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ÖNSÖZ


Son zamanlarda çocuk ve gençlerimiz açısından zararlı madde kullanımının, suç, şiddet ve intihar gibi risklerin giderek ciddi boyutlara ulaştığı göze çarpmakta ve yapılan bir çok bilimsel çalışmada olumsuz sonuçlar görülmektedir.Yaşanan bu olumsuz sonuçlar, biz eğitimcileri, çocuk ve gençlerimizin sağlıklı gelişimlerini destekleyerek, söz konusu risklerin azaltılması konusunda tedbirler almaya yöneltmiştir.


Eğitimin olmazsa olmazlarından biri, öğrencilerin sağlıklı barınmalarına ve beslenmelerine, maddi ve manevi problemlerinin çözümlerine yönelik önlemler almaktır. Bu önlemlerin sağlıklı yürütülebilmesi için, ailenin, sosyal çevrenin ve medyanın eğitim kurumlarıyla işbirliği içinde olmaları gerekmektedir. Bu anlamda öğrencilerimizin doğru şekilde bilgilendirilmeleri, hayatlarıyla ilgili alacakları kararlar konusunda doğru bir yaklaşım içinde olmaları, son derece önemli bir gerçeği ortaya koymaktadır.


Geleceğimizin ve Cumhuriyetimizin teminatı olan çocuklarımızın ve gençlerimizin huzur ve güven içinde eğitim-öğretimini sürdürmesi yönünde, her türlü tedbiri almalıyız.


Hazırlanan bu kaynağın, öğretmenlerimizin çocuk ve gençlere yaklaşımına ışık tutmasını diliyorum. 





                             Yusuf SEZER

                                                                      Milli Eğitim Müdürü 
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                                                          BAŞLARKEN

                 Bugün çok gelişmiş ülkeden az gelişmişine kadar madde bağımlılığı sorunu yaşanmaktadır. 1960’lı yıllarla birlikte özellikle gelişmiş ülkelerin önderliğinde madde kullanımı ve bağımlılığı konusunda uluslararası duyarlılık ve işbirliği giderek artmış ve duyarlılıktan ülkemizde etkilenmiştir. 

                Madde bağımlılığı konusunda ülke çapında düşünülen her çalışmanın küresel bir gerekçesi ve uluslararası ilişkilerimizden kaynaklanan bir gerekliliği de mevcuttur. Uluslararası örgütler ve bunların yaptırım gücü günümüzün tartışılmaz bir gerçeği olmuştur. Bu gerçeği dikkate alarak kendi ülkemiz için gerekli tedbirleri almak durumundayız.

               Ülkenin geleceği ve sağlam temelleri çocuk ve gençlerin iyi yetiştirilmesine bağlıdır.

                                                                                            Ceyhan DEMİR









Milli Eğitim Şube Müdürü 

GİRİŞ


Rehberlik ve Psikolojik Danışma Hizmetlerinin amaçlarından biri öğrencilerimizin sorunlarına erken müdahale etmek ve sorunla karşılaşıldığı durumlarda çözüme yönelik gerekli yaklaşımları esas almaktır.Okullarımızda öğretmenlerimiz,rehber öğretmenlerimiz ve yöneticilerimiz öğrenci gelişimini,eğitim-öğretimini,psikolojik ve sosyal açıdan sağlığını olumsuz etkileyecek durumlarda ve kişisel problemlerde(bozuk aile ilişkileri,parçalanmış aile yapısı,sürekli okul başarısızlığı,iletişim sorunları,sigara,alkol vb. kullanımı gibi)erken önlemlerin alınmasına özellikle dikkat etmelidir.Kişinin duyguları,düşünceleri,yetenekleri ve amaçları doğrultusunda kendini gerçekleştirmesi,varolması çok önemlidir. Bunun olmaması durumunda ise yaşantıda bazı sıkıntılı dönemler başlar,bu sıkıntılı dönemlerde verilen tepkilerden biride bağımlılık tehlikesidir.


Çocuklarımızla ve gençlerimizle doğru iletişim kurarak,sıkıntılarını paylaşmaları konusunda birlikte hareket etmeliyiz.Basamakların en önemlisi olan bilgilendirme amacıyla hazırladığımız bu kaynaktan en doğru şekilde yararlanmanızı ümit ediyor,çocuklarımızın ve gençlerimizin doğru kararlar alacağı konusunda onlara güveniyoruz. 

KASTAMONU REHBERLİK VE ARAŞTIRMA MERKEZİ

ÖĞRETMENLER İÇİN MADDE BAĞIMLILIĞI EĞİTİMİ 

GENÇLİK  VE  BAĞIMLILIK

Alkol,sigara,uyuşturucu madde,kumar gibi zararlı alışkanlıkların tüm dünyada tehlikeli boyutlarda yaygınlaşmaya başlaması ülkemizi de tehdit eden bir problemdir.lise ve üniversite öğrencileri ile çalışan gençlik üzerinde yapılan araştırmalar özellikle sigara ve alkol başlama yaşının 20 yaşın altına düştüğünü ve kültürel faktörlerin etkisi ile içme oranında büyük bir artış olduğunu göstermektedir.Bu bulgularda aile ve toplumun kontrolünü gerekli kılmaktadır. 

Zararlı alışkanlıkların yerleşmesini çoğaltan şey toplumların bu alışkanlıklara bakış açısıdır.İslam ülkelerinde ve Hindistan’da toplumsal olarak alkolü yasaklamaları bireysel düzeyde olumlu sonuç vermemiştir.çocukları ve gençleri bu maddelerin yarattığı alışkanlıkların etkileri konusunda bilinçlendiren toplumlar alışkanlıkların yerleşmemesinde daha başarılı olmuşlardır.

· Hiçbir alkol bağımlısı bir gün  bağımlısı olacağı düşüncesiyle alkole başlamamıştır.

· Paket paket içilen sigaralarla sağlığını bu kadar tehlikeye atan nikotin bağımlısı, sigara içmeye başladığı ilk günlerde belki sadece arkadaşlara özenmek vakit geçirmek,akranları gibi davranmanın dışında bir şey düşünmemiştir.

· Sorunlardan ve kaygılardan kurtulmak için bir doktor kontrolü olmaksızın birkaç yatıştırıcı ilaç alan genç insan bu ilaçlara bağımlı hale geliverdiğini belki de ancak bağımlılık aşamasında fark etmiştir.

· Bu gün sahip olduğu ahlaki değerleri hiçe sayarak kumar tutkusu ile hem kendi hem de yakınlarının yaşamını altüst eden kumar bağımlısı belki de gençlik yıllarında heyecan arayışının ve psikolojik olarak gelişmemişliğinin farkında olsa bu ağır soruna gereken önlemleri kendisi bulabilir.

