UCHWAŁA Nr IX/44/11
Rady Gminy w Szelkowie
z dnia 11 lipca 2011r.

w sprawie przyjęcia Gminnego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2011 – 2015.
Na postawie art. 2 ust. 4 pkt 1 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r.                      o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. Nr 111, poz. 535 z późn. zm),                   § 4 ust. 1 pkt 3 rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 28 grudnia 2010 r.                 w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego (Dz. U.            z 2011 r. Nr 24 poz. 128) oraz art. 7 ust. 1 pkt 5  ustawy  z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym  ( Dz. U. z 2001 r. Nr 142, poz. 1591 z późn. zm. ) zarządzam, co następuje:

§ 1.

Przyjmuje się Gminny Program Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2011 – 2015 – stanowiący załącznik do niniejszej uchwały.
§ 2.

Wykonanie uchwały powierza się Wójtowi Gminy.

§ 3.

Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.

Przewodniczący Rady Gminy

   Janusz Ruszczyński
Uzasadnienie 

do Uchwały Nr IX/44/11 Rady Gminy w Szelkowie z dnia 11 lipca 2011r.      w sprawie przyjęcia Gminnego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2011 – 2015.
Zgodnie z § 4 ust. 1 Rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 28 grudnia 2010 r. w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego ( Dz. U. z 2011r. Nr 24, poz. 128 ) nakłada się na gminy obowiązek utworzenia Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2011 – 2015.  

Zgodnie z art. 7 ust. 1 pkt 5  ustawy  z dnia 8 marca 1990 r. o samorządzie gminnym  ( Dz. U. z 2001 r. Nr 142, poz. 1591 z późn. zm. ) do zadań własnych gminy należy zaspokajanie zbiorowych potrzeb wspólnoty samorządowej                  w zakresie ochrony zdrowia.

W związku z powyższym podjęcie uchwały jest uzasadnione.
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1. Wprowadzenie

Na podstawie art. 2 ust. 6 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. Nr 111, poz. 535 z późn. zm.) ustanawia się Narodowy Program Ochrony Zdrowia Psychicznego. 
Celem programu jest określenie strategii działań mających na celu ograniczenie występowania zagrożeń dla zdrowia psychicznego, poprawę jakości życia osób                       z zaburzeniami psychicznymi i ich bliskich oraz zapewnienie dostępności do świadczeń opieki zdrowotnej. Program jest realizowany w latach 2011-2015.

Zgodnie z § 4 ust. 1 Rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 28 grudnia 2010 r. w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego (Dz. U. z 2011r. Nr 24, poz.128 )     w podmiotami realizującymi Program są ministrowie właściwi ze względu na cele Programu,    a w szczególności Minister Sprawiedliwości, Minister Obrony Narodowej oraz ministrowie właściwi do spraw: zdrowia, oświaty i wychowania, zabezpieczenia społecznego, pracy, nauki i szkolnictwa wyższego, wewnętrznych i administracji publicznej, Narodowy Fundusz Zdrowia oraz samorządy województw, powiatów i gmin.


Głównym celem Gminnego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego będzie promocja zdrowia psychicznego i zapobieganie zaburzeniom psychicznym, zapewnienie osobom z zaburzeniami psychicznymi wielostronnej i powszechnie dostępnej opieki zdrowotnej oraz innych form opieki i pomocy niezbędnych do życia w środowisku rodzinnym i społecznym.  Przyczyni się do kształtowania wobec osób z zaburzeniami psychicznymi właściwych postaw społecznych, a zwłaszcza zrozumienia, tolerancji, życzliwości, a także przeciwdziałania ich dyskryminacji.

