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1.UvOD

Nema bezopasne droge. Duhan, o kojem je ovisna 2K odraslih teSko osige zdravlje

i slobodno moZzemo éeda je pravi ubojica ljudi. Alkohol je né@&i uzratnik poreméenog
ponaSanja ljudi; samo je u Hrvatskoj oko 20000ilpasno o toj legalnoj drogi.(1) Povijest
pijenja alkoholnih pia stara je koliko i sama povijestvjeka jer su ljudi vrlo rano primijetili
utjecaj alkoholnih pia na duSevno stanje i promjenu ponaSanja. Svi goaprpiti, veina
ljudi se barem jednom i napila u velikoj mjeri, aksréu tek manji dio nas zna Sto stvarno
zn&i ,ozbiljno piti“. To zn&i piti na dnevnoj bazi, piti u bilo koje doba i @t pijan ili
barem pripit. Zasto ljudi piju alkohol? Neki od &&ge navdenih razloga uglavnom su jer
im popravlja raspolozenje, daje im asjg mcti nad zivotnim problemima, osloba
usamljenosti i depresije. DanasSnja mladez uglavrswoje slobodno vrijeme provodi u
kaficima. IgraliSta su postala prazna. Tek ponekad dj@a® naveéer, ali samo kako bi pili
prije veternjeg izlaska. Klubovi su puni ,klinaca“ koji ukaholu joS uvijek ne vide rjeSenje
zivotnih problema, ali im je postao sredstvo Einazabave Sto je zasigurno problem. Osim
alkoholnih pta, u klubovima je uglavnom i puno duhanskog dimaz®&mo zakljditi i kako
duhanski proizvodi poinju predstavljati problem ovisnosti i sve¢eg Stetnog utjecaja na
ljudski (mladena&ki) organizam. Prije sedamdesetak godina puSenjesrsatralo samo
muskom ,razbibrigom®. Tek nekoliko desetige kasnije i Zzene su pele pratiti taj ,trend”.
Glavno pitanje koji si nepu8amoZe postaviti je: ,Zasto ljudi puse?* PtiSae uglavnhom
jednoglasno izjasnjavaju tvréieda ih to smiruje, neki kao razlog navode 6ajeodba&enosti,
usamljenosti, depresije @ak i dosade, probleme u obitelji, kod nekih jesamo navika koje
se ne mogu rijesiti. A zasto mladi puSe? Uglavnahkokbi izazvali pobunu i kako bi djelovali
Sto zrelije ili zbog pritiska vrSnjaka. VWma ih ne vidi duhanske proizvode kao atinei
druStveni problem. Klinci modernog druStva priznajda se droga viSe ne daiga,negdje
drugdje” i ,nekom drugom®, nego da je prisutna d@/meiu nama. Mladi ljudi su otvoreni
za nova iskustva i lakomisleno drze da sve u ziviodbha probati, a mladefla osjetaj
neranjivosti pruza im iluziju da im niSta ne moZauditi (2). Svakog dana naglo raste broj
uzivatelja droga m& mladima — srednjoSkolcima pa i starijimenicima osnovnih Skola.
Medicinski strignjaci svakodnevno naglasSavaju Stetnost droge lsifvipaju teSke posljedice
na fizicko i psihicko zdravlje. Upravo zbog problema alkohola, cigaiedroge, mnoge Skole
u suradnji s ljekarnicima i policijskim stfmjacima organiziraju predavanja z#&euike,
roditelje i Witelje, a cilj je naravno upoznati sa Stetnostinmaga navedenog na ljudski

organizam i motivirati ih da smanje ili da potpundbace pojedine opijate. Jedno takvo



istrazivanje provela je i psihologinja u Srednjkpk Isidora KrSnjavoga NasSice, Sanja Olbina
Bori¢. Istaknula je da se 30%enika opilo, atak 70% ih je probalo alkohol. Ta&er je
navela kako da su neki od razloga zaSto &nigi probali alkohol Zelja da se uklope u
drustvo, radoznalost, da se d@sjg starije i da se opuste. N&§isrednjoSkolci tvrde da piju
jer nemaju organiziranijeg sadrzaja od sjedenjarkifu te zbog slabe roditeljske kontrole
(3). Cijeli diplomski rad temelji se na utiivanju koliko su srednjoskolci svjesni Stetnosti
alkohola, cigareta (duhanskog dima) te droga kdiy@& na ljudski organizam, a istrazivanje je

provedeno na nadim srednjoskolcima.

1.1 ALKOHOL

Pricu o alkoholu zapget ¢emo jednostavnim objasSnjenjem pojma alkoholnikhapkao
najstarijeg i najrasirenijeg sredstva ovisnostkdhol je kitna, narodna i legalna droga. Da je
pi¢e za duSu Sto je hrana za tijelo, odavno je uanezpika predrasuda (4). Pijenje alkohola
u svim prigodama sastavni je dio nasSe tradicijeuiture”. Alkohol je prisutan i kad se slavi i

kad se zaluje, a jako je teSko mijenjati uvrijezstavove | navike.

Povijest pijenja alkoholnih pa stara je gotovo koliko i povijegbvjeka jer su ljudi vrlo rano
primijetili da i male kol¢ine alkohola djeluju na duSevno stanje i mijenjgonasanje.
Postojéi arheoloski nalazi govore da su ljudiévprije 30000 — 40 000 godina proizvodili i
pili alkoholna péa od meda, mlijeka, va i Zitarica. Smatra se da je vinogradarstvo i
selektivan uzgoj graia u svrhu proizvodnje vina zaf@o u planinama iznd@ Crnog i
Kaspijskog mora (6000 — 4000. g. prije Krista). ¥inostala fermentirana ¢a pila su se i u
vrijeme egipatskih faraona, a i stari Grei i Rimijaili su poznati kao uzivaoci vina. U
razlicitim povijesnim periodima, alkoholnim @ma pripisivala se i raalita uloga
(prehrambena, zdravstvena, religijska, kulturalt@.,), no vrlo brzo su ljudi shvatili da
alkohol ima i niz Stetnih djelovanja, tako da nekwilizacije i zabranjuju njegovo
konzumiranje. Muhamed npr. svojim sljedbenicima urdatu zabranjuje konzumiranje
alkoholnih péa. Mojsije: ,Vino i silovito pte nemoj piti ti ni sinovi tvoji s tobom. To neka ti
je uredba vjéna s koljena na koljeno.” Prema Bibliji vino je dBozji kao i svi plodovi
zemlje, ali moze voditi u pijanstvo i idolopoklowst ,Neumjerenost u vinu, pijanstvo, izlaze
covjeka ruglu i sramoti, pijatovjek gubi obraz, vliast nad sobom, zaboravlja n&a&ji (I1z

5,12), nagtuje u sebi sliku Bozju, napusta potrebnu budnoguti spasenja, ostaje izvan



gozbe kraljevstva nebeskog” (Mt 24, 45-51; 1. Kdr1j. Alkoholu je ime dao Paracelsus u
16. stolj€u prema arapskoj rige ,al-kuhl” Sto u prijevodu zné jako fin (5).

Nas narod je, kao Sto samévepomenuo, tradicionalno naklonjen alkoholu. Dedetetina
odraslog ptianstva konzumira alkoholnaépi, a méu jednom desetinom onih koji nikada ne
piju dvostruko je viSe Zena. Me njima se nalaze i osobe koje ne piju jer swdie
alkoholicari. Procjenjuje se da u Hrvatskoj ima Sest postisnika o alkoholu. Kod nas
prekomjerno pije 15 posto punoljetnih muskaraca posto punoljetnin zena. Kod nas je
stvoren pozitivan odnos prema alkoholnimd¢imia i potrebna su desetlg na
javnozdravstvenom prosvj@anju i prevenciji alkoholizma da se tu iSta pr@ni.

Alkoholizam se moZe dogoditi svakome.

1.1.1. ALKOHOLIZAM

Sto se tte alkoholizma, definiramo ga kao socijalno-medikinbolest ovisnosti koja nastaje
dugotrajnim i prekomjernim pijenjem, te dovodi ddravstvenih, obiteljskih i Sire drustvenih
problema, a alkohalarom smatramo osobu koja prekomjerno konzumirahalka péa duzi

niz godina, tako da je to prekomjerno konzumirgrgstalo sastavni dio zivota i ovisni oblik

ponaSanja (6).

Alkoholna pta sadrze u sebi etilni alkohol ili etanol (zest&girit) ¢ija je kemijska formula
C,HsOH. Jakost alkoholnih pa odreluje se prema koncentraciji etanola koju sadrze.
Ovisnost o0 alkoholu psitki je poreméaj koji dovodi do patoloSkog procesa uslijed kogeg
mijenja n&in na koji mozak funkcionira. Bas kao i kada jextip svim drugim ovisnostima i
kod ovisnosti o alkoholu dolazi do neurobioloSkoghdlansa u mozgu te se utjecajem
alkohola aktivira osjgj ugode i zadovoljstva (nagrade). Sindrom apstijenuzrokuje
neugodne psihofizke sindrome (poj@ano znojenje, drhtanje, nesanicu &sti) pa je upravo

iz tog razloga, osobama koje su duzi vremenskbddtonzumirale alkohol, teSko apstinirati i
¢ime se ustvari i stvara taj “earani krug” ovisnosti o alkoholnim @ma. Velike koltine
alkohola koje pojedina osoba moze konzumirati © krdatkom vremenskom periodu mogu
biti smrtonosne. No alkohol je toksin i kad se konzumira svakodnevno u poviSenim
kolicinama. Tada uzrokuje ostmnja jetre te cijelog niza drugih organa u ljudskbtjalu
poput probavnog sustava, mozga, gusterarca, spolnih Zlijezda, misi.



