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Sazetak

lako se kockanje u javnosti Cesto dozivljava kao oblik razonode, sve je viSe dokaza da kod osjetljivih
pojedinaca moze prerasti u ponasajnu ovisnost s obiljezjima ozbiljnog psihickog poremecaja. Cilj
ovog preglednog rada je analizirati aktualne spoznaje o ovisnosti o kockanju kroz razmatranje
etiologije, dijagnostickih kriterija, prevalencije, rizicnih i zastitnih ¢imbenika te terapijskih pristupa,
s naglaskom na javnozdravstvene i regulatorne aspekte. U radu su koriSteni i analizirani podaci
znanstvenih i strucnih radova, s posebnim naglaskom na sustavne preglede i metaanalizete
relevantni dijagnosticki prirucnici i epidemioloski izvjestaji. Prema suvremenim klasifikacijskim
sustavima za dijagnozu mentalnih i tjelesnih poremecaja, poremecaj kockanja pripada skupini
ovisnosti, s izrazenim neurobioloskim i klinickim slicnostima s ovisnosS¢u o psihoaktivnim tvarima.
Prevalencija kockarskog ponasanja znatno varira, ali je posebno izrazena kod mladih te korisnika
online kockanja. PsiholoSke karakteristike, dob, spol i regulatorni kontekst identificirani su kao
¢imbenici rizika za kockanje. Ovisnost o kockanju Cesto je povezan s ozbiljnim psihosocijalnim
posljedicama, ukljucujuéi visoku stopu komorbidnih mentalnih poremecaja i povisen rizik za
suicidalne misli i ponasanja. Unato¢ postojanju djelotvorninh terapijskin moguénosti, mali broj
oboljelih trazi stru¢nu pomoc¢, Sto predstavlja izazov za zdravstveni sustav i zahtijeva sveobuhvatan
javnozdravstveni odgovor.

Kljucne rijeci: kockanje, ¢imbenici rizika, javno zdravstvo, lijeéenje, ovisnost, ponasajna ovisnost,
prevalencija

Gambling as a behavioral addiction: challenges and a review of recent literature

Summary

Although gambling is often perceived by the public as a form of entertainment, there is growing
evidence that, in vulnerable individuals, it can develop into a behavioral addiction with the
characteristics of a serious mental disorder.The aim of this review paper is to analyze current
knowledge on gambling addiction by examining its etiology, diagnostic criteria, prevalence, risk and
protective factors, and therapeutic approaches, with a particular focus on public healthand regulatory
aspectsThe literature reviewed includes scientific and expert publications, with a particular focus
on systematic reviews, meta-analyses, diagnostic manuals, and epidemiological reports.According
to contemporary classification systems for mental and physical disorders, gambling disorder is
classified as a form of addiction, showing significant neurobiological and clinical similarities with
substance use disorders. The prevalence of gambling behavior varies significantly, but is particularly
pronounced among young people and online gambling users. Psychological traits, age, gender,
and regulatory context have been identified as key risk factors for gambling. Gambling addiction is
often associated with severe psychosocial consequences, including a high rate of comorbid mental
disorders and an increased risk of suicidal ideation and behavior. Despite the availability of effective
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therapeutic interventions, only a small proportion of affected individuals seek professional help,
which presents a challenge for healthcare systems and calls for a comprehensive public health

response.

Keywords: gambling, risk factors, public health, treatment, addiction, behavioral addiction,

prevalence

1. Uvod

Kockanje se definira kao ulaganje novca ili
drugih vrijednosti u dogadaj neizvjesnog ishoda
s ciljem ostvarivanja dobitka (1). Svi oblici
kockanja uklju¢uju odredenu razinu srece,
bez obzira na to koliko se Cine predvidivima
ili kontroliranima (1). JoS jedna uobicajena
karakteristika kockanja jest da se radi o
tzv. igri s nultom sumom - kada jedan igrac
pobijedi, drugi mora izgubiti (1). Stoga se pod
kockanje ubrajaju sve aktivnosti koje ukljucuju
neizvjesnost i moguénost financijskog dobitka
ili gubitka, poput lutrije, kladenja, igara
na automatima, kartaskih igara, kasina te
internetskih (online) oblika kockanja.

Kockanje ima dugu povijest koja seze unatrag
tisuéama godina te je prisutno u mnogim
kulturama i drustvima diljem svijeta. Kockanje
je prisutno joS od prapovijesti, a kroz povijest su
ga razlicite civilizacije povremeno odobravale,
ali i osudivale ili zabranjivale. Medutim, od
sredine 1980.-ih godina biljezi se izniman
rast komercijalnog kockanja, praéen stalnim
poveéanjem globalnih godiSnjih financijskih
gubitaka povezanih s tom aktivnoSéu (2).

