
Згідно із концепцією О. Бердника, людина - 
спадкоємець Всесвіту, отже дбайливий брат рослин
ного і тваринного світу, котрий треба об’єднати лю
бов’ю і красою -  це стратегічне завдання і космічний 
борг перед природою.

Мислитель стверджує, що виключення із думок і 
діяльності ідеї вбивства та насильства поступово 
зніме віковий психологічний бар’єр між людиною і 
тваринним, а також рослинним світом, дасть можли
вість приступити до братання елементів роз’єднаного 
Життя, щоб почати епоху всезагальної трансмутації 
Біосфери за Законами Краси, Радості та Єдності. Все 
це приведе до корінної зміни Духовної ситуації у 
Світі.

Отже, він говорить про необхідність переосмис
лити ставлення мислячої істоти щодо всієї життєвої 
тканини природи, бо фауна і флора -  тіло Єдиного 
Життя, котре дало нам можливість піднятись до вер
шин самосвідомості і духовності. А тому Духовна 
Україна проголошує ідею братерської солідарності з 
рослинним і тваринним світом, маючи на меті фор
мувати засади для Альтернативної Еволюції, при якій 
достойне, щасливе, творче місце займе всяка жива 
істота, здатна до еволюційної трансформації та оду
хотворення.

О. Бердник пише про безсилля сучасної науки, 
котра давно розірвала зв’язок з Духом, втаємниченою 
реальністю Буття. Для побудови Нового Світу, на 
його думку, необхідні нові школи, нова педагогіка: 
дітям потрібний не інформаційний потік параметрів і 
констант часового, ілюзорного світу, а САМОРОЗ
КРИТТЯ. Ешузіасти-вчителі можуть стати садівни
ками і творцями небувалого квітника розумних, раді
сних Душ Людських -  справжніх Птахів Свободи, які 
живуть не фізіологічними потребами, а могутнім 
духовним життям Всеосяжності. Коли свідомість

людини буде звільнена із полону ілюзорних речовин, 
структур і функцій історичного “прогресу”, тоді вона 
створить нові цінності і сенс буття, який виходить із 
розуміння Цілісності Буття. Він вважає, що для цього 
необхідно вже зараз розробляти основи нової науки, 
справжнього (істинного) пізнання, чи точніше -  Са
мопізнання.

На думку мислителя, Церква повинна очолити 
“всі основні еволюційні течії: пізнання, творчість, 
містику, педагогіку, соціологію, футурологію, психо
логію... весь еволюційний потік Духу..., бо що може 
світська наука і творчість, коли вона позбавлена Духу 
Божого...”.

Отже, головна ідея концепції Духовної Республі
ки -  Республіки Духа О. Бердника -  базується на 
обранні країною “Божого шляху любові та все- 
об’єднання”, усвідомленого прагнення одухотворити 
життя, науку, техніку, педагогіку, бо “такий Заповіт 
Христа”.

О. Бердник вважає, що тільки на базі християнсь
кого розуміння людини можна дійти до гармонізації 
світу, до його об’єднання, до єдності всього людства, 
а людина, обдарована “космічним талантом”, може й 
зобов’язана взяти на себе достойне посланництво 
переображування сучасного світу в усіх аспектах 
людського життя, духовному і матеріальному.
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МЕДИКО-Г1Г1ЄНІЧНІ АСПЕКТИ ЮНАЦЬКОЇ НАРКОМАНІЇ ТА АЛКОГОЛІЗМУ В УКРАЇНІ

Ризик виникнення згубної пристрасті молоді 
до алкоголю, наркотиків, тютюну в Україні може 
бути знижений за рахунок використання всіх мо
жливих шляхів профілактики самознищення лю
дини. Суспільство, педагоги, батьки та лікарі (а це 
проблема в першу чергу-медична) -  повинні не 
тільки інформувати молодь про шкідливий вплив 
алкоголю, наркотиків на здоров’я, але й навчити 
їх знаходити конкретну причину для відмови від 
шкідливих звичок, виховуючи почуття гідності, 
відповідальності та необхідності вести здоровий 
спосіб життя.

Риск возникновения пагубного пристрастия 
молодежи к алкоголю, наркотикам, табакокуре
нию в Украине может быть снижен за счет ис
пользования всех возможных путей профилакти
ки самоуничтожения человека. Общество, педаго
ги , родители и врачи (а эта проблема в первую 
очередь медицинская)- должны не только инфор
мировать молодых людей о вредном влиянии ал
коголя, наркотиков на здоровье, но и научить их 
находить конкретную причину для отказа от па
губ н ы х п р и вы чек, в о сп и ты в ая  ч у в ств о  достоин

ства, ответственности и необходимост и вести здо
ровый способ жизни.

