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Uz spomenuto paneuropsko istrazivanje (ESPAD II), u ko-
jem je za potrebe nase zemlje sudjelovao Hrvatski zavod za
javno zdravstvo, Institut dru$tvenih znanosti “Ivo Pilar”
proveo je posebno istrazivanje pojavnosti zloporabe droga
na reprezentativnom uzorku populacije srednjoskolaca.
Tablica 2. pokazuje veliku razliku pojavnosti izmedu poje-
dinih podrudja nase zemlje. Tako je pojavnost najvisa u
Dalmaciji: oko 19% uéenika (dob 15-19 godina) odgovori-
lo je da je u posljednjih mjesec dana uzelo neku ilegalnu
drogu, a 29% je to ucinilo veé prije. U Slavoniji je pojav-
nost upola niza. Tablica 3. pokazuje kako pojavnost zlo-
uporabe kanabisa, ecstasy, amfetamina i heroina raste od
prvog do letvrtog razreda srednje $kole (kanabis od 11% u
prvim razredima na 30% u cetvrtim, MDMA od 3 na 6%),
dok se smanjuje uzimanje otapala s oko 7% na 4%. Znaca-
jan je podatak da je najtezu drogu heroin u posljednjih go-
dinu dana uzelo 2,4% osamnaestogodi$njaka. Tablica 4.
pokazuje kako ¢e oko 33% svih redovitih ucenika u nasoj
zemlji do kraja srednje $kole barem jednom probati neku
ilegalnu drogu. Ako uzmemo u obzir ¢injenicu kako &esée
uzimaju drogu mladi koji su napustili ili su bili prisiljeni
prekinuti redovno $kolovanje, tada je stvarna pojavnost
zlouporabe droga u ukupnoj populaciji mladeZi jo§ veéa.

5% 'k §—§; g%&é %%&é 37
Zadnji mjesec 14,6 4,0 5,7 18,6 10,6 0,50
Zadnju godinu 22,7 8,8 11,8 25,3 23,3 3,1
U Zivotu 26,7 11,3 15,3 29,0 25,1 4,1

Izvor podataka: Znanstveni projekt, Institut dru$tvenih znanosti “Ivo
Pilar” u Zagrebu.

Tablica 2.

Rasirenost uporabe droge
medu srednjoskolcima iz
razlicitih hrvatskih regija u %,
1998.
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Tablica 3.

Postotak ucenika koji su
uzimali razli¢ita opojna
sredstva u zadnjih 12 mjeseci,
prema razredima (1998.)

Tablica 4.

Postotak ucenika prema
razredima koji su naveli da su
uzimali drogu jednom ili vise
puta (1998.)
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I. razred II. razred  IIL razred  IV. razred
Marihuana 10,8 15,7 20,7 30,1
Hasis 4,5 7,1 12,1 17,8
Otapala 7,1 6,4 6,9 3,8
Amphetamin 3,0 2,9 53 4,7
Ecstasy 3,2 3,3 4,6 5,7
LSD/halucinogen 2,5 2,7 3,5 3,6
Kokain 1,0 1,2 2,2 1,0
Heroin 1,3 1,0 2,0 2,4

Izvor podataka: Znanstveni projekt, Institut dru$tvenih znanosti “Ivo
Pilar” u Zagrebu.

L razred 1L razred IIL razred IV. razred uk}zI:no
Zadnji mjesec 7,9 9,0 12,8 15,4 11
Zadnju godinu 11,1 17,1 20,2 27,0 18
U Zivotu 11,8 19,3 25,1 32,7 21

Izvor podataka: Znanstveni projekt, Institut dru$tvenih znanosti “Ivo
Pilar” u Zagrebu.

Procjenjuje se da ¢e krajem 2004. u Hrvatskoj oko
20.000 osoba biti ovisno o opijatima (heroin) 1 daljnjih
40.000-50.000 povremenih uzimatelja opojnih droga od
kojih su mnogi politoksikomani. Zbog premalih kapacite-
ta u programima tretmana, procjenjuje se da je vi§e od
50% ovisnika, dakle preko 10.000, izvan bilo kakvog tret-
mana i dnevno u djelatnoj uli¢noj potrazi za drogom.

Zahvaljujuéi dr. Vladimiru Hudolinu (pok.), jedino se
Hrvatska, od svih zemalja na jugoistoku Europe moze
pohvaliti s postojanjem 1 tridesetogodi$njem kontinuira-
nim razvojem specijaliziranog programa za sprjetavanje 1
lije¢enje ovisnosti o drogama (pri KB “Sestre milosrdni-
ce”). Kvalitetno epidemiolosko pracenje problema prati
razvoj tog programa od samog pocetka. Tablica 5. zorno
pokazuje kako je u Zagrebu (i ve¢em dijelu nase zemlje)
problem u svezi droga bio dobro nadziran sve do 1991. Je-
dino je u Splitu sredinom osamdesetih godina pocela ne-
kontrolirana ekspanzija zloporabe heroina, ali obzirom na
to da nije bilo nijednog lokalnog programa za lijeéenje, ni-
je bilo niti evidentiranih slucajeva. Od pocetka 1970. do
kraja 2000. lije¢ilo se u Centru za ovisnosti KB “Sestre mi-
losrdnice” 5.508 novih osoba zbog problema prouzrode-
nih uzimanjem droge. Od tog broja na opijatske ovisnike
otpada 3.301. Najveéi broj pacijenata lije¢io se posljednjih



10 godina. Dodamo li tome slucajeve u drugim centrima i
ustanovama koje provode tretman i to stavimo u odnos s
brojem jo$ neotkrivenih, koji se nisu ni javili na lijecenje,
stanje 1 trendovi su od 1993. viSe nego zabrinjavajudi, $to
najzornije potvrduje podatak da je ukupan broj prvi put li-
jeCenih ovisnika o najtezoj drogi, heroinu, u Hrvatskoj
1990. bio oko 100, a 2000. oko 1.200. Nizak broj novoli-
jeCenih ovisnika u 1990. (svega 101 osoba) ipak ne odra-
7ava tada$nje epidemiolosko stanje i posljedica je dobrim
dijelom tada$njeg pristupa u tretmanu heroinskih ovisnika
(nije se koristio metadon), pa ih je najve¢i dio bio izvan
bilo kakvih programa.

Svi Zagreb Opijati Zagreb

e K1 RNz
1970. 20 4 13 3
1971. 37 10 26 6
1972. 39 20 29 15
1973. 64 25 44 16
1974. 59 22 27 9
1975. 34 5 24 3
1976. 78 8 62 5
1977. 91 14 62 7
1978. 72 13 49 6
1979. 97 14 64 4
1980. 67 23 37 6
1981. 144 42 84 20
1982. 122 51 62 17
1983. 111 42 69 24
1984. 93 31 59 18
1985. 87 31 49 11
1986. 91 44 44 17
1987. 95 33 58 21
1988. 142 69 88 37
1989. 115 60 54 15
1990. 129 80 49 21
1991. 316 261 156 119
1992. 302 211 183 118
1993. 414 289 245 154

Slavko Sakoman
Drustvo bez droge?

Tablica 5.

Prvodosli pacijenti, po
godinama dolaska, od pocetka
rada Centra za ovisnosti pri
KB “Sestre milosrdnice” do
1990., prema kriteriju opijata
kao glavnog ili prvog
sporednog sredstva
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Tablica 5.
(nastavak)

Tablica 6.

Prvodosli pacijenti s
prebivalistem u RH za
razdoblie 1990-2000., u
Centru za ovisnosti

Svi Zagreb Opijati Zagreb

dG(?liiEz }S{\I’_II Olgili?ti i Zvagrebﬁ(“:ka i Zvagreb.a.(:ka
Zupanija Zupanija
1994. 386 262 222 133
1995. 438 321 269 181
1996. 458 324 300 192
1997. 526 346 412 256
1998. 581 386 459 289
1999. 423 288 327 209
2000. 576 359 455 276
UKUPNO 6.207 3.688 4.081 2.208

Podaci iz Tablice 6. pregledno pokazuju epidemio-
loski trend u posljednjem desetlje¢u drugog milenija. S ob-
zirom na to da je Zagreb u kontinuitetu, od 1970. imao
specijalizirani program 1 vrlo iskusan tim za lijeéenje ovi-
snosti, Slika 2. pregledno prikazuje trend rasta broja li-
jeCenih zagrebackih ovisnika od 1991. Taj trend rasta broja
lije¢enih od 1993. odrazava i trend rasta pojavnosti ovisni-
ka u gradu.

Godina Sva sredstva  Opijati % Sve droge Opijati %
dolaska RH RH opijati / svi  Grad Zagreb Grad Zagreb  opijati / svi
1990. 129 79 61,2 48 21 43,8
1991. 316 260 82,3 146 112 76,7
1992. 302 206 68,2 172 110 64,0
1993. 414 285 68,8 226 145 64,2
1994. 386 254 65,8 204 122 59,8
1995. 438 315 71,9 248 166 66,9
1996. 458 317 69,2 280 177 63,2
1997. 526 335 63,7 374 230 61,5
1998. 581 375 64,5 417 258 61,9
1999. 423 278 65,7 280 176 62,9
2000. 576 348 60,4 409 254 62,1
UKUPNO 4.549 3.052 67,1 2.804 1.771 63,2
Nakon $to je 1991. uveden u primjenu supstitucijski
metadonski program, biljezi se znatan porast broja regi-
striranih “novih” opijatskih ovisnika (povecanje od tri
puta u odnosu na 1990. za sve prvodosle opijatske paci-
jente, dok za prvodosle opijatske pacijente s prebivali-
46 $tem u gradu Zagrebu povecanje u razdoblju od 1990. do
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1991. iznosi preko pet puta) koji se javljaju u Centar
trazeéi pomo¢. Radi se o slucajevima koji su godinama
uzimali drogu, ali se nisu javljali na lijeenje znajuéi da
ni pokusaj odvikavanja bez metadona za njih ne dolazi u
obzir. Kada je metadon kona¢no omogucen, mnogo ih se
javilo 1 nakon toga dobilo stru¢nu pomoé. Rijetko koji
grad ili specijalizirani terapijski centar za ovisnike ima ta-
ko sustavno skupljane 1 u bazu podataka pohranjene po-
datke o lije¢enim ovisnicima u kontinuitetu posljednjih
30 godina. Kada je rije¢ o opijatskim ovisnicima, Tablice
5.1 6.1 Slika 2. zorno pokazuju utjecaj primjene metado-
na na privlacenje teskih slucajeva u terapijski program. I
doista, u zemljama u kojima prevalira heroinski tip ovi-
snosti, a nema primjene opijatskih agonista, omjer li-
jecenih 1 nelije¢enih moze se ra¢unati omjerom 1:4-5, a
ako je metadon lako dostupan 1:1-2. U 1992. nastupa
lagana stagnacija porasta broja novih pacijenata (jer je
ve¢ina postojeéih starih ovisnika o opijatima ve¢ usla u
tretman tijekom 1991.), da bi u 1993. doslo do novog po-
vecanja broja prvodoslih mladih heroinskih ovisnika. Taj
porast (epidemija), koji se kontinuirano prati do 1998.,
posljedica je naglog porasta ponude 1 potraznje droga $to
se dogodilo zbog rata (koji je poceo 1991.) i tranzicijskih
procesa. Od 1996. intenzivira se provodenje Nacionalnog
programa suzbijanja zloporabe droga da bi tijekom 1999.
podaci ukazali na zaustavljanje epidemije (u Zagrebu je

e CRIATSHK
\Z ZAGREBA

Slika 2.

Prvodosli pacijenti za razdoblje
1970-2000. u Centar za
ovisnosti pri KB “Sestre
milosrdnice”. Posebno su
prikazani svi prvi puta lijeceni
pacijenti, svi opijatski i opijatski
s prebivalistem u gradu
Zagrebu.
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Slika 3.

Broj svih prvi puta lijecenih
pacijenata u Centru za
ovisnosti pri KB “Sestre
milosrdnice” po godini dolaska
za razdoblje 1990-2000.
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broj novih sluc¢ajeva bio te godine osjetno niZi). Nakon
izbora 1 promjene politickog vodstva poc¢etkom 2000., ti-
jekom nekoliko mjeseci dolazi do zastoja u provodenju
nekih dijelova Nacionalnog programa. Nova se vlast nije
na vrijeme jasno odredila prema stru¢njacima koji su u
prethodnom razdoblju poticali izradu i implementaciju
toga programa. Izostala je odgovarajuca potpora. Destabi-
lizacija ionako nedjelotvornog sustava kontrole ilegalnog
trzi$ta droga u kratko vrijeme rezultirala je zna¢ajnim po-
vecanjem ponude droga, §to je tijekom godine rezultiralo
povetanjem broja ovisnika. Samo pod uvjetom da je
drzava osigurala i poticala nesmetani rad najpozvanijih
stru¢njaka (onih koji se doista razumiju u bitna strateska
pitanja) a time i osigurala kvalitetno provodenje Nacio-
nalnog programa (od nacionalne do lokalne razine, dakle
u zupanijama i gradovima), bilo je moguce tijekom 2002.
stabilizirati stanje.

Slika 3. zorno pokazuje da u 1999. dolazi do pada bro-
ja novoregistriranith opijatskih ovisnika s prebivaliStem u
gradu Zagrebu (pad od 68% u odnosu na 1998.) 1 napokon
se nazire zaustavljanje epidemije. Od samog pocetka 2000.,
na Zalost, ponovno dolazi do trenda povetanja novoregistri-
ranih opijatskih ovisnika i do kraja godine broj prvodoslih
opyjatskih pacijenata je ponovno na razini broja iz 1998.
Tablica 7. pokazuje kretanje prvih dolazaka ovisnika na li-
je¢enje u Centar (Vinogradska, Zagreb) po mjesecima, po-
sliednjih godina. Zanimljivo je da ih se najviSe javlja u ve-
ljadi 1 oZujku 1 nakon toga u listopadu 1 studenom.

