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I. CELE TOWARZYSTWA POMOCY MLODZIEZY
Celem dziatalnosci Towarzystwa jest:

Niesienie pomocy, edukacja, profilaktyka i wsparcie dla dzieci, mtodziezy, os6b mtodych i dorostych oraz rodzin

Niesienie pomocy dzieciom, mtodziezy, osobom mlodym i dorostym pochodzacym z rodzin dysfunkcyjnych, w tym dotknigtych
problemem alkoholowym, innymi uzaleznieniami lub przemoca oraz niepetnosprawnym

Niesienie pomocy dzieciom, mtodziezy, osobom miodym, dorostym i rodzinom zagrozonym dyskryminacja ze wzgledu na pte¢,
wiek, pochodzenie spoteczne, ras¢, wyznanie, status materialny, orientacj¢ seksualna, niepelnosprawno$é

Wspieranie rozwoju grup zawodowych dzialajacych na rzecz dzieci, mlodziezy i 0sob mtodych

II. REALIZOWANE PROGRAMY
W 2014 roku TPM programy byty realizowane przy ul. Nowolipki 2 w Warszawie.

“Prowadzenie dzialan psychologiczno — pedagogicznych i specjalistycznego poradnictwa

poradnictwa rodzinnego.
Udzial w zadaniu bierze mtodziez, mtodzi doro$li oraz rodzice — mieszkancow m. st.
Warszawy, ktorzy znalezli si¢ w trudnej sytuacji zyciowej, zglaszaja trudnosci i problemy

WARSZAWA wychowawcze, rodzicielskie, rodzinne, doswiadczaja kryzysu emocjonalnego oraz wymagaja pomocy w ramach

dziatan psychologiczno — pedagogicznych i specjalistycznego poradnictwa rodzinnego. Z tych wzgledéw osoby te znalazly si¢ w
grupie ryzyka zwigzanej z uzaleznieniami, poniewaz trudne sytuacje, silne emocje, stres nasilaja ryzyko uzywania alkoholu i
srodkow psychoaktywnych. Osoby te znajduja si¢ czgsto w trudnej sytuacji materialno — bytowej, w zwiazku z tym wymagaja
pomocy nieodptatnej. Cel projektu jest realizowany poprzez zapewnienie osobom z grup ryzyka dostgpnosci do pomocy
psychologiczno — pedagogicznej i poradnictwa rodzinnego. Dostgpnos¢ pomocy psychologicznej i wsparcia w obliczu problemow
zyciowych czy kryzysu oraz objecie kompleksowa pomoca catej rodziny to najskuteczniejszy i przynoszacy najbardziej trwale
efekty model profilaktyki i przeciwdziatania uzaleznieniom realizowany od wielu lat w TPM przez doswiadczony zespot
specjalistow.

Formy pomocy sg dostosowane do konkretnej sytuacji 0sob zglaszajacych si¢ po pomoc: pomoc psychologiczno - pedagogiczna,
specjalistyczne poradnictwo rodzinne, poradnictwo i konsultacje prawne, poradnictwo i konsultacje seksuologiczne, roézne formy
oddzialywan grupowych - warsztaty psychoedukacyjne, zajecia socjoterapeutyczne.

» Wspieranie programow z zakresu rozwiazywania probleméw spolecznych zwiazanych z uzaleznieniem od
alkoholu oraz przemoca w rodzinie realizowanych na rzecz osé6b i rodzin zamieszkujacych badz
przebywajacych na terenie Dzielnicy Srédmiescie m.st. Warszawy — program wspélfinansowany przez
Urzad m. St. Warszawy nr umowy SRO/WSZ/B/V1/1/6/152/2014/674/486

Celem zadania byta profilaktyka i przeciwdziatanie uzaleznieniom lub/i przemocy poprzez aktywizacje
mlodziezy zamieszkujacej lub przebywajacej na terenie dzielnicy Sroédmiescie i podejmowanie réznorodnych
dziatan ukierunkowanych na zapobieganie i ograniczenie zachowan zagrazajacych zdrowiu mtodziezy:
promowanie zdrowego, aktywnego stylu zycia, rozwijanie zainteresowan jako alternatywa dla zachowan
ryzykownych, uczenie konstruktywnych form spegdzania wolnego czasu — bez uzywek, podniesienie
$wiadomosci mlodziezy na temat zachowan ryzykownych, ksztattowanie prawidlowych postaw mtodych
dorostych w podejmowaniu wlasciwych wyborow. Nasze zadanie oprocz dostarczenia rzetelnej wiedzy na temat

WARSZAWA mechanizméw uzaleznienia ktadto nacisk na wyuczenie najwazniejszych umiejetnosci psychologicznych i

spotecznych oraz rozwdj zainteresowan i konstruktywny sposob zagospodarowania czasu wolnego, poniewaz za efektywny w
odniesieniu do mtodziezy uznaje si¢ psychologiczno-spoteczny model profilaktyki.

Cele szczegbétowe realizowane w zadaniu:

- Aktywizacja mtodziezy i rozwijanie zainteresowan, nabycie umiejetnosci konstruktywnego spedzania wolnego czasu

- Rozwdj samoswiadomosci: potrzeb, mozliwosci, umiejetnosci

- Wzrost umiejgtnosci spotecznych: konstruktywnej wspolpracy, radzenia sobie z emocjami, dobrej komunikacji

- Nabycie umiejetnosci radzenia sobie ze stresem i rozwiazywania problemow

Poszerzenie wiedzy na temat uzaleznien i zachowan ryzykownych

Cele te byly realizowane poprzez tworzenie konstruktywnego srodowiska dla mtodziezy, w ramach ktorego proponujemy
prowadzenie nastepujacych dziatan dla mtodziezy i jej rodzicow:

- grupowe zajecia profilaktyczno — edukacyjne,

- grupowe zajecia sportowo — kulturalno — artystyczne

- grupa psychoedukacyjna

- indywidualna pomoc psychologiczno — pedagogiczna dla mtodziezy i rodzicéw,

- poradnictwo i konsultacje prawne dla mtodziezy i rodzicow.

rodzinnego”

Program jest finansowany przez Biuro Pomocy i Projektow Spotecznych Urzedu Miasta (‘-\
Stotecznego Warszawy. (obejmujacy okres 2012 — 2015), nr umowy nr PS/B/VI1/1/405/2012-
2015. S

Glownym celem zadania jest ochrona i promocja zdrowia w zakresie przeciwdziatania , . .
uzaleznieniom poprzez wzmocnienie wigzi rodzinnych i kompetencji rodzicielskich oraz ochél_slg
budowanie postaw zdrowego stylu zycia i ograniczanie podejmowanych zachowan ryzykownych Z.aK 3\,316
w wyniku prowadzenia dzialan psychologiczno — pedagogicznych 1 specjalistycznego O\ %



Program terapeutyczny ,,Pomoc mlodym osobom z zaburzeniami psychicznymi” dla oséb
niepelnosprawnych psychicznie w wieku 18 — 30 lat zagrozonych wykluczeniem spolecznym
Program realizowany jest dzigki wsparciu finansowemu Panstwowego Funduszu Rehabilitacji
| Panstwowy Fundusz Oso6b Niepetnosprawnych nr umowy ZZB/000134/BF /D
Rehabilitacji Osob Celem projektu jest rehabilitacja odbiorcow projektu zmierzajaca w kierunku usamodzielnienia sie,
Niepetnosprawnych zaistnienia w lokalnym zyciu spotecznym, nawigzania satysfakcjonujgcych wigzi z ludzmi,
dokonania zmian w postrzeganiu siebie i swoich mozliwosci na myslenie w kategoriach ,,moge”,
»chce”, potrafig”.
Poprzez tworzenie bezpiecznego i tworczego Srodowiska spotecznego odbiorczynie i odbiorcy projektu beda mieli mozliwosé
uczenia si¢ jak wyjs$¢ z izolacji, budowac¢ i utrzymywac relacje z ludzmi, odnajdywac swoje mocne strony i zasoby, rozwija¢ nowe
umiejetnosci.
Dziatania rehabilitacyjne dla osob z zaburzeniami psychicznymi przewidziane w projekcie maja charakter terapeutyczny. Kazda
osoba uczestniczacg w projekcie podczas spotkan konsultacyjnych bedzie mogta wraz z terapeutka/ta ustali¢ swoj Indywidualny Plan
Dziatania zgodnie z potrzebami osobistymi, stanem zdrowia i mozliwosciami projektu.
e W zaleznosci od potrzeb proponujemy skorzystanie z:
e indywidualnej pomoc psychologiczna (interwencja, doradztwo, terapia)
e  grupy umiejetnosci zyciowych i spotecznych
e  grupy psychoterapeutycznej
e  warsztatOw umiejgtnosci spotecznych
e  konsultacji psychologicznych, psychiatrycznych i prawnych
Warunki korzystania z oferty:
e  posiadanie orzeczenia o niepetnosprawnosci psychicznej w stopniu umiarkowanym i znacznym
e  zakwalifikowanie do programu przez psychoterapeutke/te i lekarke psychiatr¢ TPM
e norma intelektualna.