The risk of the emerging of the harmful alcohol , 
drug & smoking addiction of youth in Ukraine may be 
reduced by using of all possible ways of the preventive 
maintenance of the self-destruction of personality. 
The society, teachers , parents and physicians (this 
problem is in the first place medical) shouldn’t only 
inform the young people of the destructive influence 
of the alcohol, druggs on the man’s health, but as well 
teach them how to find the concrete reason for refusal 
of harmful addictions, bringing up the feeling of self- 
respect , responsiblity and necessity of the supporting 
a healthy way of life.

Все зростаючий темп життя, величезне психічне 
навантаження потребують від сучасної людини дій, 
що скеровані на вирішення життєвих проблем, вима
гають вагомих зусиль для отримання бажаного ре
зультату. Стан дискомфорту викликають також труд
нощі пристосування до умов середовища, конфлікти з 
оточенням, незадоволеність, одинокість, нерозуміння 
оточую чи м и , перевтома, невпевненість у своїх діях,



розуміння своєї неповноцінності або неспроможності 
в якомусь відношенні.

Саме таке психічне перевантаження, а також не
бажання окремих індивідуумів подолати життєві 
перепони є факторами, що сприяють споживанню 
частиною населення наркотиків, токсичних речовин, 
алкоголю, як засобів легкого, без навантаження, дося
гнення релаксації, ейфорії, або емоційного задово
лення.

Передумова емоційної сутності людини - ось та 
проблема, із-за якої виникають усі біди, пов'язані із 
формуванням пристрасті до тютюну, алкоголю, нар
котиків, токсичних речовин. Еволюція довела кількі
сні та якісні характеристики мозку людини до опти
мального рівня, надала людині цінний засіб спілку
вання мову, інтелект, визначивши соціальну важли
вість можливості до розвитку, гармонійного росту 
особистості та людського суспільства. Однак людина, 
досягнувши високого рівня розвитку інтелекту, опа
нувала згубні шляхи досягнення так званого відчуття 
щастя. Як часто в скрутній ситуації, під час напруже
ної інтелектуальної діяльності ми хапаємося за "ме
дитативну паличку" - сигарету, або випиваємо кели
шок, стверджуючи, що це нам допоможе або зосере
дитись, або розслабитись.

Загальновідомо, що тютюн, алкоголь, наркотики 
дають ілюзію зниження гостроти проблем, пом'як
шують напруження, знімають пригнічення, виклика
ючи неадекватне позитивне підвищення емоційного 
стану. Ці якості наркотиків, алкоголю, токсичних 
речовин, тютюну роблять їх популярними засобами, 
що використовуються для штучного підбадьорення, 
ейфорії, а бажання повторно досягти таких ефектів 
служать причиною розвитку патологічного потягу, 
залежності від них.

Внаслідок довготривалого вживання алкоголю 
розвивається хронічний алкоголізм, найбільш розпо
всюджений різновид токсикоманій.

З психолого-суспільної, соціальної точки зору усі 
фактори саморуйнування людини пов'язані із нарко- 
маніями, токсикоманіями, алкоголізмом поділяються 
на фактори середовища (об'єктивні) і фактори особи
стості (суб'єктивні). Для особистості, що розвиваєть
ся, тобто для молоді, стресова ситуація самостійного 
стикання із середовищем існування є періодом визна
чення, часом прийняття рішень щодо майбутнього. 
Молодь легко зваблюється до торгівлі наркотиками, 
вживання алкоголю, тютюну, токсичних речовин, що 
приносить задоволення, швидко вирішує проблему 
заробітку, надає відповідний авторитет серед однолі
тків і тимчасово знімає або притуплює усвідомлення 
життєвих проблем.

Основними причинами, що сприяють розвитку та 
розповсюдженню юнацької наркоманії і алкоголізму 
в Україні є ріст об'ємів та асортименту наркотичних 
речовин, зокрема таких як героїн, кокаїн та синтетич
них наркотиків та алкоголю, полінаркоманія, широка 
доступність "заохочувальних" наркотиків і включен
ня їх в молодіжну субкультуру, що забезпечує рекла
му наркотиків і зниження "порогу страху" перед їх 
вживанням, існування налагодженої системи залу
чення молоді до наркотиків, зміна структури нарко
манії від хвороби для обмеженого кола (кримінальні 
та соціально-нестабільні елементи) до стану характе
рного дія великої частини молоді, відсутність або

мала інформативність профілактичних заходів, дис- 
танційованість дорослих від проблем молоді, низька 
ефективність медичної допомоги при лікуванні і реа
білітації. Інфіковані наркомани в Україні становлять 
до 85 % всіх ВІЛ-інфікованих. Найбільш уражені 
ВІЛ-інфекцією молоді люди у віці від 18 до 38 років, 
діти до 14 років становлять 2,3 % від загальної кіль
кості інфікованих; підлітків від 15 років та молоді до 
20 років - майже 50 %. Одночасно слід зазначити, що 
саме серед наркоманів відмічається найвищий рівень 
захворювань венеричними хворобами та ВІЛ- 
інфекцією.

