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1. Введение
Взаимосвязь между образом жизни и здоровьем наиболее полно выражается в понятии здоровый образ жизни. Здоровый образ жизни объединяет все, что способствует выполнению человеком профессиональных, общественных и бытовых функций в оптимальных для здоровья условиях и выражает ориентированность деятельности личности в направлении формирования, сохранения и укрепления как индивидуального, так и общественного здоровья.

Здоровый образ жизни формируется всеми сторонами и проявлениями общества, связан с личностно-мотивационным воплощением индивидом своих социальных, психологических и физиологических возможностей и способностей. От того, насколько успешно удается сформировать и закрепить в сознании принципы и навыки здорового образа жизни в молодом возрасте, зависит в последующем вся жизнь человека.

Проблема формирования здорового образа жизни, как технологии сохранения здоровья и обеспечения высокой результативности и продуктивности труда человека, является важнейшей проблемой современности. Приоритет жизни и здоровья человека является основополагающим принципом государственной политики Российской Федерации.

Особую обеспокоенность вызывает здоровье наших детей, ибо здоровье нации и прогрессивная динамика всего общества связаны со здоровьем нового человека XXI века и будущим России. 

Однако данные физического состояния детей свидетельствуют, что здоровье нашего подрастающего поколения далеко не соответствует ни потребностям, ни потенциальным возможностям современного общества. 

Очень важно в период детства формировать у ребенка потребность в сознательном участии в сохранении и укреплении здоровья, в здоровом образе жизни.  Это должно стать одним из ведущих направлений учебно-воспитательной работы с детьми и подростками и способствовать лучшей адаптации к условиям окружающей среды.

В детстве человек осуществляет более напряженную, более сложную, чем взрослый, работу по самоконтролю и саморегулированию. Если ребенок пассивен в этом процессе, то деформируется его социализация, разрушается здоровье. 

Поэтому именно на этапе школьного возраста приоритетными являются задачи воспитания у детей мотивации на здоровье, ориентации их жизненных интересов на  здоровый образ жизни.  

У подрастающего поколения должно быть сформировано новое сознание, позиция здорового образа жизни, потребность быть красивым и успешным. Кем бы ни стал ребенок в будущем, он должен хорошо понимать значение здоровья, осознавать последствия своих действий, иметь представление о важности здорового образа жизни. 

По современным представлениям, в понятие здорового образа жизни входят следующие составляющие:

-отказ от вредных пристрастий (курения, употребления алкогольных напитков и наркотических веществ);

-оптимальный двигательный режим;

-рациональное питание;

-закаливание;

-личная гигиена;

-положительные эмоции.

Причем речь идет не только об искоренении вредных привычек, выполнении определенных гигиенических норм и правил: соблюдении режима труда и отдыха, питания, которые определяют физиологическое благополучие организма. Здоровый образ жизни - гораздо более широкое понятие, это совокупность всех условий, которые настраивают человека на активную деятельность, позволяют полностью реализовать те высочайшие духовные качества, которые всегда были присущи русскому человеку.

Однако готовность к здоровому образу жизни не возникает сама собой, а формируется у человека с ранних лет, прежде всего внутри семьи, в которой родился и воспитывается ребенок. 

В формировании образа жизни ведущая роль принадлежит образу мыслей, т.к. в принципе, все начинается с головы. Здоровый образ жизни - залог счастливой и благополучной жизни ребенка в гармонии с миром в будущем.

Наступило время, когда каждый человек должен не только думать о своем здоровье, но и соответственно действовать, так как к здоровому образу жизни, счастью и долголетию человек выбирает дорогу сам! И задача родителей, педагогов и медицинских работников помочь детям найти правильный путь при сохранении и приумножении своего здоровья.

2.Организация мероприятий по профилактике курения и употребления алкоголя среди детей и подростков в летних оздоровительных лагерях
2.1 Организация мероприятий по профилактике употребления психоактивных веществ среди детей и подростков в летних оздоровительных лагерях
Подростковый возраст – это возраст самоутверждения и основной задачей специалистов, работающих с подростками, становится – помочь понять, какие ценности главные в жизни. Дети пытаются самоутвердиться, занять свое место в этом мире, в семье, в школе, в классном коллективе и на улице. 

Задачей педагогов и родителей является то, чтобы объяснить подростку, что красота (каждый хочет быть красивым и любимым) – это красота физическая, духовная, это здоровье. Сохранению и укреплению здоровья способствуют привычки. Привычки – это вторая натура человека. Каждый человек имеет большое количество привычек, как вредных, так и полезных. Привычки – это автоматизированные действия, которые проявляются независимо от желания человека. Полезные привычки помогают нам почувствовать себя собранными, организованными, готовыми к преодолению трудностей. Они помогают человеку при стрессе, в условиях дефицита времени. К сожалению, у людей – и у взрослых, и у детей – сами собой возникают не только полезные, но и вредные привычки. Всякая привычка появляется не случайно. В основе лежит механизм подкрепления. Если привычка получила неоднократное положительное подкрепление, то она закрепится и устранить её будет трудно.

14-17 лет – наиболее опасный возраст для начала экспериментирования с любыми психоактивными веществами. Его часто называют возрастом независимости. Опыт знакомства подростка с наркотиками может произойти на дискотеке, молодежной вечеринке, в компании друзей, в подворотне – в изолированных от влияния взрослых пространствах. У большинства возникает либо личный опыт употребления того или иного психоактивного вещества, либо опосредованный – через близких знакомых и друзей. Употребление ПАВ детьми и подростками - отклоняющееся от нормы поведение. 

В профилактике табакокурения, употребления алкоголя подростками родителям и педагогам необходимо:

• Прививать детям самостоятельность в поступках.

• Формировать убеждение о вреде наркотиков, алкоголя, сигарет, опасности их употребления и фатальной закономерности расплаты. 

• Осуществлять текущий контроль. 

И, самое главное, нужно рассказать и показать детям альтернативу этим веществам. Такой альтернативой может быть любовь к ребёнку, добрые отношения в семье.

В подростковом возрасте дети часто стремятся к свободе, к привлечению внимания, поэтому и попадают в «дурные компании».  

Летние оздоровительные лагеря имеют определенные условия для поиска всевозможных поведенческих и социальных ролей, что является важнейшим психолого-педагогическим посылом для организации в лагере эффективной  первичной профилактической работы с детьми и подростками. 

Профилактическая составляющая лагерной смены, независимо от его приоритетного профиля (спортивный, военно-спортивный, экологический и пр.), разворачивающаяся на фоне создания в лагере условий, содействующих  самопознанию  и  самореализации  детей и подростков,  позволит эффективно решать основную задачу первичной профилактики: формирование позитивных стрессоустойчивых форм поведения.

Основной формой профилактической деятельности является пропаганда ценностей здорового образа жизни. Большое внимание уделяется рассмотрению форм профилактической работы в соответствии с целевой и возрастной группой, а также способам предъявления информации.

Профилактическая деятельность в летнем лагере и формы реализации  программных мероприятий  осуществляются с  учетом  возрастных особенностей подростков.

Направления: формирование представления о здоровье, его значении, об основах здорового образа жизни; освоение навыков безопасного поведения (в том числе связанных с наркотизацией окружающих); развитие навыков самоконтроля; формирование комплексного представления о здоровье, расширение знаний о негативном воздействии наркогенных веществ на организм человека; формирование устойчивости  к негативному давлению среды.

Возраст 11–13 лет. Выработка специальных навыков адекватной самооценки как  личности;  расширение  знаний о негативном воздействии психоактивных веществ на организм (свойства, механизм действия, мифы о безопасности ПАВ). Освоение навыков отказа и навыков пошагового общения в ситуациях наркогенного заражения,  умения  найти  выход  в конфликтной ситуации.

Возраст 14–17 лет. Информационно-просветительские мероприятия для детей и подростков,  направленные  на профилактику употребления психоактивных веществ и других форм асоциального поведения. Содержание  информационно-просветительских  профилактических мероприятий строится на логике содействия самореализации  детей  и молодежи, что означает помощь им в осознанном целесообразном раскрытии и использовании своих позитивных возможностей. Комплекс тематических мероприятий индивидуального, группового и массового характера встраивается в ежедневную систему воспитательной работы лагеря, с учетом ведущего профиля смены.

