgledu na wage dzielenia sie
doswiadczeniami samo dzielenie sie nie gwarantuje sukcesu interwencji.

Szkolenie przygotowuje rowiesnika wspierajgcego do efektywnego stawania wobec réznych sytuacji.
W odniesieniu do tresci takiego szkolenia wnioski ptyngce z badan przeprowadzonych wsréd oséb
zaangazowanych w inicjatywy wsparcia rowiesniczego (Barker i in. 2019), wskazujg, ze trening
umiejetnosci czysto psychologicznych nie jest najistotniejszy we wsparciu réwiesniczym. Autorzy
studium sugeruja, ze szkolenie winno koncentrowac sie na roli réwiesnika w konkretnym kontekscie. Na
przyktad pomocne w efektywnym petnieniu tej roli, w unikaniu nieadekwatnych reakcji czy popadaniuw
stare wzorce zachowan jest przyblizanie réwiesnikom, jak uzywac wtasnego doswiadczenia w procesie
pomocy drugiemu, jak postugiwac sie pozytywnym jezykiem czy jak radzié sobie z trudnym partnerem.
Wiecej informacji na temat szkolenia réwiesnikow wspierajgcych czytelnik znajdzie w Sekcji 2.

1.4 Dalsza lektura

Greater Victoria coalition to end homelessness. Peer Housing Support. Program Toolkit, 2019

Scottish Recovery Network, Fundacion INTRAS et al. Peer2peer. Curso de formacion profesional.
2015
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https://victoriahomelessness.ca/wp-content/uploads/2019/05/Peer-Housing-Support-Program-Toolkit-05.22.2019.pdf
http://p2p.intras.es/images/manual/ES/MANUAL_ES_P2P.pdf
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SEKCJA 2: SZKOLENIE, ANGAZOWANIE | STANDARDY
PRACY ROWIESNIKOW WSPIERAJACYCH

2.1 Wprowadzenie

W tej sekcji podjeta zostanie tematyka angazowania réwiesnikdw wspierajgcych, ich miejsca w
organogramie, profilu tych oséb oraz tresci szkolen przystosowujgcych te osoby do funkcjonowania
w ramach zespotu multidyscyplinarnego. W tym celu nalezy wyjasni¢, dlaczego wsparcie réwiesnicze
zostaje wskazane jako metoda interwencji oraz na jakich wartosciach i filozofii sie ono opiera.

,Wsparcie réwiesnicze ma na celu zdrowienie, a tym samym dobrostan catej osoby. Wzmacnianie
relacji, zaangazowanie w znaczgce dziatania i zdolnos$¢ do doswiadczania szczes$cia sg czescig zdrowienia.
Redukcja lub eliminacja symptomdw moze by¢ waznym celem, ale to tylko jeden z aspektéw procesu.

Filozofia wsparcia réwiesniczego zasadza sie na tym, Zze kazda osoba ma wrodzone pragnienie
odnajdywania drogi do zdrowia, tak fizycznego, jak szerzej rozumianego, oraz nosi w sobie wiedze o
tym, cow jej przypadku bedzie skuteczne. Rowiesnik wspiera te osobe w odnajdywaniu tej wewnetrznej
wiedzy i rozbudzaniu na nowo przepetnionych nadziejg pragnien” (Guidelines for the Practice and
Training of Peer Support, 2016, s. 13).

2.2 Rezultaty edukacyjne
Umiejetnos¢ zidentyfikowania oséb mogacych zaoferowaé wsparcie rowiesnicze w organizacji
Umiejetnos¢ dzielenia sie doswiadczeniem: wskazanie wyzwan i dobrych praktyk
Orientacja w mechanizmach finansowania stanowiska réwiesnika wspierajgcego
Stworzenie schematu organizacyjnego z wyraznie okre$long pozycjg rowiesnika wspierajgcego

Stworzenie profilu stanowiska i zakresu obowigzkéw réwiesnika wspierajgcego w organizacji.

2.3 Wiqgczanie réwiesnika wspierajgcego w prace

Stopien zaangazowania, wyszkolenie i standardy pracy rowiesnikéw wspierajgcych w duzej mierze
zalezg od:

typu, kultury i wartosci organizacji, ktéra ich angazuje
otaczajacej ich spotecznosci

opcji finansowania i ich trwatosci

filozofii i wartosci wsparcia réwiesniczego jako koncepcji

profilu samych wspierajgcych, ktéry nalezy zidentyfikowaé i uwzgledni¢ na wczesnym etapie
rekrutacji

StopieA zaangazowania wsparcia rowiesniczego moze by¢ rdiny, od doraznego, przyjacielskiego
i nieformalnego po zaangazowanie formalne i strukturalne. Przygotowanie wewnetrznej Sciezki
zatrudnienia rowiesnika w organizacji jest pierwszym niezbednym krokiem do wdrozenia wsparcia



ans

réwiesniczego. Proces przygotowania bedzie rowniez zréznicowany w zaleznosci od: la cultura y la
filosofia de la organizacién;

kultury i filozofii organizacji;

proponenta (np: czy propozycja wyszta ze szczebla kierowniczego czy administracyjnego - stopien
wpltywu na proces decyzyjny);

od postawionych celdw i dostepnych zasobdw.

Kulturai filozofia organizacji

Wedtug Kanadyjskiej Komisji Zdrowia Psychicznego: ,Filozofia wsparcia réwiesniczego i zwigzane z
nig wartosci nadziei, samostanowienia i zdrowienia byty czeSciowo odpowiedzig na historyczng
powszechnos¢ spotecznej niesprawiedliwosci i stygmatyzacji w odniesieniu do oséb z problemami
zdrowia psychicznego” (Guidelines for the Practice and Training of Peer Support, 2016, s. 34).

Szeroko udokumentowany jest fakt, ze znaczace zaangazowanie oséb ze stosownym Zzyciowym
doswiadczeniem w planowanie, realizacje i ocene okreslonych ustug ma kluczowe znaczenie dla
adekwatnosci i skutecznosci tych ustug. To jest powédd, dla ktérego w rdzinych srodowiskach i
réznych strukturach organizacyjnych rosnie zainteresowanie wsparciem réwiesniczym. Jednak w
ramach systemu ochrony zdrowia psychicznego réwiesnicy byli historycznie ubezwtasnowolnieni i
zdeterminowani etykietami zwigzanymi ze stanem ich zdrowia psychicznego.

Pomimo réznorodnosci procesdéw wewnetrznych w réznych srodowiskach i typach organizacji, istniejg
pewne wspodlne im wszystkim podstawowe elementy. Jednym z nich jest koncepcja zdrowienia
ucielesnionaw holistycznej perspektywie podejscia skoncentrowanego na osobie, gdzie fundamentalng
role odgrywa relacja zachodzgca miedzy profesjonalistami, réwiesnikami wspierajgcymii wspieranymi.
Jest to relacja, ktdra opiera sie na uczciwosci, zaufaniu, empatii, autentycznosci, nieocenianiu drugiego,
i ktéra prowadzi wyrazng sciezkg od ukierunkowanej interwencji do wzmacniajgcego wsparcia, uczenia
sie od siebie nawzajem i upodmiotowienia.

»Zdrowienie to proces, w toku ktérego ludzie znajdujg sposoby na prowadzenie sensownego Zzycia
nawet pomimo trwajacych objawdéw chorobowych. Pomaganie komus$ w zdrowieniu to nie tylko
radzenie sobie z objawami - obejmuje ono pomoc w znalezieniu pracy, zapewnienie bezpiecznego
miejsca do zycia i rozwijanie wspierajgcych relacji z rodzing” (Guidelines for the Practice and Training
of Peer Support, 2016, s. 11).

Podstawowe wartosci filozofii wsparcia rowiesniczego to:

nadzieja
samostanowienie/upodmiotowienie
sprawiedliwos¢

wzajemnosé

empatia

akceptacja

doswiadczenie
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Kazda organizacja planujgca wdrozenie podejscia rowiesniczego winna w pierwszej kolejnosci
zastanowié sie, w jaki sposdb ta filozofia i podstawowe wartos$ci wsparcia réwiesniczego odnoszg sie
do niej same;j.

,Kiedy cztowiek czuje, ze jest naprawde akceptowany przez drugiego, takim jakim jest, wtedy moze
ruszy¢ z miejsca i zaczgé mysleé o tym, jak chce sie zmieni¢, jak chce sie rozwija¢, jak moze stac sie inny,
jak moze stad sie bardziej tym, do czego jest zdolny” (Gordon, 2000).

Angazowanie rowiesnikéw wspierajgcych wewngtrz organizaciji

Wsparcie rowiesnicze ma miejsce w kontekscie relacji miedzyludzkiej, w ktére kazda strona wnosi
wktad w postaci swojego doswiadczenia zyciowego. Jest to model coraz czesciej stosowany w sektorze
przeciwdziatania bezdomnosci —w sposéb sformalizowany i nieformalny. Zaangazowanie wzajemnego
wsparcia w roznych momentach procesu zdrowienia moze miec istotny wptyw na obie zaangazowane
strony. Przygotowanie wewngtrz organizacji Sciezki wdrozenia wsparcia réwiesniczego powinno
wskazywac:

Rodzaj wsparcia: sformalizowane czy nieformalne
Osoby zaangazowane: pracownicy nie-réwiesnicy oraz rowie$nicy

Mechanizm finansowania i jego trwatos¢

Zaangazowanie sformalizowane czy nieformalne?

Spektrum wdrozen wsparcia rowiesniczego rozpoczyna sie od wsparcia nieformalnego, kiedy to
,rowiesénicy” zauwazajgc podobieristwo swych doéwiadczer stuchajg sie nawzajem i wspieraja. Zaden
z nich nie jest bardziej doswiadczony ani lepiej przygotowany do udzielania wsparcia niz drugi. ,Dlatego
wyrazniejszy jest tu autentyczny charakter i obopdlne korzysci ptyngce z empatycznego wsparcia”.
(Guidelines for the Practice and Training of Peer Support, 2016, s. 14) Dwie lub wiecej oséb stoi
wobec podobnych wyzwan, poniewaz kazda z nich szuka sposobu, by poprawic¢ swoje samopoczucie.
Jest to rzecz naturalna wséréd osdb doswiadczajgcych bezdomnosci, gtdwnie wsrdéd $pigeych na
ulicy. Profesjonalisci w danej organizacji moga zidentyfikowac ten rodzaj interakcji i wykorzysta¢ go
bez angazowania dalszych zasobdéw tej organizacji. Jednakze bez dalszego umocowania, ten rodzaj
zaangazowania jest ograniczony co do czasu trwania i wptywu, poniewaz odbywa sie na ptaszczyznie
indywidualnej i tatwo go zaktécic.

Kontynuacja procesu zdrowienia moze jednak wymagaé¢ celowego angazowania réwiesnikow
wspierajgcych jako wolontariuszy lub pracownikéw w celu nawigzania z osobami bezdomnymi kontaktu
skoncentrowanego bardziej na procesach emocjonalnych niz na faktach i wydarzeniach, stwarzajgcego
mozliwo$é nawigzania wzmacniajgcej, nieoceniajgcej relacji. Tutaj wazne jest, aby osoba wspierajaca
umiata akcentowad aspekt nadziei, orientacji na powrét do zdrowia, upodmiotowienia, akceptacji bez
osadzania. Podjecie decyzji o takim zaangazowaniu bedzie wymagato zgody decydentdéw organizacji.

W wielu organizacjach z powodzeniem funkcjonuje gremium decydujgce o tym, gdzie i w jaki
sposdb mogg byé angazowani réwiesnicy wspierajgcy. Takie gremium moze sktadaé sie z cztonkéw
kierownictwa, zwykle jednego eksperta z doswiadczenia, osoby odpowiedzialnej za finanse oraz
innych cztonkdw personelu zainteresowanych tematem.

Nie kazda organizacja ma taka strukturalng mozliwosé, dlatego wazine jest, aby przestrzegaé
wewnetrznych regut komunikacji w zakresie oceny i wdrozenia wniosku. Wazne jest tez rozpoznanie
nieformalnej dynamiki proceséw wewnatrz organizacji, co moze obejmowac m.in. identyfikowanie i
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kontaktowanie sie z kluczowymi osobami posiadajgcymi wptyw na procesy decyzyjne. Jesli propozycja
przychodzi z géry, personel zawodowy powinien by¢ zaangazowany w proces na wczesnym etapie.
Orientacyjnie nalezy:

Wyjasni¢ pracownikom filozofie, podstawowe wartosci wsparcia rowiesniczego, a takze wskazaé
na korzysci i skutecznos¢ wsparcia rdwiesniczego

Zidentyfikowa¢ mozliwosci wdrozenia programu wsparcia rowiesniczego w organizacji

Stworzy¢ kanat (np. grupe fokusowg), za posrednictwem ktérego pracownicy organizacji beda
mogli swobodnie wyraza¢ swoje obawy dotyczgce programu wsparcia réwiesniczego (zagrozenie
zawodowe, odpowiedzialno$¢, nieporozumienia, czasochtonne zaangaZowanie, stereotypy,
doswiadczenia zawodowe lub osobiste) i ustosunkowac sie do nich w mozliwym zakresie

Zaangazowaé pracownikdw w tworzenie opisu stanowiska i niezbednych kompetencji osoby
wspierajacej; skonsultowaé z nimi, czy zaangazowac réwiesnika wspierajgcego na zasadzie
wolontariatu czy zatrudnienia

Utatwi¢ pracownikom kontakt z podobnymi praktykami, np. przez nawigzywanie kontaktow i linki
do innych profesjonalistéw, ktorzy wspotpracujg z rdwiesnikami

Zaangazowac pracownikow w rekrutacje réwiesnikdw wspierajgcych

Wspdlnie z pracownikami tworzy¢ niezbedne mechanizmy wsparcia rowiesnikéw (mentoring,
sesje superwizyjne, szkolenia, treningi, przeglady rezultatéw itp.)

Zaangazowanie dziatu kadr jest wazine przy podejmowaniu decyzji o rodzaju relacji zatrudnienia
(wolontariusz czy pracownik).

Jesli wolontariat:

Zasady rekrutacji

Kodeks postepowania rowiesnika wspierajgcego

Ustalenie czestotliwosci ustug w porozumieniu z wtasciwym pracownikiem
Miejsce realizacji (w siedzibie lub poza nig)

Osoba kontaktowa — otrzymujgca raporty od réwiesnika (jak bedzie sie komunikowac i jak czesto,
spotkania regularne czy dorazne)

Pakiet wsparcia/ubezpieczenie (ubezpieczenie zdrowotne lub inny rodzaj ubezpieczenia)
Ewaluacja (czy jest wspdlny proces dla wolontariuszy; czy uczestniczg oni w procesie)

Pokrycie wydatkow (koszty podrozy, kieszonkowe na wydatki poniesione podczas dziatan
zewnetrznych - mozliwos¢ zaoferowania np. kawy lub herbaty podczas spotkania z réwiesnikami -
lub drobna gotéwka na nieprzewidziane sytuacje, np. pilna eskorta do szpitala)

Jesli zatrudnienie:

Zasady rekrutacji
Kodeks postepowania obowigzujgcy wszystkich pracownikéw

Pozycja w organogramie (przed kim réwiesnik bedzie odpowiadac)
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Kanaty komunikacyjne w organizacji (jak rowiesnik bedzie kontaktowat sie z przetozonym — czy w
rutynowy sposoéb, czy inaczej; czy konieczne jest stworzenie mechanizmu wsparcia w tym zakresie;
czy konieczne sg regularne raporty; jaka ma by¢ struktura tych raportéw; czy zostat zapoznany z
tym procesem)

Wynagrodzenie (gdzie na skali jest pozycja rowiesnika; czy wyksztatcenie lub doswiadczenie
zawodowe s3 brane pod uwage; zapewnienie rownego traktowania pod wzgledem wszelkich
korzysci, jakie organizacja oferuje swoim pracownikom)

Ewaluacja (czy organizacja posiada mechanizm oceny swoich pracownikow; czy uczestniczg w
procesie oceny; za co sg oceniane; kto je ocenia)

Dowolna forma zaangazowania moze mie¢ zastosowanie w zaleznosci od dostepnych zasobdw,
potrzeb, typu i kultury organizacji. Jednakze, jesli organizacja dziata w oparciu o ptatny personel,
a nie na zasadzie wolontariatu, raczej rzadko zdarza sie, ze nie ma réwniez ptatnych pracownikow
wsparcia réwiesniczego. Jak dotad najlepsze praktyki wskazujg, ze aby odnies¢ korzysci z zastosowania
wzajemnego wsparcia, wazne jest rozwazenie dtugoterminowej perspektywy dla takiego stanowiska.

Zaangazowanie znaczgce

Znaczace zaangazowanie osoby wspierajgcej obejmuje aktywny udziat w procesach decyzyjnych
dotyczacych projektowania, wykonania i oceny ustug. Organizacja musi posiada¢ w tym celu stosowne
mechanizmy. Stworzenie istotnych mozliwosci udziatu pracownikéw w procesach decyzyjnych pozwala
lepiej dopasowac ustugi do potrzeb uzytkownikéw. Doswiadczenie rowiesnikdw wspierajgcych to
wiedza z pierwszej reki na temat tego, co dziata dobrze, a co wymaga poprawy.

Czas zaangazowania
Nalezy wyjasnic, czy osoba wspierajgca zostanie zaangazowana:

Na poczgtkowym etapie, np. w stosunku do osoby Spigcej na ulicy lub przy pierwszym przyjeciu,
aby poméc zbudowac zaufanie do ustug;

Podczas procesu zdrowienia, we wspotpracy z resztg personelu, w celu ustalenia, ktérg czescig
doswiadczenia nalezy sie dzieli¢ i w jaki sposdb.

Wiecej na temat potencjalnej roli réwiesniczego wsparcia w organizacji w sekcji 4 curriculum ,Wsparcie
réwiesnicze a bezdomnosc”.

Miejsce

Spotkanie na zewnatrz, w spotecznosci, lub wewnatrz, w siedzibie organizacji (moze by¢ konieczne
przygotowanie odpowiedniego pomieszczenia) lub jedno i drugie, w zaleznosci od sytuacji.

Angazowanie réwiesnikow i nie-rewiesnikow
Niezbedne jest zaakceptowanie osoby wspierajacej jako réwnorzednego cztonka zespotu

multidyscyplinarnego. Sposdb, w jaki pracownicy niebedacy réwiesnikami postrzegajg wage
doswiadczenia, moze wptyngc¢ na skutecznos¢ wsparcia rowiesniczego. Najczesciej sygnalizowane
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sg problemy zwigzane z kwestig zwierzchnosci i réwnosci w gronie personelu. Mogg one szkodzi¢
potencjalnemu pozytywnemu wptywowi rowiesnika. Osoby wspierajgce bywaja tez stygmatyzowane
— nawet nieumyslnie — ze wzgledu na nizszy poziom wyksztatcenia lub wczesniejsze doswiadczenia.
Wszystkie zaangazowane strony winny odnawia¢ w sobie Swiadomos¢ wagi wsparcia réwiesniczego i z
uwagg podejmowac kwestie zwierzchnosci i rownosci we wzajemnych relacjach.

Dodatkowe sposoby, ktére mogg wspierac znaczace zaangazowanie to:

e Jasny opis stanowiska i mozliwos¢ jego aktualizacji w razie potrzeby pojawiajgcej sie na gruncie
praktyki (Zatgcznik2). Zaleca sie wigczenie rowiesnikdéw wspierajgcych w proces aktualizacji.

e Bezpieczne $rodowisko identyfikujgce i eliminujgce uprzedzenia i stereotypy, umozliwiajgce
stosowng dyskusje.

* Konsensus w kwestii kodeksu postepowania (Zatgcznik 3).

* Przejrzystos¢ w kwestii obowigzkow i odpowiedzialnosci: problemy — takze drobne - muszg by¢
rozwigzywane na biezgco, z poszanowaniem kanatéw komunikacyjnych organizacji; nierozwigzane,
drobne problemy mogg przerodzi¢ sie w wieksze i ostabi¢ relacje miedzy réwiesnikamiwspierajgcymi
a innymi pracownikami.

* Przejrzystos¢ w kwestii mechanizmu rozwigzywania konfliktéw w organizacji (publicznie czy
anonimowo).

FOTOGRAFIA: pexels-sora-shimazaki-5668859.jpg
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Mechanizmy finansowania - model zréwnowazony

Planujgc zaangazowanie rowiesnikdw wspierajgcych trzeba wzig¢ pod uwage srodki finansowe, jakie
organizacja zapewni na ten cel w diuzszej perspektywie, biorgc pod uwage czas i wysitek, jaki bedzie
potrzebny do osiggniecia wynikéw. Nalezy tu pamieta¢ o srodkach na wynagrodzenie, budowanie
kompetencji, rozwdjosobisty lubinne potrzeby. Istniejgce mechanizmyfinansowania, takie jak Fundusze
Strukturalne UE mogg uwzgledniaé w swoich budzetach dziatalno$¢ réwiesnikdw wspierajacych.
Organizacje publiczne zwykle dysponujg $rodkami z budzetu panstwa, a proces i ramy czasowe moga
sie rézni¢ od czasowych ram tego budzetu. Fundusze prywatne mogg by¢ wykorzystywane do szkolen
wewnetrznych i budowania kompetencji oraz wsparcia medycznego i prawnego, poniewaz sg one
zwykle przeznaczone na krétkoterminowe i jasno okres$lone cele.

Zatacznik 4 zawiera narzedzie oceny gotowosci organizacyjnej, ktére ma pomdc przy rozwazaniu
ewentualnosci zastosowania wsparcia rowiesniczego.

Rekrutacja rowiesnikow wspierajgcych

W sprofilowaniu osoby wspierajgcej bedzie pomocne sprecyzowanie rodzaju zaangazowania i roli do
spetnienia. Na niektdre wtasciwosci przysztego réwiesnika wskazuje dostepna literatura, a sg to:

Doswiadczenie: Osobiste doswiadczenie bezdomnosci jest kluczowym elementem, niezaleznie od
czasu jej trwania; w zaleznosci od profilu organizacjii jej klientéw, doswiadczenie moze obejmowac
réwniez inne zagadnienia (np. uzaleznienie, problemy psychiczne, przewlekte problemy zdrowotne).

Zdrowienie: Niezbedne jest rowniez bycie na zaawansowanym etapie zdrowienia.

Umiejetnosci komunikacyjne: Umiejetnos¢ pozytywnego kontaktu z innymi jest podstawa, na
ktorej budowane jest wsparcie réwiesnicze.

Niezbedne jest rdwniez opracowanie szczegdétowego opisu stanowiska, obejmujgcego zakres
odpowiedzialnosci i obowigzki oraz kanaty komunikacyjne w organizacji, ktére nalezy odpowiednio
dostosowad. Przyktadowy opis stanowiska znajduje sie w Zatgczniku 2.

Pytania do zastosowania w procesie rekrutacji osoby wspierajgcej w celu formalnego zaangazowania
orientacyjnie obejmowad powinny takie sprawy jak:

Motywacja na stanowisko: Jak kandydat je rozumie? Jak ta pozycja moze wptyna¢ na jego witasne
zycie? Czego po niej oczekuje?

Samoswiadomosé/odpornosé: Jakie sytuacje wywotywaty u kandydata stres/frustracje/gniew? Jak
sobie z tym radzit?

Woczesdniejsze doswiadczenie zawodowe (jesli istnieje): Co potrafi? (ewentualna przydatnos¢ w
pracy dla organizacji); W jaki sposéb mysli wykorzystaé zdobyte umiejetnosci i doswiadczenie?

Poziom wyksztatcenia i potrzeby szkoleniowe.

Ewentualne potrzeby przystosowawcze adaptacje, ktére mogg wymagaé uwzglednienia przy
zatrudnieniu.
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2.4 Dalsza lektura

* Narzedzie eksploracji Zzrodet jest dostepne na stronie National Health Care. Dostep do zasobdéw
mozliwy jest przez http://www.nhchc.org/wpcontent/uploads/2011/09/peer-support-resource-

kit-2013.pdf

* Provision of peer support at the intersection of homelessness and problem substance use services:
a systematic ‘state of the art’ review, Joanna Astrid Miler, Hannah Carver, Rebecca Foster, Tessa
Parkes

°  Promoting Access to the General Curriculum Using Peer Support Strategies Article in Research and
Practice for Persons with Severe Disabilities, grudzien 2006 DOI: 10.1177/154079690603100402

e PCCl_Peer Support Toolkit, City of Philadelfia, DBHIDS-Achara Consulting

e Guidelines for the Practice and Training of Peer Support., Sunderland, Kim, Mishkin, Wendy, Peer

Leadership Group, Mental Health Commission of Canada. (2013). Calgary, Uzyskane z:
http://www.mentalhealthcommission.ca

e Peer Positive Toolbook: Preparing organizations to better engage people with lived experience
through equitable processes

® FEANTSA: Peer Support: A Tool for Recovery in Homelessness Services
https://www.feantsa.org/download/peer support policy paper2951723577548485776.pdf

°  Grupy wsparcia dla oséb bezdomnych na catym swiecie na Meetup
https://www.meetup.com/topics/homeless-support-group/



http://www.nhchc.org/wpcontent/uploads/2011/09/peer-support-resource-kit-2013.pdf
http://www.nhchc.org/wpcontent/uploads/2011/09/peer-support-resource-kit-2013.pdf
http://www.mentalhealthcommission.ca 
https://www.feantsa.org/download/peer_support_policy_paper2951723577548485776.pdf 
https://www.meetup.com/topics/homeless-support-group/
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ZALACZNIK1
SZKOLENIE, ANGAZOWANIE | STANDARDY PRACY

ROWIESNIKOW WSPIERAJACYCH

. Dyrektor
Dziat
finanséw

Dziat
programow

Dziat
komunikacji

. Dziat kadr

Kierownik
programu
mieszkaniowego

Zespo6t multydyscyplinarny (pracownik socjalny,
psycholog, réowiesnik wspierajacy)
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ZALACZNIK2

Stanowisko: Réwiesnik wspierajacy
Wymiar czasu pracy: Etat
Miejsce pracy: Program mieszkaniowy

o o . . . . .
Podlegtosc stuzbowa: Kierownik programu mieszkaniowego

Cel stanowiska: Specjalista Rowiesnik Wspierajgcy: (1) wchodzi w sktad zespotu multydyscyplinarnego
(2) wykorzystuje swoje osobiste doswiadczenie do nawigzywania kontaktu, inspirowania i wspierania
0s6b wychodzacych z bezdomnosci w osigganiu ich celéw oraz (3) pracuje na rzecz zwiekszania
Swiadomosci spotecznej w kwestii wyzwan zwigzanych z bezdomnoscia i tego, co pomaga osobom
bezdomnym radzi¢ sobie z tymi wyzwaniami.

Obowiazki i odpowiedzialnos¢:

Pomagac¢ osobom bezdomnym w rozwijaniu umiejetnosci reprezentowania i negocjowania swoich
interesow. Stuzy¢ osobom bezdomnym jako wzér do nasladowania w obszarze komunikowania sie,
dbatosci o zdrowie i osobisty dobrostan oraz rozwigzywania konfliktéw.

Dzieli¢ sie z osobami bezdomnymi stosownymi doswiadczeniami w celu budowania opartej na
zaufaniu i ukierunkowanej na zdrowienie relacji.

Wspdtpracowacd z osobami bezdomnymi i zespotem pracowniczym w celu identyfikacji mocnych
stron, potrzeb i celéw osdb bezdomnych.

Wspiera¢ osoby bezdomne w wypracowywaniu konkretnych, praktycznych krokéw zmierzajgcych
do osiggniecia uzgodnionych celéw.

Wspiera¢ osoby bezdomne w osigganiu tych celéw.

Wspdtpracowacé z zespotem we wszystkich dziataniach pomocowych, ilekro¢ osoba bezdomna
wyraza potrzebe i akceptacje takiej wspdtpracy.

Pomagac zespotowi w pracy z osobami bezdomnymi majacej na celu angazowanie ich w ustugi,
sktonienie do wyrazania preferencji i obaw. Identyfikowaé w sieci wsparcia osoby i zasoby, ktére
bedg wspieraé osigganie przez osoby bezdomne indywidualnych celow.

Animowac¢ spotkania indywidualne i grupowe z osobami bezdomnymi promujace dzielenie sie,
edukacje i rozwdj. Spotkania mogg wiec przybieraé forme grup tematycznych, grup opartych na
umiejetnosciach lub wydarzen towarzyskich.

Pomagac zespofowi w rozwijaniu jezyka, ktéry doktadnie odzwierciedla preferencje oséb
bezdomnych rozwazajgcych korzystanie i/lub korzystajgcych z ustug.
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Uczestniczy¢ w superwizji indywidualnej i grupowej, interdyscyplinarnych spotkaniach
konsultacyjnych, spotkaniach zespotu, szkoleniach wymaganych przez organizacje oraz szkoleniach
zewnetrznych odpowiednich dla stanowiska.

Uczestniczy¢ w spotkaniach i opcjach edukacyjnych poszerzajgcych umiejetnosci i taczacych
Réwiednika Wspierajgcego z osobami petnigcymi podobne role w innych organizacjach.

Angazowac sie w dziatania wychodzgce ku osobom przebywajgcym w miejscach niemieszkalnych.
Pomagaé zespotowi we wspieraniu inicjatyw majgcych na celu zaangazowanie tych oséb
bezdomnych w ustugi. Dzieli¢ sie z tymi osobami doswiadczeniami w ramach dziatan zespotu.

Dokumentowac kontakty/dziatania zgodnie z wymaganiami dla mentoringu terapeutycznego.

Specyficzne dla stanowiska kwalifikacje zawodowe, doswiadczenie, wyksztatcenie i atrybuty:

Posiadanie wtasnego doswiadczenia na polu przezwyciezania bezdomnosci oraz zdolnosci do
dzielenia sie swojg historia w sposdb angazujacy, inspirujacy i znajdujacy potwierdzenie w
doswiadczeniach innych oséb bezdomnych.

