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Введение.

Здоровье каждого человека во многом зависит от состояния окружающей среды, так как человек – биологическое существо – взаимодействует с окружающим миром, тем самым испытывает на себе влияние среды. Снижение показателей среднего уровня здоровья учащихся подтолкнуло нас к выбору темы нашего исследования. Мы попытались выявить факторы, влияющие на рост  самых распространённых заболеваний среди учащихся и выработать методы профилактики и пути оздоровления учащихся.

Научно-технический прогресс – это техника на грани фантастики. Постоянным атрибутом не только бизнесменов, но и большинства рядовых граждан и многих учащихся стали компьютеры и сотовые телефоны. Раз ух мы живём в ХХI веке и нам никуда не деться от НТП, то мы и решили исследовать влияние современной техники на здоровье человека, особенно на организм учащихся.

По результатам опроса, проведённого нами среди учащихся старшего звена, был выявлен ещё один немало важный фактор, существенно влияющий на самочувствие школьников – курение. Несмотря на то, что на красивых сигаретных упаковках имеется информация:  «Минздрав предупреждает: курение опасно для вашего здоровья», курящих подростков меньше не становится. Очевидно это потому, что учащиеся не знают, какую именно опасность таит в себе сигаретный дым, какую конкретно угрозу здоровью представляет одна из вредных привычек – курение.

Что такое здоровье? Здоровье – это состояние благополучия, которое включает в себя:

· высокую работоспособность и устойчивость к заболеваниям; основа этого – нормальная работа всех органов и систем организма (физиологический компонент);

· уверенность в себе, основанную на умении управлять своими мыслями и чувствами (психологический компонент).

Медицинские осмотры показывают, что сегодня совершенно здоровым является только один человек из десяти.

Список «школьных» болезней. Первые два места в этом списке (см. приложение 1 и 2) занимают такие, о которых ребята даже не догадываются. Это болезни позвоночника и нервные расстройства (в таблице не указаны). Опасны они прежде всего тем, что ухудшают работу многих других органов (особенно сердца, лёгких, желудка). На третьем месте – нарушение зрения. В будущем эти болезни могут заметно ограничить возможности школьников при выборе профессии.

К болезням позвоночника относятся прежде всего его искривления. Основная причина этого – привычка сидеть сгорбившись или изогнувшись. В результате появляются боли в спине, нарушается кровоснабжение внутренних органов и мозга. Вот почему так важно учиться держать правильную осанку.

Многие школьники часто жалуются на головные боли, раздражительность, плохой сон. Это первые признаки нервного расстройства, которое возникает, прежде всего у тех, кто постоянно испытывает страхи, сильно переживает свои неудачи и мучается сомнениями. Очень важно научиться управлять своими чувствами и воспитывать уверенность.

Нарушения зрения (чаще всего это близорукость) наблюдается у каждого четвёртого ученика. Главная причина – переутомление глаз от чрезмерной нагрузки и несоблюдение правил ухода за глазами.

Настроение школьников: каждый четвёртый старшеклассник (25%) не уверен в своих силах, 15% хорошо чувствуют себя на уроках, а у 60% настроение переменное (то радость, то грусть).   

Глава I. Влияние электромагнитных 

полей на человека и о научных исследованиях в этой области. 

1.1. Вредно ли для здоровья электромагнитное излучение?

На данный момент наукой количественно не доказано прямой связи между уровнем электромагнитных полей  с онкологической и другого рода заболеваемостью. Однако качественно такая связь прослеживается: в местах, где люди подвергаются воздействию электромагнитного излучения, чаще выявляются раковые заболевания и расстройства сердечно-сосудистой и вегетативной нервной систем. Наиболее чувствительна нервная система и органы зрения. В условиях электромагнитного загрязнения появляются сонливость, тревога, синдром хронической усталости. СВЧ-поле нарушает функции иммунной и нервной систем, способствует развитию рака крови, катаракты, глаукомы, вызывает ускоренное старение организма. В последнее время обнаружено, что это поле влияет на генетический аппарат клетки, активизируя «молчащие» гены, в том числе и протоонкогены: начинается неуправляемое деление клеток, а в последствии может развиться опухоль. Может повыситься склонность к самоубийствам. Искусственные электромагнитные поля вредны для всех, но особенно для групп повышенного риска: детей, беременных женщин, людей, с заболеваниями центральной нервной, гормональной, сердечно-сосудистой систем, аллергиков.

Специалисты советуют не ставить кровать ближе 2 м к кабельным подводкам и ближе 1,5 м к холодильнику и телевизору. Неплохо поставить в квартире ионизатор воздуха – он снижает воздействие электростатических полей. Комнатные цветы – бегонии и фиалки – тоже насыщают воздух весьма полезными ионами.

В школьных буфетах в последнее время используют СВЧ–печи, в воздухе которых в работающем режиме образуется низкочастотное электромагнитное поле, которое снижается до безопасного уровня в радиусе не менее 0,5 м. Людей, находящихся в строениях панельного типа, подстерегает одна неприятность: стальная сетка – арматура панелей – отражает это излучение, так что печь нельзя ставить непосредственно у стены.

