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FIRST EXPERIENCES WITH THE INFRODUCING OF SCHOOL INTERVENTION FOR PUPILS
USING PSYCHOACTIVE SUBSTANCES

AssTracT — Due to an increasingly growing prevalence of substance use among
adolescents there is a need for a wider range of preventive interventions to be
undertaken by schools. It is necessary to develop procedures of intervention
targeted towards students experimenting with psychoactive substances,

The presented intervention method designed for school settings is an adaptation of a
US program of structured medical advice for adult alcohol abusers. Its aim is to help
high school students through stopping the process of their transition from the stage
of occasional psychoactive substance use to further stages (of abuse or dependen-
ce), as well as to prevent the spreading of problems related to substance use at school.

The intervention includes diagnosis of the student’s current situation, advice-
giving, motivating to behavior change and supporting such changes. This requ-
ires working with the student and his/her parents. Both the implementation of
the program in schools and conclusions from the pilot study indicate that the
school staff acquainted with the intervention method feel less helpless when
faced with more and more frequent cases of alcohol and drug use among their
students. However, effective administration of the intervention method requires
some systemic changes, as well as cooperation between teachers and parents,
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WSTEP

Badania mokotowskie, prowadzone od 1984 roku przez Pracownie Profilaktyki
Miodziezowej ,,Pro-M” wérdd 15-letnich uczniow, wskazujg na znaczne rozpowszech-
nienie uZywania przez miodziez substancji psychoaktywnych. Szczegblnie duze sa
odsetki mlodych ludzi siggajacych po alkohol — abstynenci stanowia jedynie 10%
pierwszoklasistow ze szkot érednich. Ostatnia edycja badan przeprowadzona w 2000
roku wskazuje, ze stale zwigksza sig liczba palacych i pijacych dziewczat (3, 5).
Wskazniki odnoszace sig¢ do uzywania narkotykow systematycznie zwigkszaja sie
zaréOwno wsrod chlopedw jak i dziewczat. W 1996 roku odsetek miodych ludzi, kt6-
1Zy przynajmnicj raz probowali narkotykow wynosit 15,7 za§ w roku 2000 — 20,5.
Zwigksza sig rowniez dostgpnosc tych srodkow. W 1996 roku w spotkaniach towarzy-
skich, w czasie ktorych uZzywano narkotykow uczestniczylo 34% uczniow pierwszych
ktas szkot srednich z terenu Mokotowa, natommiast w roku 2000 --47% respondentéw (5).

Problem uZzywania substancji psychoaktywnych dotyczy réwniez mlodszych na-
stolatkdw. Wyniki badan prowadzonych w 1998 roku wsrad reprezentatywnej proby
mlodziezy polskiej wskazuja, Ze 15% 13-latkéw ma juz za sobag préby siggania po
takie $rodki jak marihuana, amfetamina, opiaty, Ieki uspokajajace i nasenne. Wyniki
tych badan wskazuja tez, ze 10% chlopcow i 3% dziewczat, z grupy wiekowej 11 —
15 lat, regularnie {czyli w kazdym tygodniu lub codziennie) pije piwo (10, 11).

Nawet okazjonalne sigganie po substancje psychoaktywne moze prowadzié do
negatywnych konsckwencji takich jak: upojenie alkoholowe i zwiazane z tym obja-
wy, zachowania impulsywne, wypadki, urazy, przypadkowe zatrucia alkoholem, po-
dejmowanie innych zachowan ryzykownych, problemy w rodzinne, problemy spo-
feczne oraz trudnosci w nauce (10). Jednak wigkszo$¢ miodych ludzi, podejmuja-
cych picrwsze proby uzywania substancji psychoaktywnych, nie ponosi z tego po-
wodu powaznych konsekwencji zdrowotnych ani spolecznych. Okazjonalne sigga-
nie po $rodki psychoaktywne nie jest wigc spostrzegane jako zrodlo zagroZzenia. W
ocenie mlodziezy, zachowanic umiaru w uzywaniu tych srodkdéw stanowi skuteczng
ochrong przed jedynym prawdziwym niebezpieczenstwem, jakim jest mozliwasc
uzaleznienia (&),

