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I. Uzasadnienie

Bezposrednig przyczyng opracowania innowacyjnego rozwigzania i potrzeba realizacji projektu jest
zaobserwowanie zespotu nastepujacych zjawisk spotecznych:

1. Podtrzymujacy sie i postepujacy stopien wykluczenia spotecznego miodziezy marginalizowanej
i wzrastajgce zapotrzebowanie na ustugi terapeutyczne wczesnej interwencji

Za bezposrednig przyczyne wystepowania wykluczenia spotecznego miodziezy na poziomie szerokiego tta
psychospotecznego mozna uzna¢ dynamiczne przemiany spoteczne zapoczgtkowane na przetomie lat 90
ubiegtego wieku i trwajace do dzisiaj. Powodujg one znaczace zmiany codziennosci otaczajgcej wspotczesnych
mitodych Polakéw. Ceng ptacong za wolno$¢ obywatelskg i ekonomiczng sg m.in. rosngce rozwarstwienie
spoteczne wraz z marginalizacjg niektérych grup spotecznych, wszechobecne poczucie pospiechu i braku czasu
skutkujgce ostabieniem wiezi spotecznych w spotecznosciach lokalnych i rodzinach. Mechanizmy wolnorynkowe
charakteryzujace sie sktonnoscia do rozbudzania coraz wiekszej ilosci potrzeb materialnych zestawione
z ograniczong mozliwoscig ich zaspokajania nieuchronnie prowadzg do napie¢, frustracji, rosnacego zagubienia
i niepewnosci coraz wiekszej rzeszy oséb. W sposéb oczywisty problemy te szczegdlnie widocznie dotykajg
miodziez jako grupe predestynowang zaréwno ze wzgledu na specyficzng chwiejnos¢ emocjonalng
charakterystyczng dla tego okresu zycia ludzkiego, jak i szczegdlny niepokdj zwigzany z wyzwaniami wkraczania
w dorostosé.

Zagtebiajgc sie w szczegdtowe ujecie przyczynowosci problemu wskazaé mozna na:

- tendencje do komercjalizacji i ograniczania form samorealizacji mtodych ludzi, w sposdb ewidentny
ograniczajgcg mozliwosci samorozwojowe mtodziezy z rodzin o trudnej sytuacji materialnej i przesuwajgca jej
aktywnos¢é w sfery poza kontrolg spoteczna.

- wzrost akceptacji rowiesniczej dla zazywania srodkéw psychoaktywnych przez mtodziez - obok wysokiego od
lat 90 wskaznika miodziezy deklarujacej realizacje doswiadczen z udziatem i zazywaniem, S$rodkéw
psychoaktywnych odnotowac¢ nalezy takze niepokojgce zjawisko rosnacej tolerancji dla tego zjawiska
w percepcji réwiesnikdw co prowadzi - obok ewidentnych szkdd zdrowotnych - do ostabienia kontroli
spotecznej mogacej prowadzi¢ do pogtebiania sie skali problemu uzaleznien i wykluczenia spotecznego
mtodziezy nim dotkniete;.

- wzrost liczby rozbitych rodzin — poza wysokim i rosngcym wspotczynnikiem rozpadu rodzin (2001 — 43 000
rozwodow; 2009 — 72 000 rozwodow; dane GUS) na niekorzystny obraz sytuacji rodzinnej mtodziezy wptywa
nieformalny i tymczasowy rozpad matzenstw i zwigzkdw zwigzany z emigracjg zarobkowg realizowang od czasu
uwolnienia europejskich rynkéw pracy dla Polakéw. Zjawisko to znajdujgce sie poza szczegdtowymi
statystykami szacowane jest na poziomie 100 000 eurosierot, czyli dzieci ktérych przynajmniej jedno z rodzicow
przebywa czasowo poza granicami kraju. Sytuacja trwatego lub przejsciowego rozbicia rodziny ma ogromne
znaczenie dla kondycji emocjonalnej mtodych ludzi, na ktérg wywiera zdecydowanie niekorzystny wptyw.
- wzrost agresji rowiesniczej w tym takze pojawienie sie nowego jej rodzaju jakim jest cyberprzemoc — czyli
wszelka przemoc z uzyciem technologii informacyjnych i komunikacyjnych — komunikatoréw, czatéw, stron
internetowych, blogéw, SMS-6w, MMS-6w.

Skala zachowan agresywnych wsrdd mifodziezy pozostaje niezwykle trudna do zbadania poniewaz zaledwie
niewielki jej odsetek stanowig przypadki znajdujgce odzwierciedlenie w policyjnych statystykach (u dziewczat
przyrost w skali 5 lat wynidst 165% - 2010r. zrédto TVN). Znakomitg wiekszosé jej przypadkow stanowia sytuacje
nigdy nie zgtaszane na policje, ze wzgledu na swojg niklg z pozoru szkodliwos¢ lub z powodu leku i wstydu
poszkodowanych.

Mozliwymi do wymienienia skutkami wzrostu agresji i przemocy z udziatem mtodziezy jest poczucie zagrozenia
prowadzgce do wycofania i unikania relacji rowiesniczych, obnizenie lub utrata poczucia witasnej wartosci
prowadzgce do depresji, zachowan autoagresywnych i agresji skierowanej na innych.

- brak umiejetnosci konstruktywnego radzenia sobie ze stresem - Umiejetnos$¢ radzenia sobie ze stresem jest
bardzo wazng umiejetnoscig spotecznga. Za najwazniejsze dla tej kompetencji nalezy przyjac takie radzenie sobie
Z napieciem emocjonalnym, ktére bywa spotecznie akceptowane i przyjete za konstruktywne dla rozwoju. Na
co dzien miodzi ludzie sg narazeni na rdzne sytuacje zwigzane ze stresem, w ktérych trzeba poradzi¢ sobie
z witasnymi emocjami w zgodzie z normami, zasadami oraz wyznawanymi wartosciami. Wyniki badania
ankietowego wskazujg, ze 23% mtodziezy czesto odczuwa stres, napiecie i zdenerwowanie, za$ 4,67%
mtodziezy przyznaje sie do ciggtego odczucia napiecia i stresu (badania wtasne w ramach pogtebionej diagnozy
problemu, rok 2011, préba 900 os.).
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Powyisze przyczyny wywotuja stale wzrastajacy liczbe mtodych oséb z zaburzeniami

psychicznymi. O skali problemu $wiadczg zebrane dane:

1. Odsetek mtodziezy (z grupy ogoétem 293.476 miodziezy w wieku 15-25 w wojewddztwie
zachodniopomorskim, w tym 143.635 kobiet, Zzrédto GUS 2008) z zaburzeniami psychicznymi nieustannie
wzrasta, u co trzeciego mtodocianego (60% kobiet) w zachodniopomorskim diagnozuje sie problemy psychiczne
(NFZ 2009): absencje szkolne, stosowanie substancji psychoaktywnych, depresje, zaburzenia nerwicowe, ADHD,
anoreksje, bulimie i schizofrenie.

2. Wedtug badan prowadzonych przez Klinike Psychiatrii Dzieci i Miodziezy Uniwersytetu Jagiellorskiego
Collegium Medicum czesto$¢ wystepowania réznych zaburzen psychicznych u dzieci i mtodziezy okreslono na
7%, co wydaje sie niskim wskaznikiem.

W wiekszosci kolejnych badan stwierdzano, ze zaburzenia psychiczne wystepuja u 10-15% dzieci,
a w niektérych pracach odsetek ten szacowano az na 50%.

3. Przyrost hospitalizacji mtodziezy na terenie wojewddztwa wynosi ok. 20%. Wyniki badan (2009/10 projekt
Liga Mistrzéw POKL) wskazujg, ze w grupie 120 uczniéw (14-18 lat) posiadajacych najwieksze trudnosci
w szkole, osoby najbardziej zagrozone wypadnieciem z edukacji cierpig na depresje (87%), nerwice (57%),
dokonujg préob samobdjczych (32%), byty Swiadkami brutalnej przemocy domowej (91%), stosujg uzywki (98%).
4. Wg GUS 2008 na 226 samobdjstw (61 K) popetnionych w wojewddztwie zachodniopomorskim 33% dotyczyto
mtodziezy.

5. Z badan z 2010 (badanie wtasne - projekt Akcja na Zdrowie) wsrdd 260 przebadanych kobiet w wieku 15-19
lat 30% jest krytykowana przez rodzine, 53% jest niezadowolona ze swojego wygladu, u 40% czesto pojawiajg
sie konflikty w rodzinie, 20% nie moze sie zwrdci¢ z problemami do mamy, a 40% do ojca. Dane pokazujg
ogromne zapotrzebowanie wsréd mtodych osdb na wsparcie zewnetrzne.

6. W odpowiedzi na zadane pytanie dotyczace tego, czy w przesztosci badani zamierzali skorzysta¢ z pomocy
psychologicznej/psychoterapeutycznej/psychiatrycznej 68,33% odpowiedziato ,nie”, a pozostate 31,67% ,tak”.
Co moze swiadczy¢ o duzym zapotrzebowaniu na pomoc psychoterapeutyczng, psychologiczng i psychiatryczng
(badania wtasne w ramach pogtebionej diagnozy problemu, rok 2011, préba 900 os.).

2. Brak skutecznych form wczesnej interwencji socjalnej mtodziezy.
Z badan w formie wywiadu srodowiskowego strukturalizowanego przeprowadzonego na potrzeby niniejszej
diagnozy wsréd psychologdw, psychiatrow i psychoterapeutéw wynika, ze w 5 zachodniopomorskich osrodkach
leczenia psychoterapeutycznego mtodziez jest poddawana jedynie interwencjom poznawczo behawioralnym
(kara, np. brak widzen z rodzicami za kontynuowanie objawu lub nagroda, np. przepustka za jego zaprzestanie),
w 1 z nich stosuje sie systemowg terapie rodzin (nie obejmuje wszystkich pacjentéw) (rok 2010, 30 osdéb, dane
wtasne). W osrodkach typu MONAR jest tez stosowana terapia poznawczo-behawioralna. Brak jest w Polsce
i wojewddztwie zachodniopomorskim skutecznych psychoterapeutycznych, form pracy z mtodziezg. W leczeniu
wiekszosci  zaburzen  najskuteczniejsze  jest stosowanie  psychoterapii  usuwajgcej  przyczyny
i psychofarmakoterapii redukujacej objawy. Usuwanie przyczyn jest szczegdlnie istotne w przypadku leczenia
zaburzen psychicznych u miodziezy, poniewaz jedynie wtedy mozna mie¢ nadzieje na petne wyleczenie.
Obecnie w polskim lecznictwie psychiatrycznym dominuje podawanie lekdw przy wyraznym niedostatku metod
psychospotecznych. Brak jest efektywnych metod terapii szerokiego spektrum psychopatologii. Dodatkowo
polskie szkoty i uczelnie nie majg w programie nauczania innowacyjnych metod pracy z miodzieza.
Przeprowadzono badania wtasne w celu poszerzenia diagnozy na dwdch grupach beneficjentéw:

a) Odbiorcy:
Uzyskane wyniki ankiet sygnalizujg trudnosci w realizacji potrzeby otrzymania pomocy od eksperta: 31,67%
ankietowanych zamierzato w przesztosci skorzysta¢ z pomocy psychologicznej, psychoterapeutycznej czy
psychiatrycznej, 26,33% szukato, a 19% skorzystato z pomocy. Widoczna jest skala réznicy ilosci oséb
zamierzajacych skorzystaé¢ z pomocy i 0s6b ktére z tych swiadczen skorzystato. Zdiagnozowanymi przyczynami
tego zjawiska jest lek przed oceng spoteczng, ambiwalencja uczué czy niedostateczna edukacja i dostepnosé
osrodkow udzielajgcych pomoc.
Zdaniem 23,22% respondentéw dostepnos$¢ psychologa, psychoterapeuty, psychiatry w wojewddztwie
zachodniopomorskim nie jest wystarczajaca, brak wiasnego zdania w przedmiotowej kwestii ujawnia az 61,67%
respondentéw (badania wtasne w ramach pogtebionej diagnozy problemu, rok 2011, prdoba 900 os.). Takie
odpowiedzi sugerujg niedostateczny dostep do profesjonalnej pomocy w zakresie psychologii, psychoterapii czy
psychiatrii w wojewddztwie zachodniopomorskim.
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Potwierdzajg to dane zebrane w postaci odpowiedzi na pytanie czy znane s3 mtodym
ludziom miejsca, w ktérych mozna skorzysta¢ z pomocy psychologa/psychoterapeuty: 66,89% - ,tak”, 33,11% -
»hie”. Uzyskane wyniki moga wskazywac na niedoinformowanie mtodych oséb w zakresie dostepnosci instytucji
zajmujgcych sie udzielaniem pomocy psychologicznej i psychoterapeutycznej.
Docierajgc wprost do skali potrzeb skorzystania przez mtodych ludzi ze wsparcia psychologicznego zebrano
odpowiedzi na pytanie “Czy chcieliby w przysztosci skorzysta¢ z pomocy psychologa/psychoterapeuty” na tak
postawione pytanie tylko 42,67 % respondentéw odpowiedziato - ,nie potrzebuje takiej pomocy, radze sobie
sam/-a”. Pozostate odpowiedzi: , 27,33 % - ,,w wyjatkowych sytuacjach”, 17% -czasem mysli, aby zwrdcic sie
o pomoc, 7,33 % - czesto” chce, aby kto$ pomogt, 5,67% -czuje duzg potrzebe, aby ktos mu pomadgt, lokuja
respondentéw w kregu oséb zainteresowanych takim wsparciem. Warto przy tym zauwazy¢, ze 13% oso6b
z grupy badawczej wyraza zdecydowang potrzebe skorzystania z pomocy psychologicznej.

