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Uvod

ESPAD istrazivanje (European School Survey on
Alcohol and Other Drugs) medunarodno je
istrazivanje koje se provodi u redovitim cetvero-
godisnjim razmacima, u tridesetak europskih
zemalja. Prva ESPAD studija provedena je 1995.
godine u 26 zemalja Europe, nakon toga slijedila su
istrazivanja 1999., 2003. i 2007. godine. Posljednje
istrazivanje provedeno je u 36 europskih zemalja.
Poticaj za istraZivanje, koje bi u definiranoj populaciji,
standardiziranom metodom, istovjetnim upitnikom i
u kontroliranim okolnostima pruZilo podatke o
prosirenosti i kretanju eksperimentiranja i rizicnog
ponasanja medu mladima, potekao je iz Radne
skupine Vije¢a Europe koja je pratila epidemiologiju
ovisnosti u europskim zemljama (,Pompidou grupa“).
Ciljevi istraZzivanja su prikupljanje standardiziranih,
medunarodno usporedivih podataka o pusenju
duhana, pijenju alkohola i uporabi psihoaktivnih
droga medu ucéenicima u dobi od 15 do 16 godina u
europskim zemljama, pracenje pojavnosti kroz
odredena vremenska razdoblja, medunarodne i
nacionalne usporedbe i trendovi, kao i pracenje i
analiza ¢imbenika koji utjecu na takva ponasanja.
Hrvatska u ESPAD istrazivanju sudjeluje od pocetka, a
rezultati su objavljivani u medunarodnim i domadim
publikacijama. Ustanova koja provodi istraZivanje je
Hrvatski zavod za javno zdravstvo.

U razdoblju od 2007. do 2009. istraZivanje je
provodeno i kao dio znanstvenog projekta
Ministarstva  znanosti, obrazovanja i Sporta
«Znacajke, kretanje i odrednice ovisnickog ponasanja
u mladih». Projekt je imao dvije komponente, od
kojih je prva bila istrazivanje medu srednjoslolskom
populacijom, a druga medu studentima. Ciljevi
projekta bili su istraZiti uCestalost i kretanje uporabe
duhana, alkohola i droga medu ucenicima u
Hrvatskoj (1995-2007), usporediti ih s drugim
europskim zemljama te istraZiti povezanost rizicnog
ponasanja sa socioekonomskim odrednicama. Medu
studentima prve godine studija istraZivanje je
provedeno prvi put te je osim standardnih pitanja
proSireno pitanjima koja na sveobuhvatniji nacin
oslikavaju ponasanja studenata kao odraslije
populacije (subjektivne procjene navika pijenja,
kockanje i kladenje, seksualni odnosi i koriStenje
zastite te percepcija i stavovi o ucinkovitosti
preventivnih programa tijekom skolovanja).

U prvom dijelu Projekta kao dijelu medunarodnog
ESPAD istrazivanja medu ucenicima srednjih skola u
Hrvatskoj koje je provedeno u 2007. godini,
obuhvaceno je 6.328 ucenika prvih i drugih razreda u

Citavoj zemlji. Pri odabiru uzorka sacuvana je
struktura srednjoskolskog obrazovanja. Rezultati su
objavljeni u nacionalnoj publikaciji i dostupni su
putem weba (www.hzjz.hr) i medunarodne publikaci-
je (www.espad.org).

Drugi dio projekta bilo je istraZivanje o zdravstvenim
ponasanjima i percepciji preventivnih aktivnosti
medu studentima prve godine sveucili$nih studija u
Zagrebu i Rijeci. IstraZivanje je provedeno u razdoblju
od sijeCnja do rujna 2009. godine, a obuhvatilo je
2.488 redovnih studenata.

Odabir uzroka temeljio se na podatcima Drzavnog
zavoda za statistiku. U akademskoj godini 2007/2008
na sveucilisSnim studijima u Hrvatskoj bilo je upisano
ukupno 24.485 studenata (13.109 Zena), od toga u
Zagrebu 13.395 studenata (7.059 Zena). Veli¢ina
uzorka definirana je kao 15% redovnih studenata
prve godine sveucilisnih studija. Uzorak je
stratificiran prema spolu i vrsti sveucilisnih studija.

Metoda istraZivanja bila je anketni upitnik, koji su
studenti anonimno ispunjavali tijekom redovitog
sistematskog pregleda. Ispunjavanje upitnika je bilo
dobrovoljno. Prikupljanje podataka proveo je
Hrvatski zavod za javno zdravstvo u suradnji sa
sluzbama za Skolsku medicinu Zavoda za javno
zdravstvo «Dr. Andrija Stampar» i Nastavnog zavoda
za javno zdravstvo Primorsko-goranske Zupanije.
Svakom tre¢em studentu je prilikom dolaska na
sistematski  pregled ponudeno anonimno i
dobrovoljno ispunjavanje upitnika do popunjavanja
planiranog broja upitnika odredenog fakulteta.
Ispunjeni upitnici dostavljeni su u Hrvatski zavod za
javno zdravstvo u kojemu je obavljena kontrola, upis
i obrada podataka.

IstraZzivanje je provedeno uz suglasnost Ministarstva
znanosti, obrazovanja i Sporta te uz odobrenje
Etickog povjerenstva.

Instrument istraZivanja bio je modificirani ESPAD
upitnik.  ESPAD  upitnik  koji se koristi u
medunarodnom  istraZivanju je  strukturirani,
medunarodno usuglaseni upitnik koji sadrZi obavezni
i neobavezni dio. Prije svakog istrazivanja zemlje su
obvezne provesti standardizirani postupak
dvostrukog prevodenja. Strukturu ovdje
primijenjenog anketnog upitnika ¢ine Cetiri temeljna
dijela: pusenje, konzumacija alkohola i droga,
kockanje i kladenje te provodenje zdravstveno-
odgojnih aktivnosti.
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Ispitanici

Istrazivanje o zdravstvenim ponasanjima studenata
prve godine sveudilisnih studija provedeno je
akademske godine 2008/2009 u Zagrebu i Rijeci.
Obuhvacdeno je 15% redovnih studenata prve godine
sveucilisnih studija. Anketiranje je provedeno na
odabranom uzroku od 2.488 studenata. Odaziv je
bio visok i 2.384 studenta su na ispitivanje pristala i
korektno ispunila anketne upitnike (96%). U
konacnom je uzorku bilo 445 studenata sa Sveucilista

Tablica 1. Ispitanici prema spolu i sveuciliStu studiranja

u Rijeci, a 1.939 sa SveuciliSta u Zagrebu. Odnos
studentica i studenata je u ukupnom uzorku bio
54,6%:45,4%, odnosno, bilo je 1.302 studentica i
1.082 studenata. Na rijeckom sveucilistu je bilo
40,9% studenata i 59,1% studentica, a na
zagrebackom 46,4% studenata i 53,6% studentica. U
ukupnom uizroku je bilo 81,3% studenata sa
zagrebackog i 18,7% studenata sa rijeckog
sveucilista.

Broji % Zagreb Rijeka Ukupno
studenata M z Ukupno M VA Ukupno M VA Sveukupno
Broj 900 1039 1939 182 263 445 1082 | 1302 2384
% 46,4 53,6 100,0 40,9 49,1 100,0 45,4 | 54,6 100,0
Ispitivani studenti po spolu i gradu studiranja
2384
25001
2000 1939
1500 1302
1039 1082
1000 900
=0 445
N m N
M ‘ Z | Ukupno| M ‘ Z ‘ Ukupno| M ‘ Z ‘Sveukupn
Zagreb Rijeka Ukupno

Slika 1. Ispitanici prema spolu i gradu studiranja

Prosjecna dob ispitanika u vremenu provodenja
istraZivanja bila je 19 godina i 9 mjeseci.

Medu anketiranim studentima prema grupama
fakultetskih studija, osim u grupi tehnickih studija,

prevladavaju  studentice. Na  biomedicinskim
studijima je medu anketiranima bilo 68% studentica
na rijeckom i 73% na zagrebackom sveucilistu.
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Slika 2. Studenti prema grupama fakulteta, sveucilistu i spolu

U ukupnom je uzorku bilo najvise (34,6%) studenata
drustvenih znanosti, zatim 30,1% tehnickih znanosti,
15,2% umjetni¢ko-humanistickih, 7% biotehnickih te
po 6,5% prirodnih i biomedicinskih znanosti.

Poredak se obzirom na grad razlikuje u mjeri koja

odgovara zastupljenosti razli¢itih fakulteta na
rijeCkom i zagrebackom sveucilistu.

Djevojke naj¢esce upisuju fakultet iz podrucja
drustvenih znanosti (41,4%), umjetnicko-
humanistickih znanosti (19,6%) i tehnickih znanosti
(16,2%), a mladi¢i najéesée iz podrucja tehnickih
znanosti  (46,8%), drustvenih zanosti (26,3%) i
umjetnicko-humanistickih znanosti (10,0%).

% Studenti prema podrucjima fakulteta, po spolu
50
46,8
45
41,4
40
34,6
35 @ Miadiéi
30 [ Djevojke
[ Ukupno 26,3
25
19,6
5,2
10
7 7372 ]
Prirodni Tehnicki Biomedicinski Biotehnicki Drustveni Umjetni¢ko
humanisticki

Slika 3. Studenti prema podruéjima studija i spolu, ukupno
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Ovisno o podruéjima fakulteta mijenja se i omjer
mladiéa i djevojaka koji ih  pohadaju.
Najravnomjerniji udio mladiéa i djevojaka zastupljen
je na fakultetima s podrucja biotehnickih i prirodnih
znanosti. Na tehnic¢kim fakultetima zastupljeniji su
mladiéi (70,6%:29,4%), a prevlast djevojaka je izrazita

Tablica 2. Studenti prema spolu i podruéju studiranja

na umjetnicko-humanistickim fakultetima
(70,2%:29,8%), dok je najveca razlika na fakultetima s
biomedicinskih podrucja, gdje je feminizacija studija
izrazito zastupljena te je odnos mladica i djevojaka
72,1%:27,9%.

Prirodne Tehnicke Biomedicinske Biotehnicke Drustvene Umjet.n |c.lv(o
Spol . . . . . humanisticke
znanosti znanosti znanosti znanosti znanosti X
znanosti
Mladici 41,3 70,6 27,9 44,4 34,6 29,8
Djevojke 58,7 29,4 72,1 55,6 65,4 70,2

Udio studenata po spolu obzirom na podrucja fakulteta

% studenata
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Slika 4. Udio studenata po spolu prema podrucju studija

Srednjoskolsko obrazovanje i uspjeh

Uz pretpostavku da su neka rizicna ponasanja vezana
uz stupanj i oblik skolovanja, postojanje, odnosno,
nepostojanje radnih navika i okruZenje iz kojeg
dolaze, studentima su postavljena sljedeca pitanja: U
kojem ste gradu/opéini zavrsili osnovnu $kolu?; U
kojem ste gradu/opéini zavrsili srednju 3kolu?;
Student/-ica ste kojeg fakulteta?; Koliko godina
ukupno studirate?; S kojim ste prosjekom ocjena
zavrsili posljednji razred srednje skole?; Koju ste
srednju Skolu zavrsili?