Stosunek osdb dorostych — rodzicow | wychowawcow — wobec kwestii uzywania
przez mlodziez substancji psychoaktywnych jest niejednoznaczny. Lamanie zasady
abstynencji alkoholowej i tytoniowej jest do pewnego stopnia aprobowane, ale sig-
ganie po narkotyki spotyka si¢ zdecydowanym potgpieniem (7, 8). Jednak negatyw-
na postawa przewaznie nie znajduje odzwierciedlenia w dzialaniach. Wynika to z
poczucia bezradnosci osob doroslych wobec problemu siggania przez mtodziez po
alkohol lub narkotyki.

Osoby pracujace w szkotach maja dostgp do wielu programéw wezesnej profilak-
tyki uzaleznien. Istnicja rownicz placowki — poradnie, punkty konsultacyjne — zaj-
mujgce si¢ leczeniem uzaleznionych. Zdecydowanie skromniejsza jest oferta z za-
kresu profilaktyki drugorzedowej, czyli skicrowanej do nastolatkdow zagrozonych
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uzaleZnieniem, na przyktad, okazjonalnie siggajacych po substancje psychoaktywne
(9). Sie¢ placowek $wiadezacych tego typu ustugi (np. poradni psychologiczno-pe-
dagogicznych, swietlic socjoterapeutycznych) ,.nie jest dostatecznie rozwijana a na-
wet ulega zmniejszeniu. Brak rowniez kadry specjalistéw do badan diagnostycznych
dla ucznidw z grup ryzyka” (6).

W tej sytuacji potrzeba chwili staje sig¢ opracowanie szkolnych procedur dziatan
interwencyjnych wobec ucznidw siggajacych po substancje psychoaktywne.

Charakterystyka metody wczesnej interwencji w szkole wobec ucznia
sieggajacego po substancje psychoaktywne

Prezentowana ponizej metoda interwencji, przeznaczona do realizacji w srodowi-
sku szkolnym, zostata opracowana w Pracowni Profilaktyki Miodziezowej ,,Pro-M”.
Inspiracja stat sig amerykanski program ustrukturalizowanych porad prowadzonych
przez lekarzy pierwszege kontaktu wobec 0sdb dorostych naduzywajacych alkoholu
i doéwiadezajacych w zwiazku z tym problemdéw zdrowotnych (1). Dostosowanie tej
metody do potrzeb i mozliwoéci szkoty oraz specyfiki odbiorcéw — uczniow siggaja-
cych okazjonalnie po alkohol ¢czy narkotyki i nie ponoszacych z tego powodu konse-
kwencji zdrowotnych — wymagato wprowadzenia szeregu modyfikacji. Kluczowe z
nich to wlaczenie do wspolpracy rodzicow oraz precyzyjne okreslenie konsekwencji
ponoszonych przez ucznia w domu 1 w szkole.

Cel

Celem interwencji prowadzonej w szkole wobec ucznidow siggajacych po substan-
cje psychoaktywne jest:

e Zapobieganie rozpowszechnianiu sig problemow zwigzanych z uzywaniem tych
substancji przez miodziez szkolna.

* Powstrzymywanie procesu przechodzenia od fazy okazjonalnego uzywania sub-
stancji psychoaktywnych do fazy naduzywania lub uzaleznienia,

