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REZIME

Ovaj rad govori o veoma bitnom i nazalost, najzaigtnijem problemu witavom svetu.
Upoznaje vas sa mnogim vrstama droga kao i o njhopotrebi i zloupotrebi. U njemu se govori i o
apstinencijalnom sindromu, koji je veoma opasana&omane.
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ABSTRACT
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NARKOMANIJA U JABLANI CKOM OKRUGU

Uvob

Narkomanija ili zavisnost od droga je snazna vegangobe za neku psihoaktivnu supstancu
koja se ispoljava kao neodoljiva strast za konzanm@m droge. Za narkomaniju mozemai jes i to
da je to stanje periothe ili hronéne intoksikacije izazvano ponovljenim unoSenjem gero
Ponovljeno unoSenje droge dovodi do zavisnostivesmast moze dovesti do tolerancije, koja zahteva
vecu dozu droge, Sto opet moze dovesti do uzimanjanendoze koja, ako se pravovremeno ne
interveniSe dovodi do smrti. Kolikée brzo nastupiti i kakvée biti priroda i j&ina zavisnosti zavisi
od mnogihcinilaca: vrste droge i njenih farmakoloSkih sredataod naina, westalosti, kolline i
duzine konzumiranja, od¢hosti zavisnika i njegovih potreba kao i od njegpeeoditne i drustvene
sredine...

Ove naizgled lake definicije o narkomaniji rezulst mnogih glavobolja, nesporazuma i
rasprava medju sténjacima, u dugim i upornim pokusSajima da &aa objasne ljudsko iskustvo sa
drogama od drevnih vremena pa sve do danas.

PODELA DROGE I NJENA ZLOUPOTREBA

Droga je bilo koja hemijska supstanca koja prilikanmoSenja u organizam menja prirodni tok
funkcionisanja ljudskog tela i psihe.

Drogu delimo na:

- legalne droge - alkohol, duvan, razne vrskeVa i rastvares,;

- lekovi - razltite vrste lekova do kojih se dolazi bez posebnibcpdura, lekovi koji su
klasifikovani u opojne droge i koji se koristie wedicinske svrhe (kapi za nos, sedativi ...)

- ilegalne droge - materijgja je proizvodnja, distribucija i upotreba nelagal(marihuana,
ekstazy, hasis, heroin, kokain, LSD...)

Upotreba opojnih droga moze biti dvojaka:

- upotreba u medicinske svrhe - gedfe se upotrebljavaju kao analgetici (lekovi protiv
bolova), propisuju se pacijentima koji trpe jakddwe.Ova upotreba droga je legalna, ali trebase i
tim slucajevima upotrebljavati oprezno jer moze dovestzawaisnosti,

- upotreba u nemedicinske svrhe (zloupotrelogalr- nelegalna je i neprirodna, a koristi se s
cilem postizanja razitih efekata na promeni svesti i duha osobe, s demnakon ponovljenih
uzimanja dovodi do zavisnosti, sa svojim negativposledicama po zdravlje - zloupotreba.

Strwenjaci iz oblasti narkomanije uslovno dele osobekanzumiraju drogu na:
- osobe koje su nekoliko puta probale neku diqgestale eksperimentisanje;
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- osobe koje povremeno konzumiraju drogu a kgga zavisnici - NARKOFILI;
- osobe koje redovno uzimaju drogu - NARKOMANI.

Prve dve grupe se ainio nigde ne registruju jer kriju od svih tu svo@viku i smatraju da sve
drze pod kontrolom, dok zavisnici veontasto dolaze u sukob sa zakonom ili imaju akutne ili
hroniéne zdravstvene probleme, pa tako bivaju registriovadablanikom okrugu procene su da na
jednog registrovanog narkomana dolazi pet do deseigistrovanih narkofila ili narkomana.

Psihoaktivne supstance prema farmaloSkom delovaejdele na:

- opijate, kanabinoide, sedativha sredstva, psimosanse, halucinogene i inhalirépu
sredstva.

OPIJATI

U grupu opijata spadaju opijum, morfin, heroin, aggtn i kodein.

