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Pregled
Review

OVISNICKA PONASANJA U UCENIKA U HRVATSKOJ I EUROPI

MARINA KUZMAN*

U radu se opisuje prevalencija puSenja, pijenja alkohola i uzimanja marihuane u ucenika prvih razreda srednjih skola u Hr-
vatskoj temeljem ESPADY9 istrazivanja na reprezentativhom uzorku 5447 ucenika u 1999. godini, promjene ucestalosti u odnosu
na ESPADYS istrazivanje na uzorku od 4681 ucenika te usporedbe sa prevalencijom u ostalim europskim zemljama u kojima je
istrazivanje bilo provedeno. U 1999. godini 31,0% djecaka i 32,9% djevojcica nije niti jednom zapalilo cigaretu, a da su u pos-
ljednjih mjesec dana redovito pusili barem jednu cigaretu dnevno navodi 27,2% djecaka i 22,3% djevojcica. Najveci dio djece
oba spola je u kategoriji povremenih pusaca (41,8% djecaka i 44,8%). Najveci je broj djece je alkohol konzumirao 1-2 puta u
posljednjih mjesec dana (59,2% djecaka i 67,7% djevojcica,) ali je 14,8% djecaka i 5,8% djevojcica odgovorilo da su u posljed-
njih mjesec dana pili vise od 6 puta. Marihuanu je u Zivotu barem jednom probalo 17,5% djecaka i 12,0% djevojcica, od toga je
to 1-2 puta ucinilo 7,3% djecaka i 5,6% djevojcica, a tri i vise puta 10,3% djecaka i 6,4% djevojcica. Ucestalost eksperimentira-
nja je znacajno visa u djecaka no u djevojcica za sva promatrana sredstva. Ucestalost uzimanja se znacajno razlikuje po vrstama
Skola za puSenje i pijenje alkohola, no ne i za uzimanje marihuane.

Deskriptori: UCENICI;, PUSENJE; ALKOHOL; MARIHUANA

UvoD

Pocetak uporabe duhana, alkohola i
psihoaktivnih droga obi¢no se zbiva u
tijeku adolescencije, a mladi su, zbog
specificnosti razdoblja odrastanja, rela-
tivnog neiskustva te odredene mladalac-
ke sklonosti rizicima, najugrozenija po-
pulacijska skupina za usvajanje i razvoj
ovisni¢kog ponasanja (1). Osobni motivi
zbog kojih pojedinac odlucuje uzimati
bilo koje sredstvo ovisnosti vrlo su raz-
liciti. U razdoblju adolescencije, izmedu
djetinjstva i zrelosti, mladi, u potrazi za
svojim odraslim identitetom, sve viSe
izmicu kontroli roditelja, suprotstavljaju
se njihovu autoritetu, prkose, ne Zzele
postivati roditeljska pravila i imperativ-
no zele sve vise uvazavanja i slobode u
svojim postupcima (2). Kada je rije¢ o
tradicionalnim drogama kao §to su alko-
hol 1 duhan, mnogi ¢e ih poceti uzimati
smatraju¢i da je to ujedno i socijalno
prihvatljiv nagin ponasanja. Cak i ako su
upuceni u moguce Stetne posljedice po
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zdravlje, smatraju da, budu¢i to ¢ini ve-
lik broj ljudi posljedice ipak nisu neiz-
bjezne.

Rizik inicijacije prozima citavu ado-
lescenciju. Utvrdivanje i prepoznavanje
rizi€nih ¢imbenika za eksperimentiranje
i postupan razvoj ovisnickog ponasanja
od presudne je vaznosti kako za indivi-
dualni prevencijski pristup, tako i za
politiku i aktivnosti druStva koje se mora
suoCiti s rastu¢im problemom ovisnosti.
Vecina mladih ipak samo eksperimentira
s razli¢itim sredstvima koja mogu izaz-
vati ovisnost i u tijeku adolescencije
prestaje ili se navika ustaljuje kao umje-
rena, u odredenog se broja do te mjere
razvija zlouporaba, da pocinje ometati
Skolovanje, obiteljske odnose, druStveni
zivot 1 produktivnost opcenito. (Sharp
1989., Peele 1997.) (3, 4).

Pojam ovisnosti ne odnosi se samo
na psihoaktivne droge. Covjek moze biti
ovisan o npr. jelu, igrama na srecu, tele-
viziji, Internetu itd., a aktivnosti vezane
uz tu ovisnost mogu postati srediSnji
sadrzaj 1 Cimbenik njegovog Zzivljenja.
Tako razliCite ovisnosti imaju i razlicit
znacaj, utjecaj i posljedice te ovisnost ne
mora posve nuzno biti negativna pojava
iako se najcesce takvom smatra i prosu-

duje (5). Prema definiciji Svjetske
zdravstvene organizacije ovisnost o dro-
gama je "duSevno a ponekad i tjelesno
stanje koje nastaje medudjelovanjem
Zivog organizma i sredstva ovisnosti, a
karakteriziraju ga promjena ponasanje i
druge reakcije koji uvijek ukljucuju ne-
odgodivu prisilu za povremenim ili re-
dovitim uzimanjem sredstva ovisnosti,
bilo zbog njegovih pozeljnih ucinaka,
bilo da se izbjegnu patnje koje ¢e se
javiti ako se s uzimanjem prekine" (6).
Zlouporaba droga je prema Svjetskoj
zdravstvenoj organizaciji uporaba psiho-
aktivnih tvari u takvom opsegu za koji je
vjerojatno da ¢e prouzrokovati mentalnu
disfunkciju i poremecaje u ponasanju
(7). U pojmu ovisnosti razlikuje se i
psihicka i fizicka ovisnost.

Danas se za razvoj ovisnosti sve vi-
Se isti¢e farmakolosko djelovanje sreds-
tava na sredi$nji zivCani sustav (Petry
1998., Self 1998.) (8, 9). Usprkos sve
jasnijim saznanjima o djelovanju droga
na centre u mozgu, ovisnost nije tako
jednostavna. lako se moze smatrati i
mozdanom boleS¢u, ona nije samo to
ve¢ je vazan i osobni i obiteljski i drus-
tveni kontekst u kojem se je razvila i u
kojem djeluje (Leshner 1999.) (10). U
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Tablica 1.

Ucestalost puSenja u Zivotu i posljednjih mjesec dana, prema spolu i vrsti skole

Table 1

Frequency of smoking in the lifetime and in the past month, gender and type of schooling

Pusili u zivotu,

Puse redovito

u posljednjih u posljednjih

mjesec dana mjesec dana
Vrsta Skole Nisu nikada pusili ~ <I cigarete dnevno svaki dan Ukupno

N % N % N % N %

Djecaci
Gimnazije 167 38,1 211 49,8 64 12,1 442 100,0
4-godisnje 271 30,9 401 46,3 213 22,8 885 100,0
3-godisnje 430 29,0 558 39,4 481 31,6 1469 100,0
Ukupno 868 31,0 1170 41,8 758 27,2 2796 100,0
Djevojcice
Gimnazije 302 38,9 368 47,4 107 13,7 777 100,0
4-godisnje 358 32,1 502 45,4 256 22,5 1116 100,0
3-godisnje 208 28,0 312 43,4 220 28,6 740 100,0
Ukupno 868 32,9 1182 44,8 583 22,3 2633 100,0

svrhu sagledavanja veli¢ine problema,
Sto je potreba svakog sustava koji se zeli
ozbiljnije prihvatiti izazova prevencije i
suzbijanja porasta zlouporabe medu
mladima, nuzno je razjasniti neke poj-
move te imati realan uvid u epidemiolo-
$ku situaciju kao i u rizi¢ne i protektivne
¢imbenike koji djeluju na odredena po-
nasanja.

CILJEVI

e Utvrditi uCestalost puSenja, uporabe
alkohola i psihoaktivnih droga u a-
dolescenata u Hrvatskoj, te prikazati
kretanje ucestalosti;

e Usporediti kretanje uporabe sreds-
tava ovisnosti u Hrvatskoj s drugim
europskim zemljama;

e Utvrditi povezanost vrste srednjos-
kolskog obrazovanja i pusenja, pije-
nja alkohola i uporabe psihoaktivnih
droga;

e Ukazati na nuzne tocke djelovanja
pri oblikovanju i provodenju prog-
rama primarne prevencije ovisnosti.