Ризик виникнення алкоголізму та наркоманії се
ред молоді базується на соціально-економічній неста
більності в сім'ї, несприятливому оточенні та суспі
льній нелаштованості особистості, протиріччях в 
законодавстві, доступності алкоголю та наркотиків, 
сімейній спадковості, непослідовності в становленні 
моральних принципів та вихованні схильності окре
мих прошарків молоді до антисоціальної та гіперак- 
тивної поведінки, спілкуванні з питущими або нарко
манами, позитивному ставленні до шкідливих звичок, 
знайомству із згубними звичками в ранньому віці.

На жаль, легальні і нелегальні наркотики рекла
муються широко. Алкогольні та тютюнові вироби 
рекламуються відкрито. Супроводжуюча їх інформа
ція, наприклад: "повна свобода", "завжди перший", 
"свіжий погляд на речі" міцно зв'язують у свідомості 
молоді тютюн і алкоголь із цінностями життя: свобо
дою, досягненнями, престижем, дружбою, коханням, 
можливостями тіла і духу. За статистикою ВООЗ 32 
% молоді, що вживає наркотики, застосовує їх з ме
тою запобігання стресу.

Якими ж можуть бути шляхи вирішення пробле
ми запобігання саморуйнування молоді? В першу 
чергу суспільство, педагоги, батьки, старші колеги 
мають навчити молодь правильно спілкуватись з 
однолітками; протистояти згубному впливу зі сторо
ни; сприяти виробленню стереотипів правильної по
ведінки при стиканні з можливими життєвими та 
виробничими проблемами та розчаруваннями (само
регуляція та стресопрофілактика); інформувати мо
лодь про шкоду алкоголю і кожного наркотика зок
рема; навчити молоду людину знаходити конкретні 
причини для відмови від згубної звички; виховати у 
молоді почуття гідності, відповідальності за себе та 
інших; сприяти заняттю вільного часу молоді спор
том, пізнавальними клубами та організаціями суспі
льного знання.

Алкоголізм, наркоманія у нашому суспільстві - це 
проблема медична. Від того, наскільки молоде поко
ління зрозуміє шкоду, якої завдають згубні звички 
людині, як біологічній і соціальній одиниці, так і 
суспільству в цілому, буде залежати здоров'я нації, 
моральність, духовність та якість життя прийдешніх 
поколінь.

Радикальним заходом боротьби з уживанням нар
котиків, алкоголю, токсичних препаратів, тютюнопа- 
лінням є створення для людини таких умов, за яких 
вона зможе повністю втілити свої життєві плани, 
бути вільною у своїх діях, фізично і психічно здоро
вою.
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ХАРЧУВАННЯ ЯК ФАКТОР ЗДОРОВ’Я НАСЕЛЕННЯ

Профілактика аліментарних, аліментарно- 
зумовлених і трансаліментарних захворювань 
базується на фізіологічно повноцінному, раціона
льному, якісному та безпечному харчуванні.

Профилактика алиментарных, алиментарно- 
обусловленных к трансиментарных болезней ба
зируется на физиологически полноценном, рацио
нальном, качественным и безопасном питании.

The preventive maintenance nutritional, nutri
tional - conditioned to transalimentrant of illnesses 
bases on a physiologically valuable, rational, qualita
tive and secure feed(meal,power).

Однією з основних складових здорового способу 
життя поряд із фізичною активністю, відмовою від 
шкідливих звичок, використанням корисних факторів 
природного середовища, є правильне харчування. 
Харчування є тією ланкою, де кожна людина може 
взяти на себе відповідальність за стан свого здоров’я, 
споживаючи їжу, яка сприяє його покращенню. Саме 
харчування — головний керований чинник, що забез
печує нормальний розвиток дітей, здоров’я та якість 
життя людини, її працездатність, довголіття, творчий 
потенціал. На сьогоднішній день в медичній терміно
логії все частіше використовується термін “здорове 
харчування”, яке передбачає оптимально збалансова
не, екологічно чисте харчування, яке задовольняє всі 
вікові фізіологічні потреби людини в харчових речо
винах і енергії і забезпечує його правильний фізич
ний, соматичний, психоемоційний розвиток і високу 
стійкість до захворювань.

