1. «Правильное питание» 

Данная учебная программа рассчитана на то, чтобы сообщить учащимся необходимые сведения и научить их принимать верные решения в области питания. 
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Учащиеся смогут принимать решения, влияющие на их здоровье, если будут видеть зависимость питания и здоровья. В рамках данной программы, посвященной вопросам здорового питания, учащимся сообщаются основные сведения по диетологии, достаточные для того, чтобы ответственно относиться к питанию. Изучение данного предмета предусматривает выполнение упражнений, вырабатывающих умение принимать решение в вопросах питания. Совместно с педагогом, родителями или волонтёрами школы дети заполняют тетради по программе, закрепляя полученные знания.

Рассказывают волонтёры о необходимости правильного питания в среднем и старшем звене. Учащиеся 11 класса Аникин Игорь и Афанасьева Ольга во время проведения лекции о вреде ГМП, консервантов, красителей.
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В школе четко выполняется указ президента «О запрете курения в общественных местах». На территории нашей школы не встаёт вопрос о курении, это заслуга нашего коллектива. На переменах в коридорах спокойная обстановка, не возникает вопросов по поводу дисциплины во время перемен - это говорит о том, что налажено дежурство классов.

2. «Здоровое поколение – здоровье нации»

- Профилактика курения.

Ознакомление учащихся с опасными последствиями курения является важной составной частью пропаганды здорового образа жизни. Профилактика - ключ к успеху. Круг обсуждаемых в классах вопросов включает такие проблемы, как принятие решения не курить, сопротивление со стороны сверстников, осознание последствий курения. Просто знание того, что курить вредно не заставит людей бросить курить. Поэтому необходимо давать учащимся объективную информацию, оставляя за ними свободу выбора. Акцент делается на количество не курящих подростков, на вред, наносимый курением организму.
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Сегодня употребление алкоголя, табака, и наркотиков становится в нашей стране главной проблемой для подростков.

Курение поставило перед человеком немалые проблемы. Особый интерес представляет влияние курения на умственную деятельность. Сравнение результатов эксперимента с данными контрольных опытов показывает, что под влиянием только одного дня курения показатели различных видов умственной деятельности снижаются: 

в обучении — на 4,42% 

в точности зачеркивания букв, включенных в эксперимент, — на 7,09%

в скорости зачеркивания тех же букв — на 1,02% 

в точности оперирования цифрами — на 5,55% 

в запоминании—на 5,07%.

Большинство курильщиков утверждают, что курение благоприятно сказывается на их умственной работе. Эта субъективная оценка обязана механизму действия никотина. Первоначально он расширяет кровеносные сосуды и действует возбуждающим образом. Курильщик ощущает прилив энергии, лучше себя чувствует, его мысль течет быстрее. Но все это длится недолго. Под влиянием никотина и других составных частей табачного дыма (вовсе не безобидных!) сосуды сужаются, умственная деятельность постепенно ослабевает. У большинства курильщиков наступает ослабление памяти. Результаты исследований с помощью так называемого реоэнцефало-графического метода показали, что под влиянием курения табака наступает ухудшение кровоснабжения мозга. 
[image: image1]Но не только никотин мешает подчас вспомнить что-нибудь даже элементарно простое. Есть еще один «скромник», который упорно старается «стереть» многие наши воспоминания.

Механизм действия наркотиков, последствия их приёма

Наркотик - это вещество, молекула которого с точки зрения науки, обладает рядом интереснейших свойств. Место приложения действия наркотика в нервной системе человека - синапс, нервная клетка.
Одно из важных свойств наркотика – мощный обезболивающий эффект. Все наркотики, в той или иной степени, - блокаторы боли.
Каким образом наркотик снимает боль? Боль, проведение болевых ощущений – это работа специализированных нервных клеток, связанных между собой с помощью синапсов (синапс – место контакта между нервными клетками). Для передачи этой информации через синапс необходимы молекулы - нейромедиаторы и белки – рецепторы.
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	Рис. 1. Схема выброса медиатора и процессов, происходящих в центральном синапсе


Механизм действия наркотиков следующий: молекулы наркотика с током крови разносятся по организму, попадая в область синапса, связываются с белками – рецепторами постсинаптической мембраны и блокируют их. Эта связь настолько специфическая, что эти рецепторы ученые стали называть опиатными рецепторами (от слова «опиум»). Боль через такой синапс не проводится. Получается, что чужеродная молекула наркотика, попадая в организм извне, подходит опиатным рецепторам, как ключ к замку, словно опиатные рецепторы созданы именно для наркотических веществ. Кандас Перт и Соломон Снидер – исследователи из университета Джона Гопкинса в Балмиторе открыли опиатные рецепторы в нервной системе в 1972 году

У ученых возник вопрос: зачем природа создала опиатные рецепторы? Ведь наркотики могут никогда не попасть в организм человека, а опиатные рецепторы есть у каждого. Единственное объяснение было в том, что в самой нервной системе человека вырабатываются вещества, похожие на наркотические, для них и существуют опиатные рецепторы. Начинается активный поиск этих веществ.

В 1975 г в спинном мозге были найдены нервные клетки, которые вырабатывали вещества, похожие на наркотические. Им дали название эндорфины (внутренние морфины) и опиаты (от опиум), а клетки, в которых они синтезировались, назвали опиатными нейронами.

Позднее опиатные нейроны были обнаружены в головном мозге человека: в лимбической системе, гипоталамусе (отдел промежуточного мозга), коре и подкорке. Роль этих клеток и их нейромедиаторов (их известно более 30) – торможение боли в организме и другие функции. Вот почему наркотики так хорошо снимают боль, они похожи по строению на «законные» блокаторы боли – опиаты и эндорфины. Это одно из самых выдающихся открытий неврологии 1970-х гг. – открытие нейронного действия опиатов.

Ещё одно важнейшее свойство наркотиков – они легко проходят через клеточную мембрану практически в любую клетку организма, несмотря на то, что клеточная мембрана обладает избирательной проницаемостью.

Все, что происходит в организме – речь, движение тела, мышление, контроль за работой внутренних органов, - все это функции нервной системы, поэтому вещества, которые синтезируются в нейронах (нейромедиаторы и нейрогормоны), значимы для других клеток организма. Наркотики сходны с ними по строению.

Когда молекула наркотика проникает в живую клетку, она способна встраиваться в процессы биосинтеза, вытесняя «законные» молекулы. При этом работать в цепочке биосинтеза она не умеет, да и «не хочет». К чему это приводит? Нарушаются процессы нормального биосинтеза в живой клетке, нарушается нормальная жизнедеятельность клетки. Наркотик корёжит структуру клетки.

Какие клетки в первую очередь подвергаются действию наркотика? Это клетки тех органов, которые имеют обильное кровоснабжение, ведь наркотик разносится по организму с кровью. Например, мозг, занимая 2% от массы тела человека, потребляет свыше 20% кислорода всего организма, а когда человек активно мыслит, то 30 – 40%. Поэтому, нервные клетки головного мозга человека, употребляющего наркотики, страдают в первую очередь. Более того, наркотик вызывает гибель нервных клеток.
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	Рис. 2. Схема разрушения нейрона: а – нормальный нейрон, б – начальная стадия повреждения под действием наркотика, в – погибший нейрон


Первое что возникает у человека, принявшего наркотики, - это галлюцинации, «глюки» - на подростковом жаргоне. Почему это происходит? Функция нервной системы – обеспечить связь организма с окружающей средой, т.е. мгновенно заметить любое значимое изменение (всё увидеть, всё услышать) и отреагировать на него. Наркотик попадает в нервную клетку, происходит сбой в работе нейрона, и человек уже ничего не видит ничего не слышит, перед глазами всё поплыло, телом не управляет – это так называемый эффект изменённого сознания. В таком случае человек полностью беззащитен.

У наркомана страдает не только нервная система, но и печень, почки, сердце. Практически все наркоманы – люди с хроническими болезнями этих органов.

Молекулы наркотиков оказывают разрушающее действие на клеточном уровне. Клетка – основа живого. Наркотик разрушает эту основу.

Боль – уникальная функция нервной системы. Боль – сигнал опасности, сигнал разрушения. Можно только бесконечно удивляться, как Природа создала такую защитную функцию нервной системы. Без болевой чувствительности жить нельзя – самые простые манипуляции могут привести к травмам, если нет чувства боли.

Нервная система так устроена, что вредные, опасные для жизни стимулы воспринимаются как болевые. При повреждении внутренних структур организма также возникает боль. Только боль приводит нас, пациентов, к врачу. Если бы не болело, к врачам бы не обращались. Почему рак считается коварным заболеванием? Потому что начальные стадии рака протекают без болевых ощущений, и человек не подозревает о своей болезни.
Человек принимает наркотики, они регулярно поступают в его организм, оказывая на его клетки разрушающее воздействие, описанные выше. Но вот по каким – либо причинам у наркомана нет возможности принять наркотик. И тогда, у него возникает стадия, которую медики называют абстинентным синдромом, а в быту – ломкой. Ломка от слова «ломать». Без наркотика возникает боль. При ломке у наркомана нет локализации боли, все болит: мышцы, голова, желудок, суставы. Суставная боль такая сильная, как будто кости ломают. Тяжёлое состояние, но что может сделать наркоман, чтобы эту боль снять? Наркотики – блокаторы боли. Введи наркотик – он заблокирует опиатные рецепторы и боли не будет.

Что же получается? Наркотик разрушает клеточные структуры, нервная система даёт сигнал опасности (сигнал разрушения – боль), но только наркотик может эту боль снять. И «завязка» у наркомана получается на боли. Хотя начало наркотической зависимости протекает без боли и зависимости только психическая – стадия опасная и неприятная, с проявлениями депрессивных состояний, но это стадия «желаний». Желания могут меняться: «сегодня хочу глючиться, завтра тоже, а вот потом – расхотел». Не хочу больше принимать наркотики, хочу нормальной жизни, работу интересную предложили, влюбился, - 1000 причин у человека, чтобы разочароваться в наркотиках. А бросить наркотики не получится, без него возникает ломка. При ломке взрослые парни катаются по полу от боли, пена изо рта, кричат. Сцены ломки, которые стали показывать по телевизору в передачах о наркотиках, вызывают ужас у любого человека. 

Эндорфины, опиаты, другие нейромедиаторы выполняют не только функцию блокаторов боли, но и поддерживают нормальный эмоциональный фон.

Когда наркотик поступает в организм в количествах, в тысячи превышающих естественную секрецию опиатов, нервные клетки резко прекращают выработку опиатов.