OPIJUM-droga koja se dobija iz cvetova opijumskogken Papaver somniferum Pored
prirodnih sastojaka (morfina i kodeina), iz opijus& mogu (preradom) dobiti polusintetski derivati:
heroin i dilaludin. Zajediki naziv ovecetiri psihoaktivne supstance je opijati. Osim odirivata
morfijluma, postoje mnogi drugi derivati, koji seliiaju sintetskim putem i deluju 8ho morfijumu,
bez obzira na njihov hemijski sastav (metadon,pdipon i dr.) a imaju = %
zajednéni naziv opoidi. Narkomani na naSim prostorima &t@riopijum u a§
sirovom stanju tzv. "opijumske poggl. Najjae su crne poge ("crnjak”,
"marmelada”, kako ih nazivaju narkomani) koje sedu iznad plamena
svele i Spricevima unose u organizam (vene). Pored oaiga, opijum
se zloupotrebljava gutanjem i puSenjem. Prema nmadlr. Jovana
Bukeli¢a, opijum unesen u venu ima tri faze dejstva:

Slika 1 - Opijumski mak

1. faza udarnog dejstva - faza bljeska ("flash"),
2. euforicno meditativna faza ("stound"),
3. hipnoticka faza.

Prve dve faze ne traju dugo. Posle bljeska za nekohinuta nastupa faza
smirenosti i pospanosti. Otklanja se @gebola pri @uvanju svesti, ali se smanjuje
aktivnost centra za disanje pa, usled predoziramjge nastupiti smrt zbog prestanka
disanja. Posle lienja nastupa umor, depresigrah i Zelja da se uzme novatae
kolicina droge, Sto dovodi do zavisnosti | @&teja zdravlja.

MORFIN - deluje na centralni nervni sitem tako Ssonanjuje os&j bola

Slika 2 - (analgetéko dejstvo), izaziva pospanost, laznu prijatnogtiaksaciju, smanjuje
Mirfin psihicku napetost i os@j straha, a neutemeljeno pésea o0séaj sposobnosti.
Izaziva teSku zavisnost jer je stepen trovanjammgaa vrlo visok. Lekari navode da
suznaci trovanja uske zenice, podrhtavanje prstiociaxnih kapaka..

HEROIN - kao i morfin, nalazi se u vidu belog prasSkastvorljiv u vodi ima
snazno eufotno dejstvo pa vrlo brzo dolazi kod korisnika do igaesti. Mnogo

jace, u odnosu na morfin, smanjuje égebola ali su i efekti euforije ¥& Heroin

Slika 3 -Heroin
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se u organizam unosi preko sluzokoze nosa (uSmmi@wv, pusSenjem, intravenski ili potkozno.
USmrkavanje jeest ndin zloupotrebe na getku eksperimentisanja. Efekti uSmrkavanja i pjgen
javljaju se nakon 15 minuta. Intravenska primerezivza brzi i j& efekat, sa manjom ka&inom
droge.

Intravensko uzimanje za prvu reakciju ima malaksalio nepokretnost osobe koja 6ae
bezbriznost i oslobodjenje od straha. Najzastuplj@acin uzimanja heroina medju zavisnicima je
injiciranje (vensko uzimanje) zbog intezivne euii prolaznog osaja zadovoljstva. Kad dospe u
krv heroin brzo prelazi u krvno-mozdanu barijerte gk vezuje za specijalne opoidne receptore. U
pocetku izaziva crvenilo kozZe, suva usta i @gemalaksalosti a moze se javiti i tmina, povréanje i
svrab. Onda se javlja smirenost, mentalne funksigezamagljene, srce sporije kuca, disanje je
usporeno, a u staju predoziranja dolazi do usporenja rada srcadememozga Stéesto dovodi do
smrtnog ishoda.

Znaci uzimanja su: skupljanje zenica, curenje igap@odrhtavanje mi&, depresija, preterana
smirenost, svrab. Psihtki i fizi ¢ki efekti heroina: gubitak pojma o vremenu i smanj&ratkor@éno
pantenje; nemogénost obavljanja zadatka koji zahtevaju koncentuacgoput voznje, plivanja,
¢itanja, pisanja...; teSke sa razumevanjem jednostavnih ideja; ometanjecsivegnih aktivnosti;
teSka@e sa denjem i donoSenjem ispravnih odluka; ¢ ponaSanje; patan strah i halucinacije;
povean rizik od zloupotrebe drugih ilegalnih supstaniakaina, ekstazy-a...; propadanje vena,
bakterijske infekcije krvnih sudova i¢emih zalisaka; slabljenje imunoloSkog sistema; stoletre i
bubrega; infekcije Hepatitisom B i C; infekcije HnN; poreméaj menstrualnog ciklusa i ostnje
ploda u trudnéi.

