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Dlaczego?

O zasadnosci wdrozenia asystentury w zakresie
poprawy stanu zdrowia dla kobiet w kryzysie
bezdomnosci i zagrozonych nig

Za utworzeniem asystentury w zakresie poprawy stanu zdrowia kobiet
doswiadczajgcych bezdomnosci i zagrozonych nig przemawiato kilka przestanek.
Pierwszg byt fakt, Zze bezdomnos$¢, w szczegodlnosci bezdomnos¢ kobiet,
nadal jest dosc¢ stabo rozpoznanym i opisanym zjawiskiem spotecznym.
W Polsce, gdzie sposrod ponad 30330 osdb bez wtasnego dachu nad gtowa okoto
16% stanowig kobiety, panuje mit o meskiej bezdomnosci (Debski, 2008). Ma to
implikacje praktyczne, bowiem wiekszos$¢ inicjatyw podejmowanych wobec
tych, ktorzy nie maja dachu nad glowa dedykowana jest mezczyznom.
Drugg, byty konkluzje nielicznych opracowan naukowych oraz obserwacje
autorek innowacji dotyczace psychospotecznego funkcjonowania kobiet
bez wiasnego schronienia. Ukazujg one, ze niektdre z nich: pijg alkohol

w sposdb szkodliwy/ryzykowny, trwajg w zwigzkach przemocowych, swojg
wartos¢ i poczucie bezpieczenstwa opierajg na posiadaniu partnera, nie potrafig
zagospodarowac czasu wolnego (np. pomiedzy wyjsciem z noclegowni rano,

a powrotem do niej wieczorem), czesciej niz mezczyzni posiadajg ubezpieczenie
zdrowotne, ich kondycja zdrowotna jest — w ich subiektywnej ocenie — lepsza niz
mezczyzn (Szluz 2010), prawdopodobnie na skutek krétszego stazu bezdomnosci
(Debski 2008). Przebywajac na ulicy trudno im zadbac o higiene i o zdrowie. Do
najczestszych chordb wystepujacych u 0séb bezdomnych nalezg choroby skory
czy uktadu oddechowego, ponadto kobiety uskarzajg sie na bdle plecéw,
migreny, depresje (Liff 1996). Cze$¢ z nich mozna bytoby zaleczy¢ lub wyleczyc.
Trzecig byta implikacja ptyngca z raportu Najwyzszej Izby Kontroli
przeprowadzonego w 2020 roku. Pokazat on, ze system obejmujacy dziatania
podejmowane przez organy administracji rzgdowej, samorzgdowej oraz
organizacje pozarzadowe nie jest ani spdjny, ani skuteczny. NIK uznata, ze nie
zapewnia on osobom bezdomnym aktywizacji, dzieki ktorej mogtyby osiggnac
zyciowg samodzielnos¢. WiekszoS¢ instytucii i organizacji koncentruje sie na
zapewnieniu podstawowych potrzeb zyciowych, to jest: schronienia, positku czy
niezbednej odziezy (NIK 2020). Brakuje zatem przedsiewzie¢, ktore zaktadatyby
prace z doSwiadczajgcymi kryzysu bezdomnosci w zakresie dbania o siebie,
rozwijania zainteresowan czy pobudzania do zmiany ich trudnej sytuacji zyciowe;j.
Czwartg przestankg byt zas fakt, ze w Polsce realizowanych jest wiecej
dziatan dla osdb juz bedacych w bezdomnosci, niz zagrozonych nig. Jak
uwaza Beata M. Pawlik, w systemie pomocy brakuje programéw o charakterze



ostrzegawczym, ktore pozwalatyby na monitorowanie sytuacji osdb zagrozonych,
nie dopuszczajac do ich wykluczenia (Pawlik 2015).

Wdrozenie asystentury ds. zdrowia dla kobiet bez wtasnego dachu nad gtowa
stanowi wiec probe wypetnienia zauwazalnej luki. Mamy nadzieje, ze stanie sie
ona zalgzkiem zmian i inspiracjg — zaréwno dla innych organizacji/instytuciji, jak

i dla samych beneficjentek.

Do refleksji - Przed wdrozeniem innowacji warto zastanowic sie dlaczego i dla
kogo ma by¢ uruchomiona? Pytanie to zaprasza do namystu o znajomosc¢
specyfiki grupy docelowej, indywidualnych potrzeb kazdej z uczestniczek,
wreszcie do motywacji samych organizatorek/ow.

. Czy znacie osoby, do ktdrych chcecie skierowac dziatanie?

. Czy kiedykolwiek robityscie/liscie co$ razem?

. Czy czujecie sie na sitach, by zajgc sie takim tematem?

. Czy wolicie pracowac z kobietami juz doswiadczajgcymi bezdomnosci

(korzystajacymi z noclegowni, zyjgcymi w przestrzeni miejskiej) czy
z zagrozonymi nig (mieszkajgcymi w np. w lokalach ze wszczetg procedura
eksmisji, rosngcym zadtuzeniem), a moze z obiema jednoczesnie?
. Co doktadnie chcecie osiggngc? Czy zalezy Wam na szybkim osiggnieciu
celdw czy na powolnych, drobnych zmianach?
Waznym tematem do refleks;ji i zastanowienia jest weryfikacja wiasnych
oczekiwan (jako organizacji, asystentek) wobec innowacji, jej celdéw i przebiegu.
Istotnymi pytaniami, ktére organizacja musi sobie zadac s3:
Kogo i jakich specjalistow potrzebujecie?
Kiedy mozna przejs¢ do realizacji kolejnego celu i zaopiekowania kolejnego
obszaru wsparcia?
Narzedziami przydatnymi do sformutowania odpowiedzi na nie s3a:
ewaluacja przeprowadzona na koniec projektu,
ponowna weryfikacja potrzeb grupy.

Z naszej praktyki - Opisywana tu innowacja byta kolejng, ktérg
zaproponowatySmy naszym beneficjentkom. WiedziatySmy, ze nie mozemy
oczekiwac szybkich zmian i trwatych rezultatow. Uwazamy, ze fakt, ze znatySmy
sie wczesniej jest tu kluczowy. Dbanie o zdrowie

i 0 higiene jest intymng kwestig, o ktdrej moze by¢ trudno méwi¢ na gtos,
zwlaszcza nieznajomym. Zachecamy wiec, by przygotowujac sie do wdrozenia
projektu przeznaczy¢ czas (nawet kilka miesiecy) na poznanie uczestniczek,
nawigzanie relacji, rozpoznanie ich zasobéw oraz potrzeb.



Po co?
Cele proponowanej asystentury

Gtéwnym celem uruchomienia asystentury jest poprawa stanu zdrowia kobiet
w kryzysie bezdomnosci i zagrozonych nig zwtaszcza w obszarze zdrowia
psychicznego. Cel ten rozumiemy jako umozliwienie uczestniczkom wykonania
badan lekarskich, zaréwno zaliczanych do profilaktycznych, jak i wynikajgcych

z juz wczesniej zdiagnozowanych chordb. Zamystem innowacji jest
uwrazliwienie kobiet na potrzebe zadbania o siebie. Bez wzgledu na
rodzaj bezdomnosci (tzw. uliczna lub schroniskowa), odbywanie wizyt u lekarza
nie jest priorytetowym dziataniem. Wynika to z powoddw technicznych (braku
ubezpieczenia upowazniajgcego do korzystania ze Swiadczen zdrowotnych, braku
telefonu, braku pieniedzy na wykupienie lekow) oraz jednostkowych (braku
wiedzy dotyczacej dbatosci o siebie, braku prozdrowotnych nawykoéw, zycia z dnia
na dzien, tzw. pomniejszania wartosci siebie i przekonania, ze ,jakos to
bedzie”).W omawianym kontekscie innowacja ma wiec nie tylko pomoc doraznie,
ale i wyrobi¢ w klientkach zwyczaj troski o swoje zdrowie.