Если наркотик в организм не поступает, а опиатные  нейроны уже не могут синтезировать свои нейромедиаторы, наступает спокойное состояние депрессии. Как она проявляется? Утром человек просыпается, чувствуя тяжесть во всём теле, ничего не хочется, сил нет, на сердце тоска, возникают мысли о самоубийстве – это депрессия. Состояние очень неприятное.

Сделать выбор - принимать наркотик или нет - может только сам человек. Система запретов тут бессильна.
- Профилактика алкоголизма и наркомании.

Важно научить сказать «Нет» в тех случаях, когда тебе предлагают попробовать. Проблема наркомании неслучайно включает в себя и употребление алкоголя, так как алкоголь – это наиболее доступный и наиболее часто употребляемый в целях опьянения наркотик. Для того, чтобы эффективно бороться с употреблением учащимися алкоголя и наркотиков, необходимо привлечь всё общество, родителей, школу, правоохранительные органы, религиозные и общественные организации. Все эти группы должны быть едины в том, что употребления алкоголя и наркотиков есть зло и оно приносит вред.

Ознакомление учащихся с вредными последствиями употребления алкоголя и наркотиков и выработка у них умения воздержаться от их употребления является важным аспектом воспитания. 
Количество подростков, увлекающихся подобными привычками с каждым годом увеличивается. Статистика утверждает: возраст начинающего курильщика, наркомана, подростка, увлекающегося спиртным – 7-10 лет!

Для правильной постановки антиалкогольного воспитания учащихся необходимо четкое понимание того, что недостаточно добиваться только усвоения подростками определенной суммы антиалкогольных знаний, хотя эта задача, конечно, важная. Здесь особого внимания требует формирование готовности применять эти знания в каждом конкретном житейском случае, Понимание того, что нет безобидных рюмок алкоголя, что любое употребление алкоголя — первая ступень на тропу пьянства. Конечно, только на биологических уроках эту задачу решить нельзя. Здесь необходимы межпредметные связи биологии и географии, анатомии и истории, физиологии и химии, литературы и физкультуры и т. п. Необходимо также, чтобы пропаганда трезвости была не навязчивой, что импонирует подросткам, не терпящим никаких нравоучений и назиданий.

В книге Бориса Тучина «Бахус и Антибахус - пересказывается такой отрывок из лекции профессора-психиатра: Дионис, бог виноделия, изображался древними веселым и беззаботным малым. Шествует он по земле, даря удовольствие - и радости. А уместно было бы видеть покровителя пьянства в облике другого мифологического персонажа - Минотавра, злого чудовища с бычьей головой, сидящего внутри запутанного лабиринта и пожирающего все новые и новые жертвы». Сегодня у нас нет оснований для благодушия, тем более что специалисты показали, что жертвами Минотавра оказались и молодые люди. 

В целом профилактику алкоголизма в подростковом и юношеском возрасте следует строить на трех принципах.

Первый принцип: направленность воспитания не просто на алкоголизм в целом, а на каждый из его элементов, на каждое его проявление.

Второй принцип: направленность воспитания в первую очередь на предотвращение отрицательных последствий употребления алкоголя, которые могут развиться в ближайшее время, а не через 10—15 лет и даже позже. Подростки и юноши, а тем более дети, не склонны (а часто и не способны в связи с возрастом) реально задуматься над тем, что может случиться с ними через 10—15 лет, но для них может быть действенной мысль о том, что именно они теряют от употребления алкоголя уже в данный конкретный период жизни. 

Третий принцип: вырабатывать отрицательное отношение к алкоголю следует не только на основе разъяснения негативных последствий злоупотребления им, но и на основе отрицательной оценки всех остальных моментов поведения пьющего, на дискредитации всего того, что пьяницами и алкоголиками используется в целях самоутверждения перед другими людьми, для бахвальства.

Основные направления антинаркотической работы с несовершеннолетними: 

1. Начало антинаркотического воспитания с младшего школьного возраста. 

2. Целесообразность и преемственность в проведении антинаркотического воспитания и антинаркотической пропаганды. 

3. Планирование антинаркотических мероприятий с учетом психологических особенностей различных возрастных групп учащихся. 

4. Соответствие гигиенического и нравственного, эмоционального и содержательного аспектов в антинаркотической ориентации учащихся.

5. Организация полноценного в социально-нравственном плане досуга и повышение общественной активности школьников.

6. Комплексный подход к антинаркотизму
7. Участие учащихся старших классов в противонаркотической работе. 

8. Индивидуальная медико-воспитательная работа с угрожаемым в отношении употребления наркотических веществ контингентом. 
При проведении антинаркотической работы используются различные формы и методы. В основе профилактики употребления учащимися алкоголя даётся критическое отношение к алкоголю и употребляющим его людям.

Необходимые сведения учащимся сообщаются на уроках в процессе прохождения программного материала по различным предметам. Например, материал антиалкогольного, антиникотинового содержания включен в них следующим образом. 

Биология. 8 класс, тема: «Кровь и кровообращение»: вредное влияние наркотических веществ на сердце и сосуды;
Тема: «Дыхательная система»: вредное влияние наркотических веществ на органы дыхательной системы
Тема: «Пищеварение»: вредное влияние наркотических веществ на пищеварительную систему

Тема: «Нервная система»; вредное влияние наркотических веществ на нервную систему

Тема: «Размножение и развитие»: вредное влияние употребления наркотических веществ и других факторов на потомство. 

9-11 класс, тема: «Размножение и индивидуальное развитие организмов»: вредное влияние наркотических веществ на развитие организма человека; потомство
«Основы генетики» вредное влияние наркотических веществ на наследственность человека.

Химия, тема: «Спирты и фенолы»: ядовитость спиртов, их губительное действие на организм человека. Благодаря этим дополнениям расширяются знания учащихся о вредном воздействии наркотических веществ на здоровье человека и его потомство, возрастает ответственность за последствия употребления алкоголя; учащиеся могут всесторонне обосновывать вред употребления алкоголя. Сведения антиалкогольного характера учащиеся получают и на факультативных занятиях, кружках, на общешкольных мероприятиях (вечера вопросов и ответов по данной тематике). На классных мероприятиях учащимся показываются учебные кинофильмы антиалкогольного, антинаркотического содержания. Антинаркотическая информация даётся во время занятия со всем классом в специально отведенное для этого время или же на перемене. Это или доверительная беседа с 1—2 учениками, рассчитанная только на них или же, напротив, на то, что они передадут ее содержание другим, поделятся полученной информацией с товарищами. Ставятся проблемные ситуации для анализа учащимися (в том числе и темы для сочинения), причем важно акцентировать, во - первых, неуклонную последовательность событий, ведущих от эпизодического употребления алкоголя к неблагоприятным его последствиям, во-вторых, то, как и почему именно употребление алкоголя помешало человеку в осуществлении его намерений, жизненных планов и т.д. 
	Заболевания пьющей матери
	Поражение плода

	Заболевания печени
	Поражение печени

	Заболевания почек и токсикоз
	Гипоксия и надпочечниковая недостаточность

	Заболевания сердца и сердечная недостаточность
	Гипоксия и надпочечниковая недостаточность

	Поражение лёгких и хроническая пневмония(воспаление легких)
	Гипоксия(кислородное голодание)

	Заболевания эндокринной системы

	Гипертиреоз(переизбыток гормона щитовидной железы)
	Повреждения щитовидной железы, гипотиреоз

	Сахарный диабет
	Гипоксия, отёк мозга, обменные нарушения, незрелость организма


	До заболевания отца алкоголизмом
	После заболевания отца
	После 4-летнего воздержания от алкоголизма

	
	Через 3-4 года
	Через 8 лет
	

	Без умственных отклонений, успешно учатся в школах, ПТУ, вузах
	Умственная отсталость, дебильность 1 степени

80-90% предел обучения 4-5 классов из-за снижения интеллекта
	Дебильность 2-3 степени, идиотия

80-90%

Обучение только во вспомогательной  школе
	Отсутствие нарушения психики

80-90 %


Генеалогическое дерево потомства пьющих родителей
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Аномалии развития
У «культурно» пьющих дети с аномалиями рождаются в 4-5 раз, а у алкоголиков в 37 раз чаще, чем у трезвенников. Родившись от пьяных  родителей, умственно отсталые люди неизбежно дают такое же потомство, и происходит всё нарастающее снижение интеллектуального уровня народа - своеобразный геноцид!
Алкогольный синдром плода и его проявление у новорождённых
Внутриутробная гипотрофия 80-90 %

Аномалии конечностей 18-41 %

Недоношенность 40-70 %

Нарушение физического развития 80-90 %

Врождённый порок сердца 30-49 %

Косоглазие 10-20 %

Микроцефалия 84-88 %

Неврологические нарушения 85-89 %

Аномалии лица 65-70 %

Уродство половых органов 38-49%
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Проявление алкогольного синдрома у детей дошкольного возраста и подростков
[image: image98.jpg]


Поражение внутренних органов, печени сердца, эндокринной системы, почек и нарушение обмена веществ 60-80 %

Заторможенность эмоциональная ограниченность, неуверенность в себе 30-40 %

Двигательная несдержанность, расторможенность 60-70 %

Эмоциональная неустойчивость, вспышки гнева 40-50 %

Умственная отсталость, минимальные психические отклонения 40-50 %

Идиотия до 30-40 %

Неврологические нарушения, эпилепсия 20-30 % 

Повышенная привыкаемость к алкоголю 100 %.

Частота поражения ребёнка при хроническом алкоголизме матери или отца
	Хронический алкоголизм
	Преждевременные роды у матери
	Замедленное физическое развитие ребёнка

	матери
	32 %
	66 %

	отца
	17 %
	37 %


Приводя примеры губительного действия наркотических веществ на потомство, используется иллюстративный материал — фотографии детей - уродов, родители которых алкоголики, наркоманы, данные о рождении слабоумных и т. д. Вред употребления наркотических веществ демонстрируется наглядно, ярко, убедительно, а не абстрактно, только на словах.
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Выводы, сделанные учеными: алкоголь приводит к ухудшению кратковременной памяти и замедленному протеканию мозговых процессов.

