ד"ר דוד אוחנה/ נוירו פסיכולוגיה, הטכניון [-תושב בית אל]
לפני כשנתיים טסתי לצפון הודו כחלק ממשלחת של פסיכיאטרים ופסיכולוגים מטעם משרד הבריאות וארגון 'אלסם'. פגשנו שם מאות צעירים ישראלים בטיול. לצערי הרב, רבים מהם הודו כי במהלך הטיול הם צרכו או צורכים סמים כאלה או אחרים. אבל מה שהדאיג אותנו יותר היה לשמוע מהם עד כמה הידיעות שלהם על ההשפעות של החומרים שהם מזריקים / מסניפים / מעשנים מועטות, וחלקן אף אינן נכונות בעליל. בעקבות זאת יזמנו במקום הרצאות ושיחות במוקדים המרכזיים שבהם הישראלים רגילים לעשות אתנחתא, במטרה ליצור שיח פתוח וליידע אותם בהשלכות של שימוש בסמים בתדירות זו או אחרת. הם פשוט נדהמו ממה שהם שמעו! 
לא מעט מהשיח הציבורי מסביב לנושא השימוש בסמים מסוימים, נע בין הרצון ללגיטימציה של השימוש בחומר, לבין הצדדים הפליליים שבו. 
אלא שמעבר לשאלת הרצון הסובייקטיבי של הפרט לשימוש בסם לבין החוקיות שבדבר, הייתי רוצה, ברשותכם קוראים נכבדים, להביע את 'קולו של המוח'. מה קורה כאשר המוח שלנו בא באינטראקציה עם סמים?
 אקדים ואומר כי לא מדובר כלל וכלל בתרופות שאושרו על ידי ארגון הבריאות FDA  או משרד הבריאות הישראלי, אלא בסמים ממש, שהשימוש בהם אינו תחת פיקוח גורם רפואי מוסמך צמוד ונעשה על דעת הפרט בלבד. כמו כן לא אבחין בין סמים קלים לקשים בשל ההשפעה הדומה של שניהם על המוח. 
הפגיעה במוח 
מחקרים הראו שבדרך כלל האדם נוטל סם כזה או אחר בשל הרצון להרגיש אחרת: טוב יותר, שמח יותר, משוחרר יותר, למלא את החסר. אולם לכל 'טריפ' (הרגשה טובה שבאה לאחר השימוש) יש . 'down' כלומר, נוצר פצע במוח שהולך וגדל עם השימוש החוזר בחומר. 
על ההרגשה הטובה שהסמים גורמים ישלם המשתמש מחיר יקר. סליחה - המוח ישלם מחיר יקר! הסמים משפיעים ישירות על מוח שלנו. המוח הוא ה-hardisk של האדם . פגיעה בו היא פגיעה בכל מה שהמוח פוקד עליו: המנגנון הפיזיולוגי בכללותו, המנגנון התפיסתי ומבנה האישיותי והנפשי הכולל תקשורת פנימית של האדם ותקשורת עם העולם החיצוני. 
שני ממדים אלו, הפיזיולוגי והנפשי, מתפתחים וצועדים יחד לכל אורך חייו של האדם. לא ניתן להפריד ביניהם. התגובות הביוכימיות של המוח כאשר הוא בא במגע עם סמים מוכפלות במאות!
על מנת להסתגל לחיים החדשים תחת סמים המוח משנה את מנגנוני התפקוד הטבעיים שלו. אם עד כה הוא עמל לשמור על איזון מסוים בין כל המנגנונים שעליהם הוא פוקד, הוא ייאלץ מעתה לעצב לעצמו מערכת חדשה של תגובות, הרבה יותר עוצמתיות, אבל גם הרבה יותר פרימיטיביות! המוח עוסק עכשיו בהישרדות! הוא יפתח מנגנון שיכריח את האדם לספק לו את הגירוי =)הסם) שהוא זקוק לו כדי להירגע ולבוא על סיפוקו.
 האדם 'חינך' את מוחו שכדי להרגיש טוב עליו להזריק/לעשן/להסניף (או גם וגם וגם) לעצמו סמים. וכך, תוך שימוש אחר שימוש, מתפתחים תסמיני השתוקקות לסם. 
קשה מאד להימצא בסביבת מי שבאותו רגע חווה התקף. העיסוק המתמיד בהישרדות מונע מהמוח להתפתח או להתנהל כפי שהיה אמור לתפקד בלי סמים. 