Podstawowe zaloZenia

Metoda interwencji przeznaczona jest do realizacji przez pracownikéw oSwiaty.
W zwiazku z tym zostala opracowana tak, by mogly ja stosowac osoby nie bgdace
profesjonalistami w zakresie pomagania ludziom, ktérzy siggaja po srodki psychoak-
tywne. Procedura interwencji jest wiec krotka — ograniczona do doraznej reakcji
nauczyciela, wychowawcy lub pedagoga szkolnego na sytuacjg tamania przez ucznia
zasady nie uzywania substancji psychoaktywnych, oraz realna, czyli dostosowana
do mozliwosci 1 umiejgtnosci pracownikow oéwiaty. Uczniowie, ktorzy zdradzajq
objawy powaznych problemoéw zwigzanych z uzywaniem srodkow uzalezniajacych,
po przeprowadzeniu wstegpnych dziatan interwencyjnych w szkole, powinni by¢ kie-
rowani do poradni specjalistycznych.
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Interwencja powinna by¢ nieuchronna, czyli prowadzona wobec wszystkich
uczniow co do ktorych istnicje podejrzenie, Ze moga siggac po substancje psychoak-
tywne. Swiadomos¢ nieuchronnoéei dziatan interwencyjnych oraz konsekwencji dys-
cyplinarnych zwigzanych ze ztamaniem przez ucznia zasady abstynencji jest czynni-
kiem powstrzymujacym przed kolejna préba siggania po alkohol czy narkotyki.

Kolejnym zalozeniem metody jest to, by interwencja byta niezwloczna - prowa-
dzona po stwierdzeniu problemu (ale oczywiscie wtedy, gdy uczen nie jest pod wply-
wem substancji psychoaktywnych), bez odraczania w czasie. Szybka reakcja jest
czynnikiem podnoszacymi skuteczno$é wszelkich dzialan wychowawczych.

Szkolna interwencja wymaga wspélpracy pomigdzy nauczycielami a rodzicami.
Wspolpraca pozwala lepiej ocenic sytuacje ucznia, opracowaé wspolny plan dziatan
podejmowanych w szkole i w domu. Daje tez mozliwosé udzielenia sobie nawzajem
wsparcia 1 pomocy w radzeniu sobie z tak trudnym problemem, jakim jest uzywanie
przez miodziez substancji psychoaktywnych.

Schemat interwencji
Dziatania interwencyjne podejmowane w szkole skiadajg sie z czterech elementow:

Diagnoza

Celem diagnozy jest zorientowanie si¢ w sytuacji ucznia i ocena skali probleméw
zwigzanych z uzywaniem przez niego substancji psychoaktywnych. Wymaga to uzy-
skania informacji na temat funkcjonowania ucznia w szkole, w domu 1 w Srodowisku
rowiesniczym. W przypadku podejrzenia o uzywanie narkotykéw, czescia diagnozy
moze by¢ zalecenie wykonania badan na ich obecnos¢ w organizmie dziecka, Istnieje
mozliwo$¢ przeprowadzenia takiego badania w domu, za pomoca specjalnych testow,
ktore 53 dostgpne w aptekach. Bardziej precyzyjne badania dotyczace zar6wno obecno-
$ci jak i stgzenia danego narkotyku wykonuje si¢ w warunkach laboratoryjnych

Porada

Kluczowym elemenem interwencji jest udzielenie uczniowi porady. Petni ona kil-
ka waznych funkcji. Po pierwsze, stuzy jasnemu i konkretnemu okresleniu proble-
mu. W tym celu nauczyciel (lub pedagog) prowadzacy interwencjg przekazuje zebra-
ne spostrzezenia na temat zaobserwowanych objawow oraz ewentualnych zamian w
funkcjonowaniu ucznia zwigzanych z uzywaniem przez niego substancji psychoak-
tywnych. Bardzo istotne jest przy tym wyrazenie zaniepokojenia i troski o ucznia. Po
drugie, mlody czlowick uzyskuje rzeczowe informacje na temat bezposrednich za-
grozef dla zdrowia i bezpieczenstwa zwigzanych z okazjonalnym sigganiem po dana
substancje. Po trzecie, otrzymuje jednoznaczny komunikat o zakazie uzywania sub-
stancji psychoaktywnych oraz o konsekwencjach dyscyplinarnych w przypadku nie-
przestrzegania tego zakazu. Porada zakonczona jest poinformowaniem ucznia o ko-
niecznosci nawigzania kontaktu pomigdzy szkota a rodzicami w celu ustalenia dal-
szego sposobu postgpowania.
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Motywowanie do zmiany zachowania

