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Цель: Рассказать родителям об опасности применения подростками наркотических и           психоактивных веществ.

          Сегодня наркотики не надо искать --- они сами найдут вас и ваших детей. Наркотические средства и психоактивные вещества стали реальной частью молодежной среды. И закрыть доступ к ним просто невозможно.
          Как узнать, употребляет ли подросток наркотики? Существует ряд неспецифических симптомов, на основании которых можно заподозрить их употребление.

1. Внешний вид и поведение.

Наркотическое опьянение в определенной мере напоминает состояние алкогольного опьянения, но при этом отсутствует запах алкоголя. Отмечается благодушно-веселое или злобно-тоскливое настроение, бледность кожи, расширенные или суженные зрачки, нарушение координации движений, наличие следов внутримышечных и внутривенных инъекций.

2. Изменение речи.

Речь может быть ускоренной или замедленной. Можно заметить подчеркнутую выразительность, невнятность, многословие. При употреблении препаратов бытовой химии речь обычно отрывистая, ответы короткие. При употреблении психостимуляторов суждения поверхностные и непоследовательные.
        Родители могут заподозрить применение ребенком наркотиков также и по другим признакам:

        -наличие у подростка шприцов, ложечек, капсул, пузырьков;

        -уходы из дома и прогулы в школе;

        -невозможность сосредоточения, бессонница, плохие отметки в школе;

        -частая и резкая смена настроения;

        -пропажа из дома ценностей, книг, денег, одежды.

        -нарастающая скрытность и лживость.

Сегодня ассортимент одурманивающих веществ, осваиваемых современными детьми и подростками, очень разнообразен. Причем взрослые часто не имеют даже поверхностного представления о свойствах используемых несовершеннолетними препаратов.

           Наибольшей популярностью пользуются средства бытовой химии (растворители, бензин, дихлофос и т.п.). Как показывают результаты исследований, знакомство с этими веществами могут происходить уже в младшем школьном возрасте.

          Так, среди детей и подростков распространено вдыхание бензина. Вдыхают пары со смоченной ткани или посуды, которые подносят к лицу в течение 5-10 минут. Сперва к подростков возникает раздражение верхних дыхательных путей (щекотание в носу, горле, кашель), затем покраснение лица и особенно глазных склер. Зрачки расширяются, пульс учащается, нарушается координация движений.
         Если ингаляция продолжается  больше 15-30 минут, у ребенка или подростка развивается состояние оглушенности. Он перестает замечать происходящее вокруг, как бы отключается от всего. Это состояние чаще всего сопровождается галлюцинациями (у подростков даже существует выражение «смотреть мультики»). Нередко Эти галлюцинации носят устрашающий характер. Поэтому отношение к ним двойственное: с одной стороны, страшно, с другой – интересно. Подростки утверждают, что это напоминает просмотр американских фильмов ужасов.
       Обычно галлюцинации прекращаются через 10-30 минут. Однако и после этого состояния оглушенности сохраняется. Не контролируя себя, подросток может закурить, что приводит к тяжелым ожогам лица и верхних дыхательных путей (нередко это приводит к смерти). 

     Систематическое использование бензина обусловливает быстрое развитие нарушения функций органов дыхания, могущих приводить к удушью. Бензин обладает мощнейшим токсическим воздействием, разрушая мозг и очистительные системы организма – печень, почки.

     Для одурманивания несовершеннолетние используют и пятновыводители, ацетон и др. Механизм их использования такой же, как и бензина. И здесь также возникают «видения», однако их характер несколько отличается. Дело в том, что тут ребенок или подросток как бы сам «заказывает» содержание «видения». Как правило, все, что он видит, отражает то, о чем он читал, слышал, фантазировал. Обычно это сцены боевых сражений, драки, приключения, а так же картины сексуального содержания (на языке подростков – «смотреть стриптиз»).
      Если состояние наркотизации по каким-то причинам прерывается, подростки могут становиться агрессивными, злыми, наносить повреждения окружающим и себе.
      На втором месте после средств бытовой химии в ряду популярности среди несовершеннолетних находятся препараты из конопли. Они имеют множество названий – марихуана, гашиш, анаша. Основное различие между ними – степень концентрации вещества (марихуана гораздо слабее гашиша) и варианты их употребления. Нередко для обозначения препаратов используются такие понятия, как «план» (высушенная и прессованная смола конопли), а также «трава» или «сено» (высушенные и измельченные цветущие верхушки, листья и верхние части стебля).
     Действия препаратов вызывает Галлюцинации, может усиливать активность человека, несколько искажается восприятие действительности (поэтому считается, что эти вещества возбуждают воображение), однако полного отключения сознания  не происходит. Одним из признаков наркотического опьянения в этом случае является неудержимая потребность высказаться – «речевой напор». Подростки с большим жаром говорят о пустяках, перебивая друг друга, высказывания сбивчивы, мысль теряется.
     Среди подростков распространено мнение о том, что препараты конопли, особенно гашиш, способствует сексуальному возбуждению, усиливают сексуальные возможности.