Umiejetnos$¢ pozostawania w efektywnym partnerstwie z osobami bezdomnymi i cztonkami
zespofu w celu wspierania zaangazowania i osiggania celdow przez osoby bezdomne. Zdolnos¢ do
wspotpracy z zespotem.

Pragnienie udzielenia gtosu i ustyszenia oséb bezdomnych; komunikacja nacechowana szacunkiem.

Wtasne wystarczajgce postepy w obszarze edukacji i zatrudnienia umozliwiajace skuteczne
angazowanie 0séb bezdomnych.

Otwartos$é na wspodtprace i kontakt z réznorodnag klientela.

Wiedza o ustugach i zasobach pomocowych oraz umiejetno$é jej przekazywania osobom
bezdomnym.

Umiejetnos$¢ nauczania i modelowania umiejetnosci komunikacyjnych oraz reprezentowania
wtasnych intereséw w réznych kontekstach (np. w nieformalnej sieci spotecznosciowej, wobec
ustugodawcéw, w organizacjach, w sadach itp.).

Zdolnosc i che¢ aktywnego uczestniczenia w dziataniach zespotu, w tym w szkoleniach, superwizji,
spotkaniach szerszej spotecznosci.

Umiejetno$¢ terminowego tworzenia dokumentacji przy uzyciu dostepnego w organizacji
oprogramowania oraz efektywnej i profesjonalnej komunikacji za posrednictwem poczty
elektronicznej i telefonu.
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1. Podstawowym obowigzkiem Specjalisty-Réwiesnika jest pomoc ludziom w osiggnieciu tego, czego
najbardziej pragng w zyciu, w zaspokojeniu ich potrzeb i pragnien. Specjalista-Rowiesnik kieruje sie
zasadg samostanowienia kazdego cztowieka.

2. Specjalista-Rowiesnik zachowuje wysokie standardy osobistego postepowania. Zachowuje sie w
sposoéb, ktory sprzyja jego wtasnemu zdrowieniu i integralnosci osobowe;.

3. Specjalista-Réwiesnik otwarcie dzieli sie swa historig zdrowienia, a takze potrafi zidentyfikowac i
opisaé wsparcie, ktdre wspomaga jego witasne zdrowienie.

4. Specjalista-Réwiesnik szanuje prawa i godnos¢ oséb, z ktérymi pracuje.

8. Specjalista-Rowiesnik nigdy nie zastrasza, nie grozi, nie neka, nie naduzywa swojego wptywu, nie
stosuje przemocy fizycznej czy stownej, nie obiecuje bezzasadnych korzysci osobom, z ktérymi
pracuje.

6. Specjalista-Rowiesnik uznaje, ze kazda osoba jest inna i wszyscy mozemy sie od siebie czego$
nauczy¢. Dlatego Specjalista-Réwiesnik nie bedzie praktykowaé, tolerowaé, utatwiaé ani
wspotuczestniczy¢ w jakiejkolwiek formie dyskryminacji ze wzgledu na pochodzenie etniczne,
rase, ptec, orientacje seksualng, wiek, religie, pochodzenie narodowe, stan cywilny, przekonania
polityczne, niepetnosprawnos¢ psychiczng lub fizyczng, czy jakgkolwiek inng preferencje, ceche
osobistg, uwarunkowanie lub stan.

7. Specjalista-Réwiesnik zapewnia podstawowe wsparcie szczegdlnie osobom z ograniczonym
wyksztatceniem i/lub doswiadczeniem zawodowym ukierunkowane na wejscie na rynek pracy,
uzyskanie pracy, zdobycie umiejetnosci zawodowych, tworzenie sieci otwierajacej pozgdane
Sciezki zawodowe.

8. Specjalista-Rowiesnik wspiera powierzong osobe w podejmowaniu jej wiasnych decyzji we
wszystkich sprawach podejmowanych w kontakcie z innymi profesjonalistami.

9. Specjalista-Rowiesnik respektuje prywatnos¢ powierzonych osdb i poufnos$é informacji ich
dotyczacych.

10. Specjalista-Réwiesnik pracuje na rzecz petnej integracji powierzonych oséb z wybranymi przez nie
spotecznosciami i promuje wartosé, jakg stanowig one dla tych spotecznosci. Specjalista-Réwiesnik
kieruje sie Swiadomoscia, iz kazdy cztowiek ma prawo do zycia w najmniej restrykcyjnym i najmniej
inwazyjnym wybranym przez siebie sSrodowisku.

11. Specjalista-Rowiesnik nie wchodzi w relacje i nie podejmuje zaanagazowan sprzecznych zinteresami
powierzonych oséb.

12. Specjalista-Réwiesnik nie angazuje sie w relacje seksualne/intymne z powierzonymi osobami lub
osobami, z ktérymi pracowat w ciggu ostatniego roku.

13. Specjalista-Rowiesnik na biezgco zapoznaje sie z wiedzg dotyczacg zdrowienia i dzieli sie nig z

powierzonymi osobami.
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14.Specjalista-Réwiesnik nie angazuje sie w jakgkolwiek dziatalno$¢ gospodarczg z osobami
powierzonymi, nie pozycza od nich, nie udziela im pozyczek, nie przyjmuje od nich prezentéw
znacznej wartosci.

15. Specjalista-Réwiesnik nie udziela wsparcia osobie znajdujgcej sie pod wptywem jakiejkolwiek
substancji bez wzgledu na to, czy jest ona przepisana, czy nie.

Zasbb: The UMass Chan Medical School, Effectively Employing Young Adult Peer Providers: A Toolkit).
Pozyskane z:

https://www.umassmed.edu/TransitionsACR/publication/effectively-employing-young-adult-peer-
providers---a-toolkit/

FOTOGRAFIA: scott-graham-OQMZwNd3ThU-unsplash.jpg



https://www.umassmed.edu/TransitionsACR/publication/effectively-employing-young-adult-peer-providers
https://www.umassmed.edu/TransitionsACR/publication/effectively-employing-young-adult-peer-providers
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ZALACZNIK4

Narzedzie autoewaluaciji organizacyjnej w obszarze
gotowosci do podjecia programu wsparcia
rowiesniczego

Dziatanie przygotowawcze Zbedne Nalezypodjgé Wtoku Zakonczone

Kierownictwo przedstawia jasng wizje transformacji
(w przypadku, gdy program wsparcia rowiesniczego
jest wspierany i wprowadzany przez organ decyzyjny)

Grupa fokusowa personelu

Grupa fokusowa réwiesnikow (klientéw w procesie
zdrowienia albo tych, ktérzy ukonczyli ten proces;
moga to by¢ osoby z innej organizacji)

Grupa fokusowa z udziatem oséb zaufania
rowiesnikow (cztonkowie rodziny lub inne
wskazane przez réwiesnikow)

Wystuchanie przez interesariuszy (organizacje lub stuzby, z
ktérymi organizacja juz wspétpracuje)

Poinformowanie catego personelu

“Zwiedzanie” organizacji przez réwiesnikow

Ksztattowanie jezyka mocnych stron

Przeformutowanie punktéw ciezkosci w percepcji personelu

Autorefleksja personelu

Autoewaluacja organizacji (w przypadku gdy program
réwiesniczyproponowany jest przez osoby czy dziaty
nie nalezace do gremidow decyzyjnych)

Ocena dywersyfikacji i inkluzywnosci

Ocena wptywu srodowiskowego

Stworzenie klarownego kodeksu wartosci i
standardow etycznych dla réwiesnikow

Identyfikacja niezbednych zasobéw materialnych
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SEKCJA 3: ZESPOLY INTERWENCYJNEO
MIESZANYM PROFILU. WSPIERANIE ROWIESNIKOW
WSPIERAJACYCH

3.1 Wprowadzenie

Ta sekcja dotyczy wspotpracy profesjonalistdéw z réwiesnikami wspierajgcymi. Nacisk potozony jest
na to, jak budowaé¢ rownoprawne i oparte na wzajemnym szacunku partnerstwo, jaka jest rola
profesjonalisty w pracy z rowiesnikiem wspierajgcym i co moze by¢ wyzwaniem dla takiej wspotpracy.
Sekcja podejmuje rowniez kwestie znaczenia catej spotecznosci pracowniczej dla sukcesu pracy
rowiesniczej w organizacji.

3.2 Rezultaty edukacyjne
Jak rodzi sie dobra wspodtpraca
Relacje i interakcje miedzy profesjonalistami a rowiesnikami wspierajgcymi
Autorytet i odpowiedzialno$é profesjonalistéw
Wtasny rozwdj profesjonalisty
Rowiesnik wspierajacy jako element zespotu multydyscyplinarnego

Korzysci ze wspdtpracy w pracy z osobami bezdomnymi

3.3 Wspétpraca miedzy profesjonalistami a réwiesnikami
wspierajgcymi

Wspodtpraca profesjonalisty z rowiesnikiem wspierajgcym wymaga przygotowania — zardwno samego
profesjonalisty, jak i catej spotecznosci pracowniczej. Kluczem do rozwoju wsparcia rowiesniczego
jest rzeczywisty wysitek ukierunkowany na to, aby wspodtpraca ta miata sens dla obu stron. Nalezy
zabezpieczy¢ niezbedne zasoby finansowe i ludzkie. Nalezy przeznaczy¢ wystarczajgco duzo czasu
na zaplanowanie interwencji, a rowiesnicy wspierajgcy powinni by¢ zaangazowani juz na etapie jej
planowania.

Ptynna wspodtpraca miedzy profesjonalistami a rowiesnikami wspierajgcymi nie jest oczywistoscia.
Podstawowym warunkiem udanej wspotpracy jest, aby obie strony autentycznie jej chciaty dla
realizacji wspdlnych celéw, aby chciaty wspieraé sie i uczy¢ od siebie nawzajem. Wspodtpraca skuteczna
z perspektywy wszystkich zaangazowanych stron — klientow, profesjonalistow i rowiesnikéw
wspierajagcych — wymaga przede wszystkim przeznaczenia ilosci czasu na zbudowanie wspdlnego
zrozumienia celéw, tresci i metod pracy. Identyfikacja jasnych, wspdlnych celéw daje poczucie
sensownosci i bezpieczenstwa w pracy, poniewaz kazdy z zainteresowanych wie doktadnie, do czego
dazy. Nalezy réwniez stworzy¢ przestrzen do dyskusji miedzy zaangazowanymi osobami na temat ich
wiasnych wartosci oraz wartosci organizacji w celu umozliwienia refleksji nad tym, w jaki sposdb
wartosci te majg znalez¢ odzwierciedlenie w pracy z klientem. Opisy stanowisk i identyfikacja zadan
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specjalistow i réwiesnikow wspierajgcych winny powstaé na wczesnym etapie. Nalezy dopilnowac, aby
zadania kazdej osoby odpowiadaty jej umiejetnosciom, wyszkoleniu i doswiadczeniu.

Jakie oczekiwania majg rowiesnicy wspierajgcy w stosunku do
profesjonalistow?

Profesjonalisci sg obecni i dostepni;

Rowiednik wspierajgcy rzeczywiscie nalezy do zespotu pracowniczego i ma mozliwos¢ uczestniczenia
w réznych jego aktywnosciach;

Réwiesnik wspierajgcy otrzymuje state wsparcie w obliczu trudnosci, na jakie napotyka w swojej
pracy;

Istnieje wzajemne zaufanie umozliwiajgce otwartg dyskusje;

Réwiesnik wspierajgcy moze uczciwie powiedzie¢ profesjonalistom o swojej sytuacji zyciowe;j i
trudnosciach;

Czas, miejsce pracy sg elastyczne — elastyczni sg profesjonalisci pracujacy z rowiesnikiem - i moga
by¢ dostosowane do aktualnej sytuacji zyciowej rowiesnika;

W?zajemna ,,dobra chemia” i poczucie humoru;
Profesjonalisci ,ttumaczg” w razie potrzeby fachowy jezyk réwiesnikowi;

Profesjonalisci pomagajg réwiesnikowi wspierajgcemu w nawigzywaniu kontaktéw z innymi
réwiesnikami wspierajgcymi;

Réwiesnik wspierajgcy ma dostep do poradnictwa zawodowego, coacha/mentora, ktdry pomoze
mu radzi¢ sobie z trudnymi sytuacjami i konfrontowac sie zemocjami wywotanymi przez te sytuacje
itd.

Wzajemne powigzanie

Bardzo wazna jest relacja miedzy profesjonalistg a réwiesnikiem wspierajgcym. Wazne jest, aby obie
strony pracowaty nad rozwojem tak zwanej ,,chemii”, aby czuty sie ze sobg swobodnie, aby rowiesnicy
mogli swobodnie by¢ soba.

Owocna wspotpraca wymaga zaufania. W zespole roboczym poznawanie sie krok za krokiem i wspdlne
zapoznawanie sie z zadaniami sprzyja budowaniu zaufania. Oprécz zaufania, za istotne elementy
wiasciwej interakcji réwiesnicy wspierajgcy uwazajg humor i otwarto$é profesjonalistow. Dla
rowiesnika wspierajgcego wazne jest, aby profesjonalisci dzielili sie réwniez pewnymi informacjami
z wtasnego zycia. Co prawda taka otwartos¢ moze by¢ trudna dla profesjonalisty, zwtaszcza jesli jest
przyzwyczajony do pracy w relacjach, w ktérych raczej nie ujawnia sie prywatnych informacji.

Profesjonalista winien z wyprzedzeniem zastanowi¢ sie nad wtasnymi uprzedzeniami. Na przyktad, czy
postrzega rowiesnika bardziej jako klienta, czy wspdtpracownika? Czy réwiesnik wspierajagcy moze by¢
zaréwno klientem jak wspotpracownikiem?

Réwiednik wspierajgcy zatrudniony przez organizacje, ktéra kiedyS mu pomagata, moze sie staé
wspoétpracownikiem bytych opiekunéw. Teraz majg wspoétpracowac jako zespét lub przynajmniej od
czasu do czasu uczestniczy¢ we wspélnych spotkaniach lub wydarzeniach. Doswiadczenie pokazuje, ze
moze to funkcjonowac doskonale, ale ze mozliwe sg tez komplikacje sie ze wzgledu na zmiane statusu
réwiesnika. Szczegdlne wyzwania mogg sie pojawié, gdy dawni klienci, ktérzy zostali rowiesnikami
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wspierajacymi, beda ponownie wymagac¢ pomocy tej samej organizacji. Ewentualna podwdjna sytuacja
rowiesnika wspierajgcego wymaga otwartego omowienia na poczatku wspdtpracy tak, aby obie strony
mogty wyrazi¢ swe oczekiwania i obawy oraz ustali¢ wspdlne zasady. Zrozumiate jest réwniez, ze
rowiesnik wspierajgcy moze chcie¢ oddzieli¢ swoje zycie osobiste od pracy. W takim przypadku zaden
ze wspotpracownikdw organizacji nie powinien by¢ z nim w relacji terapeutyczne;j.

Wspotpraca zréwiesnikiem wspierajgcym rodzi tez pytania u profesjonalisty. O czym mozna rozmawiac z
réwiesnikiem prowadzac wspolng interwencje lub wspierajgc go w jego dziataniach? Czy mozna dzieli¢
sie nim uczuciami frustracji lub niepewnosci? Czy nalezy to uznaé za przejaw otwartosci i przejrzystosci,
czy tez bedzie to obcigzeniem dla réwiesnika? Poniewaz czescig roli profesjonalisty jest wspieranie
réwiesnika w jego pracy, dobrze jest, jesli sam ma rowniez wtasng sie¢ wsparcia wspotpracownikéw i/
lub przetozonego pomagajacg radzic¢ sobie z trudnymi sytuacjami i rozwigzywac dylematy.

Autorytetiodpowiedzialnosé

Profesjonalista moze sie wiele nauczy¢ od rdwiesnika wspierajgcego, ale wymaga to od niego przyjecia,
Ze racja nie jest przypisana do statusu zawodowego. To zakfada sporg doze profesjonalnej pewnosci
siebie. Profesjonalista winien tez mie¢ doze wspdtczucia dla siebie i cztonkdw swojego zespotu. Kazdy
czasami popetnia btedy i nie zawsze jest mozliwe wykonanie pracy tak, jak by sie chciato. Muszg o tym
wiedzieé¢ i réwiesnicy, aby lepiej stawaé wobec réznych sytuacji w trakcie pracy.

Profesjonalista musi by¢ w stanie do pewnego stopnia zrzec sie wtadzy, ktéra mu przystuguje.
Efektywna bedzie praca tylko z takim profesjonalistg, ktory stale weryfikuje swoje metody pracy i jest
zainteresowany informacjg zwrotng od réwiesnika wspierajgcego. W praktyce oznacza to, ze pomimo
catej odpowiedzialnosci profesjonalisty rowiesnik moze pracowaé samodzielnie, podejmowac decyzje
i petni¢ role zawodowe. Im lepiej profesjonalisci w zespole znajg rowiesnika wspierajgcego, tym
tatwiejszy bedzie podziat obowigzkéw i zadan. Ustalanie zakresu odpowiedzialnosci i zadan winno
zawsze odbywac sie w odniesieniu do konkretnej sytuacji i we wspotpracy z rowiesnikiem.

Jesli rowiesnik wspierajgcy nie otrzyma wystarczajgcej odpowiedzialnosci, moze uznaé swa role za
bezuzyteczng i nieistotng. Moze tez czuc sie niegodny zaufania. | odwrotnie, jesli obarczy sie go zbyt
duzg odpowiedzialnoscig, powstaje ryzyko wypalenia. Réwiesnik nie zawsze bedzie w stanie rozpoznac
lub odpowiednio oceni¢ swoje zasoby. Na poczatku zapat jest zwykle wielki i rowiesnik moze chcie¢
wzigé na siebie wiecej, niz bedzie mégt unies¢. Dlatego wazne jest, aby profesjonalisci w zespole w
trosce o réwiesnika w razie potrzeby ograniczali jego godziny pracy i zakres zadan.

Rozwoéj zawodowy

Pracujac z osobami bezdomnymi profesjonalisci s3 ekspertami w swojej dziedzinie. Ich kwalifikacje
przejawiajg sie w rozwigzywaniu trudnych sytuacji i pokonywaniu przeciwnosci, w faczeniu wiedzy
z praktycznym doswiadczeniem. Zazwyczaj profesjonalista nie zastanawia sie, na jakiej teorii opiera
sie dane rozwigzanie lub dziatanie, ale teoria i praktyka sg w jego pracy scisle ze sobg powigzane.
Tozsamos¢ zawodowa profesjonalisty obejmuje wartosci i etyczny wymiar pracy, a takze cele i
przekonania. Pogtebiona zostaje przez to, co profesjonalista czuje i co uwaza za wazne w swojej pracy.

W toku pracy ramie w ramie z réwies$nikami wspierajgcymi— dysponujgcymi bezposrednig, empiryczng
i dogtebng wiedzg w pewnych sferach - wiedza i umiejetnosci obu stron tworzg nowg baze ekspercka.
Dzielenie sie tg specjalistyczng wiedzg jest szczegdlnie potrzebne w pracy w terenie, gdzie kwestie
sg delikatne, a wyzwania ztozone. Profesjonalisci najczesciej nie doswiadczyli bezposrednio tego, co
osoba, ktéra byta bezdomna. Z pomocg rowiesnika profesjonalista moze lepiej zrozumieé przyczyny,
ktore prowadzg do bezdomnosci. Pomaga to planowacd interwencje i wykorzystywac zasoby w bardziej
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efektywny sposob. Profesjonalista moze tez uczy¢ sie od réwiesnika alternatywnej perspektywy i
empatii, i w efekcie lepiej obstugiwaé najbardziej wrazliwych klientéw.

Profesjonalna sie¢ wsparcia to dla profesjonalistéw dobry sposdb na rozwijanie swoich umiejetnosci.
Cwiczenie interakcji, prowadzenia dialogu, gtebsze zrozumienie zaréwno wtaczania w spotecznoéé, jak i
spotecznosci rozwija kompetencje profesjonalistéw do pracy z rowiesnikami wspierajgcymi. Potrzebna
jest rowniez wiedza na temat traumy, uzaleznien i zdrowia psychicznego. Doswiadczenie pokazuje,
ze szkolenia prowadzone z jednoczesnym udziatem zaréwno profesjonalistow jak réwiesnikéw
wspierajgcych sg szczegdlnie przydatne, poniewaz dajg obu grupom szanse wzajemnego poszerzania
i pogtebiania swojej wiedzy

Rowiesnik wspierajgcy jako element zespotu pracowniczego

Rowiesnicy wspierajgcy powinni odbyc¢ szkolenie jasno pokazujace, czego sie od nich oczekuje. Jesli tak
sie nie stanie, rola rowiesnika bedzie niejasna zaréwno dla niego samego, jak i innych pracownikdw.
Efektem moga by¢ nieporozumienia i niedostateczne wsparcie udzielane réwiesnikowi. Zaczg¢ nalezy
od wskazania obowigzkéw pracownikdéw profesjonalnych w odniesieniu do réwiesnika oraz sytuacji,
w jakich moze sie on kontaktowad sie z przetozonym. Wazne jest, aby wszyscy pracownicy organizacji
znali rowiesdnika i czuli sie zobowigzani do tego, by wspieraé jego integracje w organizacji, nawet jesli
nie jest on czescig ich zespotu czy dziatu. To pomoze rowiesnikowi poczué sie lepiej w miejscu pracy.

W mieszanym zespole roboczym, w ktérym pracownicy profesjonalni pracujg ramie w ramie z
rowiesnikami, istnieje ryzyko podejmowania przez profesjonalistow w stosunku do réwiesnikow
roli quasi-superwizorow, podczas taka rola im nie przystuguje. Mimo ze w kwestiach zwigzanych z
technicznymi aspektami pracy pracownik profesjonalny moze podjgé sie pewnego prowadzenia,
warto wskaza¢ w organizacji osobe, z rowiesnik bedzie sie mogt kontaktowad w przypadku probleméw
we wspotpracy z ktérymkolwiek z pracownikédw. Sami eksperci z doswiadczenia uwazajg, ze
najlepszym sposobem zapobiegania problemom jest dobre przygotowanie organizacji i autentyczne
zainteresowanie wspodfpracg z rowiesnikiem wspierajacym.
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Co kierownictwo Przygotowanie W celu roztadowania i
orgunizacji personelu do wtgczenia minimalizowania stresu
. - réwiesnikdw do zespotu zwigzanego z pracg
powinno wziqgc pod pracowniczego, np. kierownictwo winno
uwage Plﬂmliqc przez poinformowanie o zapewni¢ pracownikom
. o celach, wkfadzie i wartosci wtasciwg superwizje
zu?nga?ow?nle dodanej zaangazowania (najlepiej spoza
rowiesnikow réwieénikéw w organizacji. organizacji).
Wsplel‘ﬂlQCYCh Wsparcie i nadzor Nieustanny dialog

kierownictwa sg
nieodzowne do tego, aby
wzmacnia¢ w réwiesnikach
zaufanie do wtasnych
umiejetnosci i wiedzy; z
kolei réwiesnicy i eksperci z
doswiadczenia muszg ufaé,
ze kierownictwo przyjdzie
im z pomoca w kazdej
potrzebie.

Zaoferowanie rowiesnikom
mozliwosci szkolen i/lub
zapewnienie im niezbednej
informacji oraz narzedzi do
wykonywania ich pracy.

miedzy réwiesnikami
wspierajacymi,
kierownictwem i resztg
personelu zapobiega
nieporozumieniom,
poprawia atmosfere i jest
tym samym kluczem do
dobrej pracy zespotowej.

Kierownictwo winno by¢
Zywo zainteresowane
historig réwiesnikow/
ekspertow z doswiadczenia
jako , ze stanowi ona
kluczowe narzedzie w ich

pracy.

Korzysci ze wsparcia rowieSniczego w pracy z osobami bezdomnymi

W pracy z osobami bezdomnymi odbiorcy ustug odnoszg korzysci, gdy pracownicy profesjonalni i
rowiesnicy wspierajgcy dobrze ze sobgwspodtpracujg. Réwiesnicy sgw stanie zidentyfikowaésie zsytuacja
klienta i oceni¢, jakie ustugi najlepiej odpowiadajg jego potrzebom. Z kolei pracownicy profesjonalni
sg w stanie przedstawi¢ i udostepni¢ stosowne ustugi. Rowiesnik wspierajagcy zna mankamenty
systemu ustugowego z punktu widzenia uzytkownika, ktérych pracownicy profesjonalni czasem nie
dostrzegajg. Mozliwos¢ zidentyfikowania tych deficytow pomaga pracownikom profesjonalnym w
skuteczniejszym zarzadzaniu interwencjg. Jezyk ustugodawcdw moze byé czasami trudny dla osdb
doswiadczajgcych bezdomnosci. Obecno$é réowiesniczego wsparcia utatwia wzajemne zrozumienie
miedzy klientem a ustugodawcg. Réwiesnikowi wspierajgcemu tatwiej rowniez wyrazi¢ uczucia i
potrzeby klienta, zwtaszcza w sytuacjach chaotycznych. Dla wielu réwiesnikdw wazna jest podwdjna
rola wzgledem klienta - zaréwno towarzysza podrdézy, jak i osoby posredniczacej w uzyskaniu ustug.
Dodatkowo podjecie pewnych czynnosci przez réwiesnikdw moze zmniejszy¢ obcigzenie pracownikéw
profesjonalnych i uwolni¢ ich zasoby, np. w sytuacji jednoczesnej obstugi kilku klientéw.

Wspdtpraca pomiedzy pracownikiem profesjonalnym a réwiesnikiem wspierajgcym wnosi element
rownosci do spotkan miedzy klientem a pracownikiem profesjonalnym. W pracy z osobami
bezdomnymi relacja jest budowana na dowartosciowaniu osoby budujgcym zaufanie jako wzajemne
odniesienie. Zaufanie to podstawowy warunek, aby klient odwazyt sie opowiedzie¢ o swojej sytuacji,
zostat wystuchany i uzyskat potrzebng pomoc. Obecnos¢ rdwiesniczego kibica czesto stuzy jako swego
rodzaju pomost. Réwniez fakt, ze klient widzi réwiesnika wspierajgcego i profesjonalnego pracownika
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ptynnie wspétpracujacych, upewnia go, ze moze uzyska¢ pomoc od systemu. Wspotpracujgc ze soba
rowiesnicy wspierajacy i profesjonalni specjalisci uzyskujg petniejszy obraz sytuacji klienta. Réwies$nik
wspierajgcy jest w stanie zauwazy¢ szczegbty niezauwazalne dla pracownika, np. w obszarze komunikacji
niewerbalnej. Dodatkowo, klient prawdopodobnie podzieli sie z réwiesnikiem informacjami, ktérych
nie wyjawi pracownikowi profesjonalnemu.

Jedna z najwazniejszych korzysci ze wspotpracy polega na tym, ze wsparcie rowiesnicze budzi nadzieje i
zmniejsza poczucie wstydu klienta z powodu jego sytuacji. Klient, w ktdrym budzi sie nadzieja, zaczyna
pracowaé nad wzmacnianiem wtasnego dobrego samopoczucia. Wazne jest rowniez minimalizowanie
wstydu i stygmatyzacji. Szczegdlnie o bezdomnych kobietach wiadomo, ze wstyd z powodu witasnej
sytuacji jest jedng z najwazniejszych barier powstrzymujacych je przed zwrdceniem sie o pomoc.

Dzieki wtasnym umiejetnosciom zawodowym pracownicy profesjonalni s3 w stanie podtrzymaé
wiare réwiesnika, kiedy sytuacja klienta wydaje sie beznadziejna. Jednak nadzieje moze straci¢
rowniez pracownik profesjonalny. W takich sytuacjach réwiesnicy wspierajacy i przyktad ich losu moze
poméc pracownikowi przezwyciezy¢ poczucie beznadziejnosci. Korzysé jest obustronna — wzajemne
umocnienie. Pracownik profesjonalny czuje sie pewniej ze swoimi umiejetnosciami i ze swojg praca.

Prawdziwy przyktad wspdtpracy miedzy pracownikiem profesjonalnym a ekspertem poprzez
doswiadczenie w finskim projekcie NEA, wspierajgcym mtode kobiety doswiadczajgce bezdomnosci,
pokazuje film: https://www.youtube.com/watch?v=xtcbgG4SvkO

3.4 Dalsza lektura
Meriluoto, Making Experts-by-experience, University of Jyvaskyld, 2019

Guide for professionals in housing support, Budapest Methodological Centre of Social Policy and
Its Institutions, 2018
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1. Wzér do nasladowania/mentor w réznych momentach procesu zdrowienia
2. Przekraczanie granic

3. Zindywidualizowane leczenie

4. Wsparcie spoteczne

B. Rzecznictwo

W bardziej zaawansowanych srodowiskach z historig wsparcia réwiesniczego rola ta moze sie
rozszerzy¢ o:

1. Swiadczenie ustug i/lub szkolen

2. Nadzorowanie innych pracownikéw réwiesniczych
3. Rozwijanie narzedzi

4. Administrowanie programami lub agencjami

5. Edukacje spoteczenistwa i decydentéw

We wszystkich tych rolach sednem interwencji jest filozofia i wartosci wsparcia réwiesniczego:
doswiadczenie, ktére w sposdb autentyczny, na bazie zaufania i szacunku budzi nadzieje w drugim i
pozytywnie wplywa na jego proces zdrowienia.

Rola innych pracownikéw nie zostaje przez agentdw wsparcia zastgpiona czy zagrozona. Jedni i drudzy
uzupetniajg sie wzajemnie, aby osiggnac¢ jako zespot wspdlny cel. Konkretne ustalenia organizacyjne,
systematyczne spotkania zespotu multydyscyplinarnego w celu oméwienia danego przypadku, celéw
uzgodnionych z bezdomnymi oraz postepdéw w ich osigganiu - wszystko odbywa sie w prostym,
zrozumiatym jezyku, eliminujgc szare strefy, ktére fatwo pojawiajg sie w codziennej praktyce.