»Techniki” motywujace do zmiany zachowania nabieraja szczegblnego znaczenia
w odniesteniu do ucznioéw, ktorzy uzywaja substancji psychoaktywnych okazjonal-
nie i nie ponosza w zwiazku z tym zadnych (badz znikome) konsekwencji zdrowot-
aych i/lub psychicznych. Jedna z takich ,technik™ jest podpisanie kontraktu, w kto-
rym jasno zostaja okreslone zasady post¢powania ucznia oraz dziatania rodzicow i
szkoly (2). Opracowanie takiego kontraktu wymaga Scistej wspétpracy z rodzicami.
Kontrakt powinien zawieraé zapisy dotyczace takich kwestii jak:

» przywileje, jakie traci uczen w domu i w szkole w zwiazku z tym, Ze uzywat
substancji psychoaktywnych (przykladowo, rodzice moga ograniczy¢é mozliwosci
swobodnego kontaktu z rdéwiesnikami za$ personel szkoty mozliwos¢ uczestniczenia
w imprezach szkolnych);

e szczegotowe zasady stuZace sprawowaniu wigkszej kontroli nad zachowaniem
ucznia w szkole 1 w domu;

» konsekwencje ponoszone przez ucznia zardwno w szkole jak i w domu w przy-
padku nieprzestrzegania tych zasad;

» zobowiazanie ucznia do powstrzymywania sig¢ od uzywania substancji psycho-
aktywnych i przestrzegania ustalonych zasad;

» zgod¢ ucznia na poniesienie konsekwencji w przypadku ztamania warun-
kow umowy;

e okre$lenie zasad odzyskiwania przywilejow.

Wspieranie zmian w zachowaniu ucznia

Kolejnym sposobem motywowania ucznia, by przestal siggaé po substancje psy-
choaktywne, jest monitorowanie oraz wzmacnianie korzystnych zmian w zachowa-
niu. Wymaga to obserwacji zachowania oraz sprawnej wymiany informacji pomig-
dzy nauczycielern a rodzicami. W trakcie cyklicznych spotkan rodzice i osoba pro-
wadzaca interwencje maja okazje przekaza¢ sobie wyniki wlasnych obserwacji oraz
ustali¢, czy kontrakt zawarty z ucznicm spelnia swoje zadanie, czy tez wymaga mody-
fikacji. Korzystne zmiany w zachowaniu ucznia moga by¢ nagradzane, na przyklad, po-
przez odzyskiwanie przywilejow.

#k ok

W Pracowni ,,Pro-M” powstal program 10-godzinnych zaje¢ warsztatowych przy-
gotowujacych pracownikéw szkot do prowadzenia interwencji (4). W programie szko-
lenia poruszano zagadnienia takie jak:

» wiedza o substancjach psychoaktywnych i jej praktyczne wykorzystanie w trak-
cie r0ZMowy Z ucznierr;

* porozumiewanie sig w sytuacjach konfliktowych, nawigzywanie i utrzymywanie
kontakin z uczniem oraz jego rodzicami,

¢ schemat prowadzenia interwencji i éwiczenia praktyczne rozmowy z uczniem,
rozmowy z rodzicami oraz formutowania kontrakiu.

W latach 1999-2000 w szkoleniach uczestniczyto okoto 240 osob.
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Doswiadczenia z wprowadzania metody interwencji
do szkél — wnioski z badan pilotazowych

Cel badan

Celem badan byla wstepna analiza mozliwosel i przydatnosei stosowania w warun-
kach szkolnych interwencji wobec uczniow uzywajacych substancji psychoaktywnych.

Okreslenie, czy metoda dziatan interwencyjnych jest odpowiednia dla szkét
wymagato:

1. Diagnozy sytuacji w szkotach, odnosnie do rozpowszechnienia i sposobow roz-
wiazywania problemdw zwiazanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych przez
ueznidw.

2. Oceny odbioru przez uczestnikow szkolenia w zakresie metody interwencji.

3. Sprawdzenia, czy 1 w jaki sposob wiedza 1 umiejetnosci przekazywane w czasie
szkolenia sa wykorzystywane w praktyce szkolnej.

