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A REV Szenvedélybeteg — segitd Szolgélat nappali, kozosségi és alacsonykiisz6bil ellatéssal,
egyéni terapidval és utdgondozdssal is segiti a szenvedélybetegek és csaladjaik 'felépﬂlését,
valamint a szolgalat kiemelt ﬁgyelme_t-fordit a prevencids tevékenységek megvalositasara,
annak érdekében, hogy a lakossag infoﬁnéciéi boviiljenek a szerhasznalati szokasok kapcsan.
A Szolgélat 2006-t6] végzi normativ. timogatésban részesiilé ellatasait, ennek keretében a
szenvedélybetegek nappali  ellatd intézményét és szenvedélybetegek kozOsségi és
alacsonykiisz6bii ellatasat mikodteti,

Az elmult évben is folyamatos munkakapcsolaiot tartottunk elsésorban az Egerben miiksdé

szocialis és egészségligyi szféraban dolgozo szervezetekkel.

SZENVEDELYBETEGEK NAPPALI ELLATASA 2024

A szenvedélybetegek nappali elldtdsanak célcsoportja:

A nappali ellatds olyan otthon kozeli ellatasi forma, ahol a szenvedélybetegség kiilénbozo

szakaszaiban 1év8, més-més motivaltsigl, eltérd helyzetben 1év6 addiktiv prbblémé\}al kiizdd

személyek szocidlis ellatdsa torténik. A nappali eliatas rugalmas intézményi 'kéreteivel

(nyitvatartas, elérhetéség, programok) folyamatosan biztositja a szitkségletekhez igazitott
napkozbeni specialis gondozas lehetdséget.

e A szenv redélybetegek nappah ellatasa nagyban témaszkodik a kozdsségi munka
tdmogato erejere amer képes a pozitiv véltozasok megmdltésaban., megtartasaban
(szerhasznalat abbahagydsa, felépiilés, jozan élet). A nappali ell4tas keretében azokat a
személyeket latjuk el:

o akiket szenvedélybetegségilk miatt korabban fekvibeteg- gxogvmtezetben kezeltek,
illetve rehabilitaciés intézményben gondoztak

e akik az absztinencia fenntartdsdban kérmek segitséget,

‘o akiknél az addiktiv probléma mar megjelent, de még nem kerestek fel egészségiigyi
szakellatast,

o akik még aktiv szerhasznalok, viselkedési addikeidban szenvednek,

e akik tiineteket mutatnak, de addiktoldgiai kezelés alatt nem 4llnak, illetve addikcios
probléma kialakuldsa szempontjdbél veszélyeztetetiek,

» akik a szenvedélybetegek hozzétartozéi, velitk kapesolatban allé személyek, kbzvetlen
és kozvetett kdrnyezetitkbe tartoznak



A nappali ellitds dllandé céljai:

A szenvedelybetegek nappali intézménye olyan szociélis alapszolgéltatds, mely az érintettek €s
hozzétartozik napkézbeni ellatasat, gondozasét végzi. Az 1/2000. (1. 7.) SzCsM rendelet — a
személyes gondoskodést nydjtd szocidlis intézmények szakmai feladatairé]l és miikadésiik
feltételeir6l — részletesen szabélyozza a szolgéltatds pontos céljait és feladatait az alabbiak
szerint: — A szenvedélybetegek nappali intézménye az Onkéntességre és a specidlis segitd
programokra épiilve biztositja az ellatast igénybe vevék igényei alapjan a felvilgosito,
tanacsadg, tdjékoztatd, kulturalis, szabadidés, képzési, atképzési allaskodzvetitd, védett lakhatast
elosegitd, lakossagi és csalddi programok szervezését és lebonyolitasat, valamint
alacsonykiiszdbii és artalomesdkkentd szolgéltatist nydjt. — A szenvedélybetegek nappali
intézményében olyan programokat kell szervezni, me}yek elésegitik az ellatast igénybe vevo
rehabilitici6jit, a tarsadalomba, korabbi kozdsségébe valo visszailleszkedését, valamint a
szenvedélybetegek minél szélesebb korben valé elérését. Ennek megfeleléen a nappali
intézmény programjai nyitottak, az intézményi ellatést igénybe nem vevd személy szdmadra is
hozziférhet6ek. — A szenvedélybetegek nappali intézményének nem feladata az alkohol-, drog-
¢s egycb fliggdségi problémaval kilzdé személyek egészségiigyi gondozésa, azonban az
intézményben szervezett foglalkozdsok &s programok révén torekedni kell az életmod-
véltoztatds Ssztonzésére, a visszaesés megeldzésére, illetve az intézményben dolgozé szocialis
munkds révén szilkség szerint kapcsolatot kell tartani az elltott kezeléofvbséval, vagy az

egészségligyi gondozést végzd szakemberrel, tovabba a hozzatartozékkal.

Alland6 programjaink:

- Konyv-klub — a hézi kényvtarunk hasznélataval
Film —klub — tematikus filmek vetitése, kdzos feldolgozasa

- Info-klub heti egy alkalommal az ellatottakat érintd témak érintésével aktudlis
informéciok ataddsa, a kliensek élethelyzetének javitdsa érdekében.
Egészségmegbrzd torné -a résztvévﬁic allapotanak megfeleléen a mentdlis jollétik
el6segitése végett heti két alkalommal mozgéasi lehetdséget biztosit az intézmény
Allaskeresés tamogatasa —'6nélet:rajzok kozds elkészitése, llashirdetések figyelése,
kommunikacids technikak atadésa.
Csiripel8 — Prevencits anya-gyerek csoport
Kikotd — Lépésmunkat segit nyitott csoport

- Kiléaté — Apa, anya, pia csoport (szenvedélybeteg csalddban felndtt gyerekek felnéit
csoportja)




Autogén tréning (stressz kezélés) — egyéniben és csoportban

Amennyiben szﬁkSéges, biztositjuk a mosasi, szaritasi és tisztalkodasi lehetdséget is (otthon
kozeli ellatasokat).