Gençlik yıllarında ve daha ileriki yaşam içinde kişiliği geliştirmek ve yaşamı çok olumsuz etkileyecek maddeler hakkında bilgi sahibi olmak pek çok genci koruyabilirdi.

Alkol,uyuşturucu ve uyarıcı maddelere bağımlılığın nedenleri değişik zamanlarda farklı görüşlerin etkisi altında yorumlanmıştır. Günümüzde bağımlılık bir davranış biçimi olarak kabul edilmiştir.Bağımlılığa yol açan çevre koşulları bireyin içinde yaşadığı toplumun ekonomik ve kültürel yapısından,ayrıca o çevrede bulunan alkol,uyuşturucu ve uyarıcı maddelerden oluşur.(K.Özuğurlu 1989)

UYUŞTURUCU MADDE BAĞIMLILIĞI

Uyuşturucu madde bağımlılığı bağımlı olunan maddenin elde edilebilmesi için,bireyin bütün değerlerini feda edebileceği çok tehlikeli bir bağımlılık türüdür.Bağımlı olunan maddeden başlangıçta beklenenler haz verici özelliklerdir.Sıkıntılı,problemli zamanları bu “dost” sayılan maddeyle geçirmek bireyleri ilk kullanımda problemlerin bulunduğu bir dünyadan yapay bir cennete taşımaktadır.Yapay cennette buldukları tek düze bir yaşam yerine renkli dünyalar ve sanrılarla yaşamalarıdır.Günlük yaşamdaki kaygılardan cesaretsizlikten, güvensizlikten kendilerini uyuşturarak kurtulmak istemektedirler.Ancak sanrılarla iyi vakit geçirdiklerini düşünmeleri bilincin ve düşüncelerin,merkezi sinir sisteminin zarar görerek düşünce bozuklukları ortaya koymasından başka bir şey değildir.


Kendini günlük yaşamda pasif,güvensiz gören bir bireyin uyuşturucu ile coşkulu, kendine güvenen bir insan haline geldiğini sanması zararlı bir yanılgıdır.Çünkü bu coşkulu davranışların kendisini verimli ve yaratıcı davranışlara götürecek bir hareketlilik olmadığını anladığı zaman geri dönmek için geç kalmış olacaktır.


Hareketlerdeki taşkınlık çoğu kez tutarsız ve saldırgan davranışlara yol açarak toplumsal yaşamdaki yerini sarsarak kendisini güç durumlara düşürür.


Algılama ve düşünce bozukluklarına,hareket bozukluklarına yol açan ve duygusal yaşamda ise durgunluk,taşkınlık,ilgisizlik gibi belirtiler ortaya koyan uyuşturucu madde alışkanlıkları bu belirtilerle ruh ve akıl hastalıklarından biri görünümünü de vermektedir.

MADDE BAĞIMLILIĞI

· Madde kullanımı sonucunda gelişen, ruhsal, bedensel ve toplumsal sorunlarla belirli bir hastalık,
· Kullanılan maddenin yarattığı ruhsal ya da bedensel etkiyi sağlamak için, alınan miktarın sürekli arttırılması,
· Maddenin alınmaması ya da azaltılması sonucunda yoksunluk belirtilerinin ortaya çıkması,
· Maddenin çoğu kez tasarlandığından daha yüksek miktarda ya da daha uzun bir dönem sürecinde alınması,
· Madde kullanımını bırakmak ya da denetimi altına almak için sürekli bir istek ya da boşa çıkan çabaların olması,
· Maddeyi sağlamak; kullanmak ya da etkilerinden kurtulmak için çok fazla zaman harcanması,
· Madde kullanımı yüzünden, önemli toplumsal ve mesleki etkinliklerin bırakılması ya da azaltılması,
· Maddenin neden olduğu veya alevlendirdiği, fizik ya da psikolojik sorunun olduğu bilinmesine karşın, madde kullanımının sürdürülmesi 
MADDE KÖTÜYE KULLANIMI VE DIŞA YANSIYAN  BELİRTİLER:

· Kişinin tüm işlevselliğine zarar veren, kazalara, şiddet içeren suçlara ve zehirlenmeye neden olabilen madde kullanım bozukluğudur.
· Genel olarak bu tanı ‘bağımlılık’ tanısını yeterince karşılamayan madde kullanım bozukluğu olan bireylere konur.
· Dışa yansıyan belirtiler halsizlik, nedensiz yorgunluklar, yüzde solukluk, ağızda kuruluk, terleme, davranışta dengesizlik, sorumsuzluk, iradenin yok olması,unutkanlıkların artması, düşünce ve davranış bozuklukları, ahlaki değerlerin kaybolması, bedensel ve psikolojik çöküntü.

BAŞLICA BAĞIMLILIK OLUŞTURAN MADDELER

.  Sigara



.  Alkol

.  Esrar



.  Uçucu maddeler

.  Eroin



.  Ecstasy

.  Kokain



.  Morfin

.  Kafein



.  Akineton

.  Lsd




.  Rohypnol   
SİGARA

· Bağımlılığı çok güçlü ve bırakılması zor olan bir maddedir.

· Nikotin ve dört bine yakın zehirli madde içerir.

· Madde bağımlılığının en yaygın etkenidir

· Bağımlılık yapan maddeler arasında en fazla ölüme neden olandır.

Sigara tıpkı içki gibi gençleri zararlı bir alışkanlığa sürükleyebilecek bir psikoaktif bir maddedir.İnsanlar tarafından yüzyıllardır kullanılmasına rağmen günümüzde uygarlığın gelişiminde ve stres doğuran olayların artmasıyla tüketimi fazlalaşmıştır.

Kan basıncını yükseltmesi,kalbe aşırı yük meydana getirmesi,akciğer ve solunum sistemine zararlı olması bakımından sigara içen 10 kişiden 3-4’ü sigaranın yol açtığı hastalılardan ölmektedir.

Günde bir paketten fazla içenlerde kalp hastalığı riski içmeyenlere oranla 5 kat daha fazladır.Sigara bırakıldığında ise bu oran 5 yıl içinde yarı yarıya düşmektedir.(20.yy. Sağlık Ansiklopedisi)

Sigaranın içeriğinde ki katran kanser yapıcı maddeler taşır.Akciğer ve solunum sistemine zararlıdır.Sigaranın içerdiği bu maddeler sigaranın yanan ucunda da yani dumanında da bulunduğu için sigara içmediği halde sigara içenlerin yanında bulunan kişileri de pasif sigara içici durumun da olumsuz etkilemektedir.Anne-babaları sigara içen çocukların,anne-babaları sigara içmeyen çocuklara oranla daha fazla bronşit ve zatürre olduğu tespit edilmiştir.Bu sonuçlarda sigarayı içine çekmeden içtiğini bu yüzden de sigaranın tehlikelerinden uzak bulunduğunu düşünen kişilerin ne kadar yanıldığını ve kendilerini aldattığını ortaya koymaktadır.