Program terapeutyczny ,,Pomoc mlodym osobom z niepelnosprawnoscia” dla oséb
niepelnosprawnych psychicznie w wieku 18 — 35 lat zagrozonych wykluczeniem spotecznym.
Program realizowany jest dzigki wsparciu finansowemu Pafstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob
Niepelosprawnych nr umowy ZZB/000276/BF/D. Celem projektu jest rehabilitacja odbiorcow
projektu zmierzajaca w kierunku usamodzielnienia sig, zaistnienia w lokalnym zyciu spotecznym,
nawiazania satysfakcjonujacych wigzi z ludzmi, dokonania zmian w postrzeganiu siebie i swoich
mozliwosci na myslenie w kategoriach ,,mogg”, ,,chce”, potrafig”.

| Panstwowy Fundusz

Rehabilitacji Osob '
Niepetnosprawnych

Dziatania rehabilitacyjne dla osob z zaburzeniami psychicznymi przewidziane w projekcie maja charakter terapeutyczny. Kazda
osoba uczestniczacg w projekcie podczas spotkan konsultacyjnych bedzie mogta wraz z terapeutka/ta ustali¢ swoj Indywidualny Plan
Dziatania zgodnie z potrzebami osobistymi, stanem zdrowia i mozliwosciami projektu.

e W zaleznosci od potrzeb proponujemy skorzystanie z:

e indywidualnej pomoc psychologiczna (interwencja, doradztwo, terapia)

e  grupy umiejetnosci zyciowych i spotecznych

e  grupy psychoterapeutycznej

e  warsztatOw umiejgtnosci spotecznych

e  konsultacji psychologicznych, psychiatrycznych i prawnych

Warunki korzystania z oferty:

e  posiadanie orzeczenia o niepetnosprawnosci psychicznej w stopniu umiarkowanym i znacznym

e  zakwalifikowanie do programu przez psychoterapeutke/te i lekarke psychiatr¢ TPM

e norma intelektualna.

W stron¢ samodzielno$ci - program oparcia spolecznego dla mtodych oséb z zaburzeniami psychicznymi
w okresie od 1 lipca 2014 do 31 grudnia 2014 r. zgodnie z umowa nr WPS.V1.946.2.105.2014

Program ,,W stron¢ samodzielnos$ci” — program oparcia spotecznego dla miodych oséb z zaburzeniami
psychicznymi” byt skierowany do osob w wieku 15 — 30 lat zagrozonych wykluczeniem spotecznym,
cierpigcych na zaburzenia psychiczne. Celem programu bylo promowanie powstawania sieci oparcia
spolecznego na rzecz aktywizacji spolecznej i przeciwdzialania wykluczeniu o0séb z zaburzeniami
psychicznymi oraz aktywizacja spoteczna mtodych osob z zaburzeniami psychicznymi poprzez prowadzenie
bezposrednich dziatan w ramach programu jako jednego z elementdw tej sieci. Aktywizacja spoteczna oséb z
zaburzeniami psychicznymi prowadzita do zwigkszenia stopnia usamodzielniania si¢ uczestnikow, zaistnienia
w zyciu spotecznym jako pelnoprawnej osoby, nawigzywania satysfakcjonujacych wigzi z rowiesnikami, dokonywania zmian w
postrzeganiu siebie i swoich mozliwosci na myslenie w kategoriach: ,,moge”, ,,potrafi¢”, ,,chce”, powrotu do pelnienia rol
spotecznych.

Bezposrednie dzialania miaty wyposazy¢ uczestnikow w kompetencje umozliwiajace pelnienie rdl spotecznych i osiaganie lepszej
pozycji spotecznej, a takze zmiang istniejacych stereotypéw dotyczacych oceny przydatnosci spotecznej tych oséb. W ramach
programu byty nastgpujace formy dziatan:

1. Pomoc psychologiczno — pedagogiczna: (terapia, konsultacje, poradnictwo, interwencje indywidualne)

2. Pomoc psychologiczno — pedagogiczna: (poradnictwo, konsultacje, wsparcie rodzinne)

3. Konsultacje psychiatryczne

4. Koordynacja i nadzor merytoryczno — finansowy programu

5. Dziatania wolontarystyczne w ramach zadania




»Zapewnienie pomocy specjalistycznej osobom doznajacym réznych form przemocy w
rodzinie, w tym przemocy seksualnej” nr umowy PS/B/V1/1/6/34/2014. Projekt prowadzony (
bylo od lutego do grudnia 2014 roku. Celem zadania byto przerwanie kota przemocy w rodzinie i
poprawa funkcjonowania rodzin w obszarze zdrowia psychicznego i pelnionych rél poprzez
zwigkszenie motywacji i umiejetnosci w zakresie: rozpoznawania mechanizméw przemocy,
sposobow ochrony i przeciwdziatania zachowaniom przemocowym i konsekwencjom
doswiadczania przemocy, poprzez wzmacnianie umiejetnosci radzenia sobie w sytuacjach
kryzysowych, umiejetnosci zyciowych i spotecznych. Program obejmowat mtodziez w wieku 15
- 25 lat z rodzin dotknigtych przemoca oraz cztonkéw tych rodzin. Projekt wspotfinansowany w
ramach Urzedu Miasta Stotecznego Warszawy
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Projekt ,,Mlodzi Aktywni” - Program wsparcia osob pozostajacych bez zatrudnienia na regionalnym - mazowieckim rynku pracy.
Program przeznaczony dla oséb mtodych w wieku 18-24 lata. Okres realizacji projektu: czerwiec 2014r.- czerwiec 2015r. Program
Operacyjny Kapital Ludzki, Europejski Fundusz Spoteczny, Priorytet VI. Rynek pracy otwarty dla wszystkich Dziatanie 6.1 Poprawa
dostgpu do zatrudnienia oraz wspieranie aktywnosci zawodowej w regionie Poddziatanie 6.1.1 .

IIL. OPIS DZIALAN

1. PROBLEMATYKA

Z ré6znych form pomocy w TPM w 2014 roku skorzystalo 477 osob

Do TPM zglasza si¢ z roku na rok coraz wigcej mlodziezy z réznymi trudnosciami zyciowymi. Czgsto traktuja to miejsce jako
ostatnig deske ratunku badz jedyna szanse na poprawe swojej sytuacji zyciowej. Wiele z tych osob jest gotowych postawic¢ swoje zycie
na jedna kartg, sa zdecydowane na wszystko: poczawszy od szukania ucieczki od probleméw w zludnym s$wiecie alkoholu i
narkotykow az do prob targnigcia si¢ na swoje zycie. Wielokrotnie sg to osoby, ktore doswiadczajg badz doswiadczyly w swoim zyciu
przemocy fizycznej badz psychicznej, z domoéw, w ktorych istnieje lub istniat problem alkoholowy, klopoty finansowe i emocjonalne.
Niekiedy nastolatki zglaszaja naduzycia seksualne, czgsto dokonywane przez osoby z najblizszej rodziny.

Zglaszajacy si¢ do nas miodzi ludzie czgsto przezywaja zaburzenia emocjonalne i osobowosci - stany depresyjne, nerwice
Iekowe i wegetatywne, depresje, stany psychotyczne, maja zaburzenia odzywiania (anorexia i bulimia), mysli samobdjcze, niektorzy z
nich juz sa po probach samobojczych i hospitalizacji. Inng kategorig probleméw sa problemy zwiazane z seksualnoscia m. in. nie
rozumienie reakcji wlasnego ciata zwigzane z rozwojem psychoseksualnym w okresie dojrzewania, nieakceptowanie swojego wygladu
fizycznego, orientacja homoseksualna i biseksualna. W zwiazku z przezywanymi problemami mlodziez czgsto doswiadcza samotnosci
1 poczucia bycia innymi, odrzuconymi przez otoczenie, co jest dla nich bardzo bolesne.

Wielu z tych mlodych ludzi jest pozbawionych pomocy (np. ze strony wychowawcow, przyjaciot, domu) podczas i tak trudnego
okresu dojrzewania, a niektorzy ten czas maja dodatkowo wyjatkowo cigzki (np. naduzywajacy alkoholu rodzice, przemoc). W tej
sytuacji istnieje duze prawdopodobienstwo wybrania przez nich dysfunkcyjnego wzorca postepowania czy zachowania - picie alkoholu
lub zazywanie narkotykow, wiazanie si¢ z patologicznymi $rodowiskami mlodziezy, a w przypadku miodziezy o stabej konstrukcji
psychicznej moze prowadzi¢ to do zaburzen psychicznych, stosowania wobec innych przemocy fizycznej i psychicznej, aktow
autoagresji, prob samobdjczych. Ponadto mtodzi ludzie w tym okresie poszukuja wlasnego pomystu na zycie, jego sensu, ksztattuja
swoj system wartosci. Dlatego wazne jest, aby ci mlodzi ludzie mieli jakie$§ miejsce, w ktorym znajda pomoc, zrozumienie i czas
dorostych zyczliwych ludzi.

Dla mtlodziezy, ktora trafita do TPM, stat si¢ on jedynym miejscem, gdzie moga porozmawiaé o swoich problemach (spotkania
indywidualne, telefon zaufania), w bezpiecznej i przyjaznej atmosferze wsrod rowiesnikoéw spedzi¢ czas (klub socjoterapeutyczny),
zobaczy¢, ze inni tez majg problemy i ze mozna wspolnie je rozwigzywac (grupy socjoterapeutyczne, warsztaty). Korzystajaca z naszej
pomocy miodziez pochodzi czgsto z ubogich rodzin, sama nie zarabia albo wskutek probleméw ze soba ma trudnosci w znalezieniu
pracy. Dlatego wazne jest, by §wiadczona pomoc byla bezptatna i jak najbardziej roznorodna, a przez to dostgpna dla jak najwickszego
krggu mtodych ludzi. Stad konieczne jest istnienie jak takich miejsc jak TPM z szeroka i r6znorodng ofertg programowa, gdzie mtodzi
ludzie w trudnych sytuacjach mogli si¢ zwréci¢ i uzyskaé¢ pomoc.

