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Zlouporaba droga i posljedi¢na bolest ovisnosti o drogama jedan je od najvecih
zdravstvenih problema suvremenog drustva, predstavljajudi istinski rizik za zdravlje
nacije, nosec¢i za sobom i rizik od zaraznih bolesti (HIV-a, hepatitisa C, hepatitisa B,
spolno prenosivih bolesti), a smrtnost je medu ovisnicima o psihoaktivhim drogama veca
nego u opcoj populaciji iste dobi. Ovisnost pogada sve drustvene slojeve i zajednice te za
sobom nosi i druge drustvene probleme poput delinkvencije, kriminala, prostitucije,
neproduktivnosti, a novac koji narkokriminal obrée i sam kriminal koji prati zlouporabu
droga moze znacajno destabilizirati drustvenu ekonomiju i drustvo.

Za porast ovisnosti o drogama u Hrvatskoj strucnjaci drZze najznacajnijim utjecaj
socijalnih ¢imbenika, kao Sto su: gospodarsko stanje, ratna zbivanja, porast kriminala i
dostupnost drogi, migracije stanovnistva i brojna druga socioloSka zbivanja u zajednici.
Rasirenost konzumiranja sredstava ovisnosti ovisi ponajprije o dostupnosti droga,
ucinkovitosti razli¢itih programa prevencije ovisnosti na nacionalnoj i lokalnoj razini te
institucionalnih i izvaninstitucionalnih kapaciteta za suzbijanje problema ovisnosti.

Sukladno rezultatima novih znanstvenih spoznaja danas se smatra da je sama
ovisnost o psihoaktivhim drogama kroni¢na recidiviraju¢a bolest mozga, sa
zdravstvenim i drustvenim posljedicama, a ne drustveno uvjetovani problem
neprilagodenog ponasanja. Ovim je jasno odreden strateski cilj lijeCenja, a to je
kompenzacija promjena u mozgu, lijekovima i tehnikama kojima se mijenja ponasanje.

Glavni cilj i osnovno nacelo u borbi protiv ovisnosti svih zemalja Europe i svijeta
jest smanjenje ponude i potraznje droga, kao nacina zadrzavanja zlouporabe droga u
populaciji na razini koja nece ozbiljnije ugroziti drustvenu zajednicu, njezinu socijalnu i
ekonomsku sigurnost.

Smanjenje potraznje droga: tj. mjerljivo smanjenje uporabe droga, postize se
kroz mjere primarne prevencije ovisnosti kojima je cilj smanjiti interes za drogom i
poCetak konzumacije, mjerama sekundarne prevencije tj. ranim otkrivanjem
konzumenata psihoaktivnih droga i ranom intervencijom te mjerama tercijarne
prevencije tj. lijeCenjem ovisnika, njihovom rehabilitacijom i drustvenom reintegracijom.
U postizanju ovih ciljeva najvazniju ulogu imaju odgojno-obrazovni sustav, obitelj,
zdravstvo i socijalna skrb, a vaznu ulogu imaju i vjerske zajednice, udruge gradana te
sredstva javnoga priopcivanja. Posebno mjesto i ulogu imaju politika i gospodarstvo koji
najsnaznije utjeCu na poboljsanje kvalitete Zivota.

Smanjenje ponude droga postize se kroz uspjeSnu i djelotvornu primjenu
postojecih instrumenata i zakonskih akata u vezi s proizvodnjom i prometom droga i
prekursora droga te borbom protiv terorizma i organiziranog narkokriminala.

Temeljni dokument za provodenje razlicitih aktivnosti na podrucju suzbijanja
zlouporabe opojnih droga, od primarne preko sekundarne do tercijarne prevencije kao i
represivnih mjera i borbe protiv narkokriminala jest Nacionalna strategija suzbijanja
zlouporabe opojnih droga u Republici Hrvatskoj za 2006.-2012. godinu donesena
temeljem c¢lanka 6. Zakona o suzbijanju zlouporabe opojnih droga (»Narodne novinex,
br. 107/01., 87/02., 163/03. i 141/04.) na sjednici Hrvatskog sabora 2. prosinca 2005.
Prva Nacionalna strategija je donesena 1996., a temeljem iste, doneseno je vise
zakonskih i podzakonskih propisa, kao Zakon o suzbijanju zlouporabe opojnih droga iz
studenog 2001. i godisnji Akcijski planovi te provedbeni programi suzbijanja zlouporabe
opojnih droga na svim razinama - od mjerodavnih ministarstava i tijela drzavne uprave
do jedinica lokalne i regionalne samouprave. Izmjenama Zakona o suzbijanju zlouporabe
opojnih droga iz 2003. 2004., hrvatsko je zakonodavstvo uskladeno sa svim
odgovarajué¢im konvencijama Ujedinjenih naroda (Jedinstvena konvencija UN-a o opojnim
drogama iz 1961., izmijenjeni i dopunjeni Protokol iz 1972., Konvencija o psihotropnim
tvarima iz 1971. te Konvencija protiv nedozvoljenog prometa opojnim drogama i

7



psihotropnim tvarima iz 1988.), koje Cine glavne zakonske instrumente za rjeSavanje
problema droga na globalnoj razini.

Vise iz Zakona i o programima i aktivnostima u RH, potrazite na internetskim stranicama
http://www.uredzadroge.hr

UspjeSno provodenje Nacionalne strategije i Akcijskih planova suzbijanja
zlouporabe opojnih droga zahtijeva multidisciplinarni i integrirani pristup i koordinaciju
svih tijela ukljucenih u borbu protiv ovisnosti na svim razinama - od drzavne vlati, preko
institucija zdravstva, socijale, prosvjete, policije, carine i pravosudnog sustava, lokalne
uprave te vjerskih zajednica i nevladinih organizacija.

Izvod iz teksta Nacionalne strategije suzbijanja zlouporabe opojnih droga u
Republici Hrvatskoj za 2006.-2012. - dijelovi koji se odnose na sustav zdravstva. !

5.3.1.3. Prevencija ovisnosti u sustavu zdravstva

U programu mjera zdravstvene zastite, kroz sustav zdravstva provode se mjere
primarne, sekundarne i tercijarne prevencije bolesti i drugih stanja koja ugrozavaju
ljudsko zdravlje i dobrobit te tako i prevencija ovisnosti i zlouporabe opojnih droga.
Mjerama primarne i rane sekundarne prevencije zdravstveni sustav sudjeluje ponajprije u
sklopu sluzbi Skolske medicine i sluzbi za prevenciju ovisnosti Zavoda za javno zdravstvo,
kao i kroz suradnju na provedbi preventivnih programa u odgojno-obrazovnom sustavu,
kako u sklopu redovite nastave tako i putem dodatnih izvannastavnih aktivnosti te rada s
roditeljima i stru¢nim sluzbama odgojno-obrazovnog sustava. Rana sekundarna
prevencija za djecu, mlade i njihove obitelji, koji na bilo koji nacin pokazuju rizicnost za
neprilagodeno ponasanje, temelji se na povezanosti i suradnji odgojno-obrazovnog
sustava i navedenih sluzbi, uz ukljudivanje lijecnika obiteljske medicine i centara za
socijalnu skrb. Zdravstveni djelatnici sudjeluju i u posebnim programima prevencije
ovisnosti na lokalnim razinama zajedno s drugim subjektima i nevladinim organizacijama.

5.3.3. Programi smanjenja Stete nastale uporabom droga

Programi smanjenja Stete (harm-reduction) imaju zadac¢u pokusati pribliziti tesko
ugrozenu populaciju ovisnika terapijskim programima i na taj nacin smanjiti Stetu po
njihovo zdravlje i zdravlje zajednice, te smanjiti njihove kriminalne aktivnosti.
Djelatnostima harm-reduction programa valja obuhvatiti sve teSko dostupne pojedince i
skupine koje zloupotrebljavaju droge, a nisu uspjesno zahvaceni tradicionalnim socijalno-
zdravstvenima mjerama i djelovanjem u postojeé¢im ustanovama i sluzbama.

Programima smanjenja Stete zeli se sprijeciti nastanak Stetnih zdravstvenih i
socijalnih posljedica nastalih zbog uporabe droga te smanijiti ili sprijeciti prijenos zaraznih
bolesti i time posljedi¢no pogorsanje zdravstvenog i socijalnog stanja osoba koje uzimaju
droge. Pomocu programa smanjenja Stete provode se razliCite aktivnosti, od informiranja
i izobrazbe konzumenata droga o opasnostima uporabe droga, sigurnijih nacina uporabe
droga, savjetovanja, programa zamjene Sprica i igala, terenskog rada, do programa
odrzavanja metadonom i dnevnih centara - drop in.

5.3.4. Zdravstvena skrb o ovisnicima o drogama
5.3.4.1. Nacela organizacije i provodenja lijecenja

Nacelo pristupa ovisnosti kao kronicnoj recidivirajucoj bolesti

Lijecenje ovisnika provodi se ponajprije organizirano unutar zdravstvenog sustava
zemlje, a pojedine mjere lijeCenja i rehabilitacije mogu se provoditi i izvan zdravstvenog
sustava. Pristup u nacinu provodenja lijeCenja ovisnosti temelji se na pristupu u lijeCenju
identicnom drugim kroni¢nim nezaraznim bolestima. LijeCenje se planira i provodi prema



potrebama pojedinca i mijenja shodno stanju bolesti. U lije¢enju ovisnika provodit ¢e se
postupci koji su stru¢no opravdani i provjereni.

Nacelo organizacije i provodenja lijecenja

S obzirom na kroni¢ni recidivirajuéi tijek bolesti, temelj organizacije lijeCenja
ovisnosti o drogama u Republici Hrvatskoj je izvanbolnicko lijeCenje. U lijeCenju se
primjenjuje stru¢no usuglaseni Hrvatski model koji je pod tim nazivom poznat i priznat u
medunarodnim stru¢nim krugovima. Model podrazumijeva stalnu suradnju i zajednicko
djelovanje specijaliziranih izvanbolnic¢kih centara za prevenciju i izvanbolnic¢ko lijecenje
ovisnika i lijeCnika primarne zdravstvene zastite, odnosno timova obiteljske medicine, u
provodenju lijeCenja ovisnika. Tim modelom omogucena je Siroka dostupnost lijecenja
kroz sustav primarne zdravstvene zasite uz istodobno osiguranje stru¢nog vodenja od
specijalista, integrirana sveobuhvatna skrb o ovisnicima, destigmatizacija i normalizacija
tretmana, decentralizacija i degetoizacija ovisnika te niski troSkovi programa. U slucaju
nesuradljivosti i agresivhosti ovisnika te kada bi zbog nepoduzimanja terapijskih
postupaka bio neposredno ugrozen njegov Zivot ili bi mu prijetila neposredna opasnost od
tezeg oStecenja vlastita zdravlja ili bi to Stetilo sigurnosti i zdravlju drugih osoba,
potrebno je osigurati prisilno lijeCenje sukladno zakonskim propisima koji reguliraju to
podrucje.

Lije¢nik obiteljske medicine aktivho sudjeluje u planiranju odgovarajuce
intervencije za svakoga pojedinog ovisnika, dogovara s Centrom nacin provodenja
lijeCenja, suradnje i kontrole stanja svakog pojedinca, propisuje lijekove indicirane od
specijalista, svakodnevno kontrolira stanje zdravlja ovisnika i redovito uzimanje
propisanih lijekova, integrira u sustavno lijeCenje ovisnosti druge dijagnosticke i
terapijske intervencije potrebne zbog drugih zdravstvenih potreba pojedinca, poduzima
aktivnosti u vezi s prevencijom bolesti koje se prenose krvlju a koje su od vaznosti za
ovisnike i c¢lanove obitelji ovisnika (ukljucujuéi potrebu testiranja i preventivnih
cijepljenja ovisnika i c¢lanova obitelji/ku¢anstva), poduzima mjere ranog otkrivanja
poremecaja unutar obitelji koji mogu predstavljati rizik za pojavu bolesti ovisnosti,
koordinira radom razli¢itih sluzbi koje zajedniCki skrbe i/ili pruzaju kompleksan
medicinsko-rehabilitacijski tretman obitelji ili pojedincu te na temelju pracenja tijeka
lijeCenja sugerira drugim sluzbama eventualnu potrebu promjene nacina lijeCenja i/ili
rehabilitacije i dr.

Centri/sluzbe za prevenciju i izvanbolni¢ko lijeCenje ovisnosti organizirani su u
sluzbe Hrvatskoga zavoda za javno zdravstvo i Zupanijskih zavoda za javno zdravstvo. U
centrima rade strucni interdisciplinarni timovi koji su nositelji vecine specificnih aktivnosti
usmjerenih na smanjenje potraznje droga te planiranje provodenja lijeCenja.

Temeljne zadace Centra su:

1. Izvanbolnicki terapijski rad s uzimateljima droga i njihovim obiteljima koji se provodi
u suradnji sa svim relevantnim resursima lokalne zajednice. Centar je mjesto
primarne specijalizirane zdravstvene i psihosocijalne skrbi o osobama s problemima u
vezi sa zloporabom droga.

2. 2. Neposredno unapredenje i provedba niza preventivnih djelatnosti - osobito mjera
rane sekundarne prevencije.

3. 3. Epidemiolosko pracenje, koordinacija i provedba programa smanjenja potrosnje
droga na podrudju na kojem Centar djeluje.

U provodenju izvanbolnickog lijeCenja ovisnika centri su mjesto prvog doticaja
ovisnika sa specijaliziranim djelatnicima koji provode dijagnostiku i sukladno klini¢koj slici
predlazu mogudi tretman. LijeCenje ovisnika provodi se u suradnji s timovima lijecnika
obiteljske medicine, ali i sa specijaliziranim bolnickim programima te drugim
zdravstvenim i nezdravstvenim subjektima. Centri u suradnji s lijeCnicima obiteljske
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medicine i s mreZzom ljekarni obavljaju superviziju provodenja farmakoterapije opijatskim
agonistima i antagonistima na svom podrucju. Centri organiziraju i provodenje
psihoterapije, edukacije i kontrole apstinencije heroinskih ovisnika ukljuc¢enih u takav
tretman te prvi prihvat ovisnika koji zavrSe tretman smjestajnog tipa (bolnice, zatvori,
komune, detoksikacijske jedinice i sl.). U velikim gradovima i turistickim sredistima centri
mogu osnivati dislocirane jedinice za izravno provodenje supstitucijskog programa za
putnike, turiste te privremeno za ovisnike koji jos nemaju rijeSeno pitanje zdravstvenog
osiguranja ili nisu odabrali lije¢nika opée medicine, kao i za one koji su opetovano
agresivni i ne suraduju.

