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Postovani citaoci,

Pred Vama se nalazi novi broj Biftena.
Ponosni smo na cinjenicu da je Bilten,
prakticno jedino glasilo u Bosni i Hercegovini

| koje se bavi problematikom ovisnosti, presao
B granicu Zenicko-Dobojskog kantona i postao
dragi gost u brojnim ustanovama i organizaci-
jama. Takve okolnosti namedcu i dodatnu
obavezu i odgovornost ka unapredenju
sadrZaja i kvaliteti pisanog materijala. 0bzi-
rom na raznovrsnost danaka u ovom broju
vjerujemo da ce i ovaj broj Biltena pratiti
uspjehe svojih prethodnika.

Ugodno Vam citanje!




JAVNE ZDRAVSTVENE USTANOVE
“KANTONALNI ZAVOD ZA BORBU
PROTIV BOLESTI OVISNOSTI” ZENICA

BILTEN

TRANSAKCIONA ANALIZA HEROINSKE OVISNOSTI -

PRIKAZ SLUCAJA

Adila Softic, diplomirani psiholog
Psihoterapeut transakcione analize ps

Ovisnost o heroinu je hronicna bolest pojedinca ali | porodice i Sireg druitva. Tome u
prilog govore | nerijetke veoma sliéni stavovl prema drogama; kod samog ovisnika
koji cesto otpisuje problem ali i kod drustva koje umanjuje i zanemaruje problematiku
ovisnosti. Obzirom na kompleksnost bolesti, sasvim Je opravdan multidisciplinami
pristup ovisnostima. ledna od veoma vainih stubova” u tretiranju ovisnosti je psi-
holoski i psihoterapijski rad.

U radu sa ovisnicima vremenom shvatama da im je veoma tesko nametnufiili postaviti
kao obavezu svaki drugi oblik tretman izuzev farmakoterapije. 1z tog razloga, vaZan
je pristup klijentu i 5to bolje priblifiti $ta za njega znadi psihoterapija. Dakle, u poedtku
lijecenja to nije ohaveza. Psihoterapija podinje po izvjesnoj fizickoj stabilizaciji klijenta
upravo uz pomod izuzetno vazne farmakoterapije.

Nailazimo na razne poteskoce u radu = kiijent ne zeli, Zuri, odgada, otpisuje problem
| tefinu problema...sve je to ocekivano. Radimo individualnu | grupau psihoterapiju.
Cilf je reizgradnja licnost, suofavanje sa realnoddu, potraga za opdjama,

0 transakcionoj analizi

Transakeiona analiza ( skraceno TA ) je populama psiholoka i psihoterapijska discipling
koja ima Sirok spektar primjene ( psihoterapija, medicina savjetovanje, pedagodgija,
medijacija, psihologija korporadija ). Osnivad pravea Je americki psihijatar | psihoter-
apeut Eric Berne ( 1910 - 1970 ).

Obzirom da je TA pokazala svoju Siroku primjenu u razlicitim oblastima, tako posebno
mjesto zauzima i u tretmanu ovisnosti, Transakciona analiza kao humanisticki psi-
hoterapijski pravac radi upravo na promjenama stavova, prihvatanju problema i
pronalasku opcija za bududnost.

Osnovni koncepti TA

Ego stanja = strukturne jedinice licnosti (Roditelj , Odraslii Dijete)

» Roditelj

» Odrasli

» Dijete

Transakcija u transakcionoj analizi ima jednostavno a veomna vaino znacenje — jedinica
komunikacije, centralna koncepcija u TA jer se najvise i bavimo analizom transakcija.
Livotni skript — Zivotni plan ili scenario koji je utemeljen na izvjesnoj ranoj odluci
tokom djetinjstva, te kao da ga negdje u glavi zapisujema i tu ostaje pohranjen te se
prema njemu ponasamo u porodid | drugtvu,

Skriptne poruke — poruke od roditelja dobijene u ranom djetinjstvu

Zabrane — naredbe, uglavnom destruktivae, rane roditeljske poruke | ne misli, ne os-

jecaj...)

Drajveri — roditeljske poruke da bi djecu zadrZali pod kentrolom, mogu biti destruk-
tivne ( budi jak, radi naporno, budi ljubazan )

lgre — prinudna, nesvjesna ali | planirana aktivnost iz koje se olekuje skrivena dobit
Tivotne pozicije

jasam ok — ti si ok {najbolja pozidja, govori o svjesnoj [ odrasloj licnosti)

jasam ok — ti nisi ok (suluda, autoritativna pozicija, kriminalna pozicija)

ja nisam ok — tisi ok [ pozicija bespomocnosti, ovisnosti )

ja nisam ok — ti nisi ok ( nihilisticka pozidja, samoubice}

TA u tretmanu ovisnosti

Transakciona analiza radi na promjenama stavova ovisnika, prihvatanju problema |
njegove teZine, razbijanju igara koje igraju ovisnid, jacanju Odraslog ego stanja,
pronalasku opdija za buducnost te davanju “dozvola” | podrike na putu ka uspjehu.

Prikaz slucaja
Osnovni podaci o kdijentu

U radu je prikazana tridesetpetogodinja ( 35 ) Zena T.T., po zanimanju slasticarka,
nezaposlena, roditelji razvedenl tokom njene Skolske dobl, ima dvogodidnjeq sina iz
vanbradne zajednice, Ovisnica o heroinu 7 godina, zadnje dvije godine heroin uzima
iv, hepatitis C pozitivna, osudivana, unazad kratko vrijeme bavi se prostitucijom.
Trenutno Zivi kao podstanar u jednom manjem mjestu u ZDK. Sin je kod njene majke.
U Zavodu na lijecenju je 3 godine, na metadonskoj terapiji. Detoksifikacija pokutana
i ambulantno i stadonare. Medutim, apstinenciju od heroina veoma tetko odriava
te se vratila na metadonski program.

Generalna dijagnaza po |CD 10 je F11.2 ovisnost o heroin, Zatim, primijecena je simp-
tomatologija poremedaja raspoloenja, povremene paranodne ideje te nizak nivo
samopostovanja i odnosa prema viastitom tijelu.

Prema analizi visedimenzionalnog testa licnostl MMPI — 202, peofil pokazuje depre-
sivne karakteristike — potiStenost, pad emodionalne i Zivotne energije, nizak nivo in-
tencionalnosti i spontanosti, osjecaj bezvrijednosti.

Prosjecnih intelektualnih sposobnosti.

TA dijagnostika

Zivotni skript — qubitnicki { ne vrijedim, ne mogu se izlijediti, zavrsit ¢u u ludnidi...)
Ego stanja — dominira Ego stanje Djeteta, negativno adaptirano dijete, povadljiva,
bez svog stava

Zivotna pozicija: ja nisam ok — ti si ok

Iabrane — ne budi vaZna, ne osjecaj , ne misli, ne budi lijepa, ne budi bliska/intimna
sa nekim

Drajveri — ugadaj mi, budi jaka, budi ljubazna

Simbioza Il reda — patolodki odnos prema potrebama drugih, u skladu sa svojim dra-
jverom ugadaj drugima i zabranom ne budi vaina

lgre — igra ulogu Zrtve, ja nisam ovisnica, $ta ti Znas kada nisi probao, ja sam u
kandzama droge i prostitudije

Dobit izigara:

2
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Psihicka dobit — ofuvanje pozitivne slike o sebi { pred samom sobom se proglasi da
nije odgovomna za te postupke nego neko drugi-droga, partner

Socijalna dobit— predstavija sebe kao Zrtvu droge i ovisnost, kao | okolnosti te“upeca” |

spasioca, izbjegava odgovornost te zagovara da krivicna djela nije uradila ona nego
droga

Plan tretmana

Multidisciplinami pristup — ucesce neuropsihijatra sa psihofamakoterapijom, saradnja
sa socijalnim radnikom i psihologom / psihoterapeutom.

5a stanovista TA dogovoriti Ugovor (izmedu terapeuta i klijentice) 5to predstvalja os-
novicu i vodilju u radu. To znadi da trehamo zajedno definisati 3ta je problem, na éemu
fell da radi na sebi, koliko feste seanse da budu, metode rada itd. Posebno vadan
ugovor jeste Ugovor o neuzimanju heroina.

Primjena niza TA tehnika | koncepta: analiza skripta ( analiza Zivotnog scenarija —
igara, zabrana, drajvera itd) jer tu negdje stoje mogudi uzrod ulaska i ostanka u svijetu
droge i prostitucije, rad na eqo stanjima ( posebno Ego stanju Djeteta odakle dolazi
kontaminacija ), dekontaminacijom dovesti do balansa eqo stanja t] dovest| klijenta
v stanje u kojem adekvatno funkcionisu sva tri dijela liénosti ) , rad na dvije stolice {
veama dobra tehnika koju klijenti rado prikvataju ) , roditeljski intervju { klijent se
postavija u pozidiju oca ili majke ), konfrontacija ( ne podriavati patologiju, iskrivijenu
shiku o sebi niti nasilu uljepiavati stanje itd ), kristalizacija ( dodi do jasnih zakljucaka

0 sebi }, informisanje ( o sve bolesti | zdravlju, svemu u tom trenutku $to je vazno |,
art terapija ( veama uspjesna metoda ), davanje dozvola ( tehnika u kojoj dajemo do
znanja klijentu da sposoban , da vrijedi i da je vaina osoba na planeti itd ) i po potrebi
sistemnska konstalacija te obavezno body therapy i tehnike relaksacije

Uz primjenu ovih tehnika ocekuju se promjene: sticanja uvida u realnost, pribvatanje
odgovornosti prema sebi i sinu , trenutnu Zivotnu poziciju ,ja nisam ok — ti si ok”
promijeniti u,ja sam ok —ti si ok” , donodene odluke za antiskriptno ponasanje { pon-
asanje u skladu sa Novim odlukama o #ivotu, suprotno ranijim oblicima ponasanja ),
balans ego stanja te integradja Odraslog ego stanja.

Dosadasnji uspjeh tj efekti rada u lijeenju: postignut Ugovor o apstinencije od heroina,
prestanak prostitucije te prilwatanje odgovomosti. Motivacija za psihoterapiju adek-
vatna, sve tehnike primjenjive. Ugovor je vecim dijelom ostvaren - postignuta apsti-
nencija od heroina i prestanak prostitucije, Uspjedan je | rad na emocijama -
pribvatanje autenticnih emocija, analiziranje ranih zabrana, drajvera, igara. U toku je
rad na opcijama za dalje, Traje body therapy.

Na kraju
Rad na integraciji Odraslog ego stanja kod ovisnika je veoma spor proces te zahfijeva

dosta energije, usaglasavanja i podrike.
U nekim slucajevima, naalost, nema uspjeha.

PSIHLJATRIJSKI POREMECAJI U OBITELJIMA OVISNIKA

dr Samir Kasper MD.MA
neurolog i psihijator-adiktolog

Bolesti ovisnosti predstavljaju kompleksne pore-
mecaje koji su rezultat sloZene interakdje tri Cim-
benika i to;

- nasljedne fj.genetske osnove
- strukture osobnosti ovisnika
- defstva socijainit cimbenika

U ovom danka pokusat cemo da prikaZemo utjecaj na-
jblizeg socijalnog tj.obiteljskog okruZenja na razvo)
bolesti evisnosti kao i njeqov znacaj za uspjesan tret-
man | sodjalnu rehabilitaciju ovisnika,

Najblize socijalno okrugenje ima veoma velik znadaj
22 razvoj zdrave osobnosti koja ce biti imuna na sve
izazove suvremene civilizacije ukljucujudi tu i bolesti
ovisnosti. Suvremena neuroznanstvena istraiivanja
ukazuju da problemi ve¢ u najranijoj razvojnoj dobi
ukljucujudi tu | intrauterini razvoj moqu dovestu do
sklonosti ka razvoju bolesti ovisnosti ali i ostalih smet-
nji u razvoju kao Sto su poremedaji iz autisticnog spek-
tra, ADHD ali i paremecaji

osobnosti kao i psihoticni poremecaji.

Najznacajniji obiteljski riziko-faktor je prisustvo bolesti
ovisnostl u najblizem socijalnom okruZenju.U nasim
uvjetima najéesde se radi o alkoholizmu kod jednog
od roditelja Sto je povezano s fizickim i verbalnim
maltretiranjem,odgojnim zanemarivanjem i s|. Jedan
od riziko-faktora su i thz.emocionalno hladne obitel]i
u kojima je dodlo do zamjene emocionalne topline izv-
Jesmim surogatima najéesce financijskim ili zamjene
u tradicionalnim obrasdma dijete-roditelj. Medutim

niti jedan od ovih socijalnih éimbenika ne treba apso-
lutizirati jer da bi dodlo do razvoja bolesti ovisnosti
nepohodno je i prisustvo i druga dva dimbenika
tj.genetske podlege i psiholodke strukture da bi doslo
do razvoja bolesti avisnosti, Tako postoje obitelji bez
ljednoq riziko-faktora u kojima ipak imameo élana koji
boluje od ovisnosti.

