
Министерство образования Российской Федерации

Муниципальное общеобразовательное учреждение 

«Средняя общеобразовательная школа № 88 имени А. Бородина и А. Кочева»

Методическая разработка интегрированного урока 

по биологии и химии

на тему: «Вредные привычки – проблемы здоровья»

Составитель:

учитель биологии - Балакина В.Н.

Г. Северск, Томской области

2020 г. 

Оглавление

	1.
	Пояснительная записка…………………………………..
	с. 3

	2.
	Введение…………………………………………………..
	с. 6

	3.
	Образ жизни……………..
	с. 7

	4. 
	Курение, влияние никотина на организм человека…….
	с. 7 

	5.
	Алкоголь…………………………………………………..
	с.12

	6.
	Наркотики…………………………………………………
	с. 15

	7.
	Заключение (защита плакатов)…………………………..
	с. 19

	8.
	Список литературы……………………………………….
	с. 20


Презентационный лист урока (пояснительная записка)

По медицинским данным в настоящее время наблюдается тенденция резкого увеличения заболеваемости разной степени сложности среди детей, в том числе школьного возраста. Задача учителя в этой ситуации по возможности противостоять вышеуказанному процессу, используя многие существующие педагогические методы и подходы.

Компетентное отношение к своему здоровью определяется в пропагандировании и соблюдении здорового образа жизни; умении осознавать и объяснять негативное влияние на организм вредных привычек; систематической, соответствующей физическому развитию физической нагрузке, владении валеологическими знаниями и способностями их передачи окружающим; соблюдении санитарно-гигиенических норм и режима дня; владении знаниями об инфекционных заболеваниях с соблюдением их профилактики; осознании того, что собственное здоровье - это наибольшая социальная ценность. К сожалению, по причине нежелания или незнания, не все учащиеся ведут здоровый образ жизни, заключающийся в аспектах выше указанной компетентности. Целью учителя является помочь им почувствовать реальный интерес к возможности сохранения и улучшения состояния своего здоровья и обеспечить их необходимыми навыками для достижения в этом процессе высоких результатов. Этого возможно добиться с помощью творческих заданий, соответствующих индивидуальным потребностям учеников, активного участия их в проведении здоровье формирующих уроков, анализа каждого урока с целью его коррекции и повышения качества.

На сегодняшний день сохранение и укрепление здоровья населения - одна из наиболее актуальных проблем современности. Экологические проблемы, стремительный ритм жизни, нерациональное питание, вредные привычки оказывают пагубное влияние на состояние человека. В связи с этим возрастает роль химии и биологии как учебных предметов в расширении представлений, учащихся о научно обоснованных правилах и нормах использования веществ, применяемых в быту и на производстве, формирование основ здорового образа жизни и грамотного поведения людей в различных жизненных ситуациях.

Проблема алкоголизма, наркомании и никотиномании настолько актуальна, что всё мировое сообщество считает её приоритетной. История закабаления России алкоголем, никотином и наркотиками очень печальна и драматична. Алкоголь ежегодно уносит более 1 млн. человеческих жизней. Более половины преступлений совершается в России под действием алкоголя и наркотиков. По данным ВОЗ – каждый третий человек в мире умирает от алкоголизма. Среди многих проблем, стоящих сегодня перед российским обществом, проблема наркомании, как глобальная угроза здоровью населения страны и национальной безопасности, занимает одно из первых мест.

А кривая спада и подъём наркомании – это кардиограмма морального и материального здоровья общества. Поэтому актуальность данной темы вытекает их самой жизни.

Этапы подготовки к уроку:

I. Учащиеся самостоятельно осуществляют поиск, обзор и отбор научных и справочных источников информации (литературы, научных статей, статистических данных, творческих работ, лабораторных исследований, видеоматериалов, фотографий, рисунков, схем, таблиц, диаграмм и др.), в которых освещены те или иные стороны поставленной проблемы.

а) Что понимают под термином «здоровье», «здоровый образ жизни», «вредные привычки».

б) «Наркотические вещества и механизм их действия на организм».

в) Этиловый спирт – это наркотик или пищевой компонент?

г) Чем опасно курение?

д) Механизм действия никотина на живой организм.

е) Компоненты табачного дыма.

ж) Можно ли помочь наркоману?

