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Jak korzystac z podrecznika

Niniejszy podrecznik jest podzielony na dwie czesci. Pierwsza z nich przedstawia definicje chemseksu, informacje dotyczgce jego problemowego uzywania,
redukcji szkod w kontekscie chemseksu oraz wybrane wytyczne dotyczgce najlepszych praktyk swiadczenia ustug skierowanych do uzytkownikéw
chemseksu. Zalecamy osobom prowadzgacym zajecia zapoznanie sie z nimi przed rozpoczeciem wdrazania szkolen. Przedstawione informacje nie

majg oczywiscie na celu uczynienia z kogos eksperta w zakresie chemseksu, a dostarczenie solidnych podstaw dotyczagcych tej tematyki. Niemniej

jednak, wiedza specjalistyczna - jesli takie pojecie istnieje - moze by¢ zdobywana jedynie poprzez ciggte doswiadczenie, praktyke i refleksje. Pierwsza

czes¢ podrecznika moze byc¢ rowniez przydatnym Zrodtem wiedzy dla kazdej osoby zainteresowanej zjawiskiem chemseksu i jego redukcjg szkéd.

Celem podrecznika nie byto stworzenie wyczerpujgcego przegladu Zréodet naukowych. Zawarte w nim tresci opieraja sie zarowno na przegladzie ustalen
naukowych, doswiadczen klinicznych i praktycznych. Spis wykorzystanych Zrédet z podziatem na odpowiadajgce im rozdziaty zostat przedstawiony na
koncu podrecznika. Czes¢ ta, przeznaczona dla 0sob pracujgcych trenersko i pragngcych poszerzy¢ swoja wiedze na temat chemseksu, moze byc takze
przydatnym Zrédtem informacji na temat dodatkowych zasobdw.

Druga czes¢ podrecznika przedstawia scenariusz szkolenia na temat chemseksu i redukcji szkod. Proponowany program warsztatu nalezy oczywiscie
kazdorazowo zmodyfikowad, aby dostosowywac go do potrzeb konkretnej grupy uczestniczacych osob, czasu przeznaczonego na przeprowadzenie
zajec, dostepnych zasobow i innych ograniczen. W tej czesci znajdujg sie takze informacje o materiatach niezbednych do przeprowadzenia szkolenia
oraz szczegotowe wskazowki jak przeprowadzi¢ poszczegolne czesci zaje¢. Umozliwiajg one prowadzgcym odpowiednie przygotowanie do przekazania
zaplanowanych tresci.

Przedstawiony w podreczniku program szkolenia jest ukierunkowany na interaktywnosc¢, umozliwiajagc osobom uczestniczagcym w zajeciach korzystanie

z ich umiejetnosci analitycznych, krytycznych i kreatywnych. Wierzymy, ze stymulowanie kreatywnosci jest niezbedne, by pobudza¢ motywacje ludzi do
nauki. Zalecamy osobom prowadzgcym zajecia rozwazenie wykorzystania w trakcie szkolenia przynajmniej niektdrych dziatan i ¢wiczeri umozliwiajgcych
uczestniczagcym osobom uczenie sie przez osobiste doswiadczenie. Mozna je znaleZ¢ w drugiej czesci przedstawionego programu zaje¢ lub opracowac
samodzielnie wtasne ¢wiczenia o tej tematyce. Aby w trakcie szkolenia pomdc w przekazywaniu wiedzy, informacje podane w pierwszej czesci podrecznika
zostaty podsumowane w formie punktow w jego drugiej czesci. Podsumowanie to ma, z racji ograniczonej objetosci podrecznika, zwiezty charakter

i zaktada, Ze osoby prowadzace szkolenie wczesniej doktadnie zapoznaty sie z jego pierwsza czescig. Umozliwi im to odpowiedz na wszelkie pytania
pojawiajgce sie ze strony grupy bioracej udziat w szkoleniu.
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Wprowadzenie




Przez stulecia wiekszos¢ spoteczenstw uzywata wybranych substancji psychoaktywnych w réznych celach: od spotkan towarzyskich i Swietowania,
w trakcie ktérych spozywano alkohol, po ceremonie religijne, ktérym towarzyszyto rytualne uzywanie halucynogenéw. Uzywanie substancji w takich
okolicznosciach umacnia wiezi spoteczne, wzmacnia kontakt i poczucie wspolnoty. Substancje sg takze uzywane jako narzedzie do poszukiwania

i zwiekszania przyjemnosci, przezywania transcendencji w poczuciu siebie i otaczajgcego Swiata.

Niewatpliwie wiele substancji psychoaktywnych moze by¢ wysoce toksycznych i uzalezniajgcych, a ich uzywanie wigze sie z szeregiem zagrozen,

z ktérymi trzeba sie liczy¢. Niektére badania naukowe, ustugi skierowane do os6b uzywajgcych substancji czy modele terapii postrzegajg uzywanie
substanciji jako objaw choroby. W wiekszosci spoteczenstw uzywanie substanciji, szczegolnie jesli chodzi o te z nich, ktérych posiadanie jest nielegalne,
jest mylone z uzaleznieniem. Jednoczesnie uzywanie substancji jest czesto postrzegane jako skutek osobistych trudnosci uzywajacej je osoby

lub wytgcznie jako wynik czynnikow indywidualnych, jak dziedzicznosci, zaburzen osobowosci lub objawéw psychopatologicznych. Ten sposéb
postrzegania pomija wiele czynnikdéw, przyczyniajacych sie do uzywania substancji psychoaktywnych przez jednostke. Takie rozumienie uzywania
substancji psychoaktywnych prowadzi réwniez do obwiniania uzywajacych je oséb, ich stygmatyzacji i marginalizacji i w efekcie — trudnosci w
zapewnieniu im pozadanego wsparcia. Do stygmatyzacji i czestej kryminalizacji uzywania substancji prowadzg takze czynniki polityczne, spoteczne

i finansowe. W efekcie moze to prowadzi¢ do pogtebiania trudnosci, ktérych doswiadczajg osoby uzywajgce substancji psychoaktywnych. Czesto
dochodzi takze do pomijania i odrzucania innych aspektéw ich tozsamosci, a takze ignorowania przynaleznej kazdemu cztowiekowi godnosci ludzkie;.

Redukcja szkdd to alternatywne podejscie i jednoczesnie sposéb myslenia, ktéry postuluje wdrazanie zroznicowanych praktyk, ukierunkowanych na
minimalizowanie negatywnych skutkéw uzywania substancji, promowanie jakosci zycia i wzmacnianie samostanowienia oséb, do ktérych kierowane

sg dziatania. Redukcja szkdd to ‘praca z ludzmi bez osgdzania, przymusu, dyskryminacji lub stawiania wymagania zaprzestania uzywania narkotykow,
jako warunku uzyskania wsparcia'. Zazwyczaj praca w tym podejsciu jest zorientowana na osobe, kooperatywna i opiera sie na zasobach spotecznosci,
do ktérej jest kierowana. Oznacza to, ze osoby, ktére majg osobiste doswiadczenia z uzywaniem substancji biorg udziat w planowaniu, realizacji i ocenie
programoéw redukcji szkdd i Swiadczonych przez nie ustug.

Warto zauwazyc¢, ze redukcja szkd6d moze byc¢ rowniez bardzo przydatnym narzedziem dla oséb, ktére dgzg do ograniczania lub zaprzestania uzywania
substancji psychoaktywnych. Podejscie to pozwala zachowaé im kontrole nad uzywaniem substancji, dajgc jednoczesnie czas na refleksje i odnalezienie
wtasnego sposobu ograniczania lub catkowitego zaprzestania ich uzywania, jesli tego chca.

Co wiecej, redukcja szkdd ogrywa szczegolng role w pracy z osobami z tzw. grup mniejszosciowych, takich jak spotecznos$¢ LGBTQI+ czy osoby
pracujgce seksualnie. Niezbednym warunkiem skutecznosci w stosowaniu tego podejscia jest uwzglednianie intersekcjonalnosci (koncepcji opisujacej,
jak rézne aspekty tozsamosci cztowieka, np. tzw. rasa, ptec, klasa spoteczna, orientacja seksualna, moga sie na siebie naktadac¢ i wzajemnie przenikac,
prowadzgc do ztozonych form wykluczenia i dyskryminacji lub tworzenia sie przywilejow — przyp. ttum.). Jest nim réwniez rozumienie, w jaki sposéb
naktadajgce sie tozsamosci wzmacniajg doswiadczanie zjawisk takich jak stygmatyzacja, dyskryminacja, a nawet kryminalizacja oséb posiadajgcych
te tozsamosci i podejmowanych przez nie zachowan. Niewatpliwie nie wszystkie programy redukcji szkéd uwzgledniajg te czynniki, nie wszystkie
takze oferujg ustugi, ktére mozna uznac za afirmatywne. Niemniej jednak podejscie redukcji szkdd zaktada elastycznos$¢ konieczng do dostosowania
oferowanych dziatan do specyficznych cech opisujgcych osoby uprawiajgce chemseks i ich szczegdlnych potrzeb.
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21 CZYM JEST CHEMSEKS?

Uzywanie narkotykéw w kontekscie seksualnym (ang. sexualised drug use), tj. uzywanie jakichkolwiek legalnych lub nielegalnych substancji
psychoaktywnych przed lub w trakcie aktywnosci seksualnej, nie jest niczym nowym. Wtasciwie na przestrzeni wiekdw substancje psychoaktywne byty
uzywane w celu zwiekszenia przyjemnosci i przezwyciezenia zahamowan w wielu kulturach.

Badania przeprowadzone w ostatnich kilku dekadach wykazaty, ze uzywanie narkotykdéw w kontekscie seksualnym jest czestsze w spotecznosci LGBTQI+
niz w innych populacjach. Mozna to czesciowo wyjasni¢ zjawiskiem stresu mniejszosciowego, ktérego wystepowanie powoduje silniejszg potrzebe
wigczania sie w spotecznosc¢, wzmacniania poczucia pozytywnej tozsamosci, radzenia sobie z trudnymi emocjami i tworzenia poczucia przynaleznosci
do wspolnoty. Dlatego osoby, ktorych seksualnosc jest stygmatyzowana, uzywajgc narkotykow w kontekscie seksualnym moga dzieki nim doswiadczac
przyjemnosci wykraczajgcej poza spoteczne oczekiwania wynikajgce z narzucanej im heteronormatywnosci.

Stowo ‘chemsex’ zostato wymyslone przez niezyjgcego juz Davida Stuarta. Chciat on nie tylko nazwac zjawisko o okreslonej charakterystyce,
PY ale takze, by termin ten zwracat uwage na doswiadczenia Zyciowe 0s6b uprawiajacych chemseks i istotnos¢ oferowania im dostosowanych
kulturowo ustug wsparcia. Zatem, zgodnie z definicjg Stuarta, chemseks to dobrowolne uzywanie okreslonych substancji psychoaktywnych
(czesto kilku jednoczesnie), przez homoseksualnych i biseksualnych mezczyzn oraz innych mezczyzn majacych seks z mezczyznami
(GBMSM, ang. Gay and Bisexual men and other Men having Sex with Men), a takze przez osoby trans i niebinarne. Celem chemseksu jest
wzmocnienie, przedtuzenie lub zmniejszenie barier zwigzanych z kontaktem seksualnym, a takze umozliwienie eksploracji wtasnej queerowej
seksualnosci. Chemseks najczesciej obejmuje kontakty seksualne z wieloma partnerami i aktywnosci seksualne trwajace od kilku godzin do
kilku dni. Wazna role odgrywaja w nim aplikacje randkowe.

Najczesciej do chemseksu uzywane sg substancje (czesto okreslane jako chems) takie jak: metamfetamina, GHB/GBL (gamma-hydroksymaslan/ gamma-
butyrolakton) i katynony (mefedron, 3MMC, 4MMC), zwykle w potgczeniu z ketaming, kokaing, alkoholem, lekami na zaburzenia erekcji, MDMA, azotanami
amylu (tzw. poppersem) i lekami stosowanymi w leczeniu depresji. Wedtug niektérych opracowan ketamina i kokaina sg réwniez uwazane za substancije
uzywane do chemseksu. Nalezy jednak zaznaczy¢, ze uzywane substancje moga sie znacznie réznic¢ ze wzgledu na lokalizacje geograficzng, czynniki
kulturowe, srodki kontroli narkotykéw lub podaz i popyt w kazdym kraju.

2.2 KOGO DOTYCZY CHEMSEKS?

Trudno jest doktadnie ocenic, ile os6b uprawia chemseks. Stygmatyzacja zwigzana z chemseksem moze wptywa¢ dodatkowo na odpowiedzi uzyskiwane w
prowadzonych badaniach. Istnieje bardzo mato danych (jezeli sg one w ogdle dostepne), dotyczgcych rozpowszechnienia chemseksu wsrod oséb trans
i niebinarnych.

Analizujgc dostepne dane wydaje sig, ze najwiecej os6b uprawia chemseks w USA (do 46% os6b z badanych spotecznosci GBMSM) i Europie Zachodniej
(od 13% do 29%), a takze w niektérych krajach Azji (od 7% do 28%) i Ameryki Potudniowej (od 15% do 26%). Z kolei w Europie Wschodniej, a szczegdlnie na
Batkanach, rozpowszechnienie uprawiania chemseksu wydaje sie bardzo niskie, chociaz w Grecji wskazniki sg podobne do tych w odnotowanych w krajach
Europy Zachodniej. Dane o niskim rozpowszechnieniu chemseksu w niektérych krajach moga jednak wprowadzaé w btagd. Mogg one wynika¢ z wysokiego
poziomu stygmatyzacji spotecznej wobec oséb go uprawiajgcych, surowych przepiséw karnych i mniej rozwinietych systeméw wsparcia. Niemniej jednak
odnotowane znaczgce réznice wymagajg stosowania radykalnie odmiennych podejs¢ w profilaktyce, redukcji szkéd i Swiadczeniu réznorodnego wsparcia. 12



2.3 JAK ROZUMIEC CHEMSEKS?

Chemseks to wiecej niz potgczenie seksu i narkotykdw. Interesujgce rozumienie chemseksu przedstawia dokument koncowy z Il Europejskiego Forum
Chemseks, ktdre obyto sie w marcu 2018 r.:

"Chemseks odnosi sie w wyjatkowy sposob do kontaktéw seksualnych miedzy mezczyznami, a w szczegolnosci do tego, w jaki sposéb wptywaja na jego
postrzeganie takie zjawiska jak:

6 Postawy spoteczne wobec 0sob LGBTQ+ i seksu miedzy mezczyznami.

6 Konsekwencje epidemii HIV/AIDS i wptyw zwigzanej z nimi traumy na osoby LGBTQ+ i seks miedzy mezczyznami.

6 Utrzymujgce sie uporczywe nekanie (przemoc) doswiadczane przez osoby LGBTQ+.

6 Wystepowanie jawnej i ukrytej presji w spotecznosci gejow (np. zwigzanej z oczekiwaniami dotyczgcymi wygladu, stylu zycia, sposobu zachowania
oraz atrakcyjnosci fizycznej i seksualnej — przyp. ttum.).
Znaczenie podejmowania wspélnych, zrytualizowanych aktywnosci w stygmatyzowanej grupie.

Ocena spoteczna zachowan odnoszacych sie do stereotypowo postrzeganej meskosci/kobiecosci (lub tozsamosci wtasnej), szczegodlnie w kontekscie
fantazji i aktywnosci seksualnych.

Dostepnos¢ aplikacji randkowych i saun, ktére umozliwiajg tatwe poznanie partneréow seksualnych.
tatwa dostepnos¢ narkotykéw (chems) dla gejow, oséb trans i niebinarnych za posrednictwem aplikacji randkowych.

6 Intersekcjonalnos¢ doswiadczana przez MSM, osoby trans i niebinarne uprawiajgce chemseks, ktére moga by¢ jednoczesnie osobami Swiadczgcymi
ustugi seksualne, naleze¢ do mniejszosci rasowych i etnicznych, mie¢ doswiadczenie migranckie i/lub zwigzane z osadzeniem w zaktadzie karnym.
Osoby te moga rowniez mie¢ diagnozy zwigzane z funkcjonowaniem ich zdrowia psychicznego, przejawia¢ zaburzenia uzywania substancji
psychoaktywnych, moga zy¢ z niepetnosprawnoscig, z HIV oraz HCV lub nie posiadaé pracy zarobkowe;j.

© Trauma zwigzana ze smiercig gejow, osob trans i niebinarnych, do ktérej doszto w wyniku uprawiania chemseksu."

o O

o O

Nie istniejg, wbrew powszechnej opinii, dowody potwierdzajgce, ze uprawianie chemseksu spowodowane jest traumg. Niemniej jednak dla niektorych
osob chemseks, dzieki odczuwaniu przyjemnosci i poczucia doswiadczania akceptacji ze strony innych, powodowanej przez uzycie specyficznych
substancji, moze by¢ sposobem przetwarzania traumatycznych doswiadczen. Chemseks moze takze by¢ aktywnoscig umozliwiajgcg uwolnienie sie

od konwencji spotecznych, a takze od hetero- i homonormatywnych nakazéw (na przyktad dotyczgcych sposobu zachowania i przezywania swojej
seksualnosci, preferowanych form aktywnosci seksualnej i rél seksualnych — przyp. ttum.), ktére moga prowadzi¢ u oséb GBMSM, trans i niebinarnych

do poczucia ograniczenia mozliwosci zycia seksualnego zgodnego z ich indywidualnymi potrzebami. Doswiadczenie chemseksu moze takze niektorym
osobom stwarza¢ mozliwos¢ zastanowienia sie nad witasng tozsamosciag, wyborami i doswiadczeniami. Doceniajgc warto$¢ opisanych doswiadczen dla
funkcjonowania poszczegodlnych oséb nalezy jednak zauwazy¢, ze uprawianie chemseksu wigze sie z uzywaniem silnie dziatajgcych substancji o wysokim
potencjale uzaleznienia, prowadzgcych do znacznego obnizenia kontroli. Tym samym moze prowadzi¢ do powaznych nastepstw dla zdrowia i zycia.




2.4 CHEMSEKS A ZDROWIE SEKSUALNE

Istniejg dowody potwierdzajagce, ze uprawianie chemseksu powoduje wieksze, a nawet wysokie
prawdopodobienstwo zakazenia infekcjami przenoszonymi drogg seksualng (ang. STI) lub
krwiopochodng. Wynika to z wptywu dziatania substancji na podejmowanie decyzji, a takze przyjmowania
narkotykéw w formie iniekcji oraz dzielenia sie sprzetem stuzgcym do ich zazywania. Nalezy jednak
zwréci¢ uwage, ze rozpatrywanie wptywu chemseksu wytgcznie na mozliwos¢ transmisji HIV lub

STI moze przyczynia¢ sie do wzmacniania stygmatyzacji osob uprawiajgcych chemseks, prowadzac
jednoczesnie do pomijania ztozonosci zjawiska.

Zgodnie z wynikami niektorych badan, chemseks jest czesciej uprawiany przez

GBMSM zyjacych z HIV niz przez tych, ktdrzy nie zyjg z HIV lub nie znajg swojego
statusu. Nie oznacza to jednak, ze uprawianie chemseksu zawsze prowadzi do
zakazenia HIV. Mozliwe jest, Zze Zycie z HIV zwigeksza prawdopodobieristwo uprawiania
chemseksu, gdyz stanowi strategie radzenia sobie ze stygmatyzacjg doswiadczana

w zwigzku z zakazeniem HIV. Innym czynnikiem wyjasniajgcym te obserwacje moze

by¢ wystepowanie u konkretnych osob wiekszej sktonnosci do podejmowania

ryzyka, zwiekszajgce prawdopodobieristwo zardwno uprawiania chemseksu, jak i
podejmowania form aktywnosci seksualnych, ktore wiaza sie z wiekszym narazeniem na
zakazenie HIV.

Z drugiej strony, jesli chodzi o zdrowie seksualne, istniejg dowody na to, ze GBMSM uprawiajgcy
chemseks zwykle podejmujg pewne srodki zapobiegawcze, zaréwno dla siebie jak i innych osdéb, stuzgce
ograniczaniu narazenia na transmisje HIV. Przyktadem takiej strategii jest serosorting, tj. wybieranie
jako partneréw seksualnych wytgcznie osob o tym samym statusie HIV. Inng z nich jest posiadanie
odpowiedniej i aktualnej wiedzy o infekcjach przenoszonych drogg seksualng, stosowanie strategii
redukcji szkod, regularne wykonywanie testow (w kierunku HIV i STI - przyp. thum.) oraz stosowanie
profilaktyki przed- (PrEP) i poekspozycyjnej HIV (PEP), jako kombinacji réznych metod ograniczenia
zakazenia.

Tworzac ustugi redukcji szkdd skierowane do oséb uprawiajgcych chemseks dobrze mie¢ na uwadze,
ze seks bez zabezpieczenia, odbywajgcy sie za obopdlng zgoda, moze byc¢ przez niektérych odczuwany
jako zwiekszajgcy przyjemnos¢ seksualng, stanowigcy przejaw emancypacji (ang. liberating) oraz
zapewniajgcy poczucie wiekszej bliskosci z partnerem. Wydaje sie to zgodne z czestg obserwacja,

ze ludzie wykazujag sktonnos¢ do przedktadania przyjemnosci nad dbatos¢ o zdrowie fizyczne.
Stygmatyzowanie oséb dgzacych do maksymalizacji przyjemnosci zwigzanej z aktywnosciag seksualng,
w tym w sposob, ktéry moze nie by¢ podzielany przez personel swiadczgcy ustugi redukcji szkod, moze
prowadzi¢ do zwiekszenia ich poczucia wstydu, a takze obwiniania siebie, ktére — obnizane za pomoca
substancji psychoaktywnych — prawdopodobnie bedzie pogarszato stan ich zdrowia psychicznego.




2.5 KIEDY CHEMSEKS STAJE SIE PROBLEMOWY

Nie kazdy chemseks ma charakter problemowy. W rzeczywistosci wiele oséb utrzymuje kontrole nad uprawianiem chemseksu korzystajac z réznych
technik, a takze stosujgc autorefleksje, planujgc swoje aktywnosci, korzystajgc ze wsparcia w ramach swoich sieci spotecznych itp. Z drugiej strony nie
istnieje definicja okreslajaca, kiedy uprawianie chemseksu staje sie problemowe. Ocena czy zachowania danej osoby sg ,problemowe” jest subiektywna
i bierze pod uwage zréznicowane czynniki. Ponadto, nie wszystkie negatywne nastepstwa zwigzane z uprawianiem chemseksu majg taki sam wptyw na
zycie cztowieka. Doswiadczajace ich osoby jednoczesnie nie zawsze majg Swiadomos¢ ich wystepowania, nawet jezeli wptywajg one powaznie na ich
zycie.

Platteau i in. opracowali model, opisujacy w jaki sposéb moze dochodzié¢ do rozwoju problemowego chemseksu. Wedtug nich osoby queer moga
probowac radzic¢ sobie z trudnymi doswiadczeniami zyciowym lub poczuciem samotnosci, wstydu i pustki na rézne sposoby, w tym poprzez umawianie
sie na ,seks bez zobowigzan”, zwykle za pomoca aplikacji randkowych. Jednym z mozliwych sposobdéw na poprawienie satysfakcji z tych spotkan jest
uzywanie substanciji, ktore sg takze tatwo dostepne przy wykorzystaniu wspomnianych aplikacji. Zdaniem Platteau i in. chemseks, bedgc — szczegdlnie
na poczatku - z jednej strony intensywnym, ekscytujgcym, a nawet emancypujgcym doswiadczeniem, z drugiej zas zwigzanym z uzywaniem

silnie dziatajgcych i uzalezniajgcych substancji, moze prowadzi¢ do stanu, w ktérym uzycie substancji moze stac¢ sie gtéwnym srodkiem osiggania
przyjemnosci i bliskosci oraz radzenia sobie w trudnych momentach. W takim przypadku bardzo prawdopodobne jest wystgpienie tolerancji od
substanciji i rozwoj zaburzen zwigzanych z ich uzywaniem.




Nalezy zauwazy¢, ze opisany model ma charakter ramowy, poniewaz prezentuje tylko przyblizone wyobrazenie o tym, w jaki sposéb chemseks moze
stac sie problemowy. Do kluczowych kryteriow, ktére moga wskazywacé na to, ze chemseks staje sie problemowy, nalezy zaliczy¢:

© Trudnos¢ w uprawianiu seksu na trzezwo, czasami wzmacniana faktem, ze ostatni seks na trzezwo miat miejsce dawno.

Trudnosci w czerpaniu przyjemnosci z rzeczy i czynnosci, ktére wczesniej sprawiaty przyjemnosg.

Trudnosci w znalezieniu nowych, interesujgcych zajec¢ lub motywacji do podejmowania innych aktywnosci niz chemseks.

Uprawianie chemseksu przez czas dtuzszy niz byto to planowane.

Uprawianie chemseksu powoduje ograniczanie czasu, ktory wczesniej byt przeznaczany na prace lub inne zajecia uwazane za wazne.

Ograniczanie czasu spedzanego z przyjaciétmi, rodzing i innymi waznymi osobami w zyciu (nie uprawiajacymi chemseksu).

O © © © © O©

Oczekiwanie na weekedowe party and play (dost. impreze i zabawe; spotkanie, podczas ktérego uzywa sie narkotykéw w kontekscie seksualnym),
ktére nadaje sens pozostatym dniom tygodnia lub sprawia, ze codzienne zycie jest "znosne".

© Pojawiajgce sie problemy ze zdrowiem psychicznym. Z reguty, kiedy chemseks staje sie problemowy majg one stabe nasilenie, zas z czasem
stajg sie bardziej intensywne, dtugotrwate i utrwalone, a takze wystepujg bez wzgledu na uzywanie substancji. Obejmujg one smutek, anhedonie
(niezdolnos$¢ do odczuwania przyjemnosci), drazliwos$é, odczuwanie nieuzasadnionego niepokoju, intensywna podejrzliwo$é, niestabilnos¢
emocjonalng, lek spoteczny, a w przypadku ciezszego przebiegu takze zaburzenia psychotyczne, w tym halucynacje i urojenia.

Ludzie w ré6znych momentach rozwoju probleméw zwigzanych z uprawianiem chemseksu potrzebujg roznego rodzaju interwencji, w tym réznych
podejs¢ w sktanianiu ich do autorefleksji, rozwijania umiejetnosci samoopieki i roznych umiejetnosci w zakresie rozwoju osobistego. Dlatego tez
zalecana jest uwaznosé w kontekscie okreslenia indywidualnych potrzeb kazdej osoby poszukujacej wsparcia lub pomocy i podazania za nimi.




Substancje 03
uzywane do
chemseksu:
rodzaje, efekty
dziatania i
redukcja szkod




31 METAMFETAMINA

Metamfetamina (nazywana w krajach Europy Zachodniej, rzadziej w Polsce, metamfetaming krystaliczng) jest silnie dziatajgcag substancjg
psychostymulujgca. Powoduje stymulacje osrodkéw mozgu kontrolujgcych emocje, funkcje poznawcze i przyjemnosé. Metamfetamina dziata na
uktad wspoétczulny osrodkowego uktadu nerwowego (OUN), powodujgc uwalnianie dopaminy, serotoniny i noradrenaliny. Wptywajg one na nadmierng
stymulacje okreslonych receptorow mézgowych, powodujgc efekty empatogenne, halucynogenne i euforyczne.

Metamfetamina mozne by¢ palona, wstrzykiwana (ang. slam), podawana rektalnie (doodbytniczo, ang. booty bump), wciggana do nosa lub przyjmowana
doustnie. W przypadku uzycia doustnego, substancja ta przed przyjeciem bywa zawijana w kawatek papieru (np. chusteczki, papieru toaletowego),
co stuzy przedtuzeniu czasu jej wchtaniania, tzw. bombki (ang. bombing).

Potocznie uzywanymi nazwami metamfetaminy sg: meth, speed, ice, Tina, crystal, tweak, crank i glass, w Polsce takze: krysztati T.

3.1.1 EFEKTY UZYCIA

© Krétko po przyjeciu powoduje przyspieszenie akcji serca, wzrost cisnienia krwi i temperatury ciata, nadmierne pocenie sie, szybki, ptytki
oddech i rozszerzenie Zrenic.

Znacznie zwieksza pozadanie seksualne i wywotuje silne uczucie euforii, zwtaszcza palona lub wstrzykiwana.
Osoby uzywajace metamfetaminy relacjonujg takze doswiadczanie zwiekszenia pewnosci siebie oraz utrate apetytu i potrzeby snu.

Zwieksza energie, ciekawosc¢ i czujnosé, a takze zmniejsza niepokd.

U osdb, ktore uzywajg znacznych ilosci substancji mogg wystgpié: nadcisnienie, bl w klatce piersiowej, niewydolnos¢ serca, arytmia,
trudnosci w oddychaniu, wysoka temperatura ciata, urojenia, silny bol brzucha, spigczka, utrata reakcji na zewnetrzne bodzce, krwotok
srodczaszkowy, drgawki i udar niedokrwienny mézgu.

W fazie tzw. zjazdu, tj. gdy dziatanie substancji zaczyna stabng¢, metamfetamina moze powodowaé odczuwanie zwiekszonego
niepokoju, obnizenie nastroju, a takze poczucie zmeczenia i bol gtowy.
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3.1.2 NASTEPSTWA DLUGOTRWALEGO UZYWANIA | LECZENIE
FARMAKOLOGICZNE

Dtugotrwate uzywanie metamfetaminy prowadzi do rozwoju toleranciji, co z kolei moze prowadzi¢ do zwiekszania ilosci uzywanej substancji
i czestotliwosci jej przyjmowania. Metamfetamina pozostaje w mézgu przez dtugi czas. Do nastepstw jej dtugotrwatego uzywania naleza:

w,..s;%ggxuca ..... s skubanie skory, ktére : e —
e W przektada sie na _ Jaburzenia #“utrwalone zabur;enla

utrata’ . %  powstawanie . pobudzenie b ) neuropsychologiczne, w tym: .
@ { masy % strupéw lub :Q,, PSYChQ"UChOW?. = \;’)vstycmotyczne, 7 zaburzenia pamieci eplzodycznej,
 ciata L | % powtarzajace, oR wahania “?,St":g@ oy Iy . i funkcji wykonawczych,

""""" T ¢ "'-sne infekcje QJ bezsennos¢ § alucynacje | ;/ psychomotorycznych i .

.............. - urOJenla . zwigzanych z przetwarzaniem;

............................. informaciji

Uzaleznienie od metamfetaminy jest trudne do leczenia, poniewaz nie istniejg terapie farmakologiczne utatwiajgce zachowanie abstynencji; podobnie
brak jest lekow, ktore sg skuteczne w leczeniu nawrotéw. Dla tagodzenia indywidualnych objawdw uzaleznienia proponowane sg wybrane substancje,
takie jak: Modafinil, Bupropion, Naltrekson, Mirtazapina i kannabidiol (CBD).

Nalezy zauwazyc¢, ze cho¢ uzywanie metamfetaminy nie powoduje powaznego uzaleznienia fizycznego, moze prowadzi¢ do silnego uzaleznienia
psychicznego. Objawy odstawienia substancji obejmuja: obnizony nastréj, anhedonie (utrate zdolnos$ci do odczuwania przyjemnosci), drazliwos¢ i
deficyty uwagi. Poniewaz fizyczne objawy odstawienia substancji nie wystepujg, osoby uzywajgce metamfetaminy mogg mie¢ trudnos¢ w zdaniu
sobie sprawy z rozwoju uzaleznienia. Moze to prowadzi¢ do uzywania kolejnych dawek substancji w celu samodzielnego ztagodzenia objawow jej
wczesniejszego uzycia. W efekcie moze to prowadzié¢ do rozwoju powaznych probleméw i nasila¢ niepozgdane skutki uzywania tej substancji.

31.3 LACZENIE Z LEKAMI WYDAWANYMI NA RECEPTE | INNYMI
SUBSTANCJAMI

© Niektore leki przeciwdepresyjne taczone z metamfetaming mogg powodowac wzrost cisnienia krwi, podwyzszenie temperatury ciata i prowadzi¢ do
zespotu serotoninowego.

6 Uzywanie metamfetaminy moze zmniejszaé skutecznos¢ lekdw stosowanych w leczeniu psychozy i nadcisnienia.

6 tLaczenie metamfetaminy z innymi substancjami, w tym ecstasy, kokaing, poppersami i lekami na zaburzenia erekgciji, jest bardzo niebezpieczne -
moze powodowac zaburzenia cisnienia krwi, zawat serca lub udar.

© Aby poradzi¢ sobie z powodowanymi przez metamfetamine trudnosciami z osiggnieciem i utrzymaniem erekcji jest ona czesto tgczona z lekami na
zaburzenia erekcji. Trudnosci te (ang. cristal dick) moga wystepowaé pomimo odczuwanego podniecenia seksualnego, dodatkowo wzmacnianego
dziataniem substancji.



3.1.4 REDUKCJA SZKOD

Odzywianie

Zdrowie
seksualne

Robienie
przerw

Odpowiednie
odstepy

Higiena
stomatologiczna

Tzw. zjazd

Pielegnacja
skory

@ Psychoza

Przed skutkami wyczerpania chroni zjedzenie przed party and play (dost. imprezg i zabawg, czyli spotkaniem, podczas
ktérego uzywa sie narkotykdw w kontekscie seksualnym) pozywnego positku. Ponadto, pokarmy bogate w ttuszcze
chronig przed szkodliwymi skutkami doustnego przyjmowania metamfetaminy.

Przyjmowanie metamfetaminy powoduje silny przyptyw energii i odczuwanie intensywnego pozadania seksualnego,
co moze prowadzi¢ do dtugo trwajgcego stosunku. W przypadku uzywania prezerwatywy nalezy wiedzie¢, ze aby
uniknac jej uszkodzenia zaleca sie jej zmiane na nowg co 30 minut. Ponadto rekomenduje sie uzywanie do nawilzenia
lubrykantu na bazie wody; lubrykanty wytworzone na bazie innych substancji mogg uszkadzac¢ lateks, z ktérego
wyprodukowana jest prezerwatywa, powodujac jej uszkodzenie.

Podczas uprawiania chemseksu rekomenduje sie robienie przerw przeznaczonych na nawodnienie sie (zaleca sie
picie wody lub sokéw) i zjedzenie przekaski, by unikngé wyczerpania organizmu. Zaleca sie takze unikanie spozywania
cukru, kofeiny i alkoholu. Pomocne moze by¢ picie napojow utatwiajgcych uzupetnienie poziomu elektrolitéw. Cho¢
metamfetamina powoduje nieodczuwanie gtodu, pragnienia czy zmeczenia, nie oznacza to, ze organizm nie ma
swoich potrzeb. Ze wzgledu na obcigzenie energetyczne, powodowane dziataniem narkotyku i wzmozong aktywnoscig
seksualng, organizm moze potrzebowac ich nawet wiecej niz zwykle. Z tych samych powoddw rekomenduije sie tez
wziecie prysznica podczas przerwy w uprawianiu chemseksu — odswieza i pomaga utrzymac ciato w czystosci.

Przyjmowanie mniejszych dawek narkotyku i w wiekszych odstgpach czasu moze poméc w lepszym kontrolowaniu
efektow dziatania substancji i zapobiec przedawkowaniu.

Zaleca sie mycie zebow (w przypadku sesji chemseks trwajgcych kilka dni), uzywanie gumy do zucia bez cukru i
nawadnianie organizmu. Pomaga to chroni¢ zeby przed szkodliwym dziataniem metamfetaminy i unikng¢ komplikaciji
stomatologicznych.

Nieprzyjemne objawy zwigzane ze stanem, kiedy ustajg efekty uzycia metamfetaminy (tzw. zjazd) w wiekszosci
przypadkdéw ustepujg po pewnym czasie.

Wazne jest rowniez zadbanie o uszkodzenia skéry spowodowane jej drapaniem i skubaniem, a takze o miejsca po
wstrzyknieciach narkotyku. Zaleca sie do tego odpowiednie leki (np. masci antybiotykowe), ktére sprzyjaja uniknieciu
infekcji i prawidtowemu gojeniu uszkodzonej skory.

Epizody psychotyczne wywotane uzyciem metamfetaminy sg dos¢ czeste. Ich objawy sg bardzo podobne do schizofrenii
paranoidalnej i obejmuja: paranoidalne mysli, przekonanie o byciu sledzonym lub obserwowanym, omamy akustyczne i

dotykowe oraz dezorientacje. o
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Tzw. zjazd

Uzywanie suplementow diety
zawierajgcych wapn i magnez
moze pomadc w redukcji leku

i drazliwosci; w regeneracji
organizmu pomocne jest takze
stosowanie suplementéw
multiwitaminowych.

W poradzeniu sobie z psychicznymi

objawami tzw. zjazdu pomocne moze
by¢ zapewnienie sobie dtugiego snu i
przebywanie w cichym i bezpiecznym
otoczeniu. Pozostawanie bez snu przez
ponad 24 godziny moze powodowac
powazne deficyty poznawcze, a takze

Spozywanie wartosciowych odzywczo
positkdw, zawierajgcych wysokiej jakosci
biatko oraz picie duzej ilosci ptynéw (sokdw,
herbaty, wody), ktére pomagajg w regeneracji

organizmu.

Q Oto kilka zalecen

dotyczacych redukcji

szkod w odniesieniu

do poradzenia sobie
z tzw. zjazdem:

wywotywaé halucynacje (np. poczucie,

ze po ciele petzajg owady) i objawy
psychotyczne.

-

Jesli tzw. zjazd jest szczegdlnie
nieprzyjemny, moze to oznaczacé, ze
dobrym kierunkiem zmian bedzie
zmniejszenie ilosci uzywanej substanciji
lub zaprzestanie uprawiania chemseksu
przez jakis czas. Nieprzyjemne tzw.
zjazdy, z wyraznym obnizeniem nastroju,
sg czesto objawem rozwoju uzaleznienia.

W przypadkach, gdy objawy tzw.

zjazdu nie ustepuja lub trudno
doprowadzi¢ do ich ustania, pomocne
moze by¢ poszukanie pomocy u

osoby posiadajgcej odpowiednie
przygotowanie w Swiadczeniu pomocy
osobom uprawiajgcym chemseks

(np. zajmujacej sie leczeniem
uzaleznien lub terapig seksualng)

lub w organizacjach pomagajgcych
uzytkownikom chemseksu i kierujgcych
sie tzw. afirmatywnym podejsciem (ang.
affirmative community based service).

W przypadku, gdy powrd6t do dobrego samopoczucia zajmuje wiecej czasu, pomoche moze
by¢ pozostawanie w kontakcie z zaufanymi, nieosgdzajgcymi przyjaciétmi, cztonkami rodziny
itp. Rozmowa z nimi umozliwia podzielenie sie uczuciami, co samo w sobie moze wptywac
na poprawe nastroju. Jednoczesnie w czasie tzw. zjazdu zaleca sie unikanie kontaktu z
ludzmi i przebywania w miejscach, ktére mogg powodowac irytacje lub wywotywac niepokdj.
W tym czasie zaleca sie bycie w kontakcie z osobami, ktére nie uprawiajg chemseksu. Mogag
one udzieli¢ wsparcia, kiedy jest to potrzebne, a takze zapewni¢ mozliwos¢ spedzenia czasu
W inny sposob niz zwigzany z uzywaniem substancji. Pomaga to zachowac wiekszg kontrole

nad uzywaniem.



Psychoza
Wedtug Davida Stuarta typowe objawy wystepujgce po uzyciu metamfetaminy obejmuja:
© Odczucie, ze ktos$ podstuchuje pod drzwiami/na zewnatrz domu.

© Wrazenie, ze telefon, komputer czy sprzet elektryczny jest podstuchiwany lub zhakowany.

© Wyczulenie na obecnos¢ ukrytych kamer.

© Wrazenie bycia w centrum intrygi wymyslonej przez gang, sekte lub ludzi, z ktérymi uprawiato sie niedawno chemseks.

6 Poczucie bycia celowo zakazonym przez kogos$ HIV, wirusowym zapaleniem watroby typu C (WZW typu C) lub innym niebezpiecznym patogenem.

© Przekonanie o podaniu narkotykéw bez wyrazenia na to zgody.

© Wrazenie, ze jest sie poddawanym ,gaslightingowi" (celowym, wykorzystujgcym techniki manipulacji, prébom podwazania przez innych percepcji
rzeczywistosci danej osoby lub udowadniania jej, ze posiada przekonania, ktére nie sg zgodne z rzeczywistoscia).

© Styszenie szeptdw lub okrutnych, przesladowczych gtosow.

© Widzenie na obrzezach pola widzenia unoszacych sie, nierzeczywistych obiektow.

