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WPROWADZENIE

W 2016r. Stowarzyszenie Profilaktyczne ,,Brzeg” zrealizowato badania ankietowe,
ktorych celem bylo rozpoznanie zachowan ryzykownych zwigzanych z uzywaniem
narkotykow przez mtodziez w mies$cie Tarnobrzeg. Badaniami objeliSmy osoby w przedziale
wiekowym 14-17 lat, czyli ucznidow gimnazjum i szkét ponadgimnazjalnych oraz ich
rodzicow.

Zainteresowanie ludzi substancjami o dziataniu psychoaktywnym jest zjawiskiem znanym od
dawna. Juz wérdd ludéw pierwotnych istniato zapotrzebowanie na substancje, ktorych uzycie
powodowato uzyskanie odmiennych stanow $wiadomosci.

Wspotczesne narkotyki obecne sa wsrdod wielu grup spolecznych, dlatego uzywanie
narkotykow nie moze by¢ kwestiag spotecznie oboj¢tng. Nowym i bardzo niebezpiecznym
zjawiskiem sg dopalacze.

Omowienie tematu narkotykéw i dopalaczy wymaga na poczatku jasnego sprecyzowania
terminow.

Narkotyk — to substancja powodujaca zniesienie bolu, eufori¢ i oszotomienie, ktorej czgste
stosowanie prowadzi do narkomanii. Okresla si¢ nim kazdy nielegalny §rodek psychoaktywny
uzywany do celow niemedycznych (B. Szukalski ,,Narkotyki. Kompendium wiedzy
0 $rodkach uzalezniajacych” Warszawa, 2005).

Dopalacze — to substancje dostepne legalnie na rynku, ktorych wilasciwosci chemiczne
pozwalaja na dokonywanie zmian/modyfikacji psychicznych lub/i fizycznych mozliwosci
organizmu (J. Korczak ,,Uwaga dopalacze” Warszawa, 2010).

Substancja psychoaktywna — wedtug definicji Swiatowej Organizacji Zdrowia, to taka, ktéra
po przyjeciu wpltywa na procesy umystowe, np. procesy poznawcze lub nastr6j, zmienia
Swiadomos¢.

Wszelkie dzialania profilaktyczne, majace na celu zapobieganie i przeciwdzialanie
uzaleznieniom od narkotykow, dopalaczy i innych substancji sa skuteczne tylko wowczas,
gdy zostang poprzedzone rzetelng diagnoza tego zjawiska w danej grupie spotecznej. Pozwala
to na zaplanowanie i wypracowanie mozliwie najbardziej skutecznych dziatan, modyfikacje
aktualnych programoéw profilaktycznych, dobor odpowiednich metod 1 sSrodkow.

Wiemy, ze milodziez w wieku dorastania jest szczegodlnie zagrozona zachowaniami
ryzykownymi. Dynamika 1 zakres zmian, jakich do$wiadczajag mlodzi ludzie w okresie
dojrzewania sprawiaja, ze niektorzy z nich, czujac si¢ zagubieni, sfrustrowani, siegaja po
rozne niebezpieczne dla ich zdrowia i1 zycia substancje. Niekiedy mtodych ludzi sktania do
tego normalna w tym wieku ciekawos$¢, che¢ przypodobania si¢ kolegom lub po prostu
sprzeciw wobec obowigzujagcych norm 1 zasad, a ich mlode organizmy sg szczegélnie
narazone na uzaleznienie. Dlatego wilasnie naszymi badaniami objeliSmy mtodziez w tym
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przedziale wiekowym — uczniow gimnazjow i szkét ponadgimnazjalnych. Naszym celem byto
m.in. zdiagnozowanie skali zjawiska uzywania narkotykoéw, przyczyn, dla ktorych niektorzy
mtodzi ludzie siggaja po substancje psychoaktywne, ich wiedzy na temat narkomanii.

Nie moglismy takze poming¢ rodzicéw badanych uczniéw, jako 0s6b im najblizszych i1 wcigz
jeszcze w pelni odpowiedzialnych za opieke i wychowanie swoich niepetnoletnich dzieci.
Zalezalo nam, aby rozpozna¢ m.in. jaki jest poziom wiedzy rodzicow na temat zjawiska
narkomanii, czy potrafia rozpoznaé ,sygnaly ostrzegawcze”, ktore moga S$wiadczyc
0 zazywaniu $rodkow psychoaktywnych przez ich dziecko, czy wiedzg, gdzie moga szukaé
pomocy, gdy zajdzie taka potrzeba.

Stowarzyszenie profilaktyczne ,,Brzeg” od poczatku swojej dziatalnosci (2003r.) zajmuje si¢
szeroko rozumiang profilaktyka.

Tylko w ostatnich szeSciu latach zrealizowaliSmy 227 godzin zaje¢¢ profilaktyczno-
edukacyjnych z uczniami szkol podstawowych, gimnazjum i szkét ponadgimnazjalnych na
terenie Tarnobrzega, ktorymi objeliSmy 1589 osob. Dzigki tym zajeciom, mtodziez m.in.
poszerzyta wiedzg o $rodkach psychoaktywnych i skutkach ich zazywania, okreslita, jakie
czynniki sg wazne przy podejmowaniu decyzji.

W tym czasie odbyto si¢ takze 79 godzin zaj¢¢ z rodzicami. Byly to pogadanki z elementami
warsztatu z zakresu profilaktyki uzaleznien, w ktorych uczestniczyto w sumie 1746 rodzicow.
Rodzice w trakcie pogadanek zostali zapoznani z problemami okresu dojrzewania oraz z tym,
jakie zachowania ryzykowne moze podejmowac¢ mtodziez w tym wieku — alkohol, narkotyki,
dopalacze, przemoc. Otrzymali roéwniez informacje o tzw. sygnatach ostrzegawczych
swiadczacych o pierwszych probach i eksperymentach ze $rodkami psychoaktywnymi.
Poznali czynniki ryzyka i czynniki chronigce przed tymi zachowaniami oraz otrzymali liste
placowek i instytucji $wiadczagcych pomoc w trudnych sytuacjach emocjonalnych,
wychowawczych i kryzysowych. Po zajeciach rodzice indywidualnie mogli skorzystaé
z porad, pomocy i wsparcia w punktach konsultacyjnych.

JesteSmy przekonani, ze przeprowadzona przez nas diagnoza aktualnego stanu rzeczy
w zakresie stosowania srodkéw psychoaktywnych przez tarnobrzeska mtodziez, pozwoli
zarbwno nam, jak i innym organizacjom na zaplanowanie i wypracowanie jeszcze bardziej
skutecznych dziatan.

W naszej publikacji prezentujemy szczegdlowe wyniki badan ankietowych, przyktadowe
scenariusze zaje¢¢ z dzie¢mi i rodzicami oraz wykaz instytucji, ktore w Tarnobrzegu $wiadcza
pomoc na rzecz osOb borykajacych sie z problemem uzaleznien oraz prowadza dziatania
profilaktyczne w tym zakresie.

Halina Pastawska
Przewodniczqgca
Stowarzyszenia Profilaktycznego ,, Brzeg”



Maria Nagaba-Wojcik

PROFILAKTYKA NARKOMANII
Analiza ankiet

Profilaktyka narkomanii ma takie same cele jak profilaktyka innych uzaleznien. Sg to
wszelkie dziatania wspierajace prawidlowy rozwdj dziecka, pomagajagce mlodemu
cztowiekowi radzi¢ sobie w trudnych sytuacjach zyciowych. Profilaktyka to, takze uczenie
zachowan prospotecznych, przekazywanie wiedzy na temat otaczajacego $wiata 1 zagrozen,
na jakie moze by¢ narazony nastolatek w rozwoju. Profilaktyka ma swoje punkty wspdlne
z wychowaniem i dlatego mozna stysze¢ takie opinie. ,,Jak dobrze wychowuje si¢ dzieci,
wtedy profilaktyka nie jest potrzebna”. Moim zdaniem jest to poniekad prawda, jezeli chodzi
o profilaktyke pierwszorzedowa zwigzang z promocja zdrowego stylu zycia, uczenie
kompetencji spotecznych takich jak: komunikowanie si¢ w grupie, podejmowanie decyzji,
radzenie sobie z presja naktaniajaca do negatywnych zachowan, budowanie poczucia wlasnej
warto$ci, radzenie sobie z przecigzeniem psychicznym z konfliktem. To takze rozbudzanie
zainteresowan. Z takimi zadaniami moga poradzi¢ sobie nauczyciele jak i rodzice. Czy
zawsze sobie radza? Pewnie bywa rdznie. Jezeli mamy do czynienia z eksperymentowaniem
uzywkami, zachowaniami ryzykownymi, wtedy potrzebny jest specjalista: psycholog,
pedagog, profilaktyk, socjoterapeuta. Znajomo$¢ zagadnien zwigzanych z uzaleznieniami
I pomoca, moze by¢ obca rodzicom a nawet nauczycielom. Nowoczesny model profilaktyki
opiera si¢ na zalozeniu, ze ,,braki tkwigce w cztowieku” powoduja zwracanie si¢ w strone
uzaleznien. Te ,braki” zwigzane s3 czg¢sto z wychowaniem w rodzinie np.: budowaniem
poczucia wlasnej wartos$ci, stwarzaniem poczucia bezpieczenstwa, zaspakajaniem potrzeby
mitosci, akceptacji, uznania.

Profilaktyka narkomanii ma za zadanie nie tylko wspiera¢ rozwoj dziecka, ale nie dopusci¢ do
brania substancji narkotycznych. A jezeli dzieci zaczynaja bra¢ narkotyki, to zadaniem
profilaktyki jest doprowadzenie do wycofania si¢ z tego dziatania.

ANALIZA ANKIET DLA MLODZIEZY

Badanie ankietowe mlodziezy w Tarnobrzegu byto jednym z zadah projektu ,,Mowimy NIE
narkotykom i innym szkodliwym substancjom” wspotfinansowanego przez Urzad Miasta
Tarnobrzeg.

Badaniem ankietowym objeto mlodziez w wieku 14-17 lat. Byta to mtodziez niepetnoletnia
(ze szkot gimnazjalnych, ponadgimnazjalnych: zasadniczych zawodowych, technikum,
liceum). Przebadano 9% mtodziezy z tego przedzialu wiekowego. Ankieta byla anonimowa.



Wiek dorastania jest do$¢ burzliwym okresem. Nastolatek musi okresli¢ swojg tozsamosc,
uwolni¢ si¢ od wigzow z rodzicami. Nie zawsze wiek adolescencji konczy si¢ w wieku 18 lat.
Wiek 18 lat wyznaczony jest jako granica pelnoletnio$ci. Pelnoletnio$¢ wiaze sie¢
Z autonomig. Autonomia to nic innego jak umiej¢tno$¢ radzenia sobie z réznymi zadaniami
I branie odpowiedzialnosci za swoje decyzje i czyny.

W okresie dojrzewania nastepuje gtdod wrazen, ktory powoduje probowanie rzeczy
zakazanych (alkohol, narkotyki). Jest to tez okres, w ktorym proces uzalezniania przebiega
szybciej niz u dorostych i réwniez ma wigksze konsekwencje zdrowotne.

Celem badania ankietowego bylo rozpoznanie zachowan ryzykownych zwiazanych
Z uzywaniem narkotykéw przez mlodziez (14-17 lat) w miescie Tarnobrzeg. Tarnobrzeg
jest miastem powiatowym o liczbie mieszkancoéw ok. 48 tys.

