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Введение
	Вот он тащился, чуть не умирая.

Через минуту ж –

где достал, бог весть! –

о радостях искусственного рая

мир может

на лице его прочесть!..
А сколько их сейчас бредет по свету,

чья участь то сладка, а то тяжка!..

И видимо уже спасенья нету

от этого простого

порошка…

Е.Винокуров



Что же является самым страшным злом сегодняшнего для,  захватывающим все большее число совсем молодых людей, не способных в последствие на нормальную полноценную жизнь? Злом, не кажущимся таковым вначале? Злом, сначала приносящим радость, а затем превращающим жизнь в кошмар?  Злом, которое ломает здоровье и жизнь подчинившемуся ему человеку, всем его родным и близким? Злом, распространяющимся очень быстро, поражая не только тело, но и душу человека?  Одним оно приносит деньги, другие с помощью него пытаются убежать от реальности, третьи ищут новых ощущений. Это  и война, и стихийное бедствие, и эпидемия. Втянуться  - легко, вырваться – практически невозможно! Это зло – наркотики. 

Наркобизнес в России стал одним из наиболее прибыльных видов преступной деятельности. В распространение наркотических средств вовлечены тысячи простых граждан, в том числе и подростков, что в немалой степени связано с низким уровнем жизни большой части населения. Не прекращаются незаконное культивирование наркосодержащих растений, подпольное производство наркотических средств и психотропных препаратов, их утечка из легального оборота, не в последнюю очередь – из учреждений здравоохранения.

В последнее десятилетие прошлого века в нашей стране наблюдались высокие темпы роста числа больных наркоманией. Согласно данным Госкомстата России, наиболее интенсивный рост наркотизации населения отмечался в 1995-1999 годах.  С 1991 по 1996 год число состоящих на учете наркобольных в среднем увеличивалось ежегодно на 21 процент, а в 1997-2002 годах – на 26 процентов, с 2003 по 2005 год количество учтенных больных с диагнозом «наркомания» возросло лишь на 0,05 процента. Несмотря на снижение в 2005 году на 3,5 процента по сравнению с 2004 годом количества лиц, допускающих немедицинское потребление наркотиков, оно продолжает оставаться высоким и составляет 5,78 миллиона человек. Ежегодно от отравлений психоактивными веществами в России погибает около 90 тысяч человек. В 2005 году только от потребления наркотиков и психотропных веществ умерло более 8 тысяч человек. 

Анализ информации и статистической отчётности, характеризующей развитие наркоситуации  города Губкинский, указывает на то, что в настоящее время проблема является актуальной и для нашего небольшого северного города.

Согласно нормам Всемирной организации здравоохранения ООН, если доля зависимых от психоактивных веществ в структуре населения страны составляет 7% и более, это является свидетельством развития в обществе необратимых процессов дегенерации населения и разложения социума. Исходя из численности населения в городе Губкинский (21455 человек), доля лиц, страдающих наркологическими расстройствами   на  1 полугодие 2006 года составила 2% - 431 человек (учитывая, что в число жителей входит и численность детей, которое составляет  4699 человек и 986 подростков). 

Среди  потребителей основную группу составляют лица в возрасте 18-39 лет, но к потреблению наркотических средств активно привлекаются дети и подростки. Продолжает расти число лиц, потребляющих наркотические средства инъекционным способом, что способствует увеличению численности пораженных ВИЧ-инфекцией и другими опасными заболеваниями.

Статистика пугает: по экспертным данным ФСКН, в целом в России до 6 млн человек употребляют наркотики, на учете же состоит 342 тыс. российских граждан. Хотя бы раз в жизни наркотики пробовали 15 млн россиян.  

Геополитическое положение, сложности в организации и осуществлении погранично-таможенного контроля усиливают интерес к России международной организованной наркопреступности, в том числе связанной с международным терроризмом. По данным МВД России, в последние годы основным источником пополнения российского рынка наркотической продукции стала контрабанда наркотических средств, прежде всего героина и опия из Афганистана и других государств Центральной Азии.

Актуальность темы: 

Сегодня в российском обществе очень широко освещается социальное явление «Подростковая наркомания». Ученые, врачи, общественность ищут пути решения данной проблемы. Именно эту тему я выбрала для своей научно-практической работы, так как она сегодня актуальна для страны, округа и нашего маленького северного города - Губкинского.

Новизна:

Я решила рассмотреть проблему «Подростковая наркомания» и меры её профилактики, а экспериментальной площадкой для проведения исследования стала муниципальная общеобразовательная школа №5 города Губкинский.

Цели исследования: 

1. рассмотреть проблему «Подростковая наркомания» (социальный анализ: определить какое влияние наркомания оказывает на личность и общество в целом, выяснить какое влияние оказывает социальная среда на потребление наркотических средств);

2.  рассмотреть какие существуют меры профилактики в истории борьбы 

    с  наркоманией.

Задачи исследования:

Для реализации данных целей были поставлены следующие задачи:

       * из различных источников узнать больше о подростковой наркомании; 

           о существующих мерах профилактики в истории борьбы с наркоманией; 

* провести социологический опрос (тестирование) среди старшеклассников 

    МОУ СОШ №5 (учащиеся 9-11-х классов);

            * на основании данных социологического опроса составить: графики,   диаграммы;

      * обобщить и проанализировать ответы учащихся, сделать собственные выводы;

* выяснить какие профилактические меры  в борьбе с наркоманией применяются

   в городе Губкинском;

            * систематизировать иллюстративный материал для Приложений;

            * подготовить презентацию работы «Подростковая наркомания: 

               социальный анализ и профилактика» для защиты в электронном виде.

