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ВВЕДЕНИЕ

За последнее десятилетие количество  наркоманов в России увеличилось более чем в два раза, а объемы изымаемых из незаконного оборота наркотических средств за тот же период выросли в 20 раз. Общий прогноз неблагоприятен. По официальным и неофициальным данным в России 20 млн. человек пробовали наркотические средства, 1,5 млн. – наркоманы - это население крупного города, количество которых в ближайшее время может удвоиться. 

Сравнительный анализ показателей наркологической заболеваемости подростков и населения в целом свидетельствует о том, что в последнее время уровень заболеваемости среди подростков был в два раза выше, чем среди всего населения, а заболеваемость токсикоманией – в 8 раз. Подростки злоупотребляют наркотиками в 7,5 раз чаще, а ненаркотическими ПАВ – в 11,4 раза чаще, чем взрослые.

Происходит «омоложение» наркомании. В России средний возраст мальчиков, в котором они начинают употреблять алкоголь, составляет 12,5 лет, а девочек – 12,9 лет. Возраст мальчиков, в котором они приобщаются к токсическим веществам, снизился до 14,2 лет, а девочек – до 14,6.

Ущерб от потребления наркотиков и других ПАВ выражается в следующем:

· ухудшение криминальной обстановки в образовательной и микросоциальной среде;

· снижение внутришкольной дисциплины и общей успеваемости учащихся;

· искажение иерархии ценностей у несовершеннолетних.

Итог этих потерь: 

· незавершенное образование (включая неполное и полное среднее образование);

· нереализованное среднее специальное образование;

· снижение числа лиц, получающих профессиональное образование.

Цель работы – изучить физиологию наркомании и выяснить отношение подростков к  проблеме наркомании, алкоголизма, курения.

Задачи исследования: 

1. раскрыть физиологическую сущность наркомании;

2. проанализировать причины употребления наркотиков;

3. провести социологический опрос подростков.

Для решения этих задач в работе были использованы:

1. метод теоретического анализа литературы; 

2. метод информационных технологий;

3. эмпирические методы: опросники, наблюдения;
4. статистический метод обработки  информации.

 Данная работа может способствовать профилактики среди учащихся по  употреблению наркотиков, алкоголя, курения.

Данная работа состоит из введения, двух глав, заключения, списка литературы, приложения.

«…Все является отравой. Яд содержится во всем, но только в определенной дозировке он становиться опасным…»

                                               Парацельс.

1.Сущность и содержание понятия наркомании
В жизнь человеческого общества наркотики вошли несколько тысячелетий тому назад. Употребление наркотиков первоначально было связано с религиозными и бытовыми обычаями в местах произрастания содержащих их растений – так называемых зонных, очагах природного наркотизма. Такими зонами являются: Азия, где растут опийный мак (содержащий опий, затем преобразующийся в морфий) и дающая гашиш конопля; Южная и Латинская Америка (растение кока(кат), из которого добывается кокаин); Северная Африка (индийская конопля – из пыльцы которой получают гашиш, марихуану, анашу) 

Термин «наркомания» происходит от греческих слов narke – оцепенение, онемение и mania – безумие, страсть, влечение, пристрастие к употреблению наркотиков, приводящее к тяжелым нарушениям физических и психических функций.

Наркомания – группа заболеваний, которые проявляются влечением к постоянному приёму в возрастающих количествах наркотических средств вследствие стойкой психической или физической зависимости от них с развитием абстиненции после прекращения их приема. К наркомании относится пристрастие к веществам, которые согласно списку постоянного комитета по контролю наркотиков, утвержденному Минздравом РФ, отнесены к наркотическим веществам. 

Наркотики – это такие химические вещества синтетического или растительного происхождения, лекарственные средства, которые оказывают особое, специфическое действие на нервную систему, весь организм человека.

