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Priloga 1
ZADEVA: SPREJEMNI CENTER "PROJEKT ČLOVEK"  NA KOROŠKEM
Na pobudo sveta županov in v okviru projekta "Regijski pristop za življenje z manj odvisnosti", ki ga financira RRA Koroške, smo si v dvoletnem obdobju prizadevali za vzpostavitev regijske svetovalnice za pomoč tistim, ki imajo težave z drogami in pomoč njihovim svojcem. Na skupnem sestanku vseh županov v regiji je bil sprejet sklep, da regijski Zavod za zdravstveno varstvo aktivno pristopi k iskanju vsaj enega programa, ki pokriva področje problemov, povezanih z drogami. Po predhodnem strinjanju naj bi bil program najprej lociran na Ravnah na Koroškem in bi deloval za celotno koroško regijo. 

V lanskem letu smo naredili pregled institucij in njihovih aktivnosti na področju zdravljenja in preprečevanja posledic zaradi zlorabe drog. Presojali smo jih glede na njihovo uspešnost, predvsem pa primernost glede na naše regijske potrebe. Direktni stik smo vzpostavili z vodjem programa "Zdravljenje odvisnih od prepovedanih drog" (metadonski program) g. Andrejem Kastelicem in vodjem programa "Projekt Človek", g. Bogdanom Polajnerjem. 
Andrej Kastelic,dr.med.,spec. psihiater je predstojnik in koordinator Centrov za preprečevanje in zdravljenje odvisnosti od nedovoljenih drog v Sloveniji. Dr. Bogdan Polajner, univ. dipl. psih.,l.r. pa je vodja in koordinator vseh programov "Projekta Človek" v Sloveniji. 

Organizirali smo predstavitev programov ključnim akterjem v regiji. Po temeljitem premisleku smo se odločili za uvajanje programa Projekt Človek. 
Kratka utemeljitev, zakaj se nismo odločili za prenos programa: "Zdravljenje odvisnih od prepovedanih drog-ambulanta"

Prenos programa "Zdravljenje odvisnih od prepovedanih drog" v regijo bi vključeval vzpostavitev ambulante za zdravljenje odvisnih od prepovedanih drog (t.i metadonsko ambulanto). Program je vezan na tim zdravstvenih delavcev v sestavi zdravnika psihiatra in najmanj dveh medicinskih sester. V regiji nimamo redno zaposlenega psihiatra, nujne dejavnosti s področja duševnega zdravja pokriva že upokojen psihiater. Problem bi lahko rešili na način, da indikacijo za zdravljenje postavijo v najbližjem Centru v Velenju, na Koroškem pa v nadaljevanju, zdravljenje spremlja in izvaja tim, sestavljen iz splošnega zdravnika in medicinskih sester. Vendar tudi ta rešitev ni optimalna, saj imamo v regiji prav tako pomanjkanje splošnih zdravnikov na primarnem nivoju zdravstva.  Ocenjujemo, da ta program v regiji ni izvedljiv, zaradi pomanjkanja primernih človeških virov. Za uporabnike tega programa delujeta dve ambulanti, v bližnjem Velenju in Mariboru. Uporabniki imajo s strani ZZZS urejene pogoje za obisk obeh programov (povrnjeni potni stroški). 

Možni rešitvi za ta program, ki jih kljub pomanjkanju ustreznega zdravstvenega kadra lahko izpeljemo v bližnji prihodnosti sta: 

· občasno lahko izvaja to dejavnost mobilna ekipa iz Velenja ali 

· po indikaciji psihiatra zdravljenje izvaja osebni zdravnik. 

V obeh primerih ne gre za standardno rešitev. 

Program "Projekt Človek"

Program "Projekt Človek" izvira iz Italije in je nastal kot odgovor na vse večji problem zlorabe drog in nizke učinkovitosti drugih institucij v sedemdesetih letih prejšnjega stoletja. Sedaj program Projekt Človek izvajajo v več kot 55 deželah po vsem svetu.

