
Родительское собрание 

по вопросам СПТ обучающихся  

 

Участники: родители/законные представители обучающихся в 

возрасте от 13 лет, администрация и педагогический коллектив 

образовательной организации, специалисты в сфере профилактики. 

Предварительная подготовка 

 Формирование целевой установки, задач, разработка сценарного плана 

родительского собрания, привлечение специалистов в сфере 

профилактики социально-негативных явлений, в качестве консультантов, 

партнеров. 

 Подготовка рабочего материала родительского собрания. 

 Создание творческой группы по подготовке родительского собрания, в 

состав которой входят: члены комиссии СПТ, утвержденной приказом 

образовательной организации (см. «Методические рекомендации по 

организации и проведению СПТ»), члены родительского комитета, 

специалисты в сфере профилактики социально-негативных явлений 

(инспектор ПДН, врач-нарколог, общественные деятели и др.). 

 С учетом мнения представителей родительского комитета членами 

комиссии СПТ утверждается один из предложенных тестов (опросников) 

из реестра тестов (опросников), предназначенных для диагностики 

обучающихся, не достигших возраста 15 лет и один тест для 

обучающихся, достигших указанного возраста. Данное решение, 

отражается в приказе по учреждению.При наличии у образовательной 

организации иных тестов, в том числе разработанных педагогами, 

Региональным оператором рекомендовано использовать их только после 

прохождения экспертизы, подтверждающей валидность и достоверность. 

 Подготовка форм добровольных информированных согласий для 

прохождения СПТ и профилактических медицинских осмотров для 

родителей и обучающихся (Приложение 2). 

 Подготовка памяток для родителей (Приложение 3). 

 Подготовка «Листа рефлексии» участников родительского собрания 

(Приложение 4). 

Ресурсное обеспечение: компьютер, проектор для демонстрации 

презентации, ватман, раздаточный материал (памятки, листы для рефлексии), 

маркеры и другие необходимые материалы. 

Форма проведения: комбинированное родительское собрание с 

использованием разнообразных методов и приемов (краткие доклады, 

просмотр видеосюжетов, моделирование проблемных ситуаций, дискуссия, 

консультация, беседа и др.) 

Цель родительского собрания: формирование у родительской 

общественности позитивного отношения к СПТ обучающихся в 

образовательных организациях, получение добровольных информированных 

согласий от максимального количества родителей. 

http://festival.1september.ru/articles/619436/pril2.doc
http://festival.1september.ru/articles/619436/pril3.doc
http://festival.1september.ru/articles/619436/pril4.doc


Задачи: 

 информирование родителей по вопросам СПТ обучающихся в 

образовательных организациях; 

 формирования культуры здорового и безопасного образа жизни, 

профилактики отклоняющегося поведения, в том числе связанного с 

употреблением психоактивных веществ, повышение грамотности 

родителей по профилактической антинаркотической тематике;  

 повышение информированности родителей в области профилактики 

аддиктивного поведения, а также содействие освоению способов 

обсуждения с детьми вопросов, связанных с профилактикой рискового 

поведения;  

 усиление мотивационного воздействия, направленного на 

минимизацию отказов от тестирования, в том числе социальной 

значимости прохождения медицинских осмотров; 

 мотивирование родителей на профилактические меры в семье по 

профилактике употребления психоактивных веществ и своевременную 

психолого-педагогическую коррекцию поведения ребенка в ситуациях 

возникновения риска первых проб психоактивных веществ. 

 

Внимание! Запрещается использовать технологии запугивания! 

 

I. Информационно-теоретическая часть 

 

1. Вступительное слово директора ОО 

Уважаемые родители! Мы собрались с Вами в преддверие проведения 

ежегодной процедуры социально-психологического тестирования 

обучающихся нашей образовательной организации. Тестирование 

проводится на всей территории Российской Федерации в различных 

образовательных организациях: школах, лицеях, техникумах, училищах, 

вузах. 