Телевизоры излучают электромагнитное поле во всех направлениях, причём даже в режиме ожидания, поэтому на ночь лучше отключать их от сети.

В России не установлены примерно допустимые уровни переменного магнитного поля частотой 50 Гц для населения, поэтому этот вид излучения не контролируется органами санэпиднадзора в жилищах, местах работы и учёбы. А вот в Швеции цифра 0,2 мкТл фигурирует в уже обязательных для  исполнения правилах. Как установлено шведскими учёными, при повышении уровня магнитного поля от 0,1 до 0,4 мкТл риск развития лейкемии у детей возрастал в 3,6 раза.  

1.2. Сотовый телефон и безопасность здоровья.

За последний год телефон из игрушки и мерила богатства превратился в обычный рабочий инструмент, каким он и должен быть. Сотовыми телефонами пользуются многие взрослые и дети, и звонок сотового телефона можно услышать сегодня где угодно. Так, очень часто телефоны звонят на спектаклях, в кинотеатрах, в общественном транспорте, и даже на уроках, что, конечно же, является недостатком воспитания их владельцев. Армия пользователей мобильных телефонов пополняется новобранцами, а те, кто имеет телефон достаточно давно, сегодня могут позволить говорить себе в несколько раз больше, отсюда и вытекает главный вопрос: а так ли безопасен сотовый телефон, как мы думаем?

В первую очередь хочется привести результаты опроса, проведённого в нашей школе и МБОУ СОШ №4 г. Стерлитамака в декабре 2008 года, в котором было опрошено 108 учащихся старшего звена.

Вопрос звучал так:

Считаете ли вы, что пользование сотовыми телефонами вредит здоровью?

1. Да – 40 человек (37%);

2. Нет – 45 человек (42%);

3. Вредит, но я пользуюсь им не так часто – 23 человека (21%).

Как видно из опроса, большинство опрошенных (58%) считают мобильные телефоны вредными. Следует учесть то, что третий вариант ответа всё равно подразумевает негативное влияние сотового телефона на организм человека.

На сегодняшний день нельзя с полной уверенностью сказать, что использование сотового телефона вредно или безопасно. Исследования в данной области проводятся, но их результаты неоднозначны.

Наиболее вредным является высокочастотное излучение сантиметрового диапазона. Но постепенно рабочая частота повышается (GSM  1800, 1900). Источником излучения в мобильном телефоне является штыревая антенна, всё остальное – сам передатчик, гетеродины приёмника, синтезатор частоты и пр. настолько маломощны, что их можно не принимать во внимание.

Прежде всего, облучение вызывает нагревание, что может привести к изменениям и даже повреждениям тканей  и органов. Механизм поглощения энергии достаточно сложен. При изучении теплового воздействия электромагнитного излучения необходимо иметь в виду, что ткани живого организма неоднородны. Например, в тканях головного мозга есть участки с повышенной проводимостью, они способны поглотить значительно больше энергии, чем соседние ткани. Возможность такого локального перегрева была достоверно установлена ещё до изобретения радиотелефона. При превышении некоторой пороговой дозы высокочастотного излучения в мозгу подопытных животных были обнаружены буквально сваренные микроскопические участки. Не исключено, что подобное явление может приводить к возникновению опухолей мозга.

           Действие электромагнитных полей на организм человека проявляется в функциональном расстройстве центральной нервной системы. Субъективные ощущения при этом – повышенная утомляемость, сонливость или, наоборот, нарушение сна, головные боли и т.д. При систематическом облучении наблюдаются стойкие нервно – психические заболевания, изменения кровяного давления, замедление пульса.

В результате исследования было установлено снижение гормона, отвечающего за работу щитовидной железы. Хорошо известно, что при снижении функции щитовидной железы уменьшается потребление кислорода, снижается скорость обменных процессов. Внешние признаки этого – прорежение волос, сухая, одутловатая кожа желтоватого оттенка, хриплый голос.

1.3. Рекомендации по соблюдению мер безопасности:

· не разговаривайте по мобильному телефону долго, и отнюдь не из соображений тарифного плана;

· не подносите телефон к голове сразу же после нажатия кнопки начала набора номера, так как в этот момент излучение в несколько раз больше, чем во время самого разговора;

· в автомашинах используйте внешнюю антенну, так как, поскольку металлический кузов машины является экраном для электромагнитных волн, то излучаемые сотовым телефоном волны отражаются от него многократно;

· на даче или в загородном доме используйте стационарную внешнюю круговую или направленную антенну;

· опасайтесь находиться подолгу вблизи антенны ретранслятора провайдера, поскольку она постоянно, причём во все стороны, излучает достаточно мощный сигнал; в лучшем положении в этом смысле находятся жители панельных домов: железная арматура панелей несколько экранирует квартиру, помогает и металлическая сетка на окнах с ячейками размером не более 10 см;

· пользуйтесь комплектами  Mini Hands Free – они уменьшают облучение головы и перераспределяют его на всё тело; однако провод комплекта работает как переизлучающая антенна;

· не портите антенну телефона – изменение её геометрических размеров, изгиб, скручивание неизбежно ухудшают условия приёма, в результате приходится увеличивать мощность передатчика; используйте только фирменные, «родные» антенны;

· при выборе модели телефона предпочтение отдавайте аппаратам с внешними антеннами и хорошей заявленной в сертификатах чувствительностью.

