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ВВЕДЕНИЕ
Концепция развития органов внутренних дел и внутренних войск МВД Российской Федера​ции,  Концепция кадровой политики МВД Российской Федерации определили основные параметры работы с кадрами, среди которых важное место занимает профессиональный психологический отбор сотрудников ОВД и кандидатов на учебу в образовательные учреждения МВД России. 

Одно из наиболее сложных и ответственных направлений профессионального психологического отбора, который осуществляют психологи ОВД, Центров психодиагностики МВД, УВД, ГУВД, УВДТ, сотрудники подразделений (отделов, отделений, групп) психологического обеспечения образовательных учреждений МВД России – выявление и отсев лиц, чьи психологические особенности несовместимы с требованиями служебной и профессиональной деятельности («группа риска»), склонных к различным формам деструктивного (саморазрушающего) поведения, включая аддиктивное (зависимое) поведение, которое  выражается в стремлении к уходу от реальности путем изменения своего психического состояния, в т.ч. посредством приема наркотических или психоактивных веществ. Особенно актуально это в связи с распространенностью наркомании и злоупотребления психоактивными веществами в молодежной среде.

В данном методическом пособии изложены рекомендации по использованию новой комплексной методики «Кассандра», предназначенной  для выявления личностных (психологических), социальных (средовых) и биологических предпосылок риска наркомании среди кандидатов на службу в ОВД и учебу в образовательные учреждения МВД России.  Эту методику  следует рассматривать в качестве одного из психодиагностических методов экспресс-диагностики и методического инструментария практических психологов МВД России.

1. Теоретическое обоснование психодиагностической методики раннего выявления предрасположенности к наркомании

Наркомания – негативное социальное явление (на групповом уровне)  и заболевание (на индивидуальном уровне), обусловленное зависимостью от наркотического или психотропного вещества с резко выраженным влечением и привыканием к одному или нескольким наркотическим веществам, действующим преимущественно на нервную систему и вызывающим у человека ощущение эйфории, благодушия, приподнятости настроения, активности, расслабленности, успокоения или возбуждения, а в больших дозах – состояние оглушённости и острого отравления. 

Пусковым механизмом для формирования наркотической зависимости является состояние наркотического опьянения, вызывающее у человека, как правило, приятные переживания и побуждающее его повторно принимать наркотик, что приводит к повышению порога переносимости наркотика и увеличению требуемой дозы, возникает психическая зависимость. 

Период психической зависимости является началом болезни и продолжается очень короткое время – недели, иногда месяцы. Однако в практике медицины известны случаи привыкания к наркотику после первой инъекции и возникновения физической зависимости. 

Наркомания, в первую очередь поражает психическую сферу личности, затрагивает все стороны внутреннего мира и отношений с другими людьми, наносит невосполнимый ущерб психическому и физическому здоровью. Патологическая мотивация поиска и употребления наркотика разрушает гармонию личности и ее окружения. В состоянии наркотической зависимости концентрация волевого усилия, направленного на поиск наркотика достигает такой степени, что в конечном итоге подавляет и подчиняет себе естественные человеческие желания.

Деструктивность психического состояния выражается в разрушении межличностных связей, потере друзей и родных; ограничению профессиональных знаний и навыков. Потеря работы и стабильности доходов при возрастающей необходимости средств на наркотические средства толкает человека на криминальные действия, вовлекает в преступную среду. Вследствие необратимости наркомании как болезненного состояния негативные изменения, которые произошли в психике человека в результате употребления наркотиков, остаются с ним навсегда. 

Как и при других заболеваниях, связанных с зависимостью от психических веществ, в случаях заболевания наркоманией имеется целый ряд предпосылок, способствующих возникновению болезни наркомании, которые в определенных условиях могут подталкивать к ней человека. 

Контент-анализ более ста пятидесяти научных работ о причинах возникновения и развития наркомании позволил выделить следующие группы факторов риска, создающие повышенный риск злоупотребления и способствующих формированию наркотической зависимости: 

- биогенетические (отягощенная наследственность, черепно-мозговые травмы, мозговые инфекции и т.п.);

- социально-средовые (особенности семейной ситуации, такие как дисгармоничные стили воспитания по типу гипер- или гипоопеки, «кумира семьи», эмоциональная отверженность, отсутствие в семье одного их родителей, дисгармоничные отношения между членами семьи, особенно родителями, низкие морально-этические установки и традиции в семье, присутствие членов семьи, имеющих психические заболевания (в том числе и наркомании), трагические события в семье и т.п.);

- индивидуально-психологические (неуверенность в себе, высокий уровень тревожности, высокая чувствительность, ранимость; плохая коммуникабельность, неадекватная самооценка, высокая внушаемость, позитивное отношение к поведению употребляющих психоактивные вещества; акцентуации характера, возрастные психологические особенности (подростковые поведенческие реакции), принадлежность к «отвергнутым» или тем, кто находится с ним в контакте и т.п.). 

Социальные, биогенетические и индивидуально-психологические факторы риска переплетаются между собой и находятся в теснейшей взаимосвязи. 

Наличие перечисленных факторов риска наркомании у конкретного человека, не обязательно может привести к злоупотреблению наркотиками, но увеличивает его шансы быть вовлеченным в проблему наркомании, то есть можно говорить, что человек входит в «группу риска». Однако, несмотря на потенциальную возможность быть вовлеченным в употребление наркотиков,  при благоприятном стечении обстоятельств и, в первую очередь, при правильно организованной психопрофилактической работы, исключающей ситуации с возможностью приема психоактивных веществ, человек не вовлекается в проблему наркомании.

Результаты диагностики фактов употребления наркотиков и предрасположенность к наркомании  в образовательной среде, полученные с использованием различных психологических и психодиагностических методов, не позволяют с высокой эффективностью и практичностью оценивать предрасположенность к наркотической зависимости. В связи с этим большой научно-практический интерес представляет выявление комплекса социально-средовых, биогенетических, психологических факторов риска наркомании и разработка на их основе психодиагностической методики для выявления лиц «группы риска» наркомании и совершенствовании психопрофилактической работы с курсантами образовательных учреждений МВД России. 

Среди любого, даже самого нормативного контингента, в том числе и среди обучающихся в образовательных учреждениях МВД  России, есть категория лиц, у которых наследственные факторы, а также условия развития и воспитания, личностные или функционально-физиологические особенности  определяют повышенную вероятность возникновения состояний дезадаптации, способствующих развитию нервно-психических, психосоматических заболеваний, асоциального (делинквентного) и аддиктивного поведения, приводящие к снижению эффективности и надежности профессиональной подготовки и служебной деятельности. Наличие таких лиц опасно также с точки зрения угрозы вовлечения здоровых курсантов и слушателей в процесс употребления наркотиков, формирования очага наркотизации и связанной с ней преступной деятельности.

Таким образом, в основе шкал разработанного нами метода психодиагностики риска наркомании лежат основные группы факторов-детерминантов наркотической зависимости, которые, по мнению многих исследователей, определяют в настоящее время широкое распространение наркомании среди молодежи. 

Методика  «Кассандра» (Кассандра - греч. миф.,  дочь троянского царя Приама, которую Аполлон наделил даром предвидения трагических событий, однако ее пророчествам никто не верил; символизирует негативные прогнозы, которые сбываются, если их игнорировать)  предназначена для ранней психодиагностики риска наркомании у сотрудников органов внутренних дел, кандидатов на службу и учебу в образовательные учреждения высшего и среднего профессионального образования МВД России, в том числе на этапе профессионального психологического отбора. Она разработана на основе представления о комплексном подходе к диагностике риска наркотизации, позволяющем рассматривать формирование установки аддиктивного пове​дения личности с позиций взаимодействия совокупности определяющих его предпосылок. 

Методика «Кассандра» позволяет выделить лиц с биогенетическими, психосоциальными и личностными предпосылками наркотизации. С помощью данного метода можно "измерить" уровень осведомленности кандидата в данном вопросе, изучить анамнез обследуемых, выявить и оценить реальные особенности поведения, связанные с употреблением наркотических или психоактивных веществ, склонность к аутоагрессивному ре​агированию (риск нервно-психического срыва). 

Методика позволяет прослеживать индивидуальную и групповую динамику отношения к проблеме, сравнивать группы и коллективы по этому критерию, выявить лиц с психологической готовностью к принятию ценностей и норм данного образа жизни, а также лиц с установкой к активному противодействию этим негативным явлениям, данные лица могут использоваться в профилактической работе. 

Методика создана частично с использованием существующих, хорошо зарекомендовавших себя тестов, таких как дополнительные шкалы СМИЛ и опросник «ПАНО» (Психологический анализ неуставных отношений), и представляет собой стандартизированный личностный опросник. 

2. Общая характеристика теста  «Кассандра» и ее основных шкал.

Методика предназначена для ранней диагностики риска наркомании у  кандидатов на службу в ОВД и учебу в образовательные учреждения  МВД России, в том числе на этапе профессионального психологического отбора. Она может быть использована и при обследовании сотрудников ОВД или курсантов образовательных учреждений МВД России. 
Методика "Кассандра" содержит 241 утверждение (полный вариант), и 116 утверждений (сокращенный вариант). Указанные утверждения формируют 6 основных шкал и 7-ю шкалу лжи, которая позволяет судить об искренности отве​тов обследуемого. Стимульный материал, бланк для ответов, ключ методики приводятся в приложении. В ходе тестирования испытуемые дают ответы на отдельном бланке, делая выбор между вариантами ответов – «верно» или «неверно» в зависимости от того, согласны или не согласны они с каждым из утверждений. Выбранные ответы помечаются значком «(» или «(», проставляемом в ячейках бланка, обозначенных буквами «В» (верно) и «Н» (неверно). 