ISPITANICI I METODE

U Hrvatskoj je bilo vrlo malo sveo-
buhvatnih istraZzivanja o navikama ovis-
nosti u mladih. Prvo je takvo nacionalno
istrazivanje u prvim razredima srednjih
Skola bilo provedeno 1995. godine kao
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dio medunarodne studije (ESPAD - Eu-
ropean School Survey Project on Alco-
hol and Other Drugs). Nacionalna repre-
zentativnost, medunarodna usporedivost,
dobar dizajn i korisni rezultati potaknuli
su provodenje drugog ESPAD projekta u
1999. godini u 30 europskih zemalja.
Hrvatska je u istrazivanju, koje je koor-
dinirao Hrvatski zavod za javno zdrav-
stvo, sudjelovala oba puta. Istrazivanje
je provedeno i 1995. i 1999. godine na
reprezentativnom uzorku ucenika prvih
razreda srednjih Skola u Hrvatskoj
(4681, odnosno 5447 ucenika).

Za dobivanje stratificiranog repre-
zentativnog uzorka sainjene su prema
podacima Ministarstva prosvjete i Sporta
tri liste razreda za svaki tip Skolovanja
posebno (gimnazijsko, stru¢no cetvero-
godiSnje 1 strucno trogodisnje), te uz
pomo¢ tablice slu¢ajnih brojeva odabra-
ni razredi do popunjenja potrebnog broja
djece prema opcoj zastupljenosti odre-
denog tipa Skolovanja. Koristen je testi-
rani, standardizirani i dvostruko preve-
den upitnik, koji su ucenici sami ispu-
njavali. U ovom su radu za prikaz uces-
talosti uzimanja sredstava ovisnosti ko-
riSteni rezultati istraZivanja provedenog
1999. godine. Za prikaze kretanja upo-
rabe u Hrvatskoj koriSteni su rezultati
oba istrazivanja. Za medunarodne uspo-
redbe koristen je samo dio cjelokupnog
uzorka, ucenici rodeni 1979. i 1983.

godine, jer je godina rodenja bila temelj
za medunarodno izvjesée (11, 12).

Ukupno je u 1999. godini anketirano
5447 ucenika prvih razreda srednjih sko-
la (51,5% djecaka i 48,5% djevojcica),
Sto se podudara sa spolnom distribuci-
jom ucenika upisanih u prve razrede
srednjih Skola (51,8%:48,2%, prema
podacima Drzavnog zavoda za statisti-
ku) (13). Srednja dob ispitanika bila je u
vrijeme istraZivanja 15,4 godine (15,4 za
djecake i 15,3 za djevojcice). Najniza je
srednja dob bila u gimnazijama (15,2
godine), u srednjim cCetverogodisnjim
struénim Skolama 15,3 a u trogodi$njim
stru¢nim Skolama 15,4 godine.

REZULTATI

Ucestalost pusenja, pijenja alkohola i
uzimanja marihuane i ostalih droga u
Hrvatskoj

Samo 31,0% djecaka i 32,9% dje-
vojcica nije niti jednom zapalilo cigare-
tu, a viSe od deset puta ucinilo je to
40,4% djecaka i 35,5% djevojcica (Tab-
lica 1.). Da su u posljednjih mjesec dana
redovito pusili barem jednu cigaretu
dnevno navodi 27,2% djecaka i 22,3%
djevojcica. Najvec¢i dio djece oba spola
je u kategoriji povremenih pusaca
(41,8% djecaka i 44,8%).

Razlike su prema spolovima statis-
ticki  znaGajne  (¥’=12,620, df=2,
p=0,002). Redovitih je pusata medu
djeCacima najmanje u gimnazijama
(12,1%), a najviSe u trogodi$njim struc-
nim $kolama (31,6%). U gimnazijama je
najvise povremenih pusaca. Razlike su
za djecake statisticki znacajne prema
vrsti $kola (x2:74,l7, df=4, p=0,00000).
I medu djevojéicama je redovitih pusa-
¢ica najmanje u gimnazijama (13,7%), a
najvise u trogodi$njim strucnim Skolama
(28,6%). I za djevojcice su razlike prema
vrsti §kola statisticki znaGajne (y’=54.21,
df=4, p=0,00000).

Medu ispitanicima je 85,6% djece
barem jednom u Zivotu probalo alkohol-
no piée (87,7% djecaka i 83,3% djevoj-
¢ica). Najveci je broj djece pi¢e konzu-
mirao 1-2 puta u posljednjih mjesec da-
na (59,2% djecaka i 67,7% djevojéica,)
ali je 14,8% djecaka i 5,8% djevojéica
odgovorilo da su u posljednjih mjesec
dana pili viSe od 6 puta (Tablica 2.).
Razlike su prema spolovima statistiCki
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Tablica 2.

Ucestalost pijenja u zZivotu i posljednjih mjesec dana, prema spolu i vrsti Skole

Table 2

Frequency of alcohol drinking in the lifetime and in the past month, gender and type of schooling

Pili u zivotu,

u posljednjih U posljednjih U posljednjih
Vrsta Nisu nikada mjesec dana mjesec dana mjesec dana
skole pili 1-2 puta na dan 3-5 puta 6 puta i vise Ukupno

N % N % N % N % N %

Djecaci
Gimnazije 44 10,0 288 65,2 51 11,5 59 13,3 442 100,0
4-godisnje 79 9.0 558 62,9 117 13,3 131 14,8 885 100,0
3-godisnje 219 14,8 810 55,7 214 14,5 222 15,0 1465 100,0
Ukupno 342 12,3 1656 59,2 382 13,7 412 14,8 2792 100,0
Djevojcice
Gimnazije 91 11,8 560 71,8 80 10,3 47 6,1 778 100,0
4-godisnje 187 16,5 776 69,5 104 9,4 52 4,6 1119 100,0
3-godisnje 162 21,9 4502 61,0 74 9,7 56 7.4 742 100,0
Ukupno 440 16,8 1786 67,7 258 9,7 155 5,8 2639 100,0

znadajne (*=151,832, df=3, p=0,0000).
Posljednji put kada su pili alkohol, i
djecaci i djevojéice su to ucinili u kafi¢u
(27,1% 1 24,2%). Na drugom mjestu za
oba spola je dom (23,3% za djeCake, a
24,1% za djevojcice), dok je disko na
trecem mjestu (19,3% za djecake i
18,2% za djevojcice).

U gimnazijama je udio ucenika koji
piju malo vi$i no u ostalim vrstama $ko-
la, dok je medu onima koji piju umjere-
no i prekomjerno najveéi udio djecaka iz
trogodisnjih stru¢nih Skola. Razlike za
navike pijenja za djecake statisticki su
znaGajne prema vrstama $kola (°=28,58,
df=6, p=0,00008746). Prema vrstama
Skola, medu djevojc¢icama koje do sada
nisu pile alkohol, najviSe je onih koje
idu u trogodisnje strucne Skole. Medu
gimnazijalkama je najzastupljenije pije-
nje malih koli¢ina, ali je medu njima
¢eS¢e 1 ucestalije pijenje no u ostalim
vrstama Skola (umjereno pije 10,3%
djevojcica iz gimnazija, 9,4% iz Cetve-
rogodisnjih i 9,7% iz trogodiSnjih struc-
nih $kola). Razlike za navike pijenja i za
djevojcice su statisticki znacajne prema
vrstama Skola (X2:39,72, df=6, p =
0,00000584).

Ukupno je marihuanu u zivotu ba-
rem jednom probalo 17,5% djecaka i
12,0% djevojcica. Od toga je to 1-2 puta
ucinilo 7,3% djecaka i 5,6% djevojcica,
a tri i viSe puta 10,3% djecaka i 6,4%

djevojcica (Tablica 3.). Razlike za frek-
vencije uzimanja marihuane su prema
spolu bile statisticki znaGajne (}° =
33,830, df = 2, p = 0,0000). Medu djeca-
cima koji su 1-2 puta uzeli marihuanu
nesto je visi udio onih koji idu u Cetve-
rogodi$nje struéne Skole, ali razlike
prema vrsti Skole nisu statisticki znacaj-
ne (y’=4,43, df=4, p=0,528068). Medu
djevoj¢icama koje su uzele marihuanu 1-
2 puta u zivotu najvise je onih koje iduu
Cetverogodisnje strucne Skole, ali ni za

Tablica 3.

zenski spol razlike nisu statisticki zna-
Gajne prema vrstama $kola (x’=39,72,
df=6, p=0.00000584).