METADON - (heptanon) spada u grupu sintkiih opijata, nalazi se u vidu belog kristalnog
praha koji se rastvara u vodi, ili u vidu tabletapita... 1zaziva blagu euforiju, koristi se u terapiji
prilikom lecenja narkomana, ali i on moze da izaziva zavisnost

KODEIN - pored ublazavanja kaslja (sirup), proizveg u tabletama pa g
narkomani koriste uz alkohol da bi brze nastupdaaf euforije. Prodini (meperidin
fortral, fentanili, prilikom zloupotrebe dovode dtuSevnih poremi@ja i poreméaja
ponaSanja sa teSkim posledicama trovanja i zavisnoz pojavu apstinencijalno
sindroma i dr. Stetnih posledica po korisnika igholinu.

Slika 4 - Kokain

KANABINOIDI

Kanabinoidi su kanabis i marihuana, i obe su nastdl suvog li&a i cvetova biljke indijske
konoplje Cannabis sativa

KANABIS - droga koja, slino alkoholu, moze da potencira prethodno
postojée raspolozenje. Neposredni efekti su edfoi raspolozenje,
nekontrolisani smeh, ali i pospanost, poréeme oséaj za vreme i porentqj
ravnoteze. Ponekad se nakon konzumacije mogu jawélucinacije i parini
poremeéaj koji se manifestuje jakim strahom, lupanjem srgaadom krvnog
pritiska. Takodje se javlja jako crvenilctiu, proSirene zenice, suva usta i
Slika 5 - Kanabis | povetan oséaj gladi.




MARIHUANA - postoji preko dvesta naziva za nju wesgu (uléni naziv), a kod nas se

nagege koristi termin "trava”. Olino se pusi kao cigareta (koja se zove “joint”)uliiili u nargili.
- : . Ponekad se meSa sa smrvljenim tabletama i tako ptdise zove hemija.
#0 Glavna aktivha supstanca u marihuani je THC (tgttedcannabinol) sa

. psihoaktivnim delovanjem. Koncentracija ove supstan marihuani moze biti
od 1-15%, okino je niska (od 1-1.5%), dok hasis, koji je smotdigena iz
cvetova zenskih biljaka, nsgse sadrzi od 2.8 - 20%. THC, smanjuje rast raka
2. | pluca i spréava njegovo Sirenje. Znanstvenici Harvardskog umiteta do
iwhe2~  0vog su otkia dosli ispitujii u¢inke THC-a na pacovima. Dr. Anju Preet,
'i direktor istrazivanja, kaze da bi taj sastojak ntogaati povoljne uticaje i na
rak prostate, mozga i koze.U telu postoje viadtd@nabinoidi, takozvani
endokanabinoidi, koji sluze p@javanju apetita, te smanjuju bol i upale.

Slika 6 - Marihuana

Pacovima koji su imali ljudski oblik raka @a dali su injekciju kanabinoida, te mu se u roku
od tri nedelje tumor smanjio na polovinu prethodmdicine. Dr. Preet kaze da su Zivotinje nakon
injekcije delovale "napuSeno”, da su se tresliéeinespretne, te je pitanje kako izbtaj efekat kod
ljudi. Psihiki i fizi¢ki efekti marihuana su: gubitak pojma o vremenmasjeni kratkordno
pantenje; ubrzanje rada srca; p&m stres; halucinacije; rak gl rizicno ponaSanje; teSke sa
razumevanjem jednostavnih ideja; ometanje svakadhektivnosti.

SEDATIVNA SREDSTVA

U sedativha sredstva spadaju dve grupe lekova: ooeazepine (lekovi za smirenje) i
barbiturate (lekovi za tenje epilepsije).

Ovi lekovi u malim dozama uklanjaju teskobu (ankBm), u malo ve&im dozama potiskuju
psihomotornu aktivnost (sedativi) a u jogwe dozama uspavljuju (hipnotici). Sva sedativnalstea
deluju jednako: usporavaju rad mozga a zajddanim je i da nekontrolisana i heumerena upotreba
razvija psihéku i fiziccku zavisnost. Posebno je vazan podatak da se o pregkne pacijenata koji
koriste benziodiazepine duze od 6 meseci razvijgsmast. Kod mladih osoba jgesta istovremena
zloupotreba alkohola i benzodiazepine. Ova komlj@awoze biti fatalna zbog mognosti nastanka
teSke depresije respiratornog centra, prestanakjdis

PSIHOSTIMULANSI

Psihostimulansi ili psihomotorni stimulansi su dapse koje podstu motornu aktivnost i
stimuliSu psihike funkcije. Blazi psihostimulativni uticaj imajuofein i tein (tanini), aktivne
supstance u kafi¢aju i bezalkoholnim napicima. U grupu psihostimgkanspadaju: amfetamin,
metamfetamin, ekstazi, kokain...