Шкала «Осведомленность» («Os»), 1-я шкала теста - отражает знакомство обследуемых с вопросами, связанными с проблемой наркомании.

 Шкала «Отношение» («Ot»), 2-я шкала теста - характеризует личностное отношение обследуемого к ценностям и нормам данного образа жизни, формулирует степень психологической готовности к его принятию или противодействию. 

Шкала «Личностные предпосылки» («Lp»), 3-я шкала теста - определяет наличие психологических факторов, обусловливающих склонность к употреблению наркотических и других психоактивных веществ. Наличие устойчивых личностных свойств, которые обуславливают склонность к аддиктивному поведению (злоупотреблению наркотиками) как способу преодоления трудностей социальной адаптации. Сюда относятся, например, эмоциональная незрелость, сниженный социальный контроль поведения, неадекватность самооценки, наличие противоречивого сочетания высокого уровня притязаний с неуверенностью в себе или высокой активности с быстрой истощаемостью  и т.д. 

Шкала «Биогенетические предпосылки» («Bgp»), 4-я шкала теста -  наличие в анамнезе различного рода факторов, которые могут при определенных условиях стать базой для негативных изменений поведения, личностных свойств и состояний, в т.ч. формирования аддиктивного поведения (зависимого от наркотиков). В шкале собраны такие факторы-предикторы, как черепно-мозговые и другие травмы, нервно-психические потрясения, перенесенные тяжелые соматические заболевания, интоксикации, отклонения в физическом и психическом развитии, неблагоприятная наследственность (наличие среди родственников обследуемого лиц, страдающих алкоголизмом или наркоманией, психически больных, ведущих «странный» или асоциальный образ жизни) и.т.д.

Шкала «Психосоциальные предпосылки» («PSp»), 5-я шкала теста -  отражает наличие неблагоприятных социально-средовых факторов, стандартов поведения, которые предполагают возможность асоциального выбора. 

Шкала «Риск нервно-психического срыва» («RN»), 6-я шкала теста  - сформирована из ут​верждений, отражающих степень удовлетворенности жизненной ситуацией, которая при определенных условиях может стать причиной неадекватного эмоционального реагирования, включая нервные срывы или аутоагрессию, а также причиной аддиктивного (зависимого) поведения. 

Шкала «Ложь» «L», 7-я  шкала теста - включает утверждения, которые выявляют тенденцию испытуемого представить себя в возможно более выгодном свете, продемонстрировав очень строгое соблюдение социальных норм. 
По итогам обследования в отдельных случаях рекомендуется провести беседу, уточняющую полученные результаты с использованием  дополнительного способа получения информации – методики «Незаконченные предложения», «Анкеты кандидата», метод компьютерной психодиагностики «полиграф». Проанализированные по отдельности и в соотношении друг с другом шкалы теста «Кассандра» позволяют сделать прогноз возможных форм поведения обследуемых. 

Методика апробирована при отборе кандидатов на обучение в Санкт-Петербургский Университет МВД России. Данные тестирования уточнялись и подтверждались результатами собеседования, результатами профессионального психологического отбора с использованием компьютерной психодиагностики («полиграф»).

Выделенная «группа риска» по предрасположенности к наркомании в процессе сопровождения требует особого внимания с последующей  прицельной профилактической работой, в которой должны участвовать все подразделения и офицеры, находящиеся в непосредственном контакте с курсантами и слушателями образовательных учреждений МВД России.

3. Обработка и оценка результатов обследования

Подсчет результатов психологического обследования по методике «Кассандра» осуществляется наложением на бланк с ответами (Приложение 1) специальных «ключей» (Приложение 2,3.), выполненных на прозрачных пластиковых листах, либо с помощью компьютера посредством сканирования бланка. Ответы, совпадающие с «ключом», оцениваются в 1 балл. Полученные «сырые» (первичные показатели) по шкалам подлежат переводу в стандартизированные показатели (Таблица 1).

Обработку ответов начинают со шкалы лжи. Если обследуемый по этой шкале получает 8 и более баллов, то использовать эти данные не рекомендуется. Затем подсчитываются первичные показатели по 6-и основным шкалам методики, которые переводятся в нормативную шкалу оценок.

Для построения «решающего правила» в оценке риска наркомании на основании оценок психодиагностического теста «Кассандра» проведено нормирование тестовых значений. 
Нормативы оценки показателей теста и характеристика значений показателей шкал экспресс-диагностики риска наркотизации «Кассандра», приведенные в табл. 1, разрабатывались на кандидатах на учебу и курсантах Санкт-Петербургского университета МВД России. Поэтому использование данных нормативов в практической психологической работе с сотрудниками органов внутренних дел требует уточнения и доработки, учитывающей образовательные особенности, возрастной состав сотрудников, их личностную и социальную зрелость, опыт работы с правонарушителями и наркоманами.
Таблица 1

Нормативы оценки показателей теста «Кассандра» 

 

	 Основные шкалы методики
	Оценка в баллах в зависимости от значения показателя

и уровень развития качества (свойства)

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	
	Очень низкий
	Низкий
	Ниже среднего
	Нижняя граница среднего
	Средний
	Верхняя граница среднего
	Выше среднего           
	Высокий
	Очень высокий

	1.Осведомленность  
	0-1
	1-2
	3
	4-5
	6-8
	9-10
	11
	12-14
	15

	2.Отношение к наркотикам 
	›35
	34-33
	32-31
	30-26
	27-20
	19-17
	16-9
	8-7
	6

	3.Личностные предпосылки 
	16
	16-18
	18-22
	20-30
	30-51
	51-59
	60-63
	64-65
	66-67

	4.Биологические предпосылки   
	0-1
	2-3
	4-5
	6-8
	9-12
	13-15
	16-17
	18-19
	20

	5.Психосоциальные предпосылки  
	0-1
	2-3
	4-5
	6-8
	9-12
	13-15
	16-17
	18-19
	20

	6.Риск нервно-психического срыва  
	0-1


	2
	3-4
	5-6
	7-12
	13-14
	15-16
	17
	18-20

	7. Достоверность 
	0
	1
	2
	3
	4-5
	6
	8
	9
	10


4. Интерпретация значений показателей шкал теста "Кассандра"

Шкала «Осведомленность» («Os») - отражает знакомство обследуемых с вопросами, связанными с проблемой наркомании. 

Лица с показателями по этой шкале 7-9 баллов обладают более глубокими, чем обычно, знаниями о разновидностях наркотических веществ, о путях их поиска, проявляют понимание сленговых выражений, знакомство с подробностями процесса употребления наркотиков и особенностями наркотического опьянения, что может свидетельствовать о включенности обследуемого в данный образ жизни. Выводы по данной шкале должны формулироваться лишь при наличии негативных результатов по другим шкалам. Причины глубокой осведомленности следует уточнить в беседе. Особое внимание следует уделить лицам, чья осведомленность носит особенно глубокий, детализированный или эмоционально значимый характер.

Шкала «Отношение» («Ot») - лица с показателями по этой шкале 6-9 баллов не только оправдывают принятие наркотических веществ другими, но также допускают для себя возможность постоянного или эпизодического потребления наркотиков. 

Лица с показателями по этой шкале 5 баллов равнодушны к этой теме, психологически принимая возможность данного образа жизни для других (они актив​но не участвуют в этом, но и не осуждают их потребление наркотиков другими). Лица с показателями по этой шкале 3-4 балла формально выступают против потребления наркотических веществ, но занимают пассивную позицию, считая этот вопрос не своей прерогативой. 

Лица с показателями по этой шкале 1-2 балла психологически готовы к противодействию ситуациям потребления наркотических веществ и наркотической зависимости, нетерпимо относятся к ценностям и нормам данного образа жизни. 

При показателях 5 баллов пассивность в этом вопросе может свидетельствовать не столько о готовности принятия, сколько о личностной и социальной незрелости (инфантилизме). Особенности  личностной позиции необходимо уточнить в собеседовании. 
Шкала «Личностные предпосылки» («Lp»). У лиц с показателями по этой шкале 1-3 балла личностные резервы позволяют адекватно решать возникающие проблемы. Личностные особенности лиц с показателями по этой шкале 7-9 баллов расцениваются как фактор риска наркотизации.  Высокие показатели по данной шкале в сочетании с определенными значениями базисных шкал теста СМИЛ (в сочетании с равновысокими пиками по 2-й,  4-й и снижением по 7-й базисным шкалам СМИЛ, а также с показателем 7-9 баллов по 5-й шкале данного опросника («PSp») дают значимую вероятность неблагоприятного прогноза. 

Шкала «Биогенетические предпосылки» («Bgp»). Лица, с показателями по этой шкале 7-9 баллов имеют отягощенный анамнез. Дополнительно данная шкала «Bgp» может использоваться при отсутствии информации о маркерах данной группы в заключении ЦПД или самого заключения ЦПД. Подробности и степень тяжести негативных моментов необходимо уточнить в процессе собеседования. Утверждения, формирующие шкалу «Bgp», рекомендуется подвергать качественному (по вопросному) анализу. 