     При выходе из состояния наркотического опьянения у несовершеннолетних развивается чувство голода. Подростки съедают все съестные припасы, которые оказываются под рукой (на подростковом сленге – «бомбят холодильник»). Поэтому неестественный аппетит подростка должен насторожить взрослых, поскольку может свидетельствовать наркотизации.

     
Основной способ применения препаратов – курение. Сигареты с травкой издают специфический запах и особым способом сгорают – с одного края. Поэтому их часто называют «косяками».

      Считается, что при использовании препаратов конопли (главным образом анаши) не происходит развития привыкания, поэтому они являются неопасными. На самом деле в этом случае возможность развития зависимости (особенно у ребенка и подростка) столь же велика, как и при использовании других одурманивающих веществ.

      Героин относится к ряду опиумных препаратов (опиум – вещество растительного происхождения, получаемое из мака). Героин вызывает мощный эйфорический эффект и способен обусловливать очень быстрое развитие зависимости. Нередко для этого достаточно единственной пробы вещества. При этом у человека возникают мучительные абстинентные ощущения – «ломка». Избавление от героиновой зависимости – крайне сложная и длительная задача.
     Настоящий героин – дорогостоящий препарат и часто оказывается «не по карману» для молодого человека. Поэтому среди школьников широко распространены кустарно произведенные опийные препараты. Одни из них приготовлены из млечного сока растений. Их называют «хангой», «бинтами» (млечный сок размазывается в виде полос и после высыхания действительно напоминает бинты). Второй вариант – измельченная маковая соломка. Третий вариант – опийный суррогат, или «химка». Он содержит большое количество примесей, что значительно усугубляет и без того тяжелый токсический эффект одурманивания.
        Традиционный способ применения опийных препаратов – инъекции. При введении наркотика первоначально возникает легкое чувство покалывания в теле. Этот период подростки обозначают как « приход». Затем наступает «подъем» и «кайф». Выход из состояния наркотического опьянения – «отход».

       После инъекции вены массируют для того, чтобы на них не оставалось следов укола. Традиционно принято считать, что уколы делают в плечо или предплечье. Однако многие, чтобы их не «раскрыли», могут делать уколы в подмышечную и в подколенную впадины, в сосуды ступни и даже – под язык. Причем следы уколов специально расчесываются, чтобы создать эффект укуса насекомого.
      Опийные препараты могут использоваться не только при помощи инъекций. Подростки могут курить опий, жевать маковую соломку.

       Применение опиатов вызывает резкое сужение зрачков, которые превращаются в маленькие точки. Поэтому поклонники дурмана (особенно со стажем) вынуждены постоянно носить темные очки (не столько из-за светобоязни, сколько для того, чтобы скрыть узкие зрачки).
        Во время опьянения подростки малоподвижны, ленивы, испытывают умиротворение, полный душевный и физический комфорт. В этот момент возникают грезоподобные фантазии, представляются сцены исполнения желаний, заново переживаются счастливые минуты прошлого. Причем подросток может сам управлять процессом визуализации  -  представлять то, что ему кажется особенно привлекательным. Привлекательность опийного опьянения заключается в том, что сознание остается не помраченным, подростки ориентируются в окружающем мире, крайне агрессивно относятся к тому, кто нарушает это состояние, «сломать кайф» - тяжелый грех в компании поклонников опия.
          Амфетамины – эти препараты являются средствами для повышения работоспособности и похудения. Амфетамины применялись американскими солдатами во время войны во Вьетнаме для того, чтобы бодрствовать в течение нескольких суток, сохраняя полноценную боевую готовность.
         К ним относятся эфедрон (мулька), первитин (винт). Эти препараты (в молодежной среде для них используется «обобщающий термин» - «колеса») обладают специфическим действием. При их использовании состояние эйфории часто не возникает. Напротив – они способны вызывать агрессию, неудержимые вспышки гнева, припадки ярости, направленные как на себя, так и на окружающих (ребенок или подросток может в буквальном смысле слова крушить все вокруг, нередки случаи самоубийства в состоянии опьянения). 
          «Положительной» характеристикой амфетаминов, обусловливающих их использование в молодежной среде, является способность резко активизировать психическую деятельность, снимать усталость, прогонять сон. Поэтому их часто используют на молодежных дискотеках для того, чтобы «сохранять форму» на протяжении всей ночи. Знакомство с амфетаминами часто сопровождается «запоями» - в течение нескольких суток подряд подростки могут не спать, заниматься своими делами, поддерживая силы при помощи препаратов. Возникает искаженное чувство времени – подросткам кажется, что прошло всего несколько часов, тогда как в действительности прошли целые сутки. 
          Однако цена за такую активность огромна, ведь в течение «запоя» растрачиваются все энергетические ресурсы организма. Поэтому за несколько дней подросток может потерять 10-15 килограммов веса, превратиться в маленького «старичка», имея чрезвычайно изможденный вид.

