Zintegrowany Rejestr Kwalifikacji

Kwalifikacja - podglad

Nazwa kwalifikacji

Prowadzenie promocji zdrowia psychicznego, profilaktyki uniwersalnej w zakresie uzywania
substancji psychoaktywnych i zaburzen behawioralnych

Skrét nazwy

Rodzaj kwalifikacji

kwalifikacja czgstkowa

Poziom PRK/ERK

6

Krotka charakterystyka kwalifikacji, obejmujaca informacje o dziataniach lub zadaniach, ktére
potrafi wykonywa¢ osoba posiadajaca te kwalifikacje

Osoba posiadajgca kwalifikacje jest przygotowana do prowadzenia programoéw promocji zdrowia
psychicznego i profilaktyki uniwersalnej, opartych na naukowych podstawach, zapobiegajgcych
rozwojowi zachowan ryzykownych ze szczegélnym uwzglednieniem tych zwigzanych z
uzywaniem substancji psychoaktywnych i zaburzeniami behawioralnymi. Osoba ta planuje,
organizuje, realizuje dziatania z zakresu profilaktyki uniwersalnej oraz promocji zdrowia
psychicznego w tym: - planuje dziatania, adekwatne do potrzeb i wieku odbiorcéw programu oraz
zgodne z standardami jakos$ci obowigzujacych w promocji zdrowia psychicznego w profilaktyce
np. z wykorzystaniem dostepnych programéw rekomendowanych; - realizuje zaplanowane
dziatania; - stosuje réznorodne techniki oraz metody prowadzenia zaje¢; - w trakcie wykonywania
swoich zadan zawodowych przestrzega obowigzujacych regulacji prawnych; - ocenia skutecznos¢
zrealizowanych dziatan i podejmuje decyzje o ich kontynuacji, modyfikacji lub zakonczeniu; -
postepuje zgodnie ze standardami etycznymi w pracy profilaktycznej. Osoba posiadajgca
kwalifikacje moze w réznych Srodowiskach realizowa¢ dziatania z zakresu uniwersalne;j
profilaktyki uzywania substancji psychoaktywnych i zachowan prowadzacych do zaburzen
behawioralnych.

Orientacyjny naktad pracy potrzebny do uzyskania kwalifikacji [godz.]

200

Grupy oséb, ktére mogg by¢ zainteresowane uzyskaniem kwalifikacji

Kwalifikacjg mogg by¢ zainteresowane osoby: - zatrudnione na stanowiskach nauczycieli,
pedagogodw, psychologéw, wychowawcow w szkotach i placéwkach systemu oswiaty, oraz
osoby zatrudnione w placéwkach pomocy spotecznej i ochrony zdrowia; - posiadajgce
certyfikaty specjalisty/instruktora psychoterapii uzaleznien lub decyzje Ministra Zdrowia o
uznaniu dorobku zawodowego lub naukowego w dziedzinie psychoterapii uzaleznien lub tytut
specjalisty w dziedzinie psychoterapii uzaleznien - nabycie kwalifikacji w zakresie promog;ji




zdrowia psychicznego i uniwersalnej profilaktyki uzywania substancji psychoaktywnych oraz
zachowan prowadzgcych do zaburzeh behawioralnych stanowic¢ bedzie istotne poszerzenie
zakresu wiedzy i umiejetnosci; - realizujgce dziatania z zakresu promocji zdrowia psychicznego i
profilaktyki uzywania substancji psychoaktywnych oraz zachowan prowadzacych do uzaleznien
behawioralnych np. w: organizacjach pozarzadowych, podmiotach realizujgcych zadania z
zakresu zdrowia publicznego, zaktadach pracy; - posiadajgce certyfikaty psychoterapeuty
Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego, Polskiego Towarzystwa Psychologicznego oraz innych
uznanych stowarzyszen psychoterapeutycznych; - posiadajace specjalizacje w dziedzinach
psychiatrii lub psychologii klinicznej lub psychoterapii dzieci i mtodziezy; - zatrudnione w
szkolnictwie wyzszym.

Wymagane kwalifikacje poprzedzajgce
Opis

Kwalifikacja petna na VI poziomie Polskiej Ramy Kwalifikacji

Lista

W razie potrzeby warunki, jakie musi spetnia¢ osoba przystepujaca do walidacji

Kwalifikacja petna na poziomie 6 Polskiej Ramy Kwalifikacji. Przedstawienie dokumentéw
poswiadczajgcych: 1) posiadanie kwalifikacji petnej na poziomie 6 Polskiej Ramy Kwalifikacji i co
najmniej dwuletniego stazu pracy z dzie¢mi i mtodzieza, np. wolontariat, rézne formy
zatrudnienia; 2) zrealizowanie minimum 50 godzin zajec¢ profilaktycznych lub ukonczenie
szkolenia przygotowujacego do prowadzenia przynajmniej jednego programu znajdujacego sie w
polskim Systemie Rekomendacji Programdw Profilaktycznych i Promocji Zdrowia Psychicznego; 3)
zaswiadczenie z Krajowego Rejestru Karnego (podstawg niedopuszczenia do walidacji jest
skazanie za przestepstwa z rozdziatu XXV ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny (Dz. U.
z 2024 r. poz. 17), popetnione na szkode matoletniego ponizej 15 r.z.), wydane nie wczesniej niz
6 miesiecy przed datg przystapienia do walidacji.