Najveéi broj lije¢enih heroinskih ovisnika zapoceo je
put prema svojoj ovisnosti negdje u 15-0j godini pusenjem
kanabisa. Ta je droga u 80% slucajeva prvo ilegalno sred-
stvo koje su uzimali (Tablica 8.). Koliko god neki tvrdili
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Mieseci 1998. 1999. 2000. Ukupno
Svi  Zagreb Svi  Zagreb Svi  Zagreb
1 30 23 26 23 23 17 79
2 36 31 31 24 33 26 100
3 39 27 30 19 38 29 107
4 24 16 14 6 24 17 62
5 35 16 22 13 32 24 89
6 25 20 24 12 25 17 74
7 25 19 15 11 27 22 67
8 28 17 17 11 22 18 67
9 32 24 24 13 30 18 86
10 50 28 20 13 23 15 93
11 24 16 33 17 37 27 94
12 27 21 22 14 34 24 83

Ukupno 375 258 278 176 348 254 1.001

da uzimanje kanabisa ne povetava znacajno rizik razvoja
kasnije heroinske ovisnosti, ¢injenice govore drukéije. Ka-
nabis je ulazna, prva ilegalna droga za najveéi broj konzu-
menata svih drugih, tezih ilegalnih droga. Mladez to psi-
hoaktivno sredstvo poima kao ilegalnu drogu, a konzumi-
raju je radi drogiranja, ¢ime ruse prvu barijeru straha od
uzimanja bilo koje nedozvoljene droge. Uz to, pusenjem
marihuane, koju doZivljavaju relativho bezopasnom (jer se
ilegalni sustav pobrinuo za takvu marketindku prezentaci-
ju te vrste droge), drogiranje ugraduju u svoj Zivotni stil
kao vazan element druZenja i zabave i time stjeu prva
iskustva dozivljavanja ugode i opijenosti ne¢im za $to zna-
ju da se radi o drogi. Zato su konzumenti kanabisa pod

Tablica 7.
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Distribucija prvodoslih
pacijenata u Centru za
ovisnosti, po mjesecima, za
razdoblje 1998-2000.

Tablica 8.

Postotak ovisnika o opijatima
u Centru za ovisnosti, s
obzirom na prvo sredstvo

ovisnosti koje su ikad uzeli za

razdoblje 1990-2000.

Godina prvog lije¢enja u Centru

Prvo sredstvo

1990. 1991. 1992. 1993. 1994. 1995. 1996. 1997. 1998. 1999. 2000. UKUPNO

Opijati 00 89 75 71 32 53 46 70 72 52 48 5,7
Psihostimulansi 00 22 00 00 00 00 23 16 26 44 48 2,4
Sedativi 36 00 19 00 00 08 05 16 07 1,6 21 1,1
Halucinogeni 00 00 00 12 00 08 14 1,2 00 00 14 0,7
Inhalanti 143 67 11,3 82 74 45 128 105 134 11,9 8,6 10,4
Kanabinoidi 78,6 77,8 79,2 81,2 894 86,4 785 77,7 752 76,2 777 78,6
Ostalo 36 44 00 24 00 23 00 04 1,0 08 07 0,9
Ukupno 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0  100,0
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Tablica 9.
Omijer svih Zenskih i muskih
prvodoslih pacijenata iz

Hrvatske za razdoblje
1990-2000.
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znatno veéim rizikom da ¢e u odredenom trenutku radi
psiholoskih mehanizama kojim su svladali unutarnje ot-
pore i strah od posljedica drogiranja, lak$e odluditi ili ¢ée
bez ozbiljnijeg odbijanja prihvatiti ponudu dealera ili prija-
telja da iskusaju ecstasy (MDMA), LSD, amfetamin, a dio
njih kona¢no i heroin. Trzi$ta pojedinih vrsta droga nisu
jasno razdvojena pa pojedinac koji se duze vrijeme krece u
krugu konzumenata kanabisa, kupujuéi tu drogu, vreme-
nom biva ponuden i1 drugim drogama.

Prema podacima iz Tablice 8. na drugom mjestu kao
pocetno sredstvo drogiranja nakon kanabisa su inhalanti
ili otapala (oko 10% podinje na taj nacin), a na treem je
mjestu u 2000. bio ecstasy. Generacija prvi puta lijeenih
ovisnika o heroinu poletkom rata (1991.) u 9% slucajeva
svoje drogiranje zapocela je nekoliko godina ranije izrav-
nim uzimanjem opijata. U prosjeku posljednjih 10 godina,
samo 5,7% heroinskih ovisnika zapocelo je svoj put prema
ovisnostl izravnim uzimanjem opijata.

I u Hrvatskoj 1 u svijetu od zloporabe droga osjetno
su ugrozenije osobe muskog spola (Tablica 9.). Gledajuéi
prosjek posljednjih desetak godina, cetverostruko je veéi ri-
zik za mladi¢a da ¢e posegnuti za drogom 1 na kraju posta-
ti ovisnikom. Omjer broja prvodos$lih muskih 1 Zenskih
pacijenata prije pocetka rata bio je 2,4 : 1. Od pocetka rata
(dobrim dijelom zbog odlaska na ratiSta nasih mladi¢a 1
svega §to se tamo dogadalo) brzo raste broj ovisnika mu-
$kog spola te se omjer udvostrucio na njithovu Stetu 1995.
kada se lije¢ilo 5,5 puta vise muskaraca nego Zena. Po
zavr$etku rata stanje se stabilizira na omjeru 4 : 1, $to od-
govara i prosjeku zadnjih 11 godina.

Godina dolaska Zene Muskarci Ukupno Omjer
1990. 38 91 129 1:24
1991. 73 243 316 1:3,3
1992. 78 224 302 1:29
1993. 68 346 414 1:5,1
1994. 59 327 386 1:55
1995. 67 371 438 1:55
1996. 92 366 458 1:4,0
1997. 102 424 526 1:4,2
1998. 134 447 581 1:33
1999. 79 344 423 1:44
2000. 119 457 576 1:38
Ukupno 909 3.640 4.549 1:4,0




Kod opijatskih pacijenata je na pocetku rata omjer ovi-
snika 1 ovisnica bio osjetno veéi (4,3 : 1) nego kod ukupnog
broja tada lijeCenih pacijenata (2,4 : 1, muski : Zene). To je
bilo stoga $to se do 1990. lijedilo znatno vise ovisnika o se-
dativima. Ta su sredstva c¢e$¢e uzimale Zene. Taj omjer je
do kraja rata, u 1995. dosegao broj od ¢ak 7,3 opijatska
ovisnika na 1 opijatsku ovisnicu. To je dokaz kako je an-
gazman mladi¢a na rati§tima povecao rizik uzimanja dro-
ga. Nakon rata taj omjer opada 1 dolazi na razinu od oko
4 : 1. To govori da su mnogi heroinski ovisnici nakon rata
na neki nadin svoje partnerice takoder uvukli u ovisnost
pa je osjetno brzim poveéanjem Zenskih nego muskih ovi-
snika o heroinu omjer promijenjen u navedenom smislu

(Tablica 10.).

Godina dolaska Zene Muskarci Ukupno Omjer
1990. 15 64 79 1:4,3
1991. 50 210 260 1:4.2
1992. 47 159 206 1:3,4
1993. 43 242 285 1:5,6
1994. 32 222 254 1:6,9
1995. 38 277 315 1:7,3
1996. 48 269 317 1:5,6
1997. 62 273 335 1:4,4
1998. 91 284 375 1:3,1
1999. 49 226 275 1:4,6
2000. 74 274 348 1:3,7
Ukupno 549 2.500 3.049 1:4,6

Trebalo bi provesti dodatna istrazivanja kako bi se od-
govorilo na pitanje koji sve ¢imbenici utjecu u smislu vise-
struko kvalitetnije zastite 1 time niZeg rizika skretanja pre-
ma drogama osoba Zenskog spola. To bi moglo pomoéi
obiteljima kao i zajednici da unaprijede zastitu muske dje-
ce. Za pretpostaviti je da su tinejdZerke zasticenije od uzi-
manja droga jer se obiteljski nadzor u adolescentnoj dobi
¢vrdce 1 konzistentnije provodi kod kéerki nego kod sino-
va. To je vezano uz tradicionalnu razliditost drustvenog
statusa 1 uloge u odnosu na spol. U sluéaju raspada braka 1
obitelji djeca ¢e$ce ostaju s majkom. Pri tome opet sinovi
slabije prolaze jer nemaju u obitelji osobu istog spola za
identifikaciju, a same majke nemaju dovoljno autoriteta 1
snage da odrze adekvatan nadzor nad procesom socijaliza-
cije 1 separacije (koju Cesto radi svoje hiperprotektivnosti
ometaju), kada je rije¢ o sinovima. Vise je nego ocigledno
da se u obiteljskom Zivotu mora reafirmirati oceva uloga u
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Tablica 10.
Omijer Zenskih i muskih
heroinskih prvodoslih

pacijenata iz Hrvatske za
razdoblje 1990-2000.
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Tablica |1I.

Omijer Zenskih i muskih
opijatskih prvodoslih pacijenata
s prebivalistem u gradu

Zagrebu za razdoblje
1990-2000.
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odgoju te da bi mnogo toga mogli pobolj$ati u zastiti
muske djece kada bi koristili pozitivna iskustva u nacinu
na koji se dodatno 1 specifi¢no brinemo za Zensku djecu.

U 1990. su na svaku opijatsku ovisnicu dolazila po
dva opijatska ovisnika iz grada Zagreba (Tablica 11.). Taj
omjer je 1990. vrijedio i za ukupnu populaciju ovisnika iz
cijele Hrvatske. Iz toga se moze zakljuditi kako su ovisnice
1z ostalih krajeva Hrvatske lije¢ene u Centru za ovisnosti u
to doba bile manje sklone opijatskim drogama, a vise ne-
kim drugim (sedativima), za razliku od ovisnica iz grada
Zagreba.

Godina dolaska Zene Muskarci Ukupno Omjer
1990. 7 14 21 1:2

1991. 29 83 112 1:29
1992. 30 80 110 1:2,7
1993. 25 120 145 1:48
1994. 22 100 122 1:4,6
1995. 20 146 166 1:73
199%6. 33 144 177 1:44
1997. 45 185 230 1:4,1
1998. 69 189 258 1:2,7
1999. 31 145 176 1:4,7
2000. 55 199 254 1:3,6
Ukupno 366 1.405 1.771 1:38

Time je indikativnije povetanje omjera musko-Zenskih
opijatskih ovisnika tijekom ratnih godina koje vrhunac do-
size 1995. s odnosom od 7,3 ovisnika na jednu ovisnicu
(Slika 4.). Podatak govori o velikom broju zagrebackih mla-
di¢a koje je epidemija heroinske ovisnosti zahvatila u prvoj
polovici 90-ih godina. Nakon rata taj se omjer smanjuje, no
ne doseze viSe predratno stanje, ve¢ se stabilizira na prosje-
ku ne$to nizem od cetiri ovisnika na jednu ovisnicu.

Hrvatski zavod za javno zdravstvo godinama je pratio
1 registrirao samo bolnicki lijeene ovisnike. AZurnost pri-
kupljanih podataka bila je upitna. Buduéi da se niti bolni-
¢ki programi nisu razvijali, a kapacitet jedinog programa
toga tipa u Hrvatskoj (pri KB “Sestre milosrdnice”) bio je
smanjen s 25 na 10 kreveta, jasno je da ti podaci nisu mo-
gli odgovarajuce odraZavati stvarne promjene u pojavnosti
ovisnosti 0 drogama. U programima psihijatrijskih ustano-
va provede se godi$nje ukupno oko 700 hospitalizacija s
dijagnozom ovisnosti o drogama.
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GODINA JAVELIARLIA NA LIJECENJE

Hrvatski zavod za javno zdravstvo treba aZurirati sve
podatke (koliko je moguée unatrag) i nastaviti razvijati su-
stav epidemioloskog pracenja tog problema. Podaci u Sre-
di$njem registru za ovisnike pri HZJZ pokazuju da je od
1976. do 1999. zabiljeZzeno ukupno 8.485 lijecenih ovisni-
ka, medu kojima su 5.155 ovisnici o opijatima. U 2000. li-
jeCeno je oko 2.500 novih slucajeva (medu njima mnogo
povremenih uzimatelja droga), od kojih otprilike 1.100
novodoslih ovisnika o opijatima.

Vazno je, koriste¢i podatke drZavne statistike, protu-
maciti uzroke tako velikog rasta broja novozabiljezenih
ovisnika koji su se javili na lije¢enje od 1991. do 1999.,
odnosno pojasniti u kolikim je razmjerima posrijedi stvar-
ni rast broja ovisnika, a koliko je tu rije¢ o poveéanju
broja lije¢enih 1 pobolj$anju sustava evidencije (Tablica
12.). U pitanju je i jedno 1 drugo. Prvi veliki skok broja
novozabiljezenih lije¢enih ovisnika o heroinu, na drzav-
noj razini, zbio se 1991, jer je pocetkom rata, zbog broj-
nih razloga, bilo nuzno dijelu tih vrlo teskih bolesnika
omoguditi tretman uz uporabu metadona. Preko 100 naj-
tezih slucajeva iz Hrvatske bilo je do tada tretirano meta-
donom u Zavodu za zavisnosti u Beogradu. Nakon preki-
da svih komunikacija sa Srbijom, ti su bolesnici hitno
trebali “svoju terapiju”. U vrijeme rata bilo je iluzorno
ocekivati poveanje kapaciteta za drugfree programe li-
jeCenja, pa je jedini na¢in da se pomogne tim ljudima i
ublazi posljedice ocekivane ratne, poratne 1 “tranzicijske”

Slika 4.

Omijer pacijenata i pacijentica

za opijatske pacijente s

prebivaliStem u gradu Zagrebu
po godini dolaska za razdoblje

1990-2000.
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Lije¢ene osobe

Novootkriveni (prvi put registrirani)

Indeks Broj Svi tipovi . . Od toga Udio (F11)
Godina  Broj  (1976. boravaka ovisnosti Uc};o ?d .S}Ylh opijatski tip  od novo-
=100) ubolnici  (F11-F19.) Jecent (F11) otkrivenih

1976. 131 100 156 131 100,0% 22 16,8%
1978. 224 171 273 199 88,8% 28 14,1%
1980. 229 175 287 176 76,8% 40 22,7%
1982. 291 222 362 216 74,2% 51 23,6%
1984. 312 238 408 202 64,7% 55 27,2%
1986. 363 277 506 204 57,3% 63 30,9%
1988. 369 282 513 202 54,7% 73 36,1%
1990. 346 264 504 199 57,5% 101 50,7%
1991. 434 331 531 260 59,9% 158 60,7%
1992. 402 307 509 252 62,7% 123 48,8%
1993. 366 279 459 216 59,0% 109 50,5%
1994. 371 283 476 234 63,0% 112 47,8%
1995.* 1.144 873 497 803 70,2% 684 84,9%
1996.* 1.645 1.256 511 1.010 61,4% 836 82,7%
1997.* 2.192 1.673 802 1.165 53,1% 883 75,8%
1998.* 2.614 1.995 813 1.423 54,4% 984 69,2%
1999.* 2.949 2.251 774 1.593 54,0% 833 52,3%
Ukupno 8.381 8.485 5.155

Izvor podataka: Hrvatski zavod za javno zdravstvo

* Od 1995. ukljuceni su i ambulantno lije¢eni ovisnici. Kasnijim aZuriranjem Registra, podaci su

donekle promijenjeni.

Tablica 12.

