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SaZetak Pijenje alkohola jedan je od vodecih javnozdravstvenih izazova danasnjice. U
Hrvatskoj je alkohol (jednako kao i u Centralnoj i Isto¢noj Europi) Cetvrti ¢cimbenik
rizika za razvoj bolesti i smrt. Od njegovog stetnog djelovanja nije posteden niti jedan
organ. Cilj ovog ¢lanka je prikazati trogodiSnju ZajedniCku akciju za smanjenje Stete
povezane s alkoholom (Joint Action on Reducing Alcohol Related Harm - JA
RARHA) u kojoj sudjeluje 1 Hrvatska. Ova Zajednicka akcija je pokrenuta kako bi se
drzave Clanice poduprle u unaprjedenju rada na zajedni¢kim prioritetima u skladu s
EU Strategijom o alkoholu te jaCanju kapaciteta u djelovanju 1 smanjenju Stete
povezane s alkoholom, a u cilju unaprjedenja zdravlja i dobrobiti gradana EU kao i
smanjenju troskova zdravstvenih sustava i Sire.

Klju¢ne rijeci. alkohol, smanjenje Stete, JA RARHA
Steta povezana s alkoholom

Alkohol predstavlja Cetvrti ¢imbenik rizika za razvoj bolesti 1 smrt u Centralnoj i Istocnoj
Europi, te izmedu ostalog i u Hrvatskoj.(1) Od Stetnog djelovanja alkohola nije posteden niti
jedan organ. Dugotrajno pijenje alkohola povezano je s brojnim bolestima i stanjima kao §to su
ozljede, mentalni poremecaji i poremecaji ponaSanja, gastrointestinalni poremecaji, rak,
kardiovaskularne bolesti, pluéne bolesti, prenatalna oSte¢enja 1 drugo.(2) Medunarodna agencija
za istrazivanje raka je 2007. godine zakljucila kako postoji uzro¢no-posljedicna povezanost
izmedu alkohola 1 raka usne Supljine, farinksa, larinksa, jednjaka, jetre, debelog crijeva i
rektuma, te dojke u zena.(3) Takoder, prethodno navedena agencija u cetvrtom izdanju
Europskog kodeksa protiv raka definira 12 nacina za smanjenje rizika od raka u kojima navodi
kako nekonzumiranje alkohola smanjuje rizik od raka. (4)

Ozljede 1 nasilje u vezi sa alkoholom ne pogadaju samo pojedince ve¢ 1 obitelji 1 Siru zajednicu
utjecuci na zdravlje 1 socijalnu sigurnost.

Ipak, pijenje alkoholnih pica i dalje ostaje kulturoloski ukorijenjeno i1 smatra se druStveno
prihvatljivim ponaSanjem te pritom jedan od vodec¢ih javnozdravstvenih izazova danaSnjice.
Alkohol predstavlja znacajno financijsko opterecenje za drzavu kao i za sredstva kojima
raspolaze zdravstveni sektor. Direktni troSkovi EU vezani uz konzumaciju alkohola kroz
zdravstvenu skrb, kriminal, djelovanje policije, nesrece 1 gubitak produktivnosti 2010. godine
iznosili su 155 milijardi eura.(5)

Prema izvjeS¢u Svjetske zdravstvene organizacije (SZO) Global status report on alcohol and
health 2014 (6), ukupna potroS$nja alkohola po glavi stanovnika EU regije (u litrama cistog
alkohola), u op¢oj populaciji 15+ , je 10,9 litara (16,8 litara medu onima koji piju). U istom
izvjestaju se navodi kako je ukupna potroSnja alkohola po glavi stanovnika u Hrvatskoj (u
litrama cistog alkohola) u opc¢oj populaciji 15+ (u razdoblju 2008-2010) 12,2 litre, od toga 2
litre pripada neregistriranoj potro$nji
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Strategija za smanjenje Stete povezane s alkoholom