Vazno je naglasiti da se kockanje bez ulozenih
novcéanih ili drugih vrijednosti zapravo pretvara
uigru ili oblik zabave, Sto potvrduju i istrazivanja
koja pokazuju da kockanje za vecinu ljudi doista
predstavlja oblik razonode (3). Kod nekih osoba
motivacija za kockanje proizlazi iz drustvenih
razloga, buduéi da kockarska okruZenja cesto
nude prostor za druzenje i upoznavanje drugih.
S druge strane, odredeni pojedinci kockaju
prvenstveno s nadom u financijski dobitak (4,
5). Medutim, dio ljudi koristi kockanje kao nacin
bijega od osobnih problema, a takav obrazac
ponasanja posebno je izrazen kod osoba s
problemima vezanim uz kockanje (6).

Danas se kockanje i s njime povezani
poremecaji sve ¢eSée prepoznaju kao znacajan

javnozdravstveni problem, buduéi da ne utjecu
samo na pojedinca, ve¢ imaju i Siroke posljedice
na obitelj, zajednicu i drustvo u cjelini, zbog cega
im je potrebno posvetiti posebnu pozornost (1,
2).

Stoga je cilj ovog preglednog rada sveobuhvat-
no prikazati i kriticki analizirati suvremene spo-
znaje o poremecaju kockanja, koristeé¢i podatke
iz relevantne znanstvene i strucne literature.
Poseban je naglasak stavljen na sustavne pre-
glede i metaanalize kao najvisi stupanj dokaza
u okviru medicine utemeljene na dokazima. Uz
to su uklju¢eni suvremeni klasifikacijski sustavi
za dijagnozu mentalnih i tjelesnih poremecaja,
kao i recentni epidemioloski izvjeStaji, kako bi
se osigurala Sirina i aktualnost prikazanih spo-
Znaja.

2. 0d patoloskog kockanja do prepoznava-
nja ovisnosti - napredak u dijagnostickim
sustavima

U suvremenoj psihijatriji koriste se dva glavna
klasifikacijska sustava za dijagnosticiranje i
kategorizaciju psihickih poremecaja: Medu-
narodna klasifikacija bolesti (MKB) koju razvija
Svjetska zdravstvena organizacija (SZO) i
Dijagnosticki i statisticki prirucnik za mentalne
poremecaje (DSM) koji izdaje Americko
psihijatrijsko udruzenje.

Koncept kockanja kao psihickog poremecaja
formalno je prihvaéen 1980. godine kada
je uveden u DSM Il klasifikaciju. U ranijim
dijagnostickim klasifikacijama, kao Sto su
DSM-III (1980.) i DSM-IV (1994.), kockanje
se opisivalo kao ,patolosko kockanje” (engl.
Pathological gambling) i bilo je svrstano medu
poremecaje kontrole impulsa. U tom kontekstu,
naglasak je bio na nesposobnosti pojedinca
da odoli porivu za kockanjem, slicno kao kod
kompulzivnih ponaSanja (7, 8). Slicho tome,
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i u MKB-10 (1990.), kockanje je klasificirano
pod Sifrom F63.0 - PatoloSko kockanje, unutar
poglavlja ,Poremecaji navika i nagona” (engl.
Disorders of adult personality and behaviour)
(9). U tom modelu takoder se promatra kao
neurotski poremeéaj impulsa, a ne kao ovisnost
u klasicnom smislu.

Medutim, s razvojem znanstvenih istrazivanja
i neurobihevioralnih spoznaja, postalo je jasno
da poremecaj kockanja dijeli mnoge kljuéne
karakteristike s ovisnostima o psihoaktivnim
tvarima - poputtolerancije (potrebe za sve vecim
ulozima), apstinencijskih simptoma (tjeskoba,
razdrazljivost kod pokusaja prestanka), gubitka
kontrole, nastavka ponasanja unatoC Steti te
intenzivne Zudnje da se radnja ponovi. ViSe-
struki neurotransmiterski sustavi - ukljucujuci
noradrenalin, serotonin, dopamin, opioidni
sustav i glutamat - kao i regije mozga poput
ventralnog strijatuma, ventromedijalnog pre-
frontalnog korteksa i insule, imaju klju¢nu ulogu
u mehanizmima kockanja i razvoju patoloskog
kockanja. Postoje snazni znanstveni dokazi
da su ove neurobioloSke strukture i procesi u
velikoj mjeri sliéni onima koji sudjeluju u razvoju
ovisnosti o psihoaktivnim tvarima, Sto dodatno
podupire suvremeni koncept kockanja kao
ponasajne ovisnost (10, 11).

Zbog toga je u DSM-5 (2013.) doslo do kljucne
promjene: naziv je promijenjen u ,ovisnost o
kockanju” (engl. Gambling Disorder), a dijagnoza
je premjestena u skupinu ,Poremecaji koji nisu
vezani uz psihoaktivne tvari” (engl. Substance-
related and Addictive Disorders). Time je
kockanje postalo prvi priznati oblik ponasajne
ovisnosti, ravnopravan alkoholu, nikotinu ili
drogama (12). Taj pristup potvrden je i u MKB-11
(2022.) gdje je poremecaj kockanja prepoznat
unutar poglavlja ,Poremecaji povezani s
ovisnostima o ponaSanju” (engl. Disorders due
to addictive behaviours) uz dodatnu podjelu na
pretezno online i pretezno offline oblike (13).

