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1. Короткий опис сайту  

Місто Біла Церква – місто обласного значення, центр однойменного району 

Київської області. Населення міста становить близько 210 тис. осіб. Кількість підлітків 

віком 15-17 років – статистичних даних немає. Місто не є членом об’єднаної 

територіальної громади (ОТГ). 

Органи державної влади – Білоцерківська районна державна адміністрація (РДА) 

(http://bcrda.gov.ua) та Білоцерківська міська рада (http://bc-rada.gov.ua).  

 

2. Потенціал організацій по роботі з підлітками 

Медична інфрастуркута. В місті працює Білоцерківське психо-наркологічне 

територіальне медичне об’єднання (ТМО); Шкірно-венерологічний диспансер, є 3 Клініки 

Дружні до Молоді (в пологовому будинку, міській дитячій поліклініці і в КЗОЗ «Київська 

обласна дитяча лікарня №2») також є 4 кабінети «Довіра» (в Центральній районній лікарні, 

міській лікарні №1, міській лікарні №2 та ТМО). 

В ході паспортизації було описано 4 організації, всі займаються роботою з 

підлітками, одна з них є органом державної влади (Відділ ювенальної превенції сектору 

превенції Білоцерківського відділу поліції). Основна інформація про організації зведена в 

Табл. 1. 

Табл. 1. Інформація про організації, виявлені в ході паспортизації 

Назва Покриття 

Як 

давно 

працює 

Кількість клієнтів, 

осіб 
Форма 

власності 
за 

останній 

місяць 

за  

2017 р. 

1. Білоцерківська міська 

організація Товариства 

Червоного Хреста України 

Місто н/д 69 222 Недержавна 

2. Відділ ювенальної превенції 

сектору превенції 

Білоцерківського відділу 

поліції 

Місто 27 12 н/д Державна 

3. Центр соціально-психологічної 

реабілітації дітей "Злагода" 

Місто та 

райони 
29 60 224 

Комунальний 

заклад 

4. Благодійна організація «100% 

життя. Київський регіон» 

Місто та 

район 
8 50 200 Недержавна 

* н/д – немає даних 

Інформація про персонал. В Товаристві Червоного Хреста працює 5 співробітників, 

серед яких 1 психолог (працює неповний робочий день), 2 соціальних працівника, 1 

волонтер та 1 медична сестра (працює неповний робочий день); в Відділі ювенальної 

превенції працює 7 інспекторів; в центрі реабілітації «Злагода» працюють 6 вихователів-

методистів, 7 психологів (4 з яких працюють неповний і 3 працюють повний робочий 

день), є 1 психіатр, 5 медичних сестер та 1 невропатолог; в благодійному фонді «100% 

життя» працює 4 соціальних працівника. 

http://bcrda.gov.ua/
http://bc-rada.gov.ua/
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Спеціалісти, що надають послуги підліткам-споживачам неін’єкційних та 

ін’єкційних наркотиків (відмова від ін'єкційного споживання (в тому числі мотиваційне 

консультування) є тільки в благодійній організації «100% життя». 

Організації відкриті для всіх підлітків, зокрема, для тих, хто вживає наркотики, дітей 

та підлітків, що живуть і працюють на вулиці, дітей, що є в конфлікті із законом, хворих на 

ВІЛ.  

Послуги. Більшість зазначених послуг – це послуги інформування (щодо 

ВІЛ/СНІД, ІПСШ, наслідків вживання наркотичних речовин, профілактики туберкульозу, 

репродуктивного здоров’я (організації 1,3,4), прав людини (1,2,3,4). Також серед послуг 

зазначено – надання юридичних послуг (1,2,3) тестування на ВІЛ (3,4), перед- і після 

тестове консультування (3,4), надання першої медичної допомоги (1) та психологічної 

допомоги (1,3,4), послуги реабілітації після сексуального насильства (1,3), матеріальна та 

гуманітарна допомоги (1). Також серед послуг зазначені розвиваючі/творчі секції (3), 

спортивно-туристичні секції (3) та літні табори для ВІЛ позитивних дітей (4). 

Практика переадресацій. Відділ ювенальної превенції переадресовує підлітків до 

територіального медичного об’єднання (ТМО) дитячих лікарень, туб. диспансерів, також 

переадресовує підлітків до центру реабілітації «Злагода». «100% життя» переадресовує 

підлітків до ТМО, «Альянс Глобал» та Червоного Хреста. Центр реабілітації «Злагода» 

переадресовує підлітків до ТМО, фітнес-центру «Спарта» та служби у справах дітей. 

Товариство Червоного Хреста не надало інформації стосовно пере адресації підлітків. 

