SAT RAZREDNIKA – SREDNJA ŠKOLA
MODUL: ŽIVJETI ZDRAVO

TEMA: POSLJEDICE UZIMANJA LIJEKOVA I DRUGIH SREDSTAVA 

              NA MENTALNO ZDRAVLJE
Odgojno-obrazovno područje zdravstvenog odgoja: MENTALNO ZDRAVLJE
Razred: drugi
Vrijeme trajanja: 45 minuta

Cilj: objasniti štetnost uzimanja lijekova i drugih sredstava ovisnosti na zdravlje pojedinca.
Ishodi: 

· objasniti pravilnu uporabu lijekova
· Opisati djelovanje pojedinih supstanci na mozak i druge organe
· Sastaviti listu štetnih posljedica uzimanja lijekova i drugih sredstava ovisnosti (duhan, alkohol, klađenje, kockanje…).
Oblici i metode rada:  individualni rad, rad u paru, rad u grupi;

                                      razgovor, čitanje i rad na tekstu, donošenje odluke, 

                                      suradničko učenje.
Uputa razredniku
Razrednik će prije početka aktivnosti razmjestiti učenike u 5 podskupina (preporuča se 4-6 učenika u grupi).

Svaka grupa obrađivat će različite tekstove (s navedenim posljedicama uzimanja lijekova te konzumacije duhana i alkohola, kao i kockanja i klađenja na zdravlje pojedinca). Mogućnost raspodjele učenika u manji broj grupa (ovisno o ukupnom broju učenika u razrednom odjelu), kao i podjeli više od jednog teksta po skupini/grupi. 
Na ploču pripremiti „hamer“ papir i papir veličine A3.
TIJEK RADA:








      Vrijeme

1. UVOD:  ASOCIJACIJE             


                                                   5 - 10 min.
Razrednik traži da učenici individualno napišu asocijaciju na svaki pojam koji će 
razrednik pročitati. 
Redom se čitaju pojmovi: lijekovi, cigareta, alkohol, kockanje, klađenje. 
U paru usporede asocijacije koje su naveli, a nakon toga razrednik traži da pojedini učenici navedu  na što ih asociraju navedeni pojmovi. 
Pojmove razrednik zapisuje na ploču te zamoli da istaknu jesu li navodili više pozitivnih ili negativnih asocijacija na navedene pojmove. 

2. POSLJEDICE NA ZDRAVLJE POJEDINCA       
     

     25 - 30 min.         

Svaka grupa dobije različite tekstove, a na temu: lijekova, duhana, alkohola, 
kockanja i klađenja. 
Zadatak je da učenici unutar podskupina pročitaju tekst,  pripreme i prezentiraju ostalim 
učenicima u razredu posljedice upotrebe različitih sredstava na zdravlje pojedinca. 
Tijekom izlaganja glasnogovornika svake pojedine podskupine, razrednik na hamer papir 
(na ploči) zapisuje štetne posljedice uzimanja lijekova te ostalih sredstava ovisnosti. 
Nakon izlaganja učenika, razrednik naglašava važnost pravilne uporabe lijekova 
kao i štetnost konzumacije bilo koje vrste sredstava ovisnosti.
3.  ZAKLJUČNI DIO: MOJ DOPRINOS ZDRAVLJU           

           10 - 15 min.
Razrednik traži da učenici individualno razmisle i navedu na koji način mogu 
zaštititi svoje zdravlje (kojim aktivnostima, preventivnim djelovanjem i sl.) od
 navedenih sredstava ovisnosti. 
Odgovori učenika zapisuju se na papir na ploči, s ciljem da ih se potakne na kvalitetnije korištenje slobodnog vremena u svrhu zaštite zdravlja.
Predloženi materijal/ sredstva:

╴ plakatni papir ili hamer (1 kom)

╴ A3 papir (1 kom), 

╴pripremljeni tekstovi za svaku grupu, 

╴papiri za svaku grupu,

╴ olovka, 

╴flomasteri.
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PRILOG

Radni list 1: Tekst o posljedicama uzimanja lijekova i drugih sredstava na mentalno zdravlje.
Radni list 1:  prilog za pripremu razrednika i/ili stručnog suradnika za sat razrednika

Tema: POSLJEDICE UZIMANJA LIJEKOVA I DRUGIH SREDSTAVA NA MENTALNO ZDRAVLJE

POSLJEDICE KONZUMACIJE ALKOHOLA NA ZDRAVLJE POJEDINCA

Alkohol se ne probavlja u želucu i tankom crijevu (kao hrana). Jedan dio dospije u želudac neizmijenjen prolazi do kroz želučane sluznice i izravno ulazi u krvotok, a ostatak odlazi u tanko crijevo i iz njega također u krvotok. Alkohol može oštetiti površinsko tkivo želuca i grla. Trajna iritacija želučane sluznice može dovesti do gastritisa, odnosno kronične upale želučane sluznice. Razina intoksikacije organizma ovisi o vrsti hrane koju konzumiramo neposredno prije alkohola, ali i količini i brzini pijenja. Manje količine i sporije konzumiranje alkohola omogućuju jetri da lakše preradi alkohol, a rezultat je niža razina intoksikacije.