Шкала «Психосоциальные предпосылки» («PSp»). Лица с показателями по этой шка​ле 7-9 баллов констатируют наличие большого круга знакомых, друзей и близких, употребляющих наркотики и другие психоактивные вещества, или часто сталкиваются с фактами их употребления в своем социальном окружении, констатируют наличие проблем во взаимоотношениях в семье, педагогические проблемы.  

Лица с показателями по этой шкале 1-3 балла не имеют знакомых, друзей и близких, употребляющих наркотики и другие психоактивные вещества, и не сталкивались с фактами их употребления в своем социальном окружении, их личностное развитие проходило в нормативном социальном окружении, в условиях ценностей и норм здорового образа жизни. Подробности ситуации и степень близости с указанными лицами необходимо уточнить в процессе беседы. 

Шкала «Риск нервно-психического срыва» («RN»). Лица с показателями по этой шкале 8-9 баллов интерпретируются как глубокое недовольство существующим положением, ситуацией или собой. Склонность к депрессивному реагированию на субстрессорные воздействия; при этом возможны нервные срывы и крайние формы реакций, в том числе аутоагрессия. Причины такой неудовлетворенности следует уточнить в беседе. 

Показатели 6-7 баллов характеризуют возможное пессимистическое реагирование на эмоционально-значимые события и стрессовые воздействия.  Определенная неудовлетворенность существующим положением, собой или окружением.

Лица с показателями 1-5 баллов по этой шкале не испытывают проблем, удовлетворены всеми аспектами своей жизни, нервно-психические срывы маловероятны. Однако следует отметить, что шкала Rs измеряет суицидальные тенденции лишь косвенно, через призму удовлетворенности собой, существую​щим положением, ситуацией, окружением, наличием у обследуемого депрессивных и невротических симптомов.

Шкала «Ложь» «L».  Высокие показатели по этой шкале (8-9 баллов) указывают на умышленное стремление приукрасить себя, отрицая наличие в своем поведении слабостей, присущих любому человеку.

Проанализированные по отдельности и в соотношении друг с другом шкалы теста «Кассандра» позволяют сделать прогноз возможных форм поведения обследуемых  и в зависимости от степени выраженности полученных результатов  выделить «группу риска» или «группу внимания». 

Подходы к интерпретации профиля могут быть различные. Важно лишь, чтобы выводы основывались на всей совокупности данных об обследуемом.
По итогам обследования в отдельных случаях рекомендуется провести беседу, уточняющую полученные результаты. В рамках беседы возможно использование дополнительного способа получения информации – методика «Незаконченные предложения», «Анкета кандидата на учебу (на службу)». В качестве дополнительного источника информации рекомендуется использовать метод компьютерной психодиагностики «полиграф». К сожалению, данный метод, недостаточно активно используется в проведении профессионально-психологического отбора, в связи с отсутствием аппаратуры в вузах МВД России, но он дает хорошие результаты и является перспективным в плане повышения качества отбора кандидатов на учебу в вузы МВД России.

     5. Практические рекомендации и опыт использования методики 
                                                              «Кассандра»

Психологам образовательных учреждений МВД России при проведении профессионального психологического отбора в дополнение к регламентированному нормативными документами МВД России комплексу методик целесообразно использовать тест «Кассандра» для раннего выявления «группы риска» наркоманий среди кандидатов на учебу. Практическое использование такой методики позволит повысить качество профессионального психологического отбора курсантов вузов МВД России и будет способствовать совершенствованию кадрового потенциала МВД России.

Использование теста «Кассандра» также целесообразно при проведении отбора кандидатов на службу и в процессе психологического обеспечения служебной деятельности сотрудников ОВД, т.е. в практической психологической работе психологов ОВД – также как часть комплекса методик с учетом уточнений и дополнений в нормативы оценки показателей теста.
Психолог при использовании теста «Кассандра» должен иметь достаточное представление о проблеме употребления психоактивных веществ, обладать необходимыми знаниями и информацией, иметь собственную позицию по отношению к употреблению психоактивных веществ и быть готовым говорить об этом с курсантами. 

Существует два принципиальных варианта использования теста - открытое анкетирование (с указанием фами​лии обследуемого) и анонимное (закрытое) обследование. В послед​нем случае методика «работает» как социально-психологическая, направленная на изучение коллектива учебных групп и тех процес​сов, которые в нем происходят. В этом случае полученные данные позволяют проанализировать  степень включенности в проблему наркомании курсантов раз​личных учебных подразделений. 

По нашему опыту использования данного психодиагностического метода в комплексе диагностических мероприятий по выявлению аддиктивного поведения (злоупотребления наркотических веществ) у лиц, поступающих на учебу, рекомендуем следующий алгоритм работы:



















При выявлении аддиктивного поведения (злоупотребления наркотических веществ) у лиц, поступающих на службу, рекомендуем использовать аналогичный алгоритм работы с заменой «Анкеты кандидата на учебу» «Анкетой кандидата на службу», которая будет включать вопросы той же направленности: «Знакомство с проблемой наркотиков», «Ваше отношение к проблеме наркотиков» (см. прил. 6). При работе с сотрудниками ОВД следует обязательно собрать сведения о служебном опыте, связанном с проблемой наркомании (либо в форме анкеты, либо из материалов собеседования).

Следует также учитывать, что в современных условиях очень быстро меняются детали и описательные признаки, связанные с особенностями употребления психоактивных веществ и субкультурой данного образа жизни. Потому при работе с методикой «Кассандра» и всем психодиагностическим комплексом психологу следует не только обладать необходимыми знаниями и информацией, но и своевременно обновлять  терминологический и сленговый словарь. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Стремительное распространение наркомании, особенно среди молодежи,  обусловливает высокий уровень делинквентного поведения, рост преступности, психических расстройств,  заболеваемости СПИДом, смертности, снижение социально-демографических ресурсов, деградацию и социальную напряженность в обществе и должно рассматриваться как чрезвычайная социально-психологическая ситуация и проблема национальной безопасности.

Проблема высокой распространенности наркомании требует незамедлительного решения на различных уровнях (социальном, правовом, медицинском, психологическом) и определяет необходимость разработки эффективных психодиагностических методов оценки риска наркомании среди кандидатов на службу в ОВД и кандидатов на учебу в образовательные учреждения  МВД России. 

Неблагоприятные социально-средовые, биогенетические и индивидуально-психологические особенности личности, особенно ценностные ориентации, мотивация и нервно-психической неустойчивость детерминируют предрасположенность к наркомании и, наряду с общей осведомленностью, являются факторами риска. Их оценка позволяет выявить «группу риска» наркомании и сформировать психодиагностическую методику раннего выявления предрасположенности к наркозависимому поведению. 

Методика «Кассандра» является информативным тестом и ее необходимо использовать в качестве экспресс-теста для скрининга «группы риска» наркомании при проведении профессионального психологического отбора кандидатов на службу в ОВД и кандидатов на учебу в образовательные учреждения МВД России.
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Приложение  1

Регистрационный бланк к методике «Кассандра»
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Приложение 2

«Ключи»  для  обработки  методики  «Кассандра» (сокращенный вариант)

	Наименование

шкалы
	Кол-во утверждений
	Содержание

ответов
	Порядковые номера утверждений, соответствующих шкале

	1 шкала 

«Осведомленность»


	15


	«Да»
	10, 18, 35, 64, 74, 81, 91

	
	
	«Нет»
	27, 42, 48, 57, 99, 107, 115, 116

	2 шкала

«Отношение к проблеме наркомании»
	36
	«Да»
	6, 12, 17, 20, 22, 24, 28, 41, 60, 62, 65, 68, 69, 77, 86, 89, 95, 97, 106, 108

	
	
	«Нет»
	13, 47, 53, 63, 70, 75, 76, 88, 93, 96, 101, 102, 103, 105

	
	
	
	

	4 шкала

«Биогенетические  предпосылки»


	20
	«Да»
	7, 15, 21, 32, 33, 38, 43, 45, 46, 52, 54, 66, 72, 78, 84, 90, 92, 109

	
	
	«Нет»
	2, 114

	5 шкала 

«Психосоциальные предпосылки»


	25
	«Да»
	8, 19, 29, 39, 41, 43, 44, 50, 51, 55, 61, 79, 85, 98, 104

	
	
	«Нет»
	1, 4, 14, 25, 30, 37, 67, 73, 82, 110

	6 шкала

«Риск нервно-психического срыва»
	20
	«Да»
	5, 11, 15, 16, 26, 29, 39, 43, 46, 51, 56, 58, 83, 94, 111, 112

	
	
	«Нет»
	36, 82, 84

	7 шкала

«Достоверность»


	10
	«Нет»
	5, 9, 23, 31, 40, 49, 59, 71, 80, 100


Приложение 3

«Ключи»  для  обработки  методики  «Кассандра» (полный вариант)
	Наименование

шкалы
	Содержание

ответов
	Порядковые номера утверждений, соответствующих шкале

	1 шкала 

«Осведомленность»


	«Да»
	18, 35, 64, 66, 80, 120, 133, 212

	
	«Нет»
	102, 155, 160, 184, 220, 222, 224, 238

	2 шкала

«Отношение к проблеме наркомании»
	«Да»
	7, 20, 29, 37, 43, 53, 62, 74, 82, 90, 100, 106, 112, 130, 135, 143, 157, 194, 198, 232, 236