Przedstawiane tu dziatania koncentrujg sie takze na dbaniu o siebie w
kontekscie wygladu. Choc¢ kobiety bez wtasnego dachu nad gtowg raczej nie
podkreslajg swojej kobiecosci (w ten sposob zapewniajgc sobie bezpieczenstwo),
nie oznacza to, ze chcg chodzi¢ zaniedbane. Nasze beneficjentki, ktére nie
korzystajg z ustug noclegowni czy schronisk, nie raz zwracaty uwage na brak lub
ograniczone mozliwosci umycia sie, ufarbowania wtoséw czy depilacji. Pomimo
tego, ze zakfadajg kilka warstw ubran i zakrywajg twarz kapturem (by sie ogrzac
i wtopi¢ w ttum innych bezdomnych), zgtaszaja, ze chciatyby tadnie wygladac.
Ostatnim celem asystentury jest umozliwienie uczestniczkom spedzenia
wolnego czasu w ciekawy sposob, w bezpiecznym miejscu, w obecnosci
innych kobiet. Bezdomnos$¢ utrudnia rozwijanie zainteresowan. Dostep do
wydarzen kulturalnych i grup zainteresowan jest dla wielu poza ich zasiegiem.
Osoby obecnie doswiadczajgce bezdomnosci w przesztosci miaty hobby.
Przyktadowo, nasze klientki wspominaty, ze lubity rysowac czy robi¢ na szydetku.
W tej chwili nie majg nawet miejsca, w ktdrym mogtyby przechowywac potrzebne
akcesoria. Bagaz, ktdry noszg, musi byc lekki i maty.

Podsumowujac, cho¢ innowacja nie stanowi przyktadu kompleksowego,
dtugofalowego dziatania zmierzajgcego do wyjscia z bezdomnosci, jest waznym

i potrzebnym przedsiewzieciem odpowiadajgcym na wybrane potrzeby kobiet bez
dachu nad gtowg lub zagrozonych jego utratg. Wierzymy jednak, ze moze stac
sie poczatkiem zmiany ich trudnej sytuacji zyciowej.



Dla kogo?
Sposob rekrutacji uczestniczek

Jak juz zaznaczono, innowacja skierowana jest do kobiet doswiadczajgcych
kryzysu bezdomnosci i zagrozonych nig. Oznacza to, ze moga z niej skorzystac
zaréwno kobiety mieszkajgce w schroniskach, $pigce w noclegowniach,
przebywajgce w przestrzeni miejskiej (pod chmurka, na klatkach schodowych,
w weztach cieptowniczych, altankach dziatkowych itp.), jak i posiadajgce wiasny
dom, ale z rosngcym zadtuzeniem czynszowym.

Miejsce przebywania kobiet warunkuje sposdb ich rekrutaciji.

Z naszego doswiadczenia wynika, Ze rekrutacja jest procesem, ktory musi
przebiega¢ dwutorowo.

Pierwszy krok:
Stworzenie materiatow drukowanych w postaci plakatéw, ktore dostarcza
potencjalnym uzytkowniczkom informacji o innowaciji.

. plakaty wiszagce w noclegowniach, schroniskach takze w oSrodkach
pomocy spotecznej;
. osobiscie rozdawane ulotki. Sg one o tyle wazne, ze pozwalajg na

wstepne poznanie sie organizatorek z uczestniczkami, dajg mozliwos¢
zadania pytania, rozwiniecia informacji zawartych w ulotce i na plakacie,
a przede wszystkim przetamania bariery nieSmiatosci.

Z naszej praktyki:

Plakaty i ulotki muszg miec prosta i przejrzysta forme, zawierac
najwazniejsze informacje, tak aby kazda z Pan niezaleznie od poziomu
wyksztatcenia i mozliwosSci poznawczych miata mozliwo$¢ zapoznac sie z ich
trescig. My stworzytyémy ulotke i plakat w prostej graficznie

i tekstowo.



Spotkania tylko dla kobiet
poniedziatki 10.30-14.00
pigtki 11.30-13.30.

To czas na:
swobodne rozmowy w kregu

zajecia psychoedukacyjne
profilaktyke zdrowia kobiecego
wsparcie terapeutek
spotkania z kosmetyczkaq,
fryzjerem,podologiem ,masazystkq
poznanie nowych sposobdow
spedzania czasu wolnego
kapiel
upranie rzeczy
kawe | herbate




Drugi etap rekrutacji to skupienie sie na nawigzywaniu i budowaniu relacji.
Fundamentem do podjecia rozméw na temat okres$lenia swoich potrzeb
(z obszaru zdrowia psychicznego i fizycznego), granic oraz rozméw o tak
intymnym temacie jakim jest zdrowie, jest zbudowanie zaufania z grupa.

Dla niektorych naszych beneficjentek plakat wiszacy w Fundacji czy schronisku
nie stanowit przekonywujacej zachety, by uczestniczy¢ w spotkaniu. Duza czes¢
z nich potrzebowata wielu naturalnych niewymuszonych rozméw na tak zwane
btahe tematy. Warunkiem koniecznym przed przystgpieniem do takich rozméw
jest zainteresowanie ze strony asystentek i che¢ poznania i zrozumienia potrzeb
klientek. Z naszego doswiadczenia wynika, ze kluczowa jest uwazna rozmowa
i akceptacja oraz podgzanie za tym, co beneficjentki chcg nam o sobie
powiedzie¢ w danym momencie. Mozemy to nazwac oswajaniem, co pozwala
poznac nas, miejsce i przekonac sie do udziatu w przedsiewzieciu.

Planujac rekrutacje trzeba wiec by¢ przygotowanym na trwajacy kilka miesiecy
proces. Dodatkowo, warto mie¢ na wzgledzie fakt, ze osoby w kryzysie
bezdomnosci cechuje duza mobilno$¢. Utworzenie statej, zamknietej grupy raczej
nie jest mozliwe.

Rekrutujgc uczestniczki warto takze przedstawiac korzysci, ktdre wynikaja
z udziatu w innowacji. Oprdcz zadbania o siebie, w szerokim tego stowa
Znaczeniu, mozna wspomniec 0 ogrzaniu sie, zjedzeniu cieptego positku,
zrobienia kawy/herbaty na wynos. Niejednokrotnie przekonywatysmy sie, ze
zaspokojenie tzw. potrzeb pierwszorzedowych budowato gotowos¢ do gtebszej

pracy.

Organizacjo/zespole zwrdc¢ szczegolng uwage,
ze rekrutacja to:

proces, ktdry rozpoczyna sie wczesniej poprzez budowanie relacji
i poznawaniu potrzeb uczestniczek,

trwa nadal po zebraniu grupy,

jest procesem pracochtonnym i czasochtonnym.

Ponadto sugerujemy:

nie planujcie i nie zakfadajcie konkretnej ilosci uczestniczek,

przygotujcie sie na zmienno$¢ i mobilnoS¢ grupy,

plakaty i ulotki muszg miec jasng i przejrzystg forme,

materiaty drukowane mogg nie przynosi¢ oczekiwanych efektdw, potrzebne
beda indywidualne rozmowy z klientkami.
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Co dokiadnie?
Sposob dziatania asystentury i opis podjetych dziatan

Proponowany tu model asystentury rozumiemy jako towarzyszenie naszym
klientkom w podejmowaniu dziatan zmierzajgcych do poprawy ich zdrowia,
zaréwno w wymiarze fizycznym, jak i psychicznym. Istotg asystentury jest
dostarczanie kobietom w kryzysie bezdomnosci zagrozonych nig szeroko
rozumianego wsparcia, adekwatnego do ich aktualnych potrzeb. Mozna wiec
powiedzie¢, Ze staje sie ona ustugg ,szytg na miare”.

Asystentura nie polega ani na wyreczaniu, ani na delegowaniu zadan. Opiera sie
za to na dziataniu niedyrektywnym, w ktorym kluczowa role odgrywa relacja
pomiedzy asystentka, a uzytkowniczka. Asystentka nie wydaje polecen, raczej
podaza za klientka, jest uwazna na jej potrzeby i zasoby. Zagadnienia te zostaty
przedstawione w drugiej czesci Modelu.

