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POPIS KRATICA

N - broj sudionika

M - aritmeticka sredina; medijan

EVALI (engl. E-cigarette or Vaping Associated Lung Injury)
SD - standardna devijacija

t (engl. t- statistic) - t omjer

df - stupnjevi slobode

p (engl. p-value) - razina znacajnosti



SAZETAK

Pismenost studenata prijediplomskih/ diplomskih i integriranih studija o zdravstvenim

aspektima cigareta i elektronickih cigareta

Uvod: Pismenosti studenata prijediplomskih, diplomskih i integriranih studija o zdravstvenim
aspektima cigareta i elektronickih cigareta predstavlja vazno podrucje istrazivanja, posebno s

obzirom na rastucu prisutnost 1 dostupnost ovih proizvoda medu mladima.

Cilj istraZivanja: Cilj ovog istrazivanja bio je ispitati znanja, stavove i navike studenata
prijediplomskih/ diplomskih 1 integriranih studija o konzumaciji cigareta 1 elektronickih

cigareta.

Materijali i metode: U istrazivanju je sudjelovalo 249 studenata prijediplomskih/diplomskih
1 integriranih studija Republike Hrvatske. Znanja, stavovi 1 navike studenata o konzumaciji
cigareta 1 elektroniCkih cigareta ispitana je koriStenjem online anketnog upitnika. Za testiranje
hipoteza koriSten je t- test za nezavisne uzorke, a podatci su obradeni putem Microsoft Excel

programa i JASP statistickog programa.

Rezultati: Ukupno 52,6 % ispitanika konzumiralo je duhan u posljednjih 30 dana, dok je 37,8
% ispitanika u posljednjih 12 mjeseci koristilo e-cigarete. Duhan je po prvi put konzumiralo s
16 godina 23,7 % ispitanika. Rezultati pokazuju da studenti imaju ogranicena ili ¢esto netocna
znanja o zdravstvenim rizicima povezanim s ovim supstancama, $to moze povecati rizik za

njihovo zdravlje.

Zakljucak: Istrazivanje pismenosti studenata prijediplomskih, diplomskih i integriranih
studija o zdravstvenim aspektima konzumacije cigareta i elektronic¢kih cigareta ukazuje na

potrebu za poboljSanjem njihovih znanja i svijesti o Stetnim u¢incima ovih proizvoda.

Kljucne rijeci: cigarete, elektronicke cigarete, pusenje, studenti



SUMMARY

Literacy of Undergraduate, Graduate, and Integrated Studies Students Regarding the Health

Aspects of Cigarettes and Electronic Cigarettes

Introduction: The literacy of undergraduate, graduate, and integrated studies students

concerning the health aspects of cigarettes and electronic cigarettes represents an important
area of research, particularly in light of the increasing presence and availability of these

products among youth.

Objective: The objective of this study was to examine the knowledge, attitudes, and habits

of undergraduate/graduate and integrated studies students regarding the consumption of

cigarettes and electronic cigarettes.

Materials and Methods: The study involved 249 undergraduate, graduate, and integrated
study students from the Republic of Croatia. Students' knowledge, attitudes, and habits
regarding the consumption of cigarettes and electronic cigarettes were examined using an
online survey questionnaire. To test the hypotheses, an independent samples t-test was used,

and the data were processed using Microsoft Excel and the JASP statistical software.

Results: A total of 52.6% of respondents reported having consumed tobacco in the past 30
days, while 37.8% of respondents had used e-cigarettes in the past 12 months. Tobacco was
first consumed at the age of 16 by 23.7% of respondents. The results indicate that students
possess limited or often inaccurate knowledge regarding the health risks associated with these

substances, which may increase their health risk.

Conclusion: The study on the literacy of undergraduate, graduate, and integrated studies
students regarding the health aspects of cigarette and electronic cigarette consumption

highlights the need for improvement.

Key words: cigarettes, electronic cigarettes, smoking, students
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1. UVOD

Pusenje predstavlja ozbiljan javnozdravstveni problem Sirom svijeta, uklju¢ujuéi i Hrvatsku i
predstavlja visokorizi¢an faktor za razvoj brojnih kroni¢nih bolesti, a dugorocne posljedice
¢esto ukljucuju kardiovaskularne bolesti, rak, pluéne bolesti i oStecenja jetre, kao i brojne druge

fizicke 1 psihicke poteskoce (1).

Prema podacima Svjetske zdravstvene organizacije, godisnje vise od 8 milijuna ljudi Sirom
svijeta umire od posljedica povezanih s puSenjem (2). U Republici Hrvatskoj (RH) situacija je
jednako zabrinjavajuca, jer istrazivanja pokazuju da 31,1% stanovnisStva aktivno konzumira

cigarete, $to nas stavlja medu zemlje Europske unije (EU) s najviSom prevalencijom pusaca (3).

Tradicionalne cigarete, iako poznate ve¢ stolje¢ima, i1 dalje su naj¢es¢i naCin konzumacije
duhana. No, s tehnoloskim napretkom dolazi do pojave elektroniCkih cigareta (e-cigareta) 1
drugih duhanskih proizvoda, koji su u posljednjem desetlje¢u stekli znacajnu popularnost,
osobito medu adolescentima 1 mladima. Elektronicke cigarete koriste tehnologiju za isporuku
nikotina putem aerosola, zbog ¢ega ih mnogi pogresno dozivljavaju kao manje Stetne (4).
Istrazivanja o dugoro¢nim ucincima e-cigareta jos su uvijek ogranicena, iako postoje ozbiljni
dokazi o Stetnosti sastojaka e-cigarete, uklju¢ujuc¢i nikotin i druge potencijalno toksicne

kemikalije.

Imajuci u vidu visoku stopu pusaca i rastucu popularnost elektronickih cigareta medu mladima,
posebno je vazno razumjeti razinu zdravstvene pismenosti mladih o posljedicama konzumacije
ovih proizvoda. Studenti prijediplomskih, diplomskih 1 integriranih studija ¢ine skupinu koja je
u formativhom razdoblju zivota, kada se oblikuju mnoge dugoro¢ne navike. Njihova svijest o
zdravstvenim posljedicama pusenja, te sposobnost kritickog promisljanja o informacijama koje

primaju iz razli€itih izvora, mogu znac¢ajno utjecati na njihov Zivotni stil i zdravlje u buduénosti.

1.1. PUSENJE

PuSenje se definira kao proces udisanja dima duhanskih proizvoda (5). Ovaj proces moze biti
aktivan, kada osoba sama konzumira cigarete ili druge duhanske proizvode, ili pasivan, kada
osoba ne pusi direktno, ali udiSe dim cigareta iz okoline. Razina rizika povezana s puSenjem
ovisi o stupnju izloZenosti duhanskom dimu, bilo kroz izravno pusenje ili pasivno udisanje dima

koji nastaje tijekom pusenja drugih osoba (6).



Ucinci pusenja na osobu ukljucuju blag narkoti¢ki uc¢inak zbog nikotina, glavnog aktivnog
sastojka u duhanu. Nikotin djeluje stimulirajuce, ali istovremeno i smirujuée, sto dovodi pusace
u stanje prividne relaksacije i opustenosti. Zbog ovih u¢inaka, mnogi konzumenti posezu za
cigaretama u stresnim situacijama, koristeci ih kao sredstvo za kratkotrajno smanjenje napetosti
i tjeskobe. Kod kroni¢nih pusaca, stalna razina nikotina u krvi iznosi oko 3040 ng/mL, $to

ukazuje na visoku razinu fizioloske ovisnosti (7).

Pusenje, medutim, ima brojne negativne zdravstvene posljedice, od oStec¢enja pluca i diSnog
sustava do povecanog rizika za razvoj sréano-Zilnih bolesti 1 raka. Stoga se ovaj privremeni
osjecaj relaksacije vrlo brzo nadmasuje dugoro¢nim Stetnim utjecajem na zdravlje pusSaca, kao

1 osoba u njihovoj okolini, koje ne puse, ali su izloZene pasivnom udisanju dima (8).