68,1% studenata ima zavrSenu gimnaziju, 25,2%
tehni¢ku ili srodnu S$kolu, 3,4% industrijsku ili
obrtnicku Skolu, a 3,3% umijetnicku Skolu. Na
rijeckom sveucilisStu 9% manje studenata ima
zavrSenu gimnaziju u odnosu na zagrebacke
studente. Djevojke su u veéem broju zavrsile
gimnaziju, dok je medu onima koji su zavrsili
tehnicku ili neku srodnu Skolu vise mladica.
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Slika 5. Srednja $kola koju su ispitanici zavrsili
Prosjek ocjena u posljednjem razredu srednje Skole (4,4). Prosjek ocjena mladiéa (4,2) losiji je od
losiji je u rijeckih studenata (4,3) nego u zagrebackih prosjeka ocjena djevojaka (4,5).
o -
4{‘5’ Prosjek ocjena u posljednjem razredu srednje skole
4,5
45 4,5
4.4
4.3
4,3
4,2 4,2
4,2 47
4.1
4
3,9 T T T T T
Rijeka-M  Rijeka-Z  Zagreb-M  Zagreb-Z Ukupno-M Ukupno-Z

Slika 6. Prosjek ocjena u zavrSnom razredu srednje Skole

Gotovo 90% studenata izjavljuje da im je ovo prva studiranja, odnosno, ponavljadi su ili su ve¢ nesto
godina studiranja. U Rijeci 7,1% studenata vise nego ranije studirali.
u Zagrebu izjavljuje da im ovo nije prva godina
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Socio-ekonomska obiljezja

Podatci o uvjetima stanovanja vazni su za potpunije
razumijevanje studentskog nacina Zivota. Uvjeti
stanovanja studenata ispitivani su sa dva pitanja:

,Gdje Zivite veéinu vremena za vrijeme studija? “i ,S
kim Zivite vecinu vremena za vrijeme studija?”

Tablica 3. Uvjeti stanovanja za vrijeme studija, po spolu i mjestu studiranja

7 .
Uvjeti stanovanja agreb Rijeka
Studenti (%) Studentice (%) Studenti (%) Studentice (%)
Obiteljski dom 43,9 49,1 44,0 34,2
Studentski dom 17,0 15,4 8,8 8,0
Iznajmljeni stan 23,9 23,0 33,5 47,1
Vlastiti stan 10,1 8,5 6,6 5,3
Iznajmljena soba 2,3 2,2 6,6 3,4
Nesto drugo 2,8 1,7 0,5 1,9
Tablica 4. Uvjeti stanovanja za vrijeme studija, po spolu i mjestu studiranja ukupno
Uvjeti stanovanja Zagreb (%) Rijeka (%) Studenti (%) Studentice (%) Ukupno (%)
Obiteljski dom 46,7 38,2 43,9 46,1 45,1
Studentski dom 16,1 8,3 15,6 13,9 14,7
Iznajmljeni stan 23,4 41,6 25,5 27,9 26,8
Vlastiti stan 9,2 5,8 9,5 7,8 8,6
Iznajmljena soba 2,3 4,7 3,0 2,5 2,7
Nesto drugo 2,2 1,3 2,4 1,8 2,1
% Gdje studenti zZive
60
49
L a7 O Rijeka-M
[ Rijeka-Z
B Zagreb-M
40 1T -
B Zagreb-Z
30 T
20 1T
10
10 g
7 5
3
1 2 2
0 : : i
Obiteljski dom Studentski dom Iznajmljeni stan Iznajmljena soba Vlastiti stan Nesto drugo

Slika 7. Ispitanici prema nacinu stanovanja za vrijeme studija

Prema mjestu stanovanja, 45,1% studenata Zivi u
obiteljskom domu, 14,7% u studentskom domu,
26,8% u iznajmljenom stanu, 8,6% njih izjavljuje da
Zivi u vlastitom stanu, a 2,7% u iznajmljenoj sobi.
Razlike prema Sveucilistima odrazavaju i objektivnu
situaciju mogudeg studentskog smjestaja, veli¢inu i
kapacitete sveuciliSta kao i rasprSenost odnosno

10

raznolikost studentske populacije koja odabire
mjesto studiranja. U Zagrebu je gotovo dvostruko visi
udio studenata koji Zive u studentskom domu, iz
jednostavno razloga jer su u Rijeci ti kapaciteti
daleko nedostatni. Medu zagrebackim studentima je
vie onih koji jos Zive s roditeljima, jer se zagrebacka
studentska  populacija  najées¢e  odluCuje za
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studiranje u mjestu stanovanja. Usprkos vjerojatno
visSim troskovima vedina studenata koji ne Zive s
roditeljima odlucuju se na iznajljivanje stana, dok su
nekad popularne studentske sobe zastupljene u vrlo
malom postotku. Od zagrebackih studenata svaki
deseti mladi¢ i svaka dvanaesta djevojka izjavljuju da
Zivi u vlastitom stanu (10,1% mladi¢a u Zagrebu i
6,6% mladica u Rijeci i 8,5% djevojaka u Zagrebu i

5,3% u Rijeci) dok je u ukupnoj populaciji 8,6%
studenata koji za vrijeme studija imaju vlastiti stan na
raspolaganju. Uvjeti stanovanja ovise, kako o samom
mjestu stanovanja i mjestu studija, sto omogucava
mladima koji Zive u Zagrebu ili Rijeci da i dalje
stanuju s roditeljima, tako i o raspoloZivosti mjesta u
studentskim domovima, pri ¢emu je raspolozZivost na
zagrebackom sveucilistu veéa nego na rijeckom.

o . " v
% S kim studenti zive
60
48

S0 O Rijeka-M

45 43 O Rijeka-Z
40 L 39 B Zagreb-M

W Zagreb-Z
30 T
20 T
10 T
6 5

0 : (1w : ,

Roditeljima Sirom obitelji Partnerom Prijateljem/ima Drugom osobom Sam/sama

Slika 8. Osobe s kojima studenti Zive za vrijeme studija

S roditeljima Zivi 44,6% studenata (46,0% u Zagrebu,
38,9% u Rijeci), s jednim ili viSe prijatelja 27,5%
(26,0% u Zagrebu, 33,9% u Rijeci), 8,5% studenata
Zivi samo, 5,0% sa Sirom obitelji i rodbinom, a 2,5% s

Prihodi studenata

mogucu kvalitetu Zivota studenata, istrazeno je koliki
postotak studenata prima stipendiju, koliko ih mora
(ili zeli) raditi dodatne poslove ili prima naknadu u
obliku socijalne skrbi/mirovinskog osiguranja.

U posljednjih 12 mjeseci stipendiju je primalo 21,3%
studenata, i to 21,8( mladi¢a i 20,8% djevojaka, bez
razlike izmedu sveucilista studiranja. Studenti u
visokom postotku rade povremene ili trajnije placene
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partnerom. Sukladno ranije iznesenim podatcima,
rijecki mladiéi ¢esée Zive s roditeljima, dok djevojke
cesce Zive s prijateljima.

poslove te je dodatni pla¢eni posao imalo je 41,4%
studenata (43,5% mladiéa i 39,7% djevojaka). Pritom
su najmanje na taj nacin dodatno privredivale
zagrebacke studentice (37,5%, dok je medu rijeckima
dodatno radilo 48,3% djevojaka (razlika na razini
statisticke znacajnosti p=0,004). Naknadu socijalne
skrbi ili mirovinskog osiguranja primalo je 4,0%
studenata, nesto vise mladi¢a nego djevojaka, ali ne
na razini statisticke znacajnosti.
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Tablica 5. Dodatni prihodi studenata prema spolu i gradu studiranja

Dodatni prihodi Zagreb Rijeka Ukupno

studenata Studenti (%) | Studentice (%) | Studenti (%) | Studentice (%) | Studenti (%) | Studentice (%)

Stipendija 21,4 20,3 23,6 22,8 21,8 20,8

Plaéeni posao 43,6 37,5 43,4 48,3 43,5 39,7

Naknad.a sqcualna a1 39 3,8 3,8 41 3,9
skrb/mirovina

% Dodatni prihodi studenata u posljednjih 12 mjeseci
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Slika 9. Osobne nov¢ane naknade i prihodi studenata

Materijalno stanje obitelji prema procjeni studenata
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Slika 10. Studentska procjena materijalnog stanja obitelji

12




Navike i ponasanja u vezi sa zdravljem studenata prve godine studija Sveucilista u Zagrebu i Rijeci

Prema vlastitoj procjeni, oko 60% studenata smatra
da je materijalno stanje njihove obitelji otprilike kao i
u drugih, oko 30% njih smatra da materijalno stoje
bolje od drugih, dok oko 10% studenata smatra da
materijalno stoje losije od drugih. Studenti rijeckog
sveucilista iskazuju vedéi osjecaj homogenizacije
materijalnog stanja, u prosjeku smatraju da im
obitelji imaju iste materijalne mogucnosti kao i ostali.

Na zagrebackom sveucilistu je rasap vedi te ima vise
studenata koji smatraju sa im obitelji stoje bolje od
drugih, ali isto tako viSe je onih koji nisu zadovoljni
materijalnim stanjem obitelji. Kako je u Zagrebu vise
studenata iz razlicitih krajeva Hrvatske, razumljivo je
da je i percepcija, a i objektivno materijalno stanje
heterogenije.

Tablica 6. Studenti koji imaju dodatne prihode i procjena materijalnog stanja obitelji

Dodatni prihodi Materijalno stanje obitelji

studenata Bolje ili jednako no u .. S .
drugih (%) Losije no u drugih (%) p (Asym. Syg. 2-sided)

Stipendija 20,5 30,8 0,000

Placeni posao 40,3 55,5 0,000

Naknad.a—s?cualna 35 9,5 0,000

skrb/mirovina

Studenti koji su izjavili da su im obitelji loSijeg
materijalnog stanja (materijalno stanje nesto, dosta
ili daleko loSije no u drugih) ¢e$ée su primali

Provodenje slobodnog vremena

U tijeku osnovnoskolskog i srednjoskolskog
obrazovanja ucenici imaju dosta mogucnosti
uklju¢ivanja u izvannastavne aktivnosti  koje

organiziraju skole. U tijeku studija nacin provodenja
slobodnog vremena potpuno je individualiziran te

stipendije (p=0,000), radili i primali plac¢e (p=0,000)
te primali  naknade u obliku socijalne
skrbi/mirovinskog osiguranja (p=0,000).

ovisi o sklonostima, materijalnim mogucnostima, ali i
o nacinu Zivota (u obitelji ili samostalno, dodatni
posao i sl.) o kojem cesto ovisi i raspoloZivo slobodno
vrijeme.