הפגיעה קשה עוד יותר ככל שהמשתמש צעיר יותר או במצב בריאותי רגיש, כמו אצל באשה בהיריון מחקרים רבים הוכיחו את הפגיעה בעובר. 

על מה המוח יוותר עבור הסמים?

בעבר חשבה הרפואה כי המוח אינו מחדש את תאי העצב שלו (נוירונים). אולם, היום אנו יודעים שאין הדבר מדויק. 
מחקרים חדשים שנערכו בחולדות, הראו כי תהליך של התחדשות תאי העצב מתרחש באזורים מסוימים של מוחנו. אחד מאזורים אלו הוא האיפוקמפוס הממלא תפקיד חשוב בקיבעון של הזיכרון מטווח קצר לטווח ארוך ובהתמצאות. הוכח שהסמים מונעים ופוגעים במנגנון התחדשות תאי עצב באזור זה. לפיכך אין הנפגע מסוגל להטמיע התנסויות חדשות, אלא נותר מקובע על התנסויותיו הקודמות, ובכלל זה, כמובן, ההשתוקקות לסם. לכן משתמשים רבים שעברו תכנית גמילה חוזרים באחוז גבוה מאוד להרגליהם הישנים: יכולתם לרכוש הרגלים חדשים ניזוקה ולעתים נעלמה כליל, וקשה להם מאד להשתחרר מזיכרון ההרגשה המשכרת שהעניק להם הסם. 
מנגנון נוירולוגי נוסף שנפגע בעקבות השימוש החוזר בסם הוא מנגנון הפלאסטיוּת של מערכת העצבים או גמישות מוחית. במוח, התקשורת מתבצעת באמצעות הנוירונים הנפגשים זה עם זה בנקודות המכונות סינפסות. כל נוירון יכול ליצור סינפסות עם עשרות עד אלפי נוירונים אחרים! בהתאם לכך יכולת הלמידה שלנו תלויה בפעילותם ובהתרבותם התקינה של הנוירונים באזורים המוחיים השונים. 
ריבוי סינפסות מאפשר כאמור כישורי למידה גבוהים יותר. על כן אנו יכולים להבין מדוע מנגנון זה אחראי על הבהירות, המהירות והמורכבות שבחשיבת האדם ועל שכלולה והתפתחותה. 
הסמים פוגעים קשות במנגנון זה, ומקשים עלינו מאוד ללמוד ולהסתגל למצבים חדשים, חברתיים או אישיים. 
מנגנון נוירולוגי נוסף שנפגע משימוש בסמים, הוא המנגנון האחראי על התקשורת בין האזור האמיגדלה במוח, הפעיל בזמן לחץ וחרדה, לבין האזור הקדמי של המוח (פרופרונטל קורטקס), המשחק תפקיד מרכזי ביותר, בין היתר, בתהליכי קבלת החלטות, הערכת השלכות מעשינו לטווח ארוך והמודעות העצמית שלנו. לאחר שימוש חוזר בסם המוח לומד כי 'הנחמה, הרוגע וההרגשה הטובה' נמצאים בסם. 
לסיכום, בעקבות השימוש החוזר בסמים נבחין באי-יכולת של תאי העצב במוח להתחדש, בחוסר יכולת לקבע זיכרונות חיוביים חדשים, בפגיעה בתהליכי קבלת החלטות ובחשיבה, ונזהה תחושות לחץ וחרדה הגוברים בעקבות המצוקה ופיתוח מנגנוני הישרדות. 
אלו הם חלק מהפגיעות שהסמים מחוללים למוח שלנו. 
ההתמכרות - המחלה של המוח
 לפי מילון המונחים הפסיכיאטרים האחרון שפורסם ב - 2014 נקבע כי קיימים דרגות חומרה שונות בשימוש בסמים, הנעים על סקלה שבין שימוש אקססיבי לבין תלות. אולם מחקרים חדשים מראים כי המעבר בין שימוש 'מפוקח' לבין חציית הקו למחלת ההתמכרות הוא מאד אינדיווידואלי ולא ידוע מראש. במילים אחרות, אם פלוני התמכר לסם כזה או אחר אחרי x פעמים של שימוש, אין הכרח שאלמוני יתמכר לאחר אותו מספר פעמים של צריכה, אלא רק לאחר y פעמים הוא יראה סימנים של התמכרות. אפשר לומר כי השימוש בסמים הוא כמו משחק 'רולטה רוסית' עם המוח. כל שימוש הוא כמו לחיצה על ההדק. הסיבות להבדלים ברף השימוש המביא למחלת ההתמכרות הן מגוונות, וכאמור משתנות בין אנשים. ביניהן ניתן להצביע על כוח סיבולת, תפקוד המערכת העצבים המרכזית במוח, לחץ וחרדה, מסלול התגמול של המוח, ויסות רגשות, קבלת החלטות, תכונות גנטיות ואפיגנטיקה. יוצא אפוא שההתמכרות היא מחלה של המוח. 