Wzér do nasladowania [ mentor

Rowiednik wspierajgcy jest skupiony bardziej na emocjonalnych aspektach swego doswiadczenia niz
na samych faktach. Byt tam i przetrwat, a wiec jest dowodem na to, ze jest to mozliwe. “Wiem co masz
na mysli. Bytem tam!” Dochodzi tu do gtosu autentyczna empatia, ktéra budzi nadzieje i mobilizuje
drugiego do dziatania. Niezbedna jest umiejetnos¢ podzielenia sie wiasng historig wtasnymi stowami i
pokazania jej punktéw kluczowych. Warto$é samostanowienia jest w tej relacji kluczowa: druga strona
moze swobodnie wybiera¢ swojg $ciezke zdrowienia, nawet jesli czasem wpadnie w putapke, proces
jest powolny lub wydaje sie, ze stangt w miejscu. Wsparcie rowiesnicze moze mie¢ zastosowanie w
réznych momentach procesu zdrowienia:

Podczas wstepnych kontaktéw tworzy zaufanie do dostepnych zasobdéw wsparcia i pomaga
klientowi wejs¢ na zasadniczy etap zdrowienia i szukania wsparcia.

Pdzniej, w toku procesu zdrowienia motywuje do wytrwania w wysitkach zmierzajgcych do
uzyskania kontroli nad wtasnym zyciem. Podczas tego procesu mozliwe sg nawroty lub inne
trudnosci. Réwiesnik wspierajacy dzieli sie wéwczas witasnym doswiadczeniem i metodami, ktére
byty dla niego pomocne. To dzielenie sie powinno zmierza¢ do uswiadomienia drugiemu jego

wtasnych mocnych stron.

|
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Przekraczanie granic

Jesli to wazne, czasami przekraczam granice... przekroczylismy tak wiele granic tylko po to, zeby zdoby¢
te osobe, no wiesz... mysle sobie, ze inaczej wydarzyfoby sie cos gorszego... wiesz o co mi chodzi.
Przynajmniej wiem, ze faktycznie komus pomogfem. —Timothy

Istnieje wiele sytuacji, w ktorych réwiesnik wspierajgcy musi zharmonizowac zaufanie — podstawowy
element relacji z réwiesnikami — z witasnym dobrostanem i bezpieczeAstwem jako absolutnym
priorytetem. Czasem bedzie musiat przekroczy¢ wtasne granice. Zawsze jednak musi sie to dziac
na podstawie jego wfasnej decyzji i indywidualnego osadu. Jest to takze kwestia odpowiedniego
przeszkolenia, doswiadczenia, umiejetnosci i osobistej specyfiki réwiesnika wspierajgcego.
Niewykluczony jest tu znaczny stres, nie zawsze dostrzegany przez pracownikdéw profesjonalnych lub
organizacje, ktéry nalezy bra¢ pod uwage przy organizowaniu wsparcia réwiesniczego.

Zindywidualizowane leczenie

Osoby bezdomne majg zwykle problemy zdrowotne — spowodowane lub nasilajgce sie z powodu
niepewnych warunkéw Zzycia — ktére mogg wymagaé codziennego leczenia, stosowania lekow i
obserwacji. Réwiesnik wspierajgcy moze pomdéc we wdrozeniu planu leczenia, zorganizowaniu
przypomnien skutecznych wobec osoby wspieranej lub asystowac przy ,leczeniu obserwowanym”,
jesli to konieczne. W warunkach klinicznych réwiesnicy wspierajgcy moga by¢ réwniez czescig leczenia
w ramach zespotu multydyscyplinarnego.

FOTOGRAFIA: eric-ward-akT1bnnuMMk-unsplash.jpg

Odbudowa wigzi spotecznych

Odzyskanie czy nawigzanie kontaktéw z rodzing, przyjaciétmi, waznymi osobami czy po prostu
nawigzanie kontaktéw ze spotecznoscig, w ktorej sie mieszka, jest istotng czescig procesu zdrowienia.
Majac za sobg te doswiadczenia rowiesnik wspierajgcy moze osobie wspieranej przekazaé, jak sie do
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tego zabieraé. Dyskryminacja i stygmatyzacja to wyzwania do pokonania, jesli istnieje fundament w
postaci wspierajgcej relacji.

Pomoc socjalna

Rowiednik wspierajgcy, ktdry ma za sobg borykanie sie z barierami w systemie swiadczen socjalnych,
dysponuje czesto istotnymi informacjami mogacymi utatwi¢ dostep osobie wspieranej. Wiedza, w
jakiej sytuacji do kogo sie zwrdcié, bywa nieoceniona.

Rzecznictwo

Podczas konferencji Canadian Alliance to End Homelessness w Vancouver w 2014 grupa oséb, w tym
zardwno réwiesnicy wspierajacy, jak i pracownicy profesjonalni, wystgpita ze wspdélnym postulatem:
zapewnié¢ wfasciwg reprezentacje ekspertow z doswiadczenia w kontaktach z ustugodawcami,
decydentami, badaczami, aby lepiej rozumieli i skuteczniej podchodzili do problemu bezdomnosci.
By¢ moze najlepszym przyktadem rzecznictwa réwiesnikdow jest dokument opracowany przez Lived
Experience Advisory Council of Peers w Kanadzie podczas wspomnianej konferencji. Dokument
zatytutowany ,Nic o nas bez nas” zawiera siedem podstawowych wytycznych do pracy w obszarze
bezdomnosci z udziatem rowiesnikéw:Dar prioridad a la perspectiva de las personas expertas por
experiencia

1. Wysuniecie perspektywy doswiadczenia na pierwszy plan

2. Wtaczanie 0s6b z doswiadczeniem na wszystkich poziomach organizacji

3. Zapewnienie ekspertom z doswiadczenia odpowiedniego wsparcia

4. Przeciwstawienie sie stygmatyzacji i opresyjnosci; promowanie godnosci cztowieka

5. Wiaczanie wiedzy ptynacej z doswiadczenia w procesy decyzyjne

6. Praca na rzecz adekwatnej reprezentacji wiedzy z do$wiadczenia

7. Budowanie autentycznych relacji miedzy ludzmi z doswiadczeniem i bez doswiadczenia

Rowiesdnicy wspierajgcy wypowiadajgcy sie na gruncie przezytego doswiadczenia sg zywym dowodem
na istnienie luk w systemie, dowodem na funkcjonowanie okreslonych postaw, dowodem na to, co
pomaga, a co nie. Ich wkfad dotyczy wszystkich etapdéw pracy nad organizacjg procesu zdrowienia - od
zasadniczego podejscia, az do wprowadzania konkretnych zmian i likwidowania istniejgcych deficytéw.
Tworzenie formalnych grup (np. stowarzyszen réwiesniczych) na réznych poziomach ksztattowania
polityki w dziedzinie bezdomnosci moze poprawié szanse wielu oséb na uzyskanie kontroli nad
wtlasnym zyciem.

Srodowisko organizacyjne, ktére promuje rozwéj osobisty i budowanie sprawczosci oraz zapewnia
mozliwosci kariery zardwno pracownikom jak wolontariuszom bedzie wspiera¢ réwniez inne
wspomniane wyzej role, jak kierowanie grupga rowiesniczg czy rozwijanie zasobdw.

Wyzwania

W ,State-of-the-Art Review” (2019) najczesciej rejestrowane przez badania naukowe (tgcznie 62)
wyzwania w odniesieniu do zaangazowania rowiesniczego w sferze bezdomnosci lub innych sektorach
pogrupowano wokoét pieciu kluczowych tematow:
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3.

4.

Autentycznos¢: Samo sformalizowanie roli osoby wspierajacej bez jej dalszych realnych postepdéw
na drodze zdrowienia budzi watpliwosci co do autentycznosci wktadu u samych oséb wspierajgcych.
Niezbedne wiec jest zajecie sie potrzebami réwiesnikdw wspierajgcych w zakresie dobrostanu i
rozwoju.

Podatnos¢ na zranienie: Osoby wspierajgce sg podatne na dalsze traumatyczne doswiadczenia,
na przygnebienie, napietnowanie przez pracownikéw organizacji, szufladkowanie z tytutu ich
doswiadczen a takze nawroty probleméw z innych powodoéw. Dlatego wazne jest, aby angazujac
réwiesnikdw wspierajacych organizacja miata przemyslane stosowne strategie, zakres elastycznosci
i mechanizmy wsparcia.

Granice: Przytfoczenie obowigzkami przerastajgcymi mozliwosci — w praktyce réwnoznaczne ze
zmiang roli z uzytkownika na ustugodawce — moze u réwiesnika wywotywaé duzy stres. Pytanie o
to, gdzie, kiedy i jak wytyczyc¢ granice, jest dodatkowym wyzwaniem w ramach kazdej interwencji.
Na przyktad ustalanie granic, podczas gdy rola rdwiesnicza wymaga odkrycia sie lub wyrazanie
oceny przy jednoczesnym utrzymywaniu relacji partnerskiej, moze by¢ wyzwaniem i wymagac
zaawansowanych umiejetnosciinterpersonalnych. Réwiesnik wspierajgcy moze w takich sytuacjach
potrzebowaé wsparcia i nadzoru innych specjalistow.

Stygmatyzacja: Brak wsparcia w organizacji lub poczucie, ze jest sie w niej dyskryminowanym
wstosunku do pracownikdw, ostabia pozycje réwiesnikdw wspierajacych i podkopuje wnoszony
przez nich wkfad. Niektére badania wskazujg na stereotypy panujgce wsrdéd pracownikéw
niebedgcych réwiesnikami oraz na rézne sposoby radzenia sobie z nimi. Przygotowanie gruntu
w organizacji do zaakceptowania rowiesnikow jako cztonkéw personelu, utatwia stawanie wobec
wyzwan tego typu.

Brak odpowiedniego uznania dla rowiesnika: Wyzwania sg tutaj zwigzane z:

Sposobem, w jaki rowiesnicy sg rekrutowani (np. jesli s rekrutowani na podstawie stereotypowych
kryteriéw, a nie na podstawie kryterium doswiadczenia)

Ich pozycjg w organizacji (wolontariusz czy pracownik) oraz brakiem rownego dostepu do $wiadczen
(takich jak np. ubezpieczenie, wynagrodzenie wedtug siatki ptac, inne $wiadczenia pracownicze)

Brakiem mozliwosci rozwoju osobistego i zawodowego w organizacji

Postrzeganiem ich jako zagrozenia przez innych pracownikéw

Najlepsze wdrozenia réwiesniczego wsparcia radzity sobie z tymi wyzwaniami przy zastosowaniu
réznych strategii:

Na etapie przygotowania: Praktycy i decydenci dyskutujg i uzgadniajg — istnieje wiec konsensus
— kwestie zwigzane z zaangazowaniem rdwiesnikdw wspierajacych i ich oczekiwaniami.
Niezbedne jest ustalenie mechanizméw wsparcia, takich jak szkolenia, nadzér superwizyjny,
multidyscyplinarne spotkania zespotowe z udziatem réwiesnikdw — niezaleznie od tego, czy ich
pozycja jest sformalizowana czy nie. Niezbedne jest ustalenie strategii na wypadek potencjalnych
nawrotdw oraz innych potrzeb zwigzanych ze wsparciem réwiesniczym, niezaleznie od tego, czy
dotycza transportu, czy zapewnienia pomocy prawnej. Skuteczne okazywaty sie elastyczne systemy
umozliwiajgce réwiesnikom faczenie z udzielanym przez nich wsparciem innych aktywnosci, np.
uczeszczania na terapie.

Na etapie zaangazowania: Potrzebne jest srodowisko umozliwiajgce rowiesnikom swobodne
wypowiadanie sie (publiczne lub anonimowe), rewidowanie w razie potrzeby zakresu obowigzkow,
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regularne uczestnictwo w spotkaniach catego zespotu, superwizje oraz indywidualny rozwdj na
réwni z resztg pracownikow.

4.4 Dalsza lektura
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e Tookey i in., From client to co-worker: a case study of the transition to peer work within a
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SEKCJA 5. ZDROWIEPSYCHICZNE I PROCES
ZDROWIENIA

5.1 Wprowadzenie

Z uwagi na duzg czestotliwos¢ wystepowania chordb psychicznych, naduzywania substancji i
straumatyzowania u oséb bezdomnych sekcja niniejsza podejmuje temat procesu zdrowienia, by
uczynic krok w kierunku zastosowania koncepcji procesu zdrowienia w praktyce pomocowe;.

Za zdrowienie w omawianym sensie uwaza sie proces budowania przez dang osobe satysfakcjonujgcej
egzystencji i uzyskiwania kontroli nad swym zyciem réwniez wsrdd trwajgcych ograniczen i przypadtosci
zwigzanych z chorobg psychiczng, uzaleznieniem itp. Przeglad literatury na temat powrotu do
zdrowia psychicznego wskazuje na szerokie spektrum elementdw charakterystycznych dla procesu
zdrowienia: pojawienie sie nadziei, wzrost sprawczosci, samostanowienia, poczucia sensu i celu,
wzrost swiadomosci, rozwéj osobistego potencjatu.

Obecnie w dziedzinie bezdomnosci obserwuje sie ten witasnie trend wspierania wyborow klienta i
wzmachniania jego pozycji. Obiecujgce wyniki koncepcji pomocowych opartych na procesie zdrowienia
mogg w istocie zaowocowac perspektywq ujednoliconej wizji pomocy w obszarze pracy na rzecz osob
bezdomnych.

5.2 Rezultaty edukacyjne
Poznanie wzajemnego powigzania miedzy problemami psychicznymi a bezdomnoscia
Poznanie przestanek i zasad podejscia opartego na procesie zdrowienia

Poznanie fundamentéw koncepcji procesu zdrowienia, ktéorymi wedtug modelu CHIME s3: fgcznosé,
nadzieja, tozsamos¢, sens, upodmiotowienie

Zrozumienie relacji pomiedzy modelem medycznym a modelem zdrowienia

Poznanie sposobdéw zastosowania tego podejscia w pracy z osobami bezdomnymi

5.3 Zdrowie psychiczne i proces zdrowienia

Wzajemna relacja pomiedzy chorobq psychiczng a bezdomnosciq

W pordéwnaniu z ogdétem populacji osoby bezdomne czy pozbawione stabilnego schronienia okazujg
sie by¢ czesciej dotkniete problemami psychicznymi. Wedtug Crisis UK czestotliwos$¢ wystepowania
typowych zaburzen psychicznych jest w grupie oséb zmarginalizowanych dwukrotnie wyzsza, a psychozy
wystepujg wsrdd oséb bezdomnych 4-15 razy czesciej. Umieralno$¢ jest niemal pieciokrotnie wyzsza
niz w réwnolegtych grupach wiekowych ogdlnej populacji. Niedawne badanie ustug $wiadczonych na
rzecz oséb bezdomnych w Anglii (2019) pokazato, ze ponad dwie trzecie klientéw tych ustug cierpi na
zaburzenia psychiczne, w wielu przypadkach niezdiagnozowane.

Zaburzenia psychiczne czesto odegraty istotng role w losach oséb, ktére utracity schronienie. Co
wiecej, w kontekscie stresu wigzgcego sie z bezdomnoscig zdrowie psychiczne stanowi kluczowy



(Y

czynnik decydujgcy o zdolnosci cztowieka do ustabilizowania sie w jakimkolwiek miejscu zamieszkania,
ktore z kolei, o ile zostanie uzyskane, pomaga w dtuzszym planie ztagodzi¢ problem psychiczny.

Kobiety wydajg sie bardziej podatne od mezczyzn na czynniki ryzyka prowadzgce zaréwno do zaburzen
psychicznych, jaki i sytuacji bezdomnosci, w tym zwtaszcza na przemoc fizyczng i seksualng w okresie
dziecinstwa. Problemy psychiczne (w szczegdlnosci objawiajace sie samouszkodzeniami i myslami
samobdjczymi) zdajg sie osiggaé u bezdomnych kobiet wieksze nasilenie. Réwniez zmarginalizowane
mniejszo$ciowe grupy etniczne, uchodzcy i ubiegajacy sie o azyl wykazuja wiekszg niz w ogdlnej
populacji oséb bezdomnych czestotliwos¢ wystepowania choréb psychicznych.

Rozpatrzymy tu trzy gtéwne czynniki zwiekszajgce ryzyko bezdomnosci: ubdstwo, zerwanie wiezi
spotecznych i indywidualng podatnos¢ danej osoby. Osoby zmarginalizowane s3 w mniejszym
stopniu zdolne utrzymaé zatrudnienie, co implikuje ich stabos$¢ ekonomiczng. Urojeniowe myslenie
zubaza sie¢ spoteczng, na ktérej osoba bezdomna moze polega¢; pozbawia jg zasobdw niezbednych
do radzenia sobie w trudnych sytuacjach. Jednoczesnie stan psychiczny, w jakim sie ona znajduje,
negatywnie oddziatuje na jej zdolnos¢ osgdu i pozbawia jasnego myslenia koniecznego, by stawié czota
przeciwnosciom.

Skomplikowane powigzania miedzy zaburzeniami psychicznymi a sytuacja bezdomnosci moga
prowadzié¢ do zaostrzenia standw psychicznych takich jak lek, niepokdj i depresja niosgcych ze sobg
zwiekszone ryzyko naduzywania substancji psychoaktywnych.

Osoby cierpigce na zaburzenia psychiczne zazwyczaj pozostajg w sytuacji bezdomnosci przez dtuzsze
okresy, stopniowo coraz bardziej tracac kontakt z rodzing i przyjacidtmi. Znaczenie adekwatnych
ustug srodowiskowych i socjalnych jest jeszcze istotniejsze w przypadku oséb z powazinymi
problemami psychicznymi opuszczajgcymi szpitale i wiezienia, ktére stajg sie grupa nieproporcjonalnie
reprezentowang w populacji oséb bezdomnych.

FOTOGRAFiA:francisco-moreno-wuo8KnyCm4l-unsplash.jpgEl modelo de recuperacién
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Koncepcja procesu zdrowienia

Leczenie zaburzen psychicznych jest trudne ze wzgledu na ogromng liczbe zmiennych osobowych
zwigzanych z ich powstawaniem. Na przestrzeni ostatniej dekady koncepcja procesu zdrowienia
okazata sie skuteczna ze wzgledu na charakterystyczne dla niej skupienie na osobie. Koncepcja ta
oparta jest na dwdch prostych przestankach:

1. W przypadku zaburzen psychicznych zdrowienie zawsze jest mozliwe.
2. Proces zdrowienia postepuje najsprawniej wtedy, gdy zarzadza nim sam zainteresowany.

Jest to koncepcja uwzgledniajgca holistyczng wizje pacjenta. Wychodzenie z zaburzen psychicznych i/
lub zaburzen zwigzanych z naduzywaniem substancji to ,proces przemiany polegajgcej na poprawie
zdrowia i samopoczucia osoby, sprawowaniu przez nig decyzyjnej funkcji we wtasnym zyciu i dgzeniu
do petnej realizacji osobistego potencjatu”. (Lyon S., 2020)

Przyjmuje sie, ze proces zdrowienia przebiega za sprawg zmian w czterech wymiarach indywidualnej
rzeczywistosci, ktorymi sg:

Zdrowie: Radzenie sobie z zaburzeniami psychicznymi lub wychodzenie z nich wymaga wyborow
sprzyjajacych dobrostanowi zaréwno fizycznemu jak psychicznemu.

Dom: Cztowiek potrzebuje bezpiecznego i stabilnego schronienia.

Cel: Wypetniona trescig struktura dnia (szkota, praca, rodzina, spotecznosc) jest istotna dla procesu
zdrowienia i utrzymania zdrowia.

Wspdlnota: Pozytywne wiezi spoteczne sg Srodowiskiem mitosci, dostepnosci emocjonalne;j i
szacunku niezbednych do tego, by zy¢ i rozwijac sie. (Lyon S., 2020)

Koncepcja zdrowienia uznaje zycie spoteczne za kluczowe w procesie eliminacji zaburzen psychicznych
i uzaleznien. Wspierajgce i charakteryzujgce sie zainteresowaniem dla osoby relacje wzmacniajg
zdolno$édoradzeniasobie zsymptomamichorobyisprzyjajgzdrowieniu. W tym procesie profesjonalisci
w zakresie zdrowia — psycholodzy, psychiatrzy i lekarze — majg pewng role do odegrania, lecz ich
oddziatywanie niepomiernie wzrasta dopiero w kontekscie pozytywnych interakcji zachodzacych w
osobistym zyciu osoby bezdomnej. Grupy wsparcia i grupy lokalne mogg réwniez odegrac istotng
role w procesie zdrowienia umozliwiajgc dzielenie sie wtasnymi doswiadczeniami z innymi osobami
potrzebujgcymi pomocy.

Nie mozna zapominac o znaczeniu schronienia w procesie wychodzenia z problemoéw psychicznych.
Adekwatne i stabilne schronienie daje poczucie bezpieczenstwa i tym samym w istotny sposdb obniza
poziom stresu i innych czynnikdw ryzyka prowadzgcych do problemdw psychicznych lub pogarszajgcych
juz istniejgce. Przyzwoita przestrzen prywatnos$ci wzmacnia stabilizacje psychiczng i rodzi poczucie
odpowiedzialnosci za utrzymanie jej we wtasciwym stanie.

Dziesie¢ zasad zdrowienia gtosi, iz proces ten:
Wyrasta z nadziei
Jest zarzadzany przez samego zainteresowanego
Odbywa sie na wielorakie sposoby

Ma character holistyczny
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Wymaga wsparcia rowiesnikow i sojusznikow
Wymaga wsparcia poprzez relacje i sieci spoteczne
Woyrasta z danej kultury i podlega jej wptywowi
Wymaga zajecia sie trauma
Angazuje zasoby i odpowiedzialno$¢ podmiotu, jego rodziny i spotecznosci
Zasadza sie na szacunku dla osoby
(Substance Abuse and Mental Health Services Administration, SAMHSA, 2012)

Jednym z fundamentow tego modelu jest fakt, iz koncentruje sie on na indywidualnych sprawnos-
ciach i zdolnosciach a nie deficytach i patologiach. Wzmacnia pewnos¢ siebie cztowieka, pozwala mu
uswiadomic sobie istote swego doswiadczenia i staé sie gtdwng postacia procesu terapeutycznego.

Poznanie a ostatecznie i przyjecie wtasnych ograniczen jest czescig procesu — identyfikujgc wtasne
stabe strony cztowiek moze uswiadomic sobie, jakiego wsparcia potrzebuje, by radzi¢ sobie z symp-
tomami. Budzenie tego typu Swiadomosci pomaga w przyjeciu i wpisaniu w codziennos¢ strategii
adekwatnych do stawienia czota problemom. Taka akceptacja otwiera droge do samodzielnosci, po-
dejmowania wybordw, samostanowienia i integracji spotecznej pomagajgc zmobilizowaé zasoby niez-
bedne do zapanowania nad symptomami i tym samym zwiekszajgc prawdopodobienstwo sukcesu.

Kamienie wegielne procesu zdrowienia: CHIME

CHIME to anglojezyczny akronim, na ktéry sktadajg sie stowa: tacznos¢, Nadzieja, Tozsamosé, Sens
oraz Upodmiotowienie.

tacznosc z innymi i wzmacniajgce relacje

Znaczace, pozytywne relacje w decydujacy sposdb wzmacniajg motywacje i wiare w sukces. Rodzina
i przyjaciele mogg w istotny sposéb wzmocni¢ wiare cztowieka w mozliwosé zmiany, jednoczesnie
dostarczajgc stosownej motywacji. ROwniez dzielenie sie wtasnymi doswiadczeniami z innymi osobami
stojgcymi wobec podobnych problemdéw (np. zmagajgcych sie z uzaleznieniem od substancji) zbliza
ludzi do siebie i usposabia do wzajemnego motywowania sie na zasadzie rdwiesniczego wsparcia.
Grupy typu AA odgrywaja takze wazng role tworzac wolng od osgdu przestrzen dzielenia sie odczuciami
i emocjami zwigzanymi z procesem zdrowienia. Starsi cztonkowie majacy za sobg ten proces mogg
funkcjonowaé jako wzorce oferujgc prowadzenie i uosabiajgc punkt docelowy podrézy. | choc
jednostronne relacje pomocowe mogg skutkowaé mechanizmem “charytatywnosci” szkodliwym dla
procesu zdrowienia, relacje zdrowe, oparte na wzajemnosci i partnerstwie majg kluczowe znaczenie
dla tworzenia Srodowiska sprzyjajgcego zdrowieniu.

Nadzieja

Jest to jeden z najwazniejszych elementéw motywujgcych do stawienia czota zmianom zachodzgcym
w procesie zdrowienia. Nadzieja to wiecej niz optymizm — to przekonanie, ze bedzie sie w stanie
przejs¢ przez niepowodzenia i niepewnos¢, aby osiggnac cel. Moze wzrastaé stopniowo w nastepstwie
jakiegos$ punktu zwrotnego i musi by¢ wystarczajgco silna, aby oprzec¢ sie przystepom rozpaczy. Wigze
sie z wiarg we wtasng zdolnos¢ do znoszenia porazek, ryzyka i kolejnych zranien.

Tozsamos¢
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Kolejnym istotnym elementem jest przywrdcenie trwatego poczucia tozsamosci, ktére osoby
zmarginalizowane czesto tracg lub ktére jest im odbierane. Jednym ze sposobdéw odzyskiwania
poczucia tozsamosci jest tzw. “pozytywne wycofanie”. Jest to regulowanie wtasnego zaangazowania
spotecznego i publicznej obecnosci w taki sposéb, by wychodzi¢ ku innym tylko wéwczas, gdy czujemy
sie bezpiecznie i uwazamy , ze to ma sens. Zadbanie o wtasng przestrzen psychologiczng prowadzi
do odzyskiwania szeroko pojetego poczucia wtasnej tozsamosci, rozumienia wtasnych zainteresowan,
budzenia duchowosci itd. Jest to proces wzmacniajacy poczucie przynaleznosci spotecznej i zazwyczaj
dokonuje sie za sprawg akceptacji i wzajemnosci w relacjach z innymi, cho¢ z drugiej strony musi
tez zasymilowac napdr otwartych i ukrytych tresci pochodzgcych z szerszego kontekstu spotecznego.
Kiedy cztowiek jest gotdw na zmiane i uruchomiony zostaje mechanizm zatoby, akceptacja przesztosci i
budowanie wiary w mozliwos¢ przejscia ku nowej tozsamosci moze sie wigzac z koniecznoscig staniecia
wobec negatywnych emocji takich jak smutek, rozpacz i gniew.

Formowanie sie zdrowych strategii radzenia sobie oraz istotnego schematu

wewnetrznego

Zdrowe strategie radzenia sobie uwaza sie za kluczowy element procesu zdrowienia. Leki i
psychoterapia mogg by¢ uzyteczne w tagodzeniu symptomoéw zaburzen psychicznych, ale
maja one takze swoje negatywne strony. Swiadomy pacjent powinien zdawacé sobie sprawe,
jakie sg dobre strony przyjmowania lekéw i dlaczego lekarz uwaza, ze jego recepta najlepiej
wpisuje sie w zyciowg podrdz pacjenta. Lepsze zrozumienie terapii rozwija swiadomos¢
wiasnej wewnetrznej charakterystyki oraz mechanizméow emocjonalnych prowadzgc w
efekcie do lepszego poznania siebie. Rozwijanie strategii radzenia sobie oraz umiejetnosci
rozwigzywania problemow wymaga od pacjenta, by stat sie ,,ekspertem od samego siebie”
i identyfikowat kluczowe sytuacje stresowe oraz mozliwe strategie w obliczu przeciwnosci.
Zrozumienie wtasnej struktury wewnetrznej i funkcjonowania buduje poczucie sensu i
ogodlnej celowosci, co uwaza sie za wazne czynniki podtrzymujace proces zdrowienia. Moze
to zaowocowac odzyskaniem lub zbudowaniem roli spotecznej lub pracowniczej. Moze tez
przynies$¢ z sobg odnowienie, odnalezienie lub przyjecie pewnej wiodacej filozofii, religii,
identyfikacji politycznej czy kulturowej. Z postmodernistycznej perspektywy mozna to
okreslié¢ mianem ,tworzenia narracji”.

Upodmiotowienie i budowanie bezpiecznego fundamentu Odpowiednie warunki zycia,
wystarczajgca sita ekonomiczna, wolnosé od przemocy i dostep do opieki zdrowotnej zostaty
zaproponowane jako wazne narzedzia wzmacniajgce pozycje osoby w dtugim procesie
zdrowienia. Mowi sie, ze upodmiotowienie w pofaczeniu z samostanowieniem mowi sie,
ze wzmocnienie jest fundamentalne dla procesu zdrowienia, zmniejszajgc spoteczne i
psychologiczne skutki stresu i traumy.Teoria upodmiotowienia kobiet stwierdza, ze proces
zdrowienia zachodzacy w kontekscie dolegliwosci psychicznych, naduzywania substancji i
traumy wymaga pomocy ofiarom w zrozumieniuich praw w celu budowaniaich zdolnoscido
dokonywania autonomicznych wyboréw. Oznacza to rozwijanie umiejetnosci niezaleznego,
asertywnego podejmowania decyzji i szukania pomocy, co z kolei przektada sie na wtasciwe
leczenie i aktywne praktyki dbania o siebie. Innym waznym elementem upodmiotowienia
jest integracja spoteczna i przezwyciezanie stygmatyzacji i uprzedzen dotyczacych chordb
psychicznych. Proponenci teorii réwnouprawnienia kobiet argumentujg, ze wazne jest
zdawad sobie sprawe z wptywu stereotypdw na wizje siebie osoby zdrowiejgceji, co za tym
idzie, zwalcza¢ te narracje. Zgodnie z t3 logikg upodmiotowienie wymaga od cztowieka
przeformutowania pogladu na samego siebie i Swiat. W praktyce upodmiotowienie i
budowanie bezpiecznej bazy egzystencji wymagajg wzajemnie wspierajgcych relacji miedzy
zdrowiejacg osoba a ustugodawcami, identyfikowania mocnych stron zdrowiejgcego oraz
swiadomosci jego straumatyzowania i kontekstu kulturowego (Francis East, J., & Roll,

S. J., 2015).
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Model zdrowienia a model medyczny
Model zdrowienia jest przeciwstawny modelowi medycznemu.