Zapotrzebowanie na kwalifikacje

Przepisy Ustawy o przeciwdziataniu narkomanii (Dz. U. z 2020 r. poz. 2050, z pézn. zm.) i Ustawy
o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2021 r. poz. 1119, z pdzn.
zm.) zobowiazujg do podejmowania dziatan profilaktycznych organy administracji publicznej,
jednostki samorzadu terytorialnego oraz wiele innych podmiotéw, w tym szkoty i placéwki
systemu oswiaty. Przepisy prawa oswiatowego naktadajg na te ostatnie obowigzek realizacji
programu wychowawczo-profilaktycznego odnoszacego sie do problematyki narkomanii i
uzywania alkoholu. Zgodnie z przepisami Ustawy o zdrowiu publicznym (Dz. U. z 2021 r., poz.
1956, z pdzn. zm.) oraz rozporzgdzeniem Rady Ministréw w sprawie Narodowego Programu
Zdrowia (NPZ), podmioty zobowigzane do realizacji zadan z zakresu przeciwdziatania narkomanii
lub problemom alkoholowym, w tym jednostki samorzadu terytorialnego, powinny w
szczegblnosci wdrazac i wspierac programy profilaktyczne oparte na naukowych podstawach.
Jednoczesnie jednym z zadan NPZ jest doskonalenie umiejetnosci kadr w zakresie profilaktyki i
podejmowania skutecznych interwencji. W oparciu o raport “Informacja o zrealizowanych lub
podjetych zadaniach z zakresu zdrowia publicznego w roku 2016 i 2017” (do pobrania ze strony
www.bip.kprm.gov.pl) “Jednostki Samorzadu Terytorialnego najwiecej zadan realizowaty w
ramach drugiego celu operacyjnego, czyli profilaktyki i rozwigzywania probleméw zwigzanych z
uzywaniem substancji psychoaktywnych, uzaleznieniami behawioralnymi i innymi zachowaniami




ryzykownymi. W 2016 r. liczba zadah w ramach drugiego celu operacyjnego wynosita 10,7 tys.
(stanowito to ok. 46% ogo6tu), w 2017 r. liczba ta spadta do 10,4 tys., ale w zwigzku z mniejsza
liczbg sprawozdanych w tym roku zadan stanowito to okoto 49%". Jak wynika z analizy ankiet
PARPA G1, samorzady lokalne w 2020 roku na dziatania zwigzane z profilaktyka przeznaczyty ok.
10% wszystkich srodkdéw pochodzacych z optat za zezwolenia na sprzedaz napojéw
alkoholowych, czyli ponad 60 mlIn ztotych. Sa to bardzo duze kwoty, umozliwiajgce prowadzenie
dziatan profilaktycznych na masowa skale. W réznych rodzajach oddziatywan profilaktycznych
uczestniczyto w 2020 r. ponad 2,3 mIn dzieci i mtodziezy, a w ich prowadzenie zaangazowanych
byto ok. 50 tys. nauczycieli. Nie zawsze jednak powszechnos¢ realizowanych dziatah przektada
sie na ich wysoka jakos$¢, a decyzje o realizacji réznych przedsiewzie¢ podejmowane sg bez
nalezytego oparcia w diagnozie i bez wykorzystania wiedzy naukowej na temat skutecznych
strategii profilaktycznych. Tylko w co czwartym samorzadzie lokalnym (624 gminy) realizowany
jest program znajdujacy sie w bazie polskiego Systemu Rekomendacji Programéw
Profilaktycznych i Promocji Zdrowia Psychicznego. Na realizacje rekomendowanych programéw
wydano niespetna 10% srodkéw przeznaczonych przez gminy na programy i dziatania
profilaktyczne. | chociaz kazdego roku obserwujemy wzrost liczby gmin siegajgcych po
rekomendowane programy, to nadal sa one wykorzystywane w niewielkim stopniu. Nalezy
zwréci¢ uwage na fakt, ze wsrod dziatan realizowanych przez gminy znajduja sie nie tylko takie, o
ktérych skutecznosci w zakresie ograniczania spozycia alkoholu wsréd mtodych ludzi nic nie
wiemy, ale takze takie, ktére w wyniku prowadzonych badah naukowych uznano za
nieskuteczne. Dotyczy to przede wszystkim krétkich, incydentalnych form edukacji jak prelekcje,
pogadanki, konkursy, spektakle, festyny. “Problem niskiej skutecznosci profilaktyki dostrzezono
nie tylko w Polsce, ale réwniez w innych krajach Unii Europejskiej. Dlatego Komisja Europejska od
2017 r. finansuje dziatania zmierzajgce do opracowania europejskiego programu szkolen dla oséb
odpowiedzialnych za ksztattowanie i realizacje strategii i programéw profilaktycznych. Juz
wczesniej organy Unii Europejskiej zwracaty uwage na koniecznos¢ rozwoju i szerszego
rozpowszechnienia skutecznych, opartych na wiedzy, programéw i praktyk przeciwdziatania
narkomanii, problemom alkoholowym i promocji zdrowia psychicznego. Podkreslano tez
koniecznosc¢ zintensyfikowania wspotpracy pomiedzy krajami cztonkowskimi, w celu wymiany
doswiadczen i transferu wiedzy. Dziatania te obejmuja upowszechnienie standardéw programdéw
profilaktyki, wiedzy na temat ewaluacji, popularyzacje programéw spetniajgcych kryteria dobrej
jakosci”. (kontrola NIK “Profilaktyka uzaleznien od alkoholu i narkotykéw”
https://www.nik.gov.pl/kontrole/P/19/094 (dostep 3.06.2020). Dziatania z zakresu profilaktyki
uzaleznien realizowane sg gtéwnie przez pracownikéw oswiaty oraz osoby dziatajgce na rzecz
podmiotdw spoza sektora finanséw publicznych, w tym organizacji pozarzagdowych. Zgodnie z
danymi Gtéwnego Urzedu Statystycznego (raport “Oswiata i wychowanie w roku szkolnym 2018
/2019", Gtéwny Urzad Statystyczny, Urzad Statystyczny w Gdansku, 2019
https://stat.gov.pl/obszary-tematyczne/edukacja/edukacja/oswiata-i-wychowanie-w-roku-szkolny
m-20182019,1,14.html dostep 3.06.2020) w roku szkolnym 2018 / 2019 w placéwkach
wychowania przedszkolnego i szkotach réznych typdéw byto zatrudnionych tacznie 463 864
nauczycieli (w przeliczeniu na petne etaty). Czes¢ z tych oséb posiada kwalifikacje w zakresie
profilaktyki i bedzie zainteresowana ich potwierdzeniem. Natomiast w odniesieniu do grupy oséb
dziatajgcych w podmiotach spoza sektora finanséw publicznych, danych moze nam dostarczy¢
Raport z realizacji projektu “Profnet. Wsparcie organizacji pozarzadowych, realizujgcych
profilaktyke uzaleznien” przeprowadzonego ze srodkéw Funduszy EOG w ramach programu
Obywatele dla Demokracji przez Fundacje Praesterno, Krajowe Biuro ds. Przeciwdziatania
Narkomanii, Uniwersytet Warszawski i Polskie Towarzystwo Zapobiegania Narkomanii
https://www.profnet.org.pl/organizacje-w-polsce/charakterystyka-organizacji/. Informacje w nim
zawarte wskazuja, ze przedmiotem dziatalnosci dla 43,1 % organizacji sposrod 715 przebadanych
jest promocja zdrowia psychicznego oraz profilaktyka w zakresie odpowiednio dla 63,1%