Osim izravnog sudjelovanja u provodenju lijeCenja, centri imaju i druge specificne
zadace: organiziraju i provode specificno individualno i grupno savjetovanje za mlade i
obitelji koji su rizicni za uzimanje droga, osiguravaju pomo¢ odgojno-obrazovnim
ustanovama na svom podrucju u provedbi dijela aktivnosti predvidenih preventivnim
programima u sustavu odgoja i obrazovanja, a posebno u specificnoj edukaciji strucnih
djelatnika u odgojno-obrazovnom sustavu, podupiru provodenje aktivnosti za rizicne
skupine djece i mladih zajedno sa stru¢nim sluzbama odgojno-obrazovnih ustanova,
savjetovaliStima Skolske medicine i, po potrebi, centrima za socijalnu skrb, koordiniraju
provodenje svih preventivnih aktivnosti usmjerenih ka smanjenju rizika Sirenja HIV-
infekcije i hepatitisa (savjetovanje i motiviranje za testiranje na HIV i hepatitis B i C).
Centri mogu odrzavati otvorene telefonske linije za pitanja roditelja, uzimatelja i
ovisnika, mogu sudjelovati u edukaciji i neposrednoj suradnji s outreach-djelatnicima koji
posao obavljaju neposredno »na terenu« (ulici). Stru¢njaci Centra mogu obavljati poslove
sudskih vjesStacenja po naredbi ovlastenog suda, odlazak na rasprave i davanje
vjestackog struc¢nog misljenja. Centri takoder sudjeluju u organizaciji i provedbi tretmana
ovisnika u kaznenim ustanovama u suradnji sa zdravstvenim i drugim djelatnicima, kao i
u provodenju mjera obveznog lijeCenja ovisnika kojima je to odredio ovlasteni sud.
Zajedno s drugim sluzbama Zavoda =za javno zdravstvo, centri uspostavljaju
komunikacije s medijima u preventivhim kampanjama te organiziraju i sudjeluju u
izobrazbi djelatnika raznih struka i volontera, osiguravaju stru¢nu pomo¢ pri osnivanju
udruga gradana i u razvoju mreze klubova lijeCenih ovisnika.

5.3.4.2. Zadace ostalih struka i ustanova u zdravstvu

Zadacée skolske medicine

Skolski lije¢nik u zupanijskom Zavodu za javno zdravstvo mora poticati Skole na
svome podrudju na unapredenje programa suzbijanja uporabe sredstava ovisnosti na
nacin kako je to opisano u dijelu o programima primarne prevencije u Skolama.

Grupa lijecnika Skolske medicine, zajedno s razrednicima, stru¢nim suradnicima
Skole, voditeljem preventivhog programa i, po potrebi, suradnicima iz Centra za socijalnu
skrb, sudjeluje u postupku identifikacije Skolske djece koja su pod osobito visokim
rizikom da razviju bilo koji psihi¢ki poremecaj, poremecaj ponasSanja ili da rano pocnu
uzimati sredstva ovisnosti. Za tu djecu se organiziraju i provode posebne i dodatne
zastitne mjere. U mjestima koja su znatno udaljena od najblizeg centra za prevenciju
ovisnosti, Skolski ¢e lije¢nik u svojemu savjetodavnom radu biti nositeljem provedbe
terapijskog postupka s mladim uzimateljima droga.

Skolska medicina razradit ¢e nacin ukljudivanja u provedbu skrbi i nadzora nad
ucenicima koji napuste Skolu ili bivaju iskljuceni. Lije¢nici op¢e medicine, Skolski lijecnici
te zupanijski koordinatori zajedno s lokalnim nevladinim organizacijama i centrima za
socijalni rad sudjeluju i u organiziranju i provodenju posebnih programa zastite.
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5.3.4.5. Uporaba opijatskih agonista u lijeCenju heroinske ovisnosti (metadona,
buprenorfina i dr.)

Opijatski agonisti (metadon, buprenorfin i dr.) imaju klju¢nu ulogu u suvremenom
pristupu heroinskoj ovisnosti, no u doktrini lijeCenja ovisnosti smatra se da samo
metadon ili bilo koji drugi opijatski agonist sam nije dovoljan da bi se znacajnije
promijenilo poremeceno ponasanje. Zato se ti medikamenti koriste kao sredstvo kojim se
heroinski ovisnici privlate u program, a nakon toga se farmakoterapija agonistom po
potrebi koristi samo kao jednim od elemenata kompleksnog postupka tretmana ovisnika
koji ukljuCuje psihoterapiju, edukaciju te odredene oblike psihosocijalne pomodi.

Vrste programa

1. Kratka detoksikacija je postupak kojim se ovisniku olakSava razrjesavanje
apstinencijskog sindroma nakon prekida uzimanja opijata postupnom redukcijom
dnevnih doza opijatskih agonista kroz razdoblje do mjesec dana.

2. Spora detoksikacija je postupak kojim se ovisniku olakSava prekid uzimanja opijata
sporom redukcijom dnevnih doza opijatskih agonista kroz razdoblje od jednog do 6 ili
vise mjeseci.

3. Kratko (privremeno) odrzavanje na istoj dnevnoj dozi metadona je postupak kojim se
ovisniku olakSava odrzavanje apstinencije od heroina uz potrebnu (odgovarajucu)
dnevnu dozu opijatskih agonista koja se ne mijenja kroz razdoblje od 6 mjeseci ili
krace.

4. Dugotrajno odrzavanje je postupak kojim se ovisniku omogucava primjena
odgovarajucih dnevnih doza opijatskih agonista kroz razdoblje duZe od 6 mjeseci.

Glavna indikacija za primjenu opijatskih agonista (metadona, buprenorfina ili drugih)
je potvrdena dijagnoza ovisnosti prema kriterijima MKB-10 ili DSM-1V.

Zbog kompleksnosti postupka tretmana ovisnika te vrlo diferentnog djelovanja
opijatskih agonista i moguce zlouporabe, nacin provodenja lijeCenja opijatskim
agonistima kao posebni program, a u obliku posebnog propisa, Ministarstvo zdravstva i
socijalne skrbi RH propisalo je Smjernice za farmakoterapiju opijatskih ovisnika
metadonom (objavljeno u Lije¢ni¢kim novinama br. 46, 15. veljace 2006.g.). Smjernice
sadrzavaju ciljeve primjene opijatskih agonista u lijeCenju ovisnika, indikacije i kriterije
za ukljucivanje i iskljucivanje iz programa, vrste programa, nacin odredivanja terapijskih
doza, tko je ovlasten za provodenje pojedinog dijela terapijskog postupka, nacin
neposrednog davanja lijeka, vodenje evidencije i provodenje strucne supervizije nad
provodenjem programa.

KRETANJE ZLOUPORABE PSIHOAKTIVNIH DROGA U SVIJETU I EUROPI

U svijetu je najrasirenija psihoaktivna droga i nadalje marihuana, osobito medu
mladima. U nekim podrucéjima gdje je prevalencija u opcéoj populaciji visoka (npr.
Sjeverna Amerika) postoji trend smanjenja ili stabilizacije. Na trzistu je sve vise
sintetic¢kih droga, nedistih, vrlo jeftinih i vrlo dostupnih.

Dok u zemljama isto¢ne Europe, Afrike i srediSnje Azije (Indija i Kina) raste
uporaba opijata, unatoC sve vec¢im koli¢inama, lakSoj dostupnosti i nizoj cijeni, u vedini
europskih zemalja, ukljucujudi i Hrvatsku, heroinska ovisnost pokazuje stagnaciju. Koristi
je 0,1-0,8% odraslih Europljana. No, i dalje ostaje medicinski i drustveno najteza
ovisnost. 60% svih osoba ukljucenih u lijeCenje zbog zlouporabe sredstava ovisnosti i
dalje su ovisnici o heroinu. Znatan porast supstitucijskog tretmana zamjenskim drogama
(agonistima heroina) diljem cijele Europe zabiljezen u proteklih par godina pokazuje
porast i starenje populacije korisnika heroina, za koje se oCekuje da ¢e zahtijevati njegu i
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ostati najvedi korisnici kapaciteta za tretman u nadolazeé¢im godinama. U 2003. u Europi,
zamjensku terapiju je zatrazilo vise od pola milijuna ovisnika o opijatima. 3 *

Heroin koji se konzumira u Europi, najveéim je dijelom proizveden u Afganistanu.
Europa i dalje obavlja najvece registrirane koliinske zapljene heroina diljem svijeta, a
kao rezultat povecanih zapljena u jugoistocnim europskim zemljama (posebno Turska),
ta regija je nadmasila zapadnu i sredisnju Europu. Ovaj rastuci trend zapljene heroina ne
samo da naglasava vrijednost koordiniranih akcija protiv trgovine na Sirim europskim
razinama, vec¢ podize i neka vazna pitanja o utjecaju povecane proizvodnje heroina na
europsko trziste. 3 *

Po pitanju ostalih droga, procjenjuje se da je svaki peti Europljanin probao
marihuanu, a istu godisnje u prosjeku konzumira 2,8-7,5 % odrasle populacije (u
pojedinim zemljama i regijama u sveukupnom rasponu od 0,8 do 11,3%). 3

Ecstasy konzumira izmedu 0,3-1,5% odraslih (u pojedinim zemljama i regijama i
do 3,5%). Amfetamine konzumira 0,2-1,1 % odraslih (sveukupni raspon 0,0-1,4%). Uz
teSke zdravstvene i javno zdravstvene probleme koje izaziva konzumiranje
methamphetamina (Ecstasy), poseban problem predstavlja i uporaba kokaina. 3

Procjenjuje se da kokain postaje druga najkoristenija droga u Europi. Prosje¢no ga
konzumira 0,3-1,2% odraslih Europljana s rasponom u pojedinim zemljama i regijama od
0,1% do 2,7%. Velika povecanja prevlasti kokaina zabiljezena u Spanjolskoj i Engleskoj
sredinom i krajem devedesetih godina doimaju se stabilno od 2000. i 2001. U cjelini,
situacija s kokainom je vrlo heterogena u cijeloj Europi, premda se moze rec¢i da je,
povijesno gledajudi, trenutno na visokim razinama. Bilo bi pogresno zakljuciti da ce
znakovi stabilizacije koristenja kokaina tamo gdje se pojavi, znaciti stabilizaciju problema
vezanih uz uporabu ove droge, obzirom da problemi vezani uz uporabu droge zaostaju
nekoliko godina za trendom povvec'anja koriStenja iste. Primjer se moze vidjeti u
zemljama poput Nizozemske i Spanjolske gdje je koristenje kokaina ve¢ dobro
ukorijenjeno, pa je svaki Cetvrti zahtjev onaj za lijeCenjem zbog ovisnosti o kokainu.
Sveukupno, zahtjevi za lijeCenjem od ovisnosti o kokainu udvostrucili su se u periodu od
1999. - 2004. Iako je crack-kokain tek krace vrijeme na trzistu, izvjes¢a o problemima iz
nekih gradova pokazuju da se situacija pogordava. 3

KRETANJE ZLOUPORABE PSIHOAKTIVNIH DROGA U HRVATSKOJ,
OSOBE LIJECENE U HRVATSKOJ U 2006.

Geostrateska pozicija Hrvatske Cini je tranzitnom zemljom preko koje se opojna
droga krijumcari na putu izmedu zemalja proizvodaca i zemalja potrosaca. To je tzv.
»Balkanska ruta«, najkraci put s istoka na zapad Europe, no u novije vrijeme, uvodenjem
novih sintetskih droga, dolazi i suprotnim smjerom. Ista¢i ¢emo i cinjenicu da je
Republika Hrvatska pomorska zemlja s nekoliko znacajnih pomorskih luka. Zlouporaba
opojnih droga u Republici Hrvatskoj poprima intenzivhe razmjere nakon Domovinskog
rata. Sredinom devedesetih doslo je do prave epidemije bolesti ovisnosti o drogama.

Zlouporaba sintetickih droga na podrucju Republike Hrvatske predstavlja relativno
novu pojavu koja se u velikoj mjeri povezuje s provodenjem slobodnog vremena mladih.
Kako bi se mlade zastitilo od uporabe i zlouporabe sintetickih droga, potrebno je postivati
pozitivha nacionalna i medunarodna iskustva u informiranju, preventivhom radu s djecom
i mladima i mjerama za osiguranje sigurnih uvjeta na plesnim priredbama.

Do sada u Republici Hrvatskoj nije zabiljezena znacajnija i organiziranija
proizvodnja opojnih droga, osim pojedinacnih pokusaja uzgoja marihuane namijenjene
lokalnom narkotrzistu, Sto ne znaci da je i u buduénosti nece biti, poglavito kada se zna
da je u nama susjednim zemljama otkriveno nekoliko ilegalnih laboratorija za proizvodnju
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sintetickih opojnih droga, te su ostvarene znacajnije zapljene kemikalija koje se
upotrebljavaju u preradivackoj industriji, a zlouporabljuju se kao »prekursori« za
pripremu, odnosno proizvodnju opojnih droga. !

Sustav pracenja problema ovisnosti kao zasebnog medicinsko-drustvenog
fenomena utemeljen je u Hrvatskom zavodu za javno zdravstvo joS 1978. godine, od
kada se vodi Registar osoba lijeCenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga koji prati sve
podatke (Pompidou-upitnikom) o osobama lijeCenim zbog zlouporabe droga u
zdravstvenom sustavu kao i podatke o uzrocima smrti umrlih ovisnika. Podaci se
prikupljaju iz bolnica, specijalisticko-konzilijarnih sluzbi te Sluzbi za prevenciju ovisnosti i
izvanbolnicko lijeCenje ovisnika Zupanijskih zavoda za javno zdravstvo. Mozda je
zanimljivo spomenuti kako vecéina zemalja (tzv. Pompidou-grupa zemalja) prati ovu
pojavu na godisSnjoj razini, pa je Hrvatska, ako ne jedina, jedna od rijetkih zemalja koja
tocno zna ne samo koliko je osoba ukljuceno u terapiju svake godine, nego i kumulativno
prati broj novih osoba u sustavu zdravstva kroz godine. Od 1978. do danas u Hrvatskoj
je ukupno registrirano 19 189 osoba u tretmanu zbog ovisnosti, od ¢ega 9788 ovisnika
na opijatima. Procjenjuje se da je stvarni broj ovisnika 2-3 puta veci, ovisno o velicini
mjesta i organiziranosti svih oblika pomodi ovisnicima.