Az intézményben szervezett foglalkozésok és programok révén toreksziink az életmod-
véaltoztatas 6szt6nzésére, a visszaesés megeldzésére, tovabbi a szenvedélybeteg csaladjanak,
hozzétartozéinak a valtozdsba valé bevonasdra és a kezeldorvossal, vagy birmely mas
gondozdval valé kapcsoldttanésra, valamint egy mindségi élet megkezdésének tAmogatéséra.
Az egyéni segitéi folyamatokat mindig ‘specidlis felépﬁlésorierﬁélt csoportfolyamatok €s
kozosségi programok egészitik ki, biztositva ezzel egy* kompjle_x felépiilésorientalt, a véltozast
tdmogaté egyénire fokuszalé segitéi munkét. Az intézmény mindenkori célja volt, hogy a
szolgaltatas egyéni szikségletekre alapozott legyen, hosszabb tavh elldtisokat kinaljon. A
szolgéltatéasok biztositasa soran alapvetd szakmai kritérium, hogy a gondozottat a szakember a
sajat sorsa feletti feleldsségtudatanak a kiépitésében tAmogassa.

Cél az ismeretek atadasa, az Onériékelés erdsitése, a magat_artés és a kapcéolatdk

megvaltoztatdsa, az erdforrasok feliarasa.

Fontos, hogy a szolgaltatésaink a gondozottak széles kire szamara elérhetdek és ingyenesek. A
programok az snkéntes részvételre épiilnek. Ennek hatésa _i‘ehabilitélc') és reintegralé, hiszen a
szolgaltatasok nyitottak, mindenki szimara igénybe vehetoek, szandék szerint igy hatésos'a‘bban
kiépiil, illetve visszaépiil rr_linde{zon életfelfogas, és viselkedéstudat, amely a tarsadalomba vald
integral6dashoz sziikségeltetik. A szolgéltatasok biztositasa sordn a gondozottak aktiv és felelds
fészvételére szdmitunk mindvégig, valamint a nyitott progrm'n'okon‘ résztvevok

egyiittmitkddésére.
Nagyobb fab:dmatos programok a nappali elldtdson beliil:

2024-es .évben kiemelten foglalkozott intézményiink .a szenvedélybetegségek altal
veszélyeztetett csalddokkal és nagy hangsulyt helyeztiink a prevenciés murikara, amely a

teljes csaladot a fékuszba helyezi. A mikddé csoportfolyamataink a kivetkezdk voltak:

Pszichoedukiciés csoportfoglalkozas - a fokuszban a sziil6i szerepek és a gyermeknevelés

keriil.



Napja:i;lkban egyre tSbben valljak, hogy nem konny( eligazodni, megfeleld tarsat taldlni, ha-
zassagban €lni, gyermeket nevelni. Ezt a véleményt a hizassagkotési hajlandésag csékkenése
€s a valdsok magas ardnya is alatarhasztja, a csaladok nehéz helyzete, a sziilék konfliktusai
hatéssal vannak a gyermekek helyzetére is. A valdsok és a csaladok 4talakuldsa, a késBbbiekben
veszélyeztetd tényezbként léphet fol a gyermek életében.

A csoportfoglalkozasokra elsé sorban olyanokat vartunk, akik Egerben és kornyékén élnek és
akik: kapcsolati nehézségekkel kiizdenck, serdiilékorban 16vé gyermeket/gyermekeket nevel-
nek, gyermekiiket egyediil nevelik, gyermeke szerhasznalé vagy szerhasznélat Altal veszélyez-
tetett.

A felnsvekvd gyermekek személyiségfejlédésének és viselkedésének egyik legmeghataroz6bb
alakit6ja a csaldd. A csaldd egészséges miksdése nemesak a csaladtagok lelki miikodéséid]
figg, hanem a csalddot 6vezd tarsadalmi kornyezettdl is. Egy csalad miiksdését akkor tekint-
hetjik egészségesnek, ha az értékrendje vildgos, és valamennyi csaladtag fejlodését eldsegiti
azaltal, hogy az életben ad4d6 természetes és vératlan valtozasokra képes gy reagalni, hogy a
rendszer stabil marad. A csalddi rendszerek vizsgalata soran a szakirodalom két jellegzetes ti-
pust kiildnit el — a titlgondoskodé sziilé bizonyult az egyik Jellegzctes upusnak a masiknak
pedig a kevéssé domindlé. A csalad nevelési mili6jével kapcsolatban a szerzOk tobbsége a szii-
16i elhanyagolast, elutasitast hangstlyozték. Az eredmény a gyerekek bizonytalansag érzése,
illetve a sziiléi modellek hianya.

Megallapithat6 az is, hogy a drogfogyasztds és a csalad szoros dsszefiiggéseket mutat a vizsga-
latok alapjan. Ennek oka, hogy a felnévekvé gyermekek személyiségfejlodésének és viselke-
désének egyik legmeghatérozobb alakitéja ez a kiscsoport.

A programunk célja, hogy segitse a csaladokat, €s ezen bellil is a szitléket, hogy megtaléljdk az
un. ,.elég jo sziil6i” magatartdst, segitse tisztelni egymast, mint nét és férfit, erdsitve ezzel egy-
mas irdnti elkdtelez6dést, tisztdzzak a csaladi szerepeket, megerdsitsék a csaladi egységet, ez-
dltal egy biztonségot ad6 egységet alkossanak, amely képes hiteles mintat nyujtani a felnsvekvd

gyermekek szaméra.

A sziil8knek sziikségitk van megerdsitésre, visszajelzésekre és sok esetben fontos, hogy ezt
hasonlé nehézségekkel kiizdé csalddoktol kapjak vissza, illetve hiteles segit6kt6l. A pszichoe-
dukdciés csoportfoglalkozasok, igy nem csupan iranyt mutatnak, informéciokat tudnak biztosi-
tani nevelési és egyéb csaladokat éré véaratlan helyzetekre, fontos informicidkat adnak 4t sze-

rekkel £s szerhasznélattal kapesolatban, de teret adnak a tapasztalatcserére is.