Broj bolni¢ki i ambulantno
lijecenih ovisnika (MKB IX,
FI1-F19.), broj lijecenja, broj
novootkrivenih (prvi put
registriranih), te posebno
novootkrivenih ovisnika
opijatnog tipa u Hrvatskoj u
razdoblju od 1976. do 1999.
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epidemije, bilo uvodenje supstitucijskih programa (Sto ih
je, na srecu, ve¢ 1991. prihvatilo Ministarstvo zdravstva).
Rast broja novih ovisnika na nacionalnoj razini od 1991.
do 1993. sli¢no podacima navedenim za Zagreb, prven-
stveno treba pripisati uvodenju tog, za nase ovisnike no-
vog 1 prihvatljivog oblika tretmana. Supstitucijski progra-
mi privukli su u kratko vrijeme u programe oko 1.000
starijih, zapustenih 1 do tada nikad lije¢enih ovisnika (3to
je, zbog prevencije HIV-infekcije, B 1 C hepatitisa 1 krimi-
nala, bilo od velike koristi). Tako je “Centar u Vinograd-
skoj” u tri godine prije uvodenja metadona evidentirao
ukupno 209 novih opijatskih ovisnika, a nakon uvodenja
supstitucije kroz tri godine ¢ak 761. Taj podatak direktno
potvrduje da ¢e bez farmakoterapije opijatskim agoni-
stima u programima tretmana biti ¢ak tri puta manje
heroinskih ovisnika. Zahvaljujuéi primjeni supstitucij-
ske terapije, poboljsalo se stanje 1 kvaliteta Zivota i stoti-



nama dotad posve neuspje$no lije¢enih pacijenata. Spo-
menuti novozabiljeZeni ovisnici (1991-1993.) bili su pro-
sje¢no starije dobi, a heroin su poceli uzimati u godina-
ma prije rata. No, od 1993. pocinje novi val sve mladih
ovisnika o heroinu koji su Zrtve ratne 1 “tranzicijske” epi-
demije. Podaci $to ih je prikupila mreZa centara nedvoj-
beno pokazuju da se dogodio veliki skok incidencije ko-
ja, na zalost, nakon konadnog zaustavljanja u 1999., u
2000., prvenstveno radi rasta dostupnosti heroina, opet
raste. Tijekom 2000. zabiljeZeno je u ukupnom sustavu za
tretman oko 1.200 novih i po prvi puta lije¢enih ovisni-
ka. Uz nelije¢ene 1 nikad otkrivene ovisnike, kojih u
Hrvatskoj ima koliko 1 lijeenih, samo u toj godini posta-
lo je ovisno oko 2000 osoba, §to je u odnosu na odredeni
narastaj nedopustivo mnogo.

Zagreb ima najduzu tradiciju i najkvalitetnije progra-
me lijecenja ovisnika. Centar pri KB “Sestre milosrdnice”
zabiljezio je od pocetka svoga rada 1970. do kraja 2000.
ukupno 6.233 novih sludajeva (prvih dolazaka u taj pro-
gram) lijeCenih zbog ovisnosti, od kojih je 3.709 bilo opi-
jatskih ovisnika (Tablica 13.). Od 1997. pocinje s radom
specijalizirani bolni¢ki program za ovisnike u bolnici
Vrapce koja je 1 ranijih godina hospitalizirala odredeni
broj ovisnika ali ih nije sustavno lijec¢ila. Grad Zagreb je u
suradnji s bolnicom Vrapce prije tri godine otvorio na Ja-
runu izvanbolni¢ki program savjetodavnog tipa u koji se
javljaju pretezito adolescenti otkriveni od obitelji ili repre-
sivnog aparata kao konzumenti (najée$¢e kanabisa). Kako
u tom Centru nije radio niti jedan lije¢nik pa nije bilo mo-
guce osiguravati farmakoterapiju, taj program koristio je
vrlo mali broj heroinskih ovisnika. Ako su se 1 javili, ubrzo
prestaju tamo dolaziti da bi potraZili pomo¢ programa ko-
ji im pomaze da se odvoje od ulice 1 potrebe traZenja hero-
ina. Sigurno je da je u Zagrebu postotak lije¢enih ovisnika
(u odnosu na njithov ukupan broj) znatno veéi nego u dru-
gim gradovima, $to je posljedica lak$e dostupnosti (po-
sljednjih 30 godina) i veée privla¢nosti programa tretma-
na. To potvrduje i terensko istraZivanje provedeno tijekom
1998. u okviru projekta s UNDCP iz Bec¢a. U tom teren-
skom istraZivanju ustanovljeno je da je na zagrebackoj uli-
¢noj narko-sceni omjer izmedu “nikad” 1 “ikad” lijecenih
heroinskih ovisnika bio vrlo nizak (1 : 1) i znatno niZi no
$to je ustanovljeno u Splitu, Puli 1 Zadru. Zbog toga su za-
grebacki heroinski ovisnici, u vrijeme zapocinjanja lije¢enja
2000., u prosjeku bili u dobi od 24,3 godine i s kraéim
stazom ovisnosti no $to je slucaj s ovisnicima iz drugih
gradova. Bez poznavanja tih lokalnih specifi¢nosti i ure-
denja sustava za tretman u nekom gradu ne moze se samo
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Tablica 13.

Ukupan broj svih klijenata
zajedno, te posebno opijatskih
ovisnika lije¢enih od osnutka
Centara za ovisnosti u
Hrvatskoj do kraja 2000.
(pojedina osoba u ¢itavom
promatranom razdoblju biljeZi
se samo jednom)
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Drzavni centar -
Zagreb™™ 1972. 6.233 3.709 594 376
Porec 1995. 166 89 55 34
Split 1992. 2310 1.772 302 132
Cakovec 1993. 294 118 48 17
Sibenik 1997. 413 246 101 49
Rijeka 1996. 833 424 251 112
Pula 1996. 825 690 176 115
Zadar 1996. 879 828 187 119
Varazdin 1997. 551 208 315 62
Dubrovnik 1996. 186 71 34 7
Karlovac 1999. 175 2 141 2
Osijek 2000. 94 67 94 67
Vinkovci 2000. 132 81 132 81
Virovitica 2000. 65 28 65 28
Ukupno 13.156 8.333 2.495 1.201

* Neki su pacijenti u promatranom periodu lije¢eni u dva ili vise
Centara pa je stvarni ukupan broj osoba manji.

** Podaci su zadnji put azurirani 26. 06. 2001. i iz tog razloga je broj
prvodoslih u DrZavnom centru nesto veéi nego u drugim tablicama.

Centar® za

prevenciju

ovisnosti grada

Zagreba 1998. 2.055 389 836 73

* Ukupne broj¢ane podatke je dostavio Centar za prevenciju na Jarunu.
Od pocetka rada Centra, HZJZ je primio ispunjene obrasce za svega
223 osobe. Kako je ve¢ina obavljenog posla bila u svojstvu savjetodav-
nog rada, a nisu ukljudeni u mrezu ostalih Centara niti komunikacijski
niti po metodi rada, podaci koje su dostavili Centru pri KB “Sestre mi-
losrdnice” u obliku zbirnih brojeva prikazani su izdvojeno. Takoder je
velik broj na Jarunu kontaktiranih opijatskih ovisnika najvjerojatnije
registriran 1 u Centru pri KB “Sestre milosrdnice”.

temeljem broja lije¢enih ovisnika zakljucivati o prevalenci-
ji ovisnosti u ukupnoj populaciji. Uporabom takve (krive)
tehnologije “najbolju” epidemiolosku sliku u nacionalnoj
statistici imat ¢e gradovi u kojima sustav za tretman ovi-



snika ne postoji kao 1 u onim sredinama koje podatke o li-
je¢enim ovisnicima ne dostavljaju nadleZnoj instituciji
(Hrvatski zavod za javno zdravstvo). Uzevsi ukupan broj
do sada lijeenih konzumenata i ovisnika u mreZi Zupanij-
skih centara za izvanbolnicko lijecenje ovisnosti, koji je
preko 11.000 (od c¢ega oko 6.500 heroinskih), bez dvojbe,
to je danas temeljni drZavni sustav za skrb o toj populaciji.

Premda je u nasem priobalju pojavnost heroinskih
ovisnika vrlo visoka, jo§ uvijek na tom podru¢ju ne posto-
ji ni jedan specijalizirani program za bolnicko lijecenje tih
bolesnika. Kapaciteti dva jedina specijalizirana bolnicka
programa su locirani u Zagrebu i posve su nedostatni u
odnosu na potrebe. Ostale psihijatrijske ustanove prihvaca-
ju neznatan broj ovisnika, retencija u programu je slaba,
jer tretman nema odgovaraju¢u kvalitetu da bi ovisnika
zadrZao 1 uspje$no rije$io barem pitanje detoksifikacije. Sa-
mo 25 hospitalizacija ovisnika u Splitu tijekom 1999. je
pokazatelj stanja tog specifi¢tnog oblika zastite ovisnika u
Dalmaciji (Tablica 14.). Bez intervencije hospitalnog tipa,
veliki broj heroinskih ovisnika nije moguce detoksificirati
isklju¢ivo ambulantnim 1 obiteljskim postupkom. Zbog
toga ili recidiviraju ili inzistiraju na odrZavanju na meta-
donu. Terapijske zajednice su za mnoge ovisnika iz tog po-
dru¢ja bile jedino rjesenje, ali su dugotrajnost boravka i
zahtjevnost tih programa za preko 70% ovisnika bile posve
neprihvatljive.

Zdravstvena ustanova Broj hospitalizacija
PB Jankomir, Zagreb 38
PB Vrapce, Zagreb 369
KB “Sestre milosrdnice”, Zagreb 199
Neuropsihijatrijska bolnica

“Dr. L Barbot”, Popovaca 3
Op¢a bolnica Varazdin - Banski dvori 14
Op¢a bolnica Pula 21
KBC Rijeka 9
Op¢a bolnica Zadar 21
PB Ugljan 13
KB Split 25
Op¢a bolnica Pula 21
Opéa bolnica Sibenik 2
Op¢a bolnica Dubrovnik 17

Izvor podataka: Hrvatski zavod za javno zdravstvo
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Tablica 14.
Broj bolnickih lijecenja
ovisnika u 1999.
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Podaci o broju lije¢enih ovisnika mogu biti dobra
osnova za izracun prevalencije a njihovo pracenje kroz ne-
koliko godina moze oslikavati epidemioloski trend u ne-
kom gradu. Za ocekivati je da ¢e prevalencija ovisnika biti
veca u velikim urbanim srediStima. Poznato je da brojni
lokalni ¢imbenici 1 specifi¢nosti snazno utjecu na situaciju
na terenu. Svi dosad prikupljeni podaci o ovisnicima lije-
¢enim u Zupanijskim centrima to potvrduju. Kvaliteta, do-
stupnost 1 za ovisnike prihvatljivost ponudenog programa
umnogome utjee koliko ¢e ith se u odredenom vremenu
pojaviti 1 time uvrstiti u evidenciju. Tako npr. Centar u
Splitu nema ni jednog iskusnijeg psihijatra, u Zadru jedan
psihijatar radi dijelom radnog vremena, tim u Puli je ho-
mogeniji 1 vrlo privladan za ovisnike, a da o Centru u Za-
grebu ne govorim. Po pojavnosti lije¢enih ovisnika u od-
nosu na broj stanovnika (Tablica 15.) na prvom mjestu je
grad Pula, na drugom je mjestu Zadar, na tre¢em Split.
Rast biljeZe Rijeka, Zagreb, Sibenik Varazdin i jo§ nekoliko
gradova. Po svim raspolozivim i poznatim indikatorima
za procjenu stanja trenutno je Zadar grad s najve¢om po-
javnosti heroinskih ovisnika u populaciji, premda ih je u
Puli bilo vi$e lije¢enih. Ako ostanemo kod procjene da se
dosad u Puli lijecio svaki drugi ovisnik (dakle da 50% kon-
zumenata heroina dosad nikada nije bilo u kontaktu sa su-
stavom za tretman koji provodi 1 prijavljuje evidenciju), to
bi znacilo da u tom gradu 1.200 stanovnika konzumira he-
roin odnosno svaki pedeseti stanovnik. Ako to svedemo
na broj obitelji ¢iji je ¢lan heroinski ovisnik, uz pretpo-
stavku da obitelj u prosjeku broji 3,5 ¢lanova, ispada da je
dosad svaka Cetrnaesta obitelj u Puli stradala od tog teskog
problema. Prema gruboj progjeni, to se dogodilo kod sva-
ke dvanaeste obitelji u Zadru, svake dvadesete u Splitu 1
svake pedesete obitelji u Zagrebu. Ogromna razlika pojav-
nosti ovisnika u nadim gradovima prvenstveno je prouz-
rofena razlikama u dostupnosti droga, $to govori da u
etiologiji ovisnosti uz individualne psihobioloske kao 1
¢imbenike mikrosocijalnog miljea pojedine osobe, veliku
ulogu imaju 1 ¢imbenici lokalnog makrosocijalnog miljea.
Sto je organiziraniji kriminal (kao posljedica slabijeg funk-
cioniranja represivhog aparata na lokalnoj razini i izra-
Zenije korupcije represivnog aparata i elemenata propusta
lokalne politicke vlasti), dostupnost droga, a time 1 ugroZe-
nost mladeZi, biti ¢e veéa. Tu se ne radi o razlici rizika 1
pojavnosti za 10% ili 20% ve¢ za 300% ili 600%. To se
zorno vidi 1 prema podacima u Tablici 16. u kojoj je pri-
kaz stanja u Zupanijama.



. .. Sop Druitvo bez droge?
Grad Broj . Uku;').an broj Opi.].atsk} opijatskih
stanovnika pacijenata  pacijenti na 1.000 Tablica 15.
stanovnika Broj osoba s prebivalistem u
PULA 62.690 825 666 10,62 o 52t e gporabs g
ZADAR 80.355 680 640 7,96 u nadieznim Zupanjskim
centrima
SPLIT 200.459 1.210 843 4,21
ZAGREB 776.399 3.838 2.118 2,73 Tablica 16.
Dosad registrirano opijatskih
Broj stanovnika prema popisu iz 1991. pacijenata u RH, distribucija
PO Zupanijama*
5 ) Opijatski ukupno svi Prijavljeno osoba 2000.
/L}l)lta)el!irililjika uprava Broj % Stopa Kaznena Prekriajna
/ 1.000 Broj % Broj %
Grad Zagreb 2.118 31,1 2,72 1.188 21,9 886 20,6
Zagrebacka 152 2,2 0,54
Krapinsko-zagorska 19 0,3 0,13 61 1,1 3 0,1
Sisa¢ko-moslavacka 24 0,4 0,10 92 1,7 75 1,7
Karlovacka 20 0,3 0,11 83 1,5 14 0,3
Varazdinska 208 3,1 1,11 107 2,0 62 1,4
Koprivni¢ko-krizevacka 18 0,3 0,14 35 0,6 26 0,6
Bjelovarsko-bilogorska 5 0,1 0,04 64 1,2 73 1,7
Primorsko-goranska 424 6,2 1,31 734 13,5 755 17,5
Li¢ko-senjska 7 0,1 0,08 156 2,9 160 3,7
Viroviti¢ko-podravska 13 0,2 0,12 48 0,9 20 0,5
Pozesko-slavonska 72 1,1 0,73 57 1,0 67 1,6
Brodsko-posavska 61 0,9 0,35 64 1,2 25 0,6
Zadarska 828 12,1 3,89 350 6,4 385 8,9
Osjecko-baranjska 83 1,2 0,23 164 3,0 38 0,9
Sibensko-kninska 300 4.4 1,97 272 5,0 266 6,2
Vukovarsko-srijemska 84 1,2 0,36 77 1,4 14 0,3
Splitsko-dalmatinska 1.325 19,4 2,80 861 15,9 266 6,2
Istarska 848 12,4 4,15 647 11,9 647 15,0
Dubrovacko-neretvanska 75 1,1 0,59 307 5,7 507 11,8
Medimurska 118 1,7 0,98 62 1,1 22 0,5
Nepoznato 16 0,2
Ukupno RH 6.818 100,0 1,43 5.429 100,0 4311 100,0
Drzavljani druge zemlje 123
UKUPNO 6.941

* Podaci nisu do kraja azurirani.