Глава II.    Я и компьютер.

2.1. Сидя за монитором персонального компьютера.

Многие пользователи полагают, что главная опасность, которая исходит от монитора – это рентгеновское излучение. В действительности уровни рентгеновского, ультрафиолетового и инфракрасного излучения, как правило, не превышают биологически опасный. Главную опасность представляют электромагнитное поле в диапазоне частот 20 Гц – 300 МГц и статическое электрическое поле заряда на экране. Уровень этих полей в зоне размещения пользователя обычно превышает  биологически опасный. Ситуация осложняется тем, что органы чувств человека не воспринимают магнитные поля в рассматриваемом диапазоне частот, так что пользователь не может сам оценить опасность. Кроме того, электромагнитное излучение, распространяясь во всех направлениях, оказывает воздействие в радиусе до 5 м от монитора.

По обобщённым данным, у работающих за монитором от 2 до 6 ч в сутки функциональные нарушения центральной нервной системы происходят в среднем в 4,6 раза чаще, чем в контрольных группах, болезни сердечно – сосудистой системы и верхних дыхательных путей – в 2 раза чаще, болезни опорно–двигательного аппарата – в результате работы на компьютере соотношение здоровых и больных  среди пользователей резко возрастает. По данным Бюро трудовой статистики, в период 1982 – 1990 г.г. наблюдалось восьмикратное увеличение случаев расстройства здоровья (нетрудоспособности) пользователей. Даже при кратковременной (45 мин.) работе под влиянием электромагнитного излучения монитора происходят значительные изменения гормонального состояния и специфические изменения биотоков мозга. Особенно ярко и устойчиво эти эффекты проявляются у женщин.

Кроме вредного воздействия излучения существует ещё несколько основных вредных фактора:

· нагрузка на зрение;

·  стеснённая поза;

·  нагрузка на психику.

2.2 Нагрузка на зрение.

Это, пожалуй, самый главный фактор. Именно из-за неё через непродолжительное время у ребёнка возникают головные боли и головокружение. Если работать на компьютере достаточно долго, то зрительное переутомление может привести к устойчивому снижению остроты зрения.

Однако следует заметить, не компьютер является основной причиной развития близорукости у ребёнка. Огромную роль в этом играют наследственность, телевизор, чтение при недостаточном освещении. При грамотной постановке дел нагрузка на зрение от компьютера может быть значительно снижена.

Качество монитора. Самым важным фактором в сохранении зрения ребёнка играет качество монитора. Современные мониторы устроены так, что обладают высокой контрастностью при внешней засветке и потому не нуждаются в защитном фильтре. Более того, защитный фильтр для них вреден. Самым безопасным для глаз монитором является монитор на жидких кристаллах и жидкокристаллический проектор, затем следуют профессиональные 15-дюймовые, 17-дюймовые и 14-дюймовые мониторы. Завершают список мониторы с диагональю 14 дюймов выпуска ранее 1997 г. Условно нагрузку можно распределить так:

	Устаревший монитор
	100%

	Современный монитор 14 дюймов    
	70%

	Современный монитор 17 дюймов
	60%

	Современный монитор 15 дюймов (типа View Sonic 6655)
	40%

	Цветной ЖК монитор
	20%

	Чёрно-белый монитор или ЖК проектор
	15%


Следовательно, час игры на устаревшем мониторе по нагрузке на зрение равноценен двум часам игры на хорошем мониторе.

Содержание изображения. Второй по значимости фактор утомляемости глаз – это содержание изображения. Легче всего глаз воспринимает статистическое, крупное цветное изображение в сопровождении звука.

Для глаз ребёнка достаточно безопасно рассматривать картинки или фотографии в сопровождении дикторского текста.

Хуже воспринимается  рисование на компьютере. Здесь звук уже не играет отвлекающей роли, а всю работу выполняют глаза.

Намного тяжелее приходится в том случае, когда ребёнок вынужден читать с экрана текст. Поэтому Интернет – штука достаточно опасная, поскольку здесь приходится много читать.

Ну и, наконец, настоящие убийцы глаз – это игры. Движущиеся изображения, мелкие элементы – всё это приводит к такому переутомлению, которое снимается очень не скоро.

Общий итог. Насколько же  компьютер опасен для зрения?

Сравнивая его с телевизором, следует помнить, что наличие дисплея и его качество во много раз выше качества телевизионной трубки. Однако дисплей, как правило, ближе. И всё же можно считать, что нагрузка на глаз от монитора немного ниже, чем от телевизора.

Поэтому время, проведённое за компьютером, и время, проведённое перед телевизором, следует суммировать!

2.3. Стеснённая поза.

Вторым по вредности фактором, влияющем на здоровье, является стеснённая поза. Сидя за компьютером, нужно смотреть с определённого расстояния на экран и одновременно держать руки на клавиатуре или органах управления. Это вынуждает тело ребёнка принять определённое положение и не изменять его до конца работы. В этом отношении компьютер гораздо опаснее телевизора, который позволяет свободно двигаться. Из-за стеснённой позы возникают следующие нарушения.

