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Referitor: Ghidul practic pentru cadrele didactice din invitdmantul primar, gimnazial si

liceal” si ,,Ghidul practic de interventie pentru prevenirea adiciilor in familie”

In contextul eforturilor comune de prevenire a consumului de substanf¢ psihoactive si de
promovare a unui stil de viafd sindtos in randul tinerilor, Ministerului Educatiei si Cercetarii §i Agentia
Nationala pentru Politici si Coordonare in Domeniul Drogurilor si al Adictiilor (ANPCDDA) au elaborat
doud materiale suport menite si consolideze parteneriatul dintre scoald, familie si comunitate: Ghidul
practic pentru cadrele didactice din invitimantul primar, gimnazial si liceal” $i ,,Ghidul practic de
interventie pentru prevenirea adictiilor in familie”.

Primul material reprezintd un instrument practic pentru cadrele didactice, oferind principii
pedagogice si activitd{i concrete pentru dezvoltarea competentelor socioemotionale si a rezilientei
elevilor. Cel de-al doilea ghid se adreseazi parintilor si apartinitorilor, avand rolul de a sprijini
comunicarea eficienti in familie si de a intdri rolul acesteia ca principal factor de protectie.

Avand in vedere importanta interventiei timpurii si a unui demers educafional coerent, va
adresim rugimintea de a disemina cele doud ghiduri cadrelor didactice i, prin intermediul

profesorilor diriginti, parintilor si reprezentantilor legali ai elevilor, pentru a asigura o abordare

unitard si eficientd a preventiel.
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Acest ghid este o unealta practica pentru cadrele didactice din invatamantul
primar, gimnazial si liceal, menita sa integreze coerent prevenirea consumului
de substante psihoactive in viata scolii.

Recunoscand tenditele de crestere a consumului problematic de diverse tipuri din
societatea romaneasca, materialul traduce dovezile stiintifice in principii
pedagogice usor de aplicat la clasa, trecand dincolo de transmiterea de informatii
spre formarea de competente: autoreglare emotionala, gandire critica, luare de
decizii informate si rezilienta.

Un rol central al documentului este de a consolida parteneriatul scoala-familie-
comunitate. Sectiunea dedicata implicarii parintilor ofera instrumente concrete
pentru dialog si sustinerea rezilientei acasa, iar recomandarile privind colaborarea
cu specialisti si institutii locale ancoreaza demersul preventiv in reteaua de sprijin
comunitar.

in plan operational, ghidul propune un traseu clar: diagnoza educationala si de
climat, planificare pe unitati de invatare, implementare prin metode active si
evaluare formativa.

ATENTIE! Ghidul are caracter educational si informativ si se adreseaza cadrelor
didactice. Continutul nu substituie evaluarea, diagnosticul sau tratamentul oferite
de profesionisti din sanatate ori servicii sociale si nu constituie recomandare
medicala, psihologica sau juridica.
o Utilizati activitatile propuse cu respectarea politicilor scolii, a cadrelor
legale in vigoare si a principiului interesului superior al elevului.

o Evitati descrieri detaliate ale substantelor sau tehnicilor de consum.

e Pentru NPS si substante volatile, interventiile se realizeaza doar tintit, de
catre specialisti, atunci cand exista indicii concrete.

e Asigurati confidentialitatea, siguranta emotionala si dreptul elevilor de a nu
raspunde la intrebari personale. Respectati normele privind protectia datelor.

e Obtineti, cand este cazul, acordul informat al parintilor sau al
reprezentantilor legali si folositi mecanismele de trimitere catre servicii
specializate.

o In situatii de urgentd sau risc imediat pentru sinatate si sigurantd, urmati
procedurile institutionale si apelati serviciile de wurgenta (112).
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1. PRINCIPII GENERALE DE INTERVENTIE EDUCATIONALA

Educatie preventiva bazata pe relatie, reflectie si rezilienta

In procesul educativ privind prevenirea consumului de droguri, este esential ca
abordarea sa se bazeze pe principii validate de cercetare si experienta practica:

e Relatia precede continutul - Calitatea relatiei dintre cadru didactic si elevi
influenteaza semnificativ receptivitatea acestora la continutul transmis;

e Procesul educational urmareste dezvoltarea competentelor de analiza, reflectie
si luare a deciziilor informate, depasind simpla acumulare de cunostinte - Este
important ca elevii sa invete sa analizeze, sa compare, sa puna intrebari si sa
gandeasca critic;

e Evitarea tacticilor de intimidare - Strategiile bazate pe frica s-au dovedit
ineficiente pe termen lung si pot chiar alimenta curiozitatea fata de consum;

e Promovarea invatarii active si autoreflexive - Elevii trebuie incurajati sa traga
propriile concluzii, dezvoltandu-si autonomia decizionala;

e Abordare centrata pe dezvoltarea rezilientei - Formarea caracterului, increderii
in sine si a relatiilor de sprijin este un factor-cheie in preventie.

Interventii educationale orientate spre nevoile elevului

1. Abordarea educationala centrata pe elev

o Este necesar ca interventiile sa fie centrate pe nevoile, interesele si
particularitatile elevilor. Elevul este subiectul propriei dezvoltari, nu obiect
pasiv al procesului educativ.

o Exercitiu aplicativ: Realizati un chestionar de interes cu elevii (ex. hobby-uri,
ce i-ar motiva la scoald, ce dificultati intdmpind) si adaptati o ord de consiliere
pe baza rdspunsurilor.

2. Invatare activa si experientiala

o Elevii invata in mod semnificativ atunci cand sunt implicati activ in proces prin
descoperire, experimentare si reflectie.

o Exercitiu aplicativ ,Linia deciziei”: Se traseazd o linie imaginard in clasd. Se
citeste o afirmatie (,,Este corect sa-ti ajuti un coleg chiar daca triseaza?”). Elevii
se pozitioneaza de partea ,,De acord” / ,,Nu sunt de acord” si isi argumenteazd
pozitia.

3. Climat educational sigur si suportiv
Relatiile pozitive intre elevi si cadrele didactice contribuie la o cultura a
respectului, increderii si apartenentei. Un climat psihologic securizant reduce
anxietatea si creste angajamentul scolar.

o Exercitiu aplicativ ,,Jurnalul stdrii de bine”: Elevii scriu sdptamanal 3 lucruri
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care le-au adus bucurie in clasd. Se discutd voluntar in grup mic, pentru a
incuraja recunoasterea emotiilor pozitive.

4. Diferentiere si personalizare

o Interventiile eficiente iau in considerare diversitatea de ritmuri de invatare,
stiluri cognitive si contexte familiale. Nu exista o abordare universal valabila
pentru toti elevii.

o Exercitiu aplicativ ,,Meniul de activitati”: Oferiti elevilor mai multe optiuni de
activitate pentru un obiectiv comun (ex: realizarea unui afis, scrierea unui eseu,
prezentare orald). Alegerea personald le creste motivatia.

5. Dezvoltarea competentelor socio-emotionale

o Educatia trebuie sa includa dezvoltarea rezilientei, empatiei, gandirii critice,
autoreglarii emotionale. Acestea contribuie la prevenirea comportamentelor de
risc si sprijina incluziunea.

o Exercitiu aplicativ ,,Scenariile provocatoare”: Se oferd elevilor scenarii (ex:
,Colegul tdu este exclus din grupul de prieteni pentru ca a refuzat sa minta”).
Se discutd reactii posibile si impactul lor emotional.

6. Colaborarea cu familia si comunitatea

o Implicarea parintilor in procesul educational consolideaza coerenta mesajelor
transmise elevului. In plus, colaborarea cu institutiile locale (ONG-uri, autoritati)
extinde sprijinul acordat elevilor in afara scolii.

o Exercitiu aplicativ - ,,Saptamana Pdrintilor Invitati”: Invitati pdrintii sd participe
la o activitate educationald (ex: o discutie despre carierd, gestionarea
conflictelor, experiente proprii de viata).

Adaptarea interventiilor educationale in functie de etapa de dezvoltare

in functie de etapa de varst3, interventiile educationale vor fi calibrate astfel:

Copildrie timpurie Preadolescent’ Adolescenta
Dimensiune 1414 ami
(6-10 ani) (11-14 ani) (15-18 ani)
Dezvoltarea gandirii Aparitia gandirii Gandire critica,
Cognitiva || concrete, invatare prin abstracte si a planificare, luarea
joc si explorare metacognitiei deciziilor complexe
Nevoie de validare, Fluctuatii Ideniate per§onala,
: - e e ’ ? < autonomie
Emotionala | atasamentsi siguranta || emotionale, nevoia : = ;
’ ’ 5 > ’ ’ v emotionala, conflicte
emotionala de apartenenta ’ .
? > de valori
. ; . Relatii romantice,
Formarea primelor Presiunea grupului, ; 2
e 2 s : asumarea de roluri
Sociala prietenii, reglarea dorinta de g .
3 ; ? sociale si
comportamentului social conformare i
responsabilitate

Pagina 5/17



AGENTIA NATIONALA PENTRU POLITICI
SI COORDONARE IN DOMENIUI
DROGURILOR SI AL ADICTIILOR

Il. EDUCATIA PENTRU REZILIENTA SI BUNASTARE
EMOTIONALA

Ce este rezilienta si de ce este importanta in scoala?

Educatia pentru rezilienta vizeaza formarea unor competente personale si sociale
care permit elevilor sa faca fata provocarilor, sa gestioneze emotiile si sa adopte
decizii sanatoase.

Promovarea rezilientei in mediul scolar reprezinta un proces educational si psiho-
social prin care scoala contribuie activ la dezvoltarea capacitatii elevilor de a face
fata dificultatilor, de a se adapta pozitiv in fata provocarilor vietii si de a-si mentine
echilibrul emotional si comportamental in contexte de stres sau adversitate.

