Monika Zigciak
ORCID: 0000-0002-9204-1402
Uniwersytet Szczecinski

Wiedza kadry pedagogiczne
mtodziezowych osrodkow
wychowawczych w zakresie
uzaleznien nieletnich

Knowledge of Underage Addiction Among
the Teaching Staff of Youth Educational Centers

ABSTRACT

The main objective of the research was to determine the knowledge
among the teaching staff of youth educational centers (YEC) about
substance addiction and behavioral addiction, as well as responses
to the manifestations of addiction. The research followed a qualita-
tive strategy. The data was collected through in-depth interviews with
17 employees from three randomly selected YECs (one for girls and
two for boys).

The collected data indicate that the teaching staff of YECs has insuffi-
cient knowledge to work with addicted minors. Despite their capabil-
ities, they do not diagnose addictions and do not organize activities
to support young people in coping with their problems. This is related
to a lack of competence, the belief that such tasks are not their re-
sponsibility, and the perception of these activities as ineffective and
insufficient.
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Therefore, it is recommended that the teaching staff of YECs devel-
op their knowledge and skills by participating in certification courses,
training programs, and workshops on addictions (substance and behav-
ioral); using basic diagnostic techniques, the principles of assisting in
crisis intervention, and the methods of motivational dialogue; and stud-
ying the literature and consulting and supervising cases with specialists.

ABSTRAKT

Gtéwnym celem badan byto rozpoznanie wiedzy kadry pedagogicznej
miodziezowych osrodkéw wychowawczych (MOW) na temat vzalez-
nien nieletnich od substancji oraz uzaleznien behawioralnych, jak i spo-
sobéw reagowania przez nich na doswiadczane przejawy uzaleznien.
Badania przeprowadzono w strategii jakosciowej. Dane zebrano za
pomocq wywiaddéw pogtebionych przeprowadzonych z 17 pracowni-
kami z trzech losowo wybranych mtodziezowych osrodkéw wychowaw-
czych (jeden dla dziewczqt i dwa dla chtopcow).

Zebrane dane wskazujq, ze kadra pedagogiczna posiada niewystar-
czajqcq wiedze wymagang do pracy z uzaleznionymi nieletnimi. Pomi-
mo posiadanych mozliwosci, nie diagnozuje uzaleznien i nie organizuje
dziatan wspierajgcych miodziez w radzeniu sobie z tym problemem.
Wynika to z braku kompetencji, przekonania, ze ww. zadania nie na-
lezq do obowiqzkéw badanej kadry, a takze z postrzegania tych czyn-
nosci jako nieskutecznych i niewystarczajqcych.

Dlatego zaleca sie, aby kadra pedagogiczna MOW rozwijata swojq
wiedze i umiejetnosci poprzez: uczestniczenie w certyfikacyjnych kur-
sach, szkoleniach, warsztatach dotyczqcych uzaleznien od substancji
i uzaleznien behawioralnych, postugiwanie sie podstawowymi technika-
mi diagnozy, przestrzeganie zasad udzielania pomocy w trakcie inter-
wencji kryzysowej, postugiwanie sie¢ metodami dialogu motywujqcego,
studiowanie literatury oraz konsultowanie i superwizowanie przypad-
kow ze specjalistami.

Stopien uzaleznien nieletnich przebywajgcych w mtodziezowych
osrodkach wychowawczych

Uzywanie substancji psychoaktywnych jest jednym z najczesciej
przejawianych zachowari ryzykownych wsréd podopiecznych Mto-
dziezowych Osrodkéw Wychowawczych (MOW) i Mtodziezo-
wych Osrodkéw Socjoterapii (MOS). Z badan wynika, ze wigkszo$é
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przebywajacych tam wychowankéw nie tylko przyznaje si¢ do spora-
dycznego spozywania alkoholu, ale ponad 70% z nich upija si¢ syste-
matycznie przebywajac poza placéwka. Prawie 60% mtodszych (12-15
lat) i 70% starszych (16-19 lat) w ostatnim roku palito papierosy
codziennie, a wéréd uzytkownikéw substancji narkotycznych znalazto
si¢ az 63,5% mlodszych i 75% starszych wychowankéw. Najpowszech-
niej uzywanymi substancjami byly przetwory konopi, amfetamina,
ecstasy/ MDMA i nowe substancje psychoaktywne (NSP), czyli tzw.
dopalacze. Wyniki badan wskazuja, ze wychowankowie MOW si¢gaja
po uzywki znacznie cz¢sciej niz ich réwiesnicy z MOS i szkét pub-
licznych. Ponadto dziewczeta z mlodszej grupy wiekowej czesciej niz
chiopcy siegaja po takie substancje jak alkohol, stymulanty, NSP, kode-
ina czy leki psychotropowe (Pisarska, Bobrowski, Gren, Ostaszewski
2019: 302; Ostaszewski, Bobrowski, Gren, Pisarska 2019: 339-340;
Gren, Bobrowski, Ostaszewski, Pisarska 2019: 274, 276, 278).

Rozpowszechnienie uzywania alkoholu przez nieletnich z pla-
cowek resocjalizacyjnych potwierdzajg réwniez inne badania (Gren,
Bobrowski, Ostaszewski, Pisarska 2019: 29). Wynika z nich, ze 90,6%
nieletnich w ciagu ostatnich 12 miesiecy pilo alkohol, 81,3% upijalo
sie, a 51% przyznalo, ze bedac pod wplywem alkoholu podejmowato
inne zachowania ryzykowne. Stosowanie przez wychowankéw MOW
substancji psychoaktywnych potwierdzaja réwniez badania Michata
Kranca (2018: 40) przeprowadzone w trzech placéwkach wojewédz-
twa malopolskiego w grupie 115 wychowankéw, z ktérych wynika,
ze 70% mtlodziezy uzywa alkoholu, 84% papieroséw, a z narkotykéw
korzysta 50% badanej populacji.

Wszyscy podopieczni MOW (N=60) badani przez Arkadiusza
Kaminskiego (2018: 43) eksperymentowali z réznego rodzaju sub-
stancjami psychoaktywnymi; 95% palilo papierosy — wigkszo$¢ z nich
nalogowo, 88% spozywalo alkohol, a 83% w przyznalo si¢ do palenia
marihuany. Amfetamine i dopalacze zazywalo 53% podopiecznych.
Przeprowadzone przez tego samego autora badania w roku 2015
na grupie 120 podopiecznych trzech placéwek resocjalizacyjnych
(MOW) wykazaty, ze 40% z nich stanowig wychowankowie ,szkod-
liwie” zazywajacy substancji psychoaktywnych. Sg to podopieczni
z diagnozg zaburzen mieszanych, spowodowanych uzywaniem sub-
stancji psychoaktywnych ze wskazaniem do ambulatoryjnej terapii
uzaleznien (Kaminski 2018: 44).
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Z przeprowadzonych przez Karine Szafrariskg (2018) badan jakos-
ciowych wynika, ze zdecydowana wigkszo$é wychowankéw MOW
deklaruje uzaleznienie od co najmniej jednej substancji psychoaktyw-
nej. Dominujg osoby uzaleznione od alkoholu, nikotyny, marihuany
oraz narkotykéw (93,5%), a 80% z nich deklaruje uzaleznienie od
dopalaczy. Az 54% respondentéw nie widzi zagrozenia w sporadycz-
nym zazywaniu narkotykéw (Szpringer, Wojciechowska, Orczykowski
2015: 375).