Ibog prisutnih prerasuda i stereotipa kao | nerazvi-
jenih psihijatrijskih servisa koji bi se trebali baviti
dudevnim poremedajima u adolescendiji znatan broj
poremecaja kao Sto su nprADHD,adolescentne
krize,depresije i psihoze ostaju neprepoznate i pred-
stvaljaju bazu iz koje se regrutiraju ovisnici o psihoak-
tivnim supstancama.ll ovakim slucajevima ne
maZemo amnestirati ni struéna lica ali ni élanove
obitelji koji previde dusevni poremecaj te se stoga na
vrijemne ne obrate za struénu pomoc,

Kada vet dode do razvoja bolesti ovisnosti ovaj pore-
mecaj se pored ovisnika odraZava i na clanove
obitelji, partnere,djecu i sl. Ovaj kontinuiran | najesce
kontinuiran stres pracen povremenim usponima |
cestim padovima ostavlja posljedice i na njihvo
dufevno pa preko toga i na tjelesno zdravlje. U
pocetku ovi poremedaji imaju karakteristike akutnih
reakija na stres ali se vremenom kronificiraju i evouli-
raju najcesce u proemedaje raspoloZenja tipa depresija
ali | neurotskih i somatizacijskih poremedaja pa i
pravih akutnih psihoza. Indirekine se uocavaju i prom-

jene u domeni somatskog zdravija kao npr.problemi

sa povisenim krvnim pritiskom, razvoj dijabetesa
povezanog sa stresom i sl.

Sve ovo navodimo kako bi ukazali na potrebu
ekolokog pristupa u tretmanu ovisnosti. Dakle nije
dovoljno samo lijeciti  tretirati ovisnika nego | njegovo
najblize socijalno okruzenje kako bi se poludli adek-
vatni terapijski rezultati i prevenirali eventualni re-
cddivi  naken  provedenog  detoxa |
sociorehabilitacionog tretmana.

U JZU Kantonalni Zavod za barbu protiv bolesti ovis-
nosti se od samog osnivanja se ovo] problematici pok-
lanja izuzetan nacaj ali je to napose intenzivirano sa
osnivanjem odjeljenja stacionarnog detoxa.Svakog
prvog i treceq Cetvrtka u mjesecu se odrZavaju grupe
suradnika u lijecenju gdje se kroz suport ali | klasicni
grupni psihoterapijski rad baziran na principima kog-
nitivno-bihevioralne i psihodinamske terapije tretiraju
poremecaji mentalnog zdravlja kod ¢lanova obitelji
ovisnika o psihoaktivaim supstancama, U sluézjevima
adje je to neaphodno ordinira se i adekvatna psiho-
farmakoterapija. Dosadainja iskustva ukazuju na
dvostruku korist ovoq vida tretamana.Kao prvo keoz
oblike grupne terapije vrii se redukcija stresa i vrsi
znacajan utjecaj na poremecaje stanja mentalnog
2dravijakod {lanova obitelji ovisnika. Drugi benefit je
5to kroz ovaj oblik rada dobijamo svojevrsnog educi-
ranog dijagnosticara i terapeuta unutar obitel]i ovis-
nika ija uloga desto mode biti presudna u prevenciji
recidiva i socijalnoj rehabilitaciji ovisnika.l buduénosti
se ofekuje kvantitativno | kvalitativno poboljSanje
ovog vida tretmana pa se nadame da e i konaéni
rezultati biti znatno bolji od dosadasnjih.
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| ZVIBACI ZENICE - PRIMJER DOBRE PRI

Zeniéki lzvidaci predstavijaju sjajan primjer kontinuiranog i sistemskog odgoja i obrazovanja miadih. Posjetiti kamp lzvidaca na Bo-
rackom jezeru znadi ,napojiti se” dobrim raspoloenjem i pozitivnom en ergijom. Gledajuci mlade pune energ ije, pune volje za igrom,
za 3ivotom, za uéenjem, za druienjem... ne moiete ostati imuni na takvu kolicinu radosti, razdraganosti, op ustenosti...Za par minuta
postat cete isti takvi. Depresija? Strahovi? Briga? Takve stvari ne stanuju u kampu lzvidaca.

Oko 1000 djecaka i djevojtica svakodnevno usvajaju zdrave Zivotne stilove.
Najbolje u svemu je da Zivotne stilove primjenjuju,ufivo’, a takva nanja ostaju
zadugo, ako nei cijeli Zivot. Aimati takva znanja, i primjenjivati zdrave Zivotne
stilove — e to je temeljna prevencija narkomanije, alii svih drugih oblika asa-
gijalnog ponasanjal

J7U Kantonalni zavod za borbu protiv bolesti pvisnosti* Zenica pridruiio se
&4abu | Nadelnitvu kampa, odnosno izvidadima u kampu Borackog jezera sa
ciljem edukadije mladih o uzrocima narkomanije, riziénim i zastitnim faktorima
i natinima odupiranja posasti narkomanije kojoj ce vecina miladih biti izloZena
barem jednom u Zivotu. Posebna edukacija provedena je sa buducim vod-
nicima, po modelu edukadija edukatora, sa nadom da ¢e u bududem radu svake
qodine, dok budu aktivni vodnid, prenositi nanja novim narastajima izvidaca.
Edukacija se, takoder, provodi | sa mladima u sve Eetiri smjene,

U ovom broju Superinfa zelima istadi znaaj kontinuirane adukacije mladih |
usvajanja zdravih Zivotnih stilova. Jelimo potadi miade roditelje (a i nesto star-
ije koji smatraju da im nije kasno usvajati nove informadije], da je ucenje djece
o vainosti ekologije istovremeno i spasavanje od narkomanije, da je ucenje
djece o vrijednosti postovanja starijih istovremeno i razvijanje otpora prema
narkomaniji, da je ufenje djece pozitivnom koristenju slobodnog vremena is-
tovremeno i tajna onih koji su uspjesni u Zivotu rekdi su NE drogama,...

| za kraj Zelimo redi da nikada nije kasno, da je,novi dan —nova nafaka”, te da
ve¢ danas moZemo usvajati nova znanja. Da ve¢ danas mozemo ufiti kako da
djeca usvajaju zdrave Zivotne stilove. A vec od prekosutra | primjeniti naucena
znanja, Time bismo povedali 3anse miadima da se odupru narkomaniji. A i
duini smo im pruZiti $ansu, jer i nama je neko ostavio prostor Za Eivot, neko
nas je naucio etici, ostavio nam pitku vodu u slavinama, jezera, bazene,...

| zbog nas se neko ranije trudio. A vidjeti djecu kako se smiju, vidjeti ih kako
su razdragani — neprocjenjivo!

| Sp—— DL v

Napomena: tekst je objavijen u5 uperinfu kao dio saradnje

Zavoda i lista Superinfo
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LAMKE ADOLESCENCLIE

Mr.sc, psihiolog Nermana Mujcinovic

UvaZavajuciizuzetke, najcesca dob za pocetak eksperimentiranja i zZloupotrebe narkotika je adolescencija. Cesto se
u literaturi spominje razdoblje od 13 -18 god., a nasa iskustva govore da i neka mlada djeca dolaze u dodir sa
narkoticima, a gornja granica u sustini i ne postoji. Logicno se postavlja pitanje zasto je bas ta dob presudna za
Jjednu od najteZih bolesti danasnjice tj. bolest ovisnosti o narkoticima, a odgovor treba traiiti u specificnosti ove

razvojne dobi i njenim zamkama.

Adolescencija je razdoblje u Zivotu Covjeka u kojem dolazi do tjelesnog,
prvenstveno spolnog sazrijevanja, a zatim i do psihosocijalnog sazrije-
vanja pracenog nizom novih potreba, interesa i problema koji ih dotad
nisu zaokupljali. To je vrijeme odrastanja, prijelaza iz nezrelosti djet-
injstva u zrelost odrasle dobi. Prijelaz obuhvata bioloske, psiholoske i
socijalne promjene. Adolescenti postaju zainteresovani za seks i bioloski
su sposobni imati djecu Sto je ujedno i blagoslov i prokletstvo za tako
ranu dob. Postaju mudriji, sofisticiraniji | sposobniji donositi odluke, ali,
na Zalost, neke od njihovih odluka mogu biti nepromisljene i pogresne.
Povedava se nezavisnost | emocionalna razdaljina prema roditeljima, a
raste vaznost pripadanju grupi vrénjaka i prvih ljubavnih odnosa, §to
cesto roditelje stavlja u poziciju nijemih posmatraca Zivota svoje djece.
Nasi pacijenti ovisnici kao najesci razlog zasto su podeli sa zloupotre-
bom narkotika navode da su to radili zbog uklapanja u grupu vrdnjaka
U kojoj su svi eksperimentirali sa drogama. .Mislio sam, kada mogu oni,
zastone bihija."

Adolescencija je i razdoblje "bura i oluja”, brzih izmjena raspoloenja,
unutarnjih konflikata i svada s okolinom, buntovnistva, ispitivanja
granica, besmrtnosti, znatizelje i istraZivanja svijeta. lako se ovo smatra
prirodnim, normalnim i pozeljnim u adolescenciji, ne smijemo zane-
mariti zamke koje se kriju iza njihovih, ispitivanja granica”. Bukvalno ce
sebe testirati na mnogim poljima, pa i na onima koja im nikako ne idu
u prilog. Isprobavat ce kako im odgovaraju cigarete, kakvi su pod utica-
jem alkohola, a nerijetko i narkotika. Prema istraZivanjima, oko 6,7%
srednjoskolaca ZE-DO kantona je konzumiralo neki narkotik.

Tinejdéer u nadem drustvu ima veoma teiak zadatak 5to se tice obliko-
vanja vlastitog identiteta i pronalaZenja novih uloga. To je prvenstveno
stoga sto oni danas Zive u svijetu koji njihovi roditelji u potpunosti ne
prepoznaju i u kojem oni ne mogu funkcionirati kao uspjesni model
(prema Hwang & Nilsson, 1995). U nasem danasnjem drustvu ovo je
dodatno otezano svim drustvenim previranjima kojima smo svjedodi u
proteklih gotovo 20 godina.

Pritisak socijalne okoline je veoma snaZan. Razlicite kulture razlikuju se
prema tome koje se alternative identiteta stavljaju mladima na raspo-

5

laganje. U plemenima u kojima od alternativa ima$ da budes ratnik,
seoski vrad ili poglavica, nije problem odluditi se izmedu te tri opdije.
Socijalni odnosi takode odreduju da li ¢e mladalacka dob trajati duze i
biti ispunjena konfliktima ili e biti relativno kratka i bez problema. Sto
vise alternativa identiteta jedno drudtvo nudi i Sto je vide sodijalnih arena
otvoreno za mlade, to je adolescendja turbulentnija (prema Hwang &
Nilsson, 1995). U nadoj drZavi sve je jos viSe komplikovano loim
ekonomskim statusom, padom Zivotnih vrijednosti, nezaposlenoscu,
strahom od novih ratova i sukoba itd. Ni mi sami kao roditelji nismo
sasvim sigurni kakva vremena nam dolaze i za kakvu buduénost odga-
jamo nadu djecu. Sami se ne snalazimo u okruZenju kakvo je trenutno.
Moralne vrijednosti koje smo njegovali smatrajudi ih apsolutnim isti-
nama i veoma spremno prenosili na svoju djecu dolaze u sukob sa real-
nim stanjem oko nas i svakodnevnim Zivotom. Ako mi sami to osjecamo
kako je tek tesko nasoj djeci odluciti se kojim putem krenuti. Sta je to
§to e za mene biti dobro u bududem fivotu, 5ta je to ito ¢e mene jednog
dana zadovoljavati i usrediti, 3ta je to Sto ce ispunjavati moj Zivot? Sva
ova pitanja se komplikuju ogromnim dijapazonom mogudih alternativa
identiteta koje danasnje drustvo stavlja pred mlade.

Negativno rjesenje mladalacke krize — pometnja identiteta — vodi ka
nepovezanom i nepotpunom poimanju sebe. Ovo je, u sustini, najveca
zamka adolescendije. One mlade osobe koje nisu imale doveljno srece
da najturbulentnije doba Zivota produ koliko-toliko neokrznute opas-
nostima, mogu ostati van onog Zivotnog puta za koji su ih roditelji Zeljeli
spremiti, zalutati u kriminal, psihijatrijske | druge bolesti, a time naravno
| droge.

Bez obzira na sve navedeno, ne smijemo zanemariti nepobitnu cinjenicu,
a to je da e vecina mladih sve ove zamke adolescencije prodi dobro,
kvalitetno i sve bitke koje sami dobiju ¢e ih ojadati | pripremiti za Zivot
koji je pred njima. Nekada je dovoljno samo ih dobronamjerno posav-
jetovati, usmieriti ili po potrebi, svrhovito kaznifi, pa kako je divno
napisao nas pjesnik Alija Dubodanin:

we-DUSE CE Vel nadi

Usku, glavnu cestu...”
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Radionice u JU Javna biblioteka Zavidovici

Sedin Habibovic, Odfel prevencije

Zavod kroz svoje aktivnosti visi kontinuiranu opcu | specijainu pre-
venciju narkomanije. Ciljane grupe su raznolike, u zavisnosti od
potreba lokalne zajednice. Jedna zanimljiva aktivnost provedena je
sa JU Javna biblioteka iz Zavidovica. Na poziv direktorice Amele
Hodzi¢, prof, tim Zavoda je proveo radionicu na temu Uzrodi |
posljedice narkomanije. Paznja mladih dlanova biblioteke je bila na
visokom nivou, $to nam daje nadu da je radionica bila uspjesna te
da su prisutni ucenic donijeli snaznu odluku o Zivljenu zdravim Ziv-
otom | primjeni zdravih Zivotnih stilova. U nastavku teksta dat je
dopis JU Javna biblioteka i nekoliko slika sa radionice.