© Odczucie posiadania pod skérg owadoéw lub odczuwanie kompulsywnej potrzeby skubania skéry i drapania znajdujacych sie na niej uszkodzen.

6 Nadwrazliwo$¢ na nietypowe objawy pochodzgce z ciata (bdle stawdw, nietypowe zabarwienie skéry, przebarwienia skéry, obecnosé
zanieczyszczen w moczu lub kale).

© Przekonanie o styszeniu pradu elektrycznego w scianach lub sygnatéw radiowych.

© Przejawianie nadmiernej czujnosci na obecnos¢ owadow lub mikroorganizméw w zakamarkach, szczelinach i na tkaninach.

© Dostrzeganie niezwyktych zbiegéw okolicznosci, ktére sg nieuchwytne i niezrozumiate dla innych.

© Uczucie bycia ocenianym przez osoby w otoczeniu w zwigzku z byciem pod wptywem narkotykéw, uprawianiem seksu z mezczyznami,

masturbowaniem sie, zyciem z HIV, zachowywaniem sie w sposéb spotecznie przypisywany kobietom (ang. being effeminate; inne pejoratywne
okreslenia uzywane w jezyku polskim: bycie zniewies$ciatym, kobiecym, zmanierowanym), byciem niedostatecznie seksownym, nie pasujgcym do
innych, posiadaniem okreslonych fantazji lub fetyszy, oglagdaniem pornografii (lub jej konkretnego typu).

© Poczucie, ze dzieje sie cos$ groznego lub niebezpiecznego, odczuwanie braku bezpieczenstwa.

© Przekonanie o byciu sledzonym, zarbwno w Internecie, jak i w realnym zyciu.

© Doswiadczanie obsesyjnej potrzeby rozwigzania (lub znalezienia potwierdzenia dla istnienia) powyzszych.

Wystgpienie epizodu psychotycznego powodowanego uzyciem metamfetaminy jest bardziej prawdopodobne w przypadku jednoczesnego wystepowania
uzaleznienia, regularnego uzywania tej substancji lub jej przedawkowania, a takze braku snu. Chociaz objawy epizodu psychotycznego moga powodowac
intensywny niepokdj, w wiekszosci przypadkdw ustepujg wraz z zaprzestaniem uzywania substancji i zadbaniem o zdrowie (np. zapewnieniem sobie
odpowiednio dtugo trwajgcego snu, wtasciwego odzywiania czy odpoczynku). W niektérych przypadkach objawy psychotyczne moga utrzymywac sie od
kilku dni do kilku tygodni lub nawracac¢ po uzyciu nawet niewielkiej ilosci metamfetaminy. W takiej sytuacji zaleca sie zachowanie abstynencji od substancji,
a takze zwrécenie sie o pomoc do osoby posiadajgcej odpowiednie przygotowanie do pracy z osobami uprawiajgcymi chemseks (np. zajmujacej sie
leczeniem uzaleznien lub terapig seksualng) lub organizacji pomagajgcej uzytkownikom chemseksu i kierujgcej sie tzw. afirmatywnym podejsciem (ang.
affirmative community based service). W przypadku wystgpienia objawéw psychotycznych podczas uprawiania chemseksu pomocne moze by¢ zrobienie
sobie przerwy i poszukanie towarzystwa osoby, do ktérej ma sie zaufanie. Wspierajgce w takiej sytuacji moze by¢ okazanie osobie doswiadczajacej
objawow psychozy zyczliwosci oraz pomoc w zapewnieniu jej poczucia bezpieczenstwa i odprezenia. Proby przekonywania, ze ,,objawy psychozy pochodza
wytacznie z jej gtowy” nie okaza sie w tym przypadku pomocne.



3.2 GBL (GAMMA-BUTYROLAKTON) | GHB (GAMMA-
HYDROKSYBUTYRAN)

GBL i GHB (okreslane przez uzytkownikéw jako ,G”) sg depresantami osrodkowego uktadu nerwowego (OUN), cho¢ przyjete w niewielkich ilosciach dziataja
pobudzajaco. Efekty ich uzycia sg podobne do dziatania alkoholu, lekéw nasennych i przeciwlekowych — powodujg stan odprezenia i sennosé.

Wystepujg w postaci przezroczystego, lekko stonego, bezwonnego ptynu, rzadziej biatego proszku, ktéry bywa umieszczany w kapsutkach. Ze wzgledu na
swoj nieprzyjemny smak i — w postaci nierozpuszczonej — wtasciwosci zragce, przed podaniem doustnym sg czesto mieszane z sokiem. Sg takze uzywane
doodbytniczo lub, rzadziej, przyjmowane w formie iniekcji.

Dziatanie substancji zaczyna sie po uptywie od 10 do 30 minut od jej przyjecia i trwa — w zaleznosci od masy ciata i indywidualnego poziomu tolerancji —
przez okoto 4 godziny. Poniewaz jest ona dos¢ szybko metabolizowana, jej obecnos¢ we krwi mozna wykry¢ przez okoto 8 godzin, zas w moczu przez
12 godzin od uzycia.

GHB i GBL majg podobne dziatanie, jednak r6zni je sktad chemiczny. GBL jest przetwarzane przez organizm do GHB. GHB bywa sprzedawane w kapsutkach
lub proszku, podczas gdy GBL wystepuje zwykle w postaci ptynnej i w zaleznosci od partii substancji moze znaczaco réznic sie mocg. GBL ma silniejsze
dziatanie niz GHB, za$ efekty jego dziatania sg krétsze.

Nazwami substancji uzywanymi potocznie s3a: G, Gina, Geebs, Liquid Ecstasy, Liquid X, Liquid G, Goop, Georgia Home Boy, Easy Lay, Soap, a w Polsce takze:
ptyn do czyszczenia felg i krople.

3.2.1 EFEKTY UZYCIA
UMIARKOWANE DAWKI G POWODUJA: PRZEDAWKOWANIE G MOZE POWODOWAC:

- euforie zawroty gtowy i nudnosci
zwiekszenie towarzyskosci drzenie ciata
odczuwanie podniecenia seksualnego dezorientacje, zwiekszong drazliwosc¢ i pobudzenie psychoruchowe
poczucie odprezenia zaburzenia koordynaciji ruchowej
sennos¢ halucynacje
zmniejszenie zahamowan. zaniki pamieci

GBL i GHB sg popularne wsréd niektérych gejéw, mezczyzn drgawki
biseksualnych i innych mezczyzn majacych kontakty seksualne z
mezczyznami (GBMSM, ang. Gay and Bisexual men and other Men
having Sex with Men) ze wzgledu na efekt ich dziatania: powoduja = zatrzymanie oddechu i Smier¢.
poczucie odprezenia, ktére utatwia bycie penetrowanym i czyni
kontakty analne tatwiejszymi i przyjemniejszymi.

- $pigczke

Przedawkowanie obu substancji moze prowadzi¢ do stanu zaburzen swiadomosci i Spigczki
(utraty $wiadomosci), zwanych G-hole (dost. dziura po G). Objawami, ktére mogg poprzedzacé ten
stan sg dezorientacja, niespdjna mowa i mimowolne skurcze miesni. Cztowiek doswiadczajacy
,G-hole” traci przytomnos¢ i doswiadcza utraty Swiadomosci trwajacej od kilku minut do

kilku godzin. Jezeli GBL lub GHB zostato uzyte wraz z innymi narkotykami (w szczegélnosci z
alkoholem), moze to doprowadzi¢ do zatrzymania oddechu lub niewydolnosci serca.




3.2.2 NASTEPSTWA DLUGOTRWALEGO UZYWANIA

G, oprécz uzaleznienia psychicznego, powoduje takze uzaleznienie fizyczne. Do jego rozwoju moze dojs¢ w krétkim czasie, nawet po trzech kolejnych

dobach uzywania substancji. Objawy odstawienia zaczynajg sie w czasie od 2 do 3 godzin po przyjeciu ostatniej dawki substancji i moga trwaé do 12
godzin. Obejmuja one: .

e T IR A
/ odczuwanie leku ¢ wymioty 0

§ o o o J——— : ! wzrost . dezorientacje / i
f\/‘/\/\/\/‘;\/{ drzenie clala e D cisnienia : tachykardie ° e
e ‘sz ‘ krwi i (znaczne

R " bezsennos¢ i przyspieszenie

............................ " rytmu serca)

W ciezkich przypadkach objawy odstawienia tej substancji mogg powodowaé nadpobudliwosé psychoruchowag, urojenia, zaburzenia psychotyczne,
drgawki, a nawet smieré. Objawy uzaleznienia obejmujg kontynuowanie przyjmowania substancji, nawet gdy widoczne sg szkody spowodowane
jej uzywaniem, rozwdj tolerancji (potrzebe przyjecia wiekszej ilosci, by uzyska¢ podobny do wczesniejszego efekt) i opisane efekty odstawienia.
Powtarzajgce sie przypadki utraty przytomnosci po uzyciu G mogg powodowacé problemy z funkcjonowaniem pamieci i regulacjg emocjonalna.

3.2.3 tACZENIE Z LEKAMI WYDAWANYMI NA RECEPTE | INNYMI
SUBSTANCJAMI

6 Przyjmowanie GBL i GHB razem z tzw. depresantami (substancjami o dziataniu depresyjnym na OUN), takimi jak alkohol, ketamina, opiaty,
benzodiazepiny, jest bardzo niebezpieczne i moze skutkowac zatrzymaniem oddechu, przedawkowaniem, zaburzeniami Swiadomosci, jej utratg
oraz $miercig.

6 Przyjmowanie GBL i GHB razem z tzw. stymulantami (substancjami dziatajgcymi stymulujgco na OUN) moze byé niebezpieczne. Stymulanty
z uwagi ha swoje pobudzajgce dziatanie mogg maskowac sennos¢ wystepujaca przy przedawkowaniu G. Moze to sprawic, ze uzywajaca ich
osoba nieswiadomie przyjmie taka iloS¢ GBL lub GHB, ktéra doprowadzi do utraty przytomnosci i w konsekwencji Spigczki. Ponadto tgczenie G ze
stymulantami sprawia, ze bardzo prawdopodobne jest wystgpienie urojen, halucynacji i napadéw agresii.

© taczenie G z poppersami lub lekami na zaburzenia erekcji moze powodowac nagte zaburzenia regulacji cisnienia krwi, ktére z kolei mogg prowadzic¢
do zatrzymania akcji serca.
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3.2.4 REDUKCJA SZKOD

substancjami
E

‘ Czas uzywania
Rozcieficzanie

Choroby

Komu ufac i
czego uzywac

S

{

Bez pospiechu

H Okreslanie dawki

Odmierzanie
dawki

.6

Laczenie z innymi

wspotistniejgce

Nalezy unikaé tgczenia G z innymi substancjami. Moze ono prowadzi¢ do powstania powaznych szkéd zdrowotnych,
a nawet smierci.

Osobom ze zdiagnozowanymi zaburzeniami cisnienia krwi, napadami drgawkowymi, zaburzeniami oddechowymi,
depresjg lub zaburzeniami leku panicznego, zaleca sie unikanie uzywania GBL i GHB.

Zaleca sie uzywanie wytgcznie G pochodzgcego z wiarygodnego zrddta. Sktad substanciji i jej moc — szczegdlnie
dotyczy to GHB — ma istotny wptyw na jej przyjmowanie. W przypadku zakupu substancji przez tzw. dark web, nie

jest mozliwe zweryfikowanie jej mocy. Dlatego zaleca sie zachowanie ostroznosci i niezaktadanie, ze taka sama ilos¢
substancji, jak kupiona wczesniej, bedzie mie¢ takie samo dziatanie. Ponadto, zaleca sie upewnienie czy przyjmowana
substancja to GHB, czy tez GBL — GBL ma znacznie silniejsze efekty dziatania. llos¢ GBL réwna typowej ilosci
przyjmowanego GHB moze by¢ smiertelna.

Nalezy unika¢ przyjmowania G przez czas dtuzszy niz 6 godzin. Dtuzsze uzywanie moze prowadzi¢ do
przedawkowania, powstania uzaleznienia, a takze wystgpienia nieprzyjemnych objawéw odstawienia po zakorczeniu
przyjmowania.

Poniewaz G ma wtasciwosci zrgce, podczas uzywania substancji moze dojs¢ do poparzenia ust, gardta lub
zotadka. Z tego powodu zaleca sie rozcienczenie jej w wodzie, soku lub innym napoju bezalkoholowym. Ponadto
przyjmowanie G bezposrednio z opakowania (np. butelki czy flakonu) zwieksza ryzyko przedawkowania.

Poniewaz efekty przyjecia substancji pojawiajg sie po uptywie co najmniej 10 minut, dopiero wtedy mozliwe

jest sprawdzenie czy uzyta ilos¢ byta odpowiednia. Dlatego zaleca sie rozpoczecie uzywania G od mniejszych
dawek (zwykle jednorazowo od 0,5 do 1,0 ml, w zaleznosci od masy ciata). Odnotowano wystgpienie przypadkow
przedawkowania u oséb, ktore na skutek przekonania, ze przyjety zbyt matg dawke substancji ponowity jej uzycie
przed odczekaniem odpowiedniego czasu.

Dawki powinny byc¢ ustalane i sprawdzane przez osobe uzywajgcg substancji. Poniewaz pozadane efekty jej dziatania
réznig sie w zaleznosci od indywidualnego poziomu tolerancji i masy ciata, regularna dawka dla jednej osoby moze
by¢ zbyt wysoka dla innej. W trakcie imprezy, aby upewnic sie, ze kazdy uczestnik uzywa wtasnej G zaleca si¢
ustalenie metody odrézniania pojemnikéw stuzacych do przyjmowania substancji (np. kubkéw, szklanek, butelek itp.).
Pomdc w tym moze opisanie ich imiennymi etykietami lub uzywanie naczyn w réznych kolorach.

Do odmierzania G zaleca sie uzywac strzykawek lub innych narzedzi laboratoryjnych z miarkg. Umozliwiajg one
doktadne odmierzenie wtasciwej ilosci substancji. Jest to szczegdlnie istotne w przypadku G, gdyz nawet niewielka
pomytka w ilosci uzytej substancji moze skutkowac jej przedawkowaniem. Z tego powodu nie zaleca sie odmierzania
ilosci przy uzyciu tyzek lub nakretek. Nie nalezy takze podawac G iniekcyjnie lub rektalnie (doodbytniczo) — taka droga
ich przyjecia wigze sie z mozliwoscig uszkodzenia zyt lub pecherza moczowego oraz przedawkowania.



Przechowywanie G mozna bezpiecznie przechowywac w butelkach, ktore nie sg jednoczesnie wykorzystywane do sktadowania
innych ptynéw. Poniewaz narkotyk jest przezroczysty, mozna go tatwo pomyli¢ z woda lub innymi bezbarwnymi
napojami. Ponadto osoba, ktdra chce sie napic, przekonana ze w srodku butelki znajduje sie napoj, moze potkngé
znaczng ilos¢ ptynu zanim zorientuje sie, ze uzyta G.

Odmierzanie Od momentu uzycia G do pojawienia sie pierwszych efektéw dziatania substancji mija troche czasu. Kolejne dawki

czasu dodatkowo poteguja efekt wywotany przez te przyjete wczesniej. Dlatego tez, aby unikngé przedawkowania, dobrze
jest odczekac co najmniej dwie godziny od poprzedniego uzycia substanciji. Zaleca sie takze, by kazda kolejna
uzyta dawka G byta mniejsza od poprzedniej. Poniewaz G moze zaburza¢ dziatanie pamieci, rekomendowane jest
zapisywanie doktadnej godziny kazdego przyjecia substancji. Doskonale nadaje sie do tego telefon komorkowy.

Ogranlc:zenle W przypadku wystgpienia uzaleznienia nie zaleca sig nagtego odstawiania substancji. Moze ono spowodowac

uzywania powazne zagrozenie dla zdrowia. W takiej sytuacji rekomenduije sie samodzielne, stopniowe zmniejszanie
ilosci przyjmowanych dawek lub skorzystanie z pomocy lekarskiej celem otrzymania odpowiedniego leczenia
farmakologicznego.

Odstawienie W przypadku wystapienia powaznych objawéw odstawienia nalezy zgtosi¢ sie do szpitalnego oddziatu
substancji ratunkowego.

Spiking (dost. skok, wzrost czegos) oznacza zmieszanie G z alkoholem bez zgody osoby, ktéra zamierza je
wypi¢. Bez watpienia spiking stuzy napasci na tle seksualnym. W przypadku osoby, ktora jest penetrowana w

Spiking trakcie kontaktu analnego, odnotowano przypadki mieszania G z lubrykantem w celu seksualnego wykorzystania.
Aby unikngc takich sytuaciji, zaleca sie posiadanie wtasnego lubrykantu lub stosowanie lubrykantéw w matych,
zamknietych opakowaniach. Jest to szczegdlnie rekomendowane osobom uprawiajgcym chemseks z wieloma
partnerami jednoczesnie lub umawiajgcym sie na chemseks z osobami, ktérych nie znaja.

Udokumentowano wiele przypadkoéw napasci seksualnych na osoby bedgce pod wptywem G. Dlatego zaleca sie

Napa$é seksualna uzywanie tej substancji w bezpiecznym otoczeniu, w obecnosci co najmniej jednej osoby, do ktérej ma sie zaufanie.
Osobom uprawiajgcym seks z partnerami, ktérzy sg pod wptywem G, zaleca sie uzyskanie od nich wyraznej zgody
przed rozpoczeciem kontaktu seksualnego.

Objawy przedawkowania G obejmujg pocenie sie 0 zmiennej intensywnosci, wymioty, nieregularny lub ptytki
oddech, trudnos¢ w utrzymaniu rownowagi, wystepowanie mimowolnych skurczéw miesni i tzw. G-hole, czyli
zaburzenia swiadomosci i $pigczke. Przedawkowanie GBL i GHB jest bardziej prawdopodobne u osdéb, ktére
rozwinety wysoka tolerancje na te substancje.

Przedawkowanie

W przypadku wystapienia ,G-hole” nalezy upewnic¢ sie, ze osoba, ktdra stracita przytomnosc¢ znajduje sie w tzw. pozycji bocznej ustalonej. Umozliwia ona unikniecie
zablokowania drég oddechowych i zatrzymania oddechu.

+  Osoba znajdujaca sie w ,G-hole” jest podatna na napasc¢ na tle seksualnym, dlatego zaleca sie zwracanie na nig szczegdlnej uwagi.

« W przypadku watpliwosci co do stanu osoby, ktdra utracita Swiadomos¢ nalezy wezwa¢ pomoc medyczna, dzwonigc do pogotowia ratunkowego. Do wybudzenia ze
stanu zaburzeri Swiadomosci czasami stosowane sa inne narkotyki (np. stymulanty). Takie postepowanie jednak moze by¢ bardzo niebezpieczne. Lepszym rozwigzaniem
jest utozy¢ nieprzytomna osobe w pozycji bocznej ustalonej, nie pozostawiac jej samej, zas po przyjeZdzie pogotowia ratunkowego poinformowac personel medyczny
jaka substancja spowodowata zaburzenia swiadomosci. W wiekszosci krajow, takze w Polsce, personel medyczny jest obowigzany wezwac policje tylko w przypadku
stwierdzenia smierci lub przemocy. Dlatego tez jest mato prawdopodobne, by wezwanie pogotowia ratunkowego w zwigzku z przedawkowaniem G mogto skutkowac
konsekwencjami prawnymi.



3.3 MEFEDRON

Mefedron jest syntetycznym katynonem, ma dziatanie psychostymulujgce, podobne do amfetaminy, kokainy i MDMA. Wptywa na funkcjonowanie uktadu
sercowo-naczyniowego, percepcje i emocje, a takze wykazuje dziatanie halucynogenne.

Moze wystepowac jako drobny proszek w kolorze bliskim biatemu lub w postaci krysztatéw, ktére mozna zgnies¢ na proszek o barwie — w zaleznosci
od sktadu narkotyku — ztamanej bieli, z6ttej, podobnej do koloru budyniu lub musztardowej. Jego zapach jest opisywany jako nieprzyjemny, a smak jako
metaliczny.

Mefedron jest uzywany poprzez wcigganie przez nos, doustnie, w formie tzw. bombek (ang. bombing), tabletek lub kapsutek, iniekcyjnie (tzw. “strzatki”, ang.
slamming), poprzez jego palenie lub rektalnie (ang. booty bump). Srednia dawka, przyjeta doustnie, zaczyna dziata¢ po okoto pét godzinie, a efekty uzycia
substanciji utrzymuja sie przez okoto 3 do 4 godzin. Substancja przyjeta przez nos lub podana iniekcyjnie dziata znacznie szybciej. Efekt uzywania mefedronu
w iniekcjach opisano jako wystepujacy bezposrednio po podaniu, przed wtasciwym stanem odurzenia, silny przyptyw energii.

Potocznie uzywanymi okresleniami mefedronu sg: Meph, 4AMMC, Kitty Cat, M-Cat, Food Plant, Bubbles, Crubs , Meow-Meow i Drone, a w Polsce takze: mefka,
krzysztat, gwiezdny pyt i biate.

3.3.1 EFEKTY UZYCIA

odczuwanie podniecenia i koncentracja na - odczuwanie bliskosci z innymi

odczuwanie euforii ,
) - doznaniach seksualnych - int Kubieni q do ob L
zwiekszona czujnosé intensywne skupienie, prowadzace do obsesyjnosci

rzezywanie silnych, pozytywnych uczué
zwiekszenie zaufania przezy yei, pozytywiy

DO POTENCJALNYCH DO POTENCJALNYCH PRZEDAWKOWANIE, DO
SZKODLIWYCH EFEKTOW PSYCHICZNYCH KTOREGO DOCHODZI
UZYCIA MEFEDRONU DLA _ NASTEPSTW UZYCIA NAJCZESCIEJ W WYNIKU
ZDROWIA FIZYCZNEGO NALEZA: MEFEDRONU ZALICZA SIE: UZYWANIA INIEKCYJNEGO,

odwodnienie - nasilony lek OBEJMUJE:

silne pocenie sie - nadmierng czujnos¢ - drgawki
zgrzytanie zebami i zaciskanie szczeki - zawroty glowy i dezorientacje

: : tachykardie
zmiany temperatury ciata - urojenia

drzenie migsni - silng cheé ponownego uzycia substanc;ji goraezke
zawroty gtowy (szczegodlnie podczas uzywania iniekcyjnego) - smier¢, gtownie zwigzang ryzykiem
béle gtowy - utrate pamieci krotkotrwate; wystgpienia zawatu serca
zaburzenia cisnienia krwi - bezsennos¢

bél i urazy gardta i nosa




3.3.2 NASTEPSTWA DLUGOTRWALEGO UZYWANIA

U os6b uzaleznionych od T Zaburzenia gospodarki ;-
mefedronu poczatkowo . wapniowej w organizmie
................................... odczuwane sq pozytywne efekty . <|:1> ;.. oraz Zgrzytanle Z.eb?ml
Gtéwnie uzycia substancji, zmieniaja <X ' spowodowane uzyciem ;
~uzaleznienie ' Y sie one w wahania nastroju i : mefedronu moga powodowac
“._psychiczne " Tolerancjanamefedron ~ :  zachowania agresywne. Mozliwe | piugotrwate uzywanie e LY SR B
T “" rozwija sie do$é szybko i jest’ jest takze wystapienie objawow | mefedronu powoduje e e
"""""" zwigzana z odczuwaniem  : Psychotycznych, podobnychdo : wyczerpanie organizmu zaburzenia cisnienia
o2, silnego pragnienia i psychozy wywotanej po uzyciu wynikajace z braku krwi moga -prowadZ|c do .
przyjmowania coraz : metamfetaminy. Obejmujgone  : gpu, braku pozywieniai uszkodzenia serca, udaru i
WiekszyCh dawek. Moze omamy S*UChOWE, WQChowe i odwodnienia organizmu prObIemOW ze Werklen:l.u“..,:

to z kolei prowadzié do ; dotykowe
naduzywania substancji i '

szeregu innych szkodliwych ................ (
nastepstw ................................................................................

3.3.3 LACZENIE Z LEKAMI WYDAWANYMI NA RECEPTE | INNYMI
SUBSTANCJAMI

taczenie mefedronu z innymi narkotykami lub lekami stosowanymi w leczeniu niektérych chorob moze powodowac szereg potencjalnie
niebezpiecznych efektow.

taczenie mefedronu z lekami psychiatrycznymi, w szczegdlnosci niektorymi lekami przeciwdepresyjnymi, moze byé bardzo niebezpieczne.

Ponadto tgczenie mefedronu z innymi substancjami psychoaktywnymi, zwtaszcza o dziataniu stymulujgcym, takimi jak kokaina i metamfetamina,
moze powodowaé wzrost cisnienia krwi i temperatury ciata, ktére moga skutkowa¢ powaznymi szkodami dla zdrowia.

Mefedron jest czesto uzywany w potaczeniu z G lub z innymi substancjami o dziataniu depresyjnym na OUN. Jak wspomniano, taka kombinacja
moze prowadzi¢ do przedawkowania kazdej z tych substanciji.

W szczegdlnosci nalezy unikac tgczenia mefedronu z alkoholem — moze ono skutkowac przyspieszeniem czynnosci serca oraz tzw. zjazdem,
ktéremu towarzyszy¢ bedg bardzo nieprzyjemne objawy.
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3.3.4 REDUKCJA SZKOD

Pragnienie ponownego przyjecia kolejnej dawki jest mniejsze w przypadku uzywania na poczatku mniejszych ilosci
substanc;ji i dbania o zachowanie odpowiednich odstepoéw czasu pomiedzy przyjeciem kolejnych dawek. Przyjecie
wiekszej ilosci mefedronu nie powoduje jego silniejszego dziatania. Sprawia ono, ze substancja dziata dtuzej. Dlatego
zaleca sie wcigganie substancji nie czesciej niz raz na 20 minut, zas przyjmowanie jej doustnie nie czesciej niz raz na
40 minut.

Doktadne odmierzanie ilosci przyjmowanej substanciji jest pomocne w uniknieciu przedawkowania. Dawki powyzej
80 mg sa bardzo niebezpieczne dla zdrowia.

Wydaje sig, ze najmniej szkodliwym sposobem uzywania mefedronu jest przyjmowanie go doustnie. Efekt
najsilniejszego odurzenia wystepuje wtedy w ciggu okoto p6t godziny od przyjecia substanc;ji i trwa od 2 do 3 godzin.
Wcigganie substancji moze powodowac¢ uszkodzenia $luzéwki nosa, jej stan zapalny oraz w niektérych przypadkach
powazne krwawienia. Jezeli do nich dojdzie, w przypadku uzywania tego samego sprzetu do wciggania z innymi
osobami — zwieksza sie prawdopodobienstwo zakazenia infekcjami przenoszonymi przez krew. Uzywanie mefedronu
iniekcyjnie, poza mozliwoscig wystgpienia szkod zwigzanych z dozylnym przyjmowaniem substancji, zwieksza ryzyko
przedawkowania, ktére moze prowadzi¢ do Smierci.

W przypadku palenia mefedronu stan odurzenia jest osiggany dos¢ szybko, jednoczesnie dos¢ szybko ustepuje.
Zwieksza to prawdopodobienstwo checi ponownego przyjecia substancji. Dlatego zaleca sie pali¢ mefedron nie
czesciej niz co pot godziny.

Po kazdym uzyciu mefedronu zaleca sie przeptukanie nosa i ust. Chroni to sluzéwke w tych czesciach ciata, jak
i zeby, przed podraznieniami i uszkodzeniami. Dodatkowo ptukanie pomaga w rozpuszczeniu pozostatosci substanciji
i chroni zotadek.

W przypadku uzywania mefedronu doustnie, zaleca sie jedzenie pozywnych positkow i picie wody. Umozliwia

to ochrone zotadka, dostarcza organizmowi energie i pomaga unikngé odwodnienia. Mefedron powoduje
odczucie przyptywu energii. W rzeczywistosci jego uzycie jest zwigzane ze zuzywaniem znacznych poktadow
energii znajdujgcej sie w organizmie. Ponadto, poniewaz mefedron powoduje silne pocenie sig, istnieje duze
prawdopodobienstwo wystgpienia odwodnienia i zwigzanych z nim zagrozen dla zdrowia. Zaleca sie nawadnianie
organizmu napojami bezalkoholowymi.

W przypadku przegrzania organizmu rekomenduje sie znalezienie cichego i bezpiecznego miejsca, ktére mozna
wykorzystac do zrobienia sobie przerwy. Najlepiej takiego, w ktérym mozna napié¢ sie zimnej wody, co pomoze w
obnizeniu temperatury ciata, a takze zdjg¢ czes¢ ubran.

Uzywanie mefedronu powoduje rozszerzenie zrenic i sprawia, ze stajg sie one bardziej wrazliwe na dziatanie promieni

stonecznych. Dlatego tez w przypadku jego uzywania zaleca sie noszenie okularéw przeciwstonecznych. Pomagajg
one chroni¢ oczy.

Uprawianie chemseksu przez jeden lub dwa kolejne dni wigze sie z powaznymi niebezpieczenstwami.
Szczegodlnie grozna moze by¢ bezsennosé, czesto prowadzi do wystgpienia objawow psychozy.



3.4 KETAMINA

Ketamina jest znana ze swoich wtasciwosci znieczulajgcych, przeciwbélowych, przeciwdepresyjnych i przeciwzapalnych. Zgtaszane niepozadane efekty
uzycia tej substancji obejmujg zwiekszone wydzielanie sliny, przyspieszenie akcji serca, podniesienie cisnienia tetniczego i wewnatrzczaszkowego.
Ketamina ma réwniez dziatanie psychoaktywne, obejmujace sedacje, wystepowanie snéw o duzej intensywnosci, dysocjacje (dezorientacje w
przestrzeni i czasie), zaburzenia psychomotoryczne, uposledzenie pamieci i funkcji poznawczych oraz wystepowanie omamow, ktére wydajg sie bardziej
prawdopodobne lub intensywne u oséb, u ktérych stwierdzono zaburzenia psychiczne.

Ketamina uzywana jako substancja psychoaktywna wystepuje w postaci bezbarwnej, bezwonnej i bezsmakowej cieczy, czesciej zas w postaci biatego
proszku lub tabletek.

Ketamina bywa mieszana z napojami bezalkoholowymi, wciggana (czasem z uzyciem tzw. bullets, tj. niewielkich pojemnikéw przypominajgcych
ksztattem pocisk, umozliwiajgcych precyzyjne odmierzenie ilosci substanc;ji, co utatwia unikniecie przedawkowania), potykana (tzw. bombki), mieszana z
wodg i przyjmowana w iniekcjach domiesniowych lub podawana rektalnie (ang. booty bump). Jej dziatanie trwa w przypadku wciggania od 45 do

90 minut, w przypadku uzywania doustnego lub iniekcyjnego — do 3 godzin. Nie istnieje antidotum umozliwiajgce zniesienie dziatania ketaminy.

Potocznie uzywanymi nazwami tej substancji sa: K, Special K, Vitamin K, Ket, bump of K, Kiddy/Techno smack, w Polsce takze: keta.

3.41 EFEKTY UZYCIA

Do chemseksu ketamina jest czesto uzywana razem z innymi substancjami, ktére majg uzupetnia¢ efekty jej dziatania. Wptyw ketaminy na organizm
zalezy od masy ciata, tolerancji na substancje, innych uzytych narkotykéw, uzytej ilosci oraz mocy danej partii substancji. Powoduje ona:

uczucie unoszenia sie, oderwania i rozluznienia, utatwiajgce uprawianie tzw. ostrego seksu i form kontaktéw seksualnych takich jak fisting
(umieszczanie dtoni lub piesci w odbycie)

poczucie euforii, szczescia i spokoju

podniecenie i rozhamowanie seksualne

DO SZKODLIWYCH SKUTKOW UZYWANIA KETAMINY NALEZA:

dysfunkcje uktadu moczowego - podraznienie nosa

trudnosci z uzyskaniem i utrzymaniem erekcji - intensywna dysocjacja (poczucie odtgczenia od rzeczywistosci, wtasnego ciata i siebie)

oraz ejakulacja - napady paniki

AR @O, EU el [ o) nieprzyjemne przezycia zwigzane z uzyciem narkotykéw (ang. bad trips; tzw. zta

ataksja (zaburzenia koordynacji ruchowej) podréz), ktérym towarzyszg przerazajgce omamy




3.4.2 NASTEPSTWA DLUGOTRWALEGO UZYWANIA

Ketamina nie wydaje sie powodowac uzaleznienia fizycznego. Znane sa przypadki powstawania uzaleznienia psychicznego i pragnienia zazywania
kolejnych dawek. Pomocne w takim przypadku moze byé stopniowe zmniejszanie ilosci przyjmowanej substancji. Dtugoterminowe konsekwencje
uzywania lub czeste uzywanie ketaminy moga powodowac:

bél podczas oddawania
moczu, krwiomocz, parcie
na oddanie moczu oraz
dysfunkcje dziatania nerek

K-cramps, tj. wystepujace u os6b
uzywajacych ketamine intensywne i
nieposiadajgce widocznej medycznie
przyczyny skurcze miesni i béle brzucha

zaburzenia psychotyczne uposledzenie funkcji
poznawczych, w tym problemy
Z pamieciag i uczeniem sie

Trudnosci zwigzane z oddawaniem moczu z reguty ustepujg po zaprzestaniu uzywania substancji, jednak w niektorych przypadkach konieczne stawato

sie wykonanie zabiegu operacyjnego.

Czestym nastepstwem uzywania ketaminy jest tzw. K-hole (dost. dziura po K), tj. silne zaburzenia $wiadomosci, charakteryzujace sie

wystepowaniem dysocjacji i dziataniem sedatywnym.

OZNAKAMI ZBLIZAJACEGO SIE
»K-HOLE” SA:

niewyrazne widzenie
intensywne omamy
uczucie oderwania od ciata

poczucie zblizajgcej sie Smierci.

W wiekszosci przypadkéw ,K-hole” wywotuje dezorientacje, jednak nie
prowadzi do dtugotrwatych, niebezpiecznych nastepstw dla zdrowia.
Osoba pozostajgca w zaburzeniu Swiadomosci towarzyszgcemu
,K-hole” jest jednak narazona na napasc¢ na tle seksualnym i wypadki,
powodowane zaburzeniami koordynacji ruchowe;j.

OBJAWY ZWIAZANE Z USTAPIENIEM

EFEKTOW DZIALANIA KETAMINY,
TZW. ZJAZDU OBEJMUJA:

- obnizenie nastroju i odczuwanie niepokoju

- utrate pamieci

- nawracajgce retrospekcije (tzw. flashbacki) i omamy
wzrokowe.

Do objawéw odstawienia ketaminy, wynikajgcych z
uzaleznienia psychicznego nalezg: lek, niekontrolowalne
drzenie ciata, pocenie sig, utrata apetytu, doswiadczanie
koszmardéw sennych i znaczne obnizenie nastroju.




3.4.3 LACZENIE Z LEKAMI WYDAWANYMI NA RECEPTE | INNYMI

SUBSTANCJAMI

taczenie ketaminy z substancjami o dziataniu depresyjnym, np. alkoholem lub GBL/GHB moze mie¢ negatywny wptyw na osrodkowy uktad nerwowy

i prowadzi¢ do zaburzen oddychania i pracy serca.

Nalezy zachowac ostroznos¢ w przypadku taczenia ketaminy z metamfetaming, kokaing i MDMA. Moze ono prowadzi¢ do przyspieszenia akcji
serca, dezorientacji i skutkowac wystgpieniem urazow.

3.4.4 REDUKCJA SZKOD
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Poniewaz ketamina, podobnie jak inne substancje wykorzystywane do chemseksu, wystepuje w postaci proszku, nalezy
zachowac szczegdlng ostroznosé, by nie doprowadzi¢ do pomyiki w jej dawkowaniu. Jednorazowa dawka ketaminy jest

znacznie mniejsza niz w przypadku innych substancji (np. kokainy lub mefedronu). Na tabletkach zawierajgcych ketamine

czesto odcisniete sg logotypy, podobnie jak w przypadku MDMA, przez co mozna pomyli¢ substancje.

Uzywajac ketaminy zaleca sie rozpoczynaé przyjmowanie substancji od mniejszych dawek i unikanie robienia zbyt
krétkiego odstepu przed ponownym jej przyjeciem. Pomaga to w ochronie przed przedawkowaniem i wystgpieniem

opisanych komplikacji zdrowotnych.

W przypadku odczuwania przygnebienia, leku, lub wystepowania zaburzen psychicznych, uzywanie ketaminy
moze je nasili¢, prowadzgc do niebezpieczenstwa dla zdrowia. Zaleca sie unikanie ketaminy takze w przypadku
wystepowania w przesztosci probleméw z sercem, watrobg lub wysokim cisnieniem krwi.

Ketaminy nie nalezy tgczy¢ z substancjami dziatajgcymi depresyjnie na osrodkowy uktad nerwowy. Z kolei
substancje stymulujgce moga znosi¢ uspokajajgcy efekt dziatania ketaminy i odwrotnie. W rezultacie moze
dojs¢ do powstania wysoce toksycznego stezenia przyjetych substancji w organizmie.

Palenie innych substanciji (w tym papieroséw) podczas bycia pod wptywem ketaminy moze powodowac
niebezpieczenstwo. W przypadku wystagpienia K-hole lub spowolnienia motorycznego, istnieje ryzyko wywotania
pozaru lub wystgpienia oparzen spowodowanych niemoznoscig podjecia adekwatnej reakcji. Objawy oparzenia
moga nie by¢ natychmiast odczuwalne z uwagi na depresyjne i znieczulajgce dziatanie ketaminy.

Zaleca sie unika¢ uzywania ketaminy w formie iniekciji. Ta forma podania moze powodowaé komplikacje
hematologiczne (zwigzane z krwig), skdrne oraz sercowo-naczyniowe. Dozylne podawanie ketaminy moze
spowodowac smierc.
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Wtasciwosci przeciwbolowe ketaminy mogg utatwiac¢ uprawianie tzw. ostrego seksu i czyni¢ go
przyjemniejszym. Ten rodzaj kontaktéw seksualnych jednak wigza¢ sie z moze ryzykiem wystgpienia obrazen
wewnetrznych, ktére mogg pozostac niezauwazone z uwagi na depresyjne i znieczulajgce dziatanie ketaminy.

Nie zaleca sie uzywania ketaminy samodzielnie. Jest to szczegdlnie wazne w zwigzku z mozliwoscia
wystagpienia po jej uzyciu silnych, nieprzyjemnych przezyé (ang. bad trips; dost. zta podréz) lub opisane;j
,K-hole”. W takiej sytuacji pomocna moze byé obecnos¢ oséb, do ktérych ma sie zaufanie i ktére moga
zapewnic bezpieczenstwo i ochrone przed potencjalng napascig seksualng. Poniewaz ketamina obniza
zahamowania - zwieksza prawdopodobienstwo podejmowania ryzykownych zachowarn. Obecnosc¢ innych osob
moze zapewni¢ w takiej sytuacji odpowiednig reakcje i ochroni¢ osobe bedaca pod wptywem substanciji.

W przypadku wystgpienia objawow ,K-hole” zaleca sie przeniesienie osoby bedacej w tym stanie do cichego
miejsca, z przyciemnionym, tagodnym swiattem. W przypadku nieodzyskiwania przez nig przytomnosci nalezy
wezwac pogotowie ratunkowe. W zaleznosci od ilosci uzytej substanciji i formy jej przyjecia ,K-hole” nie trwa

z reguty dtuzej niz 90 minut. Jezeli stan ten przedtuza sig, nalezy zachowac¢ czujnosé, zwtaszcza na mozliwe
wystgpienie trudnosci z oddychaniem.

W przypadku uzycia ketaminy w celu przezycia ,K-hole”, dobrze jest upewnic sie co do bezpieczenstwa
otoczenia, a takze usigsc lub potozy¢ sie w bezpiecznym miejscu. Stuzy to ograniczeniu mozliwosci
wystgpienia obrazen na skutek upadku.

W przypadku przedawkowania ketaminy zaleca sie poinformowanie o tym personelu medycznego. Dzieki
temu mozliwe bedzie podjecie wtasciwego postepowania leczniczego. Przy uzywaniu ketaminy i koniecznosci
wykonania zabiegu operacyjnego, rowniez zaleca sie poinformowanie o uzywaniu substancji personelu
medycznego. Umozliwi to ustalenie odpowiedniego dawkowania $rodka znieczulajgcego.