з) Излечим ли алкоголизм?

и) Причины существования наркомании.

к) В чём суть Государственной антинаркотической политики? 

 II. Учебно - исследовательский эксперимент.

а) Установление связи с медицинской лабораторией, для проведения биохимического опыта воздействия спирта на кровь (в пробирки).

б) Проведение анкетирования учащихся школы с 5 по 11 класс с целью выявления активных и пассивных курильщиков (анализ анкет) – в начале учебного года и в конце.

в) Построение диаграмм для анализа статистических материалов.

г) Разработка текстов Листовок «Смертельно опасно! … Предупреждаем!»

д) Учитывая актуальность темы, организовать и провести тематическую конференцию по проблеме для начальной и средней школы силами выпускников 11 класса.

Представление открытого урока:

Тема: «Вредные привычки – проблемы здоровья»

Тип урока: Круглый стол.

Цели и промежуточные задачи урока: 

Образовательные:

1) Продолжить формирование естественнонаучной картины мира через интеграцию областей знания: биологии, химии, физики, медицины, математики, геронтологии, экологии.

2) Актуализировать взаимосвязь различных факторов, наносящих вред здоровью человека и феномена долголетия.

3) Актуализировать ключевые позиции здорового образа жизни.

4) Актуализировать проблему алкоголизма, никотиномании, наркомании, используя анализ статистических данных по регионам России и в школе.

Развивающие:

1) Развивать познавательный интерес, интеллект и творческие способности через сбор, и анализ информации, полученной из:

а) источников научно – популярной и справочной литературы

б) наблюдений и результатов химического эксперимента

в) таблиц, графиков, рисунков, фрагментов видеофильма, анкет учащихся.

2) Овладеть формами развёрнутого аргументированного высказывания, умениями формулировать выводы, доказательства.

3) Формировать естественно – научную грамотность (демонстрировать знание и понимание естественных интересов, актуальных для человека и общества).

Воспитательные:

1) Включить учащихся в процесс присвоения жизненных и социальных ценностей, влияющих на здоровье и долголетие.

2) Продолжить воспитание гражданской ответственности за своё здоровье и здоровье окружающих.

3) Продолжить нравственное, физическое, гигиеническое воспитание, показывая опасность наркотиков, алкоголя и курения и оценить преимущества здорового образа жизни.

5) Формировать навыки учебного общения и сотрудничества со сверстниками (умение слушать, понимать позицию оппонента, вступать в дискуссию).

Урок. Круглый стол по теме: «Есть ли секреты долголетия?

 Любой живой организм проходит все биологические этапы своего развития: рождение, развитие, старение, гибель – это закон природы. Старение сопровождает человека на всём его жизненном пути. Однако от условий жизни и образа жизни зависит либо ускорение, либо замедление процесса старения.

Средняя продолжительность жизни в России у мужчин 63 года, у женщин 71 – 72 года. 

В большинстве регионов Сибири продолжительность ниже, чем в целом по стране, а в Кузбассе ниже, чем в целом по Сибири. Ожидаемая продолжительность жизни в России 66,6 лет, чуть выше этого показателя Омская и Новосибирская области 67,1и 67 лет. На уровне России – Алтайский край. В Томской области продолжительность жизни составляет 65,5 лет, в Кемеровской области меньше всех – 63,4 года. Для сравнения: ожидаемая продолжительность жизни в Японии - 80 лет, в Канаде – 79 лет, в Швейцарии - 78,6, Швеции – 78,5.  

Средние сроки жизни человека в разные эпохи.

	Век
	Возраст

	Каменный век
	19

	Бронзовый век
	21,5

	Европейская античность
	20 - 30

	XVI в.
	27, 5

	XVII в.
	29

	XVIII в.
	28,5

	1801 – 1880 гг.
	35,5

	1891 – 1900 гг.
	40,6

	1901 – 1910 гг.
	44,8

	1924 – 1926 гг.
	56

	1932  - 1936 гг.
	59,8

	1946 – 1947 гг.
	57,7

	1970 – 1980 гг.
	73

	1990 – 2000 гг.
	68

	2000 – 2010 гг.
	64


Продолжительность жизни человека зависит от его здоровья.

Что такое здоровье?