Prosirenost ovisnosti u Hrvatskoj prati se izravno, podacima o osobama u sustavu
zdravstva i neizravno, anketama medu (najcesce) ucenicima, podacima iz drugih sektora
(zapljene, prekrSajna i krivicna djela, kontrola prekursora). Premda su osigurane
zakonske osnove, jo$ uvijek je u tijeku usuglasavanje za prikupljanje podataka iz
nevladinih udruga i terapijskih zajednica i zatvorskih bolnica, ¢ime ¢e se postici joS bolji
uvid u kretanje ove pojave kao i kvalitetnije pracenje terapijskih programa i njihove
uspjesnosti.

Tablica 1.* Broj lijeCenih ovisnika, broj novootkrivenih ukupno te novootkrivenih ovisnika
opijatskog tipa u Hrvatskoj u razdoblju od 1995. do 2006.

Godina Ukupno Stopa na Od Novi Od Udio novih od
lijeCeni 100.000** toga | ukupno | toga ukupno lijecenih
opijati opijati
1995. 1340 989 652 521 48,7
1996. 1766 1436 749 610 42,2
1997. 2344 1866 797 631 34,0
1998. 2750 54,4 2085 1466 1048 53,3
1999. 3048 61,1 2057 1657 893 54,4
2000. 3899 84,3 2520 2026 1009 52,0
2001. 5320 109,1 3549 2548 1066 48,0
2002. 5811 130,4 4061 2.067 846 35,6
2003. 5678 127,4 4079 1840 802 32,4
2004. 5768 129,7 4163 1619 732 28,1
2005. 6664 223,8 4866 1767 784 26,5
2006. 7427 248,1 5611 2001 876 26,9
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Graf 1. *Osobe lijeCene zbog zlouporabe psihoaktivnih droga; broj ukupno i prvi put lijecenih
osoba - sva sredstva i opijatski ovisnici u Hrvatskoj u razdoblju od 1996. - 2006..
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*prema podacima HZJZ-a (Izvjesée o osobama lijecenim zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u
Hrvatskoj u 2006. Prim. dr. sc. Marina Kuzman i sur. Hrvatski zavod za javno zdravstvo

(www. hzjz.hr)

Graf. 2. Osobe lije¢ene zbog zlouporabe psihoaktivnih droga - udio novih osoba u ukupnom broju
lije¢enih u Republici Hrvatskoj u razdoblju od 1995.- 2006.
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Iako ukupni broj lijeCenih osoba raste kontinuirano, od 1995. 1340 osoba u
terapiji na 7427 osoba 2006., odnosno od 989 opijatskih ovisnika 1995. na 5611
opijatskih ovisnika 2006., broj novih opijatskih ovisnika se odrzava na razini od 800-900
osoba godisnje zadnjih pet godina. To upuluje na =zaustavljen trend porasta
konzumiranja droga prvenstveno tipa heroina i marihuane.

Veliki problem predstavlja porast konzumenata i ovisnika o kokainu, opasnoj
drogi, cije su zdravstvene posljedice, a posebno psihijatrijski poremecaji koji nastaju,
Cesto joS i otporniji na lijeCenje. Ovisnici o kokainu jo$ uvijek se izuzetno rijetko javljaju
u terapiju. Dodatni drustveni problem je i ¢injenica Sto je kokain ne samo skuplja droga,
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nego i odnosi aktivnu, radno produktivniju, uspjesnu mladu populaciju pa su ekonomske
Stete koje nastaju josS i neusporedivo vece. Pojava novih sintetickih droga Ccije je
krajnje Stetno za mozak,
predstavlja novi izazov za terapijske i ostale programe u sustavu prevencije i lijeCenja

djelovanje nepredvidljivo

ovisnosti.

i joS nedovoljno poznato ali

Tablica 2. *Osobe lijeCene zbog zlouporabe psihoaktivnih droga i stope na 100 000 stanovnika u
dobi od 15.-64. u 2006. u RH - prema Zupaniji prebivalista

LijeCene osobe ukupno

Osobe lijecene prvi put

5 broj stopa na od stopa na broj udio od | od udio od
Zupanija 100000** | toga 100000** ukupno | toga prvi put
Opijati lijeCenih | opijati | lijecenih
(u %) (u %)
Bjelovarsko- 17 19,6 1 1,2 11 64,7 1 9,1
bilogorska
Pozesko- 19 34,6 12 21,8 5 26,3 2 40
slavonska
Viroviticko- 26 42,8 12 19,7 16 61,5 4 25
podravska
Licko- senjska 18 54,5 14 42,4 5 27,8 3 60
Krapinsko- 54 57,2 18 19,1 31 57,4 1 3,2
zagorska
Koprivnicko- 51 61,8 20 24,2 16 31,4 4 25
krizevacka
Vukovarsko- 95 70,4 72 53,4 36 37,9 18 50
srijemska
Sisacko- 102 84 57 47 41 42,6 12 27,9
moslavacka
Karlovacka 117 127,1 21 22,8 35 29,9 3 8,6
Medimurska 104 129,9 83 103,7 14 13,5 3 21,4
Brodsko- 149 130,4 78 68,2 56 37,6 14 25
posavska
Zagrebacka 292 138,9 211 100,4 76 26 22 29
Osjecko - | 376 169,7 162 73,1 169 45 34 20,1
baranjska
mmmmm 26,5242, 7]
HRVATSKA
Varazdinska 315 253,8 208 167,6 45 14,3 19 42,2
Splitsko- 832 268,7 769 248,3 153 18,4 105 68,6
dalmatinska
Primorsko- 634 299,7 542 256,2 179 28,2 109 60,9
goranska
Dubrovacko- | 267 332,6 194 241,7 108 40,5 60 55,6
neretvanska
Sibensko- 266 373,6 250 348,4 53 19,9 41 77,4
kninska
Grad Zagreb 2365 440,4 1707 317,9 657 27,8 243 37
Zadarska 522 491,8 483 455 90 17,2 59 65,6
Istarska 747 525,5 646 454,5 154 20,6 76 49,4

** Od 2005. u pracenju broja ovisnika u Hrvatskoj primjenjuje se standardizirana stopa (lijeCeni
registrirani ovisnici u jednoj godini) na 100 000 stanovnika u dobi od 15.-64. godine. Ovakav nacin
ra¢unanja omogucuje usporedivost razli¢itih populacija, bez obzira na veli¢inu grada, opcine ili
Zupanije. Standardizirana stopa je relativni broj i ne obiljeZava stvarni broj ovisnika veé
broj ovisnika na (zamisljenih) 100 000 stanovnika. Npr. otok Korcula je u 2005. imao 35
ovisnika u terapiji i 10367 stanovnika u dobi izmedu 15. i 64. godine (prema popisu iz 2001.).
Standardizirana stopa za otok Korlulu iznosi 338 za 2005. i kazuje koliko bi ovisnika bilo uklju¢eno
u terapiju da otok ima 100 000 stanovnika te dobi.
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U 2006. u sustavu zdravstva u Hrvatskoj, prema Registru za pracenje ovisnika o
drogama, lijeCeno je 7427 (7368-gradani Republike Hrvatske i 59 stranih drzavljana)
ovisnika ili 248,1/100 000 stanovnika dobi od 15.-64. godine, od ¢ega 5559 opijatskih ili
187,2 osobe na 100 000 stanovnika u dobi od 15.-64. godine. Novih ovisnika u 2006.
godini je 2001, od Cega 876 opijatskih. Iznad hrvatskog prosjeka nalaze se Varazdinska,
Splitsko-dalmatinska, Primorsko-goranska, Dubrovacko-neretvanska, Sibensko-kninska
Zupanija, Grad Zagreb te Zadarska i Istarska zupanija.

Najvecu stopu od 525,5 lijeCenih osoba (454,5 opijatskih ovisnika) na 100 000
stanovnika dobi 15.-64. ima Istarska zupanija, slijedi je Zadarska Zupanija sa stopom od
491,8 (455 za opijatske ovisnike), Grad Zagreb sa 440,4 (317,9 opijatskih). Dubrovacko-
neretvanska zupanija zauzima peto mjesto sa 332,6 (241,7 opijatskih) lijeCenih osoba u
dobi od 15.-64. na 100 000 stanovnika. Iako po stopi ukupnog broja lijeCenih osoba,
ispred Splitsko- dalmatinske i Primorsko-goranske Zupanije, po stopi broja opijatskih
ovisnika DNZ se nalazi iza ovih Zupanija (na sedmom mjestu).

Muskarci ¢ine 82,5% lijeCenih ovisnika, a 17,5% Zene. Omjer izmedu muskaraca i
Zzena je 4,7:1 (omjer 2005. je iznosio 5,1:1), a prosje¢na starost u 2006. iznosi 29
godina za muskarce i 28,6 godina za Zene.

Broj lijecenih ovisnika samo djelomi¢no odrazava veli¢inu problema u pojedinoj
Zupaniji. On mjeri najmanje dvije kategorije; broj ovisnika u populaciji i kvalitetu rada tj.
obuhvat ovisnika od strane Odjela za ovisnosti. Tamo gdje je mreza razvijenija a Odjeli
bolje rade, obuhvat je vedi pa je i vedi broj registriranih ovisnika. Nedostajuéi je broj za
one ovisnike koji se nalaze samo u registru nevladinih udruga, jer o njima govore podaci
prema broju navoda volontera udruga. Premda je najvedi dio tih ovisnika u nekom
vremenskom periodu vec registriran u sustavu zdravstva, ipak ostaje odredeni broj
ovisnika za koje nemaju podatke.

ORGANIZACIJA PREVENCIJE I IZVANBOLNICKOG LIJvEéENJA OSOBA ZBOG
ZLOUPORABE PSIHOAKTIVNIH DROGA U DUBROVACKO-NERETVANSKOJ
ZUPANIJI

Temeljem Zakona o zdravstvenoj zastiti (NN, br.121/03.) i dopunama Zakona o
suzbijanju zlouporabe opojnih droga (NN, br.163/03.), sustav za prevenciju i
izvanbolnicko lijeCenje ovisnosti, do tada neujednaceno i razlicito organiziran po
pojedinim Zupanijama, postaje sastavni dio Zupanijskih zavoda za javno zdravstvo.

Prema Zakonu o zdravstvenoj zastiti (NN121/2003), Zakonu o Izmjenama i
dopunama Zakona o suzbijanju zlouporabe opojnih droga (NN163/2003) te Akcijskom
planu suzbijanja zlouporabe opojnih droga koji je donijela Vlada Republike Hrvatske 18.
veljace 2004. godine, HZJZ i ZJZ Zupanija imaju sljedece poslove i zadace te se u njima
obavljaju:

& individualno savjetovanje ovisnika i konzumenata

psihoterapija ovisnika i konzumenata

provodenje supstitucijskih programa kod ovisnika

pregledi lijeCnika — orijentacijski, djelomicni, proSireni ili kompletni
testiranje na prisutnost opojnih droga u urinu kod ovisnika i konzumenata
testiranje krvi na viruse hepatitisa B i C te HIV-a kod ovisnika
individualni-savjetodavni rad sa roditeljima i drugim c¢lanovima obitelji ovisnika i
konzumenata

obiteljsko-savjetovalisni tretmani

obiteljska psihoterapija

radna terapija

socijalno-zdravstvene intervencije 5

savjetodavni i edukacijski rad s djelatnicima Skola za SPP

savjetodavni i edukacijski rad s u¢enicima i roditeljima

testiranje na droge rizi¢nih skupina i pojedinaca

sudjelovanje u posebnim programima promicanja zdravlja

organizacija i sudjelovanje u trajnoj edukaciji zdravstvenih radnika
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organizacija i sudjelovanje u trajnoj edukaciji nevladinih udruga i organizacija
sudjelovanje u obiljezavanju vaznijih datuma (Dana borbe protiv ovisnosti),
sudjelovanje u osmisljavanju medijskih kampanja u borbi protiv ovisnosti
suradnja s medijima (sudjelovanje u radijskim emisijama i pisanje ¢lanaka za
novine)

suradnja sa sudovima i opéinskim drZzavnim odvjetniStvom

prikupljanje podataka i vodenje Registra osoba lijeCenih zbog zlouporabe
sredstava ovisnosti na razini Zupanije. Pracenje aktivnosti i rada prema
usuglasenom nacinu registracije, programu rada i stru¢nim profilima. Dostava
podataka u skladu s propisima u HZJZ i HZZO.

koordinacija rada svih ispostava Odjela

Organiziranje, sudjelovanje u provodenju i provodenje istrazivanja o pojavnosti
uporabe/zlouporabe sredstava ovisnosti te biomedicinskim, drustvenim i
socijalnim utjecajnim ¢imbenicima.

Dio ovih aktivnosti iz podrucja primarne i sekundarne prevencije, Odjel realizira u
suradnji s lije¢nicima Sluzbe za Skolsku medicinu Zavoda. Prvog sijeCnja 2004. godine
dotadasnji Centar za prevenciju i izvanbolni¢ko lijeCenje ovisnosti Dubrovacko-
neretvanske Zupanije dolazi u sastav Zavoda za javno zdravstvo Dubrovacko-
neretvanske zZupanije te od tog datuma djeluje pod imenom Odjel za prevenciju i
izvanbolnicko lijeCenje ovisnosti. Kako bi se uopée =zapocCelo s radom, zbog
neodgovarajucih higijensko-sanitarnih i prostornih uvjeta odmah se pristupilo uredenju
Odjela u Dubrovniku, smjestenom u prostorima kompleksa Stare bolnice na Boninovu.