organizacji - uzywania narkotykow, dla 88,9% - picia alkoholu, dla 88,9% - palenia papieroséw,
dla 32,8% - profilaktyka uzaleznieh behawioralnych. Analogicznie jak w przypadku nauczycieli,
pracownicy, wolontariusze oraz cztonkowie tych organizacji mogg by¢ zainteresowani
potwierdzeniem ww. kwalifikacji. Zgodnie z opiniami organizacji pozarzagdowych liczba oséb,
specjalistow posiadajgcych kompetencje w zakresie realizacji profilaktyki opartej na naukowych
podstawach i sprawdzonej, skutecznej strateqii jest niewystarczajgca. Wniosek ten mozna
sformutowac na podstawie wynikéw badania w ramach ww. projektu ,Profnet. Wsparcie
organizacji pozarzadowych, realizujgcych profilaktyke uzaleznien” przeprowadzonego wsréd
organizacji pozarzagdowych prowadzacych dziatalnos¢ profilaktyczng w obszarze przeciwdziatania
uzaleznieniom. Wiedza i umiejetnosci dotyczace profilaktyki uzaleznieh to tematyka szkolen,
ktéra zainteresowanych byto 72% organizacji sposréd 203 uczestniczacych w badaniu. Wobec
aktualnego braku uregulowan, umozliwiajgcych weryfikacje umiejetnosci oséb zaangazowanych
w profilaktyke uzywania substancji psychoaktywnych i zachowan prowadzacych do zaburzen
behawioralnych istnieje pilna potrzeba systemowego podejscia do zagadnienia kwalifikacji ww.
0s6b. Potrzebe zadbania o jakos¢ tworzonych i realizowanych programéw profilaktycznych
wyrazajg zaréwno eksperci z dziedziny profilaktyki opartej na naukowych podstawach, osoby
decydujace o wydawaniu srodkéw publicznych na dziatania profilaktyczne adresowane do dzieci i
mtodziezy, jak i autorzy programéw rekomendowanych (Ocena funkcjonowania Systemu
Rekomendacji Programéw Profilaktycznych i Promocji Zdrowia Psychicznego. Raport z badan
jakosciowych, Krajowe Biuro ds. Przeciwdziatania Narkomanii, 2020 maszynopis). Postulujg oni
miedzy innymi: wprowadzenie zawodu profilaktyka, ustalenie sposobu weryfikowania
kompetencji oséb realizujgcych programy profilaktyczne w srodowisku szkolnym oraz
podniesienie poziomu wiedzy na temat skutecznych strategii profilaktycznych i prowadzenia
badan ewaluacyjnych programoéw profilaktycznych (tamze). Umozliwienie potwierdzania
kwalifikacji pozwoli powierza¢ zadania z zakresu profilaktyki uzaleznien w szkotach, placéwkach
systemu oswiaty, w spotecznosciach lokalnych osobom posiadajacym zweryfikowane
umiejetnosci podejmowania skutecznych dziatan profilaktycznych i przyczyni sie do podniesienia
jakosci profilaktyki w Polsce.