Izvori: HZJZ, Centar za ovisnosti, Ministarstvo pravosuda.
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U Tablici 16. prikazani su dosad svi prikupljeni poda-
ci 0 osobama lijeCenima zbog ovisnosti o opijatima, prema
Zupanijama u kojima zive. O¢ito da je zloporaba droga
prosirena na cijelome prostoru Hrvatske, ali je problem
ipak najistaknutiji u nekoliko Zupanija u kojima, zahvalju-
juéi radu centara i drugih programa suzbijanja ovisnosti,
postoji evidencija 1 time mogudéi uvid u sliku stanja. Tamo
gdje uopce nema programa tretmana, ili su programi slabe
kvalitete, nema ni ovisnika u evidenciji.

Procjenjuje se da ¢e i narednih nekoliko godina dro-
gom biti viSe ugrozeni gradovi u kojima je danas pojav-
nost ovisnika visoka (zbog snage organiziranog kriminala),
a u perspektivi Rijeka, podrugja isto¢ne Slavonije, Dubrov-
nik i dolina Neretve, radi stradanja u ratu 1 blizine granica
iza kojih ¢ée i u godinama koje slijede biti snaZan organizi-
rani kriminal 1 stalna prijetnja jakom ponudom droga pre-
ma nasoj zemlji. Budu¢i da su u podrudju Slavonije tek ti-
jekom 1999. i 2000. poceli djelovati centri za izvanbolni-
¢ko lijecenje ovisnika, ne postoje kvalitetni podaci po koji-
ma bi se procjenjivale situacije i epidemioloski trend.

Stope ukupno dosad lijecenih 1 evidentiranih opijat-
skih ovisnika u pojedinim Zupanijama izrazito se razlikuju.
Sam broj lije¢enih ovisnika i stopa u odnosu na broj sta-
novnika jo$ nije relevantni pokazatelj prevalencije. Je 1i visa
prevalencija ovisnika danas u Zadru ili Puli? Stopa lije¢enih
je vi$a u Puli, ali se ipak procjenjuje po ostalim indikatori-
ma da je viSa pojavnost ovisnika u Zadru jer je u toj Zupani-
ji sustav za lijeCenje slabije organiziran i slabije dostupan za
ovisnike (samo jedna lije¢nica koja to radi uz svoj redovan
posao). U tri Zupanije i tri njihova grada (Zadar, Pula, Split)
1 Zagrebu znatno su vise stope lije¢enih ovisnika 1 njihova
pojavnost u populaciji. Dalmacija je po stopama evidentira-
nih heroinskih ovisnika na tre¢em mjestu. Grad Split je,
zahvaljujuéi znatno kvlitetnijem radu policije 1 represivnog
aparata u cjelini (posljednje tri godine), kao i aktivnosti ne-
vladinih udruga, po svemu sude¢i zaustavio epidemiju. Ne
treba medutim zaboraviti da se epidemioloska slika toga
grada mjeri ponajprije prema podacima koje HZJZ dostav-
lja Zupanijski zavod za ovisnosti, dok se nigdje ne vodi evi-
dencija 0 novim slucajevima lije¢enim u terapijskim zajed-
nicama koje su na tom podrudju vrlo aktivne. U Zavodu ne
radi niti jedan psihijatar, primjena metadona se previse kri-
tizirala pa je oslabljela motivacija obitelji da se obracaju u
daleko vecem broju. Zbog toga je upitno kakva je zapravo
epidemioloska situacija danas. No i broj od 130 novih hero-
inskih ovisnika godis$nje, $to bi u odnosu na stanovni§tvo
odgovaralo broju od 600 ovisnika za grad Zagreb (a Zagreb
uz najkvalitetniji sustav tretmana 1 evidenciju ima oko 400



novih sludajeva), govori da je incidencija 1 dalje iznimno vi-
soka. Iznadprosje¢ne stope uz spomenute tri Zupanije biljezi
Zagreb, koji jedini u kontinuitetu omogucuje specijalizirano
lijecenje ovisnika od 1970. Uz to centri u Zagrebu vode bo-
lju evidenciju lijeCenih sludajeva. Tako ukupno dosad evi-
dentiranih oko 2.300 heroinskih ovisnika na oko 800.000
stanovnika govori da je unato¢ rastu prevalencija tog pro-
blema u Zagrebu znatno niZa nego u spomenutim drugim
gradovima.

Grad (op¢ina) Sva sredstva % Opijati %
Grad Zagreb 2.807 91,3 1.811 93,1
Velika Gorica 129 4,2 63 32
Samobor 65 2,1 44 2,3
Zapresi¢ 39 1,3 17 0,9
Vrbovec 10 0,3 5 0,3
Dugo Selo 8 0,3 1 0,1
Jastrebarsko 6 0,2 3 0,2
Ivanié-Grad 4 0,1 0 0,0
Sv. Ivan Zelina 3 0,1 1 0,1
Klostar Ivanié 2 0,1 0 0,0
Klinca Sela 1 0,0 0 0,0
Luka 1 0,0 0 0,0
Ukupno 3.075 100,0 1.945 100,0

Centar za ovisnosti u Vinogradskoj u Zagrebu zbrinja-
va danas najveéi broj teskih ovisnika iz Zagrebacke Zupani-
je. Danas su u evidenciji Centra 134 heroinska ovisnika od
ukupno lije¢enih 268 osoba. (Tablice 17. 1 18.). Gradovi
Zagrebacke Zupanije nemaju vlastite programe tretmana pa
je logi¢no da odlaze u Zagreb. Iz Velike Gorice su se u
Centru u Vinogradskoj lije¢ila 63 heroinska ovisnika.

Godina dolaska ~ Velika Gorica Samobor  Zapre$i¢ ~ Vrbovec
1990. 0 0 0 0
1991. 6 2 0 0
1992. 6 3 0 2
1993. 8 7 3 1
1994. 6 6 3 2
1995. 10 6 2 2
1996. 8 5 2 2
1997. 15 11 7 1
1998. 22 10 4 0
1999. 27 9 0
2000. 21 9 0
Ukupno 129 65 39 10
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Tablica 17.

Prvodosli ovisnici iz grada
Zagreba i Zagrebacke Zupanije
u Centar za sprjecavanje i
izvanbolnic¢ko lijecenje
ovisnosti za 1990-2000.

Tablica 18.

Prvodosli pacijenti u Centar za
sprjecavanje i izvanbolni¢ko
lijecenje ovisnosti iz Cetiri
grada Zagrebacke zupanije
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REPRESIVNI SUSTAV

Tablica 19.

Prijavljene, optuzene i
osudene punoljetne osobe za
kazneno djelo zloporabe
opojnih droga iz ¢. 173. st. |.
Kaznenog zakona
(posjedovanje opojnih droga)
za razdobljie 1996—1999.

Tablica 20.

Prijavljene maloljetne osobe za
kazneno djelo zloporabe
opojnih droga iz ¢. 173.
Kaznenog zakona za razdoblje
1996-1999.
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U 1999. djelatnici MUP-a zabiljezili su po prvi put ukup-
no 4.669 uzimatelja droga. Od toga broja 3.909 ih je uzi-
malo kanabinoide i halucinogene, 400 opijate (heroin), a
360 psihostimulativne droge. Usporedujuéi podatke iz Zu-
panija po broju novih slu¢ajeva u sustavu tretmana i po
broju u policiji “kontaktiranih” uzimatelja droga, ocito je
da u nekim Zupanijama relativno viSe slu¢ajeva otkriju 1
“odrade” centri za tretman nego policija (§to je pozitivan
pokazatelj terapijskih programa), dok je u nekima obrat-
no. Tako je primjerice znatno viSe uzimatelja evidentirala
policija u Osje¢ko-baranjskoj, Dubrovacko-neretvanskoj 1
Primorsko-goranskoj Zupaniji. Zagreb je u tretmanu imao
znatno vise ovisnika no $to ih je evidentirala policija. Gle-
dajuéi stanje na razini drzave, brZe raste broj ovisnika u
programima za lijeCenje nego S$to ih biljeZi represivni su-
stav.

Tablice 19., 20. 1 21. pokazuju aktivnost represivnog
sustava u svezi kaznenih djela iz ¢lanka 173. KZ. Tzv. mi-
ni-kaznena reforma, kojom je Kaznenim zakonom sank-
cionirano svako djelo neovlastena posjedovanja bilo koje
droge u bilo kojoj koli¢ini, omoguéila je $iroko zahvacanje
sustava za represiju u mladeZ sklonu uzimanju droga.

Osobe koje su podinile

kazneno djelo posjedovanja 1996. 1997. 1998. 1999.
opojnih droga

Prijavljene 1.057 1.846 2.844 3.890
OptuZene 429 1.316 1.798 2.039
Osudene 154 703 895 1.605
Izvor podataka: Drzavno odvjetni§tvo RH.

Clanak kaznenog zakona 1996. 1997. 1998. 1999.
Cl. 173.st. 1. KZ 87 138 261 478
ClL 173.5t. 2., 3., 4., 5. KZ 45 54 125 146
Ukupno 132 192 386 624

* ¢l 173. st. 1. KZ - neovlasteno posjedovanje droge

*¢l. 173. st. 2. KZ - neovlastena proizvodnja, prerada, prodaja droge

* ¢l. 173. st. 3. KZ - organiziranje mreZe preprodavatelja ili posrednika

* ¢l 173. st. 4. KZ - neovladtena proizvodnja, nabavljanje, posjedovanje,
davanje na uporabu materijala ili tvari namijenjenih za proizvodnju
opojnih droga

* ¢l 173. st. 5. KZ - navodenje na tro$enje ili omogucavanje tro$enja
droge drugoj osobi

Izvor podataka: Drzavno odvjetni§tvo RH.



1991. 1992. 1993. 1994. 1995.
Prijavljeno 267 380 516 612 700
Optuzeno 171 191 292 356 434
Osudeno 86 63 116 180 224

1996. 1997. 1998. 1999.
1.922 2.865 4.101 5.254
947 1.901 2.515 3.122
405 1.038 1.257 2.282

Izvor podataka: Drzavno odvjetni$tvo RH.

Istrazivanje Instituta dru$tvenih znanosti “Ivo Pilar”
(1998.) pokazuje kako je svaki peti hrvatski srednjoskolac
u posljednjoj godini dana barem jednom uzeo neku ilegal-
nu drogu, a u posljednjih mjesec dana je to ucinio svaki
deveti. Mladez to ne bi mogla uéiniti ako prethodno nije
podinjeno kazneno djelo posjedovanja opojne droge. Znat-
no povecanje prijavljenih, optuzenih i osudenih osoba od
1996. naovamo (Tablice 20. 1 21.) uglavnom treba pripisati
promijenjenu Kaznenom zakonu prema kojem je od tada
prema ¢l. 173. st. 1. svako posjedovanje droge tretirano
kao kazneno djelo.

Samo zahvaljujuéi kvalitetnoj strategiji 1 politici pro-
vedbe zakona sugeriranoj od strane Komisije za suzbijanje
zloporabe droga, u ¢emu je znadajnu ulogu imalo DrZav-
no odvjetni$tvo RH, sprijefena je $teta kakva je mogla na-
stati zbog kriminalizacije naSe mladezi. Sitnih djela mani-
pulacije drogom (posjedovanje male koli¢ine ili preprodaja
jedne doze) na uli¢noj razini, dogodi se godi$nje nekoliko
milijuna. Tro$enje oskudnih sredstava represivnog aparata
na znatnije ograni¢avanje tih djela ne bi bilo racionalno
(osobito ne ako, nakon intervencije policije i drZzavnog od-
vjetni$tva, ne bi umjesto kaznenog progona uslijedila “te-
rapijska intervencija”). No, bilo bi veoma racionalno one-
moguditi u djelovanju znatno veéi postotak barem onih,
pravnoj drZavi poznatih, stalnih trgovaca drogom. A da i
ne govorimo koliko bi jo§ trebalo udiniti kako bi se one-
moguc¢ilo djelovanje osoba i organiziranih skupina iz gor-
njih dvaju slojeva kriminalne piramide (Slika 7.).

Hrvatskoj se dakle nije dogodila $ira “kriminalizacija”
mladeZi sklone drogama a u svezi s provodenjem zakona,
vet se to dogodilo na ulici, jer nije bilo osiguranih kapaci-
teta programa za njihovo adekvatno lijecenje. Premda se
broj ovisnika u kaznenom sustavu iz godine u godinu po-
vetava, u usporedbi s drugim zemljama, u hrvatskim je
zatvorima taj broj jo§ uvijek relativno nizak (Tablica 21).
Prema navodima Drugnet Europe (February 2001.),
EM.C.D.D.A. iz Lisabona izvje$tava da 3 od 5 zatvorenika
u zemljama EU su osobe osudene zbog kriminala u svezi s
drogama, a viSe od pola njih ili uzimaju droge ili su ih
uzimali u pro§losti. Broj pritvaranih i1 u pritvorima duZe
zadrzavanih ovisnika u na$oj zemlji znatno je ve¢i od onih
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Tablica 21.

Prijavijene, optuzene i

osudene punoljetne osobe za
sve modalitete kaznenog djela
zloporabe opojnih droga iz ¢l.
173. Kaznenog zakona, koji se
odnosi na zloporabu droga, za
razdoblje 1991-1999.
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Drustvo bez droge? koji su osudeni na bezuvjetnu kaznu zatvora i tijekom

2000. premasio je 700. Sustav za izvr$enje kaznenih sankeci-
ja treba osigurati posebne programe zastite za oko 1.000
mladih ljudi koji su bili ili u pritvoru ili su osudeni na
kaznu zatvora.

Tablica 22.

Pregled ovisnika prema
vrstama droga (razdoblje
od I. 1. do 3. 12. 1999.).