3. Dijagnosticki kriteriji prema MKB-11 i
DSM-5

Prema MHKB-11, za postavljanje dijagnoze
ovisnosti o kockanju potrebno je da osoba
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tijekom razdoblja od najmanje 12 mjeseci
zadovoljava tri klju¢na dijagnosticka kriterija:

1. gubitak kontrole nad kockanjem,

2. postavljanje kockanja kao prioriteta nad sve
ostale Zivotne aktivnosti,

3. nastavljanje s kockanjem unato¢ negativnim
posljedicama.

Navedeni vremenski kriterij moze se skratiti
ako su simptomi izrazeni i ozbiljno narusavaju
funkcioniranje (13).

Dok se prema DSM-5 dijagnoza ovisnosti o
kockanju postavlja kada osoba unutar razdoblja
od 12 mjeseci zadovolji Cetiri (ili vise) od
sljedecih devet kriterija:

1. potreba za kockanjem s ulozima sve vecih
novcanih iznosa, kako bi se postiglo zZeljeno
uzbudenje;

2. nemir ili razdrazljivost tijekom pokusSaja
smanjenja ili prestanka kockanja;

3. ponovljeni neuspjesni pokuSaji kontrole,
smanjenja ili prestanka kockanja;

4. zaokupljenost kockanjem, poput CcCestog
razmisljanja o proslim iskustvima, planiranja
buduéih aktivnosti ili osiguravanja novca za
kockanje;

5. kockanje kao nacin suoCavanja s negativ-
nim emocijama, primjerice osjecajem bes-
pomocnosti, anksioznosti ili depresije;

6. povratak kockanju sljedeéi dan kako bi se
nadoknadili gubici (,lovljenje gubitaka®);

7. laganje clanovima obitelji, terapeutu ili
drugima radi prikrivanja stvarnog stupnja
ukljucenosti u kockanje;

8. ugrozavanje ili gubitak vaznih odnosa,
posla, obrazovnih ili profesionalnih prilika
zbog kockanja;

9. oslanjanje na druge osobe u svrhu osigu-
ravanja novCanih sredstava za izlazak iz fi-
nancijskih teSko¢a uzrokovanih kockanjem
(12).

Prvi korak u dijagnostici najceSce ukljucuje
klinicki intervju s pojedincem i, prema potrebi, s
¢lanovima njegove obitelji, s ciljem prikupljanja
anamnestickih podataka, identificiranja
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obrazaca ponaSanja i posljedica kockanja. Za
procjenu i postavljanje dijagnoze koriste se
razli¢iti klinicki i standardizirani instrumenti,
kojih ima visSe od trideset (14,15).

Kao brzi alat za probir (screening) koristi se Lie/
Bet upitnik, koji se sastoji od samo dva pitanja:

1. Jeste li ikada osjecali potrebu za sve vecim
kolicinama novca kako biste postigli isti
osjecéaj uzbudenja prilikom kockanja?

2. Jeste li ikada lagali osobama koje su vam
vazne kako biste prikrili razmjere svoga
kockanja?

Pozitivni odgovori na ova pitanja upucuju na
potrebu za daljnjom dijagnostickom procjenom.
Lie/Bet upitnik pokazao se kao pouzdan i
validiran alat za brzo prepoznavanje osoba s
potencijalnim poremecéajem kockanja (16).

4. Epidemiologija i trendovi

Unato¢ sve veéem interesu za istrazivanje
uCestalosti kockanja pracenje epidemiologije
ovisnosti o kockanju predstavlja metodoloSki
izazov. Naime, istraZzivanja su se tijekom
godina koristila razliCitim definicijama, mjernim
instrumentima i dijagnostiCkim kriterijima za
procjenu problema s kockanjem, Sto otezava
izravne usporedbe rezultata medu zemljama i
vremenskim razdobljima.

Jedan noviji sustavni pregled i meta-analiza
obuhvatila je 23 relevantne studije objavljene
izmedu 2016. i prvog tromjesecja 2022. godine
s ciljem pruzanja azurirane procjene ucestalosti
problematiénog kockanja u opcoj populaciji
odraslih. Pretraga je provedena u bazama
podataka ScienceDirect, Scopus, PubMed,
Google Scholar, Embase, PsycINFO, Wiley Online
LibraryiCochrane Library, a koriSteni su pojmovi
kao Sto su “gambling”, “problem gambling”,
“pathological gambling”, “gambling addiction”,
“compulsive gambling”, “disordered gambling”,
“prevalence” i “general population”. Pojmovi
su pretrazivani na engleskom, francuskom,
Spanjolskom, portugalskom i talijanskom jeziku,
kako bi se prikupio Sto Siri spektar studija te
izbjegla pristranost prema iskljucivo engleskim
publikacijama. Dodatne studije pronadene su
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putem interneta, s naglaskom na europske
zemlje, koristenjem vladinih mreznih stranica
i postojeCih pregleda literature. Rezultati su
pokazali da 2,4 % odraslih spada u kategoriju
kockanja s umjerenim rizikomiili rizikom, dok 1,3
% ispitanika pokazuje obiljeZja problemati¢nog
ili patoloSkog kockanja. Unato¢ poteSko¢ama u
medusobnoj usporedbi studija - zbog razli€itin
metodologija, kriterija i vremenskih okvira
- analiza ukazuje na znaCajne razlike medu
drzavama i dodatno naglasava potrebu za
standardizacijom dijagnostickih i istrazivackih
pristupa u ovom podrucju (17).