3.5 KOKAINA

Kokaina i crack to popularne substancje psychostymulujgce, uzywane jako tzw. narkotyki rekreacyjne. Kokaina zazwyczaj nie jest uznawana za
substancje wykorzystywang podczas chemseksu. Jest ona jednak narkotykiem czesto uzywanym podczas kontaktow seksualnych i w potgczeniu z
substancjami wykorzystywanymi do chemseksu.

3.51LtACZENIE Z LEKAMI WYDAWANYMI NA RECEPTE | INNYMI
SUBSTANCJAMI

Uzywanie kokainy razem z lekami przeciwdepresyjnymi, wptywajgcymi na poziom serotoniny w mozgu, moze by¢ niebezpieczne dla zdrowia.
Ich tgczenie czesto prowadzi do powstania zespotu obejmujgcego palpitacje (kotatanie serca), pocenie sie, drgawki i bezsennos¢.

Benzodiazepiny moga neutralizowaé psychoaktywne (stymulujgce) dziatanie kokainy, prowadzac do jej przedawkowania.
Paracetamol moze nasila¢ niekorzystny wptyw kokainy na watrobe.

Leki antyretrowirusowe: istniejg dowody potwierdzajgce zmniejszenie skutecznosci dziatania niektorych z nich w przypadku regularnego uzywania
kokainy.

Amfetamina: kokaina wydaje sie tagodnie blokowac dziatanie amfetaminy i innych psychostymulantéw, zwiekszajac ryzyko udaru mézgu lub
niewydolnosci sercowe;.

Zaleca sie zachowanie ostroznosci w przypadku uzywania kokainy w potgczeniu z GBL/GHB. Uzycie obu tych substancji moze powodowac problemy
z oddychaniem i niewydolnos¢ oddechowa. Ponadto, podobnie jak w przypadku tgczenia substancji o dziataniu stymulujgcym i depresyjnym, moze
dojsc¢ do przedawkowania kokainy.

taczenie ketaminy z kokaing (zwane potocznie ,Calvin Klein”), moze niebezpiecznie zwiekszac¢ toksycznosc¢ ketaminy w organizmie.

Niebezpieczne moze by¢ takze tgczenie kokainy z alkoholem. Efektem potgczenia tych substancji w organizmie jest powstanie kokatylenu. Jest on
szkodliwy dla serca i watroby i moze prowadzi¢ do $mierci.

%
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3.5.2 REDUKCJA SZKOD

&

Sprawdzanie
substanc;ji

Dziatanie bez
pospiechu

Rozdrabnianie
substanc;ji

Zdrowie
seksualne

Przedawkowanie

Choroby
wspotistniejagce

Do kokainy czesto sg dodawane inne substancje, niektére z nich moga by¢ szkodliwe dla organizmu. Dlatego
zaleca sie zachowanie ostroznosci i przetestowanie przed uzyciem substanciji, ktérg kupiono lub otrzymano jako
kokaine. Mozna to zrobi¢ za pomocg odpowiedniego sprzetu chemicznego i odczynnikéw (tzw. drug checking,
dost. sprawdzanie substancji). W przypadku braku takiej mozliwosci zalecane jest uzycie na poczatek bardzo
matej dawki substancji pamietajac, ze kokaina szybko znieczula jezyk. Ponadto, w przypadku podgrzewania (ang.
melting), zanieczyszczona kokaina nie bedzie rownomiernie zmieniaé stanu skupienia, a procedura ta zajmie
wiecej czasu.

Zaleca sie rozpoczg¢ uzywanie kokainy od matej dawki i powoli jg zwiekszac, starajac sie nie przyjmowac zbyt
duzej ilosci (ponad 60 mg) w zbyt krétkim czasie. Efekty uzycia umiarkowanej ilo$ci substancji, w zaleznosci od
wytworzonej tolerancji, trwajg okoto 20 minut. Przewlekte uzywanie kokainy moze prowadzi¢ do probleméw z
nerkami, zotgdkiem i jelitami, uktadem krazenia, uktadem nerwowym i pogarszac stan psychiczny.

Kokaine najlepiej rozdrobnic (zgnie$¢) na bardzo drobny proszek. Ogranicza to niebezpieczenstwa zwigzane z jej
uzywaniem i pomaga unikna¢ jej przedawkowania.

Jesli chodzi o aktywnos¢ seksualng, kokaina dodaje energii, wzmaga podniecenie seksualne, pewnosc¢ siebie,
wytrzymatos¢, powoduje wyostrzenie zmystow, a takze powoduje silniejsze i dtuzsze przezywanie orgazmow.
Jednoczesnie jej uzycie nasila kompulsywnos¢, zwiekszajgc prawdopodobienstwo rezygnacji ze stosowania
zasad bezpieczniejszego seksu. Ponadto intensywnosc¢ stosunkéw seksualnych pod wptywem kokainy i jej
dziatanie znieczulajace (czasami wciera sie ja w odbyt, aby uprawia¢ tzw. mocniejszy seks) moze prowadzi¢
do pekniecia prezerwatywy i wystgpienia wewnetrznych obrazen, ktére mogg zwiekszyé prawdopodobienstwo
przeniesienia zakazen drogg krwi. Dlatego dobrym pomystem jest robienie w trakcie stosunku seksualnego
krotkich przerw, by sprawdzi¢, czy wszystko jest w porzadku.

Nie ma jednomyslnosci co do tego, jaka ilos¢ kokainy moze spowodowacé przedawkowanie. Z catg pewnoscig jest
to stan zagrazajgcy zdrowiu, mogacy prowadzi¢ do Smierci. Objawy przedawkowania kokainy obejmujg drgawki,
dezorientacje, drzenie ciata, problemy z oddychaniem, nudnosci i wymioty, tachykardie, znacznie podwyzszong
temperature ciata, urojenia i halucynacje, a takze ataki paniki. W przypadku ich wystgpienia nalezy zaprzestaé
uzywania i wezwac pogotowie ratunkowe.

Zaleca sie unikanie uzywania kokainy przez osoby, u ktérych stwierdzono choroby serca, uktadu oddechowego,
watroby, nerek, napady padaczkowe, a takze zaburzenia psychiczne.






Redukcja szkod
przy uprawianiu
chemseksu




Podejscie redukcji szkdd mozna wykorzystac zaréwno przed, w trakcie, jak i po uprawianiu chemseksu. Nasze sugestie w tym zakresie podzielilismy na
takie trzy kategorie. Zwracamy uwage, ze redukcja szkéd w kontekscie chemseksu nie odnosi sie wytgcznie do samego uzywania substancji. Wzig¢ pod
uwage nalezy réwniez ogoélng jakos¢ zycia. W koncowej czesci tego rozdziatu poruszamy takze kwestie Swiadomej zgody. Jest ona wyjgtkowo wazna,
jednak nie zawsze otwarcie omawiana przez osoby uprawiajgce chemseks.
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CHEMSEKSU

DBANIE O SIEBIE
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ZDROWY STYL ZYCIA

KORZYSTANIE Z

APLIKACJI RANDKOWYCH

Nalezg do nich poczucie spetnienia w zyciu, ktére zapewnia przyjemnos¢ i satysfakcje, wynikajgca takze z innych
aktywnosci niz uzywanie substancji psychoaktywnych czy uprawianie seksu bez zobowigzan. Zrédtami tego spetnienia
moga by¢ wtasne, wyjagtkowe i kreatywne pomysty, a takze utrzymywanie kontaktéw z grupa ludzi dajgcych poczucie
spetnienia, wykazujgcych wzajemna troske o siebie i ofiarujgcych sobie czutos¢. Jednak poczucie spetnienia w zyciu
zdecydowanie nie zalezy tylko od jednostki. Dzieje sie tak zwtaszcza w zyciu 0s6b nalezgcych do dyskryminowanej
grupy, ktéra czesto doswiadcza niesprzyjajgcych wydarzen, zmaga sie z homonormatywnoscig w czasie kryzysow w
relacjach spotecznych. Pomocne w takiej sytuacji moze by¢ zapewnienie sobie poczucia przynaleznosci do grupy ludzi,
spotecznosci, zaangazowanie w dziatania spoteczne, a takze kontakt z sobg samym, swoimi potrzebami i pragnieniami.
Jak opisuje to David Fawcett?': podr6z do samouzdrowienia moze by¢ czasami trudna, ale umozliwia osobisty rozwo;j i
prowadzi do zycia wartego przezycia.

Wtasciwe odzywanie sie i dbatos¢ o aktywnos¢ fizyczng wzmachniajg organizm i pomagajg w redukowaniu niektérych
niekorzystnych nastepstw wynikajacych z uprawiania chemseksu (np. wyczerpanie, brak jedzenia i/lub picia itp.).

Aplikacje randkowe moga zapewni¢ tatwy, a czasami natychmiastowy dostep do przyjemnosci, ale moga tez by¢ dos¢
uzalezniajgce. Ich wptyw na zachowanie jest czasami podobny jak automatéw do gier. Wiele osdb wierzy, ze jesli tylko
poswieci dostatecznie duzo czasu na przegladanie profili lub obejrzy kolejny, nowy profil, ,zdobedzie” partnera. Zdarza sie to
rzadko. Czesciej zas konczy sie na spedzeniu zbyt duzej ilosci czasu — znacznie wiekszej, niz sie zamierzato — na przewijaniu
i odswiezaniu profili bez uzyskania zadnej gratyfikacji. Moze to powodowac frustracje i jednoczesnie uniemozliwia
skorzystanie z innych aktywnosci, ktdre przynosza wiecej satysfakcji. Potgczenie uzywania substancji z korzystaniem z
aplikacji moze powodowac nasilanie potrzeby bardzo czestego sprawdzania aplikacji, prowadzi¢ takze do przyjmowania
coraz wigkszych ilosci narkotykow w trakcie wyszukiwania partnerow seksualnych. Wazne jest, aby w takich sytuacjach
podchodzi¢ do siebie z szacunkiem i zyczliwoscig. Doswiadczenia dyskryminacji i stygmatyzacji stanowig istotne czynniki
sktaniajgce do problemowego angazowania sie w chemseks. Zakup substancji za posrednictwem aplikacji randkowych
moze by¢ ryzykowny. Dobrym pomystem jest w takiej sytuaciji ich przetestowanie.

21Fawcett, D. (2015). Lust, Men, and Meth: A Gay Man's Guide to Sex and Recovery. Wilton Manors, FL: Healing Path Press. 39
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BEZPIECZENSTWO
OSOBISTE

PLANOWANIE Z
WYPRZEDZENIEM

UZYWANIE,

ABY POCZUC SIE LEPIEJ,
A NIE POPRAWIAC ZLY
NASTROJ

SPRAWDZANIE
INTERAKCJI
LEKOWYCH

CHEMSEKS
| PRACA

SEKSUALNA

Przed umowieniem sie na chemseks, bedac trzezwym, warto rozwazy¢ kwestie bezpieczerstwa osobistego. Miejsce
spotkania (prywatny dom lub mieszkanie, sauna, miejsce spotkan w przestrzeni publicznej) musi wzbudzac¢ zaufanie

i zapewnia¢ poczucie bezpieczenstwa. Zrédtem informacii o bezpieczenstwie danego miejsca moga byé inni geje lub

fora internetowe. Umawiajac sie z kim$ warto upewnic sie, ze jest to osoba/osoby, ktérym mozna zaufac lub poznaé je
wczesniej na tyle, aby czu¢ sie w ich towarzystwie bezpiecznie (moze to wymagac troche czasu!). Wazne jest tez, aby
bra¢ udziat w imprezach chemseksowych w towarzystwie znajomych lub zaufanych partneréw seksualnych i méc w

ich trakcie wzajemnie o siebie dbaé. W przypadku samodzielnego wybrania sie do nieznanego miejsca, ktére nie daje
pewnosci odnosnie bezpieczenstwa osobistego, mozna poinformowac o tym kilka zaufanych oséb (np. podajac adres lub
udostepniajac im swojg lokalizacje), a takze poinformowac je o planowanym czasie przybycia (lub wyjscia z niego).

Pomocne w zachowaniu kontroli nad sobg i uzywaniem substancji moze by¢ zaplanowanie przed uprawianiem
chemseksu, kiedy jest sie trzezwym, rodzaju i czasu uzywania substancji, rodzajow kontaktow seksualnych, ktére bedzie sie
podejmowac, a takze okreslenie osobistych granic dotyczgcych seksu i uzywania narkotykow.

By chroni¢ zdrowie psychiczne, zalecane jest uzywanie substanc;ji tylko w sytuacji bycia w wyréwnanym nastroju.
Przyjmowanie narkotykéw w celu poprawy obnizonego nastroju zwieksza prawdopodobienstwo uzaleznienia sie od
nich lub doswiadczenia szkodliwych skutkdéw ich uzywania. Dziatanie substancji w duzej mierze zalezy od nastroju
w momencie ich uzycia. Podobnie u osdb, ktére majg problemy ze zdrowiem psychicznym, przy korzystaniu z
substancji zaleca sie ostroznos¢, poniewaz moga one zaostrzy¢ objawy. Wazne jest, aby zadba¢ o zapewnienie
sobie odpowiedniej opieki nad zdrowiem psychicznym, swiadczonej przez profesjonalistéw posiadajgcych
stosowne kwalifikacje. Mozna tez szuka¢ na przyktad grup wsparcia, zamiast probowac leczy¢ sie na wtasna reke.

W przypadku przyjmowania jakichkolwiek lekéw powinno sie oméwi¢ w otwarty sposob zamiar uzywania substancji
psychoaktywnych lub uprawiania chemseksu i uzyskac informacje o potencjalnych niebezpiecznych interakcjach od
zaufanego i nieoceniajgcego specjalisty ochrony zdrowia, np. lekarza psychiatry lub specjalisty choréb zakaznych. Jezeli
nie jest mozliwe bezpieczne omdwienie tych kwestii ze swoim lekarzem czy lekarka dobrze jest znalez¢ kogos, kto moze
zapewni¢ mozliwosc¢ takiej bezpieczniej rozmowy. Pomocg moga takze stuzy¢ inicjatywy organizowane przez cztonkéw
spotecznosci (ang. community led initaitves). Potencjalne interakcje miedzy lekami i substancjami mozna takze
sprawdzi¢ na dedykowanych stronach internetowych (np. interakcje z lekami wykorzystywanymi w leczeniu zakazenia
HIV na stronie prowadzonej przez uniwersytet w Liverpoolu: https://www.hiv-druginteractions.org/).

Osobom pracujgcym seksualnie, ktére podczas jej wykonywania uprawiajg chemseks zaleca sie wziecie pod uwage
kilku aspektéw. Pomocne moze by¢ ustalenie jasnych granic i komunikowanie ich z wyprzedzeniem klientom. Dobrym
pomystem jest tez zadbanie o otrzymanie zaptaty przed rozpoczeciem chemseksu oraz trzymanie sig ustalonego
czasu swiadczenia ustug. Po informacje na temat redukcji szkéd w kontekscie pracy seksualnej mozna zwrécic sie
do organizaciji dziatajgcych na rzecz spotecznosci (ang. community led services), a takze znalez¢ je w Internecie.
Rekart?? i in. opublikowali przydatny przeglad na temat redukcji szkdd podczas swiadczenia pracy seksualnej.

Rekart, M. L. (2005). Sex-work harm reduction. The Lancet, 366(9503), 2123-2134.
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Badania wykazaty, ze niektore leki antyretrowirusowe hamujg metabolizm substancji psychoaktywnych w watrobie,

co zwieksza prawdopodobienstwo ich przedawkowania. Do takich lekéw nalezg kobicystat (Tybost) i rytonawir
(Norvir), stosowane w kilku lekach zawierajgcych rézne substancje czynne. Inne z nich to inhibitor proteazy atazanawir
(Reyataz), nienukleotydowe inhibitory odwrotnej transkryptazy newirapiny (Viramune) i efawirenz (Stocrin/Sustiva),
ktory rowniez moze wystepowac w czesci tabletek (np. Atripla) skojarzonych z réznych lekéw ARV (Wymienione lekowe
substancje czynne moga wchodzi¢ w sktad réwniez innych lekéw stosowanych w Polsce - przyp. ttum.) Osobom
przyjmujgcym te leki zaleca sie szczegdlng ostroznosé. Zaleca sie takze skonsultowanie z lekarkg badz lekarzem w
poradni HIV i upewnienie w jaki sposdb zminimalizowa¢ niepozgdane interakcje miedzy lekami antyretrowirusowymi

a narkotykami.

Wazne jest takze regularne testowanie sie w kierunku zakazen przenoszonych drogg seksualng. Dzieki temu mozna
w pore podjaé leczenie, a takze unikng¢ przekazania ich swoim partnerom. W przypadku regularnego uprawiania
chemseksu, dobrym pomystem jest wykonywanie testéw co trzy miesigce. Przyjazne i bezpieczne dla oséb LGBTQI+
ustugi w tym zakresie oferujg z reguty centra testowania i kliniki zdrowia seksualnego prowadzone przez spotecznosé
(ang. community testing centres).

Przed uprawianiem chemseksu warto rowniez zakupi¢ lub zaopatrzy¢ sie w lubrykanty i prezerwatywy. Zapobiegajg one
transmisji zakazen przenoszonych droga seksualna.

Osobom, ktére nie uzywajg podczas seksu prezerwatyw (majg niezabezpieczone kontakty seksualne, tzw. bareback),
zaleca sie uzyskanie informacji o profilaktyce przedekspozycyjnej (PrEP) i rozwazenie korzystania z niej. W przypadku
uzywania PrEP, zaleca sie z kolei konsultacje ze specjalistami zdrowia seksualnego i wdrozenie cyklicznych testow

w kierunku zakazenia HIV i innych infekcji przenoszonych drogg seksualng. PrEP chroni tylko przed zakazeniem HIV.
Konsultacje stuzg takze sprawdzeniu czy nie sg obecne, bardzo rzadko wystepujace, efekty uboczne stosowania
profilaktyki przedekspozycyjne;j.

W niektérych krajach GBMSM zaleca sie szczepienia przeciwko HAV, HBV i HPV, a takze przeciwko zapaleniu opon
mdzgowych i mpox. Chronig one (a takze partneréw seksualnych) przed zakazeniami, do ktérych moze dochodzi¢
podczas kontaktéw seksualnych. Sg one szczegdlnie zalecane osobom, ktére moga mie¢ wielu partneréw seksualnych,
co czesto zdarza sie podczas uprawiania chemseksu.

Istniejg wstepne dowody potwierdzajgce, ze antybiotyki takie jak azytromycyna i doksycyklina, mogg by¢ stosowane
jako PEP lub PrEP, chronigc przed zakazeniami bakteryjnymi (takimi jak kita, chlamydia lub rzezgczka). Skutecznos$¢
tej strategii nie zostata jednak dobrze udokumentowana. Wdrozenie jej na wiekszg skale wigze sie z obawami o
potencjalny rozwdj antybiotykoopornosci na te substancje, wynikajacy z ich okazjonalnego przyjmowania.
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UZYWANIE SUBSTANCJI

ZRODLA INFORMACJI O REDUKCJI SZKOD

Informacje o metodach redukcji szkdd dotyczacych uzywanych substancji mozna uzyskac

z réznych zrédet (np. z Internetu, broszur i od zaufanych oséb), a takze w inicjatywach
organizowanych przez cztonkéw spotecznosci i na jej rzecz (ang. community services), np. w
klinikach zdrowia seksualnego. W ten sposdb mozna lepiej przygotowac sie do poradzenia sobie
z potencjalnymi trudnymi sytuacjami zwigzanymi z uprawianiem chemseksu.

DBANIE O WLASNY SPRZET DO UZYWANIA NARKOTYKOW

Waznym elementem zapobiegania przenoszeniu infekcji jest zadbanie o ,czysty” (nie uzywany
przez inng osobe) sprzet przeznaczony do przyjmowania substancji. Zaleca sie wczesniejsze
przygotowanie i sprawdzenie wszystkiego, co bedzie potrzebne do uzywania (stomki, rurki,
sterylne igly itp.). Mozna je kupié¢, a czasami takze otrzymac, w odpowiednich serwisach
pomocowych. Szczegdlnie podczas dozylnego uzywania substancji (tzw. slamming) wazne
jest wczesniejsze przygotowanie wystarczajgcej ilosci sterylnych igiet, strzykawek i innych
niezbednych przedmiotow uzywanych do iniekcji.

WZAJEMNE DBANIE O SIEBIE

ROZMAWIANIE ZE SOBA

W uniknieciu nieprzyjemnych, a nawet negatywnych doswiadczen, moze by¢ pomocne
porozmawianie z potencjalnymi partnerami przed rozpoczeciem imprezowania. Rozmowa

moze dotyczy¢ preferowanych sposobdw uzywania substancji psychoaktywnych, preferenciji
seksualnych, a takze powigzanych z nimi granic. Rozmowa taka, szczegdlnie w przypadku seksu
w krétko trwajgcej znajomosci, moze sprawi¢ pewne trudnosci. Jest ona z pewnoscig jednak
pomocna w ustaleniu wzajemnego sposobu dbania o siebie i przezwyciezaniu osobistych
zahamowan. Moze takze staé sie czescig gry wstepnej i seksualnej zabawy, szczegodlnie jezeli
przebiega ona w luzny sposob, petny szacunku i zyczliwosci. Jednoczesnie, moze umozliwi¢
kazdemu z partneréw zapewnienie sobie przyjemnosci i dobrej zabawy, zgodnej z jego
preferencjami.

HIGIENA OSOBISTA

Przed uprawianiem chemseksu zaleca sie obciecie na krétko paznokci. Jest to szczegodlnie
wazne, jezeli uprawia sie fisting. Dobrze jest takze zdjac¢ z dtoni pierscionki, bransoletki i zegarki.



DBANIE O SIEBIE

TRZYMANIE SIE PLANU

DBANIE O RZECZY
OSOBISTE

ROBIENIE PRZERW

Aby mie¢ kontrole nad iloScig uzytej substancji, czasem jej uzywania i wiedziec¢, kiedy mozna bezpiecznie przyjac jej
kolejng dawke, zaleca sie korzystanie z dzienniczka (np. w telefonie albo papierowego). W przypadku wystgpienia
problemow, takich jak przyjecie zbyt duzej ilosci, umozliwi on tatwy dostep do informaciji o przyjetych narkotykach.
Przestrzeganie ustalonych wczesniej limitéw czasu, jaki chce sie przeznaczy¢ na uprawianie chemseksu, jest takze
pomocne w uniknieciu wyczerpania czy pominiecia waznych zobowigzan w kolejnych dniach. Nieobecnos¢ w
pracy z powodu uprawiania chemseksu moze spowodowac jej utrate. Niewywigzywanie sie z innych obowigzkdow i
waznych zaje¢ moze powodowaé odczuwanie wstydu i frustracji. Z kolei che¢ unikniecia przezywania tych emocji
moze sktania¢ do tzw. samoleczenia za pomoca uzywania narkotykdéw. W efekcie tworzy sie btedne koto, ktére
moze prowadzi¢ do problemowego uzywania. Oczywiscie, jezeli podczas seksualnego spotkania wydarzy sie cos
nieoczekiwanego lub ekscytujgcego, mozna czasem zmienic plany. Zalecang strategig jest jednak wczesniejsze
planowanie udziatu w imprezie chemseks, gdyz umozliwia to dokonywanie bardziej sSwiadomych wybordw.
Podejscie takie jest takze rekomendowane jako jedna ze strategii pomocowych wykorzystywanych w poradnictwie
na rzecz mezczyzn uprawiajgcych chemseks.

Udajac sie do nieznanego sobie miejsca, tak prywatnego, jak publicznego, np. sauny, albo innej lokalizacji
znajdujacej sie na zewnatrz, czy bedgc wsréd oséb, ktérych sie nie zna - warto zadbac o bezpieczenstwo rzeczy
osobistych. Dobrym pomystem moze byc¢ tez unikanie noszenia przy sobie duzych ilo$ci pieniedzy i innych cennych
rzeczy. Moze to by¢ takze pomocne w trzymaniu sie zatozonej wczesniej ilosci narkotykow, ktore chce sie zakupié.
Bedac pod ich silnym wptywem tatwo jest naby¢ wiecej substanciji niz wczesniej sie planowato, co moze prowadzic¢
do przedawkowania. Pomocne moze by¢ takze uzywanie matych kieszonek znajdujacych sie w odziezy (np.
spodniach) lub trzymanie pieniedzy i kart bankowych w skarpetkach, ktére ma sie na sobie.

Podczas uprawiania chemseksu i dtuzszych seksualnych imprez zalecane jest robienie sobie przerw. Wyczerpanie
czesto prowadzi do zagrozen dla zdrowia, w tym psychoz. Podczas takich przerw zaleca sie jedzenie pozywnych
przekgsek, co pomaga chronic zotgdek i dodaje energii. Wazne jest takze nawadnianie sie bezalkoholowymi i
bezkofeinowymi napojami (nie wiecej niz trzy szklanki na godzine) oraz wzigcie prysznica, ktére pomaga chronié¢
ciato, w tym dbac o jego odpowiednie schtodzenie i utrzymanie w czystosci. Warto wiedzie¢, ze pozostatosci
lubrykantu lub innych substanciji na ciele moga przenosic¢ sladowe ilosci krwi. Dlatego dla bezpieczenstwa siebie

i partneréw zaleca sie mycie i dezynfekcje rgk w przypadku zmiany partneréow. Ochtodzenie ciata umozliwia nie
tylko odSwiezenie sie, ale moze by¢ takze okazjg do rozmowy, wymiany poglagdéw czy nawigzania kontaktu z
interesujgcymi ludzmi. Chemseks ma wiele wspdlnego z relacjami, a relacja to cos wiecej niz tylko seks.

43



44

ZDROWIE SEKSUALNE

PREZERWATYWY I Prezerwatywy umozliwiajg ochrone siebie i innych osdb przed niektorymi zakazeniami przenoszonymi droga

seksualng. Lubrykanty pomagajg unikng¢ urazoéw, w tym powstania otwartych ran i krwawienia, ktérych wystgpienie

LUBRYKANTY zwieksza prawdopodobienstwo infekcji. Moga one réwniez zwiekszac przyjemnos¢ seksualng. Zaleca sie nie

dzieli¢ wtasnym lubrykantem z innymi. Nie jest takze dobrym pomystem stosowanie jako poslizgu wytacznie sliny —
szybko wysycha, a dodatkowo uzycie narkotykow moze zmniejszac jej wydzielanie.

DBANIE O ZABAWKI Korzystajgc z zabawek erotycznych, warto jest mie¢ je tylko dla siebie, a takze dezynfekowac je przed uzyciem.

Polecang metodg dezynfekcji zabawek, dild i irygatoréw przeznaczonych do wykonania lewatywy jest zanurzenie ich

EROTYCZNE na co najmniej 5 minut w mieszance sktadajacej sie z jednej czesci wybielacza i dziewieciu czesci wody, a nastepnie

przemycie ich pod biezgcg woda. Przed dezynfekcjag nalezy je takze odttuscié, np. myjac je woda z dodatkiem mydta
do rak lub ptynu do mycia naczyn.

UZYWANIE SUBSTANCIJI
DBANIE O WLASNY SPRZET DO UZYWANIA NARKOTYKOW
Dla ochrony przed urazami i zakazeniami kluczowe jest zadbanie o czystos¢ sprzetu uzywanego do przyjmowania narkotykow.

Stomki do wciggania powinny by¢ czyste i czesto wymieniane.

Nie zaleca sie wciggania substancji przy uzyciu banknotow, z reguty znajduje sie na nich wiele drobnoustrojéw. Poniewaz wcigganie narkotykéw do nosa
moze powodowac niewielkie krwawienia, ktére moze by¢ trudno zauwazy¢, uzywanie banknotu zwieksza podatnosc¢ na infekcje.

Uzywajac szklanych fifek zaleca sie sprawdzenie czy nie sg one uszkodzone (bez obi¢, peknie¢) oraz czy sg atestowane do stosowania w wysokich
temperaturach. Wyszczerbione czy rozgrzane moga pokaleczy¢ usta i tym samym zwiekszy¢ podatnos¢ na zakazenia przenoszone przez krew. Niektorzy
uzywajg ustnikéw wykonanych z materiatéw odpornych na ciepto (np. z gumy).

Wstrzykiwanie wigze sie z mozliwoscig wystgpienia wielu ryzyk i mozliwymi szkodami dla zdrowia. Szczegétowo omawiamy je w sekcji ponizej.

WSTRZYKIWANIE/DOZYLNE PRZYJMOWANIE NARKOTYKOW

Uzywanie narkotykow w iniekcjach powoduje szybki i silny ,haj” i dlatego taka forma uzywania moze by¢ bardzo atrakcyjna. Jednak niesie ona ze sobg
wiele bardzo powaznych szkdd (uzaleznienie, przedawkowanie, infekcje skoéry i krwi itp.). W przypadku uzywania w formie iniekcji nalezy wzig¢ pod uwage
nastepujace kwestie:

Sprzet do iniekcji musi by¢ sterylny i nalezy uzywac go tylko jeden raz, aby unikng¢ zakazen. Wazne jest tez doktadne mycie rak i odkazenie gazikiem
dezynfekujgcym miejsca wktucia.

Wktucie do zyty nalezy wykonac bardzo ostroznie, aby zminimalizowac¢ potencjalne uszkodzenia. Bardzo wazne jest, aby nie wkituc¢ sie w tetnice. Tetnice
sg osadzone gtebiej niz zyty i w przypadku ich naruszenia dojdzie do silnego krwawienia potgczonego z bolem. W takiej sytuacji nalezy natychmiast
usunac igte, a takze uciska¢ miejsce wktucia sterylnym gazikiem. Jezeli krwawienie nie ustgpi w ciggu 5 minut, konieczne jest pilne wezwanie pomocy
medycznej.

Wielokrotne uzywanie tej samej igty moze jg stepic¢, powodujgc uszkodzenia zyt, problemy z przeptywem krwi i pracg serca oraz powodowac choroby
skory.



W przypadku naruszenia ciggtosci skory i niemoznosci znalezienia zyty do wstrzykniecia substancji, nalezy wykonac¢ iniekcje w innym miejscu, uzywajac
do tego nowego, sterylnego sprzetu.

Poniewaz zyly na dtoniach sg bardzo delikatne, nalezy unikac iniekcji w te czesci ciata.

Nalezy rowniez unikac iniekcji w miejsca zlokalizowane ponizej pasa. Czeste wstrzyknigcia w tych miejscach moga powodowaé powazne problemy z
krgzeniem krwi.

Nalezy unikac¢ iniekcji w miejsca opuchniete, ranne lub bolace.

Jesli do rozpuszczenia substancji jest uzywana woda z kranu, przed uzyciem nalezy jg zagotowac i odstawic¢ do ostygniecia.

Zuzyty sprzet do iniekcji przed jego wyrzuceniem nalezy przechowywac w bezpiecznym miejscu, np. w pustej butelce z zakretka.

Jesli miejsce iniekcji jest opuchniete, bolesne, skora jest uszkodzona lub zmienita kolor, a objawy nie ustepuja, nalezy zasiegna¢ porady lekarskiej!

NIEDZIELENIE SIE TO DBANIE

Dzielenie sie sprzetem do uzywania substancji wigze sie z duzym ryzykiem transmisji zakazen przenoszonych droga seksualng i krwiopochodna.
W odréznieniu wtasnego sprzetu pomocne moze by¢ oznaczenie go kolorowymi opaskami i etykietami.

NIE MIESZAJ SUBSTANCJI

Laczenie substancji moze by¢ niebezpieczne i powodowac nieprzewidywalne efekty, potencjalnie nawet grozniejsze niz omdéwione zostato to w poprzednim
rozdziale. Dlatego lepiej jest wybra¢ jedng, preferowang przez siebie substancje i uzywac tylko jej podczas uprawiania chemseksu za danym razem.
Uzywanie substancji, ktorych dziatania sie nie zna jest ryzykowne, zwtaszcza w nieznanym sobie miejscu i z nieznajomymi osobami. W takiej sytuacji
wzmaga sie stres, co zwieksza prawdopodobienstwo wystgpienia niepozgdanych efektdow dziatania uzytych narkotykow. Chcac wyprobowac nowa
substancje, zaleca sie najpierw uzyskanie informacji o jej dziataniu i sposobie jej bezpieczniejszego uzycia. Bedac na ,haju” i doswiadczajac silnej ekscytacji
zwigzanej z uprawianiem chemseksu tatwo jest pomyli¢ substancje, np. wystepujgce w formie proszku. Aby tego unikng¢, warto jest rozwazy¢ jak je
odrézniac i méc uzywac tylko tej, ktérg zaplanowato sie przyjmowag.

LEKI NA ZABURZENIA EREKCJI

Aby poczu¢ sie pewniej i utrzymacé dtugotrwatg erekcje, wiele oséb stosuje podczas chemseksu leki na zaburzenia erekcji. Robig to takze, by poradzi¢ sobie
z efektami dziatania wielu narkotykéw (zwtaszcza stymulantéw), ktére utrudniajg uzyskanie erekcji i jej utrzymanie. Ich czeste stosowanie jednak moze
powodowac uzaleznienie, mogg one takze wchodzi¢ w niebezpieczne interakcje z innymi substancjami. Dlatego zaleca sig ich przyjmowanie w mniejszych
dawkach lub w dtuzszych odstepach — zgodnie ze wskazaniami dotyczgcymi ich uzywania zawartymi na opakowaniu lub dotgczonej do nich ulotce.
Pomocnym w ztagodzeniu objawdw potencjalnego uzaleznienia od lekéw na erekcje i ich negatywnego wptywu na zdrowie moze by¢ zrobienie sobie przerwy
od uzywania narkotykéw i pornografii. Ponadto, w takiej sytuacji warto takze rozwazy¢ konsultacje ze specjalistg od zdrowia seksualnego.

PROWADZENIE POJAZDOW

Pod wptywem narkotykdw, podobnie jak i alkoholu, nie powinno sie prowadzi¢ pojazdéw mechanicznych, w tym samochodu. Narkotyki o dziataniu
stymulujgcym moga sprawiaé wrazenie wyostrzenia zmystow i subiektywnego poczucia wyzszych umiejetnosci kierowania. Wptywajg one jednak
negatywnie na zdolnos¢ do oceny sytuacji, ktora jest wazna dla bezpieczniejszej jazdy. Powodujg, ze prowadzenie pojazdu staje sie niebezpieczne zaréwno
dla kierujgcego, jak i dla innych uczestnikéw ruchu.
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WZAJEMNE DBANIE O SIEBIE

Wzajemne dbanie o siebie jest niezwykle wazne i jednoczesnie konieczne, aby
wszyscy uczestnicy imprezy chemseksowej mogli czerpac z niej przyjemnosc! Zabawa
z zaufanymi partnerami seksualnymi jest bezpieczniejsza, zwieksza tez odczuwang
przyjemnosc¢ i umozliwia wiekszg eksploracje roznych praktyk seksualnych.

WYJSCIE ZE ZNAJOMYMI

Dotaczajgc do imprezy chemseksowej, w ktdrej uczestniczg zaufani znajomi,
mozna sprawdzac, czy wszyscy dobrze sie majg i bawig, tak w trakcie jej
trwania, jak i podczas przerw. Gdyby sytuacja wymkneta sie spod kontroli
lub pojawity sie niebezpieczne sytuacje, zaleca sie zadbanie o innych
poswiecajac im tyle czasu, ile potrzebujg. Podobnie jak podczas wyjscia

na drinka, gdy osoba prowadzaca samochdd nie pije (za duzo) alkoholu,
niektérzy wybierajg sposrdd siebie osobe, ktéra odpowiada za sprawowanie
kontroli nad przyjmowaniem substancji i ,ma oko na innych”.

DZIELENIE SIE SUBSTANCJAMI

Proponujac uzycie substancji innej osobie zaleca sie poinformowanie o jej
dziataniu, mozliwych skutkach ubocznych jej uzycia i niewywieranie presji na
jej przyjecie, jesli nie jest do tego przekonana.

BEZPIECZNE SLOWA

Podobnie jak w seksie wykorzystujgcym praktyki BDSM, zaleca sie
wczesniejsze ustalenie z partnerem (partnerami) tzw. bezpiecznego

stowa. Bez wzgledu na okolicznosci, jego wypowiedzenie oznacza
zakonczenie danej aktywnosci oraz okazanie opieki osobie, ktéra moze tego
potrzebowac.

ZYCZLIWOSC JEST SEXY

Dobry seks, w tym tzw. ostry seks, bez wzgledu na to w jakikolwiek
sposob ktos go definiuje, wymaga zaufania. Bycie troskliwym, okazywanie
zyczliwosci i szacunku oraz dbanie o osoby, ktére moga potrzebowac
pomocy, jest sexy.




DBANIE O BEZPIECZENSTWO MIEJSCA

Organizujac impreze chemseksowa lub w trakcie jej trwania:

Przydatne jest zapewnienie odpowiedniej ilosci prezerwatyw, jednorazowych rekawiczek,
czystych recznikow, chusteczek lub ptynéw do dezynfekcji, recznikdw papierowych i
nieprzemakalnych przescieradet/podktadéw.

Dobrym pomystem moze by¢ wydzielenie cichego miejsca lub osobnego pokoju do
chillowania, przeznaczonego do zrobienia sobie przerwy.

Przed zmiang partnera, roli w seksie lub pozycji nalezy odttusci¢ powierzchnie np.
slingdéw, zabawek erotycznych, mebli, podtogi itp., a nastepnie je zdezynfekowad.

Zaleca sie wczesniej przygotowac i umiesci¢ w widocznym miejscu przekaski i wode, aby
przypominaty uczestnikom spotkania o koniecznosci nawadniania i odzywiania sie.
Ponadto, organizujac impreze w miejscu prywatnym warto upewnic sig, ze wartosciowe
rzeczy znajdujg sie poza zasiegiem wzroku, np. zostaty schowane. Rozwazy¢ mozna
pomieszczenie niedostepne dla uczestnikow imprezy.

JESLI COS IDZIE NIE TAK

W nagtych przypadkach, na przyktad gdy ktos zemdleje, jest zdezorientowany, zagubiony,
przerazony, dziwnie sie zachowuje lub odczuwa silny niepokoj — koniecznie nalezy sie nim
zajac!

Najlepiej przenies¢ takg osobe w ciche miejsce, pozbawione silnych bodzcéw dzwiekowych i
ostrego Swiatta.

Zaleca sie mowienie do niej spokojnym, uspokajajgcym gtosem, a gdy to konieczne,
utozenie jej w pozycji bocznej ustalonej i towarzyszenie. Obecnosé znajomych twarzy
moze pomac takiej osobie poczué sie bardziej komfortowo i bezpiecznie po odzyskaniu
Swiadomosci lub przebudzeniu sie.

W przypadku wystgpienia u kogos objawow psychotycznych nie nalezy probowaé go
przekonywac, zwtaszcza jezeli o to nie prosi, ze doswiadcza halucynacji lub urojen.
Lepszym rozwigzaniem jest zapewnienie go, ze jest bezpieczny i okazanie empatii.
Mozna skupi¢ sie na szukaniu metod, ktére pomogg w poczuciu sie lepiej emocjonalnie w
danym momencie.

Jezeli ktos jest nieprzytomny, nie zaleca sie wyrokowania odnosnie jego stanu zdrowia.
W szczegolnosci zaktadania, ze jego stan nie jest powazny.

Zamiast tego nalezy natychmiast wezwac pogotowie ratunkowe, ktére zapewni
odpowiednig pomoc i otwarcie poinformowac o narkotykach, ktorych uzyt. Dziatanie to
moze uratowac czyjes zycie. W wiekszosci krajow, takze w Polsce, personel medyczny

jest obowigzany wezwac policje tylko w przypadku stwierdzenia smierci. e
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41.3 PO
DBANIE O SIEBIE

DANIE SOBIE CZASU

BYCIE DLA SIEBIE
DOBRYM

JAKPOSZtO
PLANOWANIE?

CZY POTRZEBNA
JEST DODATKOWA

POMOC?

W czasie tzw. zejscia zaleca sie relaks, spozywanie pozywnych positkow, nawadnianie sie oraz zapewnienie
sobie odpowiedniej dtugosci snu. Kiedy ustajg efekty uzycia narkotykdw pomocne moze by¢ takze przyjmowanie
aminokwaséw i innych suplementéw diety (witamin, mineratéw i wysokiej jakosci biatka).

Zaleca sie zakonczenie uprawiania chemseksu na tyle wczesnie, aby mie¢ odpowiednio duzo czasu na poradzenie
sobie z objawami tzw. zejscia. Nieobecnos¢ w pracy lub rezygnacja z innych zaplanowanych zaje¢ nie pomoze w
powrocie do zdrowia, a jednoczesnie moze nies¢ ze sobg nieprzyjemne, dtugofalowe konsekwencje.