Odniesienie do kwalifikacji o zblizonym charakterze oraz wskazanie kwalifikacji ujetych w ZRK
zawierajgcych wspélne zestawy efektdw uczenia sie

Czes¢ efektédw uczenia sie zawartych we wszystkich zestawach moze by¢ osiggana w toku
studiéw na kierunkach zwigzanych z psychologig, socjologig, pedagogika, zdrowiem
publicznym, naukg o rodzinie. Jednak osigganie efektéw uczenia sie zdefiniowanych dla
powyzszej kwalifikacji w toku studiéw uwarunkowane jest doborem tresci ksztatcenia przez
poszczegdlne uczelnie oraz poziomem przygotowania praktycznego absolwentéw. Czes¢
efektéw uczenia sie zawartych we wszystkich zestawach moze by¢ osiggana przez osoby, ktére
ukonczyty szkolenia w zakresie specjalisty i instruktora psychoterapii uzaleznien
przygotowujace do prowadzenia dziatan wobec oséb uzaleznionych od substancji
psychoaktywnych lub uzywajacych ich szkodliwie. Podobna sytuacja dotyczy oséb
posiadajgcych tytut specjalisty w dziedzinie psychoterapii uzaleznien, lub decyzje Ministra
Zdrowia o uznaniu dorobku zawodowego lub naukowego w dziedzinie psychoterapii uzaleznien.
Pewne umiejetnosci, zdobyte w efekcie ww. szkolen i Sciezki zawodowej (np. w zakresie
psychoedukacji, czy prowadzenia warsztatéw) mogg mie¢ zastosowanie w promocji zdrowia
psychicznego i profilaktyce uniwersalnej. Osiggniecie efektéw uczenia sie zdefiniowanych dla
powyzszej kwalifikacji w toku powyzszych kurséw i szkolen uwarunkowane jest doborem tresci
ksztatcenia oraz poziomem przygotowania praktycznego ich uczestnikdéw.




Streszczenie opinii uzyskanych podczas konsultacji projektu kwalifikacji

Zgodnie z przepisami ustawy o ZSK przeprowadzono konsultacje tego wniosku z
zainteresowanymi Srodowiskami, w ktérych wzieto udziat 11 podmiotéw. 5 podmiotéw poparto
potrzebe wprowadzenia do ZSK tej kwalifikacji, uwagi w tym zakresie zgtosity 3 podmioty (bez
gtosu popierajgcego czy negujgcego wigczenie tej kwalifikacji), a kolejne 3 nie zgtosity do niego
uwag. Najwazniejsze merytorycznie uwagi dotyczyty: Zmiany skrétu nazwy ww. kwalifikacji, tak
by nie koncentrowad sie na stowie uzaleznienie, bo juz samo uzywanie substancji
psychoaktywnych moze powodowac szkody spoteczne i zdrowotne. Zawezenia/ograniczenia
grupy oséb, ktére moga by¢ zainteresowane uzyskaniem kwalifikacji - propozycja usuniecia
grupy specjalistéw psychoterapii uzaleznien i dopisania certyfikowanych psychoterapeutéw z
listy PTP, posiadajacych specjalizacje w dziedzinach psychiatrii, psychologii klinicznej lub
psychoterapii dzieci i mtodziezy. Pominiecia w opisie krotkiej charakterystyki kwalifikacji
zagadnienia promocji zdrowia psychicznego. Niedostrzezenia i niewyrazenia, w opisie
zapotrzebowania na kwalifikacje, uznania dla dotychczasowego dorobku profilaktykow,
pracujgcych na rzecz jakosci w profilaktyce. Zwrécono réwniez uwage, ze nie zasadne do konca
jest stwierdzenie o ,potrzebie uregulowania rynku programoéw profilaktycznych” Zestawéw
efektdéw uczenia sie: w tym: Zestawu pn. Wiedzy o profilaktyce w punkcie 1.4 Charakteryzuje
teorie, koncepcje i modele, ktérych przydatnos¢ w profilaktyce zostata zweryfikowana
empirycznie, nie zostaty uwzglednione:- filozofia personalistyczna i brakuje odwotania sie do
polskich teorii i modeli, na ktérych opierajg sie niektére programy profilaktyczne; - strategia
»Siedmiu dzwigni skutecznej profilaktyki”; - temat zwigzany z pornografia i seksualizuja
Zwrdcona zostata tez uwaga, ze uwzglednione w tym zestawie teorie sg pochodzenia
zagranicznego. Okresu waznosci dokumentu potwierdzajgcego nadanie kwalifikacji i warunkéw
jej przedtuzenia - postulowano o okreslenie czasu waznosci ww. dokumentu z mozliwoscia jego
przedtuzenia. Pozostate uwagi nie byty zwigzane bezposrednio z opisem kwalifikacji ale odnosity
sie bardziej do zagadnien znajdujgcych sie w Ustawie o ZSK, czyli np. dotyczyty komisji
walidacyjnej, definicji kwalifikacji rynkowej. Ponadto w czesSci formularza konsultacyjnego pn.
Inne uwagi znalazty sie takie, ktére wyrazaty obawe, ze wprowadzenie ww. kwalifikacji z jednej
strony utrudni prowadzenie dziatan profilaktycznych osobom, ktére nie bedg jej posiadaty, a
legitymuja sie duzym dos$wiadczenia w obszarze profilaktyki, a z drugiej strony beda mogli jg
uzyskac studenci, ktérzy nie posiadajg tego typu doswiadczen w pracy profilaktycznej.