	
	«Нет»
	33, 47, 68, 72, 108, 124, 139, 166, 170, 180, 182, 186, 204, 216, 241 

	
	
	

	3 шкала

«Личностные предпосылки»


	«Да»
	4, 8, 10, 11, 13, 14, 17, 21, 23, 26, 30, 32, 34, 36, 40, 42, 46, 48, 52, 54, 56, 60, 61, 65, 67, 71, 75, 83, 87, 89, 91, 97, 99, 103, 105, 107, 109, 111, 113, 115, 125, 129, 131, 132, 136, 138, 140, 146, 148, 150, 154, 158, 159, 165, 167, 169, 173, 175, 178, 181, 183, 185, 187, 193, 197, 201, 203, 205, 209, 215, 217, 219, 225, 227, 231, 235, 237, 239

	
	«Нет»
	1, 2, 6, 15, 19, 25, 28, 38, 44, 50, 58, 63, 69, 73, 77, 79, 81, 85, 93, 95, 101, 117, 119, 121, 123, 127, 134, 142, 144, 152, 156, 161, 163, 171, 179, 189, 191, 195, 199, 207, 211, 213, 221, 223, 229, 233, 240

	4 шкала

«Биогенетические

предпосылки»


	«Да»
	18, 24, 45, 55, 57, 78, 92, 116, 122, 126, 145, 147, 164, 172, 174, 176, 200, 208

	
	«Нет»
	2, 228

	5 шкала 

«Психосоциальные предпосылки»


	«Да»
	27, 70, 96, 110, 149, 151, 157, 168, 164, 178, 190, 192, 196, 214, 234

	
	«Нет»
	3,12, 22, 49, 51, 88, 94, 114, 141, 202

	6 шкала

«Риск нервно-психического срыва»
	«Да»
	9, 16, 39, 55, 59, 84, 98, 110, 128, 149, 164, 176, 196, 206, 210, 218, 226

	
	«Нет»
	88, 104, 137

	7 шкала

«Достоверность»


	«Нет»
	16, 31, 41, 76, 86, 118, 153, 162, 188, 239


Приложение 4

Стимульный материал методики «Кассандра» (сокращенный вариант)

ИНСТРУКЦИЯ

Опросник состоит из пронумерованных утверждений. Внимательно прочитайте каждое утверждение. В случае Вашего согласия или несогласия,  с предложенным утверждением, поставьте знак «(» или «(», в регистрационном бланке перед его номером в ячейках бланка, обозначенных буквами «В» (верно) и «Н» (неверно). Следите за тем, чтобы номер высказывания и номер на регистрационном листе совпадали. Постарайтесь быть искренними в ответах. Ваш ответ должен отражать только Ваше собственное мнение. Результаты исследования обсуждению в коллективе не подлежат.

1. Мне не важно, какой образ жизни ведет человек, главное есть ли у нас с ним общие интересы.

2. Сейчас я доволен своей жизнью

3. Бывали случаи, что я не сдерживал своих обещаний.

4. Во многом я стараюсь брать пример со своих старших товарищей

5. Мне говорят, что я слишком близко все принимаю к сердцу.

6. Когда обсуждаются вопросы, связанные с наркоманией, я отмалчиваюсь, хотя и осуждаю это.

7. Я рос и воспитывался без отца.

8. Думаю, что взрослые плохо знают, чем занимаются их дети в свое свободное время.

9.  Бывало, что я говорил о вещах, в которых не разбираюсь.

10. Считаю, что существуют «легкие» наркотики, употребление которых не приводит к формированию зависимости

11. Я часто злюсь на себя.

12. Я опасаюсь открыто критиковать наркоманов, хотя внутренне осуждаю их образ  жизни.

13. Чтобы тебя принимали в компанию друзей, обязательно надо быть похожим на них и следовать их образу жизни.

14. Мои друзья являются для меня примером во всем.

15. В моей семье есть проблемы

16. Если мне изменит любимая девушка (юноша), я этого не переживу.

17. Я против любого оправдания наркоманов

18. Для любого человека достать наркотик не представляет труда

19. Меня часто наказывали родители

20. Наркомания - это зло, с которым всем нужно активно бороться.

21. Мне приходилось участвовать в уличных драках

22. Если я стану свидетелем употребления наркотика моими знакомыми, то постараюсь переубедить их.

23. Среди моих знакомых есть люди, которые мне не нравятся.

24. Проблема наркотизации общества подрывает здоровье нации

25. Я доволен тем, как проводят свое свободное время мои друзья.

26. В последнее время мне сильно не везет.

27. Допускаю, что одной дозы наркоману хватает на несколько приемов

28. Общество не должно помогать наркоманам больше, чем другим нуждающимся

29. У меня бывают такие минуты, что не хочется жить.

30. Я уверен, что никто среди моих друзей не будет употреблять наркотик

31. Бывало, что я отвечал на письма не сразу после прочтения.

32. У меня были приводы в милицию.

33. Некоторые мои родственники страдают нервными заболеваниями

34. Человек, допустивший употребление наркотика, должен быть строго наказан

35. Точно знаю, что «приход» - это состояние наркотического опьянения

36. Из любого сложного положения можно найти выход.

37. Наркоманы мне лично ничего плохого не сделали.

38. У меня было сотрясение мозга с потерей сознания

39. Среди моих близких есть люди с трагической судьбой.

40. Иногда я говорю неправду.

41. Обществу следует более активно включиться в борьбу с наркотиками

42. Считаю, что с наркоманом не о чем поговорить

43. Я не доволен тем, как ко мне относятся мои друзья

44. В моей компании любят подшутить над некоторыми людьми.

45. Обучение в школе давалось мне трудно.

46. Мне приходилось принимать наркотики.

47. Если я увижу, что мои знакомые употребляют наркотические вещества,  то вмешиваться не стану.

48. Допускаю, что «ГЕРА» — это героин.

49.  Бывает, что я откладываю на завтра то, что можно сделать сегодня.

50. Я не буду доносить на моего знакомого, употребившего наркотик.

51. Порой мне хочется убежать от решения моих проблем.

52. Мне приходилось часто употреблять алкоголь.

53. Я не стану открыто выступать против распространения наркомании, потому что не хочу ни с кем ссориться.

54. Я рос и воспитывался без матери.

55. Некоторые мои знакомые пробовали наркотик.

56. Ничего страшного, если кто-то периодически принимает наркотики.

57. Можно вырастить «гашиш» где угодно,  даже на дачном участке.

58. Среди моих знакомых есть люди, которые меня раздражают.

59. В игре я предпочитаю выигрывать.

60. Распространение наркотиков - это зло, но бороться с ним бесполезно.

61.Наркоманы думают только о своем удовольствии, не считаясь с интересами других людей.

62. Я пресекаю попытки употребления наркотических веществ в моем окружении.

63. Все общественные силы должны быть обращены в первую очередь к проблемам, которые испытывают наркоманы.

64. Я видел наркомана в «ломке».

65. В обществе необходимо поощрять  людей, ведущих здоровый образ жизни.

66. Я лечился по поводу нервных расстройств.

67. У меня нет знакомых, употребляющих наркотики.

68. Допустить возможность приобщения к наркотикам считаю ниже своего достоинства.

69. Думаю, что общество недостаточно настойчиво в искоренении проявлений наркотизации.

70. Вред от употребления разных видов наркотиков несколько преувеличен.

71. Иногда, когда я неважно себя чувствую, я бываю раздражителен.

72. Мой отец злоупотреблял алкоголем.

73. В моей семье к моему мнению прислушиваются.

74. Допускаю, что “нахлобучка” - это состояние предвкушения перед приемом наркотика

75. Наркоману можно простить любые действия, даже причиняющие вред другим людям, если это оправдывается его физическим состоянием

76. Я против того, чтобы за хранение или употребление наркотических веществ строго наказывали

77. Сначала следует найти стабильный источник финансового благополучия, а потом можно позволить себе любой образ жизни

78. У меня было ночное недержание мочи.

79. В моей компании не любят тех, кто критикует поведение других

80. Бывает, что я сержусь.

81. Считаю, что наркоман может добиться успеха в жизни

82. У меня много друзей.

83. Будущее мне кажется настолько неопределенным, что я не строю никаких планов.

84. Моя мать злоупотребляла алкоголем

85. Старшеклассники пытались заставить меня пробовать наркотик.

86. Причина распространения наркотизации в равнодушии общества и в отсутствии законодательной базы, позволяющей контролировать ситуацию с потреблением психоактивных веществ в стране.

87. Я с удовольствием провожу свое свободное время.

88. Я всегда подчиняюсь авторитетной личности.

89. Если я вижу, что кого-то на моих глазах приобщают к употреблению наркотика, то у меня портится настроение.

90. У меня бывали припадки и судороги.

91. Я смогу перечислить более 5-ти названий наркотиков

92. У меня были снохождения.

93. Лучше безоговорочно выполнять все поручения старших товарищей.

94. Себя считаю неудачником.

95. Меня возмущает, что проблема наркомании волнует не всех.

96. Наркоманы вправе требовать уважения их выбора.

97. Употребление наркотиков я осуждаю, но борьба с ними - дело общества.

98. Медицинские осмотры нужно проводить чаще и внимательнее.

99.  Допускаю, что героин продается завернутым в маленький пакетик, который называется «чек».