Токсическое воздействие алкоголя на организм подростка в несколько раз сильнее, чем на организм взрослого. В целом деятельность органов и систем организма в пубертатный период отличается функциональной неустойчивостью, а в связи с этим и повышением реактивности тканей ко многим факторам внешней среды, особенно вредным. Не случайно, поэтому организм подростка оказывается уязвимым к воздействию алкоголя. Объясняется это, прежде всего тем, что это бурно растущий организм с интенсивным обменом веществ, большей скоростью всасывания, большей скоростью кровотока и большим просветом сосудов, относительно большей массой крови. Кроме того, ткани организма подростка богаче водой, что усиливает повреждающее воздействие алкоголя, так как он обладает неограниченной способностью к растворению в воде, жадно поглощает воду, отбирая ее у тканей организма. У подростка, учитывая высокую проницаемость тканей в этом возрасте, их насыщенность водой, алкоголь быстро распространяется по всему организму. Токсическое воздействие алкоголя, прежде всего, сказывается на деятельности нервной системы. Если содержание алкоголя в крови принять за 1, то в печени оно будет 1,45, а в головном мозге 1,75. Одновременно нарушается работа сосудов головного мозга. В подростковом возрасте, когда мозговая ткань находится на стадии структурного и функционального совершенствования даже однократное употребление алкоголя нарушает нормальный процесс развития психики. При этом не только задерживается развитие высших форм мышления, выработка этических и нравственных категорий и эстетических понятий, но и утрачиваются уже развившиеся способности. Подросток, что называется, "тупеет" и интеллектуально, и эмоционально, и нравственно.

Второй мишенью в организме является печень. Именно в ней под действием ферментов происходит расщепление алкоголя, который выступает как растворитель биологических мембран клеток печени, вызывая структурные изменения в них, дистрофические процессы с накоплением жира. Алкоголь обладает выраженным токсическим действием на эпителий, выстилающий пищевод, желудок, нарушает секрецию и состав желудочного сока, что в свою очередь ведет к нарушению переваривающей способности желудка. Нарушение усвояемости пищи неблагоприятно сказывается на росте и развитии подростка. Небезучастны к употреблению алкоголя и быстрорастущие в пубертатном возрасте легкие. Около 10% принятого алкоголя удаляется из организма через легкие. Наконец, токсическое воздействие алкоголя сказывается и на сердце растущего человека, и на самой крови.

Таким образом, алкоголь оказывает чрезвычайно пагубное воздействие на растущий и развивающийся организм человека в период отрочества он ослабляет организм, тормозит и угнетает правильное развитие и созревание его органов и систем, гасит развитие высших форм самосознания, абстракции, эстетических понятий, этических категорий.

Организм человека устроен так, что ни в каком виде и ни в каком количестве алкоголь ему не нужен. Обменные процессы в организме не нуждаются в экзогенном (поступающем извне) алкоголе, а реакции, в результате которых вырабатываются микродозы эндогенного алкоголя, и реакции, использующие этот спирт, работают без нашего вмешательства. Даже наоборот, если периодически подливать в организм экзогенный алкоголь, то выработка внутреннего спирта прекращается (как защита от избыточных его количеств). В этом, по мнению ученых, суть появления алкогольной зависимости: отучив свой организм производить нужное количество спирта, мы вынуждены регулярно снабжать его путем возлияний.

Представим себе, что ни один подросток никогда не сможет попробовать спиртного, табака, наркотиков. Ведь миллионы людей, населяющих страны Ближнего и Среднего Востока живут долгой полноценной жизнью в полной свободе от алкоголя (это, кстати, еще одно доказательство, что алкоголь не требуется нашему организму и введение "сухого закона " не вызовет ухудшения здоровья, если он будет действовать, как мера разрешительная).

Для того, чтобы эффективно бороться с употреблением учащимися алкоголя и наркотиков, необходимо привлечь всё общество, родителей, школу, правоохранительные органы, религиозные и общественные организации. Все эти группы должны быть едины в том, что употребления алкоголя и наркотиков есть зло и оно приносит вред.
Единой причины развития наркомании не существует. Имеют значение личностные особенности (инфантилизм, пассивность, зависимость, демонстративность, эмоциональная неустойчивость). Большую роль играют определенные социальные факторы: низкий уровень образования и профессиональной квалификации, сопровождающийся отсутствием интереса к учебе, работе; безыдейность и бездуховность; неумение занять свой досуг; влияние окружающей микросреды, неблагополучная обстановка в семье, недостатки в воспитательной работе; низкий уровень медико-просветительной работы. Наркомания - это болезнь коллективная. Если наркоман попадает в компанию, он может заразить и других, т.к. наркоманы стремятся к тому, чтобы и окружающие попробовали наркотик, тоже приобщились к этому увлечению. Тяжело и покинуть компанию наркоманов, т.к. они не дают никому выбиться из их стада, преследуют, всячески стараются помочь вернуться к наркотизации. Наркомания - это болезнь молодых, т.к. до старости они просто не доживают. А начинают употреблять наркотики чаще в подростковом возрасте, больше всего подверженном отрицательному влиянию. Подростковый возраст - это период самоутверждения, отрицания общепринятых авторитетов, выбора собственных ценностей, когда особое влияние оказывает среда товарищей, авторитет лидера «своей группы». Чувство своеобразного коллективизма, стремление не отстать от сверстников, порой просто любопытство и желание отведать запретный плод, безделье и скука - вот некоторые из причин приобщения подростков и молодых людей к наркотикам.
Вместе с тем наркомания - это не личное дело каждого. В результате наркотизации у потребителя возникают серьезные проблемы со здоровьем, он легко заболевает тяжелейшими инфекционными заболеваниями - (гепатиты, ВИЧ-инфекция и СПИД, венерические болезни), и столь же легко их распространяет. Потребители наркотиков или больные наркоманией втягиваются в криминальную деятельность. Находясь в состоянии наркотического опьянения, особенно, если управляют транспортом или имеют доступ к оружию, они представляют серьезную опасность для здоровья и жизни окружающих. Практически невозможно сочетать учебу или работу с употреблением наркотиков. Ко всему прочему, наркоманы разрушают и деструктурируют семьи, они не могут выполнять свой долг перед обществом и защищать интересы государства. Тем самым они становятся обузой для семьи и общества, потенциально наркоман всегда опасен. Лица, злоупотребляющие наркотиками, должны знать, что им придется смириться с отступлениями от "правила неприкосновенности", т.к. в конечном счете речь идет о том, что закон, мораль, общечеловеческие ценности имеют приоритет и должны господствовать в демократическом обществе.
- Профилактика СПИДа.

Просвещение подростков по вопросам СПИДа  - лучший способ предотвращения этой болезни. На занятиях даём ясную, правдивую информацию о том, как передаётся этот вирус, как он воздействует на иммунную систему человека, какое влияние оказывает на жизнь каждого человека и на здоровье общества в целом, а также о путях распространения вируса. Ребята смогут сами принимать продуманные решения о том, как вести здоровый образ жизни
По существующим прогнозам рост показателей, связанных с употреблением психоактивных веществ, может продолжаться вплоть до 2005-2010 года.

Кроме роста числа лиц, злоупотребляющих наркотическими веществами и больных наркоманией, отмечается увеличение объема негативных медико-социальных последствий наркомании. Это возросшая в 7-11 раз смертность, увеличение в десятки раз числа суицидальных попыток, а также сопутствующих наркомании болезней: в первую очередь СПИДа (в России среди больных СПИДом более 50 проц. наркоманов, в Европе - 70 проц.), инфекционных гепатитов (в России более 90 проц. наркоманов болеют гепатитами), венерических болезней, туберкулеза и других заболеваний. ВИЧ инфекции зарегистрированы не только у подростков и детей в возрасте 11-14 лет, но и у младенцев, заразившихся от ВИЧ инфицированных матерей, больных наркоманией.
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 По данным международной статистики весь круг заболеваний, связанных с наркоманиями, дает около 10% всех смертей и 20 % всех госпитализаций. Таким образом, исходя из возрастных особенностей большинства наркозависимых (13-24 года), под угрозой фактически оказалось будущее страны.
СПИД - одна из важнейших и трагических проблем, возникших перед человечеством в конце XX века. Дело не только в том, что в настоящее время в мире официально зарегистрировано более 33,5 млн. больных и многие миллионы инфицированных. СПИД- это сложнейшая научная проблема. 
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	Это микроскопическая фотография. Серая площадь, это белое кровяное тельце со своим ядром (темная часть на окраине). На его краю здесь видны вирусы ВИЧ, которые проникают через клеточную стену.
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	Вирус ВИЧ проникает через клеточную стенку и идёт прямо к ядру. В ядре находиться генетическая информация о том, что белому кровяному тельцу надо делать при атаке инфекции на организм. Когда белое кровяное тельце обнаружит в крови инфекцию, оно начинает очень быстро размножаться и производить антитела. Но когда на него нападет вирус ВИЧ, оно теряет эту способность размножаться и наоборот начнет производить большое количество вируса ВИЧ. Во время своей короткой жизни оно способно производить тысячи новых вирусов ВИЧ. Она станет их "фабрикой". Эти вирусы потом покидают белое кровяное тельце и атакуют другие, ещё здоровые тельца. Каждое такое вторжение в ваш организм окончится только смертью!
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	Проникая в организм, вирус в первую очередь поражает иммунные клетки. Затем генетический материал ВИЧ проникает в цитоплазму клетки. Там вирус ведёт себя как настоящий захватчик. Проникая в наследственное вещество клетки-хозяина, он становиться его частью. В таком скрытом виде вирус обнаружить в организме трудно, он никак себя не проявляет, человек не чувствует себя больным. После этого периода вирус снова приходит в активное состояние, образуются все новые молекулы. Новорожденные частицы вируса заражают другие клетки. Так кратко можно описать, что происходит с вирусом СПИДа в организме человека.


Возбудитель СПИДа - вирус иммунодефицита человека (ВИЧ)- относится к ретровирусам, т.е. вирусам, геном которых может встраиваться в геном человека, например в геном клеток крови- лимфоцитов- или клеток мозга. До сих пор неизвестны даже теоретические подходы к решению такой задачи, как очистка генетического аппарата клеток человека от чужеродной (в частности, вирусной) информации. Без решения этой проблемы не будет полной победы над СПИДом. А таких научных вопросов заболевание поставило много… 

Кроме того, СПИД - важнейшая социальная проблема, ведь он не может существовать без общества. Особенно он опасен для молодёжи. 

Наркомания в цифрах

( В России 3 млн. 200 тыс. наркоманов.

( Средний возраст употребления наркотиков 13-15 лет

( После приема 1 дозы наркоману отпущено 12 лет жизни. Приняв первую дозу в 15 лет, в 27 лет общество потеряет еще одного человека.

( Каждые пять минут в Москве совершается преступление из-за дозы (насилие, грабеж, убийство).

( Каждый год в Москве уходят из жизни (путем суицида) 2000 наркоманов. Большинство из них подростки. 

( 90% девочек наркоманок зарабатывают на дозу проституцией.

( В России 200 тыс. ВИЧ инфицированных наркоманов.

( В статье 229 Уголовного Кодекса РФ предусмотрена ответственность за хищение и вымогательство наркотических средств или психотропных веществ. Наказание за это преступление от 3 до 15 лет лишения свободы. Ответственность за это преступление наступает уже с 14 летнего возраста.

