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SAZETAK

Alkoholizam se moze definirati kao prekomjerna i ¢esta konzumacija alkoholnih pi¢a
Sto dovodi do tolerancije, tjelesne 1 psihicke ovisnosti 1 na kraju dovodi do apstinencijskog
sindroma. Umjereno pijenje prihvatljivo je u druStvu. Osobe koje umjereno piju i ne pokazuju
znakove alkoholizma ne smatraju se alkoholiCarima. Prekomjerno pijenje ukljucuje
svakodnevnu konzumaciju alkoholnih pi¢a, uz rizik od razvoja somatskih posljedica. Ljudi koji
prekomjerno piju imaju vedi rizik od razvoja ovisnosti.

Prema Svjetskoj zdravstvenoj organizaciji, 3 milijuna ljudi u svijetu godi$nje umre zbog
Stetne uporabe alkohola. Hrvatska se nalazi u samom vrhu po konzumaciji alkohola u
europskim zemljama. Povecéava se trend pijenja kod mladih ljudi. Mladi konzumiraju alkohol
iz mnogih razloga, Cesto je to pokusaj uklapanja u drustvo, smatraju kako ¢e se osjecati
opustenije 1 veselije te odraslije, izlasci kasno u no¢ s prijateljima u klubove gdje se Cesto
,hatje¢u* u ispijanju alkohola. Za razliku od odraslih koji piju ucestalo i prekomjerno, mladi
obi¢no piju rjede, ali s namjerom da se napiju.

Medicinska sestra ima vaznu ulogu u lije€enju ovisnika o alkoholu. Najvaznije zadace
medicinske sestre su razgovor, motivacija i edukacija. Alkoholizam nije samo problem osobe
koja pije nego i njezine obitelj i cijelog drustva.

U sklopu rada provedeno je istraZzivanje kojim su ispitani stavovi 1 navike mladih o
ucestaloj konzumaciji alkohola. U istraZivanju je sudjelovalo 166 mladih sa podrucja
Vukovarsko-srijemske Zupanije u dobi od 15 do 25 godina. IstraZivanje se provodilo u periodu

od 01. travnja 2021. do 30. lipnja 2021. godine.

Kljucne rijeci: alkohol, alkoholizam, mladi



SUMMARY

Alcoholism among youth in the county of Vukovarsko-srijemska as a public health issue

Alcoholism can be defined as excessive and frequent consumption of alcoholic beverages,
which leads to tolerance, physical and mental dependence and ultimately leads to withdrawal
syndrome. Moderate alcohol consumption is acceptable in society. People who drink
moderately and show no signs of alcoholism are not considered alcoholics. Excessive alcohol
consumption includes daily consumption, with the risk of developing somatic consequences.
People who drink excessively are at higher risk of developing addiction.

According to the World Health Organization, 3 million people around the world die each
year from the harmful use of alcohol. Croatia leads in terms of alcohol consumption in European
countries. The drinking tendency of young people is increasing. Young people consume alcohol
for many reasons, many times it is an attempt to fit in with society, they think that they will feel
more relaxed and happy as adults, going out late at night with friends to clubs where they often
"compete" in alcohol consumption. . Unlike adults who drink frequently and excessively, young
people generally drink less frequently but with the intention of getting drunk.

The nurse has an important role to play in the care of alcoholics. The most important jobs
of a nurse are conversation, motivation, and education. Alcoholism is not only a problem for
the person who drinks, but also for their family and society as a whole.

As part of this work, a study was conducted that examined the attitudes and habits of young
people regarding the frequency of alcohol consumption. 166 young people from the Vukovar-
Srijem county area between the ages of 15 and 25 participated in the research. The research was

conducted in the period from April 1, 2021 to June 30, 2021.

Key words: alcohol, alcoholism, young people



1. UVOD

»Prema definiciji Svjetske zdravstvene organizacije i Americkog lijecni¢kog udruzenja,
alkoholizam je kroni¢na i progresivna bolest™ (1). U ovoj bolesti osoba gubi kontrolu nad
pijenjem. Posljedice se mogu odraziti na sve aspekte Zivota, poput obitelji, prijatelja, odnosa na
radnom mjestu, Skoli te na zdravlje (1).

Alkohol je jos od daleke povijesti prisutan u ljudskom zivotu. Tek kroz noviju povijest
alkoholizam dobiva naziv bolesti (2).

»Govore¢i o ovisnosti mladih, ovisnost o alkoholu stavlja se u drugi plan, $to nam
prikazuje sliku modernog drustva, koje prihvac¢a konzumaciju alkoholnih pi¢a kao univerzalni
1 bezopasan nacin ponasanja“ (2).

»Alkoholizam je jedan od najvecih javno zdravstvenih problema. Kako su mladi sve
viSe izloZeni alkoholu, ljudi opcenito toleriraju i prihvacaju pijenje kao drustveno prihvatljivo
ponasanje pa su edukacija, rano otkrivanje i prevencija rizi¢nih skupina vrlo vazni (2).

U sklopu ovog rada provedeno je istrazivanje Ciji su rezultati pokazali da mladi iz
Vukovarsko-srijemske Zupanije smatraju kako je alkoholizam bolest i da se treba lijeciti.
Vecina mladih ljudi rekla je kako drusStvo ne utjece na njihovu konzumaciju alkohola, ali prema
pitanju o prvom doticaju s alkoholom kod pojedinaca spominju se vrlo rane godine prve

konzumacije alkohola.



2. POVIJEST ALKOHOLA I ALKOHOLIZMA

»Alkohol je najstarija droga CovjeCanstva‘“ (3). Smatra se kako je alkohol otkriven slu¢ajno,
prije mnogo tisucljeca. ,,Najstarije pi¢e koje je Covjek proizvodio bilo je pivo. Ne postoji tocan
podatak kada je proizvedeno prvo pivo, ali prvi dokazi o postojanju piva potjecu iz oko
4000.god.pr.Kr.“ (4). Zakonik babilonskog kralja Hamurabija, koji datira iz 1700. god. pr. Kr.,
dao je dokaze o konzumaciji 1 prodaji vina. Ono §to je pomoglo prekomjernoj upotrebi alkohola
jest dostupnost sirovih resursa koji su koristeni za pripremu pica (5). Poznavanjem procesa
fermentacije i destilacije otvara se moguénost industrijske proizvodnje alkohola (6). U to
vrijeme postoji vrlo malo informacija o zabrinutosti zdravstvene i medicinske perspektive
povezanih s konzumacijom alkohola i ovisnosti. Platon u 5.st.pr.Kr ulaze prve napore u
rjeSavanje utjecaja alkohola na zdravlje ljudi. Preporucio je zabranu konzumacije alkohola za
mlade od 18 godina, umjereno dozvoljavanje osobama mladim od 30 godina te bez ograni¢enja
za one starije od 40 godina. Platonova zabrinutost odnosila se na u¢inak alkohola na funkcije
ljudi. Kasnije je Hipokrat napravio prvi opis onoga s§to sada znamo kao pojavu alkoholizma.
Simon Seth bio je jedan od lije¢nika, u jedanaestom stoljecu, koji je govorio o utjecaju
prekomjerne konzumacije alkohola na zdravlje ¢ovjeka. Njegove biljeske bile su posebno
vezane uz utjecaj alkohola na upalu i osteéenje jetre. Lije¢nik Muhammad Al - Rhazes opisao
je utjecaj uporabe i zloporabe alkohola na Ziv€ani sustav (5).