100. Я бы стал по-другому отвечать на все поставленные в анкете вопросы, если бы она была анонимной.

101. Каждый человек имеет право выбора, употреблять или не употреблять наркотики

102. Наркоманы не обязаны бороться с распространением наркотизации в стране

103. Я не стану вмешиваться, если увижу что, кто-нибудь употребляет наркотики, пусть это сделают другие.

104. Я не люблю читать книги.

105. Считаю, будет справедливым, если легализуют наркотики в нашей стране.

106. Я против свободного распространения наркотиков.

107. У наркоманов слово «торчать» означает очень сильно восторгаться чем-либо.

108. Я всегда и везде выступаю против потребления наркотиков,  даже если это грозит конфликтом с близкими мне людьми.

109. В детстве я был очень нервным.

110. Моя семья очень дружная

111. Меня легко спровоцировать на конфликт (я легко "выхожу из себя").

112. Мне часто кажется, что я хуже других (не такой, как все).

113. Не стоит вмешиваться, если видишь, что кто-то употребляет наркотики, пусть это делают те, кому это положено.

114. Я всегда легко ладил с людьми.

115. Думаю, что состояние после приема «экстаз» и «марихуаны» одинаковое.

116. Узнать наркомана очень легко по следам от уколов на руках.

Приложение 5

Стимульный материал методики «Кассандра»  (полный вариант)

ИНСТРУКЦИЯ:

Опросник состоит из пронумерованных утверждений. Внимательно прочитайте каждое утверждение. В случае Вашего согласия или несогласия,  с предложенным утверждением, поставьте знак «(» или «(», в регистрационном бланке перед его номером в ячейках бланка, обозначенных буквами «В» (верно) и «Н» (неверно). Следите за тем, чтобы номер высказывания и номер на регистрационном листе совпадали. Постарайтесь быть искренними в ответах. Ваш ответ должен отражать только Ваше собственное мнение. Результаты исследования обсуждению в коллективе не подлежат.

1. По утрам я обычно встаю свежим и отдохнувшим  

2. Я люблю читать о преступлениях и таинственных приключениях 

3. Мне не важно,  какой образ жизни ведет человек, главное есть ли у нас с ним общие интересы

4. Работа дается мне ценой значительного напряжения 

5. Сейчас я доволен своей жизнью 

6. Моя половая жизнь удовлетворительна 

7. В обществе необходимо поощрять людей, ведущих здоровый образ жизни 

8. Временами мне очень хотелось покинуть дом 

9. Бывали случаи, что я не сдерживал своих обещаний

10. В юности у меня было время, когда я совершал мелкие кражи 

11. У меня бывали такие периоды, тянувшиеся дни, недели или даже месяцы, когда я не мог ни за что взяться, так как не мог включиться в работу

12. Во многом я стараюсь брать пример со своих старших товарищей 

13. Когда я был мальчишкой, меня выгоняли из школы за прогулы 

14. Я вел неправильный образ жизни 

15. Номер данного пункта следует обвести кружочком 

16. Мне говорят, что я слишком близко все принимаю к сердцу

17. Мне нравилось играть в «садовника» или «колечко» (т.е. в такие игры, где мальчики и девочки выбирали друг друга, исходя из личных симпатий) 

18. Я лечился по поводу нервных расстройств 

19. Меня не так легко задеть (я не обидчив) 

20. Когда обсуждаются вопросы, связанные с наркоманией,  я отмалчиваюсь, хотя и осуждаю это

21. Меня легко переубедить 

22. У меня нет знакомых, употребляющих наркотики 

23. Мне, безусловно, не хватает уверенности в себе 

24. Я рос и воспитывался без отца

25. Нужно множество доказательств, чтобы убедить людей в какой-либо истине 

26. Я часто совершаю поступки, о которых потом сожалею 

27. Думаю, что  взрослые  плохо знают,  чем  занимаются их дети в свое свободное время

28. Я регулярно принимаю участие в собраниях и в других  общественных мероприятиях 

29. Допустить возможность приобщения к наркотикам считаю ниже своего достоинства

30. Я встречал проблемы с таким множеством решений, что мне трудно было остановиться на одном из них

31. Бывало, что я говорил о вещах, в которых не разбираюсь

32. Самая трудная борьба для меня – это борьба с самим собой 

33. Вред от употребления разных видов наркотиков несколько преувеличен

34. Иногда, когда я себя плохо чувствую, я бываю раздражительным 

35. Считаю, что существуют «легкие» наркотики, употребление которых на приводит к формированию зависимости 

36. Я почти все время испытываю чувство заполненности  в голове или в носу 

37. Думаю, что общество недостаточно настойчиво в искоренении проявлений наркотизации

38. Большинство людей честны только потому, что боятся наказания 

39. Я часто злюсь на себя

40. В школе меня иногда вызывали к директору за прогулы 

41. Иногда, когда я неважно себя чувствую, я бываю раздражителен

42. Моя речь такая же,  как всегда (не быстрее, не медленнее, без хрипоты и затруднений в произношении)

43. Я опасаюсь открыто критиковать наркоманов, хотя внутренне осуждаю их  образ жизни

44. Я считаю, что большинство людей ради выгоды скорее поступят нечестно, чем упустят случай 

45. Мой отец злоупотреблял алкоголем 

46. Я знаю, кто виноват в большинстве моих неприятностей (не имея ввиду себя) 

47. Чтобы тебя принимали в компанию друзей, обязательно надо быть похожим на них и следовать их образу жизни

48. Часто я не могу понять, почему я был таким упрямым и ворчливым 

49. В моей семье к моему мнению прислушиваются

50. Номер данного пункта следует обвести кружочком 

51. Мои друзья являются для меня примером во всем

52. Критика и замечания очень задевают меня 

53. Сначала следует найти стабильный источник финансового благополучия, а потом можно позволить себе любой образ жизни  

54. Я люблю готовить еду 

55. В моей семье есть проблемы 

56. Временами я уверен в собственной  бесполезности 

57. У меня было ночное недержание мочи

58. В детстве я был в такой компании, где все во всем стояли друг за друга 

59. Если мне изменит любимая девушка (юноша), я этого не переживу

60. Мне нравится солдатская  служба 

61. Временами меня так и подмывает вступить с кем-нибудь в драку  

62. Я против любого оправдания наркоманов 

63. Большей частью я засыпаю без тревожных мыслей 

64. Допускаю, что «нахлобучка» – это состояние предвкушения перед приемом наркотика 

65. У меня бывают такие состояния, когда я не осознаю, что делаю 

66. Для любого человека достать наркотик не представляет труда 

67. Я бываю возмущен и раздражен, когда приходится признать, что меня умело провели 

68. Наркоману можно простить  любые действия, даже причиняющие вред  другим людям, если это оправдывается его физическим состоянием 

69. Мне нравится читать литературу по своей специальности 

70. Меня часто наказывали родители 

71. Мне страшно смотреть вниз с высоты 

72. Я против того, чтобы за хранение или употребление наркотических веществ строго наказывали  

73. Меня не беспокоит, что обо мне говорят другие 

74. Наркомания - это зло, с которым всем нужно активно бороться

75. Мне бывает неудобно дурачиться на вечеринке, даже если все остальные это делают 

76. Бывает, что я сержусь

77. У меня не бывает головокружений 

78. Мне приходилось участвовать в уличных драках 

79. Я бы не сказал, что очень боюсь змей 

80. Считаю, что наркоман может добиться успеха в жизни 

81. Я люблю разные игры и  развлечения 

82. Если я стану свидетелем употребления наркотика моими знакомыми, то постараюсь  переубедить их

83. Мои родные обращаются со мной как с ребенком, а не как со взрослым 

84. Будущее мне кажется настолько неопределенным, что я не   строю никаких планов

85. У меня никогда не было каких-либо высыпаний на коже, которые бы меня тревожили 

86. Среди моих знакомых есть люди, которые мне не нравятся

87. Я чрезмерно увлекался алкогольными напитками 

88. У меня много друзей

89. Я часто замечаю за собой, что тревожусь о чем-то 

90. Проблема наркотизации общества подрывает здоровье нации 

91. Мои родители часто не одобряли моих знакомств 

92. Моя мать злоупотребляла алкоголем 

93. Я почти никогда не замечал у себя приступов сердцебиения или одышки 

94. Я доволен тем,  как проводят свое свободное время мои друзья

95. Я люблю поговорить на темы, связанные с вопросами пола 

96. Старшеклассники пытались заставить меня пробовать наркотик

97. Я наметил себе жизненную программу, основанную на чувстве долга и ответственности, и стараюсь ее выполнять

98. В последнее время мне сильно не везет

99. Я легко выхожу из себя, но быстро успокаиваюсь 

100. Причина распространения наркотизации в равнодушии общества и в отсутствии законодательной базы, позволяющей контролировать ситуацию с потреблением психоактивных веществ в стране

101. У меня бывают периоды такого сильного беспокойства, когда я не могу долго усидеть на одном месте

102. Допускаю, что одной дозы наркоману хватает на несколько приемов 

103. У меня бывали такие состояния, когда мои действия были прерваны и я не понимал, что происходит вокруг 