1.1.1. NIKOTIN

Nikotin je glavni alkaloid prisutan u duhanu 1, zajedno s alkoholom i kofeinom, spada medu
najces¢e koriStene psihoaktivne supstance. Njegovo djelovanje na organizam ukljucuje
stvaranje snazne fizicke 1 psihicke ovisnosti. Nikotin djeluje stimulativno na sredisSnji ziv€ani
sustav, podizu¢i krvni tlak, ubrzavajuéi rad srca te poticuci aktivnost probavnog sustava.
Djelovanje nikotina takoder izaziva povecanje tonusa miSica 1 pojac¢ano lu€enje adrenalina, Sto

tijelo stavlja u stanje slicnom onome koje se javlja u stresnim situacijama (9).

Ovisnost o nikotinu postaje ocita kada osoba pokusa prestati pusiti. Nagli prestanak unosa
nikotina izaziva sindrom apstinencije, koji je obiljezen nizom simptoma poput nervoze,
nestrpljivosti, pojacanog apetita, nesanice i poteskoca u koncentraciji. Ovi simptomi, koji su

posljedica prilagodbe tijela na nedostatak nikotina, Cesto otezavaju prestanak pusenja (10).

Nikotin, kao i druge psihoaktivne tvari, snazan je okida¢ za dopamin, neurotransmiter koji
utjece na osjecaj zadovoljstva i nagrade u mozgu. Taj efekt je klju¢an za razvoj ovisnosti, buduci

da korisnici sve viSe povezuju pusenje s osje¢ajem zadovoljstva i prividnog olakSanja od stresa

(7).
1.1.2. VRSTE DUHANSKIH PROIZVODA

Osim klasi¢nih, konvencionalnih cigareta, posljednjih godina na trziStu su se pojavili novi

duhanski proizvodi, potaknuti napretkom tehnologije i inovacijama u industriji. Ovi proizvodi,



iako reklamirani kao potencijalno "manje Stetna" alternativa, i dalje predstavljaju znacajan rizik

za zdravlje zbog prisutnosti nikotina i drugih kemijskih spojeva.
1.1.2.1. NOVI DUHANSKI PROIZVODI

Kao alternativa konvencionalnim cigaretama, na trziStu se nalaze razli¢iti novi duhanski
proizvodi. Ovi proizvodi i dalje sadrze nikotin te razne druge kemijske tvari koje negativno
utjeCu na zdravlje. lako neki korisnici smatraju da su novi duhanski proizvodi manje Stetni,
takva pretpostavka nije dokazana, a nedovoljno istrazeni dugotrajni ucinci koristenja ovih
proizvoda dodatno mogu pojacati zdravstvene rizike (11). Posebno zabrinjava ¢injenica da su
ovi proizvodi postali popularni medu adolescentima 1 mladima, koji ith Cesto koriste zbog

prividne atraktivnosti ili percepcije manje Stetnosti.
1.1.2.1.1. ELEKTRONICKE CIGARETE (E- CIGARETE)

Elektronicke cigarete (Slika 1), poznate i1 kao vaping uredaji ili olovke za vaping, razvijene su
kao jedan od glavnih novih duhanskih proizvoda. Ovi uredaji djeluju tako Sto pretvaraju
tekucinu koja sadrzi nikotin i razli¢ite arome u paru, koja se potom udise. Tekucina, Cesto
nazvana e-tekuc¢ina, obi¢no sadrzi nikotin, propilen glikol, glicerin te niz kemikalija za
poboljsanje okusa i1 mirisa. E-cigarete su privukle Siroku paznju, posebno medu mladom

populacijom, jer su dostupne u raznim aromama, od voénih do slatkastih okusa (11).

Iako se e-cigarete Cesto pogresno dozivljavaju kao manje Stetne, istrazivanja su pokazala (12)
da i one mogu ozbiljno narusiti zdravlje korisnika. Sadrze supstance koje, zagrijavanjem, mogu
stvarati toksi¢ne spojeve koji oStecuju diSni sustav, izazivaju iritaciju 1 povecavaju rizik od
pluénih bolesti. Dugorocni ucinci upotrebe e-cigareta joS nisu u potpunosti poznati, ali postoje
ozbiljne indicije o njithovom Stetnom utjecaju, ukljucujuéi razvoj respiratornih problema i

ovisnosti o nikotinu (12).



Slika 1. Elektornicke cigarete

(Preuzeto sa. https://vapesale24.store/hr/87-pod-e-cigarete)

1.1.2.1.2. GRIJANI DUHANSKI PROIZVODI

Grijani duhanski proizvodi (Slika 2) koriste postupak zagrijavanja, a ne sagorijevanja, kako bi
stvorili aerosol koji sadrzi nikotin i1 brojne Stetne kemijske spojeve (11). Kod ovih uredaja,
duhan se zagrijava na nizim temperaturama nego kod klasi¢nih cigareta, Sto rezultira
oslobadanjem aerosola s nikotinom, no bez potpunog izgaranja. lako proizvodaci Cesto
promoviraju grijane duhanske proizvode kao "manje Stetnu" alternativu, istrazivanja pokazuju
da idalje sadrze niz toksi¢nih sastojaka, ukljucujuéi kancerogene tvari, koje su prisutne iu dimu

konvencionalnih cigareta (11, 13).

Grijani duhanski proizvodi brzo su stekli popularnost kao alternativa konvencionalnim
cigaretama, posebno medu osobama koje Zele smanjiti konzumaciju cigareta ili prestati pusiti.
Njihova drustvena prihvac¢enost sve vise raste; primjerice, 2014. godine prodano je oko 100.000
takvih uredaja, a do 2019. taj se broj povec¢ao na 12,8 milijuna (11). Ovaj porast ukazuje na
znacajan trend u promjeni na¢ina konzumacije duhana, $to moZze imati dugorocne posljedice na

javno zdravlje.



Iako su korisnici ¢esto privuceni marketinskim tvrdnjama o "manjoj Stetnosti", nedovoljno je
dugoroc¢nih istrazivanja koja bi pruzila potpune informacije o rizicima upotrebe grijanih
duhanskih proizvoda. Dosadasnji nalazi ukazuju na to da aerosol koja se proizvodi
zagrijavanjem duhana sadrzi niz Stetnih kemikalija, ¢iji u¢inci na di$ni sustav i opce zdravlje
mogu biti ozbiljni, osobito kod dugotrajne upotrebe (12). Poput e-cigareta, grijani duhanski
proizvodi mogu stvoriti fiziCku ovisnost o nikotinu i potencijalno povecati rizik za razvoj

bolesti povezanih s pusenjem (12).

Slika 2: Grijani duhanski proizvod

(Preuzeto sa: https://hr.iqos.com/hr/iqos-istrazivanja)

1.1.2.1.3. NIKOTINSKE VRECICE

Nikotinske vrecice (Slika 3) su mali, vre€asti proizvodi koji sadrze dehidrirani nikotin u obliku
bijelog praha, obogacenog aromama, zasladiva¢ima i biljnim vlaknima. Dizajnirane su za
oralnu upotrebu, pri ¢emu se vrecica stavlja izmedu gornje usne i desni, gdje dolazi u kontakt
sa sluznicom usne Supljine (11). Nikotin se potom apsorbira u krvotok kroz sluznicu,

zaobilaze¢i pluca, sto omogucuje korisnicima unos nikotina bez udisanja dima ili aerosola.

Nikotinske vrecice ¢esto dolaze u razli¢itim okusima, kao Sto su voéni ili mentol, kako bi bile
privla¢ne Sirokom krugu korisnika, ukljucuju¢i mladu populaciju. lako ne sadrze klasi¢ne

duhanske listove, njihovo djelovanje na organizam sli¢no je ucinku drugih nikotinskih


https://hr.iqos.com/hr/iqos-istrazivanja

proizvoda — stvaraju ovisnost i izlazu korisnike slicnim zdravstvenim rizicima, kao $to su

poviSeni krvni tlak, ubrzan rad srca i povecani rizik od ovisnosti o nikotinu (11).

Popularnost nikotinskih vreéica dijelom se pripisuje njihovoj drustvenoj prihvaéenosti i
diskretnoj upotrebi, buduci da ne proizvode dim ili paru, pa se mogu koristiti u situacijama gdje
su cigarete 1 e-cigarete zabranjene. Medutim, kao i kod drugih nikotinskih proizvoda,
nedovoljno je istrazivanja o dugoro¢nim zdravstvenim posljedicama njihove upotrebe.
Dosadasnja istrazivanja upozoravaju da nikotinske vre¢ice mogu izazvati iritaciju sluznice,
povecati rizik od bolesti desni te dugorocno dovesti do niza zdravstvenih problema povezanih

s kronicnom konzumacijom nikotina (11).