Hipotezy postawione przez badajacych to:

e 10% mtodziezy eksperymentuje ze sSrodkami narkotycznymi

e najczesciej uzywane narkotyki to marihuana i amfetamina

e milodziez posiadajaca zainteresowania i1 czynnie W nhiezaangazowana nie uzywa
narkotykow

e status materialny i szkolny w niewielkim stopniu wptywa na uzywanie narkotykow

e miodziez z problemami rodzinnymi i szkolnymi czgsciej siega po narkotyki

e milodziez posiada wiedze o szkodliwos$ci uzywania narkotykow

Hipotezy postawiono na podstawie wiedzy i doswiadczenia osob badajacych oraz
wczesniejszych badan na ten temat.

Ankieta zawiera 23 pytania. Sg to pytania zamknigte i otwarte. Badana mlodziez okreslala
swoj wiek i ple¢. Badaniem objeto: 45% dziewczyn i 55% chlopcow:

e wwieku 17 lat —43%
e W wieku 16 lat —23%
e W wieku 15 lat —29%
e W wieku 14 lat — 5%

Najwiecej rodzicow badanych dzieci bylo z wyksztalceniem Srednim.

Matka: Ojciec:
e Srednie —40 % e Srednie —44 %
o wyzsze — 28 % o wyzsze — 23 %
e pomaturalne — 17% e pomaturalne — 17%
e podstawowe — 8% e podstawowe — 10%
e licencjat — 6% e licencjat — 4%
e zasadnicze zawodowe — 1% e zasadnicze zawodowe — 2%



Poziom materialny rodziny moze mie¢ wptyw na zachowania ryzykowne miodziezy, ale nie
jest on jedynym wyznacznikiem takich zachowan. W literaturze fachowej mozna znalez¢
informacje o narkomanii ws$réd miodziezy z tak zwanych ,dobrych doméw”, gdzie
wyksztalcenie rodzicow i zycie materialne jest na poziomie dobrym lub bardzo dobrym,
a wplyw na sieganie po narkotyki majg takie czynniki, jak osamotnienie, wychowanie bez
wartosci, duzo swobody a zero obowigzkow, brak zainteresowan itp.

Tarnobrzeska ankietowana mlodziez oceniala poziom materialny swoich rodzin. Badanie
ankietowe byto przeprowadzane w klasach szkolnych. Klasy, po konsultacjach z badajgcymi,
wyznaczaty szkoty.

Najwiecej mtodziezy zaznaczyto poziom materialny dobry.

dobry — 48%
przecietny — 25%
bardzo dobry — 23%
ubogi — 4%

Wsréd mlodziezy z poziomem materialnym dobrym i bardzo dobrym 30 os6b
eksperymentowalo z narkotykami, co stanowi 11% badanej mlodziezy. Wiekowo
przedstawia si¢ t0 nastepujaco (w stosunku do liczby badanych w okreslonym przedziale
wiekowym):

o 14lat—0%
o 15lat—4%
o 16lat—17%
o 17 lat—14%

Analiza tego pytania jest przyblizona gdyz liczba badanych oséb w wieku 14 lat byta
najmniejsza w stosunku do innych grup wiekowych.

Na pytanie ,,Jakim jeste$§ uczniem?” Odpowiedziano:

e dobrym —42%

e przecietnym — 35%

e bardzo dobrym — 16%
e slabym - 7%

dobry 42%

Najwiecej eksperymentuje z narkotykami mlodziez, ktora ocenila siebie jako
przeci¢tnych uczniow, co stanowi 48% (wsrod wszystkich, ktorzy zaznaczyli, ze probowali
narkotykow).



Nastepnie uczniowie:

e stabi—33%
e dobrzy —10%
e bardzo dobrzy — 9%

W pytaniach ankietowych uwzgledniono czynniki chronigce przed uzaleznianiem si¢ od
srodkow psychoaktywnych m.in. samoocena zwigzana ze szkola, kontakty rowiesnicze,
zainteresowania, relacje w rodzinie.

Pytanie ,,Jak oceniasz swoje relacje w grupie rowiesniczej?”:

e dobrze —49%

e bardzo dobrze — 39%
e slabe — 8%

e konfliktowe — 4%

Osoby, ktore zaznaczyly, ze probowaly narkotykéow (jeden i wiecej razy), ocenily swoje
relacje w grupie rowiesniczej jako:

e dobre i bardzo dobre — 86%
e konfliktowe — 9%
e slabe — 5%

Uzywanie narkotykow odbywa si¢ przewaznie na imprezach. Mlodziez robi to z grupa
kolegow i dlatego przewazaja dobre relacje z rowieSnikami.
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Pytanie o zainteresowania—(pytanie wielokrotnego wyboru):

e sport—65%

e muzyka—56%

e gry komputerowe — 33%

o film—-32%

e taniec — 16%,

e literatura —15%

¢ malowanie, rysowanie —13%

Inne wypowiedzi: motoryzacja, informatyka, podroze, gotowanie, opieka nad zwierzetami,
jezyk obcy. Tylko 2% napisato, Ze niczym si¢ nie interesuje.

»lle godzin posSwig¢casz na realizacje¢ zainteresowan?”:

e 51iwigcej godz. —34%
e 3i4godz.—30%

e 2godz.-19%

e 1godz.—12%

e 0,5g0dz. 5%

Problemy szkolne, rodzinne czesto s3 czynnikiem wplywajacym na zachowania
ryzykowne. Problemy wywotuja trudne emocje, z ktorymi uczen nie umie sobie poradzié
Chcac roztadowa¢ nadmiar ztych emocji- ztos¢, smutek, Iek - siega po narkotyki. Zagtuszanie
emocji poprzez narkotyki moze sta¢ si¢ sposobem na radzenie sobie z nim i co gorsze
prowadzi¢ do uzaleznienia.

Czynniki zwi¢kszajace prawdopodobienstwo zainteresowania si¢ narkotykami
(,,Narkotyki przy tablicy”— Marzena Pasek, W-wa 2000):

e Alkoholizm jednego z rodzicow

e Rodzice poza domem

e Brak norm i zasad regulujacych zachowanie dziecka
e Tolerancyjny stosunek rodzicow do narkotykow

e Stabe oceny, brak wiary we wlasne mozliwosci.

Dodam jeszcze wysoki poziom konfliktow w rodzinie, rodzice zmienni emocjonalnie, rozwéd
rodzicow, przemoc w rodzinie, konflikty z réwiesnikami, osamotnienie, niemoznosc¢
sprostania wysokim wymaganiom rodzicow moze powodowaé poszukiwanie grupy
nieakceptowanej spotecznie.

Na pytanie ,,Czy obecnie przezywasz jakie$ problemy szkolne?”:

e tfak-17%
e nie—-83%



»Czy przezywasz jakie$ problemy w rodzinie?”:

e tak—9%
e nie-91%

Mozna z tego wnioskowac, ze duza grupa mlodziezy czuje si¢ w szkole i w domu dobrze.
A jak to si¢ przedstawia w grupie, ktora eksperymentuje z narkotykami?:

e problemy szkolne — 28%
e problemy rodzinne — 22%

Mtodziez bez probleméw szkolnych i rodzinnych w wigkszosci zazywata narkotyki jeden raz,
badz 2-5 razy. W wickszosci dla zaspokojenia ciekawosci.

Pytanie ,,Jak oceniasz swoje relacje z rodzicami?”.Badana mtodziez odpowiedziala, ze ich
relacje sa:

e bardzo dobre — 50%
e dobre -43%

e slabe — 5%

e konfliktowe — 2%

Wsrod mlodziezy eksperymentujacej z narkotykami:

e bardzo dobre i dobre — 84%
e stabe — 10%
e konfliktowe — 6%




12-ste pytanie dotyczylo sposobdw radzenia sobie z problemami przez mtodziez. ,,Co robisz,
gdy przezywasz problemy szkolne, rodzinne, towarzyskie, inne?” (bylo to pytanie
wielokrotnego wyboru):

e rozmawiam z przyjaciolmi — 56%

e stlucham muzyki — 60%

e rozmawiam z mamg — 44%

e rozmawiam z tatg — 20%

e placze — 23%

e jezdz¢ na rowerze — 13%

e Dbiegam —11%

e siggam po uzywki (piwo, wodka, narkotyki) — 5%

e nic nie robi¢ — 10%

e korzystam z komputera — 14%

e wszczynam konflikty — 3%

e szukam pomocy u specjalistow — 2%

Przewazaja takie sposoby radzenia sobie z problemami jak: stuchanie muzyki, rozmowa
Z przyjaciotmi, czyli z osobami w tym samym wieku, rozmowa z mama. Rozladowanie
trudnych emocji odbywa si¢ takze poprzez ruch (bieganie, jazda na rowerze), sigganie po
uzywki, gry komputerowe. Badana mlodziez nie obdarzyla zaufaniem nauczycieli, ksiezy
gdyz nie uwzglednita ich w swoich wypowiedziach.

Jak radzi sobie z problemami mlodziez uzywajaca narkotykéw? Sposoby radzenia sobie
Z trudnymi emocjami sg podobne do réwiesnikdw niebioragcych narkotykow.

Najwigcej odpowiedzi uzyskaty takie sposoby, jak:

e shucham muzyki — 64%

e rozmawiam z przyjacielem — 58%
e rozmawiam z mama — 20%

e rozmawiam z rodzenstwem — 17%
e siegam po uzywki — 24%

e nic nie robi¢ — 13%

e placze — 24%

e rozmawiam z tatg —13%

e rozmawiam ze specjalista — 3%

e wszczynam konflikty — 3%



»Czy uzywales$ kiedykolwiek substancji narkotycznych (narkotyki, dopalacze)?”:

e tak —20%
e nie—80%

Uzywanie narkotykéow wg grup wiekowych w stosunku do liczby badanych w tych
grupach:

e l14lat-8%
e 15lat-9%
e 16lat—22%
o 17lat—27%

Uczniowie siegali po narkotyKki takie, jak: (wielokrotny wybor)