104. Я с удовольствием провожу свое свободное время   

105. Мне нравится бывать в компании, где любят подшучивать друг над другом 

106. Общество не должно помогать наркоманам больше, чем другим нуждающимся 

107. Иногда я даю хорошую оценку людям, о которых знаю очень мало

108. Я всегда подчиняюсь авторитетной личности  

109. Мне очень трудно начать какую бы то ни было работу 

110. У меня бывают такие минуты, что не хочется жить

111. В школе я плохо усваивал материал

112. Если я вижу, что кого-то на моих глазах приобщают к употреблению наркотика, то у меня портится  настроение

113. Номер данного пункта следует обвести кружочком

114. Я уверен, что никто среди моих друзей не будет употреблять наркотик

115. Когда я нахожусь среди людей, мне трудно подобрать тему для разговора 

116. У меня бывали припадки и судороги

117. Я не осуждаю человека за обман тех, кто легко позволяет себя обманывать

118. Бывало, что я отвечал на письма не сразу после прочтения

119. Я люблю детей

120. Я знаю более 5-ти названий наркотиков 

121. Временами я испытываю ненависть к членам своей семьи, которых обычно люблю 

122. У меня были приводы в милицию

123. Я никогда не нарушал закона 

124. Лучше безоговорочно выполнять все поручения старших товарищей 

125. Я отказываюсь играть в некоторые игры из-за того, что неважно играю 

126. Некоторые мои родственники страдают нервными заболеваниями 

127. Человек, оставляющий свои вещи без присмотра и вводящий этим искушение, виноват в той же степени, что и вор

128. Себя считаю неудачником
129. Я более раним, чем большинство людей 

130. Человек, допустивший употребление наркотика, должен быть строго наказан 

131. Большинству людей не нравится поступаться своими интересами ради других 

132. Меня беспокоят мои денежные и  служебные дела

133. Точно знаю, что «приход» – это состояние наркотического опьянения 

134. Мне редко сняться сны 

135. Меня  возмущает, что проблема  наркомании волнует не всех  

136. Я легко теряю терпение с людьми 

137. Из любого сложного положения можно найти выход

138. Иногда я бываю настолько возбужден, что мне трудно уснуть 

139. Наркоманы вправе требовать   уважения их выбора  

140. Я склонен принимать все близко к сердцу 

141. Наркоманы мне лично ничего плохого не сделали

142. Я более обидчив, чем большинство людей 

143. Употребление наркотиков  я осуждаю, но борьба с ними – дело общества

144. Ненавижу, когда я должен спешить в работе

145. У меня было сотрясение мозга с потерей сознания

146. Когда я чувствую себя счастливым и полным сил, кто-нибудь своим плохим настроением может все испортить

147. У меня были снохождения

148. На вечеринке я часто сижу один  или беседую с одним из гостей, чем со всей группой 

149. Среди моих близких есть люди с трагической судьбой

150. Когда кто-нибудь высказывает глупость или невежество в отношении известных мне вещей, я стараюсь его поправить

151. Медицинские  осмотры нужно проводить чаще и внимательнее

152. Всякие чудеса я считаю только трюками, которые одни люди разыгрывают перед другими 

153. Иногда я говорю неправду

154. Меня часто неправильно понимают, когда я пытаюсь предостеречь кого-нибудь от ошибки, и это мне очень обидно

155. Допускаю, что героин продается завернутым в маленькие пакетики, которые называются «чек» 

156. Я люблю ходить на такие вечера, где можно потанцевать 

157. Обществу  следует более активно включиться в борьбу с наркотиками

158. Будущее слишком неопределенно, чтобы строить серьезные планы 

159. У меня бывает такое чувство, что трудностей слишком много и нет  смысла пытаться их преодолеть 

160. Считаю, что с наркоманом не о чем поговорить 

161. Мне часто приходилось  встречать людей, которые  считались специалистами, а на деле знали не больше моего 

162. Я бы стал по-другому отвечать на все поставленные в анкете  вопросы, если бы она была   анонимной

163. Мне, безусловно, доставило бы удовольствие провести мошенника его же способом 

164. Я не доволен тем, как ко мне относятся мои друзья 

165. Я чувствую себя неудачником, когда  слышу об успехах знакомых мне людей 

166. Каждый человек имеет право выбора, употреблять или не употреблять наркотики  

167. Я заслуживаю сурового наказания за свои проступки 

168. В моей компании любят подшутить над некоторыми людьми

169. Я склонен так остро переживать разочарование, что долго не могу выкинуть это из головы 

170. Я  не стану вмешиваться,  если увижу что кто-нибудь  употребляет наркотики, пусть это сделают другие

171. Часто меня настолько раздражает субъект, пытающийся пролезть впереди меня  без очереди, что я не премину ему это высказать 

172. Обучение в школе давалось мне трудно 

173. Временами мне кажется, что я ни на что не годен 

174. В детстве я был очень нервным

175. В моей семье есть очень нервные люди 

176. Мне приходилось принимать наркотики

177. Я часто вижу сны 

178. В моей компании не любят тех, кто критикует поведение других 

179. Я люблю слушать лекции на серьезные темы 

180. Если я увижу, что мои знакомые употребляют наркотические вещества,  то вмешиваться не стану

181. Меня мало волнует возможность каких-нибудь неприятностей

182. Считаю будет справедливым,  если легализуют наркотики в нашей стране 

183. Я нервничаю, если приходится ждать 

184. Допускаю, что «чернуха» – это героин 

185. У меня бывали периоды, когда я терял сон из-за волнений 

186. Наркоманы не обязаны бороться с распространением наркотизации в стране  

187. В юности (или в детстве) я любил яркие, волнующие переживания 

188. Бывает, что я откладываю на завтра то, что можно сделать сегодня

189. Мне нравятся общественные мероприятия, где я могу побывать среди людей 

190. Я не люблю читать книги  

191. Мне нравится волнение возбужденной толпы 

192. Я не буду  доносить на моего знакомого, употребившего наркотик  

193. Я считаю, что люди никогда не должны прикасаться к спиртному 

194. Я против свободного распространения наркотиков 

195. Я пью алкогольные напитки  умеренно (или совсем не пью) 

196. Порой мне хочется убежать от решения моих проблем

197. Я любил играть в «классы» или скакать через веревку 

198. Я всегда и везде выступаю против потребления наркотиков, даже если это грозит конфликтом с близкими мне людьми  

199. Я никогда не принимаю лекарств или снотворных таблеток без назначения врача 

200. Мне приходилось  часто употреблять алкоголь

201. Я часто  запоминаю ненужные номера (например, номера машин) 

202. Моя семья очень дружная

203. Я часто жалею, что был таким упрямым и ворчливым 

204. Я открыто не стану выступать против распространения наркомании, потому что не хочу ни с кем ссориться

205. Я испытываю непреодолимое влечение к огню 

206. Меня легко спровоцировать на конфликт (я легко "выхожу из себя")

207. Я бы хотел, чтобы моя судьба была благосклонна ко мне 

208. Я рос  и воспитывался без матери

209. Лучше всегда говорить правду 

210. Мне часто кажется, что я хуже других (не такой, как все)

211. Я должен признать, что временами волнуюсь без причины из-за того, что в действительности не имеет значения

212. Я видел наркомана в «ломке» 

213. У меня очень редко бывают запоры

214. Некоторые мои знакомые пробовали наркотик 

215. Я готов на все ради хорошей идеи 

216. Не стоит вмешиваться, если видишь, что кто-то употребляет наркотики, пусть это делают, те, кому это положено

217. Я не склонен давать категорические оценки поступкам окружающих 

218. Ничего страшного, если кто-то периодически принимает наркотики

219. Я человек нервный и легко возбудимый 

220. Думаю, что состояние после приема «экстази» и «марихуаны» одинаковое 

221. Мне больше нравится работать с руководителем, дающим строгие четкие указания, чем с руководителем, предоставляющим большую свободу 

222. Можно вырастить гашиш где угодно, даже на дачном участке

223. Я не смущаюсь в присутствии людей высказать свое мнение или вступить в спор по хорошо известному мне вопросу

224. У наркоманов слово «торчать» означает очень сильно восторгаться чем-либо  

225. Люди легко могут изменить мое мнение, которое перед этим казалось мне окончательным 

226. Среди моих знакомых  есть люди, которые меня раздражают

227. Моя кожа необычайно чувствительна к  прикосновению

228. Я всегда легко ладил с людьми

229. Номер данного пункта следует обвести кружочком 

230. В игре я предпочитаю выигрывать

231. Иногда мне снится один и тот же сон 

232. Распространение наркотиков - это зло, но бороться с ним бесполезно

233. Я люблю бывать на вечерах и встречах 

234. Наркоманы думают только о своем удовольствии, не считаясь с интересами других людей

235. Я стараюсь избегать конфликтных и затруднительных положений 

236. Я пресекаю попытки употребления наркотических веществ в моем окружении 

237. Если бы я был журналистом, я бы предпочел писать о театре 

238. Узнать наркомана очень легко по следам от уколов на руках   
239. Иногда мне кажется, что я «на краю гибели» 

240. Мне очень нравится верховая езда 

241. Все общественные силы должны быть обращены  в первую очередь к проблемам, которые испытывают   наркоманы

Приложение 6

С условиями проведения психологического обследования 
ознакомлен. Обязуюсь их выполнять.

Подтверждаю, что мое самочувствие не препятствует прохождению обследования.

Личная подпись ____________________

        Фото

    Дата заполнения анкеты  «____»______________ 200___г. 