Методы исследования:

I. Поисковый и аналитический:

1. изучение справочной литературы и информации статей Интернет сайтов по вопросу;

2. поиск и систематизация информации о подростковой наркомании и мерах профилактики наркомании;

3. сравнение, анализ и обобщение полученной информации.

II. Практический и экспериментальный:

1. Разработать тест для проведения социологического опроса.

2. Провести социологический опрос (тестирование) среди старшеклассников МОУ СОШ №5 (учащиеся 9-11-х классов).

3. Провести обобщение и анализ результатов опроса старшеклассников при помощи графического метода изображения.

Объект исследования: старшеклассники МОУ СОШ №5 (учащиеся 9-11-х классов).

Предмет исследования: «Подростковая наркомания» и меры её профилактики.

Практическая значимость: данный материал можно использовать на уроках обществознания, права, на классных часах, родительских собраниях. 

Структура исследования: 

Введение, где поставлены цели, задачи. 

Основная часть, состоящая из 5 глав.

Заключение, где даны выводы по работе.

1. Понятие «Наркомания»
Человечество издревле знало наркотики. Их употребляли люди разных культур и вероисповеданий в разных целях: в лечебных -  для снятия боли, для восстановления сил, как снотворное; в культовых обрядах – во время религиозных отправлений для изменения и «уточнения» сознания, чтобы восприятие и усвоение людьми религиозных канонов было глубоким и безоговорочным; наконец, как одурманивающее средство, приводящее человека в состояние беспричинной радости восторга, снимающее неприятные ощущения, возникающие от соприкосновения с жестокой действительностью. Потом это состояние назовут «эйфорией», а на жаргоне наркоманов – «кайф».

 Наркомания (греч. «narko»  - оцепенение + «mania» - безумие, страсть, влечение) – хроническое заболевание, вызываемое злоупотреблением лекарственными или нелекарственными наркотическими средствами. Характеризуется возникновением патологического влечения к наркотическому средству (психической зависимости), изменением толерантности  к наркотическому средству с тенденцией к увеличению доз и развитием физической зависимости, проявляющейся абстинентным синдромом при прекращении его приема.
Выделяют опийную наркоманию; наркоманию, обусловленную злоупотреблением препаратов конопли; наркоманию, вызванную злоупотреблением эфедрина; барбитуровую и кокаиновую наркомании; наркоманию, вызываемую галлюциногенами  типа ЛДС (в нашей стране практически не встречается). 
Синдром наркомании возникает в результате приема наркотического средства, независимо случайно ли это или происходит систематически. Этапами этого процесса являются:

- начальная эйфория (часто весьма кратковременна), характерна для определенных  наркотических средств (особенно морфия  и опиума). Человек теряет контроль над собой в состоянии повышенной раздражительности, причудливых и часто эротических видений.
- толерантность носит временный характер. Это явление объясняется реакцией организма на действие одной и той же дозы вещества, принимаемого неоднократно. Организм привыкает и постепенно реагирует слабее. 
- зависимость – явление как физическое, так и психическое (по выводам большинства исследователей). Оно выражается классическими симптомами абстиненции, или «отнятия», которые наркоман переносит очень тяжело и с риском тяжелых органических или функциональных приступов.
- абстиненция (синдром отнятия)  происходит обычно через 12-48 часов после прекращения принятия наркотика. Это состояние вызывает нервное расстройство, тахикардию, спазмы, рвоту, диарею, слюнотечение, повышенную секрецию желез. Возникает навязчивое, непреодолимое желание найти наркотик любой ценой!
Резкое прекращение приема наркотических веществ приводит наркомана к неистовым и крайне опасным проявлениям, которые могут в некоторых случаях вызвать настоящие коллапсы, как это бывает с морфинистами. Это разновидность белой горячки, в которую погружается неизлечимый алкоголик… Приступ сам по себе выражает состояние острой   потребности в отраве, ставшей необходимым фактором внутренних процессов. 

2. Классификация наркотиков
Специалисты всемирного общества здравоохранения разработали классическое деление наркотиков и их действий на группы:
1. Седативные яды, успокаивающие психическую деятельность. Они сокращают вплоть до полного устранения функции возбудимости и восприятия, вводя человека в заблуждение, одаривая его букетом приятных состояний. Эти вещества (опиум и его алкалоиды, морфий, кодеин, кока и кокаин) изменяют мозговые функции и отнесены к категории Euforica.

2. Галлюциногенные средства, представленные большим числом веществ растительного происхождения, очень разные по своему химическому составу. Сюда входят мескалин из куктуса, индийская конопля, гашиш и прочие тропеиновые растения. Все они вызывают церебральные возбуждения, выражающиеся  в деформации ощущений, галлюцинациях, искажении восприятий, видениях и поэтому их относят к категории Fantastica.
3. К категории Inebrantia относятся вещества, легко получаемые путем химического синтеза, вызывающие сначала церебральные возбуждения. А затем глубокую депрессию. К этим средствам причисляются – алкоголь, эфир, хлороформ, бензин. 
4. В категорию Hypnotica входят яды сна: хлорал, барбитураты, ульфорол, кава-кава и другие.

5. В категории Excitanitia преобладают растительные вещества, возбуждающие мозговую деятельность без немедленного влияния  на психику; сила воздействия данных веществ на разных людей бывает разной. Сюда  входят растения, содержащие кофеин, табак, бетель и др.