SİGARA 

Sigara içenlerde;

· Sigara dumanı saçınıza,yüzünüze ve giysilerinize siner.Kötü kokmanıza neden olur.

· Dilin tat alma kabiliyetini azaltır.

· Saçlarınız bazen aşırı yağ salgılar,bazen de cansız ve mat olur.

· Ne kadar sağlıklı olursa olsun gözleriniz parlaklığını kaybeder.Bazen gözlerinizin beyazının,sarımsı bir renk alması sigaranın bıraktığı etkidendir.

· Genelde sigara gözlerin altında erken yaşta çizgilerin oluşmasına neden olur.

· Tırnaklar ve parmaklarda sararma olur.

· Cilt nemini kaybeder ve genç yaşta matlaşır.Yine bu nedenle sarkar ve gözenekleri genişler.

· Kalp,damar,karaciğer,akciğer,bağırsak ve mide rahatsızlıklarına yol açar.

· Kısırlığa neden olur.

· Uyku düzensizliği,migren ve bunlara bağlı olarak sinir bozukluklarına yol açar.

· Sigara içen bir annenin bebeğinin içmeyen anneninkinden daha küçük olduğunu istatistikler belirlemiştir.Aynı şekilde çocuğun zekası ve fizik yapısı yönünden de olumsuz farklar ve sakatlıklar meydana gelmektedir.

· Her şeyden önemlisi,hayatınızı siyah bir dumana esir ederek sayısız sıkıntılar ve dertler yanında iradenizin de güçsüzlüğünü kabullenmiş olursunuz.(Kaptanağası,Selahaddin. Sigara Raporu 1992
· Akciğer kanseri olma riski 22 kat,
· Gırtlak kanseri olma riski 50 kat,
· Felç olma riski 15 kat,
· Kalp hastası olma riski 10 kat daha fazladır.
Gebelikte sigara kullanımı;

· Erken doğuma
· Bebek ölümüne
· Düşük doğum ağırlığına neden olmaktadır.
90’lı yıllarda tütün ve türevlerinin 3 milyon insanın ölümüne yol açtığı ve bu sayının giderek artacağı tespit edilmiştir.kullanım durumu değişmezse bu rakamlar 2020’de 10 milyona ulaşacak ve ölümlerin %70’i gelişmekte olan ülkelerde meydana gelecektir.

ALKOL SORUNLARINDA BELİRTİLER

BEDENSEL BELİRTİLER

RUHSAL BELİRTİLER
.  Akşamdan kalma


.  Uyku sorunları

.  Yorgunluk, halsizlik


.  Depresyon

.  Kilo alma




.  Anksiyete/Stres

.  İktidarsızlık



.  Dikkat toplamada güçlük

.  Bulantı/kusma




↓↓↓↓↓↓

.  Gastrit

      
→→→
.  Ev içinde tartışmalar ve güçlükler

.  Karaciğer hastalıkları   →→→
.  Evde ve işte çalışma güçlükleri

.  Beyin hasarı
         →→→
.  Arkadaşlardan ve toplumdan çekilme

.  Yaralanmalar



.  Yasal sorunlar


Alkol kişilerde ağır ruhsal ve bedensel bozukluklar yapması yanında; kişiler arası ilişkiler bozulmakta, aile içi sorunlar artmakta, çocuklar olumsuz etkilenmektedir. İş ve trafik kazalarında, öldürme ve intihar olaylarında, iş ve iş gücü yitimlerinde alkol en önemli sorumlu durumundadır. 

ESRAR

· Kahverengi toz şeklidedir,

· Sigara gibi sarılarak veya tütüne karıştırılarak içilir,

· Gevşeme, rahatlama, görme ve duyma duyularında artış,

· Reflekslerde bozukluk, dikkat dağınıklığı, unutkanlık,

· Akciğer kanseri, bronşit,

· Diğer uyuşturuculara geçiş maddesi,

· En sık kullanılan uyuşturucu 

Genellikle ilk denenen yasadışı uyuşturucu madde esrardır. Bağımlılık potansiyeli vardır. Kenevir bitkisinden elde edilir. Eroin, kokain gibi diğer bağımlılık yapan maddelere neden olabilir. Sigaranın beden üstündeki olumsuz etkileri esrar içinde geçerlidir.

EROİN

· Açık kahverengi tozdur, saflığı arttıkça beyazlaşır,
· Buruna çekilerek, damardan enjekte edilerek, buharı çekilerek veya sigara gibi kullanılabilir,
· Hareketlerde ve konuşmada yavaşlama, ellerde titreme, gözbebeklerinde küçülme, yüzde kızarıklık,
· Gevşeme, kendini iyi,neşeli hissetme, sıcaklık hissi
· Etkisi 6-8 saatte sonlanır,
· Bir iki kullanımda bile bağımlılık yapar,
· Çok şiddetli yoksunluk belirtileri,
· Yüksek dozlarda solunum yavaşlaması, koma, ölümle sonlanan sonuçlar doğurabilir.
· Fiziksel bağımlılık hızla gelişir. Yoksunluk belirtileri çok şiddetlidir. Gözlerde ve burunda sulanma, pupillerde genişleme, tüylerin dik dik olması, tüm kasıklarda ağrılı spazmlar, şiddetli karın ağrısı gibi yoksunluk belirtileri görülür. En önemli tıbbi komplikasyon şırınga paylaşımından doğan HIV enfeksiyonudur.
KOKAİN

· Beyaz renkli toz,
· Buruna çekilerek, buharı çekilerek, enjeksiyon yoluyla, sigara gibi sarılarak kullanılır,
· Tek bir kullanımda bile bağımlılık yapabilir,
· Fiyatı çok pahalıdır,
· Uyarır, canlandırır, keyif verir. Etkisi 1 saat sürer,
· Yoksunluk belirtileri 6 ay sürebilir,
· Migren baş ağrısı, kalp ritmi bozukluğu, beyin damarlarında tıkanma, yüksek tansiyon,cinsel iktidarsızlık.
Başlıca etkileri, canlılık hissi, uyku gereksiniminde azalma, cinsel istekte artma, enerjide artmadır. Kesilme durumunda, çok şiddetli bir yeniden alma isteği olur. Depresyon, uykusuzluk, iştahsızlık, yorgunluk gibi belirtiler ortaya çıkar. 

UÇUCU MADDELER

· Baş ağrısı, bulantı, kusma,

· Sarhoşluk, denge bozukluğu, yürüme güçlüğü,

· Dikkatte azalma, öğrenme güçlüğü,

· Tıkanma, boğulma, ani ölüm,

· Kalp, karaciğer, böbrek ve beyin hasarı.