Ucestalost uzimanja ostalih psihoak-
tivnih droga u zivotu je relativno niska.
Djeca su najviSe eksperimentirala s inha-
lantima (njih 13% ukupno). Ucestalost
uzimanja sedativa je ceS¢a u djevojcica
no u djecaka i to je ujedno jedino sred-
stvo koje djevojéice ¢esce uzimaju. Dok
je 5,4% djecaka barem jednom u Zivotu
uzelo sedative (pitanje se odnosi na se-
dative i trankvilizatore bez lije¢ni¢kog
recepta), isto je ucinilo 9.3% djevojcica.
No samo je 1,3% djece oba spola sedati-
ve uzelo vise od 10 puta. Ecstasy je is-
probalo 3,0% djece, najvise njih uzelo je
ecstasy 1-2 puta. Da je pusSenjem ispro-
balo heroin navodi 3,8% djece ukupno, a
heroin uzet na drugi nacin navodi 0,9%.
Amfetamine je uzelo 1,3% djece ukup-
no. Sklonost djevojaka tabletama potvr-
duje i podatak da je alkohol s tabletama
barem jednom uzelo 10,5% djevojcica i
7,8% djecaka. No ako uzmemo u obzir
relativno neprepoznavanje vrste tableta
kojima mladi eksperimentiraju i ako
zbrojimo ucestalost uzimanja bilo kojih
tableta s alkoholom ili bez njega, tada je
18,4% djecaka i 23,5% djevojcica barem
jednom u zivotu uzelo neko do sredstava
ovisnosti u obliku tableta. Tablete je 1-2
puta uzelo 9,5% djecaka i 14,0% djevoj-
Cica, a vise od tri puta 9,0% djecaka i
9,4% djevojcica.

Ucestalost uzimanja marihuane u Zivotu prema spolu i vrsti Skole

Table 3

Frequency of marijuana use in the lifetime, gender and type of schooling

Nisu nikada Uzeli marihuanu Uzeli marihuanu
Vrsta Skole uzeli marihuanu 1-2 puta 3 iviSe puta Ukupno

N % N % N % N %
Djecaci
Gimnazije 366 82,9 29 6,5 47 10,6 442 100,0
4-godisnje 725 81,6 75 8,4 85 10,0 885 100,0
3-godisnje 1224 82,9 99 6,7 146 10,4 1469 100,0
Ukupno 2315 82,4 203 7,3 278 10,3 2796 100,0
Djevojcice
Gimnazije 680 87,5 45 5,7 53 6,8 778 100,0
4-godisnje 982 87,7 69 6,2 68 6,1 1119 100,0
3-godisnje 661 88,7 32 45 50 6,8 743 100,0
Ukupno 2323 88,0 146 5,6 171 6,4 2640 100,0
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Tablica 4.

Procjena dostupnosti sredstava ovisnosti ("lako dostupna" ili "vrlo lako dostupna”)

Table 4

Estimated availability of substances ("easy available" or "very easy available")

Sredstvo ovisnosti lako
ili vrlo lako dostupno Djecaci Djevojcice Ukupno

N % N % N %
Cigarete 2480 89,3 2401 91,3 4881 89,6
Vrste alkoholnih pi¢a
Pivo 2493 90,6 2380 90,5 4873 90,5
Vino 2416 88,1 2312 88,0 4728 88,1
Zestoka pi¢a 2140 78,8 1989 76,4 4129 77,6
Vrste psihoaktivnih droga
Marihuana 774 28,4 729 27,8 1503 28,1
Amfetamini 347 12,7 389 15,0 736 13,8
LSD ili drugi halucinogeni 350 12,3 376 14,4 726 13,6
Crack 278 10,2 262 10,0 540 10,1
Kokain 188 10,5 281 10,7 569 10,6
Ecstasy 439 16,1 419 16,0 858 16,0
Heroin 302 11,1 287 11,1 589 11,1
Trankvilizatori ili sedativi 575 21,2 821 31,6 1396 26,3
Inhalanti 1125 41,4 1181 45,3 2306 43,3

Dostupnost "legalnih" sredstava je,
prema procjeni mladih, vrlo velika. Dos-
tupnost cigareta i alkohola je vrlo velika
- oko 90% djece procjenjuje da su im
posve dostupni cigarete, pivo i vino, a
gotovo 80% to tvrdi i za zestoka pica.
Dostupnost marihuane ili hasiSa nije
problem za oko tre¢inu petnaestogodis-
njaka, za razliCite vrste tableta procje-
njuju dostupnost velikom izmedu 13,8%
1 26,3%. Kokain, crack i heroin bi prema
vlastitoj procjeni bili lako dostupni za
oko 11% mladih (Tablica 4.).

Na pitanje gdje je mogucée nabaviti
marihuanu ili hasi§, 48,1% djece je od-
govorilo da ne zna ni za jedno takvo
mjesto. Ostali smatraju da je marihuanu
najlakSe nabaviti u disku ili kaficu
(29,0%), dostupna je na ulici (23,8%),
ali i u Skoli za 21,3% djece. Od djece
koja su barem jednom u zivotu probala
psihoaktivne droge (15,5% djece ukupno
priznaje da su to ucinili), to je za 82,8%
djecaka i 64,3% djevojcica bila marihu-
ana. DjevojcCica Cetiri puta ceS¢e od dje-
Caka eksperimentiranje s drogom zapo-
¢inju tabletama (20,2 : 4,5%).

Od djece koja su barem jedanput u
zivotu uzela psihoaktivnu drogu, najvise
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njih izjavljuje da su je prvi put dobili
kada je bila dijeljena u grupi (34,3%).
Djecaci zatim izjavljuju da su je dobili
od prijatelja iste dobi (26,0%), starijeg
od sebe (17,5%) ili su je kupili od prija-
telja (10,1%). Slicna je slika i kod dje-
vojcica, iako su je one CeSc¢e dobile od
starijeg prijatelja (19,7%). Dobivanje
droge ili kupovina od nepoznate osobe je
za oba spola vrlo rijetka. Djevoj¢ice u
13,4% slucajeva izjavljuju da su je uzele

kod kuce, a oko 2,4% djece kaze da su
im sredstvo dali roditelji.

Daleko najveci dio djece, od onih
koji su barem jednom uzeli drogu, ucini-
li su to zbog znatizelje (60,3% djecaka i
58,9% djevojcica), a sljedeca po redu je
zelja da se osjecaju "haj" (28,4% djeca-
ka i 24,73% djevojéica). Zelja da se ne
razlikuju od grupe jace je izrazena kod
djecaka no kod djevojcica, a one izjav-
ljuju da im je jedan od motiva bila pot-
reba da zaborave probleme (Tablica 5.).

Procjena uporabe razli¢itih tvari
medu prijateljima i vr$njacima ne poka-
zuje samo misljenje mladih o ponaSanju
u njihovom okruzenju, ve¢ se moze pos-
redno promatrati kao korektiv izjava o
vlastitom ponaSanju i navikama. Cak
60,2% djevojcica i 54,9% djecaka proc-
jenjuje da vecina njihovih prijatelja pusi
cigarete, a gotovo 50% djece oba spola
izjavljuju da im prijatelji piju alkohol.
Svaki peti djecak procjenjuje da mu se
ve¢ina prijatelja opije barem jednom
tjedno. U procjeni puSenja marihuane
vrlo su male razlike u spolovima -
17,7% djece smatra da vecina njihovih
prijatelja pusi marihuanu. Procjena uzi-
manja ostalih psihoaktivnih tvari krece
se oko 5%, osim za inhalante i alkohol s
tabletama za koje mladi smatraju da ih
uzima oko 11% njihovih vrsnjaka.

Slika 1. prikazuje meduodnos uzi-
manja svakog pojedinog sredstva u od-
nosu na ucestalost uzimanja drugih
sredstava. Za cigarete i marihuanu zadr-
zana je razdioba u tri skupine (ne uzima-
ju, uzimaju povremeno i uzimaju redovi-
to/redovitije). Za pijenje alkohola su

Tablica 5.