( Слово наркотик произошло от греческого «одурманивающий»

( Склонение к употреблению наркотических средств или психотропных веществ согласно статье 230 Уголовного Кодекса РФ наказывается лишением свободы от 2 до 5 лет лишения свободы.
Профилактические мероприятия

1.Выявление и борьба с гомосексуализмом, проституцией, беспорядочными половыми связями, наркоманией.

2. Тщательное эпидемиологическое и иммунологическое обследование лиц, прибывающих из стран, неблагополучных в отношении СПИДа.

3. Применение презервативов при половых контактах с инфицированными.

4. Контроль доноров, обследование крови и ее препаратов на ВИЧ, отстранение от сдачи крови доноров с положительной реакцией на антитела к ВИЧ-1 и ВИЧ-2.

5. Учет и диспансеризация лиц с обнаруженными в их крови антителами к ВИЧ, предупреждение распространения этими людьми ВИЧ-инфекции.

6. Широкое внедрение санпросветработы.

7. Борьба с ВИЧ-инфекцией в учреждениях здравоохранения.

Так как кровь и прочие жидкие среды организма могут переносить ВИЧ и другие возбудители инфекционных болезней, медицинские работники всегда должны обращаться с кровью и другими жидкостями организма как, если бы они были инфицированными.

Человек может избежать заражения ВИЧ-инфекцией, изменив свое поведение на безопасное:

- не употреблять наркотические вещества

- не начинать половую жизнь в ранней юности только потому, чтобы доказать свою «взрослость»;

- избегать беспорядочных половых контактов;

- пользоваться одноразовыми и стерильными инструментами для медицинских процедур;

- не пользоваться чужими бритвами, маникюрными наборами;

- беречь свое здоровье, поддерживать чистоту тела и духа.
Россия - ВИЧ захватывает Россию с такой скоростью, которой еще не видел мир. Число ВИЧ-инфицированных в России на (июль 2007г) - больше 380 000 человек. Эксперты полагают, что истинная цифра составляет около 800 тысяч- 1.5 миллиона ВИЧ положительных людей. 
Реализация этих программ осуществляется через различные методы и приёмы. Это выпуск газет, листовок по ЗОЖу, работа над мультимедийными проектами (« Мы живём не для того, чтобы есть, а едим для того, чтобы жить», «Влияние наркотических веществ на подрастающее поколение», «Здоровье и спорт», «СПИД: катастрофа 21 века»). Волонтёрское движение среди подростков, их выступления перед родителями, приглашение волонтёров района и области, дни профилактики с приглашением специалистов, общешкольные мероприятия, классные часы и другие виды работ. 
Целостность воспитательного процесса обеспечивает разностороннее развитие личности школьника и ориентирует на активную жизненную позицию. Это и является одной из важнейших задач профилактической работы.
Основные направления профилактики в школе:

- Работа с учащимися различных возрастных групп.

Волонтёры 8 класса при проведении игры. «Вредные привычки». Ответственная за проведение Юсупова Руслана.
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Детям важно, как они приобретают новые знания. Если этот процесс будет навязанным, вынужденным, дети не усвоят новой информации. Обучение должно приобрести личностный смысл, быть не просто сухой формулой, а живым источником. 

Обучение здоровому жизненному стилю проходит в игровой форме, так как именно игра для детей младшего школьного возраста остается ведущей деятельностью, и она наиболее близка и доступна для детской психики. Создание воображаемых игровых ситуаций погружает ребенка в особый мир, где он чувствует себя свободно и раскованно, где снимаются барьеры и запреты, где он может свободно себя реализовать.
- Сдерживание вовлечения детей и молодёжи в приём наркотических средств за счёт пропаганды здорового образа жизни.
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- Формирование антинаркотических установок 
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- Тренинг навыков поведения в ситуациях, провоцирующих экспериментирование с ПАВ. 
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- Выработка полезных привычек.

- Проведение занятий в диалогической форме, с использованием активных групповых форм работы учащихся.
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- Организация секций, спортивных кружков и соревнований.

Во все времена была известна польза физической культуры. О ней говорили, писали, ей посвящали трактаты. Сегодня, когда так остро стоит вопрос о здоровье детей и подростков, главенствующими задачами должны стать: формирование физической культуры личности, развитие духовных способностей ребенка, привитие умений самоутверждаться.

С этими задачами легче всего справиться в сельской малочисленной школе с числом учащихся от 10 до 15 человек в классе, где нет предела в творческом общении учителя ученика, нет предела в выдумке и изобретательности, где реально в состоянии «достучаться» до каждого отдельно взятого ученика, и его родителя. 
Сравнительный анализ занятости учащихся в кружках и секциях.

	2004 - 2005
	70/125

	2005 - 2006
	90/124

	2006 - 2007
	121/123

	2007 - 2008
	122/123


Перечень школьных кружков

	1
	Техническое творчество
	-применение мультимедийных технологий.

-умелые руки

	2
	Художественное
	-хор.

-ОПК.

-юный лингвист

-художественное слово.

	3
	Спортивно-оздоровительное
	-юный спортсмен

	4
	Туристко-краеведческое
	-юный экскурсовод.

	5
	другие
	-за страницами учебника математики.

-химия-чудесница.

-юный физик.


Перечень научных обществ (клубов) учащихся. Доля обучающихся, участвующих в обществах (клубах) (данные за последние три года по годам) 

	Название
	2004-2005
	2005-2006
	2006-2007

	Клуб волонтеров «Будущее без вредных привычек»
	-
	10/124
	15/123

	Краеведческий клуб «Спектр»
	15/125
	15/124
	15/123

	Экологическое объединение «Ивановская сторонка»
	
	
	12/123

	Основы компьютерных технологий 
	8/125
	20/124
	52/123


Занятость в кружках трудных

	На учёте в
	Состоит (кол-во детей)
	Из них в кружках

	ОДН
	0
	0

	Внутришкольный 
	9
	8

	КДН
	3
	2

	всего
	10
	9


Большое внимание педагогический коллектив уделяет спортивно-оздоровительной работе с детьми, реализации индивидуальных интересов школьников и создании условий для формирования у них устойчивой потребности к освоению ценностей физической культуры и ЗОЖ. Занятия спортом – это реальная альтернатива наркотикам.

Основной формой первичной профилактики опасных явлений и формированию ЗОЖ является организация занятости детей и подростков в кружках и спортивных секциях. В школе организуются дни здоровья. 
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День здоровья

Во время активного отдыха: спортивных игр, спортивных эстафет ребята больше двигаются и получают большую физическую нагрузку, чем в повседневной жизни. Это положительно сказывается на их здоровье, служит как бы стимулятором, поддерживающим их здоровье и работоспособность.
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Ребята каждого класса набирают общие очки за общефизическую подготовку. Каждый класс готовит плакаты в поддержку своих товарищей в лыжной эстафете. Соревнования по волейболу и баскетболу объединяют всех ребят школы.
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В школе проводятся различные мероприятия по пропаганде ЗОЖ, профилактике и правонарушении как в урочное время, на уроках биологии в 8 – 11 кл., химии 11 класс, так и внеурочное. Это и классные часы, и конкурсы рисунков (1 – 4 кл.) и антирекламы (5 – 9 кл). 
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Перечень регулярных ученических конференций. Доля обучающихся, участвующих в конференциях (данные за последние три года)

	Название
	2004-2005
	2005-2006
	2006-2007

	«Мои интересы» с использованием компьютерных технологий
	22/125 
	30/124 
	30/123 

	Профилактика правонарушений и пропаганда ЗОЖ:
«Твоё здоровье – здоровье нации»

«СПИД катастрофа ХХI века»
	125/25 
	124/124 
	123/123 

	«Сделаем чистым наш мир»
	125/125 
	124/124 
	123/123 

	«Бабушкин сундук»
	75/125 
	70/124 
	65/123 


Работа продолжается в течение всего учебного года. Постоянно обновляется материал, придумываются новые приёмы работы по профилактики.
Вся система учебно-воспитательной работы направлена на формирование у школьников устойчивого иммунитета и активного протеста против наркотических веществ.

Программы и мероприятия, направленные на сохранение и укрепление здоровья учащихся

	Программы и мероприятия, направленные на сохранение и укрепление здоровья учащихся


	Доля учащихся охваченных программами (мероприятиями) по сохранению и укреплению здоровья

	
	2005-2005
	2005-2006
	2006-2007

	Мероприятия по созданию здоровьесбсрегающей образовательной среды:
	
	
	

	1. Внедрение программы «Здоровье»
	125/125
	124/124
	123/123

	2. Привлечение родителей к решению проблем здоровья учащихся – через организацию лектория
	70/125
	75/124
	75/123

	3. Соблюдение норм учебной нагрузки
	125/125
	124/124
	123/123

	4. Проведение общешкольного конкурса «Самый спортивный класс года»
	
	124/124
	123/123

	5 Сотрудничество со специалистами Ивановской амбулатории
	125/125
	124/124
	123/123

	6. Применение УМК по здоровьесберегающим программам «Правильное питание», «Здоровое поколение - здоровье нации», «Твой выбор»
	125/125
	124/124
	123/123

	7. Работа тренажёрного кабинета
	
	15/124
	25/123

	8. Выпуск листков «Твое здоровье»
	
	
	

	9. Составление графика работы спортивных секций и спортзала
	
	50/124
	65/123

	10. Формирование спортивного комитета школы
	10/125
	10/124
	10/123

	11. Формирование школьной спортивной команды
	20/125
	25/124
	25/123

	12. Организация работы по оздоровлению педагогического коллектива школы.
	
	
	


Перечень традиционных праздников, «Дней», декад.

День знаний

Осенний бал

Новогодний фестиваль

Интеллектуальный марафон

Презентации кружков

Дни творческого труда
Поэтические конкурсы 

Рождественские чтения 

День самоуправления 

День матери

День здоровья 

Краеведческая игра «Колесо времени» 

Экологическая акция «Сделаем чистым наш мир» 

День славянской письменности и культуры» 

Пушкинская неделя 

Фестиваль «Поколение Великой войны».

Дни профилактики 

Костёр, посвященный окончанию учебного года 

Выпускные балы 

- Организация подросткового молодёжного движения. 

Волонтерская организация — это объединение добровольцев, цель деятельности которых — решение социально значимых проблем. Такой проблемой на современном этапе является и борьба с распространением употребления наркотиков. Волонтёры, являясь связующим звеном между профессиональной наркологической службой и молодежью, заполняют во многом сегодня пустующую профилактическую нишу, но, не подменяя при этом собой специалистов, а дополняя их, обеспечивая более широкий охват. В настоящее время это особенно важно, потому что наркотизация охватывает все более широкие слои населения, в особенности молодёжь, а обеспеченность кадрами явно недостаточна. 
Дата создания волонтёрского объединения «Будущее без вредных привычек»

2005 год

Количество волонтёров в школе:

2005-2006г.: 10 чел
2006-2007г.: 15 чел.
2007-2008г.: 15 чел.