W tym miejscu nalezy zaznaczyc, ze w przyjetej formule asystentura
dotyczyla miedzy innymi:

. rozpoznawania potrzeb, zasobow i trudnosci klientek,

. motywowania do zmiany,

J psychoedukaciji,

. dostarczania wiedzy i narzedzi umozliwiajacych poprawe stanu zdrowia

(umawianie i monitorowanie wizyt lekarskich, zapewnienie dostepu do
telefonu, pomoc w wyszukiwaniu specjalistdw, towarzyszenie klientkom
podczas wizyt lekarskich — jesli zgtaszaty takg potrzebe),

J pomocy w uregulowaniu spraw formalnych, w tym zwigzanych z nabyciem
uprawnien do korzystania ze Swiadczen zdrowotnych finansowanych ze
Srodkow publicznych,

. organizowania zaje¢ rozwijajacych zainteresowania,
. stwarzania warunkéw do zadbania o swoj wyglad (np. rozdawnictwo

kosmetykdw na zasadzie tzw. refill, instruktaz kosmetyczki dotyczacy
pielegnaciji cery).

Wymienione dzialania proponowaty$my kierujac sie:

. naszymi dotychczasowymi obserwacjami z pracy z klientkami,
. potrzebami zgtaszanymi przez beneficjentki,
. wnioskami ptyngcymi z wywiadu z grupg fokusowa.
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Ile to trwa?

Wymienione dziatania realizowane byly przez sze$¢ miesiecy, podczas dwoch
grupowych dyzuréw tygodniowo, trwajgcych od dwoch do czterech godzin.
Do tego okresu nie wlicza sie wczesSniejszych przygotowan.

Planujac innowacje zastanow sie:

J ile faktycznie macie czasu?

. czy macie dostep do lokalu?

Z naszej praktyki - wdrozenie innowacji musi by¢ doktadnie przemyslane (por.
pytania zawarte w czesci Dlaczego?) i zaplanowane. Niezbedne jest przewidzenie
czasu na poznanie sie uczestniczek i realizatorek. Warto przeznaczy¢ na to nawet
kilka miesiecy. Podmiotom, ktdre dopiero rozpoczynajg swojg dziatalnosé
sugerujemy, by zaczety od krétkich dyzuréw raz, dwa razy w tygodniu i
wydtuzaty swojg oferte w zaleznosci od potrzeb klientek. Ponadto, trzeba mie¢ na
uwadze fakt, ze osoby doswiadczajgce bezdomnosci zwykle szukajg pomocy w
okresie jesienno-zimowym. w cieplejszych miesigcach frekwencja podczas zajec¢
jest zdecydowanie nizsza.

1. czym nalezy pomysle¢, zanim innowacja sie rozpocznie?
Uruchomienie asystentury wymagato wczesniejszych przygotowan.
Podmiotom zainteresowanym implementacjg omawianych dziatan
sugerujemy zwrdcenie uwagi na nastepujgce kroki:

2. Rekrutacja asystentek — ich cechy i kompetencje przedstawione zostaty
w drugiej czeSci Modelu. W tym miejscu nalezy wymienic: umiejetnosé
nawigzywania i podtrzymywania relacji z osobami znajdujgcymi sie w
trudnej sytuacji zyciowej, gotowos¢ do niedyrektywnego sposobu pracy,
elementarna wiedza z zakresu psychopatologii, znajomos¢ przepisow
regulujgcych korzystanie ze $wiadczen zdrowotnych. Istotne jest tez, by
role asystentek petnity wiasnie kobiety. Zatozenie to wpisuje sie w
postulaty European Federation of Nationa IOrganisations Working with the
Homeless dotyczace zapewnienia mozliwosci dostepu do ustug tylko dla
kobiet i Swiadczonych przez kobiety (FEANTSA 2007). Optymalnie bytoby,
gdyby asystentki miaty uprawnienia do wykonywania zawodu pracownika
socjalnego albo miatly wiedze na temat nabywania uprawnien do
korzystania ze $wiadczen zdrowotnych.

3. Rekrutacja uczestniczek — choc krok ten zostat juz opisany, chcemy
wyraznie podkresli¢, ze moze by¢ on czasochtonny i trudny. Przystepujac
do rekrutacji nie nalezy zaktadac, ze utworzona grupa bedzie liczna, i ze
jej skfad pozostanie niezmienny.

Z naszej praktyki - na poczatku naszej pracy, na dyzury przychodzity
dwie, trzy klientki. Dopiero po kilku miesigcach udato nam sie uzyskac
zakfadany poziom frekwenciji.
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4. Przygotowanie odpowiedniej przestrzeni — moze odbywac sie
rownolegle z fazg nawigzywania relacji i rekrutacjg uczestniczek. Opis
warunkow do prowadzenia spotkan opisano w kolejnej czesci modelu.

Z naszej praktyki - spotkania kobiet z asystentkami i specjalistkami
zewnetrznymi odbywaty sie w lokalu naszej Fundacji. Mamy $wiadomosc¢,
ze dla niektdrych podmiotéw jego zdobycie i adaptacja mogg by¢
czasochtonne i kosztowne. Z tego powodu wspominamy o tym takze tutaj,
podkreslajac, ze uruchomienie proponowanego modelu wymaga statego
dostepu do bezpiecznego miejsca.

5. Budowanie sieci ustug — asystentura w zarysowanym ksztatcie
obejmuje wspdtprace z réznymi specjalistkami, np. kosmetyczka, fryzjerka,
masazystkg, psycholozkg, lekarkg itp. Przed rozpoczeciem pracy z
uzytkowniczkami, tj. przed uruchomieniem dyzurdw dla kobiet, warto
rozpoznac¢ zasoby tkwigce w lokalnych spotecznosciach. Mamy tu na mysili
nawigzywanie wspdtpracy ze szkotami, np. ze studium kosmetycznym czy
technikum fryzjerskim, pracownicami oSrodka pomocy spotecznej itp.W
przypadku naszej innowacji duzym wsparciem byfa kadra Centrum
Ksztatcenia Ustawicznego.

6. Przebieg asystentury, czyli ,dawkowanie dziatan” — przez czes¢
uzytkowniczek odbywanie regularnych wizyt kontrolnych u lekarzy moze
by¢ odbierane jako bezpodstawne. Wdrazajgc asystenture warto wiec
zaczaC od przyjemnych aktywnosci, ktdre szybko przyniosg efekt i zacheca
do uczestnictwa w zajeciach. Moze to by¢ np. spotkanie z kosmetyczkg czy
manicurzystka. Podczas kazdego spotkania dobrze jest tez rozpoznawac
potrzeby beneficjentek i stopniowo wprowadzac tresci nawigzujgce do
stanu zdrowia.

7. Z naszej praktyki - u nas momentem przetomowym, w ktérym kobiety
doswiadczajgce bezdomnosci i zagrozone nig same zaczety zgtaszaé chec
pojscia do lekarza byto spotkanie na temat badania piersi. Miato ono
miejsce cztery miesigce po uruchomieniu grupy.

Zauwazylysmy takze, ze umawianie wizyt miato charakter lawinowy. Kiedy
jedna z uczestniczek wrdcita od lekarza i dzielita sie wrazeniami, inne,
wystuchawszy jej, tez zdecydowaty sie na odbycie konsultacji.
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Harmonogram asystentury szytej na miare w piguice

. zaplanujcie dziatania odpowiednio wczesniej - np.: na przestrzeni pot
roku/roku;

. zacznijcie od obserwacji Srodowiska/grupy, z ktorg pracujecie;

. dokonajcie wstepnej analizy potrzeb srodowiska/grupy;

. wczesniej rozpocznijcie budowanie relacji z potencjalng grupg;

. wyznaczcie realne cele;

. sprawdzcie, jakie macie zasoby i mozliwosci do realizacji innowacji;

. sprawdzcie zasoby i kompetencje zespotu;

. zacznijcie budowac sie¢ wspdtpracy z innymi instytucjami;

. zastanowcie sie w zespole jakie macie oczekiwania wobec innowacji oraz
beneficjentek;

J przygotujcie przejrzyste proste informacje na temat innowacji w postaci
plakatow i ulotek;

. zadbajcie o bezposredni kontakt oparty na szacunku i akceptacji
z klientkami w procesie rekrutacji;

. w trakcie realizacji innowacji weryfikujcie potrzeby beneficjentek
i reagujcie na biezaco;

. obserwujcie zachowania beneficjentek i ich proces zmiany - by¢ moze
wczesniej nie dostrzegaliscie ich ukrytych problemow,

. np. zaburzen psychicznych;

. pamietajcie, zeby na biezgco omawiac wszystkie przypadki w zespole,

np.: poprzez interwizje i/lub superwizje.
Co potem? Jak wdrazac¢ asystenture?
Przed przystgpieniem do pracy z grupg pan kluczowe jest wspdlne spisanie
kontraktu, na ktdry sktadajqg sie zasady i reguty funkcjonowania grupy.
Kontrakt jest narzedziem dajgcym poczucie bezpieczenstwa zardowno
uczestniczkom projektu jak i asystentkom. Jest spisywany przez uczestniczki,
zas$ rolg asystentki jest facylitowanie tego procesu.