Razlozi za prvo uzimanje droge (moguce vise odgovora)

Table 5

Reasons for first drug use (more than one answer alloved)

Razlozi prvog uzimanja droge Djecaci (2796) Djevojéice (2651) Ukupno (5447)
N % N % N %

Da se osjecam "haj" 143 28,4 97 24,7 240 26,8

Da se ne razlikujem od grupe 56 11,1 27 6,8 83 9,3

Nisam imao/la $to raditi 30 6,0 16 4,1 46 5,1

Zbog znatizelje 304 60,3 231 58,9 535 59,8

Da zaboravim probleme 38 7,6 67 17,1 105 11,7

Ostali razlozi 25 5,0 41 10,2 66 74

Ne sjecam se 29 24 6,1 53 59

Ukupno 502 392 894
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ispitanici razvrstani takoder u tri skupi-
ne, pri cemu su djeca koja nisu nikada u
zivotu pila alkohol ili su ga pila 1-2 puta
u posljednjih mjesec dana svrstana u istu
skupinu.

Medu redovitim pusacima su djeca
koja konzumiraju alkohol i/ili marihua-
nu umjereno ili redovitije vise zastuplje-
na nego medu nepusacima i povremenim
pusacima i to za oba sredstva i ucestalost
uzimanja. Medu onima koji nisu nikada
pusila prakti¢ki nema eksperimentatora s
marihuanom, a medu redovitim pusaci-
ma je preko 47% djecaka i 42% djevoj-
Cica barem jednom u zivotu uzelo mari-
huanu, §to je nekoliko puta ucestalije no
u prosjecnoj populaciji. Medu redovitim
pusacima njima je 12,7% onih koji pre-
komjerno piju, za razliku od 2,6% medu
nepuSacima. Rezultati ne ukazuju samo
na povezanost pusenja i uzimanja mari-
huane, te pusenja i pijenja alkohola, veé¢
ukazuju na znacajke dijela adolescentne
populacije koji nikada nije isprobao ci-
garetu. Ti mladi su izrazito neskloni bilo
kakvim rizi¢nim ponaSanjima.

Kretanje pusenja, pijenja alkohola i
uzimanja marihuane u Hrvatskoj
i drugim europskim zemljama

Eksperimentiranje s cigaretama je u
Hrvatskoj zastupljenije u djecaka no u
djevojcica, Sto odrazava sli¢nu situaciju
kao i prije Cetiri godine. Ucestalost eks-
perimentiranja se izgleda u djecaka usta-
ljuje, ili barem sporije raste. Naime, ba-
rem jednom je u Zivotu cigaretu probalo
69,0% djecaka, $to je neznatno (69,6%)
manje no u proslom istrazivanju, te se
mozda moze smatrati da je dosegnut
obuhvat populacije koja je zainteresirana
za barem jedno iskustvo s cigaretama.
Povecanje ucestalosti pocetnog eksperi-
mentiranja u djevoj€ica nije izrazito vi-
soko (66,3-67,1%), ali je trend jo§ uvijek
uzlazan, pa se mozda moze u skoroj
buduc¢nosti ocekivati izjednacavanje po
spolovima barem u tom pokazatelju.

Od populacije koja ucestalije ekspe-
rimentira s cigaretama regrutiraju se
redovitiji potroSaci. Stoga udio onih koji
su pusili vise od 40 puta u zivotu pretka-
zuje sklonost svakodnevnom puSenju u
mladosti, a ovisnosti o cigaretama u od-
rasloj dobi. Uocava se porast ucestalosti
pusenja 40 i viSe puta u zivotu u oba
spola, vise u djevojcica. Dok je u 1995.
godini vise od 40 puta pusilo 27,4%

35
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Slika 1.

Pijenje alkohola i uzimanje marihuane u odnosu na ucestalost pusenja

Figure 1
Alcohol drinking and marijuana use related to cigarette smoking
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Slika 2.

Promjene u europskim zemljama u ucestalosti pusenja u posljednjih 30 dana 1995.-1999.

Figure 2
Changes between 1995 and 1999 in frequency of smoking in the past 30 days in European countries
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Slika 3.
Promjene u europskim zemljama u ucestalosti pijenja

Figure 3
Changes between 1995 and 1999 in frequency of alco
untries

djecaka i 18,7% djevojc€ica, u 1999. go-
dini je 28,6% djecaka i 22,8% djevojcica
pusilo tako ucestalo. Slicna je situacija
sa svakodnevnim pusenjem. Ucestalost
svakodnevnog pusenja se u djecaka nije
znacajno promijenila u odnosu na pret-
hodno istrazivanje (25,5%-27,2%), dok
je u djevojcica zamjetniji trend porasta,
od 18,6% do 22,3%.

Pusenje u petnaestogodisnjaka u po-
sljednjih 30 dana u ostalim zemljama
Europe bilo je cetverogodisnjem razdob-
lju u porastu u Finskoj, Norveskoj, Ces-
koj, Danskoj, Litvi, Slovackoj, Portuga-
lu, Estoniji, Hrvatskoj i Sloveniji. Otpri-
like ista ucestalost pusSenja ostala je u
Madarskoj, Malti, Ukrajini, Svedskoj i
Velikoj Britaniji. Ucestalost pusenja
smanjila se u Irskoj, Islandu i na Cipru
(Slika 2.).

Djevojcice vise puse od djecaka u
Irskoj, Velikoj Britaniji, Islandu, Norve-
§koj, Danskoj i Sloveniji, Sto je pojava
poznata i od ranije, ali i u Italiji i na
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u zemljama ispod smanjena. Prema ESPAD99

alkohola 40 i vise puta u zivotu 1995.-1999.

hol drinking 40 times and more in European co-

Malti, Sto odrazava nove situacije u
spolnoj zastupljenosti.

Alkohol je prisutan u naSem drusStvu
i kulturi 1 nije nimalo neobic¢no da i pos-
ve mladi na obiteljskim proslavama i
drustvenim susretima probaju alkohol.
Opcenito alkohol vise konzumiraju dje-
Caci 1 ta se spolna razlika zadrzava u
svim pokazateljima u vezi s pijenjem. U
razdoblju od cetiri godine povecao se
broj djece koja su barem jednom probala
alkohol. U 1995. godini je 85,4% djeca-
ka i 78,4% djevojcica alkohol barem
jednom probalo, a u 1999. godini to je
izjavilo 87,7% djecaka i 83,3% djevojci-
ca. Isto tako povecao se udio djece koja
su pila 40 i viSe puta u zivotu - od 20,6%
do 23,0% za djecake i od 5,1% do 9,7%
za djevojcice, te iako se broj i udio po-
vecava u oba spola, trend je visi u dje-
vojc¢ica. Kako se jedna alkoholna intok-
sikacija moze u mladalastvu smatrati
pukim akcidentom, za procjenu opijanja
kao rizi¢nog ponasanja odabran je poka-
zatelj barem tri opijanja u zivotu. I za taj
je pokazatelj zamjetan trend porasta u

promatranom razdoblju, (od 30,3% do
34,8% za djecake i od 11,4% do 18,6%
za djevojcice), ponovo zamjetniji u dje-
vojc¢ica no u djecaka.

Osobito je upecatljiva promjena po-
naSanja djevojcica u nainu pijenja po-
pularno nazvanom '"binge drinking",
koje se definira kao pijenje 5 ili vise pica
za redom. Karakteristicno je da mu je
svrha samo opijanje i to u grupi, cesto
kao ispijanje boce pi¢a u parku ili kao
"brzi uvod" u ostatak veceri na. Inace je
karakteristi¢nije za zemlje Sjeverne Eu-
rope. Dok se ucestalost tog ponaSanja u
posljednjih mjesec dana u djecaka nije u
posljednje Cetiri godine izmijenila (35,4-
35,1%), zamjetan je porast djevojica
koje piju na takav nacin (18,4-22,9%).
Za pijenje koje je u naSem istrazivanju
procijenjeno kao izrazito rizi¢no (6 i vise
puta u posljednjih mjesec dana), u tren-
du porasta nije bilo velike razlike u spo-
lovima (djecaci 13,3-14,8%, a djevojcice
3,5-5,8%).