Genel yargının tersine, uçucu maddeler sadece sokak çocukları tarafından kullanılmazlar. Elde etmek ucuz ve kolay olduğundan yaygın olarak kullanılmaktadır. Hafıza kaybı, konuşma bozukluğu gibi ciddi zihinsel tahribatlara yol açabilir. Kişi maddenin etkisindeyken agresif, öfkeli ve saldırgan olabilir. 

ECSTASY

· Üstünde kuş, fil,gülen yüz, mitsubishi amblemi olan tablet veya kapsül şeklinde satılır.

· Grup içinde alınan, yalnız alınmayan bir madde,

· Enerji artışı, canlılık, algıda artış, karşı cinse yakınlık,

· Yüksek tansiyon, vücut ısısında artış, böbrek hasarı, kalp ritmi bozukluğu,

· Aşırı sıvı kaybına ve yüksek ateşe bağlı ani ölüm.

Parti uyuşturucusudur. Kişi bir süre sonra bu maddeyi almadan eğlenemez olur. Alındığı mekanın özellikleri olan kalabalık ve dans, ısı artışını ve su kaybını hızlandırır. Kişi aldığı hapın içinde hangi madde olduğunu bilmediğinden ecstasy yerine başka madde alma olasılığı yüksektir.

İLAÇ OLARAK KULLANILAN ANCAK BAĞIMLILIK YAPABİLECEK MADDELER

· Eczanelerde yeşil ve kırmızı reçete ile satılan ilaçtır.

· Diazem, Nervium, Xanax, Tranxilene, Ativan, Rivotril, Akineton, Rohynol ve lomotil gibi,

· Rahatlama, gevşeme, reflekslerde azalma ve uyku hali,

· Alkol ile etkileri artar,

· Yüksek dozlarda kullanılırken ani kesilmelerde çok şiddetli epilepsi nöbetleri.

· İlaçlar belirtilen miktar, süre ve doktor kontrolünde kullanıldığında tedavi amacına ulaşır. Bunun dışında kalan kullanımlar kötü kullanımlardır. Bu ilaçlar roş ve papik adı ile de anılmaktadır. Sadece yeşil ve kırmızı reçeteli haplar değil öksürük şurupları, kilo verdirme hapları, kas gevşetici spreyler de bağımlılık yapabilir. Aldıktan sonra vücutta gevşemeye ve uykuya sebep olurlar, heyecan gideren ve sakinleştiren etkileri vardır.

RİSK YARATAN VE ÖNLEYİCİ FAKTÖRLER

RİSK YARATAN FAKTÖRLER

· Ruhsal sorunları ya da bağımlılığı olan anne babaların bulunduğu sorunlu aileler,
· Doğru olmayan yetiştirme yolları,
· Anne-baba-çocuk arasında bağlanma ve ilgi eksikliği,
· Sınıfta aşırı utangaçlık ya da şiddet içeren davranışlar,
· Okul başarısında düşüş, sosyal becerilerin zayıf olması,
· Davranış sorunları olan arkadaşlara ‘takılma’,
· Okul,iş aile ortamlarında uyuşturucu kullanımının onaylanması.
Ailede alkol alan veya ruhsal sorunu olan birinin ailedeki sağlıklı iletişimi bozarak dengesizliğe sürüklemesi, tutarsız,aşırı kontrolcü ya da aşırı ilgisiz aile tutumları, şiddet içeren davranışların sık olması, düzenli çalışmanın olmaması sonucu okul başarısının düşmesi, bir arkadaş grubuna girme, hayır diyebilme, sorunlarla başa çıkabilme gibi sosyal becerilerin yokluğu,başkalarını rahatsız etme, canını yakmak,zor kullanarak istediklerini elde etmek gibi davranışlar sergileyen kişilerle arkadaşlık etme, gazete ve televizyonlarda bilinçsizce gösterilen ve uyuşturucuyu onaylayan tarzdaki haberler risk faktörü olarak sayılmaktadır. 

RİSK YARATAN VE ÖNLEYİCİ FAKTÖRLER

ÖNLEYİCİ FAKTÖRLER

· Aile içi kuralların birlikte alınması ve herkesin buna uyması
· Anne babaların çocuklarının yaşamlarıyla ilgili olmaları
· Güçlü ve pozitif aile bağları
· Okulda başarılı olma; okul, kulüpler gibi kurumlarla kurulmuş güçlü bir bağ
· Uyuşturucu kullanımı ile ilgili doğru bilgilenme
Aile üyelerinin birbirlerini yargılamadan, sözlerini bitirinceye kadar dinlemeleri, sorun yaşandığında birbirlerine destek olmaları, günlerini nasıl geçireceklerini paylaşarak yaşamlarına ortak etmeleri güçlü ve pozitif aile bağlarını destekler. Okullardaki ya da çeşitli dernek ve vakıflarla bağlantılı faaliyetlere katılmalarına destek olunmalıdır. Anne ve babaların çocuklarına maddelerin etkileriyle ilgili doğru bilgiler aktarmaları gerektiğinden önce kendileri bilgilenmelidir.

MADDE KULLANMAYA BAŞLAMA NEDENLERİ

· Arkadaş baskısı


%23.3

· Merak




%29.4

· Sorunlara çözüm aramak

%27.1

· Sorunlardan kaçmak


%26.0

· Beğeni toplamak


%24.3

· Eğlenmek



%25.9

Bu alanda yapılan çalışmalarda kişinin madde kullanmaya başlamasının başta gelen nedeninin merak olduğu belirlenmiştir. Bunu sorunlardan kaçmak ya da onların üstesinden gelme isteği ile madde kullanmak takip etmiştir. Özellikle ergenlik döneminde arkadaşlar ve gruplar büyük önem kazandığından arkadaşlarının beğenisini kazanmak ve eğlenmek için madde kullanmaya başlayabilirler.
SİGARA VE ALKOLE BAŞLAMA NEDENLERİ

· Büyümenin bir sembolü olarak görülmesi,
· Reklam ve filmlerin özendirici etkisi,
· Kız çocuklarında erkeksi olma hevesi,
· Meydan okuma tarzı,
· Arkadaş grubuna ayak uydurma çabası.
Televizyon ve reklamlarda popüler kişilerin sigara kullandığının gösterilmesi onlar gibi olmak isteyen gençler tarafından taklit edilmesine neden olmaktadır. 

Kız çocukları sigarayı daha erkeksi ve bağımsız amacıyla deneyebilmektedir. 

Arkadaş gruplarındaki baskıya dayanamama ya da gruba ait olma isteği sigara ve alkole başlama nedeni olabilir. 

BAĞIMLILIK SÜRECİ

‘Belki kullanabilirim’


↓

‘Korku ve Merak’ 

↓

‘Bir kereden bir şey olmaz’ ←←←←← ‘Bırakırım bir daha başlamam’

↓





↑

‘Bir daha asla!’