Medu recentnijim sustavnim pregledima i
metaanalizama istiCe se onaj koji je obuhvatio
studije objavljene izmedu 2010. i 2024. godine,
s ciljem utvrdivanja prevalencije kockanja u
opcoj populaciji. Pretrazene su znanstvene
baze podataka (MEDLINE, Embase, Psycinfo)
i siva literatura, a ukljucene su studije koje
su izvjeStavale o sudjelovanju u bilo kojem
obliku kockanja te o rizicnom i problematicnom
kockanju kod odraslih i adolescenata. Ova
sustavha analiza predstavlja najsveobuhvatniji
dosadasnji pregled prevalencije kockanja,
obuhvacajuéi kako ukupno sudjelovanje u
kockanju, tako i odredene vrste kockarskih
aktivnosti.Uklju¢enesuirecenziraneznanstvene
studije i siva literatura. Analiza je obuhvatila 380
reprezentativnih uzoraka iz ukupno 3 441 720
ispitanika Sto znacajno nadilazi broj ispitanika
u studijama iz ranijih sustavnih pregleda.
Rezultati prikazuju globalne, regionalne i
nacionalne podatke o prevalenciji riziCnog i
problematicnog kockanja, kao i ucestalost
pojedinih oblika kockanja kod osoba s razliCitim
razinama ukljucenosti u kockanje. Pokazalo se
da je u posljednjih 12 mjeseci kockalo 46,2 %
odraslih i 17,9 % adolescenata. Kockanje je bilo
¢eSce kod muskaraca nego kod Zena. Rizicno
kockanje zabiljezeno je kod 8,7 % odraslih, a
problemati¢no kockanje kod 1,4 %, s najviSom
stopom medu osobama koje kockaju u online
kasinima i na automatima (15,8 %). NajceSéi
oblik kockanja bile su lutrije, dok je globalno
u posljednjih 12 mjeseci 7,8 % odraslih i 10,3
% adolescenata sudjelovalo u internetskom
kockanju. Brza i stalna digitalizacija dodatno
potiCu rast industrije internetskog kockanja,
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Sto dodatno naglasava potrebu za pracenjem
i regulacijom ovog sve dostupnijeg oblika
ponasajne ovisnosti. Nadalje, autori navode da
viSe od 80 % zemalja dopusta barem jedan oblik
kockanja, dok je internetsko kockanje dostupno
i ondje gdje je zakonski zabranjeno. Takoder, u
mnogim drzavama nema pouzdanih podataka
o rasirenosti i posljedicama kockanja, Sto je
zabrinjavajuce s obzirom na brz rast globalnog
trziSta kockanja i njegove javnozdravstvene
rizike (18).

Drugi sustavni pregled objavljen 2021. godine,
Ciji je cilj bio sazeti medunarodnu znanstvenu
literaturu iz posljednjin dvadeset godina
o problematicnom online kockanju medu
adolescentima (u dobi od 11 do 21 godine)
s ciljem utvrdivanja prevalencije i analize
povezanih problema mjerenja, donosi sljedece
rezultate: izmedu 0,7 % i 57,5 % adolescenata
pokazuje odredeni stupanj problematicnog
kockanja na internetu (problemati¢no, pato-
loSko ili poremeéeno), ovisno o koriStenim
instrumentima, istrazivackom uzorku i anali-
ziranom vremenskom razdoblju. Takoder,
izmedu 0,9 % i 1 % adolescenata pokazuje
znakove poremecaja kockanja na internetu
(19).

Kada je rijeC o Hrvatskoj, dostupni podaci o
prevalenciji ovisnosti o kockanju joS su uvijek
ograniceni, no postoje vazni izvori koji ukazuju
na razmjere problema. Institut druStvenih
znanosti Ivo Pilar provodi istrazivanja u okviru
projekta ,Zlouporaba sredstava ovisnosti u
opcoj populaciji Republike Hrvatske”, koja se
provode svake cetiri godine (2011., 2015.,
2019. i 2023.). Uz druge oblike ovisnosti,
istrazivanje sustavno prati i trendove igranja
igara na srecu, ukljucujuéi njihovu ucestalost,
obrasce i moguce negativne posljedice. Prema
podacima iz 2023. godine, oko tre¢ine odraslih
(32,8 %) i mladih odraslih (33,4 %) igralo je igre
na sreé¢u u posljednjin godinu dana. Muskarci
su u veéoj mjeri sudjelovali u kockanju (40,5
%) u usporedbi sa Zenama (25,3 %). NajviSa
prevalencija zabiljezena je u dobnim skupinama
25 - 34 godine (34,8 %) i 35 - 44 godine
(35,8 %). Najcesce igrane igre u posljednjem
mjesecu bile su Eurojackpot (9,8 %), loto (7,8
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%), kladionicke igre (6,6 %) i srecke (5,7 %) (20).
Osim toga, prema podacima Hrvatskog zavoda
za javno zdravstvo, otprilike svaka tre¢a osoba
u Hrvatskoj sudjeluje u igrama na srecu, dok se
procjenjuje da je 1,4 do 2,4 % populacije ovisno
o kockanju (21).