Broj osoba Ukupno

Vrsta droge — - — —
Osudenici  Pritvorenici Maloljetnici

Heroin 158 293 9 460
Heroin + kokain 27 33 2 62
Heroin +
kanabinoidi 65 39 8 112
Heroin +
Heptanon 42 62 8 112
‘ Kanabinoidi 44 57 25 126
Tablica 23.
Pregled osoba lienih slobode OStalq - sve
— ovisnika o psihoaktivnim kombinacije droga 123 208 18 349
drogama (razdoblie od I. I.
do 31. 12, 2000., te na dan  Ukupno 459 692 70 1.221

31.12. 2000.) u odnosu na

kaznena dela  1zvor podataka: Drzavno odvjetni$tvo RH.

Broj osoba na dan

Broj osoba tijekom godine 31.12. 2000.

Vrsta kaznenog djela
- ¢lanci KZ-a Osudenici Pritvorenici Maloljetnici Osudenici Pritvorenici Maloljetnici

NI N2 NI N2 NI N2 NI N2 NI N2 NI N2

Ubojstvo, teSko ubojstvo,
ubojstvo na mah (¢l. 90.,

91.,92. KZ) 9 7 0 22 0 1 6 5 0 11 0 0
Tjelesna ozljeda (¢l. 98.,
99., 100., 101. KZ) 1 4 1 13 0 0 1 2 0 2 0 0

Silovanje (¢l. 18., 189.,
190., 191., 192. 1 193. KZ) 0 2 0 11 0 1 0 0 0 1 0 1

Krada, te$ka krada

(¢l. 216.1217. KZ) 44 46 3 148 0 14 21 17 1 24 0 11
Razbojnistvo

(¢l. 218.1219. KZ) 29 27 1 83 2 4 14 13 0 33

Prijevara (¢l. 224. KZ) 1 2 0 14 0 0 0 1 0 0

Zloporaba opojnih droga

(¢ 173. KZ) 112 102 23 319 1 1 42 45 6 82 1 1
Ostala kaznena djela 6 20 0 91 0 2 2 8 0 14 0 1
UKUPNO 202 210 28 701 3 23 8 91 7 167 3 16
UKUPNO SVI 412 729 26 177 174 19
UKUPNO (OLS) 1.167 370

N1 = osobe sa izreCenom sigurnosnom mjerom
N2 = osobe bez izre¢ene sigurnosne mjere

Izvor podataka: Drzavno odvjetnidtvo RH.



Medu ovisnicima u zatvorskom sustavu najvise je onih
koji su konzumirali heroin (460), zatim slijede konzumenti
kombiniranih droga (349), a podjednak je broj ovisnika koji
su konzumirali kanabinoide (126), te u kombinaciji heroin
1 Heptanon, odnosno heroin i kanabinoide (112) (Tablice
22.1 23).

Prosje¢no vrijeme boravka ovisnika u pritvoru je oko
3,5 mjeseca, odnosno na izdrZavanju kazne oko cetiri mje-
seca. Iz godine u godinu brzo se povecava broj ovisnika na
izdrZavanju kazne zatvora (Tablica 24.). U deset godina taj
se broj poveao za 30 puta.

Godina N1 N2 Ukupno
1991. 8 6 14
1992. 20 7 27
1993. 28 13 41
1994. 38 16 54
1995. 69 62 131
1996. 118 116 234
1997. 92 193 285
1998. 193 147 340
1999. 250 209 459
Ukupno 816 769 1.585

N1 = broj ovisnika s izre¢enom sigurnosnom mjerom
N2 = broj ovisnika bez izrecene sigurnosne mjere

Izvor podataka: Drzavno odvjetni$tvo RH.

Dodatne moguénosti unapredenja prihvata i lijeenja
ovisnika nakon otpusta iz zatvora vidimo u proirenju
mreze suradnika zatvorskog sustava i s nevladinim organi-
zacijama i udrugama, te njihovo uklju¢ivanje u Nacional-
nu strategiju borbe protiv zloporaba droga u Hrvatsko;.
Ostvarivanje suradnje sa svim socijalnim ¢imbenicima iz-
van zatvorskog sustava, radi lakSeg prihvata ovisnika i nji-
hovog ukljucivanja u normalnu zajednicu nakon izdrZane
kazne, takoder je jedna od zada¢a Uprave za izvrienje san-
kcije Ministarstva pravosuda.

Ako u dogledno vrijeme sustavi zdravstva i socijalne
skrbi ne budu aktivniji u osiguranju smje$taja 1 provedbi
programa lijecenja 1 rehabilitacije ovisnika, jo§ e vise ovi-
snika, zbog svoje bolesti, biti kriminalizirano 1 izvrgnuto
represiji, pa ¢e i kazneni sustav imati vise te§koca s tom ka-
tegorijom bolesnika i ujedno podinitelja kaznenih djela.
Za zajednicu je znatno isplativije lije¢iti nego kaznjava-
ti ovisnike. NelijeCenje ovisnika (ostavljanje te mladezi
da na ulici rjeSava kod dealera problem svoje ovisnosti)
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Tablica 24.

Pregled osudenih osoba —
ovisnika o psihoaktivnim
drogama — upucenih na
izdrzavanje kazne u razdoblju
od 1991. do 31I. 12. 1999.
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Tablica 25.

Owvisnici iz RH tretirani u
nevladinim organizacijama,
terapijskim zajednicama
(TZ) u 2000. (podaci
prikuplieni dana

31. 12, 2000.)

66

je izravno u funkciji zastite financijskih interesa krimi-
nala povezanog s drogama i jedan je od glavnih ¢imbe-
nika $irenja epidemije zloporabe droga.

Za oko 15%, od ukupnog broja ovisnika koji su tije-
kom 2000. provodili lije¢enje, rehabilitacija je bila osigura-
na u programima terapijskih zajednica $to ih je organizi-
rao nevladin sustav. Drzava je, sukladno Nacionalnom
programu, duzna osigurati vlastite kapacitete za rehabilita-
ciju ovisnika (osobito za one kojima ¢e takvi programi biti
zamjena za sankciju). Trenutno u sustavu socijalne skrbi, a
tako 1 zdravstva i pravosuda, nema nijednoga sli¢nog pro-
grama.

Iz godine u godinu povecavaju se kapaciteti, raznoli-
kost pristupa a time 1 doprinos lije¢enju 1 rehabilitaciji
ovisnika koji se razvija unutar nevladinih udruga. Tesko
je sakupiti to¢ne podatke o tome koliko osoba bude uk-
lju¢eno u te programe godi$nje i koliko ih bude otpuste-
no nakon $to su uspje$no zavrsili planirani program ali
podaci iz Tablice 25. potvrduju da se u programima toga
tipa unutar Hrvatske nalazi preko 600 ovisnika. Kada tom
broju dodamo jo$ nekoliko stotina koji se nalaze u sli¢nim
programima izvan zemlje, vaznost tog sustava u “micanju”
tih bolesnika dolazi do punog izrazaja. Tek dono$enjem
Zakona o sprjetavanju neovlastene uporabe opojnih dro-
ga, ti ¢e programi biti duzni voditi to¢ne poimenicne evi-
dencije ovisnika koji ¢e biti uklju¢ivani u program. Bora-
vak klijenata u tim programima vrlo je dug pa iako se radi
o velikim smje$tajnim kapacitetima, broj osoba koje go-
di$nje uspje$no zavr§e program vrlo je mali i tesko da
prelazi ukupno 200 osoba godi$nje. No za $iru drustvenu
zajednicu je vaznije 1 veéa korist koliko je tih bolesnika
odvojeno od ulice 1 time makar neko vrijeme zasti¢eno.

Naziv TZ Broj $ti¢enika
Zajednica “Susret”, Split 100
REMAR 150
RETO Centar 117
Izazov mladeZi (Teen Challenge) 18
Comunita Cenacolo 200
Krk - Batomalj kod Baske 10
Ukupno 595

Sve zajednice nemaju jednako sistemati¢nu i preciznu evidenciju, tako
da je 1 ukupan broj samo priblizan pokazatelj kapaciteta TZ-a.



CENTAR ZA SPRIECAVANJE | IZVANBOLNICKO LIJECENJE
OVISNOSTI PRI KB “SESTRE MILOSRDNICE” 2000.

Zahvaljujudi razvoju sustava za izvanbolnicko lijecenje ovi-
snika kao 1 programima terapijskih zajednica koje djeluju
na terenu, Centar za sprjeavanje i1 izvanbolnicko lijecenje
ovisnosti pri KB “Sestre milosrdnice” u Zagrebu (Vino-
gradska c. 29) vise nije u tolikom postotku kao ranijih go-
dina bio angaziran u lijeenju ovisnika koji Zive izvan Za-
greba 1 Zagrebacke Zupanije. Rast broja ovisnika u Zagrebu
nije bio adekvatno pracen rastom kapaciteta za specijalizi-
rano lijeCenje ovisnika. To je prouzrocilo gotovo nepod-
nosljiv pritisak samih ovisnika 1 njihovih obitelji na malo-
brojni tim toga, u javnosti vrlo afirmiranog centra i njego-
vog programa rada. Ponekad je u samo jednom danu po-
mo¢ traZilo 1 preko 50 teskih heroinskih ovisnika. Bolni-
¢ki detoksifikacijski program je bilo mogudle osigurati za
manje od 10% ovisnika, jer je u Vinogradskoj na dispozici-
ji samo 11 bolni¢kih postelja. Svim ostalima (90% lijece-
nih) isklju¢ivo se pomagalo kroz izvanbolni¢ki program.
Prilikom svakog posjeta ovisnika, nakon terapijske seanse i
kontrole urina nastoji se ubiljeZiti u kompjutor set podata-
ka koji su prijeko potrebni za stalno pralenje rada i eva-
luaciju kvalitete programa praenjem stanja zabiljeZenog
kod svih posljednjih dolazaka pacijenata (vidi u prilogu
upitnike). Podaci koji slijede rezultat su toga sustava epide-
miolo$kog pracenja u Centru. Podaci o stanju pacijenata
kod ba$ svih dolazaka (terapijskih izvanbolni¢kih seansi i
pregleda), kojih je godi$nje oko deset tisuca, nisu ubi-
ljeZeni. ZabiljeZeno je vise od 90%.

Tim Centra za sprje¢avanje i izvanbolni¢ko lijecenje
ovisnosti pri KB “Sestre milosrdnice”, kroz izvanbolni¢ki
program, u suradnji s lije¢nicima opée medicine, brinuo je
tijekom 2000. za preko 1.400 heroinskih ovisnika (u bazu
uditani 1 obradeni podaci za 1.402 osoba) 1 jo§ za daljnjih
300-400 ovisnika ili konzumenata ostalih droga. U des-
nom dijelu Tablice 26. je od ukupnog broja lije¢enih u
prosloj godini prikazan broj onih pacijenata koji su se  Tabfica26.
prvi puta javili u Centar (594), te od toga broja broj pacije- ;L‘femnﬁuk‘if 0 leten
nata koji primarno uzimaju heroin (376) i oni kod kojih  jednom ili vite puta tiekom

je kao pocetna terapija za detoksifikaciju (odvikavanje) pri- 2000 uCentuza
sprijecavanje i izvanbolni¢ko

mijenjen metadon (Heptanon, Pliva). ljetenje ovisnost
Pacijenti lije¢eni ambulantno Od toga prvodosli
2000. Sve Opijatski U metadon. Svi o U metadon.
. . o Opijatski
dijagnoze (heroin) programu prvodosli detox. programu

Broj 1.747 1.402 923 594 376 195

Podaci su zadnji put azurirani 26. 6. 2001.
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Tablica 27.

Distribucija svih pacijenata
Centra u 2000. prema
glavnom sredstvu

Tablica 28.

Distribucija opijatskih pacijenata
prema tretmanu koji je bio
provoden pri zadnjem dolasku
u Centar
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Sveukupnim brojem pacijenata koji su obradeni u 2000.
vidljivo je da dominiraju opijatski pacijenti (N = 1.402;
80,6%). Na drugom myjestu su uzimatelji kanabisa (N =
202; 11,7%). Uzimatelji svih ostalih sredstava zajedno zau-
zimaju tek manji dio ambulantnog rada Centra (7,7%).

Kumul.

Glavno sredstvo Broj broj % Kumul. postotak
Opijati 1.390 1.390 80,6 80,6
Kanabinoidi 202 1.592 11,7 92,3
Sedativi 37 1.629 2,1 94,5
Kokain 7 1.636 0,4 94,9
Psihostimulansi 12 1.648 0,7 95,6
Halucinogeni 3 1.651 0,2 95,8
Otapala 2 1.653 0,1 95,9
Politoksikomania 71 1.724 4,1 100,0
Nema podataka

u rac¢unalu 20 1.747

Od 69,7% opijatskih pacijenata koji su se tijekom
2000. nalazili u nekom od oblika metadonske terapije, po-
lovica ili 35,2% od ukupnog broja lije¢enih bilo je u pro-
gramu odrzavanja a isto toliko je bilo u programu brzog
ili sporog odvikavanja (Tablica 28). Kod 30,3% heroinska
ovisnika (ukupno 399 osobe), lijecenje je provedeno na
nadin da u vrijeme posljednjih dolazaka u Centar kod njih
nije primjenjivan Heptanon.

Kumul.

Virsta tretmana Broj broj % Kumul. postotak
Detox brzi 151 151 11,5 11,5
Detox spori 303 454 23,0 34,5
OdrZavanje 463 917 35,2 69,7

Bez heptanona 371 1.288 28,2 97,9
Hospitalizacija 28 1.316 2,1 100,0
Nema podataka

u rac¢unalu 74 1.390

Visoki postotak opijatskih pacijenata (60,8%) u tret-
manu Centra u 2000. je apstinirao od svog primarnog
sredstva ovisnosti, u ovom slutaju heroina. Cetvrtina
(25,2%) ih je bila pobolj$ana u tretmanu, ali jo§ bez uspo-
stavljene stabilne apstinencije, dok je stanje kod manjeg
broja onih s najtezom klini¢kom slikom ovisnosti (14,0%)
ostalo nepromijenjeno ili pogorSano (Tablica 29).



Zloporaba Broj KEmgl. % Kumul. postotak
roj

Apstinira 731 731 60,8 60,8

Poboljsan

/ ne apstinira 303 1.034 25,2 86,0

Nepromijenjen

/ pogorsan 168 1.202 14,0 100,0

Nema podataka

u racunalu 188 1.390

Postotak pacijenata ne-opijatske dijagnoze koji su apsti-
nirali od svog primarnog sredstva ovisnosti u 2000. je vrlo
slican broju opijatskih apstinenata (63,7%). Vise od Cetvrti-
ne (29,0%) je pobolj$ano, a mali broj tih pacijenata (7,3%)
je nepromijenjenog ili pogor$anog stanja (Tablica 30.).