Употребление несовершеннолетними наркотических и других 

психоактивных веществ, превратилось в проблему, представляющую 

серьёзную угрозу для здоровья подрастающего поколения, угрозу нации и 

существованию страны. 

К сожалению, происходит неуклонное омоложение 

наркопотребителей.По данным статистики впервые многие подростки 

начинают употреблять наркотические средства и психотропные вещества в 

возрасте 13-14 лет. Также имеются сведения о так называемой «первой 

пробе» в возрасте 8-9 лет. 

Иркутская область продолжает оставаться одним из неблагополучных 

регионов Российской Федерации в сфере распространения наркомании, 

несмотря на снижение уровня наркопотребления в последние годы. 

Причинами распространения наркотиков специалисты называют 

транспортную доступность региона, миграционные потоки, наличие во 



многих муниципалитетах дикорастущей конопли, распространенность сайтов 

в сети Интернет, содержащих информацию о способах изготовления и 

приобретения наркотических средств, молодежная субкультура, 

пропагандирующая наркопотребление как элемент моды, отсутствие 

занятости в свободное время, вера в миф, что от наркотиков легко отказаться 

и так далее.  

По сведениям министерства здравоохранения Иркутской области, в 

2017 году в регионе зарегистрировано 7 044 больных с синдромом 

зависимости от наркотических средств, что составило 292,4 человек в расчете 

на 100 тыс. населения. 

В 2017 году зарегистрировано 8 случаев острых отравлений 

наркотическими веществами среди детей до 14 лет, среди подростков (15-17 

лет) – 14 случаев. По данным статистики, на территории Иркутской области 

было зафиксировано 5 случаев отравления несовершеннолетних 

курительными смесями (SPICE), все в г. Иркутске. 

Показатель распространенности употребления наркотиков с вредными 

последствиями включает лиц, которые представляют собой «группу риска». 

При отсутствии профилактических и лечебных мероприятий эти лица быстро 

пополняют группу больных наркоманией.  

 
 

На слайд: 
Распределение лиц, зарегистрированных с диагнозом «синдром зависимости 

от наркотических средств (наркомания)» по возрасту, чел. 

 Период  0-14 

лет 

 15-17 

лет 

18-19 лет 20-39 лет  40-59 лет  60 лет и 

старше 

 2017 год  0  20 269 5196  1154  5 

 2016 год  6  36 198 6778  1526  5 

 

Позднее выявление приводит к росту общей заболеваемости, затратам 

на лечение и реабилитацию, физическим потерям, росту инвалидности, то 

есть к тяжелым медицинским и социальным потерям, включая демографию 

области.1 

Родителям, как правило, бывает сложно обнаружить употребление 

наркотиков ребенком, пока употребление еще не переросло в необратимую 

стадию – болезнь, не сформировалась зависимость.   

Законом устанавливается компетенция образовательных организаций 

по обеспечению раннего выявления незаконного (немедицинского) 

потребления наркотических средств и психотропных веществ среди 

обучающихся путем проведения СПТ обучающихся.  

Следует отметить, что тестирование, как система, направленная на 

раннее выявление обучающихся «группы риска», состоит из двух этапов:  

 Первый этап: анонимное СПТ.  

                                                             
1
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 Второй этап: профилактические медицинские осмотры.  

Этапы взаимосвязаны и последовательны.  Хотя закон не запрещает 

обучающимся, получившим добровольное информированное согласие 

родителей, либо давших такое согласие самостоятельно, принять участие 

только в СПТ или только в профилактическом медицинском осмотре.  

Несмотря на то, что СПТ в образовательной среде в 2018 году будет 

проводиться уже в пятый раз, у родительского сообщества по-прежнему 

возникают множество вопросов, связанных с процедурой проведения СПТ. 

Как показывает опыт, родители настороженно относятся к любого рода 

тестированиям и исследованиям, боятся нарушения принципа анонимности и 

последующей стигматизации детей. Другая часть родителей опасается, что с 

их детьми вообще кто-либо будет говорить о проблеме наркомани, они 

убеждены, что эта проблема никогда не коснется их детей. Зачастую это 

происходит именно от незнания и не владения информацией. 