Do TPM zglaszaja si¢ rowniez zaniepokojeni rodzice nastolatkow. Z trudnoscia przezywaja oni burzliwy okres dorastania i buntu
swoich dzieci, niepokojacy si¢ ich zachowaniem, do$wiadczajacy i nie radzacy sobie z eskalacja konfliktow w rodzinie. Chcemy
pomdc tym rodzicom poprzez edukacj¢ dotyczaca specyfiki okresu dorastania, konstruktywnych sposobéw komunikacji i
rozwigzywania konfliktow migdzy nimi a dzie¢mi, lagodzenie napig¢ wystgpujacych w relacji miedzy nimi, pokazanie mozliwosci
poradzenia sobie z tym, co dzieje si¢ w ich rodzinie, propozycji terapii rodzinnej w TPM lub w innych specjalistycznych placowkach.



W ramach dziatalnosci edukacyjnej Towarzystwo Pomocy Mlodziezy promuje réwniez tematyke roOwnouprawnienia oraz
przeciwdziatania dyskryminacji.

Chcemy, by dzigki naszym dziataniom zglaszajacy si¢ mtodzi ludzie nadal odzyskiwali wiar¢ w sens Zycia, stawiali sobie nowe i
konstruktywne cele, uczyli sie, jak radzi¢ sobie z pojawiajacymi si¢ w ich zyciu problemami, poznawali swoje prawa i umieli ich
bronié. Stwarza im to szans¢ na "normalne", szczgsliwe Zycie i znalezienie swojego miejsca w spoteczenstwie.

2. OPIS POMOCY INDYWIDUALNEJ DLA MLODZIEZY 1 JEJ OPIEKUNOW

Mtodziez zgtaszata si¢ do TPM z r6znymi problemami. W zaleznosci od rodzaju problemu i potrzeb mtodej osoby badz rodzicow
kierowano ich do pedagoga lub psychologa, psychiatry, specjalisty d/s edukacji seksualnej badz prawnika. Niekiedy zdarzato sig, ze
jedna osoba wymagata pomocy kilku specjalistdéw badz co najmniej konsultacji ich ze sobg w okreslonym zakresie.

A. POMOC PSYCHOLOGICZNO - PEDAGOGICZNA

W ramach indywidualnych spotkan trwajacych okoto 1 godziny pomoc oferowana byta mtodziezy w wieku 15 - 35 lat, a takze jej
rodzicom i opiekunom zglaszajacym problemy wychowawcze. Pomoc przyjmowata nastgpujace formy: konsultacje, poradnictwo,
wsparcie, interwencje kryzysowe, terapia indywidualna, terapia rodzinna, edukacja w zakresie praw jednostki, profilaktyka uzaleznien.

Wsparcie i pomoc psychologiczna udzielana byta tez osobom z zaburzeniami psychicznymi w wieku produkcyjnym w ramach
programu EFS.

Mtiodziez zglaszata si¢ najczeSciej z nastepujacymi sprawami:

- brak dobrych relacji w domu lub w szkole,

— poczucie braku sensu zycia i samotno$¢,

— konflikty w rodzinie,

— zaburzenia odzywiania — anoreksja, bulimia, kompulsywne objadanie si¢

— uzaleznienie od alkoholu kogos bliskiego,

— stosowanie przemocy fizycznej i psychicznej przez bliskich lub kolegow,

- nie radzenie sobie ze stresem, nauka, nadmiernymi wymaganiami otoczenia,

- brak §wiadomosci whasnych potrzeb, uczué, checi - brak zainteresowan i celow w zyciu,
— bardzo niska samoocena,

- kryzys emocjonalny w zwiazku z partnerem,

— mysli i proby samobojcze,

- niemoznos¢ znalezienia pracy

- zaburzenia osobowosci i1 zaburzenia psychiczne: stany nerwicowe, lekowe, psychotyczne, paranoidalne lub depresyjne itp.
- wchodzenie w destrukcyjne lub niesatysfakcjonujace relacje i trwanie w nich,

- eksperymentowanie i uzywanie substancji psychoaktywnych — narkotyki, alkohol itp .

Z wieloma zglaszajacymi si¢ osobami podje¢to prace o charakterze terapeutycznym badz wsparcia w cyklu wielu spotkan, w
zaleznos$ci od potrzeb i checi zglaszajacych sie osdb. Praca miata na celu zmiany réznych aspektow siebie: swojego zachowania,
myslenia, komunikowania si¢ z innymi, niekonstruktywnych wzorcéw postgpowania, badz sytuacji: przyjrzenia si¢ sytuacji z réznych
stron i mozliwo$ciom radzenia sobie z nig, uzyskiwanie wiary w swoOj wplyw na rozne sytuacje i swoje zycie itp. Ponadto
podejmowano pracg wokot probleméw emocjonalnych i osobowosciowych, uswiadamiano istote problemu i wspdlnie dochodzono do
réznych mozliwosci konstruktywnego rozwigzania go, uczono asertywnego dbania o siebie i swoje prawa. Praca terapeutyczna miata
réwniez na celu podwyzszenie samooceny i sprawczosci, radzenie sobie z trudnymi emocjami, wchodzenie w zdrowe relacje z innymi
ludzmi - przepracowywanie barier, lgkow, uswiadamianie mocnych stron, motywowanie do kontynuowania nauki przez wskazywanie
szans i rodzacych si¢ mozliwosci itp. Odpowiednio do problemu podejmowano konieczne dzialania oraz wspodlnie omawiano
mozliwosci poprawy i zmiany sytuacji zyciowej: podjecie ewentualnych krokéw prawnych, wskazanie mozliwosci w znalezieniu
szkoty lub pracy.

Problemy wychowawcze, z ktorymi zglaszali si¢ rodzice lub opiekunowie swoich nastoletnich dzieci dotyczyty utraty kontaktu i
niemoznosci porozumienia si¢ ze swoimi dzie¢mi, probleméw dzieci w szkole (nauka, rowiesnicy), bezradnosci wobec zachowan syna
lub cérki — ucieczki z domu, wagary, uzywanie przemocy, konflikty z prawem, porzucenie nauki; nierealistycznych wymagan i
oczekiwan wobec dzieci, nieumiejetnosci dostrzegania zmieniajacych si¢ potrzeb dorastajacych dzieci, lekow o zdrowie psychiczne
dzieci, podejrzenie, ze dziecko naduzywa alkoholu badz sigga po narkotyki, wdato si¢ w zle towarzystwo, ,,ze przestato si¢ stuchac”
itp. Praca z rodzicami miata na ogét charakter jednorazowych konsultacji i polegala na wspdlnym przyjrzeniu si¢ sytuacji i
mozliwosciom jej zmiany, pokazaniu konsekwencji zachowania rodzicow i ich wptywu na dziecko itp Na spotkaniach rodzice rowniez
otrzymywali wsparcie, pomoc w formie edukacji na temat rozwoju dziecka, rodziny, komunikacji, itp. Jezeli ich trudnosci wymagaty
dtuzszej pracy, rodzice byli kierowani do placowek z ofertg dla ludzi dorostych.

Proponowano réwniez pomoc calej rodzinie w formie wsparcia i/lub terapii rodzinnej. Jezeli problemy osoby zglaszajacej si¢
okazywaly si¢ mocno zakorzenione w sytuacji rodzinnej i do ich rozwigzania potrzebna byla praca z cala rodzing, proponowano sesj¢
diagnostyczna z cala rodzing oraz odpowiednio do przypadku kontraktowano si¢ na kolejne sesje. W trakcie spotkan rodziny miaty
okazj¢ przyjrzec¢ si¢ swojemu funkcjonowaniu, wystuchaé (czegsto po raz pierwszy w ciszy i bez przerywania) punktu widzenia i
oczekiwan wszystkich cztonkdéw rodziny, nazwaé funkcje objawdw, nauczy¢ si¢ podstawowych zasad komunikacji, ustali¢ zasady
wspolnego funkcjonowania w domu i poza nim, okresli¢ obowiazki i prawa, itp.

W niektorych sprawach, zwlaszcza w przypadku uzaleznienia od alkoholu, narkotykdow czy innych substancji psychoaktywnych,
miodziez kierowana byta do specjalistycznych osrodkéw badz placéwek, np. Poradnia na ul. Dzielnej, Monar Poradnie Profilaktyki i
terapii uzaleznien itp.

B. KONSULTACJE PSYCHIATRYCZNE

W ramach konsultacji psychiatrycznych, niejednokrotnie na jednym spotkaniu lekarz poswigcata czas zardwno miodemu
czlowiekowi, jak i jego opiekunowi - szczegdlnie w przypadku osob niepetnoletnich - w celu nawigzania wspotpracy i edukacji w



zakresie choroby dzieci. Poza diagnostyka lekarz prowadzita rowniez edukacje dotyczaca chordb i zaburzen psychicznych pacjentéw
oraz ich rodzin w zakresie aktywnosci pacjentdow, mozliwosci nauki, zasad prowadzenia leczenia, dziatania lekoéw, ewentualnych
objawow ubocznych podczas stosowania lekow. Podczas spotkan z mtodziezg i jej rodzicami udzielono réwniez informacji odnos$nie
objawow uzaleznien od $rodkéw psychoaktywnych. Ponadto psychiatra w razie potrzeby uczestniczyta w interwencjach telefonicznych
i listownych oraz $ci§le wspolpracowata z innymi osobami w zespole konsultujac ich dziatania. Prowadzita rowniez sesje
diagnostyczne rodzin pod katem ich uczestnictwa w terapii rodzinnej i wspotprowadzita spotkania terapii rodzinne;.

Najczgstsze problemy, z ktorymi zglaszaty si¢ mtode osoby, to:

- zaburzenia depresyjne (epizody depresji stopnia umiarkowanego),

- zaburzenia Igkowe, zaburzenia z objawami wegetatywnymi, fobie spoteczne, fobie z napadami Igku ;
- zaburzenia odzywiania (bulimia, anoreksja);

- uzaleznienia (od $rodkéw psychoaktywnych, alkoholu);

- zaburzenia wieku adolescencji.