2. Cel strategiczny i cele operacyjne Programu

2.1. Cel strategiczny

Jedną z podstawowych przesłanek przy opracowaniu Gminnego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2011-2015 będzie poprawa zdrowia i związanej z nim jakości życia ludności poprzez: 
a) stwarzanie warunków oraz kształtowanie motywacji, wiedzy i umiejętności zdrowego stylu życia, a także podejmowanie działań na rzecz zdrowia własnego i innych, 
b) kształtowanie sprzyjającego zdrowiu środowiska życia, pracy i nauki, 
c)  zmniejszenie różnic w zdrowiu i dostępie do świadczeń zdrowotnych.
2.2. Cele operacyjne Programu
Do celów operacyjnych Programu należą:

1)   w zakresie promowania zdrowia psychicznego i zapobiegania zaburzeniom psychicznym:

a)  upowszechnienie wiedzy na temat zdrowia psychicznego, kształtowanie zachowań              i stylów życia korzystnych dla zdrowia psychicznego, rozwijanie umiejętności radzenia sobie w sytuacjach zagrażających zdrowiu psychicznemu,

b)  zapobieganie zaburzeniom psychicznym,

c)  zwiększenie integracji społecznej osób z zaburzeniami psychicznymi,

d)  organizacja systemu poradnictwa i pomocy w stanach kryzysu psychicznego;

2)   w zakresie zapewniania osobom z zaburzeniami psychicznymi wielostronnej                      i powszechnie dostępnej opieki zdrowotnej oraz innych form opieki i pomocy niezbędnych do życia w środowisku rodzinnym i społecznym:

a)  upowszechnienie środowiskowego modelu psychiatrycznej opieki zdrowotnej,

b)  upowszechnienie zróżnicowanych form pomocy i oparcia społecznego,

c)  aktywizacja zawodowa osób z zaburzeniami psychicznymi,

d)  skoordynowanie różnych form opieki i pomocy;

3)   w zakresie rozwoju badań naukowych i systemów informacji z zakresu zdrowia psychicznego:

a)  przekrojowe i długoterminowe epidemiologiczne oceny wybranych zbiorowości zagrożonych występowaniem zaburzeń psychicznych,

b)  promocja i wspieranie badań naukowych w dziedzinie zdrowia psychicznego,

c)  unowocześnienie i poszerzenie zastosowania systemów statystyki medycznej,

d)  ocena skuteczności realizacji Programu.

2.2.1. Promocja i zapobieganie zaburzeniom psychicznym

Zdrowie psychiczne można charakteryzować poprzez 2 wymiary. Pierwszy – pozytywne zdrowie psychiczne opisywane jest przez pozytywny aspekt i pozytywne rysy osobowości, które traktowane są jako zasoby jednostki umożliwiające radzenie sobie               z trudnościami i unikanie załamania stanu zdrowia. Przykładowe zmienne charakteryzujące ten wymiar to: wysoka samoocena, poczucie panowania nad sytuacją, poczucie skuteczności. Drugi wymiar – negatywne zdrowie psychiczne określa występowanie zaburzeń psychicznych oraz innych problemów i objawów (niekoniecznie spełniających kryteria zaburzeń psychicznych).


W dotychczasowym Narodowym Programie Ochrony Zdrowia oczekiwano, że od 2005 r. zmniejszy się ilość występowania zaburzeń psychicznych. Jednak odnotowane tendencje są zupełnie inne. Między latami 1998 – 2002 wzrastała liczba leczących się osób w opiece ambulatoryjnej i całodobowej. Rosła również systematycznie liczba pacjentów zarejestrowanych po raz pierwszy. Wskaźnik rozpowszechnienia i zachorowalności na zaburzenia psychiczne wzrósł między 2001 a 2002 rokiem odpowiednio o 17% i 14%. Analogiczne zjawisko miało miejsce w lecznictwie całodobowym – wzrastała liczba leczonych pacjentów i pierwszorazowych hospitalizacji (wskaźnik rozpowszechnienia hospitalizacji w 2002 r. wzrósł o 11% w stosunku do 2001 r.).


Grupą szczególnie wymagającą pomocy w świetle przedstawianych danych jest młodzież ( w większym stopniu dziewczynki ) np. ze względu na zagrożenie depresją, myślami samobójczymi, stresem psychologicznym. Zagrożenia dla zdrowia psychicznego młodzieży są spowodowane następującymi faktami: narastająca przemoc, dostępność narkotyków, objawy pogarszającego się samopoczucia psychospołecznego.