Prema podacima ESPAD ( iz engleskog
European School Survey Project on Alcohol
and Other Drugs ) istrazivanja iz 2024. godine,
kockanje za novac postalo je raSirena aktivnost
medu srednjoSkolcima u Europi, pri ¢emu je
23 % ucenika izjavilo da su u prethodnih 12
mjeseci sudjelovali u barem jednoj igri na srec¢u
(automati, igre na karte ili igre s kockicama,
lutrija, kladenje na sport ili utrke Zivotinja)
(22). Priblizno dvoje od troje (65%) ucenika koji
su izjavili da su se u posljednjih godinu dana
kockali za novac to su Cinili putem internetskih
platformi - bilo iskljucivo online ili u kombinaciji
s fizickim lokacijama. Kockanje putem interneta
biljezi znacajan porast - udio onih koji se kockaju
online poveao se s 7,9 % u 2019. na 14 % u
2024. godini. lako razlika medu spolovima i dalje
postoji, kod djeCaka je online kockanje poraslo
s 13 % na 20 %, a kod djevojéicas 2,7 % na 8,7
% (22, 23). Udio uCenika s potencijalno stetnim
(problematic¢nim) obrascem kockanja znacajno
je porastao - s 4,7 % u 2019. na 8,5 % u 2024.
godini (22, 23). lako je takvo ponasanje i dalje
ceSe medu djeCacima, porast je izraZeniji
medu djevojéicama (22). Ovi trendovi istiu
hithu potrebu za kontinuiranim pracenjem i
ciljanim preventivnim mjerama.

Prema rezultatima ESPAD istrazivanja iz 2019.,
prevalencija kockanja medu srednjoSkolcima
u Hrvatskoj bila je visa od prosjeka zemalja
Europske unije (23). Kako je ve¢ navedeno, u
istom razdoblju 7,9 % ucenika u Europi izjavilo
je da su se kockali putem interneta, dok je u
Hrvatskoj taj udio bio veéi i iznosio 8,7 %.
Automatima za kockanje koristilo se 21 %
ucenika na razini Europe, a u Hrvatskoj Cak 24
%. Gotovo polovica ucenika iz Hrvatske koji su
se kockali troSila je novac na sportsko kladenje
(45 %) i na igre s kartama ili kockama (44 %).
Najveci udio ucenika koji su se kladili na sport
zabiljeZzen je u Crnoj Gori (75 %) i Hrvatskoj
(76 %), Sto je Hrvatsku svrstavalo u zemlje s
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najviSom razinom sportskog kladenja medu
mladima (23).

5. Cimbenici rizika povezani s razvojem
ovisnosti o kockanju

Odredene osobine licnosti povezuju se s
veéim rizikom za razvoj problemati¢nog
kockanja. Najkonzistentnije se istiCe viSa razina
neuroticizma, koji ukljucéuje sklonost tjeskobi,
depresivnosti i emocionalnoj nestabilnosti.
Ove osobe ceSce koriste kockanje kao nacin
izbjegavanja negativnih emocija. Takoder,
niza savjesnost (impulzivnost, nedostatak
samokontrole) i niza ugodnost (asocijalnost,
natjecateljsko ponasanje) identificirane su
kao Cimbenici rizika. Niska otvorenost prema
iskustvu (sklonost rutini) i nizak stupanj
ekstraverzije (povlacenje, manjak drugih
izvora uzbudenja) dodatno pridonose razvoju
problematicnog obrasca kockanja  (24).
Znacajno je i to da su ove osobine li¢nosti
Cesto prisutne i kod drugih oblika ovisnosti,
poput ovisnosti o alkoholu, kanabisu i nikotinu,
Sto upuéuje na njihovu Siru ulogu u razvoju
ponasajnih i supstancijalnih ovisnosti (24).

Sustavni pregled iz 2023. godine koji je
ukljucio rezultate iz 33 studije identificirao je
niz ¢imbenika rizika povezanih s razvojem i
odrzavanjem ovisnosti o kockanju kod odraslih.