Slika 3.: Nikotinske vrecice

(Preuzeto sa: https://www.adiva.hr/adiva/adiva-plus-sadrzaj/roditelji-upozorite-djecu-na-

rizike-konzumacije-nikotinskih-vrecica/)

1.1.3. STETNOSTI KONVENCIONALNIH CIGARETA I NOVIH DUHANSKIH
PROIZVODA

Do danas je u dimu cigareta identificirano gotovo 7000 kemijskih spojeva, od kojih je poznato
da je najmanje 69 kancerogeno. Medu najopasnijim tvarima u dimu cigareta nalaze se
acetaldehid, arsen, benzen, kadmij, etilen oksid, formaldehid, polonij i nikal. Ovi spojevi Stetno
utjeéu na zdravlje i poveéavaju rizik od razli¢itih bolesti, osobito raka (8). Stetne uéinke pusenja

moZemo podijeliti u nekoliko kategorija, s opisom najopasnijih rizika:


https://www.adiva.hr/adiva/adiva-plus-sadrzaj/roditelji-upozorite-djecu-na-rizike-konzumacije-nikotinskih-vrecica/
https://www.adiva.hr/adiva/adiva-plus-sadrzaj/roditelji-upozorite-djecu-na-rizike-konzumacije-nikotinskih-vrecica/

1.1.3.1. Promjene u kemijskom sastavu krvi

Pusenje izaziva kemijske promjene u krvi, ¢ineci je "ljepljivijom" zbog Cega je povecana
mogucnost stvaranja krvnih ugrusaka. Kod ozljede, krvne stanice — trombociti — prirodno
stvaraju ugrusak kako bi zaustavili krvarenje. Medutim, kemikalije iz cigaretnog dima
povecavaju viskoznost krvi, stvarajuéi rizik od ugrusaka unutar krvnih zila. Smrtonosni ugrusci
mogu blokirati dotok krvi do srca, mozga ili ekstremiteta, Sto moze izazvati sr€ani ili mozdani
udar (8). Dodatno, puSenje povecava razinu triglicerida 1 snizava razinu "dobrog" kolesterola

(HDL), sprje€ava regeneraciju arterija, te povecava rizik od kardiovaskularnih oboljenja (8).
1.1.3.2. Rizik od sréanog i mozdanog udara

Konzumacija cigareta moze uzrokovati nakupljanje plaka unutar arterija, S$to rezultira
suzavanjem 1 blokiranjem arterija, uzrokuju¢i bol u prsima i umor, a u teZim slu¢ajevima dovodi
do sr¢anog ili mozdanog udara. Plak moze puknuti, stvarajuci ugrusak koji dodatno blokira

krvne Zile, potencijalno uzrokujuéi fatalne ishode (8).
1.1.3.3. Rizik od raka

Pusenje je vodeci ¢imbenik rizika za razvoj raka, s procjenom da je 30% svih smrtnih slucajeva
od raka povezano s duhanom. Kancerogene tvari iz dima cigareta mogu se vezati na DNK,
uzrokuju¢i mutacije koje mogu rezultirati rastom kancerogenih stanica. Posebno, tvari u dimu
cigareta uzrokuju mutacije proteina p53, klju¢nog u kontroli stanicne diobe i smrti stanica.
Ostecenja ovog proteina mogu dovesti do nekontroliranog rasta stanica, a time 1 razvoja

malignih tumora (14).

Novi duhanski proizvodi, poput elektronickih cigareta i grijanih duhanskih proizvoda, takoder
nose zdravstvene rizike. lako su se nedavno pojavili na trzistu 1 njihovi dugoro¢ni uéinci nisu

JoS u potpunosti poznati, postoje ozbiljne indikacije o Stetnosti ovih uredaja:

1.1.3.4. EVALI (ozljeda pluc¢a povezana s e-cigaretama i vapingom)

EVALI (engl. E-cigarette or Vaping Associated Lung Injury) je upalno stanje diSnog sustava
koje nastaje aerosolizacijom masnih tvari koje se taloZze u plu¢ima, izazivajuéi lipoidnu

pneumoniju, pneumonitis, alveolarno krvarenje i eozinofilnu pneumoniju (11). Simptomi



ukljucuju otezano disanje, kasalj, vruéicu, povracanje, glavobolju i bol u prsima, a stanje se

obi¢no pogorsava kroz nekoliko dana do tjedana (15).
1.1.3.5. Lipoidna upala pluca

Lipoidna upala plu¢a moze biti akutna ili kroni¢na, uzrokovana inhalacijom ili aspiracijom
masnih tvari koje se taloze u plu¢ima, Sto rezultira simptomima kao $to su otezano disanje, bol

u prsima, kroni¢ni kasalj, iskasljavanje krvi, gubitak tezine i vrucica (11).

lako jo§ nema dovoljno istrazivanja o dugoro¢nim ucincima novih duhanskih proizvoda,
preliminarni podaci pokazuju da 1 oni, poput klasicnih cigareta, predstavljaju znacajne

zdravstvene rizike 1 u ovom konkretnom slucaju (12).



2. CILJ ISTRAZIVANJA

Cilj istrazivanja je ispitati znanja, stavove i navike studenata prijediplomskih, diplomskih i

integriranih studija o zdravstvenim aspektima cigareta i elektronickih cigareta.



3. HIPOTEZE

Hipoteza 1. Studenti koji konzumiraju elektri¢ne cigarete imaju nizu razinu informiranosti o

rizicima pusenja u usporedbi s onima koji ne puse.

Hipoteza 2. Studenti koji pohadaju zdravstvene studije imaju manju sklonost pusenju

konvencionalnih i elektri¢nih cigareta u odnosu na studente drugih usmjerenja.
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4. MATERIJALI I METODE

Mjerni instrument bio je anketni upitnik. Upitnik se se sastojao od vise djelova. Predmet ovog
rada bio je A-dio upitnika koji procjenjuje Informiranost o ovisnostima kojeg su osmislili i
koristili Raquel Guine i suradnici (16, Guiné RPF i suradnici su odobrili uporabu ovog
upitnika), C-dio o navikama i stavovima prema pusenju elektri¢nih i konvencionalnih cigareta
(17) i E-dio koji se odnosi na pretezito administrativne socio-demografske, zdravstvene i
socio-ekonomske osobine sudionika upitnika (spol, dob, prebivaliSte, razina i vrsta studija,
visina/teZina, tjelesna aktivnost i temeljno zdravstveno stanje, stupanj obrazovanja roditelja i
materijalna opremljenost doma), koje su ve¢inom preuzete iz kontekstualnog upitnika studije
PISA 2022, namijenjenog ucenicima (18). Dijelovi upitnika koriSteni za ovo istraZivanje

navedeni su kao privitak ovog rada.

Upitnik je konstruiran u Google Forms-u 1 distriburan putem interneta. Podatci su prikupljani u

razdoblju od 12. lipnja 2024. do 29. lipnja 2024.
Podatci su obradeni putem Microsoft Excel programa i JASP statistickog programa.

Eticko odobrenje za provodenje ispitivanja izdalo je Eti¢ko povjerenstvo SveuciliSta u Zadru
(KLASA: 114-06/24-01/15; URBROJ: 2198-1-79-15/24-01). Studija se pridrzavala etickih

smjernica HelsinSke deklaracije.
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5. ISPITANICI

Tablica 1., 2. i 3. Prikazuju najvaznije socio-demografske karakteristike ispitanika.

Tablica 1. Demografski podatci

Kategorija Broj (%)
Spol
Zene 199 (79,92%)
Muskarci 47 (18,88%)

Nisu se izjasnili o spolu

3 (1,2%)

Stupanj obrazovanja

Preddiplomski studij 195 (78,3%)
Diplomski studij 45 (18,1%)
Integrirani studij 4 (1,6%)

Ostali statusi 5(2%)

Prosje¢na dob

21,17 godina

Prosje¢na ocjena na studiju

3,78

12



Tablica 2. Status stanovanja ispitanika

Status stanovanja

Broj studenata

S kolegama u iznajmljenoj sobi/stanu | 97 (39%)
Sam/sama 36 (14,5%)
S rodbinom 60 (24%)

S kolegama u studentskom domu

51 (20,5%)

S roditeljima 5 (2%)
Tablica 3. Podrucje studija
Podrudje studija Broj studenata
Zdravstvene djelatnosti 97 (39%)
Psihologija 29 (11,6%)
Ekonomija 20 (8%)
Sport 10 (4%)
Turizam 8 (3,2%)
Ostalo 85 (34,1%)
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6. REZULTATI

Ukupno 65,1% studenata smatra da je lako ili vrlo lako pronaéi informacije o utjecaju pusenja
na zdravlje dok 7,2% smatra da je to tesko ili vrlo tesko. Gotovo trecina, to¢nije 27,7% (69)
izjavljuje da ne zna koliko je tesko pronaci informacije o utjecaju pusenja na zdravlje. Detaljna

distribucija prikazana je na Grafikonu 1.