        ‘Artık bırakacağım’

↓





↑

‘Ben bağımlı olmam’


        ‘Bırakmak zorundayım

↓





↑

‘İstersem bırakırım’→→→→→→→→ ‘Bu meret bırakılmaz ki!’

Kişi önce maddeye karşı kullansam ne olur diye merak duyar,daha sonra merak korkuyu yener ve ‘bir kereden bir şey olmaz’ diyerek kullanmaya başlar. Bundan sonraki her kullanışı olacaktır ama beklenen son hiç gelmez.

BAĞIMLILIK SÜRECİ

Bağımlı olduğunu inkar eder ve maddeyi kontrol edebileceğini iddia eder. Kullanmaya devam edip, sorunlar ortaya çıktıkça artık bırakmak zorunda olduğunu anlar. Bir süre temiz kalır, fakat kişi kendine güven kazandıkça madde ile ilgili sıkıntıları unutur ve tekrar ‘bir kere’ dener. Fakat bir kere denemekle kalamaz. Artık kullanımı eskisi gibi olacaktır. Böylece bağımlılık bir kısır döngü haline gelecektir.  

BAĞIMLI KİŞİDE…

· Giderek kullanılan maddenin dozunun arttırılması

· Zarar vermesine rağmen madde kullanmaya devam etme

· Aile iş ve çevre ilişkilerinde bozulma

· Madde kullanımını kontrol etmekte güçlük çekme

· Başarısız bırakma girişimleri

· Bıraktığı zaman ruhsal ya da fiziksel yorgunluk belirtilerinin ortaya çıkması (huzursuzluk, uykusuzluk vb.)

Kişi bir kadeh içip masadan kalkmayı hedeflerken kullanımını kontrol edemez. Vücut alınan maddeye alıştığından aynı etkiyi elde edebilmek için zaman içinde alınan miktarın arttırılması gerekir. 

Okul başarısı, arkadaşlık ilişkileri ve sağlığı olumsuz yönde etkilense bile madde kullanmaya devam eder. 

Zamanın çoğunu madde arayarak veya kullanarak geçirdiğinden aile,arkadaş ve işe ayıracak vakti yoktur. Kullanımını saklamak için bu kişilerden kaçınması gerekir. Kendi kendine bırakmayı deneyip başarısız olur. 

Madde alımını bıraktığında ya da azalttığında kullandığı maddenin yoksunluk belirtileri ortaya çıkar. Bu dönemde madde alma isteği çok güçlüdür. 

MADDE KULLANAN KİŞİYİ ÖĞRETMEN NASIL ANLAR

· Daha sinirli olma 

· Okula devamda azalma

· Okuldaki arkadaş grubunda değişme

· Kendisine olan özende azalma

· Çevre ve arkadaşların eski önemini yitirmesi

· Hafif uykulu, halsiz ve yorgun gözükme

· Yeme alışkanlıklarında bozulma, kilo kaybı

· En kesin yöntem kan ve idrar testleri

Kişinin önceye göre daha sinirli olması, arkadaş ve öğretmenleriyle daha sık kavga etmesi, okula devamsızlığın artması ya da notlarının belirgin bir şekilde düşmesinin bir nedeni de kişinin madde kullanmaya başlamış olması olabilir. 

MADDE KULLANAN KİŞİYİ ÖĞRETMEN NASIL ANLAR

Madde kullanımı nedeniyle kişi arkadaş grubunu değiştirebilir. Giyimle görünüşüne olan özeni azalabilir. 

Hareketlerinde yavaşlama ve sürekli yorgun olması, derste uyuklamaya başlaması, kilo kaybı, çevresinin ve arkadaşlarının eski önemini yitirmesi de ipucu sayılabilir.

ÖNERİLER

· Rolünüzü ‘iyi’ oynayıp, model olabilirsiniz: Mesleğiniz öğretmenlik, ama siz aynı zamanda anne, baba, eş ve kendi anne-babanızın çocuğusunuz. Maddelerle ilgili bilgilendirme yaparken öğretmenlik rolünüz kadar diğer rollerinizi de hatırlamanız önemlidir.
· Örnek olun: Okul içinde sigara kullanımınıza dikkat edin. Özellikle küçük yaştaki öğrenciler davranışlarınızı örnek alabilir. Çünkü herhangi bir maddeye bağımlılık, bir başkasının kullanımını kolaylaştırır.
· Onu dinleyin: Eğer sizinle konuşmak istediği sırada bir işle meşgulseniz işinize ara verin, göz kontağı kurun. Söylediği şeyleri doğru anladığınızdan emin olmak için sorular sorun. Soruların amacı ona dinlendiğini hissettirmektir. ‘ sanırım arkadaşının seni dinlememesine çok içerlemişsin’ gibi…
· Öğrenmesine yardım edin: öğrenmesine yardım etmek onu bilgilere boğmak olarak anlaşılmamalıdır. Yaşına uygun bilgileri, ihtiyacı olduğu kadar vermek doğru olacaktır.
· Hayır demesini öğretin: ısrarlarla başa çıkması için onlara ‘Hayır’ demesini öğretmemiz gerekir. Önemli olan nokta, verdiği kararlarda arkadaş grubunun baskısının nasıl rol oynadığını ve sadece bu baskıya göre karar verdiğinde olumsuz sonuçlar yaşayabileceğini fark etmesidir. Bazı hayali zor durumlar üzerinde konuşup değişik çözüm yolları ve onların sonuçlarının neler olabileceği üzerinde konuşmamız ancak yorum yapmayıp sadece vurgu yapmamız önemli, faydalı olabilir.
 ‘Hayır teşekkür ederim’ birkaç kere tekrarlanması;
‘ Ya başka işim vardı, kusura bakma’ bahane uydurma;
‘Başka sefere belki, sağol’ atlatma;

‘Hayır, sağol, ha bu arada sen o işi bitirdin mi?’ konu değiştirme;
‘Hayır, sağol, ben gitmeliyim, sonra görüşürüz’ ortamdan uzaklaşmak gibi yöntemleri denemesini teşvik etmek işinize yarayacaktır. 
· Yargılamayın: istediğiniz gibi davranmadığında bu sizi kızdırabilir, hemen yaptığı davranışla ilgili etiket yapıştırmayın. Davranışının başka ne gibi nedenleri olabileceğini düşünün.
ÖNERİLER