Program je strokoven, saj gleda na zasvojenega kot na človeka, prizadeva si za spremembo načina življenja vsakega posameznika in ne vrednoti zgolj abstinence. 

Sestavljen je iz različnih programov:

1. Sprejemni center: namenjen je prvim pogovorom, svetovanju ter nadaljnjim informativnim srečanjem z zasvojenimi in s ključnimi, bližnjimi osebami zasvojenega (starši, sorojenci, partnerji, ...). 

2. Dnevni center in terapevtska skupnost: program je namenjen utrjevanju abstinence, pridobivanju delovnih navad in zajema terapevtsko delo, delovne aktivnosti in športno kulturne aktivnosti. 

3. Program reintegracije: namenjen je tistim, ki se postopno vključujejo nazaj v družbo (iskanje zaposlitve, vključevanje v šolo). 

4. Popoldansko večerni program: namenjen je uporabnikom z nižjo stopnjo zasvojenosti, tistim, ki ob terapevtski podpori ambulantnega tipa zmorejo nadaljevati šolanje ali ohraniti redno zaposlitev. Vključuje tudi izobraževanje staršev uporabnikov, le-ti svoje izkušnje prenašajo na nove uporabnike, po opravljenem izobraževanju lahko delajo tudi kot ko-terapevti. 

5. Klub abstinentov: je organiziran predvsem v obliki druženj uporabnikov Projekta Človek, ki  so program uspešno zaključili. 

6. Program za otroke in mladostnike-eksperimentatorje in občasne uživalce drog, ki so še vpeti v šolski sistem.

PODROBNEJŠI OPIS SPREJEMNEGA IN DNEVNEGA CENTRA

Sprejemni center

Prvi stik z Društvom dobijo zasvojeni in njihovi svojci v Sprejemnem centru na »prvih pogovorih«, ki so namenjeni predvsem zasvojenim, ter na informativnih srečanjih, ki so namenjena ključnim bližnjim osebam zasvojenega (starši, sorojenci, partnerji, drugi bližnji...). 

Namen prvih pogovorov je predvsem omogočiti zasvojeni osebi, da spregovori o svojih težavah. Izvajajo se individualni pogovori. Na podlagi zbranih informacij in ocene o stopnji zasvojenosti se svetuje mladostnikom in staršem glede najbolj optimalne oblike pomoči. Pri prvem in nadaljnjih pogovorih je potrebno pri zasvojenemu prepoznati njegove vidnejše osebnostne značilnosti, njegov položaj v socialnem okolju, izkušnje skozi »kariero« zasvojenosti, prepoznati njegove lastne sposobnosti za spremembe. 
V nadaljnjih pogovorih sledi motiviranje in usmerjanje v ustrezen program v okviru "Projekta Človek" ali v druge, za uporabnika primernejše programe (komuna, detoksikacija…).

Eden od glavnih ciljev Sprejemnega centra je vzpostavitev začetne abstinence od vseh psihoaktivnih snovi (vse ilegalne droge, alkohol, medikamenti - če niso predpisani s strani zdravnika, hlapne snovi ter vse druge substance, ki povzročajo omamo). Doseganje abstinence in odločitev za vključitev v program je odvisno predvsem od razmerja med tako imenovano "notranjo" in "zunanjo" motivacijo uživalca drog. 

Dnevni center, ki bi ga bilo smiselno vzpostaviti v prihodnosti

Po odločitvi za abstinenco in opravljenih pogovorih v Sprejemnem centru je Dnevni center prvi del klasičnega programa Projekt Človek. Poglavitna cilja, ki ju Dnevni center zastavlja vključenim v program, sta utrjevanje in vzdrževanje njihove abstinence glede vseh psihoaktivnih snovi ter pridobivanje in učenje ustreznih delovnih navad, točnosti, vztrajnosti, poštenosti. Prostori Dnevnega centra tako nudijo začetnim abstinentom predvsem varno okolje, ki jim omogoča začetno osebnostno urejanje. Ni dovoljeno vnašanje, posredovanje in uporaba nobenih psihoaktivnih substanc. Seveda velja enako tudi za uporabnikovo domače okolje.