b) Uzytkownicy:
Wedtug 43% ankietowanych (badania wtasne w ramach pogtebionej diagnozy problemu, rok 2011, préba 30
0s.) aktualne metody, ktére wykorzystuja w swojej pracy w stopniu umiarkowanym rozwiazujg problemy
pacjentow/klientdw, co mogtoby oznaczaé potrzebe zwiekszenia warsztatu pracy terapeuty o kolejne narzedzia
wspomagajgce dotychczasowe jego umiejetnosci.
Dwie trzecie terapeutéw (64%) uwaza, ze dostep do ekspertdow w zakresie pomocy psychologicznej,
psychoterapeutycznej czy psychiatrycznej jest nie wystarczajacy. Przyczyng moze byc¢ zbyt mata liczba placéwek
oferujgcych takg pomoc, ograniczone mozliwosci przerobowe takich miejsc, czy zbyt mata ilos¢ osob
posiadajgcych kwalifikacje.
Terapeuci w 93% - odpowiedzieli, ze chcg rozszerzy¢ swoéj warsztat pracy o nowg metode psychoterapeutyczng
w pracy z dzieémi i miodziezg, 3% - nie chce. Swiadczy to o gotowosci i checiach specjalistéw
w dziedzinie pomocy psychologicznej i psychoterapeutycznej do zdobywania kolejnych umiejetnosci w zakresie
psychoterapii.

3. Mata liczba wyspecjalizowanych placéwek i kadry terapeutéw swiadczacych opieke nad mtodzieia.

W wojewddztwie zachodniopomorskim pracuje 46 (70% K) ekspertéw, zajmujgcych sie mtodziezg, ok. 32
stosuje psychoterapeutyczne sposoby leczenia. llos¢ ta jest niewystarczajgca. Na 1 terapeute przypada 20-300
BO (60% K) (badania wtasne 2009). Brakuje fachowcéw w placéwkach srodowiskowych, ktére powinny petnic¢
funkcje przejsciowa w procesie leczenia BO.

Poradnie psychologiczno-pedagogiczne w wojewddztwie zachodniopomorskim (tgcznie 24) zajmujg sie jedynie
pomocg psychologiczno-pedagogiczng w obszarze edukacji, jednostki te skupiajg sie na diagnostyce z braku
mozliwosci pomijajac problemy osobiste i rodzinne. Nauczyciele sami zgtaszaja do osrodkéw pomocy
spotecznej i na policje przypadki naduzy¢ seksualnych czy przemocy wsrdd uczniéw. Zachodniopomorski NFZ
w 2009 zakontraktowat jedynie 5 osrodkéw prowadzacych leczenie psychoterapeutyczne dla os. dorostych,
mtodziezy i dzieci (dotyczy gtdwnie leczenia uzaleznien). Do 2009 powstato 6 osrodkéw prywatnych na terenie
Miasta Szczecin. W zakresie ich oferty nie stosuje sie jednak zadnej formy terapii, ktdra wykraczataby poza
szpitalny, mato skuteczny standard (badania wtasne 2010). W Polsce istnieje 50 szpitali psychiatrycznych (ok. 30
tys. t6zek). Tylko tam chorymi opiekuje sie ok. 2,2 tys. psychiatréow, ok. 1,5 tys. psychologdow, 400 terapeutdw.
tacznie wystepuje 4.100 osob, ktére potrzebujg nowych metod pracy z dzie¢mi i mtodziezg (Instytut Psychiatrii
i Neurologii, rok). Z ustug poradni zdrowia psychicznego korzysta w Polsce ok. 2 % mieszkancéw z czego 15% to
mtodziez (wg Polityki 2009), co daje w skali kraju 123.900 os. w wieku 15-25, a w skali wojewddztwa
zachodniopomorskiego ok. 2000 os. (GUS ‘09).

Zagraniczne dane odnosnie skutecznosci narzedzia, ktére pochodzg od Partnera z Niemiec:

Badania nad skutecznoscig Terapii w Piaskownicy sg prowadzone w 8 krajach na swiecie od 1976 roku. Wedtug
American Psychotherapy Association jest to jedna z najskuteczniejszych metod psychoterapii adresowanych do
dzieci i mtodziezy. W Polsce niemal kompletnie nieobecna i nieznana. Badania Freedle (2006) i Wassermann
(2002) wykazaty wysoka skutecznos¢ Psychoterapii w Piaskownicy (skrét: PWP) siegajaca az 60% w przypadku

terapii krotkoterminowej mtodziezy, ktora doswiadczyta przemocy (seksualnej, psychicznej i fizycznej). Howell
i Linn (1999) uzyskali takze wysokg skuteczno$¢ PWP w pracy z dzieémi chorymi somatycznie (przewlekle),
a Greere (1998) chorymi nowotworowo. Wyniki pomiaréw Frange (2000) swiadczg o duzym zaangazowaniu
w PWP dzieci z problemami zachowania (kradzieze, ucieczki ze szkoty, agresja). Haile i Davis (1997) zbadali
takze pozytywnie zastosowanie tej metody w stosunku do dzieci z rozpoznaniem schizofrenii a Falcone (2003)
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dowiodt efektéw w przypadku dzieci z nerwica lekowa i fobig. Mason (2001) stosuje z powodzeniem te metode
u miodziezy ktéra ma problemy z kontrolag emocji i dokonata czynéw karalnych (agresja, kradzieze). Terapia
Sandplay autorstwa Junga i Kalff jest dzisiaj najczesciej praktykowang terapig wykorzystujacq zabawe w piasku
(Davenport, 2001). Stosowanie metody daje szanse ztagodzenia zjawiska wykluczenia i zmniejszenie wptywu
zaburzen psychicznych na mtodziez w wieku 15-25 |. (Dane od partnera z Niemiec — Deutschen Gesellschaft fir
Sandspieltherapie - DGST).

Podsumowanie:

Do niniejszej diagnozy wykorzystano dane zastate, ktdre uzupetniono wiasnymi badaniami ankietowymi
przeprowadzonymi wsréd odbiorcéw i uzytkownikéw oraz wywiadami $rodowiskowymi. Dane zastate
w wystarczajgcym stopniu dostarczajg niezbednych do niniejszej diagnozy informacji, zatem Wnioskodawca na
etapie diagnozy problemu oprécz analizy danych zastanych przeprowadzit jedynie uzupetniajaca o dane
liczbowe i jakosciowe ankiete wsréd odbiorcéw i uzytkownikéw oraz badanie focusowe.

Metodologia badan ankietowych:

Badanie Odbiorcow Badanie Uzytkownikow

Termin wykonania badania: lll-1V 2011 Termin wykonania badania: lI-IV 2011

Grupa badana charakterystyka: mtodziez, mieszkaricy | Grupa badana charakterystyka: psychoterapeuci,
wojewddztwa zachodniopomorskiego (zgodnie z | terapeuci, psychologowie os. zamieszkate na terenie
zapisami Kodeksu Cywilnego) w wieku pomiedzy 15 a | woj. zachodniopomorskim, w wieku aktywnosci
25 rokiem zycia zawodowej, posiadajgce uprawnienia do
psychoterapii zgodnie z prawem polskim.

QA

Liczebnosé Grupy: 900 os.

Liczebnos¢ Grupy: 30 os.

Podziat ptci: 504 Ki 396 M

Podziat ptci: 27 Ki3 M

Opis badania:

Badanie ilosciowe oparte na standaryzowanych
kwestionariuszach ankiet zawierajacych pytania
otwarte i zamkniete. Technika badawczg jaka
zastosowano byta technika audytoryjna.

Opis badania:

Badanie ilosciowe oparte na standaryzowanych
kwestionariuszach ankiet, zawierajacych pytania
otwarte i zamkniete. Technika badawczg jaka
zastosowano byta technika audytoryjna.
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I. Cel wprowadzenia innowacji

Celem gtéwnym projektu jest zwiekszenie dostepu do innowacyjnych metod wczesnej interwencji psychosocjalnej i przeciwdziatania wykluczeniu spotecznemu mtodziezy
w wojewddztwie zachodniopomorskim poprzez adaptacje, wprowadzenie, przetestowanie (30 uzytkownikéw — 70% K, 100 odbiorcéw 50% K) i upowszechnienie (60
uzytkownikéw 50% K) innowacyjnej Metody Psychoterapii w Piaskownicy (w skrécie MPP) w okresie od | 2011 do XII 2013.

Cele szczegdtowe Wskaznik Wartos¢ docelowa Weryfikacja wskaznika Termin Osoba
wskaznika pomiaru odpowiedzial
wskaznika na za pomiar
Rozwdj innowacyjnych metod psychoterapii | Mozliwa do stosowaniaw | 1 metoda zbadanie dostepnosci nowe;j Po Kierownik
mtodziezy poprzez dostosowanie warunkach polskich metody w woj. zakonczeniu projektu/eksp
niemieckiej wersji Metody Psychoterapiiw | metoda Psychoterapii w zachodniopomorskim realizacji ert ds.
Piaskownicy na polskie warunki Piaskownicy wraz z dokumentami projektu ewaluacji
psychospoteczne dokumentacjg jej potwierdzajgcymi bedg — Termin:
stosowania, planem wewnetrzne protokoty projektu | grudzien
szkolen terapeutow i — pisma instytucji stosujgcych 2013-styczen
przebiegu terapii. metode 2014
Wzrost wspotpracy polsko-niemieckiej w | Liczba zawartych 1 umowa wspotpracy z - umowa wspotpracy polsko - Po Kierownik
zakresie opracowywania form wsparcia | partnerstw, partnerem niemieckim, niemieckiej, zakonczeniu projektu/eksp
mtodziezy (1szt.) Liczba godzin 250h pracy eksperta z - protokoty z przebiegu realizacji ert ds.
przepracowanych przez Niemiec przy projektu, projektu ewaluacji
eksperta z Niemiec opracowywaniu metody | - protokoty ze spotkan z
w Polsce. ekspertem Niemieckim, Termin:
- strona www i blog zawierajgce | grudzien
informacje o wspotpracy, 2013-styczen
- dokumenty finansowe 2014
projektu

Projekt wspdtfinansowany ze srodkdw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

) (@]
UNIA EUROPEJSKA
H gemwora  Coconie &a  tuks

Woiewtidzki Urzad Prac TOWARZYSTWO WSPIERANIA INICITYW FUNDUSZ SPOLECZNY
L u Sq 2 i]y KULTURALNO-SPOLECZNYCH
W DZCZaC Inse