Z naszej praktyki:

Kontrakt krok po kroku:

. zanim przystgpicie do spisywania kontraktu zadbajcie o poznanie sie grupy
i integracje;
. zrébcie burze mdzgoéw - niech kazda z uczestniczek napisze na kartce (post

it)Janonimowo wazng dla niej zasade, nastepnie przyklei swojg kartke na
flipchart(na tym etapie badzcie bardzo uwazne - klientki mogg mie¢ opory

z pisaniem, mogq nie umiec pisac, bac sie wyrazania swojej opinii);
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. przeczytajcie i omdéwcie wspolnie przyklejone kartki — zadaniem
prowadzacych jest wspieranie, motywowanie do aktywnosci (ale nie
zmuszanie), podgzanie za paniami i danie im czasu na otworzenie sig;

. po omdwieniu zapisujecie wspodlnie najwazniejsze dla grupy zasady. Przy
zapisywaniu sprawdzajcie i dopytujcie, czy kazdy z punktow jest
zrozumiaty dla beneficjentek;

. proces spisywania zakonczcie wspdlnym podpisaniem kontraktu.
Pamietajcie, ze prowadzgce podpisujg kontrakt, poniewaz tez sg
cztonkiniami grupy.

ZAPAMIETAJ - Kontrakt musi by¢ ponownie oméwiony, uaktualniony (jesli
pojawig sie nowe wazne zasady) oraz podpisany wraz z pojawieniem sie howych

0s6b w grupie.

Ponizej zamieszczamy kontrakt spisany w Fundacji Daj Herbate

Kontrakt

1. Nie oceniamy siebie i innych.

2. Szanujemy siebie nawzajem.

3. JesteSmy wobec siebie zyczliwe.

4, Stuchamy siebie (kiedy mowi jedna osoba wszyscy jej stuchamy
i pozwalamy jej dokonczy¢ wypowiedz).

5. Méwimy o zachowaniu, nie oceniamy osoby.

6. Sprawy, o ktérych rozmawiamy na zajeciach/ spotkaniach pozostajag

miedzy nami.

7. Nie stosujemy przemocy fizycznej i stownej.

8. Pomagamy sobie i wspieramy sie.

Poczatkowo, nacisk potozony byt gtéwnie na integracje, budowanie relacji

i zaufania, a takze poznawanie siebie. Sprzyjaty temu prace plastyczne

i rozwijajgce zainteresowania (np. kolaze, decupage, rysowanie mandali), praca
z kartami metaforycznymi, praca z ciatem.

Nastepnie, zapraszatySmy specjalistki zewnetrzne (kosmetyczka, masazystka).
Wreszcie mozliwe byto umawianie klientek do lekarzy, a jesli byto to niezbedne,
towarzyszenie im w tym. Niektore klientki chodzity do przychodni razem z
asystentka, ktéra pomagata w wypetnianiu deklaracji, notowata terminy wizyt,
a potem przypominata o nich. Zwracata tez uwage na zalecenia lekarskie.
Dodatkowo, oprocz spotkan grupowych, istniata mozliwos¢ odbycia
indywidualnych rozméw z psychoterapeutkg lub terapeutka uzaleznien.
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Realizacja asystentury przebiegata wiec wedtug nastepujacych krokow:

(o

oznawanie Dbanie Dbanie
sie o wyglad 0 zdrowie
integracje_l, spotkania umawianie wizyt
bL:do_\{vanle z fryzjerka, lekarskich
relacji,
ustalenie zasad kosme.tyc;ka
wspdtpracy organizacja czasu

(kontrakt), wolnego
organizacja
czasu wolnego

Dodatkowo

indywidualne spotkania
z terapeutka uzaleznien/

psychoterapeutka
Dodatkowe inspiracje
. szkolenia dla asystentek - planujac budzet warto uwzgledni¢ srodki na
superwizje z zewnetrznym superwizorem oraz szkolenia dla asystentek;
. nawigzanie wspotpracy ze szkota, uczelnig, zapraszanie do wspdtpracy
empatycznych praktykantéw, ktdrzy mogg stac sie wsparciem dla
asystentek;
. zgoda na zmiany - czyli otwartoS¢ na uzytkowniczki. Istotne jest, by

proponowane dziatania wynikaty z potrzeb klientek. Sprzyja to zatozeniu,
ze asystentura jest ustugg ,,szytg na miare”.

Dziataniem, ktdre koniecznie trzeba wzig¢ pod uwage jest takze zakonczenie
asystentury. Czy bedzie ona realizowana bezterminowo, jako stata ustuga
oferowana przez dany podmiot, czy tez prowadzona w ramach konkretnego,
okresSlonego w czasie projektu? Kwestie te nalezy szczegétowo omdwic

z klientkami. Wedtug nas niedopuszczalne jest zakonczenie jej z tygodnia na
tydzien. Uzytkowniczki powinny wiedzie¢, jak dtugo bedg mogty wspotpracowad
z asystentkami i jak pozniej ma wygladac ich relacja (np. czy jeszcze beda mogty
zwrdcic sie o pomoc). Nie oznacza to, Ze rozpoczeta asystentura nie moze by¢
skonczona. Takie podejscie przeczytoby jej istocie. Asystentura jest w koncu
dziataniem zmierzajgcym do usamodzielnienia, nastawionym na to, by osoby
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wspomagane potrafity samodzielnie o siebie zadbac. Muszg by¢ jednak do tego

przygotowane.

Gdzie?

Opis przykiadowego miejsca, w ktorym wdrazamy

innowacje

Wdrozenie asystentury dla kobiet w kryzysie bezdomnosci i zagrozonych nim
wymaga statego dostepu do odpowiednio przygotowanego i wyposazonego
lokalu. Statos¢ jest tu warunkiem kluczowym. Poniewaz osoby bez wtasnego
dachu nad gtowg zyjg z dnia na dzien i czesto sie przemieszczajg, zapewnienie
im jednego, niezmiennego miejsca bedzie sprzyjato wytworzeniu poczucia

bezpieczenstwa.

Przedstawiamy tu warunki, ktoére uznajemy za optymalne. Mamy $wiadomos¢,
ze nie wszystkie organizacje pozarzadowe dysponujg niezbednym zapleczem.

W sytuacji, w ktdrej mozliwos¢ udostepnienia niektdrych z nich jest ograniczona,
warto rozwazy¢ alternatywne rozwigzania albo zmodyfikowac zakres
realizowanych dziatan. Nasze sugestie prezentuje tabela 1.

Tabela 1. Przykladowe wymagania dotyczace przygotowania miejsca do

wdrozenie innowadji

Warunki optymalne

Warunki obligatoryjne i rozwigzania
alternatywne

Posiadanie lokalu
wyposazonego w stot

i krzesta.

Lokal powinien by¢ cichy

i ciepty.

Ozdoby: Swieczki, obrusy,
kwiaty, obrazy na Scianach
(chetnie oprawione prace
uczestniczek).

Koce i poduszki (wymag
systematycznego prania).

Posiadanie lokalu wyposazonego w stot

i krzesta.

. Jezeli organizacja nie dysponuje wtasnym
lokalem warto rozwazy¢ mozliwos¢ skorzystania
z sali w domu kultury czy centrum aktywnosci
lokalne;j.