W przypadku podjecia w trakcie uprawiania chemseksu decyzji lub dziatan, ktérych sie zatuje, utraty kontroli lub
doswiadczenia tzw. bad trip, mozliwe jest pojawienie sie wstydu, obwiniania sie lub przezywania poczucia winy. Emocje
te moga pogorszy¢ efekty tzw. zejscia. W takiej sytuacji pomagac¢ moze préba niereagowania na pojawiajgce sie w
myslach btedne osady. Dobrze podejs¢ do siebie z zyczliwoscig i refleksja, probujac nie skupia¢ sie na doswiadczeniach
seksualnych, ktére powodujg samooskarzanie, obwinianie sie i che¢ samoukarania. Dla niektorych osob uprawianie
chemseksu moze by¢ sposobem na przezwyciezenie lub przetworzenie ,queer traumy"%. Jest to indywidualny sposéb,
w jaki dana osoba radzita sobie z otoczeniem wrogim osobom LGBTQI+, w ktérym dorastata. Integralng czescig ,queer
traumy” jest wstyd powodowany wtasng tozsamoscig psychoseksualng i identyfikacjg ptciowa. Przezywanie poczucia
winy moze reaktywowac te traume i nasilac jej objawy, nie stuzgc dobrostanowi jednostki. 0sobom doswiadczajgcym
objawdw tego typu traumy zaleca sie rozwazenie skorzystania z profesjonalnej pomocy?.

Przed wzieciem udziatu w imprezie chemseksowej warto przemysle¢ i opracowac plan uzywania substancji w jej
trakcie. Jesli nie sprawdzit sie, moze trzeba go ponownie przemysleé? Jesli nie udato sie go dotrzymac, jakie byty tego
powody? Pomocne moze by¢ rozwazenie kilku pytan. Czy cata impreza chemseksowa byta udanym doswiadczeniem?
Jesli nie, w ktorym momencie sie to zmienito? W przypadku checi uzycia lub przyjecia wiekszej ilosci substancji niz
zamierzona, co wywotato te potrzebe? Tak zwane wyzwalacze niekoniecznie sg oczywiste czy wprost uswiadamiane.
Moga nimi by¢ na przyktad okreslone bodzce podniecenia seksualnego lub nagte, intensywne emocje. Warto pomyslec
o specyficznych dla siebie wyzwalaczach i ich roli w odchodzeniu od zatozonego wczesniej planu lub trudnosciach w
odmadwieniu sobie uzycia substanciji.

W przypadku, gdy czas uzywania, ilo$¢ przyjetych substancji lub zaangazowanie w praktyki seksualne byty inne niz
planowano, a dodatkowo po ich zakonczeniu pojawiajg sie wyrzuty sumienia, moze to — zwtaszcza, gdy dochodzi

do tego czesto — Swiadczy¢ o rozwoju uposledzenia kontroli. Moga to by¢ takze oznaki rozwoju problemowego
uprawiania chemseksu, uzaleznienia, rozwoju wiekszej tolerancji, a takze przejaw checi poradzenia sobie w ten
sposob z innymi trudnosciami zyciowymi. W takiej sytuacji zaleca sie rozwazenie uzyskania pomocy. Mogg jej udzieli¢
znajomi (ang. peers), przyjaciele, organizacje dziatajgce na rzecz spotecznosci, a takze specjalistki/specjalisci
posiadajgcy odpowiednie przygotowanie do udzielania afirmujgcej pomocy osobom LGBTQI+. Wystgpienie opisanych
trudnosci moze by¢ poczatkiem procesu lepszego zadbania o siebie, rozwoju i nawigzywania nowych, bardziej
satysfakcjonujgcych relacji.

23Poulios, A. (2022). Chemsex: Reintroducing Sexuality in the Pleasure and Pain of the Infans. Studies in Gender and Sexuality, 23(3), 171-183.
24 Fawcett, D. (2015). Lust, Men, and Meth: A Gay Man's Guide to Sex and Recovery. Wilton Manors, FL: Healing Path Press.



ZDROWIE SEKSUALNE
PEP

W przypadku niezastosowania podczas kontaktu seksualnego metod zabezpieczenia
przed zakazeniem HIV, lub gdy metody te zawiodty, zaleca sie rozwazenie
natychmiastowego wdrozenia profilaktyki poekspozycyjnej HIV (PEP). Aby zapobiec
rozwojowi infekcji bakteryjnych zdarza sig, ze proponowane sg antybiotyki (doxyPEP
- przyp. ttum.). Nie istniejg jednak obecnie wystarczajgce dowody potwierdzajace
skutecznos¢ ich dziatania. Kwestie profilaktyki oméwi¢ mozna podczas konsultacji

z lekarka/lekarzem.

TESTOWANIE

Zaleca sie zapoznanie z okienkami diagnostycznymi, tj. czasem jaki musi uptyng¢ od
potencjalnego zakazenia przenoszonego drogg seksualng, po ktérym mozna je wykryé
za pomoca testéw. Zaleca sie takze wykonywanie badan dopiero po uptywie tego czasu,
dzieki czemu uzyskane wyniki sg wiarygodne.

WZAJEMNE DBANIE O SIEBIE

Po sesji chemseksu dobrym pomystem moze by¢ nawigzanie kontaktu z partnerami
seksualnymi i omowienie jej przebiegu: co sie podobato, co mozna zmieni¢ lub co
poszto nie tak? Taka rozmowa moze takze dotyczy¢ trudnosci i potrzeb zwigzanych
z poradzeniem sobie z efektami tzw. zjazdu oraz zapewnia¢ wsparcie i okazje do
odreagowania trudnych emocji.

Podczas tzw. zjazdu moga pojawic sie takze mysli dotyczgce przebiegu ostatniego
uzywania substancji, w tym dotyczgce swiadomej zgody. Kwestia ta, cho¢ z jednej strony
ma delikatny charakter, jest waznym zagadnieniem. Z tego powodu zostata ona omoéwiona
w nastepnej czesci.
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4.2 SWIADOMA ZGODA

Wychowanie w patriarchalnej kulturze, ktérej elementem sg toksycznie rozumiane meskosci?® czesto sprawia, ze dla oso6b identyfikujgcych sie jako mezczyzni
molestowanie seksualne stanowi temat tabu. To z kolei czyni ich bardziej podatnymi na negatywne skutki doswiadczenia molestowania seksualnego.
Jednoczesnie konsekwencje molestowania wobec oséb identyfikujgcych sie jako mezczyzni sg czesto bagatelizowane lub niewtasciwie adresowane.

4.21 CZYM JEST SWIADOMA SEKSUALNA ZGODA?

Zgoda jest swiadomym, dobrowolnym wyrazeniem akceptacji dla propozycji o charakterze seksualnym pochodzgcej od innej osoby.
Obejmuje ona jednoczesnie prawo do wycofania w dowolnym momencie wczesniej danej zgody. Jakkolwiek zasada ta nie wydawataby

sie prosta, jej przestrzeganie moze sie znacznie skomplikowaé w sytuacji, gdy zaistniejg czynniki ograniczajgce zdolnos¢ zainteresowanej
PY osoby do powiedzenia ,nie".

Przyjemnos¢ seksualna jest zwigzana z poszukiwaniem spetnienia, doswiadczaniem swojej seksualnosci, a dla niektorych takze
poszukiwaniem transcendencji. Jednak nie zawsze mozna z géry zatozyc, jakie przezycia pojawia sie w tym doswiadczeniu lub na koncu
tych poszukiwan, a takze jaki bedg mie¢ wptyw na konkretnego cztowieka. W szczegolnosci dla oséb queer aktywnos¢ seksualna moze
by¢ zwigzana z probami przetamania narzuconych im lub oczekiwanych od nich schematéw. Moze ona takze dotyczy¢ préby przetamania
roli, ktorg odgrywajg one w codziennym zyciu. W niektérych przypadkach ludzie decyduja sie na ‘wyrazenie zgody na brak zgody'. Dzieje

sie tak na przyktad przy uprawianiu tzw. ostrzejszego seksu lub podejmowaniu praktyk BDSM, kt6rych przebieg moze wywotywaé
podniecenie zwigzane z niepewnoscig odnosnie ich przebiegu. O ile u niektorych osob takie okolicznosci mogg powodowaé doswiadczanie
transcendenciji, u innych moga skutkowac nieprzewidzianymi wczesniej i niepozgdanymi przez nie doswiadczeniami.

4.2.2 SWIADOMA ZGODA | CHEMSEKS

Dla os6b uprawiajgcych chemseks, celem jest czesto doswiadczenie transcendenciji. Jednak efekty uzycia ré6znych substancji w zestawieniu z tym celem
moga zaciera¢ jednoznaczne granice zwigzane z udzieleniem swiadomej zgody.

Mozna udzieli¢ Swiadomej zgody na uzywanie substancji psychoaktywnych do celéw rekreacyjnych, w tym podczas uprawiania seksu. Jednak substancje

te moga podzniej wptywaé na zdolnos¢ oceny sytuacji. Decyzje podejmowane pod ich wptywem moga roznic sie od tych, ktére zostatyby podjete w stanie
trzezwosci. Czesto zdarza sie, ze osoby bedgce pod wptywem narkotykéw, doswiadczajgc powodowanej nimi ekscytacji zaktadajg, ze otrzymaty Swiadoma
zgode na podijecie pewnych dziatan. Wptyw narkotykéw moze jednak znaczaco utrudni¢ im zmiane swojego zachowania, nawet jezeli zdajg sobie sprawe, ze
nie zostata udzielona na nie zgoda lub wczesniejsza zgoda stata sie niewazna. Moze to prowadzi¢ do naruszenia czyjejs wolnosci i podjecie aktywnosci, ktore
nie zostatyby podjete w stanie trzezwosci.

Z drugiej strony, bedac pod wptywem narkotykéw nie zawsze mozna jasno powiedzie¢ ,nie”. Uprawianie seksu z osobg, ktéra nie jest w stanie Swiadomie
powiedzie¢ ,nie” jest gwattem.

Czesto zdarza sie, ze ludzie zdajg sobie sprawe z tego, ze wyrazili zgode na formy aktywnosci lub podjeli wobec innych dziatania, na ktére nie pozwoliliby
sobie bedac trzezwymi, dopiero podczas tzw. zjazdu — gdy efekty dziatania substancji stabng. Do takiej refleksji moze takze dojs¢ po kilku dniach od
zakonczenia uzywania substancji.

Skutki takich sytuacji moga by¢ bardzo bolesne, a nawet traumatyczne. Moga one nie tylko wptywa¢ na doswiadczenie seksualne, w trakcie ktérego doszto do
zaburzenia swiadomej zgody, ale rowniez prowadzi¢ do innych negatywnych nastepstw, takich jak dtugotrwate pogorszenie stanu psychicznego.

25Uzywane jest tu stowo ,meskosci’, w liczbie mnogiej, z dwdch powoddw. Po pierwsze, bo obejmuje ono osoby, ktére ze wzgledu na tozsamos¢ ptciowa i/lub ekspresje posiadajg cechy
tradycyjnie kojarzone z mezczyznami, nie mieszcza sie jednak w binarnym podziale pfci. Po drugie dlatego, Ze stowo ,meskosci” potwierdza, Ze istnieje wiele sposobdw, aby by¢ mezczyzna
i/lub mezczyzng poza granicami wizji hegemonicznej meskosci, ktdra uparcie narzuca spoteczeristwo.



4.2.3 SWIADOMA ZGODA | REDUKCJA SZKOD

PODCZAS
WZAJEMNE DBANIE O SIEBIE

Zdarza sie, ze efekt uzycia narkotykow, tzw. haj jest
Osobom uprawiajgcym intensywniejszy niz oczekiwany. Dlatego podczas uprawiania
Jak wspomniano w cze$ci dotyczacej chemseks, podobnie jak chemseksu zaleca sie zwracanie uwagi na swoich partneréow
uzywania substancji — przed podejmujacym praktyki BDSM, seksualnych i upewnianie sig, ze moga $wiadomie wyrazac¢
rozpoczeciem imprezy chemseksowej zaleca sie zapoznanie z zgode na przebieg sytuacji.
i kontaktami seksualnymi zaleca sie informacjami o zwigzanych z - . .
podjecie decyzji dotyczacych osobistych nim potencjalnych zagrozeniach, UPEWNJENlE S[E, ZE SWIADOMA ZGODA MOZE
granic i limitéw oraz poinformowanie o a takze ze strategiami redukgji ZOSTAC WYRAZONA

PRZED

nich swoich partneréw. szkod. Jezeli partner seksualny nie jest w stanie wyrazi¢ swojej
swiadomej zgody, nalezy zaprzestaé podejmowanych
dziatan. Osoba doznajgca zaburzen psychicznych lub utraty
swiadomosci spowodowanych uzyciem GHB/GBL lub ketaminy
moze nie by¢ w stanie wyrazi¢ swojej woli.

JESLI COS POSZLO NIE TAK

W sytuacji naruszenia zasady swiadomej zgody pomocne moze by¢ danie sobie czasu na przezycie tej sytuacji, a takze
kontakt z osobami, ktére darzy sie zaufaniem. Nie nalezy przy tym wywiera¢ na sobie wewnetrznej presji do dzielenia

sie tym doswiadczeniem. Pomocnym moze by¢ skorzystanie z profesjonalnej pomocy. Oznakami, ze sytuacja zwigzana

z niemoznoscig udzielenia $wiadomej zgody ma powazny wptyw na funkcjonowanie emocjonalne i moze stanowi¢
traumatyczne doswiadczenie jest: wystepowanie retrospekc;ji (tzw. flashbacki, pojawiajgce sie podczas codziennych
aktywnosci, w snach lub podczas podejmowania aktywnosci seksualnej), wahania nastroju lub uporczywe doswiadczanie
trudnych emocji, unikanie aktywnosci seksualnej lub pragnienie uzywania substanciji, ktére wymyka sie spod kontroli.

PARTNERSKIE DAWANIE ZNAC, ZE WSZYSTKO JEST W PORZADKU

Wazna role odgrywa takze bycie otwartym na rozmowe o przesztych doswiadczeniach. Dobre doswiadczenia mozna ulepszyé
tylko poprzez komunikowanie ich. Jesli partnerzy okazujg sobie wzajemna dbatosé, mozliwe jest ujawnienie doswiadczanych
trudnosci i dzieki temu ich czesciowe zatagodzenie lub przeciwdziatanie im ponownemu wystgpieniu.

W wielu systemach prawnych na swiecie napasc¢ na tle seksualnym jest zwigzana z odpowiedzialnoscig karng. Przestepstwem jest rowniez naktanianie
do czynnosci seksualnych osoby, ktéra moze nie by¢ w stanie wyrazi¢ na nie Swiadomej zgody. Wykraczajgc poza regulacje prawne - Swiadoma zgoda
jest zwigzana ze sposobem w jaki ludzie wchodzag w kontakt z innymi w kontekscie zwigzku, randki czy seksu bez zobowigzan. Aby zwigzane z nim
doswiadczenia byty przyjemne dla zaangazowanych w kontakt oséb, muszg one szanowac prawo kazdego do samostanowienia oraz szanowac
wycofanie Swiadomej zgody w dowolnym momencie, takze w przypadku konfliktu.
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Tworzenie ustug
przyjaznych
uzytkownikom
chemseksu




Oprdcz stosowania przedstawionych strategii, technik i zachowan, skuteczne zastosowanie podejscia redukcji szkéd w kontekscie chemseksu wymaga
precyzyjnego okreslenia kontekstu i ram oferowanych ustug. Przy odpowiednim planowaniu i wdrazaniu bedg miaty one charakter wspierajacy i
wzmachniajacy, a nawet terapeutyczny.

5.1 USLUGI PRZYJAZNE OSOBOM LGBTQI+

Biorgc pod uwage fakt, ze chemseks jest w znacznym stopniu powigzany z trudnosciami doswiadczanymi w codziennym funkcjonowaniu przez osoby
LGBTQI+, a zwtaszcza homoseksualnych i biseksualnych mezczyzn oraz innych mezczyzn majacych seks z mezczyznami (GBMSM, ang. Gay and Bisexual
men and other Men having Sex with Men), osoby transptciowe i niebinarne, podstawowym warunkiem niezbednym do uczynienia ustug bezpiecznymi

oraz zapewniajgcymi rzeczywiste wsparcie jest zadbanie, by byty one przyjazne dla odbiorcéw. Dziatanie na rzecz nieheteronormatywnych odbiorcow

to cos$ wiecej niz okazywanie akceptacji i przejawianie zachowan wolnych od stygmatyzacji. Obejmuje ono rowniez afirmacje dla samostanowienia, a

takze wymaga kompetenciji kulturowych odnoszacych sie do unikalnych doswiadczen zyciowych i wyzwan, z ktérymi mierzg sie odbiorcy. Wymaga ono
takze od zaangazowanego personelu, niezaleznie od tego czy nalezy do spotecznosci LGBTQI+, autorefleksji nad wtasnymi uprzedzeniami i stereotypami,
wptywajgcymi na sposob Swiadczenia dziatan. Dlatego tez przed rozpoczeciem pracy niezbedne jest przejscie odpowiedniego szkolenia w tym zakresie. Do
podstawowych zasad swiadczenia ustug przyjaznych osobom LGBTQI+ naleza:

Rozpoznawanie i akceptowanie sposobu, w jaki identyfikujg sie osoby LGBTQI+, do ktérych kierowane sg dziatania. Obejmuje ono uzywanie wtasciwe;j
terminologii i zaimkéw w odniesieniu do tozsamosci kazdej osoby, jej doswiadczen i podejmowanych praktyk. Zdecydowanie nalezy wystrzegac sie
jakiegokolwiek patologizowania sposobu, w jaki identyfikujg sie osoby LGBTQI+ bedace beneficjentami podejmowanych dziatan.

Swiadomo$¢ ztozonos$ci i wyzwan zwigzanych z ujawnieniem sie (ang. coming out). Dotyczy to nie tylko ujawniania tozsamo$ci ptciowej i orientacji
seksualnej, ale takze statusu serologicznego (zwigzanego z zakazeniem HIV).

Uznanie intersekcjonalnosci, wptywajacej na doswiadczenia zyciowe 0sob korzystajgcych z dziatan, np. zwigzanych ze zroznicowaniem ze wzgledu na
wiek, tozsamos¢ pitciowa, orientacje seksualng, pochodzenie etniczne i tzw. "rase’, zycie z HIV, klase spoteczno-ekonomiczng, duchowos¢, swiadczenie
pracy seksualnej itp. Czynniki te oddziatujg na siebie w unikalny sposdb, ktéry réznie wptywa na kazdego cztowieka.

Zainteresowanie sie waznymi postaciami, symbolami, informacjami historycznymi dotyczagcymi osob LGBTQI+ i zasobami tworzonej przez nie
spotecznosci, takimi jak grupy, organizacje itp.

Swiadomo$¢ trudnosci wynikajgcych z do$wiadczanej opresji ze strony rodziny, sieci spotecznych, homonormatywnosci, policji i podejmowanych przez
nig dziatan, obowigzujacych przepiséw prawa i polityk itp., a takze negatywnych konsekwencji powodowanych przez stres mniejszosciowy.

Zauwazanie rezyliencji (zdolnosci adaptacji do zmian zachodzacych w niesprzyjajgcym otoczeniu — przyp. ttum.), jakg wypracowata kazda osoba i
spotecznos$¢ LGBTQI+ oraz posiadanie umiejetnosci do wspierania dalszego jej rozwijania u odbiorcéw dziatan.

Utatwianie osobom LGBTQI+, bedgcymi odbiorcami realizowanych dziatan, odkrywania ich tozsamosci i doswiadczen.

Nalezy zauwazy¢, ze wskazane zasady swiadczenia przyjaznych ustug nie dotyczag wytgcznie odbiorcow realizowanych dziatan. Istotne jest takze ich

wdrazanie w odniesieniu do personelu zaangazowanego w realizacje programéw redukcji szkdd. Bez zapewnienia personelowi afirmatywnego, dajacego

poczucie bezpieczenstwa, akceptujgcego, inkluzywnego i wzmacniajgcego kontekstu i ram pracy, nie jest mozliwe zastosowanie tego podejscia w

odniesieniu do odbiorcéw realizowanych oddziatywan.
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5.2 POKORA KULTUROWA | SWIADOMOSC DYNAMIKI
ZWIAZANEJ Z RELACJAMI WLADZY

Nierownowaga sit pomiedzy osobami zaangazowanymi w realizacje dziatan oraz ich odbiorcami, a takze wptyw pochodzenia kulturowego personelu na sposéb
w jaki pracuje z osobami o pochodzeniu innym niz wtasne, moze ograniczac zrozumienie dla doswiadczen osob, na rzecz ktérych dziata, ograniczajgc jakos¢
swiadczonych ustug. W uniknieciu takiej sytuacji pomocne moze by¢é myslenie w kategoriach pokory kulturowej. Pokora kulturowa koncentruje sie na unikaniu
stawiania sie w pozycji ,eksperta” oraz byciu przygotowanym na ograniczony zakres rozumienia innych kultur. W ten sposéb mozliwe jest otworzenie sie na
proces uczenia sie od odbiorcow dziatan, co umozliwia oparcie oddziatywan w wiekszym stopniu na wspotpracy, skoncentrowanie na konkretnej osobie i ich
dostosowanie do potrzeb korzystajgcych z nich grup.

Uczenie sie od odbiorcow realizowanych oddziatywan oznacza przyjecie otwartej postawy, bycie do ich dyspozycji oraz podjecie wysitku zrozumienia sposobu,
w jaki postrzegajg oni Swiat i swoje zycie. Innymi stowy, podejscie to oznacza ,bycie chetnymi, aby nam przeszkadzali”. Oczywiscie, rolg odbiorcéw nie jest
szkolenie personelu — to zadanie nalezy do oséb zarzadzajacych realizowanymi dziataniami. Niemniej jednak zaleca sie o zadbanie o autorefleksje dotyczgca
wptywu osobistego doswiadczenia, pochodzenia, zasad, przywilejéw itp. Jedng z czesto niedostrzeganych trudnosci zwigzanych z nierbwnowaga sit jest
poczucie os6b swiadczacych ustugi redukcji szkdd, ze brakuje im wystarczajgcej wiedzy do zrozumienia ich odbiorcéw lub doswiadczanie przyttoczenia
emocjami, ktore pojawiajg sie w trakcie wykonywanej przez te osoby pracy. Czesto prowadzi to do nieswiadomych préb odzyskiwania wptywu i przewagi
poprzez manipulowanie odbiorcami dziatan, utrate kontaktu z nimi lub zaprzestanie stosowania afirmatywnego podejscia w realizowanych dziataniach. Taka
sytuacja moze réwniez prowadzi¢ do popetniania btedéw merytorycznych. W praktykowaniu pokory kulturowej pomocne moze by¢ korzystanie ze szkolen,
utrzymywanie osobistego kontaktu z réznymi spotecznosciami, w tym spoza kontekstu Swiadczonych ustug, korzystanie z osobistej terapii, a takze superwizji.

5.3 DZIALANIA REALIZOWANE PRZEZ SPOLECZNOSC | NA JEJ
RZECZ

Jednym z podej$¢ uznanych przez Swiatowg Organizacje Zdrowia za najlepszg praktyke w zapewnianiu dostepu do opieki zdrowotnej osobom nalezgcym do
grup mniejszosciowych, stygmatyzowanych i doswiadczajgcych wykluczenia oraz nalezgcych do zré6znicowanych populacji sg tzw. dziatania realizowane przez
spotecznos$¢ i na jej rzecz (ang. community-based and -led services). Podejscie to jest takze zalecane w odniesieniu do dziatan redukcji szkéd odnoszacych sie

do chemseksu.

Realizowane wspétczesnie dziatania w zakresie dostepu do ustug ochrony zdrowia realizowane przez spotecznosé i na jej rzecz dgzg — obok oséb
zajmujacych sie danym zagadnieniem z perspektywy naukowej i posiadajgcych specjalistyczne kwalifikacje — do zaangazowania na rownych zasadach
s€kspertéw przez doswiadczenie”, tj. oséb wywodzacych sie ze spotecznosci, do ktérych kierowane sg okreslone dziatania.

Podejscie to obejmuije:

(i) skupienie sie na utrudniajgcych lub utatwiajgcych czynnikach ekologicznych, srodowiskowych, finansowych, politycznych i spotecznych,

(i) poszanowanie réznorodnosci i prawa do samostanowienia,

(iii) oparcie badan i realizowanych dziatai na zasadach kwestionujgcych istniejgcy status quo, ktéry utrwala niesprawiedliwo$¢ spoteczng i dyskryminacije oraz

(iv) planowanie interwencji opierajgcych sie na promowaniu dobrostanu i samoregulacji systemoéw i spotecznosci, a nie na czynnikach indywidualnych i
zapobieganiu problemom.

26Vasileiou, A. (2020). Ot SUVAUIKEG LOXUOG OTN OXE0N enMayyeApatia wuxikng vyeiag — wpeAovuevou AOATKI+ atduou [The power dynamics in the relationship between a mental health
professional and an LGBTQI+ beneficiary]. In N. Papathanasiou & E. O. Christidi (Eds.), Inclusion and Resilience (pp. 141—1s2). Gutenberg.



UCZESTNICTWO

Osoby nalezgce do spotecznosci,
do ktérej kierowana jest ustuga
oraz majgce doswiadczenia
zyciowe zwigzane z przedmiotem
jej swiadczenia, powinny byc¢
uwzglednione we wszystkich
aspektach wdrazania: w zarzadzaniu,
szkoleniu, planowaniu, Swiadczeniu
ustug oraz ich ocenie. Uczestnictwo
stanowi gtéwny element oferowania
ustug prowadzonych przez
spotecznosé i na jej rzecz.

SKUPIENIE NA
WZMACNIANIU |
SAMOSTEROWNOSCI

Interwencja czy ustuga

powinny mie¢ na celu nie tylko
rozwigzywanie istniejgcych
problemow, ale takze dostarczanie
zasobow i budowanie rezylienc;ji
0so6b, do ktorych sg skierowane,
prowadzac do uzyskania przez nie
mozliwie najwiekszej kontroli nad
wtasnym zyciem.

ZABIEGANIE O ZMIANE

W dziataniach rzeczniczych i wprowadzaniu
zmian politycznych ukierunkowanych

na skuteczne promowanie dobrostanu

i usuwanie barier w dostepie do ustug
ochrony zdrowia zaleca sie wykorzystanie
posiadanych przywilejéw i wtadzy.

Kluczowe wytyczne

dotyczace

zastosowania

podejscia opartego

na dziataniach

realizowanych przez ("R TOIEE
SpO*eCZHOéé | na jej oparciu o potrzeby konkretnej populacji

: : w okreslonym kontekscie (kulturowym,
rzecz ObeijJQZ geograficznym, spotecznym itp.), w
ktérym bedzie swiadczona. Najlepszym
sposobem do osiggniecia tego celu jest
zaangazowanie osob nalezgcych do tej
grupy w badanie sytuacji oraz sprawdzenie
istniejgcych potrzeb. Zaleca sie przy
tym elastycznosc¢ i gotowosé do zmiany
swiadczonych oddziatywan i metod ich
realizacji w odpowiedzi na zmiany w
spotecznosciach, na rzecz ktérych sg one
realizowane.
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5.4 REKOMENDACJE DOTYCZACE TWORZENIA EFEKTYWNYCH
SERWISOW REDUKCJI SZKOD DOTYCZACYCH CHEMSEKSU

Chemseks wiagze sie z realizacjg potrzeb przynaleznosci, potagczenia z innymi osobami nalezagcymi do tej samej spotecznosci, samodzielnosci i
okazywaniem oraz otrzymywaniem troski. Z tych powodow:

Zaleca sie ukierunkowanie podejmowanych dziatan nie tylko na redukcje istniejgcych problemow, ale takze na wzmacnianie dgzenia do dobrostanu.
Wedtug definicji Swiatowej Organizacji Zdrowia zdrowie oznacza nie tylko brak choroby lub niepetnosprawnosci, ale takze stan petnego dobrostanu
fizycznego, psychologicznego i spotecznego. Podobnie jest ze zdrowiem seksualnym: oznacza ono nie tylko brak wystepowania trudnosci w tej sferze,
ale takze dostep do satysfakcjonujgcego zycia seksualnego.

Nalezy zapewnia¢ warunki utatwiajgce odbiorcom dziatan wyrazanie siebie i dajgce im mozliwos¢ kontaktu ze spotecznoscig, do ktdrej nalezg, na ich
witasnych warunkach, promujgc samorozwdj. Stosowanie podejscia unikajgcego osadzania, a takze adresowanie w realizowanych dziataniach przejawéw
zinternalizowanej homofobii — zaréwno wtasnej, jak i odbiorcéw dziatan — oraz wptywu homonormatywnosci, jest w rzeczywistosci redukcjg szkod
zwigzanych z chemseksem.

Zaleca sie zapewnienie w trakcie realizowanych dziatan akceptujgcej postawy wobec ich odbiorcow oraz unikanie dotyczgcych ich osgdéw. Umozliwia to
omawianie z nimi praktyk i zachowan seksualnych, uznawanych przez niektérych za nienormatywne, takich jak posiadanie wielu partneréw seksualnych,
poliamoria, fisting, BDSM itp.

Niektdrzy odbiorcy oddziatywan, pomimo doswiadczania znaczgcego, negatywnego wptywu uzywania substancji na ich zycie, moga nie uwazac go za
problemowe. Mogg oni opisywac¢ swoje doswiadczenie uprawiania chemseksu jako ,wymykajacego sig¢ spod kontroli®, ,zbyt trudnego”, albo mowic,

ze odczuwajg ,ciggte pragnienie uprawiania seksu” itp. W takich przypadkach przekonywanie do zmiany sposobu myslenia o uzywaniu substancji nie
bedzie pomocna strategig. Zaleca sig raczej zapewnienie o swojej obecnosci oraz pozostawanie, gdyby byto potrzebne, do ich dyspozycji. Skupiajac sie
jednoczesnie na redukcji szkod, odpowiadajacej na ich biezgce potrzeby i zaoferowaniu wspdlnego opracowania planu zmiany, zgodnego z perspektywa
klienta dotyczacg uzywania substancji.

Jednym z celéow prowadzonych dziatan jest wspieranie i wzmacnianie ich odbiorcow w prowadzeniu zgodnego z ich wtasnymi potrzebami i zasadami,
spetnionego, petnego sensu, przyjemnego i wesotego zycia, czerpigcego takze z innych aktywnosci poza chemseksem. Dlatego podejmowane dziatania
moga dotyczy¢ zarowno udzielenia pomocy w zwigkszeniu kontroli zwigzanej z uprawianiem chemseksu, ale tez w osigganiu wigkszej przyjemnosci z
jego uprawiania.

Redukcja szkéd w chemseksie powinna by¢ zapewniona w ramach ustug odpowiadajgcych w holistyczny sposéb na potrzeby odbiorcéw. Podobnie jak
w przypadku skojarzonych strategii zapobiegania HIV, ustugi takie w jak najwiekszym stopniu powinny obejmowac redukcje szkéd dotyczgcg uzywania
substancji, zdrowia seksualnego, wspierania zdrowia psychicznego, wzmacniania spotecznosci i doradztwa réwiesniczego (ang. peer counselling).
Odsytanie oséb uprawiajgcych chemseks do réznych serwiséw, umozliwiajgcych im zadbanie o czesc¢ ich potrzeb moze powodowac zniechecenie

i wywotywac u nich frustracje. Idealnym miejscem dla Swiadczenia tego typu ustug wydaja sie by¢ kliniki zdrowia seksualnego prowadzone przez
spotecznos$¢ i na jej rzecz (ang. community-led sexual health clinics).

W redukcji szkéd zwigzanych z chemseksem pomocne sg nowe technologie i aplikacje. Wykazujg one zaréwno efektywnosc¢ kosztowa, jak i sg tatwo
dostepne w swiecie wirtualnym, w ktérym czesto obecne sg osoby uprawiajgce chemseks. Ponadto zapewniajg one poufnosé odbiorcom, ktérzy nie sa
jeszcze gotowi na coming out.

Zaleca sie posiadanie aktualnej bazy kontaktéw do istniejgcych ustug, ktére cho¢ wykraczajg poza obszar redukcji szkéd, moga by¢ z duzym
prawdopodobienstwem przydatne dla klientow realizowanych oddziatywan. Obejmujg one placéwki ochrony zdrowia zajmujgce sie HIV i zakazeniami
przenoszonymi drogg seksualng, zdrowiem psychicznym, organizacje pozarzadowe dziatajgce na rzecz migrantow, sieci zrzeszajgce osoby Swiadczace
ustugi seksualne, a takze fundacje i stowarzyszenia dziatajgce na rzecz oséb LGBTQI+. Niestety, wiele z tych placowek moze nie dziata¢ w sposéb
afirmatywny lub tez moze nie posiada¢ wiedzy dotyczgcej trudnosci doswiadczanych przez osoby uprawiajgce chemseks. Potencjalng interwencja,

ktéra moze pomoc skorzystaé z ich oferty odbiorcom realizowanych dziatan jest przeszkolenie personelu tych miejsc. o7



Umiejetnoéc:i,()6
praktyki i
przyktady
Serwisow
pomocowych




6.1 WYBRANE "KLINICZNE" UMIEJETNOSCI PODEJMOWANIA
INTERWENCJI

Pomimo, ze redukcja szkdd nie jest terapig, osobom pracujgcym w tego typu serwisach pomocowych moga byé¢ uzyteczne wybrane umiejetnosci kliniczne.
Korzystanie z oméwionych podejs¢ i technik czesto moze wymagaé ukonczenia dodatkowego szkolenia, ktére moze by¢ jednoczesnie dobrg okazjg do
wtasnego wzmocnienia i samorozwoju. Sg one integralnym sktadnikiem podejscia spotecznosciowego, zas ich stosowanie jest tak samo wazne, jak
umiejetnosci odbiorcéw realizowanych dziatan. Z uwagi na ograniczong objetos¢ opracowania nie jest mozliwe ich szczegdtowe przedstawienie. Wierzymy
jednak, ze ponizsza krétka informacja o kazdej z nich moze okazaé sie przydatnym punktem wyjscia do poszukiwania szczegétéw na ich temat i rozwoju.

Dialog motywujacy to dyrektywna metoda pracy skoncentrowana na korzystajgcej z niego osobie. Jest on bardzo przydatny we wprowadzaniu zmian
poprzez zwiekszanie motywacji i rozwiewanie ambiwalencji dotyczgcej problemow, z ktérymi zmagajg sie odbiorcy dziatan.

Pierwsza pomoc psychologiczna (ang. Psychological First Aid). Technika ta zostata specjalnie zaprojektowana do wykorzystania przez osoby niebedgce
specjalistami zdrowia psychicznego, w tym osoby ze spotecznosci realizujgce dziatania na jej rzecz. Jest ona ukierunkowana na wzmocnienie i wsparcie
pojedynczych osob i catych spotecznosci. Moze by¢ takze stosowana wobec os6b bedgcych w kryzysie. Stosowana w nagtych wypadkach okazata sie
by¢ bardziej przydatna niz psychoterapia.

Szkolenie z zakresu interwencji kryzysowej. Odbiorcy ustug redukcji szkéd, po nabraniu zaufania do $wiadczacych je oséb dzielg sie z nimi czesto
doswiadczanymi sytuacjami kryzysowymi. Kryzysy te obejmujg m.in. doswiadczanie epizodéw psychotycznych, trudnosci emocjonalnych, molestowania
seksualnego, nagtych trudnosci zwigzanych ze zdrowiem, pracg, grupg spoteczng, w ktoérej funkcjonujg, trudnosci z prawem oraz innych traumatycznych
doswiadczen. W takich przypadkach priorytetem jest skierowanie odbiorcy prowadzonych dziatan do odpowiednich, wyspecjalizowanych placéwek i
organizacji. Czesto jednak warunkiem podjecia kolejnych krokéw jest ustabilizowanie aktualnego stanu emocjonalnego danej osoby. W takich sytuacjach

" kluczowe znaczenie moze miec pierwsza reakcja na zgtaszane trudnosci i udzielona w tym momencie pomoc. Jak opisat to Saakvitne:

zwigzek, gdy oferuje szacunek, dostep do informacji i kontaktow oraz nadzieje, moze by¢ terapeutyczny niezaleznie od tego czy trwa pie¢ minut, czy
pietnascie lat  (p. 446)>.
1))
Oto kilka ogdlnych wskazéwek udzielania pomocy w tym podejsciu:
Okaz szacunek dla sposobu, w jaki klient przezywa traumatyczne wydarzenie. Uznaj jego reakcje i sposob, w jaki sie do niego przystosowat, nawet jesli
uwazasz, ze mozna byto zastosowac lepsze rozwigzania lub osobiscie nie zgadzasz sie z jego wyborem.
Dostarcz klientowi informacji na temat tego, czego najczesciej doswiadczajg ludzie w przypadku kryzysow tego typu i powigzanych z nimi zdarzen
traumatycznych, a takze zasobow i oddziatywan, ktére moga by¢ pomocne w jego sytuaciji.
Zapewnij szczerg wiez i swojg obecnos¢, a takze akceptacje dla trudnych emocji, ktére moga sie pojawi¢ w odpowiedzi na kryzys. Nie staraj sie zbytnio
ich tagodzi¢ lub, nawet bez swiadomego zamiaru, stwarzaé wrazenia, ze klient nie powinien przezywacé kryzysu w okreslony sposdb, albo ze wyolbrzymia
sytuacje.
Wzmacniaj nadzieje poprzez podkreslanie co mozna zrobié, lub sprébowac zrobi¢ w danej sytuacji i co moze mie¢ znaczenie w przysztosci, nawet wtedy,
gdy wptyw tego dziatania moze nie by¢ od razu widoczny. Nie obiecuj czegos, co moze nie by¢ pewne, jak np. wyzdrowienie. Pamietaj, ze nadzieja to
dawanie perspektywy, gdy wydaje sig, ze jej nie ma. Nie jest ona obietnicg, ze wszystko bedzie dobrze.

27Saakvitne, K. W. (2002). Shared trauma: The therapist's increased vulnerability. Psychoanalytic Dialogues, 12(3), 443—449. https://doi.org/10.1080/10481881209348678. 59



6.2 WLASNA/ZESPOLOWA REFLEKSJA | SUPERWIZJA

Organizacje, serwisy pomocowe, a nawet cate spotecznosci nie moga dziata¢ w sposdb zréwnowazony, jesli ,nie sg chetne, by im przeszkadzano”.
,Przeszkadzaé¢” moga nowe idee, wyzwania dla struktury ich dziatan czy przyjetych przez nie zatozen pracy. Zajmowanie sie ztozonymi problemami, ktore
sg zwigzane z chemseksem sprawia, ze ta ,gotowos¢ do doswiadczania przeszkadzania” jest jeszcze wazniejsza niz w innych dziedzinach zwigzanych

z pomaganiem ludziom. Nieswiadome przekonania i uprzedzenia, a takze czynniki, takie jak represyjna polityka, problemy finansowe i inne, moga
kwestionowaé sposob postrzegania sytuacji i myslenia o niej. Moga one takze zaktdcac sposdb, w jaki Swiadczona jest pomoc, czesto prowadzac do
wypalenia, oporu przed zmianami i w efekcie niskiej jakosci ustug swiadczonych ich odbiorcom. Pomocna w radzeniu sobie z tymi wyzwaniami moze

by¢ superwizja. Najlepiej, aby byta prowadzona przez osobe, ktéra nie pracuje w danym projekcie czy serwisie, posiadajgcg odpowiednie doswiadczenie
oraz przeszkolenie w zakresie poruszanych zagadnien. Pomocnym w prowadzeniu superwizji moze by¢ zastosowanie podejscia okreslanego jako
psychoanaliza spoteczna. Stanowi ona wspétczesne zastosowanie myslenia psychoanalitycznego, zaadoptowane do potrzeb spotecznosci zmagajacych
sie ze stygmatyzacjg i dyskryminacjg oraz umozliwia zadbanie o dobrostan oséb zajmujacych sie udzielaniem wsparcia innym ludziom poprzez zapewnienie
dostosowanego do ich potrzeb wgladu. Zastosowanie zespotowej refleksji, nawet w odniesieniu do zespotdw zajmujgcych sie pomaganiem, ktore s3
niechetne superwizji, powinno by¢ systematycznie planowane. Zorganizowane spotkania moga stuzy¢ nie tylko planowaniu dziatan, ale takze dzieleniu
sie emocjami, trudnosciami, refleksji nad dynamika zespotu i do formutowania najlepszych mozliwych oddziatywan zorientowanych na kazdego odbiorce.
Wazne jest, aby w trakcie tego procesu rozwazy¢ kazdg trudnos¢ z dwéch perspektyw: indywidualnej, a takze postrzegajac jg jako wyzwanie dla serwisu
pomocowego i pracujgcych w nim osob jako catosci, rozwazajgc w szczegdlnosci gtosy, ktore w danej sprawie nie zostaty wczesniej ujawnione.