Комитет Всемирной Организации Здравоохранения (ВОЗ) определяет наркоманию как состояние, характеризующееся неотвратимой потребностью в наркотике, добыванием его всевозможными средствами, стремлением к постоянному повышению доз, приводящему к физической и моральной деградации личности и вредным для общества социальным последствиям. 

Наркотическими средства признаются только в тех случаях, если отвечают трем критериям, а именно:

1.  Медицинскому, если специфическое действие данного средства является причиной его немедицинского потребления;

2.  Социальному, если это немедицинское потребление принимает такие масштабы, что приобретает социальную значимость;

3.  Юридическому, если, исходя из этих двух предпосылок, соответствующая инстанция (Министерство здравоохранения и социального развития РФ), на то уполномоченная, официально признала это средство наркотическим и включила его в особый список.

Если рассматривать термин «наркомания» в социально педагогическом аспекте, то можно определить, что наркомания — это форма девиантного поведения, которая выражается в физической или психической зависимости от наркотиков, постепенно приводящей детский организм к физическому и психическому истощению и социальной дезадаптации личности.

Главная опасность наркомании не столько в нанесении физиологического вреда организму, сколько в последующей деградации личности, которая наступает в 10-20 раз быстрее, чем при алкоголизме. Наркоманы перестают интересоваться учебой, школой, а потом и вовсе оставляют ее. Постепенно ослабляются и прекращаются полезные социальные связи с друзьями, школьным коллективом, педагогами, возникают сложные отношения в семье, развиваются эгоистические черты характера, лицемерие, лживость; внимание концентрируется лишь на проблеме приобретения наркотиков.

Подростки все чаще привлекаются в преступные группировки взрослых: использование несовершеннолетних в преступной деятельности позволяет преступным группировкам избежать уголовной ответственности, а это ведет к еще большему вовлечению подростков в эту сферу.

готов к употреблению реальных наркотиков. 
2.  Физиология наркомании
Наш мозг состоит из клеток, называемых нейронами. У них есть длинные окончания – аксоны и короткие – дендриты. Именно в мозгу начинаются все наши нервы, но чувствительные концы  (нервные окончания) находятся за пределами мозга.  В мозгу нет рецепторов, которые чувствуют боль. Именно поэтому природа скрыла мозг в крепкую «упаковку» - черепную коробку. Мозг уникальный орган. Поэтому, когда на мозге делают операции, его не обезболивают. Миллиарды нейронов связываются между собой в пространстве, но уникальным образом, не как обычные клетки организма. Они между собой не соприкасаются, но взаимодействуют в пространстве через нейромедиаторы. Главный из них – дофамин. Благодаря дофамину клетки взаимодействуют, благодаря нему они возбуждаются, и в результате у человека меняется настроение. Если дофамина мало, то возбуждения не происходит, человек чувствует упадок сил, пустоту, подавленность. Таким образом, если дофамина много, то мы возбуждены, если мало – заторможены. Очевидно, что, когда у человека хорошее настроение, дофамина должно быть в норме. Допустим, личность употребляет алкоголь или наркотическое вещество, то лимбическая система, в которой вырабатывается дофамин, выбрасывает большее количество дофамина и человек пьянеет. Организм выплеснул запасы природного дофамина, и поэтому утром его будет не хватать. Именно в этом причина психологического состояния похмельного синдрома: подавленность, пустота, депрессия ит.п. Чтобы избавиться от этого, человек употребляет алкоголь вновь, и …начинается запой. Это и есть алкоголизм, а при употреблении наркотиков – наркотическая зависимость.

Таким образом, человек пьянеет не благодаря алкоголю, наркотикам, а благодаря веществу, которое вырабатывается в организме человека. Возбуждающие средства лишь выжимают его. Дофамин должен быть в норме. Если его много – плохо, если его мало – тоже плохо. Когда он в норме, то имеет место нормальное ровное настроение. Если  у человека в четыре раза больше дофамина, то начинаются галлюцинации, белая горячка.   

