Ещё не взрослые, но уже не дети.

«Когда мне было четырнадцать, мой отец был так глуп, что я с трудом переносил его; но когда мне исполнился двадцать один год, я был изумлён, насколько этот старый человек поумнел за последние семь лет».
Марк Твен.

Подросток – человек с телом взрослого и мироощущением ребёнка. Что делает его сплошной проблемой для родителей, «самым трудным контингентом» для врачей и педагогов и источником повышенной опасности для самого себя.  Причин тому много, но немало серых штрихов в эту картину вносит половое созревание - пубертат. У девочек половое созревание обычно начинается с 8 - 10 лет, у мальчиков на два года позже - с 10 - 11 лет. 
Подростковый возраст — это период полового созревания и бурного физического развития. Резкие изменения в строении организма не могут не сказаться на здоровье подростков. Здоровье подростков — «больная тема». Сейчас, наверное, невозможно найти полностью здорового подростка. Кого ни возьми, у него будут проблемы,  либо с психическим, либо с физическим здоровьем. Пусть даже незначительные, но будут. Но в силах родителей  свести эти проблемы к минимуму. Главное, суметь увидеть проблему и понять,  как она решается.
Одна из самых быстро развивающихся систем организма у подростков — сердечно-сосудистая система. В период с 10 до 16 лет масса сердца увеличивается в два раза, а объем — в 2,4 раза. Миокард (сердечная мышца) становится мощнее и начинает выбрасывать в сосуды большее количество крови при сокращении, соответственно частота сердечных сокращений у подростков уменьшается и к 18 годам становится такой же, как у взрослых. Развитие сердечно-сосудистой системы может не успевать за общими темпами развития стремительно растущего организма, а масса сердца увеличивается медленнее массы тела. В таких случаях подростки могут жаловаться на быструю утомляемость при физических нагрузках, слабость, склонность к обморокам. В этот период времени ребёнок может испытывать «сбои» в работе сердечно-сосудистой системы.  У некоторых детей в 14 - 17 лет при записи электрокардиограммы выявляется неполная блокада правой ножки пучка гиса. Не беспокойтесь - это вариант нормы, который возникает в связи с ростом сердца и увеличением физиологической нагрузки на его правые отделы. В 99% случаев все нормализуется к 20 - 25 годам.
Часто в таких случаях родители, беспокоясь о здоровье подростков, стараются оградить их от физических нагрузок, чтобы «поберечь сердце». Но, это приводит к нежелательным результатам. Для того, чтобы привести в гармонию общее развитие и развитие сердечно-сосудистой системы, как раз и нужны систематические посильные физические нагрузки. Если подросток перестанет заниматься спортом, проблемы с сердцем могут усугубиться.
Полное отсутствие физических нагрузок крайне негативно влияет на здоровье подростков. К сожалению, сейчас типичный подросток большую часть дня проводит в состоянии неподвижности абсолютной или относительной. Поэтому, если родители хотят, чтобы здоровье их ребёнка находилось на должном уровне, нужно следить, чтобы он занимался физкультурой и спортом, но при этом необходимо правильно подобрать программу занятий. Лучше всего, если ребенок будет заниматься в спортивной секции с опытным тренером: слишком интенсивные нагрузки вредны, а недостаточно интенсивные — в лучшем случае бесполезны.
Ряд особенностей характерен и для системы органов дыхания. Происходит интенсивное развитие грудной клетки, дыхательных мышц, рост легких. Дыхание становится глубже, реже. Устанавливаются половые различия в его типе (у юношей – брюшной, у девушек – грудной). 
Интенсивная перестройка органов дыхания должна обеспечить бурно растущий организм кислородом, недостаток которого при интенсивной физической нагрузке особо чувствителен. Как правило, девушки хуже адаптируются к недостатку кислорода, чем юноши. У подростков, когда они находятся в душных помещениях или испытывают большие физические нагрузки, могут случиться обмороки. Об этом необходимо помнить и при  проведении обычных уроков в классе, и при занятиях физкультурой, и дома. Не забывайте проветривать помещения, в которых находятся подростки!