CZtOWIEK — NAJLEPSZA INWESTYCJA

> \d
<>L”,D/'asko""(\
Zmniejszenie o 30% zjawiska wykluczenia | Liczba os. u ktdrych - min. 80%0DB o - zaswiadczenia o przebytej Po Koordynator
spotecznego ws$rdd mtodziezy objetej | nastgpi zmniejszenie min.30% poprawi swojg | terapii z opinia terapeuty, zakonczeniu merytoryczny/
testowaniem w woj. zachodniopomorskim | zjawiska wykluczenia kondycje psychiczna - analiza pogtebionych realizacji ekspert ds.
(100 os.) spotecznego o 30% - min. 80%ODB o wyvyiadéw.przeprowadzonyc.h z | testowania ewaluacji
. ] odbiorcami w toku testowania

min.30% zwiekszy metody, Termin:

umiejgtnos - ankiety pretest i posttest Styczen — luty

konstruktywnego przeprowadzone z odbiorcami 2013

rozwigzywania projektu objetymi testowaniem.

problemdéw

- min. 80%0DB o

min.30% zwiekszy swoj

standard zycia i

samoocene

- min. 80%0DB o

min.30% poprawi swoje

przystosowanie

spoteczne

- min. 80%0DB o

min.30% zwiekszy swoje

szanse na wyjscie z

wykluczenia spotecznego

i poprawi relacje

miedzyludzkie.
Wzmocnienie kadry terapeutéw w woj. Liczba uzytkownikow, min. 30 terapeutéw - analiza kart czasu pracy Grupy | Po Kierownik
zachodniopomorskim poprzez wyposazenie | ktdrzy zostang wyposazeni | ktérzy otrzymajg wiedze | Roboczej zakonczeniu projektu/eksp
min. 9 Uzytkownikow — cztonkéw Grupy w Metode Terapii w i kwalifikacje do - analiza list obecnosci na etapu ert ds.
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Roboczej w nowe, innowacyjne narzedzie Piaskownicy, liczba psychoterapii MPP testowaniu testowania ewaluacji
pracy Metode Psychoterapii w Piaskownicy | uzytkownikéw, ktérzy miodziezy podczas etapu | - certyfikaty potwierdzajace
oraz przeszkolenie w ramach testowania 30 | przejdg szkolenie w testowania, w tym min. zdobytg wiedze dlamin.9 0s.z | Termin:
0s. w zakresie psychoterapii i stosowania zakresie psychoterapii i 70%K Grupy Roboczej Styczen — luty
MPP stosowania MPP Zmiana wskaznika na: - zaswiadczenia o przebytym 2013

(Cel dodatkowy, ktdry nie zostat dodany we
wniosku o dofinansowanie, a fgczy sie
bezposrednio z zamieszczonym rezultatem)

min. 34 terapeutéw
ktérzy otrzymajg wiedze
lub kwalifikacje do
psychoterapii MPP
mtodziezy podczas etapu
testowania, w tym min.
70%K

cyklu szkolen z zakresu metod
dla min. 25 0sdb sposrod
testowanych Uzytkownikow
potwierdzajace zdobyta wiedze.

Uzasadnienie:

We wniosku o dofinansowanie bfednie wpisano, ze UZytkownicy otrzymajq wiedze i kwalifikacje. Na | etapie realizacji projektu, po konsultacjach z partnerem niemieckim
uzgodniono, ze kwalifikacje otrzymajq osoby z Grupy Roboczej, a wiedze osoby poddane testowaniu. tqcznie wartos¢ wskaznika ulegta zwiekszeniu do 34 os. Zamiast
wiedze i kwalifikacje wpisano wiedze lub kwalifikacje. Kwalifikacje poparte certyfikatem naby¢ mozna jedynie drogq udziatu w szkoleniu prowadzonym przez
certyfikowanego trenera. Cztonkowie GR mogq zostac certyfikowanymi trenerami dopiero po praktyce wtasnej, najszybciej pod koniec realizacji projektu, co pozwoli im
szkoli¢ przysztych Uzytkownikéw metody i nadawac im certyfikaty.

Wzmocnienie kadry terapeutdéw w kraju
poprzez wyposazenie ich w nowe,
innowacyjne narzedzie pracy Metode
Psychoterapii w Piaskownicy 60 os.

Zmiana celu na:

Wzmocnienie kadry terapeutdéw w kraju
poprzez zaznajomienie ich z nowym
innowacyjnym narzedziem pracy Metoda

Liczba terapeutow w kraju
zaznajomionych z metoda
na etapie
upowszechniania

min. 60 terapeutéw,
ktérzy otrzymajg wiedze
o MPP podczas etapu
upowszechniania i
wigczania, w tym min.
30K

- lista obecnosci na konferencji
upowszechniajacej

- zaswiadczenia o udziale w
konferencji upowszechniajacej

Po
zakonczeniu
projektu
Termin:
grudzien
2013-styczen
2014

Kierownik
projektu/eksp
ert ds.
ewaluacji
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Psychoterapii w Piaskownicy 60 os.

Uzasadnienie:

W projekcie btednie wpisano, Ze 60 os. zostanie wyposazonych w metode — zostanq one jedynie zaznajomione, w ten tez sposéb utworzono w projekcie rezultat adekwatny
do niniejszego celu. Wnioskodawca koryguje ten btqd stowny z Wniosku o dofinansowanie.

Wozrost innowacyjnosci nauczanych metod Liczba uczelni, ktére min. 2 uczelnie wyzsze w | - program nauczania uczelni Po Kierownik
w uczelniach. wprowadzg w zakres drodze upowszechniania | wyzszych zakoniczeniu projektu/eksp
programowy MPP przyjma w swoj program projektu ert ds.
edukacyjny nowatorska Termin: ewaluacji
MPP grudzien
2013-styczen
2014
Wzrost liczby osrodkéw stosujgcych Liczba osrodkow min. 5 osrodki w drodze | - program ustug osrodkéw Po Kierownik
Metode Psychoterapii w Piaskownicy w stosujacych MPP upowszechniania w - analiza oferty o$rodkow zakonczeniu projektu/eksp
wojewddztwie zachodniopomorskim wojewddztwie zaczng postugujgcych sie Metodg projektu ert ds.
stosowaé¢ MPP Psychoterapii w Piaskownicy, Termin: ewaluacji
- oswiadczeniom grudzien

poszczegdlnych osrodkéw

odnosnie stosowania metody.

2013-styczen
2014

!ii KAPITAL LUDZK
NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI
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lll. Opis innowacji, w tym produktu finalnego

1. Na czym polega innowacja

Innowacyjnos¢ Metody Psychoterapii w Piaskownicy polega na dostarczeniu uzytkownikom (psychologom,
psychoterapeutom) i odbiorcom (beneficijentom pomocy psychoterapeutycznej) dostepu do nowej,
innowacyjnej w skali wojewddztwa, skuteczniejszej i atrakcyjniejszej metody Psychoterapii. Istota jej przewagi
stanowi przeniesienie procesu terapeutycznego w bezpieczng przestrzern miniaturowej piaskownicy, bedacej
tréjwymiarowym miejscem symbolicznego okreslenia i zwalczenia probleméw. Ma to szczegdlne znaczenie
w pracy z miodziezg, w wypadku ktérej trudne, a niekiedy wrecz niemozliwe jest wydobywanie tresci
stanowigcych zrédto problemu wprost.

Innowacyjnos¢ metody wystepuje na wielu poziomach:

1. Poziom uzytkownika - uzytkownicy dzieki projektowi otrzymajg nowe, niekonwencjonalne narzedzie pracy,
ktére pozwoli im pracowac w obszarach, w jakich do tej pory dostrzegali braki narzedziowe. Metoda pozwoli
uzupetnié¢ standardowe - mato skuteczne srodki o lepiej przystosowane do pracy z mtodziezg narzedzie. Metoda
zapozyczona z Niemiec i przystosowana do warunkdw polskich.

2. Poziom uczestnika - innowacja skierowana jest do odbiorcéw, tj. mtodziezy, ktéra ma ograniczony dostep do
terapii, a proponowane jej metody zgodnie z diagnoza problemu wykonang na rzecz tej Strategii s3 mato
skuteczne. Odbiorcy wykazujg coraz wieksza potrzebe korzystania ze wsparcia psychologicznego, petnego,
ktére pozwolitoby im na poradzenie sobie z do tej pory nie zdiagnozowanymi lub nie rozwigzanymi
problemami.

3. Poziom problemu - problem braku skutecznych metod terapeutycznych do pracy z mtodziezg jest pomijany
w polityce panstwa o czym swiadczy diagnoza przeprowadzona na potrzeby niniejszej Strategii. Pomijanie badz
niezauwazanie rosngcego zapotrzebowania mitodziezy na wsparcie psychologiczne i psychoterapeutyczne
sprawia, ze nie dostrzega sie réwniez koniecznosci wprowadzania lepszych, skuteczniejszych metod pracy
z mtodym cztowiekiem.

4. Poziom formy wsparcia - proponowana metoda Terapii w piaskownicy jest innowacyjna (nieznana i dotad nie
stosowana) w skali naszego wojewddztwa oraz niemalze nieznana i nie stosowana w skali kraju (w Polsce
stosuje sie jg jedynie w jednym Osrodku w Krakowie, gdzie uprawnienia do pracy metodg ma tylko 1 osoba).
Sposdb pracy Terapig w piaskownicy jest unikatowg metodg przenoszenia problemu w bezpieczny Swiat
piaskownicy pozwalajgcag pacjentowi pracowa¢ w komfortowej i bezpiecznej przestrzeni, czesto na poziomie
nieSwiadomosci. Dzieki temu bardzo dobrze sprawdza sie w leczeniu ciezkich traum oraz rozwigzywaniu
problemdw, niedostrzeganych przez pacjentdow na poziomie $wiadomosci. O jej innowacyjnosci stanowi tez
przede wszystkim nowatorskie podejscie do pacjenta i umozliwienie mu terapii bez uzywania stéw, poprzez
obrazy i prace w podswiadomosci.

2. Komu stuzy, kto bedzie mégt ja wykorzystywac w przysztosci (grupy docelowe)

W projekcie okresla sie dwie zasadnicze grupy docelowe, ktérym bedzie stuzy¢ innowacja sg to uzytkownicy
i odbiorcy.

Uzytkownicy dzielg sie na 3 grupy:

a. Uzytkownicy — cztonkowie Grupy Roboczej (10 os.) — psychoterapeuci, terapeuci, psychologowie os.
zamieszkate na terenie woj. zachodniopomorskiego, w wieku aktywnosci zawodowej, posiadajgce uprawnienia
do psychoterapii zgodnie z prawem polskim. W ramach projektu otrzymajg oni nowa, skuteczng i uznanag
metode pracy z mtodzieza, rozszerzajgcg mozliwosci leczenia i pracy z pacjentem, zostang przygotowani do
korzystania z nowej metody i uzyskajg obszerne wsparcie wraz z dokumentacjg i stosowania metody i dobrg
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praktyka. Beda mogli samodzielnie stosowa¢ metode. Otrzymajg certyfikat

poswiadczajacy samodzielnos¢ w postugiwaniu sie metoda.

b. Uzytkownicy — osoby biorgce udziat w etapie testowania (30 os. w tym70% K) - psychoterapeuci, terapeuci,
psychologowie os. zamieszkate na terenie woj. zachodniopomorskim, w wieku aktywnosci zawodowej,
posiadajgce uprawnienia do psychoterapii zgodnie z prawem polskim. W ramach projektu otrzymajg oni
przeszkolenie z zakresu psychoterapii i Metody Psychoterapii w Piaskownicy. Po zakonczeniu etapu testowania
bedg mogli uzupetni¢ swoj warsztat pracy o elementy nowej, innowacyjnej metody pracy a mtodzieza.
Otrzymaja zaswiadczenie o ukoriczeniu szkolenia.

c. Uzytkownicy — osoby biorgce udziat w projekcie na etapie upowszechniania (60 os. w tym min. 50% K) -
psychoterapeuci, terapeuci, psychologowie, os. zamieszkate na terenie Polski w wieku aktywnosci zawodowej,
posiadajgce uprawnienia do psychoterapii zgodnie z prawem polskim lub pracujace z mtodziezg, ktére zostang
zaznajomione z metodg podczas dziatan upowszechniajgcych (konferencje).

Wymiar docelowy uzytkownikéw niniejszej metody to 4100 os. w skali kraju — tgczna liczba terapeutow,
psychiatréw, psychologéw w Polsce wg diagnozy problemu niniejszej strategii, potrzebujacych nowych metod

pracy.