Światowa Organizacja Zdrowia (WHO) rozróżnia umiejętności specyficzne, które pomagają radzić sobie z takimi zagrożeniami jak kontakt z alkoholem, papierosami, narkotykami, przemocą i umiejętności podstawowe, które pozwalają poradzić sobie                 z wszystkimi życiowymi wymaganiami, z którymi na co dzień konfrontuje się młodzież.

Swoje cele realizuje również Europejski Pakt na rzecz Zdrowia i Dobrostanu Psychicznego stawiając sobie za priorytety następujące działania:
• zapobieganie samobójstwom i depresji,
• zdrowie psychiczne wśród młodych ludzi a edukacja,
• zdrowie psychiczne w miejscu pracy,
• zdrowie psychiczne ludzi starszych,
• zwalczanie uprzedzeń i wykluczenia społecznego.

Pomoc dla osób z zaburzeniami psychicznymi może być świadczona przez różne instytucje tj.:

1. Pomoc ambulatoryjną prowadzoną przez Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Makowie Mazowieckim m.in.: Poradnię Zdrowia Psychicznego i Poradnię Psychologiczną,
2. Poradnię Rodzinną Działającą Przy PCPR w Makowie Mazowieckim  (w tym Poradnia Leczenia Uzależnień),
3. Środowiskowy Dom Samopomocy w Makowie Mazowieckim,
4. Poradnię Psychologiczno – Pedagogiczną w Makowie Mazowieckim,
5. Wsparcie dla osób z zaburzeniami psychicznymi prowadzone jest również przez Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Szelkowie,
6. Na terenie Gminy Szelków działa również Gminna Komisja Rozwiązywania Problemów Alkoholowych.

Ponadto osobom, którym potrzebna będzie specjalistyczna pomoc w związku                  z zaburzeniami psychiatrycznymi będą kierowane do Oddziału Psychiatrycznego Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Przasnyszu i Ciechanowie, jak również do Instytutu Psychiatrii i Neurologii w Warszawie.

3. Sposób Realizacji Gminnego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego
Celem Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Makowie Mazowieckim jest świadczenie specjalistycznych usług medycznych na jak najwyższym poziomie. Placówka stara się zapewnić pacjentom bardzo dobrą opiekę medyczną i stworzyć jak najlepsze warunki pobytowe. Obszary działań szpitala to lecznictwo stacjonarne, specjalistyczna opieka ambulatoryjna i środowiskowa, diagnostyka, rehabilitacja i promocja zdrowia. 

Poradnia Zdrowia Psychicznego działająca w w/w szpitalu leczy wszelkie zaburzenia natury psychicznej, w tym również depresje, stany lękowe oraz pomaga w walce                      z uzależnieniami. 
Poradnia Psychologiczna ma za zadanie obejmować obszary i problemy psychologiczne m.in.: ostry i przewlekły stres, radzenie sobie z doświadczaną przemocą, zaburzenia adaptacyjne (związane z przystosowaniem się do zmian życiowych), wsparcie             w okresie żałoby i straty, itp.
Poradnia Rodzinna jest placówką ukierunkowaną na wyspecjalizowaną pomoc psychologiczno-pedagogiczną, psychoterapeutyczną i prawną.

Celem Poradni Rodzinnej jest zaspakajanie potrzeb wspólnoty samorządowej w zakresie specjalistycznego poradnictwa rodzinnego poprzez: 
1) udzielanie pomocy psychologicznej rodzinie m.in. poprzez uaktywnianie jej członków        w rozwiązywaniu problemów rodziny; 
2) zapobieganie problemom emocjonalnym dzieci i młodzieży; 
3) zapobieganie zachowaniom dysfunkcyjnym dzieci i młodzieży, w tym agresji i przemocy; 4) przeciwdziałanie uzależnieniom wśród dzieci i młodzieży od tytoniu, alkoholu i środków psychoaktywnych,

5) zapobieganie przemocy w rodzinie; 
6) wyrównywanie szans życiowych u dzieci i młodzieży ze środowisk zagrożonych; 
7) wspomaganie wychowawczej i edukacyjnej funkcji rodziny; 
8) udzielanie pomocy rodzinie w dostosowaniu metod wychowawczych i edukacyjnych do możliwości i indywidualnych potrzeb psychofizycznych dziecka; 
9) prowadzenie edukacji prozdrowotnej i promowanie zdrowia psychicznego; 
10) wspomaganie wychowawczej i edukacyjnej funkcji szkoły w zakresie problematyki prorodzinnej; 
11) wspomaganie rozwoju dzieci i młodzieży w zakresie umiejętności społecznych                   i dojrzałości emocjonalnej; 
12) udzielanie pomocy młodzieży w rozwiązywaniu problemów okresu dojrzewania.