Typowe mozliwosci wykorzystania kwalifikacji

Osoba posiadajgca kwalifikacje moze, pod warunkiem spetnienia innych potencjalnych wymaganh
okreslonych odpowiednimi przepisami, realizowac¢ dziatania uniwersalnej profilaktyki uzywania
substancji psychoaktywnych i zachowan prowadzacych do uzaleznien behawioralnych: - na rzecz
organizacji pozarzagdowych; - na rzecz jednostek samorzadu terytorialnego; - w zaktadach pracy;
- w systemie szkolnictwa wyzszego; - w srodowisku lokalnym - szkotach oraz innych placéwkach
oswiatowych; - podczas realizowania innych form pracy z dzie¢mi, np. wypoczynku letniego i
zimowego, w klubach i w towarzystwach sportowych. Posiadacz kwalifikacji moze réwniez
zdobywac inne kwalifikacje w obszarze profilaktyki uzywania substancji psychoaktywnych i
zachowan prowadzacych do zaburzenh behawioralnych.

Wymagania dotyczace walidacji i podmiotéw przeprowadzajacych walidacje

1. Weryfikacja 1.1. Metody W czasie walidacji wymagane jest stosowanie co najmnigj
nastepujgcych metod: 1) test teoretyczny; 2) rozmowa indywidualna z komisjg; 3) analiza
dowodoéw i deklaracji; 4) prezentacja. 1.2. Zasoby kadrowe Komisja sktada sie co najmniej z 3
0s06b. Przynajmniej jeden z cztonkdw komisji posiada stopien naukowy doktora w dziedzinie nauk
spotecznych, humanistycznych, medycznych lub nauk o zdrowiu, a pozostali tytut zawodowy