Medu njima se isticu: muski spol, mlada
dob, samci, krai bracni staz, samostalno
stanovanje, nizi stupanj obrazovanja i
financijske poteskoce. Dodatni rizik imaju

osobe koje su odrastale s jednim roditeljem
ili roditeljima s ovisniCkim problemima (25).
Poremecaj kockanja ¢esto se povezuje s loSijom
kvalitetom Zivota i komorbidnim stanjima
poput stresa, impulzivnosti, kognitivnih dis-
torzija, anksioznosti, depresije, bipolarnog
poremecaja, shizofrenije, aleksitimije i ovisnosti
o psihoaktivnim tvarima. Vedi je rizik i u onih
koji sudjeluju u viSe igara i kockaju dugotrajnije
(25). Tijekom pandemije COVID-19 zabiljezen
je porast online kockanja uzrokovan gubitkom

strukture  dana, dosadom, financijskom
nesigurnoséu i pogorSanjem  mentalnog
zdravlja, posebice anksioznih i depresivnih

simptoma. Dodatni ¢imbenici ukljucuju visoku
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stopu nezaposlenosti, obrazovanje od kuce te
poveéan strah od bolesti i smrti, $to je zajedno
pridonijelo emocionalnoj destabilizaciji brojnih
pojedinaca (25).

Sustavni pregled koji je obuhvatio 42 studije
pronadene u bazama podataka PubMed,
Psychinfo i Scopus analizirao je rizicne i zastitne
Cimbenike povezane s online kockanjem,
promatrajuci ih na individualnoj, relacijskoj i
kontekstualnoj razini. Analiza je ukljucivala dvije
vrste usporedbi: online naspram offline kockara,
te problemati¢nih naspram neproblematicnih
online kockara. Pokazalo se da su muski spol i
mlada dob ¢eSce povezani s online kockanjem
i s problemati¢nim kockanjem u odnosu na
neproblematic¢no. ViSa razina obrazovanja, bolji
socioekonomski status i zaposlenje ucestalije su
kod online nego offline kockara, no ti Cimbenici
su vise povezani s neproblemati¢nim nego s
problemati¢nim online kockanjem. Stabilna
partnerska veza ¢eSca je kod online kockara u
odnosu na offline, ali se istovremeno povezuje s
nizim rizikom za problemati¢no ponasanje (26).

U istom sustavhom pregledu analizirani su
obrasci kockanja, ponaSanja i pridruzeni
¢imbenici rizika. Pokazalo se da su online
kockari skloniji konzumaciji alkohola, duhana
i droga nego offline (klasicni) kockari, kako
tijekom kockanja tako i izvan njega. Rizicno
pijenje, pusenje i uporaba ilegalnih droga
¢eSCe su povezani s problemati¢nim online
kockanjem. Takoder, prekomjerna uporaba
interneta, rano koriStenje racunala i iskustvo
u videoigrama identificirani su kao dodatni
S¢imbenici rizika. Namjerno samoozljedivanje
¢eSce se javlja medu najproblematicnijim online
kockarima, posebno onima koji sudjeluju u vise
vrsta kockanja (26).

Menchon i suradnici u svojoj meta-analizi
navode kako se mlada dob smatra znacajnim
C¢imbenikom rizika za razvoj ovisnosti o
kockanju, uz druge ¢imbenike poput zlouporabe
alkohola i droga, impulzivnosti, depresije,
nasilnog ponasanja i antisocijalnog utjecaja
vrSnjaka. Zastitu pruzaju viSi socioekonomski
status te roditeljski nadzor. Prema njihovim
rezultatima, ovisnost o kockanju prisutan je i
u starijoj populaciji, posebno medu samcima
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i razvedenima. Kod starijih osoba, kockanje
Cesto sluzi kao nacin suoCavanja s negativnim
emocijama i gubitkom aktivnosti koje su ranije
bile dostupne, a dodatnu ranjivost stvara fiksni
prihod i ograniCene financijske perspektive.
Impulzivnost, sklonosttrazenju uzbudenja, niska
samousmjerenost i poteSkoée u donoSenju
odluka Cesti su psiholoski ¢imbenici rizika (27).
Nadalje, autori navode kako osobe ovisne o
kockanju imaju povecan rizik za suicidalnost -
¢ak treéina dozivljava suicidalne misli, a znatan
broj ih pokuSa samoubojstvo. Unato¢ tome,
samo oko 10 % oboljelih trazi struénu pomog,
najcesce u slucajevima teze simptomatologije
(27).

Ovisnost o kockanju Cesto se povezuje s
nizom ozbiljnih posljedica na psihosocijalno
funkcioniranje. Kod oboljelih se ¢eSée biljeze
naruseni meduljudski odnosi, niza kvaliteta
Zivota, poviSena razina stresa, impulzivnost
i kognitivne distorzije. Ujedno, postoji visoka

stopa komorbiditeta s drugim psihickim
poremecajima, ukljuCujuéi anksioznost, de-
presiju, bipolarni i psihoticni poremeca;j,

poremecaje licnosti i ovisnosti o psihoaktivnim
tvarima (28).