Alkoholizam na duge staze uzrokuje cijeli niz oghii zdravstvenih problema kao Sto su

trovanje alkoholom, bubrezne bolesti, p&itai bolesti te cirozu jetre.

1.1.2. STETNOST ALKOHOLA

Nakon reapsorpcije alkohola u Zeludac, on vrlo bpzbem krvi dolazi do svih stanica
ljudskog tijela i Stetno djeluje na njih. Prekonmerpijenje alkoholnih gia uzrokovatée
brojne psihike poreméaje kao i organska ostenja.

Osteenje zivanog sustava (5):

* Postepeno odumiranje i propadanje mozdanih stamikari mozga Sto dovodi do
umnog i moralnog propadanja, promjene osobnodtprzljivosti i nekriténosti

» oSte&enje malog mozga: smetnje ravnoteze i drhtanjgyorst

» oSteenje perifernih Zivaca (polineuropatija): nesiguherd, gtevi u potkoljenicama,
gubitak osjeta, paraliza

» oSteenje vidnog Zivca, slabovidnost i gubitak sredi§njela.
Osteenje probavnog sustava (5):

* Usna Supljinate&e se javlja paradontoza (propadanje zubnog mdsa)jes, a kod
alkoholicara je primijéena i véa westalost karcinoma grla, grkljana i jezika.

* Jednjakceste upale sluznice, slabost donjeg sfinkteragksfli ezofagitis.

* Crijeva i zeludac: vrl@gesto se javlja gastritis i ogenje crijeva te zeltane sluznice
Sto nerijetko kod alkohalara dovodi do minine i jutarnjih povréanja.

» Ciroza jetre: vrictesta i najpoznatija komplikacija bolesti jetre koeane alkoholom,
¢esto smrtonosnog ishoda, néto kod mladih Zzena, od alkohddra je i @estalije
javljanje karcinoma jetre

* Alkoholni pankreatitis: opasna upalna bolest gater cesta komplikacija

alkoholizma.
Oste&enje séano-zilnog sustava (4):

Alkohol izravno napada i osieje s€ano-zilni sustav i zbog nedostataka vitamina Bljgase
oSte&enje stanog mista (alkoholna kardiomiopatija).

Bolesti stano-krvozilnog sustava izazvane prekomjernim pgenplkoholnih pia: poviseni



tlak, s€ane aritmije, poviSenje masf@u krvi, anemije, pov@ni rizik od obolijevanja od

sikanog i mozdanog udara.
Ostetenje koze:

Ako osoba dugotrajno pije alkoholnaégijavlja se plavkasta boja na licu zbog proSirenja
vena lica, posebno na obrazima i nosu, a posebimrgeeno na hladio Pelagra (bolest

koZe izazvana nedostatkom vitamina B8%e se javlja kod alkohalara.

Ostala ostéenja:

Tuberkuloza je takier jedna od bolesti koja se javlja kod alkobata. Alkohol takder
pojatava spolni nagon, ali snizava sposobnost erekDijgotrajno konzumiranje alkohola
dovodi do nepovratnog propadanja tkiva testisadiice koje konzumiraju alkoholnadai

cesto rdaju djecu sa tjelesnim osenjima koje uklj@uju i mentalnu retardaciju djeteta.
Dusevni poreméaji:

Pretjerano konzumiranje alkohola moZe dovesti dajner poreméenih obiteljskih,
prijateljskin te poslovnih odnosaCeste su neobjadnjive promjene raspoloZenja, grubo
reagiranje i nervoza. Kod takvih ljudi zna se javilepresija koju oni ne prepoznaju pa da
izlijec¢e svoje loSe raspoloZenje posegnu za dodatnoréikatn alkohola, a time u depresiju
zalaze joS dublje.

Bolesno pijano stanje ozbiljan je duSevni poréajsuzenja svijesti, agresivnosti i nemira.
Delirijum tremens je n&gsa psihoza uzrokovana alkoholom, a u akutnom staafiese se
javljaju strah, psihomotorni nemir, djelo¥na i potpuna dezorijentiranost u vremenu i
prostoru te specifne halucinacije sitnih insekata ili Zivotinja(,bijemiSevi*). Postoji i

mogunost latentnog ishoda (5).

Krakovljeva psihoza dovodi prvotno do djelamog, a zatim do potpunog gubitka pEnja
koje rezultira bjezanjem u izmiSljenu stvarnostinBsa ljubomoreceXe se javlja kod

musSkaraca nego kod Zena.

Alkohol je uglavnom prvo sredstvo ovisnosti s kaise mladi susretnu i koje tege prvo
probaju u okruzenju obitelji prilikom proslava. dakestabilnost dominira kod adolescenata
jer je to vrijeme kada dolazi do burnih psiih i fizickih promjena u mladordovjeku koji

traZi da ga se tretira kao odraslu osobu, iakoJeauyijek dijete.



1.2. PUSENJE

Od kada je duhan doSao u Europu, téaisu shvéanja istoga. Smatralo ga se lijekom za
mnoge bolesti, ali se i kaznjavalo njegovo korifgenek u prvim desetlfgma 20. Stoljéa,
njegovo koriStenje postalo je prihvatljiva druStsemavika. Do sredine 20. stalge nije se
puno znalo o Stetnosti puSenja, nego su tek tad®lgpoprva istrazivanja sa svrhom
utvrdivanja utjecaja puSenja na zdravijevieka. Dokazana je uzfoo posljedina veza
izmedu karcinoma bronha i pta i puSenja, te krotme opstruktivne pkéne bolestii infarkta
miokarda. Utvdeno je da puSenje cigareta, ali i pasivno puserigzénost duhanskom dimu)
znatno pridonosi obolijevanju i prijevremenom umjtaod niza bolesti. Zasto ljudi puse? Za
vedinu to je samo obha navika koje se teSko mogu rijeSiti bez obzirasma znanja o
Stetnosti duhanskog dima na zdravlje. Neki kazundge tako lakSe nositi se sa stresom.
Mladi ljudi puSe samo kako bi izgledali starije #bog pritiska drustva. Glavni sastojak
duhana je nikotin. On sam po sebi stvaradgjemirenosti i ugode, a time i ovisnost. U vrlo
malim kolicinama nikotin je za organizam bezopasélak stimulira rad i predstavlja
svojevrsni stimulans za mozak. Uéirea dozama nikotin pak postaje smrtonosan. Opas®st
ustvari nalazi u duhanskom dimu koji sadrzi nekolils.ta kemijskih sastojaka od kojih su
neki otrovni a neki kancerogeni (najpoznatiji jetrka). Udisanjem duhanskog dima u
plu¢ima se svi sastojci taloze, zatim ulaze u krvotdkniotokom se dalje Sire po tijelu.
Imunoloski sustav bori se protiv sastojaka duhagsttiona. Problem je Sto se na tagima
uzrokuje rak plda i ostale vrste karcinoma, emfizemu i bolesti s@ake godina viSe od
400000 smrti uzrokovano je puSenjem. No ono uzegativho utjée na gotovo sve druge
organe (7). Uglavnom su nikotin i ugliii monoksid najStetniji za srce. Nikotin djelujé&kada
Sto povéava potrebu srca za hranjivim tvarima i kisikomkd@ljicni monoksid uzrokuje
smanjenje sposobnosti krvi da omoégpiotrebnu kokinu kisika srcu. Proporcionalno kaini
popusSenih cigareta, ponovnih paljenja cigareta &ojgolu popusene te uvémjem dima iste

cigarete nekoliko puta , pos&va se rizik za rak péa.

U osnovi je nikotin stimulirajéa droga za centralni ziani sustav (CNC). Povava
pozornost i usredotenost, pojgava metabolizam, priguSuje apetit, ometa san, dawe
brzinu otkucaja srca i pospjeSuje cirkulaciju (Kjkotin izaziva trajan gr na arterijama
mreznice oka te upale perifernih zivaca. Vid ubzatabi te se teSko raspoznaju boje i



pojavljuje se slabovidnost uzrokovana nikotinomséhje takder izaziva spolnu neplodnost i
disfunkciju, ubrzava starenje (bore, blijedo i suie®) i ubrzava umaranje organizma te
samim time slabi podnoSenje fikih napora.

Takader cesto dovodi do raznih bolesti poput nekih oblikaklemije, raka pléa, bronha,
mokranih puteva i sino. Kod male djece i dojéadi, ¢esta izlozenost duhanskom dimu
moze uzrokovati éestaliju upalu pléa,bronhitis, astmu, kao i kramu te akutnu upalu

srednjeg uha, a u zdanje vrijeme ge&e dovodi i do sindroma iznenadne dogkgsmrti.

PusSenje kod trudnica uzrokuje prijevremeni porodpbntani pobé&aj. Pri pusSenju u trudrito
duhanski dim koji trudnica udiSe pun je StetnihritvBolazi do krvotoka za bebu predstavlja

jedini izvor hranjivih tvari i kisika, Sto negatierutjece i Stetno djeluje na njezin rast i razvoj.

PuSenje kod pusa stvara ruzne, zute mrlje na zubima i nerijetlkazinza rani gubitak zubi

(gingivitis), rak grla i usta.

Poznateinjenice (8):

- Smrtnost u puga cigareta je W& za priblizno 30-80% nego u nepésa

- Smrtnost proporcionalno raste sa &olom popusenih cigareta.

- Najveta smrtnost puga je u dobi izméu 45. i 54. godine zZivota .

- Smrtnost je znatno manja u pt&&oji ne udiSu dim nego u onih koja ga udisu.

- Smrtnost je takder znatno manja kod pusakoji su pusili pa prestali nego u onih koji su

nastavili s pusenjem.