Zloporaba Broj  Kumul. broj % Kumul. postotak
Apstinira 167 167 63,7 63,7
Poboljsan

/ ne apstinira 76 243 29,0 92,7
Nepromijenjen

/ pogorsan 19 262 7,3 100,0
Nema podataka

u racunalu 72 334

Za 870 opijatskih pacijenata je poznato jesu li ili nisu
napravili markere na HBV. Njih 766 je testirano, a poziti-
van rezultat ih ima 138 (ili gledano od broja testiranih
18,0%) (Tablica 31.).

HBV status Broj Kumul. broj % Kumul. postotak
Negativan 628 628 82,0 82,0
Pozitivan 138 766 18,0 100,0

Nije testiran 104 870

Nepoznato 520 1.390

Za 963 opijatskih pacijenata je poznato jesu li ili nisu
napravili markere na HCV. Njih 860 je testirano, a poziti-
van rezultat ith ima 392 (ili gledano od broja testiranih
45,6%) (Tablica 32.).

HCYV status Broj Kumul. broj % Kumul. postotak
Negativan 468 468 54,4 54,4
Pozitivan 392 860 45,6 100,0

Nije testiran 103 963

Nepoznato 427 1.390
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Tablica 29.

Distribucija opijatskih pacijenata
prema zloporabi glavnog
sredstva pri zadnjem dolasku

u Centar

Tablica 30.

Distribucija pacijenata koji ne
uzimaju opijate prema
zloporabi glavnog sredstva pri
zadnjem dolasku u Centar

Tablica 31.
Opijatski pacijenti s obzirom
na rezultat testa za Hepatitis B

Tablica 32.

Opijatski pacijenti s obzirom na
rezultat testa za Hepatitis C
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Tablica 33.

Opijatski pacijenti s obzirom
na rezultat testa za HIV

Tablica 34.

Struktura prvodoslih ovisnika u
Centar 2000. prema vrsti
droge
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Za 869 opijatskih pacijenata je poznato jesu li ili nisu
testirani za HIV. Od 762 testiranih samo 7 (0,9%) ih je po-
zitivno (Tablica 33.).

HIV status Broj Kumul. broj % Kumul. postotak
Negativan 755 755 99,1 99,1
Pozitivan 7 762 0,9 100,0

Nije testiran 107 869

Nepoznato 521 1.390

Vetina pacijenata (61,2%) koji su se u Centar javili
na lijeCenje prvi put tijekom 2000. bili su uzimatelji opi-
jatskih sredstava ovisnosti (uglavnom heroina), a udio
opijatskih pacijenata medu pacijentima s prebivaliStem u
gradu Zagrebu je bio 1 ve¢i (62,9%). Malo manje od treéi-
ne pacijenata ¢inili su, ve¢inom malodobnici 1 mladi pu-
noljetnici, eksperimentatori kanabinoidima (30,4% od
svih pacijenata 1 29,0% onih iz grada Zagreba). Na tre-
¢em myjestu bili su uZivatelji psihostimulativnih sredstava
sa 6,3% udjela od ukupnog broja pacijenata, odnosno
6,9% udjela pacijenata iz grada Zagreba. Sva ostala sred-
stva zajedno su od svih prvodoslih pacijenata ¢inila samo
2,1%, a od pacijenata iz grada Zagreba samo 1,2% (Tabli-
ca 34. 1 Slika 5.).

Glavno sredstvo Svi prvodosli Grad Zagreb
ovisnosti Broj % Broj 0%
Opijati 348 61,2 254 62,9
Psihostimulansi 36 6,3 28 6,9
Sedativi 9 1,6 4 1,0
Halucinogeni 1 0,2 0 0,0
Inhalanti 0 0,0 0 0,0
Kanabinoidi 173 30,4 117 29,0
Drugo 2 0,4 1 0,2
Nepoznato 7 5

Ukupno 576 100,0 409 100,0

Terapeuti Centra za ovisnosti pri KB “Sestre milosrd-
nice” su u tijeku 2000. registrirali ukupno 8.781 ambulant-
nih pregleda sa 1.747 pacijenata. U prosjeku svaki je paci-
jent bio na pet kontrolnih ambulantna pregleda, odnosno
jednom u 10 tjedana. Za optimalni nadzor ovisnika u tera-
pijskom procesu, trebalo je osigurati barem jednu terapij-
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§to je ostvareno. Mali tim od Cetiri terapeuta nije bio u sta-  Sastav pacijenata po glavnom
sredstvu ovisnosti za sve

nju uciniti vise. prvodosle pacijente u Centar
za ovisnosti pri KB “Sestre
milosrdnice” 2000.

Ambulantno lijeceni pacijenti iz Zagreba u 2000.

Pacijenti lije¢eni ambulantno Od toga prvodosli
2000.
Sve dijagnoze  Opijatski U metadon. Svi prvodosli  Opijatski U metadon.
programu programu
Broj 1.307 1.074 729 416 267 153

Podaci su zadnji put aZurirani 26. 6. 2001.
U desnom dijelu tablice je od ukupnog broja lije¢enih T2t 3 =
u prosloj godini prikazan broj onih pacijenata koji su se ilﬁ”ﬁ'iiiﬁgmiﬁii'nTCV”EQ”
prvi put javili u Centar, te od toga broja broj pacuenata puta tiekom 2000. u Centru
koji primarno uzimaju opijatska sredstva ovisnosti i oni
k011ma je kao pocetna terapija bila omoguéena detoksifika-
cija uz primjenu metadona u okviru izvanbolni¢kog po-
stupka.
Od ukupnog broja pacijenata koji su obradeni u
2000. vidljivo je da dominiraju opijatski pacijenti (N =
1.058; 82,3%). Na drugom mjestu su uzimaoci i eksperi-
mentatori kanabisom (N = 136; 10,6%). Uzimaoci svih
ostalih sredstava zajedno zauzimaju tek manji dio ambu-
lantnog rada Centra (7,1%) (Tablica 36.). 71
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Tablica 36.

Distribucija svih pacijenata
Centra u 2000. prema
glavnom sredstvu

Tablica 37.

Distribucija opijatskih pacijenata
prema tretmanu koji je bio
provoden pri zadnjem dolasku
u Centar
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Glavno sredstvo Broj Kumul. broj %  Kumul. postotak
Opijati 1.058 1.058 82,3 82,3
Kanabinoidi 136 1.194 10,6 92,9
Sedativi 24 1.218 1,9 94,8
Kokain 5 1.223 0,4 95,2
Psihostimulansi 11 1.234 0,9 96,0
Halucinogeni 2 1.236 0,2 96,2
Otapala 2 1.238 0,2 96,3
Politoksikomania 45 1.283 35 99,8
Patolosko kockanje 2 1.285 0,2 100,0
Nema podataka

u ratunalu 2 1.287

U nekom od oblika metadonske terapije nalazilo se ti-
jekom godine 71,3% opijatskih pacijenata, dok je 28,7%
opijatskih pacijenata bilo bez metadona prilikom zadnjeg
javljanja u Centar (Tablica 37.). U programu odrzavanja
na metadonu bila je tre¢ina heroinskih ovisnika dok su
ostali zatrazili pomo¢ u odvikavanju. Pri tome je metadon
za detoksifikaciju bio koriSten kod treéine pacijenata. Da
su veéi kapaciteti za provodenje bolnic¢kog detoksifikacij-
skog programa, znatno veéi broj ovisnika bi uspio usposta-
viti apstinenciju 1 primjena metadona bi manje i krace bila
indicirana.

Vrsta tretmana Broj Kumul. broj % Kumul. postotak
Detox brzi 105 105 10,5 10,5
Detox spori 242 347 24,2 34,7
Odrzavanje 366 713 36,6 71,3

Bez heptanona 281 994 28,1 99,4
Hospitalizacija 6 1.000 0,6 100,0
Nema podataka

u rac¢unalu 58 1.058

Visoki postotak opijatskih pacijenata (59,3%) u tret-
manu Centra u 2000. je apstinirao od svog primarnog
sredstva ovisnosti, u ovom slucaju heroina. Vise od cetvrti-
ne (26,2%) ih je bila pobolj$ana u tretmanu, ali jo§ bez us-
postavljene stabilne apstinencije, dok je stanje kod manjeg
broja onih s najtezom klini¢ckom slikom ovisnosti (14,5%)
ostalo nepromijenjeno ili pogor$ano (Tablica 38.). Centar
u Vinogradskoj ima razraden sustav biljeZenja stanja kod
svakog ponovnog dolaska kad se uz pregled, provedenu te-
rapijsku seansu, uéini 1 kontrola urina na mjestu. To omo-



gucava stalnu evaluaciju terapijskog rada. Uzevsi u obzir
uvjete rada, mali broj terapeuta u odnosu na veliki broj
teskih heroinskih ovisnika, rezultati su izvrsni 1 potvrduju
rezultate velike americke evaluativne studije prema kojoj je
primjenom adekvatnih programa moguce kod tih najtezih
ovisnika reducirati uzimanje heroina za 70% a smanjiti
njihovu kriminalnu aktivnost za preko 50%.

EIOP ° raba Broj Kumul. broj %  Kumul. postotak
eroina

Apstinira 554 554 59,3 59,3
Poboljsan

/ ne apstinira 245 799 26,2 85,5
Nepromijenjen

/ pogorsan 136 935 14,5 100,0
Nema podataka

u racunalu 123 1.058

Postotak pacijenata neopijatske dijagnoze koji su ap-
stinirali od svog primarnog sredstva ovisnosti u 2000. je
vrlo sli¢an broju opijatskih apstinenata (65,6%). Cetvrtina
(25,7%) 1h je pobolj$ano, a manji broj tih pacijenata (8,7%)
je nepromijenjenog ili pogor$anog stanja (Tablica 39.).

Zloporaba Broj  Kumul. broj % Kumul. postotak
Apstinira 120 120 65,6 65,6
Poboljsan

/ ne apstinira 47 167 25,7 91,3
Nepromijenjen

/ pogorsan 16 183 8,7 100,0
Nema podataka

u racunalu 42 225

Za 674 opijatskih pacijenata je poznato jesu li ili nisu
napravili markere na HBV (Tablica 40.). Od njih 586
(86,9%) je testirano, a pozitivan rezultat ih ima 99 (ili gle-
dano od broja testiranih - 16,9%). Nadalje, postoje podaci
za 742 opijatskih pacijenata jesu li ili nisu napravili mar-
kere na HCV (Tablica 41.). Testirano ih je 655 (88,3%), a
pozitivan rezultat ih ima 290 (ili gledano od broja testira-
nih - 43,0%). Je li ili nije napravljen HIV test poznato je
za 667 opijatskih pacijenata (Tablica 42.). Od 579 testira-
nih samo 4 (0,7%) ih je pozitivnho. Konstantno, od pocet-
ka HIV epidemije u Europi, medu zagrebackim ovisnicima
postotak zaraZenih krajnje je nizak, ispod 1%. Jo§ koncem
osamdesetih, u Beogradu je preko 50% ovisnika bilo zara-
zeno virusom HIV-a, u susjednoj nam Italiji isto tako.
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Tablica 38.

Distribucija opijatskih pacijenata
prema zloporabi glavnog
sredstva pri zadnjem dolasku

u Centar

Tablica 39.

Distribucija neopijatskih
pacijenata prema zloporabi
glavnog sredstva pri zadnjem
dolasku u Centar
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Tablica 40.
Opijatski pacijenti s obzirom
na rezultat testa za Hepatitis B

Tablica 41.
Opijatski pacijenti s obzirom na
rezultat testa za Hepatitis C

Tablica 42.

Opijatski pacijenti s obzirom
na rezultat testa za HIV

Hrvatska se od HIV epidemije nije slucajno zastitila. Pra-
vovremene mjere, koje su radi zadtite intravenoznih ovisni-
ka pokrenuli struénjaci Centra za ovisnosti (Vinogradska,
Zagreb) pokazale su izvanredne rezultate i silno su prido-
nijele da se ni u ostaloj populaciji nije dogodila epidemija.
Omogucavanje kupovanja ¢istog pribora u ljekarnama kao
1 stalna edukacija licem u lice ovisnika kroz program tret-
mana uz ostale mjere koje su kasnije poduzimane od stra-
ne Komisije za AIDS Ministarstva zdravstva RH, rezultira-
le su tako niskom pojavnosti te neizlje¢ive bolesti.

HBV status Broj Kumul. broj Postotak Kumul. postotak
Negativan 487 487 83,1 83,1
Pozitivan 99 586 16,9 100,0

Nije testiran 88 674

Nepoznato 384 1.058

HCV status BroJ  Kumul. broj % Kumul. postotak
Negativan 365 365 55,7 55,7
Pozitivan 290 655 443 100,0

Nije testiran 87 742

Nepoznato 316 1.058

HIV status Broj Kumul. broj % Kumul. postotak
Negativan 575 575 99,3 99,3
Pozitivan 4 579 0,7 100,0

Nije testiran 38 667

Nepoznato 391 1.058

Prvodosli pacijenti s prebivaliStem u gradu Zagrebu tijekom 2000.
(Deskriptivna statistika napravljena prema podacima azuriranim

. 5.2001.)
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U 2000. u Centar za lijecenje ovisnosti (Vinogradska, Za-
greb) javilo se radi bilo kojeg problema s uzimanjem sred-
stava ovisnosti (osim alkohola) 409 osoba s prebivali$tem
u gradu Zagrebu. Od toga je muskih osoba bilo 321
(78,5%), a zenskih 88 (21,5%). Prosje¢na dob je 22,8 godi-
ne, raspon dobi je 13 do 66 godina, a maloljetnih osoba je
65 (7,9%). Osobe uglavnom dolaze na vlastitu inicijativu
(35,9%) ili na poticaj obitelji (34,4%), a u manjoj su mjeri
upuceni od lije¢nika primarne zastite (9,9%). U jo§ manjoj
su mjeri primorani na dolazak uslijed zahtijeva Op¢inskog
drzavnog odvjetnistva, suda ili policije (3,8%). Treéina ih



je nezaposlena (33,0%), a 38,6% se $koluje u trenutku jav-
ljanja (24,1% ucenici, 14,5% studenti), dok ih je u stalnom
radnom odnosu samo 19,8%. Najveéi broj njih (Tablica
34.), gotovo dvije tre¢ine, dolazi zbog problema uslijed
uzimanja opijata (62,9%), 29,0% zbog uzimanja kanabino-
ida, 6,9% zbog psihostimulansa. Sve su ostale droge za-
stupljene u manjoj mjeri.