Model medyczny zaktada, ze zaburzenia psychiczne majg przyczyny fizjologiczne. Az do potowy lat
70-tych wielu lekarzy byto zdania, ze osoby takie sg dozywotnio skazane na chorobe. Dotyczyto to w
szczegolnosci 0sbéb cierpigcych na schizofrenie, zaburzenia schizoafektywne i dwubiegunowosé, przy
czym leczenie sprowadzato sie $cisle do stosowania medykamentow.

Fundamentalnym zatozeniem modelu zdrowienia jest natomiast przekonanie, ze cztowiek moze
wyjs¢ w istotnym zakresie z choroby psychicznej i zyé w sposdb petny i satysfakcjonujgcy. Dwie
dekady trwato, zanim to przekonanie zakorzenito sie w spotecznosci medycznej. W rozwijaniu tego
skoncentrowanego na osobie podejscia wazng role odegrali sami pacjenci wyrazajgc zainteresowanie
aktywnym wigczeniem sie we wtasne leczenie. Ich wtasne doswiadczenie pokazato, ze otrzymujgc
wiasciwe wsparcie mogg prowadzi¢ aktywne zycie w ramach spotecznosci. Ten historyczny przetom
w podejsciu do interwencji w zakresie zdrowia psychicznego jest odzwierciedleniem drugiego filaru
modelu zdrowienia: najtrwalsze zmiany zachodzg wtedy, gdy zarzgdza nimi sam pacjent.

Nawet jesli model medyczny i model zdrowienia zdajg sie sobie przeczyé, nalezy je przy planowaniu
interwencji traktowa¢ komplementarnie. Dla lepszej oceny medycznych potrzeb pacjenta nalezy
uwzgledni¢ informacje fizjologiczng wynikajagcg z modelu medycznego, jednoczesnie angazujgc
pacjenta jako podmiot decyzyjny.

Dane empiryczne zgromadzone w toku badan medycznych stanowig podstawe dla zdefiniowania
wiasciwych procedur medycznych. Ich potgczenie z upodmiotowieniem i wsparciem réwiesniczym
przewidzianym w modelu zdrowienia stwarza wieksze mozliwosci radzenia sobie z zaburzeniami i w
efekcie daje lepsze wyniki.

Zastosowanie koncepcji zdrowienia do bezdomnosci

Koncepcja procesu zdrowienia zmienia przebieg leczenia zaburzen psychicznych, uzaleznienia od
substancji i zaburzen post-traumatycznych. Jednak podejscie to nie jest jeszcze w petni zintegrowane
z ustugami na rzecz oséb bezdomnych.

Ustugi na rzecz oséb bezdomnych rzadko uwzgledniajg model zdrowienia i bardzo czesto ograniczajg sie
do zaspokojenia jedynie najprostszych potrzeb. W obszarze pomocy osobom bezdomnym wystepuje
wiele pomiotéw realizujgcych catag game ustug w zakresie mieszkalnictwa, tymczasowego schronienia,
wyzywienia, pomocy w zatrudnieniu, opieki medycznej, opieki psychiatrycznej, programéw
rehabilitacyjnych i ustug socjalnych, lecz sg to podmioty czesto wzajemnie od siebie odseparowane na
skutek odrebnych przeptywdéw dotacyjnych. Wyzwanie polega na skonstruowaniu jednolitego modelu
pomocy opartego na procesie zdrowienia i obejmujgcego catg multydyscyplinarng sie¢ pomocy w
sferze bezdomnosci.Tabela 1.




CURRICULUM

Wskazania dla transformacji systemu ustug na podstawie zasad indywidualnego zdrowienia®

Podejscie tradycyjne

Podejscie zorientowane na
zdrowienie - odniesienie do
ustugobiorcy

Podejscie zorientowane
na zdrowienie -
odniesienie do systemu

Zdrowienie moze nie by¢
mozliwe dla kazdego.

Straumatyzowanie cztowieka
nie znajduje wiasciwego
odbicia w ustugach dla oséb
bezdomnych.

Tendencja do sztywnego
kategoryzowania ludzi:

”n u » u

“chory”, “zdrowy”, “chronicznie
bezdomny”, “zaangazowany w
ustugi” zamiast postrzegania
ich zycia jako dynamicznego
procesu.

Ustugodawcy ekspertami
w procesie zdrowienia

— wiedzg, co najlepsze

dla klienta. Oczekuje sie
podporzgdkowania. Moze
dochodzi¢ do stosowania
przymusu.

Podporzadkowanie diagnozie,
skoncentrowanie na
symptomach.

Stabe otwarcie na publiczny
oglad.

Relacje bazujg na hierarchiach
| autorytecie wynikajacym ze
stanowiska. Wtadza dzielona
jest zinnymi w ograniczonym
stopniu.

Zdrowienie jest mozliwe dla kazdego.

Straumatyzowanie uznawane jest za
kluczowy czynnik w zyciu odbiorcéw ustug

Wizja dynamiczna i holistyczna. Oglad
cztowieka w catosciowym kontekscie jego
zycia. Zdrowienie nie musi by¢ procesem
linearnym.

Promuje sie samostanowienie i autonomie
odbiorcéw jako ekspertéw w zakresie
wtasnego zdrowienia. Ustugodawcy sa w
tym procesie partnerami. Sita i przymus

sg antytezg dla zdrowienia, podwazajg
zaufanie i wiezi spoteczne oraz wtdrnie
traumatyzuja.

Skoncentrowanie na mocnych stronach
osoby, docenianie umiejetnosci i
zdolnosci.

Dzielenie sie informacjg sprzyja swobodzie
wyboru, autonomii, samostanowieniu,
buduje wiezi i zaufanie.

Wtadza jest dzielona z odbiorca

ustug. Wspotpraca z nim opiera sie na
autentycznosci, uczciwosci i Swiadomosci
nierownowagi w obszarze wtadzy.

Zorientowanie systemu na zdrowienie
jest mozliwe.

Polityki, praktyki i fizyczne
otoczenie podlega adaptacji w celu
dostosowania do traumatycznych
reakcji u odbiorcéw i realizatoréw
ustug.

Wizja dynamiczna i holistyczna. Oglad
réwniez organizacji jako organizmu.
Zmiennos$¢ polityk i praktyk na

bazie wktadu ze strony odbiorcéw i
personelu.

Promuje sie samostanowienie i
autonomie personelu, docenia

sie jego umiejetnosci. Nacisk na
redukcje dysproporcji sit i dziatania
w trybie wzajemnej wspotpracy.
Polityki ukierunkowane na eliminacje
praktyk nacechowanych przymusem
| redukcje wtornej traumatyzacji w
miejscu pracy.

Skoncentrowanie na mocnych
stronach organizacji, docenianie
umiejetnosci, zdolnosci personelu.

Przez otwarty dostep do informacji
promuje sie przejrzystosc i
odpowiedzialnos¢ na wszystkich
poziomach.

Bazuje sie na wspodtpracy. Wszystkich
cztonkow organizacji docenia sie
jako podmioty wnoszace wktad w
dobrostan organizacji. Uznaje sie
fakt nieréwnowagi w dysponowaniu
wtadzg i dazy do dzielenia sie nig w
miare mozliwosci.

1 Zrédto: Prescott L, Harris L. (2007). Moving Forward, together: Integrating Consumers as Colleagues in Homeless Service
Design, Delivery and Evaluation. Rockville, MD, Center for Mental Health Services, Substance Abuse and Mental Health
Services Administration. Rekopis przedstawiony do publikacji.
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Tabela powyzsza zestawia podejscie tradycyjne (“zdrowienie moze nie by¢ mozliwe dla kazdego”) z
podejsciem zorientowanym na zdrowienie (“zdrowienie jest mozliwe dla kazdego”) i przewiduje, w
jaki sposdb wartosci podejscia zorientowanego na indywidualne zdrowienie mogg wptyngé na wartosci
catego system ustugowego stwarzajgc nowy paradygmat pomocy zorientowanej na zdrowienie i
prowadzgc do transformacji systemu (“zorientowanie systemu na zdrowienie jest mozliwe”). Tabela ta
jest uzytecznym drogowskazem w przektadaniu wartosci zorientowania na indywidualne zdrowienie
na transformacje catego systemu pomocy. W procesie witgczania zasad zorientowania na zdrowienie
do systemdéw pomocy uzytecznym punktem wyjscia jest nacisk na budowanie relacji sprzyjajgcych
zdrowieniu, upodmiotowieniu, nadziei i wartosciom skoncentrowanym na osobie. Osoby wychodzgce z
zaburzen psychicznych i uzaleznienia od substancji charakteryzuje posiadanie solidnego, niezawodnego
partnera, do ktérego majg zaufanie i ktéry jest zarazem spetnieniem ich najistotniejszej potrzeby oraz
moderatorem zdrowienia. Wiele o0sdéb, ktére wyszty z bezdomnosci przypisuje swdj sukces osobistym
relacjom z konkretnymi ludZmi. Proces odbudowy indywidualnej tozsamosci zachodzi czesto w
ramach relacji z realizatorem ustug. Badania wskazujg, ze krytycznym momentem w angazowaniu
0s0b bezdomnych w proces zdrowienia jest outreach: ,,Ustanowienie personalnej wiezi, ktora staje sie
iskrg inicjujgcg powrdt do spetnionego i godnego zycia”. Nawigzanie tgcznosci z wtasng konstruktywng
tozsamoscig i wspolnotg ludzka stanowi kluczowy krok w procesie zdrowienia osdb bezdomnych.

Integracja odbiorcéw ustug do systemu pomocy jest konkretng strategig rozwijajacg zorientowanie
na zdrowienie w programach pomocy osobom bezdomnym. Witgczanie oséb z doswiadczeniem
bezdomnosci, naduzywania substancji i traumy w szeregi personelu, sytuowanie ich na pozycjach
lideréw jest nieodzownym krokiem w procesie transformacji kultury organizacyjnej i modeli
ustugodawczych. Prowadzone i obstugiwane przez odbiorcdw programy ustug dla oséb bezdomnych
rozpadajg sie na trzy kategorie: ustug prowadzonych przez odbiorcow (zarzadzanych i obstugiwanych
w wiekszosci przez odbiorcéw); ustug partnerskich (odbiorcy realizujg ustugi w partnerstwie z nie-
odbiorcami); ustug, w ktérych odbiorcy s zatrudnieni jako wolontariusze i pracownicy.

Integracja odbiorcow ustug inspirowana podejsciem zorientowanym na zdrowienie promuje ich
upodmiotowienie na wszystkich etapach procesu jako ,ambasadorow zdrowienia”. Odbiorcy
wchodzacy w sktad personelu sg uciele$nieniem nadziei jako fundamentalnej zasady zdrowienia.

FOTOGRAFIA: pexels-mental-health-america-(mha)-5543374.jpgAplicacién del modelo de recuperacién en las personas
sin hogar
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Udany projekt: doswiadczenie stanu Connecticut

Amerykanski stan Connecticut jest liderem we wprowadzaniu pomocy zorientowanej na zdrowienie,
a zapoczagtkowat te dziatania juz w roku 2000, zanim jeszcze temat stat sie przedmiotem szerszego
zainteresowania. Byta to od poczatku inicjatywa o charakterze systemowym ukierunkowana na
przemiane systemu pomocy ku takiemu, ktéry ,identyfikuje indywidualne walory, mocne strony,
obszary zdrowia i sprawnosci, buduje na nich wspierajgc dochodzenie cztowieka do poczucia panowania
nad witasnym losem i przywracajgc mu poczucie istotnej, konstruktywnej przynaleznosci do szerszej
spotecznosci”.

Inicjatywa stanu Connecticut obejmowata wspodtprace z Programem na rzecz Przywracania Zdrowia
i Zdrowia Wspdlnotowego realizowanego przez uniwersytet Yale a zmierzajacego do stworzenia
Instytutu Edukacji i Treningu w celu ksztatcenia ustugodawcéw w takich obszarach jak: prowadzenie
w procesie zdrowienia, planowanie skoncentrowane na osobie, rekrutacja i praca z personelem
rowiesniczym, wsparcie rowiesnicze, sprawnos¢ kulturowa, rozmowa motywacyjnaiin.

Warto podkresli¢ dwie nauki ptyngce z doswiadczenia stanu Connecticut:

Pierwsza nauka jest taka, ze zdrowienie nie jest zwigzane z zadng ustuga, interwencjg czy wsparciem,
ale raczej z tym, co ludzie w trakcie procesu zdrowienia robig, aby wyzdrowieé. Jest to wazna lekcja,
poniewaz podkresla znaczenie zaangazowania odbiorcéw ustug, skupienia na osobie i wspotpracy
ze wszystkimi zainteresowanymi stronami w celu wypracowania wspdélnego wyobrazenia o tym, jak
powinien wygladac¢ system opieki zorientowany na zdrowienie.

Drugg wazng lekcjg jest to, ze zdrowienie nie moze by¢ po prostu ,dodawane” do istniejgcych ustug,
ale — jesli ma przeksztatci¢ i ujednolici¢ polityki, praktyki, procedury, ustugi i wsparcie — musi stanowié
nadrzedny cel i warto$¢ zasymilowang na poziomie systemowym.

Te lekcje tworzg wazne precedensy, ktdre moga byé pomocne w przyjmowaniu orientacji na zdrowienie
w sieci pomocy osobom bezdomnym.

Podsumowujgc, upodmiotowienie jednostki w toku procesu zdrowienia jest tego procesu
fundamentem. Jest to proces nieliniowy, ktory musi by¢ oparty na mocnych stronach i wielorakim
potencjale jednostki. Zdrowienie moze sta¢ sie nadrzednym celem i wartoscig, przeksztatcajgcy i
przeformutowujgcy polityki, praktyki, procedury, ustugi i wsparcie sieci pomocy osobom bezdomnym.
Zmiany takie niosg ze sobg potencjat poprawy zycia milionéw ludzi doswiadczajgcych bezdomnosci.

5.4 Dalsza lektura

Sheperd iin., Making Recovery a Reality, 2008
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SEKCJA 6: BEZDOMNOSC A TRAUMA

6.1 Wprowadzenie

Ta sekcja zapozna czytelnika z podstawowymi informacjami na temat traumy i jej wptywu na
funkcjonalno$é, zdrowie i jako$¢ zycia cztowieka. Przedstawione zostang objawy traumy, a w
szczegolnosci jej wptyw na regulacje pobudzenia. Sekcja omawia rowniez sposoby optymalizowania
regulacji pobudzenia oraz wyjasnia, w jaki sposdb bezdomnos$é i trauma splatajg sie ze sobg i dlaczego
przemoc, w szczegdlnosci wsréd osdb bezdomnych, jest powigzana z trauma.

6.2 Rezultaty edukacyjne
Zrozumienie, czym jest trauma
Zapoznanie sie z roznymi rodzajami traumy
Zapoznanie sie z koncepcjg Okna Tolerancji
Zapoznanie sie z objawami traumy
Pozyskanie narzedzi do pracy z osobami straumatyzowanymi
Zrozumienie, dlaczego bezdomnos¢ jest wydarzeniem traumatycznym

Zrozumienie, w jaki sposéb doswiadczenie przemocy powoduje traume

6.3 Czym jest trauma?

Trauma to uszkodzenie spowodowane przemozng sitg. Kryzys traumatyczny jest nagtym, zaskakujgcym,
zazwyczaj charakteryzujgcym sie wielka sitg wydarzeniem, ktére powoduje cierpienie. Traumatyzacja
ma miejsce, gdy cztowiek nie znajduje sposobu, aby w konstruktywny sposéb poradzi¢ sobie z bélem
spowodowanym przez to wydarzenie. Cierpienie jest zbyt intensywne i wydarzenia kodujg sie w
umysle i ciele osoby w sposob trwaty. Bycie swiadkiem traumatycznego doswiadczenia dotykajgcego
inng osobe moze by¢ réwniez traumatyzujgce. Czasami traumga staje sie nie to, co sie wydarzyto, ale to,
czego zabraktfo. Przyktadem jest brak opieki w dziecinstwie.

Trauma jest ze swej natury ucieczka i ukrywaniem sie: cztowiek stara sie zaprzeczyé temu, co sie stato,
doswiadcza wstyduipoczucia winy. Na wage traumy wptywa dotkliwosé i czas trwania traumatyzujgcego
zdarzenia, jego czestotliwosé, nieprzewidywalnosé, niekontrolowalnos¢. Nagromadzenie stresoréw w
zyciu cztowieka, brak opieki i wsparcia we wrazliwym okresie (dziecinstwo) oraz przemoc emocjonalna
predysponujg do traumy. Wiadomo réowniez, ze kobiety sg bardziej podatne na traume niz mezczyzni.

Zwykle trauma aktywuje sie niezaleznie od woli i wywotuje u osoby, ktdra jej doswiadcza, gteboki
niepokdj i poczucie niemoznosci zapanowania nad wtasnym ciatem/umystem. Wyzwalacze takich
standw sg Scisle zwigzane z przyczyng urazu. Istniejg bodzce, ktére przywotujg traumatyczne przezycie
lub wspomnienie. Takim bodZcem moze byé wszystko: zapach, dzwiek, czyjes spojrzenie, dotkniecie

czy tez specyficzne wydarzenie.






ans

Accommodating a travelling life

W modzgu narazonym na intensywny stres w dziecinstwie moga wystgpic trwate zmiany neurologiczne.
Taka osoba jest bardziej podatna na traume niz inne. Stres aktywuje rowniez fizyczne poczucie
zagrozenia. Dlatego osoba straumatyzowana moze miec¢ trudnosci z regulowaniem emocji, i nawet
drobne rzeczy mogg powodowac u niej daleko nieadekwatne reakcje.

Traumy mozna podzieli¢ na dwie grupy:

Trauma 1. typu wynika z jednorazowych, niespodziewanych urazéw.

Trauma 2. typu to trauma ztozona, zapoczgtkowana na wczesnym etapie rozwoju osoby. Trauma typu
2 rozwija sie na bazie powtarzajacych sie i dtugotrwatych doswiadczen.

PRZYKLADY TRAUMY

TRAUMAITYPU TRAUMA2TYPU

Ciezka choroba lub uraz

Emocjonalna przemoc w dziecinstwie abuse

Akt przemocy fizycznej lub seksualnej
Dtugotrwata przemoc domowa
Napad, rabunek
Zaniedbanie emocjonalne, trauma wiez
Bycie ofiarg lub Swiadkiem przemocy )
Porzucenie
Bycie swiadkiem kleski zywiotowej itp.
Dtugotrwata przemoc werbalna

Wypadek drogow
P SOy Dtugoterminowa btedna diagnoza med. Lub

Hospitalizacja, w tym psychiatryczna
Trauma zwigzana z zabiegiem medycznym
Préba samobdjcza

Przemoc emocjonalna i seksualna
Diagnoza choroby zagrazajgcej zyciu

Poréd

problemy ze zdrowiem

Zastraszanie w szkole, w miejscu pracy
Przemoc emocjonalna i seksualna
Zaniedbanie fizyczne

Zbyt surowe wychowanie (niekiedy na bazie
religijnej)

Co trauma robi z cztowiekiem

Ogdlnie rzecz biorgc, zdrowy cztowiek wierzy, ze Swiat jest piekny, zycie ma sens, a ludzie sg dobrzy.
Traumatyczne wydarzenie podwaza te bazowe przekonania. Traumatyczne wydarzenie moze je
nawet catkowicie zniszczy¢, poniewaz dochodzi do niego w sposéb nieprzewidywalny i jakby zupetnie
przypadkowy. Znika iluzja nietykalnosci i cztowiek traci poczucie kontroli.

Doswiadczenia traumatyczne odciskajg sie na ludzkiej psychice — sg zapamietywane w odrdznieniu od
wielu innych wydarzen. Kiedy cztowiek znajdzie sie w bardzo stresujgcej sytuacji, organizm wydziela
endogenne hormony zwane hormonami stresu, ktére wzmacniajg pamie¢ tej sytuacji. Traumatyczne
wspomnienia sg utrwalane, przynajmniej cze$ciowo, w formie pozapojeciowej jako obrazy, zapachy,
emocje i dzwieki. Kryzys traumatyczny to kryzys straty: utraty zdrowia, ukochanej osoby, stylu lub sensu
zycia. Dlatego naturalne jest, ze wywotuje smutek, wstyd, poczucie winy i beznadziejnosci. Stawienie
czota kryzysowi traumatycznemu wymaga istotnych zasobéw psychicznych i fizycznych.

)
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Symptomy traumy

Objawy traumy to wszelkiego rodzaju objawy fizyczne, psychiczne lub spoteczne, a takze objawy
zwigzane z regulacjg pobudzenia. Objawami mogg by¢ deficyty uwagi, roztargnienie, omdlenia,
natogi, napady paniki, zaburzenia odzywiania, bdl i odretwienie fizyczne, nieufno$¢, halucynacje,
depresja i zmeczenie. Wobec tej réznorodnosci nie dziwi fakt, ze osobom straumatyzowanym
stawia sie rézne diagnozy psychiatryczn. Trauma i jej objawy w znacznym stopniu wptywajg na
funkcjonowanie cztowieka. Sposréd wielu réznych objawéw traumy skupimy sie na: 1. problemach z
regulacjg pobudzenia, 2. trudnosciach interpersonalnych, 3. emocjach i oderwaniu emocjonalnym, 4.
uzaleznieniach i zachowaniach autodestrukcyjnych.

1. Problemy z regulacjq pobudzenia

Problemy z regulacjg pobudzenia sg bardzo typowe dla traumy. Zrozumienie ich jest bardzo wazne
dla kontaktu z osobg straumatyzowang. Warto pamietaé, ze regulacja pobudzenia dziata réwniez u
profesjonalisty, wiec wazne jest, aby podczas spotkan z klientami byt on pobudzony optymistycznie.

OKNO TOLERANCII

Okno tolerancji to termin opisujacy strefe pobudzenia, w ktérej jednostka funkcjonuje najefektywniej.
Mieszczagc sie w tej strefie cztowiek jest w stanie normalnie odbieraé, procesowac i przyswajac
informacje, jak réwniez na inne sposoby bez wiekszych trudnosci stawia¢ czota wymogom codziennego

zycia. To optymalne okno funkcjonowania zdefiniowat Dan Siegel.

Window of Tolerance

Hypar-anousal,
wyrEpathatie,

Hight Mighi, ansious,
Erppar vigileno

T Hypo-arcul,
parasympattatic

depression,

despair
dissadiation

W stanie niedobudzenia przywspdfczulny uktad nerwowy przygotowuje sie do potencjalnej Smierci,
a organizm do tego by udawac smier¢. Staty stan niedobudzenia moze tatwo doprowadzi¢ do izolacji
i paralizu. Funkcjonalnym sposobem kontrolowania niedobudzenia w sytuacji je wyzwalajgcej jest
aktywowanie ciata i zakotwiczenie sie w chwili obecnej. Poczucie pustki, wyczerpania, bezmysInosci,
ospatosci i obnizonej sprawnosci prowadzi do zyciowej izolacji. Zycie toczy sie w ,,zwolnionym tempie”.
Niedobudzenie jako mechanizm traumy wigze sie zzawezaniem swiadomosci w odpowiedzi na sytuacje,
ktére sg dla cztowieka —a czesto byty juz w dziecinstwie — obezwtadniajace. Dla osoby nieobeznanej
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z problematyka traumy zachowanie niedobudliwe moze wydawac sie brakiem motywacji, co z kolei
moze wptywaé na wzajemng wspotprace (np. osoby bezdomnej z ustugodawcy).

Paraliz moze rozwing¢ sie w dziecinstwie jako strategia radzenia sobie w przytfaczajacych sytuacjach,
w ktorych poddanie sie byto jedyng szansg na zminimalizowanie szkdd. Paraliz moze by¢ strategia
przetrwania w dziecidstwie, ale w wieku dorostym, w odmiennych warunkach i Srodowisku, przynosi
efekt odwrotny od zamierzonego. Ukrywanie sie pod kotdrg, postrzegane przez osobe straumatyzowang
jako jedyna ,rozsgdna” strategia, jest w istocie zautomatyzowanym wzorcem dziatania ukfadu
nerwowego zarzadzanego przez elementy zakorzenione w rzeczywistosci dawnej traumy

Przeciwienstwem niedobudzenia jest nadpobudzenie, w ktérym tryb walki/ucieczki jest aktywowany
przez wspétczulny uktad nerwowy. W stanie nadmiernego pobudzenia oddech i tetno przyspieszaja,
zmysty wyostrzajg sie, a ciato przygotowuje sie do nagtego wysitku. Wiele straumatyzowanych oséb
zyje w stanie ciggtego napiecia. Aktywowanie traumy sprowadza na cztowieka stan, od ktorego trudno
sie uwolnié, ktéry trudno zrozumiec lub opisa¢. Objawy mogg obejmowad: niepokdj, trudnosci z
zasypianiem lub spaniem, trudnosci z koncentracjg, drazliwo$é, ztos¢ i wybuchy ztosci, ataki paniki i
nieustanne wyczulenie na zagrozenia.

Wiele osdéb, ktére pracowaty z osobami, ktére doswiadczyty bezdomnosci, z pewnoscia zetkneto sie
z klientem, ktéry nagle staje sie nerwowy i wzburzony, i chce wyjs¢. Nie oznacza to, ze pracownik
profesjonalny zrobit lub powiedziat co$ niewtasciwego. Jaki$ element w tym spotkaniu, na przyktad
tembr gtosu lub niewygodne krzesto, mogto przywota¢ traume. Nagta reakcja moze by¢ zaskakujgca
zaréwno dla pracownika, jak i klienta, a ten ostatni moze zosta¢ btednie zaszufladkowany jako sam z
siebie niestabilny i agresywny.

2.Trudnosci w relacjach migdzyosobowych

W relacjach miedzyosobowych osoby straumatyzowane stajg przed wieloma wyzwaniami. Te problemy
zwigzane sg z brakiem doswiadczenia relacji rzetelnych i bezpiecznych. Po prostu ludzie ci nie mieli
szansy pozna¢, jak dziatajg normalne relacje, jak bronic¢ sie i czasami nie zgadza¢ z innymi, jak stuchac
i by¢ stuchanym, jak przepraszac i przebaczaé, i dalej iS¢ razem.

Istota tych trudnosci jest zasadniczo zniszczone niegdy$ zaufanie do ludzi. Srodowisko dziecidstwa
straumatyzowanej osoby mogto wymagac statej czujnosci, wykrywania zagrozen i lekania sie
najgorszego. Dlatego osoba ta stara sie i dzisiaj przewidywac zagrozenia. Z nadmierng tatwoscia
dostrzega je w ludzkich gestach, wypowiedziach i stowach. Trauma moze tak znieksztatci¢ normalng
zdolno$¢ wykrywania zagrozen, ze cztowiek nie jest w stanie odrdzni¢ osdb, ktore sg dla niego
bezpieczne od tych, ktdre bezpieczne nie s3. Taka niezdolnos¢ interpretacji ludzkich zachowan fatwo
prowadzi do izolacji i wycofania, co ostatecznie odpycha innych jeszcze bardziej.

Nabywanie nowych umiejetnosci interpersonalnych wymaga duzej aktywnosci i introspekcji w
odniesieniu do wtasnego wktadu w relacje. Dopiero wéwczas mozna zaczgé poprawiac jakosé swoich
odniesien i uzyskac¢ szanse na uzyskanie doswiadczen rekompensujgcych. Wzorce wtasnego myslenia i
postepowania dobrze jest bada¢ we wspodtpracy z bezpiecznymi osobami. Ogdlnie dobrze jest przyjaé,
ze ludzie majg zazwyczaj dobre intencje. Jednak poniewaz uktad nerwowy dziata szybciej niz mozg,
umiejetnos$é przepraszania jest bardzo na miejscu.

3.Emocje i oderwanie emocjonalne

Wiele osdb straumatyzowanych relacjonuje utrate kontaktu z wtasnymi uczuciami. Czesto taki dystans
emocjonalny wystepuje w zwigzku z opisem traumatycznych wydarzen lub innej $wiadomie lub
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nieswiadomie stresujgcej sytuacji. U niektérych oderwanie emocjonalne staje sie cze$cig codziennego
zycia. Emocje wypchniete sg poza swiadomo$é i nie aktywujg sie prawidtowo w codziennym zyciu,
choéby byto to najzupetniej naturalne.

Dla niektdrych osoéb zycie to tylko silne emocje — przeskakujg z jednej skrajno$ci w drugg. Innym
zupetnie brakuje emocji. Jeszcze inni od odretwienia emocjonalnego przechodzg nagle w stan wielkiego
rozemocjonowania. Lzejsze lub posrednie emocje sg u nich trudne do wykrycia.

U straumatyzowanej osoby autonomiczny ukfad nerwowy wykrywajgcy zagrozenie dziata szybciej niz
Swiadomy umyst, przez co reakcje na rézne sytuacje — m.in. w odniesieniu do innych ludzi — nie zawsze
sg adekwatne.

Czesto, kiedy rzeczy zwalajg mi sie na gfowe, robie sie catkowicie oderwana. Analizuje i opowiadam o
tym, co sie wydarzyto, usmiecham sie i mowie o sobie i swoich przezyciach w sposdb zdystansowany,
jakby byta miedzy mnq a nimi sciana, brak kontaktu. Nie ma to na mnie wptywu, nie ma mnie, chociaz
wiem, Ze to moje zycie.