Slika 1. Natpis na ulazu u Odjel u Dubrovniku Slika 2. Soba tehnicara za prijem

* ZAVOD zA JAVNO ZDRAVSTVO *
DUBROVACKO - NERETVANSKE
ZUPANIJE

ODJEL ZA PREVENCIJU
| IZVANBOLNICKO
. LIJECENJE OVISNOSTI ,

A o 1

Planom organizacije sustava za prevenciju i izvanbolni¢ko lijeCenje ovisnika u
zavodima za javno zdravstvo, koji je izradio Hrvatski zavod za javno zdravstvo, a
temeljem broja  ovisnika u tretmanu u 2003., Dubrovacko-neretvanska zupanija
uposljava grupu koju cine dva lije¢nika, dva struc¢na suradnika (psiholog i socijalni
radnik/ sociolog/ defektolog/ socijalni pedagog) i medicinski tehni¢ar. Zbog svojih
geografskih specificnosti; razvucena obala, otoci, udaljenost izmedu pojedinih dijelova
Zzupanije i slabije naseljenosti (udaljenost krajnjih to¢aka Zupanije otprilike 200 km te
trajekt), proizasla je potreba za veéim brojem ispostava, Sto je ovako zamisljenoj
organizaciji sustava za prevenciju i lijeCenje ovisnosti postavilo velik izazov u nastojanju
da bude dostupna ovisnicima u cijeloj Zupaniji. Iz tih razloga Odjel u potpunosti preuzima
ve¢ razvijenu mrezu savjetovaliSta te nastavlja djelovati kroz pet ispostava - u
Dubrovniku, Metkovi¢u, PloCama te Korculi i Blatu na otoku Korculi. Zbog posebno
ozbiljne situacije na otoku Korculi, krajem 2005. otvaraju se i dvije nove ispostave u
Smokvici i Veloj Luci. U 2006. odjel svoj rad obavlja kroz sedam savjetovalista
rasporedenih tako da se omogucdi Sto bolja dostupnost korisnicima (Dubrovnik, Metkovi¢,
Ploce, KorcCula, Blato, Smokvica i Vela Luka) i kako bi se zadovoljile potrebe cijele
Zupanije.
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U 2006. u Zavodu su na puno radno vrijeme zaposlene Cetiri osobe, a joS devet
osoba na ugovor o djelu. Samo tako bilo je mogucée organizirati rad u svih 7
savjetovaliSta. Strucnjaci zaposleni u punom radnom vremenu su lijecnik, dipl. socijalni
radnik i zdravstveni tehni¢ar u Dubrovniku te radni terapeut na otoku Korculi. U
ugovornom odnosu na odreden broj sati, a prema potrebama pojedinog savjetovalista i
odobrenim sredstvima za ovu djelatnost, zaposleno je: u Dubrovniku dvije osobe
(psiholog i pedagog), u Metkovi¢u dvije (lijeCnik i psiholog), u Plocama tri (lijecnik,
socijalni radnik i defektolog) i na otoku Korcula dvije (lije¢nik i psiholog).

Djelatnost prevencije i izvanbolnickog lijeCenja ovisnosti u Zavodu za javno
zdravstvo Dubrovacko-neretvanske Zzupanije se financira iz tri izvora - ugovorom s
Hrvatskim zavodom za zdravstveno osiguranje, Ministarstvom zdravstva i Dubrovacko-
neretvanskom Zupanijom.

Sva savjetovaliSta obavljaju osnovnu djelatnost, a to je psihoterapijski i
savjetodavni rad s konzumentima opojnih droga te njihovim obiteljima. Takoder se u
svim ispostavama obavlja i testiranje na prisutnost opojnih droga u urinu kao sastavni
dio svakog pregleda. Osim savjetodavnog rada, redovito se obavljaju i obiteljsko-
savjetovalisni tretmani koji oznacavaju istovremeni terapijski rad s ovisnikom i ¢lanovima
njegove obitelji te zdravstveno-socijalne intervencije, tj. pomo¢ ovisniku oko rjeSavanja
razli¢itih socijalnih problema. Zdravstveno-socijalne intervencije uklju¢uju pomoc¢ pri
reguliranju zdravstvene zastite, pomo¢ pri pronalazenju lijecnika obiteljske medicine,
kontakte s Opcinskim drzavnim odvjetniStvom, Centrom za socijalnu skrb i sli¢cno. Nakon
zavrsene edukacije u KB ,Sestre milosrdnice” u Zagrebu, lije¢nik s Korcule je preuzeo
provodenje i nadzor nad substitucijskim programom na otoku Korculi pa sad sve
ispostave obavljaju i te poslove. Suradnja s razli¢itim udrugama koje se bave problemom
ovisnosti i dalje se provodi na podrudju cijele Zupanije. Testiranje krvi na zarazne bolesti
u Zavodu za javno zdravstvo DNZ obavlja se u Dubrovniku i na otoku Korculi. Obiteljska
sistemska psihoterapija se provodi u Dubrovniku jer u drugim ispostavama nema za to
educiranih struc¢njaka.

Tablica 3. Prikaz vrste usluga i djelatnika u Odjelu za prevenciju i izvanbolnicko lijeCenje ovisnosti
u DNZ, prema mjestu rada

Korcula
Smokvica
Blato,
Dubrovnik | Metkovic¢ | Ploce V.Luka
terapijski i savjetodavni rad s
konzumentima i ovisnicima + + + +
savjetodavni rad s roditeljima + + + +
provodenje metadonskog + + + +
programa
Obiteljsko-savjetovalisSni tretmani + + + +
Zdravstveno-socijalne + + + +
intervencije
testiranje urina na prisutnost + + + +
opojnih droga
testiranje krvi na zarazne bolesti + - - +
obiteljska terapija + - - -
psihijatrijski pregledi + + + -
preventivne aktivnosti + + - -
suradnja s udrugama + + + +
Radno vrijeme i djelatnici 3 djelatn. | 2 djelatn. | 3 djelatn. 1 djelatnik
puno r.v. svaki dan | svaki dan puno r.v.
2 djelatn. po 3 sata | po 3 sata | 2 djelatn. 2 x
2 x tjedno tjedno po 3
po 4 sata sata

18



Broj osoba lije¢éenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u Dubrovacko-
neretvanskoj Zupaniji

Od 1996. u Centru, a od 2004. u Odjelu za prevenciju i izvanbolni¢ko lijeCenje
ovisnosti Dubrovacko-neretvanske zupanije, ukupno je do danas evidentirano 730 osoba
lijeCenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga, od ¢ega 394 ovisnika o opijatima.

Tablica 4. Osobe lijeCene zbog zlouporabe psihoaktivnih droga - broj lijeCenih osoba (ukupno i prvi
put lijecene), broj i udio osoba lijeCenih zbog opijatske ovisnosti u periodu od 1998.- 2006. u DNZ

Ukupno lijecene osobe Prvi put lijecene osobe
Stopa Od Udio novih Od Udio novih
Ukupno na toga Ukup. u ukupnom toga opijatskih
God. lijeceni 100 000 opijati Novi broju (%) opijati (%)
1998. 56 44,3 28 44 78,6 18 40,9
1999. 53 42 10 47 88,7 7 14,9
2000. 72 59,1 26 58 80,6 17 29,3
2001. 64 52,1 21 42 65,6 7 16,7
2002. 81 43 55 67,9 23 41,8
2003. 116 94,4 61 75 64,7 24 32
2004. 128 104,2 86 83 64,8 45 54,2
2005. 240 299 175 103 42,9 66 64,1
2006. 267 332,6 194 108 40,5 60 55,6

U 2006. u Odjelu je zbog zlouporabe droga lijeCeno 267 osoba, od Cega 194
opijatska ovisnika, 64 osobe na marihuani, dvije osobe na sedativima, dvije kokainu i pet
na stimulativnim sredstvima. Od ukupnog broja lijeCenih ovisnika, 31% su
novoregistrirani tj. prvi put lijeCeni. Od ukupnog broja novih - prvi put lijeCenih osoba
zbog zlouporabe bilo koje psihoaktivne droge, opijatski ovisnici ¢ine 56%.

Graf 3. Broj osoba lije¢enih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u DNZ od 1998. do 2006.
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Od 1998. do kraja 2006. broj osoba lije¢enih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga
se povecao gotovo pet puta (sa 56 na 267). Od 1998. do kraja 2003. (period od Sest
godina), broj lijeCenih osoba se povecao dvostruko (s 56 na 116), dok se u narednom
periodu od samo tri godine (2004.-2006.) viSe nego udvostrucio (sa 128 na 267). Broj
novih lije¢enih osoba takoder raste, ali zna¢ajno manje od ukupnog broja lijeCenih u
kalendarskoj godini. Od 2002. broj novih opijatskih ovisnika polako stagnira u odnosu na
ukupno lijecCene i ukupan broj opijatskih ovisnika (Graf. 3 i 4.).
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Graf 4. Broj lijeCenih osoba zbog svih vrsta psihoaktivnih droga i udio novih opijatskih medu
opijatskim ovisnicima u terapiji u DNZ periodu od 1998.-2006.
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Zbog bolje organizacije Odjela za lijeCenje i prevenciju ovisnosti i lakSe dostupnosti, kao i
suradnje sa drugim institucijama u lokalnoj zajednici, u 2005. je zbog zlouporabe
psihoaktivnih droga, evidentirano i lijeCeno 240% osoba vise nego u 2004., dok je broj
evidentiranih osoba u 2006. porastao za 11%. U 2006., zbog otvaranja savjetovalista
2005. u Veloj Luci, i tu raste broj osoba u tretmanu sa 7 u 2005. na 22 u 2006. Od 2002.
prisutan je trend pada udjela novih ovisnika o opijatima u odnosu na ukupni broj
opijatskih ovisnika na lijeCenju. Ovo je ocekivani trend obzirom da je ovisnost kroni¢na
bolest i sve je vecéi broj onih koji se lijeCe kroz dulji period ili recidiviraju, ali je

istovremeno i joS jedan indirektni dokaz trenda stabilizacije zlouporabe heroina.

Tablica 5. Osobe lijeCene zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u Odjelu za prevenciju i
izvanbolnicko lije¢enje ovisnosti ZZJZ-DNZ u 2006. po dobi, spolu, vrsti droge i mjestu (podrucju)

stanovanja

Mjesto dob u god. 15-19 | 20-24 25-29 30-34 | 35-39 | 40-44 | 45- | Ukupno

stanovanja | Spol M Z| M Z| M Z | M Z| M Z | M Z|MJ|]Z|M Z
opijatski 1 1112 3] 40 3128 |37 1 1 88 12

Dubrovnik | neopijatski 16 |3 11 |3 2 27 8
opijatski 2

Peljesac neopijatski 2 1

Koréula opijatski 2 2 (1 4 1 2

grad neopijatski 2 4 111 1
opijatski 5 1]s8 2 |3 15 |a

Vela Luka | neopijatski 3 3

Kor&ula opijatski 4 4 1 9

ostalo neopijatski 2 [3]2 4 3
opijatski 4 7 6 |1 1 1 19

Metkovié neopijatski 1 11 1 3 1
opijatski 1 1 1 3

Opuzen neopijatski 1 1
opijatski 2 2 1 6

Ploce neopijatski 5 3 1 8 1
opijatski 28 6 | 63 43 | 7|9 1 113 | 0] 150 |19

Ukupno neopijatski 27 | 6 | 26 2 57 14
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Tablica 6. Broj i udio (%) osoba lije¢enih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ
prema dobi, vrsti droge i regiji stanovanja

. Dubrovnik
DNz i Peljesac Otok Korcula Metkovi¢ i Ploce
Dob Opijati Ostalo Opijati Ostalo Opijati Ostalo Opijati Ostalo
15-19 2 33 2 21 0 7 0 5
1% 46% 2% 55% 0% 37% 0% 36%
20-24 34 31 15 15 14 10 5 6
20% 44% 15% 39% 37% 53% 17% 43%
25-29 66 5 43 2 13 1 10 2
39% 7% 42% 5% 34% 5% 34% 14%
30-34 50 0 31 0 10 0 9 0
30% 0% 30% 0% 26% 0% 31% 0%
35-39 10 0 10 0 0 0 0 0
6% 0% 10% 0% 0% 0% 0% 0%
40-44 4 1 1 0 1 1 2 0
2% 1% 1% 0% 3% 5% 7% 0%
45 i vise 3 1 0 0 0 0 3 1
2% 1% 0% 0% 0% 0% 10% 7%
Sveukupno 169 71 102 38 38 19 29 14
100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%

Graf 5. Udio (%) osoba lijeCenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ prema dobi,
vrsti droge i regiji stanovanja
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Zbog zlouporabe psihoaktivnih droga, u Dubrovacko-neretvanskoj Zupaniji je u
2006. ukupno lijeCeno 267 osoba (240 osoba 2005.), 240 osoba je lijeCeno u Odjelu za
prevenciju i izvanbolnicko lijeCenje ZZJZ Dubrovacko-neretvanske Zupanije, a 27 u
drugim zdravstvenim ustanovama u RH. Broj ovisnika izrazen u standardiziranim
stopama iznosi 332,6 ovisnika na 100 000 stanovnika u dobi od 15.-64. godine (241,7
opijatskih i 90,9 neopijatskih ovisnika). U 2005. stopa je iznosila 295, od cega 217
opijatskih i 78 neopijatskih.
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Najvedi udio opijatskih ovisnika bio je u dobi od 25.-29. godine (39%) i bili su
vodeca dobna skupina u Dubrovniku s udjelom od 42% i Metkovicu i Plo¢ama s udjelom
od 34%, a zatim dobna skupina od 30.-34. godine, Dubrovnik 30%, a Metkovi¢ i Ploce
31%. Na Korculi su opijatski ovisnici bili mlade dobi, od 20.-24. godine s udjelom od 37%
te 25.-29. godine s udjelom od 34%. Osobe u tretmanu zbog zlouporabe neopijatskih
droga su prosjecno mlade dobi. Dobna skupina od 15.-19. godine prevladavala je u
Dubrovniku (55%), a od 20.-24. godine na Korculi (53%), Metkovicu i PloCama (43%).

Glavno sredstvo zlouporabe medu lijeCenim osobama su opijati kod 194 osobe
(73%), marihuana kod 65 (24%), a ostala sredstva kod 8 osoba (3%).

Graf 6. Udio (%) osoba
lije¢enih  zbog  zlouporabe
psihoaktivnih droga u 2006. u
DNZ prema sredstvu ovisnosti

Udio lije &enih osoba prema sredstvu ovisnosti u DNZ u
2006.9.

3%

73%

O opijati @ marihuana m ostalo

Tablica 7. Broj i udio osoba lije¢enih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ
prema najvecem stupnju obrazovanja i regiji stanovanja

Najvedi . Dubrovnik i
stupanj DNz Peljesac Otok Korcula Metkovic i Ploce
obrazovanja Opijati | Ostalo | Opijati | Ostalo Opijati Ostalo | Opijati | Ostalo
Zavrsena 112 28 73 17 22 7 17 4
srednja
Skola 66% 39% 72% 45% 58% 37% 59% 29%
Nezavréena 25 23 8 10 11 10 6 3
srednja Skola 15% 32% 8% 26% 29% 53% 21% 21%
Zavréena 18 16 9 9 4 2 5 svi.36
osnovna Skola 11% 23% 9% 24% 11% 11% 17% 36%
Zavrsena 8 1 8 0 0 0 0 1
visa Skola 5% 1% 8% 0% 0% 0% 0% 7%
Zavréen 3 0 2 0 1 0 0 0
fakultet 2% 0% 2% 0% 3% 0% 0% 0%
Nezavriena 2 3 1 2 0 0 1 1
osnovna Skola 1% 4% 1% 5% 0% 0% 5% 7%
Nepoznato 1 0 1 0 0 0 0 0
1% 0% 1% 0% 0% 0% 0% 0%
Sveukupno 169 71 102 38 38 19 29 14
100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
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Graf 7. Udio osoba lijeCenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006.g. u DNZ prema
najvecem stupnju obrazovanja i regiji stanovanja
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Prema stupnju obrazovanja najveci broj opijatskih ovisnika ima zavrSenu srednju
Skolu s udjelom od 72% na dubrovackom podrucju, 58% korculanskom i 59%
neretvanskom. NezavrSenu srednju skolu ima 29% opijatskih ovisnika na Korculi, 21% u
neretvanskom podrucju i 15% dubrovackom. Medu osobama lijeCenim zbog zlouporabe
neopijatskih droga vidljiva je razlika u stupnju obrazovanja na promatranim podrucjima.
Na podrucju Dubrovnika i PeljeSca najvedi je broj osoba sa zavrsenom srednjom skolom s
udjelom od 45%, na Korculi s nezavrSenom srednjom Skolom s udjelom od 53%, a u
neretvanskom podrucju zavrSenom osnovnom Skolom 36%.