Цель волонтёрской работы:

-Развитие подросткового добровольческого движения по первичной профилактике нарко – алкогольной зависимости.

-Формирование здорового жизненного стиля у детей, подростков и молодёжи.

-Формирование стойкой негативной установки по отношению к употреблению ПАВ как способу решения своих проблем или проведения досуга:
Задачи работы:

-формирование у учащихся положительной мотивации к обучению, участию в делах класса и школы, привлечение новых добровольцев к профилактической работе,

-просвещение учащихся в вопросах сохранения здоровья и профилактики вредных привычек,

-формирование навыков поведения, направленных на улучшение межличностной коммуникации среди сверстников, ведущих к здоровью и препятствующих злоупотреблению психоактивными веществами,

-разработка и внедрение новых технологий, форм работы в профилактическую деятельность учащихся и педагогов школы,
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-обеспечение эффективного практического взаимодействия волонтёров со всеми структурами, занимающимися первичной профилактикой.

Направления и виды работы 

-изучение опыта работы волонтёров района, области, РФ,

-разработка и проведение практических занятий с учащимися школы
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-выпуск антирекламных листков, профилактических памяток для учащихся,

-проведение конференций, круглых столов с привлечением добровольцев для обмена опытом.

Волонтёры стараются дать подросткам наиболее полные сведения о последствиях потребления спиртных напитков, о его разрушающем влиянии на здоровье и нравственные устои человека, так как практически все дети до 14 лет пробовали спиртное. Подросткам пойдёт на пользу, если они заранее узнают, что по мировой статистике более 60% неполноценных детей рождаются от родителей — любителей выпить и алкоголиков, что настоящим мужчиной становится не тот, кто, подражая пьянице-отцу, «смело» опрокидывает стопку, а в ком воля и твердое слово противостоят дурному примеру. И говорить об этом нужно громко, честно и открыто. 
Волонтёры школы ежегодно проводят опрос среди учащихся и делают сравнительный анализ, позволяющий им отследить динамику роста и спада вредных привычек.

Большую роль в профилактике алкоголизации среди молодежи играют созданные на базе детских комнат милиции инспекция по делам несовершеннолетних. Работают они с неблагополучными детьми, родители которых пьянствуют, не занимаются воспитанием. 

К сожалению, сократить потребление наркотиков с помощью одних разъяснительных мер невозможно. Большинство подростков знают о последствиях их употребления, пожалуй, даже лучше, чем их родители, но употреблять их начинают вопреки этому знанию. Однако нельзя опускать руки, необходимо усилить разъяснение этих вопросов в среде молодёжи, так как это является пока единственной надеждой в создавшейся ситуации. Как только употребление наркотиков станет чем-то позорным, не вызывающим зависти и восхищения, эта эпидемия пройдёт.
План работы на 2007 – 2008 г.

Сентябрь - Участие в семинаре волонтёров Ступинского района. Подбор материала по ЗОЖ.

Октябрь - Начальные классы: Сказка о вреде курения. 
Подбор материала по ЗОЖ, выпуск газеты. 
Работа над проектом.

Беседы, игры, тренинги. «Вредные привычки» (5-8 классы)
День профилактики: Мероприятие с приглашением специалистов, анонимное анкетирование.

Рисунки по ЗОЖ. Работа над проектом.

Ноябрь – Показ мультимедийного проекта (8 – 11 классы). Дискуссия. 
Приглашение волонтёров области («Росток» Самсонова Ольга.). Просмотр видеофильма, обсуждение.
Декабрь – Совместное мероприятие учащихся и родителей ко Дню профилактики «Нет вредным привычкам».

Участие в открытом конкурсе по профилактике «Ярмарка идей» в номинациях: 1. Научно – методическая, исследовательская работа, 2. Информационно – агитационный материал. 
Январь – Школьный конкурс сценариев ЗОЖ (8 – 11 классы). Работа над проектом.

Февраль – Проведение внеклассных мероприятий по ЗОЖ. в начальной школе. 

Март – Проведение внеклассных мероприятий по ЗОЖ в среднем и старшем звене. Показ мультимедийного проекта
Апрель – Проведение итоговой конференции.

Май – Подведение итогов работы волонтёров за год.
Темой для своего исследования Прозоров Сергей и Марков Евгений выбрали влияние психоактивных и наркотических веществ на организм будущих родителей и их потомство. Они стали лауреатами районного конкурса «Ярмарка идей» в номинации: «Научно – методическая и исследовательская работа», проводимой фондом «Достоинство».

Чтобы выяснить отношение к курению среди учащихся с 5 по 11 класс, им было предложено ответить на следующие вопросы:
Анализ анкетирования на тему: «Курение»

1.Ты когда-нибудь пробовал курить?

Да 35

Нет 22
2.Сколько тебе было лет, когда ты впервые попробовал сигарету?

5 лет      1          7 лет  1            9 лет   2              11 лет   4           13 лет   4
6 лет      2          8 лет   2          10 лет    5           12 лет   8            14 лет    7 
Не курил 21

3.Кто впервые угостил тебя сигаретой?

Друзья 25

Знакомые 4




Купил 2
Один из родителей



Не помню 2
Взял сам у родителей 3


Не курю 22
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4.Увлекаешься ли ты курением?
Да 3
Нет 54

5.Если ты курил, опиши свои первые ощущения.

Не знаю 9
Не курил 22
Понравилось 0
Не понравилось 22
Было плохо 4
6.Сколько сигарет ты выкуриваешь в день?

1-2 штуки 

3-10 штук  2(3 в день), 1(6 в день)
10-15 штук 1
Не курю 53
7.Как ты думаешь, по каким причинам подростки начинают курить?

Не знаю 5
Хотят казаться круче 35
Просто так 0
Из-за проблем дома или в школе 5
Ради интереса, хотят испытать новые ощущения 3
Казаться взрослее 9
Берут пример с родителей 0
Предложили друзья 0
Ради увлечения 0

Все перечисленные 2
8.Как ты относишься к голубому дыму и курильщикам?

Плохо, отрицательно44

Нормально 11
Безразлично 2

9.Задумывался ли ты о том, что куренье вредит твоему здоровью?
Да 37

Не курю 3

Нет 17
10.Можешь ли ты сразу отказаться от курения? 
Да 6

Нет 2
Не курю, не знаю 49
11.В данное время ты куришь?

Да 4
Нет 53
12.Знаешь ли ты вредные вещества, которые содержатся в сигарете?

Знаю: 51

Не знаю 6
13.Какие заболевания считаются наиболее связанными с курением?

Аллергия

Рак лёгкого 29
Гастрит

Гипертоническая болезнь

Хронический бронхит

Эмфизема лёгких

Все перечисленные 27

Не знаю 1
14.Много ли твоих друзей курит?

Мои друзья не курят 9
Курят немногие из друзей 34
Все мои друзья курят 14
15.Совместимо ли понятие девушка и сигарета?

Да 4
Нет 47
Мне безразлично 5

Не знаю 1
16.Мои друзья

Младше меня по возрасту 8
Одноклассники 54
Старше меня по возрасту 20
17.Расказываешь ли ты своим друзьям о вреде курения, если они курят?

Да 21

Нет 36
18.Беседуют ли родители с тобой на тему о вреде курения?

Да 36

Нет 21

19.Есть ли курящие в твоей семье?

Да 46

Нет 11

Всего приняли участие в анкетировании: 57 человек
Анализ ситуации по табакокурению

Проблема подросткового курения среди остальных подростковых проблем выглядит не самой острой. Подростковое курение рассматривают как обычное явление, забывая о том, что вред, наносимый организму курением, особенно в раннем возрасте, в значительной степени носит отсроченный характер. Оно отзывается сильными негативными последствиями в будущем. На вопрос: «Вы когда-нибудь пробовали курить?», положительно ответили 61% учащихся.
Прискорбно заметить, что девушки тоже курят - 3,5% из числа опрашиваемых. Заслуживает внимания ответ на вопрос: «Сколько сигарет вы выкуриваете?» Из тех, кто продолжает курить 3,5% курят 3 и 1,7% – от З до 10 штук.
Возраст начала курения подростков в основном от 10 до 14лет. 
Первое впечатление от выкуренной сигареты неприятное- 38,6%, а 7% учащимся было плохо. 

Впервые выкурили сигарету в кругу друзей - 43,9%.

 Причина, по которой подросток начинает курить:

-Казаться круче – 57,9%

-Казаться взрослее – 15,8%

-Из-за проблем - 8,8%
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О вреде курения задумывались - 64,9%

На вопрос, «Какие заболевания считаются наиболее связанными с курением?» 47,4% учащихся ответили, что все перечисленные, а 50,9%  назвали конкретное заболевание - рак лёгкого50,9%.

На вопрос «Как вы относитесь к курильщикам?» 77% опрашиваемых ответили отрицательно, 19% -нормально и 3,5% - безразлично. Отсюда можно сделать вывод, что в обществе, к сожалению, недостаточно сложилось отношение к курению и курильщикам как к негативному явлению
Следующий вопрос, «Много ли ваших друзей курят?», направлен на выявление степени влияния группы или дружеской среды на выбор подростка. Полученный ответ был удручающим: у 24,5% опрошенных все друзья курят сигареты и у 59,6%- курят немногие.
То есть можно сделать вывод, что практически у 1/3 ребят курит большинство друзей. А ведь все мы знаем, что среда общения сильно влияет на подростков и эти данные должны заставить задуматься взрослых. 

В ответе на вопрос: «Совместимы ли понятия «девушка» и «сигарета»?» - мнения неоднозначны. Большинство относятся к курению девушек негативно-82,4%, 7% ответили, что им нравятся девушки с сигаретой, 8,7% , что курение девушек им безразлично.
Печален факт, что 80,7% родителей курят и лишь 19% учащихся ответили, что родители не курят.
Анализ анкетирования на тему: «Алкоголь»

1.Ты когда-нибудь пробовал выпивать?

Да 44
Нет 13
2.Сколько тебе было лет, когда ты впервые попробовал алкогольный напиток?

5 лет           7 лет   1         9 лет   4               11 лет   4            13 лет    5
6 лет           8 лет             10 лет   8              12 лет   16        14 лет     6

Не пробовал 13
3.Кто впервые угостил тебя алкогольным напитком?

Друзья 18


Не пробовал 13
Знакомые 5


Не помню 3
Один из родителей 15
Сам купил 1
Взял сам у родителей 2
4.Если ты увлекаешься алкогольными напитками, опиши свои первые ощущения.