Metoda

Procedura badania

Badania skladaty si¢ z dwdch ctapéw. Pierwszy etap dotyczyt diagnozy sytuacji w
szkotach oraz ewaluacji bezposrednich efektow szkolen. Ten etap badan zostat prze-
prowadzony w listopadzie i grudniu 1999 roku. Informacje byty zbierane za pomocy
ankiety, wypelnianej przez osoby badane bezposrednio przed rozpoczgciem i po za-
konczeniu zajgc.

Drugi etap badan dotyczyt oceny efektoéw odroczonych. Zostat on zrealizowany
po uptywie roku od czasu przeprowadzenia szkolenia, czyli w listopadzie 2000 roku.
Dane zbierane byly metoda wywiadu grupowego.

Osoby badane

W pierwszym etapie badan uczestniczyly 23 osoby. Byly to kobiety, ktdre petnity
funkcje pedagogéw (N=14) lub pielggniarek szkolnych (N=9). Reprezentowaly one
w sumie 14 szkot ( 10 szkdt podstawowych, 2 gimnazja oraz 2 licea ogolnoksztaica-
ce) z terenu gminy Warszawa-Bemowo.

W drugim etapie badan wzigli udziat tylko pedagodzy szkolni (N=9), Ogranicze-
nie badan do tej grupy zawodowej wynikato z reorganizacji systemu o$wiatowego,
jaka miafa miejsce w okresie objgtym badaniami.

Zakres tematyczny badan.

Ankieta pre-testowa dotyczyla sytuacji w szkotach. Zastosowano pytania otwarte,
w ktorych proszono o udzielenie informacji na temat:
e zaistnialych w szkole przypadkéw ujawnienia (lub podejrzen), ze uczniowie uzy-

waja substancji psychoaktywnych,
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» podjetych w tych przypadkach dzialan,

» zapiséw w statutach szkolnych umozliwiajacych podejmowanie konkretnych
dziatan,

s istniejacych w szkole procedur postgpowania wobec ucznidw uzywajacych sub-
stancji psychoaktywnych.

W post-tedcie, bezpodrednio po zakoficzeniu zajgé, uczestniczki byly proszone o
wyrazenic swoich opinii na temat szkolenia. Ankicta sktadata si¢ z dwoch czgsci. W
pierwszej czedci osoby uczestniczace w szkoleniu dokonywaly oceny poszczegdl-
nych elementéw szkolenia na skali od ,,17 do ,,57, gdzie ,,1” oznaczalo najniZsza
oceng, a,,5” najwyzszg. Oceniano zaréwno informacje przckazywane w trakcie szko-
lenia, jak i forme oraz sposob prowadzenia zajeé. Druga czgsc ankiety skladata sig z
trzech pytan otwartych, ktore dotyczyly stabych i mocnych stron szkolenia oraz mo-
dyfikacji, ktore zdaniem respondentéw warto by wprowadzic.

Zagadnienia poruszone w wywiadzie — przeprowadzonym w drugim etapie badan,
w rok po zakofczeniu szkolenia — dotyczyty gléwnie tego, czy w szkotach zdarzyla
sig sytuacja, ze uczen przyszed! do szkoly bedac pod wplywem alkoholu lub innych
srodkow psychoaktywnych i czy w takich przypadkach zastosowano metodg inter-
wengcji. Osobnym zagadnieniem poruszanym w trakcie wywiadu byla sprawa zamiesz-
czenia w statutach szkoly odpowiednich zapisow regulujacych podejmowanie dzia-
fad interwencyjnych wobce ucznidéw uzywajacych substancji psychoaktywnych.