5




Autogén tréning:
Az autogén tréhing nevii relaxécios eljaras foként J.H. Schultz nevéhez kotédik. Bz az egyik
orvosi szempontbél a legjobban megalapozott és a legtobbet kutatott relaxaciés modszer, amely
erbsiti a test 5ngyodgyitd folyamatait. Az autogén tréning sajat erénkbdl merit, sajat aktivitasun-
kat hasznélja fel, ahogyan azt a neve is kifejezi — autogen modon. Az autogén tréning (AT)
1ényege, hogy a rendszeresen, tréningszeriien végzett gyakorlatokkal — béls6é koncentriciéval
és onmagunkra irAnyul6 passziv figyelemmel - létrehozzuk a pszichés és testi-lelki ellazultsa-
got. Ebben az alvés hatérsn 1évé relaxalt allapotban elménk befolysolni képes testiink on-re-
gul4cios rendszerét, amely a keringést, szivritmust és légzést is kontrollalja. Az autogén tréning
eljaras lehetdvé teszi a stressz csillapitasat oly médon, hogy autoném idegrendszeriinkét meg-
tanitjuk ellazitani. Ez a médszer a “passziv koncentracié” fogalméra éptil: vagyis azéltal pro-
béljuk meg elérni az ellazulds soran megfogalmazott célunkat, hogy nem dolgozunk rajta akti-
‘van, csak hagyjuk, hogy az érzések megtSrténjenek. Ezt a modszer ugy teszi lchetve, hogy a
rendszeres gyakorlassal a testi és pszichés miikdésiinket aktualis céljaink megfelelden lesziink
képesek szabalyozni. Eletiink sordn megtanultuk, hogyan legyﬁhk képesek akaratlagos fesziilt-
Vséget__elér‘ni testiinkben és elménkben abbél a céibél, hogy teljesitményiinket fokozzuk. Akara-
tunk és figyelmiink koncentralisaval egy cél elérése érdekében hatalmas energidkat tudunk
megmozgatni. Sajnos a "fesziiltség megtanuldsa” mellett azonban elmulasztottuk megtanulni a

,felidltést” hogy hogyan kell felold6dni, ellazulni. (Forras: hitps://www.relaxacio.hu/modsze--
rek htmi) .

A fent emlitett technika csoportos forméban elérhetévé valt intézményiinkben, melyet egy erre
klkepzett szakember végzett a hozzank fordulé szerhasznalat &ltal veszélyeztetetett vagy érin-
tett csaladtagok esetében. Ezzel a lehet6séggel konkret eszkozoket adtunk a nehéz mentdlis
helyzetbe keriilt érintett csaladok tagjai részére. A tréning 2x10 alkalom, alkalmanként legalabb

12 f6 bevonaséval zajlott.

Csiripelé — prevenciés csalidi foglalkozasok

Az egri Féegvhazmegvei Karitasz Kozpont REV Szenvedélybeteg —segitd Szblgélata 2019-6ta
tart kisgyermekes, GYES-en 1év6 anyak és gyermekeik szdmdra prevenciés, csaladi foglalko-

zast.



A csoport egyik célkitlizése, hogy a gyerekek jatékos formaban ismerkedjenek meg sok-sok
dallal, mondokéval, illetve a sziil6k és a gyerekek 4téljék a kozos éneklés és jaték élményét.
A csoport j6 alapul szolgél a gyerekek szdméra, hogy megtapasztaljak a kortdrsaikkal \}alé
egyiittlét, egylitt jatszas, osztozkodas, interakci6, alkalmazkod4s élményét. Illetve prébaljuk
megkonnyfteni szdmukra a bolcsddei, 6vodai kézdsségbe valo béilleszkedést, az anyatol
valé kénnyebb elszakadast.
Emellett a csoport kiemelt célja, hogy az édesanyék szdmara egy olyan kozosséget biztosit-
sunk, ahol hasonl6 élethelyzetben, €letkori szakaszban, hasonlé dilemmadkkal, nehézségek-
kel kiizd6 anyikkal taldlkozhassanak, beszélgessenek, illetve a nehézségeik megoldasara
szakemberekkel (6vodapedagbgus, szocidlpedagégus) torténéd egyiitt gondolkodassal talél-
janak adekvalt valaszokat.
A foglalkozdsok csélesoportia:

- Kisgyermekes csaladok

- Szorongd, maganyos kisgyermeket neveld édesanyék
- Felépiild fitggdk, akik sziilévé valtak és kisgyermeket nevelnek

A program részletes leirdsa:
Az anyasag mindamellett, hogy az egyik legcsodalatosabb dolog egy né életében, szizszazalé-
kos odafigyelést, er6bedobast kivan a nap huszonnégy 6rjéban, és persze sok esetben lemon-
dassal jar.
Régen a nagycsaldd, a generécitk egyiittélése, a szomszédsaggal valé kdzvetlenebb viszony és
egyeb kortérs kdzosségek segits, megtart ereje miatt az édesanyak kevésbé &lték meg ezt olyan
nehezen. Nagycsaladi korben a terhek Atadésa és megosztasa természetes Velejamja volt amin-
dennapoknak. Az @ élethelyzettel szembekeriild any4k hamar timogatasra, tanicsra, segitségre
letek a csalad, a kérnyezet 4ltal.
A maj anyak tSbbsége azonban egyediil kénytelen az Gjonnan kialakult élethelyzettel, nehézsé-
gekkel, feladatokkal szembe nézni. A legtdbb esetben az édesapik rengeteget dolgoznak, sok
esetben tilmunkét véllalnak, hogy a csalad anyagi hatterét biztositani tudjak. A nagysziilok
esetében pedig sokszor az a jellemz8, hogy tavolabb élnek, vagy esetleg még 6k is‘d_olgozna.k.
fgy a mindennapos nehézségek lekiizdésében nem igazan tudnak részt véllalni, a kis gyermekes
csalad, kisgyermekes édesanya szamdra az érzelmi tamogatas, a kikapcsolodés lehetdségét ke-

vésbé tudjak biztositani,




Erre a legtobb esetben még a tarsadalmi elvardsok nyomésa is rdrakodik, az altal, hogy egy

fiatal kisgyermekes anyuka legyen mindig vidam, boldog, nyugodt és kiegyensiilyozott és per-

sze megjelenéseben is mindig fitt és tokéletes. Az ennek valé megfelelési kenvszer egy allan-

'dosult szorongast, 6nmagéaval valo elegedetlenscg érzést, belsd fesziiltséget generalhat Ezt a

szorongd 4llapotot pedig tovabb fokozhatja a hétkoznapok-egyhangusaga, a bezartsagerzes, in-

gerszegénység, az 4llandé faradtsag, az Snmagara fordithato idé minimélis szinire valo lecsdk-

kenése, csetleg megsziinésé. Az anya szorongésa és belsd fesziiltsége pedig természetesen ki-

hatassal van a csaldd tobbi tagjara is, hatést gyakorol a pé,rkapésolatré, és a gyverekek is nagyon

hamar megérzik és atveszik ezt a fesziilt lelkiallapotot. igyﬁedig az anya és a csalad is egyarant

egy negativ irdnyt spiralba keriilhet.