Nie ulega zatem watpliwosci, ze mlodziez niedostosowana spo-
tecznie przebywajaca w MOW, o ile jeszcze nie jest uzalezniona, to
na pewno nalezy do grupy wysokiego ryzyka.

Pomimo rozpowszechniania wiedzy na temat zagrozen zwigza-
nych z nalogowym korzystaniem np. telefonu, internetu, mediéw spo-
tecznosciowych, gier komputerowych (np. Jarczyriska, Orzechowska
2014; Celebucka, Jarczynska 2014; Grzegorzewska, Cierpiatkowska
2018; Griiffths 2004; Guerreschi 2006; Woronowicz 2021; Piasecka,
Kusztal, Pigtek 2022), nadal niewystarczajaca jest liczba badan empi-
rycznych dotyczacych uzaleznien behawioralnych nieletnich przeby-
wajacych w MOW, co wskazuje na taka potrzebe.

Opierajac si¢ na klasyfikacji uzaleznien behawioralnych wediug
Ireny Grzegorzewskiej i Lidii Cierpiatkowskiej (2018) (uzaleznienie
od hazardu, uzaleznienie zwiazane z korzystaniem z nowych tech-
nologii i ,$wiatem wirtualnym”, szkodliwe zachowania dotyczace
ksztaltowania ciala, szkodliwe jedzenie wysokokalorycznych positkéw,
szkodliwe zachowania odnoszace si¢ do robienia zakupéw, model uza-
leznienia od seksu i pornografii, szkodliwe i natogowe wykonywanie
pracy), dokonano przegladu badan z ostatnich lat przeprowadzonych
w grupie dorastajacej mlodziezy.

Wyniki badan nad uzaleznieniem od e-czynnosci autorstwa
Matgorzaty Stysko-Kunkowskiej i Grazyny Wasowicz (2013-2014)
wskazujg, ze wéréd adolescentéw (13-19 lat; N=1000) najwigkszy
jest odsetek mlodziezy o wysokim stopniu zagrozenia uzaleznieniem
od Internetu, 24% populacji korzysta z tego medium w celu redukeji
napiecia. W przypadku 29% odnotowuje si¢ zagrozenie uzaleznieniem
od e-gier. Niewiele ponad 14% miodziezy zadeklarowalo granie w gry
na pienigdze lub Zetony, a 15%, a 15,5% — obstawianie zakladéw
(np. sportowych). 70% nastolatkéw korzysta ze sklepéw interneto-
wych i w tej grupie u zdecydowanej wigkszosci (82,6%) stwierdzono
éredni lub wysoki stopieri zagrozenia uzaleznieniem. Korzystanie
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z Facebooka i innych portali spolecznosciowych zadeklarowalo ponad
930 0s6b, a wéréd 95% z nich stwierdzono co najmniej §redni stopient
zagrozenia uzaleznieniem.

Z przeprowadzonych badan Katarzyny Warzechy (2015-2016)
na grupie miodziezy slgskiej (N=2669; 13-20 lat) wynika, ze jest ona
bardzo dobrze wyposazona w nowoczesne $rodki komunikacji (tele-
fon, smartfon, tablet, konsole, doste¢p do internetu). Zdarza si¢ jednak,
ze mlodzi ludzie uzywaja ich w sposéb niewlasciwy i problematycz-
ny — 11,73% ucznidéw szkol gimnazjalnych to osoby zagrozone lub
problemowo korzystajace z internetu, 5,72% gimnazjalistéw i 6,48%
uczniéw szkét ponadgimnazjalnych gra w gry hazardowe problemowo
lub sg graczami ryzykownymi. 8,10% uczniéw gimnazjum i 9,27%
mlodziezy §laskiej ze szkél srednich gra problemowo lub wykazuje
symptomy naduzywania gier komputerowych. Najwiecej, bo az 40,4%
badanej populacji szkét ponadgimnazjalnych, to osoby uzaleznione lub
zagrozone uzaleznieniem od telefonu komérkowego. Badania ogdél-
nopolskie przeprowadzone na grupie 22 tys. uczniéw przez Fundacje
Dbam o Méj Zasigg wskazuja, ze okoto 3% nastolatkéw w Polsce
posiada symptomy pelnego fonoholizmu (Debski 2016). Z kolei
wyniki badari z Krakowa (N=680; 2017 rok) przeprowadzone przy
uzyciu skréconej wersji testu Kimberly Young wskazuja na 9,8% oséb
zagrozonych problematycznym uzywaniem internetu. Pelne sympto-
my posiada o wiele mniejszy (2,2%) odsetek respondentéw (Mréz,
Solecki 2017).

Polskie badania EU Kids Online 2018 (N=1249; wiek 9-17 lat;
z calej Polski), ujawnily, ze 20% mlodziezy zrezygnowalo z positku
lub snu na rzecz korzystania z internetu. Okolo 13% przyznalo sig,
ze powodem korzystania z internetu przynajmniej raz dziennie jest
nuda, a okolo 8% badanych rezygnuje ze spotkan z bliskimi i rodzing
lub zaniedbuje naukg, aby mie¢ wigcej czasu na korzystanie z sieci.
Z kolei blisko 19% mtodych ludzi w dziet weekendowy korzysta
z internetu wigcej niz 6 godzin (Pyzalski, Zdrodowska, Tomcezyk,
Abramczuk 2019: 22). Warto dodag, ze opublikowane w 2019 roku
badania — NASK Nastolatki 3.0 — wskazujg, ze nastolatki korzysta-
ja samodzielnie z internetu juz od 7. roku zycia (Bochenek, Lan-
ge 2019: 6). Przytoczone wyniki badan jednoznacznie wskazuja, ze
istnieje realne zagrozenie rozwoju nowych uzalezniei w pokoleniu
dorastajacych wspélczesnie nastolatkéw.
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Inaczenie kompetencji pedagogdw resocjalizacyjnych do pracy
z 0sobami vzaleznionymi