Что же нам нужно еще знать о наркотиках?  Наркотики  (героин, кокаин, первитин, крэк и т.д.) изготавливаются чаще всего  кустарным  способом в антисанитарных условиях. Наркоманы никогда не знают ни степень первичной очистки, ни реальную дозировку, которую они получают при приеме наркотика. Поэтому наркоман сталкивается не только с угрозой «подсадки» и ломки, но и с угрозой передозировки или смертельного отравления, а иногда и с тем и с другим одновременно. 

 Кокаин в нашей стране доступен лишь «финансовой элите», он безумно дорог. Амфетамины и Экстази требуют для своего производства дорогостоящего лабораторного оборудования, а провозить их из-за границы не очень выгодно, они приносят наркомафии меньший доход, чем героин или марихуана.

Другое дело первитин. Знаменитый «винт» наших улиц и дворов. О нем, практически, нет сведений у взрослых, не существует специальной литературы. Этот наркотик в наши дни стал «собственностью» «подпольной культуры». Чисто «винтовые» наркоманы сейчас в  клиники попадают не очень часто. Опасность этого наркотика за волной употребления героина отошла на задний план, «спряталась» в тени.

Но именно первитин — самая страшная и самая разрушающая наркотическая «чума» нашего времени. Чаще всего именно после первых экспериментов с «винтом» подростки нашей страны, пользуясь услужливыми подсказками «барыг», начинают «пробовать» героин.

Внутривенное употребление первитина способно всего за несколько лет превратить талантливого молодого человека в слабоумное ничтожество. Человек, злоупотребляющий первитином, через некоторое время становится абсолютно внушаемым и абсолютно покорным. С ним, как с вещью, можно делать что угодно. Его можно толкнуть на любое преступление.

Ужас этого наркотика заключается в том, что он стоит очень дешево. Приготовление наркотика из эфедрина — совсем не сложная наука. Многие наркоманы обучаются этому сразу. Как и в случае с героином, последнее, о чем думает и продавец наркотика, и сам наркоман — так это о мерах санитарной безопасности раствора.

Молодой человек скорее согласиться попробовать дешевый наркотик, чем сразу тратить «бешеные деньги» на героин, и, тем более, кокаин. «Эксперименты» с первитином стали главным путем, через который молодые люди приходят к тому же героину. 
 Первитиновый наркоман, кроме непосредственной угрозы развития сумасшествия в результате прямого химического действия наркотика на мозг, постоянно находится под угрозой психоза в результате ошибок или сознательных преступных действий изготовителя наркотиков. 
Самое главное последствие истощения и разрушения нервной системы  — это наступающее через 3—4 года постоянного употребления первитина неминуемое слабоумие.

Однако стойкие изменения в нервной системе наступают гораздо раньше. Эти изменения преимущественно связаны с постоянным нахождением мозга в перевозбужденном состоянии.

Человек в наркотическом опьянении как бы отключен от импульсов собственного внутреннего мира, от импульсов совести, нравственной самооценки. 
В результате наркоман не способен дать оценку собственному поведению в категориях «плохо» или «хорошо». Он становится, практически, абсолютно внушаемым и управляемым, так как в состоянии перевозбуждения на грани парабиоза ему легче всего покорно слушаться окружающих.

Мозг молодого человека в состоянии опьянения психостимуляторами не способен правильно оценить ситуацию, его психика не способна к принятию самостоятельных решений.

Не правда ли странно, что молодежная культура, которая так боится потери индивидуальности и столько кричит о «зомбировании» сознания с таким удовольствием поддается прямому химическому «зомбированию» с помощью  наркотиков.

С точки зрения психического состояния человека, любая наркомания заканчивается деменцией — глубоким слабоумием. Это — период, в котором нервная система вообще не способна выполнять свои функции без наркотика. Только дожить до этого периода удаётся единицам.
3. Социальные анализ потребления наркотических средств

3.1. Влияние социальной среды на потребление наркотических средств
Среди факторов, воздействующих на становление личности, формирование ценностных ориентаций, важнейшую роль играет социальная среда. Многие элементы этой среды для подростков и молодежи являются референтными и участвуют в формировании молодежной субкультуры, которая в условиях трансформации общественных отношений в рыночные претерпевает серьезные изменения. Коммерческие интересы рынка стимулировали широкое внедрение примитивных и порнографических элементов массовой культуры, некритическое заимствование маргинальных субкультур. Происходит индивидуализация интересов, что влечет за собой замыкание части подростков и молодежи в узких корпоративных группах. Рассмотрим различные аспекты социальной среды, в которой формируются культурные потребности и ценностные ориентации российских подростков и молодежи.
Семейная среда. Падение жизненного уровня большой части населения, ухудшение криминогенной ситуации – основные причины кризисных явлений во многих российских семьях, утративших свой социализирующий потенциал, воспитательную роль, не способных воспрепятствовать приобщению детей к потреблению психоактивных веществ и «выталкивающих» их на улицу.

Безнадзорные  и беспризорные дети,  как правило, жертвы неблагополучной ситуации в семье. Злоупотребление родителями алкоголем, а также наркотическими средствами нередко выполняет роль катализатора в актах насилия и жестокости по отношению к детям. Родители, имеющие алкогольную или наркотическую зависимость, не способны обеспечить своему ребенку даже минимальное материальное благополучие, оказать ему моральную поддержку, пробудить интерес к получению школьных знаний. Криминогенная среда общения и обитания, девиантный образ жизни делают частое употребление беспризорными психоактивных веществ почти неизбежным.