 

3. Потенціал навчальних закладів (НЗ) 

В місті працює 6 НЗ, з них ЗОШ – 4, ПТНЗ – 2. 

Назва Коротка характеристика 

1. Вечірня ЗОШ №1  Навчаються діти з району, є психолог, соціальний 

педагог. В НЗ є домовленість щодо співробітництва з 

ЦСССДМ, громадськими організаціями/благодійними 

фондами, центрами здоров’я, також нерегулярно 

співпрацює з медичними установами. 

 Проблеми оточуючого середовища (охарактеризовані як 

середня) – «Сміття або бите скло на вулиці», «Надмірне 

вживання алкоголю в громадських місцях», як незначні – 

«Насильство, вандалізм молодіжних криміногенних 

угрупувань». 

 В НЗ є 2 приміщення, які може використовувати НУО 

(актовий зал, комп’ютерний клас), є 1 комп. клас, в якому 

– 7 комп’ютерів, всі під’єднані до мережі Інтернет, є 

підключення до мережі через WiFi. Оцінка зв’язку – 2 з 4. 

Мультимедійний комплекс відсутній. 

 В навчальному закладі є декілька гуртків для дітей та 
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підлітків (декоративно-ужиткове мистецтво – 12 дітей, 

«Фотогурток» – 12 дітей). 

 В НЗ відсутні гуртки/секції які працюють під час канікул. 

2. Механіко-

енергетичний технікум 

 Навчаються діти з декількох міст, є психолог, вихователь, 

соціальний педагог, педагог-організатор, методист. В НЗ є 

домовленість щодо співробітництва з ЦСССДМ та 

медичними установами, також нерегулярно співпрацює з 

громадськими організаціями/благодійними фондами. 

 Проблеми оточуючого середовища (охарактеризовані як 

середні) – «Сміття або бите скло на вулиці», «Продаж і 

вживання наркотиків в мікрорайоні», «Надмірне 

вживання алкоголю в громадських місцях», «Інтенсивний 

дорожній рух», «Злочинність в мікрорайоні». 

 В НЗ є шкільний стадіон, спортивний майданчик та 8 

приміщень, які може використовувати НУО (актовий зал, 

кімната для органів учнівського самоврядування, кімнати 

для відпочинку, кімната для гуртків, кімнати-музеї, 

комп’ютерний клас, майстерні), інформація по кількості 

комп. класів не охарактеризована, є 75 комп’ютерів, всі 

під’єднані до мережі Інтернет, є підключення до мережі 

через WiFi. Оцінка зв’язку – 2 з 4. Є в наявності 

мультимедійний комплекс. 

 В навчальному закладі є декілька гуртків для дітей та 

підлітків («Художнє слово» – 7 дітей, вокал – 10 дітей). 

 В НЗ відсутні гуртки/секції які працюють під час канікул. 

3. ЗОШ №20  Навчаються діти з району, є медична сестра, психолог, 

вихователь, соціальний педагог, педагог-організатор, 

методист. В НЗ є домовленість щодо співробітництва з 

ЦСССДМ, громадськими організаціями/благодійними 

фондами, центрами здоров’я, медичними установами. 

 Проблеми оточуючого середовища відсутні. 

 В НЗ є шкільний стадіон, спортивний майданчик та 6 

приміщень, які може використовувати НУО (актовий зал, 

кімната для органів учнівського самоврядування, кімната 

для гуртків, кімната-музей, комп’ютерний клас), є 1 комп. 

клас, в якому – 30 комп’ютерів, всі під’єднані до мережі 

Інтернет, інформація стосовно підключення до мережі 

через WiFi не охарактеризована. Оцінка зв’язку – 2 з 4. Є 

в наявності мультимедійний комплекс. 

 В навчальному закладі є багато гуртків для дітей і 
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підлітків («Лідер» – 15 дітей, «Патріот» – 32 дитини, 

вокал – 15 дітей, «Мрія» – 25 дітей, «Глобус» – 56 дітей). 

 В НЗ під час канікул працюють гуртки/секції які можуть 

відвідувати і відвідують діти, які не є учнями цього 

навчального закладу. 

4. Професійно-технічне 

училище ім. Попова 

 Навчаються діти з всієї області, є лікар, вихователь, 

соціальний педагог, методист. В НЗ є домовленість щодо 

співробітництва з ЦСССДМ, громадськими 

організаціями/благодійними фондами, центрами здоров’я, 

медичними установами. 

 В НЗ є шкільний стадіон, спортивний майданчик, 6 

приміщень, які може використовувати НУО (актовий зал, 

кімната органів учнівського самоврядування, кімната для 

гуртків, кімната-музей, комп’ютерний клас), є 1 комп. 