Krajem 19. stoljeca svijet je svjedocio radanju koncepta bolesti alkoholizma. Magnus
Huss, Svedski lijecnik napisao je 1868. godine ,,Kroni¢ni alkoholizam*. U ¢lanku je predstavio
termin alkoholizma. Otkrio je kako bogati 1 siromasni ljudi koji piju destilirani liker pokazuju
iste simptome. Naglasak mu je bio uglavnom na destiliranom likeru, a ne na bilo kojem drugom
od alkoholnih proizvoda koji su tada bili poznati kao S§to su pivo i vino. Napori Hussa u
definiranju alkoholizma i njegovih temeljnih uzroka 1 uvjeta bili su glavni razlog za neke vlade,
poput Svedske i Francuske, da reformiraju zakone o trgovini alkoholom i donesu zakon o

zabrani alkohola (5).



Odlucujuca tocka bila je osnivanje Anonimnih Alkoholi¢ara (AA) krajem 1930-ih godina.
Anonimni Alkoholi¢ari pokazali su simpati¢an i podrzavajuéi stav prema ovisnoj osobi, ali za
razliku od prijasnjih skupina, AA bili su samo za alkoholic¢are i nisu bili zabrinuti opom
razinom konzumacije alkohola u populaciji. Izvjesée Svjetske zdravstvene organizacije (WHO)
1z 1954. godine odrazavalo je novi fokus na pojedinca i izjavilo da je ,,0sobna Sminka odlucujuci
¢imbenik, ali da farmakoloska aktivnost (alkohola) ima znacajnu ulogu” (7). Medutim, tek
sredinom 50-ih godina konvulzije i delirium tremens privukli su pozornost javnosti kao
simptomi prestanka konzumacije alkohola. WHO je 1955. godine iznosi kako vrlo ozbiljni
simptomi ustezanja, kao Sto su konvulzije ili delirij, mogu uslijediti nakon prekida dugotrajnog
razdoblja vrlo teSkog unosa alkohola (7).

Primjenjivani razni modeli lijeenja alkoholiara prvenstveno su bili usredotoceni na
ublazavanje simptoma jer su bili zabrinuti zbog uc¢inka alkohola na Ziv€ani sustav. Kasnije se
spominje metoda pustanja krvi te rehidracija (7).

U 19.st. dolazi do preokreta, lijeCenje je usmjereno na znanstveno razumijevanje prirode
bolesti. Lijecenje se kretalo od fizickih do psihosocijalnih tehnika. Jedan od najuspjesnijih
tretmana je pokret ,,Emmanuel and the lay therap®, kojeg je osnovao svecenik Dr. Elwood
Worcester. Worcester iznosi kako svaka bolest ima svoju fizicku, mentalnu i duhovnu
komponentu tako i alkoholizam (7).

,U razdoblju 1850. -1950. smatra se da alkoholicari zasluzuju hospitalizaciju, umjesto da
se tretiraju kao kriminalci. Rast koncepta alkoholizma omogucio je alkoholi¢arima pravednu

zdravstvenu skrb 1 izazvao zabrinutost javnosti glede realnosti problema* (7).



3. ALKOHOL

Alkohol se spominje kao najstarije i najrasirenije sredstvo ovisnosti, odnosno kao
legalna, kué¢na ili narodna droga. Konzumacija alkohola u raznim prigodama sastavni je dio
naSe ,kulture. ,,Alkohol je prisutan i u prigodama kada se slavi i u prigodama kada se
zaluje[...]“ (8).

»Alkoholna pi¢a sadrze u sebi etilni alkohol ili etanol (Spirit ili Zesta) ¢ija je kemijska
formula C2HsOH* (8). Etanol u ljudskom organizmu uzrokuje depresiju sredisnjeg ziv€anog
sustava i negativno djeluje na motoricke sposobnosti. Njegova koncentracija u organizmu moze
se odrediti postupcima analize krvi ili alkotestom, a izraZzava se u promilima (%o) (9). ,,Jakost

alkoholnih pic¢a odreduje se prema koncentraciji etanola koju sadrze* (8).

3.1. Metabolizam alkohola

Alkohol se iz Zeluca brzo resorbira i krvlju odlazi u sve dijelove tijela (8). ,,Ista doza
alkohola po jedinici tjelesne tezine moze dovesti do razli¢itih koncentracija alkohola u krvi kod
razli¢itih pojedinaca zbog velikih varijacija u udjelima masti i vode u njihovim tijelima. Zene
opcenito imaju manji volumen distribucije alkohola od muSkaraca zbog veceg postotka tjelesne
masti. Zene ¢e imati vise razine alkohola u krvi od muskaraca kada prime istu dozu alkohola
gram po kilogramu tjelesne teZine“ (8). ,,Zarazliku od resorpcije koja je jako brza za razgradnju
potreban je duzi period. Najveci dio unesenog alkohola razgraduje se u jetri (98%), ostatak se

izluCuje znojenjem, mokrenjem te izdahnutim zrakom* (8).



3.2. Uc¢inci alkohola na organizam

Unos malih koli¢ina alkohola moze uzrokovati promjene u ponasanju i radu organa.
Prilikom konzumacije manje koli¢ine alkohola mogu se uociti promjene u ponaSanju tako da
osoba postaje opustenija, pri¢ljiva 1 euforicna. Dok konzumacija vecih koli¢ina alkohola moze
izazvati suprotan ucinak, odnosno kod osobe se mogu javiti negativne emocije, pad
raspoloZenja, depresivnost, agresija, uznemirenost i smanjena sposobnost rasudivanja. Osim
utjecaja na promjenu ponasanja, konzumacija alkohola moze utjecati na kratkoro¢no pamcenje.
Javlja se amnezija za pojedine dogadaje koji su se dogodili dok je osoba bila pod utjecajem
alkohola (3).