Кроме того, у детей из семей, где родители злоупотребляют психоактивными веществами, нередко формируется генетическая предрасположенность. Беспризорные и бездомные дети по потреблению психоактивных веществ заметно превосходят своих «домашних» сверстников. Так, среди 7-летних беспризорных курит каждый четвертый, среди 8-летних – каждый второй, а среди 15-17-летних – 90%.
Алкогольные напитки в массовом порядке беспризорные начинают потреблять с 8 лет (каждый третий), и к 15 годам регулярно пьют уже почти 80 % из них. К 12 годам каждый четвертый становится потребителем наркотических средств.

Регулярное потребление беспризорными психоактивных веществ ведет к серьезным нарушениям психики. Доминирующей целью у таких детей нередко становится потребность в удовлетворении своих наркотических пристрастий. Это сказывается и на способах добывания средств к существованию. К воровству (грабежу), наркоторговле, проституции прибегает именно та часть беспризорных, которая в наибольшей мере вовлечена в потребление психоактивных веществ.

Среда досуга.  Исторически сложилось так, что досуг подростков и молодежи во многом зависит от степени урбанизизации  поселений, в которых они проживают. Немногим более трети лиц в возрасте 11-24 лет проживают в мегаполисах. Треть – в районных городах, и треть – в сельской и поселковой местности. Подростки  и молодежь в основном проводит врем за встречами с друзьями, прослушиванием музыки, просмотром телепередач, видео. Так же  молодежь посещает дискотеки, читает книги, занимается спортом, играет или работает на компьютере, занимается домашним хозяйством (в том числе садом, огородом, животными). Но есть и те, кто в состав неформальных групп не входят, со сверстниками не общается, «бродит, где попало». Эти подростки требуют особого внимания общества. Каникулы  или отпуска большинство подростков и молодежи проводят дома или на даче. В отличие от тех, кто не потребляет наркотические средства и психоактивные вещества или только пробовали, находящиеся в стадии наркотической зависимости редко занимаются спортом, редко ходят в походы, значительно реже читают книги, чаще играют на игровых автоматах, чаще бродят «где попало». Реализация потребности в культурном досуге в настоящее время ограничена всеобщей коммерциализацией этой сферы общественной жизни. Отсутствие средств лишает большинство молодых людей содержательного культурного досуга. Охват детей лагерями массового отдыха, подростков – спортивными лагерями, студенческой молодежи – лагерями труда и отдыха явно недостаточен. Стимулирующая к взаимодействию на принципах коллективизма трудовая инициатива молодежи в форме «строительных отрядов» только начинает возрождаться.

Физическая культура и спорт. Тяга подростков и молодежи к занятию спортом и физической культурой общеизвестна. Среди занимающихся спортом потребляющих наркотические средства и психоактивные вещества значительно меньше, чем среди не занимающихся спортом. 

В то же время имеет место несоответствие между потребностями современного общества в физическом и духовном совершенствовании обучающихся и уровнем развития потребностей и ценностных ориентаций учащейся молодежи в различных видах физкультурной деятельности: образовательной, спортивно-рекреационной и реабилитационной.

Условия для вовлечения подростков и молодежи в спортивную жизнь нельзя назвать удовлетворительным. Уменьшение бюджетного финансирования образовательных учреждений в последние годы привело к ухудшению состояния учебно-спортивной базы, слабому обеспечению учебно-тренировочных занятий, спортивным инвентарем и оборудованием, что, безусловно, отражается на организации и качестве учебного процесса. На протяжении последних 10 лет обеспеченность процесса физического воспитания учащейся молодежи спортивными залами остается низкой. 

. Не обеспечивается эффективное дополнение уроков физической культуры внешкольной клубной работой, позволяющей вовлечь в разнообразные секционные занятия по интересам основную массу школьников и сформировать у них потребность в регулярных занятиях физическими упражнениями и спортом. До настоящего времени остро стоит проблема организации физического воспитания детей с различными отклонениями в состоянии здоровья. Таких детей просто освобождают от занятий физической культурой, в то время как ослабленные дети в еще большей степени нуждаются в благотворном влиянии на организм различных средств физической культуры.

Несмотря на увеличение подготовки кадров в области физической культуры, спорта и туризма, ощущается недостаток специалистов для работы с детьми, имеющими отклонения в состоянии здоровья, организаторов в сфере оздоровительной работы и туризма и, особенно, нехватка учителей физической культуры в общеобразовательных школах. Начиная с 18-летнего возраста, то есть после окончания школы, отмечается снижение доли регулярно занимающихся спортом, равно как и рост доли тех, кто не хочет им заниматься. 