Влияет на здоровье подростков и перестройка эндокринной системы. Многие считают, что «гормоны бушуют» - это отговорка, придуманная для того, чтобы оправдать «трудных подростков». Да, далеко не все проявления подросткового кризиса можно списать на гормональные бури — но во многих случаях «виноваты» именно они. Иногда эмоциональная нестабильность и подростковые комплексы приводят к развитию таких серьезных психических заболеваний, как депрессия, анорексия и булимия. Так что очень важно заботиться не только о физическом, но и о психическом здоровье. «Сюрприз» в период полового созревания могут преподнести и надпочечники. Около 10% подростков лет в 12 - 13 начинают заметно полнеть. Жир откладывается на бедрах, талии, ягодицах. Это пубертатно-юношеский диспитуитаризм. Причина в том, что надпочечники избыточно вырабатывают гормоны - глюкокортикоиды. Когда их становится слишком много, ускоряется распад белка, происходит перераспределение жира - организм откладывает лишнее... в запас. Этот процесс нередко оставляет "долгоиграющие отпечатки». На разрастающихся ягодицах, бедрах, в подмышечных складках появляются розовато-фиолетовые стрии - участки с нарушенной пигментацией, которые трудно не заметить. Но и это, увы, еще не все. Ожирение способствует повышению артериального давления. И попавшийся в его сети подросток - прямой кандидат в группу риска. Примерно треть юных «толстяков» так и останется с избыточным весом. Около 10 - 12% рискуют приобрести гипертоническую болезнь, а 5 - 6% - сахарный диабет. Как в этой ситуации действовать родителям?  Строгая диета с минимумом углеводов: мучного, сладкого. Обязательно проконсультируйтесь у эндокринолога. Врач объяснит, как следить за уровнем сахара в крови, чтобы не создавать условий для развития сахарного диабета. Так-же, надпочечники могут стать источником ещё одной неприятности. Они начинают активно работать, выделяя такие гормоны как, адреналин и норадреналин. Причем отдел надпочечников, синтезирующий адреналин, созревает и максимально работает с 11 до 15 лет. И если раньше ребенок от стыда или смущения розовел, теперь его щеки могут буквально полыхать красно-бордовым румянцем при малейшем волнении. Это надпочечники мгновенно выбросили в кровь адреналин, который увеличивает частоту сердечных сокращений и повышает систолическое (верхнее) давление. Отдел надпочечников, продуцирующий норадреналин, созревает на год-два позже, поэтому его стабилизирующее воздействие на цвет кожи запаздывает (норадреналин вызывает спазм сосудов и повышает нижнюю цифру нашего давления). Ничего опасного в таком временном повышении артериального давления и ярком румянце нет. Но если эти симптомы держатся месяц-два и артериальное давление переходит границы нормы, если юноша или девушка жалуется на повышенную утомляемость, головную боль, то есть повод обратиться к эндокринологу. Иногда такие длительные состояния могут привести к артериальной гипертонии, которая проявится к 20 – 25 годам. В 14 - 17 верхние границы нормы для юношей – 140 и 80 мм, для девушек – 130 и 80 мм ртутного столба.
Гормональная перестройка в совокупности с факторами  внешней среды могут приводить к снижению адаптационных возможностей иммунной системы у подростков, что является причиной возникновения многих хронических заболеваний. Формирование и становление иммунной системы – это процесс, который зависит от наследственной предрасположенности и влияния факторов внешней среды. Согласно современным представлениям, существует пять критических периодов развития иммунной системы, пятый из них совпадает с подростковым возрастом. Он отмечается у девочек в 12-13 лет, у мальчиков — в 14-15.
В пубертатном периоде происходит, так называемый, ростковый скачок и формируется пик костной массы. За год ребёнок может вырасти на 12 см и больше. Если в это время организму не хватает кальция, железа, витаминов и минералов, то ему грозит патология костно-мышечной системы. Иногда, напротив, всасывание кальция из пищи идет избыточно, его соли накапливаются в почках. Такие обменные нарушения вполне способны в дальнейшем привести к мочекаменной болезни и воспалению почек.  Причина заключается в превышении необходимого уровня кальция. Обычно, этот сбой в обмене веществ, становится заметным именно в подростковом возрасте. Вовремя обнаружить его могут повторные анализы мочи, которые покажут, есть ли в ней соли кальция. Всем подросткам от 12 до 17 лет ежегодно необходимо проводить профилактический анализ мочи, а результаты показывать участковому врачу. 
В то же время, завершается развитие пищеварительной системы. Ей свойственно усиленное выделение желудочного сока и повышенная эвакуаторная активность желудка. Немало родителей одолевает беспокойство, когда у ребёнка  вдруг появляется "волчий аппетит" и при этом – он остается худым! А спустя полгода аппетит резко снижается. Однако, в течение последующих 2 - 3 лет таинственная история может повториться, пугая родителей. Дело в том, что у подростка возбудимый тип секреции. По этой причине, кислотность желудочного сока может резко меняться: от повышенной (много ест) до нулевой (нет аппетита). Это фактор риска развития язвенной болезни и гастрита. Если юноша или девушка питается нерегулярно, любит жирную, соленую, острую и жареную пищу, жвачку, курит - болезни желудка не заставят себя ждать. Такого подростка надо сразу же показать врачу. Для того, чтобы не запустить процесс «самопереваривания слизистой», необходимо в периоды повышенного аппетита регулярно пить воду 4 - 5 раз в день. Лучше, если это будет щелочная минеральная вода типа Боржоми, Ессентуки № 4, но не Пепси и не Фанта! От жирного, соленого, острого, жареного, а также от жвачки и курения нужно срочно отказаться! Особенностью функции желез пищеварительной системы у подростков является высокая ее ранимость при длительном эмоциональном и физическом напряжении, нарушении режима питания, труда и отдыха, что приводит к увеличению частоты гастроэнтерологических заболеваний.