Затруднённое дыхание. Это самый коварный из всех врагов. Вынесенные вперёд локти не дают свободно двигаться грудной клетке, и это приводит к астме, развитию приступов кашля и иным явлениям.

Остеохондроз. При длительном сидении с опущенными плечами возникает стойкое изменение костно–мышечной системы, а иногда искривление позвоночника.

Заболевания суставов кистей рук. Это профессиональное заболевание, ранее преследовавшее машинисток в редакциях, а ныне операторов компьютеров. При работе за компьютером рука человека вынуждена совершать много мелких движений, сильно устаёт, а при длительной работе развиваются хронические заболевания.

Помочь школьнику уменьшить вредное влияние могут специализированные столы и прочие аксессуары.

2.4. Психическая нагрузка.

Третий по важности фактор – психическая нагрузка. Компьютер требует не меньшей сосредоточенности, чем вождение автомобиля. Интересные игры требуют огромного напряжения, которого практически не бывает в обычных условиях. Эта область весьма мало изучена, поскольку современная мультимедиа техника появилась лишь недавно. И всё же можно психическую нагрузку уменьшить.

Во-первых, в работе следует делать перерывы. На уроке за этим следит учитель, дома на компьютере следует поставить таймер, например из пакета Norton utility. Каждые 30 минут – перерыв на 15 минут.

Во-вторых, следует внимательно следить за содержательной стороной игр, за тем, что программирует ребёнок, и какие сайты он посещает.

В общественном сознании укоренилась мысль о том, что самое вредное в компьютере – это излучение, на самом деле психическое воздействие может оказаться намного серьёзнее.

2.5. Нормы излучения на видеодисплейных 

терминалах и персональных компьютерах.

Санитарные нормы, принятые в большинстве стран Европы (в некоторых они даже более строгие), предусматривают, что конструкции видеодисплейного терминала и персонального компьютера должны соответствовать следующим параметрам:

· мощность экспозиционной дозы рентгеновского излучения в любой точке на расстоянии 0,05 м от экрана и корпуса – не более 0,1 мБЭР/ч (100 мкР\ч)
 ;

· напряжение электромагнитного поля по электрической составляющей на расстоянии 50 см от экрана не более 10 В/м;

· напряжённость электромагнитного поля по магнитной составляющей на расстоянии 50 см от экрана не более 0,3 А/м.

2.6. Последствия.

Статистика отмечает ряд неприятных следствий регулярной работы на компьютере без применения защитных средств:

· заболевания органов зрения – 60% пользователей;

· болезни сердечно-сосудистой системы – 60%;

· заболевания желудочно-кишечного тракта – 40%;

· кожные заболевания – 10%;

· различные опухоли.

Как уже отмечалось, электромагнитное излучение компьютера особенно опасно для детей, а также для беременных женщин. Установлено, например, что у беременных женщин, работающих на компьютерах с дисплеями на электронно-лучевых трубках, с 90%-ной вероятностью в 1,5 раза чаще случаются выкидыши и в 2,5 раза чаще появляются на свет дети с врождёнными пороками.

Глава III. «Минздрав предупреждает…»

3.1. Курение – одна из вреднейших привычек.

Исследованиями доказано, в чём вред курения. В дыме табака содержится более 30 ядовитых веществ: никотин, углекислый газ, окись углерода, синильная кислота, аммиак, смолистые вещества, органические кислоты и др.

1-2 пачки сигарет содержат смертельную дозу, которая вводится в организм не сразу, а дробно. Статистические данные подтверждают, что по сравнению с некурящими длительно курящие в 13 раз чаще заболевают стенокардией, в 12 раз – инфарктом миокарда, в 10 раз – язвой желудка. Курильщики составляют 96-100% всех больных раком лёгких. Каждый седьмой заядлый курильщик болеет облитерирующим эндартериитом – тяжким недугом кровеносных сосудов.

Табачные изделия готовятся из высушенных листьев табака, которые содержат белки, углеводы, минеральные соли, клетчатку, ферменты, жирные кислоты и др. Среди них важно отметить две группы веществ, опасных для человека – никотин и изопреноиды.

По количественному содержанию в листьях табака и по силе действия на различные органы, системы человека никотин занимает первое место. Он проникает в организм вместе с табачным дымом, в составе которого имеются дополнительно вещества раздражающего действия, в том числе канцерогенные (бензпирен  и дибензпирен), т.е. способствующие возникновению злокачественных опухолей; углекислый газ – 9,5% (в атмосферном воздухе – 0,046%) и окись углерода – 5% (в атмосферном воздухе её нет).

Никотин относится к нервным ядам. В экспериментах на животных и наблюдениях над людьми установлено, что никотин в малых дозах возбуждает нервные клетки, способствует учащению дыхания и сердцебиения, нарушению ритма сердечных сокращений, тошноте и рвоте.

В больших дозах тормозит, а затем парализует деятельность клеток центральной нервной системы, в том числе вегетативной. Расстройство нервной системы проявляется понижением трудоспособности, дрожанием рук, ослаблением памяти.