Nieletni przebywajacy w osrodkach resocjalizacyjnych uzywaja
w wigkszosci substancji psychoaktywnych i narazeni sa na nieroz-
poznane dotad w tej grupie zjawisko uzalezniert behawioralnych.
W swietle tej wiedzy nalezy przyjaé, ze podejmowane w MOW
oddziatywania resocjalizacyjne nie beda skuteczne, jesli nie uwzgled-
nig specyfiki funkcjonowania uzaleznionych wychowankéw. Brak
specjalistycznych dziatait kadry MOW, ukierunkowanych na radze-
nie sobie z tym problemem, potwierdzaja badania przeprowadzone
wéréd bytych wychowankéw (Sikora, Szczepanik 2015: 100; Ciesli-
kowska-Ryczko, Dobiriska 2019: 119). Uzywanie substancji psycho-
aktywnych badz nalogowe podejmowanie czynnosci to najczesciej
wystepujace bariery utrudniajagce pomysélng readaptacje spoleczng.
Czgsto uniemozliwiajg one podejmowanie dalszej nauki, odpowie-
dzialne wywigzywanie si¢ z powierzonych w miejscu pracy obo-
wigzkéw, zatatwianie spraw w urz¢dach czy placéwkach leczniczych.
W konsekwencji prowadza do wykluczenia spolecznego, bezrobocia,
bezdomnosci (Czapnik-Jurak 2019: 3, 59), a nawet przestgpczosci
(Kiliniska-Pekacz 2020: 232-245). Dlatego wazne jest, aby kadra
pedagogiczna MOW posiadata:

1. umiejetnosci i wiedze z zakresu diagnozowania uzaleznienia
(kryteriéw diagnostycznych, uzywania ryzykownego, szkodli-
wego i nalogowego, rozpoznawania symptoméw uzaleznieri
behawioralnych). Za niezbedne uznaé¢ nalezy postugiwanie
si¢ podstawowymi testami diagnostycznymi (AUDIT, MAST,
CAGE - Fudata 2009: 45-47), alkomatem, testami kasetkowy-
mi sprawdzajacymi obecnos¢ narkotykéw wykrywanych w mo-
czu, jak i testami diagnostycznymi pozwalajacymi rozpoznaé
pierwsze objawy uzaleznieri behawioralnych (Bandurska 2019);

2. umiejetnosci i wiedzg z zakresu projektowania oddzialywan
profilaktycznych (np. ,nowe uzaleznienia”, ryzyko substytucyj-
nego uzywania innych substancji i podejmowania zachowan
ryzykownych, uzywanie legalnych srodkéw do odurzania sig);

3. umiejetnosci i wiedzg z zakresu planowania pracy resocja-
lizacyjnej z osoba uzalezniong (np. mechanizmy uzaleznia-
nia si¢, nawrdt, radzenie sobie z objawami abstynencyjnymi,
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umiejetnosci formulowania zaleceri metodycznych do pracy
psychokorekeyjnej, projektowanie oddzialywan w obszarze
poczucia wlasnej wartodci, treningu radzenia sobie z agresja,
treningu umiejetnosci spolecznych, rozwijania poczucia spraw-
stwa, treningéw relaksacyjnych, rozwigzywania konfliktéw);

4. wiedze i umiejetnosci z zakresu prowadzenia indywidualnych

rozméw wspierajacych, motywujacych do zmiany, podjecia le-
czenia, podtrzymujacych uczestniczenie w terapii (np. dialog
motywujacy).

Bez poglebionej wiedzy na temat uzaleznien kadra pedagogiczna
staje si¢ bezradna wobec probleméw zwigzanych z uzaleznieniami
wychowankéw. Dotychcezas przeprowadzone badania pokazuja, ze
nauczyciele szkél publicznych sa niewystarczajaco przygotowani do
prowadzenia oddziatywari profilaktycznych z zakresu podejmowanych
przez miodziez zachowari ryzykownych (Kusztal, Piasecka, Nastazjak,
Piec 2021).

W MOW sytuacje dodatkowo komplikuje fakt, ze dyrektorzy tych
placéwek nie maja obowigzku zatrudniania terapeutéw, a w procesie
ksztalcenia psychologéw temat uzaleznieri poruszany jest zazwyczaj
w ograniczonym zakresie. W obliczu tak rozpowszechnionego prob-
lemu uzywania substancji psychoaktywnych oferowana w placéwkach
resocjalizacyjnych pomoc psychologiczno-pedagogiczna jest niewy-
starczajaca (na dziert 31 marca 2021 roku na jednego psychologa
przypadalo od 1 do 53 wychowankéw, a na jednego pedagoga od
16 do 44 podopiecznych MOW) (Raport NIK 2021). Wsparciem
w diagnozowaniu i pracy z uzaleznionymi wychowankami mogloby
by¢ utworzenie specjalistycznych, leczniczo-wychowawczych osrod-
kéw z przeznaczeniem dla wychowankéw wymagajacych terapii
uzaleznien, o co postulowala Najwyzsza Izba Kontroli (Raport NIK
2021). Jednak tego rodzaju placéwek nadal nie utworzono, a pracow-
nicy MOW mogg liczy¢ tylko na wsparcie organizacji pozarzagdowych
lub instytucji leczniczych, np. poradni uzaleznieri, oddzialéw ambu-
latoryjnych czy osrodkéw typu MONAR. Otrzymanie tam pomocy
wigze si¢ niestety z dlugim czasem oczekiwania i wymaga podjecia
odpowiednich procedur, co dodatkowo odsuwa w czasie rozpoczecie
terapii przez nieletniego (wniosek do sadu, diagnoza uzaleznienia,
zgoda opiekuna prawnego, negatywny wynik testu na obecnos¢ nar-

kotykéw, dojazdy do osrodkéw).
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Logika dotychczasowego wywodu wskazuje zatem, ze posiadanie
przez pedagogéw resocjalizacyjnych kompetencji do pracy z osoba-
mi uzaleznionymi moze znaczaco przyczynic si¢ do szybszego roz-
poznania problemu uzaleznied i uzyskania specjalistycznej pomo-
cy terapeutycznej. Natomiast wskazane wyzej umiejetnosci moga
pomée w zindywidualizowaniu oddziatywan resocjalizacyjnych
i projektowaniu form pomocy adekwatnych do potrzeb i sposobu
funkcjonowania os6b uzaleznionych.

Latozenia metodologiczne i przebieg badai wiasnych

Celem przeprowadzonych badari bylo rozpoznanie wiedzy kadry
pedagogicznej dotyczacej pracy z uzaleznionymi wychowanka-
mi przebywajacymi w mlodziezowych osrodkach wychowawczych.
Gléwny problem badawczy sformulowano nastgpujaco: Jaka jest
wiedza kadry pedagogicznej do pracy z uzaleznionymi wychowanka-
mi przebywajacymi w MOW? Sformulowano réwniez szereg szcze-
goétowych probleméw badawczych:

1. Jak kadra pedagogiczna MOW rozumie zjawisko uzaleznieri?
. Na jakie przejawy uzaleznien nieletnich zwraca uwage?

WL N

Od czego sa uzaleznieni nieletni przebywajacy w MOW?