Odbiorcy dzielg sie na 2 grupy:

a. Odbiorcy metody na etapie testowania - mifodziez, mieszkacy wojewddztwa zachodniopomorskiego
(zgodnie z zapisami Kodeksu Cywilnego) w wieku pomiedzy 15 a 25 rokiem zycia, kwalifikujgcy sie do
uczestnictwa w psychoterapii. W ramach projektu otrzymajg oni mozliwos¢ skutecznej i nowoczesnej pomocy
psychoterapeutycznej innej niz farmakologiczna poprzez zwiekszenie dostepu do terapeutéw i osrodkow
Swiadczacych nowg metode psychoterapii. Po zakonczeniu projektu odbiorcy beda mieli wiekszy dostep do
nowoczesnych form wsparcia psychoterapeutycznego, dzieki temu, ze w wojewddztwie bedzie powszechnie
stosowana Metoda Psychoterapii i w piaskownicy.

b. Odbiorcy metody na etapie upowszechniania i wdrazania — mtodziez, mieszkarcy Polski (zgodnie z zapisami
Kodeksu Cywilnego) w wieku pomiedzy 15 a 25 rokiem zycia, kwalifikujgcy sie do uczestnictwa w psychoterapii.
Grupa, ktéra bedzie odbiorcg dziatart upowszechniajgcych.

Dodatkowe grupy docelowe:

a. Uzytkownicy posredni - pedagogowie, nauczyciele, pracownicy miodziezowi, rodzice i inne osoby
zainteresowane metodami pracy terapeutycznej z mfodziezg — osoby bedace posrednimi odbiorcami dziatan
upowszechniajacych, ktére mogg mie¢ wptyw na upowszechnianie metody wsréd mtodziezy. Nie bedg mogli
samodzielnie jej stosowa¢, jednak mogg by¢ wainym ogniwem informujagcym pomiedzy uzytkownikami
a odbiorcami i wspomagac proces docierania informacji o metodzie do odbiorcéw projektu.

b. Uzytkownicy posredni — szpitale, placowki wsparcia terapeutycznego, poradnie, przychodnie, uczelnie itp.,
ktore bedg mogty wyposazy¢ swoich pracownikéw w metode.

c. Odbiorcy posredni - mtodziez, mieszkancy Polski (zgodnie z zapisami Kodeksu Cywilnego) w wieku pomiedzy
15 a 25 rokiem zycia, nie kwalifikujgcy sie do terapii, ale z jaki$ przyczyn szukajgce metod terapeutycznych dla
swoich przyjacidt, kolegdw, rodziny. Te osoby jako posredni odbiorcy bedg nosnikami informacji o metodzie
pomiedzy projektodawcg a odbiorcami lub pomiedzy uzytkownikami stosujgcymi metode a odbiorcami.
d. Odbiorcy posredni — osoby w wieku do 15 r. z i sposoby powyzej 25 r. z. Kwalifikujgce sie do terapii,
poszukujgce metod pracy terapeutycznej, ktére stang sie posrednimi odbiorcami metody na etapie dziatan
upowszechniajgcych. Metoda Terapii w Piaskownicy sprawdza sie rowniez jako metoda pracy terapeutycznymi
z dzie¢mi i dorostymi — nie tylko miodziezy, zatem jest prawdopodobienstwo, ze czes¢ odbiorcéw posrednich
w innym wieku niz odbiorcy bezposredni projektu stang sie dodatkowg grupg korzystajacay z terapii Metoda
Psychoterapii w Piaskownicy.

3. Warunki konieczne aby innowacja dziatata skutecznie
Dla prawidtowego funkcjonowania innowacji konieczne s3:

1. Stworzenie zaplecza sprzetowego do potrzeb realizowania psychoterapii Metodg Psychoterapii
w Piaskownicy — dla realizacji dziatan metodg konieczny jest zakup sprzetu stuzgcego do jej realizacji, tj.
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odpowiednich wymiaréw zestaw piaskownic wraz z kolekcja kilkuset figurek o okreslonej

charakterystyce oraz aparatem fotograficznym badZz innym urzadzeniem majacym funkcje robienia zdje¢
(szczegoty znajdujg sie w opisie produktu finalnego). Na obecnym etapie realizacji projektu zapoznawanie sie
przez cztonkdéw grupy roboczej z MPP jest mozliwe dzieki wypozyczeniu niezbednego sprzetu przez partnera
niemieckiego DGST. Dla samodzielnego funkcjonowania innowacji niezbednym bedzie stworzenie bazy
sprzetowej niezbednej do pracy tg metoda.

2. Zachowanie wspotpracy z partnerem niemieckim prowadzace do statego podnoszenia kwalifikacji
zachodniopomorskiej kadry postugujacej sie Metodg Psychoterapii w Piaskownicy. Dzieki zaangazowaniu
partnera niemieckiego Grupa Robocza bedzie miata mozliwos¢ dalej podnosi¢ swoje kwalifikacje i stac sie
profesjonalng, certyfikowang kadrg, ktéra moze prowadzi¢ szkolenia w metodzie i nadawaé certyfikaty.
Podstawowgq barierg niepozwalajgcg na stosowanie Metody Psychoterapii w Piaskownicy w wojewddztwie
zachodniopomorskim pozostawat brak kontaktéw z ekspertami mogacymi przekazywaé wiedze na temat
metody zachodniopomorskim specjalistom.

3. Dobdr do etapu testowania odpowiedniej kadry terapeutycznej, ktéra posiadac bedzie konieczne kwalifikacje
zgodnie z prawem polskim do stosowania psychoterapii.

4. Wdrozenie i realizacja programu szkolern zachodniopomorskiej kadry psychoterapeutycznej w Metodzie
Psychoterapii w Piaskownicy. Wigze sie to z kontynuacja rozwoju zawodowego w metodzie, dalszej
wspotpracy z partnerem niemieckim i zdobywaniem kolejnych stopni kwalifikacji.

5. Realizacja dziatan kontrolnych zmierzajacych do wyeliminowania btedéw w stosowaniu metody — dziatania te
realizowane bedg w ramach:

- pracy superwizyjnej w pierwszej kolejnosci realizowanej przez ekspertéw niemieckich, az do momentu
uzyskania przez zachodniopomorska kadre uprawnien do prowadzenia superwizji w procesie szkoleniowym.

- monitoringu dziatan projektowych zwigzanych z testowaniem i wdrazaniem metody,

- kontrola realizacji testowania i upowszechniania przez kadre projektu.

6. Realizacja dziatan upowszechniajgcych i wtgczajgcych do gtéwnego nurtu polityki spotecznej, aby metoda
zaczeta funkcjonowac i konieczne jest przeprowadzenie wiasciwych dziatan upowszechniajacych

7. Zaangazowanie uzytkownikow w prace nad produktem finalnym w celu unikniecia btedéw

8. Odnoszenie sie do dziatan monitorujacych - udziat uzytkownikéw i odbiorcéw we wprowadzaniu zmian
w projekcie.

9. Zaangazowanie ekspertdw zewnetrznych i autorytetéw w zakresie psychologii i psychoterapii do dziatan
projektowych — konsultowanie z nimi metody, ujmowanie ich sugestii w procesie realizacji projektu,
dokonywanie ewentualnych korekt i zmian produktu finalnego i procesu jego wdrazania, zaangazowanie ich
na etapie upowszechniania i witgczania.

10. Dotarcie do 0séb decyzyjnych na etapie upowszechniania i wtgczania.

11. Dobdr autorytetéw na prelegentéw podczas konferencji.

4. Koszt i czas wdrozenia innowacji w 1 instytucji:

Na dzien dzisiejszy szkolenia z Metody Psychoterapii w piaskownicy w Polsce mogg by¢ prowadzone jedynie
przez certyfikowanych treneréw metody Psychoterapii w Piaskownicy. Jezeli pojawitaby sie grupa terapeutow,
psychoterapeutéw lub psychologéw zainteresowanych udziatem w takim szkoleniu zostatoby ono
przeprowadzone przez Partnera Niemieckiego projektu - Deutschen Gesellschaft fiir Sandspieltherapie (DGST).
Po zakonczeniu realizacji projektu i dalszej pracy czesci cztonkdéw Grupy Roboczej w celu rozwoju swoich
umiejetnosci i nabywania doswiadczenia metodg Psychoterapii w Piaskownicy Wnioskodawca wraz
z Partnerem sg w stanie samodzielnie prowadzi¢ zajecia szkoleniowe, dzieki czemu koszt wdrozenia produktu
bedzie duzo nizszy. Ponizej tabela kosztéw wdrozenia produktu finalnego przez ekspertéw niemieckich i przez
ekspertow polskich.

Czas wdrozenia przez ekspertow z | Koszt wdrozenia przez Partnera Wymagania

Niemiec Niemieckiego

2-2,5roku 250 h zajec - Do szkolen dopuszczani s3:
Koszt na 1 uczestnika (przy ok. 10 psychoterapeuci, terapeuci,
0s.) ok. 10 000 zt psychologowie, psychiatrzy,
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Zakup zestawu startowego
Piaskownica, figurki

Koszt w granicach 2000 — 4000 zt
dla 1 uczestnika

Koszt catkowity: 12000 - 14000
zt/1 os. dla 1 instytucji
wysytajacej terapeute na kurs

majacy uprawnienia zgodne z
prawem polskim,

- Max. 10 - 12 os. w grupie,

- Mozliwos$¢ zaje¢ wyjazdowych w
Niemczech,

- Koniecznos¢ posiadania sprzetu
do prowadzenia psychoterapii,

- Koniecznos¢ prowadzenia
praktyki pozwalajacej na
zdobywanie doswiadczenia
wiasnego.

Czas wdrozenia przez ekspertéow z
Polski

Koszt wdrozenia przez Partnera
Polskiego

Wymagania

2-2,5 roku

250 h zaje¢ (1 h x 160 zt)
Koszt na 1 uczestnika (przy ok. 10
0s.) 4000 zt

Zakup zestawu startowego
Piaskownica, figurki

Koszt w granicach 2000 — 4000 zt
dla 1 uczestnika

Koszt catkowity: 6000 - 8000 zt/1
os. dla 1 instytucji wysytajacej
terapeute na kurs

- Do szkolen dopuszczani s3:
psychoterapeuci, terapeuci,
psychologowie, psychiatrzy,
majacy uprawnienia zgodne z
prawem polskim,

- Max. 10 - 12 os. w grupie,

- Koniecznos¢ posiadania sprzetu
do prowadzenia psychoterapii,
- Koniecznosé prowadzenia
praktyki pozwalajacej na
zdobywanie doswiadczenia
wiasnego.

5. Jakie efekty mozie przynie$¢ zastosowanie innowacji
Stosowanie Metody Psychoterapii w Piaskownicy moze przynies¢ nastepujace zmiany:

a) W odniesieniu do uzytkownikéw - MPP wyposazy zachodniopomorskich profesjonalistow w dostep do
nowego, innowacyjnego narzedzia umozliwiajgcego skuteczng pomoc mtodziezy znajdujgcej sie w kryzysie

psychicznym poprzez :

- zdolno$¢ do pracy z nieSwiadomym materiatem mtodziezy,

- wyposazenie w metode zawartg w formie atrakcyjnej dla mtodych ludzi.

b) W odniesieniu do odbiorcéw - MPP moze wypetni¢ ogromng luke jaka stanowi obecny brak skutecznych
technik pracy psychoterapeutycznej z mfodzieza w wojewddztwie zachodniopomorskim. Dzieki wdrozeniu
Psychoterapii w Piaskownicy do gtéwnego nurtu polityki spotecznej mozliwym bedzie objecie wsparciem
psychoterapeutycznym oséb dotgd nim nie objetych i zredukowanie wypadkéw z udziatem mtodziezy, takich jak
np.: proby samobdjcze, przemoc, inne przestepstwa. Wprowadzenie i rozpropagowanie nowej skutecznej

metody psychoterapeutycznej umozliwi takze pomoc mtodziezy w sytuacjach:

- kryzyséw edukacyjnych,
- zaburzen lekowych,
- zaburzen jedzenia,

- zaburzen zachowania (ADHD, ADD),

- problemow z odczuwaniem ztosci, wsciektosci, napaddéw szatu,
- przedtuzajacej sie zatoby po stracie bliskich,
- uczucia przygnebienia, bezsilnosci, depres;ji,

- kryzyséw samooceny,

- ktopotéw w budowaniu satysfakcjonujgcych relacji z rowiesnikami.