клас, в якому – 15 комп’ютерів, всі під’єднані до мережі, є 

підключення до мережі через WiFi. Оцінка зв’язку – 1 з 4. 

Є в наявності мультимедійний комплекс. 

 В навчальному закладі є декілька гуртків для дітей та 

підлітків (технічна творчість – 30 дітей, музичний 

ансамбль – 20 дітей, патріотичне виховання – 14 дітей, 

«Калібр 7.62» – 15 дітей). 

 В НЗ відсутні гуртки/секції які працюють під час канікул. 

5. Спеціалізована школа 

№3 

 Навчаються діти з району, є медична сестра, психолог, 

соціальний педагог, педагог-організатор, методист. В НЗ є 

домовленість щодо співробітництва з ЦСССДМ, 

центрами здоров’я, медичними установами, також 

нерегулярно співпрацює з громадськими 

організаціями/благодійними фондами. 

 Проблеми оточуючого середовища (охарактеризовані як 

незначні) – «Продаж і вживання наркотиків в 

мікрорайоні», «Надмірне вживання алкоголю в 

громадських місцях», «Насильство, вандалізм 

молодіжних криміногенних угрупувань», «Злочинність в 

мікрорайоні». 

 В НЗ є 1 приміщення, яке може використовувати НУО 

(актовий зал), є 1 комп. клас, в якому – 20 комп’ютерів, 

всі під’єднані до мережі Інтернет, підключення до мережі 

через WiFi відсутнє. Оцінка зв’язку – 2 з 4. 

Мультимедійний комплекс відсутній. 

 В навчальному закладі є декілька гуртків для дітей та 
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підлітків (хор – 30 років, «Джура» – 20 дітей, художня 

студія – 25 дітей, «Прикрась свій дім» – 25 дітей, 

«Пошук» – 16 дітей, «Лідер» – 25 дітей). 

 В НЗ під час канікул працюють гуртки/секції які можуть 

відвідувати і відвідують діти, які не є учнями цього 

навчального закладу. 

6. ЗОШ №5  Навчаються діти тільки з міста, є медична сестра, 

психолог, вихователь, соціальний педагог педагог-

організатор. В НЗ є домовленість щодо співробітництва з 

ЦСССДМ, громадськими організаціями/благодійними 

фондами, медичними установами, також нерегулярно 

співпрацює з центрами здоров’я. 

 Проблеми оточуючого середовища відсутні. 

 Інформація щодо приміщень, які може використовувати 

НУО не охарактеризована. Є 1 комп. клас, в якому – 20 

комп’ютерів, всі під’єднані до мережі Інтернет, є 

підключення до мережі через WiFi. Оцінка зв’язку – 1 з 4. 

Є в наявності мультимедійний комплекс. 

 В навчальному закладі є декілька гуртків для дітей та 

підлітків (вокальний ансамбль – 21 дитина, «Радіогурток» 

– 11 дітей, драматичний – 11 дітей). 

 В НЗ під час канікул працюють гуртки/секції які можуть 

відвідувати і відвідують діти, які не є учнями цього 

навчального закладу. 

 

4. Інформація, отримана в ході картування 

В ході картування інформантами було названо 19 точок зібрання підлітків, 12 з них 

було провалідизовано. Основні дані по точках зведені в Табл. 2., детальніше – див. у 

Додатку 5.  

Характеристика виявлених точок наступна: 

вуличні (парк, міст) – 9 

пустий або покинутий житловий будинок/хата, дача – 5 

гуртожиток – 1 

центр соціально-психологічної реабілітації для дітей або притулок – 1 

розважальні заклади – 2 

інше (вечірня школа) – 1.  

Всього на точках, за даними ключових інформантів, перебувало приблизно 181 

особа, з них 44 дівчини (24%) та 137 хлопців (76%). Ключовими інформантами були надані 

оціночні дані про те, що підлітки, які проводять час на цих точках, вживають неін’єкційні 

наркотики (98 підлітків, або 54%).   