U Europi je ucestalost pijenja alko-
hola 40 i viSe puta u zivotu u porastu u
vecini zemalja (Danska, Velika Britani-
ja, Irska, Ceika, Poljska, Slovacka, Slo-
venija, Estonija, Litva, Ukrajina, Norve-
Ska i Hrvatska) (Slika 3.). Ucestalost je
otprilike jednaka u Portugalu, Finskoj,
Svedskoj, Madarskoj te na Islandu i Far-
skim otocima, a smanjila se na Cipruiu
Italiji. Iako je i u Hrvatskoj pijenje u
porastu, nasi petnaestogodiSnjaci (i dje-
¢aci i djevojc€ice) piju manje od prosjeka
ostalih europskih zemalja. Pijenju su u
svim zemljama viSe skloni djecaci, samo
je u Ukrajini i na Islandu jednako zastu-
pljeno u oba spola.

Opcenito, iako u europskim razmje-
rima hrvatski petnaestogodiSnjaci nisu
na visokim mjestima po navikama pije-
nja, trend porasta ucestalosti eksperi-
mentiranja s alkoholom je jo§ zamjetan.
Uocava se veci porast u djevojcica, i to
za sva rizi¢na ponasSanja u vezi s pije-
njem alkohola, osim za pijenje Sest i viSe
puta u posljednjih mjesec dana. Djevoj-
Cice se 1 opijaju ¢eSée no Sto su to radile
prije Cetiri godine.

Uporaba psihoaktivnih droga se u
toj dobi najceSce procjenjuje po uzima-
nju marihuane ili hasisa, te uporabi seda-
tiva 1 trankvilizatora i tableta s alkoho-
lom. I za djecake i za djevojcice je ba-
rem jedno iskustvo s marihuanom u Zi-
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Slika 4.

Promjene u europskim zemljama u ucestalosti uzimanja marihuane u zivotu 1995.-1999.

Figure 4.

Changes between 1995 and 1999 in frequency of marijuana use in the lifetime in European countries.

votu ucestalije no u istrazivanju prije 4
godine (za djecake od 12,2% do 17,5%,
a za djevojéice od 5,0% do 12,0%).

Ucestalije je i ponovljeno uzimanje
marihuane, te je tako viSe djeCaka a i
djevojcica marihuanu uzelo vise od tri
puta u zivotu (u 1995. godini 6,4% dje-
¢aka i 2,6% djevojcica, a u 1999. godini
10,3% djecaka i 6,5% djevojcica). Vise
je djecaka eksperimentiralo ili opetova-
no uzimalo marihuanu. U odnosu na
uzimanje marihuane u ostalim europs-
kim zemljama, Hrvatska se, usprkos
porastu ucestalosti nalazi za 3% ispod
europskog prosjeka za djecake 1 4% za
djevojcice. Ucestalost uzimanja u mari-
huane Zivotu je manja no u Ceskoj, Dan-
skoj, Irskoj, Italiji, Sloveniji, Slovackoj,
Velikoj Britaniji i Ukrajini. Otprilike je
podjednaka kao u Estoniji, Norveskoj,
Poljskoj i Islandu. a veéa no u Finskoj,
Madarskoj, Portugalu, Svedskoj te na
Malti, Cipru i Farskim otocima (Slika
4)).

Uzimajuci u obzir povecano eksces-
no pijenje djevojcica, ne zacuduje poka-
zatelj uzimanja alkohola s tabletama,
koji je takoder ne samo u porastu u dje-
vojcica vise no u djecaka, ve¢ jedan od
dva pokazatelja uzimanja psihoaktivnih
droga ucestaliji u Zenskom no u muskom
spolu. Dok je u 1995. godini alkohol s
tabletama barem jednom u Zzivotu uzelo
6,1% djecaka i 6,7% djevojcica, u 1999.
godini je to ucinilo 7,8% djecaka i
10,5% djevojcica. Stoga je u nasoj popu-
laciji alkohol s tabletama u djevojcica na
drugom mjestu ucestalosti, iza marihua-
ne, te ako se tome doda i samo uzimanje
sedativa, nema dvojbe da su djevojCice
viSe ugroZene razliCitim tabletama u
kombinaciji s alkoholom ili bez njega,
no samom marihuanom, barem u ovom
razdoblju zivota. Uzimanje sedativa i
trankvilizatora (bez lijecnickog recepta)
jedini je pokazatelj uzimanja psihoaktiv-
nih tvari koji je u Hrvatskoj u padu, za
oba spola (za djecake od 5,8% do 5,4%,
a za djevojcice od 10,1% do 9,3%). No
iako pokazuje trend smanjivanja, u uzi-

manju sedativa Hrvatska se (za djevojci-
ce) nalazi neSto iznad prosjeka ostalih
europskih zemalja.

Uporaba ostalih psihoaktivnih tvari
je vrlo niska, ¢ak je i ecstasy zastupljen
u samo oko 3% odgovora oba spola,
jednako kao i prije 4 godine.

Heroin je droga starijih dobnih sku-
pina i njegova je uporaba u ispitivanoj
dobi izuzetno niska. U oba se ESPAD
istrazivanja kretala oko 1%, $to se podu-
dara sa izvjeStajima Svjetske zdravstve-
ne organizacije iz europske regije (14).
Metodolosku potesko¢u predstavlja pi-
tanje o uporabi heroina puSenjem ili
usSmrkavanjem, kojeg nije bilo u protek-
lom istrazivanju i na koje je 3% djece
ukupno odgovorilo pozitivno. U odgo-
vorima na pitanje o dobi prve uporabe
ponovo heroin se nalazi u 1,5% odgovo-
ra, pa se ne moze sa sigurnoscu znati
koja je ucestalost uporabe heroina ne-
intravenskom uporabom.

RASPRAVA

Prema Izvjes¢éu Svjetske zdravstve-
ne organizacije iz 1997. godine, procje-
njuje se da oko 30% odraslog stanovnis-
tva svijeta svakodnevno pusi (15). Pre-
ma podacima iz 1996. godine u Hrvats-
koj je pusilo oko 32% odraslog stanov-
niStva, 34% muskaraca 1 31,6% zena

(16).

Prema podacima medunarodnog is-
trazivanja Health Behaviour in School
Aged Children iz 1998. godine, medu
petnaestogodisnjacima u 21 europskoj
zemlji barem je jednom probalo cigaretu
90% djecaka i 82% djevojaka na Gren-
landu, 87% djecaka u Latviji, a najmanje
u Grckoj (48% djecaka 1 45% djevoja-
ka.) U Finskoj, Austriji, Walesu, Fran-
cuskoj, Danskoj, Engleskoj, Skotskoj,
Norveskoj 1 Sjevernoj Irskoj barem jed-
nom je u zivotu pusilo vise djevojaka, a
u ostalim zemljama vise je bilo djecaka
(17). Da redovito svakodnevno pusi iz-
javilo je 56% djevojaka i 45% djecaka
na Grenlandu, a 6% djevojaka i 15%
djecaka u Litvi.

Rezultati jedne i druge ESPAD stu-
dije pokazuju porast uéestalosti pusenje i
u djevojcica i djecaka u prvim razredima
srednje Skole u usporedbi s longitudinal-
nim pracenjem Prebeg i suradnika (18).
Posljednja godina pracenja bila je 1991.,
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s ucestalosc¢u redovitog pusenja od 4,0%
u djevojcica i 7,2% djecaka u prvim
razredima srednje Skole. Takoder je
zamjetan porast puSenja u odnosu na
rezultate koje je u svom istrazivanju
1991. godine utvrdila Sturz (19). Ucesta-
lost redovitog pusenja bila je 14,1% u
djevojcica i 13,3% u djecaka u prvim
razredima srednje Skole u Zagrebu.