JAVNA USTANCVA
JAVNA BIBLIOTEKA ZAVIDOVIC]

KANTONALNI ZAVOD ZA BORBU PROTIV
OVISNOSTI ZENICA

e-mail; zdkovisnost@gmail.com

PREDMET: Prijedlog za saradnju

Postovani,

Jelimo vas obavijestiti da je nasa ustanova 2ainteresirana za or-
ganiziranje radionice na temu Prevenais u borbi protiv ovisnosti
u prostorijama Javne biblioteke Zavidowidl. Ova radionica bila bi
namijenjena djedi uzrasta od 11-12 godina i bila bi organizirana
u periodu od. 01. do 10. oktobra u toku Djedije nedjelje”. Ovo-
godisnje obiljeiavanje Djedije nedjelje bit ée pod motom haorbe
protiv ovisnosti medu djecom i opéenitn u drustvu. Smatramo
da vi mozete angairati kompetentno| edudrano osoblje kaje je ,
u moguénosti da u navedenom periodu , jedan dan u trajanju -
od 1-2 sata, odrie ovu radionice. Napominjeme da biblioteka '
ima adekvatan prostor u koji moZeme smijestiti grupu od dvade-
setak djetaka i djevojica spomenutog uzrasta, te jedanaest
ratunara sa pristupom intemetu kao| projektor, TV aparat | druge
tehnicke uredaje za multimedijaine sadriaje. Val Zavod mogao |
bi tom prilikom prezentirati i viastite promotivie materijale koje
ste napravili za kampanju koju ste imali u prethodnom periodu.
Moramo redi da nam se spomenuti materijali veoma dopadaju i

da skrecu painju na sve prisutniji problem ovisnosti medu
mladima. 5 ohzirom da su Zavidovidi sredina sa izraZenom soci-
jalnom problematikom koja je pogodna za pojavu raznih oblika
avisnosti, smatramo da bi ovakav sadraj bio svrsishodan. Uko-
liko ste raspolozeni za ovaj vid saradnje molimo da nam se Sto
prije javite kako bismo mogli planirati dalje aktivnosti.

Srdaan pozdrav!

DIREKTOR: AMELA HODZIC, prof.




JAVNE IDRAVSTVENE USTANOVE
"KANTONALNI ZAVOD ZA BORBU B“TE"
PROTIV BOLESTI OVISNOSTI” ZENICA

Medunarodni dan borbe protiv droga

Sedin Habibovic, Odjel prevencije

Kao i svake godine Zavod organizuje niz aktivnosti
povodom 26.juna Medunarodnog dana borbe protiv
droga. Ove godine Zavod je organizovao punktove,
priredio predavanja, press-konferenciju, pripremio
dva dokumentarna filma, itd. Dio radne atmosfere
moguce je ,osjetiti” putem slika koje su dio ovog tek-
sta.
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Iskustvo socijainog pedagoya
u radu s ovisnicima o PAS

Elna Demirovic-Kajic, soc.pedagog

’ i | sam blagi strah, neizvjesnost, pa i laganu nesig-
Tokom mog cetverogodisnjeg Skolovanja | urnost obzirom na djelatnost koju obavja 2oved.

na Islamskog p edagoskom fakultetu, | Nakon to mi je dodijeljen mentor, pocetak
Odsjeka 5ﬂf*1ﬂ1"FPEdﬂ!??9fJ“r Cestosamse | pripravnitkog staza pocela sam obavljati na
susretala s raznim teorijskim shvatanjima | Detoksu-stacionamom adjelu gdje su smjesteni

bolesti ovisnosti.
' oko 6 sedmica, mada se duina trajanja odreduje

' ovisnici. Njihov boravak na ovom odjeljenju traje |

Jedno od takvih bilo je:,Ovisnost ili adikcija
o nekoj psihoaktivnoj supstanci podrazu-
mijeva da konzument zbog psihickih ( psi-
holoskih) ili fizickih (fizioloskih) razloga ne
moZe lako da prestane sa uzimanjem
upotrebljavane supstance.” Prema defini-
ciji Svfetske zdravstvene organizacije ovis-
nost je ,stanje, psihicko, a ponekad i
tielesno, koje se karakterise promjenom
ponasanja i drugim promjenama, §to uvi-
jek ukljucuje neodoljivu potrebu za uzi-
manjem droge, stalno ili povremene, kako
bi se postigao njen psihicki uéinak, a

ponekad da bi se izbjegla neugoda zbog |

njenog neuzimanja.”

Pored toga, svakodnevno u novinskim
dancima, a najéesce urubrici crne hronike,
éitala bih naslove tipa:,Narkoman izbo

staricu i uzeo joj novac” ,Smrt zbog pre- |

daziranja,” i njima sliéni. Ne moze se ni za-

misliti, koliko je moja predoiba ovisnika |

' strukturi njihove lignosti, odredenom sklopu Fivot-

individualno, odnosno prema stanju i potrebama |

paijenata, $to progjenjuje Struni ti Detoks odjel-
jenja.

Moja prva praklicna iskustva u radu s ovisnidma su
dodatno progirila ve¢ postojece predrasude. Bila
sam fznenadena. Njihov spoljanji izgled odavao je
sliku Tjudi koji se neredovito hrane i nedovoljno
vode ratuna o sebi. Neki od njih bili su izrazito
miréavi, upalih obraza i ofiju, neprirodne hoje koze

(crvene, cijanotine ili Zuckaste), | dosta stariji od |

stvame starosne dobi. Naravno, bilo je i onih koju
su bili izrazito naoditi, obrazovani i nadareni. Psi-
hicki status ovisnika bio je individualan. Pojedini
su bili depresivni, sa usparenim misaonim tokom,
te su samo sjedili i gledali u jednu tacku. Drugi su
bili anksiozni pa su neprestano hodali gore-dole, i
stalno neéto trafili od medicinskog osoblja.

A treci su bili pozitivni, spremni na saradnju i emo-
tivno topli, da je bilo pravo zadovoljstvo raditi s
njima. V¢ sam tada osjetila da su moje predrasude
neosnovane, i da se temelje na nedovoljnom poz-
navanju dinjenica. | tako, vrijeme je prolazilo, a pre-
dosba ovisnika u mojim mislima polako se

bila pogresna i koliko velike moje predra- I mijenjala. Promjena je nekada isla u takvu krajnost,

sude,

Suotena sa nizom poteskoca, docekao me i prob-

lem obavljanja pripravnickog staia obzirom na jos |

' dabih znala pomisliti da cu jednim razgovorom fi-
' jediti sve njihove dugogodisnje probleme, i kada

bih shvatila da je to nerealno, osjecala bih viastito

wijek,neoprwdmu,nedeﬁnisanistmﬁsﬂciialnug | nezadovoljstvo. Nakon Sestomjesecnog svakod-
pedagoga. Nastojeci svoja teoretska saznanja | nevnog radai uz stalnu podrsku i superviziju mojin

nadopuniti praktiénim iskustvom, potpuno razu-
mijevanje nasla sam u JZU Kantonalnom Zavodu za
borbu protiv bolesti ovisnosti, gdje me je osoblje
gve institudije sa puno panje i topline prihvatilo.

' kolega pocela sam formirati sliku o ovisnicima, on-
| akvu kakva zapravo i jeste.

U prvim danima rada u Zavodu, iskreno osjecala | zlog zadto su oni ovisnici, a mi ne, leZi u samoj
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nih okolnosti | socijalnog okruZenja. Veliki dio njih
uzima psihoaktivne supstance zbog vlastitog
nezadovoljstva, besmisla, frustracija, kompleksa,
nerijesenih problema, ili pak zbog radoznalosti ili
jolje 7a dokazivanjem u drustvu. Dugotrajna
upotreba psihoaktivnih supstand ima razlicite so-
cjalne i vise ili manje Stetne posljedice na ukupne
zdravlje ovisnika. Oblik i intenzitet poremecaja
ovise, s jedne strane o tipu upotrebljavane sup-

' stance, a 5 druge, o nacinu uno3enja, kolicini,

"staiu’ dobnom uzrastu ovisnika, kao i nizu drugih

- faktora.

Vedina PSA izaziva toleranciju, psihicku (psi-
holodku) 1 fizicku (fiziolodku) ovisnost

Kada ovisnici postanu svjesni svoje bolesti i ¢in-
jenice da se nalaze u zacaranom krugu iz koga je
jako tedko izadl, javljaju se u Zavod | trae pomod,
koju im mi vrlo rado pruzamo.

Pomo¢ se sastoji od niza aktivnosti koju pruza
7avod. 0d nivoa ambulante gdje se provodi medi-
cinski tretman i psiholo3ka savjetovanje, preko sta-
cionarnog odjela gdje se provodi medikamentozna
terapija, individalni i grupniradi dr,, do savjetoval-
iéta koje pruza podriku apstinentima.

| | sada, nakon jedne godine, shvatila sam da unuta

svakog ovisnika, ispod svega vidljivog, kuca jedna
srce, ledi jedna dusa koja vapi za nasom pomod
7ivi jedna osoba sa svim svojim manama i vrli-
nama. Pa ko smomi (drustvo), ili ja kao pojedina
da ih osudujemo, da raspravijamo o Zivotima koj
nisu nadi, o stvarima koje nismo doZivjeli. Mozeme
saslutati | posavjetovati, moZemo pokusati razu

' jeti i pomodi, ali jedna trebamo shvatiti, jedan J

Sudac, a miljudi se razlikujemo u toliko malo kolike

" smo u Zivotu imali vise srece ili daj Boze pametl.

| Maime, ovisnici st osobe sa svim svojim socijalnim, |
' fizitkim i psihi¢kim problemima, kao i svi mi. Ra-
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Projekat u organizaciji mladih Usore - Zaﬁljdka

Sedin Habibovic, Odjel prevencije

Tokom oktobra 2011.9. Zavod je obavio radionicu u opéini Usora-Zabljak. Domadini |
organizator su bili: Emina Buljubadi¢ uéenica treceg razreda srednije ekonomiske Skole
Stjepan Radic u Zabljaku i Ivana KneZevic pedagogica iste Skole, Ideia domacina je da
5 na jednom mjestu sastave ucenicl iz opdina Usora- Zabljak, Tesanj | Doboja, a same
aktivnosti predstavlja ucenica Emina fija jei bila ideja za organizaciju ovakvgo projekta;

deju o svom projektu sam dobila gledajuci ljude oko mene kako svoje slabodno vrijeme
trose u beskorisne stvari o) Vidjela sam ljude, moje prijatelje kako su krenuli logim putem!
Zalosno sam se osjecala, i 2eljela sam nesto napraviti, napisati| ostvariti makar da znam
da sam nesto poiela i da cu nekom nesto redi putem ovoga, da ée neko neéto nauditi [z
ovega! Onda sam sjela | napisala svoju pridu svoj projekat pod nazivom IMAJ SYOJ CILI
! On se sastoji iz dva dijela: Predavanje | sportski dio plus zabavni dio $to ide skupa! Pryi
dio smo odradili uz vaSu pomoc, opet ti zahvaljujem! Radilo se o tome da sam htjela
dati do znanja da je droga zavladala kod nas i svugdje, ali nisam naslov Zeljela da
napiSem u vezi toga jer je tema istrodena i smara! Iskrena sam samo 3to da ne ,vrijedi
to bitil Predavanje je odliéno prodlo, | sad akobogda u proljece da se odréi drugl dio tog
projekta naravna sa vise uéenikal :} Ovaj tekst me Je podignuo izmog priviemenog pes-
imizma kad sam vidjela ta ljudi rade a nisam mogla pomodi , nisam znala kako, putem
cega! eljela sam da oni ovo vide, da éuju od nekog da je to radi njih! Tako je | bilo! Evo
toq teksta -

» Teska vremena ne traju zauvek - évrsti ih ljudi pobeduju;

- Promasaj ne znadi da ste proma3eni, on samo znadi da jo3 niste uspeli.

= Promasaj ne znadi da nista niste postigli, on samo znadi da ste nesto
naudili.

- Promasaj ne znadi da ste budala, on samo znadi da ste imali puno vjere,

- PromaZaj ne znadi da ste osramodeni, on samo znafi da ste bili voljni

» poluati,

» Promasaj ne znai da ste manje vredni, on samo znad da niste savréeni.

« Promasaj ne znaci da tradite vrijeme, on samo znad da imate razloga
poceti iznova.

« Promasaj ne znadi da trebate odustati, on samo znafi da se morate jace -
potruditi.

- Promasaj ne znaéi da nikada necete uspeti, on samo znaéi da ce malo duie
trajati.

+ Promasaj ne znadi da vas je Bog napustio, on samo znadi da Bog ima bolju
ideju za vas.
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Mirnes Telalovic, mimestelalovic@yahoo.com

PROTIV BOLESTI OVISNOSTI™ ZENICA

U savremenim drudtvima susrecemo se sa sye
vedim porastom drutveno neprihvatljivog pon-

Jeliti na sljedece Cetiri grupe: ilegalna trgovina

 drogama (gdje ovisnost pojedinca moe, ali ne

asanja, kojim apcenito nazivamo jedan sloeni | mora biti prisutna), djela izvriena u pomaganju pri

fenomen kojeg Cine razli¢ita asocijalna, antisoci-

jalna, devijantna i delinkventna ponadanja. Prob- | izvrsena s cljem pribavijanja droge za svoju |
upotrebu, te djela izvriena pod dejstvom droge. |

lemi mladih i drustveno nepritwatijivog ponasanja
najteice se spominju u kontekstu devijacije | mal-
oljetnicke delinkvencije. Pojam delinkventnog pon-
asanja djece i maloljetnika mnogi istraZivaci

Zloupotrebi droga (navodenje drugih), djela

(Sinanovic, 2001, 16).  Agresivno ponasanje,
nasilje, delinkvencija i zlodin najeice su povezani
5a uzimanjem stimulativnih droga (amfetamin,

pripisuju raznovrsnim defektima unutar obiteljiis | kokain). Razlog agresivnog ponasanja i nasilja na-

tim u vezi narudenom procesu sodijalizadje miadih
(Singer, Miksaj-Todorovic, 1993,136). Funkcional-
nost porodice, ukoliko je i postojala, postaje
naruiena usljed njenih unutrasnjih konflikata i
raznih druitvenih rizika. Narkomanija odnosno uz-
imanje psihoaktivnih supstanci medu mladim u
vedini zemalja, pa tako i u Bosni | Herceqovini, sma-
tra se drudtvenom devijacijom koja predstavija | so-
cijalni problem,

Zloupotreba droga vrlo je tijesno povezana sa
drustveno neprihvatljivim ponadanjem koja su u
mnogih ovisnika prethodila zapodinjanju uzimanju
droga | povezivanju sa grupama u kojima dominira
droga te povezivanju sa pojedindma i grupama koji
st ukljuceni u trgovinu drogama (Sinanovic, 2001,
15). Dakle, na osnovu ovoga mode se konstatovat|
da je zloupotreba droga povezana sa maloljet-
nickom delinkvendijom ili jos konkretnije maloljet-
nicka delinkvendija je povezana sa zloupotrebom
droga, a time | kriminogenim ponasanjem. Vedina
ovisnika, nakon odredenog vremenskog perioda,
gube interes za svakodnevne Fivotne, fkolske |
radne obaveze. Kasnije za to nisu ni sposobni,
postaju socijalno nefunkcionalni, a sredstva za
Zivot, kao | drogu, nastoje obezhijediti na razlicite
natine, najcesce drustve nepribvatijivim nacinima,
medu kojima je delinkvendija, kriminal, prostitucija
itd.