Підлітки з цих точок не є клієнтами громадської організації. 
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Табл. 2. Інформація про точки зібрання підлітків, 

виявлені в ході картування та валідизації 

№ 
Назва, адреса та 

опис точки 

Кількість підлітків, осіб 
Оцінка щодо споживання 

наркотичних речовин, осіб 

РАЗОМ Дівчат Хлопців 
Токсико

манія 

Не ін’єкційні 

наркотики 

Ін’єкційні 

наркотики 

1* 

Вул. Торгова Площа, 

за столиками біля 

магазину-кафетерію 

«Ольвія» 

15 5 10 0 2 0 

2* 
Вул. Росьова, скейт-

парк на пляжі 
5 1 4 0 5 0 

3* 

«Заброшка», Гайок, 

закинута, в 

аварійному стані, 

адмін. будівля 

спорткомплексу 

«Витязь» 

н/д н/д н/д н/д н/д н/д 

4* 
Вул. Логінова, 28, 

курилка школи №1 
5 3 2 0 2 0 

5* 

Вул. Водопійна, 

закинутий сарай біля 

школи №8 

6 0 6 0 5 0 

6* 

Вул. Семашко, 9, від 

лікарні до річки вниз, 

за парканом закинута 

будівля 

10 2 8 н/д 10 н/д 

7* 

вул. Дружби, на 

Центральному пляжі 

під мостом на Заріччя 

зі сторони центру 

5 0 5 н/д н/д н/д 

8* 

Вул. Шолом 

Алейхема, під 

мостом, Воєнка 

(навпроти дитячої 

лікарні, вхід на 

територію закинутої 

військової частини) 

10 0 10 10 10 н/д 

9* 

Вул. Шолом 

Алейхема, закинута 

будівля біля р. 

Протока, «Краснуха» 

5 2 3 0 2 0 

10* 

вул. Замкова, вліво 

від греблі старий 

млин 

8 2 6 н/д 2 н/д 

11* 

вул. Пушкінська, 29, 

Центр соціально- 

психологічної 

реабілітації 

«Злагода», де живуть 

підлітки груп ризику 

5 0 5 0 5 0 
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12* 
вул. В. Симоненка, 20, 

Вечірня школа 
20 8 12 0 10 0 

13 

Б-р 

Олександріївський, 

101 та 99, біля 

будинку б-ру 

Олександріївський, 

101 - вихід з під’їзду 

буд. 99, на сходинках 

20 4 16 0 6 0 

14 
Парк Шевченка, кафе 

«Білий кит» 
20 6 14 0 4 0 

15 

Вул. Я. Мудрого, на 

задньому дворі 

ресторану "Каліпсо" 

біля закинутої будівлі 

6 0 6 0 5 0 

16 

Пров. Карбишева, 

електрощитова вліво 

від ПТУ №5  

20 5 15 н/д 10 н/д 

17 

Вул. Я. Мудрого, ТРК 

«Гермес», 

супермаркет "Еко-

маркет", їдальня 

(кафе) в супермаркеті 

21 6 15 н/д н/д н/д 

18 
Вул. Шевченка, 91, 

гуртожиток №1 
н/д н/д н/д н/д 20 н/д 

ВСЬОГО 181 44 137 10 98 0 

*Сірі рядки – провалідизовані точки. 

*н/д – немає даних 

 

5. Інформація, отримана в ході опитування підлітків, що вживають 

наркотики (ПВН) 

Під час відвідування 12 точок було встановлено контакт з 98 підлітками, 61 з них 

входили в цільову групу дослідження (проходили за скринінговими запитаннями – вік та 

факт вживання наркотиків протягом останніх трьох місяців), участь в опитуванні взяло 52 

підлітки (9 відмовилося, рівень досяжності складає 85%). 

 

Соціально-демографічні характеристики опитаних підлітків. 

У місті опитано всього 52 підлітки
1
 ( 44 хлопців та 8 дівчат). Середній вік опитаних: 

15,5 років. В даному місті народилося 46 опитаних, 6 – в іншому (3 — Київська область, 3 

— інші області). Майже всі підлітки (46 або 89%) мешкають вдома з батьками або 

родичами, 1 ПВН – в гуртожитку, 1 – у партнера. Також 1 підліток мешкає в дитячому 

будинку/інтернаті (хлопець 14 років), ще 3 — у притулку/центрі реабілітації (хлопець 16 

років та дві дівчини, 13 та 15 років). Потрібно відзначити, що тільки у цьому місті серед 

опитаних підлітків були мешканці притулку/центру реабілітації, а мешканці дитячого 

                                                           

1 Детальна інформація – в Додатку 4. 
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будинку/інтернату, крім Білої Церкви, трапилися під час опитування тільки в м. Лиман 

Донецької області.   

44 підлітки мешкають з рідною мамою, 1 – один, 1 — з партнером.  

49 з 52 (94%) опитаних навчаються. Не навчаються 3 опитаних (3 хлопців, один – 17 

років, двоє – 19 років, двоє – працюють, один — офіційно, другий — ні; один — не  

працює). З тих, хто навчається, 37 – у школі, 5 – у ПТНЗ, 5 – у коледжі, 2 — в інституті. З 

тих, хто навчається, 30 підлітків каже, що відвідує НЗ щодня, 12 – 2-3 рази на тиждень, 4 – 

раз на тиждень, 2 — 2-3 рази на місяць, 1 — раз на місяць. Також працює ще 11 ПВН, всі 

неофіційно (загалом працює 12, або 25%).  