1.2.1. FIZCKA | PSIHICKA OVISNOST

Utvrdeno je da puSenje izaziva ovisnost phii fizicke prirode. Nikotin utjge na ziani
sustav te se ugiaje u metabolizam, Sto uzrokuje da se fizioloSkakcge nekih sustava
prilagaduju i mijenjaju pri njegovoj nazmosti. U sld¢aju da se puga oduzme duhan,
fizioloSke reakcije gore navedenih sustava morajizeova prilagdavati metabolizmu bez
nikotina Sto prati niz nuspojava (probavne smetjmglavicoa, pad tlaka, nemir, nervoza i
sl.).



PsiholoSka ovisnost se tutiiekao otezano prihvé@anje prekidanja neke navike, odnosno
natina ponasanja. Ovisnost o duhanu nije uvijek i rararbiti samo potreba da se svaki
zivotni problem ili potesSkéa ukloni uz cigaretu, nego je odraz uzitka ili ugdaja nastupa
nakon pusSenja duhana. Upravo iz tog razloga i n@jgndizicka, druStvena i psibka
poteSka@a ¢e vrlo lako navesti na povratak na cigaretu. Nésgje€e pusé, kako bi objasnio

svoje ponasanje, tiamnogobrojne razloge koji n@<e i nisu opravdani.

Sve gore navedene posljedice pusSenja duhana jdsruju da je puSenje veliki drustveni
problem i bolest koju treba lijéi i prevenirati kao i druge ovisnosti. Bez obz# pusenje
ne predstavlja teSku ovisnost kao recimo ovisnasiogama ili alkoholu, ipak ima "posebno”

mjesto u ovisnostima.

1. Kada govorimo o puSenju govorimo o obliku pomgsaoje je drusStveno vrlo visoko

prihvaceno.

2. Koliko god da je puSenje Stetno za zdravljeSemje za razliku od alkoholizma ne izaziva

neposredne mozdane poreae.

3. Ako ne smatramo otigcenje okoline dimom antisocijalnim i asocijalnim p&anjem

onda niti puSenje ne spada pod takva ponasanja.

4. Naelno pusenje ne dovodi do teSkih gospodarskih stdamih poremé&ja pojedinca,
drustva ili obitelji.

lako znamo da puSenje ne uzrokuje teSke paiej@epsihtkin stanja, ipak krozlestu
konzumaciju duhana dovodi do vrlo karaktetistig "ovisntkog" tipa funkcioniranja i
ponaSanja kod osobe koja ga konzumira. Pésanerijetko poduzeti gotovo sve Sto je u
njegovoj mogdnosti da bi doSao do cigareta ako ih trenutno nédma.takaer, ne razmislja

0 ljudima koji su prisutni za vrijeme svega "olaédizivanja u duhanskom dimu. Time
ugrozava vlastito zdravlje ali i zdravlje osoba&apu u njegovoj neposrednoj blizini. Neka
istrazivanja ukazuju na to kako je jednaka opasakistnog kao i pasivhog pusenja. PuSenje,
dakle, problem jeitavog druStva a ne samo pojedinca koji uzZiva psgma ono postaje

poremeaj ponasanja socijalno-medicinskog karaktera (8).



1.2.2. MLADI | PUSENJE

Vedina je odraslih svoju prvu cigaretu upalila josrednjoj Skoli. Sto ranije mladi gou

pusiti to su vée mogunosti za teZzu uporabu u starijoj dobi, kao i zai guBaki staz.

U Zivotu mladih vrlo bitnu ulogu imaju njihovi ragiji kao njihovi odgoijitelji ili barem kao
ljudi s st&enim iskustvom koji su upoznati s kusnjama koje nasinasnje vrijeme pruza
drustvo. Neophodno je da roditelj pomogne u razudjgtetova samopouzdanja i dg@

samoposStovanja i vlastite vrijednosti kako bi sgetdi znalo spretno oduprijeti pritisku

vrSnjaka.

Roditelji trebaju:

- Odgajati mlade kako bi bili spremi samostalnoutil u prihvacanju postupaka koji koriste

njihovom zdravlju, to jest odbijanju postupaka kiginarusiti njihovo zdravlje.

- Obrazovati mlade da zive s ogr&mjima, odnosno da nije potrebno sve imati i daaem

potrebe da se sve dozivi.

- Razviti osjéaj sigurnosti i povjerenja u roditelje, kako bi penli sve svoje poteSke i

dozivljaje, kao i povjerenje roditelja u djecu.

- Poticati i omoguiti razvitak "hobija" i uklj¢genje djece u razlite edukativne i korisne

aktivnosti.
- Razviti naviku razgovora iznde djece i roditelja.

Velik problem u rjeSavanju ovog drustvenog problejpasamo reklamiranje cigareta u
medijima. Reklamiranjem cigareta u medijima, veot¢Sko gotovo nemoge, mladoj osobi
odrzati i stvoriti stav prema puSenju kao opasnaeprihvatljivom, za zdravlje Stetnom
visokoriziknom ponaSanju. Upravo u takvim reklamnim kampanjarape&e je cigareta
povezana s zrelég,radogu,ugodom, pustolovinom... U zemljama u kojima jeedena
zakonska zabrana reklamiranja cigareta uvelikensgnpije broj mladih koji puSe. U &mi
visoko civiliziranih i razvijenih zemalja zabranie djeci tj. mlaim osobama od 18.godina

prodavati cigarete, kao i alkoholna&ai(9).



1.3. DROGE
Prema méunarodnoj konvenciji droge se definiraju kao t\(af):

* koje imaju psihoaktivni ¢inak i djelovanje koji mogu smanijiti osjet bolijetati na
stanje budnosti i izazvati halucinacije ili smetnjenotortkim funkcijama, misljenju,
ponaSanju, zapazanju ili raspolozenju

 Cija kontinuirana zlouporaba pd# razvoj bolesti ovisnosti

* koje dugoreéno uzrokuju i druge zdravstvene i socijalne proldem
Obzirom kako tretiramo droge pred zakonom podijstito ih na:

1. Ku¢nel/legalne droge: alkohol, duhan, inhalacijskasire] sredstva za smirenje

2. llegalne droge
S obzirom kako droge djeluju na mozak dijelimo & n

1. psihostimulirajéa sredstva
2. deprimirajita/umirujita sredstva
3. sredstva koja izazivaju poretage opazanja (iluzije i halucinacije)

Nemogue je opisati sve vrste droga jer se svakodnevnmatam prostorima pojavljuju
opasnije i nove droge, pal samo spomenuti one koje sece&je susréu i koje su méu

najpoznatijima.

1.3.1. INHALACIJSKA SREDSTVA

U zargonu ovisnika, ,snifanje” je udisanje para iut prvom redu ljepila (sintéka), a onda
boja, lakova, benzina, etera, radiy@ca i petroleja. Ténije, aceton, benzin i razgevaci
pripadaju u skupinu organskih otapala. Pod plirepadaju butan, propan i anestetici. Boje za
zidove, lakovi i automobilski lakovi su organskioggvi. U skupinu aerosola pripadaju freoni i
lakovi za kosu i posebna skupina su nitriti. Ddbid pogodno za udisanje, svaka takva tvar
mora u svojem sastavu sadrzavati arofnatitvar toluen, ing&e ugodnog mirisa, ali jako
omamljujiteg i halucinogenog djelovanja. Inhalacijska srealstzazivaju kratkotrajnu

vrtoglavicu, mgnine i glavobolju, a mogu se javiti | poreéag svijesti i halucinacije. Moze
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doci i do akutnog trovanja s prestankom disanja i reida te nagla smrt. Dugotrajno udisanje

izaziva trajna oStenja mozga i svih zivaca.
1.3.2. MARIHUANA

Indijska konoplja ili marihuana (k® i twci zenske biljke) zelene je boje, nakon berbe Se su
zatim mrvi, prepoznatljiva je mirisa na susenorsjeNjezin glavni aktivni kemijski sastojak

za promjenu svijesti je delta-9-tetrahidrokanabiidiiC).
Posljedice marihuane i Stetno djelovanje:

» pad odgovornosti

» gubitak motivacije za obaveze i zaboravljivostenmto
* bahatost u komunikaciji

* opasnost u prometu

e napadaji tjeskobe

* pojaana sklonost zabavi

* smanjenje testosterona

* Smanjenje imuniteta

e smanjenje plodnosti

e trajno oStéenje pamenja

e povean rizik od prelaska na ,§a“ droge

Kao psihtke posljedice javljaju se gubitak koncentracijez\mdjnost te poviéenje u sebe. U
vedini slucajeva dolazi do pogorsanjadv&azvanih emocionalnih teSém, razvoj tjeskobe,

depresije te shizofrenije (krame dozivotne duSevne bolesti).
1.3.3. ECTASY (MDMA)

3,4-Metilendioksi-metamfetamin (MDMA) je sint&kia psihoaktivha droga koja je po svom
sastavu stina halucinogenom meskalinu i metamfetaminu. Praiere je pdetkom
dvadesetog stolj@, no bio je zaboravljen sve do sedamdesetih gokiata je skupina
psihoterapeuta i farmakologa odla upotrijebiti tu supstancu u nadi da pomai ljudima

da bolje shvate sebe i svoje odnose s drugima @dada u plesne droge, popularne kao
,dance droge“. Te droge se 6bo nalaze u tabletama koje na sebtege imaju otisnut lik
npr. srce, smaji avion, djetelina, zatim kapsulama ili su smr#jerKonzumiraju se

uSmrkavanjem ili gutanjem.
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Posljedice uzimanja MDMA i Stetno djelovanije:

* razdrazljivost

* hiperaktivnost

* gubitak apetita, iscrpljenost organizma, nesanica
* izrazito dobro raspoloZenje pa nagla depresija

» razgovorljivost (prtanje bez logike povezanosti)

* mogua psihoza

» opasnost od dehidriranja zbog p@aog znojenja

» oSte&uje mozdane stanice.
1.3.4. SPEED (metamfetamin)

Speed je sintatki stimulans mozga i uzrokuje promjene kod maiah i mentalnih funkcija.