Elevii cu un nivel ridicat de rezilienta:

e au rezultate academice mai bune si parcurg un traseu educational complet;
e au o sanatate mintala si fizica superioara;

e sunt mai putin predispusi la consum de substante psihoactive;

e manifesta comportamente prosociale si un stil de viata responsabil.

in schimb, elevii cu o rezilientd scizuta:

prezinta o incidenta mai mare a problemelor de sanatate mintala;
sunt mai susceptibili de a abandona scoala timpuriu;

sunt expusi unui risc crescut de somaj si excluziune sociala;

se implica mai rar in activitati comunitare.

Factori-cheie care contribuie la rezilienta:

Increderea in sine - perceperea propriei persoane ca fiind capabila si valoroasa.
Caracterul - asumarea responsabilitatii, autonomie si aderenta la valori morale.
Conectarea - relatii sanatoase, respectuoase, cu familia, colegii si institutiile.
Competenta - capacitatea de a actiona si de a gestiona stresul.

Contributia - implicare activa in viata scolii sau a comunitatii.

Compasiunea - empatie si responsabilitate sociala.

AN NN RN

Recomandari pentru cadrele didactice:

1. Integrati in activitatile educative elemente explicite de dezvoltare socio-
emotionala;

2. Incurajati relatii pozitive elev-elev si elev-profesor;

3. Folositi activitati care dezvolta empatia, comunicarea, colaborarea si luarea
deciziilor.
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1Il. EDUCATIA PREVENTIVA iN FUNCTIE DE CICLUL DE
iNVATAMANT

INVATAMANT PRIMAR (CLASELE I-1V)

1. Caracteristici cognitive:

e Gandirea este concreta si centrata pe experienta directa.

e Dezvoltarea limbajului si a capacitatii de povestire este in plina expansiune.

o Capacitatea de abstractizare este limitata, iar notiunile generale se formeaza
lent.

2. Caracteristici psihologice:

o Copilul are nevoie de reguli clare si repere stabile.

e Se dezvolta identitatea de sine si primele forme de autonomie.

o Imaginea de sine este puternic influentata de feedbackul adultului (profesor,
parinte).

3. Caracteristici sociale:

e Apar primele relatii de prietenie stabile.

e Influenta adultului este dominanta.

e Spiritul de echipa se formeaza treptat, cu tendinte de exclusivism si loialitate

fata de grup.

Recomandari pentru educatia preventiva:

o Folositi povesti, jocuri de rol si activitati interactive pentru intelegerea
emotiilor si regulilor de comportament sanatos.

o Introduceti notiuni de baza despre sanatate, siguranta personala, gestionarea
emotiilor si relatii pozitive.

o Tncurajati exprimarea emotiilor in mod adecvat si dezvoltarea empatiei prin
jocuri colaborative.

o Discutati despre influentele externe (media, anturaj) intr- o maniera accesibila
si bazata pe invatarea prin exemple.

Obiective:

e Introducerea conceptului de ,,alegere sanatoasa”;

e Familiarizarea cu pericolele unor substante precum tutunul sau alcoolul;
e Dezvoltarea increderii de a stabili limite clare si sanatoase.

Tematici recomandate:

e Tutun

e Alcool

e Inhalanti (aerosoli, produse casnice periculoase)
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Exercitiu:

Jocul ,,Ce e sanatos si ce nu?” - pentru clarificarea notiunilor de risc - are ca scop
clarificarea notiunilor de risc si dezvoltarea capacitdtii copiilor de a diferentia intre
comportamente sandtoase si riscante. Activitatea se desfdsoard intr-un mod ludic,
stimuldnd gandirea critica si dialogul despre consecintele alegerilor zilnice.

Se pot folosi cartonase sau imagini care ilustreaza diverse situatii, de exemplu
»mdnanci un mar”, ,bei o bauturd energizanta”, ,,fumezi o tigard electronica”,
»faci sport”, ,stai 6 ore pe telefon”. Participantii aleg pentru fiecare dacd este un
comportament sandtos, riscant sau depinde de context si il plaseazd intr-un panou
corespunzator.

Dupd fiecare alegere, facilitatorul incurajeazad scurte discutii, cum ar fi ,,De ce crezi
cd este sdndtos?” sau ,,Ce se poate intampla dacd facem asta des?”. In final, se
clarifica faptul ca un risc reprezintd o actiune care poate avea consecinte negative
pentru sdndtate sau sigurantd, iar a sti ce este sandtos si ce nu inseamnd a face
alegeri informate si constiente.

Jocul poate fi adaptat in functie de varstd. Pentru copiii mici se folosesc imagini si
exemple simple, iar pentru adolescenti se pot introduce situatii sociale mai
complexe, care implica presiunea grupului sau dileme morale.

Integrarea conceptului de rezilienta: promovati increderea, responsabilitatea si
empatia prin activitati de grup si povesti cu talc.

INVATAMANT GIMNAZIAL (CLASELE V-VIII)

. Caracteristici cognitive:
Se dezvolta gandirea logica si capacitatea de abstractizare.
Elevii incep sa formuleze ipoteze si sa gandeasca critic.
inteleg relatiile cauzi-efect si pot analiza consecintele comportamentelor.

e O o0 -

. Caracteristici psihologice:
Perioada marcata de instabilitate emotionala si cautarea identitatii.
Nevoia de validare sociala devine centrala.
Autocontrolul emotional este fluctuant; impulsivitatea este frecventa.

e o o N

. Caracteristici sociale:
Creste influenta grupului de egali; presiunea de conformare este intensa.
Se contureaza rolurile sociale si apar conflicte de statut sau apartenenta.
Profesorul incepe sa fie perceput critic, dar ramane un model valoros daca
exista o relatie bazata pe respect si incredere.

e o o W
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Recomandari pentru educatia preventiva:

o Integrati continuturi despre sanatatea mintala, gestionarea stresului,
influentele negative ale anturajului, bullying si riscurile consumului de
substante.

o Utilizati metode participative: dezbateri, studii de caz, proiecte tematice,
simulari.

o Promovati exprimarea asertiva, negocierea si luarea deciziilor responsabile.

o Acordati elevilor spatiu de reflectie si discutie privind valorile personale si
colective.

Obiective:

e Constientizarea riscurilor si influentelor sociale;

e Antrenarea gandirii critice si a deciziilor sanatoase;

e Promovarea apartenentei si participarii active in grupul de colegi.

Tematici:

e Tutun si alcool

e Dependente comportamentale (ex. jocuri, social media)
e Marijuana si etnobotanice

Exercitiu:

Dezbatere ,,E in regula daca...?” - invatare prin confruntare de idei - are ca scop
stimularea gandirii critice si a capacitatii de a argumenta in legatura cu
comportamente sau situatii care implica un potential risc. Activitatea incurajeaza
exprimarea libera a opiniilor, confruntarea de idei si invatarea prin reflectie asupra
consecintelor actiunilor.

Facilitatorul propune afirmatii precum ,E in regula daca incerc o tigara
electronica?”, ,,E in regula daca mint ca sa nu fiu pedepsit?”, ,,E in regula daca nu
port casca pe bicicleta?”. Participantii decid daca sunt de acord sau nu si isi
argumenteaza pozitia. Cei care au opinii diferite pot aduce contraargumente, intr-
un cadru respectuos si ghidat.

Discutia este moderata astfel incat toti participantii sa aiba ocazia de a vorbi si sa
inteleaga ca unele comportamente pot parea acceptabile pe moment, dar pot avea
consecinte negative. In final, facilitatorul subliniaza importanta alegerilor
constiente si a responsabilitatii personale, aratand ca intelegerea riscului incepe
prin a pune intrebari si a analiza argumente diferite.

Activitatea poate fi adaptata pentru diferite varste. Cu elevii mai mici se pot folosi
exemple simple si concrete, iar cu adolescentii, situatii mai complexe legate de
presiunea grupului, reguli sociale sau comportamente la limita.

Integrarea conceptului de rezilienta: elevii pot lucra la proiecte de prevenire,
invatand despre contributie, caracter si conectare.
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INVATAMANT LICEAL (CLASELE IX-XII)

1. Caracteristici cognitive:

Gandirea devine complexa, reflexiva, capabila de analiza critica si sinteza.

Se consolideaza capacitatea de proiectie asupra viitorului si asumarea deciziilor.
Incep sa se formuleze convingeri personale si sisteme de valori.

2. Caracteristici psihologice:

Adolescentii exploreaza identitatea si autonomia personala.

Apar dileme morale, conflicte interioare si nevoia de autenticitate.

Exista o dorinta accentuata de independenta si de contestare a autoritatii.

3. Caracteristici sociale:

Anturajul joaca un rol esential in luarea deciziilor.

Se dezvolta capacitatea de leadership, implicare civica si solidaritate sociala.
Relatia cu adultii este reevaluata: elevii cauta modele autentice, nu autoritare.

Recomandari pentru educatia preventiva:

o Includeti teme privind riscurile reale si percepute (alcool, droguri,
comportamente sexuale, auto-vatamare), dar cu accent pe dezvoltarea
rezilientei si a alegerilor informate.

o Promovati programe de mentorat, peer-education si activitati extracurriculare
cu sens personal.

o Discutati despre echilibrul intre libertate si responsabilitate, stresul academic
si provocarile tranzitiei spre viata adulta.

o Oferiti oportunitati reale de implicare: voluntariat, proiecte sociale, dezbateri
publice.

Obiective:

e Formarea autonomiei decizionale si a responsabilitatii personale;
o Intelegerea fenomenului adictiei in context social si psihologic;

e Gestionarea emotiilor si asumarea rolurilor sociale.