Istrazivanja dosljedno potvrduju povezanost
izmedu problematicnog kockanja i poviSenih
stopa suicidalnosti (27, 29-31). Nedavna
meta-analiza o suicidalnim ponasanjima medu
osobama s ovisnosti 0 kockanju pokazala je
da 31 % ispitanika ima suicidalne misli, 17 %
ih planira samoubojstvo, a 16 % ih je pokusalo
pociniti suicid (32). Takoder, sustavni pregled
kvalitativnih studija pokazuje da su suicid i
suicidalnost povezani s kockanjem, pri ¢emu
su kljuéni posrednicki ¢imbenici dugovi i osjecaj
srama. Autori istiu potrebu za sveobuhvatnim
pristupom javnog zdravstva u prevenciji i
intervenciji (31).

6. Socijalni ¢cimbenici povezani s razvojem
ovisnosti o kockanju

Industrija igara na srecu u Hrvatskoj, prema
analizi pravnog okvira i dostupnim domacéim i
inozemnim istrazivanjima, predstavlja znacajan
socijalni rizik s aspekta javnog zdravlja. Ricijas
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i suradnici u svom radu, u kojem su analizirali
pravni okvir regulacije igara na srecu u Hrvatskoj
u odnosu na teorijske modele drustvenih i
psihosocijalnih intervencija, isticu kako nisu
zadovoljeni ni minimalni uvjeti zastite ranjivih
skupina, osobito djece i mladih (33).

Prepoznati su sljedeci kljuéni socijalni ¢imbenici

rizika:

e visoka prostorna i vremenska dostupnost
kockarskih sadrzaja, ukljucujuéi njihovu pri-
sutnost u gotovo svakom naseljenom mjestu;

e nedostatna zaStita djece, mladih i drugih
ranjivih skupina, unatoc formalnim zakonskim
zabranama;

e neogranicen pristup online igrama na srecu,
uz nedostatne zastitne standarde za igrace;

e prisutnost ilegalnih online priredivaca, koji
izmicu domaéem regulatornom nadzoru;

e nepostojanje jasno definiranih standarda
oglasavanja, osobito u usporedbi s restrik-
cijama koje vrijede za reklamiranje alkohola
i duhana (33).

Zaklju¢no, Ricijas i sur. naglasavaju kako

ovakvo regulatorno i drustveno okruzenje

potiCe razvoj rizicnih oblika kockarskog
ponasSanja te doprinosi normalizaciji kockanja

u svakodnevnom zivotu, Sto osobito pogada

mlade i druge ranjive skupine, povecavajuci

vjerojatnost razvoja poremecaja kockanja (33).

Kada govorimo o regulatornom okviru i
financijskom i kontekstu igara na sreé¢u u
Hrvatskoj, vazno je naglasiti da je Hrvatski
sabor u veljaci 2023. godine usvojio Nacionalnu
strategiju djelovanja na podrucju ovisnosti za
razdoblje do 2030. godine kojom se po prvi
puta sustavno prepoznaje potreba za Sirim
obuhvatom ovisnickih ponasanja, ukljucujuci
i ponaSajne ovisnosti poput kockanja (34).
Nadalje, u Hrvatskoj postoji Zakon o igrama na
srecu koji je prvi puta stupio na snagu 2014.
godine, a od tada je viSe puta mijenjan, posljednji
put 2025. godine (35). Istovremeno, prihodi
drzave od igara na sre¢u kontinuirano rastu sto
dodatno ukazuje na druStvenu normalizaciju
i ekspanziju kockarskih aktivhosti. Prema
podacima koji se prema Opéem poreznom
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zakonu ne smatraju poreznom tajnom, prihodi
drzavnog proracuna od poreza i naknada
temeljenih na igrama na sreéu znacajno
su porasli u posljednjih pet godina (2020.:
174.589.425,90 eura; 2021.: 190.534.575,50
eura; 2022.: 251.189.688,00 eura; 2023.:
310.711.042,00 eura; 2024.: 354.168.676,00
eura) (36). Ovaj porast financijskih prihoda
jasno pokazuje kako se sektor igara na srecu u
Hrvatskoj Siri i komercijalno uévrséuje.

7. Lijecenje

U lijeCenju ovisnosti o kockanju koriste se
farmakoloSke i nefarmakoloske intervencije.
Sustavni pregled iz 2018. godine zakljucuje kako
je kognitivno-bihejvioralna terapija predstavlja
najcesce koristeni psiholoski pristup u lijeGenju
ovisnosti o kockanju i pokazala se ucinkovitom
u smanjenju kockarskog ponasSanja. Uz
kognitivno-bihejvioralnu terapiju, u novije se
vrijeme sve viSe istrazuju kombinirani terapijski
modeli koji uklju€uju motivacijske intervencije,
mindfulness tehnike i digitalne tehnologijje, s
ciliem poboljSanja ucinkovitosti i dostupnosti
lijeCenja (27). Unato€ pozitivnim ishodima, dio
pacijenata i dalje ne reagira na standardne
tretmane zbog Cega je nuzno nastaviti razvijati
inovativne terapijske pristupe te informirati
pacijente o rizicima i mogucnostima lije¢enja.
S farmakoloSkog aspekta, najviSe dokaza o
djelotvornosti pruzaju antagonisti opioida koji
pokazuju obecavajuce rezultate (27). Nadalje,
ovaj pregled ukazuje na vaznost daljnjeg razvoja
psiholoskih i farmakoloSkih intervencija radi
poboljSanja skrbi za osobe ovisne o kockanju
(27). U Hrvatskoj, ovisnici o kockanju mogu
potraziti stru¢nu pomo¢ u nekoliko psihijatrijskih
ustanova koje nude ciljane terapijske
pristupe, ukljucujuéi psihoterapiju, grupni rad,
psihoedukaciju te podrSku obiteljima.