A kdrnyezet sokszor értetlentil all az édesanya problémaival, lelki allapotival szemben, mely-

nek kovetkeztében az.anya teljesen egyediil, segitség és timogatés nélkil marad. Ha pedig nem

érkezik meg idében a segitség, akkor a probléma egyre mélyiil és tovabb -eSzkalélédik.. Ami

pedig komolyabb pszichés nehézsé'gekhez, esetlegés korképekhez (szorlongés, depresszi6 stb.),

vagy akdr fiiggbség kialakuldsihoz is vezeﬂlet'(gyégys'zer, dohényzas, alkohol).

Sok esetben mdr az is megoldast jelent, ha a kﬁmyézet megérté odafigyeléssel, egy kis teher-

mentesitéssel, kikapesolodasi lehet6ség biztositasaval (pl. baratnékkel valé talalkozas, rendsze-

res sportoldsi regeneral6dssi lehetdség biztositasa stb.), lelki timogatéssal van az az anya ira- .
nyaban Emellett fontos az i emberi, baréti kapcsolatik kialakitdsa, sorstarskbzossegekhez valo
csatlakozas klsgyermekes anyékkal val6 rendszeres kapcsolattartas k6zds programok szerve-

ZEse.

Mindezek 4ltal prevencids célokat is megvaldsitva, szerettiink volna egy olyan csoportot létre-

hozni, a még otthon_lévc’i_ kisgyermekes édesanydk és gyermckeik szamara, amely eleget tesz.
mindkét célkitlizés megvalésitdsanak. Tehat a gyerekek szamara is biztositja a kbzds jaték, kor-

tarscsoporttal valé egviittmitkodés, és a kozdsségbe valo konnyebb beilleszkedés lehetdséget.

Az édesanyaknak pedig lehetdséget ad a kikapcsolodasra, hasonlé €letkori szakaszban 1év6

anyékkal vald taldlkozésra, 1ij baratsagok kialakitasara. Illetve problémak, nehézségek, dilem-
mak esetén szak_embefekkel torténd egyiitt gondolkoddsra, akar a gyermekekkel, gyermekne-

veléssel kapesolatos kérdésekben, akér parkapcsolati, csaladi, lelki p]goblémék.'megoldéséban.

Sziikség esctén természetesen a résztvevéknek lehetdségiik van egyéni segitség kérésére is.



A csoportban felvet6d6 témalehet6ségek

Ovodavalasztés, bolesodé valasztas dilemméi: Komyékbeli 6vodak programjénak, szolgéltaté-
sainak Atbeszélése. Vegyes illetve homogén korosztalyn csoportokkal szembeni érvek, ellenér-

vek szambavétele, atheszélése.

Bolesddével kapesolatban meglehetdsen nagy a szorongés az édesanydkban amiatt, mert a csa-
lad anyagi helyzete, vagy a munkahelyi elvarasok szempontjabol sziikségét érzik, hogy a gyer-
mek harom éves kora el6tt Visszamenjenek dolgozni. Ugyanakkor ,,rossz anyanak™ érzik ma-
gukat abban az esetben, ha nem tudnak a gyermekiik mellet minél t6bb ideig maradni. Sok
esetben erre a kdmyezet még jobban rderdsit, ami tovabb fokozza a szorongast és a lelki meg-

terhelést.

Visszatér6 témia a bészédfejlé’)déssel, szobatisztasaggal kapcsolatos nehézségek, dilemmaék:
Ezek a témdk szintén nagyon sok fejtorést, belsé fesziiltséget okoznak az édesanyakban. Itt
szintén megjelenik a kiilsé kdrnyezetb6l, csaladtagoktol kapott visszajelzések. Hozzaallas béli
kiilonbségek miatt tovabb fokozodik a rossz érzés, nvadaskodds. Bizonyos esetekben még a

szlilok kozott is van nézetkiilonbség, illetve fesziiltség ezekben az esetekben.

Gyermekek étkezésével, egészséges taplalkozéassal kapcsolatban is nagyon érdekl6d6k és nyi-
tottak az édesanydk; Visszatérs dilemma az egészséges ételek, étkezés szem elétt tartdsa egy .
rossz étvagyl gyermek esetében. Az édesanydk a legtSbb esetben nagyon szeretnék minél
egészségesebben taplalni gyermekiiket, viszont ez egy rossz étvagyu gyermek esetében sok
esetben kihivést jelent. S mindez Gjabb fesziiltségek, nézetkiilonbségeket sziilhetnek az egész
csaladdban. Ezt pedig még tovabb fokozhatja az a tény, hogy rossz étvégj;ﬁ gyermek inkabb az
izletesebb, édesebb ételeket részesiti eldnyben, amihez még sok esetben negativ viselkedésmin-
tak, rossz szokasok is kapcsolédnak, igymint jaték kézben evés, nem asztalnal evés, mesenézés

kézbeni evés stb. Mindezen rossz szokdsok beépiilése, pedig a késdbbiekre is kihatassal lehet.

A téli id6szakban felerdsodo elszigetelddés, sokszor jelent nehézséget az édesanysknak. Leg-
tobbjiik esetében a nagysziilok még fiatalok, igy még dolgoznak. Az édesapék pedig 4ltaldban
nagyon leterheltek a munk4juk miatt. Tavaszt6l-8szig pedig a kinti, jatsz6téri elfo glaltségds is
megsziinnek, emiatt pedig a kapcsolatok is besziikiilnek. Sok esetben ez a fajta izolacid, illetve

az ezzel jard leterheltség is visszatérd téma az anyukék részérol.



foy kiilondsen szivesen veszik ezeket a programokat, melyek a gyermekkel egyiitt hasznos ki-
kapcsolédast jelentenek, és ami a legfontosabb, egyfajta sdrstérskiizﬁsséget is biztositanak a
szamukra.

A felvetddd témak kozott iddnként megjelenik a gyermekek tv-nézési szokésai, esetleg a tabla-
gép hasznalata: Ez f0ként azoknél a csaléddkné.l jelent dilemmaét, ahol nagyobb testvér/testve-
rek is vannak a csaladban. Mennyire engedjék, korltozzdk, illetve milyen szabalyrendszert
alakitsanak ki a tablagépek/telefonok hasznalatira vonatkozéan, és hogyan korlatozzak atv
el6tt eltolott idot?