Не знаю 1
Не увлекаюсь 21
Понравилось 8
Не понравилось 25
Было плохо 1

Не помню 1
5.Как ты думаешь, по каким причинам подростки начинают выпивать?

Не знаю  5
Хотят казаться круче 35
Просто так

Из-за проблем дома или в школе  1
Ради интереса, хотят испытать новые ощущения 12
Казаться взрослее 1
Берут пример с родителей

Предложили друзья 2
Ради увлечения
Неуверенность в себе 1
6.Как ты относишься к алкоголикам?

Отрицательно 48

Безразлично 7
Нормально 1



Не знаю 1
Хорошо

7.Задумывался ли ты о том, что алкоголь вредит твоему здоровью?

Задумывался 39
Не задумывался 18
8.Знаешь ли ты вредные вещества, которые содержатся в алкогольных напитках?

Знаю 32
Не знаю 25
9.Какие заболевания считаются наиболее связанными с алкоголем?

Аллергия

Гастрит

Язва 

Рак 4
Ожирение, воспаление и цирроз 1
Потеря голоса, алкогольная хрипота 

Потеря зрения 

Заболевания сердца 

Острая почечная недостаточность 

Невозможность иметь детей

Все перечисленные  52

Не знаю 
10.Выпивают ли твои друзья?

Мои друзья не выпивают 14
Выпивают немногие  28
Все мои друзья выпивают 15
11.Совместимо ли понятие девушка и алкоголь?

Да 6
Нет 48
Мне безразлично 3
12.Совместимо ли понятие беременность и алкоголь?

Да 1

Мне безразлично 3
Нет 49

Не знаю 4
13.Рассказываешь ли ты своим друзьям о вреде алкоголя, если они выпивают?

Да 13
Нет 44
14.Беседуют ли родители с тобой на тему о вреде алкоголя?

Да 29

Иногда 1
Нет 27

15.Могут ли подростки стать алкоголиками?

Да 55
Нет 2
16.Часто ли выпивают ваши родители?

Да 5
Нет 52
17.Следует ли прятать алкогольные изделия от родителей?

Да 26

Мне безразлично 1

Не пьют 9
Нет 19

Не знаю 2
18.Следует ли тебе попросить его/её бросить пить ради тебя?

Да 43

Не знаю 1
Нет 4

Не пьют 9
Всего приняли участие в анкетировании: 57 человек
Исследуя вопрос об отношении подростков к проблеме алкоголизма, мы выяснили, что 84% отрицательно относятся к алкоголикам, 12% подростков безразлично относятся к людям, употребляющим алкоголь. 

Выяснилось также, что основная масса опрошенных впервые попробовала алкоголь либо в семье (26%), либо в кругу друзей (32%). 
Впервые алкоголь попробовали: в 7 лет-1,7% , 9 лет -7%, 10 лет – 14%; в 11 лет - 7%; в 12 лет – 28%, 13 лет - 9% , в 14 – 10,5%.

Впервые попробовав алкоголь - 44% не понравилось, 14% понравилось. Основные причины, по которым подростки принимают алкоголь это: из-за проблем 1,8%, предложили друзья – 3,5%; не знают – 9%; ради интереса – 21%, казаться круче – 61%.

При вопросе задумывались ли они, что каждый раз принимая алкоголь, он наносят вред организму, 68% ответили, что да, а 32% - об этом не задумывались.
Также нам было интересно узнать, какой вид борьбы с алкоголизмом, по мнению учеников нашей школы, необходимо применять в сложившихся условиях. Оказалось, что большинство старшеклассников считают, что наиболее действенный вид борьбы с алкоголизмом это «профилактика»  (64%). И на втором месте ответ «запрет» Проблема алкоголизма – одна из актуальных для нашего общества. Нельзя мириться с прогрессирующим  распространением пьянства, наносящего ущерб здоровью людей. Увеличение потребления спиртных напитков неизбежно ведет к росту числа больных алкоголизмом, что еще более увеличивает материальные и нравственные потери отдельных лиц. Растет угроза здоровью будущих поколений, так как дети, ослабленные умственно и физически, рождаются не только в семьях алкоголиков, но и во вполне благополучных семьях, обычаи которых допускают регулярное потребление алкоголя.

Вред алкоголя не осознается в полной мере широкими слоями населения. Вместе с тем антиалкогольная пропаганда не вполне достигает своих целей. Отсюда следует, что проблема алкоголизма нуждается в комплексном решении и требует осуществления широких социальных, педагогических, медицинских, правовых мер.

Центральное место в антиалкогольном воспитании занимает семья. Школа, медицинские, правоохранительные органы не достигнут цели, если в семье сохраняются алкогольные обычаи. Один из главных путей оздоровления – раннее антиалкогольное воспитание на современном научном уровне.

Сегодня как никогда встает вопрос о сохранении самого дорогого – здоровья детей, но не только физическое и психологическое, но и генетическое.
Вывод

Исходя из результатов сделали следующие выводы:

1. У подростков интерес к сигаретам и алкогольным напиткам имеет «исследовательскую» и «подражательную» природу.

2. Основная среда первой пробы и дальнейшего употребления (в широком смысле) – компания друзей (43,8% первая сигарета в кругу друзей, 31,6% первая проба алкогольных напитков)

3. Влияние семьи как положительное, так и отрицательное очень значительно, причем родители не всегда умеют использовать свое влияние на детей для профилактики вредных зависимостей: 63% родителей говорят о проблемах, связанных с курением, 52,6 % родителей говорят со своими детьми о проблеме алкоголя, но не обладают достаточной квалифицированной, специальной информацией по данной проблеме

4. Компания сверстников оказывает решающее влияние на решение подростка употреблять те или иные средства: подросток либо подражает другим, либо стремится самоутвердиться, либо просто не может противопоставить себя большинству, боясь оказаться вне компании.

5.Все опрашиваемые подростки негативно относятся к употреблению наркотических средств, никогда их не потребляли, и среди их друзей и знакомых таких нет.

Проведенное исследование для нас значимо не только потому, что получены интересные социологические результаты, но и то, что подобная исследовательская работа пробуждает сознательно отнестись к явлению употребления алкоголя и других веществ в своей среде, оценить собственную роль в решении данной проблемы, попытаться спрогнозировать тенденции и динамику их проявления. 
Сравнительный анализ причин употребления и альтернатив употребления наркотиков подростками.

	Причины
	Альтернатива

	Самовыражение
	Спорт, любовь, хобби

	Любопытство
	Знание

	Как все
	Индивидуальность характера

	Слабо (не)
	Сила воли, характер

	Проблемы с родителями
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Умения – навыки – опыт, убеждения

	Проблемы с девушкой (юношей)
	

	Интерес
	Расслабление («свой среди своих»);

Физические нагрузки;

	Веселье
	

	Нечего делать
	Театр, музей, библиотека, цирк, клуб, дискотека


-Поощрение веры в свои силы, признание уникальности. 

-Формирование личной ответственности за своё поведение, обусловливающее снижение спроса на психоактивные вещества в детско-молодёжной среде.

-Сдерживание вовлечения детей и молодёжи в приём наркотических средств за счёт пропаганды здорового образа жизни.

-Формирование антинаркотических установок и профилактической работы.

-Тренинг навыков поведения в ситуациях, провоцирующих экспериментирование с ПАВ. Выработка полезных привычек.

-Проведение занятий в диалогической форме, с использованием активных групповых форм работы учащихся.

-Организация секций и спортивных кружков и соревнований.
-Выступление на общешкольном родительском собрании для ознакомления родителей с результатами нашего исследования.

В этом году тему профилактики ВИЧ/СПИДа продолжила активист волонтёрского движения, ученица 8 класса Гусакова Мария. Подготовив материал, выступила с лекциями и провела исследование: анкетирование учащихся 8-11 классов.
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Приняла активное участие в районном мероприятии, став дипломантом антинаркотического конкурса «Ярмарка идей» в номинации: «Научно – методическая и исследовательская работа». Конкурс проводился в рамках Программы Правительства Московской области «Профилактика наркомании и токсикомании в Московской области на 2006-2010 годы» от 28.10.2005 г. № 770/42; районной целевой программы «Комплексные меры противодействия незаконному потреблению наркотических средств, психотропных веществ и их незаконному обороту на территории Ступинского района на 2005-2008 годы» от 11.02.2005 г. № 407-п  клубом ЮНЕСКО «Оптималист Подмосковья» благотворительным фондом «Достоинство» при поддержке Администрации Ступинского муниципального района Московской области с целью вовлечения подростков и молодежи в социально-активную деятельность по профилактике наркомании, токсикомании, курения и алкоголизма в молодежной среде, формирования у подрастающего поколения здорового образа жизни, предупреждения противоправного поведения.
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Приняла участие во Всероссийском конкурсе научных работ школьников «Юниор -2008», в секции «Науки об окружающей среде», заслужив 4 место. Этот конкурс с 1998 года проводится в Московском инженерно – физическом институте и представляет собой крупномасштабную молодёжную научно – техническую конференцию.
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Интересовала информированность учащихся, их источники информации, отношение к данной проблеме.

Для оптимального достижения данных задач изучили литературу, составили тест, протестировали учеников 8-11 классов и проанализировали результаты. 

Возраст тестируемых взят от 13 до 16 лет, т.е. в период полового созревания, а не зрелости, как обычно. Во всей литературе, которую изучили, не встретилось ни одного исследования, в котором бы возраст опрошенных был ниже 14 лет. С нашей точки зрения, в это время человек имеет, повышенную опасность заразится СПИДом, т.к. предпосылки к этому уже появились, а качество информации об этом сравнительно низко. Кроме того, это помогло увидеть проблему глазами тестируемых. 

Анализ анкетирования по вопросам ВИЧ/СПИДа.

Весь спектр информационных потоков можно разделить на две группы: «контролируемые» источники информации и «неконтролируемые».
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К контролируемым относятся СМИ, учителя, психологи, родители, милиция, работники наркодиспансера. Неконтролируемые источники информации: друзья, знакомые, случайные люди, наркоторговцы, наркоманы. Как показали результаты исследования, наибольший объём информации школьники получают по контролируемым каналам. Таким образом, школьники ориентированы на серьёзный квалифицированный разговор со специалистами, способными вести диалог. На сегодняшний день в нашей школе учителя, работники милиции, специалисты, СМИ являются практически основными источниками информации и обладают хорошим запасом доверия среди школьников. Родители не владеют должной информацией.

В анкетировании принимали участие 38 человек – учащиеся 8-11 классов.
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1 вариант (ответили не верно)

На вопрос №6, «Вы можете заразиться ВИЧ через укус насекомого? -9 человек- 23,7%.