Tematici:

e Alcool si tutun

e Droguri: benzodiazepine, etnobotanice, marijuana

e Dependente comportamentale (ex. jocuri de noroc, social media)

Exercitii:

Studii de caz: ,,A fost doar o data...” urmareste analiza unor situatii reale in care
decizii aparent minore au avut consecinte importante. Elevii discuta in grupuri ce s-
a intamplat, ce ar fi putut fi facut diferit si ce factori de risc au fost implicati.
Activitatea dezvolta gandirea critica, capacitatea de anticipare si intelegerea
legaturii dintre alegeri si efecte.
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Ateliere de mituri vs. realitate au ca scop identificarea informatiilor corecte despre
sanatate, consum, relatii sau comportamente riscante. Elevii lucreaza in echipe,
analizeaza afirmatii controversate si argumenteaza daca sunt adevarate sau false,
sprijinindu-se pe surse credibile. Exercitiul consolideaza competentele media si
spiritul critic.

Role-play ,,Panel de experti” presupune interpretarea de roluri (medic, profesor,
parinte, tanar, politist etc.) intr-o dezbatere despre o problema sociala sau de
sanatate. Elevii trebuie sa inteleaga si sa exprime perspective diferite, ceea ce
stimuleaza empatia, cooperarea si gandirea sistemica.

Integrarea conceptului de rezilienta: Lectiile pot include reflectii personale asupra
propriei identitati, relatii si alegeri.

IV. EDUCATIA PENTRU CONSUM RESPONSABIL SI
REDUCEREA RISCURILOR

CE ESTE EDUCATIA PENTRU CONSUM RESPONSABIL?

Educatia moderna in domeniul substantelor psihoactive:

a. nu se limiteaza la informatii despre substante;

b. vizeaza formarea de abilitati decizionale si de autoreglare emotionala;
c. cultiva rezilienta si conectarea sociala.

Abordarea reducerii riscurilor (riscuri asociate consumului) Aceasta abordare:
e incurajeaza non-consumul sau intarzierea primului contact;

e nu normalizeaza consumul;

e sprijina elevii afectati de consumul propriu sau al apropiatilor;

e vizeaza limitarea consecintelor negative asupra sanatatii si sigurantei.

Mesaje esentiale:

e Nu incepe / Amana cat mai mult

Nu continua / Redu frecventa

Evita progresia catre dependenta

Nu deveni consumator regulat

Ocoleste medii si persoane asociate cu consumul

Tinerii trebuie sa inteleaga ca efectele unui drog depind de:
e Persoana - varsta, gen, dispozitie emotionala;

e Substanta - tip, doza, combinatie;

e Context - locul, compania, starea de spirit.
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V. IMPLICAREA PARINTILOR

Parintii au un rol esential in formarea comportamentelor de sanatate si in
dezvoltarea rezilientei emotionale a copiilor si adolescentilor. Atitudinile, valorile
si_stilul de comunicare din familie influenteaza in mod direct felul in care tinerii
percep riscul, iau decizii si reactioneaza la presiunea grupului. De aceea, implicarea
parintilor este un element cheie in orice strategie de prevenire.

e Pentru consolidarea acestui rol, este recomandat ca scoala sau institutiile
partenere sa transmita parintilor materiale informative clare si adaptate varstei
copiilor, care sa explice principiile preventiei si modalitatile de intarire a
rezilientei - un exemplu in acest sens fiind ghidul ANPCDDA pentru parinti;

e materialele pot aborda teme precum comunicarea eficienta, stabilirea limitelor,
recunoasterea semnelor de vulnerabilitate si sprijinul emotional;

e este util sa fie recomandate site-uri oficiale si surse credibile de informare, unde
parintii pot gasi raspunsuri la intrebari legate de sanatate, comportamente de
risc si servicii de sprijin disponibile. Astfel, se reduce expunerea la informatii
eronate sau alarmiste din mediul online;

e este important sa se incurajeze dialogul constant intre parinti si copii despre
valori, alegeri si consecinte. Discutiile deschise, bazate pe incredere si empatie,
contribuie la consolidarea legaturii familiale si la prevenirea comportamentelor
riscante.

e implicarea parintilor nu inseamna control excesiv, ci sprijin, ghidare si
disponibilitate reala de a asculta.

Exercitiu:

»Trei intrebdri de seard” - pdrintele isi propune ca, de cateva ori pe sdptdmand, sd
adreseze copilului trei intrebari simple:

1. Ce a fost cel mai pldcut lucru de azi?

2. Ce a fost mai greu sau te-a deranjat?

3. Ce ai invatat despre tine sau despre ceilalti?

Activitatea consolideaza comunicarea, ajuta copilul sa reflecteze asupra propriilor
emotii si oferd parintelui ocazia de a observa din timp semne de stres, anxietate
sau expunere la risc. In timp, el devine un ritual de incredere si un instrument
discret de preventie.

Implicarea parintilor trebuie privita ca parte a unei aliante educationale intre
familie, scoala si comunitate, in care toti actorii contribuie la formarea unui climat
de siguranta si incredere pentru copii. Este recomandat ca scoala sa organizeze
intalniri tematice periodice sau ateliere pentru parinti, in parteneriat cu specialisti
(psihologi, consilieri, organizatii de profil), pentru a oferi sprijin practic si a facilita
schimbul de experiente.
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ROLUL CADRULUI DIDACTIC SI COLABORAREA CU FAMILIA IN SUSTINEREA
DIALOGULUI EDUCATIONAL

1. Implicarea familiei in procesul educational

Pentru a sustine in mod eficient transferul valorilor si competentelor in afara scolii,
este esential ca familia sa fie informata despre programul educational. Comunicarea
transparenta previne interpretarile eronate si favorizeaza sprijinul familial.

2. Discutii despre valori

Elevii au nevoie de repere autentice. Cadrele didactice sunt incurajate sa raspunda
sincer la intrebarile legate de valori personale, fara a impune un punct de vedere.
Incurajarea gandirii critice si a reflectiei morale sustine dezvoltarea
discernamantului elevilor.

3. Rolul facilitatorului

In cadrul discutiilor, profesorul actioneaza ca un facilitator, orientand conversatia
prin intrebari stimulative, incurajand exprimarea diverselor opinii. Accentul nu
trebuie pus pe ,raspunsul corect”, ci pe capacitatea elevilor de a intelege
perspective multiple si de a invata unii de la altii.

4. Rolul motivatiei si al atitudinii profesorului

Atitudinea deschisa, entuziasta si autentica a cadrului didactic influenteaza direct
implicarea elevilor. Pregatirea psihologica a profesorului si capacitatea de a
transmite energie pozitiva si incurajare sunt factori cheie in crearea unui mediu
educational stimulant.

5. Adaptarea spatiului de invatare

Unele activitati necesita o reconfigurare a spatiului fizic. Reorganizarea salii de
clasa sau desfasurarea activitatilor in aer liber pot stimula motivatia si creativitatea
elevilor. Flexibilitatea in gestionarea spatiului sustine diversificarea metodelor
didactice si imbunatatirea climatului de invatare.

Vi. RECOMANDARI METODOLOGICE S| CONSIDERATII
PEDAGOGICE PENTRU FACILITAREA DISCUTIILOR DE GRUP

CREAREA UNUI CADRU EDUCATIONAL FAVORABIL DIALOGULUI DESCHIS Sl
SECURIZANT

1. Structurarea optima a spatiului de discutie

Discutiile desfasurate in cerc favorizeaza o comunicare mai deschisa, o ascultare
activa si un sentiment autentic de apartenenta. Aranjarea elevilor in cerc, fara
bariere fizice (precum banci sau catedre), creeaza un cadru informal, propice
exprimarii libere si reduce semnificativ competitia interindividuala. Cadrele
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didactice sunt incurajate sa se alature cercului, explicand scopul acestui format si
modeland astfel participarea egala.

2. Ascultarea activa si interactiunea constructiva

Formatul circular stimuleaza o mai buna interactiune verbala si vizuala, incurajand
elevii sa invete nu doar de la cadrul didactic, ci si unii de la altii. Astfel, se creeaza
premisele unei invatari colaborative, bazate pe incredere si respect reciproc.

3. Validarea si aprecierea contributiilor

Elevii care primesc recunoastere pentru participare - chiar si minima - isi dezvolta
increderea in sine si sunt mai motivati sa contribuie si in viitor. Aprecierea exprimata
de colegi favorizeaza solidaritatea si intareste legaturile emotionale in grupul de
invatare.

4. Ghidarea prin intrebari

Reformularea, clarificarea sau adresarea de intrebari bazate pe afirmatiile colegilor
sunt instrumente didactice utile pentru dezvoltarea gandirii critice si a empatiei
cognitive. Aceste strategii devin esentiale atat in discutiile in plen, cat si in lucrul
pe grupuri mici.

5. Implicarea cadrului didactic in dialog

Participarea activa a cadrului didactic in discutii are valoare de model. Profesorul
incurajeaza exprimarea libera si arata elevilor ca implicarea este reciproca.
Totodata, este important ca rolul cadrului didactic sa nu devina predominant,
pentru a lasa spatiu real de exprimare elevilor.

6. Gestionarea elevilor mai rezervati

Unii elevi prefera sa asculte in loc sa verbalizeze, ceea ce nu inseamna ca nu sunt
angajati cognitiv. Pentru elevii timizi, pot fi utilizate tehnici indirecte de implicare,
cum ar fi exprimarea ideii prin intermediul unui coleg. Astfel, participarea se face
intr-un mod discret, dar eficient.

7. Valoarea tacerii

Tacerea in cadrul unui dialog nu semnaleaza neaparat lipsa de implicare, ci poate
reflecta un proces intern de reflectie profunda. Acordarea deliberata a unui timp de
gandire (de exemplu 10 secunde) este esentiala, mai ales in cazul intrebarilor
complexe. Profesorul poate semnaliza acest moment prin exprimari precum:
»,Haideti sa ne gandim in liniste...”.