150

17 (47 %)

100

69 (27.7 %)
50

45 (18,1 %)
9 (3.6 %)

1- Vrlo tesko, 2- tesko, 3- lako, 4- vrlo lako, 5- ne znam
Grafikon 1. Distribucija ispitanika prema teSkocama u pronalaZenju informacija o utjecaju

pusenja (konvencionalnih i e-cigareta) na zdravlje

Vrlo teskim 1 teSkim smatra razumijeti informacije o utjecaju pusenja na zdravlje ukupno 4%
studenata. Razumijevanje informacija o utjecaju pusenja na zdravlje vrlo lakim i lakim smatra
76,3% ispitanika. 19,7% studenata ne zna koliko je teSko razumijeti informacije o utjecaju

pusenja na zdravlje. Distribucija ispitanika prikazana je na Grafikonu 2.
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150

144 (57,8 %)

100

50

46 (18,5 %) 49 (19,7 %)
8 (3.2 %)

1- Vrlo tesko, 2- tesko, 3- lako, 4- vrlo lako, 5- ne znam
Grafikon 2. Distribucija ispitanika prema percepciji tezine razumijevanja informacija o

utjecaju puSenja na zdravlje

11,6% ispitanika smatra vrlo teSkim 1 teSkim koristiti se dostupnim informacijama pri donoSenju
odluka o konzumaciji konvencionalnih i e- cigareta dok 63,5% smatra isto vrlo lakim 1 lakim.
24,9% ne zna koliko je teSko koristiti se dostupnim informacijama za donoSenje odluka o

konzumaciji konvencionalnih 1 e- cigareta. Detaljna distribucija prikazana je na Grafikonu 3.

150

100 107 (43 %)

62 (24,9 %)

50 51 (20,5 %)

21 (8.4 %)

1- Vrlo tesko, 2- tesko, 3- lako, 4- vrlo lako, 5- ne znam
Grafikon 3. Distribucija ispitanika prema stajalistima o tezini koristenja dostupnih

informacija pri donoSenju odluka o konzumaciji konvencionalnih i e-cigareta

Ukupno 36,6% studenata smatra vrlo teskim i teSkim promijeniti navike konzumiranja cigareta

dok 41,8% smatra mijenjanje navika pusenja cigareta vrlo laganim i laganim. 21,7% ispitanih
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ne zna koliko bi im tesko bilo promijeniti navike konzumiranja cigareta. Distribucija ispitanika

prikazana je na Grafikonu 4.

a0

69 (27,7 %)
60

56 (22,5 %) 54 (21,7 %)

40
35 (14,1 %) 35 (14,1 %)
20

1- Vrlo tesko, 2- tesko, 3- lako, 4- vrlo lako, 5- ne znam
Grafikon 4. Distribucija ispitanika prema stavu o promjeni navika konzumiranja cigareta

Vrlo teskim 1 teskim za razumijeti informacije o koriStenju cigareta iz sluzbenih medija smatra
8% studenata, viSe od polovine, njih 67,9% ispitanih smatra da je vrlo lako i lako razumijeti
informacije o koriStenju cigareta iz sluzbenih medija. 24,1% studenata (njih 60) ne zna koliko
im je teSko razumjeti informacije o koriStenju cigareta iz sluzbenih medija. Grafikonu 5,

prikazuje detaljnu distribuciju.

150

100

102 (41 %)

67 (26,9 %)

50 60 (24,1 %)

12 (4,8 %)
|
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1- Vrlo tesko, 2- tesko, 3- lako, 4- vrlo lako, 5- ne znam
Grafikon 5. Distribucija ispitanika prema teskocama u razumijevanju informacija iz sluzbenih

medija o koristenju cigareta

Ukupno 63,9% ispitanika (159) navelo je da u posljednjih dvanaest mjeseci nisu koristili
elektri¢ne cigarete. Elektricne cigarete u posljednjih dvanaest mjeseci koristilo je ukupno 94

studenta Sto iznosi 37,8%. (Grafikon 6.)

159 (63.9 %)

94 (37,8 %)

0 50 100 150 200

Grafikon 6. Postotak ispitanika koji su, ili nisu, u posljednjih 12 mjeseci koristili elektricne

cigarete (e-cigarete) ili uredaje za zagrijavanje duhana

Ukupno 85,1% (212) ispitanika se u potpunosti ne slaze ili se ne slaze s tvrdnjom da elektri¢ne
cigarete 1 uredaji za grijanje duhana nemaju negativne utjecaje na zdravlje dok 13,3% (33)
studenata u potpunosti se slaze ili se slaze da elektri¢ne cigarete 1 uredaji za grijanje duhana
nemaju negativne utjecaje na zdravlje. Preostalih 1,6% (4 studenata) nema stav. Detaljna

distribucija prikazana je u Grafikonu 7.

17



10 5.45%
140
120
100
a0
&0

13 9’96
40

ol
s
&

20 5396
3 2'96 3 296

4
) m i,

4 5 & 7

1. U potpunosti se ne slazem, 2- ne slazem se, 3- uglavnom se ne slazem, 4- uglavnom
se slazem, 5- slazem se, 6- u potpunosti se slazem, 7- nemam stav
Grafikon 7. Distribucija ispitanika prema stavovima o negativnom utjecaju elektricnih

cigareta na zdravlje

Ukupno 48,3% (120) studenta u potpunosti se ne slaze ili se ne slaZe da su elektri¢ne cigarete 1
uredaji za grijanje duhana su druStveno bolje prihvaceni od konvencionalnih cigareta dok
gotovo isti postotak, 46,1% (115) studenata misli opreéno tj. u potpunosti se slaze ili se slaze
da su elektri¢ne cigarete i uredaji za gijanje bolje drustveno prihvaceni od konvencionalnih
cigareta. 5,6% (14) ispitanika nema stav o ovoj temi. Detaljna distribucija prikazana je u

Grafikonu 8.
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1. U potpunosti se ne slazem, 2- ne slazem se, 3- uglavnom se ne slazem, 4- uglavnom se
slazem, 5- slazem se, 6- u potpunosti se slazem, 7- nemam stav
Grafikon 8. Distribucija ispitanika prema stavovima o vecoj drustvenoj prihvacenosti

elektricnih cigareta i uredaja za grijanje duhana u odnosu na konvencionalne cigarete

Ukupno 77,2% (192) studenata se u potpunosti ne slaZe ili se ne slaZe s tvrdnjom da je puSenje
elektriénih cigareta 1 uredaja za grijanje duhana oblik puSenja manje opasan za zdravlje od
konvencionalnih cigareta, dok 18,4% (46) studenata u potpunosti se slaze ili se slaze s tom

tvrdnjom. 4,4% (11) ispitanika nema stav. Detaljna distribucija prikazana je na Grafikonu 9.
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1. U potpunosti se ne slazem, 2- ne slazem se, 3- uglavnom se ne slazem, 4- uglavnom se
slazem, 5- slazem se, 6- u potpunosti se slazem, 7- nemam stav
Grafikon 9. Distribucija ispitanika prema misljenju da je pusenje elektricnih cigareta i

uredaja za grijanje duhana manje Stetno za zdravlje od pusenja konvencionalnih cigareta

Vise od polovine ispitanika, 57,9% (144) se u potpunosti slaze ili se slaze s tvrdnjom o
potrebama stroze regulacije ili ve¢im brojem informacija o elektricnim cigaretama i uredajima
za grijanje duhana dok se njih 26,8% (67) u potpunosti ne slaZe ili se ne slaZe da je potrebna
stroZa regulacija ili viSe informacija o elektriénim cigaretama 1 uredajima za grijanje duhana.
Ukupno 15,3% (38) studenata nema stav o navedenoj tvrdnji. Detaljna distribucija prikazana je

na Grafikonu 10.
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1. U potpunosti se ne slazem, 2- ne slazem se, 3- uglavnom se ne slazem, 4- uglavnom se
slazem, 5- slazem se, 6- u potpunosti se slazem, 7- nemam stav
Grafikon 10. Distribucija ispitanika prema misljenju o potrebi za strozom regulacijom ili

boljim informiranjem o elektricnim cigaretama i uredajima za grijanje duhana

Sveukupno 60,5% (151) ispitanika u potpunosti se slaze ili se slaze s tvrdnjom da pusenje
elektri¢nih cigareta i1 uredaja za grijanje duhana izaziva ovisnost dok 19,2% (48) ispitanika u
potpunosti se ne slaze ili se ne slaze s istim. 20% (50) studenata nema stav o navedenoj temi.