Razlozi i1 poticaju zbog kojih mladi
pocinju pusiti nisu jednostavni. Nedvoj-
beno je i da odrasli koji puse, kao ¢lano-
vi obitelji, filmski glumeci, popularni
glazbenici, sportasi i ostali koje djeca, a
osobito adolescenti idoliziraju i opona-
$aju, imaju na njih velik utjecaj (Jackson
1997., Boyle 1997., Cohen 1994.) (20-
22). Jedan od najvaznijih ¢imbenika za
pocetak pusSenja je to Sto se puSenje do-
zivljava kao odraz zrelosti i nezavisnos-
ti. Takav privid koji adolescenti pripisu-
ju odraslima koji puSe duhanska je indu-
strijabrizljivo izgradila i podrzava ga
(Lindsay 1997.) (23). U zemljama Sirom
svijeta milijarde se dolara troSe na vrlo
suptilne, sofisticirane reklame koje ne
samo da prikazuju pusace kao uspjesne,
zrele, moderne i glamurozne osobe, ve¢ i
na mudar, neizravan nacin reklamiraju
cigarete, koriste¢i pritom popularne li-
kove ili vjesto srocene slogane a da pri-
tom ni ne spomenu pusenje ni cigaretu.
Poruka se vezuje s ugodom i pozeljnom
situacijom 1 koriste¢i nesvjesno potice i
ohrabruje pocetak puSenja. Sun (1998.)
je utvrdio da oko 27% ucenika vjeruje
da je na puSacke navike njih ili njihovih
prijatelja utjecalo reklamiranje cigareta
(24). Za pocetak navike pusenja u mla-
dih su ipak od najveceg znaCenja utjeca-
ji, kako vr$njaka i grupe, tako i roditelja
ili starije braée i sestara (Cohen 1994.,
Epstein 2000., DiStefan 1998., Najem
1997.) (22, 25-27).

Ne samo da je pusenje zdravstveni
rizik samo po sebi, ve¢ su istrazivanja
(Lindsay 1997, Torabi 1993,
Yamaguchi 1984.) pokazala da su pusaci
u adolescenciji pod veéim rizikom i za
uporabu alkohola i psihoaktivnih droga
od nepusaca (23, 28, 29). PusSenje je u
petnaestogodiSnjaka u Hrvatskoj, na
temelju iznesenog, jo$ uvijek u porastu,
osobito kod djevojcica. Jedini pokazatel;
koji se stabilizirao je udio populacije
djecaka koji uopce iskuSavaju cigarete.
Osobito je izrazen porast svakodnevnog
pusenja u djevojcica, u ¢emu su se jako
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priblizile svojim muskim vrS$njacima.
Rezultati ukazuju da od onih koji i uces-
talije eksperimentiraju s cigaretama,
djevojcCice ¢esce postaju redoviti pusaci.
Za takvo ponaSanje moze biti mnogo
razloga, koji ukljucuju i sklonost djevoj-
Cica za druzenjem sa starijim djecacima i
poprimanje od njih i odredenih ponasa-
nja. Osim toga, kako cigarete nisu jeftina
navika, djecaci mozda u toj dobi ne ras-
polazu uvijek sa dovoljno novaca da bi
je pretvorili u svakodnevnicu. U odnosu
na ostale europske zemlje Hrvatska se
nalazi otprilike u prosjeku po pokazate-
ljima eksperimentiranja s cigaretama u
zivotu uopcée, pusenju vise od 40 puta u
zivotu i1 svakodnevnom pusenju.

Adolescencija i socijalizacija dono-
se povecano bavljenje alkoholom, porast
pozitivnih oc¢ekivanja od uporabe alko-
hola i preokret u stavovima. Za vecinu
¢e djece taj razvojni put pro¢i bez osobi-
tih problema, no neke moze odvesti u
problemati¢nu  zlouporabu alkohola
(Sharp 1989., O’Malley 1998., Bergman
1999., Query 1998.) (3, 30-32). Zloupo-
raba alkohola u mladih ¢esto je poveza-
na sa zlouporabom drugih sredstava ovi-
snosti (33). Prema medunarodnom istra-
zivanju o zdravlju i ponaSanju u vezi sa
zdravljem u Skolske djece (HBSC
1997./98.) da tjedno popije barem jedno
pice izjavilo je medu petnaestogodisnja-
cima od 11% djecaka u Finskoj do 53%
u Walesu, te od 8% djevojaka takoder u
Finskoj do 38% djevojaka u Danskoj
17).

Sredi$nju ulogu u kulturalnom pri-
jenosu navika uporabe alkohola ima.
obitelj i to ne samo preko mogucih opi-
sanih genskih utjecaja. Adolescenti koji
su skloni prekomjernom uzimanju alko-
hola Cesto imaju kompleksnu obiteljsku
anamnezu koja ukljucuje zlostavljanje i
druge traume u djetinjstvu (Clark 1997.)
(34). U muskih adolescenata je utvrdena
povezanost agresivnog ponasanja, nasi-
lja i povecane uporabe alkohola (Welte
1998.) (35).

Najcesce mjesto kontakta s alkoho-
lom prema ESPAD-u je dom. I drugi su
autori utvrdili da mladi adolescenti Cesto
piju u kuéi u drustvu i s odobravanjem
roditelja ili starijih rodaka (Plant 1985.,
Fossey 1993.) (36, 37). Pijenje alkohola
javlja se, prema studijama, oko 10-12
godine i barem neka iskustva u pijenju
su gotovo pravilo do oko 14 godine (37,

38). Ta je Cinjenica vazna za strategiju
primarne intervencije ali i prevencije
uopce, jer ukazuje da bi strategije zdrav-
stvenog odgoja bilo djelotvornije usmje-
riti na uzrast u kojem djeca jos nisu zah-
vacena preobrazbom u odraslo doba.

Jackson (1997.) smatra da je prijela-
zno razdoblje od kasnog djetinjstva u
ranu adolescenciju kriticno razdoblje u
kojem pocinje znacajna zaokupljenost
alkoholom (20). Ucestalije, redovitije i
prekomjerno pijenje vodeno zeljom da
se ponovo iskuse djelovanja alkohola
koja se dozivljavaju kao pozitivna, moze
otvarati put "problemati¢énim pijenju"
(39).

Navika pijenja se, nakon faze ekspe-
rimentiranja, u ve¢ine mladih stabilizira
sa sazrijevanjem (Plant 1982.), a umje-
reni uzivaoci alkohola, ¢es¢e uspjesno
dovrse sazrijevanje no potpuni apstinenti
(Peele 1997.) (4, 40). Ostaje Cinjenica da
su najbolji pretskazatelji ovisnickog
ponasanja socijalni, obiteljski i psiholo-
ki ¢imbenici koji se javljaju nezavisno
od umjerenog posizanja za alkoholom ili
duhanom.

U Hrvatskoj je uporaba psihoaktiv-
nih droga u porastu. Osobito je popular-
na marihuana, gdje je trend porasta upo-
rabe prisutan u oba spola, vise u djevoj-
¢ica. U europskim se razmjerima Hr-
vatska jo$ nalazi ispod prosjeka zemalja
koje su bile ukljucene u istraZivanje. Za
djevojcice je osobito uocljivo i rizi¢no
pijenje alkohola s tabletama, §to zapravo
odrazava kako njihovu sve vec¢u sklonost
ekscesnom pijenju alkohola, tako i tradi-
cionalno veée nagnuce zenskog spola
uporabi tableta. Naime, dok je puSenje
marihuane ipak ¢in koji neskriveno po-
kazuje sklonost pa i pripadnost odrede-
noj grupi, tablete pomijesane s alkoho-
lom se mogu konzumirati bez privlace-
nja paznje, a donose Zeljeno djelovanje.
Pritom je vazna jo$ jedna znacajka zen-
skog spola: opéenito su sedativi i tran-
kvilizatori daleko popularniji medu dje-
vojkama i Zenama. Utjecaj na to ponasa-
nje moze imati i okolina odnosno navike
odrasle populacije. Zene opéenito vise
uzimaju lijekove i vise posiZzu za sedati-
vima u svakodnevnom Zivotu. Jo$ je
Annis 1974. istrazivao nacine uzimanja
droga u obiteljima (41). Kako je spolna
identifikacija i oponaSanje nesto $to se
ne moze izbjeci osobito u tom razdoblju
odrastanja, djevojke su sklonije ekspe-
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rimentiranju s razlic¢itim tabletama, uz
vjerojatno podsvjesnu misao da, ako to
koriste i njihove majke, ne moze biti
osobito Stetno. Sama uporaba sedativa je
za oba spola u smanjivanju, ali jo§ uvi-
jek je Hrvatska za djevojCice u uporabi
sedativa nesto iznad europskog prosjeka.