Здоровье – это состояние полного физического, духовного и социального благополучия, а не только отсутствие болезней или физических дефектов.

От каких факторов зависит здоровье человека?

Здоровье



50% - образ жизни


25 % экология

15% наследственность


10% медицина

Здоровье, полученное в наследство от родителей, не может само по себе максимально продлить жизнь, если человек не приложит к этому усилий.

Охрану своего здоровья большинство возлагают на медицину. Но никакие достижения медицинских наук не дадут здоровья, если люди сами не научатся его сохранять.

ОБРАЗ ЖИЗНИ.


1. РАЦИОНАЛЬНОЕ ПИТАНИЕ.

а) Необходимое количество белков, жиров, углеводов, витаминов.

Белков -14% от всей пищи, принимаемой в течение суток, жиры – 30%, углеводы – 56%.

б) 4 – 5 разовое питание

в) разнообразие пищи

г) ужин должен быть менее обильным, чем завтрак и обед, и принимать его следует не менее чем за 1,5 -2 часа до сна.

д) питание должно соответствовать энергозатратам в течение дня.


2. ВОДА


3. АГРЕССИЯ ВИРУСОВ, БАКТЕРИЙ, ГРИБОВ И 



ПАРАЗИТОВ


4. ЗАНЯТИЯ ФИЗКУЛЬТУРОЙ И СПОРТОМ

5. ВРЕДНЫЕ ПРИВЫЧКИ

КУРЕНИЕ (выступление учащихся)

Курение – главный предотвратимый фактор, который влияет на здоровье населения. Курение является одной из наиболее распространённых вредных привычек человека. Удовлетворяя свою тягу к курению, курильщик умирает на 10 лет раньше. При этом уменьшение продолжительности жизни не увеличивает ее качество, которое снижается даже при незначительном стаже курения за счет снижения физической тренированности, повышения утомляемости и плохого самочувствия. Табак убивает курильщиков. В первую очередь страдают органы дыхания. 98% смертей от рака гортани, 96% смертей от рака легких, 75% смертей от хронического бронхита и эмфиземы легких обусловлены курением. В дыме одной сигареты содержатся более 4000 химических соединений, в том числе никотин, аммиак, синильная кислота, угарный газ. Никотин – один из сильнейших известных ядов, в хозяйстве используется как инсектицид, разрушающе действует на нервную систему и головной мозг, угарный газ проникает в кровь, лишает организм жизненно необходимого ему кислорода, а капли синильной кислоты достаточно, чтобы мгновенно убить человека. Постоянное и длительное курение табака приводит к преждевременному старению. Нарушение питания тканей кислородом, спазм мелких сосудов делают характерной внешность курящего – желтоватый оттенок кожи и белочной оболочки глаз, преждевременное увядание кожи. Курить значит повышать вероятность возникновения рака полости рта, глотки и гортани, а также пищевода, поджелудочной железы и мочевого пузыря. 

Никотин утяжеляет течение ряда заболеваний, таких как атеросклероз, гипертоническая болезнь, гастрит и многие другие. При язвенной болезни, тромбофлебите, инфаркте миокарда выздоровление без отказа от курения невозможно. Среди курильщиков чаще встречается язва желудка и ДПК. Есть данные, что курение может привести к повреждению клеток и изменению статуса иммунной системы, повышая риск развития лейкоза.

Табачный дёготь может вызвать злокачественный рост тканей. 90 % случаев рака лёгких приходится на долю курящих. 

Особенно вреден никотин беременным, т.к. это приводит к рождению слабых, с низким весом детей, и кормящим женщинам – повышается заболеваемость и смертность детей в первые годы жизни. После выкуренной беременной женщиной сигареты, наступает спазм кровеносных сосудов плаценты, и плод находится в состоянии легкого кислородного голодания несколько минут. При регулярном курении во время беременности плод находится в состоянии хронической кислородной недостаточности практически постоянно. Следствие этого – внутриутробная задержка развития плода (ВЗРП). Курящая беременная подвергает себя повышенному риску возможного выкидыша, рождения мертвого ребенка или ребенка с низкой массой тела.