Mada svi ovisnici nisu kriminaldi ili maloljetni
delinkventl, rijetki su oni keji nisu napravili neko
kriviéno djelo, pod uticajem droge ili s ciljem prib-

avljanja novea za odrZavanje ovisnosti. U SAD, |

prema policijskim izvorima, skoro polovina svih
zlodina u toj zemlji ima neku vezu sa ovisnoitu o
drogama. (Sinanovic, 2001, 16),

Kriviéna djela povezana sa drogama mogu se podi-

jéeice leZi u subjektivnom osjecaju povecanja
snage ovisnika, kao | laZnom osjecaju samopouz-
danja, ito ga stvaraju psihostimulativne droge.
Neki kriminald zbog ovih u€inaka da bi stekli do-
voljno hrabrosti | samopouzdanja, prije zapocin-
Janja krivicnog djela,obavezno se nafiksaju”. Dva
bitna pitanja se postavljaju u vezi sa uticajem
droge na licnost i u vezi sa nastankom kriviénih

| djela;

Prvo, 3ta avisnik moZe da udini pod uticajem droge?

' Drugg, $ta ovisnik moze da uéini zato $to nije pod

uticajem droge?

' Vrste ucinjenih kriviénih djela od strane ovisnika

mogu biti klasifikovane u dvije grupe:

grupa krivicnih djefa protiv fivota i tijela

grupa krivicnih djela iz oblasti socdijalnog kriminala,
lzgleda da ovisnici manje i riede Gine kriviéna djela

protiv Zivota i tijela i da se kriviéna djela ovisnika

preteZno mogu svrstati u grupu kriviénih djela so-
tjalnog kriminala. Oni su u nasoj dosadagnjoj sud-
skoj praksi najéesce odgovarali za obijanje apoteka
i zdravstvenih ustanova, Sto je bilo direktno
povezano sa nabavkom droge, zatim zbog pljacke
druge vrste, nevezano sa nabavkom droge, a rjede
su odgovarali za krivicna djela protiv Zivota i tijela.
(Sutovic, 2001, 102).
Poremecaj ponadanja prije formiranja ovisnost]
Prve pojave simptoma ovisnosti | sekundarne
transformacije liénosti mogu se vidjeti promjene u
ponasanju. One u pocetku nisu toliko izazvane
efektima same psihoaktivne supstance koliko su
posijedica ambivalentnih osjecaja i grize savjesti,
Prvo se zapafaju oscilacije raspoloZenja sa mani-
festnim depresivnim periodima, U apati¢nom
raspoloZenju narkofili se iskljucuju iz svih zhivanja
ili uestvuju u njima pasivno, u stanju su da satima
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leZe zagledani u jednu tacku. Ne govore mnogo |
nemaju 2elju za kontaktima sa ostalim clanovima
porodice. Jedino interesovanje pokazuju za
visecasovno sludanje muzike. Iz kuce izlaze na neo-
dredeno vrijeme i ne ele da govore o svoji
izlascima, vracaju se vrlo kasno. Preko dana sve vide
spavaju a nocu gledaju televizijski programili
slusaju muziku (inverzija sna i budnog sna). Bude
se oko podne. 0d roditelja sve tesce taZe novac,

MNovac i vrijedne stvari ,nestaju” iz kuce. Sa
roditeljima stupaju uverbalne paifizicke sukobe.
Naglo popustaju u uenju, dobijaju slabe ocjene.
Sve cefce izostaju iz Skole {ili sa posla), na éasovima
djeluju odsutno i nezainteresovano. Konflikti sa
roditeljima su sve tedi u vidu visecasovnih diskusija
i intelektualnog nadmetanjana temu nerazumije-
vanja mlade generacijei njihovih potreba. Upadijive
laZu, u pocetku su ubjedljivi pa se to ne primjecuje,
kasnije, lazu kada za to nemaju veceg razloga i
potrebe. Paremedaje ponasanja sve éedce prate
simptomi intoksikacije, znad apstinencijalne krize,
afektivni | kognitivni poremecaji. (Vuckovi¢, 2007,
16). Pojava poremecaja u ponasanju | krimanalitetu
djece i maloljetnika cesto se dovodi u veru sa aso-
djalnim ponasanjem odraslih danova porodice, Za-
prave, u ovakvim porodicama postoji opravdana
opasnast da ce se prisustvo sociopatoloskih oblika
ponasanja negativno odraziti na na ukupan razvoj
djteta. Prisustvo asocijalnog ponianja clanova
porodice kao 5to su alkoholizam, skitnja, nered,
prosjacenje, prostitucija itd. dovodi do naruavanja
meduljudskih odnosa i lodeg vaspitanja i razvoja
djece.” (Buljubagic, 2008, 75).

Dakle, jasno je da je ovisnost jedana od posljedica
delinkventnog ponasanja mlade osobe te je sasvim
sigurno neophodne traZiti uzroke u otklanjanju
asocijalnog pon3anja kako bi se stvorili uslovi za
adekvatant tretman vec nastale osvosnost], Danas
Je, naialost, evidentno da se problematid
delinkventnog pon3anja u proflosti nije posvedivalo
davoljno paznje u njenom otkdanjanju | spretavanju
te je zbog toga nade drustvo, danas, jako pogodeno
maloljetnickom delinkvencijom ali i opcenito de-

| likventnom ponaianju maldih osoba, $to nuino

dovodi do raznih patologija istih,
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mogude sve aktivnosti predstaviti, prosto se radi o velikom broju radionica, edukacija, seminara itd, Stoga v ovom broju Biltena kroz
slike pokazujemo dio radne atmosfere na takvim aktivnostima, kao i dio izdavacke djelatnosti Zavoda.
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Uloga socijalnog pedagoga u |ambuiantaubrojiams
JZU Kantonalnom zavodu za
borbu protiv bolesti ovisnosti

Emina Babic, dipl.socijalni pedagog

Socijaini pedagog je profesija koja raspolaZe kom-
petancijama da kreira sistem pojedinaéne ili
grupno usmjerenih struénih postupaka, mjera i
sredstava, odnosno interdisciplinarni, diferenci-
rani pristup prema pojedincy, grupama, instity-
cijama i zajednici, utemeljen na znanstvenim i
strucnim principima i speznajama drustvenih,
humanistickih i biomedicinskih znanosti

Uloga socjalnog pedagoga u lijecenju bolesti ovis-
nasti:

Individualna i grupna socio-pedagoska terapija
odnosno individualni | grupni tretman s ciljem pozi-
tivnih promjena u sodjalnom funkcioniranju
Sociopedagosko dijagnosticiranje poremecaja u pon-
asanju kroz terapijske ugovore,

Grupna i individualna obiteljska terapija,
Ambulantno posthospitalne pracenje ovisnika ( na
nacin da je se redovno u kontaktu sa pacijentom, da
se.dogovaraju susreti, prati se stanje pacijenta i nje-
govo okruZenje, ukljutivanje roditelja u procesisl.)
Evaluacija programa lijecenja kroz evaluadijske liste |
koje ustvari predstavijaju dokumentaciju koja se vodi
od pocetka dolaska pacijenta na lijegenje i pracenje,
napredovanje i uostalom sve na jednom mjestu o jed-
nom pacijentu),

Pradenje ovisnika kroz Pompideu upitnike.
Intervencije: uzimanje anamneze, sklapanje terapi-
jskog ugovora, informiranje, savjetovanje, edukacija,
individualni i/ili obiteljski savjetovaliZni tretman, so-
djalno-zdravstvene intervencije, konsultacije
Socijalni pedagog u prevenciji ovisnosti.,

Program prevencije ovisnosti ima nekoliko ciljeva:

Generalni cilj: prevendija ovisnosti. Dugoroéni: - sman-
Jivanje faktora rizika u nastanku ovisnickog ponasanja
djece | mladih; smanjivanje faktora rizika u nastanku
drugih poremecaja u ponasanju djece i mladih.
Kratkorodni: - pouciti djecu i mlade o velikoj Stetnosti
ulaska u prvi eksperiment sa sredstvima ovisnosti:-
poucavanje o izborima — proces donodenja odluka; -

zastita mladih u visokom riziku;- razvijanje pozitivne
slike 0 sebi;- razvijanje kvalitetnih odnosa s drugim
ljudima; - razvijanje odgovomosti prema vlastitom
zdravlju;

Procjena sodjalnog funkcioniranja psihijatrijskih paci-
jenata

lzrada plana rehabilitacije

Pravodenje psihosodijalne rehabilitacije,

5a ostalim struénjacima sudjeluje u timskoj ohradi
Grupni rad: grupna terapija, treninzi psihosocijalnih
vjestina, edukacijske grupe, socioterapijske grupe.,
Grupno i individualno savjetovanje, individualni rad..
obavljanje individualnih razgovora sa roditeljima ko-
risnika prikupljanje osnovnih podataka o korisniku,
upoznavanje korisnika sa trtmanskim radom, defini-
ranje ocekivanja, odgovaranje na pitanja korisnika, mi-
jenjanje modela ponaanja korisnka,vodenje tematski
ciljanih razqovora, rad na pisanom materijalu, upoz-
navanje korisnikovog ,svijeta’, njeqovih stavova, in-
teresa, planova | vrijednosnog sistema, podréka u
formiranju pozitivne slike o sebi i drugima...

Socio-pedagoske grupe: Socijalni pedagog u tretmanu
ovisnika o psihoaktivnim supstancama, odriava i
grupe koje se mogu odriati u ambulanti i u bolnickom
odjelu. Ovakve grupe posjetuju apstinetni, roditelji
padijenata kao i pacijenti koji su u razliitim fazama li-
jecenja. Grupe su ekukativnog karaktera, support, so-
cloterapijske | vaspitno-odgojne, ali ¢esto su
uvjetovanje trenutnim stanjem grupa. Teme su ra-
zlicite | najéedce se odnose na: nadin socijalizacije,
ponovne adaptacije | prihvatanja novog stanja u kojem
se pacijent nalazi, trening socijalnih vjestinaisl. . . Kod
treninga socijalnih vjeitina najceice se misli na
ponovno ucenje i sticanje vjedtina kao $to su: komu-
nikacija, odnosi u druStvu, djelovanje u drustvy |
porodid, ponasanja na ulid..odnosi u grupama..natin
zivota bez konzumiranja ilegalnih sredstava. . .i sl.
ZAKLJUCAK!

DROGATI UZIMA ZIvVOTI
Ne dozvolite da se to | Vama desi....
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oktobra 2011. god.
Mrsei. med dr fasmin Softic
neurapsihijatar, Sef Ambulante Zavoda

Terapija: Na terapiji metadonom 31.10.2071. bia je 161
pacijent {od toga 9 #enal. Ovaj broj je promjentiv, neki
paciienti odlaze iz raznih razloga, neki se vracaju na ter-
apiju. Prasjetna doza metadona je 47,15 mq a na odria-
vanju je 49 ma. Van Zenice <u na metadonu i Suboxonu
41 pacijenta,

Metadon: Pacjentima je izdato ukupno 186 litara meta-
donal Ova kolicina razdijeljena je na 45237 doza meta-
dona, od toga samo i Zenicl 30566 a jof 14671 na terany,
Subawon: 19 pacijenata kontinuirano se lijedi Suboxonom.
Testovi: Ove godine e do kraja oktobra uradeno 4421 te-
stiran]a sa ukupno 11 232 pojedinaéna testa. Bro pozi-
tivnih nalaza na opijate je samo 14% &to je duplo manje
nego prosle godine: Tek svaki sedmi test Je pozitivan na
heroin, Pretpostavljama da je dio ovako niske pozitivnost
na testovima u ezl sa trdistem heroina, THC {marhuana)
POZItivAA J& u 27% testova, Tramal u 18%, benzodiazepini
(lijekovi za smirenje) u 47% testova, Hepatitis C: Relativno
mali procenat pacijenata Je pozitivio na hepatitis €, 235
Ovi procent] s mnogo ved u oknuenju. Pregledi: Uradeno
|8 4305 neuropsihijatrijskih pregleda | konsultadja v Am-
bulantii 922 na terenu, ukupno 5227, 5to je netto vise od
24 pregleda po danu ne ratunajud konsultacije psihaloga
tsocifalnog radnika. Najstariji pacijent ima 53 gadine, na-
Jmladi 21. Prosjecnio imaju 34 gadine. Zena jma na teraplji
6%, U KPZ Zenica lijede se tri padijenta metadonom.