 

Споживання алкоголю. Щотижнево споживають пиво та слабоалкогольні напої – у 

23 та 14 опитаних, 23 щотижнево споживають енергетики. Міцні напої вживають зрідка, 

невелика кількість опитаних підлітків.  

 

Споживання психоактивних речовин. 

Вік першої спроби вживання наркотика в середньому складає 14,3 років. Перша 

спроба у була не тільки у вигляді куріння (42 відповіді), а й у вигляді ковтання (2) чи 

нюхання (1). 6 осіб вказали на інший спосіб при першій спробі вживання - це вживання 

насваю шляхом закладання під губу або язик. Загалом у  опитаних в місті підлітків перша 

спроба наркотиків пов’язана із вживанням наркотику в якийсь один спосіб.  

49 з 52 або 95% опитаних вживають наркотики тільки не ін’єкційно, 2 особи  – 

тільки ін’єкційно, ще 1 респондент не надав відповіді на запитання про те, яким чином він 

зазвичай споживає наркотики, але при подальших відповідях вказав про споживання 

неін’єкційних препаратів .    

Найчастіше протягом останніх 3 місяців підлітки вживали канабіс, спайси, насвай, 

амфетаміни та аптечні наркотики. Серед опитаних підлітків зазначено високе вживання 

насваю (його назвали 22 або 42% опитаних).  Загалом, в місті опитані підлітки зазначили 

досить великий перелік психоактивних речовин, які вони вживають  неін’єкційно:  

 Канабіс – 45 згадок 

 Спайси — 27  

 Насвай — 22  

 Амфетамін — 12  

 Галюциногени — 9  

 Аптечні наркотики: 

o Кодтерпін — 1  

o Глікодин — 1  

o Атусин — 1  

o Гідазепам з алкоголем — 1  

o Снодійні — 1  

o Корвалол — 1  

o Ібупрофен — 1  
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o Фенобарбітал — 1  

 Клей — 1. 

 

Споживання одного та більше, ніж одного, виду психоактивних речовин. В Білій 

Церкві серед опитаних превалює мультиспоживання неін’єкційних препаратів. Так, 24 з  

52 опитаних (46%) споживають щось одне (у 17 з них це канабіс), тоді 3 (25%) - два види 

(в основному це канабіс та насвай) та 3 — три види психоактивних речовин (канабіс, 

насвай, амфетамін). 1 підліток назвав 4 види та 1 — аж 8 видів (школяр 16 років, який живе 

вдома з батьками та каже, що щодня відвідує школу). Хлопець, який назвав 8 видів 

психоактивних речовин (амфетамін, кодтерпін, атусин, глікодин, снодійні, галюциногени, 

канабіс, спайси), втім, повідомив, що протягом останнього місяця нічого не вживав, тобто, 

можливо, прийом всіх цих препаратів у нього зупиниться на стадії експериментування.  

Загалом, 28 або 54% - споживають більше одного виду психоактивних речовин, 

тільки канабісом обмежується 17 (33%) опитаних.  

 

Способи отримання психоактивних речовин (неін’єкційних) – у більшості 

опитаних пов’язані з друзями. 34 рази було згадано «пригощали друзі» та 14 разів - 

«купували у друзів», велика кількість підлітків (23) – «купували на точці, з рук», 1 

відповідь — пригощав партнер та «купували в аптеці», двічі згадано — купування через 

закладку та купування в соціальній мережі, тричі — купівля по телефону. 1 підліток 

сказав, що самостійно вирощує та готує наркотик.  

Щодо частоти вживання (не ін’єкційним шляхом) – 22 підлітки (42%) не вживали 

протягом останнього місяця (це 8 підлітків, що споживають тільки канабіс, та 2, що 

споживають тільки насвай,). 3 – споживають 3-4 рази на тиждень, 7 – 1-2 рази на тиждень, 

19 – 1-3 рази на місяць. 1 підліток відмовився відповідати на запитання про частоту 

споживання. Таким чином, 10 опитаних споживають наркотики принаймні щотижнево.   

 

Ін’єкційне споживання. Ін’єкційно вживає наркотики двоє хлопців (віком 15 та 16 

років), які, втім, на подальший блок запитань про ін’єкційне споживання відповідати 

відмовились. Таким чином, ми не можемо сказати нічого про вік першої спроби ін’єкції та 

про ризиковані практики ін’єкційного вживання. Потрібно також пам’ятати, що надана 

споживачами інформація, особливо якщо вони в момент опитування знаходились під 

впливом препаратів, не завжди цілісна, логічна та внутрішньо несуперечлива. Ці двоє 

хлопців, хоча і зазначили, що споживають тільки ін’єкційно, не надали інформацію про 

такий тип вживання, натомість згадали про вживання двох та трьох видів неін’єкційних 

психоактивних речовин.  