Poradnia Leczenia Uzależnień prowadzi pomoc terapeutyczna osobom uzależnionym od alkoholu, narkotyków oraz pomoc terapeutyczna członkom rodzin, w których występują problemy uzależnień.

Środowiskowy Dom Samopomocy swoim zasięgiem działania obejmuje wszystkie gminy powiatu makowskiego. Realizuje działania statutowe, jako jednostka półstacjonarna przeznaczona dla osób z zaburzeniami psychicznymi.

 Celem działalności Domu jest utrzymanie osoby w jej naturalnym środowisku                    i przeciwdziałanie instytucjonalizacji, poprzez zapewnienie osobom korzystającym ze świadczeń Ośrodka Psychiatrycznej Opieki Zdrowotnej obejmującej psychoterapię i rozwijanie u osób z zaburzeniami psychicznymi i terapię farmakologiczną, a także rehabilitację społeczną, obejmującą podtrzymywanie i rozwijanie u osób z zaburzeniami psychicznymi umiejętności niezbędnych do samodzielnego życia, terapię zajęciową, podejmowanie działań w celu przygotowania osób uczestniczących w zajęciach do podjęcia pracy.

Ważnym celem w Środowiskowego Domu Samopomocy jest zapobieganie nawrotom choroby psychicznej oraz przystosowanie osób po przebytym leczeniu psychiatrycznym do funkcjonowania w środowisku między innymi poprzez: 

- utrzymanie dobrej formy fizycznej, psychicznej oraz sprawności funkcjonalnej uczestników, - rozwijanie umiejętności społecznych (samoobsługa, zaradność życiowa, nawiązywanie              i podtrzymywanie kontaktów interpersonalnych), 

- kształtowanie samodzielności działania i wypowiadania się, 

- poprawa sprawności funkcjonowania w codziennym życiu w miejscu zamieszkania                 i w środowisku lokalnym, 

- rozwijanie umiejętności aktywnego życia oraz organizacji czasu wolnego, 

- rozwijanie zdolności i zainteresowań, 

- zapoznanie z różnymi technikami plastycznymi, 

- przyuczanie do wykonywania prac z zakresu gospodarstwa domowego, 

- opieka oraz wspieranie w trudnych sytuacjach życiowych, 

- ochrona praw i interesów osób korzystających z usług Domu Samopomocy, 

- poradnictwo oraz wsparcie psychiczne dla rodziców i opiekunów.

W Środowiskowym Domu Samopomocy w Makowie Mazowieckim zajęcia terapeutyczne odbywają się w pracowniach plastycznej, krawiecko-technicznej, gospodarstwa domowego i muzyczno-teatralnej.

Ponadto uczestnicy regularnie biorą udział w zajęciach ruchowych prowadzonych przez terapeutów. Każda osoba przebywająca w Domu Samopomocy ma możliwość skorzystania z pomocy psychologicznej w ramach oferowanych usług oraz uzyskać pomoc        w dotarciu i skorzystaniu z psychiatrycznej opieki lekarskiej w poradniach zdrowia psychicznego. 