Активное курение отнимает 8 – 10 лет жизни, а выкуривание в день двух пачек сигарет сокращает жизнь курильщика на 15 лет. А начинаются эти две пачки сейчас, когда мальчишки и девчонки выкуривают 1 – 2 сигареты. Пассивное курение не менее вредно, чем активное. Пассивное курение сокращает жизнь в среднем на 5 лет. Поэтому табак можно смело назвать убийцей. Ежегодно в мире курение становится причиной смерти 3 млн. человек. В нашей стране курят более половины мужчин, и каждая 10 женщина (58% и 12% соответственно). В Томской области курит не менее 28% подростков, 41% студентов, 67% мужчин в возрасте 29 – 69 лет.

Анкета для учащихся

1. Ты куришь?

2. Кто курит из твоего окружения: 

а) все, б) родители, в) друзья, г) близкие родственники (братья, сёстры), д) никто.

3. Пол (мужской, женский).

4. В каком возрасте ты первый раз попробовал курить?

5. Почему ты начал курить?

а) позвали друзья, б) было любопытно, в) хотел быть как все, не выделяться из компании, г) хотел похудеть, д) хотел выглядеть «крутым», е) хотел выглядеть взрослым, и) другие причины.

6. Как долго ты куришь?

7. Как ты считаешь курить вредно? Если да то, почему?

8. Ты пробовал бросить курить?

Анализ анкет

Средняя школа 5 – 8 классы

Опрошено - 130 учащихся

1. Некурящие -  91,5%

2. Пробовали курить – 28%

3. Курят родители – 62% 

4. Курят друзья – 34%

5. Считают вредно курить – 98%

Старшая школа 9 – 11 классы

Опрошено -  88 учащихся

1. Некурящие -  89%

2. Пробовали курить – 63%

3. Курят родители – 68% 

4. Курят друзья – 59%

5. Считают вредно курить – 98%

Почему стали курить?

1. Хотелось быть крутыми – 35%

2. Хотелось быть взрослым – 24%

3. Просто позвали друзья – 13%

4. Было любопытно – 11%

Самый ранний возраст, когда попробовали курить – 6 лет.

Средняя школа 5 – 8 классы
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Старшая школа 9-11 классы
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 Вследствие того, что никотин включается в процессы обмена, происходящие в организме человека, он становится необходимым. Курение вызывает сильнейшую зависимость, сравнимую по силе с героиновой. 

Курение – не безобидное занятие, которое можно бросить без усилий. Это настоящая наркомания, и тем более опасная, что многие не воспринимают это всерьез.

Интересные факты:

· Медики выяснили, что кальян представляет не меньшую угрозу здоровью, чем сигареты. Анализы, проведенные ВОЗ, показывают, что дым кальяна содержит столько же углекислого газа, дегтя и тяжелых металлов, что и обычные сигареты. Вода же в трубке поглощает только часть никотина. 1 час курения кальяна соответствует 100 выкуренным сигаретам. Кроме того, курильщики кальяна подвержены еще и другим рискам, таким как гепатит и туберкулез, и поэтому медики призывают любителей этой экзотической забавы использовать одноразовые мундштуки.

· Российский курильщик, который выкуривает в день 1 пачку сигарет высшего класса, тратит на сигареты около 10000 рублей в год. Это означает, что за 10 лет вы можете выкурить небольшую квартиру.

· Витамин С опасен для курильщиков, это выяснили австралийские ученые. Все дело в том, что во время курения в организм проникает тяжелый металл кадмий, в сочетании с которым безвредный витамин С может провоцировать появление раковых клеток.

Дискуссия по вопросам.  

1. Каков механизм фармакологического и других составляющих дыма на организм?

2. Я курю! Это моё личное дело?

3. Можно ли вылечить курящего человека?

4. Анализ анкет (по школе).

5. Курение - это привычка или наркомания?

6. Существуют ли какие – либо программы по борьбе с курением?

Фрагмент видеофильма «Алкоголь, никотин – в чём опасность».

Борьба с курением в Томской области. Программа «Измерь своё артериальное давление». Ведётся активная борьба с курением. 

Курение запрещено на всех видах транспорта, театрах, кинотеатрах, залах ресторанов и кафе, в медицинских учреждениях, во многих общественных учреждениях.

Разработка листовки с участием учащихся «Смертельно опасно!...Предупреждаем».

АЛКОГОЛЬ

1. Что такое алкоголь?

2. Какое влияние он оказывает на организм человека?