28|/heatley, M. J., & Kellner-Rogers, M. (1998). Bringing life to organizational change. Journal of Strategic Performance Measurement, 2(2), 5-13.
2Gonzaélez, F. J., & Peltz, R. (2021). Community psychoanalysis: Collaborative practice as intervention. Psychoanalytic Dialogues, 31(4), 409-427.
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Stworzenie odpowiednich serwisow redukcji szkod dotyczgcych chemseksu wymaga wiele pracy i planowania. Ich celem jest zapewnienie profesjonalnych
ustug, uwzgledniajgcych czynniki spoteczno-polityczne, kulturowe i inne uwarunkowania specyficzne dla spotecznosci, do ktorej kierujg one swoje
oddziatywania. W prowadzeniu tego typu dziatan pomocne jest uczenie sie od oséb i podmiotow, ktore juz je prowadzg. Pomocnym rozwigzaniem moze byé
tworzenie wraz z nimi sieci, stuzgcej dzieleniu sie wiedzg i pomystami.

6.3.1 AUSTRALIA

thk

THORNE HARBOUR (THERAPEUTIC GROUPS | THORNE HARBOUR HEALTH)

Thorne Harbour to organizacja prowadzona przez spoteczno$¢ na jej rzecz (ang. community-based and -led services), oferujgca grupy
terapeutyczne dla LGBTQI+. Organizacja prowadzi dwa programy dotyczgce uzywania substancji: Re-Wired i Defrosted. Program Re-Wired
koncentruje sie na GBMSM uzywajgcych metamfetaminy i oferuje bezptatne, grupowe sesje redukcji szkod oraz dziatania w zakresie zdrowia
seksualnego i psychicznego. Dostepne sag rowniez stacjonarne sesje doradztwa indywidualnego realizowane w klinice organizacji lub przez
telefon. Program Defrosted oferuje uczestnictwo w grupach prowadzonych przez osoby majgce podobne doswiadczenia zyciowe, ktdre
takze wczesniej uzywaty metamfetaminy. Obejmujg one o$miotygodniowg grupe terapeutyczng, podczas ktérej poruszane sg zagadnienia
dotyczace zwigzkdw, zdrowia seksualnego i dobrostanu.

ACON (www.acon.org.au)

Pivot Point, dost. Punkt Zwrotny, to projekt prowadzony przez organizacje Acon. Jego celem jest redukcja szkéd zwigzanych z uzywaniem
alkoholu i narkotykéw. Prowadzi on strone internetowg (www.pivotpoint.org.au) przeznaczong dla spotecznosci LGBTQI+ z informacjami
dotyczgcymi alkoholu i substancji, imprezowania, redukcji szkéd, zdrowia seksualnego i bezpieczniejszych praktyk seksualnych. Zawiera
ona takze narzedzia stuzgce samoocenie uzywania substancji i chemseksu, a takze zasoby pomocne w ograniczaniu lub zaprzestawaniu
uzywania narkotykow. Oferowany jest rowniez czat PNP - bezptatna ustuga poradnictwa w zakresie redukcji szkod i zdrowia seksualnego.
Oferuje ona pomoc $wiadczong przez osoby majgce doswiadczenia w uprawianiu chemseksu, zaréwno stacjonarnie jak i zdalnie.

6.3.2 BELGIA

CHEMSEX |

EX AEQUO, BRUKSELSKA SIEC CHEMSEKS, OBSERWATORIUM AIDS | SEKSUALNOSCI (www.chemsex.be)
Strona internetowa jest skierowana do GBMSM uprawiajgcych chemseks. Zawiera ona zasoby dotyczgce zdrowia seksualnego i

bezpieczniejszego seksu, uzywania substancji psychoaktywnych i ograniczania szkdd, informacje o miejscach imprez, wskazéwki
dotyczgce bezpieczniejszego korzystania z aplikacji oraz terminologii zwigzanej z chemseksem. Na stronie znajduje sie réwniez
wyszukiwarka istniejgcych serwiséw pomocowych.

ALIAS (ALIAS ASBL)
Inicjatywa Alias, zlokalizowana w Brukseli, oferuje bezptatne i anonimowe ustugi dotyczace zdrowia i praw oséb pracujgcych seksualnie.

Serwis dystrybuuje prezerwatywy i lubrykanty, informacje o zdrowiu seksualnym i bezpieczniejszym seksie, testy w kierunku HIV oraz
innych zakazen przenoszonych droga seksualng, informacje o substancjach i redukcji szkod, a takze oferuje wsparcie psychospoteczne.
Organizacja pracuje réwniez w formie spotecznosciowego streetworku (dziatania realizowane poza siedzibg placéwki lub organizacji

w srodowisku lub miejscu spotkan oséb, ktére ze wzgledu na swojg sytuacje lub podejmowane zachowania moga potrzebowac takich

oddziatywan edukacyjnych lub pomocowych - przyp. thum.). 61


https://thorneharbour.org/lgbti-health/mental-health/therapeutic-groups/
http://www.acon.org.au
http://www.pivotpoint.org.au
http://www.chemsex.be
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6.3.3 FRANCJA
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AIDES (DOSt. POMOCNICY) (www.aides.org)

AIDES prowadzi catodobowa infolinie na WhatsApp i grupe na Facebooku (Info chemsex by AIDES) dla oséb uprawiajgcych chemseks.
Na stronie organizacji mozna znalez¢ takze poradnik dotyczacy redukcji szkdd. Ponadto AIDES prowadzi grupe samopomocowg
ukierunkowang na redukcje szkéd zwigzanych z chemseksem oraz dwa serwisy pomocowe: Le Spot Baumchair, zlokalizowang

w Paryzu i Le Spot Longchamp w Marsylii. Prowadzg one kliniki zdrowia seksualnego oferujgce PrEP i PEP, testy w kierunku HIV,
szczepienia przeciwko zakazeniom przenoszonym drogg seksualng, wsparcie psychologiczne i doradztwo w zakresie redukcji szkod, a
takze sterylny sprzet do uzywania substancji. Organizujg réwniez odbywajgce sie we wtorki (dni, w ktérych wystepuje zwykle tzw. zjazd
po weekendowym uprawianiu chemseksu) spotkania towarzyskie, tzw. chill together.

6.3.4 NIEMCY

Deutsche
@ Aidshilfe

6.3.5G

A

EQUALITY MOVEMENT

AIDS-HILFE (CHEMSEX: HINTERGRUND UND HILFE | DEUTSCHE AIDSHILFE)
AidsHilfe prowadzi strone internetowg, zwierajgcg informacje na temat substancji, redukcji szkéd i pierwszej pomocy. Oferuje takze
ustugi w formie stacjonarnej w Berlinie, Monachium, Frankfurcie i Kolonii:

1) Grupa ChemSex — Narkotyki i Seks. Grupa wsparcia dla 0s6b uprawiajgcych chemseks, odbywajgca sie raz w tygodniu. Zapewnia
bezpieczng przestrzen, ktdéra umozliwia uczestniczgcym osobom rozmowe o efektach i konsekwencjach uzywania substanciji,
a takze refleksje nad uzywaniem oraz wymiane wiedzy i informacji.

2) quapsss (nazwa pochodzaca od akronimu: dost. jakosciowego, samopomocowego rozwoju dla GBMSM uzywajgcych substanc;ji
psychoaktywnych w kontekscie seksualnym) oferuje bezptatne dziatania w zakresie redukcji szkdd, detoksykaciji i leczenia
uzaleznien od narkotykéw, skierowane do GBMSM uprawiajgcych chemseks, w tym w formie spotkan grupowych.

3) Otwarta Godzina Konsultacji ChemSex to bezptatna ustuga, dostepna przez dwie godziny tygodniowo i nie wymagajaca
wczesniejszego umowienia sie. Oferuje interwencje kryzysowg, przestrzen do refleksji nad uczestnictwem w grupie quapsss, a takze
do rozmowy o chemseksie.

UZJA

EQUALITY MOVEMENT, DOSL. RUCH NA RZECZ ROWNOSCI (https://equality.ge/en/home)

Organizacja oferuje ustugi w zakresie zdrowia seksualnego i redukcji szkdéd zwigzane z uzywaniem substancji, w tym bezptatne
oddziatywania psychospoteczne (praca socjalna, konsultacje psychologiczne, psychiatryczne, w zakresie uzaleznien i prawne),
grupy spotkaniowe z informacjami na temat dobrostanu fizycznego i psychicznego oraz bezptatny dostep do PrEP i PEP. Zajmuje
sie rowniez dystrybucjg pakietow profilaktycznych HIV (ang. HIV Prevention Kit), zawierajgce m.in. testy do samodzielnego
wykonania i prezerwatywy oraz zestawy do redukcji szkéd w chemseksie (ang. Chemsex Harm Reduction Kit) zawierajgce
materiaty informacyjne i sprzet przeznaczony do iniekcyjnego i nieiniekcyjnego uzywania substanc;ji.


http://www.aides.org
https://www.aidshilfe.de/chemsex
https://equality.ge/en/home

6.3.6 GRECJA

CHEMSEX SUPPORT .
Chemsex Support to ustuga realizowana przez Greckie Stowarzyszenie Oséb Zyjgcych z HIV ,Positive Voice”. Oferuje ono

indywidualne poradnictwo w zakresie redukcji szkéd w formie peer-counselling (dost. poradnictwo réwiesnicze, tj. rodzaj poradnictwa
Swiadczonego przez osoby, ktére posiadajg doswiadczenie zyciowe podobne do oséb korzystajgcych z oferowanych ustug — przyp.
thum.). Wykorzystujg one dialog motywujacy, psychoedukacje i psychoanalize spoteczng. Chemsex support prowadzi réwniez profil
4% CHECKDONT na Facebooku (ChemSex Support | Athens | Facebook) zawierajgcy informacje dotyczgce redukcji szkdd oraz posty wzmacniajgce
spotecznos¢. W 2023 roku oferowato ono grupowe spotkania poswiecone wzmacnianiu GBMSM i os6b uprawiajgcych chemseks,
prowadzone przez cztonka spotecznosci, bedgcego psychoanalitykiem i wywodzgcego sie ze spotecznosci queer.

6.3.7 WLOCHY

ASSOCIAZIONE SOLIDARIETA AIDS

Stowarzyszenie prowadzi strone internetowg (www.chemsex.it) zawierajgca informacje o redukcji szkdd zwigzanej z uzywaniem substancji,
nsn WAL zdrowiu seksualnym i bezpieczniejszym seksie. Ponadto organizacja oferuje w Mediolanie grupowa psychoterapig, koncentrujgca sie na
nssociazione solidaries ADs ooy 0SObach uprawiajgcych chemseks. Spotkania odbywaja sie co tydzien, prowadzi je psychoterapeut(k)a i wolontariusz organizacji.

ieen mauana ARCIGAY, LEGA ITALIANA PER LA LOTTA CONTRO L' AIDS
PERLALOTTA  Healthy peers (dost. Zdrowi Réwiesdnicy) to strona internetowa (Healthy Peers), promujaca zdrowie seksualne i redukcje szkod zwigzanych
A CONTRO L'AIDS  z uzywaniem substancji psychoaktywnych. Porusza ona takze temat stygmatyzacji i stresu mniejszosciowego. W sekcji ,sex park”

osoby korzystajace z jej zasobdw mogag uzyskac dostep do materiatéw na temat zdrowia seksualnego. Strona oferuje takze informacje o
substancjach, redukcji szkod w kontekscie chemseksu oraz linki do przydatnych tresci w jezyku wioskim i angielskim.

6.3.8 LIBAN

NPO SKOUN (https://www.facebook.com/Skoun.org/)
Skoun operates an addiction centre in Beirut, offering HIV, syphilis and viral hepatitis testing, and harm reduction interventions. The centre

also offers a psychosocial support and treatment service, consisting of mental health counselling, family consultations, legal advice, and
referral service. On their Facebook page, users can find harm reduction guides for substance use and sexual health.
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http://www.chemsex.it
https://healthypeers.it/

6.3.9 HOLANDIA
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MAINLINE (MISJA MAINLINE JEST POPRAWA ZDROWIA | PRZESTRZEGANIA PRAW 0SOB UZYWAJACYCH NARKOTYKOW)
Mainline opracowata i wdrozyta szereg ustug doradztwa i ograniczania szkéd w chemseksie. Chemsex Support to inicjatywa, w ramach
ktorej oferowane jest niewymagajgce wczesniejszego umdwienia sie poradnictwo indywidualne i grupowe. Ustugi skupiajg sie na redukgciji
szkdd i dobrostanie seksualnym odbiorcow. Chemsex Chat jest anonimowym czatem online przeznaczonym dla os6b uzywajgcych
substancji. Ponadto Mainline prowadzi program wymiany igiet i ustuge sprawdzania narkotykéw. Mainline stworzyta réwniez strone
internetowg Sextina (www.sexntina.nl), koncentrujgca sie na uzywaniu metamfetaminy. Znajdujg sie na niej informacje o substancjach,
efektach ich uzycia oraz metodach bezpieczniejszego uzywania. Zawiera ona takze informacje o samokontroli i redukcji szkéd, zdrowiu
seksualnym oraz wskazowki pomagajgce w zaprzestaniu uzywania. Strona udostepnia takze liste specjalistek/éw zajmujgcych sie
pomocg osobom uzywajgcym narkotykow w kontekscie seksualnym na terenie catego kraju.

GGD AMSTERDAM (PO ANGIELSKU - GGD AMSTERDAM)
GGD Amsterdam oferuje dostepne dwa razy w tygodniu poradnictwo telefoniczne swiadczone na rzecz oséb uprawiajgcych

chemseks przez osoby majgce podobne doswiadczenia zyciowe. Ponadto oferuje dostep do informacji na temat uzywania
substancji i redukcji szkod.

6.3.10 PAKISTAN

HOPE, DOSt. NADZIEJA (https:/www.hopecommunity.pk)
HOPE dziata na rzecz spotecznosci miasta Lahore w Pakistanie. Jej celem jest promowanie przestrzegania praw i dobrostanu

kobiet oraz oséb ze spotecznosci LGBTQI+. Dziatania organizacji obejmujg udzielanie wsparcia psychospotecznego, prowadzenie
grup wsparcia dla oséb uzywajgcych/naduzywajacych substancji, oferowanie poradnictwa prawnego, a takze realizacje warsztatow
dotyczgcych uzywania substancji psychoaktywnych, zdrowia seksualnego i zagadnien prawnych.

6.3.11 SERBIA

m
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ORGANIZACJA POZARZADOWA RE GENERATION (https:/www.regeneracija.org/)
Re Generation prowadzi dziatania redukcji szkdd realizowane przez peers (dost. réwiesnikdw; osoby majgce podobne

doswiadczenia zyciowe w zakresie uzywania substancji i zdrowia seksualnego). Na stronie internetowej publikuje informacje i
przewodniki dotyczgce zdrowia seksualnego i uzywania substanciji.


https://english.mainline.nl/page/home
http://www.sexntina.nl
https://www.ggd.amsterdam.nl/english/
https://www.hopecommunity.pk
https://www.regeneracija.org/

6.3.12 HISZPANIA

stop.

A
CO)

ComitéVvLC

STOP. (SIDA) (SEXO Y DROGAS - ONG STOP)
Sida prowadzi strone internetowg (chemsex.info), na ktérej umieszczono informacje o substancjach i redukcji szkéd zwigzanych z

ich uzywaniem, gender, seksualnosci, a takze linki do powigzanych tematycznie serwiséw internetowych i blogéw. Chemsex Support
Service oferuje stacjonarng i telefoniczng opieke psychologiczng, wsparcie psychospoteczne i doradztwo w zakresie redukcji szkéd.
Chemsex Support Commission to zesp6t wolontariacki kierowany przez osoby majgce podobne do odbiorcéw dziatan doswiadczenia
zyciowe, sktadajacy sie z obecnych i bytych uzytkownikéw Chemsex Support Service. Grupa oferuje wsparcie emocjonalne, szkolenia w
zakresie redukcji szkdd (stacjonarnie, za posrednictwem maila lub aplikacji), peer education (dost. edukacje réwiesniczg) ukierunkowana
na zapewnienie dobrostanu oraz rzecznictwo w kwestiach zwigzanych z prawami oséb LGBTQI+. Prowadzi takze strone internetowg
"Chemsex Bloggers", stanowigcg przestrzen do komunikacji i wymiany informacji.

ENERGY CONTROL
Energy Control to program redukcji szkdd prowadzony przez organizacje pozarzagdowg Bienestar y Desarrollo Association (ABD). Oferuje

Specialized Therapeutic Care and Accompaniment (SAE) (dost. specjalistyczng opieke i towarzyszenie terapeutyczne), koncentrujgca

sie na redukcji szkod zwigzanych z uzywaniem substanciji i Internetu. Organizacja oferuje psychoedukacje i poradnictwo, a takze
wsparcie psychologiczne. Ustuga dostepna jest stacjonarnie w Madrycie i Barcelonie, a takze zdalnie. Energy Control powadzi takze
strone internetowg Chem-Safe (Chem-Safe) z materiatami na temat substancji i metod ich uzywania, a takze kontaktéw seksualnych i
wskazowek dotyczgcych bezpieczniejszego seksu. Zawiera ona takze linki do artykutéw naukowych i zasobow przeznaczonych dla oséb
pracujacych klinicznie w zakresie chemseksu. Prowadzi takze serwis Analyze your Chems — ustuge sprawdzania narkotykéw, testowanie
jakosci i czystosci metamfetaminy, mefedronu i innych katynondw.

APOYOPOSITIVO, PROJECT: SEX, DRUGS AND YOU (www.apoyopositivo.org)
Projekt oferuje konsultacje psychologiczne i psychiatryczne, poradnictwo w zakresie bezpieczniejszego seksu i redukcji

szkdd, interwencje spoteczne, grupy samopomocowe dla oséb zyjgcych z HIV oraz mozliwos¢ zaangazowania sie w dziatania
wolontariackie. Ponadto promuje inicjatywe Analyze your Chems — ustuge swiadczong we wspotpracy z Energy Control.

VLC COMITE (www.comiteantisidavalencia.org)
Projekt Ciber educator to ustuga dostepna telefonicznie i w aplikacji. Oferuje informacje na temat bezpieczniejszego seksu, zdrowia

seksualnego, uzywania narkotykow i redukcji szkéd, a takze wsparcie psychologiczne. Odpowiednie materiaty znajdujg sie na jego
stronie internetowe;j.

6.3.13 TAJWAN

I héros

i xxz6

KLINIKA HERO, DOSt. BOHATER (HOME | MYSITE)
Klinika HERO we wspotpracy z organizacjg pozarzadowg "Love and Hope Association" prowadzi w panstwowym szpitalu Min-Sheng

w Kaohsiung kompleksowe ustugi skierowane do uzytkownikow chemseksu. Oferuje przyjazne LGBTQI+ dziatania edukacyjne oraz
badania przesiewowe w kierunku zakazen przenoszonych drogg seksualng i HIV, a takze ich leczenie, doradztwo w zakresie PrEP/PEP,
ocene i doradztwo w zakresie uzywania substancji, a takze wsparcie dla uzytkownikow chemseksu i grupy wspierajgce zdrowienie.
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https://stopsida.org/sexo-y-drogas/
http://chemsex.info
https://www.chem-safe.org/
http://www.apoyopositivo.org
http://www.comiteantisidavalencia.org
https://herokhh8f.wixsite.com/myhero
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6.3.14 TAJLANDIA

PROJEKT APCOM: TESTBKK (TESTBKK)

apcom,org TestBKK to inicjatywa, ktérej celem jest upowszechnianie informacji na temat zdrowia seksualnego, zycia z HIV, ustug profilaktycznych

i leczniczych prowadzona przez spotecznos$é na jej rzecz (ang. community led services). Na stronie internetowej mozna znalez¢
informacje na temat uzywania alkoholu i substancji psychoaktywnych oraz redukcji szkéd dotyczgcych uprawiania chemseksu.
Umozliwia ona takze zamowienie pakietéw profilaktycznych (prezerwatywy, lubrykanty itp.) oraz materiatéw dotyczacych redukcji szkéd
dla oséb uprawiajgcych chemseks.

6.3.15 UKRAINA

ALLIANCE
GLOBAL

ALLIANCE.GLOBAL (http://ga.net.ua/en/)

Organizacja prowadzi projekt o nazwie Partybox (https://www.instagram.com/partybox_ukraine). Partybox (dost. zestaw imprezowy)

jest zestawem sktadajgcym sie z materiatow stuzgcych redukcji szkod w trakcie chemseksu. Jest dystrybuowany wsrod MSM

uprawiajgcych chemseks i uzywajgcych substancji w sposéb inny niz iniekcyjny. Zestaw zawiera materiaty stuzgce do uprawiania
bezpieczniejszego seksu i bezpieczniejszego uzywania narkotykdw, testy do sprawdzania substancji, testy w kierunku HIV przeznaczone
do samodzielnego wykonania oraz informacje na temat PrEP. Organizacja oferuje takze poradnictwo w zakresie redukcji szkéd
prowadzone przez peers (osoby posiadajgce podobne doswiadczenia zyciowe).

6.3.16 WIELKA BRYTANIA
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56 DEAN STREET (56 DEAN STREET)
56 Dean Street oferuje poradnictwo i wsparcie dla oséb uprawiajgcych chemseks. Koncentruje sie ono na redukcji szkéd, zarzadzaniu

uzywaniem substancji i zapobieganiu nawrotom. Organizacja prowadzi réwniez strone internetowg zawierajgcg informacje na temat
metamfetaminy, mefedronu i GHB/GBL.

TERRENCE HIGGINS TRUST (www.tht.org.uk)

Projekt Friday/Monday (dost. Pigtek/Poniedziatek) prowadzi strone internetowa www.fridaymonday.org.uk zawierajgca informacije
na temat chemseksu i redukcji szkéd. Z kolei projekt "Let's Talk About Chemsex" oferuje cotygodniowe grupowe spotkania online
skierowane do MSM uprawiajgcych chemseks. Sg one ukierunkowane na redukcje szkdd i zwiekszanie kontroli nad uzywaniem przez
odbiorcow.

LONDON FRIEND DOSL. LONDYNSKI PRZYJACIEL (LONDON FRIEND)

Projekt Antidote, dost. Antidotum, to dziatania prowadzone przez osoby ze spotecznosci LGBT, ktére dotyczg uzywania narkotykow i
alkoholu. Antidote oferuje niewymagajgce wczesniejszych zapiséw indywidualne konsultacje odnosnie uzywania substancji, doradztwo
w redukcji szkéd prowadzone przez wolontariuszy, konsultacje w zakresie zdrowia psychicznego oraz infolinie wsparcia. Antidote
prowadzi réwniez Structured Weekend Antidote Programme (SWAP), dost. Ustrukturyzowany Weekendowy Program Antidote —
intensywny czterotygodniowy program ukierunkowany na zwiekszenie kontroli nad uzywaniem substancji. Obejmuje on tresci zwigzane
z uzywaniem substancji psychoaktywnych i redukcjg szkéd, zdrowiem seksualnym, bezpieczniejszym seksem oraz trudnosciami

w relacjach.

PROJEKT RAINBOW, DOSL. PROJEKT TECZA (WHAT IS CHEM SEX? — RAINBOW PROJECT)
Rainbow Project jest organizacja zlokalizowang w Irlandii Péthocnej. Zajmuje sie promocjg dobrostanu fizycznego, psychicznego i

emocjonalnego LGBTQI+. Oferuje redukcje szkdd i poradnictwo w zakresie zdrowia seksualnego dostepne online i przez telefon.


https://www.testbkk.org/
http://ga.net.ua/en/
https://www.instagram.com/partybox_ukraine
https://www.dean.st/
http://www.tht.org.uk
https://londonfriend.org.uk/
https://www.rainbow-project.org/what-is-chem-sex/

6.3.17 STANY ZJEDNOCZONE

M= QUEER AND TRANS HEALTH COLLECTIVE-QTHC, dost. Kolektyw ds. Zdrowia Oséb Queer i Trans (www.ourhealthyeg.ca)
H Peer N Peer to program redukcji szkdd prowadzony przez spotecznos$¢ na jej rzecz (ang. community led service). Oferuje bezptatne,

indywidualne poradnictwo i wsparcie w formie stacjonarnej i zdalnej oraz internetowe narzedzie przeznaczone do samodzielnej
oceny sposobu uzywania substancji i zdrowia seksualnego (www.MyBuzz.ca). Kolektyw dystrybuuje takze bezptatnie sterylny sprzet
do uzywania substancji i edukuje na temat bezpieczniejszego uzywania.

o SAN FRANCISCO AIDS FOUNDATION (SUBSTANCE USE TREATMENT - SAN FRANCISCO AIDS FOUNDATION)
) Projekt Stonewall to oparty na zasadach redukcji szkéd program leczenia uzaleznien od narkotykéw i alkoholu przeznaczony

:‘ dla oséb ze spotecznosci LGBTQI+. Integruje on zagadnienia zwigzane z uzywaniem substancji, zdrowiem psychicznym oraz
profilaktyke i edukacje dotyczacag HIV. Oferowane sg sesje poradnictwa grupowego i indywidualnego ukierunkowane na redukcje
szkod i leczenie uzaleznien.

6.3.18 WIETNAM

% LIGHTHOUSE DOSt. LATANIA MORSKA (GTOWN)

" LIGHTH%H;S@E Lighthouse to organizacja prowadzona przez spotecznos$é na jej rzecz (ang. community led service) z siedzibg w Hanoi, w
Wietnamie. Jej dziatania koncentrujg sie na GBMSM, mtodziezy LGBTIQ, mtodych osobach pracujgcych seksualnie oraz osobach
uzywajgcych narkotykoéw w iniekcjach. Dziatania organizaciji, realizowane przez osoby nalezgce do spotecznosci, obejmuja
prowadzenie drop-in o nazwie "Lighthouse Clinic", dostarczanie informacji w temacie zdrowia seksualnego oraz uzywania substancji
psychoaktywnych. Projekt prowadzi takze strone internetowg GTown zawierajgcg informacje o zdrowiu seksualnym i uzywaniu
substanciji, a takze linki do stron spotecznosciowych i forow oraz aplikacje mobilng "Hunt”, ktéra umozliwia uzytkownikom
skontaktowanie sie z dziatajgcymi lokalnie serwisami Swiadczgcymi ustugi w zakresie ochrony zdrowia.
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http://www.ourhealthyeg.ca
http://www.MyBuzz.ca
https://www.sfaf.org/services/substance-use-treatment/
https://gtown.vn/
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Ta czes¢ podrecznika zawiera ogolne wytyczne do przeprowadzenia szkolenia na temat chemseksu i redukcji szkod, w tym jego ramowy program.
Szkolenie to moze by¢ przydatne dla osob reprezentujgcych podmioty zajmujgce sie problematyka uzywania substancji, w szczegdlnosci chemseksem,
przede wszystkim jezeli wykorzystujg one podejscie redukcji szkdd. Moze ono by¢ rowniez cennym narzedziem dla centréw oferujgcych wsparcie
organizowane przez cztonkdéw spotecznosci i na jej rzecz (ang. community centres), klinik zdrowia seksualnego, personelu ochrony zdrowia pracujgcego
z osobami LGBTQ+ i 0s6b pracujgcych w spotecznosci (ang. community workers). Aby méc w petni skorzystac¢ z tego szkolenia, zaleca sig, aby
uczestniczace w nim osoby byty wczesniej zaznajomione z podejsciem redukcji szkéd. Przydatne moze by¢ takze posiadanie przez nie wiedzy na temat
trudnosci doswiadczanych przez osoby z populacji LGBTQI+, zagadnien zwigzanych z HIV i problemami dotyczacymi zdrowia seksualnego, a takze
wptywu stresu mniejszosciowego na zdrowie bio-psycho-spoteczne. Zagadnienia te zostaty uwzglednione w tresciach szkolenia, jednak nie stanowig
one jego kluczowej zawartosci.

71 PRZYGOTOWANIE DO SZKOLENIA

Osoby prowadzgce zajecia powinny zapoznac sie z pierwszg czescig podrecznika, a takze samodzielnie wybranymi, dodatkowymi materiatami
odnoszacymi sie do interesujgcej je tematyki. Inspiracje moze stanowi¢ bibliografia, znajdujgca sie na konicu podrecznika. Im bardziej szczegétowo
zapoznajg sie ze zjawiskiem chemseksu i zastosowaniem redukcji szkéd w odniesieniu do uzywania substanciji, zdrowia seksualnego i powigzanych
z nimi zachowan, tym bardziej wartosciowe i uzyteczne dla uczestnikow bedg prowadzone przez te osoby zajecia.

Do poprowadzenia szkolenia moze by¢ przydatne pewne doswiadczenie w prowadzeniu zajec dla grup. Nie jest to jednak warunek konieczny.

Osoby prowadzgce zajecia mogg zdecydowac o potozeniu wiekszego nacisku na wybrane czesci szkolenia, stworzeniu wiasnych prezentacji lub tez
dostosowaniu szkolenia do potrzeb jego uczestnikéw, a takze dostepnego budzetu i czasu.

Do oceny poziomu wiedzy osdb uczestniczacych w szkoleniu, poznania ich oczekiwan odnosnie zaje¢, w tym jego dostosowania do lokalnych
potrzeb mozna wykorzysta¢ ankiete online, ktérg przeprowadza sie przed nim. Podobny kwestionariusz moze zostac uzyty do oceny szkolenia na
jego koncu.

Osoby organizujgce szkolenie lub prowadzgce zajecia powinny zadba¢ o dostep do niezbednego sprzetu technicznego. Moze do niego naleze¢
laptop, projektor multimedialny, ekran, tablica lub inna powierzchnia przeznaczona do wyswietlania prezentaciji i innych materiatéw. Przydatne moga
sie takze okazag: tablica przeznaczona do pisania na niej przez osoby prowadzgce i uczestniczace w szkoleniu, flipchart i pisaki, kartki papieru,
dtugopisy i karteczki samoprzylepne, a takze wszelkie inne przedmioty, ktére osoby prowadzgce zajecia uznajg za przydatne.

Nalezy pamietac, ze wsparcie oséb mierzacych sie z réznorakimi trudnosciami wymaga doswiadczenia, praktyki oraz autorefleksji. Proponowane
szkolenie stuzy zapoznaniu sie z informacjami i podstawowymi umiejetnosciami interwencji odnoszgcymi sie do chemseksu. Jego najwazniejszym
celem jednak jest zainspirowanie uczestniczacych osob do refleksji, a takze stworzenie podstaw do dalszego rozwoju ich wiedzy i praktyki w tym
zakresie, co umozliwi im swiadczenie ustug dopasowanych do indywidualnych potrzeb odbiorcéw ich dziatan i kontekstéw ich pracy.

Zaleca sie zapewnienie osobom uczestniczgcym w szkoleniu dostepu do informaciji i kontaktéw do lokalnych organizacji i serwiséw pomocowych
prowadzacych dziatania o tematyce powigzanej z treSciami poruszanymi podczas szkolenia. Nalezg do nich inicjatywy oferujgce ustugi w zakresie
zdrowia seksualnego czy ustugi dla oséb pracujgcych seksualne. Nalezy przy tym upewnic sig, ze sg one wiarygodne, a takze, ze ich dziatania

sg prowadzone zgodnie z zasadami i technikami redukcji szkod. Dzieki temu osoby uczestniczace w szkoleniu bedg miaty po zakonczeniu zaje¢
mozliwos¢ poszerzania swojej wiedzy i doswiadczenia w istotnych dla nich obszarach.



PRZED OMOWIENIEM KONSPEKTU SZKOLENIA, CHCEMY ZWROCIC UWAGE
NA NASTEPUJACE KWESTIE ZWIAZANE Z PROWADZENIEM ZAJEC:
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Cho¢ zagadnienia dotyczgce chemseksu sg powigzane z seksem, przyjemnoscig, doswiadczaniem ekscytacji i tozsamoscia,
moga takze dotyczy¢ uzaleznienia, zaburzen zdrowia psychicznego, doswiadczania przesladowania i stygmatyzaciji. Z tego
powodu tresci omawiane podczas szkolenia mogg czesto stanowi¢ wyzwalacz dla uczestniczacych w nim osob, szczegdlnie
dla tych, ktére majg osobiste doswiadczenie intersekcjonalnosci lub przezywajg trudnosci zwigzane z uprawianiem
chemseksu. Z tego powodu priorytetowym zadaniem dla prowadzacych zajecia jest zapewnienie bezpiecznej przestrzeni przez
caty czas ich trwania. W szczegolnosci warto mie¢ Swiadomosc¢ trudnosci, jakie poruszane zagadnienia mogg wywotywac na
poziomie $wiadomym i nieSwiadomym, a takze unika¢ otwierania dyskusji dotyczgcych kwestii osobistych (patrz ,Nadmierne
dzielenie sie” ponizej). Wiele z przedstawionych ponizej zalecen pomaga zapewnié uczestniczagcym osobom odpowiedni
poziom bezpieczenstwa w trakcie zajec.

W przypadku, gdy osoba (lub osoby) prowadzg szkolenie dla personelu projektu, w ktérym na co dzien pracujg, podczas
zaje¢ moga pojawic sie kwestie niezwigzane bezposrednio z chemseksem, a dotyczgce dynamiki grupowej danego zespotu.
W takich przypadkach zaleca sie skupienie uwagi na tematyce szkolenia przy jednoczesnym uznaniu istnienia trudnosci
wewnatrz grupy, wyzwan zwigzanych z podejmowaniem dziatan dotyczgcych delikatnych kwestii, takich jak te odnoszace
sie do chemseksu, a takze jak moga one dziata¢ wyzwalajgco na osobiste trudnosci poszczegdlnych oséb nalezgcych do
zespotu. Dla jakosci swiadczonych ustug kluczowe jest, aby zespot stanowit silng i wzajemnie wspierajgca sie grupe osob,
zdolng zapewnié¢ najwyzszy standard realizowanych dziatan.

Podczas szkolenia niektdre uczestniczagce osoby moga dzieli¢ sie swoimi doswiadczeniami, emocjami, pomystami itp. Czesé

z proponowanych elementdw zajec jest zwigzana z uczeniem sie przez doswiadczenie i obejmuje dzielenie sie przezyciami.

Ich celem jednak jest budowanie grupy i autorefleksja, nie zas ujawnianie problemoéw osobistych, ktére nalezy rozwigza¢ poza
szkoleniem. W takich sytuacjach zaleca sie uprzejme przerwanie wszelkich wypowiedzi odnoszacych sie do osobistych trudnosci
danej osoby i ponowne przekierowanie uwagi na cel szkolenia. Na przyktad, jesli jedna z uczestniczacych oséb opowie o ztosci,
ktorag czuje w zwigzku doswiadczaniem w przesztosci stygmatyzacji zwigzanej z uzywaniem substanciji, przydatnym wydaje sie
podziekowanie jej za podzielenie sie tym doswiadczeniem. Sytuacje te mozna wykorzystac¢ do wskazania, ze podobnej ztosSci
moga doswiadczac osoby korzystajgce z realizowanych oddziatywan redukcji szkdd. Kolejno mozna zaprosic grupe do refleksiji i
wymyslenia, w jaki sposéb mozna pomaoc poradzi¢ sobie osobom korzystajgcym z oferowanych dziatan z doswiadczaniem ztosci
z podobnych przyczyn.

Podobnie, istnieje prawdopodobienstwo, ze w grupie osob uczestniczacych w szkoleniu pojawig sie silne emocje, w tym
bezradnos¢ (nic nie da sie zrobic), przesadny entuzjazm (zmierimy swiat juz teraz), a nawet znuzenie (nie rozumiem, po

co zajmujemy sie tym wszystkim). Zaleca sie, aby nie kwestionowac¢ tych przezy¢ ani nie prébowac im przeciwdziata¢, a
traktowac je jako rézng reakcje na omawiane zagadnienia. Mozna je wykorzystac do refleksji podczas zaje¢ nad podobnymi
doswiadczeniami emocjonalnymi oséb korzystajgcych ze swiadczonych dziatan. Przyktadowo - przesadny entuzjazm moze
by¢ odczuwany przez kogos, kto zaczyna uprawia¢ chemseks, podczas gdy osoba, u ktérej chemseks stat sie problemowy
moze doswiadczaé¢ bezradnosci. Kolejno mozna zastanowic sie wspdlnie z grupg, w jaki sposdb wykorzystac¢ podejscie
redukcji szkéd wobec 0so6b przezywajgcych takie emocije.



Odejscie od celu
szkolenia

Praca
zespotowa

Dbanie o siebie

Nie ulegaj
pokusie
perfekcji

Nie jest niczym niezwykltym — zwtaszcza w przypadku omawiania ztozonych zagadnien, takich jak chemseks - ze
osoby uczestniczgce w szkoleniu skupiajg sie na tematach, ktore nie sg bezposrednio zwigzane z samymi zajeciami,
jednak sg one dla nich interesujace lub wazne. W takiej sytuacji nalezy skierowa¢ uwage uczestniczgcych oséb na
cele szkolenia. Warto pamietac, ze udane szkolenie moze konczy¢ sie wystgpieniem u uczestniczgcych osob checi
lub potrzeby wziecia udziatu w kolejnych zajeciach, dotyczacych kwestii, ktére pojawity sie podczas tych, w ktérych
wiasnie uczestniczyty!

Prowadzone szkolenie powinno by¢ w jak najwiekszym stopniu interaktywne. Podejscie takie jest skuteczniejsze

niz przekazywanie informacji w formie wyktadowej, gdyz uczestniczgce osoby moga w trakcie zaje¢ samodzielnie
poszukiwac i zdobywac informacje na wiele sposobdéw. Dla zapewnienia interaktywnosci szkolenia sugerowane jest
zaaranzowanie miejsc siedzgcych w krag. Celem przedstawionych zajec¢ jest umozliwienie uczestniczgcym osobom
zrozumienia sposobu wykorzystania podejscia redukcji szkdd przez osoby uzywajgce chemseksu. Celem jest réwniez
osobista refleksja i zastanowienie sie nad wtasnymi przekonaniami, a takze nad ustuga, ktérg swiadcza i w jaki
sposéb moze ona skutecznie wspiera¢ rozwigzywanie przez korzystajgce z niej osoby probleméw wynikajgcych z

ich zaangazowania w chemseks. Nieoceniona w osiggnieciu tego zamierzenia moze by¢ mozliwos¢ wymiany przez
uczestniczace osoby wtasnych pogladéw i doswiadczen w pokrewnych zagadnieniach. Jezeli w odczuciu os6b
prowadzgcych pojawiajgce sie wypowiedzi nie sg zwigzane z tematyka zajec lub sg zbyt osobiste (patrz ,Nadmierne
dzielenie sie” i ,0dejscie od celu szkolenia” powyzej), nie zaleca sie natychmiastowego ich konczenia i powrotu do
zaplanowanego programu szkolenia. Warto w takiej sytuacji pamietac, ze chemseks dotyczy zaspokojenia potrzeby
tworzenia wtgczajacych spotecznosci. Stworzenie atmosfery sprzyjajgcej otwartosci i inkluzji jest pierwszym krokiem
w tym kierunku.

Podobnie jak w przypadku redukcji szkéd zwigzanej z chemseksem, warto upewnic sig, ze podczas szkolenia
zapewniono wystarczajgco duzo przerw. Umozliwig one uczestniczgcym osobom odpoczynek, nawigzanie kontaktow
towarzyskich lub zjedzenie niewielkiego positku. Krotkie, wczesniej nieplanowane przerwy mozna takze organizowac
w odpowiedzi na pojawiajgce sie potrzeby grupy. Forma przerwy, szczegdlnie po zakonczeniu trudnej lub poruszajacej
czesci szkolenia, moze byc¢ takze przeprowadzenie grupowego ¢wiczenia podnoszacego poziom energii w grupie, tak
zZwanego energizera.

Popetnianie btedow w trakcie szkolenia jest nieuniknione, podobnie jak wystgpienie sytuacji, w ktérych z perspektywy
czasu mozna bytoby postgpi¢ inaczej lub skuteczniej je rozwigzaé. Nawet posiadajgc duze doswiadczenie, pracujac
z réznymi ludzmi lub poruszajgc rézne zagadnienia mozna spotkac sie z wystgpieniem nieoczekiwanych trudnosci.
Takie sytuacje stanowig najlepszg okazje do refleksji i uczenia sie. Jak powiedziat Freud: ,0d btedu do btedu odkrywa
sie catg prawde”!
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7.2 SCENARIUSZE SESJI SZKOLENIOWYCH-"

7.21 ROZPOCZECIE SZKOLENIA

KLUCZOWE ZAGADNIENIA DOTYCZACE SESJINR 1

+ Zadbanie, by atmosfera w trakcie tej czesci zaje¢ byta tak ciepta i
bezpieczna, jak to tylko mozliwe.