Неправильне і нераціональне харчування призво
дить до поширення багатьох неінфекційних та інфек
ційних захворювань, які можна поділити на три вели
кі групи: аліментарні, аліментарно-залежні та транс- 
аліментарні. Аліментарний фактор у розвитку захво
рювань складає 40 %. Причиною первинних алімен
тарних захворювань є недостатнє або надмірне спо
живання харчових речовин, котре не відповідає фізіо
логічним потребам організму. Наприклад, недостатнє 
надходження вітаміну С викликає гіповітамінозні 
стани, або навіть може викликати цингу, вітаміну А -  
ксерофтальмію, у тому числі гемералопію (курячу 
сліпоту), йоду - ендемічний зоб (уроджена недостат
ність йоду може викликати кретинізм), недостатнє 
надходження заліза проявляється залізодефіцитною 
анемією. Нестача білків, особливо у дитячому віці, 
викликає затримку росту і розвитку дитини, знижує 
імунітет. Надлишкове харчування, своєю чергою, 
призводить до ожиріння.

До групи аліментарно-залежних (або зумовлених) 
захворювань належать захворювання багатофакторної 
етіології, де однією з причин або зумовлюючим фак
тором їх виникнення є особливості харчування. За 
даними ВООЗ епідеміологічні дослідження виявили 
безпосередній стабільний взаємозв’язок між вживан
ням висококалорійної їжі, що містить жири та прості 
вуглеводи, і хронічними неінфекційними захворю

ваннями. Це такі хвороби: ішемічна хвороба серця, 
захворювання судин головного мозку, різні злоякісні 
новоутвори, цукровий діабет, жовчокам’яна хвороба, 
карієс, захворювання органів травлення, різні захво
рювання кісток і суглобів. В індустріальних країнах 
найчастіше захворювання -  ішемічна хвороба серця, 
що пов’язана з надлишковим вживання насичених 
жирів і підвищеним рівнем в крові холестерину, в 
країнах, що розвиваються -  інсульт. Головним факто
ром ризику інфаркту є підвищений артеріальний 
тиск, котрий зумовлюється надлишком вживання 
солі, алкоголю і ожирінням. Ожиріння пов’язують з 
підвищенням ризику таких захворювань як цукровий 
діабет, інфаркт, гіпертонія тощо.

У всіх країнах світу спостерігається тенденція до 
збільшення частоти ракових захворювань, тому хар
чування має важливе значення як фактор, котрий 
модулює канцерогенез. Виникненню раку шлунка 
сприяє солена їжа, копченості, недостатнє вживання 
овочів, особливо зелених та жовтих, вживання гаря
чої їжі, значної кількості алкоголю; виникненню раку 
стравоходу -  недостатнє вживання овочів і фруктів та 
надмірне вживання гострих приправ, особливо пер
цю. Високий вміст жиру, недостатня кількість харчо
вих волокон в раціоні підвищує ризик виникнення 
раку товстої, прямої кишки, молочної залози, перед
міхурової залози. Інгібіторами канцерогенезу вважа
ються вітаміни (С, Е, В), р -  каротин, флавоїди, 
ПНЖК, мінеральні речовини -  кальцій, селен, харчові 
волокна.

Третя група - це трансаліментарні захворюваннях, 
при яких їжа (і вода) є фактором передачі збудників 
інфекційних хвороб, паразитарних захворювань, ь 
харчових отруєнь мікробної і немікробної природи.

Негативному впливу харчування на здоров’я лю
дей сприяють економічні труднощі, низький рівень 
знань у населення з раціонального харчування і гігіє
нічних навиків, низький рівень санітарної культури 
працівників переробної харчової промисловості, хар
чоблоків, торгівлі. Послаблення виробничого контро
лю за якістю сировини, що використовується у хар
човій промисловості, зростання імпортованої продук
ції низької якості, іноді й небезпечної, відсутність 
відповідальності людей за своє здоров’я.

Харчування населення України завжди характе
ризувалось високою енергоцінністю раціонів за раху
нок вживання продуктів тваринного походження, 
хлібних продуктів, картоплі, цукру і недостатнім 
вживанням овочів і фруктів. Вміст тваринних білків і 
жирів у раціонах перевищував рекомендовані норми 
їх вживання.

Аналіз фактичного харчування населення Украї
ни свідчить, що у 90-х роках змінилася структура 
харчування, зменшилася кількість споживання осно
вних продуктів - м'яса, риби, молока, яєць, а також 
овочів і фруктів. Це, своєю чергою, призвело до зни
ження у раціонах білків, особливо тваринних, вугле
водів, особливо полісахаридів, харчових волокон,