Adresatami poszczególnych zajęć i form wsparcia w Środowiskowym Domu Samopomocy w Makowie Mazowieckim są osoby chore psychiczne i upośledzone umysłowo, z tym, że dla każdej z tych grup przewidziano oddzielne plany działania. Jeśli chodzi o osoby obciążone chorobą psychiczną to przewidziany jest dla nich plan postępowania. Powinien            w głównej mierze obejmować działania zmierzające do ich aktywizacji zawodowej.                  W przypadku osób upośledzonych umysłowo plan postępowania winien oscylować wokół aspektu rehabilitacyjno-aktywizującego. I tak w odniesieniu do wyżej wymienionych kwestii w Środowiskowym Domu Samopomocy w Makowie Mazowieckim stosowane są następujące formy i metody pracy dla osób psychicznie chorych i upośledzonych umysłowo

1. z osobami psychicznie chorymi:

- trening umiejętności samoobsługowych i zaradności życiowej,

- trening higieniczny ( dbanie o higienę osobistą i wygląd zewnętrzny, np. w przypadku kobiet zwracanie uwagi na przestrzeganie i stosowanie zabiegów kosmetyczno – higienicznych, zwłaszcza w czasie menstruacji, dbanie o odzież, bieliznę, paznokcie, włosy),

- trening kulinarny (przygotowywanie złożonych posiłków ciepłych, przyjęć okolicznościowych, urodzin, imienin, tworzenie menu świątecznego, uczenie właściwego nakrycia stołu, adekwatnego do danej sytuacji),

- trening lekowy – nauka pilnowania terminów regularnych wizyt u lekarza psychiatry poprzez wdrożenie do prowadzenia kalendarza konsultacji lekarskich, wytworzenie nawyku codziennego przyjmowania leków zalecanych przez lekarza i wcześniejszego przygotowania leków w przeznaczonych do tego celu pojemniczkach,

- trening budżetowy – nauka racjonalnego gospodarowania pieniędzmi, planowanie i robienie zakupów, dokonywanie oceny jakości i ważności produktów,

- trening umiejętności społecznych – nauka podejmowania, inicjowania i prowadzenia rozmowy, nawiązywanie i podtrzymywanie kontaktów społecznych, kształtowanie współpracy w grupie, rozwijanie umiejętności załatwiania spraw urzędowych                               i instytucjonalnych,

- trening porządkowy – kształtowanie poczucia estetyki w domu, uwrażliwianie na przestrzeganie porządku w otoczeniu własnym, dbanie o czystość w pomieszczeniach Środowiskowego Domu Samopomocy o swoim domu, zapoznanie ze środkami służącymi zachowaniu czystości i nauka ich wykorzystania w codziennym życiu, nauka korzystania              z urządzeń służących zachowaniu porządku w pomieszczeniach, zwracanie uwagi na estetyczny wygląd ogródka i stosowanie zabiegów pielęgnacyjnych w celu ich utrzymania,

- trening umiejętności spędzania czasu wolnego – zapoznanie z treściami literackimi, podanie możliwości organizowania zajęć w czasie wolnym, wprowadzenie do korzystania z oferty klubowej Miejskiego Domu Kultury w Makowie Mazowieckim,

- aktywizacja zawodowa – pomoc w uczestnictwie w szkoleniach i kursach zawodowych organizowanych dla osób niepełnosprawnych, ukazanie możliwości podjęcia pracy                      w zakładach pracy chronionej.

2.  z osobami upośledzonymi umysłowo

- trening umiejętności samoobsługowych i zaradności życiowej,

- trening higieniczny,

- trening kulinarny,

- trening budżetowy,

- trening porządkowy, 

- trening umiejętności społecznych.

Środowiskowy Dom Samopomocy w Makowie Mazowieckim jest domem dziennego pobytu przeznaczonym dla 30 osób.  Na koniec grudnia 2010 r. liczba uczestników wynosiła 30 osób. Organizacja Domu dostosowana jest do zadań realizowanych w programie wspie- rająco–rehabilitacyjnym. Działa on od poniedziałku do piątku w godzinach od 800 do1600. 
Do dyspozycji Domu jest 6 sal zajęciowych: pracownia plastyczno – ceramiczna, pracownia krawiecko – techniczna, pracownia gastronomiczna, świetlica, pracownia teatralna i gabinet psychologiczny.


Ważna rolę w funkcjonowaniu domu odgrywają pracownicy prowadzący zajęcia               i terapie, a więc 3 instruktorów terapii zajęciowej, opiekun i psycholog.