S obzirom na to da se naj¢e$ce javljaju opijatski ovi-
snici, u daljnjem ¢emo tekstu iznijeti neke podatke koji se
odnose na 254 osobe koje su se u 2000. javile na lije¢enje.
U vrijeme javljanja na lijeCenje tri Cetvrtine njih (75,6%)
uzima heroin uglavnom intravenozno, 13,8% ga uzima
kroz nos, a 2,4% ga pusi na foliji. Oko ¢etvrtine osoba
(25,6%) do trenutka javljanja na lije¢enje uzima heroin
kra¢e od 6 mjeseci, a ne§to manje od dvije tre¢ine (63,0%)
uzima krace od 18 mjeseci. Krace od dvije godine opijate
uzima Cak tri Cetvrtine (75,8%) prvodoslih pacijenata. U ri-
zi¢no ponasanje, medu ostalim, spada dijeljenje pribora za
intravenozno uzimanje droge jer se tako znatno povecava
mogucénost zaraze hepatitisom B 1 C te virusom AIDS-a.
Od 209 osoba koje su barem jedanput u Zivotu heroin
uzele intravenozno, 67,6% ih je barem jedanput u Zivotu i
dijelilo pribor. Unato¢ tome, pri prvom dolasku ¢ak 66%
nije nikada testirano na hepatitis B 1 C, a 70% nije testira-
no na HIV. Sve pokazatelje prikupili su 1 obradili provodi-
telji epidemioloskog istrazivanja u Centru za sprjecavanje i
izvanbolnicko lijecenje ovisnosti pri KB “Sestre milosrdni-
ce”, koje se provodi od 1996. u okviru projekta Pompidou
Group Vije¢a Europe.

Zdravstvena ustanova Broj slucajeva
Psihijatrijska bolnica Jankomir 30
Psihijatrijska bolnica Vrapce 447
Klinic¢ka bolnica “Sestre milosrdnice” 1.327
KBC Zagreb (Rebro) 2
Specijalna bolnica za psihijatriju djece 1 mladeZi Zagreb 4
Bolnica Banski dvori - opéa bolnica Varazdin 1
DZ Rijeka - Centar za prevenciju 3
Sibenik - Centar za lijedenje 2
Ukupno 1.816

Izvor podataka: Hrvatski zavod za javno zdravstvo.

Zagrebacki ovisnici lijecili su se tijekom godine u raz-
licitim zdravstvenim ustanovama (Tablica 43.). Pojedine
osobe su se lijec¢ile i u vise razli¢itih ustanova, pa su tako
1.533 osobe koristile 1.816 puta hospitalni program unu-
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Tablica 43.

Broj ovisnika s prebivalistem u
gradu Zagrebu prema
zdravstvenim ustanovama u
kojima su tretirani u 1999.
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Tablica 44.

Odnos broja svih muskih i
Zenskih prvodoslih pacijenata
lijecenih 2000. s prebivalistem
u gradu Zagrebu

Tablica 45.

Tko je inicirao dolazak u
Centar, zasebno za sve
prvodosle pacijente i posebno
samo za opijatske prvodosle, s
prebivalistem u gradu Zagrebu
tijekom 2000.
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tar zdravstvenih ustanova tijekom 1999. Od ukupne popu-
lacije evidentiranih i tijekom 1999. lije¢enih zagrebackih
ovisnika, priblizno 70% 1h je kontaktiralo Centar u Vino-
gradsko;.

U Klinic¢koj bolnici “Sestre milosrdnice” najveéi udio
lije¢enih je iz grada Zagreba 1 Zagrebacke Zupanije
(64,8%), a iz ostalih Zupanija 35,2%. Istodobno, u Psihi-
jatrijskoj bolnici Vraple udio lijecenih iz grada Zagreba
1znosi 65,0%.

Veéinu pacijenata (75,2%), od ukupnog broja pacije-
nata Centra, ¢ine pacijenti s prebivali§tem u gradu Zagre-
bu. Tako su i pacijenti koji se prvi put jave na lijecenje,
ve¢inom iz grada Zagreba (71,0%). Iako postoji dosta po-
dudarnosti u karakteristikama izmedu zagrebackih ovisni-
ka 1 ovisnika iz drugih krajeva Hrvatske koji su se lijecili u
tom programu, opaZaju se i neke razliditosti. Kao prvo,
Zagreb je nasa najveca urbana sredina, u kojoj je oko 25%
ovisnika koji su se javili u Centar bilo iz manjih sredina u
kojima jo§ nisu organizirani regionalni centri za prevenci-
ju 1 izvanbolni¢ko lije¢enje ovisnosti. Oni su prinudeni
pomo¢ potraziti drugdje. Kako je ovo Centar s najduzim i
najve¢im iskustvom, iz tog razloga se 1 odlucuju za njega.
U tablicama koje slijede obradeni su podaci isklju¢ivo za
osobe s prebivaliStem u Zagrebu lijeéene tijekom 2000.

Sva sredstva Opijati
Spol - -
Broj % Broj %
Muski 321 78,5 199 78,3
Zenski 88 21,5 55 21,7
Ukupno 409 100,0 254 100,0

Omjer muskih i Zenskih pacijenata (Tablica 44.), od
ukupnog broja pacijenata prvi put evidentiranih 2000. u
Centru, je 3,7: 1, dok je za opijatske pacijenta malo niZi 1
iznosi 3,6 : 1 §to je opet sve nesto nize od omjera spolova
za pacijente izvan Zagreba.

Svi pacijenti Opijatski
Upucen od - -
Broj % Broj %

Osobno 142 35,9 120 48,6
Obitelji 136 34,4 60 24,3
Prijatelja 23 5,8 21 8,5
Drugog centra 3 0,8 3 1,2
Lije¢nika 39 9,9 23 9,3
Bolnice 19 4,8 11 4,5




Upucen od S\Ti pacijenti Qpijatski
Broj % Broj %

Socijalne sluzbe 5 1,3 1 0,4
Suda/ODO 15 3,8 2 0,8
Drugo 11 2,8 4 1,6
Osobno/obitel; 2 0,5 2 0,8
Nepoznato 14 7

Ukupno 409 100,0 254 100,0

Gledano sve prvodosle pacijente zajedno (Tablica 45.),
podjednak broj ih je do$ao samovoljno i upucenih od obi-
telji (35,9% 1 34,4%), $to ujedno ¢ini vide od dvije trecine
prvodoslih pacijenata. Od lije¢nika opée medicine ih je
upuéeno oko 10%. Kod opijatskih prvodoslih pacijenata
situacija je bitno razli¢ita. Dvostruko vise (a ujedno 1 naj-
vi$e) ih je doslo svojevoljno (48,6%) nego §$to je upuéenih
od obitelji (24,3%), dok je od lije¢nika opce medicine
upuceno 9,3%, a od prijatelja 8,5%. Dakle polovica opijat-
skih ovisnika koji su se 2000. javili na lije¢enje u Centar,
sami su se odlu¢ili na taj potez. Na sve ostale nacine zajed-
no, upuceno ih je manje od 10%. Ako se u neki program
dragovoljno i bez pritiska represivnog aparata ili obitelji
javi gotovo polovica svih prvodoslih heroinskih ovisnika,
to je znak da je taj program koncepcijski izvrsno prila-
goden naravi problema tih bolesnika te oni imaju povje-
renje u stru¢njake koji ga provode.

Radni status Svi pacijenti Opijatski
Broj % Broj %

Redovan posao 78 19,8 62 25,7
Nezaposlen 130 33,0 104 432
Povremeni posao 22 5,6 20 8,3
Ucenik 95 24,1 13 5,4
Student 57 14,5 35 14,5
Umirovljenik 5 1,3 2 0,8
Samostalna djelatnost 4 1,0 3 1,2
Drugo 3 0,8 2 0,8
Nepoznato 15 13

Ukupno 409 100,0 254 100,0

Trec¢ina (33,0%) ukupnog broja prvodoslih pacijenata
u 2000. je nezaposleno, dok je kod opijatskih taj broj jos
veli (43,2%) (Tablica 46.). Nemoguénost zaposljavanja na-
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Tablica 45.
(nastavak)

Tablica 46.
Radni status svih prvodoslih i
samo opijatskih pacijenata s

prebivaliStem u gradu Zagrebu
za 2000.
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Tablica 47.

Sadasnji uvjeti Zivota svih
prvodoslih pacijenata s
prebivalistem u gradu Zagrebu
i od toga samo za opijatske za
2000.

Tablica 48.

Vrsta tretmana ili terapije koja
je zapoceta kod prvog dolaska
pacijenata s prebivalistem u
gradu Zagrebu u 2000.

78

kon zavrSene srednje $kole postaje dodatni uzrok velikom
broju konzumenata kanabisa ili drugih ne$to manje adik-
tivnih droga da krenu prema uzimanju heroina. Zaposlena
je tek petina (19,8%), a opijatskih jedna cetvrtina. Razliku
u proporciji zaposlenih objasnjava udio udenika u ukup-
nom broju pacijenata i udio uéenika medu opijatskim pa-
cijentima. Najveéi broj neopijatskih pacijenata ¢ine ucenici
koji su veéinom eksperimentirali kanabinoidima 1 uhvaée-
ni od roditelja ili policije, bili upuceni u Centar.

Sadainji uvjeti Svi pacijenti Opijatski
Zivota Broj % Broj %
Zivi sam 20 53 15 6,4
S primarnom obitelji 303 80,2 174 74,7
Sa sekundarnom obit. 20 53 18 7,7
S prijateljima 6 1,6 2 0,9
S partnerom 20 53 20 8,6
U instituciji 7 1,9 3 1,3
Drugo 2 0,5 1 0,4
Nepoznato 31 21

Ukupno 409 100,0 254 100,0

Cetiri petine - 9.360 (80,2%) prvodoslih pacijenata u
2000. zivjelo je u trenutku javljanja u Centar sa svojom
primarnom obitelji (primarnu obitelj mogu ¢initi: otac,
majka, braca ili sestre, djedovi, bake) (Tablica 47.). To go-
vori da hrvatska obitelj tesko napusta svog ¢lana 1 zahva-
ljujuéi tome malo je posve zapustenih i napustenih teskih
ovisnika skitnica na ulicama nasih gradova. Opijatskih pa-
cijenata je s primarnom obitelji Zivijelo tri detvrtine
(74,7%). Na drugom myjestu je Zivot sa sekundarnom obi-
telji ili partnerom. Desetina (10,6%) svih pacijenata Zivi u
takvim uvjetima, a opijatskih nesto vie od toga (16,3%).
Institucija se naj¢e$¢e odnosi na kazneno-popravne ustano-
ve ili zatvore.

o Svi pacijenti Opijatski
Pocetak lije¢enja - -
Broj % Broj %

Brza detoksifikacija 126 33,6 126 54,1
Spora detoksifikacija 19 5,1 19 8,2
Odrzavanje 1 0,3 1 0,4
Detoks. bez heptanona 48 12,8 38 16,3
Bez medik. / psihosoc. terap. 49 13,1 17 7,3
Upute/savjetovanje/suport 109 29,1 20 8,6




B i Svi pacijenti Opijatski
Pocetak lijecenja - -
Broj % Broj %

Upucen u drugi centar 17 4,5 6 2,6
Tretman nije poceo 2 0,5 2 0,9
Hospitalizacija 4 1,1 4 1,7
Nepoznato 34 21

Ukupno 409 100,0 254 100,0

Metadonski program je indiciran samo za heroinske
(opijatske) ovisnike. Od svih opijatskih ovisnika kod kojih
je kao pocetni tretman primijenjen metadon, vise od Cetiri
petine (86,3%) ih pocinje s programom brze detoksifikacije
(trajanje detoksifikacije metadonom koje se predvida zavrsi-
ti u roku od 45 dana) (Tablica 48.). Duze od toga se sma-
tra sporom detoksifikacijom metadonom, a na taj program
koristi daljnjih 13% prvodoslih heroinskih ovisnika. U
program odrZavanja, od ukupnog broja onih koji ulaze u
metadonski program, kod prvog javljanja na lijecenje, ula-
zi manje od 1%. Bez metadonskog programa se pri prvom
dolasku zbrinjava oko treéina (32,2%) opijatskih ovisnika.
Mali broj se upuéuje u druge centre po mjestu stanovanja,
a za manje od 2% je indicirana trenutna hospitalizacija,
naj¢es¢e prvo na Odjel intenzivne njege psihijatrije. Najve-
¢em broju neopijatskih pacijenata (57,4%) omogucava se
obiteljski pristup uz upute, savjetovanje i podrsku, jer se
mahom radi o maloljetnicima ili mladim punoljetnicima
koji su eksperimentirali kanabinoidima, a u manjoj mjeri
inhalantima i psihostimulansima. Oni za koje se zakljuci
da je problem ozbiljnije naravi ili je nastupilo navikavanje
ili razvoj ovisnosti o sredstvu, ulaze u program psihosoci-
jalne terapije bez primjene psihofarmaka u trajanju od Sest
mjeseci do dvije godine, a kod manjeg broja, najée$ée paci-
jenata s drugom psihijatrijskom dijagnozom, uz navedeno
koriste se moguénosti 1 specifi¢ne farmakoterapije.

Bracni status ovisnika Svi pacijenti Opijatski
Broj % Broj %

U braku 26 6,8 21 8,9
Neudana/neoZenjen 344 89,6 204 86,1
Rastavljen/a 7 1,8 6 2,5
Udovac/udovica 1 0,3 0 0,0
Izvanbra¢na zajednica 6 1,6 6 2,5
Nepoznato 25 17

Ukupno 409 100,0 254 100,0
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Tablica 48.
(nastavak)

Tablica 49.

Bracni status prvodoslih
pacijenata s prebivalistem u
gradu Zagrebu u 2000.
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Tablica 50.

Imaju li prvodosli pacijenti u
2000. s prebivalistem u gradu
Zagrebu djece

Tablica 51.

Bracni status roditelja
pacijenata s prebivalistem u
gradu Zagrebu pri prvom
dolasku u Centar za 2000.
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Kako se mahom radi o mladim ljudima, vie od Cetiri
petine pacijenata u trenutku javljanja na lijeCenje je neuda-
no/neozenjeno (Tablica 49.). Mali dio je u braku ili u iz
vanbracnoj zajednici (njih 27) 1 to ve¢inom opijatskih pa-
cijenata, od kojih je to udio od 11,4%.

o Svi pacijenti Opijatski
Ima li djece ; )
Broj % Broj %

Da 35 9,6 32 14,3
Ne 326 89,8 190 84,8
Nema djece, trudnoéa u tijeku 2 0,6 2 0,9
Nepoznato 46 30

Ukupno 409 100,0 254 100,0

Najveéi broj (90%) pacijenata koji su se javili u 2000.
nemaju djecu (Tablica 50.). Od ukupnog broja opijatskih
pacijenata, oni s djecom ¢ine 14,3%. Od neopijatskih paci-
jenata u Centru roditelja je samo 1,9% 1 zbog toga $to su
ve¢inom vrlo mlada populacija.