Ob vključenosti uporabnikov, program stremi tudi k hkratnemu sodelovanju njihovih družin t.j. staršev oziroma uporabniku bližnjih ključnih oseb, ki sodelujejo v tako imenovani "vzporedni terapiji za družine". Sodelovanje celotne družine je namreč eden od ključnih pogojev za uspešni zaključek celotnega programa, kar potrjujejo tudi tuje raziskave. 

PRIPRAVA NA RAZPIS MINISTRSTVA ZA DELO, DRUŽINO IN SOCIALNE ZADEVE

Glede na trenutne prostorske in kadrovske možnosti smo se odločili najprej za postopno uvedbo prilagojene oblike Sprejemnega centra z vključevanjem aktivnosti iz programov: Program za otroke in mladostnike-eksperimentatorje, Popoldansko večerni program, Program reintegracije. Vsem uporabnikom bo omogočena uporaba tudi vseh ostalih programov Projekta Človek, vendar na drugih lokacijah. 
V mesecu novembru bo Ministrstvo za delo, družino in socialne zadeve (v nadaljevanju MDDSZ) objavilo javni razpis za sofinanciranje programov za zmanjševanje odvisnosti. Z namenom, da se prijavimo na razpis v okviru Projekta Človek je 5. septembra 2007  regijski Zavod za zdravstveno varstvo v sodelovanju z Občino Ravne organiziral delovni sestanek z vodjem in koordinatorjem Projekta Človek, g. dr. Bogdanom Polajnerjem univ. dipl. psih., in članom upravnega odbora. Sestanka se je udeležila tudi ga. Marjeta Ferlan Istinič, državna sekretarka na MDDSZ. Ogledali smo si potencialne prostore na Ravnah in se odločili za lokacijo na Čečovju. 
Projekt Človek bo v regijo prenesel že preizkušen način dela. Glavni financer je MDDSZ. 

MDDSZ bo tako prevzelo kritje stroškov za plačo zaposlenih (2 osebi) in osnovne materialne stroške. Poskrbljeno bo za brezplačno izobraževanje in izpopolnjevanje zaposlenih, ter za strokovni potek dela. 

Od regije se pričakuje trajno delno sofinanciranje programa. To vključuje zagotovitev brezplačnih prostorov, pokritje obratovalnih stroškov, kot so telefon, komunalni prispevki, 
čiščenje, ogrevanje ipd., potnih stroškov za občasno strokovno izpopolnjevanje zaposlenih (trenutno že poteka izobraževanje potencialnih kandidatk na lastne stroške), po dogovoru se lahko letno dogovorijo tudi stroški za možno testiranje mladoletnikov na droge, npr. od tri do pet testiranj na mesec. 

Približna ocena obratovalnih stroškov:
Poslovni prostori so locirani na Čečovju 12a,  Ravne na Koroškem: 

Sobe številka 12, 16, 17 ter 24 v skupni površini 82 m2 ter sanitariji. 

	Obratovalni str.
	Višina stroškov letno v €

	komunalne storitve
	454,00

	Telefon1:            
	2.580,00

	elektrika:          
	360,00 

	najemnina:      
	5.028,00

	Ogrevanje2
	1.525,00

	Skupaj 
	9.947,00


1 - Stroški telefona so ocenjeni višje, ker vključujejo dogovarjanje za sprejem uporabnikov v   druge programe (komune, terapevtske centre … pri nas in v tujini
2- podatek za lansko leto, zima bila izredno mila 

Razdelitev po občinah:
	Občina
	Prebivalci po občinah

31.12.2006
	Delež sofinanciranja na podlagi števila prebivalcev
	Sofinanciranje v €/leto  

 