Во всех проводимых мероприятиях должен чувствоваться и звучать жизнеутверждающий посыл, а не то, как вредно иметь вредные привычки!
В зависимости от целей и задач смены, особенностей программы, материально-технических возможностей, специфики кадрового и методического обеспечения,  предлагаются к использованию следующие формы реализации профилактического содержания:

1. День профилактики - комплекс разноплановых (психолого-развивающих,  воспитательно-досуговых, социально-поддерживающих) мероприятий, реализуемых в течение одного дня.

2. Отдельные профилактические мероприятия - включение разноплановых   (психолого-развивающих, воспитательно-досуговых, социально поддерживающих) мероприятий в программу смены.

3. Выпуск и использование информационных профилактических материалов: газет, плакатов, буклетов, визиток, листовок, слайд-шоу и т. д.

Предлагаются следующие виды программных мероприятий с учетом возрастных особенностей подростков:

- создание игровых ситуаций, инсценирование, сказкотерапия в рамках досуговых мероприятий;
- организация и проведение ролевых игр, инсценирование, проведение тренингов,  проведение бесед с элементами рассуждения;

- проведение уроков здоровья для детей младшего школьного возраста;
- проведение творческой мастерской, конкурса работ профилактической тематики;
- анкетирование;

- конкурс слоганов,  речевок профилактической направленности

- оформление информационно-просветительских стендов профилактической тематики
- просмотр видеороликов по формированию здорового образа жизни и профилактики зависимого поведения (победителей и призеров областного конкурса компьютерных проектов), можно получить на электронном носителе в ГУЗ «ТОЦМПиР им. Я.С. Стечкина».
2.2. Курение – главный фактор риска развития опасных заболеваний и сокращения продолжительности жизни. Профилактика курения.

«Яд, который не действует сразу, не становится менее опасным» - предупреждал когда-то немецкий мыслитель Лессинг. Курение - час за часом, день за днем, месяц за месяцем, год за годом постепенно разрушает здоровье беззаботных курильщиков.

В настоящее время в мире курит около 1,3 млрд. человек. Глобальная табачная эпидемия ежегодно приводит к смерти около шести миллионов человек. Основными причинами преждевременной смертности жителей планеты являются ССЗ, в том числе инфаркты миокарда и инсульты, бронхо-легочные и онкологические заболевания. 

Вред курения на здоровье

Основным действующим веществом табака является никотин, который является алкалоидом и содержится в табачном растении. Но кроме никотина в табачном дыме содержится около 4000 химических веществ, 250 из которых являются токсичными и канцерогенными, способными повреждать живые ткани и вызвать развитие злокачественных образований. Среди них - аммоний, синильная кислота, бензидин, пиридин, бензпирен, мышьяк, сероводород, аммиак, лимонная, щавелевая и яблочная кислоты, радиоактивные изотопы, эфирные масла и другие химические соединения, вредные для организма.

При курении, в тот момент, когда табачный дым попадает в легкие, никотин мгновенно проникает в кровь и уже через 7 секунд достигает головного мозга. Никотин вызывает сильное возбуждение клеток коры головного мозга. Через некоторое время эти клетки, затормаживаются и снижают свою деятельность. Никотин возбуждает сосудодвигательный центр головного мозга и вызывает сокращение сосудов, что приводит к повышению артериального давления, учащению пульса. Достигая надпочечников, никотин приводит к повышенному выбросу биологически активных веществ, что также сопровождается ростом частоты сердечных сокращений, повышением артериального давления и вредным воздействием на сердечную мышцу.

При курении образуется также окись углерода, которая соединяясь с гемоглобином образует стойкое соединения карбоксигемоглобин, в результате чего нарушается доставка кислорода ко всем тканям и клеткам и наступает кислородное голодание. Нарушается питание головного мозга, ухудшается память, возникает ощущение усталости.

При сгорании табака образуется так называемый табачный деготь, который оседает в легких. Длительное воздействие дыма оказывает повреждающее действие на реснички эпителия дыхательных путей и затрудняет их нормальную работу, постепенно развивается так называемый хронический бронхит курильщика. У них чаще, чем у некурящих людей, происходят приступы бронхиальной астмы. Возникает склонность к частым заболеваниям дыхательных путей. Курение ведет к снижению содержания в крови и тканях организма кислорода, необходимого для нормального обмена веществ, способствует развитию заболеваний дыхательной системы, повышает нагрузку на сердце.

При курении замедляется обмен веществ, ослабевает чувство голода и снижается масса тела, что привлекает в ряды курильщиков юных девушек. Однако курение сказывается на внешнем облике - ядовитые вещества, содержащиеся в табачном дыме, уменьшают эластичность кожных тканей, что, в свою очередь, вызывает дряблость кожи и возникновение морщин. Ногти и зубы приобретают желтый цвет, уменьшается слюноотделение, появляется неприятный запах изо рта.

Многочисленные исследования позволяют связать курение со многими формами злокачественных новообразований (рака). Содержащиеся в табачном дыме мышьяк, хром, никель, бензпирен, крезол и фенол, способствуют развитию рака верхних дыхательных путей, легких и других органов.

Доказано также, что курильщики более подвержены влиянию отрицательных экологических факторов, например, действию радиоактивного газа радона, присутствующего в атмосфере больших городов, и асбестовой пыли, которая вызывает рак легких.

В последнее время установлены новые опасные свойства табачного дыма. В нем найдено значительное количество радиоактивного элемента полония, который накапливается в легких, почках и других органах. В моче курящих количество полония в шесть раз превышает норму, что может служить причиной возникновения рака мочевого пузыря. Человек, ежедневно выкуривающий пачку сигарет, за год получает от этих радиоактивных элементов большую дозу облучения. Это, несомненно, способствует преждевременному старению, курящие люди часто выглядят старше своего возраста.

Чем опасно пассивное курение
Н.А.Семашко писал: «Всякий курящий должен знать, что он отравляет не только себя, но и других…».  Об этом стало известно только в конце прошлого столетия, когда в результате многочисленных научных исследований было установлена вредоносность самого табачного дыма, в котором содержатся токсичные и канцерогенные вещества, оказывающие негативное воздействие на здоровье не только самого курящего, но и на здоровье окружающих людей. Пребывание некурящего человека в накуренном помещении или нахождение его рядом с курящим и вдыхание табачного дыма помимо его воли называется пассивным курением. 

Учеными доказано, что при курении особую опасность представляет табачный дым, который является основной причиной загрязнения воздуха. Он раздражает глаза, вызывает боль в горле, кашель и головную боль, является причиной возникновения различных заболеваний: частые простудные заболевания, бронхиты, бронхиальная астма, кариес, гастрит, сердечно-сосудистые заболевания, рак ротовой полости, глотки, гортани, пищевода, легких, инфаркты, инсульты, импотенция, бесплодие. 

Установлено, что в организм курильщика поступает только часть табачного дыма, сходящего с конца сигареты, которую курильщик закуривает - это, так называемый, «основной дым». Три четверти сигаретного дыма - «побочный дым» выделяется в окружающую среду. Побочный дым, образующийся между затяжками, отличается по своему химическому составу от основного дыма, так как в своем составе имеет больше опасных для здоровья веществ. Например, в побочном потоке угарного газа больше в 5 раз, дегтя и никотина в 3 раза, бензпирена в 4 раза, аммиака в 46 раз. Поэтому в компании с заядлыми курильщиками некурящий может пассивно вдыхать такое количество дыма, которое будет соответствовать трем, активно выкуриваемым сигаретам в день. 

Пассивное курение наносит существенный ущерб здоровью, приводя, по сути, к тем же самым патологическим проявлениям, к которым приводит и активное табакокурение. Активное и пассивное курение повышают риск развития многих тяжёлых заболеваний, прежде всего онкологических и сердечно-сосудистых заболеваний, а также мозга, дыхательной системы, системы пищеварения, страдает внешний вид человека, особенно кожи и зубов.  Курение само по себе вредит здоровью сердца и кровеносных сосудов, поскольку табачный дым содержит целый спектр вредных - токсичных для многих органов и тканей веществ.

2.3. Электронная сигарета (ЭС)

Электронная сигарета (ЭС) была изобретена в начале нынешнего века в Гонконге. Приблизительно за десять лет – это новомодное изобретение, стало невероятно популярным среди курильщиков. Популярны ЭС и в России, особенно после недавних ограничений на курение и повышения цен на табачные изделия.

Однако, многие из курильщиков даже не интересуются, вредны ли для здоровья электронные сигареты, считая, что при таком курении не происходит  горения, устройство парит, а не дымит. 

Что входит в состав курительной жидкости?

В состав курительной жидкости входят: никотин, пропиленгликоль, глицерин, ароматические добавки и вода. При этом пропиленгликоль и глицерин используются для растворения ароматизаторов и образования пара, имитирующего дым.