(выступление учащихся)

Но зато как мужественно выглядит юноша с сигаретой в руке, как эффектна и неотразима девушка, пускающая изящные колечки дыма, да и к тому же, пропустившая бокал вина для храбрости – она храбра! Это – мода, а она непобедима!

 Всякая мода должна быть в разумных пределах, а что может принести такая мода на курение и алкоголь кроме вреда?

Алкоголь поступает в кровь и циркулирует в ней 5-7 часов. Все это время сердце работает с нагрузкой. Пульс увеличивается до 100 ударов в минуту. Развивается атеросклероз, в организме нарушается обмен веществ и питание сердечной мышцы. Она перерождается все больше и больше, в конце концов, от быстрой коронарной недостаточности наступает внезапная смерть.

При приеме алкоголя внутрь первым страдает желудок. В результате атрофических изменений, возникающих вследствие приема алкоголя, пищеварение в желудке становится неполноценным. Возникает гастрит, который, если не устранить его причину, может перейти в рак желудка.

Проходя через печеночный барьер, этиловый спирт отрицательно влияет на печеночные клетки, которые под его влиянием погибают. На их месте образуется соединительная ткань, т.е. рубец, нарушается способность печени выполнять свои функции. Алкогольный цирроз печени – одно из наиболее тяжелых и безнадежных в плане лечения заболевание человека. Цирроз печени как последствие потребления алкоголя, стал одной из основных причин смерти.

Поражения сердца и сосудов в результате приема алкоголя также весьма значительны. Что касается употребления пива, уже сам факт поступления в организм большого количества жидкости неблагоприятно отражается на работе не только сердечно-сосудистой системы, но и почек. У любителей пенного напитка формируется так называемое «бычье» или «пивное» сердце – расширение его границ, при этом увеличивается частота сердечных сокращений, возникают аритмии, повышается артериальное давление.

Нет такого органа в человеческом организме, который бы не разрушался от любых доз алкоголя. Но больше всего страдает головной мозг. Именно там этот яд имеет свойство накапливаться. Вследствие того, что кислород прекращает поступать к клеткам головного мозга, начинается гипоксия, т.е. кислородное голодание. Именно гипоксия и воспринимается человеком как якобы безобидное состояние опьянения. И это приводит к ишемии, а потом и некрозу участков головного мозга. Все это субъективно воспринимается выпившим как «расслабление», «свобода» от внешнего мира. После каждой так называемой «умеренной» выпивки у человека в голове появляется новое кладбище погибших нервных клеток (нейронов). И когда врачи-патологоанатомы вскрывают череп «умеренно пьющего человека», то у всех видят одинаковую картину – «сморщенный мозг», меньший в объеме, вся поверхность коры которого – в микрорубцах, микроязвах.

Вот как киевский патологоанатом описывает мозг «весельчака», «балогура», который, по мнению друзей, пил умеренно и культурно: «Изменения в лобных долях мозга видны даже без микроскопа, извилины сглажены, атрофированы, множество мелких кровоизлияний. Под микроскопом видны пустоты, заполненные серозной жидкостью. Кора мозга напоминает землю, после того, как на нее сбросили бомбы – вся в воронках. Здесь каждая выпивка оставила свой след».

В опытах академика И.П.Павлова установлено, что после приема малых доз алкоголя рефлексы исчезают и восстанавливаются лишь на 8-12 день. Но рефлексы – это низшие формы мозговой функции. Алкоголь же действует преимущественно на ее высшие формы. Опытами, поставленными на образованных людях, доказано, что после приема «умеренных» доз, т.е. 25-40 г алкоголя высшие функции восстанавливаются только на 12-20 день. Таким образом, если употреблять алкоголь чаще, чем 1 раз в 2 недели, мозг не сможет освободиться от наркотического яда, и все время будет находиться в отравленном состоянии. 

Алкоголь, прежде всего, поражает генный (наследственный) аппарат, а это отражается на здоровье будущих поколений.

80% всех способностей ребёнка зависит от наследства и 20% от воспитания.

Особенно опасны для потомства семейные формы алкоголизма, когда пьют муж и жена. В таких семьях каждый ребёнок отстаёт в своём физическом развитии, а каждый 13 имеет пороки, полученные ещё в эмбриональном развитии, умственное недоразвитие отмечается у половины родившихся в неблагополучных семьях.