CELE SESJI

+ Poznanie sie uczestniczacych osoéb i zbudowanie relac;ji.

+ Ustalenie podstawowych zasad obowigzujgcych
podczas szkolenia, a w szczegdlnosci stworzenie
bezpiecznej przestrzeni do uczenia sie.

+ Upewnienie sie, ze omowione zostaty wszystkie kwestie techniczne.
Dzieki temu w dalszej czesSci zaje¢ bedzie mozliwe skupienie sie na
kwestiach merytorycznych.

* Ustalenie celow szkolenia. +  Upewnienie sie, ze wszystkie uczestniczgce osoby znaja przebieg i

cel szkolenia.
PRZEBIEG SESJI

1 Przedstaw sie i popros o to uczestniczgce osoby. Nie zapomnij o preferowanych zaimkach!

Mozesz zrobi¢ to w formie swobodnych wypowiedzi lub za pomoca energizera, ktéry pobudzi zainteresowanie tematyka zajec¢ i
przyczyni sie do budowania zespotu. Ponizej podano dwa przyktady energizeréw:

Ztap pitke

Przedstaw sig trzymajac w rece pitke lub inny podobny przedmiot. Po zakonczeniu swojej wypowiedzi, rzu¢ pitke do innej
uczestniczacej osoby i popros jg o przedstawienie sie. Kolejno, jej zadaniem jest rzucenie pitki do wybranej przed siebie
osoby, ktora jeszcze sig nie przedstawiata i tak dalej, az wszystkie osoby z grupy beda miaty mozliwos¢ opowiedzenia o
sobie.

NENN

Rzecz, ktdérej o mnie nie wiesz
Osoby uczestniczgce w szkoleniu w losowej kolejnosci przedstawiajg sie i dzielg jedng dotyczacg ich informacja, ktéra

Lo y nie jest znana grupie. Wyjasnij, ze przedstawione informacje nie majg na celu zawstydzenia lub ujawnienia osobistych
faktow! Sugeruje sie powiedzenie o czyms, co dla kazdej osoby jest bezpieczne. W éwiczeniu chodzi o to, aby zmniejszyé
napiecie pojawiajgce sie czesto podczas szkolenia i jednoczesnie dobrze sie bawi¢. Przedstawiajac sig, podaj przyktad
takiej wypowiedzi, np. "Jestem Pawet, jestem pracownikiem srodowiskowym (ang. community worker), zajmuje sie
redukcjg szkéd w organizacji X i rzecza, ktdrej o mnie nie wiecie, jest to, ze gram w gre planszowg ,Dungeons and
Dragons" lub "Uwielbiam gérskie wedrowki" itp. [Opcjonalnie: Aktywnos$¢ mozna réwniez wykonac z pitka (patrz powyzej).
Dodatkowym zadaniem po zakonczeniu przedstawiania sie moze byé rzucanie pitki do kolejnych oséb, z podaniem ich
imienia i informacji, ktorg podzielity sie wczesniej, np. "Pawet, gracz ,Dungeons and Dragons"].
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doswiadczenie oraz prace w matych grupach itp. Kolorem niebieskim zas te czesci, ktére mozna wykorzystac¢ do stworzenia prezentacji PowerPoint.




Na poczatku szkolenia ustal podstawowe zasady obowigzujgce w trakcie zaje¢. Podaj informacje o czasie jego trwania, zarysie
programu, planowanych przerwach, co uczestniczace osoby otrzymajg pod koniec zaje¢ (np. materiaty z podsumowaniem kluczowych
tresci, tzw. handouts) oraz oméw inne kwestie techniczne. W tym momencie zaje¢ rekomenduje sie takze udzielenie odpowiedzi na
wszystkie inne pytania odnosnie organizacji szkolenia.

Waznym elementem tej czesci jest takze ustalenie podstawowych zasad zapewniajgcych uczestniczagcym osobom poczucie
bezpieczenstwa w trakcie zajec¢. Najlepiej zrobi¢ to w formie interaktywnego ¢éwiczenia (propozycja ponizej), umozliwiajgcego kazdej
osobie przedstawienie pomystéw na rozwigzania sprawiajgce, ze bedzie czu¢ sie bezpieczniej w trakcie zajec. Sprawi to, ze atmosfera w
trakcie pracy bedzie bardziej przyjazna, a dzieki znajomosci jasno wyrazonych potrzeb poszczegélnych oséb grupa bedzie mogta zadbaé
o ich zapewnienie.

Gobelin zasad

Umies¢ na tablicy lub podtodze duzy arkusz papieru. Popros$ uczestniczgce osoby o zapisanie na nim kolorowymi pisakami zasad, ktére spowodujg, ze bedg czu¢ sie
bezpiecznie podczas zaje¢. Nastepnie umies¢ zapisany arkusz na $cianie lub w innym widocznym dla wszystkich miejscu i pozostaw go tam przez caty czas trwania
szkolenia. Jezeli nie zapisano na nim zasad, ktére uwazasz za wazne, dodaj je na koricu. Jezeli uwazasz, ze uczestniczgce osoby mogg miec¢ trudnosci z otwartym
wyrazeniem potrzebnych im zasad, popros je o zapisanie ich na matej kartce papieru (np. na karteczce samoprzylepnej). Zbierz je, a nastepnie przepisz na duzy arkusz
papieru, dodajac wszystko to, co uwazasz za wazne, a co nie zostato wspomniane. Dobrym pomystem moze byc¢ takze wczesniejsze przygotowanie prowizorycznej listy
zasad, ktére uwazasz za niezbedne. W idealnym przypadku osoby uczestniczgce wymienig je wszystkie w trakcie ¢wiczenia.

3 Przejdz do zaprezentowania i ustalenia celéw szkolenia. Mozesz je przedstawi¢ samodzielnie.

Przyktadowym zestawem dobrze ustalonych celow moga by¢:

+  Nabycie wiedzy o tym, czym jest chemseks i co odréznia go od innych form uzywania narkotykéw w kontekscie seksualnym.

+  Rozwoj umiejetnosci rozpoznawania objawow swiadczacych o podejmowaniu problemowego chemseksu.

+  Nabycie wiedzy o substancjach wykorzystywanych do chemseksu i dotyczacej redukcji szkéd, w szczegdlnosci w kontekscie ich uzywania.

+  Nabycie informacji o innych szkodach zwigzanych z uprawianiem chemseksu, niewynikajgcych z uzywania substancji (np. zdrowie seksualne, $wiadoma zgoda).
+ Rozwdj umiejetnosci zastosowania podejscia redukcji szkdd z wykorzystaniem indywidualnego podejscia, skoncentrowanego na potrzebach danej osoby.

+  Rozwoj umiejetnosci planowania ustug lub interwencji redukcji szkod przyjaznych i odpowiadajgcych na potrzeby uprawiajgcych chemseks GBMSM, osdb
transptciowych i niebinarnych.

W przypadku wczesniejszego zebrania potrzeb zwigzanych z udziatem w szkoleniu za pomoca kwestionariusza wystanego pocztg elektroniczng (patrz

sekcja "Przygotowanie do szkolenia", powyzej) mozesz przedstawic¢ je przed prezentacja zaplanowanych celéw szkolenia. Mozesz takze zintegrowac

zgtoszone potrzeby z proponowanymi przez ciebie celami zajec.

Alternatywnie mozesz poprosi¢ osoby uczestniczgce w szkoleniu o zapisanie na matych karteczkach do trzech oczekiwanych zagadnien odnoszacych sie do programu
szkolenia. Po uptywie do 5 minut zbierz je i poréwnaj z zaprezentowanymi celami zaje¢. Wyjasnij czy i w jaki sposéb mozesz je uwzgledni¢ w zaplanowanych celach
szkolenia i jezeli nie jest to mozliwe — dlaczego. W trakcie tej aktywnosci pamietaj, ze czas przeznaczony na te czes¢ zajec jest ograniczony i pilnuj, by trzymac sie tematu.
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7.2.2 CO TO JEST CHEMSEKS?

CELE SESJI
+ Przestawienie kwestii uzywania substancji psychoaktywnych w niestygmatyzujgcym kontekscie.

+ Rozwdj umiejetnosci rozumienia chemseksu jako szczegolnego rodzaju aktywnosci seksualnej uprawianej pod wptywem narkotykéw (ang. sexualised
drug use).

« Nabycie wiedzy na temat specyficznego kontekstu chemseksu (uzywanie wielu substancji psychoaktywnych jednoczesnie, wielo$¢ partnerow
seksualnych, wydtuzony czas trwania kontaktow seksualnych, dtugo trwajgce korzystanie z aplikacji).

+  Zrozumienie motywacji, zagrozen i innych czynnikdw zwigzanych z chemseksem (stres mniejszosciowy, zinternalizowana homofobia itp.).
«  Zrozumienie zwigzku chemseksu ze zdrowiem seksualnym.

« Zrozumienie, ze nie wszyscy GBMSM, osoby transptciowe i niebinarne uzywajgce substancji psychoaktywnych uprawiajg chemseks.

« Zrozumienie, ze nie wszyscy GBMSM, osoby transptciowe i niebinarne uprawiajgce chemseks robig to w sposéb problemowy.

+ ZwroOcenie uwagi na objawy, ktére moga wskazywac na problemowe uprawianie chemseksu.

PRZEBIEG SESJI
W pierwszej czesci zaje¢ osoba prowadzgca szkolenie moze przedstawic prezentacje, np. wykorzystujac slajdy z PowerPointa i oméwic ich tres¢ z
uczestnikami szkolenia.

KROTKIE WPROWADZENIE

Uzywanie substancji psychoaktywnych i spoteczenstwo: wprowadzenie

« Uzywanie substancji psychoaktywnych jest powszechne w niemal kazdym kontekscie historycznym, kulturowym i spotecznym.
Uzywanie substancji psychoaktywnych jest stygmatyzowane.
Osoby doswiadczajgce probleméw w zwigzku z uzywaniem substancji sg czesto marginalizowane.

+  Czesto takze majg utrudniony dostep do ustug ochrony zdrowia i odpowiedniego wsparcia.

*  Redukcja szkdd stanowi skuteczniejszg alternatywe w poréwnaniu z tradycyjnymi metodami leczenia uzaleznien:

- Celem swiadczonego wsparcia jest minimalizacja ryzyk zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych. Redukcja szkdd jest prowadzona
we wspotpracy z odbiorcami dziatan i przy uwzglednieniu ich indywidualnych potrzeb.

- Polega na ,pracy z ludZzmi bez ich osadzania, przymusu, dyskryminacji czy stawiania wymogu zaprzestania uzywania narkotykow jako warunku
udzielenia wsparcia”.

- Bierze pod uwage intersekcjonalnosg, tj. wzajemne przenikanie sie tozsamosci i doswiadczen oséb, do ktérych skierowane sg dziatania. Kwestia
ta jest kluczowa w pracy z osobami LGBTQI+ i nalezgcymi do innych stygmatyzowanych grup.
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CHEMSEKS: WIECEJ NIZ SEKS | NARKOTYKI

CO TO JEST CHEMSEKS?

Uzywanie narkotykéw w kontekscie seksualnym (ang. sexualised drug use) oznacza przyjmowanie legalnych lub nielegalnych substanc;ji

psychoaktywnych przed lub w trakcie aktywnosci seksualne;j.
- Wystepuje czesciej wsrédd oséb LGBTQI+ (wigze sie z nieheteronormatywnoscig, stresem mnigejszosciowym itp.).
Chemseks (okreslany takze jako Party and Play) to szczegdlny rodzaj uzywania narkotykéw w kontekscie seksualnym:
Chemseks oznacza dobrowolne uzywanie konkretnych substancji psychoaktywnych przez GBMSM, osoby transptciowe i niebinarne.

Celem chemseksu jest wzmocnienie, przedtuzenie lub zmniejszenie barier zwigzanych z kontaktem seksualnym, a takze umozliwienie eksploracji
wiasnej queerowej seksualnosci.

Chemseks najczesciej obejmuje:

0
¢
0
0

Kontakty seksualne z wieloma partnerami.

Aktywnos¢ seksualng trwajaca od kilku godzin do kilku dni.
Dtugo trwajace i intensywne korzystanie z aplikacji randkowych.
Laczenie substancji psychoaktywnych.

Uprawianie chemseksu jest zwigzane z ryzykiem uzaleznienia, przedawkowania, wystgpienia problemoéw ze zdrowiem seksualnym oraz innych
trudnosci w sferze bio-psycho-spoteczne;.

SUBSTANCJE NAJCZESCIEJ UZYWANE DO CHEMSEKSU
+  Metamfetamina.
GBL (gamma-butyrolakton) i GHB (gamma-hydroksybutyran).
Katynony (mefedron, 3MMC, 4AMMC).

Sg one czesto tgczone ze sobg, a takze z ketaming, kokaing, alkoholem, lekami na zaburzenia erekcji, MDMA, azotanami amylu (tzw. poppersem),
lekami stosowanymi w leczeniu depresji i innymi substancjami.

Odsetek os6b uprawiajgcych chemseks, stosowane w jego trakcie substancje oraz sposoby ich uzywania réznig sie w zaleznosci od miasta, kraju,

kultury, prawa i innych czynnikéw. Istnieje bardzo mato danych (jesli w ogéle sg dostepne) na temat uprawiania chemseksu przez osoby transptciowe
i niebinarne.

W tym momencie zaje¢, przed zaprezentowaniem kolejnego slajdu, mozesz zdecydowac o przeprowadzeniu tzw. burzy mozgow — zapytac grupe, co
sgdzi o czynnikach zwigzanych ze zjawiskiem chemseks, ktore jest szczegdlnie czesto spotykane wsrod GBMSM, osob transptciowych i niebinarnych?
Odpowiedzi mozesz zapisac na tablicy i omowic je w trakcie prezentowania tresci kolejnego slajdu. Zwrdcié warto uwage, aby nie oceniac¢ zadnych
stereotypow i btednych przekonan, ktére moga pojawi¢ sie wsrdd skojarzen podawanych podczas burzy mézgow. Celem tego ¢wiczenia jest wtasnie
ujawnienie tych btednych przekonan i zatozen, doktadniejsze przyjrzenie sie omawianej perspektywie oraz stworzenie przestrzeni do refleksji nad
postrzeganiem tych kwestii przez osoby uczestniczgce w szkoleniu. Jednoczesnie, jesli ktéras z uczestniczagcych oséb poczuje sie urazona lub

dotknieta czyjgs wypowiedzig — zapewnij mediacje. Udziel takze pomocy w zazegnaniu ewentualnego konfliktu przy jednoczesnym poszanowaniu uczu¢
wszystkich zaangazowanych w niego osob.
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JAK ROZUMIEC CHEMSEKS? - STANOWISKO Il EUROPEJSKIEGO FORUM CHEMSEKS (MARZEC 2018)
Chemseks odnosi sie w wyjatkowy sposéb do kontaktéw seksualnych miedzy mezczyznami, w kontekscie wptywu, jaki wywarly na jego postrzeganie:

Postawy spoteczne wobec oséb LGBTQ+ i seksu miedzy mezczyznami.

Konsekwencje epidemii HIV/AIDS i wptyw zwigzanej z nimi traumy na osoby LGBTQ+ i seks miedzy mezczyznami.

Utrzymujgce sie uporczywe nekanie (przemoc) doswiadczane przez osoby LGBTQ+.

Wystepowanie jawnej i ukrytej presji w spotecznosci gejéw (np. zwigzanej z oczekiwaniami dotyczgcymi wygladu, stylu zycia, sposobu zachowania oraz
atrakcyjnosci fizycznej i seksualnej — przyp. ttum.).

Znaczenie podejmowania wspdlnych, zrytualizowanych aktywnosci w stygmatyzowanej grupie.

Ocena spoteczna zachowan odnoszacych sie do stereotypowo postrzeganej meskosci/kobiecosci (lub tozsamosci wtasnej), szczegodlnie w kontekscie
fantazji i aktywnosci seksualnych.

Dostepnos¢ aplikacji randkowych i saun, ktére umozliwiajg tatwe poznanie partneréw seksualnych.
tatwa dostepnos$é narkotykéw (chems) dla gejow, oséb trans i niebinarnych za posrednictwem aplikacji randkowych.

Intersekcjonalnos$¢ doswiadczana przez MSM, osoby trans i niebinarne uprawiajgce chemseks, ktére moga by¢ jednoczesnie osobami Swiadczacymi
ustugi seksualne, naleze¢ do mniejszosci rasowych i etnicznych, mie¢ doswiadczenie migranckie i/lub zwigzane z osadzeniem w zaktadzie karnym.
Osoby te moga rowniez mie¢ diagnozy zwigzane z funkcjonowaniem ich zdrowia psychicznego, przejawia¢ zaburzenia uzywania substancji
psychoaktywnych, moga zy¢ z niepetnosprawnoscig, z HIV oraz HCV lub nie posiada¢ pracy zarobkowe;j.

Trauma zwigzana ze $miercig gejow, osob trans i niebinarnych, do ktérej doszto w wyniku uprawiania chemseksu.

CHEMSEKS A ZDROWIE SEKSUALNE
Istniejg dowody potwierdzajgce, ze uprawianie chemseksu powoduje wieksze, a nawet wysokie prawdopodobienstwo zakazenia infekcjami
przenoszonymi drogg seksualng (ang. STI) lub krwiopochodna.
Wynika to z wptywu dziatania substancji na podejmowanie decyzji o bezpieczniejszych praktykach seksualnych.
Posiadanie wielu partneréw seksualnych.
Przyjmowanie narkotykéw w formie iniekcji oraz dzielenie sie sprzetem stuzgcym do ich uzywania.
Chemseks jest czesciej uprawiany przez GBMSM zyjacych z HIV.
Zaleznos¢ pomiedzy angazowaniem sie w chemseks, a zakazeniem HIV jest skomplikowana i nie ustalono dotychczas wyraznych zwigzkéw
przyczynowo-skutkowych miedzy tymi zjawiskami.
Zwigzek miedzy zakazeniem HIV i chemseksem pozostaje pod silnym wptywem traumy zwigzanej z pandemig AIDS oraz stygmatyzacjg spotecznosci
LGBTQI+.
Powigzanie zakazenia HIV z uprawianiem chemseksu przyczynito sie do spotegowania stygmatyzacji oséb zyjgcych z HIV i uprawiajgcych chemseks!
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PROBLEMOWY CHEMSEKS
Nie wszyscy GBMSM, osoby transptciowe i niebinarne uzywajgce substancji psychoaktywnych uprawiajg chemseks.
+ Nie wszystkie osoby uprawiajgce chemseks robig to w sposob problemowy.
Nie istnieje definicja jednoznacznie okreslajgca, kiedy uprawianie chemseksu staje sie problemowe:
- Ocena czy zachowania danej osoby sg problemowe jest wysoce subiektywna.
- Nie wszystkie negatywne nastepstwa zwigzane z uprawianiem chemseksu maja taki sam wptyw na zycie cztowieka.

- Osoby doswiadczajgce negatywnych nastepstw uprawiania chemseksu nie zawsze majg Swiadomos¢ ich wystepowania.

MODEL ROZWOJU PROBLEMOWEGO UPRAWIANIA CHEMSEKSU (PLATTEAU I IN. 2019)

Historia zycia (zaburzenia zwigzane z okresem dziecinstwa, historia rozwoju homoseksualnej tozsamosci, narazenie na wystepowanie syndemii,
w tym dotyczacej HIV/AIDS).

Doswiadczanie samotnosci i pustki, prowadzgce do powstania zahamowan.

Poszukiwanie wiezi i relacji (np. poprzez media spotecznosciowe i aplikacje randkowe).

Uzyskanie poczucia wiezi podczas kontaktu seksualnego, potencjalnie pod wptywem substancji psychoaktywnych.
Zaspokajanie poczucia wiezi podczas uprawiania chemseksu; z czasem moze stac sie jedynym zrédtem przyjemnosci i wiezi.

Problemowy chemseks: utrata pracy, potencjalnie wymuszajgca podejmowanie seksu transakcyjnego, wystepowanie infekcji przenoszonych droga
kontaktow seksualnych oraz probleméw ze zdrowiem psychicznym.

Wystepowanie powaznych zagrozen dla zdrowia i prawdopodobienstwa przedawkowania.




SYGNALY MOGACE WSKAZYWAC, ZE CHEMSEKS STAL SIE PROBLEMOWY

Trudnos$¢ w uprawianiu seksu na trzezwo, czasami wzmacniana faktem, ze ostatni seks na trzezwo miat miejsce dawno.

Trudnosci w czerpaniu przyjemnosci z rzeczy i czynnosci, ktére wczesniej sprawiaty przyjemnosc.

Trudnosci w znalezieniu nowych, interesujgcych zajec.

Trudnosci w znalezieniu motywacji do podejmowania innych aktywnosci niz chemseks.

Uprawianie chemseksu przez czas dtuzszy, niz byto to planowane.

Uprawianie chemseksu powoduje ograniczanie czasu, ktéry wczesniej byt przeznaczany na prace lub inne zajecia uwazane za wazne.
Ograniczanie czasu spedzanego z przyjaciétmi, rodzing i innymi waznymi osobami w zyciu (nie uprawiajgcymi chemseksu).

Oczekiwanie na weekedowe party and play (dost. impreze i zabawe; spotkanie, podczas ktérego uzywa sie narkotykéw w konteks$cie seksualnym),
ktére nadaje sens pozostatym dniom tygodnia lub sprawia, ze codzienne zycie jest znosne.

Pojawiajgce sie problemy ze zdrowiem psychicznym (ktére stajg sie coraz powazniejsze i dtugotrwate).

Smutek, anhedonia, drazliwos¢, odczuwanie nieuzasadnionego niepokoju, intensywna podejrzliwosg, niestabilnos¢ emocjonalna, lek spoteczny,
zaburzenia psychotyczne itp.
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7.2.3 SUBSTANCJE UZYWANE DO CHEMSEKSU

CELE SESJI

+ Nabycie wiedzy dotyczacej substancji psychoaktywnych wykorzystywanych podczas chemseksu (ang. chems).
« Poznanie efektéw dziatania, sposobdéw uzycia i potencjalnych negatywnych skutkéw uzywania substancji wykorzystywanych podczas chemseksu.
+ Zapoznanie sie z wytycznymi dotyczgcymi redukcji szkod dla kazdej z omawianych substanciji.

PRZEBIEG SESJI

Po zakonczeniu poprzedniej i przed rozpoczeciem niniejszej sesji moze by¢ potrzebna krétka przerwa. W tej czesci zaje¢ osoba prowadzgca szkolenie
moze kontynuowacé prezentacje zagadnien zwigzanych z substancjami psychoaktywnymi wykorzystywanymi podczas chemseksu.

AKTYWNOSC OPCJONALNA: GRUPY STUDYJNE

Alternatywg do zaprezentowania informacji przez osobe prowadzacg zajecia moze by¢
podzielenie uczestniczgcych oséb na pieé grup. W trakcie éwiczenia kazda z nich opracuje
krétkg prezentacje dotyczaca jednej z substancji oméwionych w tresci podrecznika. Zadaniem
kazdej grupy bedzie zapoznanie sie w okreslonym czasie (okoto 20 minut) z informacjami
odnosnie jednej z substanciji. Materiatami zrédtowymi mogg by¢ opracowania dostarczone
przez osobe prowadzgcg zajecia; mogg je stanowi¢ odpowiednie strony zaczerpniete

z pierwszej czesci podrecznika lub slajdy wczesniej przygotowanej prezentacji. W trakcie
¢wiczenia, zadaniem kazdej z grup jest zapoznanie sie z dostarczonymi materiatami i
przygotowanie prezentacji przeznaczonej do pézniejszego przedstawienia wszystkim osobom
uczestniczagcym w szkoleniu. W przypadku, gdy materiatem zrédtowym jest prezentacja,
grupa moze jg odpowiednio udoskonali¢. W trakcie wykonania ¢wiczenia monitoruj postepy

w pracy grup, a takze udzielaj odpowiedzi na pojawiajgce sie pytania i pomagaj w wykonaniu
zadania. Dobrym pomystem jest, by przed przedstawieniem wynikéw pracy kazda z grup
mogta przeéwiczyé opracowang prezentacje w obecnosci osoby prowadzacej. Pomoze to
uczestniczgcym osobom zwiekszy¢ ich pewnos¢ siebie, a takze wyeliminowac¢ ewentualne
nieporozumienia lub btedy. Na te czesc¢ przeznacz okoto 20 minut. Zakoncz ¢wiczenie
przedstawieniem przez kazdy z zespotéw opracowanej przez niego prezentacji. Przeznacz na
to tgcznie okoto 30 minut. W jej trakcie udzielaj odpowiedzi na ewentualne pytania.

To ¢wiczenie wymaga od grupy wysokiego poziomu efektywnosci we wspotpracy i zaufania,
zaréwno w obrebie stworzonych zespotdw, jak i pomiedzy nimi. Nie bedzie ono odpowiednie
dla kazdej grupy, ale moze okazac sie bardzo przydatne podczas szkolenia 0sob, ktére
wczesniej zbudowaly ze sobg dobre relacje i chetnie wspdtpracujg. Pomysiny przebieg tego
¢wiczenia stanowi jednoczesnie dobry wstep do podobnej aktywnosci zaproponowane;j

w ramach ses;ji nr 4, ktéra wymaga bardziej samodzielnej pracy.
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POZNANIE SUBSTANCJI PSYCHOAKTYWNYCH WYKORZYSTYWANYCH
PODCZAS CHEMSEKSU, EFEKTOW ICH DZIALANIA | REDUKCJI SZKOD

METAMFETAMINA
PODSTAWOWE INFORMACIJE

Silnie dziatajgca substancja psychostymulujaca.

Dostepna w postaci proszku lub krysztatow, ktére mozna zgnies¢ na proszek.

Potocznie uzywanymi nazwami metamfetaminy sg: meth, speed, ice, Tina, crystal, tweak, crank i glass, w Polsce takze: krysztati T.

Sposoby przyjmowania:

Palenie (w szklanej fajce).

Dozylnie (w iniekcjach).

Rektalnie (doodbytniczo, ang. booty bump).
Wcigganie do nosa.

Podanie doustne. W przypadku uzycia doustnego, metamfetamina przed przyjeciem bywa zawijana w kawatek papieru (np. chusteczki, papieru
toaletowego), co stuzy przedtuzeniu czasu jej wchtaniania, tzw. bombki (ang. bombing).

EFEKTY UZYCIA ZAGROZENIA (W PRZYPADKU
Przyspieszenie akcji serca, wzrost cisnienia krwi i PRZEDAWKOWAN IA)

temperatury ciata

Nadcisnienie Utrata reakcji na zewnetrzne bodzce i

Nadmierne pocenie sig, szybki, ptytki oddech i rozszerzenie $piaczka

zrenic

Zwiekszenie pozadania seksualnego

Silne uczucie euforii
Zwiekszenie poczucia pewnosci siebie

Utrata apetytu i potrzeby snu

Bdle w klatce piersiowej

. » Krwotok $rédczaszkow
Niewydolnos¢ serca otok srodczaszkowy

Arytmia Drgawki

Trudnosci w oddychaniu Udar niedokrwienny mézgu

Trudnosci z osiggnieciem i utrzymaniem

Wysok iat
ysoka temperatura ciata erekcji (ang. “crystal dick”)

e . G a8 . 4. q " Uroienia »
Wzrost energii, ciekawosci i czujnosci ' ) I, . W fazie tzw. zjazdu: zwiekszony niepokoj,
Zmniejszenie odczuwania niepokoju +  Silny bdl brzucha poczucie zmeczenia i bol gtowy
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NASTEPSTWA DLUGOTRWALEGO UZYWANIA

LACZENIE Z LEKAMI WYDAWANYMI NA RECEPTE | INNYMI SUBSTANCJAMI

+ Leki przeciwdepresyjne: mogg powodowac wzrost cisnienia krwi, podwyzszenie temperatury ciata i prowadzi¢ do zespotu serotoninowego.
+ Uzywanie metamfetaminy moze zmniejsza¢ skutecznos¢ lekéw stosowanych w leczeniu psychozy i nadcisnienia.

+ Laczenie metamfetaminy z innymi substancjami, w tym ecstasy, kokaing, poppersami i lekami na zaburzenia erekgciji, jest bardzo niebezpieczne -
moze powodowac zaburzenia cisnienia krwi, zawat serca lub udar.

Przed skutkami wyczerpania chroni
Eﬁ zjedzenie przed imprezowaniem
N, pozywnego positku. Ponadto, pokarmy

bogate w ttuszcze chronig przed

Podczas uprawiania chemseksu
rekomenduje sig robienie przerw
przeznaczonych na nawodnienie sie
(zaleca sie picie wody lub sokow,

Zaleca sie mycie zebow, uzywanie
gumy do zucia bez cukru i
nawadnianie organizmu, by
chroni¢ zeby przed szkodliwym

szkodliwymi skutkami doustnego elektrolitéw), zjedzenie przekaski, dziataniem metamfetaminy
przyjmowania metamfetaminy prysznic, by unikng¢ wyczerpania
organizmu

W przypadku uzywania prezerwatywy,
aby unikna¢ jej uszkodzenia zaleca sie
jej zmiane na nowa co 30 minut. Ponadto
rekomenduje sie uzywanie do nawilzenia
lubrykantu na bazie wody

Przyjmowanie mniejszych
dawek narkotyku w wiekszych
odstepach czasu
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REDUKCJA SZKOD

METODY RADZENIA SOBIE Z TZW. ZJAZDEM
+ Spozywanie wartosciowych odzywczo positkow, zawierajgcych wysokiej jakosci biatko oraz picie duzej ilosci bezalkoholowych ptynéw.
« Uzywanie suplementow diety zawierajgcych wapn i magnez oraz stosowanie suplementéw multiwitaminowych.

Zapewnienie sobie dtugiego snu i przebywanie w cichym i bezpiecznym otoczeniu (pozostawanie bez snu moze powodowac powazne deficyty
poznawcze, a takze wywotywac halucynacije).

+ Pozostawanie w kontakcie z zaufanymi, nieosgdzajgcymi osobami i wartosciowe spedzanie czasu, bez uzywania substancji psychoaktywnych.

« Jesli tzw. zjazd jest szczegodlnie nieprzyjemny, moze to oznacza¢, ze dobrym kierunkiem zmian bedzie zmniejszenie ilosci uzywanej substanc;ji lub
zaprzestanie uprawiania chemseksu przez jakis czas.

+ W przypadkach, gdy objawy tzw. zjazdu nie ustepuja lub trudno doprowadzi¢ do ich ustania, warto szuka¢ wsparcia i pomocy.

+ Wazne jest rowniez zadbanie o uszkodzenia skory.

EPIZODY PSYCHOTYCZNE WYWOLANE UZYCIEM METAMFETAMINY
Epizody psychotyczne wywotane uzyciem metamfetaminy sg dos¢ czeste. Ich objawy obejmuja: paranoidalne mysli, mysli o byciu sledzonym lub
obserwowanym, omamy akustyczne i dotykowe oraz dezorientacje.

+ Prawdopodobienstwo ich wystgpienia zwigeksza sie w przypadku jednoczesnego wystepowania uzaleznienia, regularnego uzywania substanciji lub jej
przedawkowania, a takze braku snu.

+ W wiekszosci przypadkéw objawy ustepujg wraz z zaprzestaniem uzywania substancji i zadbaniem o zdrowie (np. zapewnieniem sobie odpowiednio
dtugo trwajgcego snu, wtasciwego odzywiania czy odpoczynku).

« Jezeli objawy utrzymuja sie, zaleca sie zachowanie abstynencji od substanciji i skorzystanie z profesjonalnej pomocy.

+ W przypadku wystgpienia objawdw psychotycznych podczas uprawiania chemseksu pomocne moze by¢ zrobienie sobie przerwy i poszukanie
towarzystwa osoby, do ktérej ma sie zaufanie.
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GBL (GAMMA-BUTYROLAKTON) | GHB (GAMMA-HYDROKSYBUTYRAN)
PODSTAWOWE INFORMACJE

Sa depresantami osrodkowego uktadu nerwowego, cho¢ przyjete w niewielkich ilosciach dziatajg pobudzajgco.
Wystepujg w postaci przezroczystego, lekko stonego, bezwonnego ptynu, rzadziej biatego proszku, ktéry bywa umieszczany w kapsutkach.

Nazwami substancji uzywanymi potocznie s3a: G, Gina, Geebs, Liquid Ecstasy, Liquid X, Liquid G, Goop, Georgia Home Boy, Easy Lay, Soap, a w Polsce
takze: ptyn do czyszczenia felg i krople.

Sposoby przyjmowania:

- Doustnie (czesto mieszane np. z sokiem).

- Rektalnie (doodbytniczo, ang. booty bump).

- Dozylnie, tj. w iniekcjach (stosunkowo rzadko).

Dziatanie substancji zaczyna sie po uptywie od 10 do 30 minut od jej przyjecia i trwa — w zaleznosci od masy ciata i indywidualnego poziomu
tolerancji — przez okoto 4 godziny.

- Poniewaz G jest dos¢ szybko metabolizowane, jego obecnos¢ we krwi mozna wykry¢ przez okoto 8 godzin, zas w moczu przez 12 godzin
od uzycia.

GBL jest przetwarzane przez organizm do GHB. GHB bywa sprzedawane w kapsutkach lub proszku, podczas gdy GBL wystepuje zwykle w postaci
ptynnej i w zaleznosci od partii substancji moze znaczgco roéznic¢ sie moca. GBL ma silniejsze dziatanie niz GHB, zas efekty jego dziatania sg krotsze.

EFEKTY UZYCIA, EFEKTY UZYCIA, PRZEDAWKOWANIE G
UMIARKOWANE DAWKI G

Euforia

Zawroty gtowy +  Zaniki pamieci

Nudnosci +  Drgawki

Zwigkszenie towarzyskosci Drzenie ciata +  Przedawkowanie G moze prowadzi¢ do stanu

zaburzen swiadomosci i Spigczki (utraty
$wiadomosci), zwanych G-hole (dost. dziura po G)

Odczuwanie podniecenia seksualnego Dezorientacja

Poczucie odprezenia Zwiekszona drazliwos$¢

Sennos¢ i pobudzenie psychoruchowe :

Objawami, ktére mogg poprzedzac ten stan sg
dezorientacja, niespéjna mowa i mimowolne
Zmniejszenie zahamowan *  Zaburzenia koordynacji skurcze miesni

ruchowej

Zatrzymanie oddechu i Smieré
Halucynacje
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NASTEPSTWA DLUGOTRWALEGO UZYWANIA

LACZENIE Z LEKAMI WYDAWANYMI NA RECEPTE | INNYMI SUBSTANCJAMI

«  Tzw. depresanty — substancje o dziataniu depresyjnym na osrodkowy uktad nerwowy (m.in. alkohol, ketamina, opiaty, benzodiazepiny): bardzo
niebezpieczne, moze skutkowaé smiercia.

+  Tzw. stymulanty — substancje dziatajgce pobudzajgco na osrodkowy uktad nerwowy: réwniez niebezpieczne, mozliwe przedawkowanie,
prawdopodobne jest wystgpienie urojen, halucynacji i napaddéw agresiji.

+  Poppers i leki na zaburzenia erekcji: mozliwe zatrzymanie akcji serca.
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REDUKCJA SZKOD

Osobom ze zdiagnozowanymi
zaburzeniami ci$nienia krwi, napadami
drgawkowymi, zaburzeniami
oddechowymi, depresja lub zaburzeniami
leku panicznego, zaleca sie unikanie
uzywania GBL i GHB.

Zaleca sie uzywanie wytgcznie G, ktore

Nalezy unika¢ tagczenia G z innymi 2N
pochodzi z wiarygodnego Zrddta.

substancjami.

Zaleca sie upewnienie czy
przyjmowana substancja to GHB,
czy tez GBL.

Zaleca sie rozcienczenie G w wodzie, soku
lub innym napoju bezalkoholowym.

Nalezy unika¢ przyjmowania G przez czas

Zaleca sie rozpoczecie uzywania G od
¢ rozpocze 9 dtuzszy niz 6 godzin.

mniejszych dawek i odczekanie, aby
sprawdzi¢, czy przyjeta dawka byta
wystarczajaca.

Do odmierzania G zaleca sie uzywaé
strzykawek lub innych narzedzi
laboratoryjnych z miarka.

Dawki powinny by¢ ustalane i sprawdzane

G mozna bezpiecznie przechowywac y ) .
przez osobe uzywajgca substanciji.

w butelkach, ktdre nie sg jednoczesnie
wykorzystywane do sktadowania innych
ptyndw.

Aby unikng¢ przedawkowania, dobrze
jest odczekac co najmniej dwie
godziny od poprzedniego uzycia
substancji.

2hovas

Zaleca sie sprawdzanie zawartosci

wypijanych napojoéw i stosowanie wtasnych

lubrykantéw, aby unikng¢ zmieszania ich z

G bez zgody (ang. spiking). +  Zaleca sig, aby kazda kolejna
dawka G byta mniejsza od
poprzedniej.

%@‘)
G

W przypadku wystagpienia uzaleznienia nie
zaleca sie nagtego odstawiania substanciji.
Rekomenduje sie samodzielne, stopniowe
zmniejszanie ilosci przyjmowanych dawek

lub skorzystanie z pomocy lekarskiej. W przypadku wystapienia powaznych

. . o iawd ieni : + Rekomendowane jest
Objawy przedawkowania G obejmuija: objaw6w odstawienia nalezy . . . ,
og:eniyepsi wvmioty. niere uIarJn |qu ytki zgtosi¢ sie do szpitalnego oddziatu zapisywanie doktadnej godziny
P & Wymioty, 9 yubp ratunkowego. kazdego przyjecia substanciji.

oddech, trudnos¢ w utrzymaniu rownowagi,
wystepowanie mimowolnych skurczéw

miesni i tzw. G-hole. Zaleca sie ustalenie metody odrézniania

pojemnikéw stuzgcych do przyjmowania
substancji podczas imprezy, np. kubkow.

Zaleca sie uzywanie G w bezpiecznym
otoczeniu, w obecnosci co najmniej jednej
Odradza sie odmierzania ilosci osoby, do ktérej ma sie zaufanie. Osobom
przy uzyciu tyzek lub nakretek oraz uprawiajgcym seks z partnerami, ktérzy sa
przyjmowania substancji bezposrednio pod wptywem G, zaleca sie uzyskanie od nich
z butelki. wyraznej zgody przed rozpoczeciem kontaktu
seksualnego.

W przypadku wystapienia ,G-hole”:
W przypadku wystapienia ,G-hole” nalezy upewnic sie, ze osoba, ktdra stracita przytomnos¢ znajduje sie w tzw. pozycji bocznej ustalonej.
Zaleca sie zwracanie szczegdlnej uwagi na te osobe.
W przypadku watpliwosci co do stanu osoby, ktdra utracita Swiadomosc nalezy wezwa¢ pomoc medyczna, dzwonigc do pogotowia ratunkowego. Po przyjezdzie
pogotowia ratunkowego nalezy poinformowac personel medyczny, jaka substancja spowodowata zaburzenia sSwiadomosci.
Odradza sie stosowanie innych substancji psychoaktywnych (np. stymulantéw) w celu ,wybudzenia” osoby z G-hole.



MEFEDRON (SYNTETYCZNE KATYNONY)
PODSTAWOWE INFORMACJE

Substancja dziatajgca psychostymulujgco, wykazuje takze dziatanie halucynogenne.

Moze wystepowac jako drobny proszek w kolorze bliskim biatemu lub w postaci krysztatow, ktére mozna zgnies¢ na proszek o barwie — w zaleznosci
od sktadu narkotyku — ztamanej bieli, zéttej, podobnej do koloru budyniu lub musztardowe;.

Potocznie uzywanymi okresleniami mefedronu sg: Meph, 4AMMC, Kitty Cat, M-Cat, Food Plant, Bubbles, Crubs , Meow-Meow i Drone, a w Polsce
takze: mefka, krzysztat, gwiezdny pyt i biate.