Najceke se pojavljuje kao bijeli prah ili kao tablete &ojemaju mirisa i gorkog su okusa.
Posljedica i Stetno djelovanje speeda:

* neuhranjenost

* nesanica

* mozdani i stani udar

» trajno oStéenje mozga

» oslabljeni imunitet
1.3.5. LSD (Lyserg Saure Diaethylamid)

Halucinogena je droga i ima najg@djelovanje n&ovjeka. Oko 100 puta jeda od kokaina, a
dobiva se iz lizerinske kiseline parazita s raajcBse se nalazi u obliku tableta ili pagi

sa sléicom pa se zatdesto moze&uti naziv ,slicica“.
Posljedice uzimanja LSD-a i njegovo Stetno djelgean

» strah, paranoja, panika
» trajno Stéenje mozga i njegovih funkcija
* naknadne halucinacije

 hladnca
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Pod utjecajem ove droge dolazi do iskrivljene steati jer svi osjeti poprimaju neku drugu
dimenziju (vide zvukguju boje i sléno). Osoba nema pojam same sebe nego misli da je
netko drugi (zivotinja, nezivi predmet ili neka daiosoba). Redovito uzimanje dovodi do
razvoja teSke duSevne bolesti psihoze. Poznatzu sl¢ajevi samoubojstva pod utjecajem
LSD-a.

1.3.6. KOKAIN

Kokain se dobiva iz |i& biljke koke. Najeke se nalazi kao prah te bijeli ili &astobijeli
kristali (crack). Uzima se injektiranjem ili uSmkayjem. Dok se crack afio pusi na foliju,

plastenu bocu ili lulu.
Posljedice kokaina i njegovo Stetno djelovanje:

* bezrazlozna euforija, hiperaktivnost, dsjeviSka energije, slab apetit, nesanica
» 3Smrcanje, oSteene nosne sluznice

* mogua paranoja i halucinacije

» proSirene zjenice

» sklonost kriminalu

» fizi¢ko propadanje

» sklonost prostituciji

» oSte&enje DNK (mutacije)

» oSteenje ploda u trudrio

* razvoj fizicke i psihtke ovisnosti

* smrt zbog mozdanog udara ili prestanka rada srca

Vanjski izgled osobe koja redovito uzima kokain deasténo mijenja. Osoba postaje
zapusStenog izgleda, neuredna je, nema apetit pangukezini. Moze dé@ do takozvanog
kokainskog ludila u kojem se datgu samoubojstva ili ubojstva.

1.3.7. HEROIN

Heroin je sintetiki derivat morfina koji se dobiva iz soka posebmngtes maka. Potpunasti
heroin je bijele boje, topiv je u vodi i gorkog g&usa. Na ulici se uglavhom prodaje heroin

koji je Zutkasto-smée boje jer mu preprodasiadodaju mnoge druge supstance. Sadrzi od 7-
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10 %¢istog heroina a ostalo su vapno¢edei mnogi otrovi kao Sto su kinin i strihnin. Hero
se moze ubrizgavati, pusiti ili uSmrkavati. 1zazneavoj teske psikike i fizicke ovisnosti i

tielesno i duSevno propadanje.
Posljedice uzimanja heroina i njegovo Stetno djaige:

e usporeni puls i usporeno disanje

e usporenost, pospanost, uske zjenice, promijenjejzadiasa

» stalna potraga za novcem,

» vide se ubodi vena na rukama (kod onih ovisnikad@juzimaju intravenozno)
* razna oboljenja (zbog Stetnog djelovanja na bubregr i plia

* promjena ponasanja i osobnosti

» teSka psihika i fizicka ovisnost

» psihofiziko propadanje

» zaraze HIV-om ili hepatitisom B i C

» velik rizik od predoziranja i naposljetku smrt

Nisu svi koji uzimaju droge narkomani. Stovise, sajgdan mali broj osoba koje uzimaju
droge mozemo smatrati narkomanima u uZzem smislujag&. Budwi da su ilegalne i
temeljito odbojne nasem drustvu, samo jedan maliljddi uopte dolazi u priliku i probati
neku od droga. Mlade na drogiranje gura konformizaema vrsSnjgkim skupinama (tzv.
~Skvadrama®) kojima pripadaju i nekgtiost u slij@enju mladenékih supkulturnih trendova
(,furki“, , direva®) (2). lako nisu svi mladi skloni eksperimieanju, jedan dio ipak jeCak i
jednokratno uzimanje neke od droga moze zavrsgupoo. Bez obzira Sto velik broj mladih
koji isproba droge ne nastavi s koriStenjem i ngnain velinom izbjegne negativne
posljedice, to ne moZe opravdati riiniti drogiranje neduznom zabavom. S druge strane,
manji, ali i dalje znatno velik broj mladih se zbdgpge susreo sa sudnicama i bolnicama pa
nazalost i mrtvénicama. JosS je e broj onih koji su zbog ovisnosti slomili svoje itdji,
prekinuli Skolovanje, izgubili radna mjesta, kraii sami pdeli s preprodajom droge. Istina o
ovisnosti je naravno kao i uvijek negdje u sredirsyakome tko se odvazi probati neku od
droga mora biti jasno da sve ima svoju cijenu ipdg ili kasnije dolazi na naplatlReci
istinu 0 drogama ne zdtiazagovarati drogiranje, nego upravo suprotno -¢znaormirati
mlade da jedan kratki trenutak ma@égg «uzitka» nije vrijedan rizika kojem ih izlazey jh
moze odvesti na put bolesti, propadanja i teSkeenfliR).
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2.CILJ RADA

Cilj rada je ispitati znanje srednjoskolaca ©kgebaranjske Zupanije o Stetnosti railn
sredstava ovisnosti putem posebno konstruiranognisammg anketnog upitnika i metoda
deskriptivne statistike, te opisati ziag medicinskih sestara prvostupnica i medicinskih

tehnitara prvostupnika u edukaciji i savjetovanju mladeciljem suzbijanja ovisnosti.
Pretpostavlja se da &e@a srednjoskolaca:

-zna kemijski sastav alkohola, svjesna je Stetrjelpanja alkoholnih gia, Sto uzrokuje i za

koliko je kr&i zivotni vijek;

-zna da nikotin uzrokuje ovisnost, svjesna je $gtdjelovanja koje izaziva puSenje (rak,
manji kapacitet pléa, vei broj otkucaja srca);

-svjesna je djelovanja droge i lijekova na ljudsiganizam te sh¥a da uzimanje lakih droga
vodi ka ve&oj ovisnosti.

15



3. METODE
3.1. Anketni upitnik

Istrazivanje je provedeno anketama (postupak unkog@ketirani pismeno odgovaraju na
pitanja koja se odnose #imjenice koje su im poznate ili na pitanja vezaaanghovo osobno
misljenje) u kojima je pojedinac morao upisati ssppl, dob, razred, napisati @uspjeh iz
prethodne Skolske godine, mjesto prebivalista ténswana josS 22 pitanja zatvorenog tipa
(primjer ankete u prilogu).

3.2. Ispitivani uzorak

Ispitanici su denici srednje Skole Izidora KrSnjavoga u NaSicablkeupno 235 genika, od
¢ega je ukupno 37¢enika prvih razreda, 4%anika drugih razreda, 8Xenik tretih razreda i
70 wenika cetvrtih razreda. Podijeljeni u pet smjerova i desetreda koji jesu; 1. razred
smjer poljoprivredni tehdar (17 &enika), 1. razred ekonomske Skole (z@nika), 2. razred
elektrotehnike Skole (25 &enika), 2. razred prirodoslovno-mateniké gimnazije (22
ucenika), 3. razred smjera poljoprivredni tetari (27 &enika), 3. razred ekonomske Skole
(26 wenika), 3. razred jemme gimnazije (28 d&enika), 4. razred ekonomske Skole (25
ucenika), 4.a razred prirodoslovno-materdle¢i gimnazije (21 &enik) te 4.b razred
prirodoslovno-matematke gimnazije (24 ¢enika).

3.3. Provalenje ankete

Istrazivanje je provedeno tijekom listopada 201&dige tijekom nastave u Skoli, u jednom

danu, s dozvolom ravnatelja Skole.

3.4. Statistitka obrada podataka

Podaci iz pravilno popunjenih upitnika upisani stablicu u Excelu (Excel 2007, Microsoft
Corp., Redmont, WA). Odgovori na svako od 30 p#aigj upitnika prikazani su metodama
deskriptivne statistike.
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4. REZULTATI
4.1. Ispitivani skup

Svi navedeni smjerovi sudjelovali su u anketi. @@ a&nketnih upitnika, valjano popunjenih
bilo je 235.

Bilo je 118 ili 50,2% ispitanika muskog, te 1174B,8% ispitanika zenskog spola.

Dob ispitanika kretala se izmahe 15 godina (25 ¢enika ili 10,6%), 16 godina (51cenik ili
21,7%), 17 godina (95¢enika ili 40,4%), 18 godina (61cenik ili 26,0%) i 19 godina (3

ucenika ili 1,3%), sa srednjom vrijedri@s16,8 godina i standardnom devijacijom 2,1 godina.

Opci uspjeh iz prethodne Skolske godine: ocjena 5 y&hika ili 25,1%), ocjena 4 (137
ucenika ili 58,3%), ocjena 3 (38¢enika ili 16,2%), ocjena 2 (1c¢anik ili 0,4%). Srednja
vrijednost je 4.1.