Niekiedy diagnozowano powazniejsze zaburzenia:
zespoly maniakalno - depresyjne,
zespoly urojeniowe,
stany na pograniczu nerwicy i psychozy typu borderline,
zaburzenia osobowosci (unikajace, zalezne).

Duza grupe pacjentow stanowily osoby z trudno$ciami adaptacyjnymi i w kontaktach spotecznych - w srodowisku szkolnym,
wérod rowiesnikow, w domu.

Mtodziezy uzywajacej narkotykoéw (heroina, amfetamina, inne substancje psychoaktywne), wskazywano instytucje zajmujace si¢
problemem uzaleznien.

Ponadto kierowano rodzicow wraz z mlodymi pacjentami do odpowiednich placowek w celu wykonania diagnostyki
internistycznej oraz w przypadku zdiagnozowania powazniejszych zaburzen pod stata opieke¢ psychiatryczng w Rejonowym PZP i
leczenie farmakologiczne.

Przeprowadzono takze konsultacje internistyczne, ktore dotyczyly oceny badan diagnostycznych i stanu zdrowia pacjentek
chorujacych na zaburzenia odzywiania.

Konsultacje telefoniczne dotyczyly gltéwnie naduzywania $rodkow psychoaktywnych - m. in. ich zwigzku z wywolywaniem
zaburzen psychicznych, ich wptywu na funkcjonowanie organizmu i stan psychiczny oraz emocjonalny, sposobéw rozpoznawania u
mlodziezy objawow zazywania w/w $rodkow, informacji o placowkach leczenia odwykowego itp. Pytano rowniez o objawy chorodb i
zaburzen psychicznych, zasad prowadzenia leczenia, dziatania lekow, ewentualnych objawéw ubocznych podczas stosowania lekow.
Czgs¢ telefondw kierowanych do lekarza zawierala pytania o skuteczne sposoby antykoncepcji, a zwlaszcza o tabletki hormonalne o
dziataniu antykoncepcyjnym - skuteczno$¢, wpltyw na organizm, skutki uboczne, przeciwwskazania itp. Inna grupa telefonow
dotyczyta kwestii mozliwosci zarazenia si¢ roznymi chorobami zakaznymi — wirusem HIV, zéttaczka, chorobami wenerycznymi itp.

C. PORADY I KONSULTACJE SEKSUOLOGICZNE

W ramach dzialalnosci Towarzystwa Pomocy Mlodziezy byly prowadzone réwniez porady i konsultacje seksuologiczne, zar6wno
indywidualne jak i telefoniczne. Konsultacje te obejmowaly problemy zwiazane z seksualnoscig charakterystyczne dla wieku
dojrzewania, edukacje¢ seksualna, profilaktyke HIV / AIDS, oddzialywania terapeutyczne (przyjrzenie si¢ i przepracowanie
emocjonalnych probleméw dotyczacych sfery seksualnej), uswiadamianie stereotypdw zwiazanych z plcia, pracg terapeutyczng z
ofiarami naduzy¢ seksualnych.

Najczesciej zglaszane problemy to: klopoty z nadpobudliwo$cia seksualng — przymus cigglego onanizowania si¢; che¢é podjgcia
terapii w zwigzku z brakiem akceptacji dla wlasnej orientacji seksualnej — homo lub biseksualnej; trudnosci w podejmowaniu decyzji
dotyczacych podjecia wspotzycia seksualnego przed Slubem lub jego zaniechania; funkcjonowanie w roli ofiary przemocy seksualnej —
takze wtedy, kiedy zdarzenie mialo miejsce wiele lat temu; zte funkcjonowanie w zwigzkach partnerskich - zaréwno homo- jak i
heteroseksualnych; poczucie wlasnej nieatrakcyjnosci fizycznej i seksualnej.

Aby indywidualne spotkanie spetnito swoja rolg, czasem korzystano z konsultacji innych specjalistow: internisty, psychiatry,
prawnika. Bywaly tez sytuacje, w ktorych korzystano z pomocy innych placowek pomocowych o charakterze specjalistycznym, np. w
przypadku: transseksualizmu, ostatecznego doboru $rodkdéw antykoncepcyjnych itp.

D. PORADY I KONSULTACJE PRAWNE

Spotkania miaty na celu przedstawienie praw i mozliwosci dzialah w oparciu o prawo rodzinne, karne, cywilne. Najczgsciej
poruszanymi kwestiami byly: obowiazek alimentacyjny, prawo do zamieszkiwania i bycia zameldowanym, eksmisji, kierowania na
przymusowe leczenie odwykowe, obowiazek stuzby wojskowej, prawa i obowiazki osob nieletnich w trakcie postgpowania karnego,
uprawnienia wobec 0sob uzaleznionych lub chorych psychicznie, zagadnienia zwiazane z postgpowaniem karnym, w sprawach o
wykroczenia, postgpowaniem przeciwko nieletnim, stosowanie przemocy ze strony najblizszych, problemy zwigzane z
wykorzystywaniem seksualnym. Kolejnym czgsto pojawiajacym si¢ tematem byly sprawy zwigzane z prawem lokalowym i
meldunkami. Pojawialy si¢ rowniez pytania zwigzane z prawem pracy i prawami uczniéw.

Porady udzielane byly ustnie, §wiadczono rowniez pomoc przy formulowaniu pism procesowych. Konsultacje prawne prowadzone
byty w ramach indywidualnych spotkan oraz poradnictwa telefonicznego.

E. TELEFON ZAUFANJA 1 INTERWENCYJNY

Poradnictwo telefoniczne w ramach telefonu zaufania i telefonu interwencyjnego byto prowadzone przez réznych specjalistow:
psychologow, pedagogdw, edukatora seksualnego, lekarza psychiatre, prawnika.

Pierwszy typ telefondw to telefony wykonywane w celu umdwienia si¢ na spotkanie do jednego z pracownikow TPM: psychologa,
psychiatry, seksuologa czy prawnika. Po wstgpnym ustaleniu problemu osoba byla zapisywana na spotkanie.



Druga kategoria telefonow zwiazana byla z potrzeba podzielenia si¢ z kim$ problemem i otrzymania wsparcia, poszukiwania
rozwigzan i wyjscia z trudnej sytuacji zyciowej, zakonczone niekiedy z naszej strony propozycja spotkania. Z racji tego, ze terminy
oczekiwania na spotkanie byly odlegle, prowadzone rozmowy byly szczegdlnie dlugie, niekiedy te same osoby dzwonity kilkakrotnie.
W tej grupie mozna wyr6zni¢ kontakty z prosba o porady wychowawcze - ze strony rodzicow, a od miodziezy w zwiazku z
problemami w domu, trudng sytuacja w szkole, traumatycznym wydarzeniem. Niekiedy dzwonily osoby w kryzysie emocjonalnym
gotowe targnac si¢ na swoje zycie. Po wyshuchaniu, okazaniu zrozumienia i wsparcia, precyzowano problem i szukano wspoélnie
mozliwych rozwigzan lub udzielano porady, ewentualnie podawano kontakt do specjalistycznych osrodkéow (np w wypadku uzaleznien
na poradnie odwykowe), a osoby zagrozone proba samobodjcza na Izb¢ Przyje¢ Rejonowego Szpitala Psychiatrycznego po
natychmiastowa pomoc psychiatryczng i leczenie farmakologiczne.

Trzeci rodzaj telefondw to prosby o konkretne informacje, pytania o adresy specjalistycznych organizacji, w jaki sposob mozna
zatatwi¢ konkretng sprawe, do kogo nalezy si¢ zwrocic, jak wyglada procedura np. przyjecia do osrodka, pytania o nasza dziatalno$¢
lub jej obszary.

Czwarty typ telefonow skierowany byt do dyzurujacych specjalistow najczesciej z prosba o roéznego rodzaju porady badz
informacje: prawne, seksuologiczne badz psychiatryczno - medyczne. W przypadku bardziej ztozonego problemu, ktéry wymagat
dhuzszego przyjrzenia si¢ lub oméwienia, specjali§ci umawiali si¢ na spotkanie.

Dzwonili réwniez pracownicy innych organizacji, pedagodzy lub psycholodzy szkolni, pracownicy OPS, ktorzy odsytali do nas
swoich podopiecznych lub szukali dla nich konkretnej pomocy, konsultowali dziatania wobec klientow prowadzonych i w TPM, i u
nich.

Telefony interwencyjne dotyczyly pilotowania spraw zglaszajacych si¢ osob w innych placéwkach czy osrodkach: OPS-ach,
placéwkach specjalistycznych itp. Specjalisci uzyskiwali rowniez informacje w urzgdach i innych placéwkach, jak np. kuratorium,
policja, OPS, internaty, noclegownie na temat réznych mozliwosci pomocy i interwencji w trudnych sytuacjach zyciowych
zglaszajacej si¢ mlodziezy.

F. POMOC KORESPONDENCYJNA I E-MAIL

W wigkszosci adresatami byly osoby nastoletnie. Glownym tematem poruszanym w listach byly problemy domowe: przemoc
psychiczna i fizyczna, problemy w relacjach z rowiesnikami, nieszcze$liwe zakochania, alkoholizm rodzicow, odrzucenie, brak
akceptacji ze strony rodzicéw dla wyboréw dziecka, nadopiekunczo$¢, naruszanie prywatnosci dziecka, myslach samobodjczych itp.
Mtodzi ludzie pisali o problemach z usamodzielnieniem si¢, brakiem wiary w siebie, z poczuciem braku wptywu na swoje zycie. W
wielu listach i e-mailach pojawialy si¢ problemy w relacjach z rowiesnikami: samotno$¢, nieumiejetnos¢ rozwiazywania konfliktow,
zerwanie przyjazni, rozstanie z dziewczyng / chtopakiem.