·  Konferans vermeyin: En sevdiğimiz şeylerden biri kendi geçmişimizden bahsetmek. Deneyimlerinizi paylaşmanız önemli ancak bunlar nasihat tarzında olduğunda karşımızdaki kişinin iletişim kanalları kapanıyor ve iletişiminiz daha başlamadan bitmiş oluyor. 
·  Tehdit etmeyin: Tehdit o an için sadece onu korkutur, ama etkili olmaz. Çünkü ‘tehdit’ dir. Söylediğiniz olumsuz şey gerçekleşmediğinde yaptığınız her uyarının zamanla ciddiye alınması olasılığı kaybolur.
· Sorgulamayın: Onun hayatı hakkında bilgi sahibi olmanız önemlidir, ancak bunları öğrenmek için hesap sorma ve sorgulama yapılmamalıdır. Unutmayın niyetiniz ‘paylaşmak’. Eğer o anda size cevap vermiyorsa ‘şu anda konuşmaya çok hazır değilsin, ama istediğin zaman ben seni dinleyebilirim’ şeklinde karşılık vermeniz kendisi ile ilgilendiğinizi anlamasını sağlayacaktır. Böylece zaman geçtikce sizinle iletişim kurmak isteyebilir.
· Teşhis koymayın: çocuk bir sıkıntısından, sorunundan bahsettiğinde hemen etiket koyma yerine onu dinleyin. O andaki duygularını, neye ihtiyacı olduğunu anlamaya çalışın.
· Ahlak derslerinden kaçının: ‘Bu yaptığın çok ayıp’, ‘Bunlar hiç uygun davranışlar değil; ne yapıyorsun sen?’, ‘Büyüklerine saygılı ol’. Yapılmaması gereken bir şeyi yapmış olduğunda bile bunu ahlak dersi verir şekilde değil; yaptığı davranışın olumsuz sonuçlarını ( nelere yol açtığını ) ve uyandırdığı duyguları dile getirerek anlatmanız yerinde olacaktır.
· Emir vermeyin: size emir verdiğinde veya o tarz konuşulduğunda neler hissedersiniz? Ondan bir şey istediğinizde bunun nedenini çocuğa da anlatmanız sizi daha iyi anlamasını sağlayacaktır.
KISACA ÖĞRETMEN OLARAK YAPABİLECEKLİRİMİZ 

· Genellemeler yapmaktan kaçınalım
· Söylediği şeylere ani tepki vermeyelim
· Korkularımıza dayanarak konuşmayalım
· Özendirmemeye dikkat edelim
· Merakı arttırmayalım
· Öğüt verici konuşmalardan kaçınalım
· Sorunu küçümsemeyelim ‘Benim sınıfımda böyle şey olmaz’
· Ön yargılarımızın farkında olalım
· Bilgi sahibi olalım
· Açık, samimi ve inandırıcı olalım
· Konuşması için bir fırsat verelim
ÖNLEME: 

OKUL ÖNCESİ DÖNEM…

( Onaylamalarınızın büyük ödül değeri taşıdığı ve öğretilerinizin şartsız bir bağlılıkla alındığı dönem)

· Model olun 
· Zararlı maddeleri tanıtın
· Hem kendi başına hem de bir başkasının vereceği ilaçları almamasını öğretin.
· Karar verme alışkanlığını kazandırın
· Zararlı-yararlı yiyecekleri tanıtın
· Kendi sağlığına ilişkin girişimlerini övün
Bu yaştaki çocuklar madde kullanıcıları değillerdir ve bilgi vermek gereksizdir. Ancak bu dönemdeki onaylamalarınızın büyük ödül değeri taşıması önemlidir. Sizin alkol ve sigara kullanmanız onlarında yapabileceği konusunda mesaj verir. Onların önünde bu alışkanlıklarınızı sergilememeye özen gösterin. Zararlı maddeleri çocukların kolaylıkla erişemeyeceği yerlerde saklayın. İlaçların gereksiz yere alındığında zararlı olabileceğini anlatın ve siz izin vermediğinizde şişeyi eline dahi almamayı öğretin. Karar verme alışkanlığını kazanmaları için onlara fırsat tanıyın; ne giyeceğine kendisinin karar vermesi gibi. Sağlıklı olmanın önemini gündeme getirin. Sigara alkol gibi zararlı alışkanlıklardan yeri geldiğinde bahsedin.

ÖNLEME:

OKUL ÇAĞI…

( Zihinsel ve sosyal becerilerin geliştiği bir dönemdir.)

· Kuralları öğrenmelerini sağlayın
· Sağlıklı olmanın önemini gündeme getirin
· Sigara ve alkolün zararlarından söz edin
·  ‘Zararlının da reklamı yapılabilir’ anlatın
· ‘Hayır’ demesini öğretin
Bu dönemdeki çocuklar büyüdükleri için sevinçlidirler. Öğrenmeleri hala deneme yanılma metoduna dayanmaktadır. Öğrenmeye merak saldıklarından farklı şeylerin ne olduğunu ve nasıl çalıştığını bilmek isterler. Sigara,alkol, uçucu maddelerin zararları hakkında bilgi vermek yerinde olacaktır. Kendi kendilerine yanlış bilgiler edinmesine engel olmak çok önemlidir. 

ERGEN:

· ‘Asi’dir
· Çabuk öfkelenir
· Endişelidir

· Kendine dönüktür

· Çabuk heyecanlanır

· Ruh halinde sürekli iniş çıkışlar yaşar

· İlgi alanları ve zevkleri hızla değişir

· Arayış içindedir

· Dış görünüşüne önem verir

· Özerk olma çabasındadır

· Ailesi geri plana düşüp arkadaşları ön plana çıkar

· Bir gruba ait olma çabasındadır

· Cinselliği önem kazanır

Genellikle ergenlik çocukluktan çıkış erişkinliğe giriş diye bir ara dönem olarak tarif edilir, ancak ergenlik başlı başına kendine özgü özellikleri olan bir dönemdir. Daha çabuk sinirlenirler, hemen her şeye karşı gelirler, bir güler bir ağlarlar, tutkuları çabuk değişir, ayna karşısında çok uzun süre geçirirler. Ergenlik döneminde çözümlenmesi en önemli sorun kimliklerini bulma çabasıdır. Bu kimlik arayışı onları endişeli, gergin,öfkeli yapabilmektedir.

ÖNLEME:

ERGENLİK DÖNEMİ…

· Sınıf içindeki gruplaşmalara ve grupların niteliklerine dikkat edin
· Maddeler ve olumsuz etkileri hakkında korkularınıza değil, gerçek bilgilere dayanarak konuşun
· Kendilerini ifade etmeleri için fırsatlar yaratın
· Sorumluluklarını alması için destekleyin, sınıf içinde görevler verin
· Maddelerin; sağlığını,görüşünü,etkinliklerini (spor ve diğer aktiviteler) nasıl olumsuz etkileyeceğini vurgulayın.
· Kurallarınızda tutarlı olun
· ‘Hayır’ demesini öğretmeye devam edin
· spor ve diğer sosyal faaliyetlere (sinema,tiyatro,resim,müzik vb.)yönlendirin.
Akran grupları büyük önem kazanmıştır. Arkadaşlarının fikirlerine bağlı olarak davranışlarına yön vermeye başlarlar. Grup tarafından kabullenilme onlar için her şeydir. Grup ne giyeceklerini, hangi aktiviteleri gerçekleştireceklerini, belirler. Bu açıdan bakıldığında arkadaş grubu değerlerinin gencin hayatındaki önemi aileler için tehdit edici gözükebilir.