Tablica 7. Provodenje slobodnog vremena, po spolu i mjestu studiranja

Provodenje slobodnog vremena Zagreb Rijeka

Studenti (%) Studentice (%) Studenti (%) Studentice (%)
Sportski klub 36,1 12,1 36,8 12,5
Volonterski rad 4,9 8,9 6,6 6,1
Politicka organizacija 6,2 41 6,6 6,1
Umjetnicko drustvo 11,6 17,7 12,6 13,7
Crkva /vjerska zajednica 22,1 27,7 16,5 16,7
UdruZenje mladih 11,0 9,7 12,1 8,7
Drugi klub/udruzenje 15,8 10,1 12,6 11,0
Nista 36,1 46,9 36,3 55,9
Tablica 8. Provodenje slobodnog vremena, po spolu i mjestu studiranja ukupno
Provodenje slobodnog Zagreb Rijeka p (Asymp. Sig. Studenti Studentice p (Asymp.
vremena (%) (%) 2-sided) (%) (%) Sig. 2-sided)
Sportski klub 23,3 22,5 NA 36,2 12,2 0,000
Volonterski rad 7,0 6,3 0,009 5,2 8,3 0,011
Politicka organizacija 5,1 4,5 0,018 6,3 3,9 0,030
Umijetnicko drustvo 14,9 13,3 0,014 11,7 16,9 0,001
Crkva /vjerska zajednica 25,1 16,6 0,000 21,2 25,5 0,028
Udruzenje mladih 10,3 10,1 0,057 11,2 9,5 NA
Drugi klub/udruzenje 12,7 11,7 0,002 15,2 10,3 0,001
Nista 41,9 47,9 0,012 36,1 48,7 0,000
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| studenti i studentice navode razliCite aktivnosti
kojima se u slobodno vrijeme bave. Medu
studentima ukupno, a i u oba sveucilista (36,1% na
zagrebackom i 36,8% na rijeckom) je najzastupljenije
bavljenje sportom u sportskim klubovima. Medu
djevojkama i u Rijeci (16,7%) i u Zagrebu (27,7%) to
su aktivnosti vezane uz crkvu. Mladi su angaZziranii u
umjetnickim (ples, pjevanje itd) klubovima i
udruZenjima te u drugim klubovima. Zainteresiranost
za politiku nije velika, samo 6,3% mladi¢a i 3,9%
djevojaka ukupno izjavljuje da je angaZirano u nekoj
politi¢koj organizaciji. Uklju¢enost u volonterski rad
je 7% na zagrebackom i 6,3% na rijeCckom Sveucilistu.
Ukupno 36,1% mladica i 48,7% djevojaka izjavljuje da
ni na kakav organizirani nacin ne provode slobodno
vrijeme (zagrebacki studenti 41,9% ukupno, rijecki
47,9%).

Medu sveuciliStima se mogu uoCiti razlike: studenti
zagrebackog Sveudilista aktivniji su u volonterskom
radu (p=0,009), politickim organizacijama (p=0,018),
crkvi (p=0,000), umjetnickim (p=0,014) i drugim
klubovima i udruZenjima (p=0,002). U bavljenju
sportom nema razlike a nije znacajna ni u angazmanu
u udrugama mladih. Rijecki studenti su opcenito
manje angazirani od zagrebackih (p=0,012).

Mladici se viSe od djevojaka bave sportom (p=0,000),
aktivniji su u politici (p=0,030), te u drugim
klubovima i udruzenjima (p=0,001). Djevojke su vise
angaZirane u volonterskom radu (p=0,011),
umjetnickim drustvima (p=0,001) i crkvi (p=0,028).
Opcenito su djevojke manje uklju¢ene u razlicite
organizirane aktivnosti od mladi¢a (p=0,000).

% Provodenje slobodnog vremena
50 49
45
OMiladici
40 ievoj
36 E Djevojke 36
35 +— |
30 T
26
17 21
217 17
15
15
1 10 10
10 T
5 | —
0 v
Sport Volonterstvo Politika Umjetnost Crkva Udruga  Drugi klubovi Nista
mladih

Slika 11. Provodenje slobodnog vremena, po spolu

lako ne smijemo smetnuti s uma pozitivne ucinke
bavljenja sportom, on nije uvijek zastitni cimbenik za
rizicna ponaSanja adolescensije i mladalastva.
Rezultati ovog istraZivanja pokazuju kako je medu
mladi¢ima koji su alkohol pili 10 i vise puta u Zivotu
vie sportasa nego nesportasa (p=0,002). Medu
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mladi¢ima koji se bave sportom vise je onih koji su
stupili u spolne odnose (p=0,000), ali se po upoarbi
zastite kondomom grupe medusobno ne razlikuju.
Medu djevojkama nisu utvrdene nikakve razlike u
rizicnim ponasanjima u odnosu na aktivno bavljenje
sportom.
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Tablica 9. Aktivnosti u sportu i pusenje, pijenje, opijanje, konzumacija marihuane, spolni odnosi i uporaba

kondoma* prema spolu

Miladici-aktivnost u sportu Djevojke-aktivnost u sportu
DA NE p (Asy.m. Syg. 2- DA (%) NE p (Asy.m. Syg.
(%) (%) sided) (%) 2-sided)
Pusenje 10 ili viSe puta u Zivotu 34,7 38,2 NA 34,6 38,2 NA
zPii\j/ir:fje alkohola 10 ili vise puta u 856 78,0 0,002 713 70,0 NA
Opijanje 3 ili viSe puta u Zivotu 48,8 49,7 NA 31,2 26,6 NA
Marihuana 3 ili viSe puta u Zivotu 16,6 18,4 NA 13,8 11,6 NA
Spolni odnos DA 80,1 62,9 0,000 67,1 61,3 NA
E\c])i;i;t(enje kondoma uvijek ili gotovo 815 78,3 NA 774 74,0 NA

*Samo oni ispitanici koji su stupili u spolne odnose

Pusenje cigareta

Pusenje je navika koja dugorotno moze pogubno
djelovati na ljudsko zdravlje, kvalitetu a i trajanje
Zivota te predstavlja jedan od najteZih zdravstvenih
rizicnih  ¢imbenika. Prema podatcima Svjetske
zdravstvene organizacije, zbog posljedica pusenja
godiSnje u svijetu umire vise od pet milijuna ljudi,
odnosno, jedna osoba svakih Sest sekundi. Ovisnost o
duhanu odgovorna je za svaku desetu smrt odraslih
osoba. Procijenjeno je da bi do 50% sadasnjih pusaca
moglo umrijeti od bolesti povezanih s pusenjem.

Za pedesetak sastojaka duhanskog dima dokazano je
da imaju  kancerogeno djelovanje. Pusenje
udvostrucuje rizik od umiranja zbog bolesti srca i
krvnih Zila, a 30 do 40% svih smrti od koronarne
bolesti povezane su s pusenjem. Smatra se da je
pusenje glavni rizi¢ni ¢imbenik za razvoj raka bronha i
pluéa, grkljana, Zdrijela, usne Supljine, jednjaka,
bubrega, mokraénoga mjehura, gusterace i nekih
drugih sijela. Pusenje nosi rizik i za nepravilan razvoj
Ceda. Djeca trudnica koje puse ceS¢e su manje
porodajne teZine (u prosjeku 200 grama laksa) od
djece trudnica koje ne puse. Kod trudnica koje puse
povecana je ucestalost prijevremenog poroda, a rizik
javljanja spontanih pobacaja dvostruko je visi u
odnosu na trudnice koje ne puse. Takoder,
iznenadna smrt dojenceta ¢esca je u djece izlozene
pasivnom pusenju.

Hrvatska je zemlja sa tradicijom uzgoja duhana, a
pusenje je drustveno prihvacena navika. Rezultati
istrazivanja provedenog 2003. godine pokazuju da je
u Hrvatskoj 27,4% svakodnevnih pusaca u dobi od 18
i vise godina. Procjene Hrvatskog zavoda za javno
zdravstvo radene prema metodologiji Svjetske
zdravstvene organizacije pokazuju da od bolesti
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vezanih uz pusenje umre godiSnje preko 9000 ljudi,
0dnosno17,9% ukupno umrlih. Smatra se da pusi
svaka treéa odrasla osoba, 22% Zena i 34%
muskaraca. Ne treba zaboraviti ni veliki broj pasivnih
pusaca, posebice djece.

Ranom intervencijom, odnosno, adekvatnim
preventivnim programima i zakonskom regulativom
nastoji se spjeciti i suzbiti puSenje, posebice u
mladih, jer je dokazano da su oni koji redovito puse
ve¢ u djetinjstvu i adolescenciji skloniji razvijanju
tezih oblika ovisnosti o duhanu u odrasloj dobi te u
vetoj mjeri optereéeni bolestima vezanim uz
pusenje.

Navike pusenja u ovom su istraZivanju ispitivane s
dva pitanja: Koliko ste puta (ako jeste) u svom Zivotu
pusili cigarete? i Koliko ste puta pusili cigarete u
posljednjih 30 dana?

Cigarete je pusSilo u Zivotu oko dvije trecine
studenata oba spola, bez znacajne razlike medu
Sveucilistima (67,6% studenata u Rijeci, 66,0% u
Zagrebu). U zivotu nikada nije pusilo 33,7% ispitanika
ukupno, odnosno 33,0% studenata u Rijeci i 33,3% u
Zagrebu, te 31,9% studentica u Rijeci i 34,6% u
Zagrebu.

Pusenje u posljednjih 30 dana precizniji je pokazatelj
aktualne pusacke navike. Medu studentima pusaci
nisu rijetki, te je u posljednjih 30 dana pusilo 32,1%
studenata zagrebackog i 35,2% rijeckog Sveucilista,
kao i 33,6% zagrebackih i 39,9% rijeckih studentica.
Zagrebacki studenti puse manje — da puse manje od
jedne cigarete dnevno izjavljuje njih 9,8% iz Rijeke i
12,8% iz Zagreba, a redovitih pusaca koji puse
najmanje jednu cigaretu dnevno ima 23,7% na
zagrebackom i 27,2% na rijeckom sveucilistu.
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Tablica 10. Pusenje u Zivotu i posljednjih 30 dana, po spolu i mjestu studiranja

Puteni Zagreb Rijeka
usenje Studenti (%) Studentice (%) Studenti (%) Studentice (%)
U zivotu 66,7 65,4 67,0 68,1
U posljednjih 30 dana 32,1 33,6 35,2 39,9
Tablica 11. PuSenje u Zivotu i zadnjih 30 dana, po spolu i mjestu studiranja, ukupno
o Zagreb Rijeka Studenti N
Pusenje (%) (%) (%) Studentice (%)
U Zivotu 66,0 67,6 66,7 65,9
U posljednjih 30 dana 33,3 38,0 33,3 34,9
% Pusenje u posljednjih 30 dana
70 - 67
62
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50 T ORijeka
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Slika 12. Pusenje studenata u posljednih 30 dana, prema spolu i gradu studiranja