Никотин воздействует и на железы внутренней секреции, в частности на надпочечники, которые при этом выделяют в кровь гормон – адреналин, вызывающий спазмы сосудов, повышение артериального давления и учащение сердечных сокращений.

Особенно вредно курение для детей и подростков. Ещё не окрепшие нервная и кровеносная системы болезненно реагируют на табак.

Кроме никотина, отрицательное воздействие оказывают и другие составные части табачного дыма. При поступлении в организм  окиси углерода развивается кислородное голодание за счёт того, что угарный газ легче соединяется с гемоглобином, чем кислород и доставляется с кровью ко всем тканям и органам человека.

В ходе эксперимента установлено, что у 70% мышей, которые вдыхали табачный дым, развились злокачественные опухоли лёгких. Рак у курящих людей возникает в 20 раз чаще, чем у некурящих. Чем дольше человек курит, тем больше у него шансов умереть от этого тяжёлого заболевания. Статистические исследования показали, что у курящих людей часто встречаются раковые опухоли и других органов: пищевода, желудка, гортани, почек. У курящих нередко возникает рак нижней губы вследствие канцерогенного действия экстракта, скапливающегося в мундштуке трубки.

Очень часто курение ведёт к развитию хронического бронхита, сопровождающегося постоянным кашлем и неприятным запахом изо рта. В результате хронического воспаления бронхи расширяются, образуются бронхоэктазы с тяжёлыми последствиями – пневмосклерозом, эмфиземой лёгких, с так называемым лёгочным сердцем, ведущим к недостаточности кровообращения. Это и определяет внешний вид заядлого курильщика: хриплый голос, одутловатое лицо, одышка.

Велика роль курения и в возникновении туберкулёза. Так 95 из 100 человек, страдающих им, к моменту начала заболевания курили.

Часто курящие испытывают боли в сердце. Это связано со спазмом коронарных сосудов, питающих мышцу сердца, с развитием стенокардии (коронарная недостаточность сердца). Инфаркт миокарда у курящих встречается в 3 раза чаще, чем у некурящих.

Курение может быть и главной причиной стойкого спазма сосудов нижних конечностей, поражающего преимущественно мужчин. Это заболевание ведёт к нарушению питания, гангрене и в итоге к ампутации нижних конечностей.

От веществ, содержащихся в табачном дыму, страдает также пищеварительный тракт, в первую очередь зубы и слизистая оболочка рта. Никотин увеличивает выделение желудочного сока, избыток которого провоцирует боли в желудке, которые у курящих возникают гораздо чаще, чем у некурящих. Так, например, среди мужчин, заболевших язвенной болезнью желудка, 96-97% курили. 

Курение может вызвать никотиновую амблиопию. У больного, страдающего этим недугом, наступает частичная или полная слепота. Это очень грозное заболевание, при котором даже энергичное лечение не всегда бывает успешным.

Курящие подвергают не только себя вредному воздействию сигарет, но и окружающих людей. В медицине появился даже термин «пассивное курение». В организме некурящих людей после пребывания в накуренном и не проветренном помещении определяется значительная концентрация никотина.

3.2. Запоминающиеся факты.

Если пиявка присосётся к коже страстного курильщика, она тотчас отвалится и в судорогах умрёт от отравления.

Если в помещении много табачного дыма, в аквариумах с искусственным продуванием воздуха наблюдались случаи отравления рыбок; виновник – никотин.

Ядовитые свойства никотина используются в сельском хозяйстве: он один из главных компонентов многих препаратов для защиты растений от вредителей.

Лабораторные анализы показывают, что в 1л молока курящей матери может содержаться до 0,5 мг никотина; смертельная же доза никотина для младенца первых месяцев жизни – 1 мг.

3.3. Кто портит земную атмосферу и окружающую среду.

Табачный дым, окутывающий землю, задерживает ультрафиолетовые лучи.

Общая масса окурков на Земле за год составляет 2520000 тонн.

Курильщики ежегодно «выкуривают», т.е. выбрасывают в атмосферу 720 т синильной кислоты, 384000 т аммиака, 108000 т никотина, 600000 т дёгтя и более 550000 т угарного газа.

В среднем 25% всех видов веществ, содержащихся в табаке, сгорает и разрушается в     процессе курения, 50% (!) уходит в окружающую среду, 20% (!) попадает в организм курильщика и только 5% (!) остаётся в папиросе или фильтре сигареты.

3.4. Сигареты и выхлопные газы неисправного авто.

Более половины всех загрязнений атмосферы создаёт транспорт своими выхлопными газами. При сжигании жидких видов топлива с выхлопными газами в атмосферный воздух поступают азотные соединения, угарный газ (оксид углерода), свинец, газообразные и твёрдые продукты неполного сгорания топлива.

Угарный газ опасен для жизни. В состав табачного дыма тоже входит угарный газ. Общий показатель токсичности табачного дыма в 4,5 раза (!) превышает токсичность выхлопных газов автомобиля.

Выкуривание только одной сигареты по действию на организм приблизительно равно нахождению вблизи крупной автомагистрали на протяжении 16 ч! пребывание некурящего в течении 1 ч в закрытом накуренном помещении равносильно тому, что он выкурил 4 сигареты.