&

Jakie sa przyczyny uzalezniania si¢ nieletnich?

b

W jaki sposéb mozna skutecznie pomagaé uzaleznionym
wychowankom?

6. Z jakich zrédel kadra pedagogiczna MOW czerpie wiedzg na

temat uzaleznieni?

7. Jakie znaczenie dla kadry pedagogicznej MOW ma wiedza

o uzaleznieniach nieletnich?

Badania przeprowadzono w strategii jako$ciowej, a dane zebrano
dzigki przeprowadzeniu wywiadéw poglebionych, ustrukturyzowa-
nych (Konecki 2011). Grupe badawczg stanowito 10 wychowawcéw,
trzech dyrektoréw, dwéch pedagogéw i dwdéch psychologéw z trzech
losowo wybranych miodziezowych osrodkéw wychowawczych (jed-
nego dla dziewczat i dwéch dla chlopeéw). Badania zostaly prze-
prowadzone w styczniu 2023 roku. Wzigto w nich udzial 13 kobiet
i czterech mezezyzn w wieku od 25 do 66 lat. Rozmowy z pra-
cownikami odbywaly si¢ w kontakcie bezposrednim, w warunkach
zapewniajacych komfort i poufnosé¢ na terenie MOW. Wypowiedzi
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rozméweéw, za ich zgoda, byly skrupulatnie notowane podczas pro-

wadzonych wywiadéw.

Wyniki badan wtasnych

Kadra pedagogiczna z mlodziezowych o$rodkéw wychowaw-
czych rozumie uzaleznienie jako ograniczenie wolnosci czlowicka
i skoncentrowanie swojego zycia na zazywaniu substancji narko-
tycznych badz na uporczywym powtarzaniu czynnosci (np. uzywania
telefonu), pomimo zwigzanych z tym negatywnych konsekwencji.
Jest to tez jaki$ sposéb na radzenie sobie z trudnymi emocjami.

Uzaleznienie ja rozumiem w taki sposéb, ze w sytuacyi trudnej dziecko, je-
zeli sobie nie radzi, to sigga po jakqs formg wspomagania. Wredy jest jemu
lepiej zniest sytuacje trudng, co weale nie znaczy, Ze tg sytuacje rozwigzuje
(Wychowawca_1).

Wychowawcom trudno bylo zdefiniowaé precyzyjnie, co ozna-
cza dla nich uzaleznienie i wéwczas unikali odpowiedzi, opowia-
dajac o swoich do$wiadczeniach z uzaleznionymi w prywatnych
kontaktach. Zdarzalo si¢ réwniez, Ze zamiast definiowania zjawiska
wymieniali jego przyczyny, skutki, rodzaje znanych srodkéw uzalez-
niajacych oraz wybrane elementy procesu uzalezniania sie. Co wigcej,
uzaleznienie od substancji psychoaktywnych traktowali jako ,nor-
malne”, a uzaleznienie od czynnosci jako ,namacalne, behawioralne,
inne i raczej niegrozne”. Zaskakujace okazalo si¢ takze poréwnanie
uzaleznienia do ,ope¢tania, wigzienia lub przyjemnosci”. Ostatnie
okreslenie, jak si¢ okazato w dalszej cz¢sci wywiadu, wynikalo z wlas-
nych doswiadczen rozméwey z uzaleznieniem od alkoholu i telefonu.

Uzaleznienie prowadzi do tego, ze staje si¢ numerem jeden w Zyciu, a wszyst-
kie inne dzialania sq na dalszym planie i podporzqdkowane temu zjawisku

(Wychowawca_4).

Uzaleznienie jest brakiem wolnosci wyboru, opgtaniem, czyms, co nas ograni-
cza, kojarzy mi sig z wigzieniem (Wychowawca_3).

Nieletni, zdaniem kadry pedagogicznej, uzalezniajg si¢, odczuwa-
jac przyjemno$¢ wynikajaca z zazycia narkotyku lub wykonywania
jakiej$ czynnosci. Uzaleznienie jest tez dla rozméwceédw réwnoznacz-
ne z przymusem ciaglego przyjmowania substancj.
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To jest bardzo proste. Odczuwa sig przyjemnosé po ustyszeniu, po zoba-
czeniu, po odczuciu. Jest to uczucie na tyle przyjemne, ze je powtarzamy

(Wychowawca_3).

Gdyby byl uzalezniony, to musiatby teraz w osrodku caly czas brac
(Wychowawca_6).

Kadrze pedagogicznej trudno bylo precyzyjnie wyjasni¢ istote
i kryteria uzaleznienia. Analiza zebranych wypowiedzi wskazuje na
brak wiedzy merytorycznej pozwalajacej na odréznienie poszcze-
golnych faz rozwoju tego zjawiska (eksperymentowanie, zazywanie
okazjonalne, zazywanie regularne, uzaleznienie). Wydaje sie, ze for-
mulowane przez wychowawcéw opisy najblizsze sg ostatniej fazie
uzaleznienia, co §wiadczyloby o tym, Ze pierwsze niepokojace sygnaly
zwigzane z zachowaniem nieletnich sa najczesciej zupelnie pomija-
ne. Tylko jeden z rozméwceéw zwrécil uwage na zwigzek stosowania
substancji lub powtarzania czynnosci z przezywaniem trudnych sta-
néw emocjonalnych. Bagatelizowano tez uzaleznienia behawioralne,
ktére wychowawcom wydajg si¢ mniej niebezpieczne niz stosowanie

srodkéw psychoaktywnych.