Bilo je 86 wenika ili 36,6% iz grada i 14%anika ili 63,4% sa sela.

NajviSa stridna sprema kod roditelja varirala je od osnovneekiol vise Skole ili fakulteta od
¢ega je: osnovna Skola (20anika) 8,5%, nepotpuna srednja Skola {énika) 2,6%, srednja
Skola (135 denika) 57,4%, viSa Skola ili fakultet (74enika) 31,5%.

Izvor prihoda ima/ju: niti jedan roditelj (&anika) 3,4%, jedan roditelj (L0%enika) 46,4% i
oba roditelja (118 roditelja) 50,2%.

4.2. Rezultati ispitivanja 0 znanju o sredstvima oinosti
4.2.1. Alkohol

Koliko su i jesu li mladi upoznati s kemijskim spa) alkohola te znaju li prepoznati koje

Stetnosti izaziva, vidi se iz sljedlb slikovnih prikaza.

Iz slike 1 moze se utvrditi da &e@a srednjoskolaca zna da je etilni alkohol ilinetbkemijski
spoj koji ¢ini sastojak svih alkoholnih ¢ga: 174 ispitanika (74%) odgovorilo je¢tto na ovo
pitanje, dok 33 ispitanika (14%) smatra da je $@jj ¢ini alkoholna péa metanol ili metilni

alkohol. Tek 15 ispitanika (6%) odgovorilo je dazare naziv spoja kojiine alkoholna gia,
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dok se za propilni alkohol odiilo 11 ispitanika (5%) , njih 2 (1%) odiilo se za odgovor
glicerol.

Sastojak svih alkoholnih pica, tzv. alkohol
jest kemijski spoj Cije je pravo ime:

5% 1%

i
\5% 14%
® a) metilni alkohol ili metanol

¥ b) etilni alkohol ili etanol
™ c) propilni alkohol ili propanol
* d) glicerol

¥ e) ne znam

Slika 1. Pravo ime alkohola - etanol

Iz slike 2 moze se zakiiti da wenici neovisno o dobi (o razredu) znaju da je eélkohol
ili etanol sastavni spoj alkoholnihdai.

¥ 1. razredi
* 2.razredi
™ 3. razredi

* 4. razredi

- -

a) metilni b) etilni c) propilni d) glicerol  e) ne znam
alkoholili alkoholili alkoholili
metanol etanol propanol

Slika 2. Uvid u poznavanje alkohola duwel.-4. razreda srednje Skole.
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Kod pitanja Sto alkohol ne uzrokuje (slika 3) 7Bitanika (31%) odgovorilo je da se radi o
zagrijavanju tijela, 29 ispitanika (12%) ih je pr&o da odgovor ne zna, 20 ispitanika (8%)
smatra da alkohol ne uzrokuje usporene refleksegkal3 (6%) da ne uzrokuje promjenu
ponaSanja. i@na ispitanika je ipak tmo odgovorila na postavljeno pitanje. Njih 100 (43%

znalo je da se radi o ubrzanom radu srca.

Sto alkohol ne uzrokuje?

46% 3%

¥ a) promjenu ponasanja
¥ b) usporene reflekse

™ c) zagrijavanje tijela

® d) ubrzani rad srca

¥ e) ne znam

Slika 3. Alkohol i njegovo djelovanje na organizam.

Na slici 4 vidi se da su mladi upoznati da alkokkiauje Zivotni vijek. Ipak, 71 ispitanik
(30%) jos uvijek ne zna za koliko godina, 12 (5% »matra da ovisnici o alkoholu u@pne
zZive krate od ostalih, 5 (2 %) misli da se radi o godinuadansamo njih 79 (33%) odgovorilo

je tano, odnosno da se trajanje Zivota ktoiith ovisnika o alkoholu skéaje za 3-5 godina.

Ocekivano trajanje zivota kroni¢nih
ovisnika o alkoholu je kraée za:

2%

4 ¥ a) 1 godinu

* b) 3-5 godina

5% = d) nije krace uopce

™ e) ne znam

Slika 4. Alkohol smanjuje trajanje zivota.
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Vidi se da jecak 230 ispitanika (98%) upoznatih &mjenicom da dugogodiSnje opijanje
alkoholnim péima uzrokuje teSka ostenja pa i potpuno propadanje unutrasnjeg organa —
jetre (slika 5).

Dugogodisnje opijanje alkoholnim pi¢ima
uzrokuje teska ostecenja pa i potpuno

propadanje unutrasnjeg organa
196 0% 1%

¥ a) zeludac

¥ b) gusteraca
™ c) jetra

* d) bubrezi

™ e) ne znam

Slika 5. Ostéenja uzrokovana pijenjem alkohola.

Na slici 6 jasno se moZzecigati kako je 205 (87%) denika na slici iz upitnika (pitanje 28,
prilozi) prepoznalo mozak osobe koja boluje od htk@ma, dok je njih 20 (9%) krivo
prepoznalo, a 10 (4%) njih nije znalo.

¥ Slika a)
¥ Slikab)

® NEZNAM

Slika 6. Prepoznavanje mozga osobe koja bolujdiathalizma.
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S obzirom da je v@na wenika t@&no odgovorila na pitanja o sastojku alkoholniltapi
Stetnostima koje izaziva alkohol, moze s& da su denici dovoljno informirani i educirani o
loSim stranama konzumacije alkohola, te da kaoitake malo poduzimaju u prevenciji i

edukaciji o Stetnosti alkohola.

4.2.2. PuSenje

Iz upitnika koji je proveden sa srednjosSkolcimarsge se znaju li da je nikotin sastojak
duhanskog dim&ija stalna prisutnost u krvi stvara Zelju za puéenjda se dugogodiSnjim
puSenjem u pitima nataloZe tvari (katran) koje onemégju normalno funkcioniranje péa,
kako su policikleki aromatski ugljikovodici sastojci duhanskog dinkajima se ¢esto
pripisuje rak diSnih putova i na kraju da ptida prosjeku imaju manji kapacitet gl i vei

broj otkucaja srca nego pusa

Na slici 7 moze se vidjeti da j@ak 229 (97%) ispitanika odgovorilo kako je nikosastojak
duhanskog dim&ija stalna prisutnost u krvi stvara Zelju za pudamjtek 4 (2%) ispitanika
nije znalo odgovor na ovo pitanje, a njih 2 (1%)sm@a da je to ugiini monoksid, dok 0% su

imali odgovori cijanovodik i olovo.

Sastojak duhanskog dima, Cija stalna
prisutnost u krvi stvara Zelju za pusenjem
je:

0%

%

A\V ® a) cijanovodik

¥ b) olovo
® c) ugljiéni monoksid
® d) nikotin

¥ e) ne znam

Slika 7. Sastojak duhanskog dima.
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Na slici 8 vidi se da je 227 (97%) ispitanika odgol kako je katran smjesa tvari koja se
dugogodisSnjim puSenjem nataloZi u glaa i onemogéuje normalno funkcioniranje pta.
Tek 6 (3%) ispitanika priznalo je da ne zna o kgajjesi tvari se radi, a na odgovore ulje,

katran, pepeo i plin odgovorila je po jedna osodamp imaju 0%.(Slika 8.)

Dugogodisnjim pusenjem u plu¢ima se
nataloze tvari koje onemogucuju
normalno funkcioniranje ovog organa.
Spomenutg smjesa tvari je:

|

¥ a) ulje
* b) katran
™ c) pepeo
* d) plin

™ e) ne znam

Slika 8. Poznavanije tvari koje se taloze dugoggaspusenjem.

Vidi se da je 203 (86%) ispitanika upoznato &ajenicom da policikkéki aromatski
ugljikovodici uzrokuju rak diSnih putova, dok 251%) ispitanika odgovorilo je da ne zna za
ovaj podatak, a po 2 (1%) ispitanika dalo je odgevona ostale odgovore (ciroza jetre,
dusSevni porem&ji, debljina) (slika 9.)
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Policiklicki aromatski ugljikovodici jesu
sastojci duhanskog dima kojima se cesto
pripisujue:

aQ,
o 1% 1% _ _
1/6_\\\/-1 a) rak disnih putova
~ ¥ b) ciroza jetre

¥ c) dusevni poremeéaji
* d) debljina

¥ e) ne znam

Slik
a 9. Ciroza jetre i aromatski ugljikovodici.

Na pitanje kako u prosjeku pusamaju manji kapacitet pka i veti broj otkucaja srca nego
nepusai, zato jer se puSenjem na oko 10-15% hemoglobirvanim krvnim stanicama
umjesto kisika veze ugfni monoksid, vidi se na slici 10. Too je odgovorilo 136 (58%)
ispitanika. Da je rij¢ o nikotinu odgovorilo je 37 (16%) ispitanika, 8%3 ih je izabralo

odgovor dusSik, 0% odgovor cijanovodik, a 54 (23%pitanika odgovorilo je da ne zna

odgovor na postavljeno pitanje

U prosjeku pusaci imju manji kapacitet
pluca i vedéi broj otkucaja srca nego
nepusaci, zato jer se pusenjem na oko 10-
15 % hemoglobina u crvenim krvnim
stanicama umjesto kisika veze:

3%

¥ a) dusik

® b) ugljiéni monoksid
® c) nikotin

* d) cijanovodik

™ e) ne znam
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Slika 10. Vezanje nikotina u crvenim krvnim stamnza

Na slici 11 jasno se moz&itati kako je 229 (98%)denika na slici prepoznalo ga puséa,

dok ih po troje (1%) nije prepoznalo ili je krivogpoznalo (pitanje 27, prilozi)

Na slici (fotografiji) prilozenoj
ispod grafikona usporedena su
pluéa pusaca i nepusaca. Trajno
osteéenje plu¢a kod pusaca
vidljivo je na slici (zaokruzite...