Kolege iz Tuzle u uzvratnoj
posjeti nasoj ustanovi

26.maja 2011. godine u uzvratnu posjetu nadej us-
tanovi dosla je ekipa iz Tuzle. Gosti su nam bili: prim.
doc. dr Meviudin Hasanovic, 3ef Odjeljenja sodijalne’
psihijatrije, prim. dr Abdurahman Kuldija, subsped
Jalista za bolesti ovisnesti, Sandra Zori¢, defektolog,
Gordana llic, odgovorna sestra na Odjeljenju socijalne
psthijatrije i Hajrudin Halilovic, odgovomi tehnicar na
Odjeljenju akutne psihijatrije na Klinici za psihijatriju
u Tuzll,

Kolege iz Tuzle imaju mnogo fskustva u lijetenju Sub-
mxonom i kontinuirana lijede oko 100 pacijenata tim
lijekom (a kroz terapiju je progio njih 135). |
Lijeposmo se druzili sa nama dragim qostima iz Tuzle,
razmijenili iskustva u radu i organizaciji posla u oblasti
ovisnost],

Gosti su obisli Ambulantu | Detoks i zadrdali se u
duZem razgovoru sa osobljem Zavada.
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Mr scl. med. dr Jasmin Softic,
neuropsityjatar, sef Ambulante Zovoda

sublingvalne tablete
freprenorplinum, maloxonum

o Tsublingweinibtablet, - o o0
U Bosni i Hercegovini Subowon se koristi najviSe u Tuzli, zatim Mostary, Zenici
| Sarajev.

Suboxon je u Zenici uveden u terapiju oktabra 2010. godine kada su pacijenti
Jo placali lijek ali je vt bio na federalnoj Esendjalnoj isti lijekova, Od februara
2011, Suboxon je za pacijente iz Zenicko-Dobojskog kantona besplatan,
Pojednostavijeno, radi se o lijeku sa dvije komponente: jedna je buprenarfin
koji djeluje u mozgu take da gasi zelju za heroinom a druga je nalokson ko
sludi kao antidot u slugaju predoziranja, Nalokson je dodat da se tableta ne bi
#loupotrijebila | ubrizgala intravenski. Ako to neko ipak pokusa odmah osjeti
sve simptome apstinencijalne krize.

Sada se 19 pacijenata kontinuirano lijei Suboxonom. Ukupno je 28 pacijenata
bila na Suboxonu u pasljednjib godinu dana. 0d toga petaro se vratilo na meta-
don jer im vise odgovara. Jedan pacijent je postigac apstinenciju od heroina
naken puna godina ovisnosti tek kad mu je uveden Suboxon i brzo je ofidao u
Inostranstve; jedan je napustio lijecenje. hva pacijenta nastavili su na lijecenje
u svom kantonu.

Zadovoljni smo efektima lijeka. U pogledu ukupne efikasnosti ne razlikuje se
macajnije od metadona al daje vide sigumosti u slufaju predoziranja | Znatajno
vise kvaliteta Zivota jer pacijent ne mora dolaziti svakodnevno na terapiju.
Lijek uvodima ili bolnicki, na nasem Detoksu, ili ambulantno, Pacijent mora
biti na niska] dozi metadona, najvise 30mag, | u apstinencijalng] keizi od heroina
I/ili metadona. U poetku lijek dobija svakodnevna u Zavedu da bi nakon faze
stabilizacije delazio na kontrolu  testiranje jednom u 14 dana, dobijao izvjesta]
od nasih [jekara  recept u opito] praksi/parodiine] medicini,

I na kraju napomena: Zasad imama na Esencijalnoj listi Suboxon u ohliku
tablete od 2 mg; nadamo se da ¢emo imati i tabletu od 8 mq radi pojednas-
tavijenja uzimanja lijeka.

U Zenicu kada podem ja...
ceka

J

- edna tableti saddrdi 2 mg buprenorfing 1 0,5 mgmloksona:—

. -.ET g ;1:_1-:__ . v . \\

Sve moje droge (kako ih vidi na padijent)!

Pailjivo pogledaj sliku. Koja su droge prikazane!

Ako prepoznad samo fladu sa alkoholom, dabro je, samo si pripadnik starije generacije a
droge srecom ne poznajes. Onda procitaj listu ispod slike.

£a ostale samo podsjetnik kako to izgleda na jednom mijestu,

Mr scl. med. dr Jasmin Softic,

|+ Marihuana (trokutasta cigareta — dioint) kaja autoru slike izbija lijevo oko iz ofne d uplje.
+ I pregibu desnog lakta dva 3prica sa iglama u veni — herain,
« U desnoj 3aci tablete ekstazija.
= U lijevoj ruci boca rakije Joze™
|+ U pozadini polozena otvorena tuba ljepila za udisanje.
- U pozadini plastitna fladz od koje su napravljene prirutne nargile (za dioint).

Herainski ovisnici koji svakodnevno dolaze u nasu ustanovu ranije su esto stra-
hovali pred odlazak u KPZ Zenica jer nije bilo nikakvog oblika metadonskog

Morama priznati da je mnogo pacijenata bilo zbrinuto i klasiénom terapijom,
da su iz zatvora izali zdravii ali je to bez metadona neuporedivo teze,
5ad je paleta lijecenja proZirena.

b programa. Strah od heroinske krize je veliki a posebno kad nema metadona.
me metadonska terapija! '™ e
=y [ T e g - il

Pacijenti koji su na metadonskom tretmanu i oni na Suboxonu nastavljaju sa
ljjecenjem u zatvoru. Jedino dolaze u Ambulantu Kantonalnog zavoda za borbu
protiv bolesti ovisnosti na pregled i testiranje. Ovo vai i za padjente koji dolaze
iz drugih kantona da odsluze svoju zatvorsku kaznu u KPZ Zenica.

Heroinski ovisnici na terapiji sad ¢e imati brigu manje prije sluZenja zatvorske
kazne. Nadamo se da ¢e dogovor izmedu dvije ustanove dodatno pobolj3ati
ovu uslugu na obostranu korist.
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meomu - NOVI POCETAK

A Dr Cerim Ahmed, spec. neuropsihijatar
Sedin Habibovic, Odjel prevencije
Mirnes Telalovic, dipl.scr

=

£a drogu danas mnogl kaiu da je kuga savremenog doba”, Ake je tako onda je potrebno

napraviti dobar sistem — sistem koji ¢ znati kako se nositi sa takvim problemima. Sis-

tema nema ukoliko se ne ostvari neposredan kontakt sa ovisnicima | ne ponudi im se

alternativa u Zivotu. Zavod je davno shvatio vrijednost ovakvih postavki i pokrenuo je

tzv Zenicki model rada sa ovisnicima koji podrazumijeva | decentralizaciju rada, t]. o-

varanje ambulanti u matiénim opcinama kiijenata Zavoda. To u praksi znadi da tim Za-

voda odlazi dva puta sedmi¢no na teren, dva puta sedmicno ka klijentima. Sve

dijagnosticke i terapijske procedure provode se na terenw.

Ovisnid ne dolaze usjediste Zavoda? Da uprave take, tim profesionalaca odlazi ka njima.

Takav kontinuiran rad prepaznat je i od strane struénog osoblja u Bugojnu,

Menadiment Zavoda Je, nakon viSe poziva iz Bugojna, odriao niz sastanaka sa

menadzentom Dom zdravlja Bugojno i odlugeno je da se ovoj opdnl pomagne. Pomoé

se sastoji u senzibilizaciji javnosti te edukaciji tima Centra za mentalno 2dravlje za

pritfanje pomodi ovisnicima.

Odriana su predavanja za opcu populaciju, medicinski tehnicari Doma zdravija su edudi-

rani u Zenicl (praktiéan | teoretski dio), educiran je psiholog, sodjalni radnik, neuropsi-

hijatar...

Otvorena je ambulanta za rad sa ovisnicima a njene osnove rada postavili su profesionald

Zavoda, i krenue je prijem padjenata, Drugi mjesec je kako ambulanta radi. Povratne

informacije padjenata, menadimenta | uposlenika su viSe nego pozitivne. Konaéno je

uspostavijen sistem koji ovisnicima omogucava lijedenje i zaustavljanje daljeg Sirenja

avisnosti. Wa siikama je moguce vidjeti dio aktimosti vezan za edukadiju kao i objekat

u kojermn se nalaz ambulanta. . o _ : :
favod ce i u bududim aktivnostima Siriti stecena znanja prema drugima, jer znanje je e \ SylEL I -
najved kapitall - " g fo 33
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Posjeta strucnjaka Zavodu iz Slovenije

Sedin Habibovic, Odjel prevencije

Uvaieni strunjaci u oblasti narkomanije, dr Andrej Kastelic, spec.neuropsihijatar i dr Nusa

Segrec, spec.neuropsihijatar, boravili su tri dana u Zenid, obavili niz predavanja o narkomaniji

u okviru treninga metadonskih centara koje organizije UNDP-i, a realizuje UG Margina, te bili

u radnoj posjeti Zavodu, Tom prifikom su razmjenjena iskustva uradu Slovenije i Bosne i Herce-

govine, odnosno Zenitko-Dobojskog kantona. Obzirom na Siroke moguénosti za upostavu :

tjesnje saradnje, predloZeno je da Zavod upriliéi posjetu Centru u Sloveniji, Ljubljani. Prilikom P ae thovwratih K atal ks Tavedd

uzvratne posjete biti e postavijeni temelji budude saradnje ove dvije ustanove. lzvjeitaj o

posjeti je uradila i Nada rijeé te isti mozete profitati u nastavku teksta. Edukativni seminar i posjeta
ey e slovenskih strucnjaka

1 -
vy Al updstlo o ol f

dr.med. speepsih. seminare noeojemsn beduénosti posane
Andrefn koostells, | il predstoveict syl prer bhe edukativio
drmed., spee. peih. meisd coinra cemtar 0 avo ohlnst
Sulu Seprecs

slrndnjake & ohlus
i i i

rupsiis ajel i, posjein © entng 2o ovis-
cknsvinn nng poEvropsklm  oosr g Lnbdjam. 5.5




JAVNE ZDRAVSTVENE USTANOVE

BII.TE“ “KANTONALNI ZAVOD ZA BORBU

PROTIV BOLESTI OVISNOSTI" ZENICA

REHABILITACIJA | RESOCIJALIZACIJA PACIJENATA U APSTINENCUI

Ubiparip Eduard, socifalni radnik

Prema stavu Svjetske adravstvene organizacije, da bi 22 nekoga mogli redi da je: «bivsi ovisniks treba da protekne najmanje 5 gadina potpune apstinencije na sve supstance,
U tom periodu, pacijenti koji ne uzimaju nikakvu supstancu nazivaju se: «pacijenti u apstinenciji,

Broj takvih pacijenata u ovom Zavodu je znatan. Ali, kako je bolest ovisnost] recidivirajuéa bolest taj braj se bukvalno mjenja svakodnevno. Paznato e da najved broj apsti-
nenata podini recidiv u okviru prva tri mjeseca apstinencije. Protekom vremena broj se, gledajudi kvartalno, smanjuje. Za vrijeme ovog procesa padjenti i saradnid v lijedenju
ostaju u kontakiu sa profesionaldma Zavoda, Kentrolni pregledi, dinamika i obli psiho-socijalne terapija koje se primjenjuju odreduju se prema svakom pacijentu pojedi-
natna.

Mnoqo je faktora koji utiéu na uspjesnost rehabilitacije i resocijalizacije apstinenata. ledan od najznatajnijih svakako je zaposljavanje. Po pravi | radi se o pacijentima koli
st tokom dugog narkomanskoq stala finansijski iscrpili sve oko sebe. Bududi da su obiljeeni | prepoznatljivi u svejoj sredini po narkomanskej proslosti jako tesko pronalaze
posag. Tome treba dodati inate vrlo slezenu drustveno ekonomsko stanje u kojem, Istini za volju, posaa tesko pronalaze | oni koji se nisu ni drogirall,

(vaj tekst posveen je pacijentima dija apstinencija traje preko 1 godine i kojl uprkos nezaposlenosti nisu klonuli duhom i pocinili recidiv. Svoj smisao natli su u volonterskom J
radu u okviru nevladinih organizacja, Onina ovaj nadin rade na otvréavan]u svoje apstinencije | 5alju poruku spremnosti za povratak u normalne tokove Zivota. Sa skromnim
sredstvima sa koima raspolazu rade vrlo kreativne poslove: Bave se: izradom manjih djelova namjestaja-taburea, tapeterijom | opravkom namjestaja, restauracijom stolarije,
dizajnerskim molerajem, usluinim poslovimai sl Sredstva koja na ovaj nadin obezbjeduju jedva su dostatna za repro materijal.

Padrika ovom obliku terapije pacijentima na rehabilitaiji i resocijalizaciji vrlo je natajna. Nadamo se da fe ona iz dana u dan biti sve veda [5ira. Bez privatanja pruiene
ruke, koia traZi izlaz iz pakla droge nema ni povratka u normalan Zivot. U protivaom, kretanje u zataranem krugu samo bi se nastavilo.




SOCIJALNA FUNKCIONALNOST PACIJENATA
NA SUPSTITUCIJSKOJ TERAPLI

Ubiparip Eduard, socijalni radnik

Primjena supstitucijske terapije, pored medicinskog efekta ima izuzetan znadaj u vradanju socijalne
funkcionalnosti ovisnika. Ovaj oblik teraplje nema za jedini i iskljuéivi dl] skidanje”sa hercina.