FOTOGRAFIA:pexels-serkan-goktay-66757.jpg

4.Uzaleznienia i zachowania autodestrukcyjne

Trauma emocjonalna moze prowadzi¢ do uzaleznien. Innymi stowy, uzaleznienia mogg by¢ zakorzenione
w doswiadczeniach wyobcowania, odrzucenia czy odtgczenia, dla ktérych osoba stara sie znalei¢
rozwigzanie. Szukajac rozwigzania osoba wieznie w czynnosciach lub substancjach, ktére przynosza
krotkotrwatg przyjemnosé, podniecenie, ulge, spetnienie. Uzaleznienie moze zwigza¢ go z alkoholem
lub narkotykami, pornografig, jedzeniem lub hazardem, a takze z jakg$ aktywnoscig lub praca.
Uzaleznienie mozna postrzegac¢ jako prébe naprawienia lub ztagodzenia wczesnej traumy, zaréwno
nieswiadomej, jak i zidentyfikowane;.

Samookaleczenie miewa réznorodne podtoze, w tym powtarzanie traumatycznych wydarzen,
znieczulanie emocji czy uciekanie od siebie. Czesto za checig doswiadczania bélu kryje sie pragnienie
unikniecia emocji lub traumatycznych wspomnien, ktére bytyby jeszcze bardziej bolesne. Jakkolwiek
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wydaje sie to irracjonalne, te przenikniete ztoscig i gniewem zachowania sg w jakis sposdb sensowne.
W pewnych przyttaczajgcych sytuacjach zranienie stuzyto ochronie innych czesci siebie. Jednak w
dorostym, Swiadomym zyciu cztowiek ma do dyspozycji znacznie szersze mozliwosci radzenia sobie z
emocjami. Podczas procesu zdrowienia wazne jest, aby dana osoba chronita siebie i cate swoje ciato
za pomocag alternatywnych, nieniszczgcych strategii.

Naduzywanie substancji fgczy sie w wielu przypadkach, cho¢ oczywiscie nie zawsze, z bezdomnoscia,.
Nawet jedli dana osoba nie miata wczesdniej problemu z naduzywaniem substancji, doswiadczanie
bezdomnosci moze by¢ tak trudne, ze prébuje radzi¢ sobie z pomocg $rodkéw odurzajacych. Dla
osoby, ktdra nauczyta sie ucieka¢ od traumatycznych wspomnien za pomocg srodkéw odurzajgcych,
zdrowienie bedzie zazwyczaj trudnym procesem. Po okresie trzezwosci wracajg do glowy traumatyczne
przezycia i zmierzenie sie z nimi przerasta czasem sity jednostki. Taka osoba potrzebuje specjalistycznej
pomocy.

Narzedzia do wykorzystania w pracy z osobami, ktére przezyty traume:

Psychoedukacja (dostarczanie informacji i budowanie zrozumienia zaburzen psychicznych —wiedza
o traumie pomaga radzic sobie z objawami i lepiej zrozumie¢ swoj wewnetrzny swiat.)

Metody kreatywne (muzyka, sztuka itp.)
Cwiczenia oddechowe i relaksacyjne

Wtasciwe zaspokojenie podstawowych ludzkich potrzeb (jedzenie, sen, dochdd itp.)
Wskazéwki pomocne przy organizacji i prowadzeniu spotkania z klientem, ktéry przezyt traume:

Pozwoli¢ klientowi wybrac czas i miejsce spotkania

Wyjasni¢, ile czasu zostato przeznaczone na spotkanie i co bedzie jego przedmiotem. Na koniec
zrobi¢ podsumowanie rzeczy omoéwionych/uzgodnionych.

Trzymad zegar i kalendarz podczas wizyt w widocznym miejscu, aby klient byt lepiej zorientowany
CZasowo.

Zorganizowac spotkanie tak, aby klient mégt w razie potrzeby odejsé. Poinformowac¢ go o tym.
Umozliwi¢ klientowi trzymanie czego$ w dtoni, np. filizanki z kawa, piteczki antystresowe;j.

Zapewni¢ wsparcie pamieci (karteczki samoprzylepne, dyktowanie waznych rzeczy do telefonu,
obecnos¢ osoby wspierajace;j).

Starannie przygotowac sie do spotkania, aby klient nie musiat wiele razy opowiada¢ o trudnych
rzeczach i sytuacjach.

Robi¢ przerwy miedzy spotkaniami z klientami dbajgc o optymalizacje wtasnego pobudzenia.

Bezdomnosé a trauma

Trauma i bezdomno$¢ s powigzane:
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Traumatyczne doswiadczenia moga by¢ wazinym czynnikiem na drodze do bezdomnosci. Osoby
bezdomne najczesciej doswiadczyly traumy w jakiejs postaci, czesto w dziecinstwie. Okoto 85%
0s0b majgcych kontakt z wymiarem sprawiedliwosci w sprawach karnych lub stuzbami w obszarze
naduzywania substancji czy bezdomnosci doswiadczyto traumy w dziecidstwie.

Trauma czesto ma miejsce, gdy dana osoba jest juz bezdomna i np. staje sie ofiarg ataku, napasci
na tle seksualnym lub innego brutalnego aktu. Ludzie mogg rowniez doznawac traumy w wyniku
funkcjonowania systemu pomocy, ktére sprawia, ze czujg sie bezsilni i kontrolowani (np. jesli brakuje
im prywatnej przestrzeni lub nie sg wystarczajaco zaangazowani w podejmowanie decyzji, ktére ich
dotycza).

Sama bezdomno$é moze byé traumatyzujgca na wiele sposobdw (utrata domu, utrata wiezi rodzinnych
i rél spotecznych, przemoc na ulicy). Dzieje sie tak, poniewaz ,podobnie jak inne traumy, bezdomnosé
sprawia, ze ludzie tracg kontrole nad wtasnym zyciem.

Przemoc a bezdomnosé

Osoby bezdomne doswiadczajg przemocy. Szczegdlnie wiele przejawdéw ma przemoc, ktorej
doswiadczajg bezdomne kobiety. W Wielkiej Brytanii az 95% bezdomnych kobiet doswiadczyto
przemocy fizycznej, a 80% przemocy seksualnej. Mozna przypuszczaé, ze proporcje sg podobne w
innych krajach. Doswiadczenia przemocy i wyzysku staty sie udziatem wielu kobiet juz w dziecidstwie.
Doswiadczenie przemocy domowej jest powszechne wséréd mtodziezy, samotnych dorostych i rodzin,
ktore stajg sie bezdomne. W wielu przypadkach jest to bezposrednia przyczyna bezdomnosci.

Przemoc w rodzinie mozna zdefiniowac jako krzywde fizyczng, seksualng lub psychiczng doswiadczang
ze strony obecnego/bytego partnera lub matzonka, a takze innych cztonkéw rodziny lub cztonkéw
rodziny partnera. Przemoc domowa moze przybiera¢ rézne formy, w tym fizyczne znecanie sie i gwatt
lub znecanie sie psychiczne w formie zastraszania, obelg lub nekania. Bardzo czesto przemoc domowa
jest potaczeniem przemocy fizycznej, seksualnej i/lub emocjonalnej. Ten typ przemocy moze wystgpic
zardwno wsrdd par heteroseksualnych, jak LGBT i nie wymaga intymnosci seksualnej.

Istnieje wiele form przemocy:

Przemoc fizyczna: popychanie, uderzanie, kopanie, ciggniecie za wtosy, drapanie,
szarpanie, potrzgsanie, uzywanie lub grozenie bronig/innymi przedmiotami, grozenie
przemoca fizyczna.

Czesto Spie z kims innym, bo samotne spanie jest niebezpieczne. Zostatem pobity wiele
razy, a wszystkie moje rzeczy zrabowane. Ale sam czasami tez bywatem agresywny. Na
ulicy obowiqzuje prawo dzungli - mezczyzna 49 lat

Przemoc psychiczna: podporzadkowywanie, krytyka, wyzwiska, okazywanie pogardy,
kontrolowanie, ograniczanie interakcji spotecznych, chorobliwa zazdros¢, izolowanie,
niszczenie wtasnosci, krzywdzenie zwierzat, grozenie, w tym samobdjstwem.

Teraz dopiero zrozumiatam, na czym polega przemoc. Przez catq bezdomnosc¢ bytam
wyzywana zarowno przez innych bezdomnych, jak i przechodniow. Potem przez chwile
bytam w szponach gangu. Jesli dla nich nie ukradtam, grozili, ze zabijg mojego psa - kobieta
bezdomna od 8 lat

Przemoc seksualna: gwatt, usiftowanie gwattu, zmuszanie do aktywnosci o charakterze
seksualnym, w tym wspodtzycia seksualnego, grozenie przemocq seksualng, ponizanie
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seksualne, zmuszanie do stania sie obiektem pornograficznym, zabranianie antykoncepcji,
wymuszanie aborcji, ograniczanie samostanowienia seksualnego.

Bycie bezdomng kobietq nie jest bezpieczne. Jestem przyzwyczajona, Ze sie mnie dotyka,
nawet jesli tego nie chce. Czasami dostaje miejsce do spania od mezczyzn. Czesto
domagajq sie za to seksu. Kilka razy sie zgodzitam, bo batam sie, Zze zostane zgwatcona.
Teraz rozumiem, Ze to byt gwalft - kobieta 26 lat

Przemoc finansowa: uniemozliwienie samodzielnego korzystania z pieniedzy,
uniemozliwienie udziatu w podejmowaniu decyzji finansowych lub wymuszenie przekazania
pieniedzy innej osobie, grozenie przemocg finansowg lub szantaz finansowy.

Nigdy nie miatam pieniedzy. Musiatam przekazac zasitek socjalny mezowi, a on dawat mi
troche pieniedzy, jesli czegos potrzebowatam. Miat tez mdéj dowdd osobisty, ktory czesto
gubit. Moj pracownik socjalny nie rozumiat, dlaczego tak czesto potrzebowatam nowego
dowodu tozsamosci. UwazZat, Ze jestem sama je trace - mtoda kobieta

Stalking: powtarzajgce sie niechciane kontakty, rozpowszechnianie fatszywych
informacji, niszczenie mienia, zastraszanie, sledzenie, szpiegowanie, kradziez i bezprawne
wykorzystanie danych osobowych.

Jestem teraz w schronisku z moimi dzie¢mi. Jestesmy bezdomni, bo nie mozemy wrdcic¢ do
wfasnego domu. M0Aj mqz jest agresywny i przesladuje mnie. Dfugo czekaliSmy na nowe
miejsce, ale trudno je znalezé. Musimy przeprowadzic sie do innego miasta i nie moZzemy
mieszkac na parterze, bo nie czuje sie tam bezpiecznie. Moj pracownik socjalny tego nie
rozumie - matka dwajki dzieci

Zaniedbanie, naduzycia: pozostawienie dziecka, osoby starszejlub osoby niepetnosprawnej
bez opieki, pomocy lub leczenia w sytuacji, gdy ofiara jest od sprawcy zalezna, krzywdzenie
innej osoby przez udostepnianie jej narkotykéw, srodkéw odurzajgcych.

Kiedy bytam dzieckiem, rodzice zostawiali mnie w domu samgq na kilka dni. Mieli problem
z narkotykami. Musiatam is¢ do rodziny zastepczej i sama zaczetam brac narkotyki. Nie
mogtam opiekowac sie wtasnymi dzie¢mi. Oddatam je, poniewaz nie chce, aby doswiadczyty
tego samego, co ja - kobieta 44 lata, 5 lat bezdomnosci

Przemoc kulturowa lub religijna: wymuszanie przestrzegania zasad religijnych, grozba
uzycia przemocy lub uzycie przemocy z powotaniem sie na kwestie religijne lub kulturowe,
np. akty przemocy w obronie ,honoru”, grozby zakorzenione w religii.

Moja rodzina byta bardzo religijna, mieszkalisSmy w matej miejscowosci. Od najmfodszych
lat wiedziatem, Ze jestem gejem. Kiedy powiedziatem o tym rodzicom, uznali mnie za
chorego. Zostatem odrzucony przez wtasnqg wspdlnote religijng i musiatem przeniesc sie
do wiekszego miasta. Bytem sam i nikogo nie znatem. Zaczgtem pic¢ alkohol, przerwatem
studia i statem sie bezdomny - mezczyzna 39 lat
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6.4 Dalsza lektura

e Trauma a mozg: https://www.youtube.com/watch?v=xYBUY1kZpf&

¢ Negatywne doswiadczenia dziecinstwa: Oddziatywanie na mdzg, ciato i zachowanie: https://www.
youtube.com/watch?v=W-8jTTIs)7Q

o Wstep do praktyki uwzgledniajagcej trauma dla personelu: https://www.youtube.com/
watch?v=zqg8ahtHIRxU
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SEKCJA 7: TWORZENIE, UTRZYMYWANIEI
NAPRAWIANIE WIEZI SPOLECZNYCH. I’.ACZNOSC ZE
SPOLECZNOSCIA

7.1 Wprowadzenie

W tej sekcji przyjrzymy sie sprawiedliwosci naprawczej jako metodzie majgcej zastosowanie do
szerokiego spektrum konfliktow powstajacych w ramach spotecznosci. Wyjasnimy, czym jest
sprawiedliwos¢ naprawcza i w jaki sposdb odnosi sie ona do problematyki bezdomnosci. Zbadamy
praktyczne zastosowanie sprawiedliwosci naprawczej w przeciwdziataniu konfliktom, ktére powstajg
jako efekt bezdomnosci, oraz w leczeniu podziatéw miedzy spotecznoscia a jenostka.

7.2 Rezultaty edukacyjne
Poznanie gtéwnych zasad sprawiedliwosci naprawczej
Zapoznanie sie ze stosowaniem sprawiedliwosci naprawczej w systemie sgdownictwa karnego

Zrozumienie, w jaki sposdb sprawiedliwos¢ naprawcza moze przyczynic sie do uzdrawiania relacji
i konfliktéw rodzinnych

Odniesienie sprawiedliwosci naprawczej do problemu bezdomnosci

Zapoznanie sie z przyktadami dobrych praktyk zastosowania sprawiedliwosci naprawczej w
obszarze bezdomnosci.

7.3 Czym jest sprawiedliwos¢ naprawcza

Sprawiedliwos¢ naprawcza jest w swej istocie podejsciem, ktére ma na celu zblizenie ofiary i sprawcy
w celu naprawienia wyrzadzonej krzywdy. W sprawach karnych ofiara i sprawca odbywajg spotkania
— czesto nadzorowane przez funkcjonariuszy policji lub pracownikdw socjalnych petnigcych role
mediatoréw—w celu oméwienia motywacji sprawcy, rozmiaru wyrzgdzonej krzywdy oraz ewentualnych
srodkéw, ktére wspomogtyby proces leczenia ran.

Podejscie sprawiedliwosci naprawczej rézni sie od szerzej funkcjonujgcego podejscia sprawiedliwosci
karzacej. Sprawiedliwos¢ karzgca upatruje w karze metody zmiany zachowania jednostki przez
odstraszenie lub ukaranie jej tyle surowo, by nie chciata powtérzy¢ doswiadczenia. Podczas gdy
sprawiedliwos¢ karzaca musi funkcjonowaé w takiej czy innej formie, aby stanowi¢ zapore dla
zbrodni, jest ona nieskuteczna w leczeniu peknie¢ powstatych w wyniku przestepstwa lub zajecia sie
jego pierwotnymi przyczynami. Sprawiedliwos¢ naprawcza w ramach systemu sgdownictwa karnego
ma na celu poméc ofierze zamkna¢ rozdziat obejmujgcy bolesne wydarzenia, a takze zaangazowac
sprawce w proces leczenia ran, zamiast wykluczaé go ze spotecznosci, ktdrej jest czescig. Zauwazmy,
ze metodologii naprawczej nie da sie zastosowa¢ w kazdej sprawie i ze nalezy jej uzywac przy petnej
wspotpracy ofiary i jej wiedzy na temat istoty procesu. Chociaz proces ten ma na celu pomoc ofierze,
sprawcy i spotecznosci, potrzeby ofiary majg pierwszenstwo.

Poza systemem sgdownictwa karnego stosowanie sprawiedliwosci naprawczej staje sie bardziej
ztozone. Dzieje sie tak, poniewaz w codziennych konfliktach relacyjnych czesto nie ma wyraznego
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podziatu na ofiare i sprawce. Jednak nawet jesli konflikt nie przekracza progu $cigania lub po prostu
nie ma charakteru kryminalnego, nadal pozostaje konfliktem. Sprawiedliwos¢ naprawcza moze tu
odegra¢ kluczowa role, poniewaz daje szanse jego rozwigzania. Teoria sprawiedliwosci naprawczej
mowi, ze wszystkie zaangazowane strony majg rowne prawo do sprawiedliwosci, godnosci, szacunku
i bycia wystuchanym. Dlatego w ramach sprawiedliwosci naprawczej zwykle stosuje sie praktyki takie
jak mediacja i uzdrowienie grupowe. Praktyki te zostang przedstawione w dalszej czesci sekcji.

Celem sprawiedliwosci naprawczej jest redystrybucja przystugujgcej stronom wtadzy w taki sposdb, by
opuscity sesje z poczuciem, ze ich gtosy zostaty wystuchane, a skargi uwzglednione. Co wiecej, strony
sporzadzajg konkretny plan dalszego postepowania. Proces nie ma na celu przypisania winy, lecz
zbadanie motywacji i przyczyn podjetych przez strony dziatan przy jednoczesnym szukaniu rozwigzan
pozwalajgcych pojs¢ naprzod.

Niemniej jednak, jak to bywa z wiekszoscig teoretycznych modeli, sprawiedliwo$é naprawcza ma swoje
ograniczenia. Sprawiedliwos¢ naprawcza polega na nawigzaniu otwartego dialogu miedzy sprawcga
a ofiarg lub spotecznoscig, ktdorym wyrzadzona zostata krzywda. Jednak w najbardziej szkodliwych i
toksycznych relacjach dialog ten nie jest mozliwy, poniewaz naraza ofiare na dalsze szkody. Jest to
szczegOlnie widoczne w relacjach nacechowanych przemoca. Tutaj kazda préba ponownego zwigzania
ofiary ze sprawcg powinna byé rozpatrywana indywidualnie i oceniana bardzo ostroznie i profesjonalnie
przez mediatoréw czy podmioty wspierajgce. W takich sytuacjach pozostaje mozliwos¢ otwarcia
dialogu miedzy ofiarg a spotecznoscig. Sprawca moze byé przedstawiony spotecznosci po to, aby
zrozumiat, jakg wyrzadzit krzywde, i po to, aby nie dopusci¢ do jej ponownego wyrzadzenia. Pomoze
to sprawcy w reintegracji ze spotecznoscia i, nalezy mie¢ nadzieje, zmniejszy prawdopodobienstwo
powtdrzenia nagannych zachowan.

FOTOGRAFIA: beth-macdonald-mbND4xtrIVY-unsplash.jpg
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Zwigzek migdzy bezdomnosciq a przestgpczosciq

Ze wzgledu na samg nature bezdomnosci i je skutki wiele oséb tkwi w sytuacji, w ktérej samo istnienie
staje sie w istocie nielegalne. Przyktadem moze by¢ ustawodawstwo ograniczajgce mozliwosc
zamieszkiwania w niektdrych miejscach publicznych, takich jak parki, witryny sklepéw czy stacje metra.
W niektorych krajach moze to skutkowac fizycznym usunieciem przez wtadze. Oprécz dehumanizacji
0sob bezdomnych, gtdwng konsekwencjg tej polityki jest usuwanie 0séb z ich zwyktego miejsca pobytu
i kontekstu wsparcia, co utrudnia im dostep do jakiejkolwiek pomocy.

W takich przypadkach samo bycie osobg bezdomng staje sie nielegalne, co skutkuje wrogoscig
sSrodowiska wobec oséb zyjacych na ulicy, a takze tworzy negatywne relacje miedzy tymi ludzmi a
spotecznosciami, w ktorych zyja.

Kryminalizowanie samego istnienia o0séb doswiadczajgcych bezdomnosci, zwieksza tylko
prawdopodobienstwo, ze osoby te, aby przetrwacd, zwrdcg sie ku przestepstwu,. Rozbijajgc relacje
miedzy spotecznosciami a tymi, ktérzy zyja na ich marginesie, polityki te szkodzg jednostkom i
spotecznosciom, zamiast chroni¢ jedne i drugie oraz tworzy¢ pokojowe i bezpieczne srodowisko dla
wszystkich. Istniejg przyktady dobrych praktyk majgcych na celu rozwigzywanie problemoéw zwigzanych
z kryminalizacjg bezdomnosci. Zostaty one omdéwione ponizej w czesci ,Sprawiedliwo$é naprawcza:
przyktady praktyczne”.

Sprawiedliwosé naprawcza: mediacja

Mediacja jest praktyka majgca na celu ustanowienie miedzy skonfliktowanymijednostkamilub grupami
dialogu ukierunkowanego na pojednanie. Jej mocng strong jest wspdlna praca stron nad rozwigzaniem
problemu przy jednoczesnym uwzglednieniu ich obaw, trosk i potrzeb. Jest to wiec zasadniczo forma
rozwigzywania konfliktéw. Trudno o dalsze zawezenie tej definicji, poniewaz konkretne zastosowanie
mediacji zalezy w kazdym przypadku od jej uczestnikdow, zaistniatego konfliktu i rodzaju koniecznego
dialogu.

Zainicjowanie mediacji naprawczej zasadniczo sprowadza sie do zadania pieciu prostych pytaniach,
ktére otwierajg drzwi do dogtebnego i wieloaspektowego dialogu. Pytania brzmia:

Co sie stato?

Kogo to dotyczyto?

Co mozemy zrobi¢, aby poprawic sytuacje?

Kto jeszcze ma udziat w tym konflikcie? (tj. szersza spotecznosc)

Jakie byly motywacje oséb zaangazowanych?

Trwajg dyskusje nad tym, gdzie przebiega granica miedzy sprawiedliwoscig naprawczg a mediacja.
Wedtug niektérych sprawiedliwosé naprawcza musi mie¢ wyraznych ofiare i sprawce, podczas gdy
mediacja ma miejsce, gdy konflikt nie jest tak jednoznaczny. Jak wspomniano wczesniej, nie zgadzamy
sie z tym stanowiskiem, gdyz do mediacji mozna podchodzi¢ z punktu widzenia sprawiedliwosci
naprawczej, przyjmujgc zasady réwnego prawa do sprawiedliwosci, godnosci, szacunku i bycia
wystuchanym. Aby praktyka mogta by¢ w naszych oczach uznana za naprawczg, mediacja nie powinna
koncentrowac sie na przypisaniu winy, ale raczej na uznaniu, ze miaty miejsce okreslone wydarzenia i
wskazaniu dziatan, ktére przyniosg korzysci wszystkim stronom.
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Innym kluczowym aspektem mediacji naprawczej jest podjecie kwestii nierdwnowagi sit, ktéry
wystepuje w wielu uszkodzonych lub zerwanych relacjach. Jest to przedmiotem zainteresowania,
poniewaz niektére relacje rozpadajg sie z powodu wywierania przez jedng strone presji na druga.
Moze to by¢ przemoc fizyczna, ekonomiczna lub emocjonalna. Mediacja naprawcza ma na celu zajecie
sie tymi nierdwnos$ciami i doprowadzenie do wiekszego zrdwnowazenia sit miedzy stronami.

Jako przyktad moze postuzyé przemoc ekonomiczna: redystrybucja sity ekonomicznej oznacza nie tylko
rownomierny podziat Srodkow rézne grupy, ale bardziej jeszcze zajecie sie wptywem, jaki srodki te mogg
miec na strony. Oznacza to, ze mediator i zainteresowane strony muszg pracowac nad znalezieniem
mechanizmu, ktéry uniemozliwitby stronie silniejszej sprawowanie podobnej kontroli w przysztosci.
Nalezy réwniez na uzytek stabszej strony zaprojektowaé jakg$ metode ratunkowa, ktérej mogtaby uzyé
do poinformowania strony silniejszej, ze widoczna jest u niej szkodliwa tendencja. Proces mediacji
powinien przynajmniej komunikowa¢ moznym, ze ich dziatania sg szkodliwe i krzywdzace, przy czym
stabsza strona powinna by¢ w stanie wyjasni¢, w jaki sposdb na nig wptywaja.

Sprawiedliwosé naprawcza: uzdrowienie grupowe i proces kregu

Uzdrowienie grupowe” i ,proces kregu” poszukujg odpowiedzi na podobne pytania co mediacja (co sie
stato, na kogo wptyneto, co mozemy zrobié, aby zadosc¢uczynic, kto jeszcze ma udziat w konflikcie i co
motywowato dziatania). Jednak podczas gdy mediacja skupia sie na rozstrzyganiu konfliktéw miedzy
matymi grupami, procesy uzdrowienia grupowego i kregu majg na celu tworzenie pozytywnych relacji
poza osobami bezposrednio zaangazowanymi w konflikt.

Procesy te pozwalajg grupie oséb, ktére tgczg podobne doswiadczenia lub ktére sg czescig podobnych
spotecznosci, na tworzenie pozytywnych wiezi. Spotykajg sie one i dzielg sie swoimi do$wiadczeniami,
respektujagc nawzajem prawo kazdego do bycia wystuchanym. Nie mozina przerywac niczyich
wypowiedzi, poniewaz jest to przestrzen refleksji i namystu, a nie osgddéw czy pytan. Sam proces
jest prowadzony przez profesjonaliste, ktdry moze kierowac dyskusjg i sygnalizowaé¢ kwestie. Jednak
wymiana sprowadza sie gtéwnie do wyrazenia doswiadczen uczestnikdw i nie skupia na bardzo
konkretnych sprawach. Prawo do nieuczestniczenia w dyskusji i angazowania sie jedynie jako aktywny
stuchacz jest kluczem do tego procesu, poniewaz rdézne osoby mogg potrzebowac czasu, aby sie
otworzyé.

Sprawiedliwosé naprawcza - przykiady praktyczne

Community Safety Casework Team (CSCT - Zesp6t ds. Bezpieczenistwa Spotecznosci) — Rada Miasta
Brighton i Hove

Zarys sprawy:

CSCT zostat wezwany przez projekt zamieszkania wspieranego po tym, jak kierownik projektu
stwierdzit, ze jeden z mieszkaricow zachowuje sie w sposdb aspoteczny i obrazliwy wobec innych
mieszkancow.

Te zachowania stopniowo przybieraty na sile przez 6 miesiecy przed interwencjg ze strony CSCT.

Mieszkaniec poznat nastepnie nowa grupe ludzi, ktorzy zaczeli wykorzystywac projekt mieszkalny
jako miejsce konsumpcji i sprzedazy narkotykow. Ta sytuacja spowodowata konflikt z innymi

mieszkancami i personelem.
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Accommodating a travelling life

Rozwigzanie:

e CSCT zaprosit mieszkancow i personel do kregu naprawczego. Dato to kazdemu cztonkowi projektu
przestrzen do swobodnego wyrazenia swoich uczué. Celem kregu byto rozbicie istniejgcych
hierarchii spotecznych i danie wszystkim uczestnikom réwnej pozycji w dyskusji.

e W ramach kregu, kazdy uczestnik projektu mogt wskazaé¢ dostrzegane przez siebie problemy i
uczestniczy¢ w wypracowaniu planu dalszych dziatan.

e Zamiastkara¢jednostke uczestnicy projektu wzieli udziat w procesie, ktéry miat na celu zapobiezenie
dalszym szkodom w spotecznosci.

Znaczenie:

¢ Jest to metoda interwencji, ktérg mozna zastosowac wobec osdb, ktére zmagaja sie z problemami
W miejscu tymczasowego zamieszkania.

e Osoby przenoszace sie z ulicy do mieszkan mogg miec trudnosci z przystosowaniem sie do
srodowiska z konkretnymi normami i przepisami —ten proces mozna zaproponowaé pracownikom
projektdw mieszkaniowych lub hosteli jako metode rozwigzywania problemoéw, zanim danej osobie
zakaze sie dalszego korzystania z mieszkania..

7.4 Dalsza lektura
e Shenk and Zehr. Restorative Justice and Substance Abuse: The Path Ahead. SAGE journals. 2001.

e Liebmann & Wootton. Restorative Justice and Domestic Abuse/Violence. The Home Office Crime
Reduction Unit for Wales. 2010.

e Liebmann. Restorative Justice: How It Works. ProQuest Ebook Central - Reader. 2007.

o Weitekamp & Kerner. Restorative Justice: Theoretical foundations. ProQuest Ebook Central -
Reader. 2011.

* Novac, Hermer, Paradis & Kellen. Justice and Injustice: Homelessness, Crime, and the Criminal
Justice System - desLibris. Centre for Urban & Community Studies, University of Toronto. 2006.

e Safe In The City. The successful use of restorative practice to repair harm in a supported
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* Healing Justice. Restorative Justice and the Circle Process. (healingjusticeproject.org). 2019.
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SEKCJA 8- WYKORZYSTYWANIE WLASNEGO
DOSWIADCZENIA DO POMAGANIAINNYM

8.1 Wprowadzenie

Dzielenie sie doswiadczeniem jest kluczowym elementem programéw i ustug opartych na relacji
rowiesniczej. Wspdlne doswiadczenia pomagajg ,otwieraé drzwi” i ,budowac¢ mosty”. Refleksja nad
przezytym doswiadczeniem i tworzenie narracji o przesztych wydarzeniach moze poméc drugiej osobie
W spojrzeniu na przeszto$¢ —i terazniejszos¢ —z innej perspektywy, nadac niektérym wydarzeniom inne
znaczenie i wskazaé droge do zmiany. Jednakze, jesli chcemy jak najlepiej — i bezpiecznie zaréwno dla
rowiesnika wspierajgcego, jak i osoby wspieranej - z tego skorzystaé, wszystkie zaangazowane strony
— w tym profesjonalisci zaangazowani w organizacje i nadzér nad ustugami — powinny byé swiadome
tego, co pomaga a co przeszkadza w osigganiu zatozonych celéw.