Alkohol se razlaže na ugljični dioksid i vodu. Jetra može preraditi male količine alkohola, a ostatak kola krvotokom. 

Otprilike je potrebno 1-3 sata da bi se preradila jedna čaša alkohola. Kontinuirano opterećenje jetre da probavlja alkohol (uz ostale namirnice koje unosimo u organizam) može dovesti do ciroze jetre, čija je posljedica razaranje zdravog tkiva.

Kako alkohol ulazi u svaki organ naše tijela, ulazi i u mozak, i to kroz nekoliko minuta nakon uzimanja. Alkohol je sedativ, stoga usporava rad mozga. Utječe i na memoriju, što znači da može uzrokovati halucinacije i napadaje. Također, može oštetiti i osjetila vida, sluha, okusa, mirisa i dodira. Utječe i na mišiće, stoga usporava motoriku, na način da se gubi koordinacija i usporavaju reakcije.

Jetra kemijski razlaže alkohol. Krupnija osoba lakše će izdržati djelovanje alkohola od osobe sitnije građe. Efekt intoksikacije nastupa kada alkohol dopre do mozga i ne može biti prerađen u jetri. 

Kratkoročne posljedice konzumacije alkohola svakako su usporene reakcije na okolinu (refleksi i koordinacija), smanjena moć pamćenja i jasnog razmišljanja, nejasna slika, povraćanje, otežan hod, gubitak svijesti, koma i smrt. Od dugoročnih posljedica moramo imati na umu alkoholizam, nesvjestice, ciroza jetre, oštećenje živčanog sustava i mozga, bolesti srca i krvnih žila, pothranjenost, skraćen životni vijek.    
DJELOVANJE DUHANA NA ZDRAVLJE POJEDINCA
Nikotin je prirodna supstanca biljke duhana, a nalazimo ju u cigaretama, duhanu za lule i duhanu za žvakanje. Nikotin iz cigarete udiše se dimom, koji se proizvodi pušenjem. Dim ulazi u respiratorni sustav te dospijeva u krvotok i mozak. 

Nikotin ubrzava rad srca, što potiče na napor te potrebu za više kisika. Ugljični monoksid u plućima smanjuje količinu kisika potrebnog srcu i krvožilnom sustavu, a povećava se i krvni tlak jer se krvne žile sužavaju.

Što ranije pojedinac počne pušiti, opasnost je povećana, a osobe koje puše kutiju cigareta dnevno izloženi su dva puta većoj opasnosti od srčanog udara od osoba koje su nepušači. 

Cigarete sadržavaju i tvar katran, koji se lijepi na pluća,a izaziva i žutilo na zubima i prstima.

Dim cigarete sadrži 400 kemijskih tvari, od čega su mnoge otrovne, a mnoge izazivaju i rak pluća. Pušači su deseterostruko više u opasnosti od raka pluća od nepušača. 

Pušenje može uzrokovati i emfizem pluća te kronični bronhitis, a kašalj se često javlja radi pokušaja da se organizam oslobodi dima i otrovnih tvari. 

Važno je znati da dim cigarete ugrožava i zdravlje nepušača koji ga udišu. 

Kratkotrajno djelovanje dima na organizam uključuje ubrzavanje rada srca, povećavanje krvnog tlaka, iritaciju grla, ulazak ugljičnog monoksida u pluća, iritaciju oči, pad temperature kože te zagađenje zraka. U dugotrajne posljedice ubrajamo bolesti srca i krvožilnog sustava, kronični bronhitis, djeca roditelja pušača imaju veći rizik dobivanja upale pluća ili bronhitisa u prvoj godini života, žene udate za pušača imaju rizik četiri puta veći da obole od raka pluća, pušenje povećava stopu smrtnosti za 86% u dobi od 35 do 44 godine, a 152% u dobi od 45 do 54 godine života.