Posebno se istiCe Klinika za psihijatriju KBC-a
Sestre milosrdnice i Udruga KLOK (Klub ovisnika
o kockanju), osnovana 2007. godine koja pruza
strukturiranu pomoé osobama s problemom
patoloSkog kockanja i njihovim obiteljima. Cilj
udruge je pomoéi u prepoznavanju problema,
razumijevanju mehanizama ovisnostiirazvijanju
strategija za njegovo prevladavanje. Osim toga,
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Psihijatrijska bolnica Sveti Ilvan u Zagrebu
provodi specijalizirani program unutar Dnevne
bolnice za lijeGenje ovisnosti o kockanju. Sli¢an
program dostupan je i u Klinici za psihijatriju
Vrapce (21).

Ovi programi omogucuju individualizirani pristup
lijeCenju, integraciju obitelji u terapijski proces
i prevenciju recidiva, a dostupni su u okviru
sustava javnog zdravstva te su time pristupacni
Siroj populaciji.

Brojne studije ukazuju na to da, unato¢
dostupnosti ucinkovitih terapija za poremecaj
ovisnosti 0 kockanju, veéina pogodenih osoba
rijetko trazi struénu pomoé. Velika nacionalna
studija u Kanadi pokazala je da je samo 5,7
% ispitanika pokuSalo smanijiti ili prestati
s kockanjem u posljednjih godinu dana.
Medu osobama s izrazenim problemati¢nim
kockanjem, 59,8 % ih je pokuSalo uvesti
promjenu u ponasSanju, no ¢ak 90,2 % to je
Cinilo samostalno, dok je tek 7,7 % potrazilo
formalnu ili  neformalnu pomoé. Trecina
ispitanika izjavila je da ih je sram traziti pomoé
(37). Slicni obrasci potvrdeni su i u sustavhom
pregledu literature iz 2022. godine, prema
kojem pomo¢ zbog problema s kockanjem trazi
vrlo mali broj pogodenih osoba — samo 1 od
25 umjereno rizicnih kockara i 1 od 5 osoba s
problemati¢nim kockanjem (38).

8. Zakljucak

U skladu s najnovijim klasifikacijama DSM-
5 i MKB-11, ovisnost o kockanju danas se
prepoznaje kao oblik ponaSajne ovisnosti, s
klinickim obiljezjima slicnim onima u ovisnosti
o psihoaktivnim tvarima - ukljucujuéi gubitak
kontrole, razvoj tolerancije, apstinencijske
simptome i nastavak ponaSanja unatoC
Steti. NeurobioloSki nalazi dodatno podupiru
ovaj koncept, pokazujuéi ukljuéenost slicnih
neurotransmiterskih  sustava i mozdanih
struktura u patogenezi poremecaja.

lako prevalencija problematicnog kockanja
varira ovisno o metodologiji istrazivanja i regiji,
dostupni podaci, ukljucujuéi one iz Hrvatske,
upucuju na sve vecu prisutnost i rizicne obrasce
ponasanja, osobito medu mladima i korisnicima
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online platformi za kockanje. Ovisnost o
kockanju nerijetko je povezan s drugim
psihijatrijskim stanjima te povecanim rizikom
za suicidalnost, Sto dodatno naglasava potrebu
za pravodobnim prepoznavanjem, prevencijom
i uCinkovitim lijeenjem. Unato¢ postojanju
ucinkovitih  psihoterapijskih i farmakoloSkih
pristupa, dostupnost pomoci ostaje ogranicena
zbog drustvene stigme, slabog informiranja
i niske razine trazenja pomodéi. Suicidalnost
kao cCesta komorbidna psihopatologija te
izrazena psihosocijalna disfunkcija dodatno
upuéuju na potrebu za ranim otkrivanjem i
multidisciplinarnim pristupom lijeGenju.

UCinkovita javnozdravstvena politika, bolja
regulativa industrije igara na sre¢u te razvoj
preventivnih i terapijskih programa predstavljaju
kljuéne korake u suzbijanju negativnih
posljedica ove rastuée ponasajne ovisnosti.
Osim toga, nuzni su jaCanje preventivnih
mjera, destigmatizacija, kontinuirana edukacija
struénjaka i intersektorska suradnja kako bi
se osigurala sveobuhvatna i odrziva strategija
borbe protiv poremeéaja kockanja.
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