Oprocz wyzej wymienionych spraw poruszane byly rowniez problemy charakterystyczne dla wieku dojrzewania: wahania
nastroju, pesymizm, krytycyzm, poszukiwanie tozsamosci, poczucie beznadziei, braku mitosci, czym jest samobdjstwo, pierwsza
mitos¢.

Odpowiedzig na listy byto okazanie zrozumienia, akceptacji, Ze osoby piszace nie sa same z tymi problemami, Ze inne osoby w
ich wieku staja wobec podobnych trudnosci i pytan. W zaleznos$ci od potrzeb i od problemu piszacy otrzymywali réwniez porade -
rézne mozliwosci podejscia do problemu, wyjasnienie przyczyn, przebiegu wydarzen, podkreslanie podmiotowosci, prawa do
decydowania o sobie i swoim zyciu. Jezeli sytuacja mtodej osoby bylta szczegdlnie cigzka, podkre§lano konieczno$¢ poszukania
pomocy psychologicznej czy psychiatrycznej w miejscu zamieszkania. Przedstawiano rowniez mozliwosci podjecia krokow prawnych
lub proszono o wigcej informacji, gdy problem byt niejasny.

3. OPIS DZIALAN GRUPOWYCH PODEJMOWANYCH Z MLODZIEZA
A.ZAJECIA W KLUBIE DLA MEODZIEZY TPM

Zajecia sg adresowane do mtodziezy w wieku 15 - 19 lat. Uczestnicy klubu to gtéwnie mtodziez z rodzin alkoholowych, z
problemem przemocy, zaniedbujacych wychowawczo, o niskim statusie materialnym.

Glownym problemem zrzeszajacym mlodziez klubowa sa ktopoty w nawiazywaniu i utrzymywaniu relacji z rowie$nikami oraz
r6znorodne problemy codziennego zycia rodzinnego, szkolnego, kwestie dotyczace przysztosci, odnalezienia swojego miejsca w zyciu.
Ich deficyty utrudniaja zawieranie satysfakcjonujacych kontaktow z ludzmi oraz radzenie sobie z problemami. Jest to szczegdlnie
widoczne w wolnym czasie, kiedy czas nie jest wypeliony zajeciami w szkole i mtodzi ludzie nie maja pomystu, co zrobi¢ z wolnym
czasem, sa bezradni w organizowaniu sobie zaj¢¢, nie maja rowniez pieniedzy na wyjscia do kina czy na wyjazd poza Warszawe.

Dziatanie TPM-u w roku szkolnym i w czasie wakacyjnym miato na celu zorganizowanie dla mtodych ludzi ciekawych zajeé
odpowiadajacych ich potrzebom i umozliwiajacych chociaz w minimalnym stopniu uzupetnienie brakow w ich rozwoju osobistym pod
katem psychospotecznym, emocjonalnym, psychicznym.

Cele szczegotowe oddziatywan ukierunkowanych na mtodych ludzi:

zapewnienie bezpiecznego miejsca do spedzania wolnego czasu

uczenie budowania relacji z rowie$nikami i stworzenie sprzyjajacych sytuacji

modelowanie zachowan interpersonalnych w sytuacjach spotecznych

uczenie konstruktywnego spedzania czasu

rozwijanie dziatan tworczych, tworczego myslenia

dawanie wsparcia, umozliwianie samodzielnych decyzji, poczucia sprawstwa, podwyzszania samooceny, itp.

YV VVVYVYVY

W ramach klubu odbywaty si¢ rowniez grupa psychoedukacyjna, zajecia profilaktyczno — edukacyjne i socjoterapeutyczne w
ramach grupy i mialy charakter grupowych zaje¢ tematycznych dla mlodziezy. Profilaktyka i rozwdj osobisty w grupie dla
mlodziezy majaca na celu nauke i ¢wiczenie umiej¢tnosci niezbgdnych do zdrowego funkcjonowania w zakresie komunikowania si¢ i
kontaktéw z innymi ludzmi, konstruktywnego wyrazania siebie swoich potrzeb, uczu¢ i przekonan, nabierania pewnosci siebie i
spontanicznos$ci, pobudzania zainteresowan, tworzenie mozliwosci atrakcyjnego spgdzania czasu wolnego. Spotkania realizowane byly
w oparciu o aktywne techniki pracy z grupa, ktore inicjowaly jak najwiecej interakcji i kontaktow miedzy uczestnikami, co jest



podstawa nabywania nowych umiej¢tnosci psychospolecznych. Dzigki temu uczestnicy mogli lepiej si¢ poznaé, podzielié
doswiadczeniami, wspiera¢ oraz budowacé i rozwijaé relacje z innymi, korzysta¢ nawzajem ze swojej wiedzy i do§wiadczen. Zajecia
byly tez podstawa nabywania nowych umiejetnosci psychospotecznych i korygowania wyuczonych niekonstruktywnych schematow
zachowan, myslenia, funkcjonowania.

Zajecia grupowe, profilaktyczno edukacyjne byly wazng forma pracy z mtodzieza w profilaktyce uzaleznien. Dzigki systematycznym
spotkaniom mtodziez nawigzywala relacje zaréwno z prowadzacymi jak réwniez z innymi uczestnikami, mogla liczy¢ na pomoc i
wsparcie w roznych sprawch dotyczacych ich codziennego zycia, w sytuacjach kryzysowch, podejmowania decycji itp. Grupowa
forma zajg¢ sprawiala, ze mlodziez nawzajem inspirowala si¢ i wzmacniala w trzezwym zyciu. Przykladowe formy: zajgcia
tematyczne, warsztaty, scenki, praca w matych grupach, na forum, dyskusje. Przykltadowe tematy: jak radzi¢ sobie z wlasnymi i
cudzymi uczuciami (m.in. agresja i zloscia), jak stawia¢ innym granice, czyli moéwic ,,nie”, co wpltywa na dobre i zle kontakty z
réwiesnikami, jak konstruktywnie rozwigzywac konflikty, jak bawic¢ si¢ bez alkoholu.

W ramach klubu odbywaly si¢ rowniez zajecia sportowo — kulturalno - artystyczne dla mlodziezy. Zajecia sportowo —
kulturalne - artystyczne byly uzupelnieniem zajeé socjoterapeutycznych i warsztatdow oraz propozycja sportowych zajec
pozalekcyjnych dla mlodziezy. Podczas trwania programu mlodziez bioraca udziat w zajeciach grupowych brata rowniez udziat we
wspolnych wycieczkach i imprezach kulturalnych, np. na sciank¢ wsponaczkowa, basen do kina lub teatru.. Zajecia te byty
alternatywna i konstruktywna forma spedzania przez mlodziez wolnego czasu, takze w okresie wakacji. Zajgcia ucza zdrowego stylu
zycia, zabawy bez alkoholu i innych uzywek, pomagaja odkry¢ wlasne pasje i zainteresowania.

Przyktadowe rodzaje zajgé:
= zajecia tematyczne: nauka asertywnych zachowan, jak sobie radzi¢ ze stresem, jak rozwiazywaé konflikty, odkrywanie tworczego
potencjatu
=  pogadanki, dyskusje dotyczace waznych dla mtodziezy spraw,
= rozmowy na forum na temat trudno$ci w relacjach rodzinnych, woko6! poczucia osamotnienia — dobre dos$wiadczenie dla
uczestnikow — otrzymanie wsparcia i akceptacji dla swoich dziatan i podjetych decyzji od grupy
=  pomoc w odrabianiu lekcji
] indywidualne rozmowy z uczestnikami, wsparcie w podejmowaniu decyzji, trudnych sytuacjach, interwencje kryzysowe,
motywacja do podjecia terapii indywidualnej,
=  inicjowanie z mtodzieza rozmow i dyskusji na temat ich sytuacji zyciowej, samopoczucia, pogladow, pomystow na przysztosé,
pragnien, doswiadczen, ktopotow
= zajecia tworcze (zajecia plastyczne, artystyczne) np. tworzenie prac z plasteliny, modeliny, masy solnej, malowanie farbami i
rysowanie pastelami, kolaze, malowanie koszulek itp.
= zajgcia profilaktyczno — edukacyjne, planowanie wolnego czasu, wyrazanie emocji w bezpieczny sposob, réznica pomigdzy agresja
a zto$cia, wyrazanie trudnych emocji.
. dyskusyjny klub filmowy - ogladanie filméw kinowych, reportazy i dyskusja wokoét nich
=  wyjScia do kina, teatru, muzeum
=  wycieczki do Kampinosu, Powsina
=  gryizabawy: gry stowne, gry planszowe, kalambury
=  przygotowywanie drobnych positkow, stodkich podwieczorkoéw
= obchodzenie urodzin uczestnikéw klubu, poczestunek
Dzigki zajeciom w klubie mtodziez zwigksza swoje kompetencje interpersonalne, uczy si¢ by¢ z innymi ludzmi, w
szczegoblnosci z rowiesnikami, bez przemocy fizycznej i psychicznej, uczy si¢ moéwi¢ o swoich potrzebach, o swoich uczuciach, uczy
si¢ rowniez stuchania o potrzebach i uczuciach innych ludzi. Wspolne zajecia w klubie (w tym zajgcia artystyczne, warsztaty
kompetencji interpersonalnych, zajecia relaksacyjne itp.), a takze wspolne wyjscia do kina teatru, do parku staja si¢ okazja do dyskusji,
dzielenia si¢ wlasnym doswiadczeniem, do madrego obcowania z innymi ludZzmi. Dzigki temu uczestnicy maja wiele okazji do
poszerzania wachlarza dostgpnych zachowan interpersonalnych, co czyni z uczestnikow klubu ludzi bardziej otwartych, tworczych i
odnajdujacych si¢ w otaczajacym $wiecie.
Klub stat si¢ miejscem, gdzie mtodzi ludzi czuli si¢ bezpiecznie, chetnie w nim przebywali i z zainteresowaniem uczestniczyli
w zajgciach. Korzystali z gotowych propozycji, mieli rowniez wpltyw na wybor i sposob organizowania zaj¢¢. Dzieki swojemu
zaangazowaniu i stworzonym przez TPM korzystnym warunkom zdobywali wazne doswiadczenia zyciowe, rozwijali swoj potencjat
tworczy, przekonali si¢, w jaki sposob moga spedzaé ciekawie czas, co na pewno wptynie na ich przyszte wybory. Caly czas byli w
grupie rowiesnikow: mieli okazj¢ pozna¢ nowe osoby, zawigza¢ blizsze znajomosci, zobaczy¢, jak sa odbierani przez innych,
pocéwiczy¢ roznorodne zachowania spoteczne.
Roézne typy zajec¢ dla miodziezy byly realizowane w ramach programéw realizowanych we wspotpracy z Urzgdem Miasta St.
Warszawy, Dzielnicy Srodmiescie.