Važno je napomenuti i da je jedna od posljedica pušenja izazvani požar u obiteljskom domu.
KOCKANJE I KLAĐENJE – POSLJEDICE NA ZDRAVLJE POJEDINCA
Jedna od ovisnosti suvremenog društva je prakticiranje igara na sreću, u obliku kockanja i klađenja. Kako ovisnost općenito djeluje na fiziologiju pojedinca, tako i dobivanje na kocki ili u kladionici izaziva biokemijske procese u ljudskom mozgu. Luči se hormon „sreće“ , a zadovoljstvo se postiže adrenalinom. Postupno se razvija tolerancija na prakticiranje igara na sreću, što dovodi do potrebe za sve češćim pribjegavanjem istom. Zbog ovisnosti o kocki/klađenju pojedinac ne razmišlja o užoj obitelji, kao ni vlastitoj budućnosti, već misli zaokuplja velikim dobitkom. Pri tom upada u sve veće dugove, zavaravajući se da ima situaciju pod kontrolom. Osoba kocka zbog uzbuđenja, ne zbog količine novca koju može dobiti. 

U Međunarodnoj klasifikaciji bolesti, kockanje/klađenje podrazumijeva „poremećaj kontrole poriva“, što karakterizira izostanak otpora nagonu ili iskušenju da se realizira aktivnost koja šteti samoj osobi ili drugima oko nje, a obilježen je ugodom nakon izvođenja.

Mnoge se osobe počinju kockati/kladiti iz zabave, no ta se aktivnost razvije u problem, točnije ovisnost. Kockar ne može odoljeti kockanju/klađenju, bez obzira gubi li ili dobiva. Ako gubi, kocka da bi vratio uloženo, ako je na dobitku, nastavlja dalje.  Gubeći novac i ulazeći u dugove, kockar je prisiljen na razne kriminalne radnje: prijevare, krađu, pljačku. Također, dolazi do otuđenja od obitelji, izbjegavanja susreta sa članovima, bježanje od kuće, razvod i raspad obitelji. 

Ovisničko se kockanje/klađenje naziva i „skrivenom bolešću“ jer ne postoje vidljivi simptomi. U najširem smislu, kockanje/klađenje uzrokuje razaranje svih aspekata života: dovodi do zapostavljanja partnera/ice, djece, prijatelja, poslovnih obveza te gubitka posla. 

Simptomi ovisničkog kockanja/klađenja:

· Radno vrijeme se zamjenjuje vremenom provedenim u kockanju/klađenju

· Zaokupljenost aktivnostima kockanja/klađenja u komunikaciji s okolinom

· Povećan stres zbog kockanja/klađenja

· Laganje obitelji i prijateljima

· Potreba za sve većom količinom novca

· Potreba za povratom izgubljenog novca 

· Posuđivanje novca od prijatelja ili, još gore, kamatara

· Provođenje svakog raspoloživog trenutka u kockanju/klađenju

· Kockanje/klađenje kao bijeg od svakodnevnih briga 

Kockar nije sposoban prihvatiti realnost, emocionalno je nezreo, ima manjak samopouzdanja. Teži dobitku koji bi mu ispunio „snove“. 

U Republici Hrvatskoj zakonom je zabranjeno kockanje/klađenje osobama mlađim od 18 godina, međutim, slaba je provedba zakona, a i tome ne ide u prilog broj kladionica koje se otvaraju u svima manjim i većim mjestima i gradovima, te na udaljenosti manjoj od 50 metara od odgojno-obrazovne ustanove. 
DJELOVANJE LIJEKOVA NA ZDRAVLJE POJEDINCA
Mnogi su lijekovi prirodnog podrijetla, a prirodne sirovine za lijekove su droge (ne poistovjećujemo s opojnim drogama). Mnogi se lijekovi danas dobivaju kemijskom sintezom. Nazivi lijekova nisu jedinstveni, stoga mogu biti povijesni (prema nazivu droga iz kojih su dobiveni), kemijski (prikazuju kemijski sastav i jednostavni su) te generički ili nezaštićeni nazivi, iz kojih se izvode zaštićeni nazivi (npr. Aspirin).

Lijekovi se mogu primjenjivati lokalno ili topikalno (na kožu ili sluznicu) te opće, sustavno ili apsorptivno (ulazi u organizam i krvlju dopire do mjesta gdje se očekuje terapijski učinak). 

Na učinak lijeka mogu utjecati mnogi čimbenici, od osobe koja uzima lijek do lijeka koji se primjenjuje (dob, spol, tjelesna masa, prehrana i metabolizam, fiziološka i patološka stanja, fiziološki i kemijski utjecaj okoline te genski uzrokovane razlike). Također, patološka stanja mogu mijenjati reakciju na lijek (povraćanje, proljevi, poremećaji u cirkulaciji, bolesti jetre, povišena tjelesna temperatura i dr.)