Никотин является основным компонентом, как в обычных сигаретах, так и электронных сигаретах. Это наркотическое вещество с сильным нейротропным действием. Никотин чрезвычайно опасен для человека, так как он является ядом для сосудов и сердца.

При многократном употреблении никотин вызывает физическую и психологическую зависимость. Поэтому целесообразность использования его в устройстве, которое создано якобы для отказа от курения, очень сомнительно.

Количество же никотина в отдельных «крепких» разновидностях жидкостей для курения может достигать 25 мг на один миллилитр. При неумеренном или неправильном пользовании такими сигаретами может возникнуть отравление никотином. Смертельная доза никотина для человека - около 100 мг.

Длительное употребление никотина может вызвать:

· Повышенный уровень глюкозы в крови (гипергликемию)

· Повышенный уровень АД

· Атеросклероз сосудов

· Сердечно-сосудистые заболевания (тахикардия, аритмия, стенокардия, ИБС, сердечная недостаточность, инфаркт миокарда)

Много вопросов вызывают ароматические добавки, содержащиеся в жидкости для курения. У разных производителей они отличаются. До настоящего времени  отсутствует регулирование стандартов надзора за такой продукцией, что не исключает наличие в их составе канцерогенных веществ (вызывающих развитие онкозаболеваний).

Компонентом электронных сигарет является глицерин. Это трехатомный спирт, сладкий на вкус. Вещество применяется в пищевой промышленности, как добавка в некоторые пищевые продукты для повышения их вязкости.

Глицерин сам по себе имеет низкую токсичность. Он также не является опасным при вдыхании пара. Однако в некоторых случаях пары глицерина могут раздражать верхние дыхательные пути и являться причиной аллергии. 

В электронные сигареты добавляется также пропиленгликоль. Это вещество представляет собой бесцветную, вязкую жидкость почти без запаха. Пропиленгликоль применяют в электронной сигарете для растворения ароматизаторов и раздражения верхних дыхательных путей. При больших дозах пропиленгликоль угнетает центральную нервную систему и может привести к повреждению почек.

Как электронная сигарета влияет на окружающих?

В мире уже существует практика запрета употребления электронных сигарет в общественных местах. Приверженцы ЭС утверждают, что в паре от электронной сигареты не содержатся канцерогенные вещества и окись углерода, поэтому он безопасен. 

Но в его состав входит никотин. А он совсем не отличается от того, который  содержится в традиционных табачных изделиях.

При курении в закрытом помещении, воздух насыщается никотином. Поэтому при нахождении в таком помещении других людей, они вынуждены дышать этим наркотиком, а ведь безопасного количества никотина для человека не существует. Вред от никотина из электронных сигарет такой же, как и от обычных.

Электронная сигарета также вредна для детей, если они пребывают рядом с курящим, т.к. детский организм намного более уязвим к этому яду, чем  взрослого.

Вывод один - ни в коем случае нельзя употреблять электронные сигареты, если рядом ребёнок.

Итак, наличие в ЭС психоактивного вещества — никотина, а также отсутствие стандартов производства и надзора этого вида продукции, из-за чего в жидкость могут попадать различные примеси, в том числе, токсичные, делают использование электронных сигарет весьма сомнительной альтернативой табаку. 

Вывод однозначен: курить надо бросать, используя для этого советы врача, психолога и рекомендованные врачом специальные препараты.

2.4. Трезвость - норма жизни!
По данным мировой статистики с увеличением общей численности людей, страдающих алкоголизмом, растет число детей и подростков, приобщающихся к алкоголю. Причем известно, что около 90% лиц, злоупотребляющих алкоголем, приобщаются к нему в возрасте до 15 лет, а треть из них впервые попробовала его в возрасте до 10 лет. 

Алкоголь ведет к нарушению функции желудка и расстройствам пищеварения. Нарушение усвояемости пищи неблагоприятно сказывается на росте и развитии детей и подростков. Алкоголь оказывает токсическое воздействие на:

- легкие и бронхи, открывая «ворота» многим инфекциям, способствуя развитию хронических заболеваний;

- сердечную мышцу, нарушая в ней обмен веществ, способствуя развитию сердечно-сосудистых заболеваний в более зрелом возрасте;

- элементы крови: снижается активность лейкоцитов, играющих важную роль в защитных реакциях организма; патологически изменяется функция тромбоцитов, имеющих большое значение для свертываемости крови; замедляется движение эритроцитов, доставляющих к тканям организма кислород. Развивается хроническая тканевая кислородная недостаточность (гипоксия).

При регулярном употреблении алкоголя страдают клетки печени. Скорость поступления алкоголя в клетки печени выше скорости его распада, что способствует накоплению алкоголя и ведет к токсическому поражению печени. В клетках печени наступают структурные изменения и дистрофические процессы с накоплением жира. 
Необходимо особо отметить повышенную чувствительность и ранимость печени детей и подростков при воздействии алкоголя. Более разрушительное действие алкоголя на печень детей и подростков по сравнению с взрослыми объясняется тем, что у детей этот орган находится в состоянии структурного и функционального формирования. Токсическое поражение клеток печени нарушает все виды обмена веществ, снижает синтез витаминов и ферментов.

Алкоголь крайне опасен для деятельности мозга детей и подростков, так как мозговая ткань у них находится в процессе структурного и функционального совершенствования. Малые дозы алкоголя патологически ускоряют процесс передачи возбуждения в нервной ткани, умеренные - затрудняют его. Одновременно нарушается тонус сосудов головного мозга, увеличивается их проницаемость. При этом усиливается поступление алкоголя в нервные клетки. 

Установлено, что формирование, так называемой алкогольной мотивации, связано с активирующим воздействием этанола на гормональную систему, увеличением продукции гормонов коры надпочечников (адреналин, норадреналин). Такое состояние гормональной системы соответствует состоянию, наблюдаемому при воздействии стрессовых факторов. Особенно это неблагоприятно для подросткового возраста, когда имеет место физиологическое напряжение гормональной системы. 

Таким образом, алкоголь оказывает пагубное воздействие на растущий и развивающийся организм ребенка и подростка. Чем моложе организм, тем губительнее действие на него алкоголя. 

Употребление алкогольных напитков детьми и подростками значительно быстрее, чем у взрослых, вызывает развитие у них алкоголизма, имеющего более злокачественное течение. 

2.5. Выбери жизнь без алкоголя!

(Памятка для подростков)
Все виды алкогольной продукции (водка, вино, пиво и т.д.) содержат этиловый спирт или этанол, который по своему химическому составу относится к наркотическим веществам и оказывает токсическое действие на организм, особенно на клетки головного мозга. Известно, что головной мозг, составляющий всего 2% массы человеческого тела, удерживает около 30% выпитого алкоголя. Вот такая чудовищная нагрузка ложится на маленький объем живой ткани!

При систематическом употреблении алкоголя формируется психическая и физическая  зависимость. 

Почему алкоголь особенно опасен для подростка?

Если у взрослых людей, систематически употребляющих алкоголь, происходит разрушение личности и организма в среднем через 10 лет, то  у подростка – через 3-4 года.

Одна и та же доза алкоголя у взрослого человека может вызвать  опьянение, а у подростка – острое отравление.

При употреблении алкоголя в организме происходит:

· отравление всех клеток организма;

· появляется жар, покраснение лица;

· появляется головокружение и нарушается координация движений;

· замедляется время реакции (возникает заторможенность);

· затрудняется речь.

Последствия употребления алкоголя:

· развитие синдрома похмелья (головная боль, тошнота, временная потеря памяти и др.);

· развитие алкогольных психозов и запоев;

· нарушение деятельности всех органов и систем организма, развитие цирроза печени, рака, сердечно-сосудистых заболеваний, язвы желудка и других заболеваний;

· ускорение процесса старения;

· ухудшение мышления и памяти;

· изменение характера (появление раздражительности, агрессии, лживости, циничности, жестокости и т.д.);

·  наступает интеллектуальная, эмоциональная и физическая деградация личности, нарушаются взаимоотношения с окружающими (ссоры, скандалы, драки, преступления). Повышается риск несчастных случаев и травм, приводящих к смерти.

Преимущества отказа от употребления алкоголя

Отказ от алкоголя позволит:

· Сохранить здоровье.

· Выглядеть молодо и привлекательно.

· Всегда быть  в хорошей спортивной форме.

· Не иметь проблем во взаимоотношениях с противоположным полом.