 

8 з 52 (15%) повідомило про випадки передозування впродовж останнього року, з 

них половина (четверо) вживала якийсь один наркотик (канабіс – двічі згаданий, по одному 

разу – спайси та ібупрофен), двоє — більше одного (канабіс та амфетамін), а двоє — 

алкоголь та наркотики (канабіс або так звана «хімка») разом.  
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46 з 52 (89%) опитаних повідомило, що мають в середньому 8 знайомих, які також 

споживають наркотики неін’єкційно. 2 з 52 опитаних мають знайомих, що споживають 

ін’єкційно (в середньому  біля 3,5 осіб).  

 

Статеві стосунки. 

27 з 52 опитаних (23 з 27 хлопців та 4 з 8 дівчат) повідомили про досвід статевих 

стосунків, сексуальний дебют стався у віці 14,8 років (один хлопець віком 13 років 

повідомив про сексуальний дебют у віці 9 років, невідомо, наскільки ця інформація 

правдива). З цих двадцяти семи підлітків три чверті (21 з 27) завжди використовує 

презерватив, 3 – в більшості випадків, 2 – ніколи (дівчина 15 років та хлопець 19 років),  1 

підліток — не відповів. Під час останнього статевого контакту користувався презервативом 

23 з 27 підлітків, не користувалося або не пам’ятає – 4. Щодо того, де підлітки беруть 

презервативи, було згадано: купування в аптеці – 22 рази, «бере у статевого партнера» та 

«бере у друга» - по 3 рази.   

Жодна з опитаних дівчат не була вагітною. 

Статевих партнерів за останній рік – від 1 до 15 у хлопців, від 1 до 5 у дівчат. 

Постійних партнерів – від 1 до 6 у хлопців (всього постійні партнери є у 14 хлопців), 1 у 

дівчат (всього постійні партнери є у 4 дівчат). Випадкових партнерів – від 1 до 12 у 

хлопців (випадкові партнери були у 12 хлопців) та від 2 до 4 у дівчат (випадкові партнери 

були у 2 дівчат).  Про комерційних партнерів опитані не повідомляли.   

Невелика частина опитаних вживає алкоголь або наркотики перед сексом (19 та 9), і 

те, й інше — 3 осіб. 

Троє з постійних партнерів опитаних підлітків також вживають наркотики не 

ін’єкційно.  

 

Використання смартфону та Інтернету. 

Власний смартфон є у 50 (96%) опитаних. 50 з 52 або 96% щодня користуються 

Інтернетом. Більшість (49 або 94%) виходять в мережу зі смартфону, крім того, 48 або 

92% відповіли, що виходять в мережу з домашнього комп’ютеру (цей показник в Білій 

Церкві дуже високий), також були згадані й усі інші способи приєднання до мережі 

(комп’ютер знайомих – 23, безкоштовні точки доступу в кафе – 25, комп’ютер в клубі – 7, 

мобільний знайомих – 6, безкоштовні точки Wi-Fi в іншому місці – 3, в тому числі 2 – на 

вулиці, 1 – в Центрі соціально-психологічної реабілітації дітей «Злагода». Таким чином, 

зв'язок з Інтернетом взагалі не є проблематичним для підлітків, вихід в Інтернет не є 

бар'єром для інтервенцій, користування мережею серед підлітків дуже високе.  

 

Використання Інтернету. Підлітки, за їхніми повідомленнями,  використовують 

Інтернет для (наведено кількість та відсоток ствердних відповідей): 

 Пошуку інформації про наркотики – 14 (27%) 

 Пошуку/купівлі наркотиків – 8 (15%) 
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 Обміну досвідом/враженнями про вживання наркотиків – 6 (12%)  

 Знайомства/флірту/побачення – 28 (54%) 

 Пошук партнеру для сексу – 10 (19%) 

 Обміну досвідом/враженнями про сексуальні контакти – 3 (6%). 

Хоча підлітки і використовують мережу для задоволення пов’язаних із наркотиками 

потреб, все-таки значно частіше вони шукають в Інтернеті  знайомства, що не дивно з 

огляду на досить юний вік опитаних.  

 

Он-лайн ігри та ігри на гроші. 

41 (79%) ПВН (35 хлопців, 6 дівчат) повідомили про хоча б одну гру в онлайн-ігри 

(всього згадувань: Дота – 16, WorldofTanks – 15, SAMP, GTA – 19, інші ігри — 8 та менше 

згадувань).  