A felvet6d6 témak minden esetben a csaladi egyensily megbrzését célozzik, az anydk fesziilt-

ségének csokkentését és kozdsségbe kapesoldsat tiizik ki célul.

Kikoto csoport

Az Egri REV Szenvedélybeteg — segitd Szolgalat helyszint biztosit tobb, a vérosban miiksdo
onsegitd kozosségnek is,( AA, Alr— ANON ) ezzel is hangsﬁlyo_ﬁira azok latogatdsanak fontos-
sdgata fe]épi_ilési' folyamatban. 2022 oktéberétdl a felépiilésben Iévék lehetdségeit kiegésziti a
Kikoté csopoﬁ, ami szemléletét, eszkozeit tekintve tobb ponton tamaszkodik a Minnesota mo-

dell elemeire.

A program célja az emlitett modell szerinti 12 1épéses munkéra valé felkészités, a 1épésmunka
aktiv, tevbleges gvakorldsa. Az egves 1épések kozosen torténd elemzésén, értelmezeésén keresz-
il az azokkal valé azonosulést jel6li meg hossztava célként. A strukturalt csoportfoglalkoza—
sok soran meghatarozo szerepet kapnak az AA és mas Gnsegitd kozossegek irodalmaét alapul
vevs pszichoedukativ modszerek. A szemlélet egyik alappillére a betegségtudat, ami a szenve-
délybetegsé get krdnikus, progressziv €s gyogyithatatlan betegségként fogadja el, a remény iize-
nete a csoporttagok szaméra a tiinetmentes éllépof fenntartdsénak lehetdsége -

A csoporton val6 részvétel egyetlen feltétele a hasznalt szer, vagy a kéros cselekvés clhagyésa-
nak vagya. A csoport tagjai elkitelezettek a szermentes élet irdnt, valamint 'felépﬁlésbeh 1év6

fligg6k nemtdl, kortol fiiggetleniil.

Nvitott csoport, egész évben szabadon latogathaté, kétheti rendszerességgel, pénteki napokon.
Az iilések idétartama 90 perc, kiils6s tapasztalati szakért6, valamint REV munkatars vezetésé-
vel zajlik. Az iilések bevezetd szakasza érzéskorrel, valamint a friss tagok rovid bemutatkoza-

sdval indul, melynek célja a bizalmi légkdr megteremtése a csoporttagok szdmara. A nyit6kort
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az aktudlis téméat fokuszba allité edukacios szakasz koveti, majd a csoportvezet6k atadjak a szt
a csoport tagjainak. A foglalkozdsok tetemes részét képzik a sajatélmény alapti megosztasok,
ugyanakkor a gytiléseken vald felszélalas opcionalis. Az dnsegité csoportokkal ellentétben a
tagoknak lebet6sége nyilik reflektilni egymés megosztasaira, emellett a csoport vezetdi minden
esetben visszajelzést adnak az egyes felszdlaldsokra, ezzel is segitve az adott téma személyes
feldolgozasat. Az iilések zarokorrel végzddnek, a tagok megoszthatjak, milyen érzésekkel, ta-

pasztalatokkal tdvoznak az iilésrol.
A csoport témai

Az egyes gylilések témafelvetése a Minnesota modell 12 1épéses felépiilési programjanak elsé
3 lépésének kérdéskorére tamaszkodva alakul. Nyitoft csoport 1évén hasznos, de nem feltétel a

valamennyi gytilésen valo részvétel.
A csoportban felmeriil6 témak:

o Tehetetlenség, iranyithatatlansig — a szenvedélybetegség megismerése, beismerése,
progresszivitasanak atlatédsa a dontés meghozatalanak céljabol

e Egészséges betegségtudat kialakitasa - A felépiilés els6 szakaszaban megélt blintudat és
szégyen feloldasa

» Csaladi viszonyok - ok-okozati Osszefiiggések 4atlathatosaga a szerhasznélatban, szer-
hasznalat tanuldsi folyamata

e Kozosség a felépiilésben - Az azonosulds kialakulasdnak segitése. K6zosségi szellem,
felépiilés kialakuldsanak eldsegitése.

o Viselkedési mintik, személyiségben rejlé fliggo viselkedési formak - Gnvizsgalat, dnis-
meret, dnreflexioé kialakulasanak elésegitése

¢ Hagyoményos ért¢krend, feIépiil(’i életforma kialakitisa - I—Iélyes, feleldsségteljes jozan
gondolkodismdd kialakitasanak eldsegitése _

o Spiritualis lelki elvek - A felépiilésben fontos spiritudlis értékek fokuszba helyezése

A nappali elldtdsban résztvevik kire, célcsoportok, demogrdfiai mutatok, szocidlis jellemzok

Az intézmény ellatotti 1étszama 35 f6roél 70 fére emelkedett 2024 évben. 2016. év végétdl egész
Magyarorszag teriiletérs] fogad ellatottakat, aminek azért van kiemelt jelentdsége mivel, igy

segitséget kaphatnak azok is, akik a védrosban laknak, tanulnak életvitel szeriien, de 4llando
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lakeimitk méshol van bejelente. fgy az ellatasban megjelennek Egerben tanuld egyetemistak,

kozépiskolasok és csaladjaik, illetve tavolabbrél ingiz6, de Egerben dolgozé munkavallalok is.

Intézményiinkben az ellitds a szenvedélybetegség mdis és mas szakaszaban 16v0, eltérd
motivacioju, eltérd szocidlis helyzetil, csaladi- és tarsadalmi kapesolati szenvedélybetegek,
addiktiv problémé\fal kiizddk tdmogatasira irdnyul. ElsOsorban azokat a személyeket
sza’.nciékozunk'ellé.trﬁ, akiknél mar az addiktiv probléma megjelent, del még nem kerestek fel
egészségligyi szakellatist, még aktfv szerhasznalok, viselkedési addikcidban szenvedSk -
‘valamint igény, illetve sziikség esetén a hozze’ltlartolzc’)kat, érintetteket, A kérhdzi kezelésben
résitxiev& szerhasznélok utégondozsa és a csalddi rendszer tdmogatdsa fontos célja az

ellatasnak, melyn‘ek,jé eszkoze a csaladi konzulticid.

