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При царе Михаиле Федоровиче курильщики табака, даже пойманные первый раз, уже получали 60 палок по пяткам. После 1634 года был введен еще более строгий запрет, «чтоб нигде русские люди и иноземцы всякие табаку у себя не держали и не курили и табаком не торговали» под страхом смертной казни, на практике заменявшейся позорным урезанием носа».

В Англии в конце XVI века виновных в курении подвергали казни через отсечение головы. Яростным противником табака был король Франции Людовик XIV (умер в 1715 году). А в XVII веке табак в Европе стал настолько популярен, что его иногда использовали в качестве денег.

 И вот уже с  16 века мы безуспешно боремся с табакокурением. 

Мы тоже столкнулись с этой очень вредной привычкой в школе. И решили узнать, влияет ли курение на успеваемость учащихся, может наше небольшое исследование станет для кого-то аргументом, чтобы бросить курить.

Мы выдвинули гипотезу о том, что курение отрицательно влияет на умственную, познавательную деятельность учащихся, так как оно оказывает негативное влияние на мозг человека.
Чтобы подтвердить или опровергнуть нашу гипотезу мы решили:

- выяснить влияние курения на организм человека в целом и на его мозг в частности;

- провести опрос и проанализировать данные опроса.

Врачи говорят, что курение независимо от количества потребляемых в день сигарет (сигар, папирос, трубок) ведет к инсультам, инфарктам, заболеванию ишемической болезнью сердца, хроническим бронхитом, эмфиземой легких, бронхиальной астмой, бронхоэктатической болезнью, наконец, раком. Курение не столько порождает многие заболевания, сколько способствует эволюции или прямо стимулирует развитие болезней, ослабляя защитные реакции организма. На нашем слайде это наглядно представлено.

Под влиянием курения изменяется состав крови, в ней уменьшается количество эритроцитов; быстрее стареют кровеносные сосуды. Никотин, содержащийся в табаке, требует повышенного притока кислорода, но одновременно окись углерода (CO), также входящая в табачный дым, уменьшает его поступление. Кроме того, часть гемоглобина прочно связывается с угарным газом, образуя оксигемоглобин, который лишен способности доставлять кислород к тканям организма. Таким образом, курильщик, вдыхая табачный дым, обрекает себя на кислородное голодание. Установлено, что способность крови снабжать ткани кислородом у тех, кто курит, понижается на 5−10%. Это приводит к ухудшению самочувствия.

Курение резко повышает риск инсульта — расстройства функций головного мозга, вызванного нарушением его кровоснабжения. Инсульт обусловлен закупориванием кровеносного сосуда, доставляющего кислород в головной мозг, тромбом или другими частицами. Тромбоз церебральных сосудов — самая частая причина инсульта. Он означает формирование сгустка (тромба) из крови и нарушение кровоснабжения головного мозга. Еще одной причиной инсульта у курильщиков может стать поражение артерии головного мозга, приводящее к ее разрыву и кровоизлиянию в мозг.

Отрицательно воздействует курение и на умственную деятельность человека. У курильщиков постепенно ослабевает память, появляются головные боли, раздражительность, бессонница, утомляемость, а затем развивается неврастения. Опыты показали, что для выполнения работы, которую человек делает за 8 часов, после выкуривания пачки сигарет требуется на 2 часа больше времени.

У детей, подвергшихся внутриутробному воздействию табака, снижается интеллектуальный потенциал, нарушается развитие речи и слуховой зоны мозга, способность регулировать эмоции, фокусировать и удерживать внимание. Отставая в физическом и умственном развитии (чтении, письме, речи), ребенок хуже справляется со школьной программой. Что говорить тогда о тех, кто подвергает себя прямому воздействию табака?

Мы опросили 40 человек. В основном, это учащиеся 12-16 лет.  Мы выяснили, что из 40 человек курят – 14 человек, из них 11 мальчиков и 3 девочки. Значит мальчики более подвержены пагубной привычке. Основной возраст курильщиков 13-14 лет. 
Большинство из опрошенных учащихся, которые курят, начали курить с 11 до 13 лет (6 человек). Но есть и более ранний возраст начала курения с 8 до 10 лет – 5 человек. 

Далее мы сравнивали текущие оценки среди курящих и некурящих учащихся. Среди некурящих удовлетворительно («3-4») успевают 11 человек (6м. и 5 дев.), что составляет 42%; хорошо учатся на «4-5» - 14 человек (5м. и 9 д.) , что составляет 54 %, на отлично учится 1 человек – 4%. 
Среди курящих удовлетворительно успевают 9 человек (7м. и 2 д.) – это 64% учащихся, хорошо(на 4 и 5), только 3 человека (2м. и 1д.) – 21 %; 2 человека постеснялись обозначить свою успеваемость.

Если мы сравним результаты, то увидим, что у некурящих ребят успеваемость гораздо лучше, сравните, хорошо учатся среди некурящих 54% , а среди курящих только 21%. Отличников среди курящих учащихся нет!

Затем мы сравнили годовые оценки. Среди некурящих неудовлетворительные оценки имеют только 2 мальчика – 8%, удовлетворительные – 9 человек (3м. и 6 дев.) – это 35% учащихся, хорошую успеваемость за год имеют 10 человек (4м. и 6д.) – 38%, и отличную успеваемость за год имеют 5 человек (2 м. и 3 д.) – 19 % учащихся!
Среди курящих неудовлетворительную успеваемость имеет 1 человек (мал.) – 7 %, удовлетворительную – 10 человек (8м. и 2 д.) – 72% учащихся, хорошую успеваемость имеют 3 человека (2м. и 1 д.) – 21% учащихся. Отличников за год, среди курящих, нет!

Болеют сейчас примерно одинаково и мальчики и девочки, и курящие и некурящие. Но…Уже проявляется тенденция. Заболеваемость более 4-5 раз в год выше у курящих мальчиков, чем у мальчиков, которые не курят.
Таким образом, мы подтвердили нашу гипотезу, о том, что курение негативно влияет на успеваемость учащихся. Еще мы отметили, что курящие учащиеся переоценивают свои возможности и не всегда адекватно оценивают сами себя. Проще говоря, они сами себя обманывают.
Поэтому мы призываем всех курильщиков: «Бросайте курить! Позаботьтесь о себе и своем здоровье, а так же о здоровье окружающих!»

Приложение1.

Анкета.

1. Ваш возраст_______лет.

2. Пол (подчеркните) мужской; женский.

3. Курите ли Вы? (обведите нужный ответ)

      да                                   нет

Если Вы выбрали ответ «нет», то можете пропустить вопрос 4 и продолжать отвечать на анкету с 5 вопроса.

4. Если Вы курите, то, с какого возраста? (подчеркните нужное)

   1) с 8-10;     2) 11-13;       3) 14-16;        4)иной вариант_____________________

5. Какие оценки Вы обычно получаете по предметам (подчеркните нужное):

   1) 2-3;          2) 3-4;          3) 4-5;      4) свой вариант_____________________________

6. Ваши годовые оценки в основном (подчеркните нужное):

   1) 2-3;          2) 3-4;          3) 4-5;      4) 5

7. Сколько раз в год Вы болеете ОРВИ, ОРЗ? (подчеркните нужное)

   1) 2-3;  2) 4-5;  3) больше 5; 4) свой вариант__________________________