U razdoblju od osamdesetih do de-
vedesetih godina gotovo su sve zemlje
zapadne Europe biljezile porast uporabe
marihuane medu mladima, osim Norve-
$ke, Finske i Svedske gdje je uporaba
bila relativno stabilna (i dosta niska, oko
9% u prosjeku za oba spola). Pocetkom
devedesetih je i ve¢ina zemalja SrediSnje
i Isto¢ne Europe zapocela registrirati
nagliji porast u uporabi droga, u prvom
redu marihuane, ali osim op¢ih trendova
nije bilo moguce dati neku precizniju
medunarodnu usporedbu.

Sturz je 1993. godine na reprezenta-
tivnom uzroku prvih i tre¢ih razreda
zagrebackih srednjih Skola utvrdila da
medu ucenicima prvih razreda 3,1%
redovito uzima drogu, 1,3% povremeno,
da je barem jednom probalo 3,6%, a
medu ucenicima treé¢ih razreda 4,6%
uzima drogu redovito, 3,0% povremeno
a 10,8% je probalo drogu barem jednom
(19). Trend porasta eksperimentiranja
zamjetan je ve¢ u Citavom proteklom
desetljecu.

U Hrvatskoj se prema podacima Hr-
vatskog zavoda za javno zdravstvo godi-
$nje oko 5000 osoba (4862 u 2001. go-
dini) lijeci bilo bolnicki bilo ambulantno
zbog ovisnosti od psihoaktivnih droga,
od toga gotovo 3000 musSkaraca (42).
Vodecéa droga u veéine lijeCenih ovisni-
ka su opijati. NajviSe ovisnika se na lije-
Cenje javlja u dobi 21-25 godina. Prva
droga ikada uzeta je u najve¢em broju
sluéajeva marihuana, a na intravensko
uzimanje heroina u prosjeku se prelazi
1,5 godinu nakon prvog uzimanja droge.
No zbog primjene stavka 1. ¢lanka 173.
Kaznenog zakona (kazneno djelo posje-
dovanja opojnih droga), sve vise ih se
(osobito djecaka u dobi do 20 godina)
javlja na lijeCenje i u fazi uzimanja ma-
rihuane. Prema izvjeS¢u Vijeca Europe,
u vecini centara za lijeCenje ovisnosti iz
sedamnaest europskih gradova je uvjer-
ljivo prva droga zbog koje se trazila po-
mo¢ heroin, odnosno opijati, muski je
spol vise zastupljen, dob prvog uzimanja
opijata je u prosjeku izmedu 18-20 go-

dina, a prosjec¢na dob ovisnika na lijeCe-
nju izmedu 20 i 30 godina (43).

Ucestalost povecanog uzimanja os-
talih sredstava u onih koji redovito puse,
prekomjerno piju i u€estalije konzumira-
ju marihuanu ve¢ i samim frekvencij-
skim prikazima pojedinacno daje do-
voljnu potporu cCinjenici da je u adoles-
cenata uzimanje nekog od sredstava ri-
jetko izolirano i samostalno. U ovom se
istrazivanju ne moze s pouzdanoscu zak-
ljucivati o dinamici razvoja pojedinih
riziénih ponasanja, osim posredno prema
ucestalosti rizicne uporabe.

Iako je povecana uporaba ostalih
sredstava prisutna u svakoj grupi koja
uzima neko od sredstava s rizi€énom uce-
staloS¢u, najveca je zastupljenost rizic-
nog uzimanja ostalih sredstava medu
redovitijim konzumentima marihune.
Znaci da medu redovitijim konzumenti-
ma marihuane gotovo i nema onih koji
ne puse povremeno ili redovito, a i po-
vecana je zastupljenost onih koji piju
umjereno ili prekomjerno. Ti podaci
ukazuju da bi se medu nasim ispitanici-
ma moglo smatrati kako marihuana sli-
jedi rizi¢na ponasanja kao pusenje i uCe-
stalije pijenje.

Takav se zakljucak podudara s nala-
zima drugih autora, koji su istrazivali
uporabu vise sredstava ovisnosti i njihov
medusobni odnos. Istrazivanja (DuRant
1993., Martin 1993., Earleywine 1997.,
Collins 1998.) su pokazala da su mladi
skloni istodobnoj uporabi vise sredstava
ovisnosti i da je ucestalost uzimanja u
pozitivnom meduodnosu (44-47). Torabi
je 1993. godine istrazivao povezanost
pusenja, pijenja i uzimanja marihuane.
Klasterska analiza velikog uzorka stude-
nata pokazala je snaznu, o dozi ovisnu
povezanost izmedu pusSenja 1 binge-
drinking kao i izmedu pijenja i uporabe
psihoaktivnih droga. PuSaci 20 i vise
cigareta dnevno bili su tri puta vise rizi-
¢ni za pijenje alkohola, sedam puta rizi-
¢niji za Smrkanje ili Zvakanje duhana i
deset-trideset puta je bilo vise vjerojatno
da ¢e uzimati droge no nepusaci (28).
Lewinsohn je 1999. pokazao da su i rani
pocetak pusenja i redovito dnevno puse-
nje bili jasni pretskazatelji uporabe al-
kohola i marihuane, te uporabe teskih
droga i viSestruke uporabe droga u mla-
doj odrasloj dobi (48). Sutherland je
1999. istrazivao obrasce uporabe alko-
hola, duhana i droga medu engleskim

adolescentima dobi 11-16 godina. Prema
rezultatima je uporaba duhana i droga
bila izrazito povezana s uporabom alko-
hola, a rizici za puSenje i uzimanje droga
osobito visoki u adolescenata koji su
viSe pili 1 viSe se opijali. Uporaba samo
duhana ili samo droga bila je gotovo
zanemariva (49). Kosterman je sa surad-
nicima 2000 godine objavio rezultate
longitudinalne studije dinamike uporabe
alkohola i marihuane temeljem pracenja
808 mladih koji su ispitivani u dobi od
10 do 16 te u dobi od 18 godina. I u nje-
govom istrazivanju uporaba marihuane
nije prethodila uporabi alkohola, ali je
uporaba alkohola prethodila uporabi
marihuane te se moglo smatrati da su oni
koji su vise i ceS¢e konzumirali alkohol
skloniji i ¢e$¢oj uporabi marihuane (50).

Analiza ucestalosti pusenja i pijenja
alkohola pokazuje da su te navike na
razini statisticke znaCajnosti drugacije
zastupljene u gimnazijama, cetverogodi-
$njim strunim i trogodi$njim stru¢nim
Skolama, kako za djevojcice, tako i za
djecake. Za uzimanje marihuane nije
bilo razlike prema vrsti §kola. Najizrav-
niji utjecaj vrste Skola je na puSacke
navike - najmanje redovitih puSaca i
medu djecacima i medu djevojicama je
u gimnazijama, a najvise u trogodi$njim
struénim skolama. Ti se rezultati podu-
daraju s rezultatima Prebeg i Sakomana
(18, 51). U sedamdesetim godinama
pusenje je bilo Ces¢e u srednjoskolaca
¢iji su roditelji bili obrazovaniji i polazi-
li su "bolje" skole, kao gimnazije. PusSe-
nje se tada smatralo istinskim odrazom
drustvenog i imovinskog statusa. Krajem
osamdesetih se odnosi mijenjaju i puse-
nje je viSe zastupljeno u djece koja pola-
ze struéne Skole. Takav je trend, sudeci
prema nalazima ovog istrazivanja, zadr-
zan i do danas. Sakoman je 1997. godine
pokazao da je vrsta srednjoSkolskog
obrazovanja povezana sa pusackim na-
vikama, osim pusenja prve cigarete. Re-
dovito pusenje i veca koli¢ina ukupno
popusenih cigareta bila je ¢eSca u trogo-
disnjim Skolama. Razlika medu vrstama
Skola bila je utvrdena ne samo u ucesta-
losti pusenja, ve¢ i u stavovima prema
pusenju kao i procjeni broja prijatelja
koji puSe. Redovito pusenje je u poslje-
dnja dva desetlje¢a u Hrvatskoj najzas-
tupljenije u trogodi$njim srednjim Sko-
lama, a najmanje zastupljeno u gimnazi-
jama. Gimnazijalci su socioloski u kate-
goriji mladih koja ima veée ambicije za

181



M. Kuzman. Ovisnicka ponaSanja u u¢enika u Hrvatskoj i Europi. Paediatr Croat 2003; 47 (Supl 1): 173-184

nastavak obrazovanja, a Sto su ambicije
u odnosu na obrazovnu karijeru vece, to
je izbor puSenja kao ponaSanja rjedi.
Gfroerer 1 Poulin su u svojim istraziva-
njima takoder pokazali da je obrazovni
status povezan s uporabom psihoaktiv-
nih tvari (ukljucujué¢i pusenje duhana)
medu polaznicima srednje Skole kao i
studentskom populacijom (52, 53).