Детей больных алкоголизмом называют группой множественного риска. Помимо химической зависимости у них с повышенной частотой обнаруживаются и другие психопатологические нарушения: часты депрессии и девиантное (отклоняющееся) поведение у мальчиков.

Распространенность алкоголизма среди женщин резко возросла. Доля женщин среди всего контингента больных алкоголизмом составляет 13,6%, а соотношение составляет 6:1. Для алкоголизма у женщин характерно преобладание злокачественного течения, ранних изменений личности. Считается, что перспективы развития заболевания и лечения хуже, чем у мужчин.

60% пьющих людей умирают намного раньше непьющих в возрасте до 50 лет. Уровень заболеваемости у алкоголиков на 20% выше, чем у всего населения. При частом употреблении алкоголя возникает заболевание алкоголизм, человек умирает как личность, наступает деградация личности.

Не менее 10% населения нашей страны больны алкоголизмом.

Потребление чистого алкоголя на душу населения в 1914 гг. составляло 0,2 литра; 1940 гг. – 1,4 литра; 1980 гг. – 11 литров; 1985 гг. – 5 литров; 2000 гг. составляет 18 литров в год, самое большое в мире. 

Употребление чистого алкоголя на душу
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Даже при однократном употреблении очень большого количества алкоголя могут возникнуть значительные поражения коры головного мозга.

100г - пива убивает 3000 клеток головного мозга.

100г - вина убивает 5000 клеток головного мозга.

100г - водки убивает 7500 клеток головного мозга.

Вставка. Фрагмент видеофильма. «Алкоголизм и наркомания».

 ОПЫТ. Склеивание эритроцитов. 

Фрагмент видеофильма – склеивание эритроцитов под действием алкоголя.

Обсуждение вопросов.

1.Механизм действия алкоголя на организм? 

2.Почему алкоголь быстро действует на функции головного мозга?

3. Есть ли минимальная доза никотина, алкоголя, наркотика?

4. Синдром похмелья. Что это?

5. В чём польза и вред этилового спирта?

6. Почему печень не может выполнять свои функции и происходит перерождение или цирроз?

7. Этиловый спирт – это наркотик или пищевой компонент?

8. Каковы способы лечения алкоголизма?

НАРКОТИКИ

« И к несчастью… мы видим огромное количество людей, принесённых в жертву опьяняющим средства: кто начнёт с табака, пройдёт через алкоголь и закончит опиумом и гашишем». (Максим Горький).

Среди многих проблем, стоящих сегодня перед российским обществом, проблема наркомании, как глобальная угроза здоровью населения страны и национальной безопасности, занимает одно из первых мест.

Наркомания – хроническое прогредиентное заболевание, вызванное употреблением веществ – наркотиков. Наркотики, по определению экспертами ВОЗ, - любое вещество (имеющее или не имеющее законного применения в медицине), которое является предметом злоупотребления в различных целях, кроме медицинских.

Уже в далёком 1997 году Россия поняла, что население «подсело на иглу». Одной из самых главных причин наркомании в стране называют наркомафию. Всем известно, что самый прибыльный «бизнес» - это торговля наркотиками, их производство, доставка и распространение. Положение с употреблением наркотических веществ детьми и подростками в России, в настоящее время приобрело поистине угрожающие цифры.

В настоящее время 30% от всех обратившихся за медицинской помощью наркоманов – это люди в возрасте от 16 лет. По данным МВДРФ 70% всех наркоманов – это подростки и молодёжь.

Наркологи утверждают, что эффективность лечения наркомании составляет 3 – 5%. Это значит, что из 100 наркоманов, подвергшихся лечению, только 3 – 5 человек в дальнейшем перестают принимать наркотики, а также то, что 95 – 97% пролеченных за государственный счёт больных после окончания лечения продолжают употреблять наркотики.

Число лиц употребляющих инъекционные наркотики, во всём мире превысило 13 млн. человек. 

Ежегодно от наркотиков гибнут 70 тысяч россиян. В 2006 году от наркомании умерло около 100 тыс. человек.

За последние 10 лет потребление наркотиков в России увеличилось в 9 раз. В основном это люди в возрасте до 30 лет. 