Dodatkowo:

Innowacja pozwoli na zaistnienie w Polsce nowej metody psychoterapii, ktora do tej pory przez wysokie koszty

wdrozenia nie zostata do naszego kraju sprowadzona.
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6. Jakie elementy obejmowac bedzie innowacja:

Produkt finalny, na ktdry ztoz3 sie:

- opracowana i przystosowana do warunkow polskich Metoda Psychoterapii w Piaskownicy,

- program szkolenia dla terapeutéw z Metody Psychoterapii w Piaskownicy wraz z dokumentacjg szkoleniowa
i weryfikujgcg umiejetnosci,

- metoda kwalifikowania oséb do objecia szkoleniem dla terapeutéw z Metody Psychoterapii w Piaskownicy,

- program terapeutyczny z zastosowaniem Metody Psychoterapii w Piaskownicy wraz z dokumentacja,

- metoda kwalifikowania oséb do objecia Metoda Psychoterapii w Piaskownicy,

- wskazéwki dotyczace materiatdw koniecznych do przeprowadzania terapii Metodg Psychoterapii
w Piaskownicy,

- wskazéwki dla terapeutéw, osrodkéw pracujacych Metodg Psychoterapii w Piaskownicy,

- baza dobrych praktyk, zagrozen, rozwigzan wypracowywanych w ramach wykorzystywania Metody
Psychoterapii w Piaskownicy,

- instrukcja wdrazania Metody Psychoterapii w Piaskownicy,

- program nauczania Metody Psychoterapii w Piaskownicy w uczelniach wyzszych,

- strona internetowa poswiecona Metodzie Psychoterapii w Piaskownicy z materiatami do pobrania.

Produktem finalnym projektu bedzie opracowana i przystosowana do warunkéw polskich innowacyjna

metoda terapeutyczna dla mtodziezy Psychoterapia w Piaskownicy wraz z instrukcjg. Metoda Psychoterapii
w Piaskownicy ma zastosowanie w terapii pacjentéw w réznym wieku i relacjach (dzieci, mtodziez, dorosli,
rodziny, grupy). Jest duzo skuteczniejsza w pracy z mtodziezg niz stosowane w Polsce metody tradycyjne.
Polega na tworzeniu przez pacjenta w piaskownicy dowolnej sceny z uzyciem dostepnych figurek. Moze by¢
stosowana jako samodzielna metoda leczenia lub narzedzie diagnostyczne. Ma zastosowanie w oddziatywaniu
na szerokie spektrum psychopatologii. Pozwala na rozwigzywanie probleméw majgcych swoje zrédto
w dziecinstwie. Metoda niezwykle skuteczna do tej pory stosowana z sukcesami za granicg w Polsce znana
jedynie waskiemu gronu specjalistéw (1 osoba z Krakowa posiada uprawnienia do stosowania metody)
w wojewddztwie zachodniopomorskim zupetnie nieobecna. Rézni sie od obecnie stosowanych rozwigzan
leczeniem poprzez kanat procesu tworczego, na ptaszczyznie nieSwiadomosci poprzez prace nad jaznig
i procesem indywiduacji.

To witasnie powigzanie metody psychoterapeutycznej z kanatem twdérczym odpowiadac¢ bedzie za wzrost
zainteresowania psychoterapig wsrdd odbiorcow co znajdzie przetozenie na redukcje problemoéw natury
psychicznej w populacji zachodniopomorskiej mtodziezy.

W odniesieniu do uzytkownikdw MPP wypetni luke jaka stanowi brak skutecznych narzedzi do prowadzenia
pracy psychoterapeutycznej z mtodzieza.

Upowszechnianie metody

- upowszechnianie i wigczanie Metody Psychoterapii w Piaskownicy do ogdélnopolskiego obiegu metod prac
terapeutycznych,

- rozpowszechnianie publikacji o metodzie z wnioskami z projektu,

- wprowadzenie metody do programu nauczania na uczelniach wyzszych,

- spotkania z osobami decyzyjnymi (Ministerstwo Zdrowia, Polskie Towarzystwo,

Psychologiczne, NFZ, Polskie Towarzystwo Psychiatryczne, PUM, profesorowie, eksperci, rektorzy),

- konferencja przyblizajgca projekt i Metode Psychoterapii w Piaskownicy, umozliwiajgca spotkanie
z ekspertami z zagranicy oraz z polskimi specjalistami w terapii mtodziezy,

- list do oséb decyzyjnych w celu wprowadzenia Metody Psychoterapii w Piaskownicy,

- publikacja ksigzkowa dotyczaca Metody Psychoterapii w Piaskownicy,

- dodatek do ogdlnopolskiego wydania Rzeczpospolitej o kondycji psychicznej polskiej mtodziezy oraz Metodzie
Psychoterapii w Piaskownicy,

- ogtoszenia w ogdlnodostepnych gazetach, portalach, artykuty o Metodzie Psychoterapii w Piaskownicy,

- spotkania z rektorami uczelni psychologicznych i medycznych,

- instrukcja wdrazania metody.
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Adresatami dziatah upowszechniajacych beda w pierwszej kolejnosci:
- psycholodzy, psychiatrzy, psychoterapeuci,

- wiadze samorzadowe i panstwowe,

- naukowcy,

- pracownicy osrodkéw wychowawczych i resocjalizacyjnych,

- rektorzy uczelni wyzszych,

- odbiorcy (mtodziez, rodzice),

- nauczyciele, pedagodzy, pracownicy socjalni.

IV. Plan dziatan w procesie testowania produktu finalnego
1. Opis przebiegu testowania

Proces testowania produktu finalnego odbedzie sie w terminie listopad 2011 — grudziert 2012 i realizowany
bedzie w nastepujacy sposdb:

L.p. Nazwa dziatania Termin realizacji

Zakup zestawdw terapeutycznych (10 sztuk): piaskownice o | listopad 2011
wymiarach 50 cmx72czx9cm, figurki reprezentujace elementy
rzeczywistego $wiata (min. 60 szt. ) + regaty - zgodnie z
metodg kolekcja powinna liczy¢ minimum 360 elementdw, nie
oznacza to jednak, ze wszystkie 360 elementy muszg zostaé
nabyte w ramach projektu. Czes¢ jest zbierana przez samych
terapeutéw, czes¢ wykonywana wtasnorecznie. Planuje sie
zakup 60 lub wiecej figurek w zaleznosci od ich ceny.

Zaproszenie odbiorcow i uzytkownikow do wudziatu w | listopad 2011-grudzien
testowaniu. Rekrutacja odbiorcow i uzytkownikéw.

Zatrudnienie treneréw sposrdod cztonkéw Grupy Roboczej, | listopad 2011
zapewnienie miejsca realizacji testowania.

Zapewnienie miejsca realizacji testowania — odpowiednie | listopad 2011
przygotowanie sal na potrzeby realizacji testowania

Realizacja testowania na odbiorcach Metody Psychoterapii w | listopad 2011 — grudzien 2012
Piaskownicy — przeprowadzenie po 24 sesje terapeutyczne dla
kazdego ze 100 odbiorcéw poddanych testowaniu przez ok. 10
terapeutdw. tacznie przepracowanie metodg 2400h

Realizacja 250 godzin zaje¢ testowych z Metody Psychoterapii | Grudzien 2011 — grudzien 2012
w Piaskownicy na uzytkownikach - realizacja zaje¢ w formie
6 wprowadzenia w zastosowanie metody w pracy z odbiorcami.
Dziatanie zrealizowane zostanie dla dwdch 15 osobowych grup
uczestnikow.

7 State monitorowanie przebiegéw testowania — biezaca | listopad 2011 — grudzien 2012
realizacja dziatan monitorujgcych zgodnie z przyjetym planem

8 Superwizje z partnerem niemieckim przypadkéw testowych listopad 2011 — grudzien 2012
Ewentualne korygowanie procesu testowania w wyniku | listopad 2011 — grudzien 2012

9 analizy zebranych wynikdw monitorowania — w wypadku
ujawnienia elementéow poddajgcych sie  modyfikacji
wprowadzenie biezgcych zmian do procesu testowania.

10 Aktualizacja informacji na stronie WWW — uzupetnianie strony | listopad 2011 — grudzien 2012
internetowej o gromadzone wyniki procesu testowania

11 Rozpoczecie prac nad filmem o Metodzie Psychoterapii w | listopad 2011 — grudzien 2012
Piaskownicy

12 Ewaluacja dziatan etapu testowania. listopad 2011 — grudzien 2012
Przygotowanie wstepnego wydruku publikacji o MPP — w | Listopad 2012 — grudzien 2012

13 wyniku konsultacji Grupy Sterujgcej ustalono zasadnosc

przesuniecia tego dziatania na koniec etapu testowania i na
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etap upowszechniania i wyfaczenia go z produktu finalnego.
Publikacja bedzie zawiera¢ cze$¢ poswiecong wypracowanym
w trakcie etapu testowania produktom, dlatego powsta¢ moze
dopiero po zakonczeniu etapu testowania.

14 Analiza wynikéw testowania Styczen 2012 —marzec 2013

2. Dobé6r grup uzytkownikow i odbiorcOw uczestniczacych w testowaniu bedzie realizowany wedtug
nastepujacych kryteriow:

Kryteria dla 30 uzytkownikéw rekrutowanych do etapu testowania:

1. Kandydat musi spetnia¢ nastepujace wymagania:

- by¢ osobg zajmujacg sie Swiadczeniem pomocy terapeutycznej,

- mie¢ miejsce zamieszkania na terenie wojewddztwa zachodniopomorskiego,
- by¢ aktywnym zawodowo.

Rekrutacja bedzie ukierunkowana na zebranie grupy uzytkownikéw z jak najwiekszej liczby osrodkéw, w miare
mozliwosci po 1 osobie z réinych osrodkéw tj. z poradni psychologiczno-pedagogicznych i osrodkdéw
prowadzgcych leczenie psychoterapeutyczne dla mitodziezy, dziatajgcych na terenie wojewddztwa
zachodniopomorskiego. Informacja o mozliwosci uczestniczenia w testowaniu przekazana zostanie w formie
poczty elektronicznej rozestanej do poszczegdlnych osrodkdéw, popartej rozmowaq telefoniczna. Informacja
bedzie takze dostepna w formie ogtoszenia na portalu www.ngo.pl, a takze na stronie internetowej projektu tj.
www.terapiawpiaskownicy.pl. Ze strony pobraé bedzie mozna formularz zgtoszeniowy, ktéry po wypetnieniu
bedzie mozna przesta¢ faksem lub mailem. Dobér uzytkownikdw do grupy testowej odbywac sie bedzie na
podstawie weryfikacji przestanych formularzy.

Przedmiotem weryfikacji uczestnikow bedzie:

- posiadane wyksztatcenie — preferowane bedg osoby posiadajace: wyksztatcenie psychologiczne,
psychoterapeutyczne, psychiatryczne (skala oceny 0-1 spetnia lub nie spetnia)

- posiadane doswiadczenie zawodowe — preferowane bedg osoby posiadajgce min. pdt roczne doswiadczenie
w $wiadczeniu ustug terapeutycznych (1 punkt za kazdy rok do$wiadczenia)

- rodzaj stosowanych dotychczas metod terapeutycznych - preferowane beda osoby majace kontakt z terapia
systemowg badz analityczng ( skala 0-1 spetnia lub nie spetnia)

- stopien zapotrzebowania danego osrodka na stosowanie nowej metody psychoterapeutycznej dedykowanej
szczegblnie do pracy z miodzieza — preferowane beda osoby z osrodkéw deklarujgcych wysoki stopien
zapotrzebowania (skala 0-3: mate zapotrzebowanie 1 pkt.,, $rednie zapotrzebowanie 2 pkt., duze
zapotrzebowanie 3 pkt.).

W wypadku bardzo duzego zainteresowania udzialem w testowaniu zastosowane zostanie kryterium jedne;j
osoby reprezentujgcej jeden osrodek. W wypadku trudnosci w wytonieniu uzytkownikéw do testowania
metody za pomocg okreslonych kryteriéw weryfikujgcych mozliwe bedzie zorganizowanie bezposredniego
spotkania rekrutacyjnego z zainteresowanymi majgcego na celu szczegétowe zbadanie zatozonych kryteriow
rekrutacyjnych.