Наркотическое вещество действует на лимбическую систему так, что происходит усиление синтеза дофамина.  У некоторых индивидов лимбическая система от природы прекрасно генерирует и синтезирует этот дофамин. Они радуются жизни сами по себе и улыбчивы, жизнерадостны (например, сангвиники). Поэтому  для таких лиц похмельный синдром не так страшен. Как говорится, своего дофамина хватает и не надо искусственно выдавливать его с помощью алкоголя и наркотических веществ. Такие люди спиваются и входят в наркотическую зависимость гораздо медленнее. Поэтому необходимо знать, что никогда нельзя себя сравнивать с другими, мол, «вон все пьют и ничего». Процессы деградации у всех протекают с разной интенсивностью.

Механизм создания виртуально-наркотической реальности заложен в лимбическом круге – поясной извилине нашего мозга. Именно в ней прокручиваются и циклично повторяются образы  и установки, связанные с радостью и эйфорией. На определенной фазе наркозависимости она теряет способность прокручивать образы и производить виртуальную наркореальность. Яркость образов наркотического опьянения падает, и наркоман начинает терять тот «кайф», который он получал раньше. Он уже не испытывает тех наслаждений, которые у него были на ранней стадии наркозависимости, исчезает феномен наслаждения. На этом этапе наркоман стремится уже не к наслаждению, а к снятию ломки, т.е. к физическому выживанию. 
В начальной стадии наркозависимости потребление дает радость, жизнь кажется интересной и яркой. «Я выбрал жизнь, - рассказывает бывший наркоман Павел Д. – Мне было пятнадцать, когда ребята начали угощать травкой. Понравилось. Весело, безмятежно. Вроде и семейные проблемы (пьяный отец и безработная, вымочаленная мать) перестали беспокоить. Они как бы растворились в пространстве…» А потом все это кончается, и радость исчезает, но потребность остается, обостряется.  У наркомана, согласно некоторым исследованиям физиологов, происходит усыхание лимбической системы. Исследования показали, что в процессе наркомании мозг стареет как никогда быстро. Есть данные, согласно которым  мозг наркомана подобен мозгу старика и даже более деградирован и трансформирован. В мозгу наркомана происходит умирание гигантского количества нейронов, он усыхает и сморщивается, как залежалое яблоко. 

Со временем наркомания поражает все уровни функционирования человека:

· биохимический (нарушения приводят к генетической предрасположенности к употреблению наркотика);

· физиологический (нарушения приводят к сбоям в работе органов и, прежде всего, выделительных);

· психический (ухудшение памяти, внимания, снижение уровня критического отношения к себе);

· социально-психологический (разрушаются связи между людьми, отчего в наибольшей степени страдает вся семья);

· духовный (прекращается развитие этического сознания, когда душевность перерождается в бездушие).

Подробнее рассмотрим физиологические нарушения, происходящие при употреблении наркотиков.

Болевая  чувствительность. Боль – это «глаза» и «уши»  нашего тела. Без боли человек не проживет и дня: например, не чувствуя жжения, выпьет слишком горячего чаю и получит ожог полости рта и пищевода; не чувствуя, как царапают острые рыбьи кости, наглотается их, и они могут воткнуться в стенки пищевода, вызвать кровотечение, воспаление и т.д.

Снятие болевой чувствительности равносильно снятию службы охраны. Течение многих болезней после этого ухудшается; так как больные не чувствуя боли, не щадят поврежденные органы, дают на них чрезмерную нагрузку – в итоге повторные вывихи, переломы, грыжи, инфаркты. Нельзя без необходимости принимать обезболивающие средства. Они изменяют клинические проявления заболеваний и затрудняют диагностику, что может привести к смертельному исходу.

Наркотики способствуют угнетению болевых рецепторов, благодаря чему боль прекращается. Способность наркотиков уменьшать возбуждение хемо- и барорецепторов является причиной неизбежного влияния наркотических препаратов на регуляцию многих жизненно  важных функций организма.