10 (9 хлопців та одна дівчина) опитаних грають в онлайн-iгри на гроші (покер, 

рулетка, Azino777 та інші азартні ігри.).  

 

Проведення часу на сайтах та в соціальних мережах. Більшість опитаних 

користуються соціальними мережами та популярними сайтами, детальніше в Табл. 3. 

Табл. 3. Користування підлітків популярними сайтами та соцмережами 

 N, 

осіб 
% 

Instagram  45 87 

Vkontakte  38 73 

Viber  32 62 

YouTube  50 96 

Facebook  13 25 

Twitter  8 15 

 

В основному Інтернет використовують як з метою розваги та спілкування, так і 

для пошуку інформації. Шукає інформацію 45 або 87%, шукає музику, відео, фільми – 51 

або 98%. Також в Білій Церкві досить великий відсоток опитаних підлітків роблять 

інтернет-покупки та користуються Telegram, детальніше в Табл. 4. 

Табл. 4. Розподіл відповідей на запитання щодо мети використання Інтернету 
 N, 

осіб 
% 

Читаю, переглядаю сайти, шукаю iнформацiю тощо 45 87 

Дивлюся відео на YouTube 51 98 

Шукаю музику, відео, фільми 51 98 

Шукаю i купую товари, ігри, книги тощо на Amazon, EBay, AliExpress, Olx.ua 39 75 

Спiлкуюся в Viber 28 54 

Спiлкуюся в Telegram 31 60 

Спiлкуюся в WhatsApp 7 14 

Спiлкуюся в Skype, FaceTime 28 54 
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Спiлкуюся в iншому месенджерi 1 2 

Користуюся e-mail 37 71 

 

Отримання інформації. На запитання «Якщо тобі потрібна була б інформація про 

те, як підтримати здоров'я, куди звернутися за допомогою, що робити в незрозумілих 

ситуаціях, то хотів/а б ти отримувати інформацію в таких формах?» інформація подана в 

Табл. 5. 

Табл. 5.  Розподіл відповідей на запитання щодо бажаних форм та каналів 

отримання інформації 

(Наведені тільки ствердні відповіді) 
N, 

осіб 
% 

Брошура/буклет/інформаційна листівка 10 19 

SMS на мобільний  10 19 

Програма/додаток для смартфона 16 31 

Лист на електронну пошту (e-mail)  8 15 

Відеоролики в Інтернеті  29 56 

Онлайн-консультація спеціаліста/ів 14 27 

Телефон довіри, гаряча лінія 4 8 

На лекціях/бесідах в навчальному закладі  13 25 

Від волонтерів, соціальних працівників, які приходять до тебе та 

спілкуються з тобою 
10 19 

Від друзів 30 58 

Не хочу отримувати інформацію  4 8 

Як видно з розподілу відповідей, в цьому місці найбільш зручним каналом 

інформації для підлітків є друзі та відеоролики — 30 (або 58%) та 29 (або 56%) тих, хто 

підтримує такий канал інформації. Такі канали названі як найбажаніші в багатьох інших 

містах. Телефон довіри та електронні листи – найменш цікаві для підлітків. Онлайн-канали 

(додатки до смартфону) можуть бути бажаними для 16 або 31% опитаних (показник дуже 

близький до середнього серед міст проведення опитування). 

 

Резюме.  

Всього в місті опитано 52 підлітки, з яких 44 хлопці та 8 дівчат. Майже всі (49) 

навчаються, 13 працює. В Білій Церкві серед опитаних трапилися підлітки, які проживають 

в притулку/центрі реабілітації (3 особи), та одна людина — в дитячому будинку. Загалом 

же, як  і в інших містах, переважна більшість (44 або 89%) проживає вдома з батьками або 

родичами. 

Опитані в місті Біла Церква підлітки практикують ризиковану поведінку щодо 

вживання наркотиків. Так, тільки 24 або 46% вживає один вид психоаквтивних речовин 

(канабіс), всі інші 28 (54%) – більше одного виду, серед яких канабіс, спайси, амфетамін, 

галюциногени, насвай та багато аптечних наркотиків. Тільки канабісом обмежується 17 або 

33% підлітків. Більшість опитаних (50 з 52 або 96%) опитаних споживає наркотики 

неін’єкційно. Вийти на групу споживачів ін’єкційних наркотиків і дослідити їх ризиковані 
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практики під час опитування не вдалося. Двоє підлітків, які зазначили, що вживають 

ін’єкційно, не повідомили ні про речовини, які вони вживають, ні про ризиковані практики 

під час ін’єкцій. 