Сокращение сети физкультурно-оздоровительных учреждений, коммерционализация спортивных центров с повышением стоимости тренировочно-оздоровительных услуг привели к снижению двигательной активности, ухудшению здоровья и физической подготовки детей и молодежи. 
В основе массовой наркомании лежат, как правило, социальные причины, в частных случаях – психологические. Наркомания, как искусственный уход в себя, в иллюзорный мир, как отрешение от общества, его культурных  и иных ценностей, проявляется в условиях, когда  тяжелейший недуг поражает общество, государство и самого человека, когда уязвлены их души, когда имеет место полная разбалансированность, рассогласованность элементов системы, когда утрачены внутренняя культура  и дисциплина.
3.2. Какое влияние оказывают наркотики на личность  

Почему же, несмотря на все ужасы к которым приводит потребление психостимулирующих веществ, люди, и, прежде всего, молодежь, продолжают это делать?  Психостимуляторы позволяют молодому человеку сбежать от не устраивающей его реальности в мир  новых, необычных переживаний и ощущений, которые не были ему доступны ранее.  Молодым людям наших дней кажется, что борьба за существование в реальном мире бессмысленна и не имеет ценности.
Пациент реабилитационного наркологического центра  сказал: «У тебя нет души, она абсолютно пуста. Колешься наркотиком, как будто на несколько мгновений покупаешь себе программу – иллюзию того, что у тебя тоже есть живая душа». 
Не сразу становятся наркоманом. Многое зависит от индивидуальных характеристик отдельного человека и вида наркотика, который он принимает. Одни привыкают чуть ли не с первого раза, другие через некоторое время – недели, месяцы, годы. 

Существуют различные  суждения о типологии личности потребителей наркотиков. Рассмотрим концепцию Э.А.Бабаяна и А.Н.Сергеева, включающую в себя пять условных групп:

1. Экспериментаторы. Самая  многочисленная популяция среди пяти групп. К ней относятся лица,  не возвращавшиеся к этому пагубному занятию после первого знакомства с наркотиками. Например, кто-то  поверил книге, посвященной «чудодейственным» свойствам ЛДС познавать Вселенную. После жестокого приступа рвоты это «высокое» стремление пропадает.
2. Эпизодические потребители. К ним относятся в основном те, кто прибегает к наркотикам в силу сложившихся обстоятельств. Где-то в сомнительной компании молодой человек, опасаясь прослыть «белой вороной», смело делает инъекцию героина или, борясь с дурнотой выкуривает закрутку с марихуаной. Вне этих или иных обстоятельствах у  этих инфантильных, либо людей с заниженным самолюбием желания принимать наркотики не возникает. 
3. Систематические потребители. Принимают наркотики по определенной схеме. Например, по дням своего рождения, по случаю достижения значимого результата в работе, раз в квартал и т.п., наивно полагая, что этот самообман останется без каких-либо негативных последствий для психики и физиологии.
4. Постоянные потребители. Последовательно формируются из первых трех групп.  Зачастую они зависят от наркотиков психологически и в силу этого вынуждены принимать препараты не только по случаю «знаменательного события», но и по причине формирования негожей привычки.

5. Больные наркоманией. Это последняя группа – закономерный итог приема наркотиков без предписания врача. Входящие в нее люди, зависят от наркотиков не только психически, но и физически. По некоторым оценкам к больным наркоманией в России можно отнести до 0,5 млн.человек.

Первые четыре группы, это так называемые поведенческие и требуют  принятия в первую  очередь воспитательных мер, а вот пятая группа действительно нуждается  не только в квалифицированном лечении, но и в социальной реабилитации.

Человек в наркотическом опьянении как бы отключен от импульсов собственного внутреннего мира, от импульсов совести, нравственной самооценки. 
В результате наркоман не способен дать оценку собственному поведению в категориях «плохо» или «хорошо». Он становится, практически, абсолютно внушаемым и управляемым, так как в состоянии перевозбуждения на грани парабиоза ему легче всего покорно слушаться окружающих.

Мозг молодого человека в состоянии опьянения психостимуляторами не способен правильно оценить ситуацию, его психика не способна к принятию самостоятельных решений.

Не правда ли странно, что молодежная культура, которая так боится потери индивидуальности и столько кричит о «зомбировании» сознания с таким удовольствием поддается прямому химическому «зомбированию» с помощью  наркотиков.

С точки зрения психического состояния человека, любая наркомания заканчивается деменцией — глубоким слабоумием. Это — период, в котором нервная система вообще не способна выполнять свои функции без наркотика. Только дожить до этого периода удаётся единицам.
3.3. Какое влияние наркотики оказывают  на общество в целом
Среди причин, по которым наркотики так легко прижились в России безусловно самыми вескими являются следующие:  
1) Развал системы детских и молодежных организаций. 
2) Резкое изменение социального статуса – расслоение в обществе. 
3) Массированное влияние западной культуры и пропаганда западного стиля жизни. 
4) Ценностный кризис в обществе – потеря жизненных ценностей. 
5) Ослабление семейных связей (в частных случаях). 

Все это привело к тому, что молодежь, а именно она – самая легко раскачиваемая часть общества, начинает употреблять наркотики. Наркоманией, в первую очередь, оказываются задетыми низшие слои общества. Дети из малообеспеченных, пьющих семей, находящиеся без присмотра родителей, начинают в раннем возрасте употреблять алкогольные напитки, нюхают бензин, клей «Момент» и «Резиновый», затем переходят на анашу, маковую соломку, «балуются» паркопаном, кетамином. Потом уже пробуют тяжелые наркотики, такие, как винт и «подсаживаются»… И если для них это способ уйти от окружающей их «грязной» действительности, то отпрыски богатых родителей начинают принимать наркотики ради «крутизны». Запретный плод – сладок. Как ни странно, для них низший слой является неким олицетворением свободы и безнаказанности, и они по-своему ему завидуют. Они невольно повторяют их действия и пытаются таким образом выделиться перед сверстниками. Богатые начинают с паркопана, анаши, экстази, затем переходят на героин, кокаин. Пришедшая к нам с Запада новая танцевальная культура принесла к нам наркотики, и плохим тоном стало появляться в дискотеке без ЛСД или таблетки экстази.  Безусловно, развитию наркомании в России способствовало разрушение тоталитарного строя, что вызвало появление многих свобод, среди которых, к сожалению и наркотики. В ходе афганской войны сотни солдат употребляли наркотики. И возвратившись с нее они продолжали это делать. К концу восьмидесятых годов прошлого столетия уже сформировалось преступное сообщество наркоторговцев. Оборот наркотиков был тогда около 500 тонн в год. Стоимость наркотиков падает, а количество наркоманов растет. С 1996 года происходит сдвиг в сторону дорогих наркотиков, таких как опиум, героин.  По данным ФСКН 2007 год обещает стать особо урожайным, ожидается, что Афганистан подарит миру небывалый урожай сырца опия, из которого производится героин, более 600 тонн. Наркотики входят в моду… Наркотики теперь можно купить везде: на рынках, в метро, дискотеках, школах, ВУЗах.
Наркомания  обусловливает духовную и физическую деградацию России, губит интеллект нации. Она способна оставить российский народ без будущего.