Pijenje alkohola

4

Alkohol je zasigurno jedna od najstarijih ,droga“
CovjecCanstva. Proizvodnja alkohola u domacinstvima
tradicija je mnogih krajeva Hrvatske, a konzumacija
alkohola, slicno kao i pusenje, drustveno je
prihvaéena. Kao i druge ovisnosti, ovisnost o alkoholu
utjeCe ne samo na pojedince - alkoholicare, veé i na
njihove obitelji i drustvo u cjelini. Prekomjerna
konzumacija alkohola moZe dovesti do razli¢itih
oblika nepoZeljnog ponasanja i zdravstvenih
posljedica, od narusavanja odnosa sa okolinom,
izostajanja iz $kole/posla, zaostajanja u savladavanju
gradiva/radnih zadataka, umije3anosti u tudnjave,
ozljeda, sukobljavanja s policijom, prometnih
nesreca/nezgoda i ekonomske depriviranosti do
akutne opijenosti i kroni¢nih oboljenja.
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Prema podatcima Svjetske zdravstvene organizacije,
prekomjerna konzumacija alkohola uzrok je smrti 2,5
milijuna ljudi godisnje. Vise od 60 razli¢itih bolesti i
ozljeda u izravnoj je vezi s konzumacijom alkohola.
Procjenjuje se da je alkohol uzrok 20-30% svih
karcinoma jednjaka, karcinoma jetre, ciroze jetre,
epilepsije, prometnih nesreéa i ubojstava.
Konzumacija alkohola u posljednjim godinama
pokazuje uzlazan trend, posebice u zemljama u
razvoju. Obrasci pijenja takoder pokazuje promjene,
posebice u mladih. Tako posebnu pozornost valja
usmjeriti na cesta opijanja i ,binge drinking”,
odnosno, naglo pijenje vece koli¢ine alkohola s ciljem
opijanja.
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Konzumacija  alkohola u ovom istraZivanju
procijenjena je s vise pitanja: U koliko ste prilika (ako
jeste) pili alkoholna pi¢a?; U koliko ste se prilika (ako
jeste) opili ili bili pod jakim utjecajem alkoholnog
pica, tako da ste nesigurno hodali, niste bili u stanju
pravilno govoriti, povracali ste ili se ne sjeéate Sto se
dogodio?; Koliko cesto Vam se dogada ili se
dogodilo: U jednoj prigodi popijete 3Sest ili vise
alkoholnih pi¢a / U proteklih 12 mj. osjetili ste da
jednom kada zapocnete ne mozZete prestati piti / U
proteklih 12 mj. radi pi¢a ste bili neuspjesni u
obavljanju uobiéajenih aktivnosti / U proteklih 12.

Tablica 12. Pijenje alkohola prema spolu i gradu studiranja

mj. nakon epizode opijanja trebali ste prvo popiti
pi¢e ujutro kako bi mogli nastaviti funkcionirati / U
proteklih 12 mj. imali ste osjecaj krivnje ili griznje
savjesti nakon pijenja / U proteklih 12 mj. niste se
mogli sjetiti Sto se dogodilo vecer prije radi toga $to
ste pili?; Jeste li iskusili sljedece: Ozljedili ste se ili
ozlijedili nekog drugog radi toga $to ste pili / Rodak,
prijatelj, lijecnik ili drugi zdravstveni djelatnik
zabrinuo se radi Vaseg pica ili Vam savjetovao da
smanjite?; Koliko cesto pijete alkoholna pi¢a?; U
prosjecnom danu kada pijete alkoholna pica, koliko
pi¢a popijete?

Zagreb Rijeka

Pijenje alkohola Studenti Studenti

1 0, 1 [+

(%) Studentice (%) (%) Studentice (%)
U Zivotu 95,3 94,8 95,6 95,8
U posljednjih 30 dana 6 puta i vise 48,2 27,2 46,2 26,2
Opijanje u Zivotu barem jednom 79,7 64,3 78,6 73,0
OpljanJ.e u posljednjih 30 dana 20,6 10,5 19,2 8,0
barem jednom
§ i vise plc.a zal:edom barem 242 13,3 286 12,9
jednom mjese¢no
Tablica 13. Pijenje alkohola prema spolu i gradu studiranja, ukupno
o Rijeka p (Asymp. Sig. Studenti Studentice p (Asymp.
0

Pijenje alkohola Zagreb (%) (%) 2-sided) %) %) sig. 2-sided)
U Zivotu 95,0 94,3 NA 95,4 95,0 NA
U posljednjih 30 dana 6 36,9 34,4 NA 47,9 27,0 0,000
puta i vie
Opijanje u Zivotu 71,4 75,3 NA 79,5 66,1 0,000
Opijanje u posljednjin 15,2 13,6 NA 20,3 10,0 0,000
30 dana
6 i viSe pi¢a zaredom
barem jednom 18,4 19,3 NA 25,0 13,2 0,000
mjesecno

Kako je alkohol u naSoj kulturi Zivljenja prisutan i
drustveno prihvacen, gotovo su svi studenti probali u
zivotu piti alkohol (oko 95% studenata na oba
sveucilista, oba spola). Kako je istraZivanje
provodeno u tijeku akademske godine, pijenje vise
od 6 puta mjesecno nadilazi tjedni ritam pijenja
lkaohola koji mozZe biti povezan s izlascima
vikendom. Stoga je procjenjivana prosirenost takvog
nacina pijenja. Mladi¢i tom frekvencijom piju vise od
djevojaka na oba sveuciliSta (48,2%:27,2% na
zagrebackom i 46,2%:26,2% na rijeckom sveucilistu).
Velika se veéina studenata barem jednom u Zivotu
opila, mladic¢i na oba sveucilista odjednako, djevojke
u Rijeci vise od zagrebackih studentica
(64,3%:73,0%). U posljednjih 30 dana barem se
jednom opilo oko 20% studenata (20,6% u Zagrebu i
19,2% u Rijeci) te upola manje studentica (10,5% u
Zagrebu i 8% u Rijeci).
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Mladici piju viSe od djevojaka i to na razini statisticke
znacajnosti za sve promatrane varijable, osim
iskusavanja alkohola u Zivotu. Medu sveucilistima niti
za jednu varijablu nema statisticki znacajne razlike.

Opijanje je rizican nacin konzumiranja alkohola zbog
brojnih neposrednih posljedica koje mozZe imati — od
agresivnog ponasanja, tucnjava, prekrsajnih djela,
prometnih nesreca, nezeljenih i neplaniranih spolnih
odnosa do potrebe medicinske hitne intervencije
zbog akutnog otrovanja alkoholom. Promatrano je

stoga i opijanje ne samo u ukupnom uzorku
ispitanika, ve¢ posebno u onih koji to rade
opetovano.

U ukupnom uzorku je najvise onih studenata koji su
se u Zivotu opili 1-2 puta (34,3%). Na drugom su
mjestu oni koji se nisu nikada opili (27,9%), a slijede
ih oni koji su se opili 3-5 puta (18,9%). U mladica je
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poredak drugaciji buduéi da ima nesto vise onih koji medu studenticama, kao uostalom i konzumiranje
su se opili 3-5 puta u Zivotu od onih koji se nisu vecih koli¢ina alkohola opcenito.
nikada opili. Opijanje je ces¢e medu studentima nego

% Opijanje u zivotu
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Slika 13. Opijanje u Zivotu prema spolu
Medu onima koji su se u Zivotu barem jednom opili, dana opili, najvise ih izvjestava da je to bilo 1-2 puta
njih 43,4% u posljednjih godinu dana nije imalo niti (37,9%). No valja uociti da je 6,1% studenata izjavilo
jednu epizodu opijanja (35,9% mladica i 50,9% da se u posljednju godinu dana opilo viSe od deset
djevojaka). Od onih koji su se u posljednju godinu puta.
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Slika 14. Opijanje u posljednjih 12 mjeseci medu onima koji su se u Zivotu opili
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Da su epizode opijanja ipak vezane uz odredene Na rijeckom je sveucilistu oko 6% manje onih koji su
dogadaje, a ne uobicajeno ponasanje, pokazuje se opili u posljednjih mjesec dana, kao i u posljednjih
podatak da se u posljednjih mjesec dana nije opilo godinu dana.

79,7% studenata (74,4% mladic¢a i 85,0% djevojaka).
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Slika 15. Opijanje u posljednjih mjesec dana medu onima koji su se u Zivotu opili

Tablica 14. Osobna procjena frekvencije i koli¢ine pijenja alkohola

Rijeka Zagreb

M % 7% M % 7%
Koliko cesto pijete alkoholna pi¢a?
Ne pijem alkohol 11,5 10,3 11,2 15,9
1 puta mjesecno ili manje 37,4 55,9 29,1 46,4
2-4 puta mjesecno 43,4 30,8 48 34,5
2-3 puta tjedno 6 2,3 7,9 2,1
4 i vise puta tjedno 0,5 0 2,6 0,4
Nepoznato 1,1 0,8 1,2 0,8

U prosjecnom danu kada pijete alkoholna pica, koliko pica popijete?

Ne pijem alkohol 14,8 17,5 14,6 22,2
1ili 2 pica 38,5 41,1 35,3 45

3ili 4 pica 23,6 27 20,7 19,1
5.ili 6 pica 14,3 11 13,7 8,8
7 do 9 pica 3,8 2,7 6,9 2,5
10 ili viSe pica 3,3 0 7,6 1,3
Nepoznato 1,6 0,8 1,3 1,1
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| studenti i studentice prema razli¢itim pitanjima
razliCito procjenjuju svoj odnos prema alkoholu. Na
pitanje o frekvenciji pijenja oko 11% studenata i 13%
studentica odgovara da ne pije alkohol, a u pitanju o
prosjecnoj koli¢ini popijenog alkohola 14% studenata
i oko 20% studentica odgovara da alkohol ne pije.

Opcenito djevojke odgovaraju da alkohol najcesce
konzumiraju jednom mjesec¢no ili manje (48,3%), dok
mladié¢i najées¢e konzumiraju alkohol 2-4 puta
mjesecno (47,2%). Ukupno, rijecki studenti najcesée
konzumiraju alkohol jednom mjesecno ili rjede, dok
je u Zagrebu najvise onih koji alkohol piju 2-4 puta
mjesecno. No razlike u navikama pijenja ni po
frekvenciji ni po koli¢ini popijenih pi¢a nisu na razini
statisticke znacajnosti. Valja uociti da 6,5% rijeckih i

10,5% zagrebackih studenata odgovara da alkohol
konzumira redovito vise od dva puta tjedno.

U prosje¢nom danu konzumiranja alkohola, najvise je
onih koji popiju 1 ili 2 alkoholna pica, slijede oni koji
piju 3 ili vise pi¢a dnevno, no prema definiciji ,binge
drinkinga“, koja je 5 ili viSe pi¢a u jednoj epizodi
pijenja, moglo bi se zakljuciti da je 21,4% rijeckih i
27,9% zagrebackih studenata sklono ekscesivhom
pijenju. Medu djevojkama je to u Rijeci 13,7%, a u
Zagrebu 12,6%.

Ako naviku promatramo zajedno sa skalom
frekvencije pijenja u posljednjem razdoblju, nije
nelogi¢no protumaciti kako je pijenje u studenata
povezano sa specificnim dogadajima, ali pritom su
popijene koli¢ine relativno velike, osobito za mladice.