Дыхательная система. Дыхание является одним из основных условий жизни. В механизмах регуляции участвуют хеморецепторы, возбуждающиеся углекислым газом.

Наркотики «анальгезируют» хеморецепторы, вследствие этого при накоплении углекислого газа эти рецепторы не возбуждаются. Поэтому неизбежно снижается, а затем и угнетается активность дыхательного центра. Наркоман уже никогда не сможет дышать свободно. Он обрекает себя на пожизненное кислородное голодание (гипоксию).

Гипоксия является непосредственной причиной смерти при большинстве заболеваний.

Наркоманы также чаще умирают от остановки дыхания при случайной передозировке наркотиков. Смерть наступает уже через пять минут после внутривенного введения наркотика, поэтому обычно не успевают оказать помощь пострадавшему.

Молодому человеку, решившему попробовать действие наркотика для испытания удовольствия, надо знать, что тем самым он надевает на свою шею удавку, которая будет все более стягиваться и, в конце концов, задушит его.

Эйфория и угнетение дыхания неотделимы. Тот, кто выбрал наркотический кайф, обрек себя на медленное самоудушение.

Кашель – это защитная, полезная для жизни реакция. Возникает он тогда, когда в дыхательных путях появляются препятствия для прохождения воздуха.

Человек, начавший принимать наркотики, отключает защитный механизм кашля. Даже при простуде кашля у  него не возникает. В легких наркомана накапливаются слизь, гной, компоненты дыма, пыли. Его легкие можно сравнить с переполненной плевательницей: не может отхаркнуть наружу, а значит, плюет в самого себя, во внутреннее пространство своих легких. Следующий этап – мокрота разлагается, микробы размножаются.

Наркоторговцы об этом не говорят, и наркоманы об этом не знают. Они чувствуют «кайф» и борются за него со всеми, кто хочет их спасти.

Сердечно-сосудистая система.  Значение сердца и сосудов всем хорошо известно. Они  обеспечивают доставку в ткани всех необходимых веществ и удаление из тканей «отходов». Давление  крови на стенки сосудов возбуждают барорецепторы. Углекислый газ возбуждает хеморецепторы. От этих структур идут нервные волокна к сосудодвигательному центру и возбуждают его. Наркотики, «анальгезируя» баро-  и хеморецепторы, способствуют угнетению сосудодвигательного центра, а вследствие этого снижению кровяного давления и замедлению пульса.

По этой причине у наркомана всегда ухудшаются функции сердечно-сосудистой системы, «очистка» клеток и тканей, уменьшается снабжение клеток необходимыми им веществами. Функции всех клеток слабеют, и весь организм дряхлеет, как в глубокой старости. Наркоманы уже не  в силах справляться с привычным объемом работы. 

Система пищеварения. Пища необходима для жизни, с ней поступают «строительные материалы», «энергоносители», регуляторы и множество других важных веществ. В регуляции пищеварения также принимают участие нервно-рефлекторные окончания, хемо-, баро- и другие рецепторы. Наркотики угнетают механизмы регуляции пищеварения.

У наркоманов притупляются все вкусовые и обонятельные  ощущения. Они уже не могут в полной мере получать удовольствие от пищи, снижается аппетит, уменьшается  выработка ферментов, желчи, желудочного и кишечного соков. Пища не в полной мере переваривается и усваивается. Наркоманы обрекают  себя на хроническое голодание. Обычно они имеют дефицит веса.

Наркотики вызывают спазм гладкомышечных сфинктеров кишечника, в результате этого задерживается переход каловых масс из одного отдела в другой. Возникают запоры на  5-10 дней, т.е. на такой  срок каловые массы задерживаются в кишечнике. И все это время продолжаются процессы гниения и разложения. Образующиеся токсины всасываются в кровь и разносятся по всему организму. Этим объясняется, что у наркоманов всегда землистый цвет лица и их кожа дурно пахнет, поэтому в палатах стоит неприятный специфический запах. До наркоманов не доходит, что они превращаются свой кишечник в накопитель фекалий.