Kod dugotrajne i pretjerane konzumacije alkohola javljaju se brojne zdravstvene, fizicke
1 psihicke poteskoce.

Kod probavnog sustava Stetne ucinke alkohola moZemo vidjeti ve¢ u usnoj Supljini
(karijes 1 paradentoza). Dolazi do ostecenja funkcije gusterace, jetre, javlja se osjecaj zgaravice
(8). ,,Kao najcesc¢i karcinomi za koje se smatra da su posljedica kroni¢nog pijenja alkohola
navode se karcinom jezika, tonzila, Zdrijela, grkljana i jednjaka* (10).

,»Alkohol izravno o$tec¢uje sréano-zilni sustav* (8). ,,Postoji jasna povezanost izmedu
prekomjernog pijenja alkohola i rizika od iznenadne smrti* (10). UocCena je visoka ucestalost
pojavnosti povisSenog krvnog tlaka, sr¢anog udara, koronarnih sré¢anih bolesti te bolesti sr¢anog
miSic¢a povezanih sa dugotrajnom konzumacijom alkohola (10).

Ostecenje Ziv€anog sustava o€ituje se odumiranjem mozdanih stanica, oSte¢enjem vidnog
zivca, malog mozga te perifernih zivaca. Javljaju se promjene na kozi, crvenilo koZze te
plavkasta boja lica zbog prosirenih malih vena, celulit 1 porast tjelesne teZine (3).

,Pretjerano konzumiranje alkohola dovodi do trajnih poremec¢enih medusobnih odnosa u
obitelji, na poslu i komunikaciji s prijateljima. Ceste su nerazja$njene promjene raspoloZenja,
nervozno 1 grubo reagiranje. Kod alkoholi¢ara Cesto se javlja depresija koju osoba ne
prepoznaje pa simptome loSeg raspolozenja, tuge 1 bezvoljnosti ,,lije¢i* alkoholom, $to jo§ vise

pogorsava depresiju‘ (8).



4. ALKOHOLIZAM — UCESTALO PIJENJE

Alkoholizam je progresivna bolest koja predstavlja jedan od osnovnih javno zdravstvenih
problema danasnjice. Bolest koja ne bira spol, rasu, dob, zahvaca sve slojeve drustva (3). Prema
definiciji Svjetske zdravstvene organizacije (SZO): ,,Alkoholi¢ar je osoba, koja je dugotrajnim
pijenjem postala ovisna o alkoholu (psihicki, fizicki ili na oba nacina) i u nje su se uslijed toga,
razvila zdravstvena (psihicka ili fizicka) oSte¢enja i1 socijalne poteSkoce koje se mogu

dijagnosticirati klasi¢nim medicinskim i socijalnim postupcima.“ (11).

4.1. Jellinekov trapez

Razvoj alkoholizma prema Jellinekovom trapezu opisuje se u Cetiri faze.

1. Faza druStvene potroSnje ili predalkoholicarska faza je faza privikavanja na alkohol. U
ovoj fazi povecava se tolerancija prema alkoholu. Ova faza oznafava neobavezno
pijenje u drustvu. Zbog povecane tolerancije potrebno je sve vise alkohola kako bi se
postigao isti u¢inak.

2. Faza alkoholizma ili prodromalna pocinje prestankom rasta tolerancije, naziva se jos 1
faza bazdara. Oznacava ju stalna potreba za pijenjem kako ne bi doslo do apstinencijske
krize. Javljaju se radni, drustveni 1 zdravstveni problemi.

3. Fazanepovratnih oSte¢enja ili presudna faza, dolazi do pada tolerancije te se osoba moze
opiti 1 vrlo malom koli¢inom alkohola. U ovoj fazi javljaju se razne alkoholne smetnje
1 oSte¢enja, osoba podlijeZze neprestanom pijenju, a posljedicno tome mogu se javiti
halucinacije 1 delirij u koliko prestane piti.

4. Kronic¢na faza ili potpuna predanost alkoholu, osoba zanemaruje svoj izgled, zapostavlja
drustveni zivot 1 obiteljske odnose. Pije konstantno, ako nema dostupnog pica popit ¢e

bilo koju tekucinu koja u sebi sadrzi alkohol (12).



4.2. Stupnjevi opijenosti

,Lagana obuzetost - do 0.5 promila — veselo raspolozenje, osjecaj da se brze misli, a
zapravo su usporeni refleksi i smanjena oStrina vida“ (3).

,,Pripito stanje - od 0.5 do 1.5 promila, popustaju moralne kocnice, osoba je slobodnijeg
ponasanja, usudi se reci i napraviti ono S$to se trijezna ne bi usudila“ (3).

,, Pijano stanje - od 1.5 do 2.5 promila, osoba je vidno pijana, neuskladenih pokreta,
otezanog kretanja, otezanog govora, velikih 1 naglih oscilacija raspolozenja“ (3).
,»lesko pijano stanje - od 2.5 do 3.5 promila, javlja se pospanost, agresivnost, tesko
disanje, povracanje, nekontrolirano mokrenje i defekacija* (3).

,Nesvjesno stanje - od 3.5 do 5 promila, ve¢ iznad 3 promila alkohola u krvi ¢esto se
javlja nesvjesno stanje, a kod mladih osoba takvo stanje moze biti uvod u alkoholnu
komu koja nerijetko zavrSava smréu. Smrt u alkoholnoj komi dogada se zbog paralize
centra za disanje, gusenja povracenim sadrzajem, ozljeda glave i drugih prikrivenih
komplikacija uzrokovanih pijanstvom, narocito ¢esto zbog konzumiranja alkohola u

kombinaciji s drugim sredstvima ovisnosti* (3).



5. MLADI 1 ADOLESCENTI

»Svjetska zdravstvena organizacija osobe u dobi od 10 do 24 godine naziva mladima,
unutar te skupine postoje dvije podskupine, te podskupine daju podjelu na skupinu adolescenata
u koju pripadaju osobe u dobi od 10 do 19 godina, te skupinu mladih u koju svrstava osobe od

15 do 24 godine* (13).

»Adolescencija je razdoblje prijelaza iz djetinjstva u odraslu dob tijekom kojeg dolazi

do tjelesnih, emocionalnih, spolnih, psihickih i socijalnih promjena® (14).