Wyniki uzyskane w pierwszym etapie badan

* Sytuacja w szkotach

Badania wykazaly, ze w wigkszosci szkot, ktorych reprezentantki uczestni-
czyly w szkoleniu (tj. w 10 na 14 placdéwek) zdarzylo sig, Ze uczniowie siggali
po substancje psychoaktywne. W niektorych przypadkach problem zostal ujaw-
niony — uczniowie zostali przylapani lub ich zachowanie i prezentowane objawy
jednoznacznie wskazywaly na uzywanie substancji psychoaktywnych, najcze-
scicj alkoholu, papieroséw lub marihuany. Respondentki przytaczaty przyktady
uczniow, ktorzy przychodzili pijani na lekcje lub zostali ztapani na paleniu pa-
pieroséw w szkole. W jednym przypadku uczen Zle sie poczut na lekeji. Zostat
zaprowadzony do piclggniarki szkolnej, ktora stwierdzita zwigkszone ci$nienie
krwi 1 wezwala pogotowie. Informacja uzyskana od lekarza potwierdzata zwia-
zek objawow z uzyciem substancji psychoaktywnej. Jedna z uczestniczek po-
wiedziata, ze do jej szkoly policjanci przyprowadzili trzech ucznidow, u ktoérych
znalezli amfetaming i marihuane. Zdarzaly si¢ rowniez takie sytuacje, gdy osoby
z personelu szkoty otrzymywaly informacje od rodzicéw (np. dziecko w domu
dziwnie sig zachowuje, potlukto naczynia) lub od innych uczniow (np. o sygna-
fach wskazujacych na handel narkotykami), albo same obserwowaly sygnaty
nasuwajace podejrzenia, Ze uczen sigga po srodki odurzajace (wagary, kradzie-
ze). Podejrzenia najezedceiej dotyczyly picia alkoholu, palenia papierosow lub
siegania po marihuane, ale zdarzalo sie takze, Ze podejrzewano uzywanie amfe-
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taminy lub substancji wziewnych. Czasem jednak personel szkoly nie potrafit
okresli¢, jakicj substancji uzyt przytapany lub podejrzewany o to uczen.

Z relacji pedagogdw szkolnych wynikato, 7e przynajmniej raz w roku mieli do
czynienia z sytuacja, gdy uczen przyszed! do szkoty pod wplywem alkoholu lub nar-
kotykow. W takich wypadkach reakcja ze strony personelu szkoly polegata najcze-
Sciej na przeprowadzeniu z uczniem rozmowy - w kilku przypadkach zwrécono sic o
pomoc do specjalistéw lub do policji. Pomimo tego, ze problem wystepuje w wick-
szosci placoéwek, to jedynie w niektérych statutach szkot sformutowane byly bardzo
ogdlnikowe zasady postgpowania z uczniem, ktory sigga po substancje psychoak-
tywne. Wymieniane przez uczestniczki badan pilotazowych konsekwencje dyscypli-
narne, jakie moze ponies¢ uczen przylapany lub podejrzewany o uzywanie substan-
¢ji psychoaktywnych to: obnizenie oceny ze sprawowania, nagana lub, w skrajnych
przypadkach, usunigcie ze szkoly. Jednak uczniowie, w wigkszo$ci omawianych
przypadkoéw, nie poniesli zadnych konsekwencji.

Rodzice ucznidw byli zazwyczaj informowani o zaistnialej sytuacji i zapraszani
na rozmowe; do szkoly — nie prowadzito to jednak do podjecia systematycznej wspol-
pracy pomigdzy domem a szkotla.

Na podstawie uzyskanych informacji mozna bylo stwierdzi¢, ze metody radzenia
sobie przez szkoty z przypadkami siggania przez uczniow po substancje psychoak-
tywne powstaja doraznie. Szkoly nie dysponuja przygotowanym systemem dziatan
interwencyjnych.

¢ Ocena szkolenia z zakresu metody wezesnej interwencji

Opinie wyraZone przez uczestniczki zajec $wiadcza o tym, Ze szkolenie dotyczace
metody interwencji zostalo dobrze przyjgte i pozytywnie ocenione. Znajomosé me-
tody zmniejsza poczucie bezradnosci wobec coraz czestszych przypadkow siggania
przez uczniéw po alkohol czy narkotyki. Oceny poszczegdlnych fragmentow szkole-
nia wahaly sig pomigdzy 4,6 do 4,9. W opinii pedagogow, najwigksza zaleta szkole-
nia byla czes¢ dotyczaca regulacji prawnych odnoszacych sig do dziatan interwen-
cyjnych w szkotach. Natomiast pielegniarki najwyzej ocenily fragmenty poswigcone
wiedzy na temat substancji psychoaktywnych oraz pracy nad postawa wobec osoby
uzywajacej tych substancji. Generalnie, oceny pedagogéw szkolnych byly nieco
wyzsze od ocen pielggniarek.