1% 1%
‘ ¥ Slika a)
* Slika b)
® NEZNAM

Slika 11. Prepoznavanje ghpusSaa i nepuséa.

Obzirom da je v@na wenika t@no odgovorila na postavljena pitanja o sastavu dskag
dimacija stalna prisutnost u krvi izaziva ovisnost (rikd, da se dugogodisSnjim pusenjem u
plu¢ima talozZi katran, kako policiklki aromatski ugljikovodici izazivaju rak diSnih mwva i
kako zbog ugliinog monoksida pugaimaju manji kapacitet plkta i veti broj otkucaja srca,
moze se r@ da su srednjoskolci educirani i upoznati s Stetrd)elovanju duhanskog dima.
Kao Sto dobro znamo ne djeluju preventivnéak StoviSe opazamo kako se dobna granica

pusS&a spusta, a broj raste.
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4.2.3. Droge

Jesu li i u kojoj mjeri mladi upoznati sa Stetnmstikoje izaziva droga i njeno konzumiranje

provjerilo se u sljed@m pitanjima iz upitnika.

Na pitanje na koji sustav prvenstveno djeluju droljekemijska sredstva (prirodni ili
sintetcki kemijski spojevi) od 235 ispitanika, njih 191dfwosno 82%) je odgovorilo ¢no —
Zivéani sustav. Svega 14 ispitanika (6%) odgovorildgene zna o kojem se sustavu radi, 12
ispitanika (5%) odgovorilo je da je r§e krvozilnom sustavu, 11 njih (5%) odgovorilo je d
djeluje na osjetilne organe, a samo 6 ispitanika)(2dgovorilo je da je riggo probavnom

sustavu (slika 12).

Drogeili kemijska sredstva ovisnosti jesu
prirodni ili sinteticki kemijski spojevi, koji
prvenstveno djeluju na:

5% 2%
(]

5% ‘
\ ¥ a) probavni sustav

¥ b) Ziv€ani sustav

M c) krvoiilni sustav
= d) osjetilne organe

™ e) ne znam

Slika 12. Djelovanje droge ili kemijskih sredstaeaorganizam.

Na slici 13 vidi se da je od 235 ispitanika, njB01(77%) téno odgovorilo na pitanje da lake
droge vode k ovisnosti 0 teZzim drogama, 29 ispk@r(il2%) odgovorilo je negativno, 16
(7%) ih je odgovorilo da je to samo ponekadajul0 (4%) da nije utdeno, dok odgovor
NE ZNAM nitko nije zaokruzio.
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Mogu li tzv. lake droge, kao npr.
marihuana biti put prema ovisnosti o
teskim drogama?

4% 0%

12%‘ * a)da

* b) ne
™ c) ponekad
® d) nije utvrdeno

™ e) ne znam

Slika 13. Put ka tezim ovisnostima.

Da uzimanje teskih droga kao i dugotrajno uzimdajgh droga teSko i trajno osige
Zivéani sustav znalo je 203 ispitanika (86%), po 10)(48%atra ih da ponekad o&tge trajno
Zivéani sustav ili da ne zna odgovor na ovo pitanjé Bj(3%) odgovorilo je da ne ostge

trajno ziwani sustav ili da se to dodm samo ponekad (slika 14).

Uzimanje teskih droga kao i dugotrajno
uzimanje lakih droga tesko i trajno
ostecuje ziv€ani sustav?

3% 4%
¥ a)da
* b) ne

™ c) ponekad

* d) nije utvrdeno

™ e) ne znam

Slika 14. Stetnost uzimanja teskih droga z&aiv sustav.
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Na slici 15 vidi se da je v@a ispitanika, njih 85 (38%) odgovorila da ne zia su
inhalacijska sredstva ili sredstva za ,snifanjefavgom organski spojevi nda koje ne
spadaju parafini. Njih 77 (34%) odgovorilo je daradi o organskim spojevima, 38 ispitanika
(17%) odgovorilo je da je rijeo parafinu, njih 13 (6%) smatra da se radi o ljepiok je 12

ispitanika (5%) odgovorilo da se radi o lakovint@ojama.

Inhalacijska sredstva ili sredstva za
"snifanje" jesu uglavhom organski
spojevi medu koje ne spadaju :

/‘ 34% ¥ a) organska otapala

( * b) boje i lakovi
\ X c) ljepila
17% * d) parafini

™ e) ne znam

Slika 15. Inhalacijska sredstva

Da analgetici djeluju kao droga kada se nedozvoljerimaju u neprimjerenim k@inama od
235 ispitanika odgovorilo ih je 79 (36%) (slika 18a se radi o antibioticima mislilo je 58
ispitanika (27%). Njih 13 (6%) misli da je rj@ kontracepcijskim tabletama, 12 (6%) smatra
da se radi o antiviralnim lijekovima, dok ihdak 55 (25%) odgovorilo da ne zna odgovor na

oVvo pitanje.

¥ a) analgetici
¥ b) antiviralnilijekovi
™ c) antibiotici

® d) kontracepcijska sredstva

™ e) ne znam

Slika 16. Analgetici kao droga.
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Na slici 17 vidi se da je na pitanje uzrokuju ltay i kokain oSt&enje DNK i mutacije u
nasljednom materijalu potvrdno odgovorilo 120 iapika (54%), negativno je odgovorilo 16
ispitanika (7%), po 7 ispitanika je odgovorilo dgernutvrdeno ili da samo kokain uzrokuje taj

poremeéaj (3%), dok jetak 72 ispitanika (33%) odgovorilo da ne zna odgmapvo pitanje.

Uzrokuju li droge ectasy i kokain
ostecenje DNK i mutacije u nasljednom
materijalu?

¥ a)da

. ¥ b)ne
/ ™ c) samo kokain
70

* d) nije utvrdeno

¥ e) ne znam

Slika 17. Mutacije u nasljednom materijalu.

Na slici 18 jasno se mozeliati kako je 206 (88%) denika na slici iz upitnika (pitanje 29,
prilozi) prepoznalo mozak ovisnika o kokainu, deknjih 19 (8%) krivo prepoznalo, a 10

(4%) nijih nije znalo.

* Slikaa)
* Slikab)

= NEZNAM

Slika 18. Prepoznavanje mozga ovishika o kokainu
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S obzirom da je W@na ispitanika téno odgovorila na pitanja o Stetnosti droga, kogtau
prvo ,napada‘“, kako su lake droge put k ovisnogzim drogama, kako neki lijekovi djeluju
kao droge u neprimjerenim kéilhama i kako ectasy i kokain uzrokuju promjenu ukDN
mutacije u nasljednom materijalu, moZzemdairda su srednjoskolci upani u Stetnost
konzumacije droga, ali i dalje su skloni eksperititanju i imaju potrebu probati droge
misleti kako ¢e biti ,face” te samim timéinom postati vazni u druStvenim krugovima u
kojima se kréu . Pitanje o inhalacijskim sredstvima ostalo j@dgovoreno jer je \@na
ucenika priznala da ne zna koji spojevi ne spadajnhalacijska sredstva. Ovaj problem
pripisuje se nedovoljnoj informiranosti i skemom nainu prikazivanja droga. Uglavnom se
predavanja svode na poznatije droge, a inhalacgsé@stva se ne spominju u svakodnevnim
situacijama (za razliku od marihuane, kokaina, imejo

Pitanja koja su talder bila u anketi te i potduju kako su srednjoSkolci upeni u Stetnost joS

nekih supstanci koje mogu biti i jesu itekako &eta zdravlje, prikazana su u tablici 1.

Tablica 1. Preostala pitanja iz anketnog upitnilsxemlstvima ovisnosti.

_ e ——
Preporduje li se uzimati istovremeno alkohol i lijekove? 28(97%) 7 (3%)

Pasivno puSenje ozéigie boravak nepusa u zadimljenom prostoru. Jefli

moguwe sljedée dogdanje: za vrileme puSenja u zatvorenom prosjoru

duhanski dim upiju porozni materijali (odg zavjese, tekstilni materijali

sl.); zatim se prostorija provjetri; kasnije se d#n oslobda u prostor tg 134 (57%) 101 (43%)
tako uzrokuje pasivno pusenje nepiza

Doping oznauje praksu uzimanja figkih i kemijskih sredstava (anabolid|,

diuretici, hormoni i dr.) ili medicinskih interveij@ (npr. zamjena krvi)

kojima se u sportu, vojsci i nekim drugim prilikandostizu izvanrednj

uc¢inkovitosti pojedinca iznad prirodnih granica. Jedbping sam po sel 156 (66%) 79 (34%)

uvijek Stetan?