· Родить и вырастить здоровое потомство.

· Состояться в жизни как личности, быть успешным и реализовать задуманные планы.

Подумай и выбери жизнь без алкоголя!

2.6. Пивной алкоголизм – путь к более крепким алкогольным напиткам!

(Памятка для молодежи)
«Не СПИД, не туберкулез погубят Россию, а пивной алкоголизм среди юного поколения» (Г .Г. Онищенко).

Трудно поспорить с этим высказыванием бывшего руководителя Роспотребнадзора – главного борца с широким распространением алкогольного напитка среди молодежи. Широкое рекламирование этого алкогольного напитка в СМИ в конце ХХ века вызвало массовое приобщение к пиву молодежи, что привело к регистрации пивного алкоголизма среди подростков. В результате изучения этого явления, было установлено, что пивной алкоголизм - тяжелый, трудно поддающийся лечению вариант алкоголизма, характеризующийся болезненным пристрастием к пиву. Хотя до настоящего времени в представлении многих людей он кажется менее опасным, чем винный или водочный алкоголизм. Установлено, что в большинстве случаев при сформировавшейся патологической зависимости к пиву, в дальнейшем человек переходит на употребление более крепких алкогольных напитков 

О существовании пивного напитка известно давно. Пивной напиток входил в ежедневный рацион строителей египетских пирамид. Только пиво там было другое. Это был пищевой продукт, а не хмельной напиток. И пили его не для того, чтобы отдохнуть и повеселиться, а для того, чтобы активно работать. Пиво - древняя форма обработки злаковых культур, в которой содержание алкоголя было минимальным. В нем присутствовали витамины и другие полезные вещества, которые в сочетании с низким содержанием алкоголя делали напиток весьма питательным.
В настоящее время, человек, употребляя пиво, приучает себя не только к обычному опьяняющему, но и к успокоительному действию алкоголя. Проходит какое-то время, и пиво становится уже необходимым элементом отдыха и успокоения. Возрастают его дозы, появляются алкогольные эксцессы, возникают провалы в памяти. Первая за день выпивка переносится на все более ранние сроки:  на ранний вечер, на поздний день, на полдень и, наконец, на утро. Пиво включается в биохимические процессы организма, употребление его становится привычкой и способствует формированию алкоголизма. Пристрастие к алкоголю при таком подходе вырабатывается не сразу, но уже через год наркологи могут принимать нового пациента. В пиве содержатся соединения, способные при его неумеренном потреблении оказывать негативное, разрушительное влияние на здоровье человека, особенно в подростковом возрасте. Кроме того, в пиве содержатся фитоэстрогены (аналоги женских половых гормонов), оказывающие выраженное гормональное воздействие на организм человека. У мужчин подавляется выработка мужского полового гормона тестостерона и начинают вырабатываться собственные женские половые гормоны, вызывающие изменения внешности. В результате чего у мужчин увеличиваются грудные железы, объем таза, снижается половое влечение и потенция. Пивной алкоголизм - тяжелый, трудно поддающийся лечению вариант алкоголизма.
3.Здоровый образ жизни
3.1. Питание для здоровья

Вопросы для обсуждения  по здоровому питанию

1. Что представляет собой еда.

2. Значение питания для жизнедеятельности человека

3. Что такое рациональное питание.

4.Какие заболевания связаны с нерациональным питанием.

5. Макро и микронутриенты, какова их роль.

6. Основные законы питания.

7. Принципы питания.

8. Правила питания 

9. Какие продукты нужно употреблять ограниченно или отказывать от их употребления.
10. Как рассчитать индекс массы тела и о чем он свидетельствует
11.. Что делать, чтобы похудеть?
12. Что нужно смотреть на этикетке, выбирая продукты?
Еда – это не просто удовольствие или ритуал. Любое съеденное блюдо поставляет в организм энергию и вещества, необходимые для поддержания здоровья.

Питание должно обеспечивать: нормальный рост и развитие человека, способствовать  укреплению здоровья, профилактике заболеваний и продлению жизни. 

Рациональное питание (от лат. Racionalis – разумный) – это полноценное и разнообразное питание людей с учетом их пола, возраста, характера труда и других факторов. 

Состав пищи. Все продукты, поступая к нам в организм под действием   ферментов, распадаются на: макроэлементы: белки, жиры, углеводы; микроэлементы: минеральные вещества  и витамины, пищевые волокна, при этом выделяется энергия, необходимая   для жизнедеятельности  организма. 

Основные компоненты пищи:

Макронутриенты – пищевые вещества, необходимые организму в больших количествах (в десятках граммов в сутки).

БЕЛКИ - строительный материал для организма. Источники: мясо, рыба, молоко, яйца, творог — животные белки; бобы, картофель, рис - растительные. Дневная норма: 20-30% от общей калорийности рациона.

ЖИРЫ - исходное вещество для синтеза половых гормонов, регулируют обмен веществ, помогают усвоению многих витаминов. Источники: растительное масло, жирная рыба, авокадо, орехи. Чтобы похудеть, экономьте на «скрытых» жирах (в колбасе, пирожных) и явных (в сливочном масле). Дневная норма: 20-30%. 

УГЛЕВОДЫ - основной поставщик энергии. Источники: сахар, мед, шоколад — простые углеводы; цельнозерновой хлеб, макароны, крупы, овощи, фрукты - сложные углеводы. Дневная норма: 40—60%. 

Микронутриенты. Это витамины и минеральные вещества, которые необходимы организму в небольших количествах для нормального обмена веществ, умственной и физической активности подростка, укрепления иммунной системы.

Минералы: 

Магний и кальций необходимы для зубов, костей. Помогают избавиться от повышенной возбудимости нервной системы, одолеть бессонницу, укрепить мышцы сердца (молочные продукты).

Фосфор улучшает работу головного мозга, нервной системы, почек, печени, мышц (гречневая и овсяная крупы).

Железо насыщает организм кислородом, крайне полезно для крови (печень, грецкие орехи).

Натрий, калий, хлор нормализуют водно-солевой обмен, выводят из организма  лишнее количество воды (курага, финики, тыква).
Йод поддерживает в норме работу щитовидной железы, принимает участие в строении зубов, костей  (морские водоросли, рыбий жир). 

Витамины:

Для нормального зрения, физического развития и процессов полового созревания необходим витамин А (молоко, сыр, печень, морковь, тыква, дыня, абрикосы, брокколи).

Чтобы поддерживать обменные процессы важны витамины группы В (бобовые, яйца, мясо, рыба, молочные продукты). 

Достаточное употребление витамина Д необходимо для здоровья зубов и скелета (сыр, масло, рыба). 

Полноценный рост ребенка невозможен без витамина Е, который  также помогает противостоять инфекциям (орехи, растительные масла, зеленые листовые овощи).

Наиболее важным витамином для укрепления иммунитета детей является витамин С (цитрусовые, ягоды, помидоры, квашеная капуста, овощи). 

Клетчатка - грубые пищевые волокна, необходимые для пищеварения и выведения ненужных и опасных веществ из организма.

Первый закон питания или закон сохранения энергии: количество энергии, поступающей с пищей, должно равняться энергозатратам организма на внутреннюю жизнедеятельность и внешнюю двигательную активность

Второй закон питания: химический состав пищи = физиологическая потребность в  пищевых веществах (зависит от пола, возраста, вида деятельности, территории проживания и т.д.).
Три основных принципа питания:

- сбалансированность по калорийности и компонентам пищи. Соотношение белков, жиров и углеводов: 1:1:4. Режим питания: завтрак 30%, обед - 40-45%, полдник - 10%, ужин 15-20%;

- умеренность (порция не должна превышать 200г)

- разнообразие  и полноценность 

Правила питания:

· Питаться разнообразно.

· Соблюдать режим питания (4-6 разовое питание).

· Хорошо пережевывать пищу (не менее 20-30 жевательных движений).

· Не переедать, последний прием пищи не позднее 19 часов.

· Выпивать ежедневно не менее 1,5 л воды небольшими порциями в течение дня.
· Употреблять ежедневно  не менее 500г овощей и фруктов. 

· Употреблять рыбу и морепродукты не менее 2-3 раз в неделю.

· Употреблять не менее 2 л  чистой воды 

· Ограничивать употребление соли (не более 5 г в день) и сахара (не более  30 г в день).
Продукты, употребление которых нужно ограничить или отказаться:

Какие продукты нужно ограничивать или отказываться от употребления  (с пищевыми добавками, солью, сахаром, жирная, жареная, консервированная, копченая пища, фастфуд). 

