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Temeljno polazi{te te osobite dru{tvene i vrlo slo`ene
trajne aktivnosti, kojom se nastoji osigurati za{tita ljudi i
osobito mlade`i od svih pogubnih posljedica zlouporabe
droga, je dobra strategija i na njoj utemeljen Nacionalni
program. Kvalitetno provo|enje tog programa nije mo-
gu}e bez potpore upravlja~ke elite koja stru~njacima u in-
stitucijama omogu}ava da rade svoj posao nesmetano i
koordinirano od nacionalne do lokalne razine. Zloupora-
ba droga tretira se ispred svega kao javno-zdravstveni
problem u ~ijem rje{avanju jednaku va`nost imaju mjere
kojima se smanjuje ponuda, potra`nja i {tetne posljedice.
U~inkovita kontrola u svezi droga nije mogu}a ako se ne
umanji utjecaj pristupa koji izviru kako iz liberalne tako
i moralne paradigme. Europska Unija, kojoj te`i i Hrvat-
ska, zagovara pristup koji je utemeljen na znanstvenim
istra`ivanjima i epidemiologiji ovisnosti. Sve najva`nije
mjere moraju biti potvr|ene kao provedive i dru{tveno
isplative i na dinami~an na~in mijenjane i prilago|avane,
jer se i problem (kvalitativno i kvantitativno) kao i ukup-
nost konteksta unutar kojeg se doga|a i treba rje{avati
stalno mijenja.

U Hrvatskoj se u kratko vrijeme, naglom promjenom
kvalitete `ivota ljudi radi rata, pora}a i nesretne tranzicije,
dogodio veliki porast ponude i potra`nje a time i zloupo-
rabe droga. Pojavnost ovisnika o heroinu porasla je od
1990–2004. za ~ak {est puta. Zaustavljanje epidemije ovi-
snosti nije mogu}e bez provo|enja mjera kojima se sma-
njuje i ponuda i potra`nja sredstava ovisnosti. U lancu
mjera koje je u Hrvatskoj trebalo pokrenuti u tom pravcu,
za po~etak, mo`da je najva`nije bilo ure|enje sustava za
suvremenu i u~inkovitu dru{tveno-medicinsku skrb i li-
je~enje ovisnika. Privla~nost ponu|enih oblika pomo}i i
tretmana, te kapaciteti programa moraju biti takvi da mo-
gu, iz godine u godinu, “rije{iti” ili barem “dr`ati pod
nadzorom” toliki broj slu~ajeva koliko ih godi{nje na put
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oni koji je prodaju. Mora se uspostaviti ravnote`a. Da bi
se to realiziralo, prema Hrvatskom modelu, ovisnici su
“dobili status kroni~nih bolesnika” u ~iji su tretman, uz
specijaliziranu pomo} koju osigurava mre`a lokalnih Cen-
tara, uklju~eni lije~nici op}e medicine. Za heroinske ovi-
snike jo{ od 1991. osigurana je tako laka dostupnost sup-
stitucijskih programa opijatskim agonistima (svaki ovisnik
odlazi po svoj lijek svom lije~niku op}e medicine, dakle,
program je posve decentraliziran). To je pridonijelo da je
broj iv. ovisnika zara`enih virusom HIV-a bio i ostao is-
pod 1%. Dobar i funkcionalan sustav za tretman ovisnika
osigurava kvalitetnije provo|enje ostalih dru{tvenih mjera.
^ak {to vi{e, paralelno sa stavljanjem ovisnika pod dru-
{tveno organizirani nadzor, represiji i provedbi primarno
preventivnih programa odgojno-obrazovnog tipa, iznimno
se pove}ava va`nost i djelotvornost. Koliko, naime, krimi-
nal, zahvaljuju}i provedbi terapijskih programa, gubi kli-
jente i profit (ne zaboravimo da se lije~enjem ovisnika
mo`e smanjiti potro{nja droga za oko 70%), toliko }e na-
stojati novih mladih uvu}i u svoju mre`u. To se obi~no
posti`e jo{ agresivnijim i perfidnijim usmjeravanjem droga
prema sve mla|im adolescentima. Kako se to ipak ne bi
dogodilo, represivni aparat je du`an barem toliko sredsta-
va i ljudi usmjeriti suzbijanju organiziranijih oblika nar-
ko-kriminala koliko bi ina~e tro{io na kontrolu kriminali-
ziranih i nelije~enih ovisnika.