8.2 Rezultaty edukacyjne
Poznac potencjalne korzysci z dzielenia sie doswiadczeniami
Przyjrzec sie trudnosciom w dzieleniu sie doswiadczeniami
Zapoznac sie z mechanizmami budowania wzorcéw osobowych
Zrozumieé wartos¢ wiasnego przezytego doswiadczenia we wspieraniu rowiesnikéw

Dowiedzie¢ sie, w jaki sposdb rowiesnik wspierajgcy tworzy nowy sens i przebudowuje wtasng
biografie

Zapoznac sie z aspektami istotnymi dla skutecznego dzielenia sie doswiadczeniami

8.3 Dzielenie sig osobistym doswiadczeniem

Dostrzezenie i wyrazanie wiasnych mocnych stron

Jest rzeczg wiadomga, ze dziatania pomagajgce osobie w identyfikacji i rozwijaniu wtasnych mocnych
stron, skutkujg poprawa jej samopoczucia. Osoby, ktére sg Swiadome swoich mocnych stron, chetniej
je wykorzystujg i majg wieksze szanse na osiggniecie swoich celéw. Na tej podstawie badacze zajmujacy
sie bezdomnoscig wysuneli teze, ze przyjecie orientacji na mocne strony cztowieka i pomaganie mu w
budowaniu adekwatnej samooceny poprawia jego szanse na wyjscie z bezdomnosci.

Roger Tweed na podstawie wtasnych badan stwierdza (Tweediin., 2012), ze osoby wczesniej bezdomne
relacjonuja, iz rozpoznanie wtasnych mocnych stron (np. uswiadomienie sobie wtasnej wartosci lub
uswiadomienie sobie, ze majg co$ do zaoferowania) przyczynito sie do ich wyjscia z bezdomnosci.
Z badan tych wynika, ze pomimo marginalizacji, zdecydowana wiekszos¢ oséb doswiadczajgcych
bezdomnosci dostrzega wtasne mocne strony. Jednoczesnie zauwazono, ze osoby, ktére doswiadczyty
dtuzszych okresdéw bezdomnosci, majg wieksze trudnosci z identyfikacjg swoich mocnych stron.

Te spostrzezenia kazg nam uznaé, ze prowadzenie drugiego w kierunku uswiadomienia sobie wtasnych
mocnych stron jest waznym aspektem w pracy z osobami bezdomnymi. Dla jej lepszego ukierunkowania
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warto jest skupic sie na tych mocnych stronach, ktore zwykle dominujg wsréd oséb doswiadczajacych
bezdomnosci. Badacze zidentyfikowali caty szereg mocnych stron najczesciej zgtaszanych w wywiadach
przez osoby bezdomne lub wczesniej bezdomne (Tweed i in.).

Umiejetnosc

. . Motywacja Wytrwatosé Samowystaraczalnosé
radzenia sobie

Umiejetnosci

Troska o innych Duchowos¢ . Umiejetnosci techniczne
interpersonalne
Odwaga Dobro¢ il Autentycznosé
spoteczna

Wiekszos¢ powyzszych cech ma swoje odniesienia wsréd cech wymienionych w klasyfikacji VIA (Values
in Action), opracowanej przez Petersona C. i Seligmana M.E.P. Klasyfikacja ta obejmuje 24 r6zne mocne
strony charakteru i zostata skutecznie wykorzystana w szerokim spektrum badan miedzykulturowych.
Stosowna Ankieta naukowa jest dostepna bezptatnie, w ponad 20 jezykach na stronie internetowe;j
Institute on Character.

Wsparcie rowiesnicze a doswiadczenie 2yciowe

Dzielenie sie osobistymi doswiadczeniami jest kluczowym elementem programéw i ustug opartych
na relacji réwiesniczej. Pokrewne doswiadczenia pomagajg ,otwieraé¢ drzwi” i ,budowac¢ mosty”
miedzy réwiesnikami. Istniejg jednak i inne korzysci z dzielenia sie doswiadczeniami (Psych Hub, 2021).
Dzielenie sie doswiadczeniami:

Budzi nadzieje pokazujac, ze istniejg rozwigzania i ze da sie wyjs¢ z najtrudniejszych nawet sytuacji,
bo osoby z podobnymi problemami je znalazty

Sprawia, ze réwiesnik czuje sie mniej zawstydzony swojg sytuacjg, co z kolei wzmacnia motywacje
do szukania rozwigzan i pomocy (lub przyjmowania oferowanej pomocy)

Jest jednym z najlepszych sposobdéw upodmiotowienia i zwalczania stygmatyzacji
Zmniejsza prawdopodobierstwo nawrotow

Jest skutecznym narzedziem samopomocy

Negatywy i trudnosci dzielenia sig¢ doswiadczeniem

Rzeczywiste doswiadczenie relacjonowane w pierwszej osobie moze budzi¢ nadzieje i byé zachetg
dla tych, ktérzy obecnie przezywajg trudny okres. Jednak dla tych, ktérzy sie nimi dzielg, bywa to
trudne, zwtfaszcza gdy w gre wchodzg doswiadczenia zwigzane z walkg, stratg lub bélem. Czesto sg to
najbolesniejsze wspomnienia danej osoby, a ona sama wcigz moze zmagac sie z trudnymi emocjami.
Opdr przed dzieleniem sie moze by¢ tez inaczej umotywowany — lekiem przez osagdem, wstydem,
niecheciag ostoniecia wtasnej kruchosci, nieufnoscia wobec osoby lub grupy.

Zwykle potrzeba troche czasu i praktyki, aby ludzie poczuli sie komfortowo dzielgc sie doswiadczeniami.
Dlatego w toku szkolenia rdwiesnikdéw wspierajgcych zaleca sie stawiaé mate kroki i nie naciskaé na
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dzielenie sie bardziej intymnymi aspektami swych historii, poniewaz z takim dzieleniem powinni oni
wychodzi¢ sami. Uczestnicy szkolenia powinni mie¢ poczucie, ze kontrolujg sytuacje i mogg swobodnie
decydowad, jakimi szczegdtami chcg sie podzieli¢ na danym etapie. Zwtaszcza na poczatku programu,
kiedy grupa nie jest jeszcze dobrze zawigzana i zaznajomiona ze sobg, poziom ,,oczekiwanej” otwartosci
powinien by¢ proponowany bardzo ostroznie. W tym celu zaleca sie elastycznos$¢ przy projektowaniu
¢wiczen i przydzielaniu zadan uczestnikom. Na przyktad zadajgc uczestnikom zastanowienie sie nad
tym, co przezyli, nalezy im zostawié¢ catkowitg swobode wyboru doswiadczen, ktére zechcg poruszyé.

Zaszufladkowanie

Réwiesdnicy wspierajacy — i w ogdle eksperci z doswiadczenia — mogg tez w jakim$ momencie odnie$é
wrazenie, ze cata ich tozsamosé sprowadza sie do ,przezytego doswiadczenia” i tylko z tego powodu
ich zdanie sie liczy. Wazne wiec jest, aby profesjonalisci pracujacy z réwiesnikiem pamietali, ze jest on
kim$ wiecej niz ,,skumulowanym doswiadczeniem” i ze moze wnies¢ zywy wktad we wspdlny projekt.
Profesjonalisci powinni zwrdéci¢ uwage, aby nie odnosi¢ sie w kontakcie z réwiesnikiem wytacznie
do doswiadczenia. Mogg podjg¢ dyskretne dziatania, aby pomdc mu odkry¢ lub potwierdzi¢ inne
jego kompetencje i umiejetnosci. Moze to by¢, na przyktad, konsultowanie z réwiesnikiem kwestii
niezwigzanych $cisle z przezyciami, skomentowanie, ze jest w czyms dobry...

Efektywne dzielenie sig¢ doswiadczeniem

Skuteczno$é procesu dzielenia sie doswiadczeniami wymaga, aby byt on dobrze przemyslany i

starannieprzeprowadzony. Ponizej kilka stosownych uwag:

¢ Nie ma doswiadczenia uniwersalnego

Trzeba wiedzie¢, ze zadne doswiadczenia dwdch oséb nie sg identyczne — zawsze wiele czynnikow
nadaje im rézne odcienie i barwy. Podobnie trzeba mie¢ swiadomos¢, ze chociaz sytuacja wyglada na



zbiezng, potrzeby i oczekiwania dwdch réznych oséb nie muszg by¢ takie same. Cos, co zadziatato u
jednej osoby, moze ale nie musi zadziataé u inne;j.

¢ Intencja i dziatanie utrzymane w czasie

Zmiana jest mozliwa tylko wtedy, gdy u osoby wspieranej istnieje stata intencja, gdy towarzyszy jej
stosowne dziatanie, i gdy oba czynniki trwajg w czasie. Zrozumienie tego jest konieczne, aby pomoc
réwiesnicza byfa skuteczna, dlatego réwiesnicy wspierajgcy nie moga zapominac o przekazaniu tego
osobie wspieranej podczas dzielenia sie swoimi doswiadczeniami.

e Celowe dzielenie sie doswiadczeniem

Réwiesnicy wspierajacy nie przekazujg losowych fragmentéw swojego doswiadczenia. Analizuja
i okreslajag celowosc¢ dzielenia sie okres$lonymi fragmentami doswiadczenia na rdéznych etapach
interwencji, i prezentujg te aspekty swojej historii, ktére moga by¢ rzeczywiscie pomocne. Zwykle
bedzie to logiczna konsekwencja wzajemnej interakcji miedzy réwiesnikiem wspierajgcym a
wspieranym. Dzielenie nastgpi np. na prosbe rowiesnika lub na skutek wykrycia jego specyficznej
potrzeby na podstawie jego zachowania lub narracji.

Celem dzielenia sie doswiadczeniami jest budzenie nadziei, podsuwanie pomystéw na radzenie sobie z
sytuacjg, omawianie alternatywnych rozwigzan... Jednak czasem kto$ moze nie by¢ jeszcze gotdw na taki
rozwdj sytuacji lub chwila moze by¢ nieodpowiednia. Wtedy to, co miato w zamiarze pomdc, moze staé
sie dodatkowym wyzwaniem lub spowodowac nieadekwatng interpretacje sytuacji. Dlatego rowiesnik
wspierajgcy powinien staraé sie unika¢ dzielenia sie tresciami, ktdore mogg by¢ problematyczne lub
rodzié¢ uprzedzenia do pewnych rozwigzan lub ustug.

® Trzymac sie rzeczywistosci

Dzielenie sie doswiadczeniami ma na celu umozliwienie ludziom kontaktu poprzez biografie. W tym celu
opowiedziana historia musi mie¢ zastosowanie do innego zycia. W praktyce oznacza to odnajdywanie
wiasciwej rGwnowagi miedzy epatowaniem grozg a wygtadzaniem naprawde trudnych sytuacji.

® Wspierany réwiesnik decyduje

Wsparcie roéwiesnicze powinno by¢ narzedziem wspomagajgcym réwiesnika w podejmowaniu
wtasnych decyzji i wzmacniajgcym jego tozsamosc. W zadnym wypadku nie powinno by¢ uzywane do
wptywania na decyzje osoby wspieranej. Dlatego réwiesnik wspierajacy nie moze méwié wspieranemu,
co ten powinien zrobi¢, ani nawet w sposdb zbyt bezposredni udzielaé rad. Wystarczy, ze dzielgc sie
z nim doswiadczeniem oferuje mu poszerzong perspektywe i daje odczué, ze nie jest w swej sytuacji
osamotniony.

e Jezyk jest wazny

Jezyk rowiesnika wspierajgcego jest bardzo wazny, poniewaz stanowi kanat przekazu istotnej informacji.
Prawidtowo uzywany jezyk pomoze wzmocni¢ wszystko to, o czym byta mowa wyze]. Pozgdane jest,
aby réwiesnik wspierajgcy uzywat stdw wskazujgcych na moznos$é i mozliwos¢ — mozesz, maogtbys,
miatbys... — a unikat stdw wskazujgcych na pewnosé, takich jak: bedziesz, musisz, nie mozesz......

Brak wspoinego rozumienia doswiadczen

Bezdomnos¢ jest ztozonym zjawiskiem, ktére moze dotyczy¢ oséb o roznym pochodzeniu spotecznym
i etnicznym, réznych przekonaniach religijnych czy orientacji seksualnej. Ponadto brak stabilnego
zamieszkania czesto idzie w parze z innymi okolicznosciami i problemami, takimi jak problemy ze

L
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zdrowiem fizycznym lub psychicznym; przemoc fizyczna, seksualna lub emocjonalna; rézne rodzaje
traumy, uzaleznienia, trudnosci w komunikaciji...

Wyobrazmy sobie, ze rowiesnik wspierajgcy dzieli z kim$ doswiadczenie bezdomnosci, ale poza tym ich
pochodzenie i doswiadczenia znacznie sie réznia.

Po pierwsze, obie strony powinny rozumieé, ze osiggniecie idealnego poziomu odpowiedniosci
doswiadczen miedzy dwojgiem ludzi w kontekscie wzajemnego wsparcia moze by¢ trudne. Bedg
relacje, w ktérych poziom wspdlnosci bedzie wysoki, i bedg takie, w ktérych mimo wspdlnosci ogdlnego
kontekstu (w naszym przypadku doswiadczenia bezdomnosci), zachodzi tez wiele réznic. Z pewnoscig
w pierwszym przypadku tatwiej bedzie nawigzac tacznosc i znalez¢ ptaszczyzne porozumienia. Jednak
réwniez dzielenie sie ogélnym kontekstem doswiadczen wystarczy, aby ludzie mogli sie skutecznie
kontaktowaé, pod warunkiem, ze rédwiesnik wspierajgcy potrafi wczué sie i zrozumieé specyficzng
sytuacje osoby wspieranej.

Dzielenie si¢ przezytym doswiadczeniem nainnych poziomach

Dzielenie sie doswiadczeniem z réwie$nikaminie jest jedynym sposobem na pomocinnym na podstawie
wtasnych doswiadczen. Zaangazowanie rowiesnikow wspierajgcych w planowanie, wdrazanie i ocene
ustug na rzecz oséb bezdomnych to wprowadzanie dodatkowej perspektywy znacznie zwiekszajgcej
szanse na to, by ustugi te wyszty naprzeciw rzeczywistym potrzebom uzytkownikdw. Niewatpliwie
kazdy wysitek w tym kierunku musi opierac sie na docenieniu wagi przezytego doswiadczenia i jego
potencjatu w zakresie projektowania ustug, zmiany systemu czy dostosowania oferty do okreslonych
wyzwan spotecznych. Dodatkowo, aby to zadziatato, musi istnie¢ prawdziwy zamiar i zaangazowanie
odpowiedzialnych czynnikdw na rzecz wtgczania w proces réznych interesariuszy. Wymaga to wysitku
i wytrwatosci w budowaniu i utrzymywaniu stosownych kontaktéw. Wazne jest réwniez, aby w
przypadku, gdy udziat w okreslonym programie ma charakter jednorazowy, eksperci z doswiadczenia
otrzymali wczedniej wystarczajgce informacje na temat celu i nastepstw ich dziata oraz wptywu tych
dziatan na sytuacje po zakonczeniu programu. Pomoze im to lepiej zobaczy¢ swoja role, pokrzepi ich i
zacheci do dalszego stuzenia innym swoim doswiadczeniem.
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SEKCJA 9 - RELACJA ROWIESNICZA

9.1 Wprowadzenie

Dla wiekszosci oséb bezdomnych charakterystyczna jest niestabilnos¢ relacji z innymi ludzmi
spowodowana deficytami poczucia bezpieczenstwa w okresie dzieciecym. Obnizyty one odpornosé na
stres i powodujg problemy emocjonalne oraz trudnosci przystosowawcze.

Istotnym elementem wzrostu dla oséb charakteryzujgcych sie niestabilnoscig relacji jest przyjecie
alternatywnych sposobdéw pozostawania w relacji i kontrolowania emocji. Wsparcie rowiesnicze
jest efektywng metodg pomocy takim osobom umozliwiajagcg im przechodzenie w kierunku
bezpieczniejszych zachowan i pozytywniejszego radzenia sobie ze stresem (Jewels Rhode, 2014).

Réwiesnicy wspierajgcy wspomagajg ten proces zdrowienia przez budowanie pozytywnej relacji
ze wspieranym partnerem. Podobienstwo osobistych historii implikuje nie tylko zrozumienie dla
przeciwnosci, z ktérymi trzeba sobie poradzi¢ w toku procesu zdrowienia, ale takze wzbudza nadzieje
u 0sob znajdujgcych sie na poczatku drogi ku stabilniejszemu i bardziej uspotecznionemu zyciu.
Funkcjonujac jako wzorzec réwiesnik wspierajgcy uosabia punkt docelowy podrézy a jednoczesnie
oferuje biezgcg obecnos¢. Na pierwszych etapach relacji rowiesnicy wspierajgcy petnig funkcje
przetamywania lodow — wstuchujgc sie w potrzeby i narracje zyciowe partneréw dajg im poczucie,
ze sg rozumiani. Tym samym pociggajg ich do dalszego zaangazowania i budujg pomost zaufania
miedzy nimi a personelem pomocowym. Dzielgc sie wtasng historig réwiesnicy wspierajacy tworza
weryfikujacy kontekst, do ktorego moze odwoftac sie cztowiek przyttoczony wyzwaniami pojawiajgcymi
sie w toku procesu zdrowienia. Budowanie pozytywnej relacji przynosi réwniez pozytek personelowi
pomocowemu, ktdry moze wykorzysta¢ zgromadzone informacje do lepszego skalibrowania planu
pomocy.

9.2 Rezultaty edukacyjne
Poznanie pozytywnych komponentdéw relacjiréwiesniczej, takich jak wzajemnosc¢iupodmiotowienie

Zrozumienie rdznicy pomiedzy relacjg typu pomocowego a wzmachiajgcg upodmiotowienie
relacja réwiesnicza

Zapoznanie ze sktadnikami relacji rowiesniczej, takimi jak wtadza, wybor i sprawowanie kontroli

9.3 Wzajemnosé i upodmiotowienie

Rozwdj formalnej struktury wsparcia rdwiesniczego pozwala szkoli¢ i zatrudniaé osoby ze stosownym
doswiadczeniem zyciowym w celu wspierania innych. Istota wzajemnosci w tej relacji polega na
zdolnosci rozgrywania nieuchronnych konfliktéw w sposéb respektujacy zarazem powstatg wiez, jak i
ewentualne rozbieznosci. Bez zdolnosci wchodzenia w rozwijajgce konflikty autentycznos$é relacji — a
wraz z nig realna wzajemnos$¢ — staje pod znakiem zapytania. Wzajemna zdolnos$¢ do akceptowania
deficytéw drugiej strony oraz utrzymywania otwartosci na wptyw wywierany przez drugiego s3
fundamentem relacji réwiesniczej.

Upodmiotowienie jest procesem socjalizacyjnym prowadzgcym do uzyskania przez osobe kontroli nad
wtasnym zyciem. Jest to proces zyskiwania wiadzy (tj. sprawczosci) — w celu uzywania jej we wtasnym
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zyciu, w ramach witasnej spofecznosci i spoteczenstwa przez podejmowanie dziatania w kwestiach,
ktore ta osoba uznaje za wazne.

Wsparcie rowiesnicze jest zasadniczo relacjg wzajemnego wsparcia, w ktérej osoby o podobnym
doswiadczeniu zyciowym wspierajg sie wzajemnie, zwtaszcza w obliczu trudnych wyzwan i sytuacji.
Réwiesdnicy wspierajgcy to osoby dysponujace specyficznym doswiadczeniem zyciowym, przeszkolone
i zatrudnione do petnienia, czesto w sposéb sformalizowany, roli wspierajgcej w procesie zdrowienia
innych oséb. Rola rowiesnika wspierajgcego polega na rozwijaniu relacji budujgcej obustronnie
samodzielnos¢; dzieleniu sie doswiadczeniem Zzyciowym w sposéb budzacy w drugim nadzieje;
oferowaniu nadziei i wsparcia na zasadzie réwnosci stron (Scottish Recovery Network, 2012).

Wsparcie réwiesnicze opiera sie na Swiadomosci mocnych stron obu zaangazowanych podmiotéw —
zaczynajacej od tego, co jest “tak”, a nie od tego, co jest ,nie tak” i widzgcej cztowieka jako catos¢
bez skoncentrowania na wyizolowanym problemie. Buduje to relacje patrzaca do przodu, skupiong
na rozwigzaniach, generujgca nadzieje przy jednoczesnym wzmacnianiu odpornosci i zdolnosci do
radzenia sobie z problemami (Jewels Rhode, 2014).

Relacja typu pomocowego a relacja upodmiotawiajgca

Rowiesnicy maja w procesie zdrowienia do spetnienia istotng role, ktora jednak zaktada skupienie na
samostanowieniu klienta a nie na rozwigzywaniu jego problemow. Ta ostatnia postawa charakteryzuje
relacje “pomocowg”, ktdra moze by¢ szkodliwa dla procesu zdrowienia przez to, ze zwalnia osobe
wspierang od odpowiedzialnosci, ostabia jej sprawczosé, nie przydaje kontroli nad wtasnym zyciem.
Rowiesnik wspierajgcy winien budowad relacje usamodzielniajgcy, ktéra zmierza do wyposazenia
partneraw narzedzia potrzebne w procesie zdrowienia. Tylko na tej drodze osoba ta moze przezwyciezyé
swe leki i uzyska¢ pewnosé, ze jest w stanie skonfrontowac sie ze zmiang i w inny niz do tej pory sposdb
radzi¢ sobie z problemami.

Mowbray nakresla szerokie pole dziatania réwiesnika wspierajacego: , W relacjach réwiesniczych mozna
skonfrontowac sie z wypieranym poczuciem stygmatyzacji, dyskryminacji i uprzedzeniami skupiajgc
sie na petnym wtgczeniu osoby w spoteczno$é w miejsce zarzgdzania symptomami - budzgc nadzieje
poprawy przez pokazanie jej realnosci przez przyktad wzorca osobowego, pomagajgc ustugobiorcy
W nawigowaniu po systemie ustug i uczac go skutecznych strategii radzenia sobie z problemami”
(Mowbray et al, 1997, s. 398).

Upodmiotowienie (usamodzielnienie) jest istotowym elementem wsparcia rowiesniczego, gdyz
odwotuje sie do indywidualnej zdolnosci cztowieka do przezwyciezania wtasnej stygmatyzacji, ubdstwa
i izolacji spotecznej — czynnikdw napedzajacych deficyty poznawcze, chwiejnos¢ emocjonalng i
trudnosci socjalizacyjne. Uczestnictwo we wsparciu rdwiesniczym w charakterze czy to wspierajgcego,
Czy wspieranego zazwyczaj owocuje wzmocnieniem niezaleznosci | samodzielnosci. Konsekwentne
zaangazowanie rowiesnicze wzmacnia zdolnos¢ do wysitku — w pracy czy nauce — co z kolei jest
czynnikiem usamodzielnienia. Davidson i in. (1999) przypisuje te symptomy poprawy zmianom w
sposobie myslenia i zachowania zachodzgcym na skutek zaangazowania we wzajemnie wspierajgca
relacje rdwiesnicza.

Istotnym elementem wsparcia réwiesniczego jest poczucie akceptacji i prawdziwej empatii, ktére
staje sie udziatem obu réwiesnikdw na bazie dzielenia zachodzgcego w relacji (Davidson i in. 1999).
Na podstawie badania jakosciowego relacji wsparcia rowiesniczego w obszarze zdrowia psychicznego
Coatsworth-Puspokey i in. (2006) skonstatowat, ze zdaniem oséb wspieranych doswiadczalna wiedza
oferowana przez rowiesnikdw wspierajgcych tworzy ,wiez braterstwa” dajgcg poczucie, ze sg rozumiani

w swych problemach.
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Wiadza, wybér i kontrola w relacji rowiesniczej

Uzyskanie kontroli nad wiasnym zyciem zaktada zdolno$¢ wybierania miedzy réznymi $ciezkami. Na
etapie zdrowienia mozliwo$¢ dokonywania wyboréw moze napawac lekiem, poniewaz czesto wymaga
zmiany sposobu radzenia sobie z problemami. Jednak zarzadzanie wyborem niesie z sobg takze
poczucie spetnienia z chwilg, gdy cel zostanie osiggniety. Zaczynanie od matych celéw i przechodzenie
do wiekszych buduje wiare w zdolnos¢ poprawy warunkéw witasnego zycia i poczucie sprawowania
kontroli nad tym zyciem. Wtadza, z drugiej strony, odnosi sie tutaj do zasiegu kontroli, jakg dana osoba
sprawuje nad postepowaniem innych osdb. Wtasciwie uzyta przez rowiesnika wspierajgcego moze by¢
ona bardzo pomocna w osigganiu przez drugg strone pozytywnych rezultatéw. Rowiesnicy wspierajgcy
powinni uzywaé swej wtadzy do pomocy réwiesnikom w dokonywaniu witasciwych wybordw, zawsze
pozostawiajgc ich jednak u steru zmian i nie zdejmujac z nich odpowiedzialnosci za rezultaty.

Dla lepszej realizacji tego celu i wiekszej efektywnosci wspierania innych wazne jest gtebsze zrozumienie
mechanizmu relacyjnego. W tym celu rozwazmy role i wzorce wzajemnych oddziatywan funkcjonujgce
w ramach relacji nieupodmiotawiajgcej i upodmiotawiajgcej. Jednym z autoréw opisujgcych to
skomplikowane zjawisko jest analityk transakcyjny Stephen Karpman. Wyrdznia on trzy role w modelu,
ktory nazwat ,Trojkatem Dramatu”: Ofiary, Wybawcy i Przesladowcy.

Ofiara: Ofiary czujg sie zdradzone, uci$nione, bezsilne, pozbawione nadziei, zdane na faske
wszechswiata. Odmawiajg przyjecia na siebie odpowiedzialno$ci za niekorzystny stan rzeczy i nie
wierza, by byty zdolne go zmienié. Ofiary maja sie za osoby bezsilne i nieadekwatne, odpowiedzialnoscig
obcigzajg Przesladowcow (ktérymi mogg by¢ inni ludzie lub sytuacje czy okolicznosci). Nieustannie
szukajg Wybawcow, ktérzy mogliby pomdc im poradzic sobie z problemami. Pozostajgc w takim stanie
nigdy nie bedg zdolne podja¢ decyzji, rozwigzaé problemu, zmienié czegokolwiek w swoim potozeniu
czy mieé jakiekolwiek poczucie satysfakcji lub Swiadomos¢ sukcesu.

Wybaweca: Zawsze wystepuje w obronie Ofiary i prébuje uchroni¢ jg od wszelkich szkéd. Widzac
czyjes$ problemy czuje sie winny wtasnej biernosci. Wybawce ozywia wielki cel ratowania innych. Nie
rozumie, ze oferujgc Ofierze krétkoterminowe rozwigzania utrzymuje jg w zaleznosci i nie liczy sie z jej
prawdziwymi potrzebami. Nieustannie zaangazowany w akcje ratunkowe Wybawca czesto czuje sie
zmeczony, przyttoczony a w koncu niezdolny do adekwatnej reakcji.

Przesladowca: Surowy, uzywajacy sity. To on ustala zasady i okreéla granice. Ma tendencje sadzi¢,
ze wygrywacd trzeba za wszelkg cene. Nie oferujgc zadnego pokierowania, wsparcia czy rozwigzania
Przesladowca obwinia Ofiare i potepia Wybawce. Jest krytyczny i wychwytuje kazde uchybienie. Utr-
zymuje sztywny fad. Jest opresyjny, czasami nawet zastrasza Ofiare.

Powyzsze postaci tworzg Trdjkat Dramatu, ktéry jest modelem relacji dysfunkcyjnych. Tréjkat Drama-
tu mozna przeksztatci¢ w pokrewny mu lecz pozytywny Tréjkat Upodmiotowienia.

W Tréjkacie Upodmiotowienia ofiary stajg sie Kreatorami skoncentrowanymi na rozwigzaniach a nie
na problemach. Kreatorzy zajmujg sie dgzeniem do celu a nie krytykowaniem rzeczywistosci. ldentyfi-
kujg swoje cele i biorg odpowiedzialnosc¢ za osiggniecie pozgdanych skutkdéw.

Wybawcy stajg sie Trenerami troszczgcymi sie o Kreatordw i obdarzajgcymi ich zaufaniem. Ich celem
jest usamodzielnienie sie Kreatoréw. Trenerzy nie rozwigzujg problemoéw — uczg Kreatoréw szukania i
znajdowania wtasnych rozwigzan.

Przesladowcy przeistaczajg sie w Rzucajacych Wyzwania, ktérzy ukazujg Kreatorom bariery do pr-
zezwyciezenia. Kreatorzy sg ich zdaniem w petni zdolni do rozwoju — przez podjecie dziatania i robienie
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postepdw. Rzucajacy Wyzwania pobudzajg do dziatania zamiast krytykowac i obwiniac.

Zrozumienie i zachowywanie granic w ramach sformalizowanego wsparcia
rowiesniczego

Wchodzgc w sktad zespotu pracujgcego na rzecz zdrowienia danej osoby, réwiesnicy wspierajgcy
muszg dobrze uswiadamiac sobie swojg role. Ze wzgledu na wage ich zaangazowania w ustanowienie
wzajemnej, pozytywnej relacji ze wspieranym partnerem, zawsze powinni pamieta¢, ze relacja
ta powinna by¢ bardziej naznaczona ,empatig” niz ,sympatig”. Zachowywanie granic oznacza
utrzymywanie prawidtowego dystansu: zdrowiejgcej osobie daje sie poczucie, ze jest rozumiana i
wspierana, jednak bez ulegania pokusie natychmiastowego zaspokajania jej zyczen, gdyz prowadzi
to w efekcie do przyjmowania postawy Wybawcy. Rowiesnik wspierajgcy powinien dazyé do tego, by
wspierana osoba czuta sie w petni zaakceptowana, a jednoczesnie pamietaé, na czym polega jego rola
i z jakich zasobdw powinien korzystaé. Ma:

uzywac jako narzedzia wiasnego doswiadczenia;

towarzyszyé rowiesnikowi w identyfikacji kryzysu i wspieraé go w czasie jego trwania;
sprzyja¢ samostanowieniu rowiesnika i stawianiu sobie przez niego wtasnych celdw;
komunikowac sie skutecznie z innymi ustugodawcami;

tworzy¢ w relacjach z réwiesnikami sSrodowisko wzajemnego szacunku;

zachecac rowiesnikow do budowania i realizacji ich wtasnych planéw zdrowienia.