Głównym celem Środowiskowego Domu Samopomocy w Makowie Mazowieckim jest jak najpełniejsza integracja społeczna swoich uczestników ze środowiskiem zamieszkania:

- rodzinami i opiekunami uczestników – wspólne wyjazdy na wycieczki i turnusy rehabilitacyjne,

- społecznością lokalną,

- Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Makowie Mazowieckim – dofinansowanie ze środków PEFRON wyjazdów uczestników ŚDS na turnus rehabilitacyjny, udział kilku uczestników w szkoleniu, kierowanie uczestników na Powiatową Komisję do Spraw Orzekania o Stopniu Niepełnosprawności celem uzyskania orzeczenia,

- Ośrodkami Pomocy Społecznej z terenu powiatu makowskiego – uzyskanie dofinansowania do wyżywienia w stołówce Internatu Zespołu Szkół, pomoc w formie zasiłków celowych             i okresowych dla najuboższych uczestników,

- Miejskim Domem Kultury w Makowie Mazowieckim – organizacja festynu z okazji Dnia Dziecka, udział pracowników MDK w organizacji i przeprowadzeniu IV Przeglądu Kolęd              i Pastorałek,

- Środowiskowymi Domami Samopomocy z terenu województwa mazowieckiego – wspólny udział w imprezach, turniejach i spotkaniach integracyjnych,

- innymi osobami prawnymi i fizycznymi w zależności od potrzeb.

Ponadto Środowiskowy Dom Samopomocy w ramach pomocy uczestnikom współpracuje z:

- Poradnią Zdrowia Psychicznego – konsultacje lekarskie,

- Poradnią Rodzinną – korzystanie z porad prawnika,

- Poradnią Ogólną – ułatwienie dostępu uczestników ŚDS do lekarza pierwszego kontaktu, uzyskiwanie skierowań do specjalistów

- kuratorem sądowym – regularne spotkania z kuratorem sądowym w sprawie weryfikacji wykonywania postanowień sądu przez jednego z uczestników,

- policją.

Poradnia Psychologiczno - Pedagogiczna w Makowie Mazowieckim jest od poniedziałku do piątku w godzinach: 8:00 - 17:00 (czwartek w godz. 8:00 - 15:30)[image: image1.png]


.
Zapewnianie pomocy psychologiczno-pedagogicznej od 01.01.1999 roku stało się zadaniem własnym powiatu i jest ono realizowane przez publiczne poradnie psychologiczno - pedagogiczne.    
Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Makowie Mazowieckim realizuje swoje zadania przez prowadzenie działalności diagnostycznej, terapeutycznej, doradczej oraz profilaktycznej w środowisku wychowującym. 
Poradnia to placówka nastawiona na potrzeby środowiska rodzinnego i szkolnego,    dla dzieci, młodzieży, rodziców, opiekunów i nauczycieli oraz   dla wszystkich potrzebujących wsparcia i pomocy. 
Pomoc specjalistyczną można uzyskać u:    
1. psychologów    
2. pedagogów    
3. logopedów
Pracownicy zatrudnieni w Poradni w Makowie Maz. mają wieloletnie doświadczenie zawodowe, szeroką wiedzę oraz są zainteresowani niesieniem pomocy i wsparcia osobom potrzebującym. 
PORADNIA W MAKOWIE MAZOWIECKIM OFERUJE POMOC W ZAKRESIE:

- TERAPII INDYWIDUALNEJ, GRUPOWEJ, RODZINNEJ:
    1. pedagogicznej dla dzieci z trudnościami w czytaniu, pisaniu i liczeniu;
    2. psychologicznej w zakresie problemów osobistych, emocjonalnych i innych trudności;
    3. logopedycznej dla dzieci z wadami wymowy;
    4. terapia dzieci jąkających się;
    5. warsztaty profilaktyczno - wychowawcze dla dzieci klas I – III;
    6. zajęcia grupowe z młodzieżą dotyczące planowania kariery zawodowej;
    7. działania profilaktyczne uzależnień oraz promocji zdrowia;
    8. aktywne formy pracy z grupą i integracyjno - adaptacyjne, antystresowe.