Pod koniec roku zostal rowniez zorganizowany Wieczér Wigilijny — spotkanie z okazji nadchodzacych Swiat Bozego
Narodzenia dla osob bioragcych udziat w spotkaniach klubu, na ktérym miodziez w gronie bliskich i waznych dla niej osob spedzita
$wiateczny wieczor, miata okazj¢ doswiadczy¢ wielu cieptych uczucé i stow. Zorganizowano poczestunek, a w trakcie §piewania koled
,zawital Swiety Mikotaj” i obdarowat zgromadzonych prezentami. W $wigtecznej atmosferze mito i szybko uptyneto Wigilijne
spotkanie.

B. AKCJA LETNIO - WAKACYJNA
— SPECJALNY PROGRAM WAKACYJNY KLUBU MLODZIEZOWEGO

Specjalny program wakacyjny

W okresie lipiec — sierpien zorganizowany byl specjalny program wakacyjny. Zawierat on wigksza ilos¢ wyjs$¢, wycieczek i zajgé
na §wiezym powietrzu. Dla wigkszosci uczestnikow byta to jedyna zorganizowana forma sp¢dzania wakacji. Ze wzgledu na okres
wakacyjny dziatanie TPM-u miato na celu zorganizowanie dla mtodych ludzi ciekawych zaj¢¢ odpowiadajacych ich potrzebom i
umozliwiajacych chociaz w minimalnym stopniu uzupehlienie brakéw w ich rozwoju osobistym pod katem psychospotecznym,
emocjonalnym, psychicznym.



C. GRUPY DLA MLODZIEZY

W 2014 roku odbywaty si¢ grupy dla mtodziezy i dorostych w ramach zamknigtego i otwartego cyklu spotkan.

Grupy rozwoju umiejetnosci zyciowych i spolecznych:

Grupa dla os6b w wieku 18-35 lat w ramach programu PFRON

Grupy przeznaczone byty dla oséb zgtaszajacych problemy dotyczace trudnosci w kontaktach z innymi i problemami w
relacjach interpersonalnych.

Glownym problemem zglaszanym przez uczestnikow/uczestniczki grupy bylo poczucie osamotnienia, nieumiej¢tnosé
nawigzywania relacji z ludzmi, brak wytrwatoSci w podejmowanych zadaniach, zwlaszcza w sytuacjach kiedy
wymagane byly kompetencje spoteczne, nierealistyczne oczekiwania i wymagania w stosunku do innych, negatywne
przewidywania, silny lgk przed ocena i odrzuceniem, bierno$¢. Powoduje to rozliczne frustracje zwigzane z kontaktem
z innymi, wycofywanie si¢ z nich, agresj¢, jak i trudnosci w szkole, pracy, rodzinie itp Cykl spotkan pozwolil na
prac¢ terapeutyczna w grupie wokot probleméw emocjonalnych w relacjach z innymi i trudnoS$ci interpersonalnych
uczestnikow; Na grupie mieli mozliwo$§¢ w oparciu o srodowisko rowiesnikéw lepszego poznania siebie, sprawdzenia,
co utatwia, a co utrudnia kontakty z nimi, pokonania swoich ograniczen w kontaktach z rowiesnikami (m.in. Igk przed
innymi, brak zaufania), nauczenia si¢ konstruktywnego wyrazania siebie — swoich potrzeb, uczu¢ i przekonan,
¢wiczenie konkretnych zachowan w obrebie zgtaszanych trudnosci, dzielenie si¢ swoimi problemami i frustracjami,
planowania i osiggania waznych celdow w zyciu.

Innym waznym tematem pracy grupowej bylo omdwienie sytuacji zwigzanej z choroba: jak choroba wplywa na ich
zycie, gdzie moga szuka¢ oparcia i pomocy, czy mozna ujawni¢ objawy lub zaburzenia funkcjonowania, jakie czynniki
maja wptyw na efekt leczenia.

Grupa byla prowadzona przez 2 osoby: psychoterapeutke oraz psychoterapeutke/psychiatr¢ z do$wiadczeniem i
uprawnieniami do prowadzenia zaj¢¢ grupowych. Grupa odbyta si¢ w cyklu 16 cotygodniowych spotkan.

Grupy wsparcia i terapeutyczne

Dwie grupy terapeutyczne dla oséb w wieku 18-35 lat (PFRON)

Grupa wsparcia dla oséb doswiadczajacych przemocy w wieku 18-25 lat. (Urzad Miasta St. Warszawy)-

Grupa wsparcia dla oséb uczacych sie i/lub mieszkajacych na terenie Dzielnicy Srodmiescie w wieku 18-25 lat (Urzad Miasta
stolecznego warszawy, Dzielnica Srédmiescie)

Grupy wsparcia i terapeutyczne zglaszajacych problemy w rodzinie zwigzane z dysfunkcja rodziny i/lub uzaleznieniem od alkoholu
rodzica, problemami osobistymi, trudnymi sytuacjami zyciowymi powodujace czgsto reakcje depresyjne, nerwicowe, zaburzenia
emocjonalne i wywolujace problemy w kontaktach interpersonalnych i peieniu rdl spotecznych (np. ucznia, dziecka, rowiesnika,
partnera). Na grupie uczestnicy mieli mozliwo$¢ w oparciu o srodowisko rowiesnikow podzieli¢ si¢ swoimi problemami i frustracjami,
czesto po raz pierwszy opowiedzie¢ o swojej trudnej sytuacji, dosta¢ wsparcie w doznanych krzywdach w przesztosci, zobaczyé, ze
inni przezywaja podobnie ta trudng sytuacje, ze maja podobne do$wiadczenia, co pozbawia poczucia innosci, gorszosci i izolacji,
zdoby¢ wiedze na temat choroby alkoholowej oraz jej konsekwencji dla bliskich i siebie, okresli¢ siebie na tle rodziny. Na grupie
niezwykle istotna byla praca wokot bycia ofiarg choroby alkoholowej i przemocy w rodzinie, edukacja w kierunku wzmacniania
wihasnych konstruktywnych strategii radzenia sobie z tymi sytuacjami na poziomie emocjonalnym i funkcjonalnym, uzyskiwanie
wiedzy dotyczacej wptywu alkoholu na organizm i kontakty spoteczne, mechanizméw uzaleznien i choroby alkoholowej, specyfiki
funkcjonowania rodziny dysfunkcyjnej i/lub z problemem alkoholowym.

D. WARSZTATY

W ramach oferty programowej TPM mtodziez, dorosli i rodzice mogli wzia¢ udziat w warsztatach. Warsztaty mialy forme
spotkan jedno - lub dwudniowych.
1. Warsztaty adresowane do mlodych ludzi mialy charakter edukacyjno-profilaktyczny, rozwoju umiejetnosci spolecznych o
tematyce nawigzujacej do profilaktyki uzaleznien i zdrowego stylu Zycia. Przykladowe tematy warsztatow:
- Emocje. Ich wazna rola w zyciu, jak je okielzna¢, wyrazac, jak je wykorzystywacé zeby lepiej zy¢.
Asertywnosc¢: co to jest?, jak by¢ asertywnym, Jak by¢ soba w kontakcie z innymi a nie agresywnym czy uleglym, wyrazanie swoich
pogladéw w grupie, mowienie ,,nie” itp.
Sztuka rozmowy. Komunikacja i konflikty, jak nawiazywaé relacje, jak rozmawia¢ i uwaznie stuchaé, komunikacja werbalna i
niewerbalna, rozwiazywanie konfliktow.
- Odkryj swoj tworczy potencjat. Poznawanie siebie poprzez tworcze dziatanie.
Profilaktyka uzaleznien - Co pociaga w narkotykach, alkoholu i Internecie? Dlaczego uzywki wydaja si¢ atrakcyjne? Czy wiem co to
jest uzaleznienie? Czy kazdy moze si¢ uzaleznic?
Komunikacja i konflikty (jak nawiazywac relacje, jak rozmawia¢ i uwaznie stucha¢, komunikacja werbalna i niewerbalna,
rozwigzywanie konfliktow — mediacje.
Ja i moje mocne strony: wokot poczucia wartosci, jak dba¢ o dwoje uczucia i potrze planowanie dalszej wspolpracy z odbiorcami
programu.
- ,,Chce - moge — potrafi¢ — dziatam™ warsztaty uczace zaradnosci zyciowej i1 aktywnosci
Ponadto odbywaty si¢ warsztaty dla rodzicow:
2. Warsztaty dla rodzicow miaty na celu wsparcie ich w kompetencjach wychowawczych. Dzigki udzialowi w grupie oséb z
podobnymi problemami rodzice mieli mozliwo$¢ podzieli¢ si¢ swoimi problemami i frustracjami, zobaczy¢, Ze inni rodzice przezywaja
podobnie trudne sytuacje, co pozbawia poczucia innosci i izolacji, zdobyli wiedz¢ na temat zachowan sprzyjajacych dobremu
porozumiewaniu si¢ z dzie¢mi, rozwiazywaniu konfliktow, wspieraniu dzieci w trudnych momentach dorastania, oddzielania
problemow osobistych od trudnosci wynikajacych z bycia rodzicem, motywacji do pracy nad soba.
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Na warsztatach dla rodzicow, ktorych dzieci maja zdiagnozowane zaburzenia odzywania, omawiano zagadnienia zwigzane z objawem,
jakim sa problemy bulimii czy anoreksji — rodzice otrzymali rzetelng wiedzg na temat mechanizméw fizjologicznych, psychicznych i
emocjonalnych charakterystycznych dla tej grupy zaburzen. Mieli tez okazje przyjrze¢ sig, jaki wptyw na funkcjonowanie ich dzieci
ma sytuacja rodzinna, jak zachowuje si¢ kazdy cztonek rodziny i co mozna zrobié, jakie kroki podja¢ w kierunku zmiany tej sytuacji w
rodzinie, aby nie podtrzymywaé objawu.