AMFETAMIN - velika grupa supstanci, koje su dosobno hemijski srodni, ali
izazivaju razitite efekte. Gotovo sve supstance iz ove grupe imaku medicinsku
primenu, ali na ilegalnom trziStu gage se pojavljuju amfetamin (kao prah amfetamin
sulfata) i metamfetamin (kao prah metamfetamini@&k: Postoje tri grupe amfetamina
i njemu srodnih supstanci:

- glavni amfetamini: amfetamin, dekstroamfetaminetamfetamin, metilfenidat,
pemolin

Slika 7 -
Amfetamini




- amfetaminu stine supstance: efedrin, fenilpropanolamin, khat i tkat@éon (krank)
- sintetéki amfetamin (klasikovan kao halucinogen): eks{dDMA “Adam” i MDAE “Eva”).

Amfetamini su sintetki stimulansi centralnog nervnog sistema i uzrokapatne promene
mentalnih funkcija i ponaSanja. ©ti izraz speed (brzina) odnosi se na razne derizatfetamina.
Najée&i oblik amfetamina na ulici je amfetamin sulfat)igah ¢ija cistoca varira (obino izmetu 6 i
10%). Metamfetamin se dobija preradom efedrinapgeudoefedrina koji se koriste kao lek.
Metamfetamin hidrohlorid je potpuno srodan amfetamia dosta se koristi jer ima izraZenije
delovanje, a jednostavniji je i jeftiniji za proizenju. NageXe se pojavijuje kao beli prasak bez
mirisa, gorkog ukusa, ali moZe sec¢ha u obliku tableta, kapsula ili kristala. Kristél
(metamfetamin), stni ledu (ice) izazivaju jau reakciju i imaju dugotrajno delovanje (maksimalno
do 30 sati). Standardna pakovanja su providne mslflo kesice sa prahom ili sa kristatia. Retko
¢ist iznad 50%, ulini amfetamin se meSa sa kofeinomgjote puderom, aspirinom, glukozom, pak
i obi¢nim braSnom.

METAMFETAMIN - sintetcka droga koja brzo izaziva zavisnost. Stimulatigvajstva su
slicna adrenalinu. Efekti ove droge su tezi nego kadhkha i drugih droga i nekada uldjyu akutnu
depresiju, psihotne epizode i oSéenja mozga. Prodaje se ilegalno u raznim oblicipialé, prasak,
kapsule). Jeftinija je od drugih ilegalnih drogaod legalno dostupnih supstanci. Savremenim
hemijskim procedurama ova droga se lako sintetjzgje je ¢ini izuzetno druStveno opasnim,
uzimajwei u obzir i rizik po mentalno zdravlje dugotrajrkbrisnika.

EKSTAZY- Pod pojmom ekstazi svrstano je viSe rath hemijskih
spojeva identinog delovanja: amfedoksamin ili MDA (3,
metilendioksifenilizopropilamin),zatim MMDA (3-meksi-4,5-metilendioksi-
fenil-izopropilamin), te MDMA (3,4-metilen dioksintemfetamin). Svi
spojevi se dobijaju sintetskilesto se meSaju sa drugim supstancama na
do krajnjeg korisnika.Tako je i sadrzaj tabletaekeg kupuju na ulici izuzetng
nepouzdan i obno sadrzi druge psihoaktivne supstance kao Stiafein,
efedrin, amfetamin isl. Uzima se gutanjem. Delogapginje nakon 15-20
minuta od trenutka upotrebe i ukupno traje tri dst&ati. Delovanje ostvaruj¢
pojatavanjem delovanja nekih normalno prisutnih supstamc mozgu
(pojatano oslobdanje serotonina). Retak delovanja, “coming up”, korisnic
osete kao zatezanje vilica, znojenje, suSenje ps@d;htavanje i ubrzan rag Slika 8 — Uticaj
srca. Krvni pritisak raste, kao i telesna tempeeatiloze se javiti i ménina. ekstazya

v = Dolazi do povéanja budnosti i energije, kao i potiskivanjatizeimora i sna.
Javlja se zivahnost i raste éagbliskosti sa drugom osobom ili okruzenjem.
Zvukovi, boje i emocije izgledaju i dozivljavaju s&enzivnije. Visoke doze
ove droge dovode do slabije koordinacija udovazobmicanje zenica poznato
pod nazivomnystagmus Mogu se javiti i glavobolja, kao i bezrazlozna
agresivnost koju je teSko obuzdati. Pod uticajestaija mogte je plesati
satima. Ovo pouv&anje fizicke aktivnosti, uz rast telesne temperature kojiipra
uzimanje ove droge, nosi opasnost od prekomernbgkgutelesne taosti i
pregrejavanja. Prestankom delovanja javlja s&asemora i depresije koji
moze potrajati satima. Kotiénje ekstazija dovodi do razvoja tolerancije,
umerene fiztke i psihtke zavisnosti. Javljaju se konfuzija, stalni stnahio
Slika 9 — Uticaj depresivna stanja. Mogu se javiti slusSne i vidnkidinacije, a u najgorim
kokaina slucajevima paranoidna psihoza, tesSko psihijatrijskoljeinje. Nage&i znaci
raspoznavanja akutnog kar&hja su: odsustvo umora, dugotrajno plesanje,
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komunikativnost, glasan govor, Siroke zenice, Zed#jajce&i znaci hronénog kori€enja su promene
na nivou mentalnog funkcionisanja i porefaeli¢nosti.