ÖNLEME:

ERGENLİK DÖNEMİ…

Bu dönemde yaşayabileceği çatışmanın çözümünde destek olun, bunu talep etmese bile,en azından her zaman dinlemeye açık olduğunuzun farkında olsun.görünüşleri önem kazandığı için maddelerin görünüşleri üzerindeki olumsuz etkisini vurgulamak önemli olabilir.

BU EĞİTİMDE…

· Madde kullanımının bireyin tüm yaşamını etkilediğini,
· Bağımlılığın ömür boyu sürdüğünü,
· Arkadaş baskısına karşı nasıl tepki verileceğini,
· Sorunları çözmek için başka yollar olduğunu anlatın
Maddenin olumsuz etkilerinden söz edin. Bağımlılıktan kurtulmanın mümkün olmadığını; ömür boyu süren ve kişinin olsa olsa kontrol altında tutulabileceği bir şey olduğunu anlatın. Arkadaş baskısına nasıl hayır diyebileceğini örneklerle konuşun. Örnekleri değişik sonuçlara vardırın. Değişik sonuçları tartışın. Maddenin sorunları çözmediğini, kişinin problemlerini daha da arttırdığını, çözüm için her zaman daha başka yollar olabileceğini anlatın.   
SIK SORULAN SORULAR VE YANITLARI

· Yalnız iradesiz kişiler mi bağımlı olur?

Bağımlılığın irade ile ilgisi yoktur. Hiç kimse yola be bağımlı olacağım diye çıkmaz.

· Uyuşturucu bazı ülkelerde neden serbest?

Uyuşturucu olarak sadece esrar Hollanda’da, diğer uyuşturuculara geçişi engellemek için serbesttir.

· Bağımlılık iyileşebilir mi? 

Bağımlılık tam olarak iyileşmez, ama düzelir. Bağımlılık ömür boyu süren bir hastalıktır.

· Uyuşturucu herkesi aynı mı etkiler?

Uyuşturucu herkesi farklı etkiler. Etkilerin ortaya çıkış süresi ve yoğunluğu bireyler arası farklılık gösterir.

· Bir kere denemekle ya da ara sıra kullanmakla bağımlı olunur mu?

Bir kere denemekle ya da ara sıra kullanmakla bağımlı olunur. Bağımlılığın ilk adımı da bir kere kullanmaktır.

‘ Ottur zararı yoktur’ doğru bir ifade midir? Hayır doğru ifade değildir esrar da bağımlılık yapabilir.

· Maddelerden bahsetmek kullanımı özendirir mi? 

Özendirmez. Doğru bilgilendirmeyi sağlar.

SIK SORULAN SORULAR VE YANITLARI

· Kimler bağımlı olur?

Herkes bağımlı olabilir.

· Sadece damar yoluyla alınan maddeler mi uyuşturucudur?

Her madde bağımlılık yapabilir.

Bağımlılığın irade ile hiçbir ilişkisi yoktur. Madde kullanımı ile bireysel özellikler arasında bir sebep sonuç ilişkisi kurmak yanlıştır. Bağımlılığa giden yolda hemen herkes iradesinin güçlü olduğuna, kullanımı her zaman kontrol altında tutabileceğine inanır. Ancak maddeler ister istemez bedende bir takım değişiklilerle neden olmaktadır. Bu değişikliklerden bir tanesi de tolerans gelişimidir. Kişi ne kadar kullanımın kendi kontrolü altında olduğunu iddia etse de aslında aynı etkiyi bulmak için aldığı doz giderek artmakta ve gittikçe bağımlı hale gelmektedir. Sadece Hollanda’da ve sadece esrarın satışı diğer uyuşturucuların kullanımını azaltmak için serbest bırakılmıştır. Esrar kullanan birisinin esrar temini kolaylaştırılarak gayri meşru kişi ya da mekanlardan uzak kalması, böylece diğer maddelere geçişin engellenmesi hedeflenmiştir. Bağımlılık ömür boyu süren bir hastalıktır. Şeker hastalığı gibi sürekli kontrol altında tutulmalıdır.

Madde etkilerinin ortaya çıkış süresi ve yoğunluğu bireyler arası farklılık gösterse bile özünde hepsi kişinin hayatını olumsuz etkiler. Madde kullanmayan kişilerde mutlu ve üretken yaşayanların oranı madde kullananlara oranla çok daha fazladır. Kokain gibi maddeleri bir kere bile kullanma kişide ‘bunu denersen ölürsün’ ya da ‘bir kere içersen artık bağımlı olursun’ gibi korkuları giderdiği için bir daha deneme olasılığını artırır. Başlangıçta zararsız gibi görünen bu maddeler daha sonra diğer ağır maddelerin kullanımına yol açabileceğinden geçiş kapısı olarak da bilinirler. Bu nedenle hangi madde olursa olsun bir kere denemek bile bağımlılığa götüren bir adımdır. Bağımlılık her zaman bir kere denemek ile başar. Madde bağımlısı olan kişilerin hepsi ilk denemelerinde madde alımını kontrol edebileceklerini düşünüyorlardı. Esrar, bedende yağ dokusunda biriktiğinden hafıza kaybı, öğrenme ve solunum bozukluklarına neden olabilir.

Çocuğun gelişimine uygun doğru bilgiler vermek onu kullanmaya teşvik etmez. Bu çocuğun arkadaşlarından,medyadan yanlış bilgiler edinmesinden daha iyidir. Gençlerin uyuşturucu maddeler hakkındaki görüşlerini dile getirmelerine engel olmak onların maddeyi düşünmesine engel olmaz. Maddeler hakkında tartışmak onları kullanıcı yapmaz. Aksine bunları onlarla konuşmak sizin neler düşündüğünüzü öğrenmelerine izin verir. Herkes bağımlı olabilir. Hiç kimse ben bağımlı olacağım diyerek madde kullanımına başlamaz. Kişisel hiçbir özelliğin bağımlı olma ya da olmamada bir rolü yoktur. Olsa olsa uzun süre madde kullanımı kişinin biyolojik yapısında bazı değişiklikler ortaya çıkarabilir. Doğal ya da sentetik bağımlılık yapan her madde uyuşturucu maddedir. Maddenin alım yolu zararın şiddetini belirlemez.   

SİGARA İÇTİĞİNDEN ŞÜPHELENDİĞİNİZDE…

· Nasihat dilini kullanmadan sigaranın etkileri hakkında konuşun.

· Sınıf içindeki konuşmalarınız ona değil, üçüncü şahsa yönelik olsun.