3. Warsztaty i szkolenia aktywizujace i wspomagajace powrot na rynek pracy dla oséb w wieku 18 — 24 lata (EFS)

Iv. OPIS DZIALAN REKLAMOWYCH DOTYCZACYCH OFERTY PROGRAMOWEJ TPM

W 2014 roku promowali$my dziatalnos¢ TPM poprzez zamieszczanie informacji na stronie internetowej i jej aktualizowanie,
informacje o TPM na facebooku, na tablicy informacyjnej w siedzibie TPM oraz poprzez rozsytanie ulotek reklamowych z oferta
programowa opisujacg dziatalno$¢ do szkot ponadpodstawowych, poradni, osrodkow, organizacji w Warszawie.

Ponadto informacje o dziatalnosci i Zrodlach jej finansowania reklamowano na rozlicznych szkoleniach, konferencjach i
spotkaniach, w ktorych brali udzial przedstawiciele TPM, w prosbach o dotacje do urzgdoéw, fundacji, przedstawicieli biznesu i firm,
informacji w gablocie reklamowej w TPM itp.

Wydali$my réwniez nowe ulotki i broszury reklamowe nt dziatalnosci TPM oraz poszczegdlnych programéw (EFS, PRFON).
Kontynuowano réwniez wczesniejsze dziatania reklamowe:
numer telefonu TPM ukazuje si¢ w Telegazecie;
numer telefonu TPM ukazuje si¢ w “Gazecie Wyborczej” - rubryka “Telefony Zaufania”;
utrzymujemy staty kontakt z psychologami i pedagogami szkolnymi;
informacja w INTERNECIE: http://tpm.org.pl
informacja o TPM znajduje si¢ w Informatorze wydanym przez Urzad M. St. Warszawy .

Przeprowadzilismy réwniez ,,AKCJE 1% dla TPM”- akcj¢ informacyjno reklamowa zwiazang ze zbieraniem 1% podatku
na rzecz organizacji pozytku publicznego: wydano ulotki, gadzety reklamowe, rozsylano maile, akcja rozdawania ulotek i gadzetow
reklamowych na ulicy oraz w kilku szkotach i przedszkolach.

V. SUPERWIZJE ZESPOLU

Pracownicy uczestniczyli w superwizjach zespotu pracownikéw i wolontariuszy, podczas ktérych konsultowano dziatania
zespotu w ramach projektow, koordynowano dziatania r6znych specjalistow pracujacych w TPM, omawiano trudne sprawy dotyczace
pomocy mtodym osobom i ich rodzinom.

Ponadto kilka 0sob z zespotu pracownikow Towarzystwa Pomocy Mtlodziezy brato udzial w indywidualnych szkoleniach
zawodowych i dodatkowych superwizjach.

VL. WSPOLPRACA Z INNYMI ORGANIZACJAMI I INSTYTUCJAMI

Towarzystwo Pomocy Mtodziezy w roku 2013 wspodtpracowato z nastgpujacymi instytucjami, organizacjami i osrodkami:
pod wzgledem finansowym i rzeczowym dotowali nas:
Urzad m. st. Warszawy — Biuro Pomocy i Projektow Spotecznych
Urzad Dzielnicy Srédmiescie
Panstwowy Fundusz Rehabilitacji Osob Niepetnosprawnych
Mazowieckie Centrum Polityki Spotecznej
Mazowiecki Urzad Wojewoddzki
Urzad Marszalkowski Wojewddztwa Mazowieckiego
Program Operacyjny Kapitat Ludzki ze $rodkéw  Europejskiego Funduszu Spolecznego na podstawie umowy zawartej z
Wojewodztwem Mazowieckim

Pod wzgledem merytorycznym wspotpraca zalezy od rodzaju i form dziatalnosci tych organizacji i najczesciej polega na reklamowaniu
prowadzonych dziatan, wymianie oferty programowej, pilotowaniu spraw klientéw, wymianie réznych grup klientdéw w zaleznosci od
ich problemoéw, potrzeb, wieku itp. udziale w organizowanych spotkaniach i konferencjach; w tym zakresie wspotpracujemy z:
Mazowieckim Kuratorium Oswiaty

Biurem Obshugi Ruchu Inicjatyw Samopomocowych BORIS

Wydzialem d/s Rodziny i Nieletnich Sadu Najwyzszego

Dzielnicowymi Osrodkami Pomocy Spotecznej

Stowarzyszeniem OD — DO

Fundacja CEL

Komitetem Ochrony Praw Dziecka

OPTA

MOP-em i Fundacja Bene Vobis

Stowarzyszeniem ,,Otwarte Drzwi”

Fundacja ,,Dzieci Niczyje”

Stowarzyszeniem ASLAN

Powislanska Fundacja Spoteczna

Stowarzyszeniem Lambda W-wa

Monarem

Poradnig TOP

Akademia Rozwoju i Terapii ,,Pozytywna Przestrzen”

szkotami ponadpodstawowymi, pedagogami i psychologami szkolnymi

Poradniami Psychologiczno - Pedagogicznymi

Centrum Praw Kobiet
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Federacja na rzecz Kobiet i Planowania Rodziny
Feminoteka

Poradniami Profilaktyki i Terapii Uzaleznien
Poradniami Rodzinnymi

1 innymi.

VIL. SPOSOBY DOKUMENTACJI REALIZOWANYCH PROGRAMOW I DZIALAN

Dziatalno$¢ Towarzystwa Pomocy Mlodziezy odbywa si¢ zgodnie ze Statutem Towarzystwa Pomocy Mtodziezy, standardami
Polskiego Towarzystwa Psychologicznego oraz Kuratorium O$wiaty dla niepublicznych poradni psychologiczno — pedagogicznych.
Programy sa ponadto realizowane zgodnie ze standardami i wymaganiami okre$lonymi w umowach dotacyjnych.

Dokumentacje realizowanego zadania stanowia na biezaco prowadzone do wewnetrznego uzytku TPM opisy kazdej interwencji
dokonywanej w TPM:
= kazdy telefon jest odnotowywany w karcie interwencji (kto dzwonil, w jakim wieku, z jakim problemem, jaka pomoc zostata
udzielona).
=  kazda osoba ma prowadzong tzw. karte interwencji klienta, w ktorej kazda konsultacja u specjalisty, spotkanie u psychologa lub
pedagoga jest opisywane - przebieg spotkania, tematyka, podjete dziatania, wnioski
»  zkazdego spotkania grupowego robione jest sprawozdanie
= kazda porada przez e-mail czy listowna jest odnotowywana w dokumentacji
= kazda porada czy interwencja z osoba przychodzaca z ulicy jest zapisywana w odpowiedniej fiszce.

Ponadto podsumowanie dziatalno$ci, rozliczanie z realizowanych programéw jest omawiane na zebraniach zespotu i opisywane w
sprawozdaniach:

= w zalezno$ci od wytycznych ustalonych w umowach o dotacje sporzadzane sa okresowe sprawozdania z dziatalnosci TPM i
poszczegdlnych programow;

*  co roku sporzadzane jest merytoryczne i finansowe sprawozdanie z dziatalnosci TPM i realizacji poszczegdlnych programow.

VIII. WOLONTARIUSZE

W dziatalno$¢ stowarzyszenia wlaczeni sa wolontariusze. Ich role zaleza od mozliwosci 1 checi zainteresowanych osob.
Dziatania merytoryczne podejmuja w ramach praktyk i stazy ci wolontariusze, ktorych kierunek studiow umozliwia tego typu
spoteczna prace. TPM umozliwia réwniez odbywanie praktyk studenckich zainteresowanym osobom. Poza tym wiele osob podejmuje
r6zne dzialania organizacyjne: reklamowanie TPM, organizowanie spotkan integracyjnych, drobne prace remontowe i porzadkowe na
rzecz stowarzyszenia.

Ponadto TPM umozliwia zainteresowanym studentom odbywanie praktyk studenckich i zdobywanie praktycznych umiejetnosci
pracy w zawodzie.