Wszystko to wymaga przedyskutowania kwestii granic i nieustannej obecnosci tej kwestii w relacji.
Granice zwigzane sg z warto$ciami uznawanymi przez dang osobe i dzielg sie na trzy kategorie:
fizycznych, mentalnych i emocjonalnych.

Wiekszos$¢ osdb jest swiadoma faktu naruszania ich osobistej przestrzeni, np. kiedy kto$ staje zbyt
blisko. Cztowiek odchyla sie wtedy, odsuwa, prosi drugiego o odsuniecie; mozna mie¢ rézne poziomy
komfortowego dystansu w stosunku do réznych oséb. Mozna czu¢ sie dobrze siedzac blisko z dzieémi,
rodzing czy przyjacidétmi, ale juz inaczej z obcg osobg. Wiele osdéb zauwaza réwniez naruszenie ich
granic mentalnych czy emocjonalnych, zwtaszcza gdy naruszenie ma wyrazny charakter — kto§ méwi
do nas w sposéb pozbawiony szacunku, poniza nas, podnosi gtos. Sytuacja komplikuje sie, gdy osoba
naruszajgca granice jest naszym wspoétpracownikiem.

Wywazenie relacji miedzy rowiesnikiem wspierajgcym a wspieranym partnerem (réwiesnikiem)
moze by¢ trudne. Niezbednym wkiadem réwieénika wspierajgcego w relacje jest dzielenie sie swoim
doswiadczeniem. Z samej swej natury granice w ramach tej relacji s ptynniejsze od granic w ramach
tradycyjnej relacji profesjonalisty z klientem — pomaga to nada¢ jej charakter bardziej wspierajacy.
Jednak utrzymanie zréwnowazonej relacji o mieszanym charakterze osobisto-profesjonalnym moze
by¢ trudne, zwtaszcza w sytuacji, gdy relacja nabiera cech przyjazni i dochodzi do rozluznienia granic.

Inna kwestia dotyczaca granic wigze sie z rdznicami doswiadczenia pomiedzy réwiesnikiem
wspierajgcym a osobg wspierang. Nie musi to skutkowac problemem, ale jesli do kwestii nie podejdzie
sie wtasciwie, efektem moze by¢ obudzenie u osoby wspieranej nierealistycznych oczekiwan w

|
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odniesieniu do procesu zdrowienia. Dlatego nalezy pamietac, ze pewne aspekty drogi, ktérg podaza
osoba wspierana moga by¢ nieporéwnywalne z drogg przebyta przez réwiesnika wspierajgcego.

Wreszcie, rowiesnicy wspierajacy pracujacy w organizacji, ktéra niegdy$ udzielata im pomocy, moga
natkng¢ sie wséréd swoich , klientow” na osoby znane im z czasdw, kiedy same otrzymywaty pomoc.
W takich sytuacjach dobrze jest zapytac rowiesnika wspierajgcego o to, czy nie ma powoddw, by nie
zajmowat sie akurat tg osobg. Mozliwe jest réwniez, ze owa osoba nie bedzie chciata pracowac z kims,
znanym jej jako ustugobiorca. Wiedza ewentualnego , klienta” w zakresie osobistej historii i problemoéw
rowiesnika wspierajgcego moze utrudnic¢ wtasciwg relacje robocza

9.4 Dalsza lektura
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SEKCJA 10 - KOMUNIKACJA

10.1 Wprowadzenie

Sztuka porozumiewania sie jest podstawowg umiejetnoscig zyciowq. Skuteczna komunikacja pozwala
nam zaspokoi¢ podstawowe potrzeby zyciowe, tworzy¢ relacje

z ludzmi, a takze zdobywa¢ szacunek oraz zaufanie. Nieskuteczna komunikacja sprawi, ze bedziemy
czud sie niezrozumiani czy nawet wyalienowani. Dotyczy to kazdego rodzaju relacji miedzyludzkich,
w tym relacji réwiesniczej. Dlatego dla skutecznosci interwencji i budowania pozytywnych i zdrowych
relacji miedzy réowiesnikami, wazne jest, aby réwiesnik wspierajacy posiadat i rozwijat praktyczne
umiejetnosci komunikacyjne.

10.2 Rezultaty edukacyjne
Poszerzenie wiedzy na temat komunikacji interpersonalnej
Poznanie zasad aktywnego stuchania i nabycie umiejetnosci w tym zakresie
Zrozumienie barier komunikacyjnych i ich wptywu na komunikacje
Wiekszy wglad w wyzwania zwigzane z komunikacjg z bezdomnymi

Zapoznanie sie z réznymi metodami rozwijania umiejetnosci komunikacyjnych, takich jak
motywujacy dialog, terapia skoncentrowana na rozwigzaniach

10.3 Czym jest komunikacja?
Termin , komunikacja” (tac. communicatio) oznacza tgcznos¢, wymiane, rozmowe.

W relacji miedzy ludZmi (komunikacja interpersonalna) jako nosnik informacji/komunikatu w celu
porozumienia sie wykorzystywane sga: stowa, gesty, symbole.

Rodzaje komunikacji:

werbalna czyli nasza mowa, stownictwo jakiego uzywamy

Rozmowa z osobami, ktére doswiadczajg bezdomnosci, bywa trudna. Bardzo czesto méwig cicho i
niewyraznie. Innym razem sg gtosni i agresywni. Sposéb w jaki komunikujg sie osoby doswiadczajgce
bezdomnosci wigze sie z ciggtym poczuciem zagrozenia lub stresem w jakim zyja.

niewerbalna inaczej mowa ciata

Zazwyczaj trudno jest kontrolowac sygnaty niewerbalne. Nawet jesli dana osoba nie wypowiada stéw,
jej mimika, zmarszczone brwi, skrzyzowane nogi lub rece sygnalizujg emocje lub postawy. Czesto mowa
ciata jest bardziej wiarygodna niz stowa. Komunikacja niewerbalna dotyczy réwniez sposobu ubierania

sie i ksztattowania swego wizerunku.
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Osoby bezdomne czesto charakteryzujq sie niskq samoocenq. Postawq ciata wyrazajq niepewnosc,
brak podstawowych umiejetnosci zyciowych. Zawsze trzeba pamietac, ze takie osoby majq za sobg
trudng przesztosé, a obecna sytuacja czesto sprawia, ze sie wstydzq.

KOMUNIKACJA
INTERPERSONALNA

WERBALNA NIEWERBALNA
Ustna Mowa ciata

Bezposrednia lub
posrednia (np. rozmowa
telefoniczna)

Pisemna Ubior

np. mmika twarzy, gestykulacja,
wzajernna odleglosc

Czym jest skuteczna komunikacja?

Zazwyczaj myslimy, ze wystarczy méwié, aby zosta¢ zrozumianym. To przekonanie jest czesto btedne.
Kazdy z nas jest inny. Mamy rdzne doswiadczenia zyciowe, wyksztatcenie, doswiadczamy réznych
emocji, mamy rézne poglady i przekonania. Réznimy sie osobowoscig, cechami charakteru i kodem
kulturowym.




INTENCJA INTERPRETACJA

informacja n

wrotna

NADAWCA ODBIORCA

kopowanie B KOMUNIKAT o :0zc0powanie
QXS

SZUumyY
KOMUNIKACY]MNE

Aby skutecznie komunikowac¢ sie, nadawca (osoba inicjujgca komunikacje) koduje swojg intencje w
sposob, ktdry, jak sadzi, odczyta odbiorca. Kodowanie powinno uwzgledniaé¢ zdolnosci poznawcze i
intelektualne odbiorcy, inaczej nie bedzie czytelne. Rdwnie waznym czynnikiem skutecznej komunikacji
jest szum otoczenia. Sg to zewnetrzne zaktdcenia, ktédrym podlega przestanie. Wypowiedz nadawcy
moze by¢ szybka i niewyrazna — odgtosy w tle mogg zagtuszyé gtos nadawcy lub odbiorca moze stabo
stysze€. Podobnie ciemno$¢ moze sprawié, ze niektdre gesty lub mimika pozostang niezauwazone.
Na koniec trzeba jeszcze wzig¢ pod uwage, ze odbiorca moze mylnie zinterpretowac to, co zostato
powiedziane. Dobrze jest upewni¢ sie co do tego, jak zrozumiat komunikat.

Komunikacja jest skuteczna, gdy ludzie sie rozumieja. Z informacji zwrotnej od odbiorcy nadawca
powinien odczyta¢ poprawng interpretacje swojej intencji — poprawng odpowiedz na pytanie lub
podjecie przez odbiorce okreslonych dziatan w odpowiedzi na komunikat.

Zachowania sprzyjajgce skutecznej komunikacji
Istniejg uniwersalne zachowania, ktdre sprzyjajg komunikacji i jg utatwiaja.

Aktywne stuchanie to okazywanie rozmdwcy akceptacji, szacunku i zyczliwosci. Polega na skupieniu
catej uwagi na rozmowcy, utrzymywaniu kontaktu wzrokowego, przyjmowaniu otwartej postawy ciata
(bez zaktadania ragk na piersi), pochylaniu sie ku rozmoéwcy, delikatnym zachecaniu go do méwienia.
Aktywne stuchanie oznacza branie odpowiedzialnosci za dobry przeptyw informacji i za partnerska
dyskusje.
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Aspekty wazne w rozmowie: otwartos¢, gotowos¢ do zrozumienia drugiej strony i oferowanie
odpowiedniej pomocy - zadawanie pytan, ktére mogg by¢ pomocne.

Zasady aktywnego stuchania:

1. Préba spojrzenia na sytuacje z punktu widzenia rozmowcy.

2. Okazywanie prawdziwego zainteresowania.

3. Nieprzerywanie rozmoéwcy.

4. Unikanie pochopnych wnioskéw.

8. Sprawdzenie znaczenia przekazywanych informacji.

6. Oddzielanie tego, co zostato powiedziane od tego, co chce sie ustyszed.
7. Koncentracja na tresci rozmowy.

8. Swobodne uzywanie mowy ciafa.

9. Bycie cierpliwym.

Techniki pomocne w aktywnym stuchaniu:

Parafrazowanie: powtdrzenie wiasnymi stowami tego, co — w naszym rozumieniu — powiedziata
druga osoba. Popularne zwroty uzywane w tym celu to: Powiedziates, Ze...; Jesli dobrze rozumiem...

Klaryfikucja: podsumowanie istotnych elementéw wypowiedzi rozmdéwcy. Pozwala rozmdéwcom
upewnic sie, ze wyciggajg te same wnioski z rozmowy. Popularne zwroty uzywane do wyjasnienia to:

Rozumiem, Ze...; Z tego co méwisz wnioskuje, Ze...

Oodzwierciedlenie: opisywanie stowami emocji, uczu¢, ktére widzimy w stowach i zachowaniu
rozmowcy. Przyktady takich wyrazen to: Widze, Ze jestes zdenerwowany...; Chyba Cie to przygnebito...

Konstruktywna informacja zwrotna to nasza indywidualna, subiektywna reakcja na czyje$
zachowanie, wyglad itp. przekazywana jako taka. Jest to przekaz pierwszoosobowy (komunikat typu
»,ja” — mowienie o sobie) w przeciwienstwie do komunikatu typu ,ty” — moéwienia o rozméwcy. Ten
rodzaj przekazu — nieoceniajgcy — nie powoduje konfliktdw i nie sktania drugiej osoby do wycofania sie.
Dla 0séb w sytuacji bezdomnosci, wrazliwych na wydawane o nich sady, takie komunikaty sg znacznie
tatwiejsze do przyjecia. Komunikaty typu ,ja” skupiajg sie na faktach, a nie na ich ocenie, i wyrazaja
nasze uczucia jako wyraZznie nasze, bez rozciggania ich na innych, a tym samym nadawania im sensu
osadu. Konstruktywna informacja zwrotna funkcjonuje miedzy partnerami, podczas gdy komunikacja
zawierajgca osady zaktada pewng hierarchie miedzy rozmdéwcami.

Zasady udzielania konstruktywnej informacji zwrotnej:

1. Informowanie, nie krytykowanie.

2. Uwzglednienie naszych mozliwosci do udzielenia odpowiedniej informacji zwrotnej w danym
momencie (jaki jest nasz nastrdj, podejscie do danej osoby, ilos¢ czasu jaka mamy na te rozmowe).

3. Refleksja nad tym, w jaki sposdb odbiorca przyjmie informacje zwrotng (jaki jest jej cel).
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4. Dostarczenie informacji zwrotnej jak najszybciej po zdarzeniu, ktérego dotyczy.
5. Nadanie informacji zwrotnej struktury kanapkowej:
1. informacja pozytywna / 2. informacja trudna / 3. informacja pozytywna.

6. Konkret — np. wskazanie tego, co zostato zrobione dobrze, co wymaga poprawy i zaproponowanie
planu na przysztosé.

7. Powstrzymanie sie od udzielania rad.
8. Podanie tylko takiej ilosci informacji, jakg rozmoéwca jest w stanie przyjgc i przetworzyd.

9. Udzielanie informaciji tylko o tym, co mozna zmienic..

FOTOGRAFIA: pexels-seven-2420585.jpg

Asertywnosé to cecha polegajgca na przyjaznym, ale stanowczym komunikowaniu sie z ludzmi, z
poszanowaniem ich ale tez wtasnej godnosci i praw. Asertywna komunikacja to przekaz rzeczowy,
konkretny, bez intencji zranienia, odnoszacy sie do wtasnych uczu¢ (komunikat typu ,ja”), ale traktujacy
drugg osobe z szacunkiem. Osoba asertywna nie skupia sie wyfgcznie na swoich prawach, ale zawsze tez
wspiera drugiego i jego asertywnos¢. Jest to wazna umiejetnosc rowiesnika wspierajgcego, poniewaz
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osoby w sytuacji bezdomnosci — ze wzgledu na trudny stan ich spraw — czesto przyjmujg postawe

manipulacyjng, agresywna lub ulegta.
Prosta zasada asertywnosci brzmi:

Ja jestem OK — mam prawo by¢ soba. Ty jeste$ OK - masz prawo by¢ sobg

Osoby asertywne:

1. Dobrze méwig o sobie.

2. Méwig o swoich wadach.

3. Wyrazajg swoje uczucia.

4. Prosza o to, czego chcg lub co im sie stusznie nalezy.

5. Przyznajg sie do bteddw i przepraszajg.

6. Nie maja problemu z méwieniem ,,nie”, z odmdwieniem komus czegos.
7. Przyjmujg komplementy.

8. Akceptujg krytyke i negatywne oceny.

9. Potrafig finalizowa¢ trudne sprawy i rozmowy.

10. Reagujg w obliczu trudnosci doswiadczanych przez innych.

FOTOGRAFIA: priscilla-du-preez-7s3biR6HATU-unsplash.jpg
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Bariery komunikacyjne

Czasami ludzie nie sg w stanie skutecznie sie komunikowac, co moze wynika¢ z réznych obiektywnych
czynnikdw okreslanych jako bariery komunikacyjne.

Obowigzkiem réwiesnika wspierajacego jest uswiadomienie sobie i wyeliminowanie — w miare
mozliwosci — tych barier. Jednak pierwszg rzeczg, o ktérej nalezy pamietac jest to, ze bez prawdziwie
partnerskiego, rowiesniczego stosunku do rozmdwcy — bez wzgledu na jego stan — wszelkie wysitki
zmierzajgce do wyeliminowania barier komunikacyjnych bedg pozbawione wewnetrznej tresci.

Nalezy réwniez pamietaé, ze w kazdej rozmowie, bez wzgledu na to, jak ograniczony jest poziom
kontaktu (np. z osobg przechodzgcy epizod psychotyczny), réwiesnik wspierajgcy zawsze winien
pozostawa¢ w pewnym zdrowym dystansie do sytuacji, czego oznakg jest réwniez poczucie humoru.
Zyskamy na tym zmniejszenie wtasnego napiecia, napiecia miedzy nami a drugg osobg, a by¢ moze i
napiecia w drugiej osobie. Trzeba pogodzic¢ sie z tym, ze czasem w rozmowie nie da sie osiggnac¢ wiele
wiecej. Przynajmniej odejdziemy bez poczucia frustracji i nie wywotamy dodatkowego niepokoju u
rozmowcy.

Wadliwe sposoby komunikowania sig

Nieadekwatny jezyk

Wazny jest sposéb prezentacji tresci: dobdér stéw, formutowanie jasnych, krétkich komunikatéw,
mowienie na tyle wolno, by byé dobrze zrozumianym, unikanie przekazywania zbyt wielu informacji

na raz. Dodatkowo nalezy wzigé pod uwage obszary wrazliwe kulturowo i spotecznie.

Bagatelizowanie problemu drugiej osoby, uspokajanie, odwracanie uwagi

Lekcewazenie problemu rozmdwcy jest btedem. Uspokajanie, choé pozornie ma dobry cel, czesto
przynosi odwrotny skutek. Trudno znalez¢ osobe, ktéra opowiedziawszy o swoich trudnych przezyciach
i emocjach uspokoi sie pod wptywem komunikatu typu: ,Nie przejmuj sie...”, ,Spokojnie...” To samo

dotyczy préb odwrdcenia uwagi zwrotami typu: ,Pomysl o czyms pozytywnym”, ,Czy myslisz, ze tylko
ty masz problemy?”

Osad , moralizowanie, szufladkowanie

Samo nazwanie kogos ,bezdomnym” moze mieé bardzo negatywny efekt. Ogdlnie rzecz biorac,
komunikowanie — mniej lub bardziej czytelnie — ,, anormalnosci” lub ,,gorszosci” drugiej osoby nie
prowadzi do zadnej sensownej komunikacji. W roli réwiesnika wspierajgcego nie ma miejsca na postawe
oceniajacg lub moralizujaca. Relacje i komunikacje mozna zbudowac tylko na bazie partnerskiej relacji
réownego z rownym. Nie znaczy to, ze nalezy pomija¢ trudne kwestie, ale wymiana powinna by¢
rzeczowa i zawsze oparta na podstawowym szacunku dla drugiej osoby. Postawa oceniania jest czesto
odbierana jako obrazliwa i moze budzi¢ agresje.

Rozkazywanie, grozenie

Doprowadzanie do tego, ze kto$ robi cos, co uwazamy za stuszne, przy ignorowaniu zdania i uczuc
tej osoby tworzy bariere. Stwierdzenia typu: ,Zréb to, bez dyskusji”, ,Teraz zrobisz, co ci powiem”
sg upokarzajgce i w wiekszosci przypadkéw spotykajg sie z jawnym lub ukrytym oporem. Grozenie,
podobnie jak rozkazywanie, jest upokarzajace i budzi lek lub/i agresje.

Radzenie, pouczanie
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Bycie dobrym doradcg nie polega na dostarczaniu komus rozwigzan. Nie jesteSmy ekspertami od zycia
innych ludzi i dobrze jest unikaé stwierdzen typu: ,Mysle, ze powiniene$ zrobié to i to...” lub ,,Moja
rada jest nastepujaca...”.

Sugerencias para establecer un contacto con interlocutores dificiles

racujgc z osobami bezdomnymi spotykamy sie z tzw. ,trudnymi klientami”, z ktérym nawigzanie
komunikacji bedzie wymagac¢ wiekszego wysitku. Ludzie, ktérzy zmagajg sie z kryzysem zdrowia
psychicznego, uzaleznieniem lub niepetnosprawnoscia intelektualng, mogg nosi¢ w sobie grube poktady
nieufnosci. Wskazane jest zatem skorzystanie z pomocy specjalisty w danej dziedzinie: psychiatry,
terapeuty uzaleznien itp. Z drugiej strony istniejg proste, humanitarne sposoby zblizenia sie do drugiego
cztowieka, ktére konsekwentnie stosowane, mogg stopniowo przynie$¢ dobre zmiany. Gesty, takie
— czesto niewerbalne - jak czestowanie kawa, wodg, kanapka, papierosem, oferowanie praktycznej
pomocy lub po prostu cicha obecnos¢, to nie tylko préoby komunikacji — to sama komunikacja. Budujg
zaufanie, a zaufanie jest zaréwno celem, jak i podstawg wszelkiej sensownej komunikacji.

10.4 Dalsza lektura
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SEKCJA 11: ANGAZOWANIE KLIENTA W USLUGI
POMOCOWE

1.1 Wprowadzenie

Im dtuzej dana osoba doswiadcza bezdomnosci, tym bardziej prawdopodobne jest, ze doswiadczy
naduzywania substancji, wiktymizacji, powaznego zagrozenia fizycznego, w zwigzku z czym jeszcze
trudniej bedzie jej zmieni¢ swoje zycie. Dowodzi to znaczenia, jakie ma jak najwczesniejsze
angazowanie 0s6b bezdomnych w procesy pomocowe. Bywa to jednak trudne. W tej sekcji przyjrzymy
sie najczestszym przyczynom braku lub matego zaangazowania oséb bezdomnych w ustugi pomocowe
oraz postawom ustugodawcéw pomocy. Zastanowimy sie takze nad tym, jakie cechy ustug zwiekszajg
szanse na skuteczne zaangazowanie klienta.

11.2 Rezultaty edukacyjne

Zrozumienie przyczyn stabego zaangazowania 0séb bezdomnych w ustugi stuzby zdrowia i pomocy
socjalnej

Rozpoznanie roli, jakg eksperci z dos$wiadczenia i réwiesnicy wspierajacy mogg petni¢c w
dostosowywaniu ustug do potrzeb uzytkownikéw i utatwianiu ich zaangazowania

Zapoznanie sie z kryteriami pozytywnego zaangazowania

Zapoznanie sie z podejsciem do pomocy opartym na mocnych stronach ustugobiorcy

11.3 Angazowanie ustugobiorcy w ustugi pomocowe

Osoby bezdomne majg wiele potrzeb - mieszkaniowych, finansowych, w zakresie zdrowia fizycznego
i psychicznego, pomocy socjalnej. Sg podatni na tzw. ,tréjchorobowosé”, wspotwystepowanie ztego
stanu zdrowia psychicznego, ztego stanu zdrowia fizycznego i naduzywania substancji. Te problemy
czesto powodujg lub przyczyniajg sie do zerwania kontaktéw z rodzing, przyjaciétmi, a takze stuzbami
pomocowymi (Mileriin., 2020).

Termin zaangazowanie moze mie¢ rézne znaczenia, dlatego nalezy wyjasnié, ze przez angazowanie w
ustugi rozumiemy tgczenie oséb z ustugami. Dzieje sie to w momencie, kiedy ,,0soba, z ktérg nawigzano
kontakt poprzez stuzby uliczne, zaczyna byé odbiorcg pomocy, otrzymuje swego case managera,
podejmuje kontakt z psychiatrg, doradcg lub swiadczeniodawcy” (Olivet i in., 2010). Z chwilg, gdy
dana osoba zareaguje pozytywnie, przyjmie pomoc i nawigze kontakt z personelem/dostawcami ustug,
mozemy powiedzieé, ze zostata skutecznie zaangazowana w ustugi. | odwrotnie, jesli osoba odmawia
przyjmowania pomocy lub przerywa kontakt, oznacza to, ze préba zaangazowania nie powiodta sie.

Brak zaangazowania w korzystanie z ustug jest czesto postrzegany przez struktury publiczne i
ustugodawcéw jako problem ustugobiorcy. Jednak problem czesto polega na sposobie oferowania
lub zaprojektowania ustugi, na przyktad na wymogach zwigzanych z dostepem do ustugi,
niekompatybilnosci miedzy réznymi ustugami lub zakresami odpowiedzialnosci ustugodawcow, albo
tez na sposobie interakcji ustugodawcow z uzytkownikiem. Niski poziom zaangazowania w ustugi moze
rowniez wynikaé z faktu, ze ustugobiorca i ustugodawca rdznie postrzegajg potrzeby, na ktére ustugi
majg odpowiedzie¢, w wyniku czego oferta nie przystaje do potrzeb.



CURRICULUM o0 ®

Z drugiej strony nie mozna zapominaé, ze osoby doswiadczajgce bezdomnosci bedg przedktadac
zaspokajanie biezgcych potrzeb nad korzystanie z ustug dtugofalowych, takich jak opieka zdrowotna
czy edukacja, ktéra mogtyby im pomdc w dtuzszej perspektywie.

Kolejnym powodem braku lub stabego zaangazowania potencjalnych klientéw w ustugi pomocowe jest
stygmatyzujgca postawa ustugodawcow. Dotyczy to zwtaszcza osdb bezdomnych, ktére doswiadczajg
probleméw zdrowia psychicznego lub naduzywajg substancji. Na przyktad w badaniu z udziatem
mtodych bezdomnych osdb z problemami zdrowia psychicznego w Australii, uczestnicy relacjonowali
ogolnie negatywne do$wiadczenia dotyczgce kontaktu z ustugodawcami w obszarze opieki zdrowotnej
i pomocy socjalnej. Czuli sie napietnowani, traktowani protekcjonalnie i ogélnie niemile widziani i
niezastugujacy (Darbyshire i in., 2006).

Na podstawie innego badania, opartego na wywiadach przeprowadzonych w Nowym Jorku z
dwudziestoma czterema osobami, ktore byty bezdomne dtuzej niz rok, autorzy skonstatowali, ze wielu
bezdomnym brakowato zaufania do instytucji pomocy spotecznej i pomagajacych. Rozmoéwcy byli
zdania, ze pomagajacy nie sg szczerze zainteresowani pomoca, ze jest to dla nich ,tylko praca”. To
wiasnie stanowito gtéwny deklarowany powdd odmowy korzystania z ustug przez te osoby. Badacze
doszli do wniosku, ze dla poprawy zaangazowania odbiorcéw, potrzebna jest postawa pomocowa
charakteryzujaca sie zindywidualizowang uwagg, empatig, nieocenianiem, przedstawianiem wiekszej
liczby opcji i zatrudnianiem oséb wczesniej bezdomnych jako oséb pierwszego kontaktu (Kryda i
Compton, 2009).

FOTOGRAFIA: dan-meyers-hluOJZjLVXc-unsplash.jpg

Ztozonos$¢ ustugi wieloagencyjnej

Osoby nie majace stabilnego miejsca zamieszkania nie powinny by¢ definiowane jedynie ze wzgledu
na status bezdomnosci. W rzeczywistosci jest mato prawdopodobne, aby brak mieszkania byt jedyng
przyczyng problemow takiej osoby. Istnieje wiele deficytow, ktére wspédtistniejg z bezdomnoscia,
takich jak problemy ze zdrowiem psychicznym, fizycznym, uzaleznienie, nielegalny status lub
przeszto$¢ kryminalna. Niektére mogty przyczynic sie do bezdomnosci, inne mogty powstac na skutek
bezdomnosci. Kazda osoba bezdomna moze naleze¢ jednoczesnie do réznych , kategorii pomocowych”
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i moze by¢ potencjalnym odbiorcg ustug z réznych obszaréw interwencji. W niektorych przypadkach
ustugodawcy beda z powodzeniem wspdtpracowac, aby zapewni¢ danej osobie peten zakres pomocy
(partnerstwa wieloagencyjne), ale moze tez byc tak, ze ,,wypadnie z systemu”, gdy ustugodawcy uznaja,
Ze jej potrzeby sg zaspokajane przez kogos innego (Reisenberger i in. 2010).

Rola réwiesnika wspierajgcego w angazowaniu klientow

Zaangazowanie ekspertéw z doswiadczenia w proces projektowania i Swiadczenia ustug jest
szczegdlnie cenne i moze mie¢ miejsce na réznych etapach i w odniesieniu do réznych aspektéw tych
ustug. Na przyktad, na etapie projektowania ustugi, aby uwzgledni¢ punkt widzenia ustugobiorcy co do
fundamentdéw ustugi lub na etapie oceny ustugi, aby pomdc ustugodawcom zrozumieé, ktére aspekty
ustugi mogg powodowaé rezygnacje z ustugi lub ogranicza¢ do niej dostep. Jeszcze jedna mozliwosé
polega na tym, by ekspert z doswiadczenia przyjat role réwiesnika wspierajgcego i stat sie czescig
systemu ustug, dziatajgc jako tacznik na rzecz skutecznego zaangazowania ustugobiorcy. Na etapie
»pierwszego kontaktu” i ,rekrutacji” ustugobiorcéw zaangazowanie réwiesnika wspierajgcego bedzie
szczegdlnie pomocne, poniewaz wie on, w jaki sposéb dotrze¢ do potencjalnych ustugobiorcéw i
prawdopodobnie tatwiej zdobedzie ich zaufanie niz pracownik profesjonalny, ktéry nie doswiadczyt
danego problemu.

Zaangazowanie ekspertéw z doswiadczenia w planowanie i Swiadczenie ustug jest tez korzystne dla
innych pracownikéw zatrudnionych w organizacji. W szczegélnosciobecnosé¢ ekspertéw z doswiadczenia
przyczynia sie do lepszego zrozumienia, ze bezdomni to osoby o indywidualnych i zréznicowanych
potrzebach. Swiadomi tego pracownicy pierwszej linii beda skuteczniejsi w kontakcie z ustugobiorcami
(Community Fund, 2020).

Réwiesnik wspierajgcey jako pracownik pierwszej linii (outreach)

Badania czesto definiujg outreach jako kontaktowanie sie lub angazowanie oséb w proces pomocy
w miejscu ich przebywania. Chodzi o to, by dotrze¢ do ludzi tam, gdzie sg, zamiast czekaé, az zgtoszg
sie po pomoc w okreslonym miejscu. Jako alternatywa dla tradycyjnego — rezydencjalnego - sposobu
Swiadczenia ustug socjalnych, outreach jest uwazany za skuteczng strategie identyfikowania i
angazowania ukrytych populacji, takich jak bezdomni.