Wyniki drugiego etapu badan

W ciagu roku, jaki uplynat od szkolenia, w wigkszosci szkot, w ktorych pracowaty
uczestniczki wywiadu, zdarzylo sig, ze uczen (lub uczniowie) przyszedt na teren pla-
cowki bedac pod wptywem substancji psychoaktywnych badZ w inny sposdb wyszio
na jaw, ze uzywat takich substancji. Przypadki tego typu miaty miejsce w szkotach
podstawowych, gimnazjach i liceach.

Z perspektywy czasu respondentki pozytywnie ocenialy metodg interwencji i sta-
raly sig z niej korzysta¢ w swojej pracy z uczniami. Jak jednak wynika z ich relacji,
stosowanie procedury interwencji w szkole napotykato na wiele przeszkod.
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Jedna z nich jest staby przeptyw informacji pomigdzy pracownikami szkoly.
Mimo, ze pedagodzy uczestniczyli w szkoleniu na temat interwencji wobec
ucznidow siegajacych po srodki psychoaktywne i czuli si¢ przygotowani do jej
prowadzenia, to najczgsciej dzialania podejmowatl przedstawiciel dyrekeji lub
wychowawca danego ucznia, Zdarzalo sie, ze pedagog dowiadywal sig juz po
fakcie o zaistnialej sytuacji.

Kolejna przeszkoda okazat sig brak w statutach szkoél zapiséw, dotyczacych poste-
powania wobec uczniéw uzywajacych substancji psychoaktywnych — dostatecznie
precyzyjne byly tylko w trzech z dziewigciu szkot, ktdrych przedstawicielki uczest-
niczyly w wywiadzie. Warto tu zaznaczy¢, Ze umieszezenie odpowiednich zapisow
w statucie jednej z tych placéwek bylo efektem szkolenia.

Nastepna trundno$c byta zwiazana z brakiem mozliwoéci stosowania w szkole
konsekwencji, ktére motywowatyby do zmiany zachowania uczniéw siggajacych
po Srodki psychoaktywne. Konsekwencje, ktore zgodnie z ustawa o systemie
oéwiaty, sa mozliwe do zastosowania w szkotach podstawowych i gimnazjach
to: obnizenie oceny z zachowania, udzielenie nagany, zawieszenie w prawach
ucznia. Okazuje si¢ jednak, ze takie konsekwencje sa nieskuteczne jako czynni-
ki motywujace do zmiany zachowania. Zazwyczaj sa zbyt odroczone w czasie,
nie s zwiazane bezpo$rednio z wykroczeniem oraz, zdaniem wigkszo$ci respon-
dentek, nie dotycza spraw waznych dla znacznej czgséci nastolatkow. W zwigzku
z tym, w szkotach podstawowych i gimnazjalnych, problemy uczniéw uzywaja-
cych substancji psychoaktywnych nie zostaja rozwigzane a nauczyciele czuja
sie bezradni i sfrustrowani. Ostatecznym rozwiazaniem, ktore budzi wiele kon-
trowersji i rzadko jest stosowane w praktyce, jest przenicsienie ucznia do innej
placowki. W szkolach $rednich dyrektor ma prawo skresli¢ ucznia z listy. Istnie-
nie takiego realnego zagrozenia, w kilku przypadkach opisywanych przez uczest-
niczki wywiadu, bylo czynnikiem motywujacym do nawiazania przez ucznidw
wspodipracy i zmiany zachowania.

Kolejna bariera w stosowaniu metody wczesnej interwencji jest zwigzana z trud-
no$ciami we wspolpracy z rodzicami. Rodzice czgsto spostrzegaja szkote jako zrodto
zagrozenia a nie jako sprzymierzefica oraz partnera w rozwiazaniu problemu — ukry-
waja wige fakty w obawie przed konsekwencjami. Nie wiedza rowniez, w jaki spo-
sob szkota moze im pomoc. Zdarza sig tez, ze zachowuja sig pasywnie oczekujac
dzialafi gléwnie ze strony szkoly. Mimeo tych barier, jedna z respondentek podata, ze
po szkoleniu udalo sie jej nawigzad systematyczna, diugofalows i skuteczna wspol-
pracg z rodzicami dziecka siegajacego po substancje psychoaktywne.