U ovom razdoblju Zivota osobe pronalaze svoj identitet, svoje vlastito ,,ja* te donose
vazne odluke koje ¢e im uvelike definirati buduénost, od izbora srednje skole, fakulteta, skupine
prijatelja. Formiranjem vlastitih stavova, adolescenti prolaze kroz brojne izazove i teskoce.
Adolescenti napustaju ulogu djeteta, dolazi do intelektualnog skoka, poCinju se zanimati za
brojne teme iz odraslog Zivota te dolaze na istu razinu s odraslima. Na tom putu neki izbjegavaju
donosenje vaznih odluka, ulaze u faze eksperimentiranja i trazenja. U mladih veliki utjecaj na
razvoj osobnosti mogu imati najblizi ljudi, obitelj, prijatelji, Skola. U danasnje vrijeme na razvoj
identiteta veliki utjecaj imaju drustvene mreZe i sadrzaj dostupan na internetu. Zbog svega $to
donosi adolescencija, mladi su izloZeni rizi€nim ¢imbenicima koji mogu dovesti do ovisnosti.

Neki od ¢imbenika su depresija, neucinkovito suocavanje sa stresom i nisko samopoStovanje

(14).



5.1. Mladi 1 alkohol

Prvi susret mladih s alkoholom najceS¢e se dogada u obiteljskom domu, kada im
prilikom odredenog slavlja roditelji ili netko od rodbine ponudi konzumaciju alkoholnog pica.
Alkohol je naj¢esce prvo sredstvo ovisnosti s kojim se mladi susrecu (8). ,,Sve veci broj mladih
ljudi konzumira alkoholna piéa, a prva konzumiranja alkohola pocinju ve¢ u osnovnoj skoli*
(11). Suvremeno drustvo i kultura tzv. umjereno pijenje alkohola smatra prihvatljivim,
bezopasnim i uobi¢ajenim nacinom ponasSanja (2).

Mladi piju iz raznih razloga, naj¢esci povod za ,,¢asicu vise* je neka proslava (rodendan,
svadba...). Mnogi piju jer se zele uklopiti u drustvo, osjecaju se opustenije i pricljivije. Pojedini
piju iz dosade te navode kako se u tom stanju lakSe nose sa kritikama. Takoder smatraju da
svoju konzumaciju alkohola drze pod kontrolom te kako ¢e mo¢i konzumaciju prekinuti kada
oni to pozele (3).

,Alkohol je jedan od ¢estih uzroka stradanja mladih te moze imati ozbiljne posljedice na
mentalno i fizicko zdravlje. Konzumacija alkohola moze uzrokovati slab uspjeh u skoli, osoba
moze postati asocijalna, nepristojna, javlja se veca vjerojatnost da ¢e osoba poceti pusiti ili
konzumirati droge. Osoba ne poStuje zakone, dogadaju se razna kaznena djela 1 nedozvoljene
radnje. S pretjeranom konzumacijom alkohola povezuje se neodgovorno spolno ponasanje koje
moze rezultirati neZeljenom trudnoc¢om ili spolno prenosivim bolestima. Suicid, nasilje i
nesrece vodeci su uzroci smrti u dobi od 16 do 25 godina, a alkohol je ¢esto u pozadini takvih

slucajeva“ (3).

5.2. Osobitosti konzumacije alkohola kod mladih

»MozZe se re¢i kako ve¢ina mladih ima nepromisljeni stil konzumacije alkohola. Vrlo ¢esto
prilikom konzumacije alkohola brzo ispijaju alkohol ili se ¢ak 1 natjeu tko ¢e viSe popiti.
Takoder je Cesto pijenje na prazan Zeludac te alkoholom gase Zed. Konzumiraju alkohol kako
bi postigli neki odredeni efekt (smanjenje treme) ili kako bi se dokazali nekome. Poznato je
kako mladi Cesto kombiniraju vise vrsta alkoholnih pica te alkohol kombiniraju s drugim
psihoaktivnim supstancama. Cesto im ne treba povod za konzumaciju alkohola, piju iz dosade

te opijanje produlje i na nekoliko dana bez pauze® (8).



6. ZAKONSKE ODREDNICE U REPUBLICI HRVATSKOJ

,» Osobe postaju kazneno 1 prekrSajno odgovorne s navrSenih Cetrnaest godina zivota®
).

»Sukladno ¢l. 95. Obiteljskog zakona (NN 116/03,17/04, 136/04,107/07,57/11, 61/11)*
(3), osobama mladim od 16 godina, roditelji imaju pravo i duznost zabraniti no¢ne izlaske u
vremenu od 23 do 5 sati. Osobe mlade od 16 godina u tom razdoblju smiju biti vani uz pratnju
roditelja ili druge punoljetne osobe u koju roditelji imaju povjerenja (3).

»Sukladno Zakonu o prekrSajima protiv javnog reda i mira (NN 5/90, 30/90, 47/-/90,
29/94) zabranjeno je davanja alkohola pijanim osobama ili maloljetnicima ispod 16 godina
zivota® (3).

»1ko se na javnom mjestu odaje pijancevanju ili uzivanju opojnih droga ili drugih
omamljujucih sredstava kaznit ¢e se za prekr$aj novéanom kaznom od 25 do 100 eura“ (8).

,,Clanak 12 zakona o ugostiteljskoj djelatnosti, zabranjeno je usluZivanje alkoholnih
pica u ugostiteljskom objektu osobama mladim od 18 godina* (8).

Takoder je zabranjena prodaja alkoholnih pi¢a u trgovinama osobama mladim od 18 godina

(8).
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7. PREVENCIJA I LIJECENJE ALKOHOLIZMA KOD MLADIH

7.1. Prevencija

,Problemi alkoholizma izazov su za medicinu 1 javno zdravstvo (10). ,,U
prevenciji Stetne konzumacije alkohola Svjetska zdravstvena organizacija preporucuje
sveobuhvatne intervencije koje su usmjerene na: smanjenje dostupnosti, informiranje
populacije o rizicima, smanjenje potraznje te intervencije zdravstvene sluzbe za rano
prepoznavanje rizika i pravovremeno lijeCenje” (15). Najvaznije je ovisnika o alkoholu
motivirati za lijeCenje 1 prihvacanje dugotrajnog postupka ozdravljenja (10).