Tablica 15. Osobna percepcija posljedica pijenja alkoholnih pic¢a

Zagreb Rijeka
M % 7% M % 7%

Sest pica ili vise u jednoj prigodi

Nikada 27,2 48,2 26,4 42,2

1 puta mjesecno ili manje 39,4 35,7 37,9 41,4

vise nego jednom mjesecno 33,3 16,1 35,7 16,3
U posljednjih 12 mjeseci osjetili da kada zapocnete ne mozZete prestati piti

Nikada 80,4 88,5 81,3 89,7

1 puta mjesecno ili manje 11,6 7,3 12,1 6,1

vise nego jednom mjesecno 8 41 6,6 4,2
U posljednjih 12 mjeseci bili radi pi¢a neuspjesni u obavljanju uobi¢ajenih aktivnosti

Nikada 81,9 90,2 80,8 91,3

1 puta mjesecno ili manje 12,6 6,8 14,8 7,2

vise nego jednom mjesecno 5,6 3,0 4,4 1,5
U posljednjih 12 mjeseci nakon epizode opijanja morali popiti pi¢e da bi mogli funkcionirati

Nikada 90,1 96,4 91,2 95,1

1 puta mjesecno ili manje 5,6 2,3 4,4 2,3

vise nego jednom mjesecno 4,3 1,3 4,4 2,7
U posljednjih 12 mjeseci zbog pijenja imali osjecaj krivnje ili griznje savjesti

Nikada 72,4 81,6 73,6 84,8

1 puta mjesecno ili manje 19,8 15,1 23,1 12,2

vise nego jednom mjesecno 7,8 3,3 3,3 3
U posljednjih 12 mjeseci se niste mogli sjetiti $to je bilo sino¢ zbog toga sto ste pili

Nikada 69,2 83,6 74,2 82,5

1 puta mjesecno ili manje 22,9 13,9 21,4 14,8

vise nego jednom mjesecno 7,9 2,5 4,4 2,7

Prema varijablama koje su karakteristi¢ne za rizicno
pijenje, 33,3% studenata zagrebackog i 37,9%
studenata rijeckog sveucilista je vise nego jednom
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mjesecno pilo Sest ili viSe pi¢a u jednoj prigodi..
Osjecaj da kada jednom pocnu ne mogu prestati piti
je u posljednjih godinu dana vise nego jednom
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mjesecno iskusilo 8,0% studenata zagrebackog i 6,6%
rijeckog sveudilista, dok je studentica sa slicnim
iskustvima upola manje. Da barem jednom mjese¢no
u posljednjih 12 mjeseci zbog pi¢a nisu mogli obaviti
uobicajene aktivnosti izjavilo je 18,2% studenata i
9,8% studentica iz Rijeke i 19,2% studenata i 8,7%
studentica iz Zagreba. Pi¢e je barem jednom ujutro
trebalo da bi mogli poceti funkcionirati 10,1%
studenata i 5,2% studentica, a griznju savjesti je
osjecalo barem jednom 27,6% studenata i 18,4%

studentica zagrebackog i 26,4% studenata i 15,2%
studentica rijeckog sveuciliSta. Svaki treci (30,8%)
student zagrebackog i svaki Cetvrti (25,8%) rijeckog
sveucilista barem se jednom u posljednjih mjesec
dana nije ujutro sje¢ao dogadaja prethodne veceri
zbog pica, isto izjavljuje 16,4% studentica iz Zagreba i
17,5% studentica iz Rijeka. No 7,9% studenata iz
Zagreba i 4,4% onih iz Rijeke izjavljuju da im se takvi
,zaboravi“ u posljednjih godinu dana dogadaju vise
nego jednom mjesecno.

Tablica 16. NeZeljene posljedice pijenja alkohola u posljednjih 12 mjeseci

U posljednjih 12 mjeseci Zagreb _ Rijeka _
M % 2% M % %

Tuénjava

Zbog alkohola ili droge 3,4 0,4 2,2 1,5

Drugi razlozi 11,1 1,7 8,2 1,1
Nesreca ili ozljeda

Zbog alkohola ili droge 3,4 1,5 6 1,5

Drugi razlozi 18,9 11,5 19,2 12,2
Problemi s roditeljima

Zbog alkohola ili droge 1,6 0,3 2,7 0,4

Drugi razlozi 7,4 4 2,7 4,6
Problemi s prijateljima

Zbog alkohola ili droge 1,6 0,3 2,7 0,4

Drugi razlozi 7,4 4,0 2,7 4,6
Slabiji uspjeh u 3koli/na fakultetu

Zbog alkohola ili droge 1,1 0,4 1,1 0,4

Drugi razlozi 20,2 15,2 15,4 12,5
Zrtva razbojstva ili krade

Zbog alkohola ili droge 0,3 0,2 0,5 0

Drugi razlozi 2,4 1,4 2,2 1,1
Problemi s policijom

Zbog alkohola ili droge 3,3 0,4 3,3 0

Drugi razlozi 5,4 2,1 2,2 1,1
Primanje lije¢nicke pomodi ili primanje u hitnu sluzbu

Zbog alkohola ili droge 0,7 0,6 4,4 0

Drugi razlozi 10,1 13,0 9,9 11,4
Spolni odnos koji je drugi dan pozaljen*

Zbog alkohola ili droge 5,1 1,6 4,6 1,1

Drugi razlozi 7,5 2,3 3,1 3,3

*Samo oni ispitanici koji su stupili u spolne odnose

NeZeljene posljedice zbog pijenja alkohola i/ili
uzimanja droga su u studentskoj populaciji na oba
sveucilista relativno rijetke. lako je u Zagrebu 14,5%
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studenata bilo uklju¢eno u tu¢njavu, a 22,3% njih bilo
ozlijedeno ili dozZivjelo nesrecu (u Rijeci 10,42% i
25,2%) vedina se tih dogadaja zbila iz raznih drugih




Navike i ponasanja u vezi sa zdravljem studenata prve godine studija Sveucilista u Zagrebu i Rijeci

razloga, a ne zbog konzumacije alkohola ili droge. Ni
slabiji uspjeh u skoli, odnosno, na fakultetu nije bio
povezan sa Stetnom konzumacijom alkohola ili droga.
Spolni odnosi bez kondoma, iako ih se odredeni
postotak moZe pripisati prema izjavi studenata
pijenju alkohola (1,1% do 3,1%), ipak se u najvecem
broju slucajeva pripisuju ,drugim razlozima“. No
usprkos osvijestenosti i informiranosti te iskazivanju
visoke kontrole, jedan dio studenata (od onih koji su

Uzimanje marihuane i ostalih droga

Zlouporaba droga predstavlja jedan od vodecih
problema suvremenog drustva. Prema procjenama
UNODC-a (UN Office on Drugs and Crime) u 2009.
godini je izmedu 172 i 250 milijuna ljudi konzumiralo
neku vrstu droge, dok je izmedu 18 i 39 milijuna
osoba bilo i ovisno o njima. Problem uporabe i
ovisnosti o drogama predstavlja jedan od 20
najznacajnijin ¢imbenika rizika za obolijevanje na
globalnoj razini, odnosno, jedan od 10 vodedih
¢imbenika rizika u razvijenim zemljama.

Duhan, alkohol i marihuana tri su naj¢esc¢a sredstva

ovisnosti. Od psihoaktivnih droga najéesée je
koristena marihuana, osobito medu mladima.
Procjenjuje se da je 74 milijuna Europljana

marihuanu uzelo barem jednom u Zivotu, $to je vise
nego svaki peti stanovnik u dobi od 15 do 64 godine.
Naravno, medu zemljama postoje znatne razlike u
kulturi i prihva¢enosti konzumacije marihuane.
Prevalencija konzumenata varira izmedu 1,5% i
38,6%, a za vecinu zemalja kreée se izmedu 10% i
30%.

Posljedice konzumacije marihuane uklju¢uju razvoj
ovisnosti, povecéani rizik prometnih nesreca,

Tablica 17. Uzimanje droga prema spolu i gradu studiranja

izjavili da su imali spolne odnose) priznaje da su imali
spolni odnos koji su kasnije poZzalili i to dio njih pod
utjecajem alkohola i droge (12,6% studenata i 3,9%
studentica zagrebackog i 7,7% studenata i 4,4%
studentica rijeckog sveucilista). Za spolni odnos bez
kondoma studenti iz oba sveudilista,kako mladici
tako i djevojke, navode ,druge razloge“, iako je
gotovo svaki treéi takve neoprezne odnose imao u
posljednjih godinu dana.

oSteCenje respiratornog sustava, kardiovaskularne
bolesti te poremecaje mentalnog zdravlja i zdravog
razvoja u djece i adolescenata.

Prema Registru osoba lijeCenih zbog ovisnosti o
drogama, osim marihuane je medu mladom
populacijom proSirena uporaba amfetamina i
kokaina, no pravi razmjeri koristenja i broj onih koji
ta sredstva redovito konzumiraju nisu poznati.
Ovisnost o opijatima razvija se, medu onima koji s
Jlaksih“ prelaze na ,teze“ droge oko dvadesete
godine.

Pitanja koja su studentima postavljena kako bi se
procijenila konzumaciju droga jesu: U koliko ste
prilika (ako jeste) uzeli marihuanu ili hasis (kanabis)?;
Koliko ste puta u Zivotu (ako ste uopce) uzeli jedan
od sljedecih lijekova ili droga: ecstasy, trankvilizatore
ili sedative (bez lijecnickog recepta), amfetamine,
LSD ili koji drugi halucinogen, crack, kokain, relevin,
heroin, halucinogene gljive, liquid (,likvid“, GHB),
anaboli¢ne steroide ili druge tvari koje sluze za
doping, drogu injekcijom (npr. heroin, kokain ili
amfetamine), alkohol u kombinaciji s tabletama?

5 . Zagreb Rijeka
Uzimanje droga
Studenti (%) Studentice (%) Studenti (%) Studentice (%)

Marihuana u Zivotu 30,4 23,2 35,7 24,0
M.anhu.ana u posljednjih 12 17,7 12,0 19,2 11,0
mjeseci

Marihuana u posljednjih 30 dana 9,0 4,6 7,7 3,4
Ecstasy u Zivotu 2,9 1,8 4,4 3,3
Kokain u Zivotu 2,6 1,3 5,5 1,9
Sedativi u Zivotu 2,3 3,0 4,4 4,2
Alkohol s tabletama u Zivotu 5,2 6,2 6,4 4,2
Heroin u Zivotu 0,9 0,5 2,2 0,8
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Tablica 18. Uzimanje droga prema spolu i gradu studiranja, ukupno

. . Rijeka p (Asymp. Sig. Studenti Studentice p (Asymp.
0
Uzimanje droga Zagreb (%) (%) 2-sided) (%) (%) sig. 2-sided)
Marihuana u Zivotu 26,6 28,8 NA 32,3 23,3 0,000
Marihuanau = 14,6 14,4 NA 17,9 11,8 0,000
posljednjih 12 mjeseci
Marihuana u
7 2 NA 44
posljednjih 30 dana 6 5 8,38 ' 0,000
Ecstasy u Zivotu 2,3 3,8 0,065 3,1 2,2 0,047
Kokain u Zivotu 1,9 3,4 0,029 3,0 15 NA
Sedativi u Zivotu 2,7 4,3 NA 2,7 3,2 NA
élkohol s tabletama u 5,7 5,2 NA 5,5 5,8 0,015
zivotu
Heroin u Zivotu 0,7 1,3 NA 1,1 0,5 NA
Medu studentima 73,0% studenata (68,7% mladica i iskustvo s marihuanom, a udestalije uzimanje