Sposoby przyjmowania:
- Wecigganie przez nos - Iniekcyjnie (tzw. “strzatki”, ang. slamming) - Palenie
- Doustnie, w formie tzw. bombek (ang. bombing) - W tabletkach lub kapsutkach - Rektalnie (ang. booty bump)

EFEKTY UZYCIA POTENCJALNIE SZKODLIWE EFEKTY UZYCIA

Odczuwanie euforii + Odwodnienie « Nasilony lek

Zwiekszona czujnosé + Zgrzytanie zebami i zaciskanie + Nadmierna czujnos¢

ki . : :
Zwiekszenie zaufania SZCzEeXl «  Zawroty gtowy i dezorientacja

Zmiany temperatury ciata . P
Odczuwanie podniecenia i koncentracja na Urojenia

doznaniach seksualnych Drzenie miesni Silna che¢ ponownego uzycia substancji

Odczuwanie bliskosci z innymi * Zawroty gtowy +  Utrata pamieci krétkotrwatej

Intensywne skupienie, prowadzace do obsesyjnosci ©  Bole glowy . Bezsenno$é
«  Zaburzenia cisnienia krwi

Objawy przedawkowania: drgawki, tachykardia,
B4l i urazy gardta i nosa goraczka, zawat serca

NASTEPSTWA DLUGOTRWALEGO UZYWANIA

Uzaleznienie psychiczne i rozwgj
toleranciji, skutkujgcy pragnieniem
przyjmowania coraz wiekszych
dawek, co moze prowadzi¢ do

Wyczerpanie organizmu
wynikajace z braku snu, braku
pozywienia i odwodnienia
organizmu

naduzywania substancji Wahania nastroju, agresywne Ptrobletm Iy . U;zkgdzeglle serca,
zachowanie i objawy stomatologiczne :/Jvz?;lI(iZﬁ emy ze

psychotyczne (omamy stuchowe,
wechowe i dotykowe)
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LACZENIE Z LEKAMI WYDAWANYMI NA RECEPTE | INNYMI SUBSTANCJAMI

+  Leki psychiatryczne (w szczegolnosci niektore leki przeciwdepresyjne): taczenie ich z mefedronem moze byé bardzo niebezpieczne.

+ Substancje psychoaktywne, zwtaszcza inne psychostymulanty: mogg powodowac wzrost cisnienia krwi i temperatury ciata, ktére natomiast moga
skutkowa¢ powaznymi szkodami dla zdrowia.

+ Substancje o dziataniu depresyjnym na osrodkowy uktad nerwowy: moga prowadzi¢ do przedawkowania kazdej z uzywanych substanc;ji.

+ Alkohol: nalezy unika¢ taczenia katynonow z alkoholem.

REDUKCJA SZKOD

Uzywajgc mefedronu zaleca sie
przyjmowanie na poczatku mniejszych
ilosci substancji i dbanie o zachowanie
odpowiednich odstepéw czasu pomiedzy
przyjeciem kolejnych dawek.
W przypadku wciggania zaleca sie
uzywanie substanciji nie czesciej niz
raz na 20 minut, za$ przyjmowanie pozywnych positkéw i picie wody (lub

jej doustnie nie czesciej niz raz na 40 innych napojéw bezalkoholowych o
minut. niskiej zawartosci cukru).

Doktadnie odmierzanie dawek — Najmniej szkodliwym sposobem uzywania
przyjmowanie jednorazowo ilosci @ mefedronu jest przyjmowanie go doustnie.
wiekszej niz 80 mg jest bardzo

niebezpieczne dla zdrowia.

Wcigganie substancji moze
powodowac uszkodzenia $luzéwki
nosa, jej stan zapalny oraz krwawienia.

Zaleca sig takze spozywanie Uzywanie iniekcyjne, poza mozliwosciag

wystgpienia szkdd zwigzanych z
dozylnym przyjmowaniem substancji,
zwieksza prawdopodobienstwo
zakazenia infekcjami przenoszonymi
Nalezy unika¢ dzielenia sie przez krew. Zwieksza ono réwniez

substancji. + Palenie zwieksza prawdopodobiefstwo
odczuwania checi ponownego
przyjecia substancji. Dlatego zaleca sie
pali¢ mefedron nie czesciej niz co pot
godziny.

Po kazdym uzyciu mefedronu
zaleca sig przeptukanie nosa i ust.

W przypadku przegrzania organizmu
rekomenduje sie znalezienie cichego i
bezpiecznego miejsca, w ktérym mozna
zrobi¢ sobie przerwe. Pomocne moze
by¢ takze zdjecie czesci ubran oraz - dla
obnizenia temperatury ciata — wypicie
zimnej wody i wziecie prysznica.

Uprawianie chemseksu przez
jeden lub dwa kolejne dni jest
niebezpieczne dla zdrowia.

W przypadku przyjecia przez dang osobe

) i zbyt duzej ilosci substancji nalezy potozyc¢
Noszenie okularow 3 ja w pozycji bocznej ustalonej (jesli jest
@ przeciwstonecznych pomaga chronic nieprzytomna) oraz zapewnic jej spokoj i

i 8 oczy - Zrenice rozszerzajg sie pod bezpieczenstwo.
wyptywem mefedronu.

3°Kolorem rézowym wyrdzniono czesci scenariusza dotyczace energizeréw, éwiczeri pobudzajacych refleksje i umozliwiajacych uczenie sie poprzez
doswiadczenie oraz prace w matych grupach itp. Kolorem niebieskim zas te czesci, ktére mozna wykorzystac do stworzenia prezentacji PowerPoint.
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KETAMINA
PODSTAWOWE INFORMACIJE

+  Znana ze swoich wtasciwosci znieczulajgcych, przeciwbdlowych, przeciwdepresyjnych, przeciwzapalnych i psychoaktywnych (depresant OUN,
wykazuje dziatanie halucynogenne).

+ Czesto jest stosowana w potgczeniu z innymi substancjami psychoaktywnymi.

+  Wystepuje w postaci bezbarwnej, bezwonnej i bezsmakowej cieczy, czesciej zas w postaci biatego proszku lub tabletek.
Potocznie uzywanymi nazwami substancji sa: K, Special K, Vitamin K, Ket, bump of K, Kiddy/Techno smack, w Polsce takze: keta.

+  Sposoby przyjmowania:
- Doustnie: mieszana z napojami lub potykana (tzw. bombki)

- Wciggana do nosa (czasem z uzyciem tzw. bullets, tj. niewielkich pojemnikéw przypominajgcych ksztattem pocisk, umozliwiajgcych precyzyjne
odmierzenie ilosci substancji - przyp. ttum.)

- Iniekcyjnie: mieszana z wodg i przyjmowana domigsniowo
- Rektalnie (doodbytniczo, ang. booty bump)

EFEKTY UZYCIA

Uczucie unoszenia sie Zawroty gtowy, nudnosci i wymioty
Uczucie oderwania i rozluznienia Ataksja (zaburzenia koordynacji ruchowe;j)
Poczucie euforii Podraznienie nosa

Poczucie szczescia i spokoju Intensywna dysocjacja

Podniecenie i rozhamowanie seksualne Napady paniki

Dysfunkcje uktadu moczowego Nieprzyjemne przezycia zwigzane z uzyciem narkotykéw (ang. bad trips; tzw.
zta podréz), ktérym towarzyszg przerazajgce omamy

Trudnosci z uzyskaniem i utrzymaniem erekcji oraz ejakulacja

LACZENIE Z LEKAMI WYDAWANYMI NA RECEPTE | INNYMI SUBSTANCJAMI

+ tLaczenie z substancjami o dziataniu depresyjnym na osrodkowy uktad nerwowy moze prowadzi¢ do zaburzen oddychania i pracy serca.

« Nalezy zachowa¢é ostroznosé w przypadku tgczenia ketaminy z metamfetaming, kokaing i MDMA. Moze ono prowadzi¢ do przyspieszenia akcji
serca, dezorientacji i skutkowaé wystgpieniem urazéw.

88 32°Kolorem rozowym wyrdzniono czesci scenariusza dotyczgce energizeréw, ¢wiczen pobudzajgcych refleksje i umozliwiajgcych uczenie sie poprzez
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NASTEPSTWA DLUGOTRWALEGO UZYWANIA

REDUKCJA SZKOD

Poniewaz ketamina, podobnie jak inne
substancje wykorzystywane do chemseksu,
wystepuje w postaci proszku, nalezy
zachowac szczegdlng ostroznosé, by nie
doprowadzi¢ do pomytki w jej dawkowaniu.

Nalezy unika¢ tgczenia ketaminy z
depresantami i psychostymulantami
osrodkowego uktadu nerwowego.

Wiasciwosci przeciwbélowe ketaminy

mogg utatwia¢ uprawianie tzw. ostrego
seksu. Ten rodzaj kontaktéw seksualnych
wigzac sie moze z ryzykiem wystgpienia
obrazen wewnetrznych, ktére moga pozostac
niezauwazone z uwagi na depresyjne i
znieczulajace dziatanie ketaminy.

4

W przypadku uzycia ketaminy w celu
przezycia ,K-hole”, dobrze jest upewni¢ sie
co do bezpieczenstwa otoczenia, a takze
usigsc¢ lub potozy¢ sie w bezpiecznym
miejscu. Stuzy to ograniczeniu mozliwosci
wystagpienia obrazen na skutek upadku.

@

Uzywajac ketaminy zaleca sie
rozpoczynac przyjmowanie substancji
od mniejszych dawek i unika¢ zbyt
krotkich odstepow przed ponownym jej
przyjeciem.

Zaleca sig unikania uzywania ketaminy w
przypadku wystepowania w przesztosci
problemoéw z sercem, watrobg lub
cisnieniem krwi.

Zaleca sie unikania uzywania ketaminy w
Palenie innych substancji (w tym formie iniekcji.
papieroséw) podczas bycia pod

wptywem ketaminy moze powodowac
niebezpieczenstwo - istnieje ryzyko
wywotania pozaru lub wystgpienia oparzen.

Nie zaleca sie uzywania ketaminy
samodzielnie, a w obecnosci oséb, do
ktérych ma sie zaufanie.

W przypadku przedawkowania ketaminy
zaleca sie poinformowanie o tym
personelu medycznego. Dzieki temu
mozliwe bedzie podjecie wiasciwego
postepowania leczniczego. Przy uzywaniu
ketaminy i koniecznosci wykonania
zabiegu operacyjnego, réwniez zaleca sie
poinformowanie o uzywaniu substancji
personelu medycznego. Umozliwi to
ustalenie odpowiedniego dawkowania
srodka znieczulajgcego.

W przypadku wystgpienia objawow ,K-hole”
zaleca sie przeniesienie osoby bedacej w tym
stanie do cichego miejsca, z przyciemnionym,
tagodnym swiattem. W przypadku
nieodzyskiwania przez nig przytomnosci
nalezy wezwa¢ pogotowie ratunkowe. Jezeli
stan przedtuza sig, nalezy zachowac czujnosc,
zwtlaszcza na mozliwe wystgpienie trudnosci
z oddychaniem.

3°Kolorem rézowym wyrdzniono czesci scenariusza dotyczace energizeréw, éwiczeri pobudzajacych refleksje i umozliwiajacych uczenie sie poprzez
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KOKAINA

LACZENIE Z LEKAMI WYDAWANYMI NA RECEPTE | INNYMI SUBSTANCJAMI

Leki przeciwdepresyjne wptywajgce na poziom serotoniny w mézgu: tgczenie moze by¢ bardzo niebezpieczne.
Benzodiazepiny: mogg prowadzi¢ do przedawkowania.
Paracetamol: moze nasila¢ niekorzystne dziatanie kokainy na watrobe.

Leki antyretrowirusowe: Istniejg dowody potwierdzajgce zmniejszenie skutecznosci dziatania niektérych z nich w przypadku regularnego uzywania
kokainy.

Amfetamina: kokaina wydaje sie tagodnie blokowac¢ dziatanie amfetaminy i innych psychostymulantéw, zwiekszajac ryzyko udaru mézgu lub
niewydolnosci sercowe;.

GHB/GBL: moze powodowaé w potaczeniu z kokaing powazne problemy z oddychaniem lub przedawkowanie.
Laczenie ketaminy z kokaing (zwane potocznie "Calvin Klein"): moze niebezpiecznie zwiekszaé toksycznos¢ ketaminy w organizmie.

Alkohol: efektem potgczenia tych substancji w organizmie jest powstanie kokatylenu. Jest on szkodliwy dla serca i watroby i moze prowadzi¢ do
Smierci.

REDUKCJA SZKOD

@

2

©)

A

Zaleca sie zachowanie ostroznosci
i przetestowanie substancji, ktérg

kupiono lub otrzymano jako kokaine.

Zaleca sie wczesniejsze rozwazenie
przemyslenie zastosowania zasad
bezpieczniejszego seksu z uwagi na
impulsywnos$¢ wywotywang przez
kokaine.

W trakcie stosunku seksualnego
zaleca sie robinie krétkich przerw
by sprawdzi¢, czy wszystko jest
w porzadku (obrazenia, pekniecie
prezerwatywy itp.).

Przy uzywaniu kokainy zaleca

sie przyjmowanie na poczatku
mniejszych ilosci substancji i
dbanie o zachowanie odpowiednich
odstepdéw czasu pomiedzy
przyjeciem kolejnych dawek.

Zaleca sie unikanie uzywania
kokainy przez osoby, u ktérych
stwierdzono choroby serca, uktadu
oddechowego, watroby, nerek,
napady padaczkowe, a takze
zaburzenia psychiczne.

Kokaine najlepiej rozdrobni¢ (zgnies¢) na
bardzo drobny proszek.

Objawy przedawkowania: drgawki,
dezorientacja, drzenie ciata, problemy

z oddychaniem, nudnosci i wymioty,
tachykardia, znacznie podwyzszona
temperatura ciata, urojenia i halucynacje
oraz ataki paniki.

3%Kolorem rozowym wyrézniono czesci scenariusza dotyczace energizeréw, ¢wiczen pobudzajgcych refleksje i umozliwiajgcych uczenie sie poprzez
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Przed przejsciem do nastepnej sesji zaleca sie rozwazenie przerwy (jezeli nie odbyta sie ona wczesniej). W przypadku szkolenia trwajgcego dwa dni, po
zakonczeniu tej czesci mozna zakonczy¢ pierwszy dzien zaje¢. W takiej sytuaciji zaleca sig, by osoba prowadzgca poswiecita troche czas na zapoznanie sie
z wrazeniami uczestniczgcych osoéb z pierwszej czesci spotkania. Mozna to zrobi¢, proszac je o podanie frazy, stowa lub emocji, z ktérymi koncza zajecia

tego dnia. Aby uczyni¢ podsumowanie bardziej interaktywnym, osoba prowadzgca moze uzy¢ do tego ¢wiczenia ,Ztap pitke” (patrz ,Sesja wprowadzajgca”).

Mobilna galeria (ang. Walking Gallery). Przed zakoriczeniem sesji mozesz skorzystac z jeszcze jednego ¢wiczenia, ktére prawdopodobnie okaze sie dla
uczestniczacych osob forma zabawy. Jest ono szczegdlnie rekomendowane, gdy grupa jest caty czas chetna do aktywnosci zwigzanej z uczeniem sie.
Ponizej zamieszczono tabele zawierajgca opis trzech substancji najczesciej uzywanych podczas chemseksu i najwazniejszych efektow ich dziatania.
Przed przeprowadzeniem ¢wiczenia wydrukuj jg i potnij w taki sposéb, by kazdy z opisow znalazt sie na osobnym kawatku papieru. Alternatywnie, przed
sesjg mozesz je przepisa¢ na mate arkusze papieru lub karteczki samoprzylepne.

Przed rozpoczeciem ,Mobilnej galerii” podziel uczestniczgce osoby na trzy grupy. Kazdej z nich wskaz czes¢ pomieszczenia, w ktorej przedstawi

efekty wykonanego przez siebie zadania oraz przydziel jej jedng substancije, ktorej analizg zajmie sie w trakcie ¢wiczenia. [Uwaga: Jezeli wczesniej
przeprowadzono ¢wiczenie ,Grupy studyjne”, sktad grup moze pozostac taki sam. Osoby, ktére w jego trakcie przygotowywaty prezentacje dotyczgce
kokainy i ketaminy powinny zostac przydzielone na czas ¢wiczenia ,Mobilna galeria” do pozostatych trzech grup. Istotne jest zadbanie, by zadna z os6b nie
zajmowata sie w tej czesci szkolenia po raz drugi tg sama substancja].

Rozt6z nastepnie przygotowane wczesniej kartki w réznych miejscach sali szkoleniowej lub wrzu¢ je do kapelusza. Zadaniem kazdej z grup jest znalezienie
kartek z opisami odpowiadajgcymi przydzielonej jej substancji i umieszczenie ich w wyznaczonym wczesniej miejscu.

W trakcie wykonywania ¢wiczenia nie udzielaj zadnej pomocy ani nie odpowiadaj ha pojawiajace sie pytania. Kazda z grup moze opuscic¢ sale szkoleniowa
na czas wykonania zadania. Celem tej aktywnosci jest umozliwienie uczestniczagcym osobom utrwalenia uzyskanej wiedzy, dokonanie ewentualnych
poprawek w wykonanych notatkach oraz poprzez umozliwienie wspétpracy i wymiany wiedzy - wzmocnienie relacji miedzy uczestniczagcymi osobami.
Dlatego tez zaleca sieg, by ¢wiczenie to (podobnie jak wszystkie inne aktywnosci zaproponowane w podreczniku) nie byto postrzegane jako rywalizacja,

a okazja do wspotpracy. ,Wygrang” stanowi prawidtowe przypisanie wszystkim substancjom charakteryzujgcych je cech.

Po powrocie do sali szkoleniowej (jezeli nie byto cie w niej w trakcie wykonywania ¢wiczenia) ,przejdz sie” po galerii. W trakcie tego ,spaceru” zadaj
uczestniczagcym osobom pytania dotyczace ich wyboréw. Odbywaé sie to powinno w przyjaznej, nieformalnej atmosferze, w formie swobodnej rozmowy.

3°Kolorem rézowym wyrdzniono czesci scenariusza dotyczace energizeréw, éwiczeri pobudzajacych refleksje i umozliwiajacych uczenie sie poprzez
doswiadczenie oraz prace w matych grupach itp. Kolorem niebieskim zas te czesci, ktére mozna wykorzystac¢ do stworzenia prezentacji PowerPoint.
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METAMFETAMINA

GBL/GHB

MEPHEDRONE

Tina

Uzywanie iniekcyjne
(tZ\SI/V. strzatki) -

Proszek/Krysztaty

Silne pozadanie
seksualne i euforia

Utrata apetytu
Urojenia

Objawy psychotyczne

Problemy z zebami

Uporczywe problemy
neuropsychologiczne

Silne pocenie sie

G

Uzywanie iniekcyjne
(tZ\SllV. strzatki) -

Ptyn

Odprezenie

Zawroty gtowy

G-hole

Zatrzymanie oddechu
w przypadku
wystgpienia spigczki

tatwe przedawkowanie

Uzaleznienie fizyczne

Niepewnos¢ odnosnie
uzyskania Swiadomej
zgody

Krysztat

Uzywanie iniekcyjne
('[Z\S//V. strzatki) -

Proszek/Krysztaty

Euforia i odczuwanie
bliskosci z innymi

Zgrzytanie zebami

Urojenia

Halucynacje

Problemy z zebami

Pra%nienie przyjmowania

wiekszych dawek

Przegrzanie
organizmu
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7.2.4 ZARZADZANIE RYZYKAMI ZWIAZANYMI Z UPRAWIANIEM CHEMSEKSU

CELE SESJI

*  Rozwoj swiadomosci odnosnie elementéw chemseksu, ktére wigzg sie z ryzykiem.
Zapoznanie sie ze sposobami ograniczania potencjalnych szkéd wynikajgcych z zagrozen towarzyszgcych uprawianiu chemseksu.

+ Nabycie umiejetnosci zapobiegania lub redukcji ryzyk zwigzanych z chemseksem oraz wyboru strategii ograniczania ryzyka odpowiedniej do danego
czasu (przed, w trakcie i po uprawianiu chemseksu).

+ Umiejetnosc¢ rozpoznania, ktére sytuacje zwigzane z uprawianiem chemseksu stanowig ryzyko dla konkretnej osoby, podjecia interwencji
wzmachniajgcych jej autonomie oraz zorientowanych na jej indywidualne potrzeby.

+  Wzmocnienie gotowosci do pomocy w rozwigzywaniu zréznicowanych problemoéw wynikajgcych z uprawiania chemseksu.

PRZEBIEG SESJI

Aktywnosci zaproponowane podczas tej sesji $wietnie nadajg sie do przeprowadzenia w formie interaktywnej. Jezeli trzecia sesja opierata sie w znacznym
stopniu na wyktadach i przekazywaniu informacji, podczas tej czesci zaje¢ uczestniczace osoby bedg mie¢ mozliwos¢ wiekszego zaangazowania sie. Bedzie
ono polegato na wspdlnym opracowaniu rozwigzan oraz wymianie opinii i pomystow dotyczacych zastosowania redukcji szkdd w kontekscie chemseksu.

W tym celu w trakcie sesji proponujemy przeprowadzenie aktywnosci w matych grupach. W przypadku wykorzystania zaproponowanych ¢wiczen
(szczegotowe instrukcje ponizej) osoba prowadzgca moze przeprowadzié¢ prezentacje po zakoriczeniu pracy w matych grupach i wykorzystac¢ jg do
pobudzenia dyskusiji, a w jej trakcie dzieli¢ sie pomystami, ktére nie zostaty uwzglednione przez osoby uczestniczgce. Jezeli przeprowadzenie tej aktywnosci
nie zostanie uznane za odpowiednie dla prowadzonego szkolenia, mozliwe jest ograniczenie sie do prezentacji, a nastepnie zaproszenie uczestniczgcych
oso6b do dyskusiji.

PRACA W MALYCH GRUPACH — ANALIZA PRZYPADKOW

Celem ¢wiczenia jest lepsze zrozumienie przez uczestnikow ztozonosci przyczyn uprawiania chemseksu i rozwazenie odpowiadajgcych im dziatan redukc;ji
szkod. Wykorzystane zostang do tego fikcyjne opisy przypadkow oparte na historiach rzeczywistych odbiorcow takich dziatan. Podczas wykonywania
¢wiczenia zadaniem uczestniczacych osob jest wyobrazenie sobie, ze opisana historia dotyczy kogos, kogo spotykajg po raz pierwszy w miejscu swojej
pracy. Aktywnosc¢ ta pomoze uczestniczagcym osobom:

(i) naby¢ widze o zréznicowanych formach uprawiania chemseksu,

(i) rozwing¢ umiejetnos¢ myslenia o redukcji szkéd w ujeciu holistycznym, obejmujgcym nie tylko uzywanie substancji psychoaktywnych, ale takze kwestie
zdrowia seksualnego czy umiejetnos¢ dbania o swoje zdrowie itp.,

(iii) umozliwi¢ wymiane pomystéw i réznych punktéw widzenia z innymi osobami uczestniczacymi w szkoleniu oraz
(iv) zastanowi¢ sie nad wtasnymi reakcjami emocjonalnymi, przeciwprzeniesieniem i obszarami nieSwiadomosci wywotanymi przez opisane historie.
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W rezultacie tresci omawiane podczas tej sesji wynikng z potgczenia efektéw pracy grupy oraz informac;ji przekazanych pod jej koniec przez osobe
prowadzaca. Nalezy poinformowacé uczestniczgce osoby, ze omawiane przypadki sg uproszczone i stuzg przede wszystkim wywotaniu refleksiji.

W trakcie prowadzenia realnych dziatan redukcji szkéd uczestnicy szkolenia moga spotkac sie z innymi sytuacjami. Warto zaznaczyc¢ jednoczesnie,

ze opisy przypadkow wykorzystanych w trakcie ¢wiczenia oparte sg na prawdziwych historiach oséb, ktére skorzystaty z oferowanych dziatan i pomogty
im one zadbac o swdj dobrostan.

Cwiczenie moze zostaé réwniez przeprowadzone w formie pracy indywidualnej, jednak w takim przypadku pozbawi to uczestniczace osoby mozliwosci
dyskusiji.

Jezeli grupa szkoleniowa jest bardzo mata (mniej niz sze$¢ osdb), sugeruje sie nie dzielenie jej na mniejsze zespoty i przeprowadzenie aktywnosci
w jednej grupie.

Krok 1: Podziel uczestniczace osoby na mate grupy. Idealne sa zespoty czteroosobowe, cho¢ jezeli bedzie to konieczne, moga one liczyé
od trzech do pieciu os6b. Zaleca sie unikanie grup sktadajacych sie z szesciu lub wiecej osdb.

Grupy najlepiej jest utworzy¢ losowo, co umozliwia wspotprace pomiedzy osobami, ktére sie wczesniej nie poznaty. Podziatu mozna dokonaé na rézne
sposoby. Jednym z nich jest odliczanie. Polega ono na poproszeniu uczestniczgcych osob, by odliczyty do liczby odpowiadajacej liczbie tworzonych
grup. W przypadku tworzenia trzech grup uczestniczgce osoby odliczajg do trzech, a nastepnie osoby z numerem ,1” dotgczajg do pierwszej grupy,

z numerem ,2" do drugiej grupy itd.

Kazda z grup powinna zajg¢ miejsce w innej czesci sali. Dzieki temu bedg mie¢ mozliwos¢ spokojniejszej rozmowy. W trakcie przebiegu ¢wiczenia warto
dyskretnie sprawdzac jak przebiega jego wykonanie oraz zapewni¢ swojg dostepnosc, by odpowiadaé na pojawiajace sie pytania.

Krok 2: Przekaz kazdej grupie wszystkie trzy przypadki (opisy znajduja sie ponizej). Mozesz to zrobi¢ drukujac je lub wysytajac emailem tak, by
uczestniczace osoby mogly je odczyta¢ na smartfonie. Zaleca sie jednak rozwazenie przekazania przypadkow w formie wydrukow, na ktérych
mozna w trakcie pracy wykona¢ potrzebne notatki. W tym celu nalezy zapewni¢ uczestniczacym osobom dostep do kartek papieru.

Krok 3: Przekaz kazdej grupie zamieszczone ponizej pytania (na wczesniej wydrukowanych kartkach lub wysytajac e-mailem). Zadaniem kazdej
z grup jest wspolne omowienie odpowiedzi i nastepnie podzielenie sie nimi z osobami nalezacymi do pozostatych zespotow.

1. Jakiego rodzaju ryzyk doswiadcza lub moze doswiadczaé osoba przedstawiona w kazdym z przypadkow?
2. Czy osoba przedstawiona w danym przypadku doswiadcza problemowego chemseksu?

a. Dlaczego tak sadzicie?

b. Jesli tak, to na ktérym etapie modelu rozwoju problemowego chemseksu sie znajduje?

3. Jakie podejscia w zakresie redukcji szkéd i metody profilaktyki mozna zarekomendowa¢ kazdej z os6b? W ktorym momencie bytyby one najbardziej
pomocne (przed, w trakcie czy po uprawianiu chemseksu)?

4. Co mogtoby stanowi¢ dla os6b z grupy najwieksza trudnos$¢ w pracy z osoba przedstawiong w kazdym z przypadkéw?
5. Jakie emocje wzbudzita u kazdej z oséb w grupie kazda z historii?
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Na wykonanie tej czesci éwiczenia nalezy przeznaczy¢ odpowiednio duzo czasu (od 45 do 60 minut). Przed oméwieniem éwiczenia warto rozwazy¢
zrobienie krétkiej przerwy. Wystarczajgce powinno by¢ 5 minut.

Krok 4: Popros kazdy zespoét o przedstawienie udzielonych odpowiedzi na pytania innym osobom uczestniczacym w szkoleniu.

Na tym etapie unikaj dyskusji miedzy grupami i upewnij sie, ze kazdy zespot bedzie miat wystarczajaco duzo czasu na przestawienie
swoich wnioskow oraz zadanie ewentualnych pytan. W trakcie prezentacji kazdej z grup zapisuj najwazniejsze poruszane w nich watki.
Zawarte w nich gtéwne zagadnienia dotyczace redukcji szkod oraz profilaktyki mozesz zapisaé na tablicy (np. flipcharcie), dzielac je na
rozwigzania mozliwe do zastosowania ,przed”, ,w trakcie” i ,po” uprawianiu chemseksu. Dzieki temu beda one w tatwy sposob dostepne
dla catej grupy. O wybor i zapisanie najwazniejszych kwestii zawartych w prezentacjach przedstawionych przez zespoty mozesz takze
poprosi¢ uczestniczgce osoby. Rozwigzanie to sprawdzi sie w szczegdlnosci w przypadku mniejszych grup i szkolen odbywajacych sie
w mniejszych pomieszczeniach.

Krok 5: Po zakonczeniu prezentacji wnioskow opracowanych przez grupy omow je oraz dodaj ewentualne brakujace spostrzezenia

i rozwigzania. Sugestie w tym zakresie, nawigzujace jednoczesnie do tematyki sesji, mozesz znalez¢ w komentarzu znajdujagcym sie pod
kazdym z przypadkow. Warto zapewni¢ uczestniczacym osobom czas na ich przedyskutowanie miedzy sobg lub z osobg prowadzaca
zajecia.

W trakcie éwiczenia zwro¢ uwage na ewentualne nieporozumienia i konflikty zwigzane z ujawniajgcymi sie w trakcie éwiczenia emocjami,
stereotypami lub osobistymi doswiadczeniami uczestniczgcych osob. W takiej sytuacji pomocne w powrocie do tematyki zaje¢ moze by¢ wskazanie,
ze doswiadczanie wewnetrznych konfliktéw czesto wystepuje takze u 0séb uprawiajgcych chemseks i moze utrudnia¢ im skorzystanie z oferowane;j
pomocy, a takze radzenie sobie z doswiadczanymi trudnosciami. Konflikt pojawiajgcy sie w trakcie szkolenia moze mie¢ podobne podtoze

i poméc we wezuciu sie w doswiadczenia oséb uprawiajgcych chemseks. Jednoczesnie moze on przyczynic¢ sie do refleksji, w jaki sposdb mozna
zintegrowac rézne opinie i podejscia z korzyscig dla osoby, ktéra korzysta z oferowanych ustug. W trakcie dyskusji warto takze zwréci¢ uwage,

ze cho¢ niektére z omawianych przypadkow dotyczg oséb, u ktérych uprawianie chemseksu stato sie problemowe, nie musi to by¢ doswiadczeniem
wszystkich oséb podejmujgcych te aktywnos¢. Najprawdopodobniej wiekszo$é osdb poszukujgcych pomocy bedzie doswiadczata problemowego
uprawiania chemseksu. Jest to zwigzane z tym, ze osoby majgce go pod kontrolg raczej nie bedg potrzebowaty skorzystania z tego typu oddziatywan.
Przedstawione przypadki zostaty opracowane na potrzeby ¢wiczenia i nie opisujg one catej populacji oséb uprawiajgcych chemseks.

Krok 6: Zakoricz sesje przedstawieniem prezentacji, ktéra znajduje sie ponizej (w kolorze niebieskim). W jej trakcie jak najczesciej
odwotuj sie do przypadkow omowionych podczas pracy w matych grupach. Pomocne w tym beda wczes$niej zapisane na tablicy
najwazniejsze punkty podsumowujace prace w grupach.

3°Kolorem rézowym wyrdzniono czesci scenariusza dotyczace energizeréw, éwiczeri pobudzajacych refleksje i umozliwiajacych uczenie sie poprzez
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PRZYPADEK 1

Damian jest mitym w rozmowie 21-letnim cis-mezczyzng. Niedawno przeprowadzit sie do twojego miasta i tutaj studiuje. Zaraz po przeprowadzce dokonat
coming outu i nie zatuje tej decyzji. Relacjonuje, Ze w jego rodzinnej miejscowosci wszystko byto ,do dupy”. Zgtosit sie po porade, poniewaz chciatby
sprobowac seksu pod wptywem narkotykdw i ,troche sie obawia”.

Od kilku miesiecy jest w zwigzku z mezczyzng w podobnym do siebie wieku. Tydzien temu postanowili ,pobawic¢ sie” z parg starszych od nich
facetow, ktorych poznali przez Grindr. Kiedy do nich przyszli byto ,dos¢ podniecajgco’, cho¢ mezczyzni z drugiej pary zachowywali sie nieco ,dziwnie”.
Zaproponowali im cos, co wlali do soku, wszyscy to wypili i mieli bardzo udany seks. Nastepnego dnia Damian i jego chtopak mieli silne bdle i zawroty
gtowy. Wydato im sie to dziwne, poniewaz wczesniej takze mieli chemseks, do ktérego uzywali poppersa i nie czuli sie nastepnego dnia w taki sposob.
To, co niepokoi Damiana to fakt, ze podczas seksu nie uzywali prezerwatyw.

Jego chtopak powiedziat, Ze nie ma sie co martwi¢ — przypomniat mu, Ze mezczyzna z drugiej pary powiedziat, ze on i jego partner sg ,N=N". Damian nie
zrozumiat co to jest, ale byt zbyt zawstydzony, by o to zapytac¢. W trakcie rozmowy wspomniat rowniez, Ze para, z ktora sie spotkali zaprosita ich ponownie
na seks w kolejny weekend. Tym razem bedzie tam tez wiecej 0sob. Damian chciatby skorzystac¢ z zaproszenia, ale ,troche sie martwi”.

KOMENTARZ DO PRZYPADKU

+ Zapoznaj sie z prezentacjg znajdujgca sie podsumowaniu tej i poprzedniej sesji, szczegolnie w odniesieniu do
G. Upewnij sie, ze w trakcie prezentacji zostaty omowione zagadnienia dotyczgce bezpieczniejszego uzywania
tej substancji, a takze zwigzane z nig metody redukcji szkdd przed, w trakcie i po chemseksie.

Na podstawie opisu przypadku wydaje sie dos¢ prawdopodobne, ze klient chce eksperymentowac z
chemseksem lub wzig¢ udziat w imprezie. Dlatego warto zwréci¢ uwage uczestniczgcych osob, by nie
spieszyty sie z przekonywaniem klienta, by zaniechat tych planéw. Wazniejsze jest zbudowanie dobrej,
stuzgcej wspotpracy relacji oraz zajecie sie redukcjg szkod. Powinna ona obejmowac zaréwno kwestie
zwigzane z uzywaniem substancji, jak i zdrowiem seksualnym (na przyktad uzywanie PrEP) oraz zapewnienie
o mozliwosci skorzystania z konsultacji, gdyby klient doswiadczyt negatywnych nastepstw uzywania.

Nalezy podkresli¢c wptyw na klienta trudnych wydarzen doswiadczanych w okresie nastoletnim i wyzwan
zwigzanych z niedawnym coming outem. Istotne jest takze wyraznie wystepujgce podekscytowanie nowym
stylem zycia. W potgczeniu z pojawiajgcymi sie mozliwosciami moze to zwiekszy¢ jego kompulsywnosc.
Kwestie te zostaty czesSciowo omowione w nastepnej czesci szkolenia
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PRZYPADEK 2

Radek jest spocony i wydaje sie bardzo spiety. Mowi bardzo gfosno i pyta, czy w pomieszczeniu sg kamery, ktére nagrywajag spotkanie. Nie jest absolutnie
pewny, Ze tak sie dzieje, ale ma takie wrazenie od momentu wejscia do siedziby organizacji. Zaraz po przywitaniu zaczyna, nawet nie siadajac, przedstawia¢
swoja historie, ktéra wydaje sie nie w petfni zrozumiata. Jest wsciekty na swojego klienta, ktéry poprosit go o wykonanie testu na HIV i rozwazenie wizyty

u psychiatry, tak jakby byt ,jakims wariatem”. Opowiadajgc o swoim kliencie méwi: ,Wiem, ze Krzysiek chce sie mna zaopiekowac i martwi sie o0 moje dobre
samopoczucie. Czasami zostaje u niego na noc, ale on ma 50 lat. Ja jestem jeszcze bardzo mtody, mam 31 lat. Spotykam sie z nim, bo dobrze ptaci, ale to
nie znaczy, ze moze mnie obrazac! Poczutem sie urazony, gdy poprosit mnie o wykonanie testu, zupetnie jakbym byt dziwka. Krzysiek jest dla mnie wazny

i troche zastepuje mi ojca, ale nie az tak”.

W trakcie rozmowy Radek mdwi, ze uzywa Tiny, ale ma kontrole nad jej uzywaniem. Jest zty, Ze jego przyjaciele i klienci nie chcg juz z nim spedzac
czasu, ,tak jakby byt ¢punem”. Czasami jest pewien, ze utrzymujg oni miedzy sobg potajemne kontakty, dyskutujg o nim i planujg wystac¢ go do szpitala
psychiatrycznego. Spedza czas z innymi znajomymi, ktdrzy takze lubig uzy¢ od czasu do czasu Tiny i — szczegdlnie wtedy — dobrze sie rozumieja.

W tym momencie rozmowy pokazuje ci swoje przedramiona i zaczyna sie uskarza¢ na problemy skdrne i rany. Rzeczywiscie, widzisz na nich kilka silnie
spuchnietych i powaznie uszkodzonych miejsc.

Kontynuuje, Ze tego dnia rano wstrzykiwat Tine, by by¢ w dobrym nastroju podczas waszego spotkania. JeZeli chodzi o seks, to ze swoimi klientami jest
tylko aktywny, ale kiedy wstrzykuje narkotyki, lubi tez by¢ penetrowany. Zapytany o uzywanie narkotykow mowi, Ze nie miat seksu bez nich przez ostatnie
dwa lata. Razem z T zazywa G, Viagre, a podczas tzw. zjazdow — antydepresanty.

KOMENTARZ DO PRZYPADKU

« Zapoznaj sie z prezentacjg znajdujgca sie w podsumowaniu tej i poprzedniej sesji, szczegdlnie w odniesieniu do
metamfetaminy i jej interakcji z innymi substancjami. Upewnij sie, ze w trakcie prezentacji zostaty omoéwione zagadnienia
dotyczgce bezpieczniejszego uzywania tego narkotyku, radzenia sobie z wywotywanymi przez niego objawami
psychotycznymi, a takze dotyczgce go metody redukcji szkod przed, w trakcie i po chemseksie.

Przypadek dotyczy mezczyzny uzywajgcego chemseksu w sposéb problemowy oraz epizodu psychotycznego wywotanego
uzywaniem metamfetaminy. Wymaga on ustalenia priorytetéw, ktére bedg odpowiadaé na najpilniejsze potrzeby klienta i
beda jednoczesnie wykonalne. Na obecnym etapie najwazniejszym jest zapewnienie klientowi poczucia bezpieczenstwa

i zdobycie jego zaufania. W kolejnym kroku powinno sig, zamiast narzuci¢ mu wtasne pomysty, priorytety i przekonania,
wspolnie z nim wyznaczy¢ cele. Nastepnie, po zbudowaniu dobrej relacji pomocowej nalezy skierowa¢ Radka do lekarza,
ktéry moze pomdc mu zadbac o zdrowie seksualne i uszkodzenia skory spowodowane wstrzykiwaniem substancji oraz
specjalisty w zakresie zdrowia psychicznego.

Nalezy podkresli¢ wptyw intersekcjonalnosci na osoby pracujgce seksualnie oraz na zastosowanie redukcji szkéd podczas
Swiadczenia ustug seksualnych. Pomocne moze by¢ takze skontaktowanie Radka z grupg lub organizacjg dziatajgca na
rzecz osob pracujacych seksualnie.
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PRZYPADEK 3

Pawet jest 51-letnim cis-ptciowym mezczyzng. Jest bardzo chudy, ma cienie pod oczami i wyglada na zmeczonego.

Przyszedt do ciebie, aby omowic problemy, ktorych doswiadcza w zwigzku z uzywaniem substancji. Wczesniej probowat uzyska¢ pomoc w poradni leczenia
uzaleznien. Najpierw musiat bardzo dtugo czeka¢ na umdwienie terminu wizyty. Kiedy w koricu doszto do konsultacji, otrzymat skierowanie do programu
leczenia przeznaczonego dla 0séb uzywajgcych heroiny. Terapia byta prowadzona w formie spotkan, podczas ktérych Pawet ,czut sie dziwnie”, a przede
wszystkim niezrozumiany.

Cho¢ twarz Pawta nie wyraza zbyt wielu emocji, przyznaje on, zZe jest bardzo zaniepokojony. Przez ostatnie cztery lata wstrzykiwat i wciggat mefedron,
czasami taczac go z MDMA i ketaming. Od czasu do czasu uzZywat takze doustnie i doodbytniczo G. Kiedys organizowat imprezy chemseksowe u siebie
w domu, ale odkad w trakcie jednej z nich skradziono mu laptopa ,ludzie zaczeli go wkurzac”. Obecnie uzywa w pojedynke, ogladajgc porno, a czasami
dzwoni do zaufanego znajomego i umawia sie z nim na fisting.