U nasim rezultatima se navike pije-
nja razlikuju prema vrsti Skole. U gim-
nazijama je najviSe mladih oba spola
koji piju malo (u posljednjih mjesec
dana 1-2 puta). U trogodisnjim je Sko-
lama najviSe ucenika koji piju umjereno
ili prekomjerno. Medu djevojCicama je
onih koje piju umjereno najvise u gim-
nazijama, a onih koje piju prekomjerno
u trogodisnjim Skolama. Ucestalost pije-
nja je stoga za djeCake sli¢ne distribucije
kao 1 pusenja, a za djevojcice je u gim-
nazijama visa u kategorijama "pili 1-2
puta" i "pili 3-5 puta u posljednjih mje-
sec dana".

Takav se rezultat podudara s nala-
zima Sakomana i suradnika koji su istra-
zivali navike pijenja u zagrebackih sred-
njoskolaca te takoder utvrdili ne samo
ucestalije pijenje u ucenica gimnazija,
vec¢ 1 okruzenje prijateljima koji viSe piju
te pozitivnije stavove prema pijenju
(54). Autori su pretpostavili da je mogu-
¢e objasnjenje u socioloskoj teznji dje-
vojaka iz gimnazija za drustvenom afir-
macijom, koja se dijelom ocituje ima-
njem starijih prijatelja i starijeg drustva,
osobito u prvim godinama srednjoskol-
skog obrazovanja. To okruzenje ima
navike koje mogu imati utjecaja na dje-
vojke iz gimnazija, koje tako prihvaéaju
ucestalije pijenje kao standard ponasanja
nepodudaran s njihovom dobi.

UCcestalost uzimanja marihuane nije
bila povezana s vrstom Skole ni u dje-
vojéica ni u djecaka. Jedno od mogucih
objasnjenja je da je istrazivanje provo-
deno u prvim razredima i ucestalost eks-
perimentiranja bila relativno niska u
¢itavoj populaciji. Dok je puSenje ipak
vezano i uz drusStveni utjecaj, kao i pre-
komjerno pijenje alkohola, uporaba dro-
ga je povezana sa svim druStvenim slo-
jevima. Kako je preduvjet imanja novca
za kupovinu, oni sa najmanje novcanih
mogucénosti dijelom su postedeni. Eks-
perimentiranje s drogama je i u drugim
istrazivanjima (Kandel 1996., Gfroerer
1997., Poulin 1997.) povezano s napus-
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tanjem skole i loSijim Skolskim uspje-
hom, a ne sa samom vrstom Skole (52,
53, 55). Ne moze se stoga, bez dodatnih
pracenja sa sigurnos$cu pretpostaviti bi li
u sljede¢im godinama ba$ vrsta obrazo-
vanja bila od presudne vaznosti za raz-
voj ovisnosti o drogama. No eksperi-
mentiranje ne treba uvijek zamjenjivati
sa opasnoscu zlouporabe. Za utvrdivanje
pretskazateljnog modela ovisnickog po-
nasanja nuzne bi bile longitudinalne
studije koje bi u dinami¢nom procesu
pratile ispitanike.

ZAKLJUCCI I PREPORUKE

Pracenje kretanja ucestalosti puse-
nja, pijenja i uzimanja psihoaktivnih
droga u cetverogodiSnjem razdoblju
(1995.-1999.) pokazuje da je jo§ uvijek
zamjetan porast gotovo svih oblika rizi-
¢nog ponasanja, osim uzimanja sedativa
za oba spola i inhalanata u djevojcCica.
Zamjetno je da, iako djeCaci s ve¢inom
sredstava vise eksperimentiraju, trend
eksperimentiranja i uzimanja brze raste
u djevojcica. Jedan od temeljnih zaklju-
caka proizaslih iz ovog istrazivanja je da
aktivnosti primarne prevencije nije raci-
onalno usmjeravati posebno na prevenci-
ju pusenja, pijenja alkohola i uzimanja
droga, jer je karakteristika ispitivane
populacije upravo eksperimentiranje s
viSe sredstava istodobno.

Programi usmjereni primarnoj pre-
venciji trebaju za krajnji cilj imati ospo-
sobljavanje mladih za preuzimanje od-
govornosti za vlastito zdravlje i donose-
nje pravilnih odluka. Kako do prvog
eksperimentiranja dolazi u ranoj dobi,
okruzenje doma i obitelji ¢esto presudno
za razvijanje nezeljene navike, s osno-
vama edukacije usmjerene usvajanju
zdravijih nacela zivljenja i primjerenim
informacijama valjalo bi zapoceti jos u
razdoblju predskolskog uzrasta.

U redovitim Skolskim kao i dopun-
skim programima treba pruziti jasnu i
jednoznaénu informaciju i djeci i rodite-
ljima; za djecu usmjeriti napore osnazi-
vanju samopouzdanja i samoposStovanja
te razumijevanja drustvenih utjecaja koji
poti¢u uporabu; za roditelje aktivnosti
usmjeriti razumijevanju roditeljske ulo-
ge i unapredenju komunikacije u obite-
lji; brzo i djelotvorno reagirati na svaki
nagovjesStaj neprihvatljivog ponasanja.
Zbog utvrdene razlike u ucestalosti eks-

perimentiranja prema razli¢itim vrstama
srednjoskolskog obrazovanja, posebnu
bi pozornost trebalo usmjeriti upravo
onim Skolama gdje u redovitim Skolskim
programima nema zdravstvenih sadrzaja
(uglavnom trogodisnje Skole). U sustavu
zdravstvene zastite i Programu mjera
zdravstvene zastite osnaziti ulogu i sadr-
zaj rada medicinskih profesija koje se
skrbe o djeci i mladima. Iskoristiti medi-
je kao saveznike za promicanje pozitiv-
nih poruka bez senzacionalizma i podi-
lazenja marketinskim pritiscima. Zakon-
skim i drugim propisima osigurati da
drustvo i drzavne institucije pomognu
preventivnim naporima smanjenjem
ponude i dostupnosti, te borbom protiv
narko-kriminala.
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Summary
ADDICTIVE BEHAVIOUR IN STUDENTS IN CROATIA AND EUROPE

M. Kuzman

The prevalence of cigarette smoking, alcohol drinking and marijuana use based on ESPAD99 study among the first grade
secondary school students in Croatia was presented, as well as trends between ESPAD99 and ESPAD95 findings and comparison
to other European countries where ESPAD was conducted. In 1999 31,0% of the boys and 32,9% of the girls had no cigarette in
the lifetime, at least one cigarette per day in the past month had 27,2% of the boys and 22,3% of the girls. The majority of stu-
dents of both sexes were occasional smokers (41,8% of the boys and 44,8% of the girls). The majority of students drank alcohol
1-2 times in the past month (59,2% of the boys and 67,7% of the girls,) but 14,8% of the boys and 5,8% of the girls stated that in
the past month they drank alcohol 6 times or more. In the lifetime 17,5% of the boys and 12,0% of the girls had at least once used
marijuana, out of them 7,3% of the boys and 5,6% of the girls did it 1-2 times, and 10,3% of the boys and 6,4% of the girls used
marijuana 3 times or more. The frequency of use was significantly higher among boys for all three substances. The frequencies of
use differ significantly according to the type of schooling for cigarette smoking and alcohol drinking but not for marijuana use.

Descriptors: STUDENTS; CIGARETTE SMOKING; ALCOHOL, MARIJUANA
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