Opite poznata je stvar Je da su ovisnic izvan institucionalnog oblika lijecenja kriminogeni, ma keliko
njihova kriminogenost bila iznudena i sekundamoq tipa. U stainoj su bolesnoj trei za novcem kako bi
obezbjedili heroin,. sukobu sa porodicom i okruzenjem, prema koima su éesto i nasiini. Njihova cjelod-
nevna preokupadija i energija usmjerena je na drogu, tako da nisu ni radno sposobni. Nemaju volju za
bilo kojim ablikom sodjalno pribvatljive aktivnosti,

Ukljuéivanjem pacijenata u supstitucijsku terapiju prestaju navedeni razlozi socijalne nefunkcionalnost,
Evidentno je da padjenti u ovoj terapiji imaju smanjenu kriminogenost, pavefanu radnu sposabnost |
stabilniji odnos prema Elanovima porodice | drustva,

Podaci iz nade prakse potvrduju da ovaj oblik terapije uspostavlja socijalnu funkdonalnost pacijenata,
Sto je svakako primami cil]. Makon ove vrste stabilnosti, kod velikog broja njih povedava se motivacija
23 potpunim izljedenjem- uspostavijanjem trajne apstinendije,

Padaci na dan 01.11.2011.godine za ZE-DO kanton:

- 142 na metadonu
- 19 na suboxonu

- Na supstitudijskoj terapiji 161 pacijent :

-Vise od godinu dana negativno na heroin 68 pac (42 %)

2% pac

30 pac
UKUPNO 59 pac

- Stalno zaposleno
-Povremeni | privremeni poslovi

(37%]

Broj stalno | povremeno zaposlenih pacijenata uslovljen je drudtveno-ekonamskim moguénostima
drubtva, Bro] anih koji su motivisani za rad i radno sposobni je daleko vefi od broja priviemena ili stalne
zaposlenih.

Potrebno je takote redi da je broj onih koji uz supstitucijsku terapiju wzmu heroin sveden u okvir kon-
takta sa prvom ljubavi”, To je ¢in povremenog,£adcenja, bez prethodno baledcu iznudenih, gore nave-
denih oblika asocijalnih ponadanja. Ova Judnja se rjesava dugotrajnim psiho i socio terapijama 2a
vrijeme koje pacijent Zivi socijalno funkcionalnim Zvotom.
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LIJECENJE PACIJENATA OD OVISNOSTI
SAPODRUCIA DRUGIH KANTONA
iparip Edua

sociaini radnik

Stratesko opredjedjenje Zavada da postane Regionalna ustanova za lijedenje ovis-
nostl iz dana u dan sve jade zafivijava u praksi. Ovom rezultatu prethodile su ak-
twnosti na uspostavi kontakata sa padjentima, ustanovama | profesionaldma od
znadaja za lijedenje bolesti ovisnosti na podrudju drugih kantona. Kao ustanova sa
visegodisnjim iskustvom, procjenjujudi moguénosti, ponudili sma svaje usluge
svima koji imaju problem u lijedenju ovisnostl. Pri tome smo uvaZavali konplek-
snost lijecenja ovisnosti, svjesni da redimo visoko specijalizovani oblik fijecena,
kojeg je nepotrebna | nemoguée organizovati na nivou svih kantona u BiH, Tome
treba dodati | natu spremnost da dogrinesema $to boljem poslovanju Zavada.
Provedene aktivnosti i ne zatvaranje u uske kantonalne okvire rezultirale su up-
uivanjem swe veeq broj pacijenata, sa podrudia drugih kantona na lijecenje u
ovaj Zavod, Do sada je ukupno registrovana 48 pacijenata ivan ZE-DD kantona,
od koih su 5 pacijenta strani drdavijani | Hrvatska, Cma Gora, Iran | Australija)
Najvedi broj njih prosan je, ili je ukljuden u ambulantni codik lijecenia.

Ma Odjeljenju za stacionarni detox svakom godinom povedava se broj trelmana
vankantanalnih padjenata, $to potvrduju sljeded podadi:

Geoilinn  Ulupno pacijenstn bovas ZE-DO knmiomn Sirukturg b kasianima
2N 1 1. Posaasni
e, £ - Poawvaki
PR ki
1- Unsknsamsks
14, u i6- Bnadnj okt
3- Ponavall
2- Ulnakosanska
Dol - Brednjobosaeski
fdo I0.00.3011.) 13 3= Unskosanslo
1- Poasvski

Potrebna je pomenuti da jedan prosjedan tretman na Odjeljenju aje 30 dana. Tret-
man je podjeljen v dvije faze. U prvoj fazi provodi se detoxifikadial ciscenje ) orga-
nizma od llagalnih psihoaltivnib supstanci, dok se u drugoj fazi radi na razrjeseniu
uzoka avisnosti. Program je visoko integriran | multidisciplinaran a u njegovo) re-
alizacijl wbestwiju: doktor specijalisti neuropsihijatrije, psiholozi, sacijainl radnid,
okupacioni terapeuti | spoljn saradnid. Ovaj tim profesionalaca u individualnom |
grupnom pristupu rada pravode psiho-socijalni tretman i razlicite ablike okupacionih
teragija. Cjena jednog dana tretmanana Odpeljenju za detoksikadju 7 vankantonalne
pacijente lznosi 139, 206M.
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Iz drugih glasila o Zavodu

Sedin Habibovic, Odjel prevencije

Aktivnosti u okviru Odjeljenja prevencije su raznovrsne i kontinuirane. U ovom broju Biltena prenosimo clanak iz Nase rijeci u okviru
Specifalnog broja ovog glasila.

-

To je bolest nagona, maotiva i volje.
Ova bolest prvo otruje | ublie sve normalneg
ljudske mofive. Ovismicima prestane biti vaino
da negdie race, imaju platy, zavrse Skolu, budu
pribvaceni, vode fjubav, ijgpo s& obuku, 3 uskoro
nije va#no ni da se okupaju, pa tak ni da jedu.
Swi ovi normiini porivi su otrova. Umiasto njih
dominira samo jadna navierjatna 2elja — wzell dro-
gu! Ovisnost, osim toksiénost prema svim normal-
nim Hudskim mativima, daje nevieroginu mothvaci-
skl snagu za radnje koje slue da se nabave novel
za drogu | da se droga konzumira, Gim se jedan
krug zavréi drupl se zarotira. Manovo krene tria da
| 5e novac nade: preprodaju se stvan iz kuce, posu-
duje, krade, prostituise,..pa se droga opet uzima.
ved u samo| definiciji ove bolest jer ovisnost [e- Vieoma brzg ove opsesivne radnje iscrpa svu -
ste bolest. A definiclja nam kaZe: : votnu energiju, pocinje sve vise rasti strah od simp-
Ovisnost je kronitni recidivirajuci poremecaj koji j@ karakterizican  toma apstinencijalne krize | kajanje zbog pogresne odiuke da se droga

Niko od pacienata Kantonalnog zavoda za
borbu protiv bolesti ovisnost! Zenica u prvom
mamentu kada proba drogu ne zna gdje ih o od-
vodi uzimanja heroina, niti &ta é2 1o na kraju biti
54 mjima, sa njihovim tielima, dusama, porodica- &
ma, prijateljima, |jubavima...

Kada dodu na lijecenje oicno nam govore:
D4 sam mao/znala S ¢e biti NIKADA ne bih
uzen/uzelal”

Spoznaja o tome da i neka tvar vremenom
oduzima sve, a da fi | dafje Zudis za tim prahom,
nama kojl to posmatramo, uslovno re¢eno .sa
strane”, dieluje Iracionalno, nevigrojaing i samao-
ubilacki.

Objasnjenje za ovo Gudno ponadanje se nade

5a Il glavna elementa:; proba, Vise nij bitno wrel drogu nego e bitno ne doéivieti simpiome

» kompulzijom (nagonskom prisilom) prema traZenju | uzimanju  apstinencie, ne knzirati. U ovom momentu 1 svijgst ovisnika se polzko
droge, podinje formirafi osjecaj bespomocnost | twge koji e sivilom prekriti

= gubitkom kontrole u ogranifavanju uzimanja, sve druge emocile. Tada, lagano, radost nestang! Cini se — zauvijek.

= pojavljivanjemn negativnog emocionalnog stanja (npr. anksioznost, Najtesce j& ovaj momenat presudan pe pltanju zapotiniania §i-
iritabilnast, disfori|a) kada se pristup drogama sprijec]. [edenja.

et 1 1;1:'_'

Znaci upozorenjal
MNa vrijeme prepoznata bolest
| rana intervencija povedava-

I vigrovainotu za uspiesno liecenie.

dvajamo nekoliko promjgna  koji

mogu biti povod za trazenje strufne
pomocGi:

- zakrvavljene ofi, erazito prosire-
na I sufens zjenice, poremedal
ritma prehrane | spavanja,

- smanjenje interssa za prjasnje
akfivnosti i hoblje, skionost lage-
nju, kradi, problemi sa policijom,

- smanjenje mativacije, nedostatak
energije | samodiscipline,

- piestzla bazrazioing ljuinja, na-
silniéko ponasanje, razdraljivost

Postovani fitaogi,
Narkomaniia je veoma kompleksna | dugotrajna bolest. Njene
posljedice su fizike, mentaing, emocionaing, dubovne, itd. U poro-
dici ovisnika raste napetost, bespomocnost, beznade, tupga, konflikt
gu svakodnevnica, itd, Kako bolest napreduje rastu | polrebe ovisni-
ka za sve vedim kolitinama droge. To vute | sve vecu potrabu za
novcem, a kada redovni izvor finansirania ,presuse” ovisnik/ovisnica N
testo posede za kradom, prostitucijom, olimanjem imovine, preproda-

jom droge, itd. Slhjedaci posiovicu da je bolje sprijeciti nego Rjec® JZU
Kantonaini zavod za borbu protiv bolesti ovisnost! Zenica provod! preven-
ciju putem predavanja, seminara, internata, Stampanih i video materijala,
itd, Zelimo | putem Supsrinfa prenosit znanja o narkomanill. Vierujemo da
¢ roditelj informiran o narkomaniji lakse komunicirail sa diefetom, dati mu pra-
vovremenu informaciju, prevenirasfi nastanak narkomanije... Educirani roditel] ce na
vrijeme prepoznati nastanak bolesti | na vrijeme potraziti pomoc. U narednim brojevima pisat cemo o
uzrocima narkomanije, posljedicama, vaznosti grupe vriniaka, dejstvu droga, moguénostima ece-
nja | pomaci, ftd. Ovim putem najavijuiema | pokretanje web-foruma kojl ¢ omogueiti kontinuirany
razmient informaciia. Ostavijamo moguénost | Vama da nam piSete, komentarizets ili trakite da pise- ii poviatenis U saroty, siaba
mo 0 specifiénim temama. Dabro dosl v kontinuiranu edukaciju putem Superinf! komunikaciia sa biiskim 0soba-

JZU Kantonalni zavod za borbu protiv balest ovi- ledvajamo nekpliko statistitkin po- it
 snosti Zenica fe formiran odiukom Viade ZDK kantona ' dataka: Ukupno registrovanin ovisaika pragi roditefjl, ovo je samo dio zna-
05.12.2005, godine kao odgovor na f'ﬂ'ﬂﬁlﬁ]llﬂ pro-  na podrutju kantona: 578, Kontinulrano kova narkomanije. Me ustrugaval-
blem narkomanije | bavi se prevencijom, lijgtenjem i na kontrol: 310, Na boinickom odlt g e polraiiti savjet strufnjaka
rehabilitacijom ovisnika. Informacije: jo moguce dobiti Fjeceno: 161. Educirano vise 0d 1400 7au0d. centri za mentalno zdravije,
na telefone: 032 244 544 ili 032 444 910. Takoder je  nastavnika na prostoru kantong, ¥iSe 08 cantr za socijalni rad, savietovalidta,
dostupna | web-stranica: www.zade-ovisnost.ba. 300 vjerskih sluzbenika... Bolnice, itd.).
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JZU Kantonalni zovod zo
borbu protiv bolesti ovisnosh
Zaenica u svom radu koristi
inovativni pristup. Maime, u
elemente organizacije Zovoda
ukliuéena su iskustva drugih,
sliénih ustanova u regionu |
Evropi, ali i elementi koji uklju-
¢uju specifiénost kulture, siste-
ma orgonizacije zdrovsivene
zastite, obrazovnog sistema,
itd. Takoder, bitan alement je
jo3 uvijek neorganizovan si-
stem tratiranja narkomanije no
nivau BiH ili na entitetskom

nivou. Driavno strategijo o
praveniranju ovisnosh jg usvo-
jena, ali njena realizacijo jo3
uvijek je no somom pocetku. 5
druge sirane, prepoznavanie
vaZnost sistemskog rigdavan|a
problemao norkomanije je to-
kom 2004. i 2005. prepozna-
la Viada i Skupéfina Zeni¢ko-
dobojskeg kantono i donijeta

ZEPS 2011

LR

KANTONALNI ZAVDD ZA BORBU PROTIV BOLESTI OVISNOSTI ZENICA

Lilecenje po ,,Zenickom
modelu", bez listi celkanja

Sistem prevencije, lije€enja i rehabilitacije u ZE-DO kantonu

ie odluko o esnivanju specija-
lizovane ustanove.,

Zaved se sostoji od éetiri
odjelienja: Odjeljenje preven-
cije, Odjelienje bolni¢kog tre-
tmana — Detoksa, Odijeljenje
ombulantnog tretmana, i
Odjelienje za rehabilitaciju |
resocijalizaciju.