) o Svi pacijenti Opijatski
Braéni status roditelja - -
Broj % Broj %

Braku / izvanbra¢na zaj. 225 63,0 139 63,5
Rastavljeni 80 22,4 46 21,0
Vanbrac¢no dijete 3 0,8 0 0,0
Udovac 10 2,8 9 4,1
Udovica 33 9,2 23 10,5
Oba roditelja umrli 6 1,7 2 0,9
Nepoznato 52 35

Ukupno 409 1000 254 100,0

Nesto manje od dvije tre¢ine (63%) roditelja, ovisnika
koji su se javili po prvi puta na lije¢enje 2000., u tom je
trenutku bilo u braku (Tablica 51.). Pacijenata, ¢iji su rodi-
telji u trenutku javljanja u Centar bili rastavljeni, bilo je
80 (ili 22,4%). Oko 10% ovisnika je uslijed smrti ostalo
bez oca, a manji broj, velikom veéinom opijatskih (9 od
10), bez majke (4,1% opijatskih pacijenata). Od ukupnog
broja 1,7% pacijenata je ostalo bez oba roditelja, ili od opi-
jatskih 0,9%. Troje neopijatskih pacijenata su izvanbraéna
djeca (0,8%). Ovi podaci pokazuju da je kvaliteta obitel}-
skog Zivota bila tesko narusena kod 37% ovisnika. Mnoge
obitelji su ostale zajedno, cjelovite su ali unatoé toga izra-
zito disfunkcionalne. To je uz opée drustvene ¢imbenike
najcedéi uzrok pojave zloporabe droga.



Godina Broj Arit. sr. Std. Median

dolaska  validnih  godina dev. godina Najkrace Najduze

1995. 194 3,96 3,51 3 1 23
1996. 238 3,95 2,88 3 1 20
1997. 263 3,67 3,05 3 1 24
1998. 290 3,84 3,07 3 1 23
1999. 248 4,46 3,43 4 1 25
2000. 288 4,69 3,16 4 1 24

Podatak o trajanju opijatskog ovisni¢kog “staza” je
dobiven oduzimanjem dobi poletnog uzimanja od dobi
javljanja u Centar (Tablica 52.). Kako se dob uplsu]e u
obliku cijelog broja godina, to nije precizna mjera, ali
moze pokazati trend. Takoder ni upotreba aritmeticke sre-
dine nije opravdana jer je distribucija trajanja uzimanja
opijata izrazito asimetri¢na 1 iz tog razloga je uzet 1 medi-
jan kao pokazatelj srednjeg trajanja zloporabe. U svakom
slucaju vidljiv je trend produljenja trajanja ovisnickog “sta-
7a” prije javljanja u Centar i traZenja pomodéi. To je znak
da su slabije mjere sekundarne prevencije te da su kapacite-
ti terap1]sk1h programa nedostatni pa se ne poduzimaju
posebne 1 specifi¢ne, aktivne mjere za pr1vlacen]e korisnika
terapijskih programa. Posve iscrpljen tim Centra u Vino-
gradskoj viSe ne nagovara ovisnika na lijeCenje te da sa so-
bom povede 1 svog drogiranog prljatelja I za one koji sa-
mi dodu viSe nema vremena niti snage za kvalitetan tera-
pijski rad. Ako je trajanje uzimanja heroina u prosjeku
Cetiri godine prije dolaska na prvo lijecenje, to znadi da su
izvan terapijskih programa uz starije 1 nikad lije¢ene hero-
inske ovisnike i1 barem ¢etiri mlade generacije konzumena-
ta heroina ¢iji je broj priblizan broju onih koji se jave u
jednoj godini pomnoZen sa Cetiri ili oko 1.100 osoba.

Prvo stedstro Hrvatska Grad Zagreb
Broj % Broj %

Opijati 14 4,8 10 4,7
Stimulansi 14 4,8 10 4,7
Sedativi 6 2,1 4 1,9
Halucinogeni 4 1,4 3 1,4
Inhalanti 25 8,6 19 8,8
Kanabinoidi 225 77,6 168 78,1
Drugo 2 0,7 1 0,5
Nepoznato 58 39

Ukupno 348 100,0 254 100,0
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Tablica 52.

Trajanje uzimanja opijata od
prvog uzimanja do javljanja u
Centar, za prvodosle pacijente

iz Hrvatske (za koje imamo taj
podatak) od 1995. do 2000.

Tablica 53.

Prvo sredstvo koje su ikad
uzeli opijatski pacijenti, za sve
prvodosle u 2000.
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Vidljivo je da je uvjerljivo najveéi broj opijatskih ovi-
snika $to su se javili na lijecenje tijekom 2000. zapoceo
svoju ovisnicku karijeru eksperimentiranjem kanabisom
(77,6%) (Tablica 53.). Na drugom mjestu su inhalanti (ve-
¢inom ljepila, a minimalno benzin 1 plin) koji su u pocet-
ku ve¢ini mladih najdostupniji. No zadnjih godina, kana-
binoidi su postali znac¢ajno rasireniji nego prije, pa tako i
dostupniji mladima sklonim eksperimentiranju.

Rizicno ponasanje prvodoslih pacijenata

Tablica 54.

Nacin uzimanja glavnog
sredstva (opijata) za prvodosle
pacijente u 2000. s
prebivalistem u gradu Zagrebu

Tablica 55.

Prosje¢ne dobi pocetnog
uzimanja bilo kojeg sredstva,
prvog uzimanja opijata, prvog
fiksanja i dobi kad se javio na
ljec¢enje za prvodosle
pacijente u 2000. s
prebivalistem u gradu Zagrebu
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Nacin uzimanja Broj %
Uzima 1. v. 192 78,4
Pusi 6 2,4
Guta/pije 12 4,9
Usmrkava 35 14,3
Nepoznato 9

Ukupno 254 100,0

Najveéi broj nasih prvodoslih opijatskih pacijenata
glavno sredstvo uzima intravenozno (78,4%), Sto je lo-
gi¢no jer obi¢no pomo¢ zatraze kad im je tolerancija veé
toliko narasla da ne mogu vi§e namaknuti novac potreban
za svakodnevnu koli¢inu droge (Tablica 54.). U pocetku ih
ve¢ina heroin u$mrkava, ali kako je za uSmrkavanje po-
trebna puno veéa koli¢ina heroina nego za intravenoznu
aplikaciju, kako tolerancija raste zbog redovite konzumaci-
je, nakon nekog perioda prelaze na iglu. Za jedno vrijeme
na taj se nacin smanjuje potrebna koli¢ina droge, no 1 tole-
rancija raste brze pa th nemoguénost financiranja prisilja-
va da se obrate za pomo¢.

Dob prvog ... Prosjek  Najmladi Najstariji Broj Nepoznato
Uzimanja bilo koje

droge 15,9 10 36 214 40
Uzimanja opijata 20,0 13 40 217 37

I. v. uzimanja 20,8 13 36 175 79
Javljanja u centar 24,3 17 47 253 1

Pacijenti koji su se na lijecenje prvi put javili u 2000.
u Centar za ovisnosti, poleli su eksperimentirati ilegalnim
drogama u prosjeku u dobi od 15,9 godina i to kanabino-
idima (77,6%) (Tablica 55.). Heroin su prvi puta probali u
dobi od 20 godina u$mrkavanjem, nastavljaju uzimati na
taj nacin slijede¢ih 10-ak mjeseci, kad prelaze na iglu u do-



bi od prosje¢no 20,8 godina. Nakon kratke pocetne faze
kada izmjenjuju uSmrkavanje i fiksanje, ve¢ prema kolic¢ini
novca 1 droge, prelaze u potpunosti na intravenoznu apli-
kaciju 1 na taj na¢in uzimaju heroin slijede¢ih, u prosjeku,
3,5 godine, do dobi od 24,3 godine kad se zbog visoke to-
lerancije, nedostatka novca, zdravstvenih problema, zakon-
skih problema, gubitka socijalne potpore i kontakata, op-
Cenite izolacije od “normalnog” okruZenja i svih ostalih
nakupljenih problema javljaju u Centar.

Godina Prosje¢na  Median

dolaska  dob dobi Najmladi Najstariji Broj Nepoznato
1990. 23,6 24 14 38 79 0
1991. 27,2 27 15 67 258 2
1992. 25,7 25 13 71 205 1
1993. 25,1 24 14 49 285 0
1994. 24,5 23 14 54 254 1
1995. 243 23 14 44 314 1
1996. 24,1 23 15 65 317 0
1997. 23,2 22 15 46 332 3
1998. 23,1 22 15 63 371 4
1999. 243 23 16 46 274 1
2000. 249 24 17 49 347 1

Prosje¢na dob opijatskih pacijenata pri prvom javlja-
nju na lijeCenje nije pouzdan pokazatelj stoga $to je di-
stribucija dobi jako asimetri¢na, tj. razvucena je jako na
desno. To je posljedica nekolicine starijih uzimatelja, ko-
jih dode svake godine u broju dovoljnom da osjetno po-
dignu prosje¢nu dob. Zbog toga je za prikaz iskoristen i
medijan.

Vidi se da je vrijednost medijana za oko godinu dana
niza od prosjeéne vrijednosti dobi. Najveéi broj prvodo-
$lih opijatskih ovisnika je u rasponu dobi od 22 do 24 go-
dine (Tablica 56. i Slika 6.). To govori da je znac¢ajan broj
mladi¢a postalo ovisno ubrzo nakon zavrietka sluZenja
vojnog roka. Podatak da se najteZa droga, heroin u prosje-
ku po¢inje konzumirati tek oko dvadesete godine upozora-
va kako obitelji tako 1 institucije zajednice da usmjere svo-
ju pozornost na tu ¢injenicu. Nemoguénost uposljavanja
mnoge mlade nakon zavriene srednje $kole, ako su prije
toga konzumirali kanabis, usmjerava na put prema uzi-
manju heroina. Znadajno visa prosje¢na dob pacijenata je
bila 1991. (27 godina) i jo§ 1992. (ne$to vise od 25 godina)
jer je u to vrijeme zapocela primjena metadonskog progra-
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Tablica 56.

Prosjecna dob prvodoslih
opijatskih pacijenata iz RH pri
prvom dolasku za razdoblje
1990-2000.
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Slika 6.

Prosje¢na dob svih prvodoslih
opijatskih pacijenata u Centar
za ovisnosti pri KB “Sestre
milosrdnice”, za razdoblje
1990-2000.

Tablica 57.

Broj opijatskih prvodoslih
pacijenata u 2000. s
prebivalistem u gradu Zagrebu
koji su bar jedanput opijate
uzeli intravenozno

Tablica 58.

Broj opijatskih prvodoslih
pacijenata u 2000. s
prebivalistem u gradu Zagrebu
koji su ikada dijelili pribor za
intravenozno uzimanje
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ma, koji je u kratko vrijeme privukao veliki broj nikada ra-
nije lijeCenih opijatskih ovisnika, medu kojim su mnogi
imali ve¢ dugi ovisni¢ki staz. To je naravno utjecalo na

vi$u prosje¢nu dob pacijenata tih godina.

Je li ikad uzimao i.v. Broj %
Da 209 86,7
Ne 32 13,3
Nepoznato 13

Ukupno 254 100,0

Mali je broj (32 ili 13,3%) prvodoslih opijatskih paci-
jenata u 2000. 1(0]1 nikad nisu intravenozno konzumirali
heroin i to su ve¢inom pacijenti koje su roditelji ili polici-
ja razotkrili u relativno ranoj fazi razvoja ovisnosti, tako
da jo$ vremenski nisu uspjeli do¢i do igle (Tablica 57.).

Je li ikad dijelio pribor Broj %
Da 119 66,9
Ne 59 33,1
Nije uzimao 1. v. 31

Nepoznato 45

Ukupno 254 100,0




Od onih koji su uzimali heroin intravenozno veéi dio
je (66,9%) bar jednom dijelio pribor za intravenoznu apli-
kaciju s drugim ovisnicima (Tablica 58.). Treé¢ina ih je ko-
ristila samo svoj pribor. Nakon javljanja u Centar i po
obavljenom savjetovanju veéina ovisnika prestaje koristiti
tudi pribor, a takoder prestaje svoj pribor davati drugima.

Muskarci (%) Zene (%)
Imaju ili su imali problem
sa zakonom 55,5 19,3
Nisu nikad imali problem
sa zakonom 44,0 79,6
Nepoznato 0,5 1,1

Tablica 59. potvrduje kako je ¢ak 56% muskih heroin-
skih ovisnika prije dolaska na prvo lijecenje bilo u sukobu
sa zakonom. To neizravno ukazuje na patologiju ponasa-
nja te populacije i na teZinu terapijskog rada s njima. Zene
ovisnice su znatno rjede kontaktirane od strane represiv-
nog aparata.
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Tablica 59.

Prvodosli pacijenti u Centar za
ovisnosti pri KB “Sestre
milosrdnice” za razdoblje
1998-2000. s obzirom na
odnos sa zakonom

PROCJENA EPIDEMIOLOSKE SITUACIJE KRAJEM 2000.

Ukupan broj ovisnika o svim ilegalnim drogama - oko

15.000 (stopa 3,1 na 1.000 stanovnika).

- Ukupan broj do sada lijecenih (registriranih) ovisnika o
heroinu - oko 7.000.

- Heroinski ovisnici su kod dolaska na prvo lijecenje stari
oko 24 godine, 4 puta su ¢eS¢e muskog spola, a heroin
su u prosjeku prvi puta probali sa 19 godina.

- Procjena ukupnog broja ovisnika o heroinu - oko
13.000. Broj ovisnika o heroinu koji su drogu jednom
ili vide puta uzimali intravenozno - oko 80%.

- Ukupan broj svih novih ovisnika u 2000. - oko 2.000
(procjena), od ¢ega 1.700 heroinskih.

- Broj prvi puta lije¢enih ovisnika o heroinu (2000.) -
ukupno 1.200 osoba.

- Broj ovisnika umrlih od iznenadne smrti (uglavnom od
predoziranja) godi$nje - oko 50.

- Ukupan broj tzv. rekreativnih (tjednih) uzimatelja droga
(naj¢es¢e marihuane) - oko 50.000, od cega oko 8.000
povremenih uzimatelja opijata.

- Ukupan broj svih osoba u drZavi koje barem jedanput u

godini probaju bilo koju drogu (uglavnom marihuana 1

hasis) - oko 150.000.

- Broj ovisnika o kokainu - 700.

85



Slavko Sakoman
Drustvo bez droge?

86

Broj povremenih (vikend) konzumenata kokaina - oko
3.000.

Broj povremenih konzumenata amfetamina i MDMA
(Ecstasy) - oko 8.000.

Broj ovisnika (pritvorenici, osudenici) u kaznenim usta-
novama - oko 1.200 godisnje.

Broj ovisnika o opijatima kod kojih je tijekom 2000. ko-
risten metadon za sporu detoksifikaciju ili za dugotraj-
no odrzavanje - oko 2.500.

Broj ovisnika koji su tijekom 2000. bili u bilo kojem od
organiziranih programa tretmana (u zemlji ili inozem-
stvu) - oko 6.500 (od tog broja u bolni¢kim specijalizira-
nim programima bilo je oko 500 ovisnika).

Broj ovisnika koji su tijekom 2000. boravili u terapij-
skim zajednicama (u zemlji ili inozemstvu) - oko 600.
Broj ovisnika zarazenih C hepatitisom - oko 7.000.
Broj ovisnika zarazenih HIV infekcijom - oko 0,9%.