Ozdoby sg mile widziane, nadajg prywatny
charakter miejscu. Jezeli state dekoracje na
Scianach nie sg mozliwe, warto na kazde spotkanie
przynosi¢ ze sobg Swieczki, serwetki, obrusy.
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Warunki optymalne

Warunki obligatoryjne i rozwigzania
alternatywne

Zaplecze kuchenne.
Wyposazenie pozwalajgce
na przygotowanie cieptego
positku, zrobienie kawy

i herbaty. Podstawowy
sprzet AGD, w tym
lodéwka, garnki, talerze,
sztucce, kubki, takze
jednorazowe (zalecamy
wykonane z materiatdw
ekologicznych).

Dostep do czajnika i kuchenki mikrofalowej.
. Mamy Swiadomos¢, Ze jedzenie odgrzewane
w tzw. mikrofali uznawane jest za niezdrowe,

a przeciez sam projekt ma na celu zadbanie

o kondycje psychofizyczng uczestniczek. Uwazamy
jednak, ze lepsze dla nich bedzie zjedzenie positku
odgrzanego w ten sposob, niz nie zjedzenie go
wcale. Decydujac sie na to rozwigzanie trzeba tez
przemysle¢ kwestie wyboru jedzenia — czy bedzie to
np. porcja gotowej zupy-kremu kupionej

w supermarkecie czy ugotowana przez inng
organizacje pozarzadowq i podgrzana na miejscu.

. Jezeli dany lokal nie ma zaplecza
kuchennego, rozwigzaniem moze by¢ oferta
dowozenia positku. Same przez jakis czas
korzystatySmy z pobliskiego baru mlecznego
zamawiajgc dla kazdej z uczestniczek porcje gorgcej

zupy.

tazienka — najlepiej
wyposazona W prysznic

i toalete, z udogodnieniami
dla kobiet

Z niepetnosprawnosciami.
Zapas recznikow

i kosmetykow.

Mamy Swiadomos¢, ze nie kazde miejsce w domu
kultury czy centrum aktywnosci lokalnej ma dostep
do wygodnej fazienki, w ktérej mozna swobodnie
umyc¢ cate ciato.

Jezeli dostep do tazienki nie jest mozliwy, wyjsciem
moze by¢ nawigzanie wspdtpracy z dziatajgca na
danym obszarze faznig i ustalenie godzin wytgcznie
dla kobiet. Rozwigzanie to moze by¢ jednak
problematycznie w matych miejscowosciach, gdzie
oferta dziatan dla osob w kryzysie bezdomnosci nie
jest rozbudowana. w tej sytuacji by¢ moze
niezbedna bedzie wspotpraca z lokalng szkotg czy
hostelem.

Dostep do pralki
i suszarki, zapas
srodkow do prania

W przypadku braku dostepu do pralki i suszarki
rozwigzaniem moze by¢ ustuga zewnetrzna. Uwaga
na konieczno$¢ zaplanowania w budzecie kwoty na
ustugi pralni.
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Mamy $wiadomo$¢, ze warunki, w ktorych dziatajg poszczegdline organizacje sg
zroznicowane. W powyzszej tabeli wskazano, co uznajemy za zaplecze
optymalne, a co za obligatoryjne. Niezbednym minimum jest dostep do lokalu,
bezpiecznego i cichego miejsca, w ktérym uczestniczki bedg mogty wygodnie
usigsé¢ i odpoczac. W lokalu tym muszg byc¢ stoty i krzesta. Warto, by organizacja
dazyta do warunkéw maksimum - dla wygody uczestniczek i organizatorek
najlepiej jest, by lokal, w ktérym realizowana jest innowacja posiadat dostep
jednoczesnie do kuchni, tazienki i pralki.

Alternatywa - w sytuacji, gdy kazde z wymienionych miejsc bedzie
zlokalizowane gdzie indziej, nalezy ustali¢ terminy statych dyzuréw wytgcznie dla
uzytkowniczek projektu. Za konieczng uznajemy wtedy obecno$¢ organizatorek -
asystentek. Nie chodzi tu bowiem jedynie o utworzenie ,mapy ustug”, ale

0 wytworzenie poczucia, ze asystentki faktycznie towarzyszg swoim
beneficjentkom.

Zdjecia 1-4. Lokal, w ktorym prowadzilySmy nasza innowacje

Z naszej praktyki - Chcemy takze zaznaczy¢, ze przez jaki$ czas pracowatySmy
z naszymi klientkami bez dostepu do pralki, prysznica czy kuchni. Zanim udato
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nam sie wyremontowac lokal (co tgcznie ze zbieraniem funduszy trwato ponad
dwa lata), spotykatySmy sie w zniszczonym, zimnym pomieszczeniu, w ktorym
kiedy$ dziatata piekarnia. Oczywiscie nie byty to warunki, w ktérych mozna
bytoby np. prowadzi¢ relaksacje. W tamtym okresie skupitySmy sie na budowaniu
relacji i poznawaniu potrzeb uczestniczek.

Co jeszcze?

Rekomendacje w zakresie uruchomienia punktu
wydawania kosmetykow

Ze wzgledu na czeste przemieszczanie sie uczestniczek i konieczno$¢ noszenia
swoich rzeczy, rozdawnictwo kosmetykdw w ich oryginalnych opakowaniach jest
niewygodne. O ile kobiety w kryzysie bezdomnosci potrzebujg mydet i
szamponow, o tyle noszenie duzych butelek staje sie dla nich za ciezkie i
ucigzliwe. Z tego powodu proponujemy uruchomienie ustugi wydawania
kosmetykdw na zasadzie napetniania (refill).

Mozna jq realizowac kierujac sie nastepujacymi zasadami:

. kosmetyki dobierane sg z uwzglednieniem potrzeb uzytkowniczek —
zalecane jest, by wczesniej rozpoznac¢ zaréwno zapotrzebowanie, jak
i upodobania klientek;

. odbiorczynie innowacji majg wybdr — znajac ich potrzeby proponujemy np.
dwa warianty zapachowe zelu do mycia ciata. Klientka ma wiec
sposobnos¢, by decydowac o sobie;

. kosmetyki przekazywane sg klientkom z zachowaniem zasad higieny —
odpowiedzialna za to asystentka zaktada rekawiczki, opakowania i
szpatutki do nakfadania kremow sg wczesniej dezynfekowane;

. w ustalonym okresie monitorujemy stan zuzycia kosmetykéw —
przyktadowo co trzy tygodnie uzytkowniczki zgtaszajg zapotrzebowanie na
uzupetnienie opakowan, a raz w miesigcu sg one napetniane.
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Zdjecie 5-6. Zestawy kosmetykow dla
klientek

~ P ——
- S %
< >
x /" o

Jak to zrobic?

Rozpoznajcie potrzeby - zapytajcie (w formie luznej rozmowy) czego beneficjentki
potrzebujg.W miare mozliwosci uwzglednijcie rodzaj kosmetykdw, a takze
pojemnos$¢ opakowan. Niektore osoby mogg potrzebowacd lekkich, niewielkich
butelek (jak do samolotu), dla innych mogg by¢ one za mate.

Kupcie wybrane produkty. Pamietajcie o alternatywach (np. dwa rodzaje
szamponu, dwa rodzaje zelu pod prysznic).

Ustalcie zasady wydawania ich. Mozna to zrobi¢ w formie kontraktu, w ktérym
zawarte zostang terminy napetniania opakowan, robienia zakupow itp.
Obserwuijcie - moze sie zdarzy¢, ze niektdre uczestniczki nie bedg zgtaszac sie po
napetnienie butelek, inne bedg prosi¢ o napetnienie raz w tygodniu. Warto mie¢
to na uwadze i dopytywac o przyczyny.

Z naszej praktyki - Cho¢ w zatozeniu omawiane dziatanie miato polegac
wyfacznie na wydawaniu kosmetykdw, nasze uzytkowniczki zaproponowaty, by
rozszerzyc je o dostep do ptyndw do prania i ptukania odziezy. Planujac
wdrozenie innowacji warto wiec by¢ gotowym na jej modyfikacje w taki sposdb,
by stata sie ona ustuga ,,szytg na miare”, czyli dostosowang do specyficznych
potrzeb danej grupy. Warto tez podkresli¢, ze dla beneficjentek, kobiet w kryzysie
bezdomnosci i/lub zagrozonych nig, wazne jest, by kosmetyki, ktore otrzymuija
byty nowe, zapakowane w papier, celofan, ktore same bedg otwierac.
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Co moze pojsc nie tak?