Tablica 8. Broj i udio osoba lije¢enih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ prema
radnom statusu i regiji stanovanja

Dubrovnik i
Radni DNZ Peljesac Otok Korcula Metkovié i Ploce
status Opijati | Ostalo | Opijati | Ostalo | Opijati | Ostalo [ Opijati | Ostalo
66 16 36 6 15 5 15 5
Nezaposlen 39,1% 22,5% 35,3% 15,8% 39,5% 26,3% 51,7% 35,7%
redovan 46 13 31 9 10 2 5 2
posao 27,2 18,3 30,4 23,7 26,3 10,5 17,2 14,5%
povremeni 42 7 24 4 13 2 5 1
posao 24,9% 9,9% 23,5% | 10,5% | 34,2% | 10,5% | 17,2% | 7,1%
1 24 1 14 0 7 0 3
Ucenik 0,6% 33,8% 1% 36,8% 0% 36,8% 0% 21,4%
6 7 5 4 0 2 1 1
Student 3,6% 9,9% 4,9% 10,5% 0% 10,5% 3,4% 7,1%
1 0 1 0 0 0 0 0
Umirovljenik 0,6% 0% 1% 0% 0% 0% 0% 0%
Samostalna 1 0 0 0 0 0 1 0
djelatnost 0,6% 0% 0% 0% 0% 0% 3,4% 0%
2 1 1 1 0 0 1 0
Drugo 1,2% 1,4% 1% 2,6% 0% 0% 3,4% 0%
4 3 3 0 0 1 1 2
Nepoznato 2,4% 4,2% 2,9% 0% 0% 5,3% 3,4% 14,3%
169 71 102 38 38 19 29 14
Sveukupno 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
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Graf. 8. Udio osoba lije¢enih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ prema radnom
statusu i regiji stanovanja
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Prema radnom statusu osobe lijeCene zbog opijatske ovisnosti su uglavnom
nezaposlene osobe s prosjecnim zupanijskim udjelom od 39%, dok je u Metkovicu i
Plo¢ama taj udio visi i iznosi 52%. Redovan posao ima 27% ovisnika o opijatima na
Zupanijskog razini, osim nizeg udjela u Neretvi, 17%. Povremeni posao ima svaka Cetvrta
osoba ovisna o opijatima u Dubrovniku, svaka tre¢a na Korculi te svaka Sesta u Neretvi.

Medu osobama konzumentima neopijatskih droga u Dubrovniku i na Korculi
dominiraju ucenici, 37%, a u neretvanskom podrucju nezaposlene osobe, 36%.

Tablica 9. Broj i udio osoba lijeenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ
prema bracnom stanju i regiji stanovanja

Dubrovnik Otok Metkovic

DNZ i Peljedac Koréula i Ploce
Bracni status Opijati | Ostalo | Opijati | Ostalo | Opijati | Ostalo | Opijati | Ostalo
neudata/neoenjen 123 65 76 36 28 17 19 12
72,8 91,5 74,5 94,7 73,7 89,5 65,5 85,7
U braku 33 1 21 0 6 0 6 1
19,5 1,4 20,6 0,0 15,8 0,0 20,7 7,1
rastavljen/a 6 3 3 1 0 1 3 1
3,6 4,2 2,9 2,6 0,0 5,3 10,3 7,1
izvanbracna 5 2 0 1 4 1 1 0
zajednica 3,0 2,8 0,0 2,6 10,5 5,3 3,4 0,0
udovac/ica ili 1 0 1 0 0 0 0 0
nepoznato 0,6 0,0 1,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Sveukupno 169 71 102 38 38 19 29 14
100,0| 100,0| 100,0| 100,0| 100,0| 100,0| 100,0 | 100,0

24




Graf 9. Udio osoba lijeCenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ prema bra¢nom
stanju i regiji stanovanja
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Prema bracnom statusu opijatski ovisnici su ve¢inom neozenjene odnosno neudate
osobe, udjelima od 75% na dubrovackom podruéju, 74% korculanskom i 66%
neretvanskom. U braku je 20% opijatskih ovisnika u Dubrovniku i PeljeScu, 21% na
Korculi te 16% Metkovi¢u i Plotama. Osobe na lijeCenju zbog zlouporabe neopijatskih
droga su uglavnom neozenjeni i neudate: 95% u Dubrovniku, 89% na Korculi i 86% u
neretvanskom podrudju.

Tablica 10. Broj i udio osoba lijecenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ prema
roditeljskom statusu i regiji stanovanja

Dubrovnik i
Imaju li DNZ Peljesac Otok Korcula | Metkovi¢ i Ploce
djecu Opijati | Ostalo | Opijati | Ostalo | Opijati | Ostalo | Opijati | Ostalo
131 65 78 36 32 17 21 12
Ne 77,8% 92% 76% 95% 84% 89% 72% 86%
36 6 23 2 6 2 7 2
Da 21% 8% 23% 5% 16% 11% 24% 14%
trudnoca u 1 0 0 0 0 0 1 0
tijeku 0,6 0% 0% 0% 0% 0% 3% 0%
1 0 1 0 0 0 0 0
Nepoznato 0,6 0% 1 0% 0% 0% 0% 0%
169 71 102 38 38 19 29 14
Sveukupno 100% | 100% | 100% 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
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Graf 10. Udio osoba lijecenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ prema
roditeljskom statusu i regiji stanovanja
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I opijatski i neopijatski ovisnici uglavnom nemaju djecu. Cak 78% opijatskih i
92% neopijatskih ovisnika nema djecu. Medu osobama lije¢enim zbog zlouporabe opijata
vedi je udio osoba s djecom (Dubrovnik 23%, otok Korcula 16%, Metkovi¢ 24%) u
usporedbi s osobama koje su na lijeCenju zbog zlouporabe neopijatskih psihoaktivnih
droga (Dubrovnik 5%, otok Korcula 11%, Metkovi¢ 14%).

Ukupno 36 opijatskih i 6 neopijatskih ovisnika imaju djecu i jos je jedna trudnoca
u tijeku. Ovu cinjenicu je svakako vazno uzeti u obzir, pogotovo Sto ocekujemo jos vedi
broj djece iz obitelji osoba koje koriste i zlouporabljuju psihoaktivnhe droge pa je potrebna
jo$ veca suradnja izmedu institucija u zajednici u razvoju i pruzanju odgovarajucih oblika
pomocdi ovoj djeci.

Tablica 11. Udio osoba lijeCenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ
rema povodu uzimanja sredstva ovisnosti i regiji stanovanja

Povod Opijati Ostalo
uzimanja Dubrovnik Otok Metkovic Dubrovnik Otok Metkovic¢
sredstva DNZ i Peljesac Korcula i Ploce DNZ i PeljeSac Korcula i Ploce
ovisnosti % % % % % % % %
ZnatiZelja 27,8 22,5 36,8 34,5 33,8 47,4 15,8 21,4
Utjecaj
vrénjaka
/partnera 19,5 18,6 21,1 20,7 21,1 10,5 36,8 28,6
Psiholoski
problemi 12,4 8,8 15,8 20,7 5,6 0,0 10,5 14,3
Zabava 9,5 9,8 10,5 6,9 9,9 10,5 10,5 7,1
Zelja za samo-
potvrdivanjem 8,3 10,8 0,0 10,3 8,5 10,5 0,0 14,3
Dosada 6,5 6,9 10,5 0,0 9,9 10,5 10,5 7,1
Neznanje o
Stetnim
posljedicama 6,5 9,8 2,6 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Problemi u
obitelji 5,3 6,9 0,0 6,9 4,2 5,3 0,0 7,1
Problemi u
Skoli 0,0 0,0 0,0 0,0 4,2 53 53 0,0
Nepoznato 4,1 5,9 2,6 0,0 2,8 0,0 10,5 0,0
Sveukupno 100 100 100 100 100 100 100 100
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Graf 11. Udio osoba lijeCenih zbog zlouporabe opijatskih droga u 2006. u DNZ prema
povodu uzimanja sredstva ovisnosti i regiji stanovanja
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NajceS¢i povod uzimanja sredstava ovisnosti kod opijatskih ovisnika je bila
znatizelja: KorcCula 36,8%, Metkovi¢ 34,5% i Dubrovnik 22,5%. Podjednako u svim

regijama, za oko 20%

(od 18,6 do 21,1%) osoba,

povod je bio utjecaj

vrénjaka/partnera. Za podrucje Dubrovnika i PeljeSca na treCem mjestu se nalazi zelja za
potvrdivanjem 10,8% a zatim slijede zabava i neznanje o Stetnim posljedicama (9,8%) i
psiholoski problemi (8,8%). Na Korculi, nakon znatizelje i utjecaja vrSnjaka kao povod
uzimanja sredstava ovisnosti opijatski ovisnici navode psiholoSke probleme (15,8%),
zabavu i dosadu (10,5%), a u neretvanskom podrucju psiholoske probleme (20,7%) te
zelju za samopotvrdivanjem (10,3%).

Graf 12. Udio osoba lijecenih zbog zlouporabe neopijatskih droga u 2006. u DNZ prema povodu

uzimanja sredstva ovisnosti i regiji stanovanja
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Znatizelja je bila najceséi povod uzimanja sredstava ovisnosti i kod neopijatskih
ispitanika u Dubrovniku (47,4%), a utjecaj vrSnjaka/partnera je bio naj¢es¢i povod na
Korculi (36,8%) te u Metkovicu i PloCama (28,6%). Nakon toga slijede: u Dubrovniku
utjecaj vrSnjaka, psiholoski problemi, zabava, Zelja za potvrdivanjem i dosada, svi s
udjelom od 10,5%; na Korculi znatizelja (15,8%), te psiholoski problemi, zabava i
dosada, svi s udjelom od 10,5%; a u neretvanskom podruéju znatizelja (21,4%), te
psiholoski problemi i Zelja za potvrdivanjem s udjelima od 14,3%.

Tablica 12. Udio osoba lijecenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u
Hrvatskoj i DNZ prema povodu uzimanja sredstva ovisnosti

DNZ Hrvatska
opijati | neopijati | opijati | neopijati

Znatizelja 30% 31% 21% 29%
Utjecaj vrsnjaka ili partnera | 21% 18% 30% 27%
Zelja za zabavom 8% 9% 11% 14%
Zelja za 8% 10% 6% 10%
samopotvrdivanjem
Dosada 7% 10% 9% 8%
Problemi u obitelji 5% 4% 8% 5%
Psihicki problemi 12% 4% 11% 6%
Ostalo 10% 14% 2% 2%

Ova tablica upucuje na kompleksnost povoda za pocetak uzimanja sredstava
ovisnosti ali i programa koje treba primijeniti u primarnoj prevenciji ovisnosti. Poznato je
i u praksi i literaturi kako se nedovoljno promisljenim preventivnim aktivnostima,
umjesto smanjenja, povecao interes za uzimanjem sredstava. Zbog toga je od iznimne
vaznosti da se programi koji se provode trajno procjenjuju i superviziraju te mijenjaju u
skladu sa znanstvenim spoznajama, obrascima i trendovima u populaciji.

Tablica13. Broj i udio osoba lijecenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u
DNZ prema prvom probanom sredstvu ovisnosti i regiji stanovanja

Prvo . Dubrovnik i Otok Metkovic i
probano DNz Peljesac Korcula Ploce
sredstvo Opijati Ostalo | Opijati Ostalo Opijati Ostalo | Opijati Ostalo
132 64 76 36 33 16 23 12
Kanabinoidi 78,1% 90,1% 74,5% 94,7% 86,8% 84,2% 79,3% | 85,7%
27 0 19 0 4 0 4 0
Heroin 16% 0% 18,6% 0% 10,5% 0% 13,8% 0%
stimulativna 2 4 2 1 0 2 0 1
sredstva 1,2% 5,6% 2% 2,6% 0% 10,5% 0% 7,1%
3 2 2 0 1 1 0 1
Sedativi 1,8% 2,8% 2% 0% 2,6% 5,3% 0% 7,1%
Hlapljiva 1 0 1 0 0 0 0 0
otapala 0,6% 0% 1% 0% 0% 0% 0% 0%
1 1 1 1 0 0 0 0
Kokain 0,6% 1,4% 1% 2,6% 0% 0% 0% 0%
3 0 1 0 0 0 2 0
Nepoznato 1,8% 0% 1% 0% 0% 0% 6,9% 0%
169 71 102 38 38 19 29 14
Sveukupno 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
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Graf 13. Udio osoba lije¢enih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ prema

prvom probanom sredstvu ovisnosti i regiji stanovanja
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Kao prvo sredstvo ovisnosti naj¢es¢e se proba marihuana (kanabinoidi): kod
opijatskih ovisnika, 75% na dubrovackom podrucju, 87% Korculi, te 79% u Metkovicu i
Plo¢ama. Heroin kao prvo sredstvo je probalo 19% osoba lijeCenih zbog zlouporabe droga
u Dubrovniku, 14% u Metkovicu i 11% na Korculi.