Detaljna distribucija prikazana je na Grafikonu 11.
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1. U potpunosti se ne slazem, 2- ne slazem se, 3- uglavnom se ne slazem, 4- uglavnom se
slazem, 5- slazem se, 6- u potpunosti se slazem, 7- nemam stav
Grafikon 11. Distribucija ispitanika prema misljenju da elektricne cigarete i uredaji za

grijanje duhana izazivaju ovisnost

Sveukupno 57,1% (142) studenata se u potpunosti slaze ili se slaze da aroma elektri¢nih cigareta
moze utjecati na zadovoljstvo pusenjem tih proizvoda, prelazak na iste ili smanjenje puSenja
konvencionalnih cigareta. S druge strane ukupno 24% (60) studenta se u potpunosti ne slazu ili
ne slaze s navedenim. 18,9% (47) ispitanika nije imalo stav o ovoj tvrdnji. Detaljna distribucija

prikazana je na Grafikonu 12.
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Grafikon 12. Distribucija ispitanika prema misljenju da aroma elektricnih cigareta moze

utjecati na zadovoljstvo njihovim koristenjem, prelazak na njih ili smanjenje pusenja

konvencionalnih cigareta

Ukupno 86 ispitanika (34,5%) izjavilo je da koristi elektri¢ne cigarete. Od njih, 66,3% (57)
koristi e-cigarete s nikotinskom teku¢inom, dok preostalih 33,7% (29) koristi elektricne cigarete

bez nikotinske tekucine (Grafikon 13).
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& S nikotinskom tekudinom
@ Bez nikotinske tekudine

Grafikon 13. Postotak ispitanika prema vrsti elektricnih cigareta koje konzumiraju — S

Nikotinskom tekucinom ili bez nje

Ukupno 59,4% (148) ispitanika konzumiralo je duhan (cigarete, cigare, lulu i sli¢no) u
posljednjih 12 mjeseci ili duze, dok 40,6% (101) ispitanik nije konzumirao duhan i1 duhanske

proizvode u istom razdoblju (Grafikon 14).

@ postotak ispitanika koji su prije 12 ili viSe mjeseci konzumirali duhan (cigarete, lulu i

sli¢no)
@ postotak ispitanika koji prije 12 ili viSe mjeseci nisu konzumirali duhan

Grafikon 14. Postotak ispitanika koji su, ili nisu, prije 12 ili vise mjeseci konzumirali duhan

(cigarete, cigare, lulu i slicno)
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Najveci postotak ispitanika (23,7%, 37 studenata) prvi put je konzumirao duhan u 16. godini.
Slijede 22,4% (35) ispitanika koji su to ucinili u 15. godini, 14,7 % (23) ispitanika u 17 godini
te 12,2% (19) koji su probali duhan u 14. godini. Distribucija pokazuje da je eksperimentiranje
s cigaretama najzastupljenije u dobi od 14. do 18. godine. Detaljan prikaz naveden je u
Grafikonu 15.

40
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Grafikon 15. Distribucija ispitanika prema dobi kada su prvi put konzumirali duhan

Vise od polovice naSeg uzorka, 56,2% (140 studenata) konzumiralo je duhan u posljednjih 12

mjeseci. (Grafikon 16.)

[ ) Postotak studenata koji su u posljednjih 12 mjeseci konzumirali duhan
@ Postotak studenata koji u posljenjih 12 mjeseci nisu konzumirali duhan

Grafikon 16. Postotak ispitanih koji su u posljednjih 12 mjeseci konzumirali duhan
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Cak 73,6% (131) studenata je konzumiralo duhan u posljednjih 30 dana. (Grafikon 17.)

@ Postotak ispitanika koji su u posljednjih 30 dana konzumirali duhan
@ Postotak ispitanika koji u posljednjih 30 dana nisu konzumirali duhan

Grafikon 17. Postotak ispitanih koji su u posljednjih 30 dana konzumirali duhan

Ukupno 42 studenta, odnosno 27,8% ispitanika, ne pusi svaki dan. Ako puse svaki dan, 13,9%
(21 student) konzumira do pet cigareta dnevno, od 5 do 10 cigareta dnevno konzumira 23,2%
ispitanika (35 studenata), 23,2% (35 ispitanika), pusi od 11 do 20 cigareta dnevno, 9,3%
ispitanika (14 studenata) konzumira 21 do 30 cigareta dnevno, 0,7% (1 ispitanik) pusi od 31 do

40 cigareta dnevno, dok 2% ispitanika (3 studenta) konzumiraju viSe od 40 cigareta dnevno.

(Grafikon 18.)

@ ne puim svaki dan
@ do 5 cigareta

@ od 5 do 10 cigareta
@ od 11 do 20 cigareta
@ od 21 do 30 cigareta
@ od 31 do 40 cigareta
@ vide od 40 cigarsta

Grafikon 18. Postotak ispitanika po prosjeku konzumiranih cigareta u danu u zadnjih 30 dana

26



57% (142) ispitanika se izjasnilo da redovito konzumira duhan, dok 43% (107) ispitanih,

redovito ne konzumira duhan. (Grafikon 19.)

@ Postotak ispitanika koji redovito konzumiraju duhan
@ Postotak ispitanika koji ne redovito konzumiraju duhan

Grafikon 19. Postotak ispitanika koji redovito konzumiraju duhan

15,2% studenata (njih 23) izjasnilo se da je redovito konzumiralo duhan u kontinuitetu do 6
mjeseci. Od 6-12 mjeseci svakodnevno konzumira duhan ukupno 22 studenta, odnosno 14,6%.
Vise od polovine njih, 54,3% (njih 82) pusi kontinuirano ili je pusSilo od 1 do 5 godina zaredom.
U kontinuitetu od 6 do 10 godina pusi njih 13,9% (21 ispitanik). Vise od 10 godina zaredom
pusi ili je piSulo 2% ispitanih, odnosno njih 3. (Grafikon 20.)

@ do 6 mjeseci

® 6-12 mjeseci

@ od 1 do 5 godina
® o0d 6 do 10 godina
@ vise od 10 godina

Grafikon 20. Postotak ispitanika prema kontinuitetu redovnog konzumiranja duhana.
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Najveci postotak ispitanika (15,9%, 32 studenta) s kontinuiranim pusenjem zapoceo je u svojoj
sedamnaestoj godini zivota. 18,5% (28 ispitanika) zapocelo je isto u Sesnaestoj godini, dok je
15,9% (24 ispitanika) zapocelo je s redovitim puSenjem u osamnaestoj godini. Detaljan prikaz

naveden je u Grafikonu 21.

40
32 (212 %)
. 28 (18.5 %)
24 (15,9 %)
20 17 (11,3 %) 6 (10,6 %)
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Grafikon 21. Postotak ispitanik po dobi kada su zapoceli redovito pusiti duhan

83 studenta (33,3%) nikad ili gotovo nikad nisu pomislili da je njihovo pusenje izvan kontrole.
Njih 74 (29,7%) ponekad to pomisli, 27 (10,8%) studenata Cesto to misli dok 11 (4,4%) smatra
to uvijek ili gotovo uvijek. 94 (37,8%) ispitanih nikad ili gotovo nikad nisu bili nervozni ili
zabrinuti zbog mogucénosti propustanja pusenja. Od ukupnog broja ispitanih njih 71 (28,5%)
ponekad se tako osjecalo dok njih 20 (8%) se ¢ak &esto tako osjecalo. Cak 10 (4%) studenata
je uvijek ili gotovo uvijek bilo zabrinuto ili nervozno zbog moguénosti propustanja pusenja.
Dok zabrinutost oko svoga pusenja nikad ili gotovo nikad nije imalo 72 (28,9%) ispitanika. 67
(26,9%) ponekad je bilo zabrinuto, 43 (17,2%) Cesto, dok njih 13 (5,2%) gotovo uviiek. O
prestanku pusenja nikad ili gotovo nikad nije pomislilo 82 (32,9%) ispitanika. Ponekad to
pomisli 49 (19,7%), a cesto njih 41 (16,5%). Uvijek ili gotovo uvijek to misli 23 (9,2%)
ispitanika. (Grafikon 22.)
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8.12.1. ... pomislili da je Vase 8.12.2. .. bili nervozni ili 8.12.3. ... bili zabrinuti zbog 8.12.4. . pomislili “kada bih
pusenje izvan Vase kontrole? zabrinuti zbog mogucnosti svojeg pusenja? barem mogao prestati pusiti'?
propustanja pugenja?