Zarzadzanie ryzykiem

Przygotowujac sie, a potem wdrazajgc innowacje trzeba mie¢ Swiadomos¢
potencjalnych zagrozen/utrudnien. Mogg one dotyczy¢ zaréwno organizatorek,

jak i uczestniczek. Ponizej wymieniamy liste mozliwych obszaréw ryzyka wraz
Z propozycjami ich zminimalizowania.

Trudnosci lezace po stronie uzytkowniczek

Mogaq one dotyczyc np.:

. nieufnosci wobec asystentek i oporu przed méwieniem o sobie,

. braku motywacji, by zadbac o siebie,

. nieregularnego uczestnictwa w spotkaniach indywidualnych i grupowych,
. konfliktdw interpersonalnych.

Na co zwroci¢ uwage?

. na sposéb, w jaki uzytkowniczki mdéwig o sobie (czy odpowiadajg na
pytania, zmieniajg temat, sg chetne, by méwic¢ o sobie). UWAGA - warto
przygladac sie skrajnym reakcjom, tj. zaréwno milczeniu, jak i
nadmiernemu “rozgadaniu” beneficjentek,

. jak odnoszg sie do siebie, jak sie zwracajg, czy przerywajg sobie,
. czy respektujg postanowienia wspolnie opracowanego kontraktu,
. jak ttumacza nieobecnosci, czy uprzedzajg, ze nie bedg mogty przyjsc.

UWAGA - proponowana innowacja zaktada uczestnictwo w otwartej
grupie. Oznacza to, ze mozna do niej dotgczy¢ lub jg opusci¢, w kazdym
momencie. Pomimo tego faktu zachecamy do dopytywania o powody
absencji.

Co moze pomaoc?

. obecnos$¢ dwdch asystentek podczas spotkan grupowych,

. dtugi proces rekrutacji i nawigzywania relacji z klientkami,

. podkreslanie ich zasobdw,

. wspolne ustalenie kontraktu, regularne odnoszenie sie do jego
postanowien,
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. przeplatanie spotkan ,merytorycznych” (nastawionych na poprawe stanu
zdrowia) spotkaniami z kosmetyczka czy fryzjerka,

. systematyczne przypominanie o zajeciach i wizytach (jesli byto to mozliwe
- wysytanie sms, rozmowy telefoniczne).

Trudnosci dotyczace realizatorek — asystentek

Mogaq one dotyczyc np.:

. spadku motywacji do pracy z klientkami, w sytuacji, gdy nie przynosi ona
pozadanych efektdw,

. poczucia przecigzenia obowigzkami,

J konfliktdw interpersonalnych pomiedzy asystentkami.

Na co zwroci¢ uwage?

. na przekonania dotyczace wykonywanych zadan,

. — na odczuwane emocje - jak sie czuje, kiedy jade na spotkanie
z uzytkowniczkami, kiedy prowadze zajecia, kiedy sie one koncza,

. — na motywacje do wdrazania innowaciji,

. — na zadowolenie/satysfakcje z pracy w danym zespole.

Co moze pomoc?

. uczestnictwo w inter- i superwizjach,

. obecnos$¢ dwdch specjalistek podczas grupowych spotkan z klientkami,
. adekwatny do mozliwosci podziat zadan,

. dbanie o siebie - w tym regularne positki, sen, urlopy.

Trudnosci organizacyjne

Mogaq one dotyczyc np.:

. dtugiego czasu oczekiwania na wizyty lekarskie wspomaganych kobiet,

J braku wspotpracy z innymi podmiotami (innymi organizacjami
pozarzadowymi),

. braku wystarczajgcej wiedzy/doswiadczenia oséb wdrazajgcych innowacje

z zakresu szeroko rozumianej pomocy spotecznej.
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. Na co zwrdci¢ uwage?

. na motywacje i samopoczucie uzytkowniczek wynikajace z dtugiego
oczekiwania na wizyte,
. na wiasne zasoby (kadrowe, finansowe, materialne).

Co moze pomoc?

. prowadzenie rozméw motywujacych i zachecajgcych klientki do dbania o
siebie,
. przewidzenie w budzecie Srodkéw na wizyty komercyjne. UWAGA - celem

asystentury jest doprowadzenie do sytuacji, w ktdrej uzytkowniczki beda
potrafity same umowic sie do lekarza w ramach ustug NFZ. Skorzystanie
z prywatnych przychodni nalezy wiec traktowac interwencyjnie,

. zadbanie, by w zespole byta osoba posiadajgca uprawnienia do
wykonywania zawodu pracownika socjalnego lub bardzo dobrze obeznana
w przepisach dot. nabywania uprawnien do korzystania ze Swiadczen
zdrowotnych,

. wczesniejsze (tj. jeszcze przed uruchomieniem innowacji) nawigzanie
partnerstw (formalnych lub nieformalnych) z innymi organizacjami.

Z naszej praktyki - Podczas przygotowan i wdrazania asystentury dla kobiet

w zakresie poprawy stanu zdrowia miatysmy Swiadomosc istnienia potencjalnych
niepowodzen. Traktowaly$my je jednak nie jako czynniki, ktore uniemozliwityby
jej wdrozenie, ale jako wyzwania, wydarzenia, na ktore nalezato sie przygotowac
lub wobec ktérych podejmowacd interwencje. Zachecamy do uznania takiego
podejscia.

Na zakonczenie

Proponowany model asystentury nie jest przykltadem dziatania, ktére szybko
przyniesie widoczne efekty. Planujac jej wdrozenie trzeba by¢ gotowym na
realizacje dtugofalowego projektu. Wynika to ze specyfiki funkcjonowania
klientek, ale i z samego tematu — niejednokrotnie czas oczekiwania na wizyte

u lekarza wynosi kilka miesiecy.

Asystentura w Polsce nadal jest uznawana za stosunkowo nowg ustuge

w pomocy spotecznej (Krasiejko 2016).0 ile kierowana do rodzin z trudnoSciami
wychowawczymi jest juz do$¢ dobrze nagtosniona i rozwinieta, o tyle adresowana
do innych grup, np. 0s6b uzaleznionych czy w kryzysie bezdomnosci, dopiero sie
rozwija i jest testowana przez organizacje pozarzgdowe. Mamy nadzieje, ze
przedstawiony materiat bedzie przyczynkiem do jej popularyzaciji.
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Zatacznik 1 — Karta monitorujgca stan zdrowia

uczestniczek

Ze wzgledu na zapis danych osobowych niezbedne jest wykorzystanie klauzuli
RODO oraz przechowywanie zebranych kart w bezpiecznym miejscu, np. w szafie
pancernej.

Karta monitorujaca stan zdrowia

1. Dane klientki

Imie i nazwisko

Data urodzenia

PESEL

Numer kontaktowy

Podstawa . umowa o prace
ubezpieczenia . emerytura/ renta
(wlascn’lv-e’. ° cztonkini rodziny osoby ubezpieczonej
podkreslic) . :
zgtoszona do ubezpieczenia
. z ubezpieczenie KRUS
° indywidualny program wychodzenia

z bezdomnosci

. rejestracja jako osoba bezrobotna w UP
o OPS - Pomoc w formie objecia
ubezpieczeniem zdrowotnym

o OPS - przyznany zasitek staty

° dobrowolna umowa z NFZ
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2. Historia wizyt

Nr Specjalista Data zapisania Data Status wizyty Zalecenia
planowanej
wizyty
Odbyta Nieodbyta (powadd)
1.
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3. Uzupelnienie kosmetykow

Data

Wydane kosmetyki i Srodki czystosci

Zgtaszane potrzeby

4. Inne (tu miejsce na rejestracje spotkan z kosmetyczkami itp.)

Data

Spotkanie z...