Tablica14. Osobe lijeCene zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ prema
prosjecnoj dobi prvog uzimanja, javljanja na lijeCenje i trajanje redovitog uzimanja
psihoaktivne droge prema sredstvima ovisnosti

Prosjecna dob (u godinama) prvog uzimanja, javljanja na lijeCenje i trajanja
redovitog uzimanja droge prema sredstvima ovisnosti
prvo prosjecno
prvo uzimanje | trajanje
uzimanje | prvo iv. prvo glavhog | redovitog
uopce uzimanje | javljanje | sredstva | uzimanja
Heroin 16 21 27 19 6
Kanabinoidi 16 19 16 3
Sedativi 16 17 6
Kokain 20 24
Stimulativna sredstva | 15 20 17 2
Ukupni prosjek 16 21 24 18 5

Prosjec¢na dob prvog uzimanja bilo kojeg sredstva je 16 g., obi¢no marihuana.
Prvo uzimanje heroina dogada se u dobi od 19 g. S intravenoznim uzimanjem se pocinje
2 g. kasnije u dobi od 21 g. Prvo javljanje na tretman je u dobi od 19 g. za neopijatske i
27 g. za opijatske ovisnike. Vrijeme proteklo od prvog uzimanja (glavnog sredstva) do
dolaska na lijeCenje za razlicita sredstva je razlicito, tako za neopijatska sredstva iznosi 3
g., a 8 g. za opijatska.
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Tablica 15. Osobe lijecene zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u DNZ u 2004., 2005. i 2006.-
prosjecno trajanje redovitog uzimanja droge, prije javljanja u terapiju

godina broj godina redovitog uzimanja
2004. 7 godina
2005. 6 godina
2006. 5 godina

Od 2004. prosjecno trajanje redovitog uzimanja psihoaktivnih droga prije javljanja
na lijeCenje se smanjuje. Godine 2004. broj godina redovitog uzimanja za sva sredstva
prije dolaska na lijeCenje je iznosio 7 godina, 2005. 6 g., a 2006. 5 godina.

I dalje je previse dug period redovitog uzimanja heroina (6 g.), a pogotovo kad se
uzme u obzir i vrijeme povremenog uzimanja, s kojim od prvog uzimanja heroina do

dolaska na lijeCenje u prosjeku prode i do 8 godina.

Tablica 16. Broj i udio osoba lije¢enih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ prema
tome tko je prvi saznao za ovisnost, regiji stanovanja i vrsti droge

: : Dubrovnik i
Tt:;ﬁ::" DNZ lI;elj?eéac Otok Korcula Metkovic¢ i Ploce
za ovisnost Opijati Ostalo Opijati Ostalo Opijati Ostalo | Opijati Ostalo
80 14 49 8 16 3 15 3
¢lan obitelji 47,30% | 19,70% 48% 21,10% | 42,10% | 15,80% | 51,70% | 21,40%
prijatelj, 33 5 25 3 5 2 3 0
poznanik 19,50% 7% 24,50% 7,90% 13,20% 10,50% | 10,30% 0%
policija, organi 25 44 9 24 9 10 7 10
gonjenja 14,80% 62% 8,80% 63,20% 23,70% 52,60% | 24,10% | 71,40%
sam se javio 13 1 7 0 3 1 3 0
na lijeCenje 7,70% 1,40% 6,90% 0% 7,90% 5,30% | 10,30% 0%
zdravstveni 4 0 2 0 1 0 1 0
djelatnik 2,40% 0% 2% 0% 2,60% 0% 3,40% 0%
Netko od 1 1 1 0 0 0 0 1
osoblja Skole 0,60% 1,40% 1% 0% 0% 0% 0% 7,10%
7 5 4 2 3 3 0 0
nepoznato 4,10% 7% 3,90% 5,30% 7,90% 15,80% 0% 0%
6 1 5 1 1 0 0 0
Ostalo 3,60% 1,40% 4,90% 2,60% 2,60% 0% 0% 0%
169 71 102 38 38 19 29 14
Sveukupno 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
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Graf 14. Udio osoba lijeCenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ prema tome tko
je prvi saznao za ovisnost i regiji stanovanja
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Kod osoba ovisnih o opijatima, u svim promatranim regijama clanovi obitelji su bili
prvi koji su saznali za ovisnost, s udjelom od 42% na Korculi do 52% u Metkovicu i
PloCama. Na drugom mjestu su prijatelji i poznanici s udjelom od 25% u Dubrovniku,
odnosno policija i organi gonjenja sa udjelom od 24% na Korculi i u Metkovicu.

Za zlouporabu neopijatskih droga prvi su saznali policija i organi gonjenja, s
udjelima od 53% na Korculi do 63% u Dubrovniku i 71% Metkovi¢u, a zatim clanovi
obitelji s udjelom 16-21%.

Tablica 17. Udio (%) osoba lijeCenih zbog zlouporabe opijata u 2006. u DNZ prema vremenu kada
su roditelji saznali za ovisnost — usporedba HR, DNZ, gradovi i regije u Zupaniji

5 Vela | Korcula | Korcula
Hrvatska DNZ Dubrovnik | Metkovi¢ | PloCe | Luka grad ostalo
% % % % % % % %
Unutar
prve godine 13,60 20,20 16 10 33 38,90 57,10 66,70
Nakon 1
| god. 16,70 17,80 18 25 33 16,70 0 0
Nakon
2-3 godine 32,50 27,60 27 20 33 22,20 28,60 11,10
Nakon 4
i vise god. 23,60 17,80 17 30 0 16,70 0 11,10
Roditelji za
to ne znaju 10,30 10,40 13 10 0 0 0 0
Drugo i
nepoznato 3,30 6,10 9 5 0 5,60 14,30 11,10
Sveukupno 100 100 100 100 100 100 100 100
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Graf 15. Udio (%) osoba lijeCenih zbog zlouporabe opijata u 2006. u DNZ prema vremenu kada su
roditelji saznali za ovisnost - usporedba HR, DNZ, gradovi i regije u Zupaniji
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Tablica 18. Udio osoba lijeCenih zbog zlouporabe neopijata u 2006. u DNZ prema vremenu kada
su roditelji saznali za ovisnost - usporedba HR, DNZ, gradovi i regije u Zupaniji

. Vela | KorCula | Korcula
Hrvatska DNZ | Dubrovnik Metkovic Ploce Luka grad ostalo
% % % % % % % %
Unutar prve godine 34,3 35,1 48,6 25 44,4 33 20 25
Nakon 1 god. 20,5 18,2 14,3 25 22,2 0 20 25
Nakon 2-3 godine 25 18,2 22,9 0 22,2 0 20 25
Nakon 4 i viSe god. 10,8 6,5 5,7 25 11,1 0 20 0
Roditelji ne znaju 8,2 9,1 8,6 0 0 67 20 0
Drugo i nepoznato 1,2 13 0 25 0 0 0 25
Sveukupno 100 100 100 100 100 100 100 100

Graf 16. Udio (%) osoba lijjeCenih zbog zlouporabe neopijata u 2006. u DNZ prema vremenu kada
su roditelji saznali za ovisnost — usporedba HR, DNZ, gradovi i regije u Zupaniji
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Za konzumiranje opijata kod djece roditelji saznaju razli¢ito u raznim sredinama.
Tako je unutar prve godine o zlouporabi opijata kod svoje djece znalo 57% roditelja u
gradu Korculi, ¢ak 67% u ostalom dijelu otoka Korcule, 39% u Veloj Luci. U Dubrovniku
je 16% roditelja znalo unutar prve godine, a najmanji udio roditelja je u Metkoviéu
(10%), tek svaki deseti roditelj (hrvatski prosjek 14 %). Ako dodamo i udio roditelja koji
je o ovisnosti djeteta doznao nakon godine dana, onda najmanje trecina roditelja dozna o
ovisnosti svoje djece unutar dvije godine od pocCetka konzumiranja. Svaki deseti roditelj
(u Metkovi¢u svaki 7.,8.) ovisnika o opijatima u Dubrovacko-neretvanskoj ne zna da je
njegovo dijete ovisnik.

I za konzumiranje neopijata unutar prve godine sazna oko trecina roditelja (35%),
najvise u Dubrovniku (49%) i gradu Ploc¢e (44%). Zbog malog broja osoba lije¢enih zbog
neopijata u pojedinim mjestima teze je raditi usporedbe medu gradovima i mjestima.
Ipak, ostaje da tek nesto viSe od pola roditelja (53%) dozna za konzumiranje neopijata
kod svoje djece unutar dvije godine, a radi se u pravilu o mladim osobama (malodobni ili
mladi punoljetnici). Otprilike isti udio roditelja u Dubrovniku (8,6%), DNZ(9,1%) i
Hrvatskoj (8,2%) ne zna da im djeca konzumiraju neopijatske droge.

Tablical9. Udio osoba lijeCenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u
Hrvatskoj, DNZ i gradovima i mjestima u Zupaniji prema nacinu upudivanja na lijeCenje i
vrsti droge

HR DNZ | Koréula Vela Grad Metkov | Dubrovn. | Ploce
% % ostalo Luka Korcula % % %
% %0 %

opijati 63 42 22 21 30 46 44 67
Osobno ostalo 16 7 0 0 11 25 6 0
lijecnik opijati 18 24 22 53 20 13 21
primarne
zdr.zastite ostalo 2 0 0 0 0 0 0

opijati 5 14 0 11 10 13 17 0
prijatelj ostalo 40 3 14 0 11 0 0 11

opijati 7 13 33 11 20 21 8 33
Obitelj ostalo 13 14 14 33 0 25 6 11

opijati 3 3 0 5 10 0 3 0
soc.sluzba ostalo 1 24 29 33 67 0 9 44
sud/uvjetn | ghijati 1 2 22 0 0 4,2 3 0
kazna,
policija ostalo 20 51 14 0 11 50 74 22
Bolnica i opijati 3 2 0 0 0 4,2 2 0
drugi
centri za
lijecenje ostalo 2 0 14 0 0 0 0 0
drugo i opijati 2 1 0 0 10 0 2
nepoznato ostalo 6 1 14 33 0 0 6 11

U Dubrovacko-neretvanskoj zupaniji najveci broj opijatskih ovisnika na terapiju
dolazi osobno (42%), ili na nagovor obitelji ili prijatelja (27%). Na tre¢em mjestu po
upucivanju ovisnika na lijeCenje s udjelom od 24% upucenih osoba je lijeCnik obiteljske
medicine, u 2006. najviSe na otoku Korculi (20% grad Korcula, a 53% Vela Luka), a
najmanje u podrucju doline Neretve 13% (svi iz Metkovic¢a, u gradu Ploce ni jedan ovisnik
nije upucen na lijeCenje od strane obiteljskog lije¢nika).

Za ostala sredstva ovisnosti—-uglavhom marihuana, u Dubrovacko-neretvanskoj
Zupaniji najvedi broj ovisnika, njih 75% je uklju¢eno u terapiju posredstvom odvjetnistva
(51% uvjetna kazna, uhvaceni od policije u posjedovanju) i Centra za socijalnu skrb
(24% - takoder upuceni od odvjetniStva Centru). Na treem mjestu je obitelj sa 14%.
Samo 7% je na lijeCenje doslo osobno, a 3% na nagovor prijatelja, dok lijeCnik primarne
zdravstvene zastite nije uputio ni jednu osobu zbog zlouporabe neopijatskih droga u
tretman na odjel.
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Graf 17. Udio osoba lije¢enih zbog zlouporabe opijata u 2006. u DNZ prema nacinu upuéivanja na
lije¢enje u pojedinim regijama i gradovima-usporedba HR
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Graf 18. Udio osoba lije¢enih zbog zlouporabe neopijata u 2006. u DNZ prema nacinu upuéivanja
na lijeCenje u pojedinim regijama i gradovima i usporedba HR
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Karakteristika je dolaska na Korculi ipak veci postotak opijatskih ovisnika koji
dolaze po nagovoru obitelji ili prijatelja ili su upuceni od lije¢nika obiteljske medicine. Ovo
se moze objasniti vec¢om razinom osvijeStenosti te ukljuCivanjem lokalne zajednice i
aktivnijim pristupom samih roditelja odnosno obitelji u rjeSavanju problema ovisnosti koji
je na otoku poprimio alarmantne razmjere.
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Graf 19. Nacin pocetka lije¢enja — nove osobe u tretmanu i sve lije¢ene osobe u 2006. u DNZ
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Uz savjetovanje kao jedini oblik terapije za dio lijeCenih, najces¢i pocCetak lijeCenja
je spori detoks metadonom u svim regijama i s gotovo podjednakim udjelima (Dubrovnik
43%, KorCula 44% i Metkovi¢ 47%). Na tre¢em mjestu je odrzavanje subuteksom
(Dubrovnik 33%, Korcula 18% i Metkovi¢ i PloCe 17%). Sa svim medikamentozno

lijeCenim osobama takoder se provodi i savjetodavni rad te ostali oblici

pomodi

(psihosocijalna intervencija, ukljucivanje obitelji itd.) prema programu za svaku osobu.

Rizicna ponasanja

Medu opijatskim ovisnicima velik je rizik prenoSenja zaraznih bolesti koje se
prenose krvlju poput hepatitisa C, B i HIV infekcije. Oko 70-72% ovisnika dijelilo je igle i

Sprice barem jednom u Zivotu.

Tablica20. Koristenje zajednickih
igala i sprica u Zivotu i posljednjih
mjesec dana u periodu od 2002. -
2006. u Hrvatskoj

KoriStenje zajednickih igala i Sprica u Zivotu

2002. 2003. 2004. 2005. 2006.
DA | 71,5% 70,4% 71,5% 71,3% 70,7%
Dijeljenje igala i Sprica u posljednjih mjesec dana
2002. 2003. 2004. 2005. 2006.
DA | 38,6% 33,1% 28,6% 23,0% 21,6%

Preuzeto: Izvjesée o osobama lijeCenim zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u HR u 2006. HZJZ
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Graf 20. Koristenje zajednickih igala i sprica u Zivotu i posljednjih mjesec dana u periodu od 2002.
- 2006. u Hrvatskoj
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Preuzeto: IzvjeSée o osobama lijecenim zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u HR u 2006. HZJZ

Dijeljenje igala i Sprica u posljednjih mjesec dana u blagom je padu zadnje Cetiri
godine, Sto je dijelom posljedica sve veceg obuhvata ovisnika programom smanjenja
Stete poput besplatne zamjene igala uz popratnu edukaciju ovisnika, a dijelom
posljedicom trenda Sto se =zadnjih godina heroin Cesto usmrkava, a ne uzima
intravenozno.

Tablica 21. Broj i udio osoba lije¢enih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. u DNZ,
testiranih na HIV i hepatitis B i C i rezultati testa

Zdravstveno stanje osoba s obzirom na HIV i hepatitis Bi C

testirano | % | nije testiran % nepoznato % Ukupno
HIV 75 31 121 50,5 44 18,5 240
Hepatitis B 81 34 114 48 44 18 240
Hepatitis C 87 36 115 48 38 16 240

U ukupnoj populaciji osoba lijeCenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u
Dubrovacko-neretvanskoj zupaniji u 2006. (240 osoba), podaci o infekciji virusima
hepatitisa C, B i HIV-om, poznati su samo za 31% do 36% ovisnika. Cak 75-87 osoba je
testirano na Hepatitis B, C i HIV, 114-121 (49% - 52%) nije testirano, dok se za 16%-
18% osoba nema podataka. Od 87 testiranih na hepatitis C pozitivho je 31%, od 81
testiranih na hepatitis B, pozitivno je 5%, dok je svih 75 testiranih ovisnika negativho na
HIV infekciju (AIDS-a).