          Опасность использования амфетаминов значительно возрастает еще за счет того, что при изготовлении препаратов в домашних условиях (главным образом варки «винта») изготовитель часто добавляет для увеличения массы товара  различные вещества (моющие средства, гипс, пудру и т.п.). Это в свою очередь усиливает и токсические отравляющие свойства препарата.
         ЛСД (диэтиламид лизергиновой кислоты). Этот препарат относится к группе «культовых» наркотиков. Именно поклонники ЛСД и формируют «идеологию» наркотизма. Их нельзя назвать примитивными «охотниками за кайфом». Их цель – расширить границы своего сознания, выйти за пределы реальности и познать некую высшую истину.
          ЛСД способен оказывать особое воздействие на психику человека, вызывая видения, галлюцинации. При этом нарушается и восприятие человеком своего тела – его контуров, размеров, расположения отдельных частей и т.п. Особое состояние, возникающее при использовании ЛСД, сторонники современного эзотеризма (создающие его культ) трактует как переход сознания на более высокий уровень. Рассматривая человеческий мозг как биокомпьютер, они определяют ЛСД в качестве средства проникновения в «скрытые» сферы мозга.

           Характеризуя различные группы одурманивающих веществ, наиболее распространенных в молодежной среде, мы указали на специальные признаки, помогающие установить факт наркотизации, однако могущие насторожить взрослого в отношении вероятного приобщения ребенка или подростка к наркотикам.
            Прежде всего, они связаны с изменением внешнего вида несовершеннолетнего. Бледная кожа, синие круги под глазами, часто выступающий пот – своего рода расплата за минуты «удовольствия». У систематически использующих одурманивающие вещества возникает своеобразная «маска норкомана» - мелкие мимические мышцы лица, придающие ему особую выразительность, утрачивают подвижность – лицо становится анемичным, «туповатым».

             Насторожить взрослого может и внезапное немотивированное изменение стиля и образа жизни несовершеннолетнего. Например, внешность и одежда, которым раньше уделялось пристальное внимание, перестают интересовать, ребенок или подросток становится неряшливым, небрежным.

             Резко меняется характер взаимоотношений с окружающими. В течение суток происходят необъяснимые колебания настоения. Ребенок или подросток, оказывается раздражительным, вспыльчивым, агрессивным или, наоборот, плаксивым, обидчивым. Нередко несовершеннолетние разрывают отношения со своими прежними друзьями, изменяют свои прежние хобби и увлечения.

   Сленг подростков, использующих наркотические или токсикоманические вещества.

                Гонец --- член группы, занимающицся доставкой наркотиков.

                Дима  --- димедрол.

                Дурь   --- гашиш.

                Колеса --- любые препараты в виде таблеток.

                Косяк  --- сигареты с гашишем.

                Марфа --- морфин.

                Машина ---- щприц.

                Париться --- вдыхать пары ингаляторов.

                Торчать --- испытывать эйфорию.

                Флет  ---  квартира, где подростки могут собираться в отсутствие взрослых.

                Ширка --- самодельный препорат, содержащий первитин,

                Шмыгаться --- вводить что-либо внутривенно.
                   Практические советы родителям

      Что делать родителям, если они подозревают, что их ребенок употребляет наркотики?

1. Не впадайте в панику, возможно, ваши подозрения не оправданы. 

2. Понаблюдайте внимательно за ребенком несколько дней, не проявляя излишней подозрительности.

3. Обсудите свои наблюдения с людьми, которые знают вашего ребенка, и которым вы доверяете.

4. Поговорите со своим ребенком, учитывая следующие рекомендации:                                                                                  
-выберите подходящее место и время для серьезного разговора;
            -определите конкретный предмет разговора (что именно вам не нравится в 

             поведении ребенка, что вызывает беспокойство);
            -не позволяйте ребенку отмалчиваться или отшучиваться;

            -сохраняйте спокойствие, дайте ребенку высказаться.

       5.  Если вы не знаете, как себя вести в сложившейся ситуации, - обратитесь к 

            специалисту.

6. Поддержите ребенка, проявите такт, терпение.

7. Высказывая свое беспокойство, объясните ребенку всю опасность пути, на  

            который  он встал.
       8.   Попытайтесь убедить его обратиться к специалисту-наркологу, психологу,   

             психотерапевту и т. д.  