Whioski i propozycje na przyszlosé

Wyniki uzyskane w opisanych wyzej badaniach wskazuja, Ze metoda interwencji
jest w szkolach potrzebna oraz zostala oceniana przez personel jako przydatna. Z
drugiej jednak strony wprowadzenie jej do szkdt napotyka na istotne bariery. Sku-
teczne wprowadzenie w zycie szkoly metody interwencji wymaga:
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1. Porozumienia Rady Szkoty, co do celow, metod oraz tresci dziatan profilak-
tycznych — innymi slowy, wprowadzenia spojnego systemu uwzgledniajacego
interwencie.

2. Umieszczenia w statucie szkoly zapisow stanowiacych ramy formalne dla dziatan
podejmowanych wobec uczniow, ktorzy tamia zasady dotyczace odpowiedniego zacho-
wania na terenie szkoly, w tym zasade nieuzywania substancji psychoaktywnych.

3. Poinformowania zawczasu uczniow, ich rodzicow oraz wszystkich oséb z per-
sonelu szkoly o zasadach dotyczacych substancji psychoaktywnych i konsekwen-
¢jach ich tamania.

4. Nawiazania wspolpracy z instytucjami i organizacjami w $rodowisku lokalnym,
ktore moga stuzy¢ pomoca w zakresie dzialan interwencyjnych. Bez odpowiedniego
zaplecza, moZliwosci uzyskania konsultacji specjalisty czy znajomoéci - nie tyltko z
nazwy — placowek, do ktorych mozna skierowac ucznia na leczenie, prowadzenie
interwencji przez osoby pracujace w szkotach moze konczy¢ sig niepowodzeniem.

5. Wylonienia z personelu szkoty kilku osob, ktére zostana przygotowane do sto-
sowania metody interwencji.

6. Monitorowania, w jaki sposob funkcjonuje opracowany w szkole system, po to
by méc wprowadz¢ odpowiednie modyfikacje.

STRESZCZENIE

Postepujacy wzrost uzywania przez miodziez substancji psychoaktywnych wska-
zuje na konieczno$¢ poszerzenia zakresu dziatan profilaktycznych podejmowanych
przez szkoly. Niezbedne staje sig opracowywanie procedur dziatan interwencyjnych
wobec ucznidw siegajacych po substancje psychoaktywne,

Prezentowana metoda interwencji przeznaczona do realizacji w srodowisku szkol-
nym zostala opracowana na podstawie amerykanskiego programu ustrukturalizowa-
nych porad lekarskich, stosowanych wobec 0sob dorostych naduzywajacych alkoho-
lu. Ma ona na celu udzielenie pomocy uczniowi, poprzez powstrzymanie procesu
przechodzenia od fazy okazjonalnego uzywania substancji psychoaktywnych do fazy
naduzywania lub uzaleznienia oraz zapobieganie rozpowszechnianiu si¢ probleméw
zwiazanych z uzywaniem tych substancji w szkole.

Postgpowanie interwencyjne, na ktére skladajq si¢ diagnoza sytuacji ucznia, pora-
da, motywowanie do zmiany zachowania i wspieranie tych zmian, obejmuje pracg z
uczniem oraz z jego rodzicami.

Doswiadczenia z realizacji programu w szkolach oraz wnioski z badan pilotazo-
wych wskazuja, ze jej znajomo$¢ zmniejsza poczucie bezradnosci personelu wobec
coraz czestszych przypadkow siggania przez uczniow po alkohol czy narkotyki. Sku-
teczne stosowanie metody interwencji wymaga jednak wprowadzenia pewnych zmian
o charakterze systemowym i wspolpracy migdzy nauczycielami i rodzicami.

Slowa kluczowe: mlodziez, uzywanie substancji psychoaktywnych, wezesna in-
terwencja
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