Diagnozowanie uzaleznienia przez kadrg pedagogiczng MOW

Podstawg rozpoznawania problemu uzaleznien jest dla pracow-
nikéw pedagogicznych MOW obserwacja zachowania nieletniego,
ktére wskazuje na nadmierne pobudzenie, ospalos¢, nadmierny ape-
tyt lub jego brak, smutek lub zadowolenie ($miech), tiki nerwowe,
gwaltowne polykanie §liny, konieczno$¢ bycia w ciagtym ruchu, agre-
sj¢, brak kontroli nad zachowaniem, betkoczaca mowe, prowadze-
nie rozméw o do$wiadczeniach z uzywaniem narkotykéw. Poszu-
kujac wskaznikéw uzaleznienia, wychowawcy skupiaja si¢ na twarzy
wychowankdéw, a w szczegblnosci na oczach, sprawdzajac czy maja
Zrenice rozszerzone, czy zwezone, ewentualnie ,,bledny wzrok”. Uwa-
ge zwracaja objawy odstawienia, np. trzgsace rece, rozdraznienie,
pobudzenie, trudnosci w nawigzywaniu kontaktu. Czasem wykorzy-
stywane sa do tego tresci zamieszczane przez nieletnich w mediach
spolecznosciowych (zdjeciaiich opisy). Ostatecznie jednak s zgodni,
ze warunkiem dobrze postawionej diagnozy jest wszechstronna zna-
jomos¢ podopiecznych wynikajaca z prowadzonych z nimi rozméw
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i obserwacji oraz z analizy dokumentacji. Dosy¢ cz¢sto powtarza-
ty si¢ jednak wypowiedzi $wiadczace o tym, ze kadra pedagogiczna
nie ma narzedzi ani wiedzy do rozpoznawania uzaleznienia i jedynie
specjalisci, tzn. terapeuci uzaleznieri, moga zdiagnozowaé wycho-
wanka (cho¢ i to rozwigzanie budzito watpliwosci).

Nie wiem, czy da sig rozpoznac, czy ktos jest uzalezniony. Oni bardzo sig
z tym kryjg. On duzo nie pije, on nie jest uzalezniony, on nie potrzebuje
(Wychowawca_6).

Za kuriozalng uznaé nalezy sytuacje w jednym z osrodkéw, w kt6-
rym, pomimo wiedzy o uzaleznieniu wychowanka, nie podjeto wobec
niego zadnych oddzialywan specjalistycznych. Réwnie zaskakujace
bylo ignorowanie zazywania §rodkéw psychoaktywnych przez nie-
letnich podczas przepustek lub pomimo uzasadnionego podejrzenia
uzywania ich na terenie placéwki. W Zadnym osrodku nie prowa-
dzono systematycznej kontroli obecnosci srodkéw psychoaktywnych
u wychowankéw zaréwno podczas pobytu, jak i po powrocie z urlo-
powania do placéwki resocjalizacyjnej.

On bierze podczas przepustek. Sq czesto przerwy i wredy na przepustkach
sobie ulzg (Wychowawca_6).

To widac po wakacjach, jakie sq chude, rozbite. Mysle, Ze faktycznie wigk-
52056, gdyby mozna bylo je sprawdzic; to cos by wyszto (Psycholog_l).

Od komputera jest uzalezniony, i jak jedzie do domu, to tam notorycznie gra
(Wychowawca_10).

Wolg, zeby chlopiec wzigl papierosa i poszedt, zapalit do lazienki po cichu, po
kryjomu, niz oficjalnie mam z nim wyjs¢ na fajke (Wychowawca_10).

Czasami wiem, ze na terenie osrodka sq narkotyki. Nie wiem, jak temu za-

pobiegac (Pedagog_1).

Uregulowania prawne obowiazujace od wrzesnia 2022 roku
pozwalaja na przeprowadzanie wsréd wychowankéw testéw na obec-
no$¢ narkotykéw. Bariere w ich realizacji dla kadry pedagogiczne;j
stanowig finanse (placéwek nie sta¢ na zakup duzej liczby multite-
stéw — jedna sztuka to koszt ok. 30-40zt), procedury, biurokracja,
a takze stres zwigzany z umieje¢tnoscia poprawnego odczytania wyni-
ku testu.
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Robitam test, pierwszy raz co prawda, ale zgodnie z instrukcjg. Odczytaizzm
wynik i byt niejednoznaczny, ale uznalam, ze jest pozytywny. Skonsultowa-
tam sig 2 innymi i uznalismy, ze podejmujemy procedury. PoZniej przyszia
X i powiedziata, ze wynik jest negatywny i za wezesnie podjelismy decyzje
0 informowaniu sqdu, rodzicow. Skoriczylo sig to strasznym konfliktem (Wy-
chowawca _9).

Obecnie nie sq robione, bo jestesmy leniwi — wychowawcy (Pedagog_2).

Przeprowadzanie testéw wéréd wychowankéw na zawarto$é
w organizmach §rodkéw odurzajacych powinno si¢ odbywac z posza-
nowaniem godnosci i intymnosci nieletnich. Tymczasem obawa
przed manipulacja wychowankéw prowadzi do lamania ich praw.

Ja juz robitam testy narkotykowe, wiem, jak sig to robi, ale u mnie nie ma cze-
gos takiego, Ze wychowanek sig zamyka w toalecie. Ma nasikac przy mnie. Ja
wiem, ze mogq rozne sxtuczki wykonywad, na tyle mam juz doswiadczenia,

ze wiem (Pedagog_2).

Rodzaje uzaleznien wsrdd nieletnich

Nieletni w opinii kadry mogg si¢ uzalezni¢ od wszystkiego, jed-
nak najczesciej jest to alkohol, papierosy, narkotyki, telefon i internet.
Rzadziej ich zdaniem wychowankowie uzalezniajg si¢ od hazardu,
gier komputerowych czy seksu. Rozméwcey zwracali tez uwage na
uzaleznienie nieletnich od energetykéw oraz srodkéw wziewnych
(dezodorantéw, gazu). Ponadto z relacji wychowawcéw wynikato,
ze dziewczeta w odréznieniu od chlopcéw nalogowo korzystaja ze
srodkéw przeciwbdlowych, wykazuja emocjonalng zaleznos¢ od part-
neréw oraz od aprobaty w mediach spolecznosciowych.

Wystepowanie tego typu zjawiska wéréd wychowanek MOW
wychowawcy tlumaczyli znaczeniem jakie ma dla nich korzystanie
z telefonu, internetu i mediéw spolecznosciowych w ksztaltowa-
niu tozsamosci spolecznej i osobowej oraz zaspokajaniem potrzeby
akeeptacji.

Uzalezniajg sig nawet od poklasku ludzi; od lajkow dziwnych, bo w ftej

chwili mlodziez ma silng potrzebe akceptacji. Ale posunigte jest to do jakie-

gos absurdu — ktos mi nie dat serduszek czy czegos tam, no to idg si¢ zabic

(Wychowawczyni_3).
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Kadra pedagogiczna MOW jest tez §wiadoma, ze brak dostepu
do srodkéw odurzajacych (wsréd oséb najbardziej uzaleznionych)
prowadzi do niebezpiecznych eksperymentéw z wykorzystaniem
galki muszkatotowej, gazu z zapalniczek, kurzu oraz lekéw psycho-
tropowych. Stosowane s3 réwniez metody wprowadzania organizmu
w stan omdlenia, tzw. ,duszki”. Polega to na wydychaniu powietrza
z pluc w pozycji lezacej, przy jednoczesnym naciskaniu na brzuch
i klatke piersiows.