Mogu li se energetska @ (Red Bull, Burn, Rockstar i dr.) zbog visokfig

sadrZzaja Seera i kofeina te prisutnosti nekih drugih tvari $ra drogama

koje Stete zdravljudak stvaraju ovisnost? n

PuSenju, pijenju alkoholnih g i uzimanju droga nije zajed#io da

uzrokuju smrt u jednokratnoj konzumaciji, kada sekprai kriti ¢na doza. --
160 (68%) 75 (32%)
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5. RASPRAVA

Ovisnosti poput puSenja, alkohola i droga Stetnizausvakog pojedinca, ali i cjelokupno
drustvo. Konstantno trebamo raditi na njihovo; msiji kao i kod bilo koje druge bolesti.
Mladi su, kao najznatiZzeljnija grupa ljudi kojoj j@anas ujedno gotovo sve dostupno,
najizlozeniji Stetnim utjecajima ovisnosti. lako peovaienjem ove ankete dokazano da je
nastka mladez relativno osvjéSna po tom pitanju, bilo bi dobro da znaju viSe yaat@
tomu i dalje konzumiraju alkohol, droge i cigargtekuSavajdi se dokazati vrSnjacima i
pratiti ,trendove”. Neprekidnom edukacijom ne samjh, nego i svih ostalih mozZzemo
pozitivno utjecati na testalost pojave ovisnosti. Tvorci reklamnih kampaunj kojima je
prisutan alkohol, trgovci koji se ne pridrzavajubddh granica pri prodaji duhanskih i
alkoholnih proizvoda, roditelji koji ne razgovaraga svojom djecom — svi su oni dio
problema i nisu educirani puno viSe od mladezi. idiedke sestre i teh&ari, kao zdravstveni
radnici, lako dolaze u interakciju s ljudima iz s&lojeva drustva i dobnih skupina te trebaju
iskoristiti prednost koju imaju da bi potavali Stetnim dgincima. Nadalje, duznost im je
pruzati psiholosku ili bilo kakvu drugu potrebnudpgku pacijentima, ali i ndsobno.
Zajedntkim radom lakSe je organizirati razne ddgg edukativhog karaktera ili mladima
zanimljive akcije npr. sportske datge vikendom u svojim gradovima kako mladi mozda ne
bi otiSli u nani izlazak u neki klub ili se opijali po parkovim&edovitim @&enjem novih
stvari imaju priliku neprestano Siriti znanje. Kadi je bitno da kao budu medicinski
djelatnici utjgemo i zalazemo se za proSirenje svojih ,vidika“ pibanju edukacije i
usvajanja razéitih razmisljanja pri preventivnom djelovanju, jeko toliko vazno je da sva
svoja stéena znanja i vjeStine prenosimo na drustvo, a sserfou promocije i poboljSanja
zdravlja. Stoga neprestano moramo ukazivati nal@nod koji naruSavaju zdravlje drustva
(pusenje, droga, alkohol), posebno d@na narastajima pa tako i srednjoSkolcima deroni
jednog dana biti ti na kojée pasti odgovornost koju mi imamo danas - zdravstedgoj i

promicanje zdravlja.
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6. ZAKLJU CAK

Zivimo u vremenu u kojemu je sve vrlo dostupno. S@afin Zivota u urbanim sredinama
nam stvara osf@j kako se sve oko nas brzo deete trazi od nas da budemo u korak s
vremenom koje prividno vrlo brzo prolazi. Pozeljbo bilo da mozemo biti na nekoliko
mjesta u isto vrijeme, ali to je naravno &l nemogue izvesti. Okruzeni smo mnostvom
izbora i upravo nas to dovodi dmjenice da unatopravu izbora ponekad biramo krive.
Neovisno o godinama, spolu ili socijalnom statusg, sve nas Stetne supstance djeluju
podjednako. Alkohol, droga i puSenje su jedni aalvglh problema koji trenutno zahiegu

sve slojeve naSeg drusStva. Srednjoskolci kao nepotizgraene lénosti puno su sklonije
eksperimentiranju te mnogo lakSe padaju pod utjecagih kako bi se predstavili u Sto
boljem ,svjetlu“. Tomu shodno spremni su napravistvari koje ¢e Stetno djelovati na,
izmedu ostalog, i njihovo zdravlje. Kao Sto je prikazanoadu, véina wenika srednje Skole
Isidora Krsnjavog u NasSicama su svjesni i imajdeste znanje Sto Stetne supstance (alkohol,
droga, cigarete) mogu napraviti organizmu. Bez r@baéa tuéinjenicu i dalje imaju potrebu te
iste supstance konzumirati samo kako bi zadivilustro koje ih okruzuje. Funkcija
medicinskih djelatnika pa tako i medicinskih sestprvostupnica je da steknu znanje te ga
transparentno i na adekvatan ¢ina prenesu na sve pripadnike druStva, a pozeljno
srednjoskolce, osnovnoskolce i predskolsku djecu.

PuSenje cigareta predstavlja unoSenje duhanskog dsupstanci koje se u njemu nalaze u
plu¢éa, a samim time i u organizam. Mladi &&&e painju pusiti iz znatizelje ili osjeaja
pripadnosti Sto nije nimalo siajno. Prirodno ja d&ovjek ima potrebu osfati se prihvaeno

u druStvu jer je sam po sebi drustvenéebiMladi nerijetko imaju priliku vidjeti odrasle ka
puSe pa misle ako i ogiine isto dace upravo ta cigareta biti poveznicaduenjima. Bas kao s
puSenjem, jednaka je situacija i s drogom i alkatmo Alkohol je za razliku od droge mnogo
dostupniji i postalo je potpuno normalno da mlagubertetu izlaze i opijaju se samo da bi
bili u korak s vremenom i svojim vrSnjacima. Drotgkaier postaje sve dostupnija i sve
prisutnija u medijima. U kojem god da se kontel@ta spomene, uvijek je reklama te postaje
sve Westalija na naSim ulicama. Potrudimo se kao drustéd ne alkoholu, drogi i
cigaretama te educirati i prevenirati na svim rama naSega djelovanja kako bi poboljsali

zdravlje populacije pa samim time i naSe djece.

31



7. LITERATURA

1. Sakoman SCiste glave bez cuge i trave. SysPrint, Zagreb Z0B825.
2. Torre R. Droge — Dugo putovanje kroznBromotor zdravlja, Zagreb 2001;14,185.

3. Fridl S. Za 7 od 19 razvoda na pagouNasica kriv je alkohol. Glas Slavonije, internet
izdanje (objavljeno 26.11.2013.), Osijek. (18/09/20  http://www.glas-
slavonije.hr/217840/4/Za-7-0d-19-razvoda-na-podridgasica-krivac-je-alkohol)

4. Torre R. Alkoholizam. Profil, Zagreb 2015;13,103

5. Uvodi-buri¢ D. Mladi i alkohol. Autonomni centar - ACT,akovec 2007;3,4,11,12.

6. Sakoman S. Obitelj i prevencija ovisnosti. SysPZagreb 2002;7.

7. Boric N. Ne hvala! Vise ne pusSim. Naklada Selman, Zag@&t®;29,93.

8. Mate3an K. Stetnicinci pusenja. Nastavni zavod za javno zdravstvitsko-dalmatinske
zupanije.2013.

9. Zvornik-Legen Z. Pu3enje. Autonomni centar - AC&kovec 2007:12-14.

10. Slugan N. Svaka droga je opasna — izaberi zMabnomni centar - ACTGakovec,
2007;3,4.

11. Kuhn C, Swartzwelder S, Wilson W. Samo recizrarazgovori s djecom o drogama i
alkoholu. Preventeen, Zagreb 2007;147.

32



9.SAZETAK

Naslov : Uloga medicinske sestre prvostupnice uzopeanju sa sredstvima ovisnosti
srednjoSkolaca Osjko-baranjske Zupanije

Sazetak.Ekspanzija zloporabe duhana, alkoholagaduodanasnje vrijeme je postala nerjeSiv
sociopatoloski problem, bilo da se radi o potradnponudi i to kako u svijetu, tako i kod
nas. Represivno i preventivno djelovanje mora @kti multidisciplinarni pristup, odnosno
pristup svih ¢imbenika druStvenih zajednica. Samo tako se mogekiwati nekakva
u¢inkovitost koja se odnosi na zloporabu alkoholeghaha i droge te rasta ovisnosti u okvire
prihvatljivog rizika. Obitel] je kljgni ¢imbenik u odrastanju i @enito u socijalizaciji mladog
covjeka. Primarna zada roditelja, ali i ostaliitlanova obitelji je stvaranje Stita oko djeteta.
Ne u smislu da mu samo treba zabraniti stvari. Nggy@ipoznati sa Stetnostima koje duhan,
alkohol i droga nose. Nijedna od ovih stvari nigz@zlena i da postoji moguost 0 ovisnosti.
Nakon obitelji mladi ljudi tijjekom Skolovanjéuju i (nadam se) n&e neSto detaljnije o
Stetnostima. Provedenim istrazivanjem u kojem ggedavalo 253 ispitanika (enika Srednje
Skole Izidora KrSnjavog u NaSicama), na pitanjaetn®sti duhana, alkohola i drogacepito
mladi su odgovarali tmo. Zasto joS uvijek bjeze od stvarnosti i tonuvisost tesko je sa
sigurnosu reéi. Jedno je sigurno, posljednjih je godina sveuyiriga moralna kriza druStva u
Hrvatskoj. Doslo je do poremenog sustava vrijednosti, do odbacivanja tradidimha
kvaliteta kao Sto su institucije braka i obitetji, su joS i gospodarska kriza (situacija) koje u
cjelini dodatno utjgu na povéanje ponude Stetnih sredstava, ali i na potrazajusgm
sredstvima sve u teznji za poboljSanjem osobneadjal sve véeg broja frustriranih,

neupuéenih, bolesnih, nezadovoljnih, &ileom mladih ljudi.