S ciljem smanjenja Stete povezane s alkoholom 2010. godine je usvojena SZO Globalna
strategija za smanjenje Stetne uporabe alkohola. U Hrvatskoj je na snazi Nacionalna strategija
sprjecavanja Stetne uporabe alkohola i alkoholom uzrokovanih poremecaja za razdoblje od 2011.
do 2016. godine, usvojena takoder 2010. godine. Nacionalna strategija vodeci je dokument kojim
su utvrdena prioritetna podrucja za opéu akciju 1 dane preporuke za politicke odluke i mjere koje
¢e se moc¢i primijeniti 1 prilagoditi na svim razinama, uzimaju¢i pri tom u obzir specificne
kulturoloske okolnosti kao i prioritete javnog zdravlja te raspolozive kapacitete 1 moguénosti, a
sve u cilju omogucavanja aktivnosti za sprjeCavanje Stetne uporabe alkohola i alkoholom
uzrokovanih poremecaja. Podru¢ja djelovanja Strategije su: podizanje svijesti 1 preuzimanje
obveza, uloga zdravstvenog sustava, aktivnosti u zajednici, voznja pod utjecajem alkohola,
dostupnost alkohola, reklamiranje alkoholnih pi¢a, utvrdivanje cijena, smanjenje negativnih
posljedica pijenja alkohola i opijanja, smanjenje utjecaja neregistriranog alkohola na zdravlje
zajednice, te pracenje i nadzor.(7)

EU Strategija o alkoholu, donesena 2006. godine za pruZanje podrSke drZzavama ¢lanicama u
smanjenju Stete povezane s alkoholom, prepoznaje zajednicke prioritete, kao $to je potreba za
razvojem zajednicke platforme znanstveno utemeljenih dokaza i pracenja, te potreba za
informiranjem 1 podizanjem svijesti o §teti povezanoj s alkoholom. Navedena strategija ukljucuje
instrumente za ostvarivanje prioriteta poput zastite djece, mladih i nerodene djece, smanjenja
Stete medu odraslima te smanjenja Stete povezane s voznjom pod utjecajem alkohola.
Prevalencija Stetnog pijenja, odnosno obrazaca pijenja koji dovode do oStecenja zdravlja,
odabrana je kao klju¢ni pokazatelj za prac¢enje napretka u odnosu na EU strategiju.(8) Upravo s
ciljem podupiranja drzava €lanica u unaprjedenju rada na zajedni¢kim prioritetima u skladu s EU
Strategijom o alkoholu te jacanju kapaciteta drzava ¢lanica u djelovanju i smanjenju Stete
povezane s alkoholom pokrenuta je trogodiSnja Zajednicka akcija za smanjenje Stete povezane s
alkoholom (JA RARHA- Joint Action on Reducing Alcohol Related Harm), financirana od strane
EU u okviru drugog EU zdravstvenog programa.

JA RARHA - Joint Action on Reducing Alcohol Related Harm

JA RARHA je zajedni¢ka akcija 28 zemalja ¢lanica EU te Islanda, Norveske i Svicarske koju
koordinira portugalska institucija SICAD — Servico de Intervengdo nos Comportamentos
Aditivos e nas Dependéncias, uz sudjelovanje jo§ 32 suradna partnera 1 29 kolaborativna
partnera, kao $to su EMCDDA (European monitoring centre for drugs and drug addiction),
SZO (Svjetska zdravstvena organizacija), Pompidou grupa i OECD (Organisation for
Economic Co-operation and Development). SICAD osigurava koordinaciju svih uklju¢enih
partnera, kao 1 koordinaciju radnih paketa JA RARHA.

Tri glavna radna podrucja ukljucuju: 1) kreiranje veceg broja usporedivih podataka medu
EU ¢lanica vezano uz obrasce konzumacije 1 Stete povezane s alkoholom; 2) razumijevanje
znanstvenih polaziSta razlicitih smjernica za pijenje “niskog rizika” koja postoje u Europi; 3)
razvo] alata za diseminaciju primjera dobre prakse u podru¢ju davanja usluga rane
intervencije, programa u Skolama i programa podizanja svijesti Sire javnosti. Ocekuje se kako
¢e rezultati radnih paketa, doprinijeti boljem razumijevanju europskih i nacionalnih stvarnosti,
kroz uskladivanje pojmova i prikupljanje podataka, Sto ¢e ubuduce olakSati pracenje ovog
fenomena.