· продукты с пищевыми добавками, 

· маргарины, 

· магазинные соусы, 

· сырокопченые колбасы, полуфабрикаты,

· острые, соленые, консервированные продукты, 

· жареные блюда во фритюре

· пакетированные соки, 

· блюда быстрого питания (фастфуд), 

· ограниченное потребление белого хлеба, кондитерских изделий, сахара,  

· сладкие газировки,
Проблемы со здоровьем, вызванные неправильным питанием:

· Избыточный вес и ожирение.

· Недостаточный вес.

· Хрупкость костей.

· Быстрая утомляемость.

· Сниженный иммунитет.

· Болезни суставов.

· Головокружения и высокое или низкое давление.

· Проблемы с менструальным циклом у девочек.

· Кариес. 

· Анорексия. Опасное заболевание, вызванное  ограничением питания из-за желания похудеть, подростков недовольных своим внешним видом. В итоге из-за недостаточного поступления необходимых веществ, развиваются авитаминоз, задержка полового развития и анорексия. Признаки заболевания: резкое снижение веса, постоянная слабость, резкие перемены настроения,   раздражительность, проблемы с менструальным циклом, нарушением сна и т.д. 

Масса тела и калорийность рациона. Измерив свой рост и массу тела, можно рассчитать индекс массы тела по формуле:

Индекс массы тела (ИМТ)  = ВЕС (кг) : РОСТ (м)2

Вес в норме от 18,5 до 25 единиц
Далее по таблице можно определить каков ваш ИМТ 

	Классификация массы тела
	Индекс массы тела, кг/(м)2 


	Недостаточная масса тела
	менее 18,5

	Нормальная масса тела
	18,5 - 24,9

	Избыточная масса тела
	25,0 - 29,9

	Ожирение 1 степени
	30,0 – 34,9

	Ожирение 2 степени
	35,0 – 39,9

	Ожирение 3 степени
	более 40,0


Если вес меньше 18,5 или выше 25 кг/(м)2 то нарушается первый закон правильного питания. Калорийность  рациона питания не соответствует энергозатратам организма. 

Индекс массы тела ниже 18,5 кг/(м)2 свидетельствует о недостаточности питания и риске развития таких заболеваний, как туберкулез или иммунодефицитные состояния.

ИМТ более 30 кг/(м)2 свидетельствует об ожирении, которое может способствовать развитию заболеваний сердца и сосудов, сахарного диабета и др. Ожирение – это хроническое заболевание, связанное с нарушением обмена веществ, проявляющееся избыточным развитием жировой ткани, прогрессирующее при естественном течении, имеющее определенный круг осложнений и обладающее высокой вероятностью рецидива после окончания курса лечения. 

Что делать, чтобы похудеть?

· Необходимо выяснить  причину увеличения веса.

· Определить с врачом и родителями реальные цели снижения веса

· Внести постепенные изменения в образ жизни (питание, двигательная активность). 

· Помнить, чем больше ограничений, тем сильнее рикошетная прибавка веса.

· Залог эффективности снижения веса - систематичность и непрерывность!

· Исключить жирную, высококалорийную пищу, вредные продукты (чипсы, шоколадные батончики, жареные блюда, фастфуд, сосиски, майонез и др.).

· Употреблять домашнюю еду, делая упор на запеченные, тушеные или отварные блюда. 

· Включать в рацион супы из овощей, каши, нежирные молочные продукты, курицу, нежирное мясо, рыбу, яйца, морепродукты. 

· Ограничить  потребление до 1-2 раз в неделю картофеля, хлеба,  макарон, сладостей. 

· Не переедать, вставать из-за стола с небольшим чувством голода. 

· Уменьшить порции потребляемых блюд.

· Питаться чаще (5-7 раз). 

· Увеличить физические нагрузки

Что нужно смотреть на этикетке, выбирая продукты?

На этикетке должно быть указано: название продукта, его масса или объем, дата изготовления и сроки годности, состав или перечень ингредиентов (входящих веществ), а также информация об обработке продукта (пастеризация, маринование, копчение и т.д.).

Если на этикетке имеется обозначение «годен до...», то это значит, что продукт имеет короткий срок хранения и после указанной даты, его нельзя использовать. Формулировка «желательно употребить до…» обозначает, что продукт имеет длительный срок хранения и его можно использовать в течение 2-х месяцев после указанной даты.

Вес продукта обычно указывают в граммах для твердых продуктов, а объем – в литрах или миллилитрах для жидкостей. Ингредиенты указываются в порядке убывания их веса в составе продукта.

На упаковке должна быть указана пищевая ценность, например количество калорий в одной порции или в 100 г, количество белка, жира, сахара, клетчатки, соли. Употребления продуктов с высоким содержанием соли, сахара и жира желательно избегать и их содержание не должно превышать в 100 г продукта:

- соль поваренная: в хлебе и хлебопродуктах >1 г, в переработанных мясо и рыбопродуктах > 1,75 г;

- добавленный сахар: в твердых продуктах (печенье, сухари, сухофрукты, цукаты, батончики, карамель > 22 г, в напитках, жидких и пастообразных молочных продуктах > 7г;

- жир в мясопродуктах > 18г, в творожных продуктах > 9 г.
Содержание витаминов и минеральных веществ может быть указано на упаковке, если 100 г или 100 мл продукта содержат не менее 15% рекомендуемой суточной потребности данного микронутриента или если продукт продается в виде отдельных небольших порций (шоколадные батончики, йогурты и т.п.).

Помимо понятных обозначений, на этикетке пищевых продуктов содержится и закодированная информация, представленная в виде буквы Е с номером соответствующим тому или иному виду пищевых добавок (консервант, стабилизатор, краситель, усилитель вкуса и т.д.).

При покупке сырых продуктов следует помнить, что они могут содержать болезнетворные микроорганизмы, токсины и химические вещества, поэтому необходимо выбирать только свежие продукты, без следов порчи, гнили и плесени. Овощи и фрукты должны быть с неповрежденной поверхностью без следов порчи и гниения. Перед употреблением их нужно тщательно промывать под струей воды. 

Вопросы и задания.

Для чего нужно правильно питаться?

Расскажите из чего в организме образуется энергия.

Рассчитайте ваш ИМТ. 

Подумайте, как проверить, правильно ли вы соблюдаете первый закон питания. 

Каковы рекомендации для коррекции избыточной массы тела? 

Как правильно выбирать продукты?

Вопросы викторины для команд:

Для чего нужна пища? (для согревания тела, для поддерживания постоянной температуры, для правильного функционирования организма)

Сколько раз в день рекомендуется питаться? (четыре раза в день)

Назовите оптимальный промежуток между приемами пищи (четыре-пять часов)

Что должен включать в себя полезный завтрак? (сачат из свежих овощей, кашу, чай, сок или молоко.)

Сколько тонн пищи съедает человек за семьдесят лет жизни? (около 100т)

Какие продукты содержат большое количество жиров? (масло, животный жир, орехи грецкие, свинина жирная.)

За какое время до сна следует принимать пищу? (за два часа)

Какие напитки действуют на нервную систему как возбудители? (чай, кофе)

Что в течение жизни человек постоянно расходует? (энергию)

Назовите основные продукты питания, (мясо и мясные продукты, рыба и морепродукты, яйца, крупы, бобовые, овощи, фрукты, ягоды, соки, вода)

Можно ли отвлекаться во время еды на чтение, просмотр телевизора? (нельзя)

Есть одно и в то же время хорошо или плохо? (хорошо)

Что желательно есть на обед? (первые блюди)

Какие продукты могут вызвать аллергию? (молоко, куриное мясо, рыба, клубника, кофе, креветки, томаты, морковь, мед, шоколад.)

Для чего человеку нужны жиры? (для получения и накопления энергии)

Какие вещества необходимы человеку для питания? (жиры, белки, углеводы, минеральные соли, витамины, вода)

Какие продукты содержат белки в большом количестве? (сыр, творог, мясо животных, птица, рыба, соя, горох, орехи)

Какие витамины вы знаете? (Витамины А, В, С, D, Е, F, Р, Н)

Назовите главный источник большинства витаминов (фрукты, ягоды, овощи).
3.2. Движение – это жизнь, а активное движение – это здоровая жизнь!

Физическая культура включает в себя специальные знания, спортивные достижения, а также поведение, направленное на оздоровление организма и поддержание его в хорошей форме (соблюдение правил гигиены, режима труда и отдыха, оптимальный рацион питания).