Odjeljenje prevencije
nudi i realizuje niz programa
usmijerenih ka uéenicima, ro-
diteljima, nastavnicima, vjer-
skim licima, policiji, socijolnom
sekioru, opéoj populaci, itd.
Rozvijeni su i realizuju se pro-
grami kontinuirone edukocije
nastavnika, vijeca uéenika,
vijeca roditelja, vierskih lica.
Tokoder, u kontinuirans] edu-
kaciji opée populacije koristi se
i internet pristup (www zedo-
pvisnost.ba). Potom ureduje
Bilten, Infermator, brofure,
afite. Poseban progrom pred-
stavljo izrada edicije outobio-
arafskih zapisa biviih ovisnika
putem knjige kojo je dostupna

u elektronskoj verziji no web
stranici. Uradena su i tri edu-
kativna CD-o koo pomod na-
stavnicima. Redovno se obilje-
¥ava Medunarodni dan borbe
protiv drogo. Provode se istra-
¥ivanja o problemu narkoma-
nije. Programi su usmjereni ka
optoj populaciji i ciljanim
grupama.

Odjeljenje ambulontnog
tretmana uspjefno provodi
mijere lijeéenja u domenu 8
postojedih ambulanti no pro-
storu ZDK. Na ovaj noéin do-
stupnost usluga lijedenja klijen-
tima je stopostoino. Uposleni-
ci Zavoda svoke sedmice od-
loze v terenske ambulante |
praktigne ,na kuénom pragu”
vrie tretman klijenata. Model
ovakvog decentralizovanog
rado se u struénim krugevima
oznatavoo kao Zenitki model.
Jos jednao specifitnost Zavoda
je da ne postoje liste Zekanja.
Klijenti se edmah po otkrivanju
ukljufuju v jedan od modelo
tretmana.

Odjeljenje bolnitkog ire-
tmana - Detoksa predstavijo
znodajnu i necdvojivu kariku u
sistemu lijedenja ovisnosh.
Tokom boravka u zogticenom
odjeljenju Detoksa u trojanju
od 3 do & sedmico klijenti Zo-
voda uspostavljoju opshinenc-
ju. Tokom boravka na Detoksu
klijenti stidu brojne uvide u
vlastitu potologiju, u notine
rieSavanja primarnih proble-
ma koji su doveli do nostanko
narkomanije, nouée kako do
komuniciraju, uspostovljaju
kvalitetnije interpersonalne

adnose, itd. Medutim, kako su
rizici od povratka u bolest joko
veliki u sredini v kojoj je | no-
stala ovisnost za vedinu klije-
nota j@ nuino do nostave
proces rehabilitacije.

Odjeljenje rehabilitacije
se, izmedu ostalog, bavi duva-
njem preocstalih sposobnosti
klijenata | udenjem novih vie-
stina, Odijeljenje je, zajedno sa
Vladom ZDK, uspostavilo sta-
bilan sistern odlaska u terapi|-
ske zajednice, rjeSavan|e
zdravstvenog osiguranja, itd
Klijenti koji su v stonju socijal-
ne potrebe imoju mogutnost
da putem oveg Odjeljenja ri-
jeie nastavak tretmana u tera-
pijskim zajednicoma, o zasada
ie potpisan ugovor so tri tero-
pijske zajednice so podrugjo
BiH. Ambicijo ovog Zovodao je
da ped svejim krovom, i pod
nadzorom i tretmanom sveg
osoblja formira rehabilitacioni
centar kao zavrinu koriku u
cjelovitom tretmaonu ovisnika.

Ovim je tek diglimiéno pri-
kazan spektar usluga koje su
destupne klijentima. Zaved
stalne unopreduje usluge,
uvodi nove metode 1 tehnike
veaglafene sa kulturalnim
kontekstom.
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FAKTORI ZNACAJNI ZA NASTANAK OVISNOSTI
Posebnu painju treba abrafiti na interakciju tri faktora nastanka ovisnosti:
— 0

Naizgled “alraktivna” strana droga presudna je u pojavi ovisnosti. Npr.
opijati | sedativi mogu dovesti do brzog otklanjanja napetosti | anksio-
znosti. Stimulansi reduciraju umor i obezbjeduju osjecanje poveca- g
ne snage i psinofizicke sposobnost itd.,

Faktor liénost ( ovisnika)

Velike su undividualne razlike u odnosu prema drogi u istom S
kulturnam 1 nacionalnom krugu. Sigurno je da u svijet doroge (i
najlakse ulaze emocionalno nezrele licnosti. Droga Cesto sludi |
kao ulaznica" v specificno drustvo ili grupu

Socijalni faklor

Stepen zlouptrebe droga moze zavisiti od: opteg politickog |
ekonomskog razvoja jedne zemije, raznih obiCaja, navika, predrasu-
da, dostupnost droge, itd. Poseban znaaj sigurno da ima porodiéni milje.
Manjak komunikacije | medusobno neuvaZavanje imaju presudnu ulogu u
pojavi avisnosti u porodici,

‘lzdvajamo nekoliko statistickin po-
dataka: Ukupno registrovanin ovisnika
na podruciu kantona: 578. Kontinuirano
na kontroli: 310, Na bolnickom odjelu
fiieeno; 161, Educirano vise od 1400
nastavnika na prostoru kantona, vise od
300 vjerskih sluzbenika...

JZU Kantonalni zavod za borbu protiv bolesti ovl-
snosti Zenica je formiran odlukom Viade ZDK kantona
05.12.2005. godine kao ndgovor na narastajuci pro-
blem narkomanije i bavi se prevencijom, lijecenjem |
rehabilitacijom ovisnika. Informacije je moguce dabii
na telefone: 032 244 544 ili 032 444 910. Takoder je
dostupna i web-stranica: www.zedo-ovisnost.ba.

§9 pomot

Znaci upozorenja!
Na vrijeme prepoznata bolest

| rana intervencija povecava-

ju vierovatnocu za uspjesno lijecenje.
lzdvajamo nekoliko promjena koji
moagu biti povod za traZenje strucne

zakrvavljene oci, izrazito prosire-
ne ili suzene zjenice, poremedaj
ritma prehrane i spavanja,
smanjenje inferesa za prijasnje
aktivnosti | hobije, sklonost laga-
nju, kradi, problemi sa palicijom,
- smanjenje motivacije, nedostatak
energije | samodiscipling,
- utestala bezrazioina ljutnja, na-
siinitko ponasanje, razdraZljivost
ili poviatenje u samocu, slaba
komunikacija sa bliskim osoba-
ma, itd.
Dragi roditelji, ovo je samo dio zna-
kova narkomanije. Ne usirucavaj-
te se poiraiiti savjet strutnjaka
(Zavod, centri za mentaino zdravije,
centri za socijalni rad, savjetovalista,
holnice, itd.).

Superiiito vas educira

MEDUNARODNI DAN BORBE PROTIV DROGA

J7U .Kantonalni zavod za borbu protiv bolest ovisnosti* Zenica kontinuirano obiligzava Meduna-
| rodni dan barbe protiv droga. Time smo sastavni dio svjstskin programa sa jedinstvenom misijom da
skrenemo paznju na brojne opasnosti povezane sa zioupotrebom droga. Kao Medunarodni dan borbe
protiv droga izabran je 26. juni.

Tim povodom organizuju se radionice sa ucenicima, roditeljima, nastavnicima, policajcima, itd.
Cilj ja postici 8to veci nivo senzibilizacije o &tetnosti zloupotrebe droga. Programi koji su préthodih
godina organizovani na prostoru Zenicko-dobojskog kantona ostvarili su definisane zadatke, tako da:
- tema narkomanije vi&e nije TABU,

_ sve je veci broj programa prevencije narkomanije u Skolama,

- u prevenciju je ukljuten veci broj drustveno vaznih institucija (8kole, MUP, zdravstvo, socijalni
sektor, opéine, vjerske zajednice, itd.),

- izrafiene su dvije Strategije na prostoru kantona koje obraduju oblast narkomanije, itd.

je spomenuti i da je svako bitan, Bitan je roditelj koji ima dobre odnose s djetetom, nastavnik koj
postigne kod ucenika zadovoljstve u ucenju, policajac koji veé svojom pojavom na ulici daje dozu
pozitivnog autoriteta, novinar koji piSe o vainost prevencije narkomanije, itd. Svaki gradanin je bitan
i svaki gradanin moze puno uginiti. Prikljucite nam se u prevenciji narkomanije!

J2U Kantonalni zavod za borbu protiv bolesti ovi- lzdvajamo nekoliko statistickin po-
snosti Zenica je formiran odlukom Viade ZDK kantona  dataka; Ukupno registrovanin ovisnika
05.12.2005. goding kao odgavor na narastajuci pro- na podrutju kantona: 578. Kontinuirano
plem narkomanije | bavi se prevenciiom, fjgéenjem i na kontroli: 310. Na boinickom odjelu
rehabilitacijom ovisnika. Informacile je moguce dobiti  ljegeno: 161, Educirano vise od 1400

na telefone: 032 244 544 ili 032 444 910. Takoder je  nastavnika na prostoru kantona, vise od
dostupna | web-stranica; www.zedo-ovisnost.ba. 300 vierskih sluzbenika...
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| ove godine planiran je niz aktivnosti. Vazno je da u iste bude ukljuteno Sto vise osoba,  vazno -

Znaci upozorenja!

Na vrijeme prepoznata bolest

i rana intervencija povecava-

|u vierovatnocu za uspjesno liiecenje.

lzdvajamo  nekoliko promjena  Kojl

mogu biti povod za traZenje strucne

pomaci:

- zakrvavijene ofi, izrazito progire-
ne il suZene zjenice, poremeca
ritma prehrane | spavanja,

- smanjenje interesa za prijadnje

aktivnosti i hobije, sklonost laga-

nju, kradi, problemi sa policijom,

smanjenje motivacije, nedostatak

energije | samodiscipling,

- utestala bezrazloina ljutnja, na-
silnicko ponadanje, razdrailjivost
il poviatenje u samocu, slaba
komunikacija sa bliskim osoba-
ma, itd.

Dragi roditelji, ovo je samo dio zna-

kova narkomanije. Ne ustruéavaj-

te se potrafiti savjet struénjaka

(Zavod, centri za mentalno zdravije,

centri za socijalni rad, savjetovalista,

bolnice, itd.).




Povodom  Medunarodnog
dana borbe profiv droga Zelimo
da naglasimo da j& ovisnost bo-
lest, ali bolest koja se uspjesno
ljjesi | dr#i pod kontrolom. Sto se
ranije ofpocne sa lijeéenjem, to
sU | rezultati bolji,

U JZU Kantonalni Zavod za
borbu protiv bolesti ovisnosti Ze-
nica provode se svi oblici terapi-
ie i dijagnostike bolesti ovisnosti.
Medicinski proces je organiziran
kroz ambulantu i bolniCko odje-
lienje. U ambulanti Zavoda vrsi se
neophodna dijagnosticka obrada
te provode suvremeni oblici tre-
tmana ovisnostl. Trenutacéno je u
Zavodu registrirano 578 ovisnika
sa podrucia Ze-Do Kantona od
kojih ¢ 344 kontinuirano nalazi
na nekom vidu treimana. Naj-
testa bolest ovisnosti koja se
tretira u Zavodu je heroinomani-
ja (89% svih pacijenata), dok se
preastalih 11% odnosi na druga
sredstva ovisnost.

Imajuci u vidu da je bolest
ovisnosti kompleksno oboljenje
koje pored fizitke karkierizira |
psiholoska ovisnost, u Zavodu
se provode | individualng i gru-
pne psihoterapijske procedure
kan | socioterapija sa klijentima
ali | clanovima njihovih obitelji,
kako bi se prevenirali recidivi
bolesti ovisnosti, Pored central-
ne ambulante u sklopu Zavoda
postoji jo3 7 metadonskih am-
bulanti pri domovima zdravija
na Kantonu Eime je pruZanje
zdravstvenih usluga maksimal-
no prilagodeno neposrednim
korisnicima. Rad ovih ambulanti
se vrsi pod supervizijom struc-
nog tima Zavoda.

Na bolniCkom odjeljenju vrsi
se detoksifikacija  (CidCenje)
organizma od ilegalnih PAS uz
kompleksan  multidisciplinarni
pristup u koiem sudjeluje vise

@
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struénjaka (psihijatar-adiktolog,
psihoterapeut,  socioterapeut,
okupacioni | art terapeut] kao
| rad na razrjeSavanju uzroka
ovisnosti. Do sada je na ovom
odieljenju tretirano 206 ovisnika
od kojih je 22 bilo sa podrucja
drugih  kantona(Posavski, Sred
njobosanski | Unsko-Sanski).
Uporedo sa lijgcenjem ovisnosti
na odjeljienju detoxa se saniraju
fizitka i psihicka oStecanja koja
su specificna za ovu skupinu
pacijenata. Prvu fazu lijecenja
ti.detoksifikacijy  uspigsno g
zavrSilo 85% pacijenata dok je

JAYND ZDRAVSTVENA UBTANCVA
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kompletan tretman koji podra-
zumijeva razrjgsenje uzroka ovi-
snosti uspjesno zavrdilo 78%
paciienata. Apstinenciju nakon
detoxa uspjesno odrzava 30%
pacijenata 5to je na nivou sviet-
skih standarda u ovoj oblasti,
Specifikum Zavoda je primjena
duhovne terapije u svrhu jatanja
zdravih dijelova liénosti ovisni-
ka kao i poboljSanja socijainog
funkeioniranja, Ovaj vid tretmana
provodi se nepune dvije goding
| naisao j& na izuzetno povoljan
odziv, kako kod pacijenata, tako
| suradnika u lijecenju,

. juni

Rehabilitacija | resocijalizacija
avisnika, lako ranjivin | spremnin
na Ceste recidive, predstavija
znacajan terapijski postupak, koj
mora biti visestruko usmijeren.
ldealna rehabilitacijska shema
padrazumijeva ukljuéivanje po-
rodice | lokalne zajednice u fre-
tman bivsih ovisnika. Zavod je u
proteklom periodu stvorio predu-
slove i znatajne pretpostavke za
uspiesnu resocijalizaciju i reha-
bilitaciju, u tom smislu znatajne
su sljedece aktivnost:

1. Poipisivanje ugovora Vade
Ze-Do kantona sa Iri lerapif-
ske Zzajednice o smjestaju
pacijenata u isle;

2. obezbjedenje  zdravstvenog
osiguranja za paciente Zavoda

3. podetak rada duhowne lera-

pije u okviry Savietovalista i

Detoks odjelienja kao znata-
jan vid socijalne podrske kii-

jentima u njihevef integracii

u Zajednici,

4. kontinwirana saradnja sa ko-
munama,

5, saradnja sa lokalnom zajed-
micom.