Jasno je da se kriminal ne mo`e iskorijeniti, ali sustav
za represiju (ako postoji politi~ka volja) mo`e kontrolirati
kriminalnu aktivnost gra|ana u granicama podno{ljivima
za zajednicu – {to zna~i da se tom sustavu ne smije omo-
gu}iti ili na bilo koji na~in dopustiti pove}avanje aktivno-
sti, mo}i i profita. Na `alost, u na{oj zemlji pravna dr`ava
slabo funkcionira, visoka je korupcija i sna`an organizira-
ni kriminal radi ~ega je jaka ponuda droga.

Pri uspostavi spomenute ravnote`e “silâ koje proizvo-
de problem” i silâ koje ga rje{avaju, va`nu ulogu imaju svi
koji se bave odgojem i za{titom interesa djece i mladih. U
Nacionalnoj strategiji {kolski preventivni programi ozna-
~eni su kao temelj primarne prevencije. Taj odgojno-obra-
zovni aspekt preventivnog rada prema strategiji, mora biti
sastavnica odgojno-obrazovnog procesa {to ga u najve}em
dijelu provode stru~njaci na{ih osnovnih i srednjih {kola.
Odli~no pokrenut program, gubi na kvaliteti od 2000. Te
je godine politika povjerila koordinaciju provo|enja Na-
cionalnog programa “svojim ljudima”. Radi komercijalnih
interesa, umjesto sustavnog provo|enja preventivnih pro-
grama, pojavljuju se fragmentirani projekti zvu~nih naslo-
va. Prevencija se pretvara u biznis. Mjere izvan-{kolske pre-392
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vencije, osobito briga za rizi~ne kategorije djece i mlade`i
sve su slabije organizirane. Out-reach programi jo{ nisu niti
pokrenuti.

Hrvatska ima od 1995. izvrsnu Nacionalnu strategiju.
Stru~njaci su svojim autonomnim djelovanjem, uz vrlo
skromna sredstva i vi{e deklarativnu potporu dr`ave razvi-
li odli~an i dobro koordiniran sustav za kontrolu droga
koji je dobro funkcionirao do promjene vlasti 2000. Tada
se politika umije{ala u struku, postavila “svoje”, nekompe-
tentne ljude da vode taj program, do{lo je do marginaliza-
cije stru~njaka a osiguran je pre{irok prostor za djelovanje
i utjecanje na dr`avnu politiku, nekompetentnom NGO
sustavu. U prvi plan dolazi rehabilitacija ovisnika u tera-
pijskim zajednicama, pada kvaliteta rada mre`e Centara za
tretman ovisnika, prekida se stru~na supervizija i edukacija
stru~njaka. Unato~ priliva od oko 1.000 novih heroinskih,
opada ukupan broj ovisnika koji se javljaju godi{nje u
dr`avni sustav suvremenog tretmana, na prva lije~enja pa-
cijenti dolaze u sve starijoj dobi. Raste broj iznenadno
umrlih ovisnika, raste pojavnost uzimanja droga kod ado-
lescenata, raste dostupnost droga, pove}ava se broj ovisni-
ka izvan tretmana i njihova kriminalizacija na “ulici”.
Odmakom od rata, glavnog pokreta~a epidemije, stanje se
i “samo po sebi” trebalo pobolj{avati a dogodilo se obrnu-
to. Stanje se nepotrebno pogor{alo.