Физическая культура способствует также нравственному, эстетическому и интеллектуальному развитию, а также укреплению общего здоровья. Правильное физическое развитие повышает качество жизни подростка, влияет на его отношение к учебе и труду, формирует представление о дальнейшей жизни, позволяет сознательно подойти к выбору профессии.

Спортивный задел, созданный в подростковом возрасте, как правило, помогает и в дальнейшей взрослой жизни, т.к. физически подготовленный человек быстро и успешно может приспосабливаться к новым изменяющимся условиям жизни, отличается выносливостью, сдержанностью, достойно выдерживает конкуренцию современной деловой жизни.

Важно, чтобы, кроме пользы, спорт доставлял удовольствие, а для этого нужно выбрать для себя подходящий вид спорта. Спорт и физические нагрузки необходимы для полноценного развития и здоровья человека. Недаром Олимпийские игры занимали важное место в истории человечества. Мудрецы в древности настолько высоко ценили физические упражнения, что ставили их в один ряд с наукой и искусством.

В настоящее время спорт стал гораздо доступнее, существует много клубов, спортивных залов, спортивных секций, где можно выбрать себе занятие по вкусу. Можно делать физические упражнения и в домашних условиях под любимую музыку. И это благотворно отразится на вашем здоровье, которое представляет самую большую человеческую ценность и, которое не купить ни за какие деньги! 

Нужно помнить, что любой вид спорта – это серьезные нагрузки, достижение новых результатов, победы и неизбежные поражения. Серьезные занятия спортом могут привести к выбору профессии в профессиональном спорте. Этот вид деятельности доступен не каждому, а вот ежедневные умеренные физические нагрузки должны быть обязательны для каждого человека в любом возрасте. Это физическая зарядка, утренние или вечерние пробежки, плавание, игры в мяч, катание на велосипеде или на роликах, плавание, интенсивная ходьба или ходьба на лыжах и т.д. 

Простые правила для занятий спортом.

Оценив свои силы и возможности, начинайте занятия с небольших нагрузок, постепенно их увеличивая.

Не стоит единичными занятиями пытаться улучшить здоровье. Только регулярные занятия спортом позволят добиться определенных успехов и помогут укрепить здоровье.

Учитывайте интенсивность тренировок: при 3-х занятиях в неделю нагрузку следует повышать не чаще, чем один раз в неделю.

Для предотвращения утомления и переутомления организма необходимо контролировать свою физическую нагрузку.

Усталость – это естественная физиологическая реакция организма на выполняемую физическую нагрузку. При неправильно подобранной физической нагрузке развиваются состояния утомления и переутомления.

Утомление – это состояние организма, при котором развиваются нарушения функций мышц, снижается сила, точность, согласованность и ритмичность движений.

Переутомление – это патологическое состояние организма на фоне постоянной деятельности без полноценного отдыха. В основе его развития лежит нарушенное функционирование центральной нервной системы, приводящее к разбалансировке процессов возбуждения и торможения в головном мозге.

Вопросы и задания.

- Как вы понимаете оптимальные спортивные нагрузки? Назовите основные признаки утомления и переутомления.

- Опишите свое состояние после тренировки. Как быстро восстанавливается ваш организм после тренировки. Приходится ли вам заставлять себя идти на следующую тренировку?

- Как вы будете увеличивать величину нагрузки в дальнейшем?

- Ведете ли вы учет своих физических нагрузок и каким образом?

Комментарии:

Минимальный оздоровительный эффект достигается при 3-х занятиях в неделю. Оптимальным количеством считается 4 занятия в неделю, максимальное – 6 раз в неделю. Самым простым способом учета нагрузки являются временные отрезки (минуты или часы). При занятиях циклическими видами спорта нагрузку учитывают в километрах.

Вопросы и задания.

- Почему необходимо распределять свою физическую нагрузку? Как вы это делаете?

- Назовите характерные признаки переутомления.

- Испытывали ли вы усталость, утомление и переутомление от физических нагрузок? Как изменялся ваш индивидуальный график тренировок?

Вопросы и задания.

Закончите предложения:

- Я начинаю день с …

- Каждый вечер я обязательно…

- Чтобы быть в хорошей форме, я…

- Я забочусь о своем здоровье, потому что…

Как вы думаете, все ли из того, что перечислили, безопасно и благоприятно для вашего организма? Способствует ли это укреплению здоровья и вашему физическому развитию?

Есть ли среди вашего окружения люди, находящиеся в прекрасной физической форме и являющиеся для вас в этом примером? Кто это?

Как бы вы описали свой идеальный спортивный образ?

Что вы делаете для этого?

Комментарии: важно понимать, что понятие идеала весьма условно и субъективно. Поэтому не стоит стремиться к спортивным достижениям без познания своих возможностей и нужно воспринимать себя таким, какой вы на самом деле. При этом нужно внимательно относиться к своей физической форме, соблюдать необходимые гигиенические требования, следить за режимом дня, выполнять комплекс утренней зарядки и специальной гимнастики, правильно питаться. Это все позволит вам поддерживать определенную физическую форму и быть здоровым человеком. 

Вопросы и задания.

- Вы спите в сутки не менее 7-8 часов

- Вы принимаете еду в одно и то же время, не пропуская завтраки, обеды и ужины, не перекусывая и не переедая?

- Вы активно двигаетесь в течение дня, а 2-3 раза в неделю выполняете комплексы физических упражнений?

- Вы соблюдаете правила личной гигиены (моете руки перед едой, чистите зубы два раза в день, регулярно проветриваете помещение, в котором находитесь, одеваетесь по погоде, регулярно принимаете душ?

Комментарии: если вы положительно ответили на все вопросы, значит, вы заботитесь о своем здоровье и ведете правильный образ жизни. Здоровье – это самое большое богатство для каждого человек, ведь нет на свете человека, который бы не хотел быть здоровым. Но, к сожалению, большинство людей начинают заботиться о своем здоровье, когда его теряют. Поэтому так важно каждому человека с раннего возраста осознавать, что его здоровье во многом определяется его поведением и отношением к своему здоровью. А это значит нужно отказаться от вредных привычек, правильно питаться, активно двигаться, научиться управлять своими эмоциями, концентрироваться на позитивных аспектах жизни. 

Вопросы и задания.

- Перечислите основные физические качества в таком порядке, чтобы каждое последующее слово начиналось на третью букву предыдущего.

Г_Б_ _ _ _Ь,

Б_ _ _ _О_ _,

С_ И_ _,

_ _В_ _ _ _ _,

_Ы_ _ _ _ _ _ _ _ _ _.

Комментарии: Правильно, если со временем скорость прохождения одной и той же дистанции будет увеличиваться (соответственно время бега будет сокращаться).

Не форсируйте события и не выполняйте физические упражнения через силу. Увеличивайте нагрузку постепенно. Перед началом тренировок всегда проводите разминку, а по окончании – ЗАМИНКУ (заключительная часть тренировки, позволяющая привести организм в спокойное состояние после интенсивной физической нагрузки. Это упражнения на восстановление дыхания и развитие гибкости.

Вопросы для дискуссии:

- Что вы понимаете под понятием «физическая культура»?

- Почему ведение ЗОЖ приобретает все большую популярность среди молодежи?

- Всегда ли приверженность ЗОЖ заключается в изнурительных тренировках?

Ситуативные задачи.

- Антонине 14 лет. Уже полгода она бегает, желая похудеть. Однако, желаемые изменения с фигурой не происходят, а после тренировок она чувствует себя совершенно разбитой. Что вы посоветуете девочке?

- Кирилл все свободное время посвящает тренировкам, из-за чего у него возникли проблемы с учебой. Что вы посоветуете мальчику?

- Антон считает, что для нормального физического развития ему хватает уроков физкультуры в школе. Прав ли Антон?

Сколько надо двигаться школьнику

Ребенок школьного возраста должен двигаться не менее 60 минут в день. При этом физическая нагрузка должна варьироваться от умеренной до интенсивной. Пример умеренного уровня физической активности: ходьба, плавание, езда на велосипеде по ровной поверхности, танцы. Пример  интенсивного уровня физической активности: бег, занятия аэробикой, плавание на дистанцию, быстрая езда на велосипеде, подъеме в гору.

Выбранный режим физической активности должен соответствовать уровню тренированности Вашего организма, т.е. дыхательной и сердечно-сосудистой систем. Уровень тренированности сердечно​сосудистой системы можно определить с помощью несложного теста:

1.  Измерьте свой пульс в обычном спокойном состоянии.

2. Сделайте 20 приседаний за 30 секунд.