magistra na kierunkach psychologia, pedagogika, socjologia, zdrowie publiczne lub pokrewnych.
Kazdy z cztonkéw komisji dodatkowo musi spetni¢ przynajmniej jeden z ponizszych warunkdw, a
komisja tacznie musi spetnia¢ wszystkie warunki: 1) posiada¢ udokumentowany dorobek
naukowy w dziedzinie profilaktyki uzaleznien lub innych zachowan ryzykownych; 2) posiadac
udokumentowane przynajmniej piecioletnie doswiadczenie w upowszechnianiu i realizacji
programéw profilaktycznych opartych na naukowych podstawach lub niniejszg kwalifikacje i
udokumentowane trzyletnie doswiadczenie w upowszechnianiu i realizacji programéw
profilaktycznych opartych na naukowych podstawach; 3) posiada¢ udokumentowane
przynajmniej trzyletnie doswiadczenie w zakresie pracy w obszarze zaburzeh behawioralnych z
osobami z grup ryzyka lub trzyletnie doswiadczenie w pracy szkoleniowej przygotowujacej do
pracy z ww. osobami; 4) autorstwo, wspétautorstwo lub udokumentowany udziat w opracowaniu,
adaptacji lub ewaluacji programu profilaktycznego, ktéry uzyskat rekomendacje w ramach
Systemu Rekomendacji Programdw Profilaktycznych i Promocji Zdrowia Psychicznego. 1.3.
Sposéb przeprowadzenia walidacji oraz warunki organizacyjne i materialne Za pomocg testu
wiedzy oraz rozmowy indywidualnej z komisja jest potwierdzane posiadanie efektéw uczenia sie
zawartych w zestawie 1 ,Wiedza o profilaktyce” oraz efektu uczenia sie ,,Charakteryzuje
dynamike pracy z grupa w profilaktyce uniwersalnej” z zestawu 2 ,Realizowanie dziatan
profilaktycznych”. Pozostate efekty uczenia sie potwierdzane sg za pomocg metod analizy
dowoddw i deklaracji, prezentacji oraz rozmowy z komisjg. Kandydat przedstawia sprawozdanie z
realizowanego przez siebie programu, pozwalajgce na potwierdzenie efektu uczenia sie
~Przygotowuje sprawozdanie z realizacji programu zgodnego z aktualng wiedza naukowg na
temat profilaktyki” z zestawu 2 ,Realizowanie dziatan profilaktycznych”. Komisja moze
potwierdzi¢ wybrane efekty uczenia sie zawarte w zestawie 1 ,Wiedza o profilaktyce” na
podstawie np.: 1) publikacji naukowych lub popularyzujacych wiedze z zakresu profilaktyki
opartej na podstawach naukowych, nie starszych niz 10 lat; 2) autorstwa lub wspétautorstwa co
najmniej jednego programu rekomendowanego w ramach Systemu Rekomendacji Programéw
Profilaktycznych i Promocji Zdrowia Psychicznego lub udziatu w adaptacji takiego programu; 3)
dokumentéw poswiadczajacych: projektowanie badan ewaluacyjnych lub wykonang analize
danych z ewaluacji programéw profilaktycznych, lub przeprowadzenie ewaluacji formatywnej lub
ewaluacji wynikéw programu profilaktycznego, zgodnie z metodologig badan naukowych; 4)
dokumentdéw poswiadczajacych prowadzenie zaje¢ w ramach szkolnictwa wyzszego, z zakresu
promocji zdrowia psychicznego, profilaktyki uniwersalnej w obszarze uzywania substancji
psychoaktywnych i zaburzen behawioralnych (np. w postaci sylabuséw lub dokumentéw
rownowaznych), zawierajacych tresci zawarte w zestawie 1 ,Wiedza o profilaktyce”. Komisja
moze potwierdzi¢ wybrane efekty uczenia sie zawarte w zestawie 2 ,,Realizowanie dziatanh
profilaktycznych” na podstawie np.: 1) dokumentéw poswiadczajgcych realizacje programoéw
rekomendowanych w ramach Systemu Rekomendacji Programoéw Profilaktycznych i Promogji
Zdrowia Psychicznego w wymiarze co najmniej 30 godzin w ciggu ostatnich 3 lat lub 2)
dokumentoéw (wydanych nie pézniej niz 3 lata od osiggniecia przez kwalifikacje statusu
funkcjonujacej) poswiadczajgcych efekty uczenia sie wyzej wymienionego zestawu, wydanych
przez jednostke podlegtg Ministerstwu Zdrowia wtasciwg w sprawie uzaleznien. Instytucja
certyfikujgca musi zapewnic: 1) warunki umozliwiajace przeprowadzenie testu wiedzy; 2) warunki
umozliwiajgce przeprowadzenie prezentacji oraz rozmowy z komisja. 2. Identyfikacja i
dokumentacja Nie okresla sie wymagan dla tego etapu

Odniesienie do poziomu sektorowych ram kwalifikacji (o ile dotyczy)

nie dotyczy

Data wtaczenia kwalifikacji do ZSK



12024-07-29

Podstawa prawna

Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 12 lipca 2024 r. w sprawie wtgczenia kwalifikacji
wolnorynkowej ,,Prowadzenie promocji zdrowia psychicznego, profilaktyki uniwersalnej w
zakresie uzywania substancji psychoaktywnych i zaburzen behawioralnych” do Zintegrowanego
Systemu Kwalifikacji (M.P. z 2024 r. poz. 693)

Syntetyczna charakterystyka efektéw uczenia sie

Osoba posiadajgca kwalifikacje jest przygotowana do samodzielnego prowadzenia programéw
profilaktyki uniwersalnej, opartych na naukowych podstawach, zapobiegajacych rozwojowi
zachowan ryzykownych ze szczegdlnym uwzglednieniem tych zwigzanych z uzywaniem
substancji psychoaktywnych i zaburzeniami behawioralnymi. W swojej pracy wykorzystuje
wiedze o standardach jakosSci obowigzujacych w profilaktyce i ewaluacji programoéw
profilaktycznych, stosuje réznorodne techniki oraz metody prowadzenia zaje¢, a takze potrafi
przeprowadzi¢ ewaluacje procesu realizacji programu. Adekwatnie do wieku rozwojowego
odbiorcéw programu dobiera i przeprowadza dziatania profilaktyczne, przyjmujac za nie
odpowiedzialnos¢ i kierujgc sie zasadami etycznymi. W trakcie wykonywania swoich zadanh
zawodowych przestrzega obowigzujgcych regulacji prawnych.

Zestawy efektow uczenia sie
Numer zestawu w kwalifikacji

[1

Nazwa zestawu

Wiedza o profilaktyce

Poziom

6

Orientacyjny naktad pracy [godz.]

100

Rodzaj zestawu

obowigzkowy

Poszczegdlne efekty uczenia sie oraz kryteria weryfikacji ich osiggniecia

Poszczegodlne efekty uczenia sie oraz kryteria weryfikacji ich osiagniecia
Efekt uczenia sie

01. Charakteryzuje klasyfikacje profilaktyki i promocje zdrowia psychicznego

Kryteria weryfikacji

1) omawia pojecie profilaktyki opartej na podstawach naukowych; 2) omawia koncepcje
promocji zdrowia psychicznego; 3) charakteryzuje profilaktyke uniwersalng; 4) charakteryzuje
profilaktyke selektywna; 5) charakteryzuje profilaktyke wskazujgca; 6) wskazuje réznice
pomiedzy réznymi rodzajami profilaktyki.