Половая система.  При наркомании угнетаются половые потребности и возможности. Гинекологи отмечают, что у девушек-наркоманок быстро развиваются атрофические процессы в наружных и внутренних половых органах, по состоянию половой сферы эти девушки напоминают старух. Они даже не могут заниматься проституцией из-за потери необходимых физических качеств. У юношей-наркоманов происходит быстрое угасание потенции. У наркоманов обычно не бывает детей, а среди родившихся часто бывают случаи уродств.   
3.Аудионаркотики
Впервые об аудионаркотиках заговорили в 2006 году, когда появилась программа I-Doser, которая проигрывала специальные музыкальные файлы способные вызывать эйфорию. Эти файлы имели громкие названия: «марихуана», «ЛСД» и т.п., кроме того эти файлы имели закрытый формат (drg-файлы) и программа позволяла прослушивать каждый файл только определенное количество раз, а после воспроизведение было невозможно. Авторы программы зарабатывали на аудио-дозах. Но вскоре закрытые файлы аудионаркотиков были вскрыты и скопированы в обычный формат, стало возможным прослушивание аудионаркотиков на обычном плеере. Затем массово начали появляться сайты предлагающие скачать аудионаркотики, естественно за деньги. Предприимчивые люди поняли, что на цифровых наркотиках можно хорошо заработать (ведь у нас много молодежи, которая только и думает об одном «кайфе»), они собирали целые команды таких же молодых людей, которые сидели на сайтах предлагающих скачать аудионаркотики и тут же рекламировали цифровые наркотики. Торговля цифровыми наркотиками шла довольно бойко. Расчет был сделан на громкие названия самих аудионаркотиков («ЛСД», «марихуана», «героин», «оргазм», «рука бога» и т.д.), а так же на новизну слова «аудионаркотик». Что такое наркотик? Наркотик – это химическое вещество вызывающее состояние эйфории, а затем и тяжелую психическую и физическую зависимость. А аудионаркотик? Это что-то связанное с «кайфом», только получаемого через механическое воздействие (звук), а значит должно быть безвредным. Так думали о звуковых наркотиках все, кто скачивал аудионаркотики. Росту популярности цифровых наркотиков способствовал и массовый спам через ICQ, социальные сети и почту. И в июне 2009 года произошел массивный всплеск поисковых запросов связанных с цифровыми наркотиками, а продавцы аудионаркотиков заработали огромные деньги. 

Сегодня ситуация несколько изменилась, большинство сайтов, дающих скачать цифровые наркотики за деньги, закрылись. Теперь скачать звуковые наркотики бесплатно можно на многих сайтах, это связано с тем, что многие кто купил звуковые наркотики, выложили их в свободный доступ, теперь не нужно платить за них деньги. Отзывы об аудионаркотиках весьма противоречивы, но все же преобладает большинство пользователей, которые отмечают, что после прослушивания звуковых наркотиков у них не развивается кайф, а наоборот начинает сильно болеть голова. 

Аудионаркотики, технология и воздействие
Как  же действуют аудионаркотики. Аудионаркотики – это так называемые бинауральные ритмы, способные вызывать бинауральный эффект. Суть бинаурального эффекта заключается в том, что на левое ухо подается звук с одной частотой (w1), а в правое ухо подается звук с другой частотой (w2), а мозг как бы слаживает эти волны и мы слышим звук с третьей частотой (w3=w1+w2). В физике есть такой опыт, если возбудить камертон и поднести его к другому, то последний начинает звучать, так как колебания с первого камертона передаются на второй. Так бинауральные ритмы способны изменять ритмы головного мозга.  

Прочитав большинство отзывов об аудионаркотиках, я увидила, что люди пишут об отсутствии каких либо приятных ощущений после прослушивания цифровых наркотиков, а так же большинство пишет о появлении сильных головных болей и неприятных ощущениях в голове. Само это уже должно настораживать. Почему начинает болеть голова после прослушивания цифровых наркотиков? 