Jedina prava prevencija je izbjegavanje konzumacije alkohola. Sekundarna prevencija
podrazumijeva rano otkrivanje i lijeCenje. Tercijarna prevencija obuhvaca zaustavljanje razvoja
trajnih posljedica konzumacije alkohola, koriste se medicinske i socio-terapijske mjere i
postupci. Populaciji mladih i adolescenata ponekad je izazov pri¢i i ostvariti kvalitetnu
komunikaciju, s toga vrlo je bitno tko, kako i kada iznosi preventivne mjere. Najadekvatnija
osoba bi bio netko kome mladi vjeruju, najéesce su to vrsnjaci, ucitelji ili profesori, pedagozi,
sportasi, roditelji ili druge osobe s kojima mladi imaju dobru komunikaciju. Preventivne poruke
moraju biti suvremeno strukturirane i usmjerene cjelokupnoj populaciji mladih. Danas u

prevenciji alkoholizma 1 drugih ovisnosti zna¢ajnu ulogu imaju mediji (3).
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7.2. LijeCenje

»LijeCenje ovisnosti o alkoholu ostaje jedan od najvecih izazova, budu¢i da samo
polovica svih pacijenata postize dugotrajnu apstinenciju. LijeCenje je slozen proces i zahtijeva
holisticki pristup u lijeCenju. Zadatak pojedinca je donijeti odluku o prestanku konzumacije
alkohola i ulasku u program lijecenja. Uz dugoro¢no lijecenje i podrsku, pojedinci su u stanju
prestati piti i obnoviti svoje zivote* (16).

Lduvremeni pristup lijeCenja sve manje se oslanja na dugotrajno i skupo bolnicko
lijecenje™ (8).

LijeCenje se moze podijeliti u tri kategorije: kratku intervenciju; specijalizirane
programe lijecenja i skupine za uzajamnu pomoc.

Kratke intervencije namijenjene su profilaktickom lije€enju prije ili ubrzo nakon pojave
problema povezanih s alkoholom. Osmisljeni su kako bi motivirali osobe visokog rizika da
ublaze konzumaciju alkohola, umjesto promicanja potpune apstinenciju. Odobrena su Cetiri
lijeka za lijeCenje ovisnosti o alkoholu u Europi (Naltrexone, Acamprosate, Disulfiram i
najnoviji Nalme-fene). Disulfiram izaziva crvenilo uz osjec¢aj vru¢ine, mucninu, palpitacije i
druge teSke reakcije ako dode do konzumacije alkohola. Od medikamentozne terapije koriste
se jos lijekovi za smirenje te ostali lijekovi namijenjeni lije¢enju pratecih bolesti. U lijeenju se
jos$ provodi grupna ili individualna psihoterapija te je vrlo vazno pomo¢i osobi pri ponovnoj
socijalizaciji, obnavljanju narusenih odnosa unutar obitelji, poslu te okolini (16).

,»Klubovi lije¢enih alkoholicara su neprofitabilne udruge, viSeobiteljske zajednice, grupe
samopomo¢i koje pomazu bivSem alkoholi¢aru u odrzavanju apstinencije, uspostavljanju

povoljnih odnosa u njegovoj obitelji 1 Siroj druStvenoj zajednici® (8).
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8. ULOGA MEDICINSKE SESTRE/TEHNICARA U PREVENCULI I
LIJECENJU ALKOHOLIZMA

U primarnoj prevenciji najvaznija uloga medicinske sestre je edukacija. Osim
provodenja edukacije potrebno je identificirati rizicne skupine pojedinaca. Rizi¢nim skupinama
najces¢e pripadaju pojedinci koji dolaze iz problemati¢nih obitelji te obitelji s pozitivnom
anamnezom alkoholizma (17).

Sekundarna prevencija provodi se kada je osoba ve¢ pocela sa zlouporabom alkohola.
Cilj sekundarne prevencije je pravovremeno prepoznati i lijeciti problem, ne dozvoliti da dode
do razvoja psihicke i fizi€ke ovisnosti. Vrlo je bitno izgraditi povjerenje u odnosu izmedu
pacijenta i medicinske sestre jer ¢e takav odnos omoguditi povoljnu daljnju suradnju i
naposljetku dati uspjesne rezultate (18).

Pod tercijarnu prevenciju spada lije¢enje i1 rehabilitacija osoba koje su razvile psihicku
1 fizicku ovisnost. Glavni cilj tercijarne prevencije je uspostaviti i odrZavati apstinenciju.
Tretmani tercijarne prevencije provode se u klubovima lije¢enih alkoholicara.

Vrlo vazna je i uloga motivatora koju medicinska sestra ima prilikom cijelog procesa
rehabilitacije, a posebno kod resocijalizacije pojedinca. Kako bi doSlo do ozdravljenja
pojedinac mora razviti samosvijest o postojanju alkoholizma kao problema. Ponovna uspostava
zdrave komunikacije sa okolinom, povoljnih odnosa u obitelji te stvaranje kruga prijatelja u
kojem nece biti prisutnog alkohola. Medicinska sestra treba pruZiti solidarnost 1 razumijevanje
te ukoliko dode do ponovne konzumacije alkohola potrebno je pravilno reagirati kako bi se iz

takve situacije mogla roditi prilika za novi pocetak (18).
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9. CILJ ISTRAZIVANJA

Cilj ovog rada bio je ispitati navike i ucestalost konzumacije alkohola kod mladih na
podrucju Vukovarsko-srijemske zZupanije te njihove stavove o ovisnosti i zlouporabi alkohola.
Postavljene su hipoteze:

H1: Mladi zbog utjecaja drustva konzumiraju vecée kolicine alkohola

H2:Na druZzenju za vrijeme pandemije COVID-19 mladi konzumiraju veée kolicine
alkohola nego prije pandemije.

H3: Mladi smatraju da je alkoholizam ozbiljan problem i da ga se treba lijeciti.
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10. METODE I ISPITANICI

Istrazivanje se provodilo u razdoblju od 01.04.2021. do 30.06.2021. godine. U
istrazivanju je sudjelovalo 166 mladih sa podrucja Vukovarsko-srijemske zupanije u dobi od
15 do 25 godina. Od 166 ispitanika dio ih pohada srednju Ekonomsku S$kolu Vukovar i
Gimnaziju Vukovar, dio su studenti raznih studija te mladi u radnom odnosu ili nezaposleni.

Istrazivanje je provedeno u obliku anonimnog upitnika putem internet platforme Google
forms. Ispitanici su upitniku pristupali putem Internet poveznice. Upitnik se sastoji od 20

pitanja.
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11. REZULTATI

Graf 11.1. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,Spol?*.

Spol?

» Mugko m Zensko

Graf 11.1. prikaz rezultata na pitanje ,,Spol?

Na pitanje ,,Spol?“ odgovorilo je 166 ispitanika od kojih su 59 (36%) ispitanika muskog spola,

a 107 (64%) Zenskog spola.
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Graf 11.2. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,Dob?“.