Grafikon 22. Stavovi ispitanika o kontroli pusSenja, nervozi zbog propustanja pusenja,

zabrinutosti zbog pusSenja i mogucem prestanku pusenja

22,5% studenata (56 ispitanika) smatra da uopc¢e nije teSko prestati konzumirati duhan. Gotovo
polovica ispitanika, 48,6% (121 student), smatra to prilicno teSkim. 27,3% (68 studenata)
smatra da je prestanak pusenja vrlo tezak, dok 1,6% (4 studenta) smatra da je to nemoguce. OVi

rezultati jasno pokazuju da vecina studenata prestanak puSenja vidi kao izazov. (Grafikon 23)

® uopée nije tedko
@ priliéno je tedko
& vrlo telko
® nemoguée

Grafikon 23. Postotak ispitanika prema stavovima o tesko¢ama prestanka konzumiranja

duhana u potpunosti

4,4% (11) studenata smatra da nema rizika kod konzumacije jedne ili viSe kutija cigareta

dnevno. Njih 7,6% (19) smatra da je prisutan mali rizik, dok njih 23,3% (58) smatra to
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umjerenim rizikom. ViSe od pola studenata, njih 64,7% (161) smatra velikim rizikom

konzumirati jednu ili viSe kutija cigareta dnevno. (Grafikon 24)

1- Nema rizika, 2- mali rizik, 3- umjeren rizik, 4- veliki rizik

4,435

54, 75

Grafikon 24. Distribucija ispitanika prema stavovim o rizicnosti puSenja jedne ili vise kutija

cigareta dnevno

Za testiranje prve hipoteze koristen je t-test za nezavisne uzorke, u kojem je ispitana razlika u

informiranosti o rizicima puSenja izmedu konzumenata e-cigareta te nekonzumenata. Rezultati

su pokazali statisticki znaCajnu razliku izmedu dviju grupa (t (247) = 2.71, p = 0.007).

Konzumenti e-cigareta imali su zna€ajno visu razinu informiranosti o rizicima puSenja (M =

16.19, SD = 3.10) u usporedbi s nekonzumentima (M = 15.18, SD = 2.64).

Tablica 4. Razlika u razini znanja o rizicima pusSenja izmedu studenata koji konzumiraju i ne

konzumiraju elektri¢ne cigarete

Grupa N M SD t df p
Konzumenti e-cigareta 90 16.19 |3.10 [2.71 |[247 0.007
Nekonzumenti e-cigareta 159 15.18 |2.64

Za testiranje prve hipoteze koristen je t-test za nezavisne uzorke.
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Kratice: N= broj ispitanika; M= medijan; SD= standardna devijacija; t= t-statistic; df=

stupnjevi slobode; p= p-value.

Druga hipoteza istrazivala je razlike u konzumaciji konvencionalnih i elektroni¢kih cigareta
izmedu studenata zdravstvenih studija i onih drugih podrué¢ja i polja studiranja. Rezultati
pokazuju da 37,1% studenata zdravstvenih studija konzumira e-cigarete, dok je taj postotak
medu ostalim studentima 35,5%. Slicno, 58,8% studenata zdravstvenih studija konzumira
opcenito duhan, naspram 48,7% ostalih studenata. Rezultati su pokazali da ne postoji statistiki
znacajna razlika izmedu dviju grupa pusaca (t (144) = 1.11, p = 0.270). Studenti zdravstvenih
studija imali su viSu sklonost pusenju (M = 0.68, SD = 0.47) u usporedbi sa studentima

nezdravstvenih studijia (M = 0.61, SD = 0.49).

Tablica 5. Razlika u sklonostima puSenju konvencionalnih i elektri¢nih cigareta izmedu

studenata koji pohadaju zdravstvene studije u odnosu na studente drugih usmjerenja

Grupa N M SD t df p

Studenti zdravstvenih studija 66 0,68 0,47 1,11 144 0,270

Studenti s ostalih usmjerenja | 93 0,61 0,49

studija

Za testiranje druge hipoteze koristen je t-test za nezavisne uzorke.

Kratice: N= broj ispitanika; M= medijan; SD= standardna devijacija; t= t-statistic; df=

stupnjevi slobode; p= p-value.
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7. RASPRAVA

U ovom istrazivanju analizirani su stavovi, navike te razina znanja i informiranosti studenata
prijediplomskih, diplomskih i integriranih studija u Republici Hrvatskoj (RH) o
konvencionalnim i elektroni¢kim cigaretama te njihovom utjecaju na zdravlje. Rezultati su
pokazali raznolike stavove i razine znanja medu studentima, §to utjeCe na njihove navike, a ti
su aspekti povezani s kulturnim, socijalnim i zdravstvenim ¢imbenicima. Ovim ispitivanjem
utvrdena je visoka razina informiranosti studenata o rizicima konzumacije konvecionalnih i
elektri¢nih cigareta. Dokazano je da su konzumenti duhana 1 duhanskih proizvoda informiraniji
1 posjeduju veca znanja od nekonzumenata, sliéno ovim istrazivanjem je zabiljezen veci

postotak konzumenata medu studentima zdravstvenih studija od studenata ostalih usmjerenja.

lako vecina studenata prepoznaje rizike puSenja, znaCajan udio ispitanika i dalje konzumira
duhan. Ovakvi rezultati mogu sugerirati utjecaj stresa, drustvenog pritiska te specificnosti ove
dobne skupine, Sto je u skladu s nalazima WHO-a (2023) (2) koji isti¢u da stres 1 druStvene
norme znacajno utjeCu na prevalenciju pusenja medu mladima. Elektri¢ne cigarete, najcesSce se
percipiraju kao manje Stetna alternativa, iako u nasem slucaju, Cak dvije treine studenata
smatra da elektri¢ne cigarete i uredaji za grijanje duhana imaju negativan utjecaj na zdravlje,

Sto je u skladu s globalnim istrazivanjima (12).

Prevalencija puSenja medu studentima u ovom istrazivanju visa je u usporedbi s podacima iz
vec¢ih europskih studija. Primjerice, istrazivanje Brozeka 1 sur. iz 2019. (19) pokazalo je da je
samo 12,3% ispitanika tradicionalnih pusaca, dok je prevalencija korisnika e-cigareta bila 1,1%.
Ovakve razlike mogu ukazivati na selektivnu pristranost uzorka (self-selection bias), gdje
studenti koji konzumiraju duhan imaju vecu sklonost sudjelovanju u istrazivanjima vezanima
uz ovu temu. Osim toga, socio-kulturni ¢imbenici specifi¢ni za hrvatsku populaciju, poput
druStvenih normi i ekonomske dostupnosti cigareta, mogli bi dodatno utjecati na pove¢anu

konzumaciju duhana.