	Črna na Koroškem
	3757
	0,05
	506,37

	Dravograd
	8867
	0,12
	1.195,11

	Mežica
	3887
	0,05
	523,90

	Mislinja
	4750
	0,06
	640,21

	Muta
	3671
	0,05
	494,78

	Podvelka
	2711
	0,04
	365,39

	Prevalje
	6616
	0,09
	891,71

	Radlje Ob Dravi
	6265
	0,08
	844,41

	Ravne na Koroškem
	12151
	0,16
	1.637,73

	Ribnica na Pohorju
	1272
	0,02
	171,44

	Slovenj Gradec
	17041
	0,23
	2.296,81

	Vuzenica
	2813
	0,04
	379,14

	 Skupaj 
	73801
	1
	9.947,00


ZAKLJUČEK

Koroška je regija, ki nima vzpostavljenega programa, ki bi sistematično, strokovno in kontinuirano obravnaval osebe, ki imajo težave z drogami. Kljub visoki razširjenosti (zlo)rabe drog v regiji nimamo strokovnjakov, ki bi pomagali reševati probleme, ki so s tem povezani. Dejstvo pa je, da lahko laični pristopi naredijo več škode kot koristi. V regiji imamo veliko vladnih in nevladnih institucij, ki se ukvarja s preventivnimi aktivnostmi, ko pa prihaja do dejanskih težav, se le-te rešujejo na zelo različne načine, prepuščene so iznajdljivosti vpletenih in njihovega socialno-ekonomskega statusa. Predvsem starši opozarjajo, da v regiji ni strokovnjaka, na katerega bi se lahko obrnili po nasvet, pa naj gre "le" za eksperimentiranje z drogo ali pa za resno zlorabo drog. 

Zato predlagamo, da se v začetku vzpostavi vsaj en sprejemni center v regiji. S tem bi zagotovili vsem prebivalcem naših občin lažji dostop do strokovnega programa.  Ne moremo pričakovati, da bi imela vsaka občina lastni sprejemni center, če pa združimo moči, lahko za začetek vzpostavimo vsaj en center, ki bi bil dobro dostopen našim prebivalcem. Center lahko v določenih terminih po predhodnem dogovoru gostuje tudi v drugih občinah. Glede na 
izkušnje je lokacija, ki je izven občine stalnega bivališča, a še vedno v prostorski bližini, celo prednost zaradi manjšega strahu pred stigmatizacijo. Predvsem moramo sprejemni center gledati kot center, ki omogoča, da se lahko uporabniki drog in njihovi svojci pogovorijo o težavah in stiskah s strokovno osebo, v domačem okolju! 
To je pomembno zato, ker zasvojena oseba praviloma potrebuje močno motivacijo, da se sploh odloči za sodelovanje v programu, pa naj bo to za abstinenco ali kakšno drugo obliko pomoči. Ne moremo pričakovati, da se bo oseba, ki ji primanjkuje motivacije, vozila v Maribor, Ljubljano ali druge bolj oddaljene centre. Drugače je, če govorimo o metadonski ambulanti, tam je motivacija seveda večja. 
V prihodnosti bi bilo smiselno razmišljati tudi o dnevnem centru, ki bo omogočal lažje ponovno vključevanje (bivših) uporabnikov drog v družbo. 
Glede na trende ustanavljanja regij menimo, da se je smiselno vključiti v slovensko mrežo programov, ki jih sofinancira MDDSZ in s tem zagotoviti tudi nadaljnje sofinanciranje. Z uvedbo regij se ta mreža namreč ne bo več širila. 

V mesecu novembru bomo imeli prve podatke Evropske raziskave o razširjenosti drog med srednješolsko mladino, ki smo jo letos izvedli v naši regiji. Izsledke vam bomo predstavili na seji. 

V upanju, da nam bo s skupnimi močmi uspelo v regijo vzpostaviti strokovno učinkovit program za reševanje vedno bolj perečega problema, vas lepo pozdravljamo!

Oddelek za promocijo zdravja


Zavod za zdravstveno varstvo Ravne
vodja projekta RPZO





            direktor

Marijana Kašnik Janet


                 Evgen Janet, dr.med.spec.epid.
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