Dob?

w1517 w1820

m21-23 m2425

Graf 11.2. prikaz rezultata na pitanje ,,Dob? *
Na pitanje ,,Dob?* odgovorilo je 166 ispitanika od kojih je 53 (32%) u dobi od 15-17 godina,

32 (19%) u dobi od 18-20 godina, 51 (31%) u dobi od 21-23 godine 1 u dobi od 24-25 godina
je 30 (18%) 1spitanika.
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Graf 11.3. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,Prebivaliste?*.

Prebivaliste?

m Selo

m Grad

Graf 11.3. prikaz rezultata na pitanje ,, Prebivaliste?

Na pitanje ,,Prebivaliste? odgovorilo je 166 ispitanika od kojih je 37 (22%) oznacilo da Zive
na selu, a 129 (78%) ispitanika oznacilo je da Zive u gradu.

18



Graf 11.4. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,Vas trenutni status?*.
Vas trenutni status?

Uéenik/ca srednje skole

» Student/ica

46%

m Student/ica sa zaposlenjem
(studentski posao, izvanredni
student/ica s poslom

m 7aposlen/a

®m Nezaposlen/a

Graf 11.4. prikaz rezultata na pitanje ,, Vas trenutni status? *

Na pitanje ,,Va$ trenutni status?* odgovor je dalo 166 ispitanika od kojih je 76 (46%) oznacilo
status ucenik/ca srednje skole. Status student/ica oznacilo je 49 (29%) ispitanika, 17 (10%)
ispitanika oznacilo je status student/ica sa zaposlenjem, 18 (11%) ispitanika oznacilo je status
zaposlen/a, a 6 (4%) oznacuje status nezaposlen/a.
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Graf 11.5. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,S koliko godina ste prvi put popili alkoholno

pice?.

S koliko godinaste prviput popili alkoholno
pic¢e? (napisite broj)

60
50
40
30
20
) I I ]
0 - | I I -
10 11 12 13 14 15 16 17 18 Ostalo

Graf 11.5. prikaz rezultata na pitanje ,,S koliko godina ste prvi put popili alkoholno pice? *

Na pitanje ,,S koliko godina ste prvi put popili alkoholno pi¢e? odgovorilo je 166 ispitanika,
najveci broj ispitanika oznacio je 15 godina, zatim 16 godina. Broj 15 oznacava 57 ispitanika,
a 16 oznacava 28 ispitanika. Isti broj ispitanika oznacava 13 1 14 godina, njih 21. Deset
ispitanika oznacava 17 godina. Isti broj ispitanika, njih dvoje, oznac¢ava 10 1 18 godina. Devet

ispitanika oznacava 12 godina, a 3 ispitanika oznacuje 11 godina.
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Graf 11.6. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,Koliko ¢esto konzumirate alkohol?.

Koliko ¢esto konzumirate alkohol?
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Graf 11.6. prikaz rezultata na pitanje ,, Koliko cesto konzumirate alkohol?

166 ispitanika dalo je odgovor na pitanje , Koliko Cesto konzumirate alkohol?“. Najvise
ispitanika, 76 (46%), oznacava kako alkohol konzumiraju u posebnim prigodama. 43 (26%)
ispitanika oznacava jednom tjedno kao svoj odgovor. Jednom mjesecno oznacava 26 (16%)
ispitanika. 14 (8%) ispitanika oznacava da ne konzumira alkohol, a 7 (4%) oznacava kako
konzumira alkohol svaki dan.
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Graf 11.7. prikazuje rezultate odgovora na pitanje viSestrukog izbora ,,Koje alkoholno pice

najcesc¢e konzumirate?.
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Graf 11.7. prikaz rezultata na pitanje ,, Koje alkoholno pice najéesée konzumirate?

Iz priloZzenog grafa vidljivo je kako isti broj ispitanika, njih 74, oznac¢ava kombinaciju pica sa
zestokim pic¢em 1 vino ili kombinaciju pica sa vinom, 70 ispitanika oznaCava pivo, a zestoka
pica oznacava 38 ispitanika. Rakiju ili liker oznacava 28 ispitanika 1 13 ispitanika oznacava

kako ne pije alkohol.
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Graf 11.8. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,.Koliko ste Cesto izlazili u grad prije
pandemije COVID-197¢.

Koliko ste cesto izlazili u grad prije
pandemije COVID-19?

32% Svaki vikend

» Jednom mjesecno

® Vise puta mjesecno
m Nekoliko puta godisnje
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Graf 11.8. prikaz rezultata na pitanje ,, Koliko ste cesto izlazili u grad prije pandemije
COVID-19?

Na pitanje ,,Koliko ste ¢esto izlazili u grad prije pandemije COVID-19?7 odgovorilo je 166
ispitanika. Njih 53 (32%) oznacava kako su izlazili svaki vikend. Vise puta mjesecno oznacava
48 (29%) 1spitanika, nekoliko puta godiSnje oznacava 30 (18%) ispitanika. Jednom mjesecno
oznacava 27 (16%) ispitanika 1 8 (5%) ispitanika oznacava nikada kao svoj odgovor.
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Graf 11.9. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,Okupljate li se na druZzenjima s prijateljima
za vrijeme pandemije COVID-197“.

Okupljate li se na druZenjima s prijateljima
za vrijeme pandemija COVID-19?
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Graf 11.9. prikaz rezultata na pitanje ,, Okupljate li se na druZenjima s prijateljima za vrijeme
pandemije COVID-19? “

Od 166 1spitanika, 81 (49%) daje potvrdan odgovor. ,,Ne“ kao svoj odgovor oznacava 17 (10%)

ispitanika, a ,,ponekad” oznacava 68 (41%) ispitanika.
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Graf 11.10. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,Konzumirate li viSe alkohola na
druzenjima za vrijeme pandemije nego prije nje?*

Konzumirate li vise alkohola na druzenjima
za vrijeme pandemije nego prije nje?

» Da
® Ne

® Ponekad

Graf 11.10. prikaz rezultata na pitanje ,, Konzumirate li vise alkohola na druZenjima za
vrijeme pandemije nego prije nje? “

Na pitanje ,,Konzumirate li viSe alkohola na druZenjima za vrijeme pandemije nego prije nje?*

odgovorilo je 166 ispitanika. Cak 103 (62%) ispitanika oznacava ,.ne“ kao svoj odgovor. , Da“
je oznacilo 35 (21%) ispitanika, a ,,ponekad” oznacava 28 (17%) ispitanika.
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Graf 11.11. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,Utjece li drustvo na koli¢inu alkohola koju
cete konzumirati?*.

Utjece li drustvo na kolic¢inu alkohola koju
cete konzumirati?
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m Ne

m Ponekad

Graf 11.11. prikaz rezultata na pitanje ,, Utjece li drustvo na kolic¢inu alkohola koju cete
konzumirati?