8. Respectarea dreptului de a refuza

In situatiile in care se abordeaza teme personale, este important sa le oferim elevilor
libertatea de a nu raspunde. Acordarea explicita a ,dreptului de a trece peste
intrebare” protejeaza demnitatea elevului si creeaza un climat sigur pentru
exprimare autentica.
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9. Prevenirea umilirii si cultivarea respectului

Ridiculizarea - directa sau mascata - afecteaza profund motivatia si siguranta
emotionala. Profesorul are responsabilitatea de a sanctiona ferm orice forma de
umilire si de a consolida un cadru de invatare incluziv si protector. Acesta devine,
astfel, un spatiu de exersare a abilitatilor sociale si personale intr-un climat
securizant.

Recomandari pentru crearea unui mediu sigur in clasa

o Stabiliti reguli clare privind confidentialitatea: nu se incurajeaza relatarile
personale directe;

e Folositi formulari de tipul ,,cunosc pe cineva care...”;

o Daca apar divulgari personale: intrerupeti cu empatie si oferiti suport ulterior;

e Asigurati-va ca scoala are proceduri clare pentru interventia in cazurile de
consum.

VIl. INTELEGEREA MECANISMELOR DEPENDENTEI SI
VULNERABILITATEA ADOLESCENTILOR

CARACTERISTICILE GENERALE ALE COMPORTAMENTELOR ADICTIVE

In literatura de specialitate, comportamentele sau substantele care pot genera

adictie au, in mod frecvent, doua trasaturi definitorii:

1. Produc, pe termen scurt, o stare de placere, alinare sau eliberare emotionala;

2. Conduc, in timp, la consecinte negative semnificative - fizice, emotionale,
sociale sau educationale.

Persoanele aflate intr-un proces de dezvoltare a unei dependente manifesta, de

regula, urmatoarele caracteristici:

1. Resimt un impuls accentuat, dificil de controlat, de a consuma substanta sau de
a repeta comportamentul respectiv;

2. Experimenteaza pierderea partiala sau totala a controlului asupra
comportamentului, chiar in prezenta unor consecinte negative evidente;

3. Repeta, in mod compulsiv, comportamentul, ceea ce accentueaza riscul de
deteriorare a starii generale de sanatate si functionare personala.

Particularitati ale adolescentei si vulnerabilitatea crescuta

Adolescenta este o perioada cu risc crescut de initiere si intretinere a
comportamentelor adictive. Din punct de vedere neurobiologic, aceasta
vulnerabilitate se explica prin faptul ca structuri esentiale ale creierului, precum
cortexul prefrontal (responsabil de autoreglare, luarea deciziilor si anticiparea
consecintelor), nu sunt complet dezvoltate inainte de varsta de 25 de ani.

Pagina 15/17



AGENTIA NATIONALA PENTRU POLITICI
SI COORDONARE IN DOMENIUI
DROGURILOR SI AL ADICTIILOR

Astfel, in comparatie cu adultii, adolescentii:

o sunt mai predispusi la asumarea de riscuri fara evaluarea consecintelor;

o intampina dificultati sporite in gestionarea impulsurilor;

o pot dezvolta dependenta intr-un interval de timp mult mai scurt, in contextul
unei expuneri similare la substante sau comportamente adictive.

Expunerea timpurie la astfel de substante poate afecta negativ procesele de
maturizare cerebrala, reducdnd capacitatea tinerilor de a adopta
comportamente sanatoase pe termen lung.

Studiile in domeniul adictiilor indica o interactiune complexa intre urmatorii

factori care pot contribui la aparitia si consolidarea unui comportament adictiv:

e Factori biologici (predispozitii genetice) precum istoricul familial de dependenta
(ex. parinti, bunici sau rude apropiate);

e Factori de dezvoltare (psihologici) precum traume timpurii, expunerea prelungita
la stres sau lipsa unor strategii eficiente de reglare emotionala si relationala;

e Factori de mediu (contextuali) precum apartenenta la grupuri in care consumul
de substante este normalizat, validat sau incurajat.

Cu cat acesti factori sunt mai numerosi si mai activi in viata unui adolescent, cu atat
creste probabilitatea dezvoltarii unei forme de dependenta, in cazul expunerii la
substante sau comportamente cu potential adictiv. Intelegerea vulnerabilitatii
specifice adolescentei nu trebuie privita ca un stigmat, ci ca o oportunitate de
interventie timpurie.

Exercitiu:

»Lantul Deciziilor”: profesorul sau consilierul descrie o situatie aparent banala, de
exemplu ,,Un adolescent primeste invitatia de a incerca o substanta la o petrecere”.
Elevii sunt rugati sa identifice pas cu pas ce ganduri, emotii si factori externi pot
influenta decizia sa si ce alternative ar putea exista. Activitatea 1i ajuta sa inteleaga
cum se formeaza comportamentele riscante si cum pot fi intrerupte inainte de a
deveni un tipar.

Viil. RESURSE EXTERNE

UNODC - United Nations Office on Drugs and Crime

Portal cu materiale educationale, ghiduri pentru cadre didactice si politici de
prevenire bazate pe dovezi. Include programe precum Listen First si Strong Families.
https://www.unodc.org/unodc/en/prevention/index.html

WHO - Health Promoting Schools Initiative

Documente de politici si instrumente practice pentru dezvoltarea scolilor care
promoveaza sanatatea si prevenirea consumului de substante.
https://www.who.int/health-topics/health-promoting-schools
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EUDA - European Union Drugs Agency

Principalul centru european de date si bune practici in domeniul drogurilor.
Sectiunea Best Practice Portal ofera ghiduri, programe si instrumente validate
pentru preventie.

https://www.euda.europa.eu/best-practice_en

CND - UN Commission on Narcotic Drugs: Youth Forum

Platforma educativa si de participare pentru tineri, centrata pe prevenire, sanatate
mintala si reducerea riscurilor.
https://www.unodc.org/unodc/prevention/youth-initiative/youth-forum.html

NIDA for Teens - National Institute on Drug Abuse (SUA)

Sectiune educationala cu materiale vizuale, videoclipuri si fise de invatare despre
mecanismele dependentei, potrivite pentru liceeni.

https://teens.drugabuse.gov/

UNICEF - Adolescent Development and Participation

Resurse dedicate sprijinirii adolescentilor in luarea deciziilor sanatoase si in
dezvoltarea rezilientei emotionale.
https://www.unicef.org/adolescent-development-and-participation

Pagina 17/17


https://www.euda.europa.eu/best-practice_en
https://www.unodc.org/unodc/prevention/youth-initiative/youth-forum.html
https://teens.drugabuse.gov/
https://www.unicef.org/adolescent-development-and-participation

AGENTIA NATIONALA PENTRU POLITICI

SI COORDONARE IN DOMENIUL
DROGURILOR SI AL ADICTIILOR

GHID PRACTIC

DE INTERVENTIE PENTRU
PREVENIREA ADICTIILOR IN FAMILIE

OCTOMBRIE 2025




AGENTIA NATIONALA PENTRU POLITICI
SI COORDONARE IN DOMENIUL
DROGURILOR SI AL ADICTIILOR

MINISTERUL EDUCATIEI §SI CERCETARII

Acest ghid are scop educativ si informativ. El se adreseaza parintilor,
apartinatorilor si facilitatorilor comunitari care doresc sa sprijine dezvoltarea
sanatoasa a copiilor si adolescentilor si sa previna comportamentele de risc,
inclusiv consumul de substante psihoactive.

Materialul ofera orientari generale, exemple si sugestii practice pentru
imbunatatirea comunicarii, consolidarea relatiei parinte-copil si dezvoltarea
rezilientei familiale.

Informatiile prezentate nu substituie evaluarea, diagnosticul sau interventia
realizata de profesionisti in domeniul sanatatii, psihologiei, psihiatriei ori
asistentei sociale si nu reprezinta recomandari medicale, terapeutice sau juridice.

Utilizati continutul ghidului:
e ca instrument de sprijin, nu ca metoda de interventie in situatii de criza;
e cu respect fata de particularitatile fiecarui copil si familiei;
e fara a forta discutii sau confesiuni personale, pentru a proteja siguranta
emotionala;

e in colaborare cu specialistii relevanti atunci cand apar semne de
vulherabilitate sau comportamente de risc.

in cazurile in care exista suspiciuni de consum de substante, abuz, violenta sau
pericol pentru sanatatea ori siguranta copilului, se recomanda apelarea imediata
la profesionisti autorizati - medic de familie, psiholog, consilier scolar, asistent
social, ori, n situatii de urgenta, serviciul 112.

Ghidul promoveaza o abordare empatica, non-punitiva si colaborativa, bazata pe
incredere, respect reciproc si implicarea familiei in sprijinul copilului. Scopul sau
este sa sustina parintii, nu sa 1i judece, oferindu-le repere clare pentru un dialog
deschis si responsabil cu copiii lor.
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I. INTRODUCERE

Adictiile (droguri, alcool, jocuri de noroc, internet, etc.) reprezinta o amenintare
majora la adresa dezvoltarii armonioase a copilului si echilibrului familial. Familia
are un rol esential in prevenirea comportamentelor de risc prin climatul emotional,
stilul parental si comunicarea oferita.

Aceasta metodologie vizeaza interventia timpurie in mediul familial, pentru a
preveni dezvoltarea comportamentelor adictive in randul copiilor si adolescentilor.

Studiile si cercetarile de profil au demonstrat ca mediul familial poate determina
comportamentul copiilor fata de droguri si poate constitui fie un factor de risc,
fie un factor de protectie.

Pentru copii, familia este un mediu in care trebuie sa invete sa devina treptat
autonomi, prin primirea dar si prin asumarea voluntara de catre acestia a unor
responsabilitati casnice si sociale in vederea integrarii in comunitatea in care
traiesc. Din aceasta perspectiva, familia trebuie sa fie un mediu deschis si sa ofere
posibilitatea copiilor de a se confrunta din timp cu medii si sisteme de referinta
diverse, care sa le prezinte moduri/modele de viata si atitudini in masura sa-i ajute
sa-si defineasca si sa-si construiasca propria personalitate. Legatura copil - scoala -
comunitate este indisolubila in ceea ce priveste educatia si formarea personalitatii
viitorului adult - cetatean.