Каждый наш орган имеет свою собственную частоту, и эта частота для каждого органа является гармоничной, только при этой частоте орган (напр. сердце) будет нормально функционировать. Резонанс органа наступает под действием внешних сил при совпадении собственных частот колебаний с частотами внешних сил. Т.е. орган может перенять чужеродную частоту, и функция органа может измениться. 

При прослушивании аудионаркотиков серьезно меняется электроэнцефалограмма (запись электрической активности головного мозга), она становится похожей на электроэнцефалограмму человека страдающего эпилепсией. Одно это показывает, что головной мозг начинает перенимать неправильную частоту и меняется электрическая активность головного мозга в сторону патологии. Аудионаркотики имеют своей мишенью мозг человека! Навязанная чужеродная частота серьезно меняет работу головного мозга и это ведет к подавлению познавательных функций, снижению памяти, нарушению мыслительной функции, и все это ведет к деградации личности. Вред аудионаркотиков еще и в том, что человек, начавший их прослушивать уже готов к осуществлению опасных экспериментов над своим сознанием, и потенциально готов к употреблению реальных наркотиков.
5. Социологическое исследование
  Цель исследования:  выяснить отношение учащихся к проблеме наркомании.  Исследование  проводилось в МБОУ СОШ с.Троекурово. В исследовании приняли участие учащихся 7-11 классов. 
Число респондентов составило 102 учащихся.

Учащиеся должны были  высказать согласие или не согласие с высказываниями, приведенными в анкете, а также ответить на вопросы:

· Сможет ли Россия справиться с проблемой наркомании?

· Как вы считаете, есть ли выход из этой ситуации?

· Хотели бы вы помочь наркоманам?
В ходе исследования было выявлено следующее:

1.  «Вредят ли наркотики  здоровью?»   положительно ответили  99,5% учащихся
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2. Информацию о наркотиках получили из

Из  специальной литературы –43,6%

Средств массовой информации – 18%

От родителей – 4%

От педагогов – 24,4%
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3. Бывший наркоман может стать полноценным членом общества

Думаю, что может – 54,5%

Может при условии помощи и контроля – 45,5%
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4. Приходилось ли когда-либо пробовать наркотические вещества

Да –2%

Один раз – 2%
Несколько раз- 0%

Не пробовал, но хотелось бы попробовать -3%
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5. Что, по вашему мнению, толкает подростков на употребление наркотиков?

    Большинство школьников предполагают, что подтолкнуть подростка к употреблению наркотиков может быть плохое взаимоотношение с родителями, любопытство, плохая компания.  
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Итак, все выше перечисленные причины в разной мере побуждают подростков к употреблению наркотиков. Но самым мощным фактором среди всех трех является компания (друзья), с которой общается подросток. Если вся компания принимает наркотики, или хотя бы один ее член  пользующийся авторитетом, то срабатывает чувство стадности, хочется почувствовать себя своим. Следующая по важности причина это любопытство. Когда ,к примеру, с чьих то  рассказов о том наркотическом состоянии, которое они испытывают, возникает желание узнать, а как же это на самом деле, а вдруг правда. Многие к тому же думают, что, после одного раз зависимости не вырабатывается, но это во многом ошибочное мнение.
6. Хотели бы вы помочь наркоманам?  85% учащихся ответили утвердительно.
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       Здесь отчетливо видно, что большая часть подростков готова помочь своим товарищам, одноклассникам, или просто сверстникам в столь тяжелой для них ситуации. Если количество желающих помочь не будет уменьшаться, а наоборот будет увеличиваться, то мы сможем надеяться, что Россия в ближайшем будущем справится с этой проблемой.
7.  Как вы считаете, есть из этого выход? И какой?