АНКЕТА КАНДИДАТА

Группа № _______

1. Фамилия, имя, отчество ______________________________________________

2. Дата, место рождения «___»_________19 ___года ________________________

3. Домашний адрес_____________________________________________________

4. Комплектующий орган________________________________________________

5. Какое учебное заведение Вы окончили? школу (обычную, вечернюю, специальную), гимназию, колледж, ПТУ, техникум, другое учебное заведение (какое?) — (нужное подчеркнуть, дописать)________________________________________  В каком году? 

6. С каким средним баллом аттестата (диплома)? ___________________________

7. В какие  учебные заведения Вы  поступали (учились) до поступления в наше учебное заведение? (указать название учебного заведения, год поступления, продолжительность обучения, почему не поступили или оставили учебу) ______

8. Имеете ли Вы гражданскую специальность и рабочий стаж? (указать: где, кем и сколько времени Вы работали) _________________________________________

9. Служба в армии  (МВД): с________по_______, род войск, должность _______________(нужное, дописать, если не служил, указать причину) _________

10. Ваше участие в общественной работе за последние 2-3 года: не участвовал, принимал разовое участие, постоянное участие - староста, член редколлегии, физорг, КВН, другое (нужное подчеркнуть, дописать) ______

11. Ваши занятия физкультурой и спортом за последние 2-3 года: вид спорта_____________________ спортивные разряды,_________________ в каких соревнованиях участвовал, занимался в клубе (секции)____________________, самостоятельно, регулярность занятий – постоянно, нерегулярно, спортом не занимался (нужное подчеркнуть, дописать) 

12. Ваши занятия в свободное время за последние 2—3 года: чтение литературы (какой?)___________________, газет, журналов (каких?)________________, техника, искусство (какие?)___________, посещение театров, выставок, концертов, кинотеатров, просмотр телепередач (каких?),_____________ увлечение музыкой (какой - группа, стиль?),____________ коллекционирование (чего?),______ прогулки, походы, встречи с друзьями, с девушкой, домашнее хозяйство, игры (какие?),_________ кружки, секции (какие?)_______________, затрудняюсь ответить (нужное  дописать).

13. Какими навыками Вы владеете (или имеете дополнительное образование): музыка, рисование, техника, оружие, ремонт, другое  (напишите) ______________

14. Какие из школьных предметов Вам давались легче, были интересны? _____________________________________________________________________

15. Какие из школьных предметов Вам давались труднее, были неинтересны?__________________________________________________________

16. Что помешало Вам в школе быть отличником: трудность школьной программы, отсутствие воли, настойчивости, усидчивости, способностей, желания, не считал это главным, другие причины; окончил школу (другое учебное заведение) с отличием (нужное подчеркнуть, дописать) _____________________________________________________________________

17. Почему Вы решили поступать именно в наше учебное заведение? не было другого выбора,  привлекла оригинальность профессии, привлек профиль факультета, близость его расположения от дома, поступаю по совету  родителей, друзей, знакомых, родственников, кого? ___________________________по другой причине (нужное подчеркнуть, дописать)____________________________________

18. Состав Вашей семьи в настоящий момент:

Мать (мачеха):ФИО ________________________________ возраст ______ лет, работает(где,кем?),__________________________________Адрес_____________________________

Отец (отчим ФИО ________________________________ возраст ______ лет, работает (где,кем?), ________________________________Адрес______________________________

Жена (муж): ФИО ________________________________ возраст ______ лет, работает(где,кем?), __________________________Адрес_____________________________________

Дети (пол, год рождения) ________________________________________________

19. Ваши родители: живут вместе, раздельно, находятся в разводе (с какого времени), умерли (кто, в каком году, по какой причине?), не имею сведений, другое (нужное подчеркнуть, дописать) ___________________________________________

20. В семье, каким по счету ребенком Вы родились? __________________________

21. Сколько у Вас братьев и сестер? Укажите возраст, место работы (учебы) _____

______________________________________________________________________

22. Кто из Ваших родственников служит (служил) в МВД? Укажите степень родства, место службы _________________________________________________________

23. Каково мнение по поводу Вашего профессионального выбора, поступления в Университет Ваших родных? _____________________________ Ваших друзей? ______________________________________________________________________

24.       Где прошли Ваше детство и юность? в городе (если СПб: то укажите район), в сельской местности, другое (где именно?) (нужное подчеркнуть, дописать) __________________________________

25. Где Вы воспитывались? в своей семье, у родственников, в детском доме, в интернате, в чужой семье, другое (где именно?) (нужное подчеркнуть, дописать) ____________________________

26. Кто и как именно оказал наибольшее влияние на Ваше воспитание (кто из родителей, других людей)?______________________________________________________________

______________________________________________________________________

27. Какие взаимоотношения преобладают в Вашей семье? заботливые, теплые, искренние, ровные, переменчивые, нейтральные, безразличные, натянутые, холодные, сухие, плохие, грубые; ссоры, конфликты, разводы родителей, выпивки, драки, другое (нужное подчеркнуть, дописать) _____

______________________________________________________________________

28. Что и когда из нижеперечисленного случалось у Вас? травмы, ушибы головы, бессонница, сильное переутомление, периоды полной апатии и безразличия ко всему, чувство собственной неполноценности, разочарование в жизни, нежелание жить, нервные срывы, сильные нервные потрясения, уходы из дома после обид, серьезные ссоры, участие в драках, случаи потери сознания (в том числе кратковременные после травмы), заикание, судорожные припадки, разговоры во сне, хождение во сне, головокружения, обмороки (в том числе при сильном волнении, перегревании, в душном помещении), другое (нужное подчеркнуть, дописать) __________

29. Курение с ____ лет, по ____ сигарет в день; никогда не курил; курил, но бросил; хочу бросить; в ближайшее время бросать не собираюсь (нужное подчеркнуть, дописать).

30. Приходилось ли Вам употреблять алкогольные напитки: да, часто, иногда, редко, никогда (нужное подчеркнуть). Каки____________В объем до ___________

31. Ваша переносимость алкоголя? хорошая, мало пьянею, ощущаю прилив сил и энергии, поднимается настроение; плохая, быстро пьянею, появляется головокружение, сонливость, ухудшение самочувствия, головная боль; тошнота, рвота; затрудняюсь ответить (нужное подчеркнуть, дописать)__________________________________________________________________
32. Знакомство с проблемой наркотиков: знаю только из средств массовой информации; знаю из книг и профилактических занятий; видел случаи употребления (продажи); есть друзья, которые  употребляют; есть друзья, которые продают; предлагали попробовать; один раз пробовал сам, иногда употребляю (нужное подчеркнуть, дописать) ______________________________________________

33. Ваше отношение к наркотикам: отрицательное; не могу сказать определенно; пусть каждый решает сам; считаю, что их нечастое употребление допустимо; считаю, что они полезны (нужное подчеркнуть, дописать) ______________________________________________________________________

34. Испытываете ли Вы трудности во взаимоотношениях с окружающими (родственниками, учителями, друзьями, знакомыми, другими людьми и т. д.): да, часто, иногда, нет, никогда (нужное подчеркнуть). С кем и по каким причинам? _

______________________________________________________________________

35.  Какими способами чаще решаете конфликты: не обращаю внимание, прекращаю общение, стараюсь переубедить, заставляю согласиться со мной, пытаюсь сгладить конфликт, ищу компромисс, соглашаюсь, другое (нужное подчеркнуть, дописать)  _____________________________________________________________

36. Мне очень нравиться (кто?)____________________________________________

(почему) ______________________________________________________________________

37. Мне очень не нравиться (кто?)__________________________________________

(почему) ______________________________________________________________

38. Какого человека Вы могли бы назвать счастливым? (опишите его) ___________

______________________________________________________________________

39. Если бы было возможно вернуться в свое прошлое, что и почему Вам хотелось бы в нем изменить? (напишите) __________________________________________

______________________________________________________________________

40. Какие события Вашей жизни, других людей оказали большое влияние на Вас, почему? ______________________________________________________________

______________________________________________________________________

41. Какие события последних лет, происходившие в мире и обществе, произвели на Вас яркое впечатление, почему? _______________________________________
______________________________________________________________________

42. Когда Вы решили стать сотрудником МВД? (напишите)  ____________________

______________________________________________________________________

43. Ваше решение поступить в Университет: определяется только Вашим интересами и желаниями;  вызвано необходимостью, но соответствует Вашим интересам и желаниям; вызвано необходимостью и не совсем соответствует Вашим интересам и желаниям; затрудняюсь ответить, другое (нужное подчеркнуть, дописать) __________________________________________________

44. Какие черты характера Вы хотели бы у себя сформировать для успешной работы по избранной специальности? дисциплинированности, трудолюбия, организованности, смелости, решительности, целеустремленности, настойчивости, самообладания, силы воли, общительности, самостоятельности, дружелюбия, других черт (нужное подчеркнуть, дописать). 

45. Достаточно ли у Вас представлений о будущей профессии и характере деятельности выпускников Университета: вполне достаточно, не совсем достаточное, многое еще не известно, совсем нет никаких представлений (нужное подчеркнуть)?