Asadar, pentru a creste eficienta interventiilor noastre referitoare la consumul de
alcool, tutun si droguri sau alte adictii, este importanta cooptarea in programele de
prevenire atat a parintilor, cat si a comunitatii, indiferent de varsta copiilor si este
de preferat ca acest lucru sa se intample cat mai de timpuriu.

Ghidul de fata este un instrument facilitator pentru cadrele didactice care vor
organiza activitatile de prevenire pentru parinti si urmareste cresterea gradului de
constientizare a parintilor in ceea ce priveste importanta factorilor familiali de risc
si de protectie legati de consumul de droguri si incurajarea parintilor sa isi asume
un stil parental democratic, respectiv:

e asumarea controlului din partea parintilor;

e incurajarea eforturilor si initiativelor de a crea legaturi afective si comunicare

permanenta cu familia.

Prin familie intelegem atat parintii cat si bunicii sau rudele care locuiesc impreuna
cu copiii. Este important ca adultii care fac parte din familie sa ofere modele
pozitive cu privire la consumul de alcool, tutun sau alte substante daunatoare
sanatatii.

In multe state europene si nu numai, educatia pentru prevenirea adictiilor incepe
inca din invatamantul prescolar si continua pe toata perioada de scolarizare,
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legatura intre scoala si familie fiind esentiala in cresterea influentei factorilor de
protectie in prevenirea adictiilor.

Intregul demers educativ cu privire la comportamentele adictive trebuie realizat in
contextul colaborarii permanente dintre familie, scoala si comunitate, deoarece
,,copiii fac ce vad”.

Aceasta colaborare trebuie sa puna in centrul atentiei copilul, in sensul implicarii
sale in propria educatie si formare, orientarii treptat spre independenta in gandire
si actiune, si pregatirii sale pentru a deveni cetatean activ si responsabil, capabil sa
ia decizii corecte in baza unei temeinice informari si analize.

Il. CE SUNT ADICTIILE, DE CE, CAND SI CUM SA INTERVENIM?

Standardele sistemului national de asistenta medicala, psihologica si sociala din
Romania definesc dependenta ca fiind nevoia imperioasa sau persistenta de a
continua consumul de droguri, in scopul obtinerii unei stari de bine sau pentru a
evita starea de rau generatd de intreruperea consumului. In mod clasic, au fost
descrise doua tipuri de dependenta: fizica si psihica. In prezent se mai adauga si cea
de-a treia: sociala.

Fiecare dintre acestea prezinta anumite manifestari simptomatice proprii si este
determinata de cauze specifice. Cu toate acestea, toate cele trei tipuri de
dependenta au in comun comportamentul final al dependentului si anume
“obtinerea si consumul de drog Dependenta fizica, cea psihologica si cea sociala sunt
complementare, ele interactionand in functie de tipul de substanta consumata,
profilul psihologic al consumatorului, interactiunile cu alte substante etc.

Atunci cand sunt utilizate cel putin trei tipuri de substante (cu exceptia nicotinei),
fara a predomina una dintre ele, se vorbeste despre polidependenta.

Prevenirea in mediul scolar prezinta avantajul ca interventiile pot fi livrate tuturor
copiilor (prevenire universala) si nu doar celor care fac parte din grupuri la risc
(prevenire selectiva) sau celor care sunt indivizi vulnerabili (prevenire indicata).

Toti copiii pot beneficia de interventiile universale din scoli din moment ce toti se
confruntd cu un anumit nivel de risc. In plus, mesajele pot fi livrate tuturor copiilor
din scoli fara riscul stigmatizarii, deoarece interventia nu se bazeaza pe
identificarea si izolarea celor care deja au inceput sa consume substante.

in acest context, abordarea familiei, ca factor esential in prevenirea adictiilor, se
poate realiza mai usor, fiind inclusa ca o component a programelor adresate elevilor.
Obiective interventiilor preventive in mediul familial:

e Dezvoltarea unor stiluri educative familiale adecvate ca mijloace pentru
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imbunatatirea autocontrolului si a abilitatilor de luare a deciziilor;

e Dezvoltarea competentelor individuale de a interactiona cu alte persoane, in
special cu egalii;

e Stabilirea unui climat familial de apreciere si suport emotional-afectiv, ca baza
pentru cresterea stimei de sine;

e Favorizarea participarii impreuna a parintilor si copiilor la activitati diverse de
petrecere a timpului liber;

e Crearea unor deprinderi sanatoase pentru a favoriza stabilirea unor norme
contrare consumului de droguri;

e Stimularea dezvoltarii altor valori apropiate obiectivelor preventive (respect
pentru ceilalti si pentru propria persoana, prietenie, colaborare, generozitate).

De ce este importanta prevenirea timpurie?

1. Ascazut varsta de debut in consum. Avem un acces facil la populatia tinta (copiii)
si implicarea parintilor;

2. Nu sunt necesare formari de specialitate, ci doar notiuni de baza, capacitatea de
a comunica empatic si eficient si de a face referiri catre serviciile adecvate;

3. Avem conditii optime de monitorizare si evaluare;

4. Avantajul legat de invatarea de catre copii a comportamentelor prin observarea
si imitarea adultilor;

5. Pentru aceasta perioada, prevenirea consumului de droguri coincide cu actiuni
de promovare a sanatatii.

6. Pentru cd a preveni inseamna a educa: Inseamnd promovarea dezvoltarii
abilitatilor si capacitatilor de adaptare care actioneaza ca elemente de protectie
in cazul unor situatii de risc;

7. Deoarece consumul experimental de droguri este (si) expresia unui
comportament de grup. Influenta grupului are o importanta cruciala pentru
adolescent.

8. Pentru ca scoala permite abordarea de tip formativ a comportamentelor
sanatoase de grup;

9. Pentru ca astazi se dispune de o evidenta stiintifica ce demonstreaza ca
programele scolare de prevenire reusesc sa intarzie contactul cu drogurile;

10.Pentru ca programele de prevenire ofera profesorilor modalitatile si
instrumentele care sa le permita abordarea altui tip de probleme cu care se
confrunta adolescentul: absenteism scolar, violenta, lipsa motivatiei, esecul
scolar, comportament sexual de risc, alte probleme de comportament.

Ce trebuie sa stie facilitatorul sau parintele inainte de inceperea unui program de
prevenire? Etapele dezvoltarii copilului si adolescentului, respectiv factorii de
risc si protectie.
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1. Etapele dezvoltarii copilului si adolescentului

Copilaria timpurie (0-6 ani)

Primele interactiuni ale copiilor au loc in familie inainte de a ajunge la scoala. Ei
pot intampina riscuri in interactiunea cu parintii sau ingrijitorii care nu reusesc sa fi
»hraneasca”, au abilitati de parenting ineficiente intr-un cadru familial haotic,
abuzeaza de substante sau sufera de tulburari de sanatate mintala.

Astfel de deficiente impiedica dobandirea unor competente semnificative in
dezvoltare si il fac pe copil vulnerabil si expus riscului de comportamente negative
mai tarziu. Pana la varsta de doi sau trei ani, copiii pot incepe sa manifeste
comportamente perturbatoare, crize de furie, sa nu asculte sau sa manifeste
comportamente distructive. Daca nu sunt abordate corespunzator, aceste trasaturi
de personalitate pot deveni problematice mai tarziu in viata.

Obiectivele dezvoltarii pentru copilaria timpurie:

o formarea atasamentului sigur si a increderii de baza;
exersarea comunicarii prin limbaj, joc si emotii;
dezvoltarea autoreglarii emotionale prin rutine si rabdare;
stimularea curiozitatii si a cooperarii prin joc si afectiune.

Copilaria mijlocie (6-10 ani)

In perioada copilariei mijlocii se petrece tot mai mult timp departe de familie, cel
mai adese la scoala si cu colegii de aceeasi varsta. Familia ramane in continuare
agentul cheie de socializare.

Cu toate acestea, pe masura ce rolul scolilor si al grupurilor de colegi incepe sa
creasca, factori precum normele comunitare, cultura scolara si calitatea educatiei
devin din ce in ce mai importanti pentru dezvoltarea emotionala, cognitiva si sociala
sigura si sanatoasa. Rolul abilitatilor sociale si atitudinilor pro-sociale creste in
copildria mijlocie si devin factori cheie de protectie, influentand si masura in care
copilul de varsta scolara va face fata si se va pozitiona fata de scoala si colegii.

Obiectivele dezvoltarii pentru copilaria mijlocie:

e dezvoltarea continua a abilitatilor de limbaj si calcul specifice varstei, precum
si a controlului impulsurilor si a autocontrolului;

e dezvoltarea comportamentului orientat catre obiective, impreuna cu abilitatile
de luare a deciziilor si de rezolvare a problemelor.

e tulburarile mintale care au debutul in aceasta perioada pot impiedica, de
asemenea, dezvoltarea atasamentului sanatos fata de scoala, cooperarea cu
colegii, invatarea adaptiva si autoreglare sau self-regulation.
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Self-regulation (in romana, autoreglare) inseamna capacitatea copilului de a-si

intelege si controla emotiile, impulsurile si comportamentele, astfel incat sa poata

face alegeri potrivite si sa se adapteze la situatii dificile. Include trei componente

principale:

e Controlul ematiilor - copilul reuseste sa-si linisteasca furia, frustrarea sau teama
fara sa reactioneze impulsiv.

e Controlul comportamentului - poate amana o recompensa, respecta reguli si isi
adapteaza reactiile la context.

e Gandirea reflexiva - invata sa se opreasca, sa se gandeasca inainte sa actioneze

_sisaia decizii constiente.