e marihuana — 83%

e dopalacze — 20%

e amfetamina —13%

e duze ilo$ci niektorych lekow — 9%
e kokaina— 7%

e heroina—7%

o ekstazy — 7%

¢ substancje halucynogenne — 4%

Najwieksza liczba osob palila marihuane. Marihuana jest bez watpienia narkotykiem.
Dyskusje wokot niej typu —to tylko lekki narkotyk, powinien by¢ zalegalizowany, powoduje,
ze mtodziez cze$ciej po niego sigga dajac takie same argumenty na swoje usprawiedliwienie.
Nie baczac na skutki jego uzywania. Niebezpieczenstwo palenia marihuany wynika takze
z popularnosci i powolywanie si¢ na jej medyczne zastosowanie. Medyczne jej zastosowanie
to inna sprawa i nie dotyczy ludzi miodych i zdrowych. Marihuana jest narkotykiem
zawierajagcym substancje psychoaktywne. Jak wszystkie substancje psychoaktywne zmienia
swiadomos$¢, opozniajac rozwoj emocjonalny. Przy dtugotrwatym stosowaniu pojawiajg si¢
objawy takie jak: zaburzenia snu, zaburzenia pamig¢ci, zaburzenia koncentracji uwagi
(np.: wypadki samochodowe), ograniczanie kontaktow z innymi, myslenie porozrywane, brak
umiej¢tnosci rozwigzywania problemoéw, zanik zainteresowan, lgk, niepokoj. Najtatwiej
zauwazalne U osoby palacej dla otoczenia s3: apatyczno$¢, ospatos¢, mniejsza energia
W dziataniu, rozkojarzenie, zanik zainteresowan, brak ambicji, pogorszenie pamigci.
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Bezposrednio po uzyciu marihuany moga by¢ poszerzone zrenice, gadatliwos$¢, przyrost
apetytu, wesotkowatos$¢, chwiejnos$¢ nastroju, stodko-mdtawy zapach wloséw lub taki sam
zapach w pokoju, gdzie pali si¢ marihuang. Marihuana uzaleznia psychicznie. Po odstawieniu
nie ma glodu ani delirium tylko ,,gtdéd psychiczny”. Do ponownego zapalenia trawki (grassa,
marychy, skuna, gandzi) zmusza psychika, a nie ciato. Rzadko dealerzy maja czysty surowiec
marihuany. Zazwyczaj bywa z domieszka innych srodkéw psychoaktywnych lub substancji
chemicznych, czesto toksycznych. Uzaleznienie psychiczne od marihuany wymaga
dlugotrwatej terapii, gdyz gtéd psychiczny jest trudny do przezwycigzenia Warto jeszcze
wspomnie¢, ze palenie marihuany zwicksza ryzyko zachorowan na choroby
psychiczne(schizofreni¢, depresj¢, mysli samobdjcze). Nawet po odstawieniu mozna ja
wykry¢é w organizmie przez 10 dni i dluzej, gdyz pewne substancje w niej zawarte odktadaja
si¢ w tkance tluszczowej organizmu. Marihuana bywa pierwszym narkotykiem, ktoéry moze
powodowac si¢ganie po inne narkotyki.

Wsréd badanej mtodziezy:

e 68% brato samg marihuang

e 28% brato marihuang i inne narkotyki

® 9% nie palito marihuany tylko uzywato
innych narkotykow

Nastepnym Srodkiem psychoaktywnym uzywanym przez mlodziez tarnobrzeska sa
dopalacze. Bierze je4% calej populacji badanej mlodziezy, a 20% jest wsrod
eksperymentujacych z narkotykami. Dopalacze o zréznicowanym sktadzie dziataja na uktad
nerwowy w podobny sposéb, jak znane dotychczas narkotyki. W zwigzku z zakazem
stosowania przez prawo pewnych substancji toksycznych i psychoaktywnych, producenci
dopalaczy zmieniaja ciagle ich sktad. Sg produkowane Zeby oming¢ zakazy narkotykowe.
Nieznany sktad powoduje, ze ich przedawkowanie lub toksyczno$¢ uniemozliwia skuteczng
pomoc medyczng. Producenci nie podaja ich sktadu chemicznego, zeby nie wejs¢ w kolizje
z prawem. Ich cel to zysk finansowy 1 uzaleznianie oséb. Im wigcej oso6b uzaleznionych, tym
oni sg bogatsi. W Polsce dopalacze wprowadzano jako produkty kolekcjonerskie.
Przyjmowanie ich wigze si¢ z utratg zycia lub zdrowia. Dopalacze moga by¢ pochodzenia
ziotowego, ktore zawierajg zwigzki halucynogenne(susz lub ekstrakt). Sg tez pochodzenia
syntetycznego (tabletki) dziatajace podobnie jak amfetamina, haszysz. Szczegolnie
niebezpieczny jest mefedron dziatajacy podobnie jak kokaina. Dopalacze mogg uszkodzié
kazdy organ cztowieka Do objawoéw naleza: bol glowy, bole w klatce piersiowej, stany
Igkowe, $pigczka, niewydolno$¢ nerek, watroby, stany silnej agresji. Silna agresja moze
prowadzi¢ nawet do zabojstwa lub samobdjstwa. Inne objawy mogace swiadczy¢ o zazyciu
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dopalaczy to: oczoplas, nudnosci, omamy stuchowe i wzrokowe, nadmierna potliwos¢,
migotanie przedsionkow, naglty wzrost ci$nienia tetniczego.

Trzecie miejsce wsréd uzywajacych narkotyki zajmuje amfetamina. Amfetamina silnie
uzaleznia psychicznie. Na poczatku brania daje wrazenie duzej energii i mocy. Silnie
pobudzajac powoduje nadruchliwo$é, gadatliwosé, mozliwos¢ dhuzszego dziatania niz
normalnie-czasem bez snu, usuwajac zmeczenie. Na chwilg polepsza koncentracje, zwicksza
poczucie pewnosci siebie, odsuwa lgk. Gdy narkotyk przestaje dzialaé, zapasy energetyczne
organizmu Wwyczerpuja si¢, nast¢puje zmeczenie, senno$¢. Przy wydalaniu amfetaminy
Z organizmu pojawia si¢ niepokdj, obnizone napig¢cie miegsni, bole glowy, mysli samobdjcze,
omamy stuchowo-wzrokowe, bezsenno$¢. Z czasem, dla lepszego efektu, zazywajacy musi jej
bra¢ o wiele wigcej. To prowadzi do standw lekowych. Uzaleznienie od amfetaminy zwykle
konczy si¢ chorobg psychiczng. Z tego wida¢, ze skutki zazywania amfetaminy sa pozorne
pozytywne. W dluzszej perspektywie przynosza degradacje czlowieka. Amfetamina
wystepuje w postaci biatego proszku 0 gorzkawo-cierpkim smaku. Nieoczyszczona ma kolor
z60lty. Wystepuje takze w formie biatych tabletek.

Uzaleznienie od amfetaminy, marihuany, czy dopalaczy prowadzi do wylaczenia si¢
z prawdziwego zycia. Osoby uzaleznione szukajg zazwyczaj ciepta, bezpieczenstwa, mitosci,
uznania, odreagowania stresu. Nie mogac zaspokoi¢ swoich potrzeb naturalnie, si¢gaja po
sztuczne Srodki, ktore zamiast zaspokoic€ ich potrzeby, narazaja ich zdrowie 1 Zycie.

Nastepne pytanie, to: ,,Jesli uzywale$ narkotyki to ile razy?”

e Wwigcej niz 10 razy — 43 %
e 6-10razy — 6%

o 2-5razy-19%

o lraz-32%

Jezeli chodzi o cala badang populacj¢ mtodziezy, to:

e wiecej niz 10 razy — 9% od 6-10 razy

e 6-10razy—1% 1% od 2-5 razy
e 2-5razy-4% 4%

o lraz—6%

Mozna wnioskowaé, ze 10% mlodziezy w wieku od 14-17 lat uzaleznia si¢ od
narkotykow.
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Na pytanie ,,Czy uzywale§ substancji narkotycznych w ostatnim czasie?” Byly
nastepujace odpowiedzi:

Osoby zazywajace narkotyki:

e W ciagu ostatniego tygodnia — 19%

e W ciagu ostatniego miesigca — 28%

e w ciggu ostatnich 6-ciu miesiecy — 23%
e ponad 6 miesigcy temu — 30%

Cala badana mlodziez:

e w ciagu ostatniego tygodnia — 4%

e W ciagu ostatniego miesigca — 5%

e w ciggu ostatnich 6-ciu miesiecy — 5%
e ponad 6 miesi¢cy temu — 6%

»Co sklonilo ci¢ do uzywania narkotykéw?” (wielokrotny wybor):

e cieckawo$¢ — 67%

e Kkoledzy —24%

e chec przezycia czegos$ zakazanego — 28%
e potrzeba doznania nowych wrazen — 24%
e Che¢ poprawy nastroju — 24%

e problemy w szkole — 9%

e problemy w domu — 9%

Mlodziez uwaza, ze jest latwy dostep do narkotykow (tak sadzi 65% badanych).
Przeciwnego zdania jest 6%,a nie ma zdania na ten temat 29%.

Miejsca, w ktérych uzywane sa narkotyki wg mlodziezy(43%), ktéra stwierdzita, ze wie
gdzie sg one uzywane, t0:

e naimprezach — 32%

e na koncertach — 15%

e w klubie — 15%

e nadyskotekach — 18%

e napodworku — 15%

e wdomu-12%

e w szkole lub w jej poblizu — 10%

Imprezy, dyskoteki najczesciej sa wymieniane jako miejsca, w ktorych mlodziez nie tylko
bawi, relaksuje sig¢, ale takze dla dobrej zabawy uzywa narkotykow.

W szkotach istniejg programy profilaktyczne. Takze rdzne organizacje, stowarzyszenia
prowadza zajg¢cia profilaktyczno-edukacyjne z dzie¢mi i mlodzieza. A czy mlodziez zna

13



zagrozenia wynikajace z uzywania narkotykow? 79% napisalo ze zna zagrozenia, a 21%

7e ich nie zna.

Mtodziez wymienita takie zagrozenia jak: problemy zdrowotne, choroby, uzaleznienie,
zaburzenia $wiadomos$ci, $mier¢, problemy z koncentracja uwagi, zaburzenia psychiczne,
nadpobudliwos$¢, konflikty z rowiesnikami, problemy rodzinne, problemy z mysleniem,
finansowe, bezptodno$¢, agresja. Mozna stwierdzi¢, Ze mlodziez w wiekszoSci zna

zagrozenia, jakie niosg z sobg narkotyki.

A jak przedstawia si¢ znajomos¢ zagrozen w grupie uzywajacej narkotyki?

17% nie zna zagrozen
24% zna, ale ich nie wymienia
59% zna i je opisuje

Znaije
opisuje 59%

Ostatnie pytanie brzmi ,,Kto informowal Ci¢ o zagrozeniach wynikajacych z uzywania
narkotykow?”. Pierwsze 1 drugie miejsce zajmuja nauczyciele i rodzice. Cieszy to, poniewaz
najwiekszy udzial w wychowaniu maja wtasnie rodzice i nauczyciele.

nauczyciele — 67%

rodzice — 53%

specjalisci(pedagog, profilaktyk itp.) — 35%
dowiedziatem si¢ z mediow — 33%
dowiedziatem si¢ od kolegow — 16%

nikt mnie nie informowat — 6%
dowiedziatem si¢ z ksigzek — 7%

Podsumowanie:

20% mtodziezy probowato narkotykow.

10% brato wielokrotnie, co moze sugerowal, ze grozi tej iloSci miodziezy
uzaleznianie si¢ od narkotykow. Mtody, niedojrzaly organizm szybciej si¢ uzaleznia
niz organizm dojrzaly.

Najczesciej uzywane narkotyki to marihuana (83%), dopalacze (20%) i amfetamina
(13%).