Kryteria dla 100 odbiorcéw rekrutowanych do etapu testowania:

1. Kandydat musi spetnia¢ nastepujgce wymagania:

- by¢ osobg w wieku pomiedzy 15 a 25 rokiem zycia,

- mie¢ miejsce zamieszkania na terenie wojewoddztwa zachodniopomorskiego,
- kwalifikowac sie do psychoterapii.

Odbiorcy rekrutowani bedg do projektu za pomocg informacji o mozliwosci skorzystania z bezptatnego
wsparcia psychoterapeutycznego w ramach testowania innowacyjnej metody psychoterapii. Informacje
o mozliwosci udziatu w testowaniu kolportowane bedg w formie:

- plakatow,
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- ulotek,

- bezptatnych ogtoszen zamieszczonych na stronie internetowej www.ngo.pl, www.terapiawpiaskownicy.pl,
- bezptatnego ogtoszenia na stronie Miasta Gminy Szczecin,

- informacji ustnych przekazywanych kadrze pedagogicznej,

- mailingu m.in. do placéwek edukacyjnych.

Informacje o mozliwosci udziatu w testowaniu kolportowane bedg do:

- szkét i uczelni,

- przychodni publicznych i niepublicznych,

- miejsc rozrywki adresowanej do mtodziezy,

- sieci Internet.

Kryteriami zakwalifikowania odbiorcéw do uczestnictwa w testowaniu bedzie:

- posiadanie problemdéw emocjonalnych, psychicznych lub psychosomatycznych o podtozu mozliwym do
leczenia za pomocg psychoterapii (weryfikacja za pomocg wywiadu bezposredniego z psychoterapeuty lub
informacji od wczesniejszej placéwki, pedagoga, terapeuty dostarczonej przez osobe testowang):

e przezyé traumatycznych,

o depresji,

e zaburzen nastroju,

e zespotu nadpobudliwosci psychoruchowej,

e  zaburzen jedzenia,

e fobii,

e  zaburzen relacji rowiesniczych,

e przedtuzajacej sie zatoby po stracie bliskich,

e trudnosci z kontrolg emocjonalng,

e zaburzeniami samooceny, poczucia wiasnej wartosci.

Pierwszenstwo udziatu w testowaniu przystugiwato bedzie mtodziezy posiadajgcej problemy mogace skutkowac
zagrozeniem zycia lub fadu prawnego ich lub oséb trzecich.

Kryteria dodatkowe:

- w wypadku niepetnoletnich odbiorcéw wyrazenie zgody na udziat w testowaniu przez prawnych opiekundéw.

- zadeklarowanie gotowosci do uczestniczenia w okreslonej ilosci sesji psychoterapeutycznych (24 szt.), pod
grozbg sankcji w postaci koniecznosci optacenia przez odbiorce kosztéw zrealizowanych sesji w wypadku
przerwania petnego cyklu testowania przed jego zakoriczeniem.

Kwalifikowanie odbiorcéw do testowania metody realizowane bedzie wedtug nastepujacych etapow:
- Wstepnego rozpoznania podczas rozméw telefonicznych prowadzonych z osobami zgtaszajgcymi sie do
udziatu w testowaniu Psychoterapii w Piaskownicy.

- Spotkania konsultacyjnego realizowanego z zainteresowanymi zakwalifikowanymi w toku wstepnego
rozpoznania telefonicznego - w trakcie spotkania z odbiorcami przeprowadzony zostanie wywiad pogtebiony
stanowigcy podstawe do okreslenia zasadnosci objecia testowaniem.
- Utworzenia listy osoéb zakwalifikowanych do udziatu w testowaniu wraz z listg rezerwowg (rankingowa) dla
zapewnienia oséb w miejsce uczestnikdw porzucajgcych testowanie.

3. Charakterystyka materiatow, jakie otrzymajg uczestnicy

W ramach testowania produktu finalnego uczestnicy otrzymajg nastepujace materiaty:

a) Uzytkownicy:

- program szkolenia dla terapeutow z Metody Psychoterapii w Piaskownicy wraz z dokumentacjg szkoleniowg,
- metode kwalifikowania osdb do objecia Metodg Psychoterapii w Piaskownicy,

- wskazéwki dla terapeutdw, osrodkow pracujgcych Metodg Psychoterapii w Piaskownicy,

- wskazéwki dotyczgce materiatéw koniecznych do prowadzenia terapii Metodg Psychoterapii w Piaskownicy,
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- dostep do strony internetowej poswieconej Metodzie Psychoterapii w Piaskownicy

zawierajgcej materiaty do pobrania.

b) Odbiorcy:

- broszure informacyjna o Metodzie Psychoterapii w Piaskownicy,

- dostep do strony internetowej poswieconej Metodzie Psychoterapii w Piaskownicy zawierajacej materiaty do
pobrania.

4. Sposob monitorowania przebiegu testowania

Monitorowanie przebiegu realizowanego testowania rozdzielone zostanie na:

a) Monitorowanie testowania uzytkownikdw — polega¢ bedzie na zebraniu informacji zwrotnych, zasieganiu
opinii uzytkownikéw co do metod przeprowadzanych warsztatéw, dokumentacji warsztatowej i samej metody,
zabraniu opinii odnosnie jej jakosci oraz jasnosci zawartych w dokumentacji informacji. Realizowane bedzie
z wykorzystaniem nastepujgcych metod:

- formularzy monitoringowych — uzytkownicy 4-krotnie w toku realizacji testowania poproszeni zostang
o wypetnienie formularzy,

- wywiadow pogtebionych — jakosciowej metody badawczej polegajgcej na przeprowadzeniu
strukturalizowanych rozméw z uzytkownikami i odbiorcami, w trakcie ktérych badana bedzie jakosé
testowania,

— jednokrotna realizacja w toku testowania,

- grupy reflektujgcej - oceny realizacji testowania przez przedstawicieli grupy roboczej dokonujgcych wspdlnych
przegladéw zapisdw wideo realizowanego testowania i przekazujgcych kolektywnie wypracowane uwagi na
temat jego jakosci.

b) Monitorowanie testowania odbiorcéw - bedzie polegato na zbieraniu ich opinii w toku trwania testowania
oraz badaniu ich kondycji emocjonalnej przed i po odbytym testowaniu. Poparte bedzie takze konsultacjami
procesu z ekspertami zewnetrznymi. Monitoring realizowany bedzie za pomocga nastepujgcych technik:

- wywiaddéw pogtebionych,

- ankiet pretest i posttest - realizacji badan ankietowych weryfikujgcych zakres zmian zachodzacych
w odbiorcach pod wptywem testowania MPP, realizowanych na poczatku i koricu testowania,

- superwizji indywidualnych — procedura polegajgca na analizie realizowanego procesu psychoterapeutycznego
z ekspertami zewnetrznymi, cztonkami Grupy Robocze;j.

- superwizji indywidualnych — procedura polegajgca na analizie realizowanego procesu psychoterapeutycznego
z ekspertem niemieckim.

Osoby odpowiedzialne za monitoring i ewaluacje: ekspert ds. ewaluacji, koordynator merytoryczny, kierownik
projektu.

Nadzor nad prawidtowoscia realizacji monitoringu i decyzjami dotyczagcymi wprowadzania korekt sprawowat
bedzie koordynator merytoryczny projektu wraz z kierownikiem projektu. Wszelkie zmiany korygujace
wymagajg takze konsultacji z Grupg Sterujgcg popartej jej zgodg na wprowadzenie. W proces monitoringu
zaangazowani bedg zaréwno odbiorcy jak i uzytkownicy metody. Réwnoczesnie nastepowac beda state
konsultacje z ekspertami z Niemiec - reprezentujgcymi partnera niemieckiego.

W wyniku realizacji testowania mozliwe jest dokonywanie biezgcych korekt w metodyce wdrazania rozwigzania
innowacyjnego.

Istnieje konieczno$¢ dokonania zmiany w harmonogramie projektu.

1. W pierwszym etapie realizacji projektu postanowiono, ze powinny zostac¢ rozszerzone terminy prowadzenia
testowania zaréwno odbiorcéw jak i uzytkownikdw na caty okres realizacji testowania. llos¢ godzin koniecznych
do przetestowania jest tak duza, ze jezeli Wnioskodawca pozostanie przy obecnym harmonogramie moze nie
zdazyc z ich realizacjg na poziomie jaki chce osiggna¢. Wnioski zostaty wysuniete poprzez konsultacje z Grupg
Roboczg i analizowanie wraz z partnerem polskim i niemieckim procesu testowania.

W zwigzku z powyzszym Whnioskodawca chciatby zmieni¢ date prowadzenia testowania odbiorcow na okres:
listopad 2011 — listopad 2012 oraz testowania uzytkownikow na okres grudzien 2011-listopad 2012.
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2. Kolejng zmiang wynikajagca z biezacej realizacji projektu jest zmiana zatozen

dotyczacych sposobu testowania. Dotychczasowo przyjmowano w projekcie zatozenie, ze testowanie
odbiorcéw zrealizowane zostanie w réwnym stopniu przez wszystkich 10 cztonkdw Grupy Roboczej. Na
obecnym etapie projektu zasadnym wydaje sie zatozenie, ze testowanie zrealizowane zostanie przez cztonkéw
grupy roboczej bez jednoznacznego okreslenia ilosci osob realizujacych testowanie. Korekta ta wynika ze
spostrzezen, iz nie wszyscy cztonkowie Grupy Roboczej beda w stanie realizowac testowanie. Zatozona zmiana
nie wptynie na postep procesu testowania odbiorcéw.

3. Termin przygotowania wstepnej wersji publikacji — bedzie to pierwsza publikacja o Metodzie Psychoterapii
w piaskownicy w Polsce. Aby mozna byto jg wtasciwie przygotowac i opracowaé konieczne jest zrealizowanie
etapu testowania metody, aby zgromadzone dzieki temu etapowi dane mogty zosta¢ uwzglednione
w planowanej publikacji. Wnioskodawca zaplanowat pierwszy prébny wydruk publikacji na poczatek Il etapu
realizacji projektu. Konieczne jest jednak przesuniecie terminu na koniec 2012/ poczatek 2013 r. i przeniesienie
publikacji do zadania upowszechnianie i wigczanie jako narzedzie upowszechniania.

V. SPOSOB SPRAWDZENIA CZY INNOWACIJA DZIALA

1. Uzasadnienie stosowania innowacji na szerszg skale.
Dla uznania za wystarczajace uzasadnienie stosowania innowacji na szerszg skale przyjmuje sie nastepujace
efekty jej zastosowania na etapie testowania.

a) minimum 25 uzytkownikéw poprawi swoje umiejetnosci do pracy z mtodziezg o znajomos¢ 1 nowej metody,

b) minimum 80% odbiorcéw o minimum 30% poprawi swojg kondycje psychiczng,

c) minimum 80% odbiorcéw o minimum 30% zwiekszy umiejetnos¢ konstruktywnego rozwigzywania
problemdw,

d) ) minimum 80% odbiorcéw o minimum 30% zwiekszy swdj standard zycia i samoocene,

e) ) minimum 80% odbiorcéw o minimum 30% poprawi swoje przystosowanie spoteczne,

f) ) minimum 80% odbiorcéw o minimum 30% zwiekszy swoje szanse na wyjscie z wykluczenia spotecznego
i poprawi relacje miedzyludzkie.

2. Sposob dokonania oceny wynikéw testowania

Dla dokonania oceny wynikdow testowania wykorzystane zostang ankiety pretest—posttest przeprowadzone
przed i po zakonczeniu testowania zaréwno z uzytkownikami jak i odbiorcami metody. Dodatkowo w ramach
oceny testowania przeprowadzone zostang wywiady pogtebione z odbiorcami i uzytkownikami majace na celu
zbadanie pozytywnych zmian w zyciu odbiorcéw po zakonczeniu terapii w odniesieniu do stanu poczgtkowego.
Podczas oceny wynikéw testowania brane pod uwage bedg wszelkie przeprowadzone dziatania na etapie
testowania wraz z monitoringiem. W etap oceny testowania zaangazuje sie réwniez partner niemiecki, ktory
bedzie stuzyt jako wsparcie polskiemu zespotowi.