 

2. Доклад заместителя директора по теме: «Информирование о 

целях и организации проведения СПТ». 

СПТ проводится в образовательных организациях Иркутской 

области в соответствии со следующими нормативно правовыми актами, 

представленных на слайде: 

(На слайд) 

 Федеральный закон от 07.06.2013г. N 120-ФЗ «О внесении 

изменений в отдельные законодательные акты Российской 

Федерации по вопросам профилактики незаконного потребления 

наркотических средств и психотропных веществ»; 

 Приказ Министерства образования и науки РФ от 16. 06. 2014  г. 

№ 658 «Об утверждении Порядка проведения социально-

психологического тестирования лиц, обучающихся в 

общеобразовательных организациях и профессиональных 

образовательных организациях, а также в образовательных 

организациях высшего образования»;  

 Распоряжение министерства образования Иркутской области № 

439-мр от 27 июня 2018г.  

Тестирование направлено на выявление склонности подростков   к 

вовлечению в употребление психоактивных веществ.  Данный вид 

тестирования не выявляетконкретных обучающихся, употребляющих 

наркотики. 

Важно понимать, что СПТ носит, прежде всего, профилактический 

характер, призвано удержать подростков и молодежь от первых 

«экспериментов» с наркотиками, своевременно принять, необходимы 

профилактические меры.  

На слайде: 

Цель тестирования – выявить у подростков и молодежи личностные 

(поведенческие, психологические) особенности, которые при определенных 



обстоятельствах могут стать (или уже стали) значимыми факторами риска 

употребления ПАВ.  

Задачи СПТ также представлены на слайде. 

На слайд: 

Задачи СПТ на уровне образовательной организации: 

 оценка наличия обучающихся «группы риска» и уровня латентности 

наркопотребления; 

 помощь в организации профилактических медицинских осмотров, 

обучающихся в рамках межведомственного взаимодействия;  

 оценка эффективности профилактической работы в образовательной 

организации в целом и в небольших детских коллективах, 

обучающихся (класс, группа, параллель); 

 корректировка программ (планов) профилактической работы в 

образовательных организациях по итогам тестирования. 

 

Полученные результаты СПТ носят прогностический, вероятностный 

характер. В обобщенном виде они будут использованы при планировании 

(корректировки) профилактической работы как в образовательной 

организации, где учится ребенок, так и в муниципалитете и области в целом. 

 

Обеспечение соблюдения безопасных условий СПТ 

Социально-психологическое тестирование является добровольным и 

анонимным: 

 В СПТ принимают участие обучающиеся в возрасте от 13 лет при наличии 

письменных информированных согласий одного из родителей /законных 

представителей, обучающиеся в возрасте от 15 лет и старше такое 

согласие, дают самостоятельно. Достаточно согласия одного из родителей 

ученика. 

 Тестирование является анонимным, ученики не подписывают анкеты, 

анкеты обезличены. Заполненные тесты при сдаче перевернуты тыльной 

стороной кверху в целях недопущения утечки информации и нарушения 

конфиденциальности. Обработка результатов СПТ проходит без 

персональных данных. Никто и никогда не узнает, как ответил тот или 

иной подросток, если он сам не укажет свое имя на анкете. 

Образовательная организация просит детей этого не делать! 

 В целях обеспечения анонимности во время проведения тестирования не 

допускается свободное общение и перемещение обучающихся или членов 

Комиссии по кабинету. Каждый обучающийся, участвующий в 

тестировании, имеет право в любое время отказаться от тестирования, 

поставив об этом в известность члена Комиссии, который, как гарант 

соблюдения законности и прав обучающихся, будет находится в каждом 

кабинете, где проводится СПТ. В состав Комиссии входят и 

представители родительских комитетов. 



 Анонимность при проведении СПТ и конфиденциальность при хранении 

результатов СПТ обеспечивает администрация образовательной 

организации. 

 

3. Выступление социального педагога: «Итоги социально 

психологического тестирования предыдущего учебного года». 