W catej populacji badanych osob stanowi to odpowiednio marihuana (13%),dopalacze
(4%), amfetamina (3%).
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e Najwiccej o0sOb zazywalo narkotyki z ciekawosci (67%), nastepnie z checi
sprobowania czego$ zakazanego (28%).Niewiele mniej zazyto narkotyki, bo chciato
dozna¢ nowych wrazen (24%). Taki sam procent zazywato dla poprawy nastroju i za
namowa kolegdéw. Problemy w szkole i w domu jako powod stanowity 18%.

e Miegjsca, w Ktorych mtodziez zazywa narkotyki to: imprezy, dyskoteki, koncerty,
podworko a takze dom i szkota.

e Miodziez uwaza, ze ma tatwy dostep do narkotykow (65% badanych).

e 1/5 mlodziezy pisze, ze nie zna zagrozeh wynikajacych z zazywania narkotykow
(to jest okoto 20%).

e 80% zna zagrozenia, jakie niosg narkotyki i prawidlowo je wymienia

e Najwiece] z narkotykami eksperymentowata miodziez, ktéra okreslala siebie jako
przecigtnych i stabych uczniow.

e Poziom materialny rodziny nie miat wptywu na zazywanie narkotykow.

e Zainteresowania mtodziezy w wigkszosci to sport, muzyka, gry komputerowe. W tym
badaniu nie wykazaly rdznicy w braniu badz nie braniu narkotykdow.

e Milodziez biorgca narkotyki ma podobne sposoby radzenia sobie z problemami, jak
mlodziezy niebioraca. Ta pierwsza sigga po uzywki, gdy przezywa problemy w 24%,
co stanowi 5% badanej mtodziezy.

e Osoby informujace badang mlodziez o szkodliwosci zazywania narkotykow to
nauczyciele, rodzice, specjalisci.
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Maria Nagaba-Wojcik

ANALIZA BADAN ANKIETOWYCH - RODZICE

Badaniem ankietowym objeto rodzicow dzieci w wieku 14-17 lat. Celem ankiety
bylo rozpoznanie wiedzy, jaka posiadaja rodzice na temat narkomanii. Profilaktyka
odnosi sukces, jezeli odbywa si¢ we wspotpracy z rodzicami. Szkoty, stowarzyszenia, rozne
organizacje prowadzace profilaktyke uzaleznien, powinny $cisle wspotpracowaé z rodzing.
Wspdlpraca daje wicksze szanse pomocy dzieciom w trudnych sytuacjach wychowawczo.
Jest ona jedng z najtrudniejszych relacji miedzyludzkich. Wspotpracujac nalezy okreslic¢ cel
nadrzgdny. W profilaktyce bedzie to dbanie o prawidlowy rozwo6j dziecka i1 niedopuszczenie
do zachowan ryzykownych. A jezeli juz wystapia, wtedy celem bgdzie minimalizowanie
skutkéw tych zachowan. Rodzice powinni by¢ partnerami w wychowaniu. Nie sg nimi, jesli
przychodza do szkotly tylko na wywiadowki i na wezwanie, kiedy dziecko cos$ ,,zbroi”. Staja
si¢ klientem, a nie partnerem. Z mojego do§wiadczenia wynika, ze rodzice czgsto sami nie
garng si¢ do tej wspoOlpracy. Zapraszani na warsztaty edukacyjne do szkoly przychodza
w niewielkim procencie i przewaznie nie majg czasu na dluzsze niz godzinne spotkanie.
Ponadto nie chca rozmawia¢ o swoich problemach w grupie rodzicow i wymieniaé
doswiadczenia. Mysla, ze jak beda mowic o ktopotach, to odbije sie to na dziecku w szkole.
Potrzeba duzo czasu i wysitku ze strony edukatora, zeby zmieni¢ nastawienie rodzicow. Gdy
juz je zmienig wtedy okazuje si¢, ze potrafig i chcg poswigci¢ wiecej czasu na wspotprace
I edukacj¢. To szkota powinna wychodzi¢ naprzeciw rodzicom i wilaczaé ich w rozne formy
wspotpracy. [tak tez dzieje si¢ w roznych szkotach. Rodzice biorg udziat w imprezach
szkolnych. Spotkania z rodzicami prowadzone sag w przyjaznej atmosferze, gdzie panuje
dialog, a nie wystapienie ,,z gory” nauczyciela. Szkoty organizujg spotkania ze specjalistami
od profilaktyki przy okazji wywiadoéwek. Jedni rodzice chwalg ten sposob spotkan, inni
uwazajg to za przymus uczestniczenia w nich. Zawsze beda rodzice ,,za”, rodzice na ,,nie”
I obojetni. Bywa, ze dyskutujemy i przejmujemy si¢ tymi na ,,nie”, a zapominamy o tych
obojetnych, ktérych w pierwszej kolejnosci nalezaloby pozyska¢ do wspolpracy. Zmiana
myslenia rodzicow o szkole swojego dziecka wymaga czasu, cierpliwosci 1 konsekwencji
nauczycieli w zmienianiu wzajemnych relacji. Patrzagc wstecz na wspolprace rodzic-szkota
| obecnie mozna stwierdzié, ze zmiany idg powoli, ale w dobrym kierunku.

Badaniem ankietowym objeto 248 rodzicéw — 178 kobiet i 70 mezczyzn.
Wiek badanych:

e 30-40 lat — 24%
e 40-50 lat — 59%
e 50-60 lat—17%
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Najwiecej rodzicow bylo z wyksztatlceniem $rednim (36%), wyzszym (25%). Nastepnie
z wyksztalceniem zasadniczym zawodowym (23%), pomaturalnym (8%), z licencjatem (5%),
podstawowym (3%).

Na pytanie ,,Czy znane jest Pani/Panu zjawisko narkomanii?” ,tak” odpowiedzialo 92%
rodzicow, a ,,nie” odpowiedziato 8% rodzicow.

Rodzice oceniali takze poziom swojej wiedzy na temat narkomanii:

e 41% ocenilo ja na $rednim poziomie
e 24% na poziomie wystarczajacym

e 27% na poziomie dobrym

e 8% na poziomie niskim

dobry 27%

Mozna wnioskowa¢, ze tylko 8% rodzicoOw nie wie o zjawisku narkomanii.
Wiedza rodzicéw na temat narkomanii pochodzi:

e z medidw (prasa, radio, telewizja, Internet) — 48%
e ze szkoly, do ktorej uczeszcza dziecko — 23%

e 0d znajomych — 16%

e policji — 7%

e kosciota— 2%

e poradni Psychologiczych, Zdrowia — 2%

e MOPR-1%

Media odgrywaja duza role w zyciu rodzin. Wigkszo$¢ rodzin posiada telewizor
a i wszechobecny jest Internet, dlatego wiedza rodzicow z tych wiasnie Zrodet nie jest
zaskoczeniem. Nauczyciele na spotkaniach z rodzicami poruszaja tematy uzaleznien lub
zapraszaja specjalistow 1 dlatego na drugim miejscu wiedza rodzicow pochodzi ze szkoty
dziecka.

Na pytanie ,,Gdyby Pani/ Pana dziecko zazywalo narkotyki, czy potrafilaby Pani/ Pan to
rozpoznac?” ,tak” odpowiedziato 68%, ,,nie” odpowiedziato 32% badanych.

Rozpoznanie przez rodzicow objawOw zazywania narkotykdéw jest bardzo wazne, gdyz
czesto, jako pierwsi moga je zaobserwowac, np.: kiedy dziecko wraca nocg z imprezy
| uzywato narkotykoéw. Mogg zaobserwowaé¢ zmiany w zachowaniu — rozszerzone zrenice lub
niereagujace na zmiang Swiatta, przekrwione spojowki, przyrost apetytu, szybkie méwienie,
stan duzego pobudzenia. Dzieci uzywajace narkotyki moga mie¢ w swoim pokoju akcesoria
typu: torebki z bialym proszkiem, torebki z przypominajaca wysuszong nacig pietruszki, fifki,
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bibutki, fajeczki). Maja czgsto stodkawo-mdiawy zapach wilosow. Inne objawy to:
wesotkowatos$¢, nagle zmiany nastroju nawet do euforii, unikanie kontaktu z rodzicami po
powrocie do domu, moga takze wystapi¢ ataki Ieku lub silna agresja (dopalacze). Rodzice,
ktorzy znaja swoje dziecko, szybko zauwaza zmiany w zachowaniu 1 wygladzie, ktére nie
beda zwigzane z okresem dorastania, ale z uzywaniem substancji psychoaktywnych.

Objawy wymieniane przez rodzicow, ktore moglyby §wiadczy¢ o braniu narkotykéw przez
dziecko to: zmiany nastroju, brak checi do nauki, agresja, awantury, separowanie si¢ od
najblizszych, rozmownos$¢, zapach w pokoju, §lady na ciele ($lady po wstrzyknigeciach),
problemy finansowe.

»Czy w Pani/Pana rodzinie byly osoby uzaleznione od alkoholu, narkotykéw, lekow?”:

e tak—19%
e nie—81%

Autorzy roéznych publikacji  podkreslajg  role systemoéw rodzinnych zwigzanych
z uzaleznieniem (P. Karpowicz ,,Narkotyki”). U mtodocianych narkomanow w rodzinie
czesto wystepowat alkoholizm, ktory dotykat kogo$ ze starszego pokolenia — 0jca, dziadka,
matke, stryja. Dzieci z rodzin gdzie wystepuje uzaleznienie od $rodkdw psychoaktywnych,
hazardu, pracy, lekow, bardziej narazone s3 na zachowania ryzykowne od dzieci z tak
zwanych zdrowych rodzin. Zty wplyw na wychowanie moga mie¢ tez przekonania rodzicow
na temat dzieci np.: dziecko nie zasluguje na szacunek, poczucie wtasnej wartosci jest dla
dziecka szkodliwe, surowos¢ 1 kary przygotowuja go do zycia, chwalenie moze go uczynié
zarozumiatym, rodzice zawsze maja racje¢, okazywanie dziecku milosci jest dla niego
szkodliwe. Takie przekonania majg przewaznie rodzice, ktoérzy sami byli w ten sposob
traktowani przez swoich rodzicow. Co potwierdza rolg systemow rodzinnych.

»Czy chcialaby si¢ Pani/Pan dowiedzie¢ czego$ jeszcze o uzaleznieniach i innych
problemach? Jesli tak, to o jakich?”:

e tak—71%
e nie—28%
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Rodzice, ktérzy chcieliby si¢ dowiedzie¢ o uzaleznieniach na pierwszym miejscu postawili:

komputer, Internet — 33%
narkotyki — 31%
alkoholizm — 16%
anoreksja/bulimia — 11%
przemoc — 9%

»Od kogo chcialaby/chcialby Pani/Pan dowiedzie¢ si¢ o uzaleznieniach?”:

od specjalistow od uzaleznien — 57%
pedagoga — 14%

lekarza — 13%

policjanta — 9%

nauczyciela — 6%

pracownika socjalnego — 1%

Z wypowiedzi rodzicow wynika, ze najlepiej sobie cenig spotkania ze specjalistami od
profilaktyki i uzaleznien. Nauczyciele zapraszajac na warsztaty i prelekcje o uzaleznieniach
specjalistow, trafiaja w ich zapotrzebowania.

Nastepne pytania dotyczyly relacji rodzic-dziecko. Rodzice oceniali swoj kontakt
z nastolatkiem:

dobry — 57%

bardzo dobry — 36%
staby — 4%
konfliktowy — 3%

Rodzice, podobnie jak ich dzieci napisali, ze kontakty z nimi maja dobre i bardzo dobre
(93%). Taki sam procent zaznaczyta mtodziez.

Rodzice uwazaja, ze dzieci ch¢tnie rozmawiajg z nimi o swoich problemach (77%), w tym:

czesto — 37%
dos$¢ czesto — 40%
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e rzadko rozmawia o swoich problemach — 22%
e nigdy - 1%

Mtodziez zaznaczyla rodzicow na trzecim miejscu — z wynikiem 44% matka i 20% ojciec.

»Czy Pani/Pana dziecko przezywa klopoty szkolne, rodzinne, inne?”:

e nie—78%
e nie wiem —16%
o tak—6%

Mtodziez napisata, ze przezywa klopoty szkolne (17%) 1 rodzinne (9%).