Наркомания – это и мировая проблема в ряду тех, что угрожает гибелью человечеству. Образовавшееся мировое наркосообщество противостоит современной цивилизации. Угроза криминализации на почве наркобизнеса в отдельных странах становится в настоящее время реальной и для всего мирового сообщества. Наркомафия бросает ему дерзкий вызов. 
Наркомания  это вызов:

- самому наркоману, его воле, здоровью, социальному статусу и нравственной свободе;

- родителям, их усилиям по воспитанию детей и подготовке их к встрече с жестокими реальностями мира;

- педагогам и всей системе образования, их способности сформировать личность, которая сможет противостоять надвигающейся катастрофе;

 - врачам и системе здравоохранения, их возможностям справиться со страшной болезнью;

- системе правовой защите, ее способностям остановить насилие, остановить страшный порок людей, защитить их социальные права.

4. Анализ социологического опроса 
Мною был проведен социологический опрос (тестирование) подростков, в котором  приняли участие учащиеся 9 – 11 классов МОУ СОШ № 5. Было опрощено 74 респондента, из них 26 мальчиков двух возрастных групп (14-15 лет и 16-17 лет) и 48 девочек (14-15 лет и 16-17 лет).

Опрос (тестирование) состоял из трех частей
. Первая часть была направлена на  то, чтобы выяснить степень осведомленности подростков о наркотических веществах и последствиях их употребления. Как оказалось, 53% респондентов хорошо знают, что такое наркотики, причем самой осведомленной группой являются девочки 14-15 лет, а самой неосведомленной – мальчики 16-17 лет
.  Основные знания о наркотиках подростки  получают от друзей и из средств массовой  информации, а так же из кино и видеофильмов. Родители же  играют  очень малую роль (всего 8%) в получении детьми знаний о психотропных веществах
. На себе испытали действие наркотиков всего 4%, причем больше половины сделали это без влияния  со стороны
. В большинстве случаев опробование наркотических препаратов происходит на дискотеках
. Почти 90%  опрошенных не имеют друзей или знакомых, употребляющих наркотики, примерно одинаковое количество людей относится к принимающим наркотики равнодушно, отрицательно, либо с сочувствием
.  По поводу излечения от наркотической зависимости мнение респондентов   так же неоднозначно. 28%  считают, что наркоман может бросить сам; 22% -  что от наркомании невозможно вылечиться, 26% - что лечение в больнице обязательно, оставшиеся 24% не могут сформировать свое мнение по данному вопросу
.  Что касается предполагаемой реакции родителей на  информацию о том, что их ребенок принимает наркотики, то 71%  опрошенных считает, что родители постарались бы помочь, а 26% признают неизбежность скандала
. 
Вторая часть тестирования проводилась с целью выяснения, где и как подростки проводят свободное время. Большинство (80%) ответили, что обычно проводят свободное время в компании друзей
. В 39% случаев подростки употребляют пиво, 45%  курят табак, 5%  курят марихуану и гашиш, более тяжелые наркотики употреблять не приходилось
.
Третья часть опроса (тестирования) помогла выяснить уровень достатка семьи опрашиваемых учеников. 53% живут в  достатке, 46% имеют средний достаток и лишь 1% живет за чертой бедности
.
5. Профилактика  наркомании
Истощенное, с исколотыми венами тело. Отрешенный взгляд ничего не выражающих глаз. Бессвязная речь, ответы невпопад на, казалось бы, обычные вопросы. А главное, полное  безразличие к происходящему  вокруг, отсутствие интереса к жизни… И все это в 14-16 лет! Да, страшная картина, название которой - наркомания. Это слово прочно вошло в нашу жизнь. Мы привыкли слышать его с экранов телевизоров, из динамиков радиоприемников,  мы читаем про них практически ежедневно в газетах и журналах…

Мы привыкли  видеть тех несчастных,  которых лично  коснулась эта чума. Привыкли. В этом и заключается главная проблема. Привычка притупляет внимание к проблеме, делает нас более снисходительными. Мы надеемся, что подобная беда не придет к нам,  нашим близким и знакомым. 

Мы уже потеряли одно, а то и два поколения молодых россиян, погрязших в наркотическом болоте. Они – не отцы и не матери, и полноценного потомства от них не будет. Скоро вообще некому будет работать.

Уже давно пора понять, что распространение наркотиков – это война, в которой оружием массового уничтожения выступают наркотики. Их можно сравнить с атомной бомбой, отравляющими газами или смертоносными вирусами. Количество жертв этой войны шокирует. 