76,7%  djevojaka) nikada nije  konzumiralo
marihuanu. Da je marihuanu barem jednom uzelo

izjavilo je 30,4% zagrebackih i 35,7% rijeckih
studenata te 23,2% zagrebackih i 24% rijeckih
studentica. Medu onima koji su konzumirali

marihuanu, najvise ih je uzelo 1-2 puta (11,9%
ukupno), a vise od Sest puta 16,5% zagrebackih i
11,3% rijeckih studenata i 6,9% zagrebackih i 7%
rijeckih studentica. Dakle, svaki treci student i svaka
Cetvrta studentica izjavljuju da su imali barem jedno

iskazuje svaki osmi student i svaka Cetrnaesta
studentica. Marihuanu je u posljednjih 12 mjeseci
uzelo 17,7% zagrebackih te 19,2% rijeckih studenata i
12,0% zagrebackih i 11,0% rijeckih studentica. U
posljednjih mjesec dana marihuanu je uzelo 9,0%
zagrebackih i 7,7% rijeckih studenata i 4,6%
zagrebackih i 3,4% rijeckih studentica. Znaci u
ukupnom je uzroku svaki deseti student u posljednih
mjesec dana imao iskustvo s marihuanom.
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Slika 16. Uzimanje marihuane u Zivotu

Od ostalih droga je medu studentima najzastupljeniji
alkohol s tabletama (5,2% zagrebackih i 6,4% rijeckih
studenata te 6,2% zagrebackih i 4,2% rijeckih
studentica navode konzumaciju alkohola s
tabletama. Kokain je zastupljeniji medu rijeckim
studentima (5,4% studenata navodi konzumaciju
kokaina, za razliku od 2,6% zagrebackih. Medu
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studenticama je 1,3% zagrebackih i 1,9% rijeckih
iskusilo kokain po vlastitoj izjavi. Sedativi su inace
zastupljeniji u Zenskom spolu, no u ovom je
istrazivanju 2,3% zagrebackih i 4,4% rijeckih mladiéa
uzelo sedative (koje nije propisao lije¢nik) te 3,0%
zagebackih i 4,2% rijeckih studentica. Heroin je malo
zastupljen (manje od 1% zagrebackih studenata oba
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spola te rijeckih studentica navodi da je probalo
heroin, ali ga je barem jednom uzelo 2,2% rijeckih
studenata. Studenti su statisticki znacajno vise od
studentica iskusavali marihuanu (i u Zivotu, u
posljednih 12 mjeseci i 30 dana), ecstasy te heroin.
Rijecki su studenti vise nego zagrebacki uzimali
ecstasy i kokain (i heroin, ali ne na razini statisticke
znacajnosti).

Ukupno je ecstasy uzelo 2,0% studenata oba spola,
amfetamine 1,4%, LSD 1,3%, crack 0,6%, kokain
1,6%, heroin 0,2%, halucinogene gljive 1,5%, liquid
0,1%, a steroide 0,4%. Sedative je uzelo 2,7%
studentica i 2% studenata, a alkohol s tabletama
5,3% studentica i 4,7% studenata. Drogu je
injekcijom uzimalo ili uzima 0,2% studenata, Sto je
istovjetno udjelu onih koji izjavljuju da uzimaju
heroin.
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Slika 17. Uzimanje ostalih droga u Zivotu

o Marihuana u posljednjih mjesec dana medu onima
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Slika 18. Uzimanje marihuane u posljednjih 30 dana medu onima koji su je u Zivotu uzeli
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Rizi¢ni dio populacije u odnosu na uzimanje droga je
onaj koji je marihuanu opetovano uzimao.
Promatrani su stoga oni studenti koji su marihuanu
uzeli barem jednom te njihovo ponasanje u odnosu
na opetovano odnosno ponavljano, visestruko
uzimanje.

Od onih studenata koji su u Zivotu uzimali marihuanu
barem jednom, u posljednjih 30 dana marihuanu nije
konzumiralo 76,4% studenata, a 1-2 puta je to

ucinilo njih 12,6%. Da je 6 ili vise puta uzelo
marihuanu izjavljuje 10,5% studenata i 5,7%
studentica. Prema  dostupnim istraZivanjima
eksperimentiranje s marihuanom u Hrvatskoj je
najcesée u dobi 15-16 godina. Prema tome, moze se
pretpostaviti da od mladih koji eksperimentiraju s
marihuanom negdje u srednjoj Skoli, ukupno njih oko
8% zadrzava tu naviku i kasnije konzumirajuci je
otprilike jednom tjedno.

Eksperimentiranje sa sredstvima ovisnosti u drustvenom kontekstu

lako se eksperimentiranje sa sredstvima ovisnosti
moZe i u normalnom adolescentnom razvoju u
odredenom razdoblju ocekivati kao dio istrazivanja
granica i ponasanja mladih, kao $to se i nacini
provodenja slobodnog vremena mijenjaju pod
utjecajem okoline, anlaiza jednostavne varijable kao
sto je prosjek ocjena una zavrSetku srednje Skole i
niza kontekstualnih ¢imbenika ukazuje na mogucu
rezistenciju  koju  osigurava informiranost i
osvijestenost.

Studenti koji su u posljednjem razredu srednje Skole
imali bolji prosjek ocjena manje su skloni pusenju,
pijenju alkohola, opijanju i konzumaciji marihuane.
Isto tako je angaZziranost u razli¢itim izvannastavnim
aktivnostima povezano sa boljim prosjekom ocjena

(bavljenje umjetnoséu, aktivnostima u crkvi i u
udrugama mladih). Sport u ovom istrazivanju nije
dokazan kao zastitni faktor, naprotiv, ucenici koji se
ne bave sportom imali su bolji prosjek od onih koji se
bave sportom.

Prema ocekivanju, ucenici koji su zavrsili gimnaziju
imali su bolji prosjek u posljednjem razredu srednje
Skole od ucenika koji su zavrsili druge srednje skole.
Takoder, bolje ocjene imali su i ucenici koji Zive u
studentskom domu, vjerojatno stoga Sto su ocjene
jedan od kljuénih ¢imbenika za prijem u studentski
dom. Stipendiju su, takoder prema ocekivanju, u
vecoj mijeri primali studenti s boljim prosjekom
ocjena u posljednjem razredu srednje skole.

Tablica 19. Prosjek ocjena u posljednjem razredu srednje Skole i slobodne aktivnosti, dosadasnje skolovanje, uvjeti

Zivota i primanje stipendije studenata

Prosjek ocjena p (Sig. 2-tailed)
Pusenje do 9 puta u Zivotu 4,4
— — - 0,000
Pusenje 10 ili vie puta u Zivotu 4,2
Pijenje alkohola do 9 puta u Zivotu 4,4 0.000
Pijenje alkohola 10 ili viSe puta u Zivotu 4,3 ’
Opijanje do 2 puta u Zivotu 4,4
pushe o o ,. 0,000
Opijanje 3 ili vise puta u Zivotu 43
Marihuana do 2 puta u Zivotu 4,4
" . 0,000
Marihuana 3 ili viSe puta u Zivotu 4,1
Aktivno bavljenje sportom 4,3
: : 0,000
Bez aktivnosti u sportu 4,4
Aktivnost u umjetnickom drustvu 4,4 0.031
Bez aktivnosti u umjetnickom drustvu 4,3 ’
Aktivna ukljuéenost u crkvu/vjersku zajednicu 4,4 0.000
Bez ukljuéenosti u crkvu/vjersku zajednicu 4,3 ’
Aktivnost u udruzi mladih 4,4
- - - - 0,008
Bez aktivnosti u udruzi mladih 43
Zavr$ena gimnazija 4,4
. — 0,000
Zavrsena neka druga srednja skola 4,3
Boravak u obiteljskom domu 4,3
0,000
Boravak u studentskom domu 4,6
Studentska stipendija 4,6
- = 0,000
Bez studentske stipendije 4,3

25




Navike i ponasanja u vezi sa zdravljem studenata prve godine studija Sveucilista u Zagrebu i Rijeci

Mladi koji Zive u obitelji vise puSe i to na razini
statisticke znacdajnosti od onih koji Zive u
studentskom domu (mladi¢i p=0,020; djevojke
p=0,009). Mladici koji Zive u obiteljima nesto se ¢esce
i opijaju a i ceSce su eksperimentirali s marihuanom,
ali ne statisticki znacajno. U konzumaciji alkohola

nema gotovo nikakve razlike za promatrani
parametar. Djevojke koje Zive u obiteljima i nesto
viSe opiju, nesto se ceSce opijaju i vise su
eksperimentirale s marihuanom, ali ni one ne na
razini statisticke znacajnosti.

Tablica 20. Zivot u obitelji ili studentskom domu, pusenje, pijenje, opijanje i uzimanje marihuane prema spolu

Studenti Studentice
o Studentski p (Asymp. o Studentski p (Asymp.
telj (% telj (%
Obitelj (%) dom (%) sig. 2-sided) | CPTEN (%) | "o o) Sig. 2-sided)

Pusenjewlo ili vise 39,2 29,2 0,020 37,6 27,1 0,009
puta u zivotu
Pijenje 10ili vise puta 79,7 79,9 NA 70,1 64,8 NA
u zivotu
Opijanje 3 ili viSe puta 48,3 47,3 NA 28,7 25,6 NA
u zivotu
Marlhugna 3ilivise 17,4 12,5 NA 14,2 9,9 NA
puta u Zivotu

Kockanje i kladenje

S obzirom na sli¢nost posljedica, ali i promjene u
funkciji mozga, danas se sve vise govori o nekoliko
oblika ovisnosti koje ne ukljuéuju uzimanje
psihoaktivnih tvari, poput patoloskog kockanja,
ovisnosti o hrani, kompjutorskim igrama, Internetu,
seksu, radu i sl.lako ni kockanje ni kladenje nisu nova
ponasanja ni navike, sve veca dostupnost i nacini koji
su ih zahvaljuju¢i novim tehnologijama ucinili Siroko
raspoloZivima, nedvojbeno utjeCu na prosirenost te
posljedicno sve veci potencijal nastanka ovisnosti.
Igre na sreCu po posljedicama su najslicnije
zlouporabi droga, a s obzirom na nepovoljan
epidemioloski trend o njima treba znatno vise i javno
govoriti. Laka dostupnost i raznolikost nacina ,igranja
na srecu” kojima su djeca i mladez izloZeni utjece na

povecéanje broja onih koji ¢e stjecati naviku takvog
oblika zabave. U vezi s tim je veliki rizik da se iz te
kategorije regrutira sve viSe onih koji su rizi¢ni za
razvoj ovisnosti. Put prema kompulzivnom igranju je
obicno pokrenut prvim ozbiljnim dobitkom.

Kockanje i kladenje su noviji, ali ne manje vazni i
opasni oblici ovisnosti. U posljednja dva desetljeca
biljezi se uzlazan trend problema izazvanih
kockanjem/kladenjem, dobrim djelom i zbog
zakonodavne liberalizacije. Sustavnih podataka za
Hrvatsku jo$ nema, a lije¢enje se uglavnom svodi na
intervencije unutar posebno formiranih grupa za
osobe s problemom kockanja/kladenja po nacelima
samopomodi, ali uz stru¢no vodstvo.