Klju¢ne rijeti: ovisnost, prevencija ovisnosti, alkohol, drogasenje.
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10. SUMMARY

Title: The role of nurses with bachelor's degremiroduction of addictive supstances to high

school children of Osjecko-baranjska county

AbstractThe expansion of tobacco, alcohol and drugs misese nowadays become an
unsolvable sociopathological problem, whether ihagns the demand or supply, both in
Croatia and the world. Represive and preventivearhphas to include multidisciplinary
approach, i.e. The approach of all social comumitectors. Only in that way could the
effectiveness be expected, regarding tobbaco, al@id drugs misuse, and adiction increase
in terms of acceptable risk. The family is a kegtda in the process of growing up and the
socialization of a young individual in general. Thamary task of the parents, but the
remaining family members as well, is a protectidb@a child. This means that they should not
only forbid a child from substance misuse but ateofamiliarize the child with the
dangerousness of tobacco, alcohol and drugs. Néréhese is nonsense so there is a
probability of addiction. In addition, young peopeoud hear and hopefully learn about it in
detail during their education. A research conducted the topic, which included 253
participants of Isidora Krsnjavog highschool in Mas regarding the misuse of tobbaco,
alcohol and drugs, concluded that young peopleiradteed familiar with harmfulness of
substance misuse. The reason for escaping théyraatl sinking deeply into addiction is still
difficult to determine, but one is for sure. Lately moral crisis has taken its toll on the
Croatian society. The moral values have becomeupted, traditional qualities such as
family and marriage have become neglected, anédbromic crisis which together with the
former influences the increase of harmful substarsgply, but also the demand for the
same. All with the aim of improving the personaiuation of an increasing number of

frustrated, uninformed, sick, and unsatisfied yopagple.

Keywords: addiction, prevention of addictions, &lab drugs, smoking.
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8.PRILOZ|

Prilog 1. Anketa

ANKETA O OVISNOSTIMA (zaokruZziti samo jedan odgovor)
1. Spol: a) musko; b) Zzensko. 2. Dob (godine starosti): 3. Razred (1., 2., 3.1ili 4.):

4. Podaci o skoli (Skola, zanimanje i struka):

5. Op¢i uspjeh iz prethodne Skolske godine: 6) Mjesto prebivaliSta: a) grad; b) selo.

7. NajviSa stru¢na sprema roditelja ili staratelja: a) nepotpuna osnovna Skola; a) osnovna Skola;
b) nepotpuna srednja Skola; d) srednja Skola; e) viSa Skola ili fakultet.

8. Izvor prihoda ima/imaju: a) niti jedan; b)jedan; c)oba roditelja ili staratelja.

9. Sastojak svih alkoholnih piéa, tzv. alkohol, jest kemijski spoj Cije je pravo ime: a) metilni alkohol ili metanol;
b) etilni alkohol ili etanol;  d) propilni alkohol ili propanol;  d) glicerol; e€) NE ZNAM.

10. DugogodisSnje opijanje alkoholnim pic¢ima uzrokuje teSka oStecenja pa i potpuno propadanje jednog
unutradnjeg organa, u kojem se oko 98% alkohola metabolizira (oksidira) u otrovne spojeve metanal i octenu
kiselinu. Taj organ je: a) Zeludac; b) guSteraa; c)jetra; d)bubrezi; ¢e) NE ZNAM.

11. Preporucuje li se uzimati istovremeno alkohol i ljekove? a) DA; b) NE; c¢) NE ZNAM.

12. Sto alkohol NE uzrokuje? a) promjenu ponasanja; b) usporene reflekse;  c¢) zagrijavanie tijela;
d) ubrzanirad srca; e) NE ZNAM.

13. Ocekivano trajanje Zivota kroni¢nih ovisnika o alkoholu je krace za: a) 1 godinu; b) 3-5 godina;
c) 10-20 godina; d) nije krace uopée; ) NE ZNAM.

14. Sastojak duhanskog dima, &ija stalna prisutnost u krvi stvara Zelju za puSenjem je: a) cijanovodik;
b) olovo; c) uglji€éni monoksid;  d) nikotin; e) NE ZNAM.

15. DugogodiSnjim puSenjem u plu¢éima se nataloze tvari koje onemogucuje normalno funkcioniranje ovog
organa. Spomenuta smjesa tvari naziva se:  a) ulje; b) katran; c) pepeo; d)plin; €) NE ZNAM.

16. Policikli¢ki aromatski ugljikovodici jesu sastojci duhanskog dima kojima se €esto pripisuje:
a) rak diSnih puteva; b) ciroza jetre; c) duSevni poremecaji; d) debljina; €) NE ZNAM.

17. U prosjeku puSaci imaju maniji kapacitet plu¢a i vec¢i broj otkucaja srca nego nepusaci, zato jer se puSenjem
na oko 10-15% hemoglobina u crvenim krvnim stanicama umjesto kisika veze: a) dusik;
b) uglji€éni monoksid;  c) nikotin;  d) cijanovodik; e) NE ZNAM.

18. Pasivno pusenje oznacuje boravak nepusaca u zadimljenom prostoru. Je li moguce slijede¢e dogadanje: za
vrijeme puSenja u zatvorenom prostoru duhanski dim upiju porozni materijali (odje¢a, zavjese, tekstilni materijali i
sl.); zatim se prostorija provjetri; kasnije se taj dim oslobada u prostor, te tako uzrokuje pasivno puSenje
nepusaca? a) DA; b)NE; c) nije utvrdeno; c) NE ZNAM.

19. Doping oznacuje praksu uzimanja fizickih i kemijskih sredstava (anabolici, diuretici, hormoni i dr.) ili
medicinskih intervencija (npr. zamjena krvi), kojima se u sportu, vojsci i nekim drugim prilikama dostizu
izvanredne ucinkovitosti pojedinca iznad prirodnih granica. Doping je sam po sebi:

a) bezopasan; b) ponekad Stetan; c) uvijek Stetan;  d) nije utvrdeno; e) NE ZNAM.

20. Mogu li se energetska pica (Red Bull, Burn, Rockstar i dr.) zbog visokog sadrzaja Secera i kofeina te
prisutnosti nekih drugih tvari, smatrati drogama koje Stete zdravlju i ¢ak stvaraju ovisnost?
a) DA; b)NE; c¢)nije utvrdeno; c) NE ZNAM.
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21. Droge ili kemijska sredstva ovisnosti jesu prirodni ili sinteti¢ki kemijski spojevi, koje prvenstveno djeluju na:
a) probavni sustav;  b) Ziv€ani sustav; c) krvoZilni sustav; d) osjetilne organe;

e) NE ZNAM.

22. Mogu li tzv. lake droge, kao npr. marihuana (kanabis ili ,trava®“), biti put prema ovisnosti o teSkim drogama?
a) DA; Db)NE; c)nije utvrdeno; d) NE ZNAM.

23. Uzimanje teskih droga kao i dugotrajno uzimanije lakih droga tesko i trajno oStecuje ziv€ani sustav.
a) DA; Db)NE; c)ponekad; d)nije utvrdeno; e) NE ZNAM.

24. Inhalacijska sredstva ili sredstva za ,snifanje” jesu uglavnom organski spojevi, medu koje NE spadaju:
a) organska otapala; b) lakoviiboje; c)ljepila; d) parafini; e) NE ZNAM.

25. Koiji lijekovi, kada se nedozvoljeno uzimaju u neprimjerenim koli¢inama, djeluju kao droge?
a) analgetici;  b) antiviralni lijekovi;  ¢) antibiotici;  d) kontracepcijska sredstva; e) NE ZNAM.

26. Uzrokuju li droge ecstasy i kokain oSte¢enje DNK i mutacije u nasljednom materijalu?
a) DA; b)NE; c)samo kokain; d) nije utvrdeno; e) NE ZNAM.

27. Na donjoj slici (fotografiji) usporedena su plu¢a nepuSaca i puSaca. Trajno oSte¢enje plu¢a kod pusSaca vidljivo
je na slici (zaokruZiti slovo ispod slike):

c) NE ZNAM.

28. Na donjoj slici (fotografiji) usporedeni su mozgovi zdrave osobe i osobe koja boluje od alkoholizma. OSteéenje
mozga uzrokovano alkoholom vidljivo je na slici (zaokruziti slovo ispod slike):

a)

¢) NE ZNAM.

29. Na donjoj slici (tomografskom snimku) usporedeni su mozgovi zdrave osobe i ovisnika o kokainu. Svijetlije
boje oznacuju ja¢i metabolizam, a razlika je najbolje vidljiva u podruc¢jima oznacenim bijelim strelicama. OStec¢enje
mozga zbog ovisnosti o drogi vidljiva je na slici (zaokruZiti slovo ispod slike):

c) NE ZNAM.
30. Sto NIJE zajednicko pusenju, pijenju alkoholnih pi¢a i uzimanju droga? a) o$tec¢uju razne organe i izazivaju

bolesti; b) ubrzavaju starenje organizma; ¢) skraéuju zivotni vijek; d) uzrokuju smrt u jednokratnoj
konzumaciji, kada se prekoradi kriti€cha doza; e) NE ZNAM.
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Prema Odluci Visoke tehnicke ¥kole u Bjelovaru, a u skladu sa Zakonom o znanstvenoj
djelatnosti i visokom obrazovanju, elektronicke inacice zavrénih radova studenata Visoke
tehnicke kole u Bjelovaru bit ¢e pohranjene i javno dostupne u internetskoj bazi Nacionalne
i sveudiliéne knjiznice u Zagrebu. Ukoliko ste suglasni da tekst Vaseg zavrinog rada u cijelosti

bude javno objavljen, molimo Vas da to potvrdite potpisom.

Suglasnost za objavljivanje elektronicke inacice zavrénog rada u javno dostupnom
nacionalnom repozitoriju

QUTE KWEEEVI S

(Ime i prezime)

Dajem suglasnost da se radi promicanja otvorenog i slobodnog pristupa znanju i
informacijama cjeloviti tekst mojeg zavrinog rada pohrani u repozitorij Nacionalne i
sveutiliéne knjiZznice u Zagrebu i time ucini javno dostupnim.

Svojim potpisom potvrdujem istovjetnost tiskane i elektronicke inaice zavr$nog rada.

/R, 10.20/6,

U Bjelovaru,

/(potpis studenta/ice)
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