- DIAGNOZY PSYCHOLOGICZNEJ I LOGOPEDYCZNEJ:
Między innymi w zakresie :
    1. określenia dojrzałości szkolnej,
    2. trudności w nauce,
    3. zaburzeń rozwoju psychoruchowego,
    4. problemów emocjonalno - społecznych,
    5. oceny poziomu rozwoju mowy i umiejętności komunikacyjnych.

- DORADZTWA I KONSULTACJI
    1. dla rodziców, młodzieży, nauczycieli w zakresie problemów wychowawczych, osobistych, trudności nauce, wyboru zawodu,
    2. wykłady, pogadanki, warsztaty dla rad pedagogicznych i rodziców,
    3. udostępnienie materiałów metodycznych, opracowanych ćwiczeń do pracy z dzieckiem w domu i w szkole,
    4. konsultacje dla rodziców, którzy maja wątpliwości, czy mowa dziecka rozwija się prawidłowo.

Wsparcie dla osób z zaburzeniami psychicznymi prowadzona jest również przez Gminny Ośrodek Pomocy Społecznej w Szelkowie.

Ustawa o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi należy do zadań własnych gminy. Realizacja tych zadań prowadzona jest w postaci „Gminnego Programu Profilaktyki i Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i Narkomanii” uchwalanego corocznie przez radę gminy. 
W celu inicjowania działań w tym zakresie Wójt Gminy Szelków powołał Gminną Komisję Rozwiązywania Problemów Alkoholowych i Narkomanii, w skład której wchodzą osoby posiadające wiedzę w zakresie profilaktyki i rozwiązywania problemów alkoholowych. Profilaktyka ma więc zasadnicze znaczenie dla prawidłowej realizacji zadań gminy, wynikających z ustawy o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu alkoholizmowi.
Zgodnie z ustawą z dnia 25 lipca 2005 r. o przeciwdziałaniu narkomanii, leczenie osób uzależnionych od środków odurzających jest dobrowolne. Jeżeli uzależniona od środków odurzających jest osoba pełnoletnia, to nie można jej zmusić do leczenia, chyba, że została ona ubezwłasnowolniona. Jednakże w pewnych sytuacjach do osób dorosłych można posiłkowo stosować ustawę o ochronie zdrowia psychicznego. Może to nastąpić wtedy, gdy osoba uzależniona wykazuje objawy zaburzeń psychicznych. Przywołana ustawa dopuszcza bowiem możliwość przymusowego umieszczenia w szpitalu psychiatrycznym osoby chorej psychicznie, gdy dotychczasowe jej zachowanie wskazuje na to, że z powodu choroby zagraża ona bezpośrednio własnemu życiu albo życiu lub zdrowiu innych osób. 
Można także przymusowo leczyć w szpitalu osobę, której dotychczasowe zachowanie wskazuje na to, że z powodu zaburzeń psychicznych zagraża bezpośrednio własnemu życiu 
albo życiu lub zdrowiu innych osób, a zachodzą wątpliwości, czy jest ona chora psychicznie.

4. Sposób sprawozdawczości

Zgodnie § 5 ust. 2 Rozporządzenia Rady Ministrów z dnia 28 grudnia 2010 r. 
w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego (Dz. U. z 2011 r. Nr 24 poz. 128) podmioty realizujące Program przesyłają ministrowi właściwemu 
do spraw zdrowia lub wskazanemu przez niego podmiotowi, w terminie do 15 maja
roczne sprawozdania z wykonania zadań objętych harmonogramem realizacji Programu 
w roku poprzednim. 

Sprawozdanie powinno zawierać odniesienie do stanu wyjściowego, o którym mowa w załączniku nr 1 do rozporządzenia oraz wskaźników przestawionych w załączniku nr 2.
� Rozporządzenie Rady Ministrów z dnia 28 grudnia 2010 r. w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego ( Dz. U. z 2011r. Nr 24, poz. 128 ).


�  Wstępny ramowy projekt Narodowego Programu Zdrowia na lata 2006 – 2015, Ministerstwo Zdrowia, Państwowy Zakład Higieny, s. 30-31





� http://www.sds-makow.pl/





� http://poradnia-makow.prv.pl/