KOKAIN - Kokain je veoma adiktivan stimulansjkdirektno deluje na mozak. To je jedna od
najstarijin poznatih drogaCista supstanca, hidrohlorid koristi se vide od §0@ina, a lige koke,
izvor kokaina, zna se vehiljadama godina. Domoroci tropskih Suma su 2vakad listove jer im je
prividno povéavao snagu i izdrzljivost pri teSkim fékim naporima. Coca-Cola svoju popularnost a i
sticanje zavisnosti zasniva na prisustvu ekstraktistova Koke (kada je wen efekat zavisnosti
zabranjena je upotreba listova koke u ovotupiKokain je bezbojni kristalni prah, gotovo ndjinpu
vodi, ali topljiv u alkoholu. Danas je sve dostypnipredstavlja snazan stimulans CNS-a stvaiaju
jaku zavisnost. N&g&e se uzima uSmrkavanjem, zvakanjemé¢éli&oke), injekcijama ili puSenjem
(crack - kokain).

CRACK je ulgni naziv za slobodnu bazu kokaina, koja se dobigrgalom praha kokain-
hidrohlorida u supstancu pripremljenu za puSerggz “CRACK” nastao je od pucketanja koje se
¢uje pri pusSenju smese.

Psihiki i fizicku efekti kokaina su: osaj euforije, razdrazljivost, zabrinutost, nestaluze
ponasanje, smanjena potreba za hranom i spavamjémglavica, paranoja, suzenje krvnih sudova,
Sirenje zenica, infekcije HIV-om i Hepatitisom EI..

HALUCINOGENI

Halucinogeni su vrlo raznovrnse droge. Nekingd su prirodni, kao meskalin koji se vadi iz
gljiva ludara i kaktus@ejotedrugi su nastali u laboratoriju, kao LSD (dietiidrtiserginske kiseline),
poznat i pod imenom acid ili kiselina.Te droge dasitmo djeluju na svest i néula, kao i na opSte
dozZivljavanje sveta. Korisnik moze imati vrlo Zihalucinacije, a takav "izlet" (trip) zna biti veoma
jeziv.Vecina halucinogena ne stvara jaku telesnsnmst ali oni dovode do navikavnja i mnogi su pod
njihovim delovanjem i umrli.

Pod njihovim uticajem ljudi su znali poveravda znaju leteti pa su skakali kroz prozor. U
halucinogene spadaju: LSD-289eskalin Psihocibin

LSD-25 predstavlja veoma jaku halucinogenu drkgja izaziva raznovrsne
duSevne porendaje: dugotrajne izmenechosti, akutne reakcije panike i
straha ("bad trips"). Nakon prestanka upotrebe@rowze se javiti tzv. "flash
back” - simptomi sa svim Stetnim posledicama kaoui vreme
koris¢enja.Veoma mala kdlina droge uzeta nekoliko puta izaziva zavisnost.
Nakon uzimanja droge usledi: muka i paaaje, ubrzan rad srca, usporeno
disanje, nesiguran hod, loSa cirkulacija... Zatieds poreméaji opazanja i emocionalne promene:
razliciti vizuelni dozivljaji iluzioni i halucinatorni dbivljaji, sluSne halucinacije. Prihvataju se
sugestije bez ikakvih ograda pa zavisnici lako @asizvrsSioci i najtezih kriminalnih dela. Upotreba
LSD-25 ostéuje hromozome!

PSIHOCIBIN - izaziva: gkenje, povréanje, odsustvo Zelje za komunikacijom, da bi potom
usledile: iluzije, halucinacije koje se korisniktdnjavaju kao stvarnost. Dobro raspolozenje i smeh
smanjuju psikike napetosti i strah od predmeta, rasejanost, baswseéaja bola, udvostienje
licnosti.