»wJesli tak, to jakie?” Rodzice wymieniali przewaznie problemy zwigzane z nauka szkolna:
wagary, trudno$ci w nauce, stabe wyniki w nauce.

Na pytanie ,,Czy Pani/Pana dziecko zna skutki uzywania narkotykéw?” odpowiedzieli
rodzice:

e tak—87%
e nie wiem —12%
e nie—1%

79% badanej mtodziezy na podobne pytanie odpowiedziata ,,tak”, a 21% ,,nie”.
»Czy zdarzylo si¢ Pani/Pana dziecku upi¢ alkoholem?”’:

e nie—81%
e tak—19%

»Czy zdarzylo si¢ Pani/Pana dziecku uzywa¢ narkotyki?”:

e nie—98%
o tak—2%

2% rodzicéw zauwazylo, ze ich dziecko bierze narkotyki. 20% mlodziezy napisato, Ze
eksperymentuje z narkotykami. Moze rodzice nie potrafig rozpoznaé jak pisza (32%) lub
zaprzeczaja bojac si¢, ze jak dziecko bierze, to sa zlymi rodzicami. Zaprzeczanie jest jedna
z form (nieskuteczng) obrony przed problemami zwigzanymi z narkotykami 1 nie
dopuszczanie do swiadomosci, ze moze to dotyczy¢ mojego dziecka.
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Podsumowanie:

92% rodzicdw pisze, ze zna zjawisko narkomanii.

Wiedza o zjawisku narkomanii rodzicéw w wiekszosci pochodzi z mediow (48%) i ze
szkoty(23%).

Poziom tej wiedzy ocenili w 92% jako $redni, wystarczajacy, dobry. 8% ocenito jako
niski.

31% rodzicow badanych ankietowo chcialoby si¢ jeszcze wigcej dowiedzied
o narkotykach.

57% chciatoby, aby wiedz¢ o uzaleznieniach przekazywal im specjalista od
uzaleznien.

32% nie rozpoznatoby, gdyby dziecko zazywalo narkotyki. 68% umiatoby to
rozpoznac.

87% rodzicow uwaza, ze ich dziecko zna skutki uzywania narkotykow.

19% przyznaje, ze w ich rodzinach byly osoby wuzaleznione od $rodkoéw
psychoaktywnych.

Rodzice ocenili swdj kontakt z nastolatkiem jako dobry i bardzo dobry — 93%.

16% nie wie o ktopotach swoich dzieci.

WNIOSKI Z BADAN ANKIETOWYCH MLODZIEZY I RODZICOW

Hipoteza, ze 10% milodziezy eksperymentuje z narkotykami byla biledna. 10%
uzaleznia si¢ od narkotykow, a eksperymentuje z nimi 20%.

16% mlodziezy uzywajacej narkotykow ma relacje z rodzicami stabe 1 konfliktowe.
Tyle samo rodzicow (16%) nie wie o problemach swoich dzieci.

17% mlodziezy przezywa problemy szkolne i 9% problemy rodzinne.

Po narkotyki czesciej siggaja uczniowie przeci¢tni 1 stabi, czyli tacy, ktorzy nie maja
sukcesOw w nauce.

Powyzsze dane potwierdzaja zalozenie, Zze mtodziez z problemami czeSciej sigga po srodki
psychoaktywne.

Rodzice pomimo swojej wiedzy na temat zjawiska narkomanii (92%) i dobrych relacji
z dzie¢mi (93%) nie zawsze potrafiliby rozpozna¢ czy syn lub corka bierze narkotyki.
Odnosi si¢ to do 36% rodzicow.

Rodzice w dalszym ciggu potrzebuja wiedzy o narkomanii (31%) 1 wiedzy
0 uzaleznianiu si¢ mlodziezy i dzieci od Internetu, komputera (33%).

2% rodzicow wie, ze ich dziecko brato (5-ciu rodzicow) Pozostali rodzice nie
posiadaja wiedzy na ten temat, albo nie zauwazaja innego zachowania dziecka
(wynikajacego z uzywania narkotykow). Takie zachowania moga ttumaczy¢ okresem
dojrzewania.

9% rodzicow przyznaje, ze w ich rodzinach bylo uzaleznienie od s$rodkéw
psychoaktywnych. W rodzinach uzaleznionych od alkoholu, narkotykéw jest wigksze
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przyzwolenie na picie alkoholu i narkotyzowanie si¢. Cze$ciej tez dochodzi do
przemocy, konfliktéw, zaniedbania wychowawczego. Takie sytuacje majg szczegdlny
wplyw na zachowania ryzykowne milodziezy — m.in. narkotyzowanie si¢
(P. Karpowicz ,,Narkotyki” Rozdz. I ,,Uzaleznienie od narkotykow”- Rola rodziny).
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Maria Nagaba-Wojcik

RODZINA A UZALEZNIENIA

Rodzina jest dla dziecka pierwszym i najwazniejszym srodowiskiem wychowawczym.
Od rodzicow dziecko oczekuje zaspokajania potrzeb materialnych i psychicznych takich jak:
bezpieczenstwa, mitosci, uznania, szacunku, akceptacji. To rodzice stwarzaja warunki do
rozwoju emocjonalnego dziecka. Zaspakajanie potrzeb zalezy od emocjonalnego stosunku
rodzicow do dziecka. Patrzac na rodzine jako system mozna stwierdzi¢, ze kazda rodzina
dzwiga pokoleniowe dziedzictwo. Przekazy pokoleniowe czesto ksztattuja zachowania
wychowawcze rodzin. Rodzice, ktérzy sami w dziecinstwie nie zaznali ciepla, bliskosci,
szacunku, a doswiadczyli odrzucenia, przemocy badz traumy zwigzanej z cigglym konfliktem
W rodzinie, zazwyczaj maja trudnosci w stworzeniu rodziny bezpiecznej z prawidlowymi
relacjami miedzy dzie¢mi i rodzicami. Teorie systemowe opisuja charakterystyczne cechy
rodzin, ktére sa powodem powstawania uzaleznien. Rodzina jest prekursorem zachowan
patologicznych dzieci. Rodzice ksztaltuja osobowo$¢ dziecka, ktéra moze by¢ podatna na
uzaleznienia. Badania narkomandéw wykazaly, Zze pochodza oni w wigkszosci z rodzin
rozbitych 1 konfliktowych. Konflikty w rodzinie, powoduja sytuacje stresogenng dla dzieci
isg jednym z czynnikow wplywajacych na uzaleznienia. Inne czynniki powodujace
uzaleznienia to: uzaleznienie w rodzinie, przemoc w rodzinie, traumy zwigzane z rozwodem,
nieprawidlowa komunikacja w rodzinie. Zta komunikacja w rodzinie moze ostabia¢ wigzi
migdzy dzie¢mi a rodzicami. Dzieci nieodczuwajace wigzi z rodzicami sg bardziej narazone
na presj¢ rowiesnikow do brania narkotykow lub innych substancji psychoaktywnych.
W rodzinie gdzie jest ciepto, wzajemny szacunek, blisko$¢, mito§¢ 1 prawidtowe relacje
rodzinne, jest male prawdopodobienstwo, ze dziecko bedzie brato narkotyki lub szukato
zrozumienia w subkulturach, gdzie dochodzi do zachowan ryzykownych(picie alkoholu,
narkotyzowanie si¢). Czgsto styszg, od rodzicow, ze zle zachowania dziecka powoduja
rowiesnicy, szkota, media (Internet, telewizja, prasa). To prawda, ze roéwiesnicy moga
namawia¢ do ztego. Szkota tez moze nie zaspokaja¢ potrzeby uznania. Media pokazuja
przemoc i inne patologie. Dziecko z dobrym ,oparciem” w rodzinie — kochajacej go
I szanujacej jego uczucia mniej jest narazone na zachowania dewiacyjne. Oczywiscie, ze
wzorce kulturowe i ekonomiczne takze oddziatlujg na zachowania dorastajacych dzieci.
W spoteczenstwach konsumpcyjnych wazniejszy jest zysk finansowy niz zdrowie mtodziezy.
Dlatego lepiej wmawia¢, ze marihuana nie szkodzi, a amfetamina pomoze ci zdoby¢ szczyty
swoich mozliwosci, tak potrzebnych do osiggania sukcesow i coraz wigkszej wydajnosci
W pracy. Rodzice ucza dzieci od najmlodszych lat stylu konsumpcyjnego, kupujac dziecku
rézne rzeczy i pozwalajac odpowiedni czas spedzaé przed telewizorem i komputerem. To od
nich zalezy ile czasu dziecko 3-letnie, czy 7-letnie siedzi przed telewizorem i jak rozumie
pokazywane tresci.

23



Dobra, prawidtowa rodzina nie stwarza warunkow do uzaleznien. Natomiast rodziny
Z niewtasciwymi postawami rodzicielskimi wptywaja na zachowania dewiacyjne dzieci a tym
samym na uzaleznianie si¢ od substancji psychoaktywnych.

Dawid Field (za M. Ry$ ,,Systemy Rodzinne”) wymienia pie¢ systemow rodzinnych opartych
o relacje rodzic-dziecko. W czterech systemach postawy rodzicéw sg niewtasciwe. To rodziny
chaotyczne, rodziny witadzy, rodziny nadopiekuncze, rodziny uwiklane. Te rodziny moga
wptywaé na uzaleznienie si¢ dzieci od alkoholu, narkotykéw, Internetu, hazardu, nikotyny.
Rodzing chaotyczng cechuje brak norm i zasad. Istnieje za to zmienno$¢ oczekiwan
i wymagan. Raz dziecko za dane zachowanie moze by¢ pochwalone, innym Razem skarcone.
W takiej rodzinie nie istniejg blizsze wigzi pomigdzy rodzicami i1 dzie¢mi. Rodzice
w kontaktach z dzie¢mi kieruja si¢ nastrojami. Czgsto ignoruja dzieci lub je wykorzystuja.
Rodzina chaotyczna pozbawiona jest gltgbszych wiezi emocjonalnych. Panuje w niej konflikt,
napigcie, brak poczucia bezpieczenstwa i konsekwencji rodzicow wobec dzieci. Postawe
rodzicéw cechuje zniewazanie dzieci, uzywanie sily i wytykanie im btedow. Kary stosowane
przez rodzicOw ponizaja dziecko. Dzieci czuja si¢ niekochane i matowartosciowe. Zdane sa
na swoja zaradno$¢. Do rodzicéw maja ambiwalentne uczucia miltosci i gniewu. Z takiego
domu dzieci odchodza zbyt wczesnie i jezeli powracajg, to jedynie z poczucia obowigzku.
Rodzina chaotyczna, to rodzina rozdarta, Zle zorganizowana, bez mitosci, czulosci
I wzajemnej pomocy. (Ry$ M.,,Systemy rodzinne”, str.11)