. Od 106 testiranih osoba u Centru za dobrovoljno savjetovanje i testiranje na HIV
u DNZ, 79 osoba je u dobi do 29.g. (75%), 21 osoba (20%) je u dobi od 30.-39. g., Cetiri
osobe (4%) u dobi od 40.- 49. g. i jedna osoba (1 %) je starija od 50 g. Ukupno je 10%
testiranih osoba bilo pozitivho na hepatitis C. Medutim, medu testiranim osobama s
anamnezom intravenoznog koristenja droga (ikad u Zivotu), pozitivnho je njih 42,3% u
Dubrovniku. Istovremeno svih 7 osoba s anamnezom iv. koriStenja droga u Zzivotu na
otoku Korculi je negativno.
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Tablica 22. Broj osoba testiranih na HIV, hepatitis B i C u Centru za dobrovoljno
savjetovanje i testiranje na HIV u Dubrovacko-neretvanskoj Zupaniji u 2006. i rezultati

testa

DUBROVNIK | KORCULA UKUPNO
Ukupan broj korisnika | 89 17 106
Ukupno M 66 (74,2 %) | 14 (82,4 %) | 80 (75,5 %)
Ukupno Z 23 (25,8 %) |3 (17,6 %) |26 (24,5 %)
Ukupno testiranih 88 17 105 (99 % korisnika)
Prvi put testirani 51,90% 81,30% 57%
Anti-HIV poz. 0 0 0
HBsAg poz. 0 0 0
Anti-HCV poz. 11 (12,6 %) 0 11 (10,5%)
Ikada koristio droge | 26 7 33 (28 Mi527)
intravenozno
Anti-HCV poz. 11 (42,3 %) | 0 11 (33 %)

Ovi rezultati ukazuju na veliku potrebu ulaganja daljnjih napora da se testira sto
veci broj ovisnika kako bi se imalo potpuniji uvid u epidemiolosku situaciju te primjenom
Harm- reduction programa (program smanjenja Stete - zamjena Sprica i igala te
edukacija ovisnika) i ukljuc¢ivanja u programe lijeCenja, zastitilo dalje pogorsanje zdravlja
ovisnika i smanjila opasnost od daljnjeg povecanja broja zarazenih i oboljelih od ovih
zaraznih bolesti, ¢ime se Stiti i ostali dio populacije.

Osobe lijecene zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006. i kaznena djela

Tablica 23. Osobe lije¢ene zbog zlouporabe droga u 2006. u DNZ prema prvom kaznenom djelu

. Dubrovnik i Otok Metkovié
DNz Peljesac Korcula i Ploce

Prvo kazneno djelo | Opijati | Ostalo | Opijati | Ostalo | Opijati | Ostalo | Opijati | Ostalo
Nema sudskih 74 44 49 29 20 12 5 3
problema 44% 62% 48% 76% 53% 63% 17% 21%
Nakon $to je po&eo 32 6 23 6 3 0 6 0
uzimati teZa sredstva 19% 8% 23% 16% 8% 0% 21% 0%
Nakon Sto je poceo 32 10 14 2 8 3 10 5
uzimati
laksa sredstva 19% 14% 14% 5% 21% 16% 34% 36%
Prije uzimanja bilo 21 3 9 0 S 1 7 2
kojih sredstava 12% 4% 9% 0% 13% 5% 24% 14%

10 8 7 1 2 3 1 4
Nepoznato 6% 11% 7% 3% 5% 16% 3% 29%

169 71 102 38 38 19 29 14
Ukupno 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
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Graf 21. Osobe lije¢ene zbog zlouporabe droga u 2006. u DNZ prema prvom kaznenom djelu
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Znacajan udio osoba lijeCenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u Dubrovacko-
neretvanskoj Zupaniji ima sudskih problema, opijatski ovisnici (56%) CeSce od
neopijatskih (38%), pri cemu postoje znacajne razlike izmedu regija u Zupaniji. Dok u
Dubrovniku i PeljeScu samo 24% lijeCenih osoba zbog zlouporabe neopijatskih
psihoaktivnih droga ima problema sa zakonom, na otoku Korcula je to 37% a u dolini
Neretve (Metkovic i PloCe) 79%. Sli¢no je i s opijatskim ovisnicima. NajviSe problema sa
zakonom imaju opijatski ovisnici u Metkovic¢u i Plo¢ama (njih 83%), zatim u Dubrovniku
(52%) i na zadnjem mjestu je otok Korcula (47%). O uzrocima i znacajnosti ovih razlika
ne moze se zakljucivati temeljem ovih podataka, pogotovo Sto je broj osoba lije¢enih
zbog zlouporabe neopijatskih droga malen. Na ove podatke utjeCe izmedu ostalog i
starost ovisnika kao i nacin upudivanja na lijecenje.

No, itekako je znacCajan podatak koji govori da je 12% opijatskih ovisnika imalo
problema sa zakonom i prije uzimanja bilo koje psihoaktivne droge, a u Metkovicu i
PloCama cCak 24%. Odjel suraduje s Opcinskim drzavnim odvjetniStvom. Naime, sve
maloljetne i punoljetne osobe do navrsene 21 godine, ukoliko su uhvacene u kaznenom i
prekrsajnom djelu konzumiranja i posjedovanja psihoaktivnih droga, bivaju upucene u
nas odjel, izravno ili posredstvom Centra za socijalnu skrb. Djelatnici Odjela provode s
njima savjetodavni rad, testiranje urina na psihoaktivne droge te ukljucuju roditelje u
tretman, a ponekad i Skolu. Program traje 6 mjeseci, a nakon uspjesnog tretmana, osoba
se otpusta. IzvjeSée o tretmanu Salje se Drzavnom odvjetnistvu. U 2006. godini upucene
su 23 osobe, od kojih se tri osobe nisu javile, a dvije su upuc¢ene u Odjel za prevenciju i
izvanbolniCko lijeCenje ovisnosti Grada-Zagreba zbog odlaska na studij. S dvije osobe
koje su bile upu¢ene u 2005. godini, nastavilo se raditi i u 2006. godini. Pet osoba
uspjesno je zavrsilo tretman u 2006. godini, a s ostalima se rad i dalje nastavlja.

Odjel za maloljetnic¢ku delikvenciju Centra za socijalnu skrb (CZSS) u 2006. godini
uputio je na odjel Sest osoba, sa sudskom mjerom obveznog lije¢enja. Od toga se samo
tri osobe javljaju te ukljuCuju u tretman. Zbog loSeg materijalnog stanja, Cetiri osobe iz
naseg odjela upucene su u CZSS koji im je, na temelju potrebne dokumentacije,
omogucio besplatan boravak u Terapijskoj zajednici Susret.
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Program Zamjene igala

Udruga HELP u suradnji i pod supervizijom Zavoda za javno zdravstvo, a
potpomognuta programima Ministarstva zdravstva i socijalne skrbi, zapocela je u
listopadu 2005. godine projekt Zamjene igala. Osnovni cilj projekta je sprijeciti opasnost
od Sirenja zaraznih bolesti koje se prenose krvlju i time zastita zdravlja mladih, ne samo
ovisnika, nego i drugih mladih koji dolaze u kontakt s ovisnicima. Osim besplatne
zamjene koriStenih Sprica i igala, cilj je edukacija ovisnika i poveéanje razine
informiranosti o AIDS-u i drugim spolno prenosivim bolestima, povecanje razine
informiranosti o sigurnijem koriStenju droga, sigurnijim seksualnim odnosima,
prikupljanje podataka za epidemiolosko pracenje, motiviranje i informiranje korisnika o
sluzbama ili terapijskim programima kojima se mogu javiti, ali i uzdizanje svijesti
zajednice o tezini i kompleksnosti problema vezanih za problem ovisnosti. S pocetkom
rada ovog projekta pocela je opadati prodaja igala i Sprica u ljekarnama na otoku Korculi.

Prema podacima Udruge Help, osobama koje drogu uzimaju intravenozno, u 2006.
je u Dubrovacko-neretvanskoj Zupaniji ovim programom ukupno besplatno podijeljeno (i
zamijenjeno za koristene) oko 30 500 Sprica (11 000 Dubrovnik i 19 500 otok Korcula) i
53 000 igala (21 000 Dubrovnik i 32 000 otok Korcula). Ovim je programom obuhvaceno
150-200 osoba.

Podaci o smrtima ovisnika 1998. - 2006. u Hrvatskoj

U posljednje vrijeme, broj smrti ovisnika u Hrvatskoj godisnje se krece oko 100.
Godine 1998. umrlo je 43 ovisnika, 1999.-63, 2000.-75, 2001.-78, 2002.-86, 2003.-95,
2004.-108 i 2005.-104 i 2006.-85*. Izvor podataka: DEM-2 i HZJZ (za 2006. godinu
podaci su preliminarni). Najces¢i uzrok smrti je predoziranje heroinom. Prema
preliminarnim podacima za 2006. u Dubrovacko-neretvanskoj zupaniji u vezi s
zlouporabom psihoaktivnih droga u 2006. su umrle tri osobe. Najvise umrlih od ovisnosti
je u gradu Zagrebu (32), Splitsko- dalmatinskoj Zupaniji (15) i Istarskoj (9).

Prikaz rada Odjela za prevenciju i izvanbolnicko lijeCenje ovisnosti Zavoda za
javno zdravstvo Dubrovacko neretvanske Zupanije u 2006.

U 2006. godini tim Odjela za prevenciju i izvanbolni¢ko lijeCenje ovisnosti u
Zavodu za javno zdravstvo Dubrovacko-neretvanske zupanije posjetilo je oko 450 osoba
zbog zlouporabe psihoaktivnih droga i ¢lanova njihovih obitelji, a ukupni broj posjeta
Odjelu je 5885.

Tablica 24. Broj novo lijeCenih osoba (prvi put registriranih) u 2006. i roditelja u postupku
savjetovanja, i ukupni broj lijeCenih osoba i savjetovanja u 2006.u savjetovalistima u Zupaniji

Dubrovnik | Korcula | Plo¢e | Metkovi¢ | ukupno
Nove osobe na lijeCenju 91 38 8 16 153
Novi roditelji 85 23 7 30 145
Ukupan broj lijecenih osoba 137 59 13 30 239
Br.dolazaka 2713 1594 203 1375 5885
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Graf 22. Broj lijeCenih osoba i broj dolazaka lijecenih osoba i Clanova obitelji u Odjel za prevenciju
i izvanbolni¢ko lijeCenje ovisnosti u DNZ 2004., 2005. i 2006.

Broj prijava ovisnika u 2004., 2005. i 2006.9. Broj dolazaka ovisnika i &lanova obitelji
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O broj savjetovanja

Broj osoba u terapiji i broj dolazaka kontinuirano raste od 2004. godine. Daljnji
porast broja savjetovanja u 2006. rezultat je bolje dostupnosti (vecéeg broja
savjetovalista) kao i veceg broja educiranih djelatnika.

Tablica 25. Zdravstvene usluge obavljene u Odjelu za prevenciju i izvanbolnicko lijeCenje ovisnosti
u 2006. prema vrsti i broju

Interviju 193
LijeCnicki pregled 1177
Ispunjavanje Pompidou obrasca za registar HZJZ 106
Individualno savjetovanje 3857
Rad na modifikacija ponaSanja ovisnika 2902
Obiteljsko-savjetovalisni tretman ovisnika i ¢l.obitelji 258
Psihoterapija ovisnika 890
Grupna psihoterapija ovisnika 15
Obiteljska psihoterapija ovisnika i ¢lanova obitelji 54
Zdravstveno-socijalna intervencija 283
Testiranja urina na prisutnost opojnih droga 1206
Telefonsko savjetovanje ovisnika, ¢lanova obitelji i dr. 1749
Predavanja 38

U 2006. je ukupno obavljeno 3857 individualnih savjetovanja, 1177 lijec¢nickih
pregleda, 1206 testiranja urina, 2902 modifikacija ponaSanja, 890 psihoterapijskih
intervencija i drugih usluga. Pored navedenih usluga u tablici br. 26., djelatnici odjela su
u 2006. godini sudjelovali u nizu stru¢nih edukacija i tecajeva, ali i kao edukatori ili
organizatori edukacije nastavnika, stru¢nih suradnika i roditelja. U 2006.godini su
djelatnici odjela ukupno nazodili na pet dvodnevnih edukacija iz realitetne terapije,
seminaru u Opatiji i u Zagrebu (tema “Supstitucijska terapija u lijeCenju ovisnosti”),
stru¢nim sastancima u organizaciji Ministarstva zdravstva (teme “Rezultati svjetskog
istrazivanja o pusenju u mladih-prikaz rezultata i publikacije”, “Smjernice za primjenu
buprenorfina”, “Inicijativa za donosenje Protokola postupanja za ovisnike nakon izvrsenja
zatvorske kazne”, “Registriranje smrti povezanih sa zlouporabom droga”), kongresu
europske mreze Pristupi u prevenciji ovisnosti (na temu “Uloga vrsnjacke pomodi u
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prevenciji ovisnosti”), konferenciji "Ovisnost, zlouporaba opojnih droga, rehabilitacija,
resocijalizacija, smanjenje Stete, Trendovi, pristupi i odgovori drustva na suzbijanje
zlouporabe opojnih droga” u organizaciji Vladinog ureda za suzbijanje opojnih droga i
prevenciju ovisnosti. Konferencija je odrzana u Puli, a nasi djelatnici su svojim radovima:
“Rad Odjela za prevenciju i izvanbolniCko lijeCenje ovisnosti u razdoblju od 1996. do
2006.”, “Rizi¢ni i protektivni c¢imbenici obiteljskih odnosa roditelja i adolescenata i
konzumiranje sredstava ovisnosti” i “Osnovne znacajke intravenskih ovisnika kao
korisnika CST-a Dubrovacko-neretvanske Zupanije od rujna 2005. do svibnja 2006.”,
predstavili rad zavoda. Na sastanku predstavnika Ureda za suzbijanje zlouporabe opojnih
droga RH i izaslanstva Republike Madarske, 3. listopada 2006. u Zagrebu, na kojem su
sudjelovali i predstavnici Zupanija i zavoda za javno zdravstvo, ravnateljica Zavoda
odrzala je prezentaciju i prikazala rad u lokalnoj zajednici u nasoj Zupaniji, s posebnim
osvrtom na situaciju i aktivnosti na podrucju otoka Korcule.