   Практически все опрошенные по этому вопросу, как бы в один голос заявляют что, безусловно, выход есть и лишь единицы утверждают обратное. Что бы в этом убедиться не стоит и строить график. Каждый был оригинален в своих идеях, как это можно сделать. Были идеи создания в больших количествах реабилитационных центров, ужесточение законов по отношению к наркоманам, путем привлечения к уголовной ответственности за употребление наркотиков. Многие считают, что необходимо вкладывать больше денег в медицину, и в частности в те учреждения, которые непосредственно занимаются этой проблемой. Были предложения создания благотворительных фондов для помощи наркоманам.
8). Сможет ли Россия справиться с этой проблемой?              
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Не верить в то, что Россия сможет справиться с этой проблемой, искоренит наркоманию и станет жить в здоровом чистом обществе, где подростки от тяжелой действительности в возрасте от 11 лет в повальном количестве не будут употреблять наркотики хотя бы через 40-60 лет глупо. Вопрос заключается в том, сможет ли общество и правительство нашей страны решить эту проблему в скором будущем. 
Из полученных данных видно, что подростки имеют достаточную информацию о вреде наркотиков, но при этом все-таки из-за любопытства 2 человека  пробовали  наркотические вещества.

Следовательно, необходимо продолжить просветительскую работу против наркотиков и наркомании.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
В исследовательской работе «Подросток и наркомания»  мною рассматривалась проблема наркомании, среди учащихся подросткового возраста (7-11 класс). 

Проанализировав специальную литературу по данной теме, я убедились, что люди употребляли те или иные психоактивные вещества на всех этапах развития цивилизации. В зависимости от природных условий региона применялись галлюциногенные грибы или алкогольные напитки; люди курили или жевали наркосодержащие растения. Однако религиозные обычаи, табу, наследственная устойчивость к своему «священному растению» и другие факторы сдерживали возникновение наркомании как массового явления. Развитие прогресса уничтожило большинство из этих ограничений; появилась возможность легко и быстро транспортировать наркотики из одного конца  планеты в другой, создавать новые синтезированные психоактивные вещества. 

Аудионаркотики имеют своей мишенью мозг человека! Навязанная чужеродная частота серьезно меняет работу головного мозга и это ведет к подавлению познавательных функций, снижению памяти, нарушению мыслительной функции, и все это ведет к деградации личности. 
Наркомания молодеет – некритичность подростков, неумение предвидеть последствия тех или своих поступков, желание эпатировать окружающих делает их сравнительно легкой добычей для криминальных структур, стремящихся к расширению своих рынков.

       Из проведенного анализа видно, что подавляющее большинство школьников  относится к наркотикам отрицательно, и это радует, внушает надежду, что хотя бы половина из этих подростков в будущем не попробует наркотики  и уж тем более не станет употреблять их. Считаю, что необходимо  больше говорить о последствиях, о коварных и страшных свойствах наркотиков. Подросткам полезнее узнать о том, как и почему умирают наркоманы. 

 Ступени наркомании ведут все ниже, определяя обострение бедствия, являющегося, как подчеркивают эксперты Всемирной организации здравоохранения, большой угрозой для здравоохранения в мировом масштабе. Опасность эта увеличивается по мере того, как фабрики и лаборатории производят все новые и новые типы наркотиков, все более сильных и вредоносных.

Проведя социологическое исследование, определили причины, которые чаще всего подталкивают подростка к употреблению наркотиков. Из анализа видно, что  мощным фактором является компания (друзья), с которыми общается подросток. 

    Итак, изучив   физиологию наркомании и выяснив отношение подростков МБОУ СОШ с.Троекурово к данной проблеме я  пришла к следующим выводам:
1. Наркотики наносят сильнейший вред на   организм, приводя к нарушениям в работе многих органов и систем органов.

2. Проблема наркомании волнует подрастающее поколение и требует немедленного решения.

3. Необходимо продолжить профилактическую работу  среди учащихся и родителей.