Da bi se naglasila va`nost po{tivanja Nacionalne stra-
tegije, prikazati }e se radi usporedbe koncepcija (a time i
rezultati i posljedice) suvremenog i prema Nacionalnoj
strategiji preporu~enog kompleksnog programa tretmana
heroinskih ovisnika (farmakoterapija opijatskim agonisti-
ma – lije~nici op}e medine i psihoterapija – specijalizirani
timovi Centara za izvan bolni~ki tretman) i pristupa koji
zagovara NGO sustav (terapijskih zajednica)

Suvremeni medicinski pristup orijentiran na ranu in-
tervenciju:
• U program je privu~eno 3–4 puta vi{e slu~ajeva (do 70%

svih ovisnika u populaciji)

• Terapijski proces pokrenut u 22. god. `ivota, nakon svega go-
dinu dana “sta`a”

• Na koncu uspje{no socijalno rehabilitiranih 70%

• Zara`enih Hepatitisom ispod 20%, HIV ispod 1%

• U kaznenom postupku ispod 10%

• Obitelj emocionalno i ekonomski o~uvana

• Ve}ina se ne}e kriminalizirati i baviti “dilanjem” pa ne}e bo-
lest pro{iriti na druge osobe

• Kriminalu }e donijeti prihod oko 5000 eura 393
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Drug free pristup baziran na TZ NGO (“Neka padne
na dno”):
• U program “ulazi” jedva 10% slu~ajeva

• Spremni za prvi ostanak u TZ u 28 godini `ivota

• Uspje{no rehabilitiranih oko 30% (od 10%)

• Zara`enost virusom HCV i/ili B oko 80%

• Kriminalizirati }e se preko 70% slu~ajeva, a do “ulaska” u
TZ, radi negativnog utjecanja na (zdravu) mlade` i uli~ne
preprodaje droge, uvu}i }e u problemi i time ostaviti kao na-
slje|e na ulici 2–4 nova ovisnika, narko-kriminal }e po slu-
~aju profitirati oko 80.000 eura a ukupne {tete za dru{tvo bit
}e po slu~aju i tri puta ve}e

• Njihove obitelji }e biti ekonomski i emocionalno te{ko o{te}ene

Bilo bi posve nerealno i utopisti~ki postaviti si za cilj
potpuno iskorjenjivanje problema droga i ovisnika, jer iz
same ljudske naravi nije mogu}e ukloniti temeljni uzrok
radi kojeg dio ljudi uzimanjem “droga” – da ubla`i osje}aj
neugode ili patnje ili da zadovolji potrebu za osje}ajem
ugode i zadovoljstva. [to je vi{e nezadovoljnih, nesretnih i
u suvremenoj civilizaciji izgubljenih ljudi, {to je utjecajnija
`ivotna filozofija “`ivim ovdje i sada, a `ivot brzo prola-
zi”, {to je vi{e onih koji smisao `ivota nalaze u hedonizmu
i {to je vi{e neupu}enih koji misle da se za tu iluziju zado-
voljstva isplati izlo`iti brojnim pogibeljima i za to skupo
pla}ati, to je potra`nja za drogama ve}a. A dok je po-
tra`nje, bit }e i ponude. Ne treba, me|utim, zaboraviti ka-
ko i ponuda te “robe” na ilegalnom tr`i{tu, te marketin{ka
vje{tina kriminalnog sustava i njihovih sprega tako|er ut-
je~u na potra`nju.

Samo sna`nim, stalnim i strate{ki dobro osmi{lje-
nom i na znanstvenim istra`ivanjima potvr|enim Na-
cionalnim programom suzbijanja zloporabe droga, unu-
tar kojeg je ukupno djelovanje stru~njaka i profesiona-
laca me|usobno funkcionalno povezano, mogu}e je po-
javnost onih kojima }e droga biti na~in `ivljenja i umi-
ranja, odr`avati na razini podno{ljivoj za zajednicu.
Kvalitetno provo|enje tog program nije mogu}e bez
potpore vlasti, no vrlo je {tetno ako se politika direktno
umije{a u struku.

Svijet, njegov sustav vrijednosti i kvalitetu `ivljenja
najve}eg broja ljudi te{ko je pobolj{avati, ali provoditi Na-
cionalni program mogu}e je i nu`no. U~inimo li to, mo-
`emo biti uvjereni da }e se svijet doimati barem malo ljep-
{im i da }e nesretnih, bolesnih, ovisnih i prerano umrlih
sigurno biti manje.
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