Tri djelatnice odjela su zavrsile stru¢ni seminar odgojnog kazaliSta. Seminar je
odrzan od 23. do 31. srpnja 2006. u Pazinu, a sastojao se od niza radionica kao Sto su
interaktivno kazaliste, psihodrama, dramatursSka radionica, forum teatar te uporaba
dramskih tehnika u radu s djecom. Odgojno kazaliSte pokazalo se pogodnim medijem za
prevladavanje teskoca u socijalizaciji djece i mladezi rizichog ponasanja. Novim i
kreativnijim nacinom mladima se pomaze u stjecanju socijalnih vjestina, potrebnim za
bolje meduljudske odnose te prihvaéanje samozastitnog odgovornog ponasanja i
svjesnog izbjegavanja rizika.

U svrhu smanjenja nezeljenih ponasanja
mladih, djelatnici Odjela za prevenciju i
izvanbolnicko lijeCenje ovisnosti, izmedu
ostalih poslova, sudjeluju i u programima
prevencije u Skolama te raznim edukacijama
kako bi pomogli mladima u suocavanju s
realnim Zivotnim problemima te smanjili
pojavu ovisnosti medu mladima. Djelatnici
Odjela su u suradnji s Centrom za socijalnu
skrb- SavjetovaliStem za djecu, mladez, brak
i obitelj odrzali desetak radionica na temu
«Kako biti Sto bolji roditelj”.

U prolje¢e 2006., u suradnji s ravnateljima i stru¢nim suradnicima srednjih skola,
djelatnici odjela organizirali su trece po redu istrazivanje ,Pracenje koriStenja sredstava
ovisnosti u populaciji srednjoskolaca Dubrovacko-neretvanske zupanije® koji u
Dubrovacko-neretvanskoj zupaniji od 2001. godine kontinuirano provodi i financira Zavod
za javno zdravstvo Dubrovacko-neretvanske zupanije.

U listopadu 2006. u prostorijama Kluba mladih Orlando u Dubrovniku odrzana je
radionica pod nazivom O zdravstvenim rizicima. Osnovni cilj radionice je bio upoznati
mlade s pojmom zdravstvenog rizika i potaknuti ih na razmisljanje o (ne) prihvatljivosti
svojih ponasanja. Predstavljeni su modeli nastanka kardiovaskularnih bolesti i HIV/AIDS-
a, te se raspravljalo o prihvatljivosti odredenih rizika.

Svjetski dan borbe protiv AIDS-a obiljeZzen je radionicama s ucenicima srednjih

Skola. Zajedno sa udrugom Help i udrugama mladih, djelatnici SavjetovaliSta za AIDS
predstavili su svoj rad u Klubu mladih u Lazaretima i ispred Sponze na Stradunu.
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Slika 3. Stand ispred Sponze predstavljanje Slika 4. Izlozba u Lazaretima povodom
rada Savjetovalista za AIDS Svjetskog dana AIDS-a

Na zahtjev grada Korcule, Zavod je izradio publikaciju Zlouporaba sredstava
ovisnosti na otoku i u gradu Korculi u 2005.

Suradnja s medijima se nastavlja i u 2006. godini. Tako su u lokalnim novinama
objavljeni clanci: Rizi¢ni stilovi roditeljskog odgoja i Prikaz rada Odjela od 1997.-2006.
Na temu ovisnosti i prevencije ovisnosti, djelatnici Odjela su sudjelovali u vise
radioemisija u Dubrovniku, Metkovicu i Korculi te u jednoj emisiji na HRT- u.

I u 2006. godini djelatnici Odjela nastavljaju s obiljezavanjem Mjeseca borbe
protiv ovisnosti, organizacijom nekoliko tribina za roditelje u Dubrovniku, Korculi,
Metkovicu i Blatu, sastancima s lokalnom upravom na otoku Korcula te sudjelovanjem u
radioemisijama.

Preventivne aktivnosti Odjela za skolsku medicinu Zavoda za javno zdravstvo

U sklopu preventivnih aktivnosti u Skolskoj godini 2005./06. te 2006./07. odrzano
je niz predavanja ucenicima u gotovo svim osnovnim i srednjim Skolama na temu:
Pusenje i mladi, Utjecaj droga na mozak. Za roditelje su odrzane radionice s temom
Alkohol i mladi. Tako je nekom od tema iz prevencije ovisnosti u 2006.g. obuhvaceno oko
2350 ucenika osnovnih, 716 ucenika srednjih Skola te oko 600 roditelja i 16 nastavnika.

Slika 5. Tribina za roditelje u Veloj Luci Slika 6. Tribina za djecu na temu Prevencije
na temu Alkohol i mladi ovisnosti
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Sazetak

Dok u zemljama isto¢ne Europe raste uporaba opijata, u vecini europskih zemalja,
uklju€ujuci i Hrvatsku, heroinska ovisnost pokazuje stagnaciju. Koristi je 0,1-0,8%
odraslih Europljana. Heroinska ovisnost i dalje ostaje medicinski i drusStveno najteza
ovisnost, a 60% svih osoba ukljucenih u lije¢enje zbog zlouporabe sredstava ovisnosti su
ovisnici o heroinu. U svijetu je i dalje najrasirenija psihoaktivna droga marihuana, osobito
medu mladima, a veliki problem predstavljaju nove sinteticke droge kao i porast
konzumenata i ovisnika o kokainu.

Zlouporaba opojnih droga u Republici Hrvatskoj poprima intenzivne razmjere
nakon Domovinskog rata. Sredinom 1990-ih doslo je do prave epidemije bolesti ovisnosti
o drogama u nas. Sustav pracenja problema ovisnosti kao zasebnog medicinsko-
drustvenog fenomena utemeljen je u Hrvatskom zavodu za javno zdravstvo jos 1978.
Podaci se prikupljaju iz bolnica, specijalisticko-konzilijarnih sluzbi te Sluzbi za prevenciju
ovisnosti i izvanbolnicko lijeCenje ovisnika Zupanijskih zavoda za javno zdravstvo.

Od 1978. do danas, u tretmanu zbog ovisnosti u Hrvatskoj je ukupno registrirano
19 189 osoba, od ¢ega 9 788 ovisnika na opijatima. Procjenjuje se da je stvarni broj
ovisnika 2-3 puta vedi, ovisno o veli¢ini mjesta i organiziranosti svih oblika pomodi
ovisnicima. Iako ukupni broj lije¢enih osoba raste kontinuirano, od 1995. 1340 osoba u
terapiji na 7427 osoba 2006., odnosno od 989 opijatskih ovisnika 1995. na 5611
opijatskog ovisnika 2006., broj novih opijatskih ovisnika se odrzava na razini od 800-900
osoba godisnje zadnjih pet godina. To upuluje na =zaustavljen trend porasta
konzumiranja droga prvenstveno tipa heroina i marihuane.

U 2006. god. u sustavu zdravstva u Hrvatskoj, prema Registru za pracenje

ovisnika o drogama, lijeCeno je 7427 (7368-gradana Republike Hrvatske i 59 stranih
drzavljana) ovisnika u dobi od 15.-64. godine, od ¢ega 5559 opijatskih.
Najvecu stopu od 525,5 lijeCenih osoba (454,5 opijatskih ovisnika) na 100 000
stanovnika u dobi od 15.-64. godine ima Istarska zupanija, a Dubrovacko-neretvanska
Zupanija zauzima peto mjesto s 332,6 (241,7 opijatskih) lijeCenih osoba u dobi od 15.-
64. godine na 100 000 stanovnika.

ProsjeCna starost lijeCenih ovisnika u Hrvatskoj u 2006. je 29 godina za muskarce
i 28,6 godina za zene. Omjer izmedu muskaraca i zena je 4,7:1 (omjer 2005. je iznosio
51:1).

U Dubrovacko-neretvanskoj zupaniji od 1. sijeCnja 2004. godine dotadasnji Centar
za prevenciju i izvanbolnicko lijeCenje ovisnosti dolazi u sastav Zavoda za javno
zdravstvo Dubrovacko-neretvanske Zupanije i od tada djeluje pod imenom Odjel za
prevenciju i izvanbolnicko lijeCenje ovisnosti. Odjel svoj rad obavlja kroz sedam
savjetovaliSta rasporedenih tako da se omogudi Sto bolja dostupnost korisnicima
(Dubrovnik, Metkovi¢, PloCe, Korcula, Blato, Smokvica i Vela Luka).

Sva savjetovaliSta obavljaju osnovnu djelatnost, a to je psihoterapijski i
savjetodavni rad s konzumentima opojnih droga i njihovim obiteljima te testiranje na
prisutnost opojnih droga u urinu. Uz savjetovanje kao osnovni oblik terapije za sve
oboljele, najces¢i oblik lijeCenja je spori detoks metadonom u svim regijama i s
podjednakim udjelima: Dubrovnik 43%, Korc¢ula 44% i Metkovi¢ 47%. Na drugom mjestu
je odrzavanje subuteksom (Dubrovnik 33%, Korcula 18% i Metkovic¢ i Ploce 17%)

Od 1996. u Centru, a od 2004. Odjelu za prevenciju i izvanbolnicko lijeCenje
ovisnosti Dubrovacko-neretvanske zupanije ukupno je do danas evidentirano 730
konzumenata psihoaktivnih droga, od ¢ega 394 ovisnika o opijatima. Od 1998. do kraja
2006. broj osoba lijeCenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga se povecao gotovo pet
puta. Broj novih lijeCenih osoba takoder raste, ali znacajno manje od ukupnog broja
lijeCenih u kalendarskoj godini. Od 2002. broj novih opijatskih ovisnika polako stagnira u
odnosu na ukupno lijeCene i ukupan broj opijatskih ovisnika.

Zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u 2006., u Dubrovacko-neretvanskoj Zupaniji
ukupno je lije¢eno 267 osoba. Njih 240 lijeceno je u Odjelu za prevenciju i izvanbolnicko
lijeCenje ZZJZ Dubrovacko-neretvanske Zzupanije, a 27 u drugim zdravstvenim
ustanovama u RH.

Zbog bolje organizacije Odjela za lijeCenje i prevenciju ovisnosti i lakse
dostupnosti, kao i suradnje s drugim institucijama u lokalnoj zajednici, u 2005. je zbog
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zlouporabe psihoaktivnih droga, evidentirano i lijeCeno 240% osoba viSe nego u 2004.,
dok je broj evidentiranih osoba u 2006. porastao za 11%. U 2006. godini Odjel za
prevenciju i izvanbolnicko lije¢enje ovisnosti u Zavodu za javno zdravstvo Dubrovacko-
neretvanske Zupanije posjetilo je oko 450 ovisnika i ¢lanova njihovih obitelji, a ukupni
broj posjeta je 5885. Putem Drzavnog odvjetnistva u odjel su upucene 23 osobe, dok je
Odjel za maloljetnicku delikvenciju CZSS, u 2006. godini uputio Sest osoba sa sudskom
mjerom obveznog lijeCenja. Zbog loSeg materijalnog stanja, Cetiri osobe iz naseg odjela
su putem CZSS upucene u terapijske zajednice. Prema preliminarnim podacima za 2006.,
u Dubrovacko-neretvanskoj Zupaniji u svezi zlouporabe psihoaktivnih droga, umrle su tri
osobe.

Najveci udio opijatskih ovisnika je u dobi od 25.-34. godine, najces¢i povod
uzimanja sredstava ovisnosti je znatizelja i utjecaj vrSnjaka/partnera, a kao prvo
sredstvo ovisnosti naj¢esce se proba marihuana. ProsjeCna dob prvog uzimanja bilo kojeg
sredstva je 16 g. (obi¢no je to marihuana). Prvo uzimanje heroina dogada se u dobi od
19 g. S intravenoznim uzimanjem se pocinje 2 g. kasnije. Prvo javljanje na tretman je u
dobi od 19 g. za neopijatske i 27 g. za opijatske ovisnike. Vrijeme proteklo od prvog
uzimanja (glavnog sredstva) do dolaska na lijeCenje za neopijatska sredstva iznosi tri
godine, a osam godina za opijatska. Od 2004. prosjecno trajanje redovitog uzimanja
prije javljanja u terapiju se smanjuje. Godine 2004. broj godina redovitog uzimanja za
sva sredstva prije dolaska u terapiju je iznosio sedam godina, 2005. — Sest, a 2006. -
pet godina. Kod osoba ovisnih o opijatima, u svim promatranim regijama c¢lanovi obitelji
su bili prvi koji su saznali za ovisnost. Na drugom mjestu su prijatelji i poznanici. Za
zlouporabu neopijatskih droga prvi su saznali policija i organi gonjenja, a zatim clanovi
obitelji.

Medu opijatskim ovisnicima velik je rizik prenoSenja zaraznih bolesti koje se
prenose krvlju poput hepatitisa C, B i HIV infekcije. Prema podacima Hrvatskog zavoda
za javno zdravstvo, oko 70-72% ovisnika dijelilo je igle i Sprice barem jednom u Zivotu. U
ukupnoj populaciji osoba lijeCenih zbog zlouporabe psihoaktivnih droga u Dubrovacko-
neretvanskoj zupaniji u 2006. (240 osoba), podaci o infekciji virusima hepatitisa C, B i
HIV-om, poznati su samo za 31% do 36% ovisnika. Cak 75-87 osoba je testirano na
hepatitis B, C i HIV. Od 87 testiranih, na hepatitis C pozitivho je 31%, od 81 testiranih na
hepatitis B, pozitivho je 5%, dok je svih 75 testiranih ovisnika negativno na HIV infekciju
(AIDS-a).

Prema podacima Udruge Help, u 2006. u Dubrovacko-neretvanskoj zupaniji,
osobama koje drogu uzimaju intravenozno, ukupno je besplatno podijeljeno (i
zamijenjeno za koristene) 30 500 Sprica (11 000 Dubrovnik i 19 500 otok Korcula) i 53
000 igala (21 000 Dubrovnik i 32 000 otok Korcula). Ovim je programom obuhvaceno
150-200 osoba.

U sklopu preventivnih aktivnosti, u skolskoj godini 2005./06. te 2006./07. odrzano
je niz predavanja ucenicima u gotovo svim osnovnim i srednjim Skolama na temu:
Pusenje i mladi, Utjecaj droga na mozak. Za roditelje su odrzane radionice s temom
Alkohol i mladi. Tako je nekom od tema iz prevencije ovisnosti u 2006. obuhvaceno oko
2350 ucenika osnovnih, 716 ucenika srednjih Skola te oko 600 roditelja i 16 nastavnika.
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