MESKALIN - dobija se iz jedne vrste me#sdg kaktusa, upotrebljava se u vidu praska,
kapsula, ili se osuSeni delovi koriste za pravietgja. 1zaziva porent@je percepcije (opazanja) i
halucinacije. Nakon uzimanja meskalina, dolazi dovne razdrazljivosti. Usporava: o&g vremena,
potiskuju se neprijatni dodgaji. Javljaju se:iluzije, smanjuju se I8gb-misaone aktivnosti, menjaju se
konture predmeta, gube se pojmovi o prostoru i eram. Akutno trovanje nastaje nakon sat do dva
nakon uzimanja droge.Upotreba meskalina izazivakunpovraanje, znojenje, glavobolju, strah od
smrti... Smrtni ishodi nastaju kao posledica pasaadja disajnih centara. Po prestanku dejstva droge,
javlja se tuga, depresija i strah.

INHALIRAJUCA SREDSTVA

Inhalirajuta sredstva su uglavnom industrijski proizvodi, bolepkovi, aceton, benzin,
hloroform... Oni retko dovode do zavisnosti, ali ad® dugo udiSe dovodi do nasilnog ponaSanja,
krvarenja iz nosa, problema se jetrom,¢pha, bubrezima i krvlju, a kod naglog udisanja moze
dovesti i do iznenadne smrti. Kagstog udisanja dolazi do paamja rizika od drugih narkotika:
marihuane, extazy-a, kokaina, heroina.

APSTINENCIJALNI SINDROM

Apstinencijalni sindrom, odnosno apstinencgakriza, predstavlja skup ragtih simptoma
koji se javljaju nakon potpunog ili delidmog prekida konzumiranja odiene supstance, ainio
nakon ponavljanog i produzenog uzimanja visokihad@mptomatologija apstinencijalnog sindroma
I njegovo trajanje zavise od tipa i doze psihoaldivsupstance koja je uzimana. Apstinencijalni
sindrom je apsolutni indikator postojanja ¢ie (fizioloSke) zavisnosti.

APSTINENCIJALNI SINDROM ZBOG ZLOUPOTREBE OPIJAT - Opijatski
apstinencijalni sindrom traje pet do deset danakad simptomi postepeno §ioju da jenjavaju.
Apstinencijalni sindrom opijatskog zavisnika oz#ilj pre svega metabéiti problem sa jakim
somatovegetativnim pojavama. ReSavanje apstinémagasindroma nije uniformno i postoje ra#i
pristupi i n&ini razreSenja.

| faza:-Zelja, izrazita zudnja za drogom neraspahje psiiika napetost vegetativha
iritabilnost(midrijaza, zevanje, kijanje, suzengggrena koza...) nesanica,gasi se apetit. Trafage
faze je 8-12h od poslednjeg uzimanja opijata etlh,sa postepenim prelaskom u drugu fazu.

Il faza: uz progresiju pomenutih simptoma jawjae i traju od 24 do 40 h od poslednjeg
uzimanja droge:drhtavica, napadi znojenja, neugsidmaniS¢éima i napetost.

lll faza: p&inje nakon 40 h kada se na pomenute simptome nadpremiStni bolovi,
izrazita uznemirenja, psihomotorna agitacija.

IV faza: je oko 72 h nakon poslednjeg uzimanja aipiji karakteriSe se maksimalnim
intenzitetom svih pobrojanih simptoma uz pojavursgnih bolova, proliva, povkanja. Osoba deluje
iznemoglo, uplaseno, drhti celo telo.

Osobe koje imaju apstinencijalni sindrom imajuumerenu hipertermiju 37.2 do 37.4;
hipertenzija do 150/110; tahikardija 90 do 110;engiikemija; pojé&ano Iw&enje kateholamina,
ketosteroida, ACTH.

APSTINENCIJALNI SINDROM ZBOG ZLOUPOTREBE KOKAIN - kod osoba kod kojih
je razvijena psiltka zavisnost apstinencijalna kriza se javlja ubppsle uzimanja poslednje doze
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kokaina. Manifestuje se kao postkokainska deprdsijash) uz disforiju, anhedoniju, anksioznost,
razdraZzljivost, umor, porendaj spavanja i snaznu zudnju za drogom. NajizraZsinijptomi prolaze u
toku prvih 24h, traju joS 2-4 dana, a mogu se negtavati joS par nedelja.

APSTINENCIJALNI SINDROM ZBOG ZLOUPOTREBE SEDATIVA IHIPNOTIKA-
Apstinencijalni sindrom usled prestanka konzumiesgdativa ili hipnotika je izuzetno jak i moze bit
smrtonosan ukoliko je péan delirjumom (kod hipnotika).