In familie, autoreglarea se dezvolta printr-un climat calm, relatii calde si reguli

consecvente — nu prin pedepse, ci prin ghidare si exemplu personal.

Adolescenta timpurie (11-15 ani)

Adolescenta este o perioada de dezvoltare in care tinerii sunt expusi la idei si
comportamente noi prin asocieri sporite cu oameni si organizatii dincolo de cele
experimentate in copilarie. Este momentul sa ,incercam” rolurile si
responsabilitatile adultilor. Dorinta de a-si asuma roluri de adulti si mai multa
independenta intr-un moment in care au loc schimbari semnificative in creierul
adolescentului creeaza, de asemenea, un potential moment oportun pentru decizii
insuficient analizate si implicare in comportamente potential daunatoare, cum ar fi
comportamente sexuale riscante, fumat si bautura, sofat riscant si consum de
droguri.

Cultura si mediul unei scoli devin si mai importante atunci cand copiii incep
schimbarile rapide care caracterizeaza adolescenta, ca mijloc de a preda elevilor o
varietate de abilitati cheie de viata. Acestea includ luarea deciziilor si rezolvarea
problemelor, capacitatea de a regla impulsurile si emotiile si modelarea si
recompensarea comportamentelor pozitive.

Este, de asemenea, momentul in care multi copii sunt invitati pentru prima data de
catre colegii lor sa consume substante. Pentru copiii cu antecedente de izolare
sociala si pentru cei care au fost tachinati sau hartuiti si nu au colegi la care sa
apeleze, o invitatie de a folosi substante poate fi foarte greu de refuzat.

Obiectivele dezvoltarii pentru adolescenta timpurie:

e Interactiuni eficiente cu adultii;

e Grupuri de egali (inclusiv abilitati de refuz al egalilor);

o Abilitati personale si sociale (inclusiv abilitati de luare a deciziilor responsabile
si de rezolvare a problemelor);

o Cresterea autocontrolului, atitudini si comportamente prosociale, intelegerea
valorilor si atitudinilor de baza.

Pentru adolescenta timpurie (aprox. 11-14 ani), un concept-cheie complementar
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autoreglarii (self-guidance) este autonomia ghidata (guided autonomy). Pe scurt, in
aceasta etapa copilul nu mai este complet dependent de adulti, dar nici complet
capabil sa se autoregleze singur. Are nevoie de libertate controlata si de sprijin
emotional constant, pentru a invata sa-si asume deciziile.

Autonomia ghidata este procesul prin care adolescentul invata:

e sa faca alegeri proprii, dar in limite sigure stabilite impreuna cu parintele;

e sa asume consecintele deciziilor, fara a fi criticat sau pedepsit excesiv;

e sa isi exprime opiniile si emotiile intr-un cadru respectuos;

e sa negocieze reguli si responsabilitati, dezvoltand gandirea critica si increderea
in sine.

Cum se aplica in familie:

e Implicati adolescentul in decizii care il privesc (program, prieteni, activitati);
Formulati regulile impreuna si explicati de ce exista;

Oferiti libertate proportionala cu responsabilitatea dovedita;

Corectati greselile prin discutie si reflectie;

Validati eforturile, nu doar rezultatele (,,apreciez ca ai venit la timp”, ,,e bine
ca mi-ai spus ce s-a intamplat”).

Adolescenta (16-19 ani)

Tinerii cu varsta cuprinsa intre 16 si 19 ani incep sa preia roluri de adulti si pot
deveni mai independenti de familiile lor. Acestia vor fi familiarizati cu noi sisteme
de credinte si valori si noi comportamente, inclusiv consumul de tutun si alcool.

Legaturile lor cu familiile lor si cu profesorii lor se slabesc si mai mult si este mai
probabil ca ei sa caute si sa se afilieze cu colegii lor. Normele pe care le dezvolta
grupurile de egali pot deveni ghiduri foarte puternice pentru comportamentul lor.
Tinerii care nu au invatat sa ia decizii corecte si sa-si controleze impulsurile pot
demonstra comportamente de risc cu grupuri caracterizate de norme si asteptari
antisociale.

Ei isi dezvolta capacitatea de a gandi abstract despre constructe complexe si
dobandesc abilitatile de a gandi deductiv. Ei isi dezvolta, de asemenea, abilitatile
de a aborda si de a gandi la o varietate de probleme complexe. Creierul
adolescentilor se dezvolta foarte rapid in aceasta etapa, astfel incat acestia pot
gandi critic la situatii si pot lua in considerare consecintele diferitelor
comportamente alternative.

Obiectivele dezvoltarii pentru adolescenta:

e Independenta, roluri si responsabilitati de adult;
e Simtul identitatii si stabilitatea emotionala;
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e Capacitatea de a gandi abstract despre constructe complexe;
Abilitati de gandire deductiva;

Sensibilitate fata de sentimentele si nevoile altora;
Abilitatea de a rezolva conflicte;

Luarea de decizii sanatoase si controlul impulsurilor;

e Interactiuni eficiente cu adultii.

Pentru adolescentii de 15-19 ani, conceptul central care completeaza autoreglarea
si autonomia ghidata este autodeterminarea (self-determination). Aceasta etapa
marcheaza trecerea spre maturitate.

Autodeterminarea este capacitatea adolescentului de a-si orienta comportamentele
si deciziile in functie de propriile valori, obiective si convingeri, nu doar din nevoia
de conformare la grup sau la autoritate.

Conceptul implica trei dimensiuni interdependente:

e Autonomie - dorinta de a alege si decide singur, de a-si construi propriul drum.
o Competenta - sentimentul ca este capabil si are resurse sa reuseasca.

e Relationare - nevoia de a fi conectat si acceptat in relatii semnificative.

Nota: cele trei elemente formeaza baza teoriei autodetermindrii, una dintre cele
mai validate teorii psihologice privind motivatia si dezvoltarea personald.

Cum se aplica in familie:

e Recunoasteti dreptul adolescentului de a alege, chiar si atunci cand nu sunteti
complet de acord;

o Incurajati reflectia. ,,Ce te-a facut sa alegi asta?” in loc de ,,nu trebuia sa faci
asta”;

e Discutiile despre valori (onestitate, responsabilitate, respect) devin mai
importante decat regulile;

e Sprijiniti-l sa-si stabileasca obiective personale si sa gaseasca resurse reale
pentru ele;

o Evitati presiunea excesiva asupra performantei. Accentuati progresul, nu
perfectiunea.

2. Factori de risc in diverse forme de adictii

Cercetarile stiintifice din domeniul prevenirii adictiilor evidentiaza faptul ca
dezvoltarea comportamentelor adictive nu depinde exclusiv de intensitatea
factorilor de risc, ci si de modul in care acestia interactioneaza. Factori de risc sunt
circumstante sau caracteristici care sporesc probabilitatea de initiere si mentinere
a comportamentelor adictive, in timp ce factorii de protectie reprezinta conditii ce
reduc aceasta vulnerabilitate, intarind rezistenta individului.

Pagina 9/18



AGENTIA NATIONALA PENTRU POLITICI
SI COORDONARE IN DOMENIUL
DROGURILOR SI AL ADICTIILOR

MINISTERUL EDUCATIEI §SI CERCETARII

Factorii de risc se impart in mai multe categorii:

a) Factori sociali si contextuali

o Disponibilitatea si accesibilitatea: nivel crescut de disponibilitate a drogurilor,
substantelor psihoactive sau a altor comportamente adictive (ex.: jocurile de
noroc, tehnologia).

o Cadrul legislativ permisiv: norme si politici comunitare favorabile sau neclare
privind consumul de substante sau comportamente adictive, duc la cresterea
riscului.

o Media si modele sociale: prezentarea in mass-media a comportamentelor
antisociale, violentei, a consumului de droguri, jocurilor de noroc sau
dependente tehnologice, influenteaza valorile si atitudinile tinerilor si ale
copiilor.

o Tranzitii si mobilitate mare: schimbarile frecvente de scoala sau in comunitate
pot duce la dificultati de adaptare, favorizand incercarea acestor
comportamente.

o Comunitati dezorganizate: lipsa sprijinului social, existenta unor norme deviante
sau valorile antisociale contribuie la dezvoltarea dependentelor.

o Privare economica: saracia, conditiile de trai precare si excluziunea sociala cresc
susceptibilitatea la comportamente adictive precum jocurile de noroc, consumul
de substante sau tehnologie excesiva.

o Mediul infractional: comunitatile cu valori antisociale si norme favorabile
comportamentelor deviante (ex.: traficul de droguri sau practicile de jocuri de
noroc ilegale) incurajeaza dezvoltarea adictiilor.

b) Factori familiali

o Probleme in familie: stilurile educative inconsistente, permisive sau agresive,
impreuna cu conflictele, pot determina aparitia comportamentelor adictive.

o Managementul familial deficitar: lipsa sprijinului emotional, absenta parintilor
sau relatiile conflictuale favorizeaza dezvoltarea comportamentelor de risc.

o Abuz si neglijenta: abuzul fizic, emotional sau sexual, precum si neglijenta, pot
determina aparitia dependentelor si a comportamentelor dezadaptative.

o Modelarea comportamentelor de consum: parintii sau rudele consumatoare de
substante, jocuri de noroc sau utilizatoare excesiva a tehnologiei pot influenta
initierea acestor comportamente de catre copii.

c) Factori individuali si de personalitate

o Profilul psihologic al copilului si adolescentului influenteaza decisiv modul in care
acesta raspunde la tentatiile si presiunile mediului. Impulsivitatea si nevoia de
senzatii puternice ii pot determina pe unii tineri sa caute experiente noi,
crescand riscul de a experimenta substante sau comportamente periculoase.

o Dificultatile de autocontrol si de gestionare a emotiilor favorizeaza debutul
comportamentelor adictive. In lipsa unor strategii sanatoase de a face fata
stresului, tinerii pot apela la consum de alcool, droguri, jocuri de noroc sau
retragere sociala.