Курение отнимает 8-10 лет жизни.

3.5. Коронный разряд разоблачает.

Коронный разряд используют на ряде производств для очистки промышленных газов от твёрдых и жидких примесей. Эту очистку осуществляют с помощью электрофильтра.

Табачный дым состоит из воздуха и взвешенных в нём продуктов горения, находящихся в виде твёрдых частиц и капелек жидкости, размеры которых колеблются от 0,1 мкм до 1 мкм.

Число частиц и капелек от одной выкуренной сигареты измеряется десятками и сотнями тысяч миллиардов. Убедиться в этом позволяет использование того же электрофильтра. В бронхах и лёгких остаётся около 50% твёрдых частиц табачного дыма.

3.6. Курение опасный источник внутреннего радиоактивного облучения!

Предельно допустимая доза общего облучения для человека равна 0,05 Гр в год (т.е. 5 рад в год). Если человек получит общую дозу облучения 2 Гр (200 рад), то это приводит к лучевой болезни, доза в 7-8 Гр (700-800 рад) и более приводит к смерти.

Сравним такие факты. При одном рентгеновском обследовании человека методом флюорографии доза облучения составляет 0,0076 Гр, или 0,76 рад. Выкуривающий за день 10 сигарет получает такое же облучение, как будто ему сделали 100 рентгеновских снимков, т.е. 0,76 Гр (76 рад).

3.7. Фильтр не поможет.

В табачном дыму содержатся радиоактивные изотопы полония, висмута, цезия, мышьяка, свинца.

Радиоактивные вещества табачного дыма избирательно накапливаются в лёгочной ткани, костном мозге, лимфатических узлах, эндокринных железах. Они задерживаются там на многие месяцы и годы, и чем больше стаж курильщика, тем больше накапливается радиоизотопов, особенно полония-201 и свинца-210 – главная причина развития злокачественных опухолей.

Также установлено, что сигареты с фильтром радиоактивные изотопы не задерживают.

3.8. Если бы будущая мать знала.

При распаде ядра полония-201 вылетает альфа-частица – это частица таких энергий, которая, проникая в организм человека, способна повреждать наследственные структуры – гены и хромосомы. Особенно это должна знать и понимать курящая женщина, собирающаяся стать матерью. Учёные пришли к выводу: каждый пятый ребёнок из общего числа погибающих во время беременности был бы жив, если бы его мать не курила в период его утробного вынашивания.

Заключение.

В последнее время в нашей республике уделяется огромное внимание здоровью населения и в особенности здоровью подрастающего поколения. Так, например, Указом президента Республики Башкортостан М.Г.Рахимовым 2002 год был объявлен годом здоровья, 2003 год – годом спорта и здоровья, 2004 год – годом экологии и окружающей среды, 2005 год – годом профилактики наркомании, алкоголизма и табакокурения.

Современный человек не может обходиться без новейших достижений науки и техники. Они помогают в работе, учёбе, в быстром получении и обработке информации. Они скрашивают и разнообразят отдых, помогают в быту.

Проанализировав список «школьных» болезней, мы пришли к выводу, что самыми распространёнными заболеваниями у учащихся как нашей школы, так и учащихся МБОУ СОШ №4  г. Стерлитамака, являются заболевания органов зрения, опорно-двигательного аппарата, хронические заболевания дыхательных путей, вегето-сосудистая дистония. Причём процент заболеваемости растёт из года в год.

Мы провели наше исследование, чтобы выявить, какие факторы влияют на рост самых распространённых заболеваний. С этой целью мы изучили техническую литературу, ознакомились с данными научных исследований Всемирной организации здравоохранения, исследовательских институтов.

Как это ни парадоксально, но большую опасность для биообъектов, в том числе и для человека, имеет техногенное электромагнитное излучение. Печальные последствия для человека связаны с научно- техническим прогрессом. Ещё сравнительно недавно считалось, что слабое электромагнитное излучение в отличие от радиации и ионизирующего излучения не оказывает какого-либо воздействия на объекты и поэтому не представляет угрозы для здоровья. И лишь в начале 90-х годов учёные начали понимать, что высокочастотное электромагнитное излучение низкой интенсивности может плохо влиять на организм.

Обработав анкеты учащихся старшего звена нашей школы и МБОУ СОШ №4 г. Стерлитамака, мы пришли к выводу: окружающая среда влияет на здоровье школьников и в своих исследованиях ограничились изучением влияния электромагнитного излучения радиотелефонов и персонального компьютера, и такой распространённой, но вредной привычки, как курение, на детский организм.

Электромагнитное излучение условно делят на тепловое и нетепловое. Границей между ними является плотность электромагнитного потока, равная 10 милливатт на квадратный сантиметр облучаемой поверхности. При таком значении мощности ткани могут нагреваться на несколько десятых долей градуса. В России введена норма мощности электромагнитного излучения в 10 микроватт. Но в подавляющем большинстве сотовых телефонов  в нашей стране, в основном импортных, она в 10-100 раз больше предельно допустимого значения. Многие из имеющихся в России мониторов также представляют повышенную электромагнитную опасность.