Uwagi
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Zatacznik 2 — Karty animacji czasu wolnego

Propozycja zajec integracyjnych

Cele i zalozenia zajec

poznanie sie uczestniczek i prowadzgcych

wspolne ustalenie i spisanie kontraktu

.przetamanie lodow”

integracja uczestniczek

Ramowy przebieg i czas zajec

Czas zaje¢ - 120minut

1. Powitanie uczestniczek — wyjasnienie celéw spotkania- 5- 7min

2. Przedstawienie sie uczestniczek i asystentek 10-15 minut
“‘Jestem ...... ” — uczestniczki siedzg w kregu. Kazda wymysla sobie jakis przedmiot
codziennego uzytku (np. patelnia) i dwa przymiotniki lub cechy, ktére go charakteryzujg
(np. duza i czarna). Nastepnie przedstawia sie jako ten przedmiot i podaje
charakteryzujgce go cechy, przyktadowo: ,Jestem patelnig, duzg i czarng"
Uczestniczki chodzg po sali i przedstawiajg sie sobie. Kiedy wszystkie uczestniczki sie
sobie przedstawig, nadal przechadzajgc sie po Sali, przedstawiamy sie po raz drugi,
jednak tym razem podajgc swoje imie i dwa przymiotniki, ktorych uzywatysmy do
okreslenia przedmiotu, np.: ,Jestem Ania, duza i czarna”.
Po zakonczeniu ¢wiczenia wymieniamy sie refleksjami: Jak sie czutySmy w tym
doswiadczeniu?
Czy bylto co$, co sprawito nam trudnos$¢? Czy byto cos, co mi sie podobato w tym

doswiadczeniu?

3. Dokoncz zdania 20 minut
Spotkania w dwdjkach. Uczestniczki dokanczajg zdania (najpierw jedna osoba, potem
druga ), po wymianie zdan szukamy w sali kolejnej osoby, z ktérg nie rozmawiatysmy.
Zabawa konczy sie, kiedy kazdy z kazdy porozmawia.

Moje pierwsze wrazenie, kiedy cie zobaczytam...
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Co bym zrobita gdybym wygrata milion ztotych...
Inni nie wiedzg o mnie, ze....

Moim ostatnim sukcesem jest...

Najwiekszg przyjemnos¢ sprawia mi....

Po zakonczeniu zabawy wymieniamy sie w kregu refleksjami

Przerwa na herbate kawe i poczestunek 10 minut

4. Wspolne ustalenie, spisanie i omowienie kontraktu 20-25 minut

5. Podsumowanie i pozegnanie 5-7 minut
Rundka w kregu z wykorzystaniem kart metaforycznych - uczestniczki i asystentki
losujg karte z obrazami, ktéra najbardziej oddaje uczucia i mysli z ,tu i teraz” -dzielimy
sie naszymi kartami i refleksjami. Jesli pojawi sie jakis temat wymagajgcy omdwienia,

robimy to w grupie lub indywidualnie.

Organizacja czasu wolnego — decoupage

Cele i zalozenia zajec

e poznanie techniki ozdabiania przedmiotéw metodg decoupage
e rozwijanie kreatywnego i tworczego myslenia

Ramowy przebieg zajec
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1. Powitanie uczestniczek - 5-7 minut
e runda z czym dzi$ jestem? Jak sie czuje ?
e omowienie celu i przebiegu zajec.

2. Wprowadzenie do tematu decoupage'u 10-15 minut
e historia decoupage'u
e przygotowanie stanowisk pracy
e zaprezentowanie potrzebnych materiaty i przybory potrzebne do
dekorowania przedmiotu
e zaprezentowanie sposobu dekorowania przedmiotéw

3. Przystapienie uczestniczek do pracy nad projektem -pierwszy etap
prac- 35minut
e przygotowanie bazy pod decoupage - oczyszczenie przedmiotu
e natozenie bazy-pomalowanie przedmiotu (Swieca, wazon, wieszak)

Przerwa na wyschniecie warstwy podkiadu- czas na rozmowy, kawe,
herbate i poczestunek -15minut

4. Kontynuacja pracy nad projektem —ok 30minut
e przygotowanie materiatdw do natozenia na przedmiot - wycinanie
Wzorow
e przyklejenie wzoréw na przedmioty
e nafozenie medium utwardzajgcego i zabezpieczajgcego
e pozostawienie do wyschniecia

5. Podsumowanie i zakonczenie zajec¢ -5-10minut
e Runda koncowa - razem w uczestniczkami dzielimy sie efektami swojej
pracy -prezentujemy ozdobione przedmioty.
e Omowienie procesu tworzenia: co byto dla nas trudne, co byto naszym
sukcesem, zrodtem satysfakcji, co odkrytySmy w sobie nowego?
e Na koniec kazda z uczestniczek mowi jedno stowo okreslajace jej
samopoczucie po zajeciach.
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Moje granice i potrzeby

Cele i zatlozenia zajec

e poOznanie czym s3 granice i potrzeby

e poznanie swoich granic osobistych

e rozpoznanie i nazwanie emocji towarzyszacych przekraczaniu granic
e poznanie sposobow stawiania granic

e okreslenie swoich potrzeb

Ramowy przebieg zajec

1. Powitanie uczestniczek- 5-7minut
e runda na poczatek: jak sie dzi$ czujemy? z czym dzi$ przychodzimy? Czego
potrzebujemy?
e poinformowanie uczestniczek o temacie i przebiegu zajec
e wspolne przygotowanie przestrzeni do zajec

2. Film i rozmowa- 10 minut
e wspolne obejrzenie kilku filméw przedstawiajgcych kilka rodzajéw tanca,
flamenco, tango, paso doble,
e rozmowa W grupie na temat obejrzanych filméw-jakie pojawity sie emocje?
O czym sg poszczegdlne tance? Jakie tematy w nich rozpoznajemy?

3. Praca w grupach 15-20 minut

e praca w trzech grupach - kazda grupa dostaje jeden z wczesniej ogladanych
tancow -wypisuje emocje, ktdre sie pojawiajg miedzy tancerzami; jakie te
emocje petnig role w zyciu; czy widoczne sg granice jakie tancerze stawiajg
partnerowi i w jaki sposdb?

e grupy omawiajg na forum swojg wspolng prace i notatki

e po wspdlnym omowieniu pracy w grupach spisujemy na flipcharcie czym sg
granice, potrzeby, jakie emocje towarzyszg przekraczaniu i stawianiu granic,
jak dbac o granice swoje i innych, jak komunikowa¢ swoje potrzeby

Przerwa na kawe,herbate i poczestunek 10-15 minut

4. Cwiczenie ruchowe- 5 -10 minut
e Panie zajmujg dowolne miejsce w sali, w ktdrym czujg sie dobrze
i bezpiecznie.
e Kolejnym etapem jest rozdanie przez prowadzacg gum (jak do ¢wiczen).
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Uczestniczki sg zaproszone do uzycia tych gum w dowolny dla siebie sposdb:

najpierw do zaznaczenia i poczucia matych i waskich granic siebie i swojego
ciata w przestrzeni, nastepnie majg nadal z uzyciem gumy rozwing¢ swoje
ciato w taki sposob, zeby zajac jak najwiekszg przestrzen i rozszerzyc
granice swojego ciata.

Po ruchowym do$wiadczeniu siadamy w kregu, omawiamy ¢wiczenie

i dzielimy sie refleksjami, co nam towarzyszyto na poziomie fizycznym

i emocjonalnym? w jakim ksztatcie czutySmy sie lepiej: szerokich granicach
czy waskich? Jakie odczucia w ciele i w emocjach pojawity sie w ksztatcie
szerokim i waskim?

5. Praca z obrazem-40 -50 minut

W ramach podsumowania uczestniczki wykonujg obraz technikg collage'u,
ktorego tematem sg Moje Potrzeby. Po wykonaniu collage'y wspdlnie sie im
przygladamy i rozmawiamy:

-co byto dla mnie ciekawe?

-co sprawiato mi trudnosc¢?

-czy pojawity sie jakies$ uczucia i emocje?

- Z czego jestem zadowolona?

6. Podsumowanie i zakonczenie zajec 5- 7minut

Runda na zakonczenie: z czym dzi$ koncze? Co wynosze i zabieram ze sobg,
a co zostawiam?