Przyczyny uzaleiniania sig nieletnich w opinii kadry
pedagogicznej MOW

Uzywanie substancji psychoaktywnych przez wychowankéw
wynika zdaniem kadry pedagogicznej z ich probleméw rodzinnych
i traumatycznych doswiadczen. Wséréd uwarunkowan zewnetrznych
wskazujg takze na utrzymywanie kontaktéw z réwiesnikami uzy-
wajacymi narkotykéw, ktérzy odpowiadajg na ich niezaspokojone
potrzeby akceptacji, przynaleznosci i poczucia bezpieczeristwa. Poza
tym wychowawcy upatruja przyczyn uzaleznien w cechach osobo-
wosciowych nieletnich (niska samoocena, brak refleksji nad skutkami
podejmowanych dziatan, ciekawos¢, potrzeba redukeji doswiadcza-
nego napigcia, a takze brak umiejetnosci bezpiecznego radzenia sobie
z trudnymi emocjami).

W swoich wypowiedziach kadra pedagogiczna zwracala réwniez
uwage na rezygnacje nieletnich z rozwigzywania probleméw, ktérych
doswiadczaja w swoich rodzinach i relacjach z réwiesnikami.

Bo najlatwiej uciec od problemu, ktdre Zycie przed nimi stawia. Bo najlatwiej
odreagowac wszystkie frustracje, ktdre w dzieciaku si¢ nagromadzq. Tv jest
podstawowa sprawa. Po co sig borykac, no rozwigzywanie problemow kosz-
tuje (Wychowawca_1).

Formy pomocy oferowane osobom uzaleznionym

Z przeprowadzonych badai wynika, ze w sytuacjach wyjatko-
wych, wobec silne uzaleznionych nieletnich, stosowana jest pomoc
specjalistéw, zaréwno w celu zdiagnozowania, jak i rozpoczecia
terapii. Wychowawcy twierdza, ze wychowankowie kierowani sa
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wéwezas do instytucji zajmujacych sie profilaktyka i terapia uzalez-
nien, poniewaz w osrodkach brakuje kadry posiadajacej odpowiednie
do tego kwalifikacje. Dotyczy to jednak nielicznych, poniewaz utrud-
niaja to ich zdaniem, takie bariery jak dojazd wychowankéw do pla-
coéwki leczenia uzaleznieni, rozwigzania organizacyjne w MOW (brak
czasu z uwagi na podejmowanie innych dzialari, brak pracownika,
ktéry moéglby pojechaé na spotkania terapeutyczne z dzieémi, brak
transportu, przerywanie terapii z powodu wyjazdéw miodziezy do
domoéw rodzinnych (ferie, swigta, wakacje) oraz brak wiary w sku-
teczno$¢ podejmowanych przez placéwke leczniczg oddzialywan.

Sq takie przypadki, Ze jak dziewczyna nie chee sig leczyc to zwracamy sig do
sqdu o przymusowe leczenie. W wigkszosci jednak przypadkiw dziewczyna
wyraza takg wolg (Pedagog_01).

Mam wrazenie, Ze ta organizacja nie dziata. Nie tworzy sig tam nic trwale-
g0 — system dwunastu sesji nie zalatwia niczego (Wychowawca_7).

Sa tez sytuacje, w ktérych nie podejmuje si¢ Zadnych dzialan
zorientowanych na profilaktyke i leczenie uzaleznieri z uwagi na
brak wsparcia instytucji leczniczych, postrzeganie osrodkéw, np.
MONAR, jako miejsc niebezpiecznych dla miodziezy i przekonanie
o koniecznosci stosowania farmakologii w leczeniu uzaleznionych
wychowankéw.

Ja nie mam znikgd pomocy. [ ...] Do MONAR-6w to bym nie skierowata, bo
tam seks, drugs and rock and roll (Dyrektor_3).

W opinii czlonkéw kadry pedagogicznej moga oni wspieraé
swoich podopiecznych w wychodzeniu z uzaleznienia poprzez ich
kontrolowanie, prowadzenie rozméw indywidualnych (motywowa-
nie do podjgcia terapii, do pracy nad sobg), organizowanie zajec¢/war-
sztatéw (zorientowanych na poszerzenie wiedzy, wzrost samooceny,
rozw6j umiejetnosci, kompetencji), otoczenie opieka, zrozumieniem,
bliskoscig oraz stosujac takie metody, jak zaktady czy wywolujac lek
przed $miercig. Sg sytuacje, w ktérych wychowankowie sami zglasza-
ja potrzebe podjecia terapii uzaleznien i wtedy wspieranie nieletniego
przez wychowawce w wytrwaniu w podjetej decyzji jest niezbedne.

Zdarza si¢ jednak, ze na organizowanie wyzej wymienionych
oddzialywan nie ma czasu, warunkéw, brakuje wiedzy, a czasem

motywacji.
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Wigkszos¢ zamiata pod dywan ten problem (Dyrektor_3).

Nie wiem, czy ludziom uzaleznionym moZna skutecznie udzielic po-
mocy. Zaden narkoman, ktorego znalam, nie wyszed! z narkotykdw

(Wychowawca_4).

Ja nie znam zadnych metod. Nie jestem terapeutq uzaleznier

(Wychowawca_5).

Nie ma czasu na pracg lerapeutyczng. My jestes’my pomi;dzy arganiza—
¢jq dnia codziennego, kontrolg przebiegu, a zapewnieniem bezpieczeristwa

(Wychowawca_1).

Zdaniem kadry pedagogicznej, adekwatnym rozwigzaniem prob-
lemu uzalezniert wychowankéw MOW byloby zatrudnienie w pla-
céwee terapeuty uzaleznien lub stworzenie specjalistycznych placé-
wek dla mtodziezy niedostosowanej spolecznie i uzaleznione;.

Do kazdej grupy wychowawczej powinien byc jeden terapeuta wychowawca.
Bo, zeby dziecku pomdc, zeby zrobic terapeutyczng roboty, to trzeba czasami
dziecko rozgrzebac. Na to trzeba miec czas, miejsce spokdj. Pracujgc w grupie,
nie mozna tego zrobi¢ (Wychowawca_1).

W opinii badanych na efektywnoé¢ dzialan podejmowanych
w zakresie profilaktyki uzaleznien najbardziej wplywa wspéipraca
calej kadry pedagogicznej MOW ze specjalistami.

Psycholog, psychiatra i oddzial uzaleznien. Bo to nie jest tak, Ze terapeuta
sobie usigdzie i pogada. Potrzebny jest caly zespdt ludzi, kidry otoczy wycho-
wanka opiekq (Dyrektor_2).