Radni paketi su podijeljeni u 3 vodoravna i 3 okomita radna podrucja. Podrucja vodoravnih
radnih paketa podrazumijevaju koordinaciju, diseminaciju i evaluaciju. Okomiti radni paketi
se odnose na prethodno spomenuta tri glavna radna podrucja i imaju za cilj:

1. pruziti osnovu za usporednu procjenu 1 pracenje epidemiologije alkohola, ukljucujuci
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koli¢inu popijenog pica te obrasce pijenja i Stete povezane s alkoholom u EU;

2.jacanje kapaciteta u usporednoj metodologiji istrazivanja alkohola i sve veci interes za
koriStenje zajednicke metodologije u buduénosti;

3.razjaSnjavanje znanstvene podloge i implikacija javnozdravstvene politike; uporabe
smjernica za nisko-rizi¢nu konzumaciju alkohola kako bi se smanjila Steta povezana s
alkoholom;

4.olaksati razmjenu primjera dobre prakse izmedu javnozdravstvenih tijela drzava Clanica
(DC) u koristenju informacijskih pristupa za smanjenje $tete povezane s alkoholom;

5.dati smjernica i1 alate za planiranje javnozdravstvene politike za koriStenje
informacijskih pristupa za smanjenje Stete povezane s alkoholom u okviru Sirih
javnozdravstvenih politika, i uzimajuéi u obzir specificnosti konteksta i ciljnih
skupina.

Drzave ¢lanice izmedu ostalog ¢e istrazivanjem koristiti zajednicku metodologiju kako bi
dobile usporedive podatke za pracenje napretka u smanjenju Stete povezane s alkoholom na
nacionalnoj i EU razini te za vrednovanje nacionalnih kretanja u odnosu na Sire trendove.
Zajednicki nacin komuniciranja Stete povezane s alkoholom bit ¢e proSiren, pruzajuci
smjernice osobama koje kreiraju politiku na znanstvenoj osnovi te moguée politicke
implikacije smjernica za pijenje niskog rizika. Razvit ¢e se alat dobrih praksi o diseminaciji
informacija, uzimajuéi u obzir uc¢inkovitost, prenosivost, relevantnost, troskove i korisnost.

Hrvatska u JA RARHA sudjeluje u dva radna paketa: radnom paketu 4 (WP4) — PRACENJE
(odnosi se na prethodno navedeni prvi i drugi cilj) i radnom paketu 5 (WP5) — SMJERNICE
(odnosi se na prethodno navedeni tre¢i cilj).

Pracenje (WP4)

Radni paket 4 podijeljen je na dva zadatka. U zadatku 1 prikupljaju se postojeci podaci iz
istrazivanja o potro$nji alkohola, obrascima pijenja i Steti povezanoj s alkoholom koja su
provedena u drZzavama clanicama u razdoblju od 2008. do 2013. te pohranjuju radi
uskladivanja i1 usporedbe u zajednicku bazu podataka (HARMES). Ovi podaci sluzit ¢e za
analizu raSirenosti i obrazaca konzumacije alkohola medu EU c¢lanicama, kao 1 analize tereta
vezanih uz problem konzumiranja alkohola. U sklopu zadatka 2 provedeno je tijekom 2015.
godine istrazivanje u 18 drZava €lanica na slucajnom uzorku u dobi od 18 do 64 godine
istovrsnom metodologijom SEAS (Standardized European Alcohol Survey). Provedeni
anketni upitnik sastoji se od pitanja i skala koje procjenjuju koliine i ucestalosti pijenja
alkohola, nacine 1 obrasce pijenja te Stete vezane uz alkohol. Upitnik tako sadrzi ukupno 16
cjelina:

1. Dobrobit (procjene zadovoljstva zdravljem 1 socijalnim odnosima)

2. Ucestalost pijenja razlicitih vrsta i specifi¢ne koli¢ine pica (pokazatelji razine pijenja
razli€itih vrsta pica)
. Op¢a ucestalost pijenja
. Kontekst pijenja
. Rizi¢no jednokratno pijenje (obrasci pijenja/opijanja)
. Pijanstvo (ucestalost opijanja)
. Neregistrirani alkohol (razina uporabe neregistriranog alkohola)
. Motivi za pijenje
. Motivi za nepijenje (apstiniranje)
10. Stavovi prema politici vezanoj uz alkohol
11. Djetinjstvo (razina Stetnosti pijenja drugih tijekom odrastanja/djetinjstva)
12. Osobe koje mnogo piju u Vasem Zivotu (razina Stetnosti uslijed opijanja drugih u

sadasnjem Zzivotu)
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13. Utjecaj pijenja drugih ljudi (vrste i razine Stete vezane uz pijenje drugih)

14. Brza procjena problema s alkoholom (razina problemati¢nog pijenja)

16. Sociodemografski podatci (osnovna demografska i socioekonomska obiljezja)

Radni paket 4 vode Poljska i Njemacka. Navedeno istrazivanje je u Hrvatskoj provedeno
tijekom svibnja i lipnja 2015. godine slu¢ajnim uzorkovanjem opée populacije od 18 do 64
godina po kucanstvima, koristenjem CAPI metode prikupljanja podataka. U tijeku je analiza
podataka i priprema medunarodnog izvjesStaja, a zavrSna konferencija planirana je za jesen
2016. godine.