Neki lijekovi djeluju jednako u zdravom i bolesnom organizmu (lokalni anestetici, hipnotici), drugi pak, djeluju samo u patološkim promijenjenim uvjetima, a ne u zdravom organizmu (npr. antipiretici za snižavanje tjelesne temperature).

Gotovo svaki lijek, primijenjen u terapijskoj dozi, uz očekivani učinak, razvija i nepoželjna djelovanja, takozvane nuspojave. Na nepoželjno djelovanje lijeka mogu utjecati dob, spol, bolesti, genske značajke i dr. Neke od nepoželjnih djelovanja mogu biti kako toksične, tako i alergijske naravi. 

Toksične nuspojave nastaju uglavnom zbog pogreške u doziranju (nezrelost organizma za lijek, genski uvjetovana reakcija na lijek), no mogu biti uzrokovane i načinom upotrebe lijeka te nestručne primjene lijeka. Na alergijske reakcije na lijek utječe imunološki sustav pojedinca i tada je nužan trenutačni prekid terapije.

Istovremenom primjenom dvaju ili više lijekova  dolazi do njihove interakcije. Interakcija može biti željena ili neželjena, korisna ili štetna. Drugim riječima, za posljedicu može imati takozvani antagonizam ili sinergizam. Antagonizam nastaje kada se učinak jednog lijeka poništava učinkom drugog lijeka, suprotni učinak uzimanja dva lijeka istovremeno te prevlast jednog lijeka nad drugim. S druge strane, sinergizam je pojava kada se lijekovi međusobno pojačavaju istovremenim djelovanjem i može biti koristan u terapiji.

Većina populacije je prosječno reaktivna na lijek, samo je manji dio hipereaktivan ili hiporeaktivan. 

Djeca su izrazito osjetljiva na lijekove, posebice nedonoščad i novorođenčad, stoga doze lijeka treba prilagoditi njihovoj dobi. Ženama nježnije građe, trudnicama i starijima od 65 je također potrebno prilagoditi dozu lijeka. 

Lijekovi se dijele po skupinama, ovisno na koji dio organizma djeluju: 

· Antibakterijski lijekovi – za liječenje zaraze uzrokovane mikroorganizmima 

· Lijekovi za liječenje zloćudnih bolesti

· Lijekovi koji djeluju na središnji živčani sustav: anestetici, antidepresivi, analgetici, sedativi, antipsihotici, psihomotorni stimulansi 

· Analgetici – sredstva koja ublažuju ili uklanjaju bol

· Psihofarmaci – lijekovi koji liječe ili ublažuju psihičke poremećaje i bolesti

·  Lokalni anestetici – sredstva koja prekidaju provođenje podražaja u živcima na mjestu primjene 

· Lijekovi koji djeluju na bolesti srca i krvnih žila 

· Diuretici – uzrokuju povećano lučenje urina

· Lijekovi za dišni sustav – za liječenje astme, kronične opstruktivne plućne bolesti i kašlja

· Lijekovi za probavni sustav – želučane sluznice

· Lijekovi koji djeluju na bolesti krvi i krvotvornih organa – npr. anemija

· Antihistaminici – u terapiji alergijskih bolesti i pri anafilaktičkom šoku

· Lijekovi za kožu i sluznice – otopine, ulja, kreme i dr.

Analgetici (acetilsalicilna kiselina i paracetamol - nenarkotični analgetici) djeluju na bol koja potječe od kože, mišića, kosti i zglobova (primjerice Lupocet ili Caffetin (paracetamol).

Na bol koja potječe iz unutarnjih organa utječu narkotici. Oni djeluju na prag boli i psihičku reakciju na bol te mogu izazvati ozbiljnu ovisnost.

Važno je istaknuti da uzroci povećane potrošnje lijekova uglavnom leže u društvu koje prihvaća uzimanje lijekova kao normalnu pojavu. Također, sve je više marketinški promoviranih lijekova koji se mogu dobiti i bez recepta, a i pojedini liječnici (katkad i nesvjesno) potiču potrošnju lijekova. Ne treba zanemariti ni povećanu želju („pomodarstvo“) potrošnje svega što se naziva lijekom. Suvremeni način života „potiče“ na potrošnju sedativa, antibiotika, analgetika, a to dovodi do dvije negativne posljedice: povećana je učestalost nuspojava lijekova te bolesti koje ugrožavaju zdravlje, život i ekonomski standard naroda.