Средняя продолжительность жизни наркомана 10 лет.

Влияние наркотиков на организм человека

Фрагмент видеофильма «Наркомания».

Дискуссия по вопросам.

1. На какие органы влияют наркотики?

2. Почему происходит быстрое привыкание к наркотикам?

3. Механизм воздействия наркотиков на организм?

4. Бывают ли тяжёлые и лёгкие наркотики?

5. Можно ли вылечить наркомана?

6. Какие меры профилактики наркомании вы знаете?

Ученые не могут еще точно установить, как наркотики с такой быстротой включаются в обмен веществ человека и становятся его необходимой составляющей. Но уже доказано, что наркотики воздействуют на центр в головном мозге, который отвечает за “поощрение”. При этом происходит выброс дофамина в кровь и человек чувствует возбуждение.
Но наркотики отрицательно воздействуют на организм человека. Прежде всего, они снимают боль и снижают болевой порог чувствительности. Это равносильно снятию “службы охраны”.
Наркотики воздействуют на дыхательный центр и хеморецепторы, которые отвечают за количество кислорода в крови, не реагируют на углекислый газ и происходит кислородное голодание организма. Наркоманы часто умирают от паралича дыхательного центра в результате передозировки.
Наркотики также влияют на кашлевой центр. Кашель – это защитная реакция нашего организма, но у наркоманов отключается защитный механизм кашля. Наркотики способствуют угнетению сосудодвигательного центра, а вследствие этого снижению кровяного давления и замедлению пульса. По этой причине ухудшаются функции сердечно-сосудистой системы, функции всех клеток слабеют, и весь организм дряхлеет, как в старости.
Наркотики угнетают механизмы регуляции пищеварения, у наркоманов притупляются все вкусовые и обонятельные ощущения, снижается аппетит, уменьшается выработка ферментов, желчи, желудочного и кишечного соков. Пища не в полной мере переваривается и усваивается. Наркоманы обрекают себя на хроническое голодание и имеют дефицит веса. Но также происходит и спазм гладкомышечной мускулатуры кишечника, что приводит к длительным запорам (5 – 10 дней). И все это время в организме происходят процессы гниения и разложения.
При наркомании угнетаются половые потребности и возможности. У девушек развиваются атрофические процессы. У юношей происходит быстрое угасание потенции. У наркоманов обычно не бывает детей, а среди родившихся часты случаи уродств.

Употребление наркотиков, помимо физической и психической зависимости, всегда приводит к необратимому грубому нарушению жизнедеятельности организма и социальной деградации наркомана. Именно эти последствия составляют наибольшую опасность для здоровья и жизни человека.  

  Хроническое отравление организма наркотическими препаратами приводит к необратимым изменениям в нервной системе, распаду личности. В результате наркоман теряет некоторые высшие чувства и нравственную сдержанность.

Появляются наглость, нечестность, угасают жизненные

устремления и цели, интересы и надежды. Человек теряет родственные чувства, привязанность к людям.

Наркотическое одурманивание и серьезные недомогания, абстинентный синдром делают невозможным учебу и работу, поэтому наркоманы обычно тунеядствуют.  

Необходимость постоянного добывания наркотиков толкает их на путь преступления: множатся кражи, взломы аптек, подделки рецептов, разврат, даже убийства — все это ради денег на покупку наркотиков.

Дополнительные осложнения происходят от внутривенных инъекций наркотиков грязными иглами и шприцами. У наркоманов часто встречаются гнойные поражения кожи, тромбозы, воспаление вен, а также разные инфекционные

заболевания, например, гепатит.

  Нередки случаи передозировки наркотика, особенно когда после

абстинентного синдрома снижается иммунитет организма к его действию, о чем наркоман обычно не знает.

При постоянном употреблении наркотиков возникает хроническое наркотическое отравление, которое приводит к расстройству нервной системы и зависимости. Непреодолимое влечение связано с психической, а иногда и физической зависимостью от наркотиков.

 Различают позитивную привязанность – прием наркотика для достижения приятного эффекта и негативную привязанность – прием наркотика для того, чтобы избавиться от напряжения и плохого самочувствия. Физическая зависимость означает тягостные и даже мучительные ощущения, болезненное состояние при перерыве в постоянном приеме наркотиков. 