Smjernice (WP5)

U sklopu radnog paketa 5, Hrvatska sudjeluje u zadatcima 2 i 3 koji ukljucuju: 1) pregled
praksi kratkih intervencija vezanih uz rizi¢no pijenje i 2) pregled smjernica o pijenju kod
mladih.

Kako bi se smanjio rizik od $tete vezane uz alkohol u vec¢ini zemalja Europske unije postoje

smjernice za ogranicavanje konzumacije alkohola. Medutim, postoji i puno varijacija u okviru
postoje¢ih smjernica, kako koli¢ine alkohola definirane kao niskim/visokim rizikom tako i
definicije "standardnog pi¢a". Pokazalo se da navedeno zbunjuje potroSace budu¢i su razlicite
informacije dostupne na Internetu. Stoga se smjernicama i primjerima dobrih praksi nastoji: 1)
kratkorocno povecati razumijevanje medu akterima stvaranja politike javnog zdravstva na
znanstvenoj osnovi 1 prakticnim posljedicama uporabe smjernica za nisko-rizi¢nu
konzumaciju alkohola kao javno zdravstvene mjere; 2) srednjorocno pridonijeti uskladivanju
poruka koje se komuniciraju na opcoj populaciji, podskupinama 1 zdravstvenim
profesionalcima o razini potroSnje alkohola i na¢inima kojima se smanjuje rizik od Stete
povezane s alkoholom; 3) dugoro¢no doprinijeti boljem informiranju ljudi o ¢imbenicima koji
utjecu na njihovo zdravlje, osnazivanju za zdrave zivotne navike, smanjenju Stete povezane s
alkoholom i rizika od kroni¢nih nezaraznih bolesti.
Radni paket 5 koordinira National Institute for Health and Welfare - Terveyden ja
hyvinvoinnin laitos 1z Finske u suvoditeljstvu s National Centre for Epidemiology,
Surveillance & Health Promotion - Istituto Superiore di Sanitd iz Italije. U sklopu ovog
radnog paketa provedene su dvije Delphi studije u kojima su sudjelovali javnozdravstveni
struénjaci zemalja suradnica. Jedna Delphi studija je bila usmjerena mladima i nastoji
potaknuti zajednicko razumijevanje o tome kakve smjernice bi mladima, roditeljima 1
struénjacima pomogle u prevenciji i smanjenju Stete povezane s alkoholom. Druga Delphi
studiju razmatra pitanja vezana uz davanje informacija §iroj javnosti o razinama pijenja
niskog rizika, kao javnozdravstvenoj mjeri. Takoder je provedeno i online istraZivanje
potrosaca EU zemalja o percepciji smjernica o pijenju, kako bi se dobilo zajedni¢ko misljenje
o nacelima dobre prakse koji se ti€u postavki smjernica i rizika u komunikaciji o konzumaciji
alkohola.

Zakljucno

Sudjelovanje Hrvatske u Zajednic¢koj akciji za smanjenje Stete povezane s alkoholom
sukladno je prioritenim podrucjima i iskazanim potrebama i mjerama u Nacionalnoj strategiji
sprjecavanja Stetne uporabe alkohola i alkoholom uzrokovanih poremecaja za razdoblje od 2011.
do 2016. godine. Dobiveni podaci 1 smjernice olakSat ¢e planiranje javnozdravstvenih
prioriteta kada je u pitanju alkohol i politika usmjerena na alkohol.

Provednom istrazivanja na op¢oj populaciji o konzumaciji alkohola po prvi puta ¢e se dobiti
Sirok spektar pokazatatelja kako ucestalosti pijenja razli¢itih vrsta pica, tako 1 obrazaca pijenja
u dobi od 18 do 64 godine, stavova prema politici povezanoj s alkoholom te razli¢itih
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pokazatelja Stete povezane s alkoholom na razini pojedinaca i obitelji.

Multikomponentne poruke i1 elementi koji ¢e biti dobiveni temeljem radnog paketa ove
Zajednicke akcije bit ¢e vazan doprinos i domacim stru¢njacima u izradi sveobuhvatnih
nacionalnih smjernica.
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