Звертає на себе увагу серед опитаних підлітків вживання такого наркотику як насвай 

(речовину вказали 22 або 42% опитаних).   

Мають статеві стосунки – 27 з 52 підлітків, практикують ризиковану статеву 

поведінку (останній статевий акт без презервативу) – 4. Перед сексом відносно невелика 

кількість  опитаних підлітків час від часу вживають алкоголь, наркотики або й те, й інше 

разом. Споживання алкогольних напоїв загалом не дуже високе (щотижня споживають 

слабоалкогольну продукцію 27% опитаних, пиво – 44% опитаних).  

Майже всі – 50 з 52 або 96% - мають власний смартфон та доступ до мережі 

Інтернет, 50 або 96% користуються Інтернетом щодня. В соціальну мережу Vkontakte 

залучено 38 підлітків, в Instagram – 45, також високою є залученість до Telegram (31). 

Потенціал для онлайн-інтервенцій є близьким до середнього –  16 або 31% згодні 

отримувати важливу інформацію через додатки у смартфоні, більш бажаними каналами 

отримання інформації є друзі та відеоролики, як і в багатьох інших містах. Інтернет 

використовується підлітками інколи для задоволення потреб, пов’язаних із споживанням 

наркотиків, – від купівлі до обміну враженнями, але частіше — для пошуку знайомств та 

партнерів.    

 

6. Рекомендації 

В рамках ситуаційного аналізу по даному населеному пункту пропонуються наступні 

рекомендації. 

1. Налагодити співпрацю з організаціями різних форм власності, які надають послуги 

підліткам (Білоцерківська міська організація Товариства Червоного Хреста України, 

Відділ ювенальної превенції Білоцерківського відділу поліції, Центр соціально-

психологічної реабілітації дітей «Злагода», БО «100% життя. Київський регіон»). 

2. У разі необхідності необхідно спрямовувати підлітків до таких медичних закладів як: 

Білоцерківське психонаркологічне ТМО; Клініка, дружня до молоді (в приміщенні  

Пологового будинку,  міської дитячої п-ки та обласної дитячої лікарні №2); кабінет 

«Довіра (в приміщенні ЦРЛ, МЛ№1, МЛ№2, ТМО).   

3. Провести зустріч із медичними сестрами та, можливо, психологами, які працюють в 

навчальних закладах міста та з’ясувати ступінь їхньої обізнаності в сфері 

профілактики наркоманії. За потреби – провести для них додаткове навчання щодо 

сучасного розуміння проблеми профілактики та зменшення шкоди при вживанні 

ПАР.  

4. Використовувати потенціал навчальних закладів (Механіко-енергетичний технікум, 

вечірня ЗОШ №1, ЗОШ № 20, ПТУ ім. Попова, спецшкола №3) для роботи з 

підлітками, зокрема, ті приміщення, які вони готові надати.  
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5. Продовжити роботу по картуванню (виявленню нових та перевірці вже відомих 

точок скупчення підлітків) та, в подальшому, залучати підлітків, які мають 

ризиковану поведінку, до відповідних програм. В якості ключових інформантів при 

проведенні картування звернутися до учнів технікумів та ПТУ. 

6. Оскільки під час опитування в Білій Церкві серед опитаних підлітків були мешканці 

притулку/центру реабілітації, та мешканці дитячого будинку/інтернату, доцільно 

розробити спеціальну програму втручання для тих підлітків, які перебувають у 

складних життєвих обставинах.  

7. Потрібно врахувати те, що при проведенні опитування було виявлено дуже великий 

перелік психоактивних речовин (в тому числі аптечних, а також особливо великий 

відсоток вживання насваю), які споживають підлітки, в тому числі деякі – ін’єкційно, 

а також випадки передозування. З огляду на це потрібно проводити серйозну 

інформаційно-просвітницьку роботу з метою пояснення ризиків ін’єкційного 

споживання та недопущення переходу до нього тими підлітками, які на даний час є 

споживачами неін’єкційних психоактивних речовин. Для споживачів ін’єкційних 

психоактивних речовин – проводити роботу щодо незалучення інших до практики 

ін’єкційного споживання та застосування методів зменшення шкоди під час ін’єкцій. 

8. З огляду на те, що половина опитаних мають досвід статевих стосунків, а деякі з них 

– практикують незахищені статеві контакти, потрібно проводити інформаційно-

просвітницьку роботу з метою роз’яснення ризиків незахищених контактів. 

9. Оскільки більшість підлітків готові отримувати важливу інформацію від друзів, 

доцільним є використання стратегії «рівний-рівному» та робота з лідерами 

громадської думки серед підлітків міста.   

 