o Stima de sine scazuta si nevoia de validare accentueaza vulnerabilitatea, mai
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ales atunci cand copilul nu se simte apreciat sau acceptat. Totodata, toleranta
redusa la frustrare si tendinta de a evita regulile conduc adesea la decizii
impulsive.

o Curiozitatea si dorinta de apartenenta, firesti in copilarie si adolescenta, pot
deveni factori de risc atunci cand grupul ofera modele nesanatoase sau
normalizeaza comportamentele periculoase.

d) Factori de dezvoltare psihologica

o Dezvoltarea emotionala si cognitiva influenteaza direct felul in care tinerii
gestioneaza stresul si tentatiile. Experientele timpurii de trauma, abuz sau
neglijenta pot duce la un atasament nesigur si la o capacitate redusa de
autoreglare emotionala.

o Tulburarile emotionale precum anxietatea, depresia sau ADHD-ul cresc riscul
aparitiei comportamentelor adictive, mai ales atunci cand copilul nu beneficiaza
de sprijin psihologic.

o Ceicare nuinvata strategii sanatoase de a face fata stresului tind sa caute alinare
rapida prin consum sau alte comportamente compensatorii.

o Deficitul de gandire critica si de anticipare a consecintelor favorizeaza reactiile
impulsive si asumarea riscurilor, mai ales in perioada adolescentei, cand
autocontrolul este inca in formare.

e) Factori biologici si neurobiologici

o Predispozitiile genetice pot influenta reactia organismului la substante, mai ales
in familiile cu istoric de consum.

o In adolescenta, creierul nu este complet matur, iar zonele responsabile de
autocontrol si anticiparea consecintelor sunt inca in formare, ceea ce favorizeaza
impulsivitatea si experimentarea.

o Factori precum dezechilibrele hormonale, somnul insuficient, alimentatia
precara si lipsa miscarii pot amplifica stresul si instabilitatea emotionala,
crescand nevoia de reglare prin comportamente de risc. Un stil de viata echilibrat
si relatiile de sprijin reduc semnificativ aceste vulnerabilitati.

IIl. PREVENIREA DEBUTULUI iN FAMILIE S1 REACTIA
PARINTILOR

1. Rolul parintilor in prevenirea comportamentelor de consum

Parintii reprezinta primul si cel mai important factor de protectie impotriva
consumului de alcool, tutun sau alte substante psihoactive. Copiii si adolescentii
sunt influentati nu doar de ceea ce aud acasa, ci mai ales de ce vad si simt in relatia
cu parintii lor. Increderea, siguranta emotionala si consecventa mesajelor familiale
sunt elementele care pot face diferenta intre curiozitate si alegere constienta.
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Cercetarile arata constant ca adolescentii ai caror parinti discuta deschis si regulat
despre riscuri sunt de doua ori mai putin predispusi sa experimenteze cu substante.
Comunicarea timpurie si sincera creeaza o baza solida pentru deciziile viitoare.

Comunicarea este cea mai puternica forma de protectie. Intrebarile aparent simple
(,,ai auzit de vapat?” / ,ce parere ai despre bautura la petreceri?”) pot deveni
inceputuri de conversatii valoroase.

in astfel de discutii:

Ascultati mai mult decat vorbiti;

Puneti intrebari deschise (,,Ce crezi ca se intampla daca...?”);

Evitati tonul moralizator - accentuati faptele, nu frica;

Incurajati copilul s& gandeasca critic si sa-si exprime punctul de vedere.

Copiii invata mai mult prin observatie decat prin explicatie. Modul in care adultii se

raporteaza la propriile comportamente de consum (alcool, fumat, stres) transmite

un mesaj puternic, chiar si in tacere. Este important ca parintii sa:

e Fie consecventi - mesajul ,,nu consuma” este credibil doar daca este sustinut de
exemplul personal;

e Evite glumele sau trivializarea consumului (,,toti tinerii incearca odata”);

e Arate ca autocontrolul si echilibrul sunt semne de maturitate, nu de rigiditate.

Reguli si limite explicite

Unul dintre mesajele constante ale metodologiei ANPCDDA este ca regulile clare,
explicate si aplicate consecvent protejeaza copiii de comportamente riscante.
Parintii pot stabili impreuna cu copilul un set de reguli familiale, cum ar fi:

e ,Nu se consuma alcool sau tigari inainte de 18 ani”;

e ,Anuntam intotdeauna unde mergem si cu cine”;

e ,Ne intoarcem acasa la ora stabilita”;

e ,Daca apare o situatie periculoasa, cerem ajutor fara teama de pedeapsa.”

Aceste reguli functioneaza doar daca sunt discutate, nu impuse. Copilul trebuie sa
inteleaga de ce exista ele si ce protejeaza, nu doar ca sunt ,,obligatii”.

Implicarea activa in viata copilului

Timpul petrecut impreuna este unul dintre cei mai simpli si eficienti factori de
preventie. Nu este vorba doar de cantitate, ci de calitatea interactiunilor sau
momentele in care copilul simte ca este ascultat, apreciat si inteles. Activitatile
comune pot fi:

e sport, excursii, activitati creative;

e voluntariat sau implicare comunitara;

e timp de relaxare impreuna (mese, filme, jocuri de societate sau de familie ).

Sugestii practice

e Spuneti clar copilului ca nu aprobati consumul de alcool, tutun sau droguri.
Mesajele ambigue creeaza confuzie.

Pagina 12/18



AGENTIA NATIONALA PENTRU POLITICI
SI COORDONARE IN DOMENIUL
DROGURILOR SI AL ADICTIILOR

MINISTERUL EDUCATIEI §SI CERCETARII

e Explicati de ce: efectele asupra creierului aflat in dezvoltare, riscul de
dependenta, consecintele asupra invatarii, somnului, relatiilor.

e Aratati ca va pasa de sanatatea si viitorul lui, nu doar de respectarea regulilor.

e Petreceti timp impreuna si oferiti-i oportunitati care sa-i dea sens si bucurie:
activitati de echipa, pasiuni, voluntariat.

2. Semne de consum si reactia parintilor

Identificarea timpurie a semnelor care pot indica un comportament de risc este
esentiala pentru prevenirea evolutiei spre consum problematic sau dependenta. In
majoritatea cazurilor, schimbarile comportamentale apar treptat, iar parintii sunt
primii care pot observa aceste transformari.

Este important ca parintii sa stie ca nu sunt responsabili in mod direct pentru
fiecare alegere a copilului. Adolescenta este o perioada de explorare, presiune
sociala si cautare a identitatii, in care chiar si tinerii proveniti din familii stabile,
iubitoare si implicate pot ajunge sa experimenteze comportamente riscante.

Multi parinti trec printr-o faza de autoinvinovatire (,,unde am gresit?”, ,,de ce n-am
observat mai devreme?”’), insa realitatea este ca nicio familie nu este in totalitate
imuna. Consumul de substante nu apare dintr-un singur motiv, ci dintr-o combinatie
complexa de factori biologici, psihologici, sociali si de mediu.

Daca banuiti sau descoperiti ca adolescentul dumneavoastra a experimentat
substante, nu este vina voastra. Nu inseamna ca ati esuat ca parinti sau ca relatia
voastra nu are valoare.

Primul pas este calmul si claritatea: copilul are nevoie de un adult care sa vada
mai departe de greseala, care sa-l asculte, sa-l sprijine si sa-i arate ca exista solutii.
Important este sa reactionam cu echilibru si empatie, nu cu teama sau pedeapsa.

Semne posibile ale consumului sau ale unei stari de vulnerabilitate: niciun semn nu
este, de unul singur, dovada certa a consumului, dar combinatia dintre mai multe
schimbari bruste merita atentie.

Semne comportamentale si emotionale:

« Retragere din familie sau izolare in camera;

o Scaderea brusca a interesului pentru activitati preferate;

» Modificari de dispozitie precum iritabilitate, apatie, nervozitate inexplicabila;
o Lipsa de energie, somn prea putin sau prea mult;

» Evitarea dialogului sau reactii agresive la intrebari simple.

Semne scolare si sociale:

« Absente repetate, intarzierea la ore, scaderea rezultatelor scolare;
« Noi prieteni necunoscuti, despre care refuza sa vorbeasca;

Pagina 13/18



AGENTIA NATIONALA PENTRU POLITICI
SI COORDONARE IN DOMENIUL
DROGURILOR SI AL ADICTIILOR

MINISTERUL EDUCATIEI §SI CERCETARII

o Schimbari de stil bruste (imbracaminte, comportament, muzica, limbaj);
o Pierderea interesului pentru planurile de viitor.

Semne fizice si obiective:

« Miros de alcool, tutun sau alte substante;

o Pupile dilatate sau foarte mici;

e Ascunderea ochilor sau a mainilor;

« Obiecte suspecte in camera (sticlute, brichete, folii, tigari electronice);

» Modificari inexplicabile in bani de buzunar sau disparitia unor obiecte din casa.

Reactia parintilor este esentiala in directia urmatoare!

1. Evitati confruntarea agresiva. In momentele de suspiciune, impulsul de a
interoga sau de a pedepsi este natural, dar contraproductiv. O discutie
tensionata va duce la negare, minciuna sau distantare. Alegeti un moment
linistit, fara public, cand copilul nu este obosit sau nervos.

2. Exprimati ingrijorarea, nu acuzatia, mentinand comunicarea deschisa. Inlocuiti
intrebarile de tipul ,,Ai consumat ceva?” cu formule precum:
»Am observat ca esti mai retras in ultima vreme. Ce s-a intamplat?”
,»Am simtit miros de alcool cand ai venit acasa si m-am ingrijorat.”