U Zenicko-Dobojskom kantonu
narkomanija vise nije tabu tema, a
osnovni preduslov za to stoji u op-
cem informisanju | edukaciji sta-
novnitva, Informisan stancvnik
¢e donijeti ispravnu odluku, dati ¢e
korektan saviet miado] osobi, {8
uputiti na ljleGenje osobu kojoj &
to potrebno. Dostizanje ovakvog
stanja znak je ukljucivanja veceg
dijela zajednice u prevenciju nar-
komanije. JZU Kantonalni zavod
za borbu protiv bolesti ovisnost
Zenica je dobrim dijelom ostvario
takvo stanje. Ovim putem poziva-
mo svakog stanovnika Zenicko-
Dobojskog kantona da nam se
pridrui u nastavku aktivnosti na
prevenciji narkomanije. Zajedno
MOZemo i puno vise.
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Superlnfto vas educira
Znaci upozorenja - uz oprez!

Prepoznaty bolest narkomaniju nije jednostavno. Zbog foga u
naslovy clanka i stoji: UZ OPREZ! Naime, niti jedan psiholoski po-
remecaj nijé jednostavna matematicka formula: pet simptoma jed-
nako je 1aj i ta] poremecaj. Tako jg i 5a narkomanijom. Donosimo

istu upozorenja i Znakova koji bi reball svakoga pokrenut na
anje izvora fakvih simptoma. Simptome predstavite sebi kao
poziv U pomoc. MoZzemo to ukrat-
ko 0bjas |||1| pomocu problema
wetjeranom . stidijivascu
Pretjerana "I.L'J||h'r| tje poziv
Zd pomoc, jer fakva mia-
da osoba pah; zelia je
obiéno tiera da bude
dio vrsnjacke arupe,
ali to tesko uspije-
va, Vaino je uodit
poziv. U pomoc,
a onda doci do
uzroka | pruti
pomoc.  Shc-
na, ali mnogo
komplikovanije, je | sa narkomanijom.
Stoga éemo zajedno proci neke od-simpioma
kojl mogu upucivall na pojavu bolesti.

Zenica (www.zedo-ovisnost.ba), Hi putem telefona 052 24

Promjene u ponasanju: q

» Smanjenje interesa za prijasnje aktivnost | hobile * N
Utestala bezraziozna ljutnja, nasilnicko ponasanie, razdrazlivost |
tanovitost
Sklonost iaganju, varanju, kradi, problemi sa policijom
Smanjenje motivacije, nedostatak energije i samodiscipling
Znakovi fjelesneg propadanja:
Nezdray fzolad, zapustanie fitne higfens
Zakrvavliene oci, izrazito prosirene il suZene zjenice
Paremecaj ritma prehrane | spavanja
Gubitak tjelesne tezine
slaba koordinacija pokreta, nepovezan | nejasan govor

Opsti znaci upotrebe droga:

Promjene frizure, nacing oblacenja, govora | ponasanja

Novao drustvo, ¢estitelefonski pozivi nepoznatin drugova, 1zbjega-
vanje starih pnjatelia | price o tome

LKazuje na potrebu za vecim dZeparcem

Burna reakcija na svaku frustraciu

Lijenost

Nepostivanje sebe i drugih

Mo, oS |ednom je pofrebno podsjetiti n2 oprez, |er pojedini znac
mogu-upucivati i na druge probleme ili jednostavno razvojne promije-
nr_J.. Ako ste prepoznal neke simptome, prva reakcija ne smige biti
PANIKA. Prva se smirite, a onda potrazite pomaoc strucnjaka .:uJ h-|| m
cete zajedno otknti uzroke. Dodatne informacije mogu se dobiti
web stranice JZU Kantanalni zavod za borby protiv bo V
4 5 ‘I

TRAMADOL, NOVO- STARO SHEDSTVD []UISNDSTI

Posljednjin mjeseci na podrucju Ze-Do Kantona u porastu je
zloupotreba framadola kao sredstva ovisnosti koja poprima vec
zabrinjavajuce razmijere. Tramadol je analgetik (lijek protiv bolo-
va) koji se Siroko koristi u medicini kod ozbiljnih bolesti kao Sto
su: karcinomi, infarkt miokarda i sl. Analgetske uginke ostva-
ruje dielovanjem na receptore u mozgu i kiémeno] moZdini a u
dozama vecim od terapijskih dovodi do izmjena stanja svijesti
Sto e i razlog njegove zloupotrebe kao opojnog sredstva.

Tramadol se koristi sam ili u kombinaciji sa alkoholom, te 52
psihoaktivnim sredstvima iz grupe stimulansa za tzv. ,spusta-
nje". Jedan od razloga Siroke zloupotrebe ovog psihoaktivnog
sredstva je pogresno shvacanje da to zapravo nije droga i da se
ne radi o klasiénom drogiranju, kao i da se navodno ovo sred-
stvo dulje vrijeme moZe koristiti bez ozbiljnijih posljedica. |stina
je naravno sasvim suprofna: tramadol ima visok potencijal za
razvoj ovisnosti i njegovo kori$tenje na neadekvatan nagin
izaziva ozbiljne posljedice po dusevno i tjelesno zdravlje.

U [akéim sluéajevima zloupotreba tramadola zbog pore-
mecaja u metabolizmu mozga dovodi do razvoja depresivnih
poremecaja, nesanice te smetnji u kontoli impulsa. Ovaj lijek
takoder povecava nadraljivost mozga na vanjske impulse tako
da nerijetko dolazi do razvoja epilepticnih napadaja koji su re-

fraktarni na uobicajenu ferapiju. Epilepticni napadaji mogu da
predu u status epilepticus ili da dode do razvoja medikamen-
toznog tramadolskog delirija Sto su po Zivot opasna stanja kod
kojih stopa smrtnosti iznosi | do 13% i u najrazvijenijim zemija-
ma Zapadne Europe | Sjeverne Amenke. Posto izrazito ubrzava
metabolizam mozga, ali i kompletnog organizma, tramadol u
nefarmakoloskim dozama moZe da dovede do razvoja hemora-
gijskin i ishemiénih mozdanih udara, ali | do razvoja infarkta u
drugim organima (srce,bubrezi i sl.).

Jedna od najrasporostranjenijin zabluda je da je tramadol
sredstvo koje se moze konstiti u tretmanu apstinencijalnog sin-
droma kod opijatne ovisnosti, 5to je razlog da ga dosta ovisnika
koristi za samomedikaciju u pokusajima da olaksaju apstinen-
cijalne simptome.Tramadol nije lijek za lije¢enje ovisnosti od
opijata vec ovu ovisnost moze dalje zakomplicirati i otezati.
Tramadolska ovisnost predstavija samo jednu od medufaza u
razvoju opijatne ovisnosti.

Tramadolska ovisnost je, dakle, krajnje opasan vid ovisnosti
koji nam trajno moZe oStetiti zdravije. Ukoliko je doslo do ra-
Zv0ja ovog vida ovisnosti preporuka je da se Sto ranije javimo U
JZU Kantonalni Zavod za borbu protiv bolesti ovisnosti, kako bi
se poduzele adekvatne medicinske procedure i sprijeio razvoj
ozbilinih komplikacija.
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Projekat prevencije ovisnosti | rmcusisone
L - - [ | 5
od psihoaktivnih supstanci oo AR

w . * s = Zenica, 20.10.2011. godine
kod ucenika i roditelja ' 120 KANTONALNI ZAVOD ZA BORBU PROTIV BOLESTI

Emina Babi¢, dipl.soc.pedagog |
i OVISNOSTI ZENICA
. HMWM#PEMWMM,WWHEH&W
U okviru rada Odjeljenja prevencije JZU, Kantonalnog zavoda za botbu prativ bolesti | ovisnasti kod uéenika uzrasta 13-18 godina i roditelja”
ovisnosti” poeo je da se implementira projekat pod n azivom, Projekat prevendije | Realizaciia Projekta preventlje bolesti avisnasti !m-d udenika _ums.ta.‘li-is gumaimdq:tdja U Haiui!-h:ﬁp:a—
avisnost! od psihoaktivnih supstanci kod ucenika (13-18 godina) i roditelja”. podeastedinam mjesecaseptambeatekde qocine Dosadaje reafizvane dest radionica 52 weniomased

| i i . L : i
d z T : X Ee el razreda i csmogodinge | devetogodiSnge osnavne tkole.a pripreme za realizacijs roditeljskih sastanaka
Projekta je nastao kao die programa prevendije bolesti ovisnosti a namjenjen L " ’

utenicima osnovnih i srednjih Skola te roditeljima istih ucenika, Osnovni ilj ovakvog | Samu ideju o reallzacil pyakvag jednog projekta u peipunasti podrixvamo jer preventijs smatrama izazeiiia
preventivnog programa je da organizovanim aktivnostima djeluju na smanjivanje vamim | primarnam lljem u svakom segmentu odgojno-gbrazaviog rada u Skall | opdenito.

interesa | potreba miadih za uzimanjem psihoaktivnih supstani kao | razvijanje | m}:ﬁmm‘;‘::mﬁﬂ;ﬁdﬁgamgﬁﬁ:”ﬁ;rmfhd:;ﬁﬂzﬁ :.Tnm

svijest] kod 3kolske djece o opasnostima koje za sobom nosi narkemanija | | odiseli i nastavici,

zloupotreha psihoaktivnih supstanci. Takoder jedan od vaznih dljeva je i edukadija | Vioditelji radionbca: Sedin Habibovic, dipl, psibalog | Eming Babid, dipl. soc. pedagog su svojom strunosc, pro-

roditelja te uoznavanje sa simptomima avisnosti, fissionalizmom all prije svega ivisnim peenzvanjem uzrasnih specifinost paputacie s kojom rade {ensi |
| istantanim pedagoikim takiom uspjel na direktan | neposredan nalin doprijeti do svijesti svakog djeteta | do-

. I ; fasty! rinijeti tome da d Fimiu fa Ardqati nadin pusenatrati 2bivanja u svojoj porodici | dnabtvy te u skladu s

Implementacija projekta podela je u septembru 201 1.godine u 0.5."Miroslav Kr- | f—,“:]aHﬁm ,ET:;EH J 5 i

laza® u Zenici. Projektom su obubvaceni uéenici VIl VI razreda kojih je u ovoj kol | Milienja sam da su projekti s cvom tematinm Leuzetne pozeljnl 2a realizad)u U odgojmo/abrazovrim ustanovama i
ukupno 10 odjeljenja. Do sada su zavriene edukativne radionice sa ufenicima, | 2 usvakom pogleduy donose dosta korksti prife svega ufenicena, roditefima, nastavnicima alii druStw opéenita.
dakle ukupno 10 radionica te suzavriene | edukacie za roditejestih ucenika koje |

su odrfavane na organizovanim roditeljskim sastancima, Ukupan broj uenika koji | 5 —
st ohuhvaceni ovim projektom je 264, T

. : PEDAGOGICA SKOLE:
| 1uKZ za borbu protiv bolesti ovisnosti Zenica BELMA ARNAUT
Saradnja sa Upravom 0.5 Miroslav Krleza"direktor Omer Joldi¢ | pedagog Belma | L

Arnaut, je bila izuzetno pozitivna na abostrana zadovoljastvo. Sama realizacija pro- |
jekta se odvijala u pozitivnom oksuZenju jersu | razrednici edjeljenja u kojima su
se odvijale radionice bill lzuzetno razpoloeni za ovakav vid saradnje | uopde di- |
rektnim preventiviom radom sa ufenicima na ovu fzuzetno osjetljivu temu. Pro- |
jekat je, po midljenju pedagoga Skole Belme Amaut, imao izuzetna pozitivan | |
pedagoski primjeren utinak na nastavnike | utenike jer je svojom Sirinom ubuhvatio
najhitnije sudionike procesa prevendje bolesti ovisnosti, a to su prije svega ucenid, | &
njihovi roditelji i nastavnici, Treba naglasiti da se seminar za nastavnike skole odvi- |
jao u ranijim projektima Odjeljenja prevendije, gdje su nastavnici kao sudionici | P
odgojno-obrazovnog procesa dobili certifikat za prisustvovanje seminaru na neko- | |
lika raliéitih tema, lzmedu ostalih jedna od tema je bila, Mogucnosti djelovanjau | 3
prevendi]i narkomanije”, |
U narednom periodu planiramo nastavit sa preventivnim radom u okviry projekta
Prevenclja ovisnosti od psihoaktivnih supstanci kod utenika (13-18 godina) i I
roditelja’, te na taj natin doprinjeti 2draviju | kvalitetu zivota mladih ljudi kao | | =
sveobuhvatnu dobrobit drudtvenoj zajednici, | pEEeE ™
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