Simptomi su: premor jezika, kapaka ili ispruzenitku, tahikardija, hipertenzija, glavobolja,
nesanica, nelagodnost, slabost, prolazne vidnélnikli slusne halucinacije ili iluzije, parardne
ideje.

APSTINENCIJALNI SINDROM ZBOG ZLOUPOTREBE AMFETMINA - Apstinencijalna
kriza usled prestanka uzimanja amfetamina manjeesta kroz psiltke probleme koji mogu biti
toliko jaki da ih prate i fiziki simptomi krize. To su pre svega zamor i sargtya@epresija,. Zatim
ekstremna glad i prozdrljivost, dezorijentacija ankuzija, glavobolja, znojenje, mé&ii gréevi i
pojatano oséanje toplote ili hladnée sa jezom. Posebno je probleradi teSka depresija, fika i
psihicka, koja je najese razlog da se ponovo posegne za drogom. Pri nagtekidanju javlja se
sklonost suicidalnom ponaSanju (sklonost ka sanstwii i to je i najvéa opasnost dugo prisutna u
toku letenja osoba koje su duze vreme uzimale amfetamimrEparate.

APSTINENCIJALNI SINDROM ZBOG ZLOUPOTREBE EKSTAZA Apstinencijlani
sindrom kod osoba koje su dug vremenski periodskitgi ekstazi se manifestuje kroz pska
simptome, i u blazoj meri figke. Prisutna je disforija (npr. tuga ili anhedojijeetargija i umor,
psihomotorna retardacija, zudnja za stimulansimgcpn apetit, insomnia (nesanica) ili hipersomnia
(preterano spavanje), bizarni i neprijatni snovasfinencija bez pondéolekara je prihvatljiva za one
koji su ekstazi koristili u kratkom vremenskom peii. Osobe koje su dejstvu ekstazija bile izlozene
duzi vremenski period treba da potraze @teumedicinsku pomo U pojedinim sldajevima nagla
apstinencija (uzdrzavanje od uzimanja droge) maZembuzrokuje medicinske komplikacije, te je
neophodno obezbediti odgovardjmedicinski tretman.

Kod halucinogenih i inhalirajucih sredstva nestpji izrazen apstinencijalni sindrom.

KAKO PREPOZNATI NARKOMANA

Narkomani imaju specifan izgled i postoje mnogi znakovi raspoznavanja a
ovo su neki od njih: sukobljavanje u Skoli i u ratiskom domu, nagli prekid
prijateljstva, razdrazljivost i silovitost, da bias postao bezvoljan i ravnodusan.
Cesto nestaje iz Ke, posebno rm. Znakovi "prepoznavanja” su i prekomerno
znojenje, drhtanje ruku, "najezena" kozZa, suva,ustiane 6, upaljeni rubovi
usana, nerazgovetan govor, stalni umor i pospanodshice su prekomerno
proSirene ili suzene (u zavisnosti od vrste droge), narkoman nosi stane
nacgare, jer mu smeta svetlost. | jaka glavoboljatogiavica mogu biti mogii
znakovi kod "pdetnika”.

Slika 10 —
Narkoman Moguca obelezja hronicnog narkomana mogu biti zapuStereuredan

izgled i smanjena radna sposobnost. To moze bgotpuna ravnodusnost za
deSavanja u okolini. Druzenje s "proverenim" narkaima joS je jedan od razloga za uzbunu.
"Hronicar" i usred leta nosi koSulje dugih rukava da pekuobodna mesta koja sesto i zagnojena.
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"Ziv noéu, pospan danju” - i to je jo$ jedno od obelezjghtbnicnu sliku", uklapa se i sklonost prema
kradama, provalama, pa i pijlkama, jer, ne zaboravimo, droga je skup i smrtomésport".

Sledi tabela o testovima i testiranju onih kojnkamiraju drogu:

Vreme otkrivanja kod

Uobi¢ajna onih koji
VRSTA DROGE skraéenica za konzumiraju drogu
test povremeno ¢esto
Amfetamin (amfetamin sulfat, fentermin) AMP 1-2 dana 2-6 dana
Metamfetamin MET 1-3 dana 2-6 dana
|Ekstazy (MDMA, MDA, MDEA) AMP 1-3 dana 2-@ana |
|| Kokain (kokain hidroklorid) CcoC %-3 dana -4 Hana ||
|| Kanabis (marihuana, hasis, haSiSovo ulje) THC 2-5 dana 4-20 dana ||
|| Barbiturati (limunal, Phemiton, Sekobarbital BAR 4-7 dana 5-12 dana ||
Ber)zodljazep!n (Librium, Lexaurin, Apaurin BZO 2.5 dana 4-10 dana
Valium, Prahiten, Roxypnol) 7
Opijati (heroin, morfin, kodein) i i
(osetljivost testa od 300 ng\ml) MOP 1-3 dana 2-6 dana
Opijati (Heroin, Morfin, Kodein) " i
(osetljivost testa od 2000 ng-ml) OP| %21 dan 2-5 dana
Metadon (heptanon) MTD 1-4 dana 2-10 dan
TCA 1-3 dana 2-8 dana