Rodzina wtadzy — to rodzina gdzie rodzice oczekuja bezwzglednego postuszenstwa dzieci.
Komunikacja przebiega w jednym kierunku od rodzicow przekazujacych zakazy, nakazy,
polecenia, dzieciom. W tej rodzinie przeklada si¢ zasady nad stosunki i1 relacje migdzy
cztonkami rodziny. Najwazniejsze sa obowigzki domowe. Dzieci sa pod silng wtadza
rodzicow. Oczekiwania sg duze wobec nich, czesto przekraczajace ich mozliwosci W takiej
rodzinie dzieci wiedza, czego si¢ od nich oczekuje, ale nie czujg si¢ kochane 1 wazne. Nikt nie
daje im wsparcia i nikt nie rozmawia o problemach. W rodzinie wladzy istnieje wyrazna
struktura. Na czele przewaznie jest ojciec, a reszta rodziny podporzadkowana. Styl Zycia
malzonkéw cechuje surowos$¢. Okazywanie mitosci odbywa si¢ poprzez wykonywanie
obowigzkow. Rodzice sa przede wszystkim krytyczni, mato cierpliwi, stosuja swoisty dryl.
Zachowanie dzieci nigdy nie jest dostatecznie dobre i zadawalajace. Postepy dzieci rodzice
przyjmuja jako co$ oczywistego. Czas spedzany z dzie¢mi wykorzystuja na pouczanie ich.
Dzieci przezywaja lek 1 frustracje, co powoduje deformacje osobowosci. Wychowywanie
W bezwzglednym postuszenstwie, braku oparcia 1 bezpieczenstwa w rodzinie powoduje
u dzieci niskie poczucie warto$ci. Wzorujac si¢ na rodzicach, czesto pojawiajace si¢ problemy
rozwigzujg sitg. Dzieci z takich rodzin opuszczajg jak najszybciej dom. Odwiedziny rodzicow
sg rzadkie i tylko z poczucia obowigzku. (Ry$ M.,,Systemy rodzinne”, str. 12)

Rodzina nadopiekuncza — to rodzina unikajaca konfliktéw. Rodzice w takiej rodzinie
wyreczaja dzieci prawie we wszystkim 1 nie majg zadnych oczekiwan wzgledem nich. Dzieci
sg otaczane przesadng troska 1 mitoscig. W ten sposob czynig ich nieporadnymi i sprawiaja, ze
czuja obawy przed samodzielnoscig. Wszystkie plany i obowiazki rodzice podporzadkowuja
pod dzieci. Dzieci maja pozycje wplywowa i stale domagaja si¢ pomocy od rodzicoOw.
Rodzice cala uwage poswigcaja dzieciom. Pytajg ich czego potrzebuja, by spehié ich
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oczekiwania. Patrzac na takich rodzicow mozna stwierdzi¢, ze boja si¢ zdecydowanie
wypetia¢ swojej roli. Wiadzg w rodzinie majg dzieci. Dzieci z takich doméw tatwo ulegaja
presji réwiesnikow. Dorastajagc stawiaja zadania i nie chcg by narzucano im obowiazki.
Rodziny nadopiekuncze opdzniaja moment odejscia dzieci z domu. Dzieci boja si¢, ze nie
poradza sobie w zyciu bez pomocy rodzicow. Do domu rodzinnego wracaja czgsto i chetnie.
Rodzice ingerujg w zycie matzenskie swoich dorostych dzieci.(Rys M. ,,.Systemy rodzinne”,
str.14,15)

Rodzina uwiktana — to rodzina gdzie rodzice silnie sg zorientowani na siebie. Rodzice mysla
i dzialaja za dziecko. Istnieje obsesyjne zwigzanie z dzie¢mi, co uniemozliwia dziecku
rozwoj. Matzenstwo jest na ogot nieszczesliwe. Zwigzanie z dzie¢mi shuzy tylko zaspokajaniu
potrzeb rodzicow. Roztadowanie wrogosci rodzicow wobec siebie, odbywa si¢ poprzez silng
koncentracj¢ na dzieciach. Nast¢puje manipulacja dzie¢mi, ktéora powoduje, ze dzieci nie
majg pola manewru. Wytworzone poczucie winy w dzieciach sprawia, ze odkladajg swoje
potrzeby na rzecz rodzicow. Dzieci starajg si¢ odgadywaé oczekiwania rodzicdw i do nich
dostosowa¢ swoje zachowanie. Brak jest otwartosci w komunikacji w rodzinie. W takich
rodzinach wystepuje szantaz emocjonalny. Dzieci maja trudnosci w sferze uczuciowej, gdyz
nie pozwala si¢ im pokazywaé prawdziwych emocji. Z takiego domu dzieci nie odchodza,
jesli nawet fizycznie si¢ wyprowadzaja. Rodzice manipuluja juz dorostymi dzieémi.
Manipuluja, zeby by¢ na pierwszym miejscu w ich zyciu. Takie zachowanie rodzicoOw
powoduje state napigcie i niepokoéj dzieci.(Rys M. ,,Systemy rodzinne”, str. 16)

Rodzina prawidtowa, inaczej nazywana zdrowa — to rodzina z otwarta komunikacja. Wtadze
w rodzinie sprawuja rodzice i dzieci moga na nich polega¢. W rodzinie panuje wzajemny
szacunek 1 zaufanie. Rodzice potrafig ze sobg wspotpracowaé dla dobra i rozwoju kazdego
cztonka rodziny. Troska i1 zaspokajanie potrzeb psychicznych dzieci tworzy rodzin¢ silng
i spojna. W takiej rodzinie panuje ciepto, zaufanie, mito$¢ i poszanowanie praw i uczué
innych. Rodzice ustalajg normy i zasady panujace w rodzinie. Dzieci przekraczajace normy sg
dyscyplinowane, ale niepozbawiane mitosci i opieki. Rodzice zostawiajg przestrzen dzieciom,
aby mogty by¢ soba. Pojawiajace si¢ problemy s3a ujawniane i rozwigzywane. Dzieci s3
pewne siebie 1 otwarte na nowe wyzwania w zyciu. Jako doroste osoby chetnie wracaja do
domu rodzinnego. (Ry$ M. ,,Systemy rodzinne”, str.13, 14)

Malicka M. w ,Bajkoterapii” rozpatrujac leki dzieci wyrdznia jeszcze rodzing
wspotuzalezniong i rodzing niepelna.

Rodzina wspoétuzalezniona — czyli rodzina z problemem alkoholowym lub narkotykowym.
Dzieci w takich rodzinach zyja w ciaglym zagrozeniu, przezywajac wstyd i upokorzenie.
W takich rodzinach czesto wystgpuje przemoc. Rodzic niepijacy ma tendencje do ukrywania
trudnej sytuacji rodzinnej. Dzieci mogg mie¢ poczucie winny, ze ta trudna sytuacja rodzinna
jest z ich powodu, bo nie sg np.: zbyt grzeczne lub gorzej si¢ uczg. ,Jestem winny, bo
sprowokowalem rodzica do topienia smutku lub ztosci w alkoholu.” W rodzinie uzaleznionej
nigdy nie rozmawia si¢ o uczuciach. Taka rodzina nie zaspokaja potrzeb psychicznych dzieci.
Osoba niepijaca zwigzuje bardzo ze sobg dzieci szukajac w nich sprzymierzencow
i obarczajac ich swoimi problemami. Zycie rodziny skupia sie na alkoholiku i wszystkie plany
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1 dzialania zwigzane sg z nim. Oczekuje si¢ od dzieci, by ukrywaty to, co si¢ dzieje w domu.
Majg zaprzecza¢ faktom, przezywanym emocjom iudawaé ze wszystko jest w porzadku.
Dzieci z takich rodzin zyja w ciagltym leku i czujg si¢ gorsze od innych dzieci. Aby poradzi¢
sobie z trudng sytuacja w rodzinie i przykrymi emocjami podejmuja rozne role: bohatera
rodzinnego, kozla ofiarnego, blazna i marzyciela-samotnika. W dorostym zyciu dzieci
z rodzin alkoholowych czgsto si¢gaja po alkohol, narkotyki chcac obnizy¢ lek i znie$¢
poczucie nizszej wartosci.

Rodzina niepetna moze by¢ z powodu $mierci jednego z rodzicow, dtugiego wyjazdu jednego
z rodzicow za granice, rozwodu. Smieré rodzica buduje poczucie bezradnosci i lgk, ze moze
zabrakng¢ drugiego opiekuna. Zostajg zerwane wigzi i dzieci tesknig za nieobecnym
rodzicem. L¢k i smutek powoduje nieadekwatne zachowania. Moze nastgpi¢ ucieczka
w chorobe lub zamykanie sic w sobie. Smieré rodzica pozbawia takze dzieci przykladu
petnienia roli kobiety lub mezczyzny.

Rozwdd — powoduje u dzieci zachwianie poczucia bezpieczenstwa. Czujg si¢ odtracone,
zdradzone i matowazne. Wyzwala to u nich poczucie bycia gorszym, budzi poczucie krzywdy
i Igk. Dzieci zastanawiaja si¢, co zlego zrobity, ze zostaly porzucone. Bywa tez, ze rodzice
wykorzystujg je w walce ze sobg 1 zmuszajg do okreslenia si¢ po czyjej sa stronie. Rodzice
zajeci swoimi konfliktami zostawiaja dzieci na boku nie baczac na ich emocje i frustracje.
Dzieci, aby zwr6ci¢ na siebie uwage, zachowujg si¢ nieodpowiednio np.: wagarujac, pijac
alkohol, uciekaja z domu. Sciagaja uwage na siebie, by przekona¢ sig, czy rodzicom jeszcze
zalezy na nich.

Nie wszystkie rodziny funkcjonuja prawidlowo. Bolesna relacja matzenska skutkuje
dysfunkcyjnym rodzicielstwem. Jezeli nastgpuja trudnosci w wypethianiu rol rodzicielskich,
to sg instytucje i organizacje spoleczne, ktore pomagaja w kryzysie rodzinnym. Rodzice moga
skorzysta¢ z terapii malzenskiej lub cale rodziny z terapii rodzinnej. Dzieci mogg otrzymac
pomoc indywidualnie badZz grupowo. Zaprzeczanie i ukrywanie probleméw nie posuwa
rodzing do przodu, a wrgcz przeciwnie, cofa ja w rozwoju powodujac krzywdg jej cztonkow.

Literatura:

Maxwell R. Dzieci Alkohol Narkotyki, GWP, Gdansk, 1993
Malicka M.:Bajkoterapia, Wyd. Media Rodzinne, Poznan, 2002
Ry$ M. Systemy Rodzinne, CMPP-P, Warszawa, 2004

Satir W. Terapia rodziny, GWP, Gdansk, 2000

26



Halina Paslawska

PRZYKLADOWE SCENARIUSZE ZAJEC
PROFILAKTYCZNO-EDUKACYJNYCH

1. MOJE MOCNE STRONY

Celem zajeé jest wypracowanie umiejetnosci dostrzegania swoich zalet — mocnych stron,
wzmocnienie poczucia wlasnej wartosci oraz rozwijanie umiejetnosci autoprezentacji.

POZIOM WIEKU UCZESTNIKOW

uczniowie starszych klas szkoly podstawowej, uczniowie gimnazjum
CZAS TRWNIA — 1 godzina lekcyjna

METODY PRACY

e dyskusja klasowa
¢ uzupetianie zdan
e mini wyktad

POMOCE
przybory do pisania, arkusze papieru, karty pracy dla uczniéw
PRZEBIEG ZAJEC

e Rozmowa z uczniami na temat tego, co potrafig robi¢ najlepiej, jak radzg sobie
W réznych sytuacjach, jakie sa ich mocne strony.
e Wykonanie przez kazdego ucznia ,,wizytowki” swoich zalet.