IX. OCENA EFEKTYWNOSCI PROGRAMOW REALIZOWANYCH PRZEZ TPM

Dla wielu mtodych oséb korzystajacych z réznorodnych dziatan w ramach oferty naszych programéw TPM byt jedynym
miejscem, gdzie mogli porozmawia¢ o swoich problemach (spotkania indywidualne, telefon zaufania), w bezpiecznej i przyjaznej
atmosferze wsrdd rowiesnikow spedzic¢ czas (klub socjoterapeutyczny), zobaczy¢, ze inni tez majg problemy i ze mozna wspoélnie je
rozwigzywac (grupy socjoterapeutyczne, warsztaty). Dzigki naszym dziataniom zglaszajacy si¢ mtodzi ludzie odzyskuja wiare w sens
zycia, stawiaja sobie nowe i konstruktywne cele, ucza sie, jak radzi¢ sobie z pojawiajacymi si¢ w ich zyciu problemami, poznaja swoje
prawa i uczg si¢ ich broni¢. Stwarza im to szans¢ na "normalne", szczgsliwe Zycie i znalezienie swojego miejsca w spoteczenstwie.

W zwiazku z tym efekty realizacji prowadzonych w TPM programoéw, a w ich ramach dziatan profilaktyczno-terapeutycznych
oceniamy jako zadowalajace i pozytywne. Uczestnicy: poprawili swoj stan emocjonalny i psychiczny oraz funkcjonowanie spoteczne,
zrezygnowali z korzystania z destrukcyjnych sposobdw radzenia sobie z problemami (np. alkohol, narkotyki, przemoc) na rzecz innych
konstruktywnych, uczyli si¢ asertywnego dbania o siebie i swoje prawa, nabywali nowe, konstruktywne sposoby zachowan,
umiejetnosci podejmowania wspdlnych decyzji, korzystali z potencjalu grupy réwiesnikow w rozwigzywaniu réznych trudnosci
zyciowych, udoskonalili umiejetnosci interpersonalne, uczyli si¢ przyjemnego i tworczego spedzania wolnego czasu bez uzywek,
uzyskali wiedze dotyczaca choroby alkoholowej i mechanizméw uzaleznien. Bezposrednie zmiany wyrazaja si¢ m. in.
kontynuowaniem przerwanej nauki, poprawa relacji w rodzinach, z nauczycielami, nawigzywaniem trwatych i satysfakcjonujacych
relacji z rowiesnikami, checia dziatania, poprawa stanu psychicznego i emocjonalnego, podwyzszeniem samooceny, wigksza
samodzielnos$cia. Czg$¢ z tych 0s6b w pdzniejszym swoim zyciu staje si¢ wolontariuszami w réznych organizacjach pomocowych,
studiuje kierunki spoteczne, pracuje w zawodzie ,,pomagacza”.

Dzigki naszym dziataniom zyskuja zaréwno pojedyncze osoby (uczestnicy programu i ich otoczenie) jak i w szerszym wymiarze
spoteczenstwo zyskujac zadowolonych, $wiadomych, tolerancyjnych dla innosci obywateli gotowych dziala¢ na rzecz innych,
mogacych tworzy¢ zdrowe rodziny i wychowywaé zdrowe nowe pokolenia. Co wigcej maleje ryzyko, ze osoby te w pdzniejszym zyciu
dotacza do grona ludzi dotknigtych rozmaitymi patologiami: alkoholizmem, narkomania, chronicznymi chorobami psychicznymi,
bezrobociem, bezdomnoscig i rozpowszechnianiem tych patologii w swoich przysztych rodzinach, a co za tym stoi, ze m. In. beda
zdani na opieke panstwa.

Efekty te oceniono na podstawie rozméw z uczestnikami i ich rodzicami, obserwacji i pracy specjalistow w zakresie zmian w
osobach, ktorymi si¢ zajmowali, przeprowadzonych ankiet ewaluacyjnych po prowadzonych grupach i warsztatach, superwizji itp.
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Nazwa wnioskodawcy: Towarzystwo Pomocy Mlodziezy
Siedziba i adres: Polska, 00-160Warszawa, ul. Nowolipki 2,
Data wpisu do rejestru, nr w rejestrze: 11.05.2001, 0000009830

Dane dotyczace cztonkéw organéow wnioskodawcy:
Zarzad Stowarzyszenia:
Prezeska Zarzadu: Ewa Starzyk
Wiceprezeska Zarzadu: Anna Grazyna Przeradzka,
Czlonek Zarzadu: Katarzyna Anna Czyzewska,
Czlonek Zarzadu: Renata Malgorzata Pijarowska,
Czlonek Zarzadu: Monika Szeliga

Okreslenie celow statutowych z podziatem na dziatalno$¢ nieodptatng i odptatna:

a) dziatalno$¢ nieodplatna pozytku publicznego

- Prowadzenie poradnictwa specjalistycznego i konsultacji z zakresu pomocy psychologicznej, pedagogicznej, prawnej,
psychiatrycznej i seksuologicznej;

- Pozostata dziatalno$¢ w zakresie opieki zdrowotnej, gdzie indziej niesklasyfikowana — prowadzenie poradnictwa psychiatrycznego,
seksuologicznego oraz psychoterapi¢ indywidualna, grupowa, rodzinng i par;

- Poradnictwo prawne;

- Wsparcie, edukacje, interwencje kryzysowa, socjoterapie, profilaktyke, doradztwo;

- Organizowanie i prowadzenie szkolen, treningéw, grup, warsztatow, spotkan edukacyjno-informacyjnych;

- Wspieranie rozwoju zawodowego mlodziezy i 0sob mtodych oraz dorostych;

- Organizowanie wyktadéw, konferencji i seminariow naukowych, odczytow oraz sympozjow zwiazanych tematycznie z celami
Towarzystwa;

- Organizowanie wyjazdow i obozow treningowych oraz terapeutycznych dla dzieci, mtodziezy i rodzicow;

- Organizowanie i prowadzenie akcji charytatywnych, kulturalnych i spotecznych;

- Stosowanie alternatywnych form rozwigzywania konfliktow w tym prowadzenie postgpowan mediacyjnych;

- Prowadzenie dziatalnos$ci informacyjnej, wydawniczej i kolportazowej wg obowiazujacych przepiséw;

- Dziatalno$¢ szkoleniowg z zakresu psychologii, pedagogiki i prawa;

- Wspdlprace z osobami, organizacjami oraz instytucjami o podobnych celach dziatania;

- Promocje i organizacj¢ wolontariatu;

- Inicjowanie i animowanie organizacyjnych form aktywnosci spotecznej mtodziezy na rzecz siebie i swoich rowiesnikow w zakresie
rozwoju osobistego, ze szczegdlnym uwzglednieniem dziatan zwigzanych z osiaganiem stanu pelnego zdrowia (psychika, ciato i
kontakty interpersonalne);

- Wspieranie przez osoby doroste mtodziezy w podejmowanych przez nig dzialaniach;

- Podejmowanie w $rodowiskach mlodziezowych dziatan profilaktycznych chronigcych szeroko rozumiane zdrowie mtodego
pokolenia;

- Udzielanie profesjonalnej pomocy w rozwiazywaniu zyciowych probleméw mtodziezy.

b) dziatalno$¢ odptatna pozytku publicznego

- Prowadzenie poradnictwa specjalistycznego i konsultacji z zakresu pomocy psychologicznej, pedagogicznej;

- Pozostala dzialalno$¢ w zakresie opieki zdrowotnej, gdzieindziej niesklasyfikowana — prowadzenie poradnictwa psychiatrycznego,
seksuologicznego oraz psychoterapi¢ indywidualna, grupowa, rodzinng i par;

- Poradnictwo prawne;

- Wsparcie, edukacje, interwencje kryzysowa, socjoterapie, profilaktyke, doradztwo;

- Organizowanie i prowadzenie szkolen, treningéw, grup, warsztatow, spotkan edukacyjno-informacyjnych;

- Wspieranie rozwoju zawodowego mlodziezy i 0sob mtodych oraz dorostych;

- Organizowanie wyktadéw, konferencji i seminariow naukowych, odczytow oraz sympozjow zwiazanych tematycznie z celami
Towarzystwa;

- Organizowanie wyjazdow i obozow treningowych oraz terapeutycznych dla dzieci, mtodziezy i rodzicow;

- Stosowanie alternatywnych form rozwigzywania konfliktow w tym prowadzenie postgpowan mediacyjnych;

- Prowadzenie dziatalnos$ci informacyjnej, wydawniczej i kolportazowej wg obowiazujacych przepiséw;

- Dziatalno$¢ szkoleniowg z zakresu psychologii, pedagogiki i prawa;

- Inicjowanie i animowanie organizacyjnych form aktywnosci spotecznej mlodziezy na rzecz siebie i swoich rowiesnikow w zakresie
rozwoju osobistego, ze szczegdlnym uwzglednieniem dzialan zwigzanych z osiaganiem stanu pelnego zdrowia (psychika, ciato i
kontakty interpersonalne);

- Wspieranie przez osoby doroste mtodziezy w podejmowanych przez nig dziataniach;

- Podejmowanie w s$rodowiskach mlodziezowych dziatan profilaktycznych chronigcych szeroko rozumiane zdrowie mtodego
pokolenia;

- Udzielanie profesjonalnej pomocy w rozwigzywaniu zyciowych probleméw mtodziezy.

Informacje na temat prowadzenia dziatalnosci gospodarczej: Towarzystwo Pomocy Mtodziezy nie prowadzi dziatalnosci gospodarcze;.

Towarzystwo pomocy Mlodziezy jest organizacja pozytku publicznego od dnia 2011-05-20.
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