Rezultati pokazuju zabrinjavajuci trend ranog pocetka konzumacije duhana — skoro Cetvrtina
ispitanika prvi je put konzumirala duhan ve¢ sa 16 godina. Ovi podaci u skladu su s globalnim
istrazivanjima, koja takoder ukazuju na sve raniji pocetak pusenja medu mladima (20, 21) u
mnogim europskim kao i svjetskim zemljama (19). Osim nedostatne informiranosti za ovaj
trend ranog pocetka konzumacije duhana jedan od glavnih rizi¢nih ¢imbenika je dostupnost
duhanskih proizvoda mladima te njihova svakodnevna upotreba u okruZenju mladih (Skole,

javna mjesta). Kada govorimo o dostupnosti ovih proizvoda, govorimo o njihovoj cijenovnoj
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dostupnosti. Prema istrazivanjima, procjenjuje se da ¢ée povecanje cijene od 10% smanjiti
ukupnu potrosnju cigareta za 3%—5% (22), mladi imaju dva do tri puta vecu vjerojatnost da ée
reagirati na povecéanje cijena nego odrasli, vjerojatnije je da ¢e stanovnistvo s nizim prihodima
ceSc¢e pokusSavati prestati pusiti ili ¢e manje pusiti cigarete kao odgovor na povecanje cijena.
Medutim, vazno je napomenuti da zbog neadekvatnog probira, savjetovanja i pristupa
koriStenju duhana, prestanak konzumacije duhana mozda nece biti dosljedan u svim
rasnim/etnickim skupinama (23). Uz bolju kontrolu trzista cigaretama idu¢i bitni korak u
ostvarenju cilja druStva bez duhana 1 zaStite mladih bi bio “Tobacco-Free Environments”
projekt kojem je cilj zastiti pasivne puSace 1 tako prevenirati nastanak novih konzumenata. Po
uzoru na Sjedinjene Americke Drzave ovim bi se projektom zabranila konzumacija duhana na
javnim mjestima kao S§to su: drzavne zgrade i1 imovina, obrazovne ustanove, kao 1 rani centri
za ucenje 1 brigu o djeci, zdravstvene ustanove, viSestambeno stanovanje, javno 1 privatno,
automobili 1 ostala zatvorena vozila, domovi i1 ustanove za udomiteljstvo, javna mjesta na
kojima se okupljaju ljudi, poput parkova, plaza, trznica, sajmova ili sportskih dogadaja,

posebno u podru¢jima osjetljivim na mlade (24).

Nije zabiljezena statisticki znacajna razlika izmedu studenata koji studiraju zdravstvene studije
1 ostalih, Sto ukazuje da zdravstvena edukacija mozda nema ocekivani preventivni u¢inak. Ovi
rezultati upucuju na potrebu za jaCanjem specificnih edukativnih programa unutar studijskih
programa i Skola opéenito, Sto podrzavaju i istrazivanja (25, 26) koja isticu vaznost usmjerenog
pristupa edukaciji. Iako dobro informirani s visokim znanjem o rizi¢nosti duhana, mladi i dalje
konzumiraju duhan i njegove proizvode. Sukladno dobivenim rezultatima istrazivanja
informiranost studenata je dobra, no porazavaju¢a je prevalencija broja konzumenata.
Pretpostavljamo da informacije u ovom slucaju o Stetnosti puSenja dopiru do studentske
populacije, ali zakaSnjelo ili su prezentirane ili krivo percipirane pa nema zeljenog rezultata.
Preventivni nacionalni programi u RH kombiniraju edukaciju, zakonodavne mjere i drustvene
inicijative kako bi se smanjila prevalencija pusenja medu mladima, poticu¢i ih da donesu
informirane odluke. Plasiranjem edukativnog sadrzaja na druStvenim mrezama i kanalima

komunikacije mladih moguce je jo§ vise pribliziti informacije o ovim temama mladim osobama.

Ovo istraZzivanje naglasava potrebu za daljnjim istraZivanjima s ve¢im 1 reprezentativnijim
uzorcima kako bi se bolje razumjeli obrasci pusenja medu studentima u RH. Takoder, rezultati
ukazuju na potrebu za jacanjem edukacije o rizicima puSenja i provedbom preventivnih

programa usmjerenih na mlade.
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8. ZAKLJUCAK

Ovo istrazivanje isti¢e hitnu potrebu za jacanjem edukacije i preventivnih mjera vezanih uz
konzumaciju konvencionalnih i elektri¢nih cigareta medu mladima, s posebnim naglaskom na
studentsku populaciju. ITako su studenti opéenito dobro informirani o Stetnosti pusenja,
zabrinjavajuce visoke stope konzumacije duhanskih proizvoda, kao i sve ranija dob prvog

susreta s duhanom, ukazuju na nedostatak u¢inkovitog preventivnog djelovanja.

Podaci pokazuju da mnogi studenti redovito puse ve¢ u tinejdZzerskoj dobi, pri cemu prosjecna
dob pocetka redovite konzumacije iznosi 17 godina. Cinjenica da vise od polovice ispitanih
studenata ima viSegodis$nje iskustvo svakodnevnog puSenja dodatno naglasava ozbiljnost ovog

problema.

Kako bi se smanjila prevalencija pusenja u ovoj osjetljivoj dobnoj skupini, klju¢no je uvesti
ciljane programe edukacije o rizicima pusSenja ve¢ u osnovnoskolskom 1 srednjoskolskom
obrazovanju. Pritom je vazno naglasiti ne samo zdravstvene rizike nego 1 psihosocijalne
aspekte, poput utjecaja stresa i drustvenog pritiska. Dugoroc¢no gledano, kombinacija edukacije,
stroze regulacije prodaje duhanskih proizvoda maloljetnicima i promocije zdravih stilova Zivota

moze doprinijeti smanjenju broja konzumenata i zastiti zdravlja mladih generacija.
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10. POPIS SLIKA
Slika 1. ElektorniCke cigarete, https://vapesale24.store/hr/87-pod-e-cigarete
Slika 2. Grijani duhanski proizvod, https://hr.igos.com/hr/iqos-istrazivanja

Slika 3. Nikotinske vrecice, https://www.adiva.hr/adiva/adiva-plus-sadrzaj/roditelji-upozorite-

djecu-na-rizike-konzumacije-nikotinskih-vrecica/
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PRILOG — ANKETNI UPITNIK

Procjena zdravstvene pismenosti, Zivotnih uvjeta i stavova studenata u
Republici Hrvatskoj prema tetoviranju, konzumiranju alkohola i puSenju

Dragi studenti,

Veseli nas $to Vas mozemo pozvati da sudjelujete u istrazivanju kojemu je cilj procijeniti razinu
zdravstvene pismenosti 1 dobrobiti studenata u Republici Hrvatskoj (RH) te stavova prema
tetoviranju, konzumiranju akohola 1 pusenju kao ucestaloj pojavi suvremenoga drustva.
Istrazivanje se provodi popunjavanjem upitnika koji je pred Vama 1 koji, zbog sveobuhvatnog
pristupa temi, ima vise cjelina.

Upitnik je anoniman, a podaci ¢e se analizirati na razini skupine. Stoga jam¢imo povjerljivost
1 pozivamo Vas da u Va$im odgovorima budete maksimalno iskreni. VaSe sudjelovanje je
dobrovoljno i ako u nekom trenutku osjetite da Vam sadrzaj pitanja stvara nelagodu, imate
pravo ne odgovoriti na pitanje, ili ¢ak odustati od daljnjeg popunjavanja upitnika. Nema to¢nih
1 neto¢nih odgovora jer je svaki pojedinac specifi¢an, najvazniji nam je Vas iskren odgovor.
Upitnikom prikupljeni 1 naknadno analizirani podaci koristit ¢e se za razvoj programa

promicanja zdravlja, stoga je Vase sudjelovanje klju¢no.

Pazljivo procitajte svako pitanje, kratko se zamislite nad njegovim sadrzajem i odgovorite u
skladu s VaSim stavovima 1is onim §to Vam se trenutno dogada.

Molimo Vas da pokusate odgovoriti na sva pitanja za koja smo predvidjeli priblizno 30 minuta.

Pri odgovaranju na pitanja s ponudenim odgovorima, ili procjenjivanju tvrdnji, ocekuje se

odabir samo jedne ponudene opcije.

Na kraju ovog uvodnog obra¢anja, molimo Vas da uvazite sljedecu re€enicu, koja predstavlja Vas sluzbeni
pristanak za istrazivanje.

Ovim putem pristajem na sudjelovanje u ovom istraZivanju i potvrdujem da sam upoznat/a sa
njegovom svrhom, nacinom provedbe i nacinom koristenja prikupljenih podataka te da nemam

primjedbi.

Hvala vam puno na suradnji!
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A — dio: Informiranost o ovisnostima

Molimo da odgovorite na sljedeca pitanja koriStenjem ponudenih odgovora na ljestvici: vrlo
tesko, tesko, lako i vrlo lako. Ako ne znate Sto biste odgovorili, odaberite opciju “Ne znam”.

vrio
tesko
tesko
lako
vrio
lako

ne
Znam

Koliko Vam je teSko pronaci informacije o utjecaju pusenja
(konvencionalnih i e-cigareta) na zdravlje?