Od 166 1spitanika, 35 (21%) ispitanika oznacava kako drustvo utjece na koli¢inu alkohola koju
¢e konzumirati. ,,Ne“ kao odgovor oznacava 85 (51%) ispitanika, a ,,ponekad™ oznacava 46
(28%) ispitanika.
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Graf 11.12. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,Smatrate 11 da se moZete zabaviti bez
alkohola?*.

Smatrate li da se mozete zabaviti bez
alkohola?
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Graf 11.12. prikaz rezultata na pitanje ,,Smatrate li da se moZete zabaviti bez alkohola? *
Na pitanje ,,Smatrate li da se mozZete zabaviti bez alkohola?* odgovorilo je 166 ispitanika.

Potvrdan odgovor dalo je 155 (93%) ispitanika, a negativan odgovor oznacava 11 (7%)
ispitanika.
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Graf 11.13. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,Odlazite li na zabave s namjerom da se
napijete?“.
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Graf 11.13. prikaz rezultata na pitanje ,, Odlazite li na zabave s namjerom da se napijete? *
Od 166 ispitanika na pitanje ,,Odlazite li na zabave s namjerom da se napijete?, potvrdan

odgovor daje 16 (10%) ispitanika. ,,Ponekad* oznacava 52 (31%,) ispitanika, a ,,ne“ oznacava
98 (59%) ispitanika.
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Graf 11.14.prikazuje rezultate odgovora na pitanje viSestrukog izbora ,,Pod utjecajem
alkohola:*

Pod utjecajem alkohola:
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Graf 11.14. prikaz rezultata na pitanje ,, Pod utjecajem alkohola: *
Najveci broj ispitanika oznacava kako se pod utjecajem alkohola osjeca opusteno 1 veselo ¢ak
njih 134. Njih 64 oznacava kako ima viSe samopouzdanja. Odgovor da postaju agresivni ili

grubi oznacava 3 ispitanika, 32 ispitanika oznacavaju kako se osjecaju pospano, 2 ispitanika
oznacavaju da ne piju 1 14 1h oznacava ostalo kao svoj odgovor.
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Graf 11.15. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,, Jeste li ikada imali osjecaj srama nakon
pretjerane konzumacije alkohola?“.

Jeste li ikada imali osjecaj srama nakon
pretjerane konzumacije alkohola?

» Nekoliko puta
m Nikada
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Graf 11.15. prikaz rezultata na pitanje ,, Jeste li ikada imali osje¢aj srama nakon pretjerane
konzumacije alkohola? *

Na pitanje ,, Jeste Ii ikada imali osjecaj srama nakon pretjerane konzumacije alkohola?“

odgovorilo je 166 ispitanika od kojih 87 (52%) oznacava ,,nekoliko puta“ kao svoj odgovor.
,.Nikada“ oznacava 69 (42%) ispitanika, a ,,uvijek™ oznacava njih 10 (6%).
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Graf 11.16. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,, Jeste li imali problema sa zakonom zbog
alkohola?*.

Jeste li imali problema sa zakonom zbog
alkohola?

» Da

m Ne

Graf 11.16. prikaz rezultata na pitanje ,, Jeste li imali problema sa zakonom zbog alkohola?

Na pitanje ,, Jeste 11 imali problema sa zakonom zbog alkohola?* odgovorilo je 166 ispitanika,
potvrdan odgovor dalo je njih 8 (5%). Dok je negativan odgovor dalo 158 (95%) ispitanika.
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Graf 11.17. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,Jeste li ikada bili ozlijedeni zbog
konzumacije alkohola?*.

Jeste li ikada bili ozlijedeni zbog
konzumacije alkohola?

m Da

m Ne

Graf 11.17. prikaz rezultata na pitanje ,,Jeste li ikada bili ozlijedeni zbog konzumacije
alkohola? “

137 (83%) ispitanika oznacava kako nikada nisu bili ozlijedeni zbog konzumacije alkohola,
potvrdan odgovor daje 29 (17%) ispitanika.
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Graf 11.18. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,Ima li netko od Vasih uku¢ana problema
sa alkoholizmom?*“.
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Graf 11.18. prikaz rezultata na pitanje ,,Ima li netko od Vasih uku¢ana problema sa
alkoholizmom? *

Na pitanje ,,Ima li netko od Vasih ukucana problema sa alkoholizmom?“ odgovorilo je 166
ispitanika. Najve¢i broj ispitanika (144) navodi kako nitko iz njihovog kucanstva nema
problema sa alkoholizmom. Njih 15 navodi kako im otac ima problema sa alkoholizmom, dvoje
navodi brata/sestru te 4 ispitanika navode ostale ¢lanove.
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Graf 11.19. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,Smatrate li da je alkoholizam bolest?*.

Smatrate li da je alkoholizam bolest?

» Da

m Ne

Graf 11.19. prikaz rezultata na pitanje ,, Smatrate li da je alkoholizam bolest?

Od 166 ispitanika na pitanje, ,,Smatrate li da je alkoholizam bolest?*, potvrdan odgovor dalo je
150 (90%) 1spitanika, dok je ,,ne* kao odgovor oznacilo 16 (10%) ispitanika.
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Graf 11.20. prikazuje rezultate odgovora na pitanje ,,Smatrate li da se alkoholizam treba
lijeciti?«.

Smatrate li da se alkoholizam treba lijeciti?

» Da

m Ne

Graf 11.20. prikaz rezultata na pitanje ,, Smatrate li da se alkoholizam treba lijeciti? *

Na pitanje ,,Smatrate li da se alkoholizam treba lijeciti?** odgovorilo je 166 ispitanika. Potvrdan
odgovor dalo je 158 (95%) ispitanika, a 8 (5%) ispitanika oznacilo je ,,ne* kao svoj odgovor.
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12. RASPRAVA

Istrazivanje se provodilo u razdoblju od 01. travnja 2021. do 30. svibnja 2021. godine.
U sklopu istrazivanja ispitano je 166 ispitanika s podru¢ja Vukovarsko-srijemske zupanije u
dobi od 15 do 25 godina. Od 166 ispitanika 59 (36%) je muskog spola, dok je 107 (64%)
zenskog spola. Najveci broj ispitanika je u dobi od 15 do 17 godina, njih 53 (32%), a najmanji
broj ispitanika, 30 (18%) je u dobi od 24 do 25 godina.