A kliensek életkorara jellefnzﬁ hogy széles savban mozog. A legfiatalabb ellatasban részt vevo
kliens 16 éves, mig legiddsebb ellatottunk 78 éves. A leggyakdribb életkori el6fordulas a 40-ik
. €s 59-ik életév koz€ esik, klienseink t6bb mint fele ehhez a korgsztalyhoz tartozik.

Az ellatottak 60 %-a férfi, a n6k ardnya minddssze 39 %. A ndi kliensekre jellemZ(;'), hogy szinte
mindannyian valamilyen kapcsolatban élnek, hazastarsi vagy élettarsi visZonyban. Mindnyajan
nevelnek vagy neveltek gyermeket, gyermekeket.

A férfiak kapcsolataindl mas a jellemz6, legtdbbjik egyediilallé, elval. Ez éltaldban véve
méghétéroié jelcntﬁségﬁ, szocialis helyzetﬁkré_ is. Kapésolataikat legihkébb alkalmiként
emlitik, bar eléfordul héZassé.gban éles, illetve élettérsi képcsolét is. Gyermekeikkel dltalaban
van kapcsolatuk, de a nevelésiikben kevés kivétellel nem vesznek részt.
Szenvedélybetegségeket tekintve leggyakoﬂbb_ az alkoholbetegség, az el6z8 évekhez képest
csﬁkkeni i}iSzont azoknak a szdama, akik gyégyszerrel is Vissiaélnek, egyiitf Hasznélva azt az
alkohollal. Dohényzasi szokésaikat tekintve, a kliensek 90%-nal nagyobb aranyban €lnek e
szenvedéliyel. A magas alkoholfogyasztési ardny miatt, egylittesen magas kockdézatot jelent.

Aktiv szerzédéssel rendelkezék 2024-ben: 116 5
SZENVEDELYBETEGEK KOZOSSEGI ELLATASA
A kozisségi elldtds célja, feladata: A kozosségi szenvedélybeteg ellatas célja, hogy az 4ltala

gondozott szenvedélybetegek integralt és teljes jo gl tagjai maradjanak a tirsadalomnak, illetve
reintegralédjanak a kozssségbe.
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Fontos, hogy a kliens a segit6k kozremiikddésével a mindennapi élethez sziikséges készségeit
megtartsa, fejlessze, tovabba konfliktusait, problémait a szocialis kérnyezetét megtartva legyen

képes rendezni.

A szolgaltatas olyan hosszit tavu, egyéni 'sziiks.égletekre alapozott gondozést kinal, amely
nagymértékben épit az ellatottak aktiv és felelds részvételére, valamint a természetes kozosségi
er8forrasokra, Sket is oktatva és tdmogatva. Fontos, hogy a segitd kapcsolat keretében, a
kozosségi rehabilitaci6 eszkdztaran keresztiil, a kliens személyk6zi kapcsolatainak javitdsaval,
magasabb rendi siﬁkségleteinek kielégitésével — szeretet, valahova wvalé tartozds,
6nmegvaldsitas — a kirekesztettség, izol4ci6 elkeriilhetd, cstkkenthetd legyen, és ez altal

¢lettere, amelyben korabban mozgott ne, illetve minél kevésbé sziikiiljon be

Ennek ¢érdekében a gondozas és a pszichoszocidlis rehabilitacio, tandcsadas minden forméjat a

szenvedélybeteg otthonaban illetve lakokormyezetében, tartézkod4si helyén biztositjuk.

A kozosségi erdforrasok jelentik az ellatott kdzvetlen lakdkornyezetében megtaldlhatd
mindazon humén segit6 eréforrasokat, amelyeket az ellatott személy a gondozas sordn igénybe
vehet. Ezen természetes erGforrasok maguk a csalddtagok, formélis és informalis segitok,
onkéntesek. Ez a specidlis ell4tasi forma a kiilénboz6 szocidlis segitségnytjtason til, tehat a
beteg életterében nytjt komplex segitséget. Mindez magéban foglalja a beteg testi €s pszichés
allapotanak javitasat, az . életviteli készségeinek fejlesztését, a mindennapok sorén jelentkezd
problémak feltarasdt és az abbol adodé konfliktusok felold4sat, a szabadidé hasznos
eltsltésének strukturalésat, valamint a beteg egészségligyi ellatdshoz vald hozzasegitését €s
kapcsolattartdsat mas szolgaltatasi intézménnyel. A jol miikddd kozdsségi szolgaltatas soran a
betegség kiilonbozd fokozataira jellemzd korai figyelmeztetd tiinetek felfedezhetévé vélnak,
igy a betegség stlyosbodasa, kialakuldsa esetén lefolydsa kevesebb problémat jelenthet a kliens,

illetve szociélis kornyezete szdméra.
A kozosségi szenvedélybetegek gondozasa keretében ellatottak kore:

o Elsésorban a sajat otthonukban ¢16, nem akut veszélyeztetd allapoti addiktiv betegek,
akiknek a betegsége ambuldns szakellatds mellett egyensilyban tarthat6, és akik
életvitelikkben valamint szocialis helyzetiik javitasdban igényelnek segitséget;
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a tiineteket mutatd, de eddig addiktologiai kezelés alatt nem 4llo, illetve addiktiv
probléma kialakulasa szempontjabol veszélyeztetett személyek;

a szocidlis intézményben ¢él6, vagy hosszabb korbizi kezelés alatt allo
szenvedélybetegek, akik lakéhelyﬁkﬁn; tartozkodasi helyiikdn stabil hattért és kontrollt

igényelnek.

Aktiv ellatottak szama 2024-ben: 133
Elldtott teriilet: Eger, Andornaktilya, Demjén, Egerbakta, Egerszalok, 'Egérszélét, Feldebro,

Felsétarkany, Kerecsend, Maklar, Nagytdlya, Novaj Ostoros, Szarvaskd, Tarnaszentmadria,

Verpelét, Mez6kovesd, Ivad, Pétervasara, Bikkkszék, Terpes, Szajlal1 Mitraderecske, Parad,

Recsk, Sirok, Biikkzsérc, Cserép_falu,' Csérépvéralja, Bogécs, Szomolya, Aldebré, Képolna,

Kompoilt, Kal, Szentistvan, Szihalom, Mezbészemere, Mezdtarkany, Egerfarmos, Mezényarad,

Mezokeresztes, Mezénagvmihaly.