Tablica 21. Kockanje/kladenje u posljednjih 12 mjeseci, po spolu i gradu studiranja

Kockanje/kladenje u posljednjih Zagreb Rijeka

12 mjeseci Studenti (%) Studentice (%) Studenti (%) Studentice (%)
Kartanje za novac 20,7 4,1 15,4 4,6
Bingo za novac 13,6 7,8 12,6 12,2
Sportska kladionica 52,0 14,8 47,8 16,0
Lutrija 21,4 20,3 18,7 23,2
Automati za igru 29,6 10,2 30,8 14,1
Kasino 25,1 7,5 30,2 5,0
Kladenje putem interneta 7,1 2,2 6,0 1,1
Neko drugo kladenje 11,0 5,8 11,5 3,4

U posljednjih 12 mjeseci studenti oba sveucilista
najvise su se kladili u sportskim kladionicama (52,0%
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iz Zagreba i 47,8% iz Rijeke), a slijede automati za
igranje kasino te kartanje za novac. Najmanje su se
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kladili preko interneta. Mladi¢i su opcenito vise
skloni svim oblicima kockanja i kladenja, osim igranju
lutrije odnosno lota, gdje medu spolovima nema

razlike.

Navike

kockanja

i kladenja podjednake su za
studente oba Sveucilista i niti za jedan oblik nema
razlike medu njima.

Tablica 22. Kockanje/kladenje u posljednjih 12 mjeseci, po spolu i gradu studiranja, ukupno

Kockanje/kladenje u Zagreb (%) Rijeka p (Asymp. Studenti Studentice p (Asymp.
posljednjih 12 mjeseci 8 ° (%) Sig. 2-sided) (%) (%) Sig. 2-sided)
Kartanje za novac 11,8 9,0 NA 19,8 4,2 0,000
Bingo za novac 10,5 12,4 NA 13,4 8,7 0,000
Sportska kladionica 32,1 29,0 NA 51,3 15,1 0,000
Lutrija 20,8 21,3 NA 21,0 20,8 NA
Automati za igru 19,2 20,9 NA 29,8 11,0 0,000
Kasino 15,7 18,0 NA 26,0 7,9 0,000
Kladenje putem 45 3,1 NA 69 2,0 0,000
interneta
Neko drugo kladenje 8,2 6,7 NA 11,1 53 0,000
Kockanje/kladenje u posljednjih 12 mjeseci,
po spolu i gradu studiranja HKartanje
60 - mBingo
52 OSportska kladionica
50 ] 48 OLutrija -
] W Automati za igru
40 O Kasino |
i Hinternetsko kladenje
30 30 30 ODrugo kladenje
25
21 21
20 J 19
14
12
10 A 5 B
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Slika 19. Kockanje/kladenje u posljednjih 12 mjeseci, po spolu i gradu studiranja
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Vrijeme provedeno pred kompjuterskim ekranom

Internet je u svojoj osnovi osmisljen kako bi poticao
komunikaciju i istrazivacku djelatnost. Posljednjih
godina dramati¢no povecanje koristenja Interneta i
odredenih sadrzaja koji zaokupljaju na vrlo
intenzivan nacin u jednog je dijela populacije dovelo
do prekomjerne, uporabe koja se moZe smatrati
patoloskom, odnosno, ima karakteristike ovisnosti te
se i pocela nazivati ovisnost o Internetu. Pradenja
navika adolescentne populacije pokazala su da u dobi
od 16 do 18 godina ucenici koji provode vise

vremena “on-line” pokazuju manje angaimana u
ostalim svakodnevnim aktivnostima i zada¢ama te
odgadaju izvrSenje svojih radnih obveza, imaju
smetne sna zbog neprospavanih nodi i smatraju da bi
svijet bio dosadan bez Interneta. Jedno od
istraZzivanja medu studentima pokazalo je da oni
studenti koji vise vremena provode za racunalom
postizu znacajno manji uspjeh u rjesavanju kriznih
situacija.

Tablica 23. Vrijeme provedeno na internetu radnim danom i vikendom, prema spolu i gradu studiranja

Zagreb Rijeka
Vrijeme provedeno na internetu*
Studenti (%) Studentice (%) Studenti (%) Studentice (%)
Internet radni dan
— <1lsat 25,5 32,7 33,0 35,7
— 1-3sata 45,2 48,2 46,2 47,9
—  4-6sati 19,8 13,9 13,7 14,1
—  Vide od 6 sati 5,7 41 5,5 1,6
Internet vikendom
— <1sat 21,7 27,3 28,6 32,0
— 1-3sata 43,6 47,1 43,4 47,5
—  4-6sati 24,7 19,2 20,9 17,1
—  Vise od 6 sati 8,1 5,7 5,4 2,7
Kompjutorske igrice radni dan
— <1sat 72,1 93,5 71,5 93,5
— 1-3sata 20,0 4,6 22,5 4,6
— 4-6sati 4,6 0,7 4,4 0,4
— Vise od 6 sati 1,3 0,3 0 0,4
Kompjutorske igrice vikendom
— <1sat 65,2 90,1 65,4 89,7
— 1-3sata 21,3 7,4 20,9 8,0
—  4-6sati 9,0 1,5 9,3 1,1
—  Vise od 6 sati 2,7 0,1 2,2 0,4

*Nepoznato nije uklju¢eno u tablicu

Na oba Sveucilista studenti provode viSe vremena uz
kompjutor nego studentice. Kako zahtjevi fakulteta i
studijskih programa nisu istovjetni, ni vrijeme
provedeno na internetu nije odraz marljivosti niti
lezernog ,surfanja“. No za ekstreme se ipak valja
zapitati, Sto odgovori odrazavaju. Kako je moguce na
primjeren nacin studirati i u prosjeku provoditi manje
od jednog sata dnevno uz kompjutor (ukupno oko
2,5% studenata odgovara da nikada ne sjeda za
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kompjutor), odnosno je li u tih 5,7% studenata u
Zagrebu i 5,5% u Rijeci potrebno dnevno uz
kompjutor provesti 6 sati i vise radnim danom
(zagrebacki studenti u 8,1% slucajeva izjavljuju da
tako vrijeme provode i vikendom). Kompjutorske
igrice dnevno 1-3 sata igra svaki peti i zagrebacki i
rijecki student kako radnim danom tako i vikendom,
a 4-6 sati u takvoj vrsti zabave provede svaki deseti
student.
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Vrijeme provedeno na internetu radnim danom i vikendom
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Slika 20. Vrijeme provedeno na internetu radnim danom i vikendom, prema spolu i gradu studiranja

Vrijeme provedeno igrajuci igrice na kompjutoru
radnim danom i vikendom
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Slika 21. Vrijeme provedeno igrajudi igrice na kompjutoru radnim danom i vikendom, prema spolu i gradu

studiranja

Spolni odnosi

Jedno od najosjetljivijin  temeljnih  podrucja
adolescentnog razvoja je i usvajanje spolnog
identiteta te odgovornog spolnog ponasanja.

Neoprezno seksualno ponasanje u adolescenciji
moZe imati neposredne i dugorocne posljedice. Od
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neposrednih su najznacajnije nezeljena
(maloljetnicka) trudno¢a te spolno prenosive
infekcije, a dugorocna djelovanja na reproduktivho
zdravlje pa i na trajanje Zivota ukljucuju kronicne
upalne bolesti, teskoée zanosenja te zlocudne i
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Zivotno ugrozavajuée bolesti. Rizi¢ni ¢imbenici koji
mogu pridonositi razvoju posljedica i komplikacija su
rano zapocimanje seksualnog Zivota, veci broj
partnera te neuporaba kondoma. Adolescentna
seksualnost je ne samo osjetljivo podrucje veé i
predmet sve vece pozornosti zajednice, a ne smije se
promatrati samo kroz zdravstvene rizike vec i
kompleksne cimbenike koji djeluju na rizicna
seksualna ponasanja. lako se javnozdravstveni
pristup cesto ograniava samo na sprjeCavanje i
suzbijanje neposrednih posljedica kao nezeljena
trudnoda i/ili spolno prenosive infekcije, ne treba
gubiti iz vida utjecaj seksualnog ponasanja na
odrednice bitne za populaciju kao neometana
plodnost te doprinos ukupnom opterecenju boleséu.
Adolescencija i seksualno ponasanje pod utjecajem
su ne samo spola vec i drustvenog okruZzenja koje
ukljucuje socio-ekonomske odrednice te opcenite
znacajke i odnose u drustvenoj zajednici. Trendovi
ka sve ranijem zapocimanju seksualnog Zivota nisu
uvijek tako izraZeni kao Sto se smatra, ali odlaganje
stupanja u brak dovodi do sve vece proSirenosti
prijebracnih seksualnih odnosa. U gotovo svim
zemljama svijeta sekualna aktivnost i za Zene i za
muskarce pocima u kasnim tinejdZerskim godinama
(15-19 godina). Drustvena se ocekivanja razlikuju
prema spolu te dok je za muskarce prema mnogim
istraZivanjima  poZeljno iskazivanje  seksualne
zainteresiranosti za viSe partnerica, od Zena se
ocekuje stabilna monogamna veza. U mnogim je
drustvima razgovor o seksu jo$ uvijek drustveni tabu,
Sto moZe ne samo ometati iskrenu i otvorenu
komunikaciju medu partnerima, ve¢ dovesti do
dvosmislenih situacija. Ako se od djevojke opcenito

ne ocekuje da jasno izrazi svoj pristanak na seksualni
odnos, onda se i njeno iskreno odbijanje moze
protumaciti kao prikriveni pristanak, Sto mozZe
dovesti do situacija nezeljenog nasilja i agresije.
Spolne pak bolesti osim akutnih upala mogu dovesti i
kroni¢nih tegoba: dugotrajnih upala, neplodnosti i
karcinoma vrata maternice, a neke od
spolnoprenosivih bolesti poput AIDS-a ili hepatitisa
mogu ostaviti i sustavne posljedice. Rizi¢ni ¢imbenici
na koje bi trebalo obratiti posebnu pozornost su rani
ulazak u spolni Zivot, ve¢i broj partnera i
promiskuitetno ponaSanje te spolni odnosi bez
zastite.

Pitanja iz upitnika koja se odnose na spolni Zivot
studenata bila su: Jeste li imali spolni odnos?; Koju
ste zaStitu Vi ili Vasa partnerica upotrijebili pri
posljednjem spolnom odnosu?; Jeste li Vi ili Vas
partner pri prvom spolnom odnosu upotrijebili
prezervativ (kondom)?; Koliko ¢esto koristite
prezervativ (kondom)?; Koliko ste spolnih partnera
imali u posljednjih 12 mjeseci?; Jeste li u posljednjih
godinu dana iskusili slijedece poteskoce: Upustili se u
spolni odnos bez kondoma / Upustili se u spolni
odnos sto ste pozalili sljedeéi dan?

Na zagrebackom Sveucilistu je do vremena
istraZivanja spolne odnose imalo 65,2% studenata i
58,4% studentica. Na rijeckom sveucilistu spolne je
odnose do vremena anketiranja imalo 72,0%
studenata i 69,6% studentica. | na jednom i na
drugom Sveudilistu mladiéi su seksualno aktivniji
(p=0,000), a razlika je statisti¢ki znacajna i prema
sveudilistima (udio studenata koji su imali spolne
odnose visi je na rijeckom Sveudilistu - p=0,000).