3. Через 3 минуты повторно измерьте пульс и вычислите разницу между вторым и первым результатами.

Результат:

•хорошая тренированность — до 5 ударов; 

• удовлетворительная — 5-10 ударов; 

• низкая — более 10 ударов.

В любом случае, приступая к тренировкам, соблюдайте умеренность. На начальном этапе тренировок увеличивайте время занятий до достижения оптимальной нагрузки. Оптимальная нагрузка — это 85% от максимальной частоты сердечных сокращений (МЧСС).

МЧСС = 220-ваш возраст

До достижения оптимальной нагрузки не следует увеличивать интенсивность занятий, скорость ходьбы, бега или плавания, вес отягощения. Со временем, когда занятия станут для Вас привычными, интенсивность можно увеличить.

Основные принципы организации физических упражнений для контроля веса.

Нагрузки должны быть умеренными, то есть ни в коем случае не приближаться к уровню спортивных. Дело в том, что чрезмерные (требующие очень больших суммарных энергозатрат) и интенсивные (требующие значительных энергозатрат в единицу времени) физические усилия будут слишком активно стимулировать в организме механизмы запасания энергии, а значит, будут провоцировать у Вас повышенный аппетит: ведь, сколько всего надо съесть и усвоить, чтобы восполнить затраченное? А Ваша задача не рекорды ставить, а поддержать вес в оптимальном состоянии!

Лёгкий бег, быстрая ходьба, несложная гимнастика, спокойное плавание в течение 45-60 минут - вот тот характер упражнений, который Вам наиболее подходит. Плавание выгодно для людей, которые хотят сохранить вес стабильным, ещё и тем, что возникают дополнительные энергозатраты на поддержание нормальной температуры тела, а это обеспечивает сгорание ещё некоторого количества жира. 

Заниматься физкультурой надо «не от случая к случаю», а, желательно, систематически и регулярно. Именно такие занятия превращают организм в эффективную энергетическую систему - хорошо отлаженную «топку», оптимально и планомерно сжигающую лишний жир. Если Вы сможете посвящать физическим нагрузкам не менее 30 минут умеренной интенсивности 5 раз в неделю, то это будет весьма эффективно для поддержания оптимального веса! Естественно после таких нагрузок следует принимать ванну или душ. 

Нагружая себя лёгким бегом, быстрой ходьбой или несложной гимнастикой, двигаться необходимо почти непрерывно не менее чем в течение 45-60 минут. Дело в том, что в начале физических усилий организм начинает использовать в качестве источника энергии глюкозу или гликоген, а лишь затем - собственно жир. Чувство «разогретости» тела, которое появляется примерно через 15-20 минут после начала движения, сигнализирует о том, что в организме начались процессы сжигания жира. Если это чувство появилось, то Вы, продолжая двигаться оставшиеся 30-40 минут, будете сжигать в основном жир. Поэтому, если Вы решили немного, недолго и легко подвигаться после еды (15-20 минут), то Вы должны понимать, что таким образом можете сжечь только лишнюю глюкозу в крови, но не жир, что тоже полезно, но недостаточно.

4. Детский травматизм и оказание первой помощи

Детский травматизм и его предупреждение - очень важная и серьёзная проблема, особенно в период летних каникул, когда дети больше располагают свободным временем, чаще находятся на улице и, иногда, остаются без присмотра взрослых. По данным ВОЗ, ежедневно во всём мире в жизнь более 2 тысяч семей входит горе из-за гибели ребёнка по причине неумышленной травмы или несчастных случаев, которые можно было бы предотвратить. Более 3 млн. детских травм регистрируют ежегодно медицинские учреждения России. В больницы в связи с травмами обращается каждый восьмой ребёнок до 18 лет. 
Несмотря на большое разнообразие травм у детей, причины, вызывающие их, типичны. Прежде всего, это не благоустроенность внешней среды, халатность, недосмотр взрослых, неосторожное, неправильное поведение ребёнка в быту, на улице, во время игр, занятий спортом. Естественно, возникновению травм способствуют и психологические особенности детей: любознательность, большая подвижность, эмоциональность, недостаток жизненного опыта, а отсюда отсутствие чувства опасности. 
Наиболее часто встречающиеся виды травм:

- травмы при падении с высоты, при беге, от резких движений, неудачных прыжков, неловких поворотов, от избытка движений на ровном месте; от падающих предметов; 

- уличные травмы при качании на качелях, катании на велосипедах, роликах; 
- дорожно-транспортные происшествия; 
- ранения острыми предметами: ножницами, стеклом, иглой, гвоздём, ножом и т.д.;

- ожоги от горячей плиты, посуды, пищи, кипятка, пара, утюга, других электрических приборов и открытого огня, тепловой удар от солнца; 
- отравления ядовитыми растениями, ягодами, грибами, лекарствами и недоброкачественной пищей, моющими средствами, отбеливателями и т.д.;

- поражение электрическим током от неисправных электроприборов, обнажённых проводов, засовывания металлических предметов в розетки;

- повреждения и удушье, вызванные попаданием внутрь организма инородных тел: монет, пуговиц, мозаики и т.д.;

- укусы собак, кошек, грызунов, насекомых, змей. 

Представленный выше перечень включает только основные виды травм, существуют и другие ситуации. Очень важно, чтобы специалисты, которые находятся рядом с детьми знали, как именно помочь ребенку, и умели оказать первую помощь. 
4.1. Универсальный алгоритм оказания первой помощи при травмах. 

Согласно Универсальному алгоритму первой помощи в случае, если вы стали участником или очевидцем происшествия, то должны выполнить следующие действия: 1. Провести оценку обстановки и обеспечить безопасные условия для оказания первой помощи:
1) определить угрожающие факторы для собственной жизни и здоровья;
2) определить угрожающие факторы для жизни и здоровья пострадавшего; 
3) устранить угрожающие факторы для жизни и здоровья; 
4) прекратить действие повреждающих факторов на пострадавшего; 
5) при необходимости, оценить количество пострадавших; 
6) извлечь пострадавшего из транспортного средства или других труднодоступных мест (при необходимости); 
7) переместить пострадавшего (при необходимости). 
2. Определить наличие сознания у пострадавшего. 
При наличии сознания перейти к п. 7 Алгоритма; при отсутствии сознания перейти к п. 3 Алгоритма. 
3. Восстановить проходимость дыхательных путей и определить признаки жизни: 
1) запрокинуть голову с подъемом подбородка; 
2) выдвинуть нижнюю челюсть (при необходимости); 
3) определить наличие нормального дыхания с помощью слуха, зрения и осязания; 
4) определить наличие кровообращения путем проверки пульса на магистральных артериях (одновременно с определением дыхания и при наличии соответствующей подготовки). 
При наличии дыхания перейти к п. 6 Алгоритма; при отсутствии дыхания перейти к п. 4 Алгоритма. 
4. Вызвать скорую медицинскую помощь, другие специальные службы, сотрудники которых обязаны оказывать первую помощь в соответствии с федеральным законом или со специальным правилом (по тел. 112), привлекая помощника или с использованием громкой связи на телефоне). 
5. Начать проведение сердечно-легочной реанимации путем чередования: 
1) давления руками на грудину пострадавшего; 
2) искусственного дыхания «Рот ко рту», «Рот к носу», с использованием устройств для искусственного дыхания. При появлении признаков жизни перейти к п. 6 Алгоритма.
6. При появлении (или наличии) признаков жизни выполнить мероприятия по поддержанию проходимости дыхательных путей одним или несколькими способами: 
1) придать устойчивое боковое положение; 
2) запрокинуть голову с подъемом подбородка; 
3) выдвинуть нижнюю челюсть. 
7. Провести обзорный осмотр пострадавшего и осуществить мероприятия по временной остановке наружного кровотечения одним или несколькими способами: 
1) наложением давящей повязки; 
2) пальцевым прижатием артерии; 
3) прямым давлением на рану; 
4) максимальным сгибанием конечности в суставе; 
5) наложением жгута. 
8. Провести подробный осмотр пострадавшего в целях выявления признаков травм, отравлений и других состояний, угрожающих его жизни и здоровью, осуществить вызов скорой медицинской помощи (если она не была вызвана ранее) и выполнить мероприятия по оказанию первой помощи: 
1) провести осмотр головы; 
2) провести осмотр шеи; 
3) провести осмотр груди; 
4) провести осмотр спины; 
5) провести осмотр живота и таза; 
6) осмотр конечностей; 
7) наложить повязки при травмах различных областей тела, в том числе окклюзионную (герметизирующую) при ранении грудной клетки; 
8) провести иммобилизацию (с помощью подручных средств, аутоиммобилизацию, с использованием медицинских изделий); 
9) зафиксировать шейный отдел позвоночника (вручную, подручными средствами, с использованием медицинских изделий); 
10) прекратить воздействие опасных химических веществ на пострадавшего (промыть желудок путем приема воды и вызывания рвоты, удалить с поврежденной поверхности и промыть поврежденные поверхности проточной водой); 
11) провести местное охлаждение при травмах, термических ожогах и иных воздействиях высоких температур или теплового излучения; 
12) провести термоизоляцию при отморожениях и других эффектах воздействия низких температур. 
9. Придать пострадавшему оптимальное положение тела (для обеспечения ему комфорта и уменьшения степени его страданий). 
10. Постоянно контролировать состояние пострадавшего (наличие сознания, дыхания и кровообращения) и оказывать психологическую поддержку. 
11. Передать пострадавшего бригаде скорой медицинской помощи, другим специальным службам, сотрудники которых обязаны оказывать первую помощь в соответствии с федеральным законом или со специальным правилом при их прибытии и распоряжении о передаче им пострадавшего, сообщив необходимую информацию.