KLIENSEKKEL VEGZETT MUNKA
Kapesolatfelvétel a klienssel:

delegilas 1itjan a kezeld intézménybdl: kezelborvos, terapeuta, foglalkoztaté névér,
védond, szocidlis munkas altal. -

egyéb modon torténik: meglévé kliens ajanlsa 4ltal, hozzétartoz6 kérésére, pedagbgus
tdmogatdsival, a biintctés-végrehajtési intézetben nevelbtiszt jelzésére, REV

szakemberei altal, a széréanyagon olvasott informéaciok eredményeképp.

Az intézmény altal alkalmazott mddszerek:

pszichoedukacié (csalddterdpia, vagy csalddgondozds keretében, egyéni és/vagy.
csoportos formaban);

stresszkezelés; hatékony kommunikaciés készségek javitasa;

hatékony problémamegoldas-életviteli készségek fejlesztése;

relapszusprevencié' (edukativ médon az _'érintettekl felkészitése a visszaesés
felismerésére),

szorongas, agresszid, ongyilkossag kezelése, kﬁzis-témogatés;

tarsas €s parkapcsolatok kezelése;

rendszeres kapcsblattartééra és absztinencidra  torekvés motivacids
beszélgetésvezetéssel;

csaladi konzuliaciok;

kornyezet, tamogaté rendszer bevonasa a valiozas érdekében.
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A nappali és kizisségi ellitds keretében, az egyéni segitéi munka sorin az alibbi célokat,
tevékenységeket thiztiik ki:
» munkavallalas eldsegitése,
3 r_endszeres kapcsolattartisra térekvés,
s segitségnynjtds a szenvedélybetegek szamara egészségi, és pszichés dllapotuk
javitasaban,
¢ meglévs képességeik megtartdsiban, és fejlesztésében, torténd véltozas,
¢ a mindennapi ¢életikkben adédé konfliktusok felolddsdban, a p_robléméik
megoldésdban,
e aszocidlis €s mentalis gondozas,
o az egészségligyi elltéshoz val6 hozzijutdsukban,
e motivécids beszélgetés,
e reintegricié folyamatanak élésegitése, ‘
e Onsegitd csoportba delegalas (,,AA” anonim alkoholistak, AL-Anon hozzatartozok
csoportja),
o segitd beszélgetések, a valtozés folyamatanak elinditésa,

e konzulticid, a hozzitartozokkal, szitkebb kdrnyezettel.
ALACSONYKUSZOBU ELLATAS

Az alacsonykiiszobii, pszichoszocidlis ellatds célja, azon problémés szerhasznalok,
kabitészer-fogyasztok, po'litoxikomé.nok elérése, motivalasa, kockazatészlelésiik fokozasa €s
egészségiigyi szliréshez, orvosi ellatashoz vald hozzaférés segitése, akik még vagy mar nem
allnak kapcsolatban sem szocidlis sem az egészségiigyi ellatorendszer intézményeivel, azonban

a szerhasznalat és viselkedési addikciok miatt erre sziikségiik lenne.

A raszoruldk az ellatast ambulans forméban, Snkéntesen és az anonimités biztositasaval veszik
igénybe. A szermentesség sem feltétele a szolgéltatds igénybevételének. AREV elsédleges célja
az érintettek és a hozzatartozok minél szélesebb korben vald elérése és szamukra a megfeleld
segitségnytjts hozziférhetdségének maximalizélasa. A pszichoszocidlis ellatasnak pedig azt a
komplex tevékenységi kort nevezzilk, melyben a hangsily a szenvedélybetegségekkel

egyiittjard életvezetési nehézségek lekiizdésén, a hozzéjuk kapcsolédd érzelmi zavarok

15



feloldasan, valamint a mindezek hétterében megbuvé lelki problémak feltirasan van; gy a

szenvedélybetegnél, mint a hozzatartozoknal.

Alacsonykiiszobli ellatdsunk els@sorban' Eger véaros kozigazgatési teriiletérdl fogadja a

szolgéltatast igénybevevoket.

Ell4tésunk az alabbi tevékenységekre terjed ki:

. Pszichoszocialis intervencio6,
. Informaciényijtas,
. Felvilagosito eléadésok,

. Megkeresé munka, - .

. Ko6zosségi programok, eldadasok szervezése szenvedélybeteg témakorben,

A kliensek felkereshetik az intézményt, itt személyre szabott, életviteliknek, igényeiknek
megfeleld ellatast kapnak. Egyéni segit6i beszélgetésben vehetnek részt, illetve informéacidkat
kaphatnak a sZenvedélybetegségiild{el,; allapotukkal, az ellatérendszerrel kapcsolatos
kérdésekben.

ISKOLAI PREVENCIO

A REV nagy hangsilyt fektet az iskolai prevencitra (megel(’izésre).‘ Fontosnak tartjuk az
oktatdsi intézményekben a fiatalok egészséges életmodra vald nevelését. A prevencids
foglakozasokon keresztiill interaktiv beszélgetés formajdban feldolgozdsra keriilnek a
droghasznélat tiineti jelei, és a fiatalok 1j, hiteles informaciokhoz juthatnak.
Alkalmazott technikak:

e nemet mondas képességének fejlesztése,

s konfliktuskezelés,

o értékfeltars,

e jatckos foglalkozasok,

® egyéb Onismereti modszerek.

2024 évben, a legtébb kdzépiskolaval, és néhany 4ltalanos iskoldval volt folyamatos kapesolata

az intézménynek.
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A REV Szolgélat folytatta minésitett iskolai prevencids tevékenységét, amelyet azota két
alkalommal meggjitott. Ez a mindsités garantlja a Szolgaltatasok kiszamithatosagat és a
szakmai tartalmak folyamatos hatékonysaganak feliilvizsgalatat.

A prevenciés munkat a REV .1 998. 6ta rendszeresen végzi egri €s Eger vonzéskorzetében 16v6
iskolakban. Az iskoldkkal kialakult j6 kapcsolat, és a fiatalok visszajelzései lehet6veé tették,
hogy a prevenciés munka nemcsak egy-egy alkalmat jelent az iskoldkban, hanem egy-egy
osztallyal folyamatos mindségi munkat végezhetiink. Ennek eredményeképpen a
foglalkozasokon résztvev) gyerekek/fiatalok nemcsak a szerhasznalat veszélyeirél tanulhatnak,
hanem szemléletformalo foglalkozasokon vehetnek részt, ahol a szerhasznlattal kapcsolatos
attitidytik valtozott, a nemet-mondasi képességiik hatarozottabb és kialakultabb lett.