AT TUQ GINTQ. ..ottt e e et e e et et e e et e e e s e e e e nbr e e e s s
INGJLEPIE] POIFASIQ. .....cceviiviiieiitieii e
Jestem dumny(@) z SIEDIE, GUY.....cviiieie e
CZUJ@ STE SWICIIIC, QY .......cceveeeieeiiieeeeeee ettt ettt e e bt e et e st e e be e sbe e et e nneeanbeenreas
Najmilsze dla mnie wydarzenia w 0Statnim CZasie, t0.........ccevurrieriirirerieieie e

e List do nowego kolegi (nowej kolezanki).
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Prowadzacy prosi uczniow, aby kazdy z nich napisat list do nowo poznanego kolegi
(kolezanki), w ktorym zaprezentuje siebie, dostarczy adresatowi jak najwiecej informacji na
swoj temat. Wazne jest, aby uczniowie uwzglednili swoje zalety — mocne strony.

Nalezy podkreslic, ze Wazne jest, aby kazdy czlowiek akceptowal siebie i opierajgc sie na
swoich mocnych stronach, pracowal nad swoimi stabosciami.

2. WSTYD, LEK, NIEPOKOJ, ZLOSC - JAK RADZIC SOBIE Z TYMI
UCZUCIAMI?

Celem zaje¢¢ jest nauka rozpoznawania, nazywania i wyrazania emocji oraz zachecenie
uczniow do rozmowy o sytuacjach dla nich trudnych, kiedy towarzysza im takie emocje,
jak np. wstyd, lek, niepokoj, ztos¢. Poznanie sposobOw radzenia sobie z tymi emocjami.

POZIOM WIEKU UCZESTNIKOW
uczniowie starszych klas szkoly podstawowej, uczniowie gimnazjum
CZAS TRWNIA — 2 godziny lekcyjne

METODY PRACY

e praca w malych grupach

e psychodrama

e dyskusja klasowa

e rozwigzywanie problemow
e uzupetnianie zdan

POMOCE
przybory do pisania, duze arkusze papieru, karty pracy dla uczniéw
PRZEBIEG ZAJEC
e Rozmowa z uczniami w kregu na temat emocji, uczu¢, jakie przezywaja na co dzien.

Prowadzacy przekazuje uczniom podstawowe informacje na temat sfery uczuciowej
cztowieka. Podkresia, ze na co dzien towarzyszq nam rozne emocje, czasem rowniez takie, jak
np. wstyd, lek, niepokoj i inne. Proponuje uczniom podzielenie si¢ swoimi do$wiadczeniami
na ten temat.

e Jezeli uczniom trudno bedzie méwi¢ o przykrych doswiadczeniach, moga to zrobic
w formie pisemnej, np. dokonczy¢ (przygotowane przez prowadzacego) zdania, np.:

WSEYAZE STQ, QY ....cceeeeiieeee ettt e e e s e e R

NAJBATAZIC] DOJE SIQ...........ccceiiiiiii ettt ettt annes



Odczuwam NIEPOKOJ, GUY...uveiieeieiie ettt e ettt e e ra et e e st e e seesaaenteaneesreennennes
JESt MI PrZYKIO, KIBAY......viieieieieie ettt e et e s ae e te e st e sraenteaneesrees
Jestem ZE(a), QY ......ooiee e e e e reans
Prowadzacy zbiera kartki i odczytuje je (nie podajac nazwiska autora) na forum klasy.

e Praca w matlych grupach

Uczniowie w 5-6 osobowych grupach przygotowuja scenariusze scenek (sytuacje z zycia
mtodziezy), w ktorych bohaterowie przezywaja wstyd, lek, niepokoj, zto$¢ itp. oraz sposoby
radzenia sobie w sytuacjach wywolujacych te emocje.

e Uczniowie odgrywaja scenki, a wybrana grupa 2-3 ucznidw spisuje na ich podstawie
sposoby radzenia sobie w sytuacjach wywotujacych przykre uczucia.
e Podsumowanie zaje¢ — dyskusja klasowa

Uczniowie przedstawiaja na forum klasy sposoby radzenia sobie z uczuciami takimi, jak lgk,
wstyd, ztos¢, a wszyscy zastanawiajg si¢ i dyskutujg nad ich skutecznoscia.

3. TRUDNE SYTUACJE | TRUDNE DECYZJE

Celem zaje¢ jest rozwijanie umiejetnosci podejmowania decyzji oraz wspolpracy
w grupie.

POZIOM WIEKU UCZESTNIKOW
uczniowie starszych klas szkoly podstawowej, uczniowie gimnazjum
CZAS TRWNIA - 2 godziny lekcyjne

METODY PRACY

e praca w matych grupach

e psychodrama

e dyskusja klasowa

e rozwigzywanie problemow

POMOCE
przybory do pisania, arkusze papieru
PRZEBIEG ZAJEC

e Rozmowa z uczniami w krggu na temat sytuacji, w ktorych podjecie decyzji byto
trudne lub laczylo si¢ z jakim$ ryzykiem.

29



Uczniowie powinni przypomnie¢ sobie, jak si¢ wtedy zachowywali, co czuli i jakie byly
konsekwencje ich decyzji.

e Odgrywanie scenek ,,Nasze decyzje”.

Prowadzacy proponuje uczniom, aby wymyslili 1 odegrali scenki przedstawiajace sytuacje,
w ktérych bohaterowie musza podjaé trudng decyzje. Uczniowie majg za zadanie zastanowié
si¢ 1 pokazag, jakie moglyby by¢ konsekwencje ich decyz;ji.

Uczniowie dobierajg si¢ w kilkuosobowe grupy i wykonaja zadanie.

e Na zakonczenie prowadzacy wspodlnie z uczniami jeszcze raz omawia kazdg sytuacje
szukajac wszystkich mozliwych, pozytywnych rozwigzan. Zapisuje je na tablicy.

4, NARKOTYKI — ZAGROZENIE DLA ZDROWIA I ZYCIA

Celem zaje€ jest propagowanie zdrowego stylu zycia. Zapoznanie uczniow z dzialaniem
narkotykow na organizm czlowieka. USwiadomienie uczniom, Ze sa to substancje,
ktorych nawet jednorazowe uzycie moze spowodowac¢ bardzo powazne konsekwencje
dla zdrowia i zycia.

POZIOM WIEKU UCZESTNIKOW

uczniowie starszych klas szkoty podstawowej, uczniowie gimnazjum
CZAS TRWNIA - 2 godziny lekcyjne

METODY PRACY

e mini wyktad

e praca W matych grupach

e dyskusja klasowa

e rozwigzywanie problemow
e rysunek

POMOCE
przybory do pisania, rysowania, flamastry, duze arkusze papieru, karty pracy dla uczniow
PRZEBIEG ZAJEC

e  Wplyw narkotykow na organizm — mini wyktad.

Prowadzacy krotko przedstawia uczniom podstawowe informacje o narkotykach, jako
srodkach bardzo silnie uzalezniajgcych. Mowi, ze wystepuja one pod wieloma postaciami,
powoduja w krotkim czasie silne uzaleznienie 1 wyniszczenie calego organizmu prowadzace
nawet do §mierci.
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e Praca w grupach ,Dlaczego niektérzy mitodzi ludzie siegaja po sSrodki
psychoaktywne?”’

Prowadzacy dzieli uczniéw na grupy (5-6 osob), rozdaje duze arkusze papieru, przybory do
pisania 1 prosi o wypisanie przyczyn, dla ktorych, ich zdaniem, niektérzy mtodzi ludzie
siegaja po narkotyki i dopalacze. Uczniowie wykonujg zadanie i prezentuja na forum klasy.

e Dyskusja na forum klasy na temat wptywu narkotykéw na organizm mtodych ludzi
I przyczyn ich zazywania.

Uczniowie, pod kierunkiem nauczyciela, dyskutuja ze soba, dzielac si¢ swojg wiedzg
(np. z roznych publikacji, filmoéw) i refleksjami na temat wptywu narkotykoéw na organizm
mtodego cztowieka oraz przyczyn, dla ktérych niektorzy siggaja po te srodki.

Prowadzqcy ostrzega uczniow, aby nigdy nie probowali zazywac substancji, ktore nie sq im
znane, a ktore mogq by¢ srodkami narkotycznymi. Informuje uczniow, ze jezeli ktokolwiek
namawiatby ich do zazycia takiego srodka, powinni poinformowacé o tym rodzicow,
wychowawce lub inng osobe dorostq.

e Plakat ,,Wybieramy zdrowie — méwimy NIE narkotykom”

Uczniowie dobierajg si¢ w kilkuosobowe grupy. Prowadzacy rozdaje papier i przybory do
rysowania. Zadanie uczniéw polega na wykonaniu plakatu prezentujacego wptyw narkotykow
na organizm oraz propagujacego zdrowy styl zycia — bez uzywek. Prezentuja i omawiaja
swoje prace.

Nastepnie, uczniowie pod kierunkiem nauczyciela robig wystawe prac plastycznych w sali
lekcyjnej lub na korytarzu szkolnym.
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Maria Nagaba-Wojcik

WARSZTAT DLA RODZICOW

Temat: DOJRZEWANIE MELODZIEZY A NARKOTYKI

CELE:

e Zapoznanie z rodzajami narkotykow i ich oddzialywaniem na organizm.
e Uwrazliwienie na zmiany zachodzace w zachowaniu dziecka w okresie dojrzewania.
e Rozwijanie prawidtowej relacji rodzic-dziecko.

METODA: warsztat (praca w grupach, rundka, burza mézgéw), mini wyktad
UCZESTNICY: rodzice uczniéw z klas gimnazjalnych

POMOCE: papier, dtugopisy, plansze, zdania do uzupeknienia, tablica, kreda
CZAS: 2-3 godz.

PRZEBIEG

1. Nawigzanie kontaktu z rodzicami.
2. Przedstawienie si¢ prowadzacego spotkanie (trenera) i rodzicOw

Wprowadzenie w temat pogadanki. Krotkie wyjasnienie — Czym jest okres dojrzewania dzieci
I co to s narkotyki.

3. Cechy okresu dojrzewania. Zachowanie si¢ dzieci pod wplywem narkotykow
(¢wiczenie)

Uczestnicy spotkania zostaja podzieleni na cztery grupy. Dwie grupy na kartkach wypisuja
cechy i zachowanie dzieci w okresie dojrzewania, a dwie nastgpne grupy zapisuja skojarzenia
ze slowem narkomania. Praca w grupach zostaje przedstawiona na forum. Na koniec tego
¢wiczenia zostaje przedstawiona na planszy lista sygnatow ostrzegawczych mogacych
swiadczy¢, ze dziecko uzywa narkotyki 1 doktadnie omowiona przez trenera.

PLANSZA

e Klopoty z koncentracja,

e Zaczerwienione spojowki

e Zmiany nastroju

e Ospatos¢ lub pobudzenie

e Zmiana przyjaciot

e Posypianie o roznych porach
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e Brak apetytu lub nadmierny apetyt

e Unikanie kontaktu z rodzicami po powrocie do domu
e Nie chce razem spozywac z rodzing positkow

e Klamstwa i kregtactwa

e Nieuzasadnione wybuchy agresji, czeste awantury
e Zwezone lub poszerzone Zrenice

e Przewlekty katar

e W pokoju dziecka dziwnie pachnie

e 7 domu znikajg pienigdze

e Pdzne powroty

e Zmniejszenie motywacji do nauki, wagary

o Leki

4. Mini wyktad na temat: ,,Zagrozenia jakie niosg narkotyki dla rozwoju dzieci”.
5. Prawda czy falsz (¢wiczenie)

Kazdy rodzic otrzymuje kartk¢ ze stwierdzeniami na temat narkotykdéw. | ma na niegj
zaznaczy¢ czy dane stwierdzenie jest prawdziwe czy fatszywe.