Lrodta wiedzy o uzaleznieniach

Wiedze na temat uzaleznien kadra MOW czerpie przede
wszystkim z internetu, telewizji, wlasnego doswiadczenia, z rozméw
z wychowankami oraz ich obserwacji. Pozyskiwanie informacji odby-
wa sie w sposéb przypadkowy, zatem i rzetelno$¢ przyswajanych tre-
$ci moze budzi¢ wiele zastrzezen.

Nie, no bez przesady, albo mi cos wilgczy w internecie, albo jak jest taka po-
trzeba, zeby cos doczytac (Wychowawczyni_3)
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Ksigzki? Ja jestem juz na takim etapie, Ze ksigZek nie czytam. Moze jakis
tam film, ale tez niekoniecznie, bardziej z takich przypadkow z zycia sig uczg;
znajomi, znajomego, takze z pracy i z rodziny mojej (Wychowawca_8).

Zdarzaja si¢ wypowiedzi badanych $wiadczace o korzystaniu
z literatury, szkolen, webinaréw oraz o ukonczeniu studiéw podyplo-
mowych. Przy podejmowaniu decyzji o udziale w tego typu formach
szkolenia duze znaczenia maja dla wychowawcéw tresci zawarte
w programie oraz kwalifikacje i do§wiadczenie prowadzacego.

Kolezanka wystala mi taki tekst, ktory mi otworzyt oczy, a moze utwierdzif
mnie w przekonaniu, ze dzieci wyjezdzajgc na przepustki cpajg ze swoim
towarzystwem (Wychowawca_4).

Z wypowiedzi dyrektoréw badanych placéwek wynika jednak, ze
kadra pedagogiczna przejawia znikome zainteresowanie szkoleniami
poswiecanymi uzaleznieniom.

Inaczenie kompetencji specjalistycznych w zakresie
uzaleznien — w opinii kadry MOW

W deklaracjach kadry pedagogicznej MOW posiadanie kom-
petencji specjalistycznych zwigzanych z uzaleznieniami pomaga
w podejmowaniu oddziatywari resocjalizacyjnych adekwatnych do
sytuacji i potrzeb nieletnich. Dzigki temu latwiej jest o zachowa-
nie spokoju w sytuacjach kryzysowych i zapewnienie sobie poczucia
bezpieczeristwa.

Dla mnie wazne jest, aby wiedziec, jak moge skutecznie udzielic pomocy mo-
Jemu wychowankowi. Swiadomosé, ze wiem, jak zachowac sig, jakie dziata-
nia podjgc w najtrudniejszych sytuacjach jakie moge sobie wyobrazié, powo-
duje, ze czuje sig lepicj, spokojniej (Pedagog_2).

Wazne jest dla mnie moje poczucie bezpieczeristwa. Postanowilem zadbac
o siebie (Wychowawca_1).

Whioski i interpretacja badan whasnych

Kadra pedagogiczna nieprecyzyjnie opisuje problem uzaleznie-
nia. Z zebranych wypowiedzi wynika, ze identyfikuje to zjawisko
gléwnie z substancjami psychoaktywnymi i skutkami ich zazywania
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widocznymi w ostatniej fazie rozwoju natogu. Swiadezy to o posia-
daniu przez badanych niewystarczajacej wiedzy o uzaleznieniach, co
znajduje swoje odzwierciedlenie w ignorowaniu pierwszych sympto-
méw rozwoju tego zjawiska, a bagatelizowanie uzaleznienn behawio-
ralnych $§wiadczy o niskiej znajomosci zagrozen zwigzanych z nato-
gowym korzystaniem z telefonu, internetu czy gier komputerowych.

Badani pracownicy MOW do rozpoznawania uzaleznienia nielet-
nich wykorzystuja przede wszystkim obserwacj¢. Podczas diagnozy
zwracajg uwage na wyglad i zachowanie wychowanka podkreslajac,
ze znajomos¢ podopiecznego (np. sytuacji rodzinnej, doswiadczanych
trudnosci, cech charakteru, deficytéw) jest dla nich jednym z waz-
niejszych symptoméw posiadanego problemu.

Z jednej strony kadra pedagogiczna jest zdania, ze ma narzedzi
i wystarczajacej wiedzy do przeprowadzania profesjonalnej diagnozy,
a z drugiej — pomimo mozliwosci rozpoznania obecnosci substan-
¢ji psychoaktywnych za pomoca testéw narkotykowych — rzadko
z nich korzysta lub robi to w sposéb naruszajacy prawa nieletnich.
Najczesciej tlumaczone jest to brakiem srodkéw na zakup testéw,
niskag motywacja do przeprowadzania calej procedury, ktéra wiaze
si¢ z dodatkowq biurokracja i stresem, brakiem wiedzy i umiejetnosci
niezbednych do prawidlowego przeprowadzenia badania.

Z zebranych wypowiedzi wynika, ze kadra pedagogiczna ma
wiedze¢ o problemach nieletnich zwiazanych z uzywaniem substan-
¢ji psychoaktywnych lub kompulsywnym wykonywaniem czynnosci
(np. korzystanie z internetu, telefonu, gier komputerowych) przeja-
wianych zaréwno w MOW), jak i podczas udzielanych przepustek.
Dzialania zorientowane na pomoc w radzeniu sobie z tymi trudnos-
ciami podejmowane sg jednak tylko w wyjatkowych sytuacjach.

Zdaniem kadry pedagogicznej, miodziez przebywajaca w pla-
céwkach resocjalizacyjnych moze si¢ uzalezni¢ od wszystkiego.
Jednak najczesciej wymieniane s3: alkohol, papierosy, narkotyki,
telefon i internet. Badani zauwazaja tez, ze wychowankowie czgsto
korzystaja z lekéw, energetykow, srodkéw wziewnych (dezodoran-
ty, gaz), mediéw spotecznosciowych oraz sg silnie przywigzani sg do
kontaktéw z partnerami. Warto doda¢, ze w swiadomosci badanych
brak dostepu do srodkéw psychoaktywnych prowadzi nieletnich do
poszukiwania innych, niebezpiecznych form wprowadzania organi-
zmu w stan odurzenia.
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Zastanawiajace jest, ze z jednej strony badani skarza si¢ na
brak narzedzi i wiedzy potrzebnych do diagnozowania uzaleznier,
a z drugiej z tatwosciag wymieniajg substancje/czynnosci, od ktérych
wychowankowie sa lub moga si¢ uzaleznié. Postugujac si¢ jedynie
metoda obserwacji, nie dgza do stosowania bardziej wiarygodnych
metod diagnostycznych, takich jak proste testy przesiewowe, kt6-
re znalez¢é mozna w podrecznikach metodycznych (np. Bandurska
2019), internecie czy tez do badania alkomatem lub testami narko-
tykowymi. Moze to wynika¢ z przekonania kadry pedagogicznej, ze
diagnozowanie problemu uzaleznienia nie nalezy do ich obowigz-
kéw. Tymczasem zatrudnieni w osrodkach pedagodzy sa bardzo cze-
sto jedynymi osobami w zyciu wychowankéw, ktérzy moga dostrzec
problem uzaleznienia. Wychowawcy przebywaja z nieletnimi pod-
czas dyzuréw po kilka godzin i to wlasnie ich uwazno$¢ na wszelkie
niepokojace zachowania oraz cheé wspélpracy ze specjalistami moga
pomdée w podjeciu interwencji zapobiegajacej rozwojowi uzaleznie-
nia. Dodajmy tez, ze bagatelizowanie tego problemu moze prowadzi¢
w konsekwencji do podejmowania innych zachowan ryzykownych.

