Алкоголь и подростки

В настоящее время во всем мире отмечается рост алкоголизации подрастающего поколения. Подростка влечет к алкоголю не вкус спиртного, а его действие — состояние опьянения. При употреблении алкоголя впервые появляется ощущение прилива сил, возникает чувство довольства, поднимается настроение. При низкой степени опьянения не появляются симптомы алкогольной интоксикации, нет потери самоконтроля. У подростка формируется убеждение, что прием алкоголя является закономерным явлением в жизни, но в неокрепшем организме формируется алкогольная зависимость.
Побудительными мотивами этого являются:

1) алкогольное окружение 
(родители, сверстники и посторонние лица);

2)  усиленное притязание на взрослость                                                   (прием алкоголя представляется признаком самостоятельности, взросления, мужества);

3) популяризация алкогольных напитков в кино, на телевидении, в рекламных изданиях; 

4) примеры сверстников, поиски дворовых компаний с обязательным распитием спиртных напитков;

5) развитие под влиянием опеки родителей безволия, зависимости, безответственности, неподготовленности к жизни внешне благополучных детей, боящихся преодолевать трудности, быстро поддающихся дурным влияниям;

В результате систематического употребления алкоголя 
(от 1-3 лет) появляется похмельный синдром, который проявляется выраженным желанием принять алкоголь, нарушением деятельности сердечно-сосудистой системы, головными болями, ухудшением сна, понижением настроения.

Различают:

- начальную фазу адаптации к спиртному, 

- фазу усвоения стереотипов алкогольного поведения, формирования психической зависимости,

- фазу физической зависимости от алкоголя.
Употребление спиртного подростками в любой дозе рассматривается как патология и в любом случае приводит к алкогольному отравлению. Чем раньше подросток начинает злоупотреблять спиртными напитками, тем тяжелее протекает заболевание, может возникнуть злокачественная форма, которая характеризуется стремительным формированием патологического влечения к алкоголю, отсутствием количественного контроля потребляемого алкоголя, систематическими передозировками и последующими амнезиями.

 Выделяются различные уровни употребления подростками спиртных напитков.
Первый (начальный) уровень.

Алкоголь употребляется редко, чаще случайно. В этот период при приеме алкоголя возникают неприятные ощущения от запаха, вкуса, а также от опьянения. В этот период имеет место быть низкая переносимость алкоголя. 
Второй уровень (эпизодическое употребление алкоголя).

В этот период происходит знакомство с алкоголем. В небольших дозах он хорошо переносится, вызывает эйфорию, которая делает его прием привлекательным. 

Третий уровень (высокий риск развития алкоголизма).

В этих случаях проявляется усиление эйфоризирующего, активизирующего и релаксирующего действия спиртного. При приеме алкоголя у подростка отмечаются приятные ощущения и в очень незначительной степени — неприятные. Появляется утренняя астения, отмечается положительное отношение к алкоголю. 
Четвертый уровень (выраженная зависимость от алкоголя).

 Подросток становится инициатором употребления алкоголя. Это происходит систематически, несколько раз в неделю, причем не только в вечерние часы, но и днем. Эйфория от алкоголя очень яркая, он используется как регулятор поведения и настроения.
Пятый уровень (физическая зависимость от алкоголя).

В этот период формируется повышенная переносимость спиртного на фоне психической зависимости от алкоголя. У подростков в этой стадии первая доза спиртного не вызывает состояния эйфории, а создает ощущение дискомфорта, для ликвидации которого принимаются все большие дозы алкоголя. Основные мотивы приема алкоголя в этой стадии — устранение плохого самочувствия, уход от реальности, ликвидация неприятностей. Признаком пятого уровня является и потеря количественного контроля в процессе приема алкоголя. 
Шестой уровень (конечный уровень распада личности).

Признаки предыдущего этапа алкоголизма усиливаются, а также появляются новые симптомы. Психическая зависимость от алкоголя заменяется физической зависимостью. Форма опьянения меняется, появляются озлобленность, страхи, галлюцинации, снижается настроение, постепенно развивается алкогольное слабоумие. 

Алкоголизации подвержены не только юноши, но и девушки.
Обстоятельства приобщения девочек-подростков к алкоголю:
· Употребление алкоголя в группе лиц мужского пола (со сверстниками-мальчиками, пьющими мужчинами) В этих случаях развивается алкоголизм по мужскому типу, который протекает злокачественно.

· В одних случаях алкоголь периодически употребляется в кругу сверстниц, чаще всего перед какими-нибудь событиями. Симптомы в этих случаях не выражены. В других случаях алкоголь принимается девушкой под влиянием пьющих женщин. Алкоголь принимается в больших дозах, отмечается выраженная интоксикация. 

· Отмечается у девочек-подростков с патологиями в развитии. Обычно пьют в одиночку, алкоголь потребляется в больших дозах. Такой прием алкоголя приобретает постоянный, запойный характер. 
Фактом является то, что чувствительный женский организм быстрее, чем мужской, привыкает к алкоголю. Кроме того, последствия для здоровья женщин оказываются в некотором плане тяжелее, чем для мужчин. Так, у женщин под воздействием алкоголя быстрее возникают проблемы с центральной нервной системой: наступает изменение личности, возникают различные психические отклонения. У пьющих женщин быстрее, чем у мужчин, развивается поражение печени, поэтому смертность от ее заболеваний также более высока. Алкоголь увеличивает риск развития рака молочной железы.
В настоящее время во всем мире отмечается рост алкоголизации подрастающего поколения. Это показатель социального неблагополучия общества. Взрослый алкоголизм, таким образом, формируется уже в подростковом возрасте.