Efekt uczenia sie

02. Omawia zrédta danych i ich zastosowanie do planowania dziatan z zakresu profilaktyki
uniwersalnej i promocji zdrowia psychicznego

Kryteria weryfikacji

1) wskazuje Zrédta pozyskiwania danych do planowania i realizacji dziatan z zakresu promocji
zdrowia psychicznego i profilaktyki uniwersalnej; 2) omawia sposoby wykorzystania danych
do planowania i realizacji dziatan z zakresu promocji zdrowia psychicznego i profilaktyki
uniwersalne;.

Efekt uczenia sie

03. Omawia przepisy prawa majgce zastosowanie w planowaniu i realizacji dziatan
profilaktycznych

Kryteria weryfikacji

1) wymienia podstawy prawne majace zastosowanie w planowaniu i realizacji dziatan
profilaktyki uniwersalnej; 2) omawia odpowiedzialnos¢ karng i cywilng zwigzang z
naruszaniem przepiséw odnoszacych sie w szczegélnosci do: alkoholu, srodkéw odurzajacych,
substancji psychotropowych, srodkédw zastepczych, nowych substancji psychoaktywnych oraz
zaburzen behawioralnych; 3) wymienia przepisy regulujace ochrone szczegélnej kategorii
danych osobowych dotyczgcych zdrowia, zawarte w rozporzgdzeniu Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego
przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE i ustawie z dnia 6 listopada
2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2024 r. poz. 581).

Efekt uczenia sie

04. Charakteryzuje teorie, koncepcje i modele, ktérych przydatnos¢ w profilaktyce zostata
zweryfikowana empirycznie

Kryteria weryfikacji

omawia teorie, koncepcje, modele zweryfikowane w badaniach skutecznosci programéw
profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego, w szczegdlnosci: spotecznego uczenia sie
A. Bandury, zachowan problemowych lub ryzykownych S. Jessor i R. Jessora, planowanego
dziatania I. Ajzena i M. Fishbeina, przywigzania ]. Bowlby’'ego, rozwoju psychospotecznego E.
Eriksona, resilience - Garmezy N., Rutter M., Werner E., Masten A., Luthar S.,
transteoretyczny model zmiany J. Prochaski i C. DiClemente.

Efekt uczenia sie

05. Charakteryzuje strategie promocji zdrowia psychicznego oraz strategie profilaktyczne
zgodnie z aktualng wiedzg naukowa

Kryteria weryfikacji

1) omawia strategie majgce zastosowanie w szkole lub w rodzinie, w szczegdlnosci:
rozwijania umiejetnosci zyciowych, edukacji normatywnej, rozwijania umiejetnosci
wychowawczych rodzicéw albo opiekunéw prawnych (w tym edukacji dziecka w zakresie
bezpiecznego postugiwania sie technologiami informacyjno-komunikacyjnymi (TIK),




mentoringu, budowania wiezi ze szkotg); 2) omawia strategie ksztattowania norm
spotecznych, w szczegdlnosci: modyfikacji postaw i standardéw obyczajowych, ograniczania
dostepnosci substancji psychoaktywnych, ograniczania dostepnosci gier hazardowych; 3)
omawia strategie dotyczace dziatah w spotecznosci lokalnej, w szczegdlnosci: modyfikacji
systemu organizacji zycia spotecznosci, angazowania 0s6b w zycie spotecznosci, dbania o
bezpieczenstwo i mozliwos¢ uzyskania pomocy i wsparcia w spotecznosci lokalnej; 4)
uzasadnia dobdr tresci, metod, srodkéw dziatah profilaktycznych ze wzgledu na etap rozwoju
cztowieka, w szczeg6lnosci: okres prenatalny, niemowlecy, przedszkolny, wczesnoszkolny,
adolescencji, mtodzi dorosli; 5) omawia strategie lub dziatania o niepotwierdzonej
skutecznosci w profilaktyce.

Efekt uczenia sie

06. Charakteryzuje czynniki ryzyka i czynniki chronigce zwigzane z wystepowaniem
zachowan ryzykownych

Kryteria weryfikacji

1) omawia czynniki ryzyka w poszczegélnych okresach rozwojowych; 2) omawia czynniki
chronigce w poszczegdlnych okresach rozwojowych.

Efekt uczenia sie

07. Charakteryzuje znaczenie klimatu spotecznego miejsca, w ktérym realizowane sg
dziatania profilaktyczne oraz promocji zdrowia psychicznego

Kryteria weryfikacji

1) omawia czynniki majgce wptyw na klimat spoteczny miejsca, w ktérym sg realizowane
dziatania profilaktyczne; 2) omawia wptyw klimatu spotecznego na zachowania; 3) omawia
sposoby ksztattowania pozytywnego klimatu spotecznego w Srodowisku pracy profilaktyczne;j.