Koliko Vam je tesko razumjeti informacije o utjecaju pusenja
(konvencionalnih i e-cigareta) na zdravlje?

Koliko Vam je tesko koristiti dostupne informacije za donosenje
odluka o konzumaciji konvencionalnih i e-cigareta?

Koliko Vam je tesko promijeniti navike konzumiranja cigareta,
Sto utjece na vase zdravlje?

Koliko Vam je tesko razumjeti informacije iz sluzbenih medija
(npr. Ministarstvo zdravstva) o koriStenju cigareta?

C-dio: Pitanja o elektri¢nim cigaretama (e-cigaretama, uredaji za zagrijavanje duhana),
duhanu i moguéoj ovisnosti

10. Kaoristite li elektri¢ne cigarete u zadnjih 12 mjeseci (e-cigarete, uredaji za zagrijavanje

duhana)?
1. NE
2. DA

11. U nastavku se nalazi niz tvrdnji koje se odnose na stav prema e-cigaretama i uredajima
za grijanje duhana. Molimo da procitate svaku tvrdnju, a zatim odlucite koja od
kategorija najbolje opisuje Vase slaganje s tvrdnjom: (1) u potpunosti se NE slazem,
(1) NE slazem se, (111) uglavnom se NE slazem, (IV) uglavnom se slazem; (V) slazem
se, (V1) u potpunosti se slazem s tvrdnjom. Molimo da pored svake tvrdnje oznacite
va$ stupanj slaganja, bez obzira na to konzumirate li elektricne cigarete, ili ne.
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u potpunosti

se slazem

Nemam stav

36.1 Elektri¢ne cigarete i uredaji za grijanje duhana nemaiju
negativan utjecaj na zdravlje

36.2 Elektri¢ne cigarete i uredaji za grijanje duhana bolje su
drustveno prihvaceni od konvencionalnih cigareta

36.3. PuSenje elektri¢nih cigareta i uredaji za grijanje
duhana oblik je pusenja manje opasan za zdravlje od
pusenja konvencionalnih cigareta

36.4. Trebala bi biti stroza regulacija ili viSe informacija o
elektri¢nih cigareta ili uredajima za grijanje duhana

36.5. Pusenje elektri¢nih cigareta i uredaja za grijanje
duhana izaziva ovisnost

36.6. Aroma elektri¢nih cigareta moze utjecati na
zadovoljstvo pusenjem ovih proizvoda, prelazak na iste ili
smanjenje pusenja konvencionalnih cigareta

12. Ako ne pusite e-cigarete prijedite na iduce pitanje. Ako pusSite e- cigarete odaberite
koju vrstu?

1. S nikotinskom teku¢inom

2. Bez nikotinske tekucine

13. Jeste li prije 12 i viSe mjeseci pusili duhan (cigarete, cigare, lulu i slicno)?
1. NE — PRIJEDITE NA PITANJE BROJ 40

2. DA

14. Koliko ste godina imali kad ste prvi puta pusili duhan (cigarete, cigare, lulu i sli¢no)?
godina

15. Pusite li duhan u posljednjih 12 mjeseci (cigarete, cigare, lulu i sli¢no)?
1. NE — PRIJEDITE NA PITANJE BROJ 43

2. DA

16. Jeste li pusili duhan u posljednjih 30 dana?
1. NE — PRIJEDITE NA PITANJE BROJ 43

2. DA
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17. U posljednjih 30 dana, koliko ste cigareta duhana u prosjeku pusili dnevno?

. ne pusim svaki dan

. do 5 cigareta

.0d 5 do 10 cigareta
.od 11 do 20 cigareta
.0d 21 do 30 cigareta
.0d 31 do 40 cigareta

. viSe od 40 cigareta

18. Jeste li ikada redovito (svakodnevno) pusili duhan (cigarete, cigare, lulu i sli¢no)?

. NE — PRIJEDITE NA PITANJE BROJ 46
. DA

19. Koliko dugo traje, ili je trajalo to razdoblje redovitog pusenja duhana?

. do 6 mjeseci

. 6-12 mjeseci

.od 1 do 5 godina
.0d 6 do 10 godina

. viSe od 10 godina

20. Koliko ste godina imali kad ste poceli redovito pusiti?
godina

21. Ako niste pusili duhan ili elektri¢ne cigarete zadnjih 12 mjeseci, molimo PRIJEDITE

NA PITANJE 47 .
Ako jeste pusili u zadnjih 12 mjeseci, molimo odgovorite jeste li u posljednjih 12

mjeseci ...
> >
o 2
° ?, E o uoo %
20~ v % < 5
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S o S © 25
E 3
46.1... pomislili da je Vase
pusenje izvan Vase 0 1 2 3
kontrole?
46.2... bili nervozni ili
zabrinuti zbog moguénosti 0 1 2 3
propustanja pusenja?
46.3... bilivzaprinuti zbog 0 1 ) 3
svojeg pusenja?
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46.4... pomislili “kada bih
barem mogao prestati 0 1 2 3
pusiti”?

22. Koliko se Vama osobno ¢ini teskim prestati pusiti u potpunosti? Molimo, odgovorite
neovisno o tome pusite li, ili ne (duhan, ili elektricne cigarete).
1. vopce nije tesko
2. prili¢no je tesko
3. vrlo tesko
4. nemoguce

23. Sto mislite, koliko ljudi, kada ¢ine odredene stvari, riskiraju da si nastete fizicki, ili na
druge nacine? Pri tome mislimo na nekoliko stvari koje neki ljudi mogu €initi, a Vi
procijenite je 1i s takvim ponaSanjem povezan rizik 1 u kojem stupnju.

= = Q| =z
EIE| 5T
[
48.1. pusenje jedne, ili vise kutija cigareta dnevno 1 2 3 4
48.2. ispijanje pet ili viSe alkoholnih pi¢a svaki vikend 1 2 3 4
48.3. redovito pusenje marihuane ili hasisa 1 2 3 4
48.4. isprobavanje ecstasya (MDMA) jednom, ili dva 1 ) 3 4
puta
48.5. isprobavanje kokaina (cracka) jednom ili dva 1 ) 3
puta
48.6. isprobavanje heroina jednom ili dva puta 1 2 3

E-dio: Administrativni podatci

24. Dob izrazena u godinama i mjesecima (primjerice, 21 godina i 4 mjeseca):
godina 1 mjeseci

25. Spol:

1. Zena
2. Muskarac
3. Ne Zelim se izjasniti

26. Razina studjija ili Skole koju trenutno pohadate
1. Prijediplomski studij
2. Diplomski studij
3. Ostalo, koje?
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27. Priblizni prosjek ocjena na aktualnoj razini obrazovanja?

28. S kim zivite tijekom studiranja?
Sam/sama
S kolegama u iznajmljenoj sobi/stanu
S kolegama u studentskom domu
S rodbinom
Drugo, koje?

29. Navedite da li je Vas studij povezan s nekim od navedenih podrucja:

Nutricionizam

Prehrambena tehnologija i biotehnologija
Poljoprivreda

Sport

Psihologija

Zdravstvene djelatnosti

Drugo, koje?

Nouswhe
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ZIVOTOPIS

Osobni podaci:

Ime i prezime: Mia Milavié¢

Datum rodenja: 21.12.2000

Mjesto rodenja: Split

Drzavljanstvo: Hrvatsko

Telefonski broj: +385977734471

E-mail adresa: duce.rica@gmail.com

Kuc¢na adresa: Poljicka cesta 125, Dugi Rat

Radno iskustvo:

bez radnog iskustva

Obrazovanje i osposobljavanje:

2015. — 2019. Druga jezi¢na gimnazija Split

2019. — 2022. Sveuciliste u Zadru — Odjel za zdravstvene studije; preddiplomski studij
sestrinstva

2022. — Trenuta¢no. SveuciliSte u Zadru — Odjel za zdravstvene studije; diplomski

studij sestrinstva

Jezic¢ne i digitalne vjeStine:

Hrvatski jezik — materinski jezik

engleski jezik — aktivno koriStenje u govoru i pisanju

talijanski jezik — osnove pisanja, Citanja i komuniciranja

poznavanje rada na ra¢unalu (MS Office, Zoom, drustvene mreze, e-mail

komunikacija, rad u programu BIS)
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