המחקרים הרבים שנעשו בתחום הסמים מודים כי הטיפול האופטימלי בהתמכרות לסם צריך להתבצע בשני מישורים - האחד פרמקולוגי (תרופתי) והשני פסיכולוגי. השילוב הנכון ביניהם הינו המפתח להצלחה מרבית בתהליך הריפוי. 
אין כאן הבמה להתייחס לחלק התרופתי, ולכן אתייחס על קצה המזלג לחלק הפסיכולוגי
הפסיכולוגיה של השימוש בסמים 
כוח רצון - מוגדר כ'שילוב של נחישות ומשמעת עצמית המאפשר למישהו לעשות משהו למרות הקשיים הכרוכים בכך'. 
התנהגות - היא התוצאה של תהליכים קוגניטיביים מורכבים, שבהם שתי מערכות עצביות פועלות באינטראקציה ומווּסתות באמצעות מערכת שלישית: המערכת האימפולסיבית והמערכת החשיבתית, וביניהן כאמור המנגנון המווסת. 
המערכת האימפולסיבית שוכנת במוחנו באזור הנקרא האמיגדלה, ונותנת הערכה של הסיכויים המידיים של הנאה או כאב פוטנציאליים. 
המערכת החשיבתית שוכנת באזור הקדם- חזיתי של המוח, ותפקידה בין היתר לתת הערכה של רמת ההנאה או הכאב פוטנציאליים עתידיים. 
ולבסוף המערכת השלישית (אינסולר קורטקס), שתפקידה לווסת בין המערכת האימפולסיבית לבין החשיבתית. 
ההערכות המיידיות והעתידיות קריטיות בקביעת טיבו של המצב, ומשפיעות על תהליך קבלת החלטות שלנו ובתהליכי בקרה ברמה גבוהה נוספים עם העיכוב של התנהגות אימפולסיבית. 
במקרה של שימוש חוזר של הסם, וחמור יותר, במקרה של התמכרות לסמים, מודל נוירו-קוגניטיבי משולש זה עשוי להסביר את הירידה בכוח הרצון ויכולת ההתמודדות אצל האדם. 
ההשלכות המזיקות של שימוש בסמים משפיעות על אזורים ספציפיים אלו במוח, ומעוותות את התפיסה, ההערכה, והתגובה לאירועים או לגירויים. 
איך אני מגן על עצמי ועל המוח שלי? 
עד עכשיו הסברנו מה אסור לעשות כדי לא להזיק למוח. 
אבל מה נכון לעשות? 
לְמה המוח שלנו הכי זקוק לו? המוח שלנו זקוק מאוד למאמץ קוגניטיבי. מאמץ חשיבתי הגורם למערכות המוח לעורר פעילות קוגניטיבית משמעותית, כמו לימוד גמרא או להבדיל בעיות מתמטיות, תשבצים, פתרון בעיות וכו'. 
פעילות מסוג זה לא פחות מתישה ממאמץ פיזי, והיא מהווה את 'חדר הכושר' של המוח שלנו. 
ישנה חשיבות רבה גם לחוות רגשות חיוביים באמצעות מעורבות חברתית, יחסים משפחתיים, קביעת מטרות ויעדים לטווח קצר ולטווח ארוך והשגתן, מוכנות ורכישת כלים נפשיים להתמודדות בריאה ונכונה עם כישלונות ועבודה על המידות. 
המוח שלנו זקוק נואשות למאמצים הקוגניטיביים ולחוויות חיוביות ובריאות, הבאות בעקבות התמודדות עם קושי. בעזרתם הוא שומר על עצמו ואפילו ימשיך להתפתח ולהשתכלל גם כאשר האדם 'יבוא בימים'.