Сегодня точный учет наркотизации подростков и молодежи ведется в диспансерах на стадии, когда за помощью обращаются преимущественно больные наркоманией. В этом случае под учет подпадают только те, кто обратился в государственное учреждение, в то время как многие прибегают к помощи частных врачей либо лечатся сами. Что касается правоохранительных органов, то они учитывают преступников, организующих и реализующих незаконный оборот наркотических средств, психотропных препаратов.

Отсутствие оперативной, глубоко структурированной и в достаточной степени достоверной информации затрудняет целенаправленную профилактику наркотизации детей, подростков и молодежи. 

Меры по стабилизации и оздоровлению наркотической ситуации в стране оказались неадекватными масштабам наркотизации подростков и молодежи. Продолжающееся потребление ими наркотических средств сопровождается  отрицательными последствиями – полной биологической, генетической и социальной деградацией личности. Речь идет о причинении вреда здоровью молодого поколения, о подрыве социальной основы будущей России.

Масштабы и темпы приобщения подростков и молодежи к потреблению наркотических средств сегодня все  таковы, что Президент вынужден был определить наркотики как «угрозу национальной безопасности».

Во всем комплексе мер борьбы с наркотизмом на первое мете естественно  и логично выходят профилактические. Общеизвестно, что любую болезнь легче предупредить, чем заниматься лечением, подчас долгим и сложным, а уж наркоманию – тем более: лечение не дает стопроцентной гарантии избавления, а с материальной точки зрения оно способно почти любую семью поставить на грань нищеты. Недельный курс лечении я стоит сегодня по самым низким меркам две тысячи долларов, вряд ли какая зарплата людей, не относящихся к «новым русским», выдержит это. 

В силу специфики это «болезни цивилизации» ее профилактика требует комплексного подхода в выборе программ противодействия наркоагрессии и способов их организационного и материального обеспечении, конкретных форм и методов работы в различных ситуациях, скоординированных усилий со стороны многих  общественных органов и т.д., то есть широкого фронта действий. 

В истории борьбы с наркоманией и попыток осуществления профилактики этого страшного зла можно выделить три этапа:

· Запретительный этап относится к 1950 – 1970 годам, когда  общество (прежде всего США и страны Западной Европы) признало: наркомания стала трагедией больших масс молодежи. Тогда профилактика сводилась к формированию представлений об опасности наркотиков, выработке страхом отрицательных установок по отношению к наркотикам. Страх и запреты – вот ключевые понятия этого этапа. Здравомыслящему человеку понятна низкая эффективность этой политики. 

· Информационный этап приходится на 1980 годы. Многочисленная информация о наркотиках, их воздействии на человека, статистические данные и суждения ученых становились основой новой профилактической кампании в надежде на то, что знание беды поможет человеку не поддаться ее влиянию.  Эта политика так же не дала желаемого результата..

· Воспитательный этап, смысл которого заключается в том, что знания о наркотиках и негативное отношение к ним должны быть подкреплены опытом отказа от наркотического пути решением актуальных для человека проблем.

Реальная устойчивость к наркогенному давлению среды может быть сформирована лишь в том случае, если у ребенка развиты общие механизмы эффектной социальной адаптации, когда ребенок может реализовывать свои социальные потребности, не прибегая к наркотикам. 

Многие факторы риска  в развитии наркомании несовершеннолетних носят внутриличностный характер, где внешние обстоятельства выступают как «запускающий» их механизм.  Значит, педагогическая профилактика должна быть связана с процессом самовоспитания – осознанной и самостоятельной деятельностью человека по совершенствованию своей личности. Таким образом, педагогическая профилактика предполагает взаимосвязь трех основных процессов:  социализации, самовоспитания и специального образовательного  педагогического воздействия на личность ребенка – антинаркотического воспитания. 

В моем родном городе  Губкинский проводится планомерная, систематическая работа по приобщению населения и подрастающего поколения к здоровому образу жизни и по активному вовлечению подростков в профилактическую работу. 

        Работа в данном направлении ведется по программе «Ровесник-ровеснику» и адаптированной под местные условия программе «Развития волонтерского движения «За здоровый образ жизни» среди учащихся школ города.

В целях повышения эффективности профилактики наркомании в молодежной среде и поддержки деятельности волонтеров, молодежных добровольческих сообществ, департамент по молодежной политике ЯНАО проводил с 15 по 22 ноября 2006 года  на базе СРЦПН «Дружба» (г.Тюмень) окружной семинар «Равный поможет равному» , куда была приглашена и губкинская группа активистов волонтерского движения. На семинаре презентация программы была представлена самими ребятами, чем вызвала большой интерес у организаторов мероприятия
.  

Согласно плану работы Межведомственной комиссии по противодействию злоупотреблению наркотиками и их незаконному обороту, плану мероприятий по подготовке и проведению Международного Дня борьбы со СПИДом, с целью привлечения внимания широкой общественности  к актуальным проблемам охраны здоровья и состоянию наркоситуации и ВИЧ-заболеваний в  Губкинском, 1 декабря 2006 года проведена городская акция, в которой приняли участие все общеобразовательные учреждения города в сотрудничестве с муниципальным учреждением здравоохранения «Городская больница», Управлением культуры,  Комитетом по делам молодежи и туризму и учащимися-волонтерами.

Образовательными учреждениями проведены тематические классные часы «Я выбираю жизнь».