Pojedine rezultate dobivene ovim istrazivanjem mozemo usporediti s rezultatima
istrazivanja ,,Doprinos medicinske sestre upoznavanju rasirenosti problema alkoholizma medu
mladima* provedenog 2011. godine medu u€enicima tre¢ih razreda srednje Skole ,,Matija Antun
Reljkovi¢™ u Slavonskom Brodu. U tom istrazivanju sudjelovalo je 71 ispitanik u dobi od 17
do 19 godina. Od toga su 34 (48%) ispitanika Zenskog spola, dok su muskog spola 37 (52%)
ispitanika.

Prema dobivenim rezultatima na pitanja u kojoj dobi su prvi put konzumirali alkohol
najveci broj ispitanika u oba istrazivanja odgovara kako je to 15 godina. Takoder u oba
istrazivanja navedena je i dob od 10 godina kao najranije spomenuta dobna granica pocetka
konzumacije alkohola. U istrazivanju provedenom u Slavonskom Brodu kao mjesto prvog
susreta s alkoholom najveci broj ispitanika oznacava odgovor na zabavama, njih 59%, dok
drugo mjesto zauzima obiteljska kuca Sto oznacava 20% ispitanika. Takoder se doznaje kako u
istrazivanju provedenom na 166 mladih, njih 14 (8%) ne konzumira alkohol, dok u rezultatima
dobivenim istrazivanjem u Slavonskom Brodu vidimo kako od 71 ispitanika, 9 (13%) oznacava
kako ne konzumira alkohol.

Na pitanje o ucestalosti konzumacije alkohola, ispitanici istraZivanja provedenog u
sklopu ovog rada, navode kako najcesc¢e alkohol konzumiraju u posebnim prigodama (svadbe,
rodendani...), njih 46%. Ispitivanjem provedenim u Slavonskom Brodu najve¢i broj ispitanika,
34 (48%) oznacio je ,,jednom mjese¢no* kao svoj odgovor.

Poveznicu ova dva istrazivanja moZemo vidjeti 1 kod pitanja vezanih za osjecaj i
ponasanje pod utjecajem alkohola. U oba ispitivanja najviSe ispitanika oznacava kako se pod

utjecajem alkohola osjeca veselo 1 opusteno.
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Zbog novonastale situacije pandemije COVID-19, istrazivanjem je ispitana 1 ucestalost
okupljanja mladih za vrijeme pandemije te navike konzumacije alkohola na okupljanjima.
Dobivenim rezultatima nije se potvrdila pretpostavka, "Na druzenju za vrijeme pandemije
COVID-19 mladi konzumiraju vece koli¢ine alkohola nego prije nje", vise ispitanika (62%)
odgovorilo je kako ne konzumira vecu koli¢inu alkohola za vrijeme pandemije, ali na pitanje
okupljaju li se na druzenjima za vrijeme pandemije potvrdan odgovor daje 49% ispitanika.
Pretpostavka da mladi konzumiraju vecu koli¢inu alkohola u drustvu takoder se nije potvrdila
jer prema rezultatima istrazivanja na pitanje "utjece li drustvo na koli¢inu alkohola koju Cete
konzumirati?", 51% ispitanika oznacilo je ,,ne* kao odgovor, dok je potvrdno odgovorilo 21%
ispitanika. Smatram kako su ovakvi rezultati dobiveni zbog veéeg nadzora djece od strane
roditelja i smanjenja kruga druStva zbog mjera suzbijanja COVID-19, te manje dostupnosti
izlazaka u no¢éne klubove.

Prema rezultatima oba istrazivanja jasno je vidljivo kako mladi alkoholizam smatraju
bolescu koju treba lijeciti. Moze se potvrditi pretpostavka ,,mladi smatraju da je alkoholizam
ozbiljan problem i da ga se treba lijeciti". Istrazivanje pokazuje kako je 90% ispitanika oznacilo

da alkoholizam smatra boleS¢u te 95% ispitanika oznacilo je kako se alkoholizam treba lijeciti.
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13. ZAKLJUCAK

Alkohol se kroz povijest uvukao u zivot ljudi te postao pi¢em svakodnevice. Alkohol je
postao dio kulture ljudskog drusStva, vezan je uz niz obicaja i dogadanja. Alkoholizam nije
bolest pojedinca, ona ukljucuje obitelj i drustvo.

Samim time Sto je alkohol postao dio kulture, mladi se danas susreéu vrlo rano s
alkoholom. Cesto prvi put u dodir s alkoholom dolaze u obiteljskim ku¢ama. Zbog toga vrlo je
bitna pravovremena edukacija i prepoznavanje rizi¢nih skupina.

Danas je informacija dostupna svima, mladi puno znaju o alkoholizmu, ali na Zalost
malo znaju o posljedicama ili ih ne smatraju ozbiljnima. Zbog toga vrlo je bitno da im
informacije prenosi netko kome vjeruju te da ta informacija bude prilagodena i razumljiva
svakom pojedincu. Takoder vrlo je bitno razjasniti kako je granica drustveno prihvatljivog i ne
prihvatljivog konzumiranja alkohola vrlo tanka.

Dugotrajna konzumacija alkohola dovodi do vrlo teskih posljedica koje se mogu
ocitovati na psihicko, fizicko i socijalno zdravlje pojedinca.

Kod prevencije 1 lijeCenja alkoholizma bitnu ulogu imaju medicinske sestre. One imaju
ulogu edukatorice, motivatorice te prepoznaju rizicne skupine pojedinaca. U lije¢enju problema
s alkoholom veliku ulogu imaju obitelj i1 druStvo pojedinca. Vrlo bitno je dati do znanja osobi
da nije sama, pruziti razumijevanje 1 podrsku na tom teSkom putu.

Prema istrazivanju koje je provedeno u sklopu rada u razdoblju od 01.04.2021. do
30.06.2021. godine ispitano je 166 mladih sa podru¢ja Vukovarsko-srijemske Zupanije u dobi
od 15 do 25 godina. 1z provedenog istrazivanja vidljivo je kako mladi sve ranije zapocCinju
konzumaciju alkoholnih pi¢a. Do sve ranije konzumacije dolazi zbog tolerancije drustva i
prihvacanja alkohola kao dijela svakodnevnog Zivota. Prema istraZivanju takoder se moze
zakljuciti kako mladi za vrijeme pandemije COVID-19 navode kako se okupljaju na
druZenjima s prijateljima, ali ujedno navode kako ne konzumiraju vise alkohola nego prije
pandemije.

Takoder se moze zakljuciti prema rezultatima ispitivanja kako mladi ne padaju pod
utjecaj drustva te i sam alkohol ne konzumiraju zbog istog. Rezultati ovog istraZivanja ukazuju
na to da su mladi svjesni da je alkoholizam problem te smatraju kako ga treba lijeciti, ali ga

vecina i dalje konzumira.
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