3. Sposdb przeprowadzenia zewnetrznej ewaluacji produktu finalnego
Zgodnie z zatozeniami projektowymi w ramach dziatan ewaluacyjnych zrealizowane zostanie badanie
ewaluacyjne zrealizowane przez zewnetrzny i niezalezny podmiot.
a) Metoda wytonienia zewnetrznego ewaluatora:
Ewaluator zewnetrzny wytoniony zostanie w toku realizacji procedury zapytania ofertowego zgodnie z zasadg
konkurencyjnosci. Kryteria wyboru wykonawcy: min. 2-letnie doswiadczenie w prowadzeniu ewaluacji
zewnetrznej, badz w prowadzeniu badan spotecznych, doswiadczenie w realizacji projektéw
wspotfinansowanych z Unii Europejskiej w ramach EFS, podejscie metodologiczne, organizacja procesu
realizacji badania, cena. Dopuszcza sie rozszerzenie zakresu kryteriow wyboru, jezeli Grupa Sterujgca uzna to za
zasadne.
b) Zakres ewaluacji:
Zakres ewaluacji powierzonej zewnetrznemu ewaluatorowi obejmowat bedzie:
- weryfikacje poprawnosci realizacji prac nad ostateczng wersjg produktu finalnego,
- weryfikacje poprawnosci wytonienia uzytkownikow objetych testowaniem,
- weryfikacje poprawnosci wytonienia odbiorcow objetych testowaniem,
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- weryfikacje poprawnosci realizacji procedury testowania uzytkownikéw i odbiorcéw,

- weryfikacje poprawnosci realizacji badan w ramach sprawdzania skutecznosci metody w toku jej testowania.
¢) Sposob zdefiniowania zadan ewaluatora

Dziatania ewaluatora zewnetrznego pozwolg na uzyskanie obiektywnej opinii na temat tego, czy innowacyjne
rozwigzanie jest rozwigzaniem skuteczniejszym od dotychczas stosowanych praktyk w zakresie wsparcia
terapeutycznego miodziezy.

Zadania ewaluatora zewnetrznego polega¢ bedg na realizacji nastepujacych czynnosci badawczych:

- analizie dokumentacji projektowej,

- analizie list obecnosci,

- analizie zrealizowanych badan ankietowych, wywiaddw i innych dziatarh monitorujacych,

- przeprowadzeniu telefonicznych wywiadéw strukturalizowanych z uzytkownikami i odbiorcami.

Dopuszcza sie zastosowanie dodatkowego zakresu ewaluacji zewnetrznej w wypadku wskazania jej zasadnosci
przez ewaluatora zewnetrznego.

VI. STRATEGIA UPOWSZECHNIANIA

Przyjmuje sie nastepujgce elementy sktadowe strategii upowszechniania

1. Cel dziatan upowszechniajacych.

Celem zaplanowanych dziatan  upowszechniajgcych jest popularyzacja Metody Psychoterapii
w Piaskownicy. W szczegdlnosci istotnym jest zbudowanie spdjnego i skutecznego przekazu, dzieki ktéremu
Terapia w Piaskownicy stanie sie rozpoznawalnym hastem tozsamym ze skuteczng i pozadang forma wsparcia
psychoterapeutycznego. Za szczegdlnie istotne uznaé nalezy prace nad zniwelowaniem efektu infantylnie
brzmigcej nazwy, czemu poswiecone zostanie wiele uwagi w procesie upowszechniania.

2. Grupy docelowe dziatan upowszechniajacych.

Dziatania upowszechniajace skierowane zostang do nastepujgcych grup docelowych:

a) Pedagodzy — grupa, do ktérej adresowane jest upowszechnianie Metody Psychoterapii w Piaskownicy ze
wzgledu na Sciste kontakty zaréwno z dzie¢mi i mtodziezg jak i ich rodzicami. Grupa ta bardzo czesto pierwsza
ma okazje dostrzegac niepokojace sygnaty w zachowaniu swoich podopiecznych, jest wiec niezwykle istotne,
aby byfa w stanie wskazaé rodzicom dzieciom i mtodziezy interesujgca i efektywng forme pomocy w wypadku
kryzysu lub innej waznej sytuacji.

b) Rodzice — grupa, ktdrej istotnos$¢ nalezy zaakcentowa¢ podwdjnie, z jednej strony jako prawnych
i mentalnych opiekundw dzieci i mtodziezy, czesto potrzebujacej wsparcia, z drugiej strony jako podmiotéw
zycia rodzinnego takze potrzebujgcych pomocy, zwilaszcza w sytuacjach kryzyséw mogacych skutkowac
rozbiciem rodziny.

c) Miodziez — grupa, do ktdrej w sposéb szczegdlny adresowany jest projekt. Jest niezwykle istotne aby w
wyniku dziatan upowszechniajgcych pozyskaé przychylnosé i zaufanie mtodziezy jako warunku istotnego dla
budowania satysfakcjonujgcej relacji psychoterapeutycznej. Grupa obejmie zaréwno mtodziez kwalifikujaca
sie do terapii, jak i mtodziez, ktdra nie potrzebuje wsparcia, ale moze by¢ tacznikiem pomiedzy swoimi
kolegami i kolezankami a metoda.

d) Profesjonalisci — psycholodzy, lekarze, terapeuci — grupa posiadajgca kluczowe znaczenie dla
upowszechnienia innowacyjnego rozwigzania jakim jest Metoda Psychoterapii w Piaskownicy poprzez jej
polecanie i stosowanie przyczynig sie najlepiej do jej upowszechniania.

e) Media — jako srodek powszechnego przekazu, zachecane beda do rozpowszechniania informacji o metodzie
w masowych srodkach przekazu.

f) Odbiorcy dodatkowi — osoby w wieku do 15 r. Z i sposoby powyzej 25 r. z. Kwalifikujgce sie do terapii,
poszukujgce metod pracy terapeutycznej, ktére stang sie posrednimi odbiorcami metody na etapie dziatan
upowszechniajgcych. Metoda Terapii w Piaskownicy sprawdza sie réwniez jako metoda pracy
terapeutycznymi z dzieémi i dorostymi — nie tylko mtodziezy, zatem jest prawdopodobienstwo, ze czesc
odbiorcéw posrednich, w innym wieku niz odbiorcy bezposredni projektu, stang sie dodatkowg grupg
korzystajacy z etapu upowszechniania terapii Metodg Psychoterapii w Piaskownicy.
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3. Plan dziatan upowszechniajacych i ich charakterystyka

Dziatania upowszechniajgce realizowane bedg wedtug nastepujacego planu:

a) Zamieszczenie materiatéw szkoleniowych i opisu terapii na stronie internetowej do pobrania dla wszystkich.

b) Druk 5000 egzemplarzy publikacji o Metodzie Psychoterapii w Piaskownicy — publikacja przeznaczona bedzie
do bezptatnego rozpowszechniania dla profesjonalistéw i studentéw ze szczegdlnym uwzglednieniem
wojewddztwa zachodniopomorskiego. Przyjeta zostanie zasada parytetu, dzieki ktérej az potowa naktadu
przeznaczona zostanie do rozpowszechniania w wojewddztwie zachodniopomorskim, zas druga potowa w
pozostatej czesci kraju.

c) Przygotowanie filmu poswieconego Metodzie Psychoterapii w Piaskownicy, umieszczenie go na stronie
internetowej projektu.

d) Umieszczenie ogtoszen w prasie, mediach, portalach internetowych.

e) Opracowanie instrumentéw wdrazania metody w Polsce.

f) Mailing do instytucji zajmujacych sie pomocg mtodziezy z informacjg o nowej, skutecznej i innowacyjnej
metodzie.

VII. STRATEGIA WEACZANIA DO GEOWNEGO NURTU POLITYKI

W ramach projektu przyjmuje sie nastepujgce elementy sktadowe strategii wtgczania do gtéwnego nurtu
polityki spotecznej:

1. Cel witaczania do gtéwnego nurtu polityki spotecznej

Celem witgczania do gtdéwnego nurtu polityki spotecznej, jest spowodowanie przyjecia i zaakceptowania metody
przez oficjalne czynniki takie jak wiodgce instytucje zycia spotecznego, wiadze lokalne
i samorzadowe, lideréw i autorytety w dziedzinie psychoterapii, a takze potencjalnych odbiorcéw metody.

2. Grupy docelowe dziatan wiaczania do gtéwnego nurtu polityki spotecznej.

Dziatania zwigzane z wtgczaniem do gtéwnego nurtu polityki spotecznej skierowane zostang do nastepujacych

grup docelowych:

a) Politycy - grupa posiadajace istotne znaczenie dla wtgczania do gtéwnego nurtu polityki spotecznej. Dzieki
dziataniom skierowanym do politykdéw, tj. wspdlnym spotkaniom i debatom, liczy¢ mozna na wytworzenie
korzystnych dla innowacyjnego rozwigzania zmian w mechanizmach administracyjnych. Dla procesu tego
znaczenie bedzie miat udziat zaréwno politykdw rangi ogélnopolskiej jak i rangi lokalnej. Pod uwage beda
brani przede wszystkim politycy zajmujacy sie bezposrednio lub posrednio polityka spoteczng i zdrowotna.

b) Liderzy profesjonalisci — grupa posiadajgca kluczowe znaczenie dla wigczenia produktu do gtéwnego nurtu
polityki spotecznej. To witasnie profesjonalisci dzieki uzywaniu innowacyjnego rozwigzania jakim jest Metoda
Psychoterapii w Piaskownicy przyczynig sie najlepiej do jej zaakceptowania i wchtoniecia w gtéwny nurt
polityki spotecznej. Bedg oni zapraszani na wszelkiego rodzaju seminaria projektowe i konferencje.
Podejmowane bedg préby konsultacji produktu finalnego z liderami w dziedzinie psychoterapii.

c) Liderzy mtodziezowi - grupa moggca miec¢ znaczenie dla budowania percepcji innowacyjnego rozwigzania
w oczach mtodziezy, do ktdrej w sposéb szczegdlny adresowany jest projekt. Dla wigczenia do gtéwnego
nurtu polityki spotecznej rozumianego takze jako powszechna akceptacja przyjetych rozwigzan wazace bedzie
lokowanie pozytywnych opinii i wzorcow zachowan w srodowisku opiniotwadrczych réwiesnikow. Informacja
0 metodzie bedzie rozpowszechniana wsrdéd miodziezy na uczelniach i w szkotach, w celu uzyskania aprobaty
mtodziezy i poparcia metody.

d) Dziennikarze i twércy — grupa majgca decydujgce znaczenie dla budowania masowego postrzegania nowych
zjawisk i rozwigzan. Dzieki udziatowi dziennikarzy i tworcow w procesie wigczania do gtéwnego nurtu polityki
spotecznej mozliwe bedzie ulokowanie metody w Swiadomosci zbiorowej. Informacja o projekcie bedzie
przekazywana mailowo i telefonicznie, a takze osobiscie do mediéw w celu zachecania do tworzenia
artykutéw i reportazy o metodzie. Juz na etapie dotychczasowej realizacji projektu na temat metody ukazat
sie jeden artykut w Gtosie Szczecinskim, a takze krétki reportaz w Kronice Szczecinskiej. Zainteresowanie
wykazat takze TVN 24, jednakze nie doszto jeszcze do nakrecenia materiatu.

e) Wysocy rangg urzednicy - grupa czesto na rowni z politykami odpowiedzialna za tworzenie i modelowanie
procedur decydujgcych o wykorzystaniu nowych rozwigzan przez gtéwny nurt zycia spotecznego. Planowane
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s3 wspolne rozmowy i konsultacje na temat mozliwosci oraz najlepszego sposobu
wigczania metody do nurtu polityki.

f) Wtadze uczelniane — grupa, ktéra ma istotne znaczenie dla etapu wigczania metody w system nauczania na
uczelniach wyzszych. To z nimi odbywac sie bedg spotkania i konsultacje.