Традиционно в 2017 году во исполнение приказа Министерства 

образования и науки РФ от 16 июня 2014 года № 658 «Об утверждении 

Порядка проведения социально-психологического тестирования лиц, 

обучающихся в общеобразовательных организациях и профессиональных 

образовательных организациях, а также в образовательных организациях 

высшего образования» с целью раннего выявления лиц, допускающих 

немедицинское потребление наркотических средств, проводится социально-

психологического тестирования обучающихся образовательных организаций.  

В 2017 году в тестировании приняли участие 910 общеобразовательных 

организации, из них 767 муниципальных общеобразовательных организации, 

42 государственных образовательных организаций для детей, нуждающихся 

в государственной поддержке; 58 профессиональных образовательных 

организаций; 43 федеральных (ведомственных, частных, некоммерческих) 

образовательных организаций. 

По данным проведенного анализа количество лиц, принявших участие 

в тестировании в 2017г. составило 107831 человек или 53,6% от общего 

числа, подлежащих тестированию.  

Число обучающихся «группы риска» немедицинского потребления 

наркотических средств и психотропных веществ составило 532 человека, из 

них: 201 обучающийся общеобразовательных организаций, 178 обучающихся 

профессиональных образовательных организаций, 153 обучаются в 

федеральных организациях, в том числе в вузах.  

В 2017 году обучающиеся «группы риска» были выявлены в 21-ом 

муниципальном образовании области в 95-ти образовательных организациях, 

что составило 10,4% от общего количества образовательных организаций, 

принявших участие в социально-психологическом тестировании. 

По результатам анализа наблюдается высокое число обучающихся, 

подтвердивших наркопотребление, в следующих территориях: Ангарский 

район; г. Братск; Заларинский район; Зиминский район; г. Иркутск; 

Нижнеилимский район; г. Саянск; г. Усолье-Сибирское; Усть-Кутский район; 

г. Черемхово; Шелеховский район.  

Результаты проведения СПТ учитываются органами системы 

профилактики муниципальных образований, в том числе для корректировки 

планов и программ профилактических мероприятий в образовательных 

учреждениях. 

 

*Социальному педагогу рекомендуется представить родителям 

результаты СПТ отдельно взятой образовательной организации 

(муниципалитета), проанализировать количество принявших участия, 



причины отказов. Дать оценку наличия обучающихся «группы риска» и 

уровня латентности наркопотребления вобразовательной организации (в 

муниципалитете). 

 

4. Выступление врача-нарколога: «Социальная значимость 

профилактических медицинских вопросов» 

В данной части родительского собрания целесообразно пригласить 

врача нарколога (медицинского работника), которыйпроинформирует 

родителей/законных представителей о целях и порядке проведения 

профилактического медицинского осмотра (п. 14 Порядка N 581н). 

 

*К сведению, профилактические медицинские осмотры проводятся 

медицинскими организациями, имеющими лицензии на осуществление 

медицинской деятельности, предусматривающей выполнение работ 

(оказание услуг) по психиатрии-наркологии и лабораторной диагностике (п. 

8 Порядка N 581н). 

 

5. Выступление педагога – психолога: «Особенности подросткового 

возраста, как фактор риска для развития зависимого поведения». 

Знания возрастных особенностей и факторов формирования 

зависимости в подростковом возрасте помогут родителям понять, что 

социально-психологическое тестирование подростков – наиболее 

действенный способ выявленияриска вовлечения подростков в употребление 

ПАВ.  

Многие родители не учитывают тот факт, что не всегда знают, с 

кем общается их ребенок и что его интересует. Одни думают, что их дети 

еще недостаточно взрослые, чтобы пробовать наркотики, другие уверены, 

что их детей эта проблема никогда не коснется. Проблема родителей в 

том, что они не владеют полной информацией о том, что происходит с их 

детьми в подростковом возрасте, как помочь ребенку найти адекватный 

выход из проблемной ситуации с наименьшими потерями.  
 