3. Ascultati activ. Nuintrerupeti, nu ridicati tonul, nu ironizati. Uneori adolescentul
recunoaste doar partial adevarul, alteori neaga totul - esential este sa simta ca
poate reveni ulterior la dialog.

4. Ramaneti calmi si empatici. Reactiile bazate pe furie, rusine sau amenintare pot
accentua comportamente de risc. Aratati ca va pasa, dar si ca exista consecinte
reale, stabilite cu calm.

5. Cautati sprijin specializat. Daca suspiciunea persista sau copilul confirma
consumul, apelati la ajutorul unui psiholog, consilier de familie sau medic.
Uneori, parintii amana aceasta etapa din teama de stigmatizare, dar interventia
timpurie poate preveni evolutia spre o forma grava de dependenta.

in situatiile in care exista risc imediat (pierderi de cunostinti, comportamente
agresive, confuzie), se impune apelul la serviciile de urgenta.

Exercitiu practic: “Faptele, nu etichetele”

Scrieti pe o foaie trei lucruri observabile care va ingrijoreaza (ex: ,,doarme mai
putin”, ,,a lipsit de la scoala”, ,,cheltuie mai multi bani”) si trei formulari empatice
pentru a le aduce in discutie. De exemplu:

e ,Mi-am dat seama ca in ultima vreme esti foarte obosit. E ceva ce te apasa?”

e ,Am observat ca te intalnesti cu o gasca noua. Mi-ar placea sa ii cunosc.”

Pagina 14/18



AGENTIA NATIONALA PENTRU POLITICI
SI COORDONARE IN DOMENIUL
DROGURILOR SI AL ADICTIILOR

MINISTERUL EDUCATIEI §SI CERCETARII

IV. EXERCITII DE FAMILIE CU SAU FARA FACILITATOR

DE RETINUT PENTRU FACILITATORI!

e Programele de prevenire sunt cele mai eficiente atunci cand sunt organizate in
alte locatii si mai putin in salile de clasa, utilizate metode si tehnici interactive
- discutiile de la egal la egal (metoda conversatiei), jocurile de rol,
brainstormingul, problematizarea, lucrul in echipa.

e Cu toate acestea sunt parinti care se pot simti stanjeniti sa vorbeasca in public
sau sa-si asume roluri active in cadrul formal al sedintelor. De aceea, se prefera
ca inca de la prima sedinta sa se asigure un cadru mai putin formal. Daca fortam,
riscam sa-i pierdem.

e Metoda lucrului pe grupuri mai mici, formate din 4-5 parinti solicitati sa gaseasca
rezolvari unor probleme, s-a dovedit de multe ori eficienta in astfel de cazuri.
Formatorului ii revine rolul de a decide situatiile in care sa utilizeze o metoda
sau alta.

e Jocurile de rol nu sunt eficiente de la inceput, o parte din participanti refuzand
sa participe, altii fiind mai putin comunicativi. Aceasta metoda poate fi introdusa
spre sfarsitul programului de formare, in functie de dinamica, grupul de parinti,
tema sedintei, atmosfera creata si de ,,momentul lectiei”. Jocul de rol are succes
atunci cand parintii se cunosc mai bine intre ei si atmosfera este destinsa.

e Folosirea mijloacelor tehnologice usureaza munca formatorului mai ales in cazul
prezentarii unor materiale video (filme scurte). Experiente similare traite de
parinti sau cunostinte ale acestora genereaza in majoritatea cazurilor discutii
aprinse si chiar polemici intre participanti, moderatorul avand sarcina sa
orienteze discutiile spre gasirea de solutii constructive in directia rezolvarii
problemelor puse in discutie.

Exercitiile de mai jos 1i pot ajuta pe parinti sa reflecteze la propriul stil educational
si la modul in care reactiile lor pot influenta comportamentul copilului. Scopul nu
este de a judeca, ci de a intelege ce functioneaza mai bine pentru dezvoltarea
responsabilitatii si a autoreglarii la copii.

1. Parintii autoritari

Situatia: Un copil este prins ca a furat un joc video. Parintii reactioneaza dur: tipa,
il pedepsesc sever si ii interzic activitatile preferate.

Intrebare pentru reflectie: Ce efecte poate avea aceasta reactie asupra copilului?
Concluzie: O astfel de abordare poate opri comportamentul pe termen scurt, dar
copilul nu invata de ce fapta este gresita. In loc sa interiorizeze regula, poate invata

doar sa ascunda mai bine greselile sau sa actioneze din teama. Pe termen lung, se
pot instala rusinea, neincrederea si dorinta de a ,,pacali sistemul”.
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2. Parintii supraprotectori

Situatia: Dupa ce copilul a fost prins furand, parintii ii explica politistului sau
profesorului ca ,,a fost o greseala”, il consoleaza si, din mila, 7i cumpara obiectul
dorit.

intrebare pentru reflectie: Ce invata copilul din aceasta reactie?

Concluzie: Copilul primeste mesajul ca este ,acoperit” indiferent ce face. Pe
termen lung, nu va invata sa tolereze frustrarea sau sa-si asume responsabilitatea
pentru fapte. Poate deveni dependent de protectia parintilor si mai putin capabil sa
faca fata consecintelor reale ale vietii.

3. Parintii coplesiti sau inconsistenti

Situatia: Copilul este pedepsit sever, dar fara explicatii. Dupa cateva zile, parintii
cedeaza, obositi de certuri, si renunta la sanctiune.

intrebare pentru reflectie: Ce invata copilul in acest caz?

Concluzie: Copilul observa ca regulile nu sunt constante si ca pedeapsa depinde de
starea parintilor. Astfel, nu dezvolta simtul responsabilitatii, ci doar invata cum sa
evite consecintele. Inconsistenta parentala duce la confuzie, lipsa de respect pentru
reguli si impulsivitate crescuta.

4. Parintii echilibrati (,,stimulativi”)

Situatia: Parintii discuta calm cu copilul, il asculta, exploreaza motivele
comportamentului si stabilesc impreuna o consecinta logica. De exemplu, copilul
returneaza obiectul sau compenseaza valoarea printr-o activitate utila.

Intrebare pentru reflectie: De ce aceasta abordare este cea mai eficienta?

Concluzie: Acesti parinti combina controlul cu sprijinul emotional. Copilul intelege
de ce comportamentul este gresit si ce poate face pentru a repara. In timp, isi
dezvolta responsabilitatea, empatia si capacitatea de a gandi inainte de a actiona.

Stabilirea regulilor si consecintelor

e Reguli clare si constante, explicate pe intelesul copilului.

o Consecintele trebuie sa fie proportionale si previzibile, nu impulsive.

e Ambii parinti trebuie sa transmita acelasi mesaj.

e Schimbarea regulilor se face doar atunci cand copilul dovedeste responsabilitate
crescuta.
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Exemplu practic:

»,Daca iti faci temele zilnic timp de o luna (responsabilitate), luna viitoare vei putea
decide singur ordinea activitatilor de dupa scoala (autonomie). Daca nu respecti
regula, nu vei putea folosi telefonul dupa ora 20.00 (consecinta).”

Reflectie finala pentru parinti. Intrebati-va:

1. Ce mesaj transmite reactia mea copilului: frica, vinovatie sau incredere?
2. Il ajut sa inteleaga ,,de ce sa nu faca”, nu doar ,,ce sa nu faca”?

3. Ofer si limite, dar si empatie?

Nu traim intr-o lume ideala. Scopul nu este sa avem copii care nu gresesc, ci copii
si tineri care invata din greseli si stie sa se redreseze.

V. RESURSE EXTERNE

Strong Families Programme (UNODC)

Un program dedicat parintilor care doresc sa-si consolideze relatia cu copiii si sa
reduca vulnerabilitatea la comportamente de risc. Include sesiuni ghidate pentru
comunicare si gestionarea conflictelor.
https://www.unodc.org/unodc/en/prevention/strong-families.html

Listen First (UNODC)

O initiativa globala de prevenire a consumului de droguri, centrata pe ascultarea
copiilor si adolescentilor inainte de orice mesaj educativ. Scopul este de a valorifica
legatura emotionala dintre copil si adult ca prim pas in construirea unei protectii
eficiente.

https://www.unodc.org/unodc/en/listen-first

Salvati Copii Romania - Ghid pentru dezvoltarea relatiilor sanatoase

Un material care promoveaza o abordare pozitiva, centrata pe respectarea
drepturilor copilului si educatia nonviolenta. Ghidul ofera principii pentru
construirea unei relatii bazate pe caldura, structura si empatie, precum si sugestii
practice despre modul de reactie in situatii dificile, comunicare si rezolvare
constructiva a conflictelor.

https://www.salvaticopiii.ro/sites/ro/files/migrated files/documents/22541cac-
1224-424d-a275-cb00a46c9a3d.pdf

World Vision Roménia - Ghid de parenting pentru copii mici

Un ghid practic destinat parintilor, cu strategii concrete de comunicare, disciplina
pozitiva, gestionarea emotiilor si sprijin in dezvoltarea copiilor si adolescentilor.
https://worldvision.ro/wp-content/uploads/2023/05/Ghid-parenting. pdf

UNICEF - Parenting Hub & Adolescent Development
Resurse interactive pentru parinti privind comunicarea cu adolescentii, gestionarea
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emotiilor si dezvoltarea rezilientei familiale.
https://www.unicef.org/parenting
https://www.unicef.org/adolescent-development-and-participation

WHO - Parenting for Lifelong Health (PLH)

Ghiduri gratuite si validate stiintific pentru parinti, disponibile in mai multe limbi,
despre reducerea stresului parental, stabilirea limitelor si intarirea relatiei cu
copilul.
https://www.who.int/teams/social-determinants-of-health/parenting-for-lifelong-
health

EUDA - European Union Drugs Agency

Informatii actualizate despre tendintele in consumul de droguri si bune practici de
prevenire pentru familii si comunitati.
https://www.euda.europa.eu/best-practice_en
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