4. С целью большей занятости учащихся вовлекать их  в кружковую, спортивную, внеурочную деятельность  МБОУ СОШ с.Троекурово и общественные организации.
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                           Приложение
АНКЕТА №1

Дорогой друг!

Приглашаем Вас ответить на вопросы, которые позволят нам проанализировать важные социальные проблемы. Анкета анонимна, т.е. не надо ее подписывать. Надеемся на вашу искренность при заполнении анкеты.

1. Отметьте, с какими высказываниями Вы согласны. Выберете один ответ.

1.1 наркотики — удел «творческих личностей»;

1.2 все «крутые» принимают наркотики;

1.3 наркотики делают жизнь ярче и интересней;

1.4 наркотики помогают избавиться от проблем; 

1.5 наркотики опасны для здоровья; 

1.6 наркоманы — отбросы общества 

2. Как Вы думаете, может ли человек, который принимает наркотики, самостоятельно отказаться от этой привычки (один ответ)?

2.1 думаю, что может;

2.2 думаю, что не может;

2.3 не знаю

3. Как Вы считаете, может ли бывший наркоман стать полноценным членом общества (один ответ)?

3.1 думаю, что может;

3.2 может при условии помощи и контроля; 

3.3 думаю, что это невозможно;

3.4 не знаю.

4. Приходилось ли Вам читать специальную медицинскую литературу о действии и последствиях употребления наркотиков (один ответ)?

4.1 да, читал много; 

4.2 кое-что читал;

4.3 ничего не читал.

5. Представляет ли наркомания опасность для Ваших друзей (один ответ)?

5.1 определению нет; 

5.2 возможно, представляет;

5.3 определенно да.

6. Есть ли в Вашей семье кто-либо, злоупотребляющий спиртными напитками (один ответ)?

6.1. да;

6.2  нет.

7. Есть ли в Вашей семье кто-либо, употребляющий токсические и наркотические вещества (один ответ)?

7.1 да;

7.2 нет.

8. Считаете ли Вы свою семью благополучной в материальном отношении (один ответ)?

8.1 да;

8.2 нет

8.3 затрудняюсь ответить.

9. Считаете ли Вы свою семью благополучной в психологическом отношении (один ответ)?

9.1 да; 

9.2 нет;

9.3 затрудняюсь ответить.

10. Как складываются Ваши отношения с родителями?

	
	С отцом
	С матерью

	10.1 полное взаимопонимание
	
	

	10.2 иногда бывают конфликты
	
	

	10.3 отсутствие взаимопонимания
	
	


11. Приходилось ли Вам когда-нибудь употреблять наркотики (один ответ)?

11.1 нет, не приходилось;

11.2 никогда не пробовал, но хотелось бы попробовать; 

11.3 приходилось один раз;

11.4 несколько раз; 

11.5 многократно.

12. Как бы Вы поступили, если бы Вам предложили попробовать наркотическое вещество (один ответ)?

12.1 скорее всего сразу же отказался; 

12.2 сразу бы согласился;

12.3 в зависимости от ситуации и настроения;

12.4 смотря, какой наркотик.

13. Вы познакомились с парнем (девушкой), который Вам очень нравится. Он (она) предлагает Вам заняться сексом. Ваши действия?

13.1 соглашусь, чтобы не потерять его (ее);

13.2 предложу отсрочить, чтобы лучше узнать друг о друге; 

13.3 откажусь;
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Диаграмма1

		Да

		Один раз

		Несколько раз

		Не пробовал, но хотелось бы попробовать



Приходилось ли когда-либо пробовать наркотические вещества

0.02

0.02

0

0.03



Лист1

				Приходилось ли когда-либо пробовать наркотические вещества

		Да		2%

		Один раз		2%

		Несколько раз		0%

		Не пробовал, но хотелось бы попробовать		3%

				Для изменения диапазона данных диаграммы перетащите правый нижний угол диапазона.
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