В соответствии с принятой Концепцией развития физической культуры и спорта городской программой «Развитие физической культуры и спорта в муниципальном образовании город Губкинский» в двадцати двух учреждениях, предприятиях и организациях города организована физкультурно-оздоровительная работа. Здесь получили развитие 24 вида спорта. Число занимающихся физической культурой и спортом в спортивных секциях, группах физкультурно-оздоровительной направленности составляет 32,7% к общему числу населения города.

     К услугам жителей города имеется 36 спортивных сооружений: 18 спортивных залов; 1 плавательный (25 м) бассейн; 3 стрелковых тира (галереи – 10 м – 25 м – 50 м); лыжная база; 7 спортивных площадок; 6 приспособленных спортивных помещений, крытый каток.      Продолжается строительство городского стадиона.
     В Губкинском проходят:

· городские Спартакиады по девяти видам спорта, 

· городские Спартакиады руководителей муниципальных предприятий, организаций, отделов, управлений и комитетов Администрации города, промышленных предприятий по 7-ми видам спорта, 

· городские Спартакиады дошкольных учреждений по 5-ти видам спорта, 

· городские Спартакиады школьников по 8-ми видам спорта. 

     Наш город выступил инициатором проведения Спартакиад содружества трех городов (Губкинский, Муравленко, Ноябрьск), а в октябре 2003 года стартовала третья Спартакиада четырех городов - Губкинского - Ноябрьска - Муравленко - Нового Уренгоя по шести видам спорта.

Заключение

Занимаясь рассмотрением проблемы «Подростковая наркомания» и меры её профилактики я проделала следующую работу:

1. Определила цели, задачи, методы и структуру исследования. 

2. Во время поиска необходимой информации ознакомилась со специальной  справочной литературой различных авторов, статьями Интернет – сайтов, статистическими данными.

3. Для проведения социологического опроса (тестирование) среди старшеклассников подобрала вопросы.

 Мне стало ясно, что наркомания – зло и социально-опасное явление, которое наносит большой вред всему человечеству и с ним надо бороться всем. Так как беда может прийти в любой дом, любую семью! Особое внимание нужно уделить подросткам – это будущее нации и всего человечества. Наркомания – это болезнь, а любую болезнь легче предупредить, чем вылечить. В мире уже накоплен опыт борьбы с наркоманией и существуют меры её профилактики. 

4. Изучила меры профилактики для борьбы с наркоманией, которые применяют во всём мире.

В истории борьбы с наркоманией и попыток осуществления профилактики выделяют три этапа:

Запретительный этап относится к 1950 – 1970 годам, когда  общество (прежде всего США и страны Западной Европы). Оказалась низкая эффективность этой политики. 

Информационный этап приходится на 1980 годы. Многочисленная информация о наркотиках, их воздействии на человека. Эта политика так же не дала желаемого результата…

Воспитательный этап, смысл которого заключается в том, что знания о наркотиках и негативное отношение к ним должны привести к отказу от наркотиков.

5. Выяснила меры профилактики  в борьбе с наркоманией, которые применяются                   в городе Губкинском:

1) в городе проводится планомерная, систематическая работа по приобщению населения и подрастающего поколения к здоровому образу жизни;

2) активно вовлекаются подростки в профилактическую работу (действуют программы: «Ровесник-ровеснику» и «Развития волонтерского движения «За здоровый образ жизни» среди учащихся школ города);

3)  губкинские активисты волонтерского движения участвуют в работе различных окружных семинаров по профилактике наркомании в молодёжной среде, которые проводит департамент по молодёжной политике ЯНАО;

4) все общеобразовательные учреждения города в сотрудничестве с муниципальным учреждением участвуют в городских акций в соответствии с планом мероприятий по проведению Международного Дня борьбы со СПИДом;

5)  в образовательных учреждениях проводятся тематические классные часы «Я выбираю жизнь»;

6)  осуществляется городская программа «Развитие физической культуры и спорта в муниципальном образовании город Губкинский»; Девиз нашего города «Губкинский - город спортивный»:

*  в 22 учреждениях, предприятиях и организациях города организована 

   физкультурно-оздоровительная работа;

* получили развитие 24 вида спорта;

*  число занимающихся физической культурой и спортом составляет более 32,7% 

    к общему числу населения города;

*  имеется 36 спортивных сооружений: 18 спортивных залов; 1 плавательный (25 м)

    бассейн; 3 стрелковых тира (галереи – 10 м – 25 м – 50 м); лыжная база; 

    7 спортивных площадок; 6 приспособленных спортивных помещений,

    крытый каток. Продолжается строительство городского стадиона;

*  в Губкинском проходят:

           городские Спартакиады по 9-ти видам спорта;

           городские Спартакиады руководителей муниципальных предприятий, 

           организаций, отделов, управлений и комитетов Администрации 

           города, промышленных предприятий по 7-ми видам спорта; 

           городские Спартакиады дошкольных учреждений по 5-ти видам спорта; 

           городские Спартакиады школьников по 8-ми видам спорта;

      * наш город выступил инициатором проведения Спартакиад содружества 

          трех городов (Губкинский, Муравленко, Ноябрьск); 

      *  в октябре 2003 года стартовала третья Спартакиада четырех городов – Губкинского

          - Ноябрьска - Муравленко - Нового Уренгоя по 6-ти видам спорта.

Нам, всем,  очень важно понять, что нельзя отстраняться от решения данной проблемы – «Подростковая наркомания» и мер её профилактики, потому что она касается всего российского общества, каждого человека в частности.

Если мы хотим выжить, надо встать на защиту молодого поколения России!

Россию еще можно спасти!
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