46. Откуда Вы знаете об особенностях деятельности сотрудников МВД: от родителей, родственников, знакомых, из книг, из средств массовой информации, из личного опыта, другое  (нужное подчеркнуть, дописать) __________________________

47. Какие черты характера наиболее важны для сотрудника МВД?______________ ______________________________________________________________________

48. Какие черты характера Вам необходимо сформировать у себя для успешной работы по избранной специальности? (напишите) ___________________________

49. Что Вы делаете и как действуете, если получаете поручение, которое не нравится? Пытаюсь доказать его неправильность, возмущаюсь и не делаю, возмущаюсь, но делаю, игнорирую, делаю вид что мне ничего не поручали, нахожу объективные причины для невыполнения, иное___________________________________

50. Как Вы отнесетесь  к предложению назначить Вас командиром учебной группы или отделения: соглашусь с удовольствием; соглашусь с безразличием; откажусь, так как у меня нет таких способностей; откажусь от такого назначения как мешающего учиться, другое  (нужное подчеркнуть, дописать) ________________________

51. Укажите трех человек, которые могли бы поручиться за Вас:

1.  ___________________________________________________________________

ФИО, характер отношений (друг, родственник, коллега и т.д.)

2 .____________________________________________________________________

ФИО, характер отношений (друг, родственник, коллега и т.д. )

3.____________________________________________________________________

ФИО, характер отношений (друг, родственник, коллега и т.д. )

52. Если  Вы не поступите на учебу в Университет МВД,  то предпочли бы учиться или работать (где, на кого, кем) __________________________________________

53. А теперь кратко обоснуйте ответы (не менее 3-4 предложений по каждому вопросу):

Я решил стать сотрудником МВД  для того, чтобы __________________________

______________________________________________________________________

Я решил поступать в Университет, потому что _____________________________

______________________________________________________________________

Главные трудности, которые меня ожидают в учебе - это _____________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

Наиболее трудные стороны службы офицеров МВД – это ____________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________

Самое главное в работе сотрудника МВД – это _____________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________

Я смогу достичь успехов в учебе и последующей работе, потому что ____________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

В чем основное различие между сотрудником МВД (курсантом) и гражданским человеком (студентом)?  _________________________________________________

______________________________________________________________________

Каким будет Ваш обычный рабочий день через год после окончания обучения? ___

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

54. Сформулируйте и напишите 10 Я-определений (т.е. ответьте на вопрос «кто Я?»)

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Подпись психолога (разборчиво) ___________________

Приложение 7

СЛОВАРЬ ТЕРМИНОВ
	Аддиктивное 
поведение
	Поведение, связанное с употреблением наркотиков, алкоголя или других психоактивных веществ, проявляющееся до того, как от них сформировалась физическая зависимость.

	Амфетамины
	Группа препаратов с мощным стимулирующим действием на нервную систему.

	Галлюциноген
	Химический агент, вызывающий изменения в восприятии, мышлении и чувственной сфере

	Группа риска
	Категория лиц, у которых наследственные факторы, условия развития и воспитания, личностные и функциональные особенности определяют повышенную вероятность возникновения состояний дезадаптации, способствующих развитию нервно-психических, психосоматических заболеваний, асоциального (делинквентного) поведения, аутоагрессии и приводящих к снижению эффективности и надежности профессиональной подготовки и служебной деятельности.

	Зависимость
	Состояние, для которого характерно настоятельная потребность в постоянном или периодическом возобновлении употребления какого-либо средства для того, чтобы испытать его действие на психику, или для того, чтобы избежать неприятных ощущений, обусловленных прекращением употребления этого средства

	Злоупотребление наркотиками
	Прием наркотических средств или психотропных веществ без назначения или по предписанию врача, когда последствиями таких действий становятся психологическое или  физиологическое привыкание к ним.

	Наркобизнес
	Законная (незаконная) экономическая деятельность, связанная с культивированием, производством и торговлей наркотическим средствами, психотропными или сильнодействующими веществами, с целью получения прибыли

	Наркогены
	Природные продукты, химические соединения и физические явления (например, электромагнитные излучения определенной частоты), способные оказывать наркоподобное действие на нервную систему живых организмов

	Наркомания
	Заболевание, наступающее в результате злоупотребления наркотическими средствами или психотропными веществами

	Наркоситуация
	Состояние, структура, уровень и динамика незаконного распространения наркотиков и наркобизнеса в пределах какой-либо территории

	Наркотизм
	Социальное явление, имеющее медицинский, социальный и правовой аспекты. Медицинский аспект наркотизма – прием наркотических средств или психотропных веществ без назначения или по предписанию врача, когда психологическая или физиологическая зависимость от них не становятся последствиями таких действий. Социальный аспект наркотизма состоит в том, что он представляет собой негативное социальное явление и постольку, поскольку находит свое выражение в совокупности негативных социальных проявлений, связанных с наркотическими средствами и их возможного вреда, причиняемого общественным отношением. Правовой аспект наркотизма состоит в совершении противоправных деяний, связанных с незаконным оборотом наркотиков. 

	Наркотик
	Обобщающий термин для психотропных, сильнодействующих веществ и собственно наркотических средств. 

	Наркотические средства
	Природные продукты или химические соединения, специфически воздействующие на нервную систему живых организмов и способные вызвать наркоманию. Этот термин правомерен к употреблению в научной литературе и служебных документах с учетом трех критериев: медицинского, социального и правового. 

	Одурманивающие вещества
	Трактуются трояко. В одних случаях как понятие, обобщающее средства, вещества и лекарственные формы, прием которых влечет за собой состояние, алогичное наркотическому возбуждению.  В других случаях – как понятие, обобщающее все известные природные продукты и химические соединения наркоподобного действия. Третий вариант предполагает строго ограниченный список веществ, названных одурманивающими. 

	Пристрастие
	Стиль приема веществ, характеризующийся непреодолимым к нему влечением с укрытием источников его получения и высокой вероятностью рецидива (возобновление) после прекращения употребления.

	Психическая зависимость
	Состояние организма, характеризующееся патологической (нездоровой) потребностью в употреблении какого-либо лекарственного средства или химического вещества для избежания нарушений психики или дискомфорта, возникающих при прекращении употребления вещества, вызвавшего зависимость, но без соматических явлений абстиненции (“ломка”)

	Психотропные вещества 
	Природные продукты и химические соединения, обладающие избирательной активностью воздействия на нервную систему живых организмов.

	Токсикомания
	Заболевание, наступающее в результате злоупотребления сильнодействующими веществами или токсикантами. В  зарубежной литературе этот термин  понимается как наркомания.

	Токсичные вещества (ингалянты)
	Средства бытовой химии и технические  жидкости, использующиеся в качестве ингалянтов для достижения наркоподобного  (токсикоманического) состояния. К ним относятся пары органических растворителей, ацетона, бензина, толуола и пр.. 

	Физическая (физиологическая) зависимость
	Включение принимаемых наркоподобных препаратов в обмен веществ организма, что заставляет индивида физически невыносимо страдать в случае отсутствия очередной дозы наркотического средства, психотропного, сильнодействующего, одурманивающего или токсичного  вещества.

	Эйфория
	Завышенное или болезненно повышенное настроение ощутимым наслоением беззаботности и беспочвенное жизнерадостности. 


Приложение 8

Образцы жаргона наркоманов

	Сленговое

выражение
	Примерное значение

	Автомат, аппарат, баян 
	Шприц

	Барыга
	Человек, торгующий наркотиками

	Баш, чек, галичка
	Мера измерения наркотиков

	Беляшка
	Технически очишенный опий

	Гера
	Героин

	Звездочка
	Маленькая бумажка, препятствующая проваливанию наркотической смеси в мундштук папиросы 

	Индюшка
	Индийский сорт конопли

	Кожанные, обезьяны
	Начинающие наркоманы

	Кокнар
	Отвар коробочек опийного мака

	Контора, квадрат
	Место встречи наркоманов

	Кролик
	Человек, на котором испытывают наркотические средства

	Нахлобучка
	Состояние предвкушения перед употреблением наркотика

	Спид, скорость
	Амфетамины

	Приход
	Состояние наркотического опьянения

	Пыхнуть
	Выкурить папиросу с анашой

	Пятак
	Остаток папиросы с анашой

	Торчать
	Принимать наркотики внутривенно или внутримышечно

	Фуфляк
	Синяк на  месте инъекции

	Центряк, метро
	Места совершения инъекции

	Чернуха (техничка)
	Суррогаты при изготовлении опия

	Ширево
	Наркотик, употребляемый внутривенно или внутримышечно

	Шыревой 
	Человек, длительно употребляющий наркотики внутривенно 
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Маркеры риска





Анализ заключений ЦПД





1 этап





2 этап








Скрининговое исследование


Тест-контроль





Исследование биологических жидкостей на предмет выявления фактов употребления наркотиков и психотропных препаратов (химико-токсикологическая лаборатория) 





3 этап





Анкета кандидата





Пункт № 32 «Знакомство с проблемой наркотиков»


Пункт  № 33 «Ваше отношение к наркотикам»





4 этап





Тест «Кассандра»





Прогноз возможных форм поведения обследуемых  и в зависимости от степени выраженности полученных результатов формирование «группы риска» или «группы внимания».





5 этап








Собеседование





По итогам обследования рекомендуется провести беседу, уточняющую полученные результаты. В рамках беседы возможно использование  методики «Незаконченные предложения» и «Анкета кандидата»








6 этап





Метод компьютерной психодиагностики «полиграф».








В качестве дополнительной информации рекомендуется использовать метод компьютерной психодиагностики «полиграф».