Мы ознакомились с мнением профессора, доктора медицинских наук Ю.Григорьева, русского учёного А.Л.Чижевского, американского учёного Е.Мекси, член-корреспондента Академии космонавтики доктора психологических наук А.К.Попова и не можем не согласиться с тем, что

«Пора бить тревогу!»
В связи с этим мы выработали правила безопасности и рекомендуем весь этот материал для использования на классных часах, уроках информатики, физики.

Проблема борьбы с курением детей имеет социальный характер. Согласно данным Всемирной организации здравоохранения ежегодно во всём мире от болезней, связанных с курением, умирает 2,5 млн. человек. Смертность растёт прямо пропорционально количеству выкуренных сигарет. Большой процент смертности среди тех, кто начал курить в раннем возрасте.

По результатам опроса 171 старшеклассника нашей школы и МБОУ СОШ №4 г. Стерлитамака

· пробовали курить – 48 чел. (28%);

· курят в настоящее время  - 30 чел. (17,5%);

· считают, что курение вредит здоровью 25% «пассивных» курильщиков.

О количестве выкуренных за день сигарет можно судить по приложению 4.
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Приложение 1

Список «школьных»  болезней

(по МБОУ СОШ № 4 г.Стерлитамака)

	Заболевания
	Кол-во уч-ся по всей школе
	9-11 класса

	
	2007г.
	%
	2008г.
	%
	2007г.
	%
	2008г.
	%

	1.Щитовидной железы
	37
	3,7
	41
	4,4
	24
	8,7
	34
	12

	2. Органов зрения
	159
	16
	168
	18
	51
	18,5
	59
	21

	3.Опорно-двигательного аппарата
	190
	19
	221
	24
	65
	24
	78
	28

	4.Кожи
	3
	0,3
	5
	0,5
	1
	0,36
	1
	0,35

	Хронические заболевания

	1. Дыхательных путей
	284
	28,4
	493
	53
	97
	35
	120
	43

	2.Печени и желчного пузыря
	290
	29
	253
	27
	145
	52,2
	89
	31,6

	3. Желудка
	328
	32,8
	240
	25,6
	110
	40
	97
	34,4

	4. Почек
	8
	0,8
	8
	0,85
	  3
	1,1
	4
	1,4

	5. Лор-органов
	53
	5,3
	54
	5,8
	12
	4,3
	17
	6

	6. Лейкоз
	
	
	
	
	
	
	
	

	

	ВСД (вегето-сосудистая дистония)
	85
	8,5
	89
	9,5
	43
	16
	50
	18

	Ожирение
	17
	1,7
	15
	1,6
	11
	4
	9
	3,2

	Энурез
	3
	0,3
	4
	0,4
	
	
	
	

	Грыжа
	8
	0,8
	7
	0,75
	1
	0,36
	2
	0,71

	Судорожный синдром
	5
	0,5
	7
	0,75
	3
	1,1
	3
	1,06

	Ревматоидный полиартрит
	2
	0,2
	2
	0,21
	
	
	1
	0,35

	Аномалия речи
	5
	0,5
	4
	0,4
	
	
	
	

	Сахарный диабед
	
	
	1
	0,1
	
	
	
	

	Всего учащихся
	1000
	
	983
	
	276
	
	282
	


Приложение 2
Список «школьных»  болезней

(по МБОУ СОШ с.Тюрюшля )

	Заболевания
	Кол-во уч-ся по всей школе
	9-11 класса

	
	2007г.
	%
	2008г.
	%
	2007г.
	%
	2008г.
	%

	1.Щитовидной железы
	2
	1,3
	3
	2,1
	2
	1,3
	3
	2,1

	2. Органов зрения
	5
	3,3
	8
	5,6
	5
	11,4
	8
	20,5

	3.Опорно-двигательного аппарата
	25
	16,4
	30
	21
	14
	31,8
	18
	46,2

	4.Кожи
	5
	3,3
	6
	4,2
	1
	2,3
	1
	2,6

	Хронические заболевания

	1. Дыхательных путей
	12
	7,9
	15
	10,5
	4
	9,1
	9
	23

	2.Печени и желчного пузыря
	5
	3,3
	8
	5,6
	5
	11,4
	6
	15,4

	3. Желудка
	3
	2
	7
	4,9
	4
	9,1
	10
	25,6

	4. Почек
	3
	2
	3
	2,1
	1
	2,3
	1
	2,6

	5. Лор-органов
	5
	3,3
	7
	4,9
	2
	4,6
	2
	5,2

	6. Анемия
	8
	5,3
	10
	7
	4
	9,1
	5
	12,8

	

	ВСД (вегето-сосудистая дистония)
	10
	6,6
	13
	9,1
	8
	18,2
	9
	23

	Ожирение
	3
	2
	5
	3,5
	2
	4,6
	2
	5,2

	Энурез
	8
	5,3
	10
	7
	1
	2,3
	1
	2,6

	Грыжа
	5
	3,3
	5
	3,5
	1
	2,3
	-
	-

	Судорожный синдром
	1
	0,7
	1
	0,7
	1
	2,3
	1
	2,6

	Аномалия речи
	5
	3,3
	6
	4,2
	2
	4,6
	2
	5,2

	Заболевания сердца
	25
	16
	28
	19,6
	10
	22,7
	12
	30,8

	Всего учащихся
	152
	
	143
	
	44
	
	39
	


Приложение 3. Правила безопасности.