Wspalne sprzatanie i pozegnanie.
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Zatacznik 3 — Karty do pracy wiasnej uzytkowniczek

(do wykorzystania podczas zaje¢ grupowych lub indywidualnie)
Karty do pracy wlasnej

Droga Uzytkowniczko,

przekazujemy Ci dzienniczek do pracy wiasnej. Zawiera on kilka ¢wiczen i pytan do
refleksji. Zachecamy do namystu nad sobg, do przyjrzenia sie sobie.

Dzienniczek moze by¢ pomocny w poznaniu swoich zasobdw, potrzeb, emociji.
Swoje spostrzezenia mozesz zanotowa¢ w ramkach albo na osobnych arkuszach.
Miejsce nie jest kluczowe. Wazne jest jednak, by Twoje odpowiedzi byty szczere.
Zapraszamy do pracy ze soba.

Tu jest miejsce na Twojg wizytdwke.
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Karta 1. To ja

Niemal codziennie ogladasz swoje odbicie w lustrze czy oknie wystawowym.
Obserwujesz sposdb, w jaki sie poruszasz, zwracasz uwage na zmiany na skorze, by¢
moze na makijaz. Twoje odbicie, to tylko cze$¢ Twojego obrazu siebie. Postrzeganie
siebie dotyczy réwniez tego, co niewidoczne. Skfada sie na nie to, kim jestes i jaka
jestes dla siebie. Zachecam Cie do spojrzenia w Twoje wewnetrzne lustro.

Wypisz cechy, ktére uznajesz za swoje mocne strony. Mogg one odnosi¢ sie do
Twojego charakteru, ale i umiejetnosci. Z czego jesteS dumna? w czym czujesz sie
dobra?

Jezeli w tej chwili nie przychodzi Ci nic do gtowy, odwotaj sie do swoich minionych
doswiadczen.

Przeczytaj jeszcze raz cechy, ktére zapisatas. Wybierz dwie, trzy, ktére wydajg Ci sie
szczegOlnie wazne. Dlaczego? Kiedy je wykorzystujesz? Gdzie je nabytas? Gdzie
cwiczytas?

Prawdopodobnie co jaki$ czas zwracasz sie do siebie w myslach. To naturalne.
Zastanow sie teraz, w jaki sposob to robisz? Jak siebie nazywasz, jak okreslasz? Czy
jestes dla siebie wyrozumiata czy surowa?

Spojrz w lustro. Kogo widzisz? Pomysl o sobie w ciepty, zyczliwy sposéb. Czy kiedy
tak myslisz, obserwujesz jakies zmiany w swojej mimice, w ciele?
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Miejsce na notatki
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Karta 2. Ja z innymi

Niedawno zastanawiatas sie nad tym, jaka jestes dla siebie. Teraz zachecam Cie do
refleksji nad tym, jaka jeste$ w relacjach z innymi?

Wymien osobe lub osoby, ktdre uznajesz za znaczace dla siebie. Chodzi tutaj o tych,
ktorzy mieli na Ciebie istotny wptyw. Dopisz, kim dla Ciebie sg i dlaczego sg wazni.
Przyktadowo, moze to by¢ nauczycielka, ktdra jako pierwsza powiedziata Ci, ze jestes$
w czyms dobra. Moze to by¢ sasiadka, ktéra zachecita Cie do zrobienia czego$
ciekawego. Mozesz napisa¢ o osobach z przesztosci lub terazniejszosci, o kobietach
lub mezczyznach.

Przeczytaj swoje wpisy. Zamknij na chwile oczy i skoncentruj sie ha emocjach
wywotanych przez wspomnienia tych osob. Co czujesz?

Teraz zastanow sie nad sytuacjami, w ktdrych to Ty mogtas by¢ wazna dla kogos.
Za waznos$¢ rozumiemy tu sytuacje, w ktorej komus pomogtas, zainspirowatas do

czegos albo usmiechnetas sie, kiedy kto$ tego potrzebowat.

Jak myslisz, co te sytuacje moéwig o Tobie? Jak wowczas mogtas by¢ postrzegana

przez te osoby? Jezeli w tej chwili nie przychodzi Ci nikt i nic do gtowy, pomysl, co
i dla kogo mogtabys zrobi¢ w przysztosci.

Zapisz swoje refleksje.
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Wré¢ na moment do notatek z pierwszej karty. Przeczytaj swoje cechy. Jak myslisz,
jak inni moga je odbierac?
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Karta 3. Emocje

Odczuwanie emocji jest naturalne i potrzebne. Sg one rodzajem barometru
informujgcego nas, co sie z hami dzieje. Emocje sg wazne, poniewaz:

e wplywajg na nasze zachowanie,

e wplywajg na postrzeganie siebie i innych,

e wplywajg na nasze zdrowie.

Warto wiec nauczyc sie je rozpoznawac, nazywac i regulowac.

Zachecam Cie teraz do ¢wiczenia. Usigdz wygodnie. Rozejrzyj sie. Oddychaj
spokojnie. Jezeli mozesz, przymknij oczy. Przywotaj w myslach wydarzenie z
ostatniego tygodnia, w ktérym poczutas nieprzyjemne emocje. Poczuj, co dzieje sie
z Twoim ciatem.

Teraz postaraj sie przypomniec sobie sytuacje neutralng, taka, kiedy nie odczuwatas
intensywnie. Ot, cos$ sie stato, ale dla Ciebie byto bez znaczenia. Jak reaguje Twoje
ciato?

Na zakonczenie odtworz w pamieci scene, w ktorej doswiadczytas przyjemnych
emocji. Jak na nie reaguje Twoje ciato? Zapisz swoje refleksje.

Wykonujac to ¢wiczenie powoli i bardzo uwaznie, zauwazytas pewnie zmiany

w sposobie oddychania, temperaturze ciata czy nawet mimice. Zwrd¢ uwage, ze
pracowatas na wspomnieniach, nie byly to aktualne sytuacje. Emocje nas poruszajg,
wewnetrznie i zewnetrznie.

Zastanow sie teraz nad emocjami, ktore odczuwasz najczesciej. By¢ moze niektore

z nich wynikajg z relacji z innymi osobami. W kontakcie z X mozesz czu¢ strach,

a w kontakcie z Y radosS¢. To naturalne. Sprébuj podzieli¢ swoje stany na przyjemne,
nieprzyjemne i neutralne. Moze chcesz je narysowac? Jak przedstawisz poczucie
dumy, mito$¢, rados¢? a jak gniew zawstydzenie czy obojetnos¢?
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Skoncentruj sie teraz na przyjemnych emocjach. Wypisz sytuacje, miejsca, osoby,
ktore je wywotuja. Co chcesz zrobi¢, by czesciej odczuwac przyjemne emocje?
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Do namystu

UsigdZ wygodnie. Jesli mozesz, przymknij lub zamknij oczy albo zatrzymaj wzrok na
nieruchomym punkcie przed soba.

Skieruj wnetrza dtoni do gory i delikatnie oprzyj je na udach.

Wykonaj spokojnie trzy petne cykle oddechowe.

Poczuj, jak Twoje stopy dotykajg podtogi. Skieruj uwage na tydki, uda, posladki,
brzuch, klatke piersiowg. Rozluznij twarz. Zwrd¢ uwage na miejsce pomiedzy

brwiami.

Gdy poczujesz, ze jesteS gotowa, przeczytaj pierwsze pytanie. Zastanow sie nad nim.
Zapisz swojg odpowiedz.

Kiedy chcesz odpowiadac na kolejne? Moze potrzebujesz wiecej czasu? Mozesz do
nich wrdci¢ nastepnego dnia.

e Czym marze?
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Co to jest wdziecznos$¢? Co sie dzi$ wydarzyto, co jg we mnie wywotuje?

Kiedy czuje rado$¢?

Czego sie obawiam?
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e Co robie dobrze, w czym czuje sie dobra?

e Co mnie uspokaja? Kiedy, gdzie, przy kim czuje sie spokojna?

e Jak mam plan na dzi$? Na jutro, na kolejny tydzien, miesigc, rok...
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Co poprawia moje samopoczucie?

Co jest moim drogowskazem? Czym sie kieruje w zyciu? Co jest dla mnie
wazne?

Co byto najwazniejszym momentem w moim zyciu? Co uwazam, za
wydarzenie zwrotne?
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Miejsce na moje notatki
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