Iskolai Kihelyezett tandcsadds

A REV Szenvedélybeteg-segitd Szolgalat 8 éve rendszeresen végez kihelyezett tanacsadast
iskoldkban, A tevékenység lényege, hogy a segiték minden héten ugyanazon a helyen és
id6pontban lehetdséget biztositanak arra, hogy a fiiggdség kapesan érintett, vagy veszélyeztetett
személyek segitséget kérjenek t6liik. Az érdekl6ddk, vagy a probléméban érintettek a megadott
idépontokban titoktartés mellett kereshetik a szakembereket. Szolgélatunk jelenleg mar hat
kozépiskoldban dolgozik heti rendszeresééggel, masfél 6ra idotartamban.

Fontos volt a szolgaltatds megkezdése elbtt, a lehetd legszélesebb kirben értesitsiik az iskoldk
tanuldit, hozzatartozdbit és a tanarokat a kihelyezett tandcsadasrdl. Ez a szolgéltatasi forma mara
mar j6l miikddik az iskolakban, hozadéka az érintettek, vagy mar tlineteket mutaté fiatalok

szamara jelentds, a korai kezelésbe vétel fontos lehetdsége.

EGYEB PROGRAMOK A REV-BEN

ELTERELES - EGY ESELY A TISZTAELETRE

A blintetés eclkeritllésének lehetdsége jelenti az elterelést, amely a droghasznalat és a
droghasznélat kovetkeztében megjelehé problémék sulyossagatél fliggben, kétféle eljarast
jelenthet. A drogfligg6, vagy problémas droghasznaldé gyogyité kezelésen, a kevés
pszichoszocialis probléméval j ellemezhetd alkalmi hasznalg, illetve "egyszer kiprobalo" pedig

megel6zé-felvildgositd szolgaltatison vesz részt. Az addikei6 stlyossagan alapulé besoroldst
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az arra kijeldlt intézmények pszichiater, illetve addiktologus szakorvosa, illetbleg klinikai

szakpszichologusa végezheti el.

Ezek a gyogyité vagy neveld jellegli intézkedések éppen azt a célt szolgaljdk, hogy az illetd
kébitoszer-élvezot ne elszigeteljék a tirsadalomtdl, hanem hozzaértd szakemberek segitségével,

életvezetési tanacsadassal a megfeleld ttra "tereljék"”.

Intézményi eréforrasok

Szakmai team

A REV. Szolgélat biztositja a rendszeres esetmegbeszéld alkalmakat: 0j eset ismertetése,
meglévd esetekrdl valod referilas. Nehézség esetén biztos hatteret nyujt az eset tovabbviteléhez,
lehetséges alternativakat géngyolit fel az eset megoldésahoz. A partner szervezetek bevondsaval
t6rténd - esetmegbeszélésék _keZdéméﬁyezi, " a - szolgaltatist igénybevevok érdekeinek
megfeleléen. 2024- ben is jelent6s eredménynek gondoljuk, a szakmai team stabilitésat és axt,
hogy az intézményben a fluktuacié minimalisan jellemzd.

Szupervizio

Az egyéni szupervizid léhetéségét ad elakadis, nehézség esetén alternativak kidolgozasahoz,
fejleszti az 6nismeretet, a-szakmai személyiség fejlesztését.

A szolgalat biztositja ezen feliil a havonkénti szervezeti szuperviziét.

EGER -MEGYEI JOGU VAROS ONKORMANYZATAVAL TORTENO
EGYUTTMUKODES

Eger Megyei Jogi Viaros Onkormdnyzatival a kezdetektdl, élland(’)l.és folyamatos, jo
eg;ditnnﬁkédése van Intézményiinknek. 1998 2004 kozott az Onkormdanyzat anvagi
tamogatasaval is segitette a munkankat. 2013. évté] a REV tdmogatési kérelmének helyt adva
az Onkormanyzat ismét ellatasi szerzbdést kotott az intézményiinkkel és havi rendszeres

tamogatdsban részesiti, melyet 2024. évben tovdbbra is biztositott az Intézménynek.
Az 6nkormtinyzattal kézos kapcsolodisi pontjaink:

A Kabitdszeriigyi Egyeztetd Forummal tirténd egyiittmiikodés
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Egerben 2001. méjusiban alakult meg a Kébitoszeriigyi Egyezteté Férum. A REV
Szenvedélybeteg-segité Szolgdlat kezdetektSl részt vesz a férum munkajéban, igy a helyi
drogstratégia létrehozasaban és megvaldsitasdban is.

Az egylittmikédes konkrétumai:
o Kezdetektbl, folyamatos, aktiv munka a tobbi tagszervezettel egyiittm{ikédve, 2015.
évt6l a REV Szolgilat végzi a Kébitészerligyi Egyezteté Forum elndkségi feladatait.
e Tiszta Elvezet drogprevenci6s nap lebonyolitdsa és informéaciés sétor miik&dtetése.
. Pélyézatiré.s, forrasteremtés.
o KEF-es konferencidkon valo6 részvétel, eléadasok és szekciok tartdsa.

o KEF tovébbképzéseken valo részvétel. helyi Kabitoszerligyi Egyeztetd Férummal.

Gyermekjoléti és Bilcsodei Igazgatosdg

Intézményiink rendszeresen egytittmiikddik a csaladsegitésben, gyermekvédelemben dolgozd
kollégakkal, annak érdekében, hogy a vérosban 616 szenvedélybeteg csalddok teljes kora
ellatast kapjanak, ngyanakkor az ellatasi formék duplikacidja, a tilgondozas elkeriilhet6 legyen.
A 2024-es évben a REV-ben mind 15bb kiskort szenvedélybeteg és hozzétartoz6ja jelentkezett,
amelyek kapcsén fontos a Gyermekjoléti Szolgalattal t6rténé cgyeztetés, egyittmiikddés.
Fontos az is, hogy a kihelyezett tanacsadasok képcsén az iskolaban felmeriilé szerhasznalati €s
egyéb csaladban felmeriild problémdk, krizisek esetében intézményilink minden esetben
egyiittm{ikodik az iskolai szociélis segitdkkel és a gyermekj

61éti munkat végzé munkatarsakkal.

Eger, 2025, januar 20.

S (0
Kohdri Szilvia

intézményvezetd
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