PROBLEM NARKOMANIJE U JABLAGKOM OKRUGU

Podaci koje sam dobila u Leskoviagj bolnici na odeljenju za narkomaniju, ukazuju na

sled&e:

Najvei broj le¢enih bio je 2008. godine, dakle, tada ne samo dalgenajviSe registrovanih
narkomana, nego se i nagvéroj narkomana podvrgnuodenju.

2007. godine tglo se 28 muskaraca i nijedna Zena. 2005. goditiwlse 25 musSkaraca i 3
zena. 2003. godined#o se 8 muskaraca i 1 zena. 2002.godidéddese 10 muSkaraca i 2 zZene.

Od ukupnog broja éenih od 2002. godine do 2008. godine 45 osobalgeod 1980-og do
1989-0g godista; 35 ososba je bilo od 1970-og d948y godista; 17 osoba je bilo od 1960-og do
1969-0g godista i samo jedna Zena od 1950-0 do-h3jsiliSte.

Od ukupnog broja pacijenata njih 59 imalo jelitpgikomanski tip (60,2%); njih 36
manifestovali su opijatski tip zavisnosti (36,73%]})ih dvoje manifestovalo je zavisnost od tableta
(2,64%); jedan je imao kanabis, psiholoSku zavisrsas odsustvom fizkih znakova i simptoma

apstinencijalne krize (1,02%).
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Od ukupnog broja pacijenata 38% seditbeza vreme od 2-10 dana, a kod 27%elge je
trajalo do 20 dana, 6,5% napustilo jédsje.

ANKETA SPROVEDENA U OSNOVNOJ SKOLI “8.0KTOBAR”

Anonimnu anketu sam sprovela u Osnovnoj Sk8loKtobar” u Vlasotincu 23. 03. 2010.
godine. Anketom je bilo obuhvano 55 ispitanika VII i VIII razreda.Od ukupnog Jaraspitanih bilo
je 28 pripadnika muskog, odnosno (50.9%) i 27 mhipea Zenskog pola, odnosno (49.09%). Cilj ove
ankete bio je da se utvrdi koliko mladi, koji telaze u doba opasnosti i rizika, znaju o narkoticima
njihovoj opasnosti.

Na pitanjé'koliko je droga Stetna zéoveka?”svi su odgovarali da je veoma Stetna a daki
I dopisivali da je to najgora stvar, gafak i od smrti.

Od ukupnog broja anketiranikianika, 72.7% sduli za 5-10 vrsta droga, a 18.1% zfak viSe
od 10 vrsta droga, sto ukazuje na veoma dobrurmganost po tom pitanju.

80% ispitanika misli da ljudi probaju drogisto iz znatizelje. Ali tu nisu sasvim u pravu.
Postoji pitanje zaSto nastavljaju posle prvog pata je znatizelja bila u pitanju? Svi znamo da od
prvog uzimanja i to neke lake droge, svi mogu dadgpru zavisnosti. Po meni, dakle, to nigst
ako krenu sa uzimanjem narkotika, ali to nije nblizno rasprostranjeno kao uzimanje narkotika zbog
bega od problema, uglavnom u porodici, i nazaladiki je procenat onih koji uzimaju drogu samo da
bi se dokazali u drustvu.

Najvei broj, odnosno 73% ispitanika, kaze da osobénpe uzimati drogu od 13. do 18.
godine, Sto je potpuna istina, s obzirom da jedioadnajvée opasnosti, rizika ali i ogromnih promena
u licnosti.

Svi bi prepoznali narkomana (pctima, po govoru, po ponasanju...), Sto je veoma

zadovoljavajde. Takodje, svi smatraju da je marihuana droga,viebma opasna, i niko do sada nije
uzimao nijedan narkotik.

ZAKLJUCAK

Sta sve moZemo zakijii iz ovog rada? Jedan od najbitnijih je da jegitdlORAK BLIZE
SMRTI, i da se svi trebamo boriti protiv nje. Bido mi drago da ovim radom bar malo doprinesem
upoznavanju mladih o ovoj opakoj i teSkoj bolesti.
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