Kluczowym czynnikiem sukcesu w kontakcie pracownika pierwszej linii z ustugobiorcg jest tgczaca ich
relacja, bedgca waznym celem sama w sobie. Wchodzenie w coraz to nowe relacje i przemierzanie
zawitych korytarzy systemu pomocy jest trudne i stresujgce dla osoby doswiadczajgcej bezdomnosci.
Posiadanie jednego statego kontaktu ufatwia jej zaangazowanie i dalsze korzystanie z ustug. Taka
relacja moze poméc przezwyciezy¢ inne negatywne doswiadczenia, zasia¢ ziarno nadziei, poczucia
sprawczosci i ukierunkowac na przysztos¢. (Slesnick i Van Hest, 2018).

Podczas gdy niektére osoby wymagajg wielokrotnych kontaktéw z pracownikiem pomocowym,
zanim zechcg sie zaangazowa¢, inne moga to zrobi¢ nawet na pierwszym spotkaniu, proszac o pomoc
i wskazujac swoje potrzeby. Cierpliwos¢ w procesie angazowania osoby do ustug jest niezbedna,
podobnie jak wyrazanie bezwarunkowo pozytywnego odniesienia.

Powodzenie programu pomocowego zalezy w duzej mierze od jakosci pracownika pierwszej linii,
ktérego rola wymaga duzych umiejetnosci spotecznych i emocjonalnych oraz intuicji. Trzeba umieé
okaza¢ empatie i zrozumienie. Pracownicy tacy czesto majg status zawodowy, a doswiadczenie
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zyciowe stanowi w ich przypadku wartos¢ dodang. Rowiesnicy wspierajgcy moga byc¢ zainteresowani
podjeciem tej roli.

Pracownicy pierwszej linii w zasadzie powinni pracowa¢ w parach. Powinni by¢ dobrze poinformowani
o potencjalnych zagrozeniach zwigzanych z interwencjg i otrzymaé wtasciwe przeszkolenie w kwestii
identyfikacji i redukcji ryzyka.

Co moze zrobi¢ ustugodawca, aby utatwié¢ zaangazowanie?

Najwazniejsze dla skutecznego angazowania najbardziej zagrozonych ustugobiorcéw s3:

Dobra atmosfera i bezpieczny kontekst

Gtéwnga troskg oséb bezdomnych — zwtaszcza tych niezwigzanych jeszcze z ustugami — jest fizyczne
przezycie, ato oznacza, ze znajduja sie w ciggtym stanie pogotowia i mierzg nieustannie z potencjalnymi
zagrozeniami, takimi jak fizyczny atak, kradziez, choroba lub aresztowanie. Dla zneutralizowania tych
barier zaangazowania, konieczne jest zapewnienie takiej osobie emocjonalnego wsparcia, dobrej
atmosfery i bezpiecznego kontekstu. Dopiero wéwczas uzna, ze moze zajgc sie swoim zdrowiem czy
uczestnictwem w jakims programie.

Autentyczna empatia, szacunek i akceptacja

Osoby bezdomne w wywiadach nierzadko nawigzujg do nieprzekonujgcej sympatii lub litosci
okazywanej im przez ludzi, ktdrzy ich nie stuchajg, nie szanujg i nie uwzgledniajg ich zyczen.

Podejscie nieoceniajace

Doswiadczanie pogardy, kontroli i osgdu ze strony innych, w tym ustugodawcdw, czesto pojawia sie w
wypowiedziach oséb bezdomnych jako powdd odstreczajacy od korzystania z ustug..

Kontrolowanie procesu pomocy

maksymalizujgc kontrole, jaka sprawuje ona nad tym procesem. Zaangazowanie klientéw w planowanie
programu pomocy wzmachia ich poczucie samostanowienia i upodmiotowienia.

Kryteria pozytywnego zaangazowania
Oto kilka zalecen dla ustugodawcéw, ktére utatwig zaangazowanie ich potencjalnym klientom:
Budowanie zaufania wymaga czasu i wielokrotnego kontaktu. Badz cierpliwy.

Przyjmij podejscie skoncentrowane na osobie. Ona jest w centrum uwagi, co na etapie angazowania
oznacza, ze faktycznie pytamy jg o to, jakie s3 jej potrzeby i co chce osiggngé. Wspieraj klientéw w
ustalaniu i dazeniu do wtasnych celéw i nie forsuj celdw, ktdrych nie podzielaja. Jesli ustugodawca
narzuca swoje cele klientowi, zamiast pomaga¢ mu w identyfikacji jego wtasnych, klient
prawdopodobnie nie podejmie ustugi.

Okazuj klientowi akceptacje bez wzgledu na to, co méwi lub robi. Nie oczekuj, ze klient bedzie
odzwierciedlat twoje przekonania, uczucia lub doswiadczenie.



Badz otwarty i szczery wobec klienta. Poinformuj go o tym, co dzieje sie (lub moze sie wydarzy¢) w
ramach ustugi, aby budowa¢ w nim realistyczne oczekiwania.

Przedstawiaj klientowi wszelkie dostepne informacje w sposdb jasny i wyczerpujacy. Unikaj
szczegotow technicznych, skrétéw i zargonu.

Respektuj granice klienta. Respektuj jego przestrzen osobistg. Zachowaj ostroznos¢, gdy pytasz o
dane osobowe, i uzmystow mu, ze mogg dzieli¢ sie swojg osobistg historig na wtasnych warunkach
i odpowiadaé — lub nie — na twoje pytania.

Dostosuj dostepne wsparcie do aktualnych potrzeb. Bgdz swiadom, ze potrzeby réznig sie nie tylko
od jednej osoby do drugiej. Potrzeby jednej i tej samej osoby mogg sie zmienia¢ w zaleznosci od
okolicznosci.

Dostosuj praktyczne aspekty wsparcia do indywidualnych potrzeb danej osoby. Na przyktad
elastyczno$é co do miejsca, w ktérym wsparcie jest udzielane, dostosowanie czestotliwosci i
czasu trwania spotkan do indywidualnych potrzeb czy pomoc w dotarciu do danego miejsca moze
pozytywnie wptyng¢ na zaangazowanie klienta.

Pomagaj klientowi w pokonywaniu przeszkdd w realizacji programu zdrowienia, zamiast go karac
za uchybienia (np. nieobecnos¢ na spotkaniu).

Zdrowienie to droga z przeszkodami. Aby wzmocni¢ akceptacje i zapobiec frustracji, pracuj z
klientem nad przeformutowaniem tego, co postrzega jako porazke.

1.4 Dalsza lektura

- Darbyshire et. al. Engagement with health and social care services: Perceptions of homeless young
people with mental health problems. 2006

- Slesnick & Van Hest. Canadian Observatory on Homelessness. Mental health & addiction interventions
for youth experiencing homelessness: Practical strategies for front-line providers. 2018
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SEKCJA 12: TROSKA O SIEBIE W MIEJSCUPRACY

12.1 Wprowadzenie

Réwiednik wspierajgcy pomaga osobom doswiadczajagcym bezdomnosci motywowany autentyczng
checig towarzyszenia im na drodze do petnej niezaleznosci i odpowiedzialnos$ci za wtasne zycie. To
wazne zadanie wymaga od niego, by sam byt przyktadem kogos, kto wie, jak o siebie zadbaé. Ponizszy
rozdziat dostarcza podstawowej wiedzy z zakresu troski o siebie oraz pokazuje, jak jg prezentowaé
przysztym rowiesnikom wspierajgcym

12.2 Rezultaty edukacyjne
Przygotowanie do szkolenia réwiesnikdw w obszarze troski o siebie
Lepsze poznanie samego/ej siebie
Analiza obszaréw witasnego zycia pod katem czerpanej z nich satysfakgji

Poznanie metod codziennej troski o siebie

12.3 Praktyka troski o siebie

Kiedy zawodowo pomagamy ludziom, granice miedzy pracg a zyciem prywatnym mogg czasem
ulega¢ zatarciu. Dla cztowieka w powaznym kryzysie réwiesnik wspierajgcy bywa niekiedy jedyna
osobg, z ktédrg moze nawigzaé blizszg relacje lub z ktérg moze prowadzi¢ konstruktywng rozmowe.
Dlatego moze prébowaé kontaktowacd sie z nim bez wzgledu na dzien tygodnia, pore dnia czy nocy.
Nowoczesne technologie bardzo to utatwiajg. Réwiesnik wspierajgcy musi wiec wyznaczyé w tym
wzgledzie niezbedne granice. Przyjdzie mu to tym tatwiej, im lepiej ,,odrobi prace domow3g”, jaka jest
praktykowanie troski o siebie.

Na poczatek warto porzuci¢ pewien stereotyp i zrozumie¢, Zze troska o wiasny dobrostan nie jest
samolubstwem. W rzeczywistosci, dbajgc o siebie jesteSmy w stanie lepiej zaopiekowac sie innymi.
JesteSmy w lepszej formie — zaréwno fizycznej, jak emocjonalnej — i mamy praktyczng wiedze
pomagajgcg prowadzié innych. Pamietajmy tez, ze dbanie o siebie oznacza bycie w stosunku do siebie
dobrym, ale nie pobtazliwym i bezwolnym.

Podstawowe formy codziennego zadbania o siebie to:
w sferze fizycznej: odpowiednia ilo$¢ snu i odpoczynku, zdrowe odzywianie sie, ruch, higiena

w sferze psychicznej/mentalnej: swiadomos¢ wtasnych potrzeb i emocji, umiejetnoéc
dystansowania sie do sytuacji i samego siebie, poczucie humoru, dbanie o relacje takze poza
miejscem pracy - z rodzing i przyjaciotmi

w sferze duchowej: zachowywanie pozytywnego obrazu rzeczywistosci w konfrontacji z
wyzwaniami zycia (pytania o sens, o dobro i zto, o zycie i Smier¢ itp.), kontakt z naturg, modlitwa/
medytacja
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Accommodating a travelling life

Pomiedzy tymi trzema sferami powinna zachodzi¢ pewna réwnowaga. Troska o siebie polega na
budowaniu wewnetrznego spokoju posréd posdpiechu, nattoku zaje¢ i nadmiaru bodzcéw.

Poznanie siebie i dystans do samego siebie

Aby by¢ gotowym do pracy z innymi ludZmi, nalezy najpierw lepiej poznaé samego siebie. Skuteczne
pomaganie innym w duzej mierze zalezy od pozytywnego i zdystansowanego stosunku osoby
pomagajgcej do samej siebie, a to wymaga samowiedzy.

Przekonania na temat wtasnej osoby, wtasnej pracy, a takze podopiecznych majg duzy wptyw na
jakos¢ pracy réwiesnika i udzielanego innym wsparcia. Ludzki umyst czesto generuje przekonania i
mysli, ktore nie sg pomocne — przeciwnie — blokujg osobisty potencjat jednostki, a w konsekwencji
efektywnos¢ interakcji zinnymi. Przyktadami sg przekonania typu: ,Ta praca donikad nie prowadzi”, ,,Ci
ludzie mnie nie potrzebuja”, ,Nie jestem wystarczajaco dobry”, ,Komus takiemu nie mozna pomaoc”.
Uwazne przyglagdanie sie wtasnym myslom pozwala zidentyfikowa¢ negatywne przekonania a w
konsekwencji zdystansowac sie do nich i uchroni¢ od wynikajgcych z nich negatywnych zachowan.
Negatywne przekonania trzeba zastepowac realistycznymi, pozytywnymi przekonaniami.

Kazdy ma swoj wiasny zestaw negatywnych przekonan. Wywodzg sie one z doswiadczen dziecinstwa
i Srodowiska, w ktdrym zyliSmy. Z negatywnych przekonan wyrasta niska samoocena. Osoba z niskg
samooceng nie bedzie pomocna dla 0séb, ktdre w wiekszosci majg ten sam problem. Warto wiec nad
swymi przekonaniami pracowac zaréwno ze wzgledu na siebie, jak i na innych.

Niska samoocena i brak dbatosci o siebie charakteryzuje ogromng wiekszos¢ oséb dotknietych
bezdomnoscig. Sytuacje pogarszajg spoteczne stereotypy dotyczgce bezdomnosci. Kazda niemal
osoba bezdomna wielokrotnie styszata, ze sama jest winna swojej sytuacji. Wielokrotnie spotykata
sie z odrzuceniem i porazka. Negatywne doswiadczenia, powszechne w jej zyciu, tylko jg utwierdzaja
w negatywnych przekonaniach. Trzeba dotrze¢ do niej z przestaniem, ze sg to przekonania, a nie
rzeczywistosc, i ze rzeczywisto$¢ zacznie sie zmienia¢ wraz z przekonaniami. Przekonujgcy w tym
wzgledzie bedzie tylko ten, kto sam przeszedt juz takg droge

r
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W poszukiwaniu réwnowagi - Tort Zycia

Na zycie kazdego cztowieka sktadajg sie rézne obszary — zycie rodzinne, zawodowe, relacje spoteczne,
zdrowie, rozwdj osobisty itd. Brak rwnowagi pojawia sie na przyktad w sytuacji, gdy poswiecajac sie w
nadmiernie pracy zapominamy o odpoczynku, czy gdy poswiecajac sie rodzinie zapominamy o rozwoju
osobistym i spetnieniu. Warunkiem osiggniecia réwnowagi w zyciu jest Swiadomos¢ obszaréw, z
ktorych sie ono sktada i wagi, jaka przywigzujemy do kazdego z nich. Znany polski psycholog Woijciech
Eichelberger poréwnuje zycie do tortu: ,Zycie jest jak tort, ktéry dzieli sie na wiele réznych kawatkéw.
Kazdy z nich to obszar, ktéry trzeba zagospodarowac: sen, dieta, zdrowie, ruch, praca, relacje, rodzina,
rozwdéj duchowy/osobisty, pasje, rozrywka, relaks. Zadowolenie z zycia odczuwamy, gdy rézne jego
obszary organizujemy w odpowiedniej skali i proporcji, a w najwazniejszych osiggamy przynajmniej
przyzwoity poziom satysfakcji.”

Tort Zycia to ciekawe ¢wiczenie pozwalajgce kazdemu uwazniej przyjrzeé sie poziomowi satysfakgji
osigganej indywidualnie w roznych sferach zycia. Kazda osoba moze skonstruowac¢ swoj wtasny tort
podzielony na kawatki nazwane wedtug wtasnego uznania. Ponizszy przyktad jest tylko sugestia.
Po nazwaniu wszystkich réwnych kawatkéw swojego tortu, uczestnik zaznacza na odpowiednich
promieniach poziom zadowolenia w kazdym obszarze — zaczynajac od 1 blisko srodka, koriczac na 10
na zewnetrznej krawedzi tortu (patrz przyktad ponizej). Po potaczeniu zaznaczen w kazdym obszarze
powstanie obraz mowigcy autorowi, ile w danym obszarze ma tortu, a ile mu go brakuje. Rezultat
bedzie przedmiotem indywidualnej refleksji i ewentualng motywacjg do zaplanowania zmian w swoich
priorytetach.
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Codzienna strategia troski o siebie

W ostatnich dziesiecioleciach zwrécono uwage na zwigzek efektywnosci pracy z satysfakcjonujgcym
zyciem osobistym. Ponizej przedstawiamy kilka metod skuteczniejszego zadbania o siebie — do

wykorzystania i na co dzien, i w chwilach szczegdlnych wyzwan.
Zabieganie o wewnetrzny spokdj

Spokdj wewnetrzny to podstawa, aby cieszy¢ sie zyciem i pracg. Chociaz zwykle sgdzimy, ze osiggniecie
go jest nierealne, w rzeczywistosci mozna w tym kierunku sporo zrobié. Kluczem jest postrzeganie
spokoju wewnetrznego jako procesu, a nie stanu do osiggniecia. Ten proces bedzie wymagat odwagi,
whnikliwo$ci, wewnetrznego dystansu, pewnej dyscypliny i by¢ moze czyjejs pomocy, ale jest to wysitek,
ktory warto podjgé. Podjecie ponizszych wskazan przyczyni sie do naszego wewnetrznego uspokojenia.

Bycie obechym

Bycie obecnym to bycie uwaznym, skupionym w miare mozliwosci na ,tu i teraz”, w odrdznieniu od
przesztosci i przysztosci. Praktyka codziennej uwaznosci jest prosta — wystarczy patrze¢ na to, co sie
dzieje bez krytyki i osgdzania, przyjmowac biezgce wydarzenia w jak najwiekszym stopniu pogodnie,
porzuci¢ narzekanie, ktdre nie tylko nie pomaga ale pozbawia nas energii. Wystarczy dystansowac sie
od stresujgcych mysli i emocji —uznad je, przyjrzec sie im i pozwoli¢ odejs¢. Chodzi o to, aby zbytnio nie
martwic sie przesztoscig czy przysztoscia, ale skupic sie na terazniejszosci w catym jej bogactwie. Chodzi
o to, aby stale pytac i/lub przypominac sobie, co jest naprawde wazne, co realne - w odrdéznieniu od
mnostwa rzeczy i mysli pozbawionych wagi i bez wiekszego zwigzku z aktualng rzeczywistoscig - co
tylko fasadowe, bez istotnej wewnetrznej tresci.

Posprzqtanie

Utrzymywanie porzagdku w domu, wtasnym pokoju i miejscu pracy jest waznym aspektem zadbania
o siebie w zyciu codziennym. Zadbanie o najblizsze otoczenie to dobry pierwszy krok do zadbania o
siebie. Otoczenie moze i powinno oddziatywaé mobilizujgco na cztowieka. Sprzatajac i aranzujgc na

nowo nasze otoczenie nie zapominajmy o potrzebie zrelaksowania sie i odpoczynku.

Systematyczno§¢ w pracy nad sobq i z drugim

Sukces nie jest kwestig przypadku, lecz wytrwatego dazenia. Zasada ta dotyczy zaréwno Zzycia
zawodowego, jak i osobistego. Szukajmy wiedzy, gromadzmy doswiadczenia, dgzmy do celéw. Beda
sie przybliza¢ z najmniejszym uczynionym w ich kierunku krokiem. W pracy z drugg osobg wazna jest
Swiadomosc tego, co sie dzieje w relacji, umiejetno$¢ kontrolowania poziomu stresu, stawiania granic
sobie i drugiemu, i ogdlnie — skutecznego komunikowania sie z drugg strong.

Zarzgdzanie czasem

Czas jest najcenniejszym majgtkiem cztowieka. Trzeba szanowac czas wiasny i cudzy, trzeba tez
wymagac tego szacunku od innych. Kazda osoba ma wtasny zegar biologiczny, ktéry decyduje o tym,
kiedy pracuje najlepiej, a kiedy potrzebuje odpoczynku. Zarzadzanie czasem to takze odpowiednie
przerwy na positki i relaks. W dzisiejszych czasach dla wielu oséb zarzgdzanie czasem to takze
ograniczanie konsumpcji medidw. Praktycznym sposobem na zarzgdzanie czasem jest prowadzenie
kalendarza. Pomocne moze by¢ uzycie macierzy Eisenhowera (zob. Arkusz Roboczy 4).

L
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Zadbanie o zdrowie

Zdrowie warte jest wysitku, wprowadzania korzystnych dla niego zmian i nawykdéw. Kazdy cztowiek
potrzebuje przestrzeni i czasu na relaks, wystarczajacej ilosci snu, zbilansowanej diety i ¢wiczen
fizycznych. Kazdy cztowiek potrzebuje tez sensownego - w jego odczuciu - zajecia.

Relacje z ludzmi

Dobre relacje z ludzmi sg nieodzownym elementem satysfakcjonujgcego zycia. S3 wazne w pracy i w
zyciu prywatnym. Relacje — a konkretnie osoby, ktérych dotyczg — potrzebujg naszego zaangazowania
i troski. Jesli chodzi o relacje w pracy, trzeba pamieta¢, ze wiedng one w atmosferze plotek.

Rozwijanie zainteresowan

Poprzez zainteresowania i hobby poznajemy swdj potencjat i rozwijamy go. Zainteresowania i hobby
pozwalajg skutecznie zdystansowaé sie od stresu zwigzanego z pracy. Budujg motywacje i wytrwatosg,
pomagajg w kontaktach spotecznych. Przynoszg satysfakcje | relaksujg, sprawiaja, ze czujemy sie lepiej
z samymi sobag.

Profesjonalna pomoc

Caty personel pracujgcy w $cistym kontakcie z ludZmi, czesto obcigzonymi powaznymi problemami,
powinien korzystac z zewnetrznego wsparcia. Moze to by¢ jakas forma — indywidualna lub grupowa -
superwizji, w ktérej neutralna, wykwalifikowana osoba pomaga uzyskaé uczestnikom lepszy wglad w
pojawiajgce sie trudnosci, a w efekcie w samych siebie. Moze to byé grupa wsparcia, w ktérej osoby
wykonujgce podobng prace dzielg sie doswiadczeniem, rozwigzaniami czy po prostu roztadowuja
napiecie w szczerej rozmowie.

Historia Eli, rowiesniczki wspierajgcej

Najwazniejszym i najtrudniejszym wyzwaniem dla Eli byto to, ze zabierata prace ze sobg do domu.
Nieustannie myslata o swoich klientach. Reagowata na proby kontaktu z ich strony w dzien i w nocy,
takze w $wieta. Spowodowato to u niej z czasem zmeczenie i nizszg wydajnos¢. Ostatecznie Ela
zdecydowata sie wprowadzi¢ nastepujgce zmiany w swoim codziennym zyciu:
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Rytuaty rodzinne i domowe: Przygotowywanie i spozywanie positkdw wspdlnie z rodzing, zabawa i
wieczorny spacer okazaty sie bardzo pomocne w redukcji stresu i napiecia fizycznego. Spedzajac czas z
rodzing, Ella odpowiadata tylko na najpilniejsze wezwania z pracy.

Uwaznos$¢ na co dzien: Ela przeszta superwizje, w ktdrej otrzymata wsparcie psychologiczne. Stara
sie by¢ mita i akceptowalna dla samej siebie. Dba o odpowiednie positki, sen, higiene dnia: regularne
positki, sen, relaks.

Zainteresowania: Rozwijanie zainteresowan to skuteczny sposob na oderwanie sie od pracy w czasie
wolnym. Ela zajeta sie malowaniem i hodowlg roslin na balkonie.

12.4 Dalsza lektura
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Aktywne stuchanie: Polega na skupieniu catej uwagi na rozméwcy, utrzymywaniu kontaktu
wzrokowego, przyjmowaniu otwartej postawy ciata, pochylaniu sie ku rozmdwcy, delikatnym
zachecaniu go do mdéwienia.

Asertywnoéé: Cecha polegajgca na byciu pewnym siebie bez bycia agresywnym oraz na
umiejetnosci wyrazania siebie w sposéb uczciwy a zarazem respektujacy drugiego. Asertywnosc
opiera sie na rownowadze. Wymaga szczerego wyrazania swoich pragnien i potrzeb, przy
jednoczesnym uwzglednianiu praw, potrzeb i pragnien innych. Cztowiek asertywny czerpie ze swej
pewnosci siebie site do tego, by przekazac¢ swdj punkt widzenia stanowczo, uczciwie i z empatig
(Mind Tools, How to Be Assertive).

Case manager: Osoba, ktéra pomaga w identyfikacji dostawcéw ustug i miejsc pomocy, a
jednoczesnie zabiega o to, aby dostepne zasoby byty wykorzystywane w sposéb terminowy i
oszczedny w celu uzyskania optymalnego efektu zaréwno z punktu widzenie klienta, jak i kosztow
(https://cmsa.org/who-we-are/what-is-a-case-manager)

Proces kregu: Metoda rozwigzywania konfliktdw starajaczza sie fgczy¢ w dialogu ofiary,
sprawcow i cztonkdw najblizszej spotecznosci, ktérych dotyczy konflikt. Moga to byé spotecznosci
spoteczne, geograficzne lub rodzinne.

Konstruktywny zwrot: indywidualna, subiektywna reakcja na czyje$ zachowanie, wyglad
itp. komunikowana jako taka, czyli jako przekaz pierwszoosobowy (komunikat typu JA) w
przeciwienistwie do komunikatu typu TY, ktdry jest méwieniem o drugim. Ten rodzaj przekazu —
nieoceniajgcy — nie powoduje konfliktéw i nie skfania drugiej osoby do wycofania sie.

Leczenie bezposrednio obserwowane (Directly Observed Treatment): Metoda
majgca na celu lepsze monitorowanie przyjmowania przez pacjenta przepisanych lekdw. Pacjent
przyjmuje leki w obecnosci osoby monitorujgcej, np. w obecnosci réwiesnika wspierajgcego.

Upodmiotowienie/[usamodzielnienie (empowerment): Kluczowe elementy
upodmiotowienia zostaty zidentyfikowane: dostep do informacji, moznos¢ dokonywania wyboréw,
asertywnosc i poczucie wtasnej wartosci (Chamberlin & Schene, 1997)

Osoba bezdomna: Wypetniajgca cechy definicji ETHOS  (hitps://www.feantsa.org/en/
toolkit/2005/04/01/ethos-typology-on-homelessness-and-housing-exclusion)

Mediucju: Forma arbitrazu majgca na celu rozwigzanie sporu. Prowadzi sie jg z udziatem wielu
podmiotéw nalezgcych do réznych stron konfliktu

Dziatania multydyscyplinarne (wieloagencyjne): Maja miejsce, gdy profesjonalisci
i ustugodawcy z réznych dziedzin wspotpracujg ze sobg, aby odpowiedzie¢ na potrzeby osoby o
ztozonych potrzebach. Przyktadem mogg by¢ ustugi zdrowotne (w zakresie zdrowia psychicznego),
ustugi socjalne (pracownicy socjalni i edukatorzy socjalni) oraz system prawny (stuzby kuratorskie)
pracujace jako zespdt w celu zapewnienia skoordynowanej pomocy bytemu przestepcy z
problemami zdrowia psychicznego znajdujgcemu sie w sytuacji bezdomnosci.

Wieloproblemowoéé: Wystepuje, gdy dang osobe dotyka wiecej niz jeden deficyt/ problem.
Na przyktad osoba bezdomna moze by¢ jednoczesnie ofiarg przemocy seksualnej, doswiadczac
zaburzen psychicznych, naduzywac substancji itd..
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WZujemnoéé: Wzajemnos¢ to emergentna wiasciwosc bedaca produktem wspdtdoswiadczania
wptywow terapeutycznych w relacji miedzy klientem a terapeutg (Cornelius-White et al., 2018).

Pomoc oparta na wychodzeniu ku (outreach based approach): Alternatywa dla
tradycyjnego udzielania ustug socjalnych w wyznaczonym przez stuzby miejscu. Outreach mozna
zdefiniowad jako angazowanie oséb potrzebujgcych pomocy w srodowisku ich przebywania w
odroéznieniu od oczekiwania na nie w gabinecie. Uwaza sie, ze jest to skuteczna metoda identyfikacji
i angazowania ukrytych populacji — takich jak osoby bezdomne.

Sieci spoteczne skoncentrowane na osobie: Udzielaja porad dotyczacych opieki,
przekazujg informacje o lekarzach, metodach i osobistych doswiadczeniach z dang dolegliwoscia.
Korzystajg z nich pacjenci z réznymi przypadtosciami w celach edukacyjnych, medycznych i
psychologicznych. Mozna dzieki nim uzyskaé cenne porady innych pacjentéw dotyczgce samoopieki
oraz tego, jakich efektéw oczekiwaé po leczeniu

Pozytywne wycofcmie: Jest to regulowanie wtasnego zaangazowania spotecznego i
publicznej obecnosci w taki sposdb, by wychodzi¢ ku innym tylko wéwczas, gdy czujemy sie
bezpiecznie i uwazamy, ze to ma sens. Zadbanie o wtasng przestrzen psychologiczng prowadzi do
odzyskiwania szeroko pojetego poczucia wtasnej tozsamosci, rozumienia wtasnych zainteresowan,
budzenia duchowosci itd.

Sprawiedliwoéé karzgeca: Rozumienie sprawiedliwosci polegajace na karaniu sprawcy w
sposéb proporcjonalny do popetnionego przestepstwa.

Zdrowienie: Eksplorowanie wewnetrznych mocnych stron osoby w celu oparcia na nich
dalszego zycia — réwniez przy wspdtistnieniu negatywnych objawéw zwigzanych z dang sytuacjg
lub dolegliwoscig. Kazdy cztowiek ma swdj wiasny mechanizm pozwalajgcy mi rozpoznaé, co u
niego dziata, a co nie. Podstawowe znaczenie dla procesu ma zrozumienie, ze nie jest on linearny i
ze nawroty sg jego nieodtgcznym elementem.

Odpornosé: Zdolnoé¢ radzenia sobie ze zmiang i stresem.

Sprawiedliwosé naprawcza: Rozumienie sprawiedliwosci polegajace nie na tym, by
wskazac | ukaraé¢ winnego, lecz raczej, by stworzy¢ warunki ku temu, aby zaréwno ofiara jak
sprawca stali sie czescig procesu pojednania zaktadajgcego plan dziatan, ktéry pozwoli tak ofierze
jak spotecznosci p6js¢ dale;.

Samoswiadomosé: Zdolnos¢ do wykrywania u siebie na czas czynnikéw stresujgcych i
wyzwalaczy okreslonych w celu wtasciwego obejscia sie z nimi. Zdolnos¢ identyfikowania wtasnych
ograniczen dyktowana troskg o wszystkie strony relacji.

Samostanowienie: Przystugujace kazdemu prawo do stanowienia o swoim losie obejmujace
wilasne dziatania, poddanie sie terapii i przyjmowanie wsparcia. Respektowanie wyborow
podejmowanych przez rowiesnika jest istotowym elementem procesu zdrowienia.

Tréjchorobowoéé: Wspotwystepowanie ztego stanu zdrowia psychicznego, ztego stanu
zdrowia fizycznego i naduzywania substancji charakterystyczne dla oséb chronicznie bezdomnych.
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