· Sınıf içinde sigara ve etkileri başlıklı bir tartışma düzenleyin.

· ‘Sigara sağlığa zararlıdır’, ‘Yaşın ne başın ne’ gibi nasihat dili içeren konuşmalar yapmaktan kaçının. Sınıfta ondan hiç bahsetmeden sigaranın zararları hakkında genel tartışmalar yaptırılabilir. Hatta sigara ile ilgili araştırma yapıp yazı hazırlama ödevi verilebilir.  

İÇERKEN YAKALADIĞINIZDA…

· Gerilimi azaltın. ‘Aa sigara mı içiyorsun?’

· Kuralları hatırlatın. ‘Biliyorsun okulda sigara içmek yasak, bu yüzden ceza alabilirsin…’

· Kararın sorumluluğunu ona verin. ‘Paketi bana verebilirsin ya da içebilirsin, ama kuralları biliyorsun karar senin.’ 

İlk karşılaşıldığı an ‘x sigarası mı içiyorsun’, ‘nereliydin sen’ gibi gerilimi azaltan sorularla konuşmaya başlayın. Kuralları hatırlatın ama karar senin diyerek sorumluluğu ona bıraktığınızı vurgulayın. Kuralları hatırlatırken bunların sizin sözleriniz olmadığını yönetmelikte böyle yazdığını özellikle belirtin. Gerekirse bu nedenle sizinle çatışmaya girmesinin anlamsızlığını doğrudan söyleyin. 

MADDE KULLANAN ÖĞRENCİYE NASIL YAKLAŞABİLİRSİNİZ ?

· Onu etiketlemekten kaçının çünkü, ‘Kullanıcı’ olarak etiketlenen öğrenciye yaklaşmak çok zordur. ‘ Keş bu…’
· Önyargılarınızın farkına varın, böylece iletişimi aksatma olasılığını azaltırsınız. ‘Bunlar iflah olmaz…’
· Eğer öğrenci maddenin etkisi altında ise onunla bu konuda konuşmanın yararı olmaz.
· Kendinizi hazır hissetmeden onunla konuşmayın.
· Öfke duyabilirsiniz, sakinliğinizi korumaya çalışın.
· Kendinizi onun yerine koymayı deneyerek onun düşünce, yaşantı ve korkularını anlamaya çalışın.
Tek amacınızın ona destek ve yardımcı olmak olduğunu üstüne basarak vurgulayın. Her zaman onun yanında olacağınızı hatırlatarak, şimdi olmasa bile hazır olduğunda onu dinleyebileceğinizi hissettirin.

MADDE KULLNAN ÖĞRENCİYE NASIL YAKLAŞABİLİRSİNİZ?

Madde etkisi altındaki öğrencinin sakin bir ortama bir ortama götürülüp kendisine gelmesi, madde etkisinin ortadan kalkmasını beklemek gerekir. Madde etkisi altında iken konuşmanın hiçbir faydası yoktur. Kendine zarar verme olasılığına karşı yalnız bırakmamak gerekir. Sakin olmamanız iletişimin baştan kesilmesine neden olacağından sakinleşmek için  yollar aramanız yerinde olacaktır. Yaptığını tek bir nedene bağlamak yerine kendinizi onun yerine koyarak neler yaşıyor olabileceğini ve duygularını anlamaya çalışmak ona ulaşabilmenizi kolaylaştıracaktır. 

MADDE KULLANAN ÖĞRENCİNİN ANNE BABASINA NASIL YAKLAŞABİLİRSİNİZ?

· Eğer sadece şüpheleniyorsanız önce kuşkularınızı destekleyecek bilgiler edinin.

· Aile ile endişelerinizi paylaşın, onlarla ilişkinizi kesmeyin.

· Aile bunu inkar edebilir; büyük bir öfkeye ya da paniğe kapılabilir.

· Böyle durumlarda ısrarcı olmayın, konuşmayı bir başka zamanda yenilemek üzere erteleyin.

· Çocuğun ve ailesinin yardım alması için onları yönlendirin.

Konuşmaya davet ederken konuşmanın özel olduğunu ve mutlaka gelmeleri gerektiğini vurgulayın. Size güvenmelerini sağlayın, gencin evdeki davranışları ve arkadaşları ile ilgili bilgi alın. Genel olarak madde bağımlılığından söz ederek konuya girin. Kontrol edilemeyecek bir tepki gösterirlerse görüşmeyi ertelemeyi bilin. İlişkinin kopmasına izin vermemeye çalışın. Yardım alabilecekleri yerlerin ayrıntısına girin. Danışmanlığınızın devam edeceği mesajını verin.

ACİL DURUMLARDA…

· Soğuk kanlılığınızı koruyun.
· Sakinleştirmeye ve ona güven vermeye çalışın.
· Eğer bilincini kaybetmişse yan yatırın ve soluk aldığından emin olun.
· Gerginlik hali yada tepkisizliğe devam ederse acil servisi( 112 ) arayın
· Kullandığı ilaçları, maddeleri ya da tozları toplayın ve doktoruna verin.
· Ailesine haber verin 
DİSİPLİN CEZALARI...

· İlköğretimde disiplin cezası verilmemektedir.

· Ortaöğretimde; 

Sigara içmeye: uyarma, kınama, mahrumiyet

Uyuşturucu ve alkol kullanmaya: tasdikname ile uzaklaştırma

Uyuşturucu madde ticaretine: sürekli uzaklaştırma cezaları verilir.

· Eğer öğrenci iyileşmeyi taahhüt eder ve buna dair kağıt imzalarsa disiplin cezası ertelenir. Eğer öğrenci bunu reddederse aileye haber verilir ve disiplin cezası uygulamaya konur.

· Öğretmen bir öğrencisinin madde kullandığından şüpheleniyor ya da bundan emin ise;

--Çocukla kendisi konuşup onu yüreklendirmeye çalışabilir ya da durumu direkt olarak idareye değil rehber öğretmene bildirir.

--Rehber öğretmen; görüşmesinde çocuğa okulda karşılaşabileceği problemleri anlatarak yardım alması için ikna etmeye çalışır.

--Çocuğun bilgisi dahilinde aileye bilgi verir.

--Eğer konu idareye intikal etmiş ve çocuğun ceza alması gündemdeyse iyileşme taahhüdü imzalaması için onunla görüşür.

--Öğrencinin madde kullanması kesin olarak biliniyorsa onu tedavi olması için ikna etmeye çalışın. Tedaviyi kabul etmezse yönetmelik gereği uygulanacakları anlatın. Yinede kararın sorumluluğunun kendisine ait olduğunu vurgulayın.

· Herhangi bir öğrenciden şüphelenildiğinde öğretmenin sorumluluğu o kişiyi rehber öğretmene yönlendirmektir.  
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