На вопрос №10, «Учащиеся, больные СПИДом, могут посещать занятия в школе?»-5 человек-13,2%.

На вопрос №11, «Это предусмотрительно – избегать нахождения рядом с человеком, имеющим ВИЧ/СПИД?»- 12 человек-31,6%.

На вопрос №12, «Если некто поучил отрицательный анализ на антитела к ВИЧ, ему не нужно беспокоиться о СПИДе? – 7 человек- 18,4%.

На вопрос №18, «СПИД снижает сопротивляемость организма к инфекциям?- 4 человека-10,5%.

На вопрос №19, «Люди без симптомов СПИДа не могут быть источником ВИЧ? -6 человек – 15,8%
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2 вариант (ответили не верно)

На вопрос №6, «Вы можете заразиться при сдаче крови?» -2 человека, 5,3%.

На вопрос №8, «Я не такой человек, чтобы заразиться ВИЧ?» -5-13,2%.

На вопрос №11, «Если некто получил отрицательный анализ на антитела к ВИЧ, ему/ей не нужно беспокоиться о СПИДе?» - 4 – 10,5%.

На вопрос №18, «Анализ антител может показать наличие антител в крови? -5 – 13,2%.

На вопрос №20, «Люди без симптомов не могут быть источником ВИЧ?» -3- 7,9%.

Проводились и игры, целью которых являлась актуализация проблемы ВИЧ/СПИДа. В игре листок с секретом (меткой) побывал у всех участников и никто из ребят не обратил внимания на значок. Также как и в реальной жизни, незаметно, в приятной обстановке происходит распространение ВИЧ – инфекции. Люди встречаются, веселятся, вместе проводят время, любят друг друга, и часто не задумываются о том, что кто-то из них может быть инфицированным.
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Другая игра «Спорные утверждения» кроме информирования, даёт возможность каждому участнику выяснить свои взгляды на данную проблему. Ребята учились высказывать свою точку зрения, особенно тяжело было тем, кто оказывался в меньшинстве.

Тестирование проводилось дважды: до и после школьных, классных мероприятий, посвящённых проблеме СПИДа. В первом случае проверялись знания и представления, полученные ребятами через СМИ, лекции специалистов, учителей, друзей и знакомых и т.д. Результаты первого тестирования показали, что от 10% до 32% ответов учащихся 8- 11 классов были неверными. Это можно объяснить малой информированностью о способах передачи, выявления и проявлений ВИЧ – инфекции. Незнание порождает  негативное отношение к людям, носителям – ВИЧ- инфекции, нежелание контактирования с ними в повседневной жизни.

Повторное анкетирование выявило отсутствие неверных ответов в11 классе, и меньшее их количество в 8-9 классах.(5,3% – 18%). Ребята показали знание основных способов заражения, симптомов проявления и методов выявления СПИДа. Неверные ответы можно мотивировать неполным объёмом информации о ВИЧ – инфекции, недостаточной заинтересованности в получении этих знаний, отсутствии интереса семьи  в вопросе профилактики. Тестирование показало необходимость дальнейших и регулярных мероприятий по проблеме ВИЧ/СПИДа на уровне семьи, школы, общества. 

АНКЕТА ДЛЯ ПРОВЕРКИ ЗНАНИЙ ПО ПРОБЛЕМЕ ВИЧ/СПИДа. МЕТОДИКА – «ИНТЕРВЬЮ-ВЫХОД».

-Многие ВИЧ-инфицированные люди могут выглядеть и чувствовать себя здоровыми.

-СПИД излечим

-Мать может заразить ВИЧ-инфекцией своего не родившегося ребенка

-Некоторые насекомые передают возбудитель СПИДа

-При отрицательных результатах тест на антитела к ВИЧ человек, тем не менее, может быть заражен

-Можно заразиться ВИЧ, если есть пищу, приготовленную ВИЧ-инфицированным человеком

-Можно заразиться ВИЧ, если пить из одного и того же стакана с больным СПИДом

-ВИЧ-инфицированный человек не имеет права посещать школу, бассейны и другие общественные места

-Я бы избегал учащихся, в семьях которых есть больные СПИДом

-ВИЧ-инфекцией могут заразиться только наркоманы

-Единственный способ узнать ВИЧ-инфицированный человек или нет, это тест на антитела

-Все ВИЧ-инфицированные должны быть изолированы

-Необходимо ввести принудительное обследование на ВИЧ

Средства переноса вируса ВИЧ

Можно ли заразиться вирусом ВИЧ через: 

-кровь - да, кровь первый из самых важных средств переноса 

-пот - единственная жидкость, выделяемая организмом, которая не содержит никакого количества вируса ВИЧ. 

-рвоту - содержит очень низкое количество вируса, опасна только при контакте с нашей кровью. 

-слёзы - содержит очень низкое количество вируса, опасна только при контакте с нашей кровью. 

-слюна - содержит очень низкое количество вируса, опасна только при контакте с нашей кровью. Чтобы вы заразились, вы должны проглотить 4 литра слюны вашего партнёра, с которым вы целовались. В нашем желудке есть кислоты, которые уничтожают низкое количество вируса. Но опасно целоваться с человеком, у которого течет из десны кровь.· 

-волосы - нет 

-мочу - содержит очень низкое количество вируса, опасна только при контакте с нашей кровью. 

-кожу - нет, не бойтесь подать руку человеку, который болеет СПИДом. · 

-жидкость в женских гениталиях - второе из самых опасных средств заражения 

-материнское молоко - третий из самых опасных средств заражения. 30 процентов грудных детей заражаются от своих больных матерей через их молоко при кормлении. 

-кал - содержит очень низкое количество вируса, опасен только при контакте с нашей кровью. 

-сперму и жидкость в женских гениталиях - самое опасное средство заражения вирусом ВИЧ, она содержит большое количество вируса ВИЧ.
Закон «О предотвращении распространения на территории РФ заболевания, вызываемого ВИЧ»

В России действует закон «О предотвращении распространения на территории РФ заболевания, вызываемого ВИЧ», согласно которому каждый гражданин РФ имеет право на бесплатное и анонимное обследование на ВИЧ. Человек, сдающий анализ имеет право на получение консультации специалиста. В России большинство ВИЧ-инфицированных заразились при употреблении наркотиков внутривенным путем. Не зная о том, что инфицирован, и не принимая меры предосторожности при употреблении наркотиков, при сексуальной близости, человек может передать инфекцию другим.
ВИЧ - инфицированный человек имеет те же права, что и любой другой человек. Общение с ВИЧ - инфицированным человеком безопасно, поэтому не стоит отказываться от взаимоотношений с человеком только потому, что он инфицирован. Может быть, кто-то из вас будет в будущем заботиться об этих людях, это очень полезная работа. Если бы таких людей не было, то больные СПИДом умирали бы в нечеловеческих условиях, потому что с течением времени они становятся совершенно беспомощным. Они нуждаются в нашей помощи и понимании, а не в отвержении.
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У Вас всегда есть выбор…
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Многие дети, которым грозит опасность СПИДа, ещё не зачаты, поэтому есть ещё время остановиться и подумать…





(Рубинстайн)

Подготовив материал о ВИЧ/СПИДе очень хотелось предостеречь ребят от первого шага в бездну.
Никто не застрахован от СПИДа. Время идёт…


[image: image91]
Основные направления профилактики:

- работа с учащимися различных возрастных групп
- дальнейшее развитие подросткового молодёжного движения.
- работа с семьями учащихся

- Работа с семьями учащихся

Проходят общешкольные родительские собрания с приглашением специалистов системы профилактики, демонстрации мультимедийных проектов волонтёрами школы с результатами исследования.

- показать родителям наиболее эффективные способы предупреждения и преодоления вредных привычек у младших школьников и подростков, возрождения системы родительского всеобуча, развития разнообразных форм психолого-педагогического просвещения родителей, повышения их культурно-образовательного уровня с учетом различного социального положения семей.

На решение указанных проблем направлены усилия государства и общества при организации профилактической антинаркотической работы с семьей. Основные направления работы с семьей широко представлены в Концепции профилактики злоупотребления ПАВ в образовательной среде, которая была разработана по заказу Министерства образования России, утверждена приказом Минобразования России от 28.02.2000 года № 619 и одобрена решением Правительственной комиссии по противодействию злоупотреблению наркотическими средствами и их незаконному обороту от 22.05.2000 года.
Основные направления работы с родителями.
1.Формирование активного отношения родителей к риску наркотизации в той микросреде, в которой растет и общается их ребенок.
2.Предупреждение случаев вовлечения детей в раннюю алкоголизацию, эмоционального отвержения детей, жестокого обращения с ними в семье.
3.Оказание помощи семье, когда ребенок начал злоупотреблять психоактивными веществами.
4.Организация на уровне дома, двора, уличного микросоциума благополучной ненаркотической среды, нетерпимой к антиобщественному поведению детей, распространению среди них алкоголя, наркотиков и иных психоактивных веществ.
Задачи работы с родителями:

1.Дать знания родителям о психологических особенностях ребенка, подростка, эффектах психоактивных веществ, особенностях семейных взаимоотношений, семейных стрессах и поведении, направленном на их преодоление (семейное проблем-преодолевающее поведение).
2.Помочь осознать собственные личностные, семейные и социально-средовые ресурсы, способствующие преодолению внутрисемейных проблем и проблем взаимоотношения с детьми в семье.

3.Определить направление и стратегии развития личностных, семейных и социально-средовых ресурсов.
4.Определить направления и стратегии развития личностных ресурсов у детей. (Как взаимодействовать с ребенком так, чтобы его личностные и семейные ресурсы развивались, а не подавлялись? Как делать семью социально-поддерживающей, а не социально-подавляющей системой?)
5.Обучить навыкам социально-поддерживающего и развивающего поведения в семье и во взаимоотношении с детьми.
6.Выявлять родителей, нуждающихся в профессиональной медико-психологической, психотерапевтической, наркологической и психиатрической помощи.

7.Оказывать профессиональную медико-психологическую и психотерапевтическую помощь, нуждающимся родителям.
8.Выявлять лидеров-родителей, готовых осуществлять консультативную и социальную поддержку другим семьям.