4.2. Характер повреждений. Признаки. Первая помощь.
Ушиб 
Боль в месте травмы, припухлость, синяк. Обездвижить место ушиба, приложить холод — пузырь с холодной водой или холодные примочки, обратиться к врачу. 
Ушиб носа. Кровотечение различной степени: от кратковременного с потерей нескольких капель крови до длительного и обильного. На переносицу положить холодную примочку или кусочек льда, снега, завернутые в непромокаемую ткань. В носовые ходы вставить тампоны из ваты, смоченные раствором перекиси водорода. Если кровотечение не останавливается, вызвать скорую помощь. 
Повреждения головы, позвоночника 
Кровотечение, головная боль, тошнота, рвота, изменение поведения, размера зрачков, сонливость, нарушение сознания. Если ребёнок быстро успокоился просто приложить к месту ушиба холодный компресс. Если с момента падения и плачем ребёнка был промежуток от одной минуты и более, ограничить подвижность головы и спины, избегать сгибов позвоночника, вызвать скорую помощь.
Перелом кости конечностей 
Резкая боль, усиливающаяся при малейшем движении, может наблюдаться подвижность кости в том месте, где нет сустава, изменение внешней формы сломанной конечности. Обеспечить покой поврежденной части тела с помощью готовых шин или подручных средств, можно прибинтовать сломанную руку к грудной клетке, ногу — к здоровой ноге. При открытом переломе перед наложением шины на поврежденную конечность кожу вокруг раны обработать йодом и на рану наложить стерильную повязку. 
Растяжение связок и сухожилий суставов ног и рук
Болезненность, припухлость, ограничение движений в суставе. Наложить тугую, давящую повязку на повреждённое место. Ноге придать высокое положение. Поверх повязки положить пузырь со льдом или снегом. 
Царапины, ссадины 
Кровотечение, боль. Удалить с кожи загрязнения, промывая раствором антисептика (перекись водорода, мирамистин, водный раствор хлоргексидина, слабый раствор марганцовки). Смазать края раны йодом или зелёнкой и накрыть рану стерильной повязкой или бактерицидным пластырем. 
Вывихи 
Резкая боль, опухоль и кровоподтеки, ненормальное положение поврежденной руки или ноги. При вывихе суставов руки - руку подвесить на косынке; с вывихом суставов ног пострадавшего уложить и доставить к врачу, обложив поврежденную ногу мягкими подушками или одеждой. 
Порезы, уколы 
Кровотечение, боль. Промыть рану 3%-ной перекисью водорода или кипячёной водой с мылом. Края раны обработать йодом, наложить стерильную повязку. Если порез глубокий или кусочек травмирующего предмета застрял в ране, обратиться за медицинской помощью. 
Колотые и резаные раны глаз и век 
Покраснение глаз, слезотечение, кровотечение. Ребёнка уложить. Накрыть оба глаза стерильной салфеткой, даже если травмирован только один глаз для прекращения движения глазных яблок и зафиксировать повязкой, обратиться за медицинской помощью. 
Ожог кипятком
1степень – покраснение, небольшая припухлость кожи, которые через 2-3 дня проходят, поврежденный участок кожи темнеет и слущивается. 
2 степень – на покрасневшей и припухшей коже образуются пузыри. Снять одежду и под холодной водой подержать поражённые участки тела около 15 минут. В случае повреждения лица или значительной площади, следует охладить участок и вызвать медицинскую помощь. 
3 степень – омертвение всей толщи кожи, а иногда и более глубоких тканей. Наложить стерильную повязку. При ожогах 2 и 3 степени немедленно обратиться за медицинской помощью. Нельзя вскрывать пузыри, отрывать прилипшие к месту ожога одежду, обрабатывать обожжённое место йодом, зелёнкой или спиртом, накладывать на него жировые повязки. 

Ожог открытым огнём 
Если одежда воспламенилась – обернуть ребёнка одеялом, чтобы погасить пламя. Обожженный участок тела следует подставить под струю холодной воды от 15 до 30 минут. 
Ожог глаз или век 
Резь в глазах, боль, покраснение, припухлость, слезотечение. При термическом ожоге закапать в обожжённый глаз 1-2 капли стерильного вазелинового, подсолнечного или касторового масла, наложить повязку. При попадании в глаз химических веществ, раздвинуть веки подставить глаз под струю холодной воды. Струя должна стекать от носа кнаружи. Ребёнка доставить к врачу. 
Отравление 
Тошнота, рвота, диспепсия, изменённый цвет кожи, пониженная или повышенная температур тела, нарушение дыхания и сердечного ритма. Вызвать скорую помощь. До приезда скорой, нейтрализовать токсическое действие яда, промыть кожные покровы, желудок, можно применить солевые растворы, энтеросорбенты (активированный уголь, энтеросгель), голод и покой, обильное питьё. 
Поражение электрическим током 
Отсутствие дыхания, бледность, запах горелого, нахождение человека в положении лежа вблизи электроприбора, отсутствие пульса. Отключить электричество, если ребёнок без сознания, держите его в тепле и немедленно обратитесь за медицинской помощью. Если нарушено дыхание, положите его на спину немного приподняв голову, сделайте искусственное дыхание. Сосчитайте до трёх и повторите процедуру, пока дыхание не восстановится. 
Укусы животных 
Боль, кровотечение. Дать крови стечь, края раны обработать йодом или зелёнкой, наложить стерильную повязку и доставить ребёнка в больницу для вакцинации. 
Укусы насекомых 
Жгучая боль, покраснение, отёк в месте укуса. При множественных укусах - слабость, головная боль, озноб, тошнота, рвота. Удалить жало из места укуса, промыть ранку спиртом, положить холод. При развитии удушья немедленно госпитализировать ребёнка. Если укусил клещ – клеща самим не удалять, обратиться в травпункт. 
Укусы змей 
Боль, жжение, краснота и отёк в месте укуса. Появляется слабость, тошнота, головокружение, снижение артериального давления. Дать любой противоаллергический препарат во избежание шока. Пить много тёплой жидкости. Обездвижить укушенную конечность, как при переломах. Не двигаться, чтобы не разгонять по телу яд. Обратиться в ближайшее медицинское учреждение. 
Удушье 
Кашель, шумное частое дыхание или невозможность издавать звуки. Если ребёнку тяжело дышать или он не дышит, положите его на спину, приподняв голову, сделайте искусственное дыхание, пока ребёнок не задышит. Если ребёнок дышит и находится без сознания – переверните его набок, чтобы язык не мешал дышать. Вызовите скорую помощь. 
Солнечный удар 
Слабость, головная боль, тошнота, рвота, учащённые пульс и дыхание, расширенные зрачки, повышение температуры тела. Ребёнка поместить в проветриваемое помещение, освободить его от одежды, обернуть влажной простынёй, на голову и лоб положить холодные компрессы, напоить холодной водой и доставить ребёнка в больницу. 
Взрослые обязаны предупреждать возможные риски получения травм и ограждать детей от них. Работа по профилактике детского травматизма должна вестись в трёх основных направлениях: 
1. Создание безопасной среды, в которой пребывают дети; 
2. Выработка у детей безопасного поведения в различных жизненных ситуациях;
3. Физическое развитие детей, направленное на укрепление костно-мышечной системы и выработку координации движений. 
Не оставляйте детей без присмотра!
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