3. Plan dziatan zwigzanych z wigczaniem do gtéwnego nurtu polityki spotecznej

Dziatania wtgczajace innowacje do gtéwnego nurtu polityki spotecznej bedg realizowane wedtug planu:

a) Organizacja 2 dniowej konferencji w Warszawie, w ktérej uczestniczy¢ bedag eksperci profesorowie,
potencjalni uzytkownicy i odbiorcy, osoby decyzyjne, przedstawiciele Ministerstwa Zdrowia i Narodowego
Funduszu Zdrowia, dziennikarze i politycy. Na konferencje sktadaé sie bedg m.in.: wprowadzenie
w zagadnienia metody, prezentacja filmu, wystgpienia prelegentéw, warsztaty praktyczne prezentujace
Metode Psychoterapii w Piaskownicy, wspdlne planowanie implementacji Metody Psychoterapii
w Piaskownicy, podpisywanie planéw wdrozenia przez obecnych uczestnikéw konferenciji.

b) Zamieszczenie materiatéw szkoleniowych i opisu terapii na stronie internetowej do pobrania dla wszystkich
zainteresowanych.

c) Druk 5000 egzemplarzy publikacji o Metodzie Psychoterapii w Piaskownicy.

d) Umieszczenie ogtoszen w prasie, mediach, portalach internetowych.

e) Zredagowanie i upublicznienie listu otwartego do Ministerstwa Zdrowia i NFZ z propozycja wdrozenia
metody do gtdwnego nurtu polityki spoteczne;j.

f) Organizacja cyklu spotkan z rektorami uczelni odnosnie dodania publikacji i metody do zakresu nauczania -
wspolne opracowanie sposobéw wdrazania metody na uczelniach.

g) Opracowanie instrumentéw wdrazania metody w Polsce.

Obecnie w Wojewddztwie Zachodniopomorskim tworzony jest dokument: Regionalny Program Ochrony
Zdrowia Psychicznego dla Wojewddztwa Zachodniopomorskiego na lata 2011-2015”. Program wynika wprost
z Rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 28.12.2010 r. w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego (Dz. U. Nr 24, poz. 128).

Projekt Terapia w piaskownicy -rozwdj innowacyjnych form wsparcia wpisuje sie w Cel szczegdtowy 2.2:
Upowszechnienie zréznicowanych form pomocy i oparcia spotecznego oraz Zadanie 2.2.4: Wspotpraca
z pozarzagdowymi organizacjami samopomocowymi realizujgcymi zréznicowane formy oparcia spotecznego dla
0s6b z zaburzeniami psychicznymi, ktére wymagajg dziatania ciggtego. Zespdt projektowy na etapie
upowszechniania i wigczania zamierza wystgpi¢ do Marszatka z wnioskiem o wpisanie metody w zakres
programu.

VIil. KAMIENIE MILOWE Il ETAPU PROJEKTU

1. Zakonczenie rekrutacji odbiorcéw do etapu testowania - testowaniem objete zostanie 100 osdb. Rekrutacja
tak duzej grupy odbiorcow zawsze stanowi element kluczowy przy realizowaniu projektu. Wnioskodawca
uwaza, ze zakonczenie rekrutacji odbiorcow bedzie 1 kamieniem milowym w |l etapie realizacji projektu, z nim
wigzg sie okreslone ryzyka projektu. Termin: XIl 2011

2. Zakonczenie rekrutacji uzytkownikéw do etapu testowania - testowaniem objete zostanie 30 os.
z wojewddztwa zachodniopomorskiego. Testowanie obejmuje 250 godzin zaje¢, w ktorych zobowigzujg sie
uczestniczy¢ uzytkownicy. Kamieniem milowym bedzie moment zrekrutowania 30 os. z wojewddztwa
zachodniopomorskiego, ktére zobowiazg sie do udziatu w catym okresie testowania. Termin: | 2012

3. Zakonczenie testowania jest kolejnym kamieniem milowym. Testowanie trwa przez ponad rok, jest to dtugi
okres czasu, z ktdrym wigzg sie liczne ryzyka. Objete jest réwniez statym monitoringiem i kontrolowaniem, co
ma na celu zmniejszy¢ zwigzane z nim ryzyka. Termin: XI 2012

4. Zakonczenie ewaluacji zewnetrznej, ktore stanowic bedzie analize i podsumowanie dotychczasowej realizacji
projektu. Termin: 11l 2013

Projekt wspdtfinansowany ze srodkdw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego

, o
WA UNIA EUROPEJSKA
ﬂ gemwora  Cooonrie &y tuwiks

FUNDUSZ SPOLECZNY

I

. - Towuszrs
Waojewddzki I;JréqdzPr?cy KULTURALNO-SPOLECZNYCH
W SZCZAC N

O

Stronaz 3



CZtOWIEK — NAJLEPSZA INWESTYCJA

IX. ANALIZA RYZYKA

2.

(=

o
L",Diasko""

Potencjalne zagrozenia o o © Sposdb ograniczenia najwazniejszych zagrozen
= c

58| 8 o B

S85 IFE L5

SE 8 89 &%

o E‘ Sl 2 ® ) g b

228 =225 5%

o +
Ryzyko trudnosci w pozyskaniu odbiorcéw do testowania. Jest to Srodki zaradcze:
ryzyko zwigzane z mozliwoscig wystgpienia trudnosci w dotarciu - uswiadamianie potencjalnych odbiorcow o korzysciach ptynacych
do odbiorcéw zmotywowanych do pracy psychoterapeutycznej z terapii podczas etapu rekrutac;ji
nad sobg. Moze to mie¢ zwigzek z okreslonymi w projekcie - mozliwos¢ testowania odbiorcéw znajdujgcych sie w przedziale
ramami wiekowymi odbiorcdw objetych testowaniem, ktére wiekowym powyzej okresu buntu mfodziericzego;
obejmujg wiek pomiedzy 15 a 25 rokiem Zzycia. Jest to przedziat - dotarcie do odbiorcéw zmotywowanych do skorzystania ze wsparcia
wiekowy w znacznym stopniu pokrywajacy sie z okresem buntu 2 3 6 dzieki wspodtpracy z instytucjami i osobami posiadajgcymi kontakt
mtodzienczego, cechujgcego sie obnizonym poziomem zaufania z takimi osobami (poradnie zdrowia, pedagodzy szkolni, poradnie
wobec wszelkich instytucji i form pomocy. Rdwnoczesnie mtodziez psychologiczno-pedagogiczne).
czesto nie przyznaje sie do swoich problemdw, ucieka przed
terapig i traktuje jg jako zto konieczne. Negatywne nastawienie do
terapii moze spowodowaé zwiekszenie trudnosci w rekrutacji
odbiorcow.
Ryzyko btednego stosowania metody przez nowych terapeutéw. Srodki zaradcze:
Jest to ryzyko polegajgce na mozliwosci btednego zastosowania
nowo poznanej metody przez terapeutdw przeszkolonych w jej - state superwizje podczas testowania z ekspertem niemieckim
wykorzystaniu. Pomimo wyjgtkowo rzetelnej formy zaznajamiania 1 3 3 - monitoring etapu testowania
terapeutdw z nowg metodg przez niemieckich ekspertow, uznac - biezacy kontakt i konsultacje z ekspertami niemieckimi
nalezy ryzyko btednego wykorzystania metody jako potencjalnie
mozliwe.
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Ryzyko braku doswiadczenia w stosowanej metodzie.

Ryzyko polegajace na funkcjonowaniu w metodzie uzytkownikéw
pozbawionych doswiadczenia w jej stosowaniu, co moze przetozyé
sie na sposdb percepcji metody.

Srodki zaradcze:

- state wsparcie merytoryczne doswiadczonego partnera z Niemiec
- wzajemne superwizje w grupie roboczej

Ewentualnos¢ niepowodzenia metody. Ryzyko polegajace na
ewentualnym braku przydatnosci metody do zastosowania
w warunkach polskich.

Srodki zaradcze:

- analiza zastosowania metody w innych krajach i w pionierskim
wykorzystaniu w o$rodku krakowskim; drobiazgowe analizowanie
biezgcych wynikdw testowania metody na uzytkownikach, staty kontakt
z Partnerem niemieckim.

Ryzyko braku przychylnosci srodowiska lokalnych psychiatréw.
Ryzyko polegajace na funkcjonowaniu w Szczecinie srodowiska
biologicznie zorientowanych psychiatréw, majacych sktonnos¢ do
dewaluacji metod psychoterapeutycznych.

Srodki zaradcze:

- wspotpraca z autorytetami i wspdlne ustalanie sposobdéw wigczenia
produktu finalnego;

- podejmowanie konstruktywne;j merytorycznej polemiki
z ewentualnymi gtosami krytycznymi wobec metody

- state konsultacje z uzytkownikami metody w celu jej witasciwego
upowszechniania

Problemy w dotarciu do decydentéw na etapie upowszechniania
metody. Ryzyko zwigzane z mozliwoscia powstania trudnosci
w kontakcie i przekazaniu istotnych informacji o produkcie
finalnym osobom decyzyjnym w kraju.

Srodki zaradcze:

- korzystanie ze wsparcia medidw lokalnych i krajowych przy
nagtasnianiu projektu

- korzystanie ze wsparcia osrodka krakowskiego, majgcego pierwsze
doswiadczenia w promowaniu metody

- state prace nad udoskonalaniem strategii upowszechniania metody

- konsultacje w kwestii upowszechniania z partnerem niemieckim

Ryzyko trudnosci w przekazaniu kompetencji kolejnym
uzytkownikom. Ryzyko polegajace na koniecznosci zdobycia
dodatkowego stazu terapeutycznego w metodzie dla uzyskania
uprawnien umozliwiajacych szkolenie kolejnych terapeutéw. Aby
Grupa Robocza mogta szkoli¢ uzytkownikow i przekazywaé im
wiedze i kwalifikacje do samodzielnego $wiadczenia metody
zobowigzana jest odby¢ dodatkowy staz terapeutyczny

Srodki zaradcze:

- realizacja szkolenia wprowadzajgcego do metody bez wydawania
oficjalnych uprawnien do jej stosowania. Szkolenie adresowane bedzie
do profesjonalistow, wprowadzenie w zagadnienia metody bedzie miato
charakter szkoleniowy z komponentem praktycznego stosowania, wiec
bedzie  wyposazato uczestnikdow w  stopniu  podstawowym
w kompetencje niezbedne dla realizacji pierwszych prob wiaczania
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W metodzie oraz ponies¢ w zwigzku z tym pewne obcigzenia
finansowe. Uprawnienia Grupa Robocza otrzyma (jezeli bedzie
kontynuowaé prace metodg) po zakoriczeniu projektu, wtedy to
bedzie mogta nadawac uprawnienia do pracy metoda.

metody do witasnej praktyki. Otrzymajg oni zaswiadczenie projektowe
o ukoniczeniu udziatu w szkoleniach.

Podwaliny polskiej wersji Metody Psychoterapii w Piaskownicy stanowi
jej niemiecka wersja. Pomimo tworzenia nowej jakosci jaka jest polska
wersja metody dostosowana do specyficznych warunkéw kulturowych
i psychospotecznych, postanowiono nie rezygnowaé w niej z wysokich
standardéw wyszkolenia kadry korzystajacej z metody. Oznacza to, ze
dla uzyskania oficjalnych kompetencji do szkolenia innych konieczna jest
realizacja cyklu zapoznawania sie z metoda wykraczajgca poza ramy
czasowe projektu. Dlatego tez zapoznanie z metody kolejnych
uzytkownikbw MPP w ramach projektu ma charakter testowania.
Oznacza to, ze pomimo realizacji cyklu wprowadzajgcego w metode
i zdobycia umiejetnosci do postugiwania sie nowg metodg nie bedg oni
mogli liczy¢ na uzyskanie oficjalnych certyfikatéw potwierdzajgcych
nabyte kompetencje.

! Skalaod 1 do 3, gdzie 1 oznacza niskie prawdopodobieristwo wystgpienia danego ryzyka, a 3 — prawdopodobieristwo wysokie.
?Skalaod 1 do 3, gdzie 1 oznacza niskie prawdopodobieristwo wystgpienia danego ryzyka, a 3 — prawdopodobieristwo wysokie.
3 Wynik polega na przemnozeniu punktdéw przyznanych w kategorii ,,prawdopodobiefstwo” i ,,wptyw ryzyka”. Za istotne uznane s3 te zagrozenia, ktore uzyskaty co najmniej

4 punkty.

Zatacznik:

1. Produkt Finalny
2. Skrot z przeprowadzonej, pogtebionej diagnozy problemu
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