Компьютер.

1. Помещение, где находится компьютер, должно быть достаточно просторным. Стулья, кресла, диваны, кровати не следует ставить в радиусе 2,5-3 метров вокруг него.

2. По бокам и сзади компьютера желательно разместить «зелёную защиту» из комнатных растений. Предпочтительнее всего -  кактусы. Несколько слабее защитные свойства у алоэ, агавы, примул, цикламенов.

3. Компьютер следует подключать к трёхконтактной розетке.

4. Экран компьютера должен находиться на расстоянии 60-70 см от пользователя и на 20 градусов ниже уровня глаз.

5. Пользуйтесь высоким вертящимся стулом с удобной спинкой.

6. Компьютер надо установить так, чтобы на экран не падал прямой свет. Иначе экран будет отсвечивать. Оптимальное положение при работе боком к окну, желательно левым.

7. Монитор, клавиатура и корпус компьютера должны находиться прямо перед вами. При диагональном расположении монитора придётся непрерывно вертеться на стуле. От этого неизбежно страдает осанка.

8. Не следует использовать в качестве монитора обычный телевизионный экран. Излучение от него в 90 раз выше, чем от экрана компьютера.

9. Не стоит экономить на новых моделях компьютеров, производимых со встроенным защитным экраном. Навесные защитные экраны, используемые в старых моделях, часто неэффективны.1
10. Монитор должен работать с частотой не менее 75 Гц. Слабо мерцающий монитор значительно снижает нагрузку на зрение. Минимум необходимого разрешения (800х600) имеют мониторы типа SWGA . Опускаться ниже этого предела – опасно.

11. Новые 17-дюймовые мониторы дают крупное и отчётливое изображение. При постоянной работе на таком мониторе глаза устают значительно меньше.

12. Шрифт на экране должен быть тёмным, а фон светлым. Зелёные и оранжевые цвета плывут и редко дают отчётливое изображение.

13. Мелкий шрифт вреден для глаз. Задайте масштаб изображения 120-150%. Масштабирование никак не повлияет на реальные параметры вашего текста.

14. Через каждые 20-30 минут работы за компьютером следует делать перерыв. Во время этих перерывов не стоит читать или  смотреть телевизор. Общая продолжительность работы не должна превышать 1 часа для учащихся 1-9 классов и 2-х часов для учащихся 10-11 классов.

15. Сидя перед экраном, прислушивайтесь к себе: малейшее недомогание, даже лёгкая головная боль должны служить сигналом к прекращению работы. Принцип преодоления чреват неприятными последствиями для вашего здоровья.

16. Работа на компьютере противопоказана детям с ослабленной иммунной системой, страдающим сердечными заболеваниями и аллергией.

17. Тем, кто собирается стать оператором, особенно учащимся с ослабленным зрением или нервными расстройствами, необходимо предварительно проконсультироваться у врачей-специалистов. Это нужно для того, чтобы лучше знать свои возможности и правильно дозировать нагрузки.
Сотовый телефон.

1.  Не носите таки телефоны во внутреннем кармане. В крайнем случае – в наружном боковом кармане, а ещё лучше – в сумке.

2. Не разговаривайте долго.

3. Не портите антенну телефона во избежание необходимости увеличения мощности передатчика. Используйте только фирменные, «родные» антенны.

4. Предпочтение отдавайте аппаратам с внешними и хорошей чувствительностью.

5. Не подносите телефон к голове сразу же после нажатия кнопки начала набора номера.

6. Дома не следует ставить безшнуровой телефон у изголовья кровати.
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� Рентген – доза гамма-излучения, под действием которого в 1м3 сухого воздуха при t = 00  и давлении 760 мм рт.ст.создаются ионы, несущие одну электростатическую единицу электричества.


1 Р = 2,58*10-4 Кл/кг. БЭР – биологический эквивалент рентгена, т.е. такая доза любого излучения, которая вызывает тот же биологический эффект, что и 1Р гамма-излучения (нормальный фон 15-30 мкр/ч)  


1 Включенный монитор образует электромагнитное поле. Проверить его интенсивность несложно: проведите тыльной стороной ладони на расстоянии нескольких миллиметров от включенного монитора. Если вы отчётливо услышите характерные потрескивания, значит электромагнитное поле действительно присутствует. При хорошо защищённом мониторе этого быть не должно.





PAGE  
3

_1294873255.xls
Диаграмма1

		2

		3

		5

		7

		15



% курящих учащихся

количество сигарет, выкуренных за день

% курящих учащихся

Приложение 4

17

10

20

17

10



Диаграмма2

		2

		3

		5

		7

		15



% курящих учащихся

количество выкуренных за день сигарет

% курящих учащихся

Приложение 4

17

10

20

17

10



Лист1

		

		количество сигарет в день		2		3		5		7		15

		% курящих учащихся		17		10		20		17		10





Лист2

		





Лист3

		