Milodziez przebywajaca w placéwkach resocjalizacyjnych w opinii
badanych uzaleznia si¢ w wyniku doswiadczanych traum, probleméw
rodzinnych oraz kontaktéw z osobami, ktére uzywaja substancji.
Duze znaczenie w tym procesie odgrywaja takie cechy wychowan-
kéw jak: niska samoocena, wysoki poziom leku, brak refleksji nad
podejmowanym dzialaniem, ciekawo$¢ oraz nieumiej¢tnosé¢ bez-
piecznego radzenia sobie z trudnymi emocjami.

Zdaniem badanych do udzielania skutecznej pomocy uzaleznio-
nym wychowankom niezbe¢dna jest wspolpraca ze specjalistami (tera-
peutami i psychologami). Wynika to z jednej strony z przygotowania
profesjonalnej diagnozy, z drugiej z kwalifikacji do prowadzenia tera-
pii. Przeszkoda w korzystaniu z tego rodzaju wsparcia jest jednak dla
nich przekonanie o nieefektywnosci terapii w osrodkach leczniczych
oraz zalozenie, ze udzielenie skutecznej pomocy uzaleznionym musi
polega¢ na leczeniu farmakologicznym.

Zapobieganie uzaleznieniom wychowankéw jest realizowane
przez wychowawcéw przede wszystkim poprzez straszenie przykry-
mi konsekwencjami, prowadzenie rozméw indywidualnych, organi-
zowanie warsztatéw/szkolen oraz udzielanie im wsparcia emocjo-
nalnego. Podjecie wymienionych dzialan wiaze si¢ jednak z takimi
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ograniczeniami jak: brak czasu, warunkéw, wiedzy oraz motywacji do
angazowania si¢ w dzialania, ktére w przekonaniu kadry pedagogicz-
nej s3 malo skuteczne. Zdaniem badanych, najlepszym rozwigzaniem
w poradzeniu sobie z uzaleznieniami nieletnich byloby zatrudnienie
w MOW terapeutéw uzaleznien badz stworzenie placéwek specja-
listycznych dla oséb niedostosowanych spolecznie i uzaleznionych.

Badani pracownicy osrodkéw resocjalizacyjnych dla mlodzie-
zy wymieniaja przyczyny uzaleznien swoich wychowankéw zgodne
z literaturg przedmiotu (np. Pajak 2020: 27; Jedrzejko, Jabloriski 2012:
42-49; Szymaniak 2019: 229-230; Bobrowski, Gren, Ostaszewski,
Pisarska 2019: 329-330). Prawidlowo tez szacuja skale oséb uza-
leznionych i wykazujacych podatno$é na uzaleznienie si¢. Zwracaja
réwniez na potrzebe¢ zapewnienia nieletnim profesjonalnej pomocy
terapeutycznej. Zaskakujace jest natomiast, dlaczego kadra pedago-
giczna, pomimo posiadanej na ten temat wiedzy, rzadko korzysta
z takiej pomocy i dlaczego nie podejmuje czynnosci wzmacniaja-
cych efekty terapii badz integrujacych je ze zmianami zachodzacymi
w wychowankach w procesie resocjalizacji. Z jednej strony moze to
wynika¢ z ujawnionego w badaniach przekonania, ze uzaleznienie
jest nieuleczalne, a wszelkie podejmowane w tym zakresie dzialania —
nieskuteczne. Z drugiej strony moze si¢ to wigzac z silnie zarysowang
tendencja do stygmatyzowania wychowankéw, wynikajacego z obar-
czania ich wing za uwiklanie si¢ w problem z uzaleznieniem (Grano-
sik, Gulczyriska, Szczepanik 2014).

Badani pedagodzy i wychowawcy poszerzaja swoja wiedze i umie-
jetnosci zwigzane z uzaleznieniami dzigki informacjom czerpanym
z telewizji, internetu, odwolujac si¢ przy tym do wlasnego doswiad-
czenia oraz obserwacji zachowani mlodziezy. Niechetnie siggaja po
bardziej rzetelne zrédla wiedzy, tj. literature naukows, profesjonalne
szkolenia czy studia podyplomowe.

Uwazaja, ze rozwijanie kompetencji zwigzanych z uzaleznieniami
nieletnich jest wazne, jednak bardziej wynika to z potrzeby zapew-
nienia sobie poczucia bezpieczefistwa na wypadek pojawienia si¢
zwigzanych z tym sytuacji kryzysowych niz z troski o zdrowie nielet-
nich i checi udzielenia im skutecznej pomocy.
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Rekomendacje i zalecenia

W dalszych badaniach nalezy si¢ zaja¢ diagnozowaniem rozmia-
ré6w i uwarunkowan uzaleznieri behawioralnych wéréd nieletnich
przebywajacych w mlodziezowych osrodkach wychowawczych i zba-
dag, jakie sag mozliwoéci ograniczania ich rozwoju. Warto przy tym
zwréci¢ uwage na rozpoznawanie czynnikéw decydujacych o sku-
tecznosci stosowanych oddzialywan, czyli warunki i metod ewaluacji
podejmowanych w tym wzgledzie oddziatywan.

Zaleca sie, aby kadra pedagogiczna MOW rozwijala swoja wie-
dz¢ i doskonalita umiejgtnosci poprzez uczestnictwo w certyfika-
cyjnych kursach, szkoleniach i warsztatach dotyczacych uzaleznien
(chemicznych i behawioralnych). Programy takich szkoleri powinny
obejmowaé znajomo$¢ postugiwania si¢ technikami diagnostycznymi,
znajomo$¢ zasad 1 metod interwencji kryzysowej, stosowania dialogu
motywujacego. Pomocne w podnoszeniu jakosci profilaktyki uzalez-
nien w MOW byloby omawianie pracy z uzaleznionymi wychowan-
kami przez wychowawcéw na superwizjach ze specjalistami od terapii
uzaleznier.
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