Efekt uczenia sie

08. Charakteryzuje konsekwencje wynikajgce z uzywania substancji psychoaktywnych oraz
zaburzenh behawioralnych

Kryteria weryfikacji

1) omawia konsekwencje zdrowotne i spoteczne zwigzane z uzywaniem alkoholu i Srodkéw
odurzajacych, substancji psychotropowych, sSrodkéw zastepczych oraz nowych substancji
psychoaktywnych; 2) omawia konsekwencje zdrowotne i spoteczne zwigzane z zaburzeniami
behawioralnymi.

Efekt uczenia sie

09. Charakteryzuje standardy jakosci w profilaktyce zachowanh ryzykownych

Kryteria weryfikacji

1) omawia standardy jakosSci programéw profilaktycznych stosowane w szczegdlnosci przez:
United Nations Office on Drugs and Crime, European Drug Prevention Quality Standards,
System Rekomendacji Programéw Profilaktyki i Promocji Zdrowia Psychicznego; 2) omawia
model logiczny programu profilaktycznego lub promocji zdrowia psychicznego; 3) wskazuje
Zrédta wiedzy na temat programéw profilaktycznych i promocji zdrowia psychicznego




rekomendowanych w ramach Systemu Rekomendacji Programéw Profilaktycznych i Promocji
Zdrowia Psychicznego.

Efekt uczenia sie

10. Omawia zagadnienia etyczne prowadzenia dziatan profilaktycznych i promocji zdrowia
psychicznego

Kryteria weryfikacji

1) omawia dziatania potencjalnie niekorzystne lub szkodliwe; 2) omawia standardy etyczne
majgce zastosowanie podczas planowania, realizacji i ewaluacji dziatah profilaktycznych; 3)
wskazuje rozwigzania pojawiajacych sie dylematéw etycznych podczas planowania, realizacji
i ewaluacji dziatan profilaktycznych.

Efekt uczenia sie

11. Omawia rodzaje i znaczenie ewaluacji

Kryteria weryfikacji

1) omawia ewaluacje formatywng; 2) omawia ewaluacje procesu; 3) omawia ewaluacje
wynikéw; 4) omawia znaczenie ewaluacji dla podnoszenia jakosci dziatah profilaktycznych i
promocji zdrowia psychicznego.

Numer zestawu w kwalifikacji

2

Nazwa zestawu

Realizowanie dziatan profilaktycznych

Poziom

6

Orientacyjny naktad pracy [godz.]

100

Rodzaj zestawu

obowigzkowy

Poszczegllne efekty uczenia sie oraz kryteria weryfikacji ich osiggniecia

Poszczegolne efekty uczenia sie oraz kryteria weryfikacji ich osiagniecia
Efekt uczenia sie

1. Charakteryzuje dynamike pracy z grupa w profilaktyce uniwersalnej

Kryteria weryfikacji

1) omawia fazy procesu grupowego i ich konsekwencje dla prowadzenia zaje¢; 2) omawia
sposoby reagowania i prowadzenia zaje¢ w sytuacjach trudnych, w szczegdlnosci: opdr grupy,
milczenie, odmowa udziatu przez uczestnika, agresja, niestosowanie sie do zasad




uzgodnionych w kontrakcie grupowym.

Efekt uczenia sie

2. Przygotowuje sprawozdanie z realizacji programu zgodnego z aktualng wiedzg naukowg na
temat profilaktyki

Kryteria weryfikacji

1) omawia zrealizowany program profilaktyczny, w tym: grupe docelowg, cele programu,
strategie profilaktyczne, program dziatah profilaktycznych, techniki i metody prowadzenia
zajet, zasoby rzeczowe i osobowe, scenariusze zrealizowanych zaje¢, materiaty edukacyjne,
warunki organizacyjne oraz zastosowane sposoby ochrony danych osobowych; 2) omawia
przeprowadzong ewaluacje procesu zrealizowanego programu profilaktycznego, w tym:
metody zbierania danych, narzedzia, napotkane trudnosci i sposoby ich pokonania,
zastosowane sposoby analizy danych, wyniki i wnioski z ewaluacji.

Informacje o instytucjach uprawnionych do nadawania kwalifikacji

Whnioskodawca

[Krajowe Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom

Minister wtasciwy

[Minister Zdrowia

Okres waznosci dokumentu potwierdzajacego nadanie kwalifikacji i warunki przedtuzenia jego
waznosci

Bezterminowo

Termin dokonywania przegladdéw kwalifikacji (dotyczy kwalifikacji rynkowych)

12034-07-29

Nazwa dokumentu potwierdzajgcego nadanie kwalifikacji

Certyfikat

Uprawnienia zwigzane z posiadaniem kwalifikacji

Nie dotyczy

Kod dziedziny ksztatcenia

149 - Pozostate dziedziny zwigzane z ksztatceniem

Kod PKD
Kod Nazwa
86.90 F Pozostata dziatalno$¢ w zakresie opieki zdrowotnej, gdzie indziej

niesklasyfikowana

Kod kwalifikacji w ZRK

|6C142400040
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