Przykladowe stwierdzenia

e Marihuana to nie narkotyk
e Amfetamina uzaleznia psychicznie
e Narkotyki nie powodujg agresji itd.

Na forum grupy zostaja odczytane prawdziwe i1 falszywe stwierdzenia. W razie potrzeby
zostajg jeszcze omowione przez prowadzacego spotkanie.

6. Co moze dziecko chroni¢ przed narkotykami?
Rodzice zgtaszaja pomysty na zasadzie burzy mozgéw. Pomysly zapisywane sg na tablicy.

7. Zakonczenie spotkania poprzez zebranie informacji zwrotnych — Co dalo ci to
spotkanie? O czym chcialbys si¢ jeszcze dowiedziec?
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Malgorzata Zych

INSTYTUCJE I ORGANIZACJE POZARZADOWE W TARNOBRZEGU
ZAJMUJACE SIE PROFILAKTYKA UZALENIEN, SZCZEGOLNIE
PROFILAKTYKA NARKOMANII

W Tarnobrzegu dzialajg 44 stowarzyszenia (wedlug ewidencji UM) 1 31 kot,
oddziatow stowarzyszen. Tylko 2 z nich sg stowarzyszeniami o charakterze $cisle
profilaktycznym: Stowarzyszenie Profilaktyczne ,,Brzeg” oraz ,.Kobiety wobec przemocy
alkoholowej w rodzinie”. Jednak niektdore z pozostatych stowarzyszen, a takze inne
organizacje i placowki w Tarnobrzegu w swoja dziatalno$¢ maja rdwniez wpisane zadania
profilaktyczne.

Dziatalno$¢ Stowarzyszenia ,,Kobiety wobec przemocy alkoholowej w rodzinie”
adresowana jest do rodzin zagrozonych problemem alkoholizmu. Stowarzyszenie prowadzi
pomoc psychologiczng, pomoc prawng oraz dziatalno$¢ edukacyjna i1 informacyjna.
Czlonkowie stowarzyszenia prowadza rowniez $wietlice sSrodowiskowa dla dzieci czynng od
poniedziatku do piatku w godz. 14.00 do 18.00 przy Parafii Matki Bozej Nieustajacej Pomocy
w Tarnobrzegu.

Stowarzyszenie Profilaktyczne ,Brzeg” jest stowarzyszeniem, Kktore dysponuje
wykwalifikowana kadra do prowadzenia dziatalnos$ci profilaktycznej wsrod dzieci, mtodziezy
1 dorostych. Cztonkami Stowarzyszenia sa bowiem pedagodzy, psycholodzy i terapeuci
przygotowani do tego typu dziatan.

Stowarzyszenie prowadzi:

e zajecia profilaktyczne dla dzieci 1 mlodziezy w szkotach podstawowych,
gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych z zakresu profilaktyki narkomanii, zdrowego
stylu Zycia, radzenia sobie ze stresem, rozwigzywania sytuacji konfliktowych
I problemow bez siggania po $rodki psychoaktywne

e cdukacje rodzicow w zakresie profilaktyki uzaleznien w formie pogadanek
interaktywnych w szkotach, punktow konsultacyjnych w sprawach uzalezniania si¢
mlodziany od narkotykow, dopalaczy 1 alkoholu

e szkolenia dla nauczycieli, pracownikow instytucji pomocowych np.: Miejskiego
Osrodka Pomocy Rodzinie w zakresie rozpoznawania zjawiska narkomanii, oznak
swiadczacych o eksperymentowaniu ze $rodkami psychoaktywnymi (narkotykéw,
dopalaczy) i dziataniach podejmowanych w stosunku do o0séb bioracych
I uzalezniajacych sig¢

Czlonkowie Stowarzyszenia, prowadzac dziatania profilaktyczne, wskazuja rowniez
placowki, w ktérych mozna uzyska¢ specjalistyczng pomoc 1 wsparcie w przypadku
uzaleznienia od narkotykow i dopalaczy.
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Towarzystwo Przyjaciol Dzieci jest stowarzyszeniem, ktore swoje dziatania kieruje
do dzieci z rodzin ubogich, rozbitych, wielodzietnych, niewydolnych wychowawczo oraz
zagrozonych patologia spoteczng. W swojej dziatalnosci zajmuje sig:
e ochrong i promowaniem praw dziecka
e udzielaniem pomocy rodzicom w  wykonywaniu zadan opiekunczych
i wychowawczych
e ochrong dziecka przed wszelkimi formami przemocy fizycznej badz psychicznej
e prowadzeniem profilaktyki w zakresie uzaleznien, w tym szczegolnie alkoholizmu
I narkomanii
e organizowaniem i prowadzeniem placowek wypoczynku wakacyjnego
e prowadzeniem srodowiskowych ognisk wychowawczych
e prowadzeniem kot 0sob niepelnosprawnych
Dziatania profilaktyczne Towarzystwa sa kierowane do dzieci klas IV-VI oraz mlodziezy
gimnazjalnej, ktore sa beneficjentami $rodowiskowych ognisk wychowawczych. Kazdego
roku Towarzystwo obejmuje okolo 20 oséb profilaktyka w formie prelekcji o szkodliwosci
srodkow psychoaktywnych (narkotyki, dopalacze) warsztatow dla dzieci, konkursow

plastycznych.

Katolickie Centrum Pomocy Rodzinie dzialajace przy Parafii Swictej Barbary
w Tarnobrzegu jest wolontariacka agencja informacyjng shuzaca mieszkancom
wiadomosciami dotyczacymi dzialalnosci jednostek funkcjonujacych przy tarnobrzeskich
parafiach oraz innych instytucji oferujacych pomoc rodzinie. Centrum dysponuje zespotami
specjalistow ksiezy, nauczycieli, terapeutoéw §wiadczacych pomoc rodzinom, ktdére potrzebuja
wsparcia — rowniez w przypadku zagrozenia narkomanig. W ramach Apostolatu Trzezwosci
pomagaja osobom naduzywajacym alkoholu, uzaleznionym od narkotykow, nikotyny i innych
natogéw oraz cztonkom ich rodzin i ofiarom przemocy.

Wojewodzka Przychodnia Terapii Uzaleznienia od Alkoholu i Wspotuzaleznienia oraz
dziatajaca przy niej Poradnia dla Osob Uzaleznionych od Narkotykow $wiadczy ustugi
w zakresie:
e psychoterapii 0s6b dorostych uzaleznionych od alkoholu, narkotykow, hazardu
e psychoterapii 0s6b wspotuzaleznionych (doroste osoby mieszkajace z alkoholikiem
I doswiadczajace z tego tytulu problemdéw emocjonalnych i psychicznych)
e psychoterapii DDA (Doroste Dzieci Alkoholikoéw — osoby, ktére z powodu silnych
przezy¢ w dziecinstwie nie radzg sobie z problemami w dorostym zyciu)
e psychoterapii dzieci 1 milodziezy uzywajacej lub uzaleznionej od substancji
psychoaktywnych (alkohol, narkotyki)
Psychoterapia dla tych osob odbywa si¢ w formie indywidualnej i grupowe;.
W  Przychodni prowadzony jest rowniez program CANDIS. Jest to indywidualny,
kréotkoterminowy program terapeutyczny dla osob majgcych problemy z powodu uzywania
marihuany lub haszyszu. W programie moga uczestniczy¢ osoby powyzej 16 roku zycia,
ktore chciatyby ograniczy¢ lub zrezygnowac z uzywania konopi.
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Program obejmuje z reguty 10 sesji trwajacych 90 min. kazda, ktore realizowane sg w ciggu
od 2 do 3 miesigcy i majg charakter indywidualnych rozmoéw z terapeuty. Terapia jest
bezptatna.

Program CANDIS jest wdrazany w Polsce przez Krajowe Biuro ds. Przeciwdzialania
Narkomanii we wspotpracy z Centralnym Instytutem Zdrowia Psychicznego Uniwersytetu
Heidelberga w Mannheim 1 Uniwersytetem Technicznym w Dreznie.

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Tarnobrzegu jest placowka publiczng. Zakres
i cel jej dziatania, to pomoc psychologiczno-pedagogiczna i logopedyczna udzielana dzieciom
od momentu urodzenia oraz pomoc mtodziezy w wyborze kierunku ksztalcenia i zawodu.
Udzielanie rodzicom i nauczycielom pomocy zwigzanej z wychowaniem i ksztalceniem
dzieci i mtodziezy a takze wspomaganie przedszkoli, szkot 1 placowek w zakresie realizacji
zadan dydaktycznych, wychowawczych i opiekunczych. Pracownicy poradni zajmujg si¢
szeroko pojeta profilaktyka. W ramach zadan profilaktycznych:
e prowadza zaje¢cia z profilaktyki narkomanii dla dzieci i mtodziezy na terenie szkot
podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych w Tarnobrzegu
e prowadza edukacje rodzicow w zakresie profilaktyki uzaleznien na terenie szkot
w formie pogadanek i warsztatow
e psycholodzy i1 pedagodzy udzielaja porad i konsultacji rodzicom i nauczycielom
W zakresie rozpoznawania zjawiska narkomanii, oznak zazywania i zachowania si¢
dzieci 1 mtodziezy eksperymentujacych z narkotykami i dopalaczami
e wskazuja rowniez instytucje i1 placowki profesjonalnie zajmujace si¢ 1 pracujace
Z dzieémi 1 mlodzieza, ktore eksperymentuja i juz sa uzaleznione od narkotykow
i dopalaczy
e dla nauczycieli prowadza warsztaty i szkolenia dotyczace rozpoznawania zjawiska
narkomani, zasad pracy z dzieémi i mlodzieza eksperymentujagcymi ze $rodkami

psychoaktywnymi.

Polski Czerwony Krzyz — Zarzad Rejonowy jest organizacja, ktora swoja dziatalnos¢
kieruje do dzieci, mtlodziezy, rodzin najubozszych, patologicznych, rodzin 0sob
przebywajacych w zaktadach karnych, bezdomnych, bezrobotnych, samotnych, w podesztym
wieku, chorych, ofiar klesk Zywiolowych i katastrof, osob niepelnosprawnych.

Oproécz zadan statutowych prowadzi dziatalnos$¢ profilaktyczng skierowang do uczniow szkot
gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych. Pracownicy PCK docieraja do mlodziezy poprzez
opiekunow Szkolnych Kot PCK organizujac dla nich konferencje dotyczace narkotykow
i dopalaczy. Nauczyciele otrzymujg réwniez ulotki przedstawiajace szkodliwe dziatanie
srodkéw psychoaktywnych. Uczniowie, po zapoznaniu si¢ z informacjami dotyczgcymi
narkotykdw, wypehiaja ankiet¢ opracowang przez PCK, w ktorej prezentuja wiedzg na
poznany temat. W tych samych szkotach sg rowniez przeprowadzane konkursy plastyczne
Z nagrodami dotyczace Srodkow psychoaktywnych.

Informacje na temat zakresu dziatan w/w instytucji i organizacji pochodzq ze stron
nternetowych oraz indywidualnych rozméw z ich przedstawicielami.
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