Pawet ma dobrg sytuacje finansowag, utrzymuje sie z wynajmu mieszkan. Dlatego tez nie musi czesto opuszczac swojego domu i spedza w nim wiekszos¢
dnia z zasunietymi zastonami. Pawet mowi ci, ze lubi uzywac substancji, ale nie podoba mu sie stan, w ktérym sie obecnie znajduje. Jest rozczarowany sobg
- ostatnio pomylit ketamine z mefedronem i przez jakis czas utracit kontrole nad swoim ciatem.

Z powodu tego wydarzenia nie udato mu sie spotka¢ z mtodym mezczyzna, ktory flirtowat z nim przez Instagram. Z jednej strony ten facet mu sie podoba,
ale nie wie co zrobi¢; boi sie powiedzie¢ mu, Ze Zyje z HIV i uprawia chemseks. Teskni za towarzyszem, ale obawia sie, Ze z czasem ten go jednak i tak
odrzuci.

KOMENTARZ DO PRZYPADKU

« Zapoznaj sie z prezentacjg znajdujgca sie podsumowaniu tej i poprzedniej sesji, szczegdlnie w odniesieniu do tgczenia substancji,
przyjmowania ich w iniekcjach (tzw. strzatki) oraz rektalnie (doodbytniczo). Upewnij sie, ze w trakcie prezentacji zostaty oméwione
zagadnienia dotyczgce metod redukcji szkdd przed, w trakcie i po chemseksie, a takze po wystgpieniu tzw. G-hole i K-hole.

Przypadek dotyczy uzytkownika posiadajgcego doswiadczenie w uprawianiu chemseksu i jednoczesnie zmagajgcego sie z
niektérymi aspektami jego problemowego uzywania. W trakcie prezentacji nalezy zwroci¢ uwage na potrzebe rozwijania umiejetnosci
dbatosci o swoj dobrostan, zapewnienia potrzeb zwigzanych z bliskoscig i wiezig oraz kwestii wieku i zycia z HIV. Pomocne moze
by¢ skierowanie klienta — jezeli wyraza zainteresowanie takim rozwigzaniem — do osoby zajmujgcej sie specjalistyczng pomoca w
zakresie zdrowia psychicznego lub organizacji spoteczne;.

Nalezy podkresli¢, ze zastosowanie podejscia redukcji szkéd moze byé, oprécz wezesniejszego zaplanowania sposobu uzywania
oraz ograniczania szkodliwych skutkéw uzywania substancji, szansg dla klienta na nawigzanie nowych kontaktow. Moze stanowic
przejsciowy etap, w trakcie ktérego klient nabierze sit do tworzenia nowych lub odnowienia wczesniej zbudowanych relaciji.
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REDUKCJA SZKOD PRZY UPRAWIANIU CHEMSEKSU
ZARZADZANIE RYZYKIEM ZWIAZANYM Z UPRAWIANIEM CHEMSEKSU

REDUKCJA SZKOD PRZED:

DBANIE O SIEBIE
Zadbaj o swojg pozytywng identyfikacje jako osoba LGBTQI+, wynikajaca z bycia
czescig tej spotecznosci.
Przyjemnosc i satysfakcja mogg pochodzié¢ takze z innych aktywnosci niz uzywanie
substancji psychoaktywnych czy uprawianie seksu bez zobowigzan.

Pos’wiec’z wiecej czasu na bycie kreatywnym i nawigzywanie satysfakcjonujgcych ZDROWIE SEKSUALNE, UZYWANIE
;er];ixll(t(::vt)z;u:;m;ma a w zachowywaniu dobrej kondycji organizmu SUBSTANCJI PSYCHOAKTYWNYCH’
y tryb zycia pomag y JRONEYEITorg ' WZAJEMNE DBANIE O SIEBIE

Korzystanie z aplikacji randkowych.
Zastanow si¢ nad czasem spedzonym nad aplikacjami randkowymi. - Niektore leki wykorzystywane w leczeniu zakazenia HIV
Odpowiedz sobie na pytanie czego tam szukasz? wchodzg w niebezpieczne interakcje z narkotykami. Zanim
Badz uprzejmy i serdeczny, takze dla siebie. zaczniesz uprawia¢ chemseks zweryfiku;j je.

Zakup substancji za posrednictwem aplikacji randkowych moze by¢ ryzykowny. Regularnie wykonuj badania w kierunku zakazen

Poswiec chwile na sprawdzenie czy jestes bezpieczny. przenoszonych drog seksualng.

Bedac trzezwym wez pod uwage kwestie bezpieczerstwa (np. dotyczgce miejsc, Pll:éssnlljvr;[a\\//vvlanlem chemseksu zaopatrz si¢ lubrykanty i

ktére chcesz odwiedzic). g o y y.. _ PEP | PEP

Zastanéw sie jak bezpieczne sg spotkania na seks bez zobowigzan? owledz SIG_" wiecel .na temat N _
.. . , , . . Zaszczep sie przeciwko HAV, HBV, HPV, COVID-19, zapaleniu

Rozwaz poinformowanie 0sob, ktérym ufasz, gdzie bedziesz.

] o e e ) ; N opon mézgowych i mpox.
Planuj uprawianie chemseksu z wyprzedzeniem i kiedy jestes$ trzezwy (rodzaj i czas o . , . .
. . . . . : . : . Zapoznaj sie z zasadami redukcji szkod przed uzyciem
uzywania substancji, rodzaj kontaktow seksualnych, ktére bedziesz podejmowag, B .,
A . ; o . . substancji, ktore chcesz zazy¢é.
okreslenie osobistych granic dotyczacych seksu i uzywania narkotykéw).

Unikaj uzywania, gdy jestes w ztym nastroju lub pogorszonej kondycji psychiczne;j. Zaopatrz sig w sterylny i bezpieczny sprzet do uzywania

) g narkotykoéw (stomki, rurki, igty itp.).
Omow interakcje uzywanych lekéw z substancjami psychoaktywnymi z zaufanym , . .
S . Przed rozpoczeciem uprawiania chemseksu omow z
specjalistg ochrony zdrowia.

o ) _ _ o S partnerami wasze preferencje seksualne, granice w seksie itp.
Jesli pracujesz seksualnie, ustal swoje granice i komunikuj je klientom z ‘

wyprzedzeniem, bedac trzezwym. Dbaj o higieng osobista.
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REDUKCJA SZKOD W TRAKCIE:

DBANIE O SIEBIE, ZDROWIE
SEKSUALNE

Trzymaj sie wyznaczonego przez siebie
planu.

Korzystaj z dzienniczka do monitorowania
rodzaju, ilosci, czestosci przyjmowania itp.
substancji psychoaktywnych.

Rozwaz wczesniejsze okreslenie czasu przez
jaki bedziesz uprawia¢ chemseks.

Zadbaj o bezpieczenstwo rzeczy osobistych i
wartosciowych przedmiotow.

Zréb sobie przerwe (zrelaksuj sie, nawodnij,
zjedz przekaske, wez prysznic, porozmawiaj
z kims).

Rozwaz uzycie prezerwatyw i lubrykantéw.
Zadbaj o zabawki erotyczne (odttuszczenie,
dezynfekcje i wyptukanie).

UZYWANIA SUBSTANCIJI

Miej wtasny sprzet do uzywania narkotykow.
Upewnij sig, ze stomki do wciggania sg czyste i
czesto wymieniaj je na nowe.

Unikaj wciggania substancji przy uzyciu banknotow. |

Upewnij sig, ze szklane fifki nie sg uszkodzone -
rozwaz uzycie ustnikéw wykonanych z materiatéw
odpornych na ciepto.

Uzywaj sterylnego sprzetu do iniekcyjnego
uzywania narkotykéw, czesto go zmieniaj.

Nie dziel sie sprzetem do iniekcji — w ten sposéb
dbasz o siebie i innych.

Unikaj taczenia substanciji.

Unikaj prowadzenia pojazdéw mechanicznych,
nawet jesli masz wrazenie wyostrzenia zmystow
i subiektywne poczucie wyzszych umiejetnosci
kierowania.

WSTRZYKIWANIE/
DOZYLNE PRZYJMOWANIE
NARKOTYKOW

Daje szybki i silny ,haj”, ALE

niesie ze sobg wiele bardzo powaznych szkdd.

Aby unikna¢ zakazen:

- Uzywaj sterylnego sprzetu do przyjmowania
substancji

- Uzywaj sprzetu tylko jeden raz

Doktadnie myj rece

Przemyj gazikiem dezynfekujacym miejsce

wktucia

Zutylizuj zuzyty sprzet w bezpieczny sposob,

np. umies¢ go w pustej, plastikowej butelce z

zakretka.

Nie wkituwaj sie w tetnice!

- Tetnice znajduja sie gtebiej niz zyty

- Silne krwawienie i bol

- W przypadku wktucia w tetnice: usun igte,
uciskaj miejsce wktucia sterylnym gazikiem.
Jesli krwawienie nie ustapi w ciggu 5 minut,
pilnie wezwij pomocy medyczna!

Jesli nie mozesz natychmiast po wktuciu odnalez¢

zyly, wykonaj iniekcje w innym miejscu uzywajac

nowego, sterylnego sprzetu.

Nie wykonuj iniekcji w dtonie.

Nie wykonuj iniekcji w miejsca zlokalizowane

ponizej pasa.

Rozciencz substancije psychoaktywne w

przegotowanej i ostudzonej wodzie.

Jesli miejsce iniekcji jest opuchniete, bolesne,

skora jest uszkodzona lub zmienita kolor, zasiggnij

porady lekarskie;j.

WZAJEMNE DBANIE O SIEBIE

Dotaczaj do imprez chemseksowych, w
ktérych uczestniczg zaufani znajomi — dbajcie
wzajemnie o siebie.

Informuj o rodzaju i dziataniu substancji, kt6rg
proponujesz innym oraz mozliwych skutkach
ubocznych jej uzycia (popros takze innych o te
informacje).

Ustal i uzywaj tzw. bezpiecznego stowa, by
przekazac jasny komunikat o (nie)wyrazeniu
zgody na dang aktywnos¢.

Zadbaj o bezpieczenstwo miejsca uprawiania
chemseksu.

Zapewnij prezerwatywy, jednorazowe
rekawiczki, czyste reczniki, chusteczki lub
ptyny do dezynfekc;ji, reczniki papierowe i
nieprzepuszczalne przescieradta/podktady.
Rozwaz wydzielenie cichego miejsca,
przeznaczonego do zrobienia sobie przerwy.
Czesto odttuszczaj powierzchnie np. slingow,
zabawek erotycznych, mebli, podtogi i
dezynfekuij je.

Jezeli jestes gospodarzem, zadbaj o swoje
wartosciowe przedmioty.

Jesli cos idzie nie tak:

Gdy ktos zemdleje, jest zdezorientowany,
zagubiony, przerazony, dziwnie sie zachowuje
lub odczuwa silny niepokdj — zaprowadz te
osobe w ciche i spokojne miejsce.

Mow do niej spokojnym, uspokajajgcym
gtosem. Jesli jest nieprzytomna - utéz jg w
pozycji bocznej ustalone;j.

Nie konfrontuj osoby, ktéra doswiadcza
halucynacji lub urojen z jej myslami! Prébuij
uspokajac¢ i dotrzymuj towarzystwa.

Nie oceniaj pochopnie stanu innych oséb, w
szczegolnosci nie zaktadaj, ze nie jest powazny.
Wezwij pogotowie - badz szczery wobec
personelu medycznego/ratowniczego.
Zyczliwo$é jest sexy!
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JESLI ZAJDZIE TAKA POTRZEBA, ROZWAZ

PAMIETAJ O RELAKSIE, SPOZYWANIU JAK NAJSZYBSZE WDROZENIE PROFILAKTYKI
POZYWNYCH POSILKOW, NAWADNIANIU POEKSPOZYCYJNEJ PEP LUB DOXYPEP.

SIE, ZAPEWNIENIU SOBIE ODPOWIEDNIEJ
DLUGOSCI SNU, PRZYJMOWANIU
SUPLEMENTOW DIETY.

JESLI MASZ UPOSLEDZONA
KONTROLE, PRZEZYWASZ
TRUDNE CHWILE LUB
DOSTRZEGASZ U SIEBIE OZNAKI
PROBLEMOWEGO UPRAWIANIA
CHEMSEKSU - ROZWAZ
ZWROCENIE SIE PO POMOC.

BADZ DLA SIEBIE DOBRY!
OBWINIANIE SIE, KARANIE ITP.
NIE POMAGA - MA WRECZ
ODWROTNE DZIALANIE.

TESTUJ SIEW
KIERUNKU ZAKAZEN
PRZENOSZONYCH
DROGA KONTAKTOW
SEKSUALNYCH.

PRZEANALIZUJ PONOWNIE SWOJ PLAN
UZYWANIA SUBSTANCJI (NIEDOTRZYMANIE
SWOICH POSTANOWIEN, WYZWALACZE ITP).

BADZ W KONTAKCIE

Z PARTNERAMI
SEKSUALNYMI,
ROZMAWIAJCIE ZE SOBA,
BADZCIE DLA SIEBIE
SERDECZNI | TROSKLIWI.

DAJ SOBIE CZAS NA
REGENERACJE.
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SWIADOMA ZGODA
CZYM JEST SWIADOMA ZGODA?

Zgoda jest sSwiadomym, dobrowolnym wyrazeniem akceptacji dla propozycji o charakterze seksualnym, z prawem do wycofania jej w
dowolnym momencie.

Brak zgody oznacza napasc na tle seksualnym.

+ Osoby narazone na dyskryminacje sg takze bardziej narazone na doznanie napasci na tle seksualnym i majg wieksze trudnosci w
“negocjowaniu” swiadomej zgody.

+ Podczas aktywnosci seksualnej zdarzajg sie sytuacje, gdy zgoda nie jest wyrazna i trudno jej udzieli¢ lub jg cofngé; dzieje sie tak
zwtaszcza, gdy intencja jest utrata kontroli: ,udzielanie zgody na brak zgody”.

+ Chemseks moze by¢ taka sytuacja...

SWIADOMA ZGODA | CHEMSEKS SWIADOMA ZGODA | REDUKCJA SZKOD

+ Nawet jesli podczas kontaktow seksualnych wczesniej Przed W trakcie Po
zostaly ustalone granice, substancje psychoaktywne moga
wptywac na zdolnos¢ do oceny sytuacji; moze to utrudniac

+ podejmij Swiadomie + dbajcie o siebie nawzajemz + jesli cos poszto nie tak

S . . _— decyzje, komunikuj partnerami porozmawiaj o tym,
wyrazenie Swiadomej zgody seksualnej lub rozumienie, czy ‘e i rozmawiai o ) o kiedy bedziesz dotowy:
zostata ona jasno wyrazona, czy tez nie. e J *  nie podejmujcie dalszych ybe gotowy,

« ,Tak” nie jest wazne, jezeli wypowiedzenie ,Nie" jest nich. aktywnosci seksualnych, o skorzystamez
Lt?udnionje budzi S'[I"Zich lub zFe moze byc¢ w razi)ne jesli nie zostata udzielona prqfegjona!ngj pomoCY.
o - o y y - swiadoma zgoda, ktos nie unikaj obwiniania sie
+ Czasami do refleksji o braku $wiadomej seksualnej zgody mozne jej wyrazié lub sa - Rozmawiaj z partnerami!

moze takze dojS¢ w trakcie seksu lub podczas tzw. zjazdu, po watpliwosci odnoshnie jego
zakonczeniu uzywania substancji. zgody (zwtaszcza podczas
Skutki takich sytuacji moga by¢ bardzo bolesne emocjonalnie. tzw. “K-hole” i “G-hole”).

KLUCZOWE ZAGADNIENIA DOTYCZACE SESJINR 4
+ Osoby uczestniczgce w szkoleniu powinny rozumieé, ze redukcja szkod dotyczgca chemseksu to cos wiecej niz redukcja szkod zwigzanych
z uzywaniem substancji psychoaktywnych.

+ Osoby uczestniczgce w szkoleniu powinny mie¢ swiadomos¢, ze redukcja szkodd rozpoczyna sie przed rozpoczeciem uprawiania chemseksu i trwa
do jego zakonczenia. Powinny takze wiedzie¢ w jakich sytuacjach zastosowac¢ odpowiednie typy redukcji szkod.

+ Nalezy zachecac¢ osoby, ktore uczestniczg w szkoleniu do zauwazania zréznicowania form w jakich ludzie angazujg sie w chemseks i wptywu
intersekcjonalnosci na zwigzane z nimi potencjalne szkody.

+ Osoby uczestniczace w szkoleniu powinny rozumie¢ znaczenie posiadania aktualnej wiedzy na temat zagadnien zwigzanych ze zdrowiem
seksualnym.

+ Osoby uczestniczace w szkoleniu powinny rowniez rozumie¢, ze chemseks jest powigzany z realizacjg potrzeby bliskosci i wiezi oraz uwzgledniac te
kwestie planujgc interwencje ukierunkowane na redukcje szkod.
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7.2.5 TWORZENIE USLUG PRZYJAZNYCH UZYTKOWNIKOM CHEMSEKSU

Ta czes¢ szkolenia wskazuje, w jaki sposéb osoby zajmujgce sie redukcjg szkdd, jak i serwisy prowadzace dziatania w tym zakresie, moga uczyni¢ swoje
dziatania bardziej afirmatywnymi i tym samym lepiej odpowiadac¢ na specyficzne potrzeby korzystajgcych z nich osob. Niektore z wytycznych moga
wymagac dalszego szkolenia, wykraczajgcego poza zakres podrecznika.

CELE SESJI PRZEBIEG SESJI

+ Rozwiniecie umiejetnosci wigczania do swiadczonych ustug afirmatywnego podejscia wobec oséb Sesje mozna rozpoczgc¢ od
LGBTQI+. przeprowadzenia ¢wiczenia

«  Zwiekszenie Swiadomosci na temat relacji wtadzy miedzy osobami swiadczgcymi ustugi i umozliwiajgcego jednoczesne
korzystajgcymi z nich. podniesienie energii w grupie oraz

+ Podniesienie swiadomosci na temat koncepciji perspektywy pokory kulturowe;. stymulowanie uczestniczgcych osob do

«  Zrozumienie roli ustug opartych na spotecznosci i kierowanych przez spotecznos¢ oraz witgczania uczenia sie poprzez prace zespotowgq i
do nich peers (dost. réwiesnikéw) oraz zastanowienie sie, w jaki sposéb wdrozy¢ je do oferowanych refleksje nad najlepszymi praktykami.
ustug.

« Zapoznanie sie z zasadami tworzenia ustug przyjaznych dla zréznicowanych grup oséb i
odpowiadajacych ich potrzebom.

+ Podniesienie Swiadomosci na temat umiejetnosci, ktére mogg okazac¢ sie przydatne w swiadczeniu
afirmujacych ustug (np. Dialog motywujacy, Pierwsza Pomoc Psychologiczna i interwencja kryzysowa).

«  Zwiekszenie sSwiadomosci znaczenia refleksji nad realizowanymi ustugami i odpowiedniego nadzoru
nad ich realizacja.

ZNAJDZ KOGOS, KTO

Krok 1. Popros uczestniczgce osoby, by pomyslaty o jednej rzeczy, umiejetnosci, wiedzy w okreslonym obszarze, kompetencji itp., ktére stanowig ich mocng strone
w pracy zawodowej, zyciu codziennym, dziatalnosci aktywistycznej, kontaktach z innymi ludzmi itp. Przeznacz na wykonanie tego zadania do dwéch minut.

Krok 2. Popro$ o zapisanie zidentyfikowanej mocnej strony na identycznych matych kartkach papieru (np. na karteczkach samoprzylepnych).

Krok 3. Zbierz karteczki, przetasuj je i ponownie rozdaj wszystkim uczestniczgcym w szkoleniu osobom. Upewnij sig, ze kazda osoba otrzymata karteczke
przygotowana przez kogos innego.

Krok 4. Popros uczestniczgce osoby, by zajety miejsce w centralnej czesci sali szkoleniowej, wymieszalty sie i znalazty osobe z grupy, ktéra przygotowata tresc
karteczki. Powinny ztapac te osobe za reke lub ramie i pozostaé w tej pozycji do korica ¢wiczenia.

Aby przeprowadzi¢ to éwiczenie nalezy zadbac o odpowiednig ilo$¢ miejsca w przestrzeni, w ktorej odbywajg sie zajecia. Dzieki temu grupa bedzie mogta
swobodnie sie poruszaé. By uczynic te czes¢ bardziej zabawng, mozesz w jej trakcie wigczy¢ muzyke i wyznaczy¢ krotki limit czasu na wykonanie zadania
(maksymalnie 5 minut dla duzych grup). Przydatne moze by¢ przypomnienie uczestniczagcym osobom, ze powinny wspoétpracowaé ze sobg i pomagac sobie
nawzajem, w szczegolnosci osobom, ktérym wykonanie zadania sprawia trudnos¢. Aktywnos¢ ta jest odpowiednia dla wiekszych grup, sktadajgcych sie z 10

i wiecej osob.

Krok 5. Po zakonczeniu ¢wiczenia zaproponuj uczestniczagcym osobom chwile refleksji nad stworzong przez nich siecig 0osob, ktére odnalazty poszukiwang przez
siebie osobe oraz tymi, ktérym sie to nie udato.

Krok 6. Wspdlnie z grupg omowcie, co kazda z uczestniczgcych oséb czuta podczas tej aktywnosci, co sobie uswiadomita, jak wazna jest dla niej zidentyfikowana
mocna strona oraz czy zauwazyta, ze niektore posiadane umiejetnosci lub talenty nie zostaty w ogdle zapisane lub zostaty zidentyfikowane przez wiele oséb?
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WSKAZOWKI DO PRZEPROWADZENIA CWICZENIA:

Pomagaj uczestniczgcym osobom utrzymac wysoki poziom energii, jezeli odczuwajg zmeczenie.

Podkresl znaczenie pracy zespotowej oraz posiadania przez grupe réznorodnych umiejetnosci, ktére mogg by¢ przydatne do $wiadczenia ustug
redukcji szkéd zwigzanych z chemseksem.

Podkres| znaczenie posiadania zarébwno specjalistycznej wiedzy, jak i tzw. umiejetnosci miekkich.

Podkresl, ze rozwdj brakujgcych umiejetnosci umozliwia refleksja, komunikacja i analiza $wiadczonych ustug.

Osoby prowadzgce szkolenie mogg nastepnie przejsé do prezentacji tresci sesji. W przypadku wczesniejszej realizacji ¢wiczenia ,Znajdz kogos, kto”
warto powigzaé umiejetnosci i wiedze zidentyfikowane w trakcie éwiczenia z wytycznymi przedstawionymi w niniejszym podreczniku.

TWORZENIE USLUG PRZYJAZNYCH UZYTKOWNIKOM CHEMSEKSU
USLUGI PRZYJAZNE OSOBOM LGBTQI+

Swiadczenie dziatan na rzecz oséb nieheteronormatywnych wymaga wiecej niz tylko okazywania akceptacji i przejawiania zachowan wolnych
od stygmatyzaciji.

Obejmuja one réwniez afirmacje dla samostanowienia, a takze wymagajg kompetenc;ji kulturowych odnoszacych sie do unikalnych doswiadczen
zyciowych i wyzwan, z ktérymi mierzg sie osoby korzystajgce z oferowanych dziatan.

Wymagajg one takze od zaangazowanego personelu, w tym nalezgcego do spotecznosci LGBTQI+, autorefleksji nad wtasnymi uprzedzeniami
i stereotypami.

Zasady $wiadczenia afirmatywnych dziatan na rzecz oséb LGBTQI+ (do wdrozenia takze wsréd swiadczacego je personelu):

Rozpoznawanie i akceptowanie sposobu, w jaki identyfikujg sie osoby LGBTQI+, do ktérych skierowane sg dziatania (terminologia, zaimki itp.).
Swiadomosé ztozonosci i wyzwan zwigzanych z kazdg formg coming outu.
Zauwazanie wptywu intersekcjonalnosci na doswiadczenia zyciowe 0so6b korzystajgcych z oferowanych dziatan.

Posiadanie wiedzy na temat waznych postaci, symboli, informacji historycznych dotyczacych oséb LGBTQI+ i zasobéw tworzonej przez nie
spotecznosci (grupy, organizacje itp.).

Posiadanie swiadomosci trudnosci wynikajgcych z doswiadczanej opresiji, a takze negatywnych konsekwencji powodowanych przez stres
mniejszosciowy.

Zauwazanie rezyliencji (zdolnosci adaptacji do zmian zachodzgcych w niesprzyjajgcym otoczeniu), jakg wypracowata kazda osoba i spotecznosé
LGBTQI+ oraz posiadanie umiejetnosci do wspierania dalszego jej rozwijania.

Utatwianie osobom LGBTQI+, bedgcymi odbiorcami realizowanych dziatan, odkrywania ich tozsamosci i doswiadczen.

104 sox0/0rem rézowym wyrézniono czesci scenariusza dotyczace energizerdéw, ¢wiczen pobudzajacych refleksje i umozliwiajacych uczenie sie poprzez
doswiadczenie oraz prace w matych grupach itp. Kolorem niebieskim zas te czesci, ktére mozna wykorzysta¢ do stworzenia prezentacji PowerPoint.



POKORA KULTUROWA | SWIADOMOSC DYNAMIKI ZWIAZANEJ Z RELACJAMI WLADZY

Nierobwnowaga sit pomiedzy osobami zaangazowanymi w realizacje dziatan oraz oséb, do ktérych sg one skierowane moze mie¢ wptyw na ich
jakosc.

Pokora kulturowa koncentruje sie na unikaniu stawiania sie w pozycji ,eksperckiej” oraz akceptacji dla ograniczonego zakresu rozumienia
doswiadczen beneficjentow.

Oznacza gotowos¢, by wyciggac¢ wnioski z tych doswiadczen, otwierac sie na proces uczenia sie od osob, do ktorych skierowane sg dziatania,
prowadzac do lepszej wspotpracy.

Podkresla Swiadomos¢ ograniczen, jakich doswiadczajg osoby swiadczgce dziatania pomocowe na skutek wtasnych doswiadczen, przywilejow itp.,
a takze to, w jaki sposdb moga one utrudniac prace.

DZIALANIA REALIZOWANE PRZEZ SPOLECZNOSC | NA JEJ RZECZ; WYTYCZNE

Skupienie sie na czynnikach
ekologicznych, srodowiskowych,
finansowych, politycznych i
spotecznych utrudniajgcych lub

Oparcie badan i realizowanych dziatan na zasadach
kwestionujgcych istniejgcy status quo, utrwalajacy
niesprawiedliwos$é spoteczng i dyskryminacje.

utatwiajgcych osiggniecie dobrostanu.

Planowanie interwencji opierajgcych sie na promowaniu dobrostanu
i samoregulacji systemow i spotecznosci, a nie na czynnikach
indywidualnych i zapobieganiu problemom.

Poszanowanie réznorodnosci i prawa
do samostanowienia.

DZIALANIA REALIZOWANE PRZEZ SPOLECZNOSC | NA JEJ RZECZ; WYTYCZNE

Uczestnictwo. Osoby nalezgce do spotecznosci, do ktorej kierowana jest ustuga oraz majgce doswiadczenia zyciowe zwigzane z przedmiotem jej
Swiadczenia, powinny by¢ uwzglednione we wszystkich aspektach wdrazania: w zarzadzaniu, szkoleniu, planowaniu, Swiadczeniu oraz ocenie.
Ocena potrzeb. Ustuga powinna by¢ zaprojektowana w oparciu o potrzeby konkretnej populacji w okreslonym kontekscie, w ktérym bedzie

Swiadczona. Najlepszym sposobem osiggniecia tego celu jest zaangazowanie osob nalezgcych do tej grupy w badanie sytuacji oraz sprawdzenie
istniejgcych potrzeb. Zaleca sie przy tym elastycznosc i gotowos¢ do zmiany swiadczonych oddziatywan i metod ich realizacji w odpowiedzi na

zmiany w spotecznosciach, na rzecz ktérych sg one realizowane.

Skupienie na wzmacnianiu i samosterownosci. Interwencja czy ustuga powinny mie¢ na celu nie tylko rozwigzywanie istniejgcych probleméw, ale
takze dostarczanie zasobdw i budowanie rezyliencji oséb, do ktérych sg skierowane, prowadzac do uzyskania przez nie mozliwie najwiekszej kontroli
nad witasnym zyciem.

Zabieganie o zmiane. W dziataniach rzeczniczych i wprowadzaniu zmian politycznych ukierunkowanych na skuteczne promowanie dobrostanu i
usuwanie barier w dostepie do ustug ochrony zdrowia zaleca sie wykorzystanie posiadanych przywilejow i wtadzy.

3%Kolorem rozowym wyrézniono czesci scenariusza dotyczgce energizeréw, ¢wiczen pobudzajgcych refleksje i umoZliwiajgcych uczenie sie poprzez 105
doswiadczenie oraz prace w matych grupach itp. Kolorem niebieskim zas te czesci, ktére mozna wykorzysta¢ do stworzenia prezentacji PowerPoint.



REKOMENDACJE DOTYCZACE TWORZENIA EFEKTYWNYCH SERWISOW REDUKCJI SZKOD
DOTYCZACYCH CHEMSEKSU

Ukierunkowywanie podejmowanych dziatan nie tylko na redukcje istniejgcych problemow, ale takze na wzmacnianie dgzenia do dobrostanu
korzystajacych z nich osob.

Pamietanie, ze zdrowie seksualne to nie tylko brak trudnosci w tej sferze, ale takze dostep do satysfakcjonujgcego zycia seksualnego.

Twlorzenie osobom korzystajgcym z oferowanych dziatan warunkéw do samorozwoju, samorealizacji i utrzymywania wiezi ze spotecznoscig, do ktorej
naleza.

Adresowanie w realizowanych dziataniach przejawow zinternalizowanej homofobii — zaréwno wtasnej jak i odbiorcéw dziatan — oraz wptywu
homonormatywnosci, co stanowi w rzeczywistosci redukcje szkéd zwigzanych z chemseksem.

Okazywanie wyrozumiatosci i nieocenianie praktyk oraz zachowan uwazanych przez niektorych za nienormatywne.

Zapewnianie swojej obecnosci i oferowanie wspdlnego koncentrowania sie na biezgcych potrzebach w zakresie ograniczania szkdd, zamiast probowac
przekona¢ osoby korzystajgce z dziatan, ze ich sposob uzywania substanciji jest problematyczny.

Wspieranie i motywowanie do prowadzenia spetnionego, petnego sensu, przyjemnego i wesotego zycia, czerpigcego takze z innych aktywnosci poza
chemseksem.

Zapewnianie powigzania redukcji szkod zwigzanych z chemseksem z innymi ustugami odpowiadajgcymi w holistyczny sposéb na potrzeby osdb,

do ktérych sg skierowane, np. kliniki zdrowia seksualnego prowadzone przez spotecznos$¢ i na jej rzecz (ang. community-led sexual health clinics).
Wykorzystywanie w redukcji szkéd zwigzanych z chemseksem mozliwosci oferowanych przez nowe technologie i aplikacje.
Posiadanie aktualnej bazy kontaktéw do istniejgcych ustug, ktére cho¢ wykraczajg poza obszar redukcji szk6d, moga by¢ z duzym
prawdopodobienstwem przydatne dla klientéw realizowanych oddziatywan.

PRZYDATNE KLINICZNE UMIEJETNOSCI

DIALOG PIERWSZA POMOC SZKOLENIE Z ZAKRESU INTERWENCJI KRYZYSOWEJ; przed przystapieniem do
MOTYWUJACY, PSYCHOLOGICZNA (ANG. redukcji szkdd lub przekierowaniem osoby znajdujgcej sie w kryzysie do miejsca, gdzie
dyrektywna metoda PSYCHOLOGICAL FIRST AID), znajdzie wtasciwg pomoc, czesto konieczne jest udzielenie podstawowej pomocy w
pracy skoncentrowana zaprojektowana do wykorzystania rozwigzaniu kryzysu — pierwsza reakcja moze mie¢ wazne znaczenie.

na korzystajgcej z przez osoby niebedace specjalistami

Ogdlne wskazdwki (Saakvitne, 2002):

Okaz szacunek dla sposobu, w jaki cztowiek przezywa traumatyczne wydarzenie.
Uznaj jego reakcje i sposob, w jaki sie do niego przystosowat.

Dostarcz informacje na temat tego, czego najczesciej doswiadczajg ludzie w
przypadku kryzysow tego typu i powigzanych z nimi zdarzen traumatycznych, a takze
zasobdw i oddziatywan, ktére moga by¢ pomocne.

Zapewnij szczerg wiez i swojg obecnos¢, a takze akceptacje.

Wzmacniaj nadzieje pamietajac, ze jest ona dawaniem perspektywy, gdy wydaje sie,
ze jej nie ma. Nadzieja to nie obietnica, ze wszystko bedzie dobrze.

niego osobie. Jest on zdrowia psychicznego. Jest ona
bardzo przydatny we ukierunkowana na wzmocnienie
wprowadzaniu zmian i wsparcie pojedynczych osob i
poprzez zwiekszanie catych spotecznosci. Moze byc¢
motywacji i rozwiewanie  takze stosowana wobec os6b
ambiwalenciji. bedacych w kryzysie.

106 sokp/0rem rézowym wyrdzniono czesci scenariusza dotyczgce energizerow, ¢wiczer pobudzajgcych refleksje i umozliwiajacych uczenie sie poprzez
doswiadczenie oraz prace w matych grupach itp. Kolorem niebieskim zas te czesci, ktére mozna wykorzystac do stworzenia prezentacji PowerPoint.



WLASNA/ZESPOLOWA REFLEKSJA | SUPERWIZJA

+ Organizacje, serwisy pomocowe, a hawet cate spotecznosci nie moga dziata¢ w sposéb zrdwnowazony, jesli ,nie sg chetne, by im przeszkadzac".

+ Nieswiadome przekonania i uprzedzenia, a takze czynniki, takie jak represyjna polityka, problemy finansowe i inne, mogg kwestionowaé sposoéb
postrzegania sytuacji i myslenia o niej. Mogg one takze zaktécac sposob, w jaki Swiadczona jest pomoc, czesto prowadzgc do wypalenia, oporu
przed zmianami i w efekcie niskiej jakos$ci ustug $wiadczonych ich odbiorcom.

+  Pomocna w radzeniu sobie z tymi wyzwaniami moze by¢ superwizja.
+  Pomocne w prowadzeniu superwizji moze by¢ zastosowanie podejscia okreslanego jako psychoanaliza spoteczna.

« Zastosowanie zespotowej refleksji, nawet w odniesieniu do zespotéw zajmujacych sie pomaganiem, ktére sg niechetne superwizji, powinno by¢
systematycznie planowane.

+  Wazne jest, aby w trakcie tego procesu rozwazy¢ kazda trudnos¢ z dwoch perspektyw.

ZADANIE: STWORZ WLASNY SERWIS POMOCOWY

W tej czesci szkolenia przydatne moze by¢ przeprowadzenie kolejnego ¢wiczenia w matych grupach.
Krok 1: Przydziel losowo uczestniczgce w szkoleniu osoby do matych grup (w taki sam sposéb, w jaki zaproponowano w éwiczeniu w ramach sesji nr 4)

Krok 2: Popros kazda grupe o wspdlne zaplanowanie ustugi lub interwencji dotyczacej chemseksu, ktora wykorzystuje podejscie redukcji szkéd. Grupy
w trakcie pracy powinny w mozliwie jak najwiekszym stopniu uwzgledni¢ wytyczne i zasady przedstawione zarbwno w trakcie niniejszej sesiji, jak i catego
szkolenia. Przeznacz na wykonanie tego zadania wystarczajgco duzo czasu (okoto 40 minut).

Krok 3: Popros nastepnie kazda z grup o przedstawienie zaplanowanej ustugi lub interwencji pozostatym osobom. Wspélnie ja omoéwcie.

Krok 4: Przedstaw przyktady ustug lub interwencji oméwione w ostatnim rozdziale pierwszej czesci podrecznika. Wybierz te z nich, ktére w najwiekszym
stopniu odnoszg sie do uwarunkowan kulturowych, politycznych, finansowych, w ktérych pracujg osoby uczestniczgce w szkoleniu, a takze takie, ktérych
sposob realizacji pokrywa sie z pomystami i sugestiami stworzonymi przez nie w trakcie szkolenia.

3°Kolorem rézowym wyrdzniono czesci scenariusza dotyczace energizeréw, éwiczeri pobudzajacych refleksje i umozliwiajacych uczenie sie poprzez
doswiadczenie oraz prace w matych grupach itp. Kolorem niebieskim zas te czesci, ktére mozna wykorzystac¢ do stworzenia prezentacji PowerPoint.
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7.2.6 ZAKONCZENIE

Na tym etapie mozesz zakonczy¢ szkolenie. Poniewaz obejmowato ono wiele nowych informacji i aktywnosci wazne jest, by zadbac¢ o jego
podsumowanie, umozliwiajgce autorefleksje i podzielenie sie informacjg zwrotna.

W TYM CELU MOZESZ PRZEPROWADZIC CWICZENIE ZACHECAJACE UCZESTNICZACE OSOBY DO AUTOREFLEKSJI:

Krok 1. Rozdaj uczestniczacym w szkoleniu osobom puste kartki papieru. Popros je o przypomnienie sobie siebie sprzed szkolenia i zapisanie stowa
(najprawdopodobniej bedzie to emocja), opisujgcego je w tamtym momencie. Przeznacz na to zadanie 2-3 minuty.

Krok 2. Popros uczestniczgce osoby, aby pomyslaty o trzech rzeczach, ktére ulegty zmianie (jesli takie byty) w trakcie ich uczestnictwa w szkoleniu w
odniesieniu do: (i) postrzegania chemseksu, (ii) nabytej nowej wiedzy (iii) sposobu, w jaki postrzegajg siebie. Przeznacz na wykonanie tego zadania
okoto 10 minut.

Krok 3. Popros uczestniczgce osoby o zapisanie emocji, z ktérg koriczg szkolenie. Daj im na wykonanie tego polecenia jedng minute.

Krok 4. Popros uczestniczgce osoby o podzielenie sie zapisang emocjg. W tym celu mozesz uzy¢ metody polegajgcej na rzucaniu pitki do kolejnych
os6b. Umozliwi ona przedstawienie wtasnej refleksji wszystkim osobom, uwzgledniajac jednoczesnie dynamike grupy.

Jesli na poczatku szkolenia uzyty zostat kwestionariusz stuzgcy ocenie wiedzy dotyczgcej tematyki szkolenia, zaleca sie ponowne skorzystanie z niego.
Postuzy on takze do uzyskania informacji zwrotnej na temat zajec. Inng mozliwoscig jest przekazanie uczestniczgcym osobom kwestionariusza oceny
szkolenia z prosbga o jego wypetnienie. Mozna wczesniej go wydrukowacé lub udostepnié link do kwestionariusza internetowego zamieszczonego np.

na platformie Google Docs. Zaleca sie — szczegolnie jezeli uczestniczace osoby sg znane osobie prowadzacej (np. pracujg w tym samym miejscu) —
zadbanie, by ocena ta byta anonimowa. Do przekazania informacji zwrotnej dotyczgcej szkolenia moga by¢ pomocne nastepujgce sformutowania:

1. Catosc¢ szkolenia spetnita moje oczekiwania.

2. Osoba szkolgca posiadata adekwatng wiedze na temat chemseksu i redukcji szk6d wynikajgcych z jego uprawiania.
3. Osoba szkolgca posiadata odpowiednie umiejetnosci przekazywania tresci merytorycznych szkolenia.

4, Szkolenie przebiegato w bezpiecznej atmosferze, umozliwiajgcej uczestnictwo wszystkim osobom z grupy.

5. W trakcie zaje¢ zapewniono wystarczajgco duzo czasu na wyrazenie moich pytan i przemyslen.

Odpowiedzi na powyzsze sformutowania nalezy udzieli¢ korzystajgc z nastepujgcej skali: 1 — catkowicie sie nie zgadzam, 2 — raczej sie nie zgadzam,
3 — nie mam zdania, 4 - raczej sie zgadzam, 5 — catkowicie sie zgadzam.

W kwestionariuszu warto rowniez uwzgledni¢ pytania otwarte, takie jak:
1. Ktory element szkolenia byt Twoim zdaniem najmocniejszy?

2. Co mozna poprawi¢ w szkoleniu?

3°Kolorem rozowym wyrdzniono czesci scenariusza dotyczgce energizeréw, ¢wiczen pobudzajgcych refleksje i umozliwiajgcych uczenie sie poprzez
doswiadczenie oraz prace w matych grupach itp. Kolorem niebieskim zas te czesci, ktére mozna wykorzystac do stworzenia prezentacji PowerPoint.
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