9.Обучить их основам оказания социально-психологической поддержки и консультативной помощи другим родителям.
Формы работы с родителями 

- лекционная - родительские собрания, семинары
- индивидуальное консультирование для родителей проблемных семей,

- формирование из родительского актива групп поддержки для родителей «проблемных» семей,
- выявление родителей подростков «группы риска», социальное вмешательство в семью при наличии асоциального образа жизни родителей, жестоком обращении с ребенком, при вовлечении его в раннюю алкоголизацию, наркотизацию, безнадзорное существование.
-оказание родителям помощи по восстановлению внутрисемейных связей, обеспечение им поддержки в оказании социальной и медико-психологической помощи, оказание помощи в возвращении ребенка в семью (семейное примирение) в случае ухода ребенка из дома.
Роль родителей чрезвычайно велика в вопросе предупреждения алкоголизма и пристрастия к наркотикам. Потому что именно раннее предупреждение употребления алкоголя и наркотиков более эффективно. Детство – это время, когда родители могут доверительно обсуждать с ребёнком опасности алкоголя, табака, наркотических веществ и др. И именно жизненные принципы родителей являются ключом к здоровью детей. Воспитывают ребёнка весь повседневный жизненный уклад семьи, взаимоотношения между её членами, отношение к труду, отдыху, событиям в стране, обстановка, окружающая ребёнка. Дети всегда хотят видеть в родителях высокие моральные качества: мужество и скромность, честность и справедливость, доброжелательность к людям, богатство знаний. Очень важно, чтобы в семье закрепились навыки и привычки правильного поведения, которые формируются у ребёнка в школе.
Таким образом - семья, родители, микросоциальное окружение - это очень важный участник профилактического процесса. Конфликтные ситуации, непонимание между детьми и родителями могут явиться причиной возникновения зависимостей у детей - употребления алкоголя, наркотических и токсических веществ.
Важным итогом системной, комплексной и многоаспектной профилактической антинаркотической работы становится то, что в профилактическом процессе значительную роль начинают играть родители учащихся, что позволяет активизировать внутренний воспитательный потенциал семьи.
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В школе оформлены информационные стенды с указанием адресов, режимов работы учреждений системы профилактики, контролирующих органов и способов связи с ними, а также «Уголки здоровья», имеются в наличии памятки и листки для родителей и детей по вопросам профилактики, другой справочный и информационный материал.
В преддверие каникул проводится информирование учащихся и их родителей о местах отдыха, и возможностях трудоустройства на время летних каникул. При проведении собраний для родителей, целью которых является инструктирование по вопросам поведения детей и подростков в ситуациях связанных с возможными попытками склонения их к употреблению НС и ПАВ, всем присутствующим предоставляется информация о телефонах дежурных частей органов наркоконтроля в местах расположения летних оздоровительных лагерей.
3. «Твой выбор».

Выбор профессии дело личное, поэтому специалисты и говорят о профессиональном самоопределении. Самостоятельный выбор профессии и рода занятий гарантируется не только Конституцией страны, но и Всеобщей Декларацией прав человека. Однако не все школьники готовы к такому самоопределению, а кто-то даже и не стремится к принятию на себя ответственности за столь важный жизненный выбор. Именно в этом заключается важнейшая психолого-педагогическая проблёма профориентации - страх перед собственным выбором. 
В такой ситуации выпускник школы ищет для себя и часто находит довольно замысловатые пути избежать ответственности - за профессиональное и личностное самоопределение. В этом случае возможны такие варианты поведения: 

- Обращение за советом о выборе профессии и учебного заведения к более авторитетным (значимым) сверстникам и четкое следование этим советам. К сожалению, советы часто строятся на существующих предрассудках о том, что есть «лучше» и что «явно неприемлемо». В результате подростки почти поголовно выбирают такие профессии, как юрист, экономист, менеджер, визажист и т. п.
- Обращение за советом к учителям и школьным психологам (профконсультантам), которые часто тоже ориентируются на существующие в общественном сознании предрассудки, при этом подыгрывают своим ученикам, предлагая им престижные профессии и учебные заведения. 
- Обращение подростков за советом к родным и близким. Нередко и эти советы бывают ориентированы на существующие предрассудки о том, что более престижно и «перспективно», а что менее. Их представления о правильном выборе часто отстают от реальной жизни и больше соотносятся с уже прошедшими социально - экономическими периодами развития страны. 

Подростки могут ориентироваться в своём выборе на стереотипы общественного сознания, культивируемые современными средствами массовой информации (СМИ) молодежную прессу, теле- и радиопрограммы и т. п. Нередко СМИ производит ориентацию не на конкретные профессии, а на определенный образ жизни. А, как известно, в молодом возрасте человек выбирает не столько профессию, сколько образ и стиль жизни, где профессия - всего лишь «средство» достижения желаемого. Проблема здесь в том, что пропагандируемый образ жизни достаточно стандартный, ориентированный на невзыскательный вкус и именно потому такой притягательный и соблазнительный для неокрепшей души самоопределяющегося подростка. 
Из сказанного видно, что реально подросток в большинстве случаев опирается на мнение близких и значимых для него людей. Но он, в силу социальной незрелости, не может быть полноценным субъектом своего профессионального и жизненного выбора.

Подросток волнуется, неопределенность перед будущим действительно пугает его, и у него срабатывают защитные механизмы - механизмы подстраховки своего выбора. К сожалению, часто вся подстраховка сводится к ориентации на стереотипы общественного сознания и к их реализации. Но в этом случае не приходится говорить о настоящем творчестве при планировании перспектив своего развития, нужно согласиться с тем, что подросток не самоопределяется, а его «определяют».
Схема профориентационной работы примерно следующая. Еще в младших и средних классах ученики постепенно знакомятся с миром профессионального труда, выявляются их основные склонности и способности (прежде общая динамика их изменения, на основании чего и выстраиваются более долгосрочные прогнозы). 
Ближе к старшим классам у школьников постепенно формируется готовность к самоанализу основных склонностей и способностей. Именно это может стать основой для формирования готовности к подлинному самоопределению. 
В старших и выпускных классах основной акцент переносится на конкретный выбор. При этом школьникам не даются готовых рекомендаций, а постепенно формируют готовность самостоятельно совершать выбор. Только в этом случае можно говорить о настоящем профессиональном выборе и самоопределении. 
Чем больше школьники будут знать о профессиях, об учебных заведениях, о рынке труда, тем осознаннее они будут подходить к выбору своего дальнейшего жизненного пути.

Актуальность профориентационной помощи школьникам возрастает в связи с повышающимися требованиями современного рынка труда к молодому человеку, совершающему выбор профессии. Своевременно оказанная старшеклассникам профориентационная помощь выступает залогом гармоничного развития личности (включающего становление профессионала), и является естественным завершением всей психолого-педагогической работы с учащимися школ. С точки зрения государственных интересов, профориентационная работа с молодежью становится основой для развития кадрового потенциала Московской области. 

Системная профориентационная работа со старшеклассниками общеобразовательных школ включает следующие формы и методы работы:

- индивидуальное консультирование (в том числе психодиагностика, собеседование, подбор учебного заведения);

- групповые занятия (лекции и выступления, семинары, дискуссии, игры);

крупномасштабные мероприятия (ярмарки учебных и рабочих мест с участием учебных заведений и работодателей, дни открытых дверей и интенсивного консультирования, информирование через средства массовой информации о состоянии рынка труда города и района, единые дни профориентации). 

Таким образом, проведение дней профориентации способствует:

-осмысленному и эффективному трудоустройству молодежи в будущем;

-обеспечению профориентационными знаниями 

-повышению эффективности межведомственного взаимодействия по вопросам профориентации молодежи;

-формированию активной жизненной позиции молодых людей;

-активизации профориентационной работы в сельской местности.

	месяц
	Содержание программы

	Сентябрь
	Встреча с представителем ООО «Агротехсервис» с.Ивановского. Экскурсия на машиностроительный завод г. Ступино.

	Октябрь
	Экскурсия на СМК г. Ступино. Классные часы «Все работы хороши».

	Ноябрь
	Экскурсия на животноводческая ферма ЗАО«Ивановское». 

	Декабрь
	Участие в научно-исследовательской конференции «ярмарка идей» г. Ступино. Участие во всероссийском конкурсе научных работ школьников «Юниор – 2008». МИФИ (г. Москва.) Классные часы «важность выбора профессии». Проф. ориентационные тесты. Экскурсия в социальные структуры с. Ивановского.

	Январь
	Анкетирование учащихся выпускных классов. Классные часы «Профессии моих родителей».

	Февраль
	Встреча с представителями ЧМТТ (г. Чехов) учащихся выпускных классов. Экскурсия в ЖКХ с. Ивановского. Посещение высших учебных заведений в «Дни открытых дверей».

	Март
	Создание научно-исследовательских мультимедийных проектов, с последующей демонстрацией на школьной конференции. Посещение высших учебных заведений в «Дни открытых дверей».

	Апрель
	Классные часы, беседы «Кем я хочу быть». Посещение высших учебных заведений в «Дни открытых дверей». Экскурсия на ООО «Агротехсервис» с. Ивановское.

	Май
	Классные часы « Ты – абитуриент». Посещение фермерского хозяйства Зеленцова В.И.

	Июнь

Июль

Август
	Летняя практика на приусадебном участке школы (с\х работы). Трудовые бригады по благоустройству и ремонту школы.


Заключение
Единственно правильной основой антинаркотической работы в школе является всестороннее, глубокое и строго научное антинаркотическое воспитание.
Мы не имеем права отворачиваться от данной проблемы, мы все должны знать меры профилактики и каждый должен внести свой вклад в эту работу, т.е. оповещать всех, своих друзей, близких, знакомых. Ведь любые усилия, даже самые маленькие шаги по дороге профилактики ведут нас к широкой и твёрдой дороге ЗОЖ. Будем надеяться, что уже в ближайшие годы у родителей дети будут лучше и прекрасней их самих. Жизнь детей не будет омрачена  наркотическим зельем: физическое и духовное развитие не будет задержано. И наши дети в свою очередь будут совершенствовать грядущее поколение.

Быть непримиримым и последовательным в этой работе – дело чести и совести каждого, как взрослого, так и школьника. Наше будущее - в наших руках!
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		Не курю		22
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Диаграмма1

		Не знаю

		Хотят казаться круче

		Просто так

		Из-за проблем дома или в школе

		Берут пример с родитей

		Казаться взрослее

		Предложили друзья

		Ради интереса, хотят испытать новые ощущения

		Ради улечения

		Все перечиленные



Причины курения подростков

8.7719298246

57.8947368421

0

8.7719298246

0

15.7894736842

0

5.2631578947

0

3.5087719298



Лист1

		

		Не знаю		5		8.8

		Хотят казаться круче		33		57.9

		Просто так		0		0.0

		Из-за проблем дома или в школе		5		8.8

		Берут пример с родитей		0		0.0

		Казаться взрослее		9		15.8

		Предложили друзья		0		0.0

		Ради интереса, хотят испытать новые ощущения		3		5.3

		Ради улечения		0		0.0

		Все перечиленные		2		3.5
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