В обществе существует твёрдое убеждение, что в школу приходит здоровый ребёнок, а заканчивает школу – больной подросток. Это не миф. Из всех выпускников школ абсолютно здоровы - только 1–2 % подростков. Но было бы не честно переложить ответственность за эти метаморфозы исключительно на школу. Ведущую роль в «превращении» здорового ребёнка в больного играет, в первую очередь, семья. В результате неправильной семейной «диеты» у человека с детства формируются вредные пищевые привычки. Полезные пищевые привычки у ребёнка надо формировать в семье до 10 лет, когда ещё отсутствует подростковый негативизм. Подростку привить правильные навыки питания сложнее. Навязывать, заставлять, пугать болезнями бесполезно. Им нужно объяснять, что правильное питание даёт красивую кожу, волосы, стройную фигуру. Девушки впоследствии будут иметь здоровых детей, юноши – успехи в спорте, силу, выносливость. Неправильный рацион подростков и детей раннего возраста – свидетельство низкого уровня медицинской грамотности родителей. Для исправления ситуации вы всегда можете обратиться в центры здоровья для детей, где врачи уделяют особое внимание вопросам правильного питания и дают рекомендации по здоровому образу жизни в подростковом возрасте. 
В подростковом возрасте происходит бурная перестройка всего организма, и ребёнок становится очень уязвим к любым факторам: характеру питания, эмоциональным и физическим перегрузкам, режиму дня... Острые заболевания у подростков могут принимать затяжное течение. В этот период жизни человека нельзя пренебрегать режимом дня. Часто родители думают, что режим дня нужен малышам, а подростку уже необязателен. Режим нужен! Его необходимость не вызывает сомнения. У подростка, соблюдающего режим, все системы организма работают ритмично, и жить ему гораздо легче. Принципиально важные моменты режима:
1. Нормальная продолжительность сна. Примерно 8 – 9 часов. Большинство подростков недосыпают в будние дни и пересыпают в выходные. Пересыпание так же вредно, как недосыпание: подростки плохо себя чувствуют, утомляются.
2. Желательна утренняя гимнастика, чтобы организм проснулся и адекватно реагировал на занятия. Чтобы подросток делал зарядку, он должен понимать её смысл и цель.
3. Приём пищи в одно и то же время не менее 4 – 5 раз в день. Это обязательно должна быть горячая пища. Утром плотный завтрак, второй завтрак в школе, полноценный обед, ужин не позднее, чем за два часа до сна. Перекусы не считаются приёмом пищи, но они могут быть. Перекусывать лучше не пирожками и конфетами, а яблоками, соком.
Не обязательно соблюдать режим по минутам, здесь всё должно быть пластично и индивидуально. Подросток может подстроиться под образ жизни семьи и выработать свой режим.
Нельзя недооценивать влияние на здоровье подростков вредных привычек. Конечно, далеко не все подростки начинают курить и выпивать, но многие предпочитают именно так проявлять свою взрослость, а для растущего организма вредные привычки еще более опасны, чем для сформировавшегося. 
Многие родители думают, что не могут защитить здоровье подростков, потому что подростки их не слушают. Могут и должны! Правда, большинство родителей этого не делают, потому что мало общаются с детьми. У подростков происходит не только физиологическая, но и мощная психологическая перестройка. В этом возрасте человек начинает ощущать себя личностью, но при этом он сталкивается с социальными запретами. Подросток не может понять, почему его заставляют соблюдать какие-то правила, и отвергает требования общества, идя по пути наименьшего сопротивления.  В этот период крайне важно уважительное и доверительное отношение к человеку как к личности. Только так можно защитить здоровье подростков.

Расскажите своему ребенку об изменениях в его организме: рост, вес, проблемное состояние кожи – это очень важно. Объясните, что эти изменения носят временный характер. Научите, как правильно относится к ним и вести себя в сложившейся действительности.  
Разговаривайте с детьми!

Сентябрь 2015                                                                                                      Е.А.Боборыкина
