  Обычно у человека уже после нескольких приемов наркотических веществ развивается сильное, неодолимое влечение к одурманивающему состоянию, называемое психической зависимостью от наркотиков.

  Есть и иная, значительно более глубокая зависимость, называемая физической. Заключается она в том, что наркотики по мере их употребления как бы входят в химический состав тканей организма, вследствие этого возникает привыкание, и наркотики становятся необходимым условием для сохранения биологического и химического равновесия всего организма.

  После образования физической зависимости отсутствие наркотиков вызывает у человека так называемый абстинентный синдром (синдром отмены). Наркоман вынужден систематически принимать наркотики и увеличивать их дозу, чтобы вызвать состояние дурмана. Отсутствие наркотика вызывает раздражительность, нервозность, трудности в сосредоточении внимания, утомляемость. Появляется сильное беспокойство, постепенно страх становится невыносимым, ведет к отчаянию, чувству безнадежности, а нередко — к мысли о самоубийстве.

По воздействию наркотиков на потребителя их делят на тяжелые (сильные) и легкие (слабые). Тяжелые наркотики быстрее формируют наркозависимость, слабые делают это медленнее. Опиаты и кокаин относят к первой группе, производные конопли – ко второй.

Согласно документу ООН, наиболее широко употребляемым наркотическим веществом является каннабис (150 млн), за которым следуют стимуляторы амфетаминового ряда (30 млн человек, амфетамин, экстази). Немногим более 13 млн человек употребляют кокаин и 15 млн – опиаты, в т.ч. примерно 10 млн человек употребляют героин.

ЗАБОЛЕВАЕМОСТЬ
НАРКОМАНИЯМИ В РФ
(на 100 тыс. населения)

См. слайд

БОЛЕЗНЕННОСТЬ
НАРКОМАНИЯМИ В РФ
(на 100 тыс. населения)

См. слайд

РАСПРОСТРАНЕННОСТЬ  НАРКОМАНИЙ  СРЕДИ  ОБЛАСТЕЙ
СИБИРСКОГО ФЕДЕРАЛЬНОГО ОКРУГА В 2005 ГОДУ
(НА 100 ТЫС. НАСЕЛЕНИЯ)

См. слайд

Лечение наркоманов. 

Программа «Родители за будущее детей».

-участие в публичных акциях

- создание и координация групп матерей потребителей наркотиков.

- проведение разъяснительной работы по снижению вреда
 с родными и близкими потребителей наркотиков.

- поликлиники.

- 26 июня – Международный день борьбы с наркоманией и незаконным оборотом наркотиков. 

ГОСУДАРСТВЕННАЯ АНТИНАРКОТИЧЕСКАЯ ПОЛИТИКА

О проекте Федеральной целевой программы 
«Комплексные меры противодействия
 злоупотреблению наркотиками
 и их незаконному обороту
на 2005—2009 гг.»*

Лечение заболеваний, обусловленных приемом психоактивных средств

Лечение заболеваний, обусловленных приемом психоактивных средств, проводится в 3 этапа.

Задачей 1-го этапа является борьба с постинтоксикационными и абстинентными проявлениями. С этой целью применяется дезинтоксикационная и общеукрепляющая терапия, коррекция психических расстройств.

 Мероприятия 2-го этапа («активное лечение») направлены на подавление патологического влечения к психоактивном) средству. 

На 3-м этапе осуществляется поддерживающая терапия.

Защита плакатов по теме: «Влияние вредных привычек на организм».

(групповая работа – домашнее задание).

Оценочное суждение по проблеме урока.

Дидактическое сопровождение урока

1. Таблица – продолжительность жизни в разные эпохи.

2. Схема – взаимосвязи понятия здоровья и факторов, влияющих на него.

3. Рефераты учащихся – 23.

4. Листовки (алкоголь, наркотики).

5. Слайдовая презентация.

6. Фрагменты видеофильмов «Алкоголизм и наркомания», «Наркомания», «Алкоголь, никотин - в чём опасность».

7. Лабораторный эксперимент.

8. Анкеты учащихся.

9. График «Употребление алкоголя на душу населения

10.  Анализ анкет (диаграмма).

11.  Плакаты, выполненные учащимися (защита плакатов).

12.  Тесты для закрепления знаний по данной теме.
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