% Studenti koji su imali spolne odnose,
80 - prema spolu i gradu studiranja
72
70
70 65 66 61 @ Rijeka M
60 - B RijekaZ
50 - @ Zagreb M
B ZagrebZ
40 -
@ Ukupno M
30 .
m Ukupno Z
20
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0 -
M ‘ Z M M Z
Rijeka Zagreb Ukupno

Slika 22. Studenti koji su imali spolne odnose prema mjestu studiranja i spolu
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Medu onima koji

su  stupili

u spolne odnose,

prosjecna dob prvog spolnog odnosa bila je 17,08
godina, uz statisticki znacajnu razliku prema spolu
(17,26 godina za Zene i 16,88 godina za muskarce,
p=0,000), ali bez statisticki zancajne razlike medu
studentima u Zagrebu i Rijeci.
lako se pocetak spolnog Zivota do devetnaeste
godine ne moZe smatrati rizicnim ponasanjem, medu

Tablica 24. Spolni odnosi studenata, pusenje, pijenje, opijanje i uzimanje marihuane

studentima koji su seksualno aktivni vise je onih koji
cesce puse (p=0,000 i za mladiée i za djevojke), éesce
konzumiraju alkohol (p=0,000 i za mladie i za
djevojke) i opijaju se (p=0,000 i za mladice i za

djevojke)

te

eksperimentiraju

(p=0,000 i za mladice i za djevojke).

s marihuanom

Studenti Studentice
Nisu imali Imali su Nisu imali Imali su
Asymp. Syg. 2- Asymp. Syg. 2-
spolne spolne Pl Sysril;;;d)yg spolne spolne Pl Sysrizzd)yg

odnose (%) | odnose (%) odnose (%) | odnose (%)
Pusenje 10li vise puta 21,0 43,5 0,000 21,4 47,6 0,000
u zivotu
Pijenje alkohola 101l 71,2 85,4 0,000 62,7 74,8 0,000
vi$e puta u Zivotu
Opijanje 3 li vise puta 35,3 56,2 0,000 17,4 33,2 0,000
u zivotu
Marihuana 3l vise 8,1 22,2 0,000 3,7 16,5 0,000
puta u Zivotu

| prosjecna dob stupanja u spolne odnose niza je u
studenata koji su skloniji rizicnim ponasanjima. Tako
su spolni Zivot ranije zapoceli studenti koji redovitije
puse (p=0,000 za mladi¢ce i p=0,004 za djevojke),

cesce piju (p=0,032 za mladice i p=0,002 za djevojke)
i ¢eSce se opijaju (p=0,012 za mladiée i p=0,002 za
djevojke) te cesce eksperimentiraju s marihuanom
(p=0,000 za mladice i p=0,007 za djevojke).

Tablica 25. Prosje¢na dob stupanja u spolne odnose* u odnosu na pusenje, pijenje, opijanje i uzimanje marihuane

Studenti Studentice
Prosiot Prosiel
sturc;srjfac:asdzﬂe P (Sig. 2- sturc;s;?ac:asdzae P (Sig. 2-
panj P tailed) pan) P tailed)
odnose odnose
Pusenje do 9 puta u Zivotu 17,05 17,38
0,000 0,004
Pusenje 10 ili viSe puta u Zivotu 16,66 17,13
Pijenje alkohola do 9 puta u Zivotu 17,17 17,48
0,032 0,002
Pijenje alkohola 10 ili vise puta u Zivotu 16,83 17,18
Opijanje do 2 puta u Zivotu 17,04 17,35
0,012 0,002
Opijanje 3 ili vise puta u Zivotu 16,77 17,07
Marihuana do 2 puta u Zivotu 17,00 17,31
0,000 0,007
Marihuana 3 ili vise puta u Zivotu 16,44 17,00

*Samo oni studenti koji su stupili u spolne odnose

Tablica 26. Uporaba kontracepcije pri posljednjem spolnom odnosu* prema spolu i mjestu studiranja

Metoda kontracepcije

Zagreb

Rijeka

Studenti (%) Studentice (%) Studenti (%) Studentice (%)
Hormonska kontracepcija 9,5 18,3 15,3 20,2
Kondom 77,2 70,8 77,1 66,1
Prekinuti snosaj 9,7 19,4 13,0 18,0
,Sigurni dani” 43 6,6 0,8 2,7
Nista 7,2 3,6 5,3 7,1

*Samo oni studenti koji su stupili u spolne odnose

31




Navike i ponasanja u vezi sa zdravljem studenata prve godine studija Sveucilista u Zagrebu i Rijeci

Najpopularnije i najvise koristeno  sredstvo
kontracepcije (koje je jedino djelotvorno i protiv
spolno prenosivih infekcija) je medu studentima
kondom. lako se udio onih koji su pri posljednjem
spolnom odnosu kondom koristili krece medu
mladi¢ima oko 77% (djevojke izjavljuju da se kondom
koristilo u 70,5% u Zagrebu odnosno 66,1% u Rijeci,
ostaje pitanje zasto je odredeni broj studenata imao
spolne odnose bez ikakve zastite (od 3,6% studentica
u Zagrebu do 7,1% studentica u Rijeci te 5,3% rijeckih
i 7,2% zagrebackih studenata. Svaka peta djevojka u

Rijeci i svaka Sesta u Zagrebu koristi hormonalnu
kontracepciju. lako bi studenti morali biti dovoljno
obrazovani i motivirani da ne koriste potpuno
nesigurne i nepouzdane metode kao prekinuti snosaj
i/ili ,sigurne dane” gotovo svaka peta djevojke u oba
grada izjavljuje da prekinuti snosaj bila metoda koja
se koristila pri zadnjem spolnom odnosu. U Zagrebu
su popularni i ,sigurni dani“ i medu djevojkama i
medu mladi¢éima (4,3% djevojaka odnosno 6,6%
mladi¢a navode tu metodu).

Tablica 27. Uporaba kontracepcije pri posljednjem spolnom odnosu*, prema spolu i mjestu studiranja, ukupno
Metoda kontracepcije Zagreb (%) Ri(j;l)(a S?g(l;szlr: :é) Stu(;e)nti Stuc:;r;tice Sf:g(l;sys/lr: :é)
E;::::: ::)(Sija 14,0 18,2 0,074 10,6 18,7 0,000
Kondom 74,0 70,7 NA 77,2 69,7 0,001
Prekinuti snosaj 14,7 15,9 NA 10,3 19,1 0,000
,Sigurni dani” 5,4 1,9 0,007 3,6 57 0,068
Nista 5,4 6,4 NA 6,8 4,4 0,055

*Samo oni studenti koji su stupili u spolne odnose

Da su oni, odnosno, njihovi partnerifice pri
posljednjem spolnom odnosu koristili
kontracepcijske pilule izjavilo je 14,9% studenata
(10,6% mladica i 18,7% djevojaka), kondom 73,3%
studenata (77,2% mladiéa i 69,7% djevojaka),
prekinuti snosaj 14,9% studenata (10,3% mladica i
19,1% djevojaka), ,sigurne” dane 4,7% studenata
(3,6% mladica i 5,7% djevojaka) . Spolni odnos bez
zastite imalo je 5,6% studenata (6,8% mladica i 4,4%
djevojaka).

Tablica 28. Uporaba kondoma* prema spolu i gradu studiranja

Statisticki znacajna razlika postoji u uporabi pojedinih
kontracepcijskih sredstava medu spolovima, ali i
medu gradovima. Tako primjerice djevojke cesce
navode uporabu kontracepcijskih pilula (p=0,000) i
prekinutog snosaja (p=0,000), dok mladiéi Cescée
navode uporabu kondoma (p=0,000). Spolni donos
bez zastite ceSce prakticiraju mladiéi (p=0,055).
Rijecki studenti pak ces¢e navode kontracepcijske
pilule (p=0,074), te rjede koriste metodu plodnih
dana (p=0,007).

Zagreb Rijeka

Uporaba kondoma Studenti Studentice (%) Studenti Studentice (%)

(%) (%)
Pri prvom spolnom odnosu 81,6 84,0 82,4 78,1
Uvijek 51,8 46,3 51,1 46,4
Gotovo uvijek 26,9 26,7 22,9 24,6
Rijetko 12,9 17,0 22,1 18,6
Nikada 5,5 7,2 3,8 8,2
*Samo oni studenti koji su stupili u spolne odnose
Tablica 29. Uporaba kondoma* prema spolu i gradu studiranja, ukupno
Uporaba kondoma Stu(;e)nti Studentice (%) Za(§/:;eb Ri(j;l)(a
Pri prvom spolnom odnosu 81,8 82,7 82,8 79,9
Uvijek 51,7 46,3 49,0 48,4
Gotovo uvijek 26,2 26,2 26,8 23,9
Rijetko 14,6 17,3 15,0 20,1
Nikada 52 7,5 6,4 6,4

*Samo oni studenti koji su stupili u spolne odnose
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Da postoji oprez i odgovornost pri stupanju u spolne
odnose pokazuje odgovor na pitanje o koristenju
kondoma pri prvom spolnom odnosu. Za razliku od
odgovora na pitanje o koristenju kondoma pri
posljednjem spolnom odnosu, pri zapodimanju
seksualnog iskustva kondom je koristilo 82,2%
studenata (81,8% mladica i 82,7% djevojaka). No iako
postoji dosta visok udio onih koji izjavljuju da
kondom koriste uvijek (48,9% studenata, odnosno,

51,7% mladi¢a i 46,3% djevojaka), ili gotovo uvijek
(26,2% studenata ili 26,2% mladica i 26,2%
djevojaka), navika koriStenja te u mladalacko doba
najsigurnije zastite nije konzistentna. Gotovo Sestina
studenata kondom koristi rijetko (16,0%, odnosno,
14,6% mladica i 17,3% djevojaka), a da ga ne koristi
nikada izjavljuje 6,4% studenata (5,2% mladi¢a i 7,5%
djevojaka). Na pitanje nije odgovorilo 2,5% studenata
(2,4% mladica i 2,7% djevojaka).

%
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Slika 23. Uporaba kondoma, prema spolu
Medu mladi¢ima koji vise puse vise je onih koji Djevojke koje se <ceSée opijaju i vise su
kondom koriste rijetko ili nikad nego onih koji eksperimentirale s marihuanom rjede koriste
kondom koriste uvijek ili gotovo uvijek (p=0,028). kondom (p=0,013; p=0,000).
Tablica 30. Uporaba kondoma* i pusenje, pijenje alkohola, opijanje i uzimanje marihuane
Miladici Djevojke
Kondom uvijek ili K.f)ndorp. p (Asymp. Kor'1f:|om uvijek K"ondor.n. P (/.\symp.
otovo uvijek (%) rijetko ili Sig. 2-sided) ili gotovo rijetko ili Sig. 2-
8 nikad (%) ) uvijek (%) nikad (%) sided)
Pusenje 10 ili vise puta u 41,5 51,8 0,028 46,7 51,3 NA
zivotu
Puv(.enje alkohola 10 ili vise puta 84,7 872 NA 73,2 79,8 NA
u Zivotu
Opijanje 3 ili viSe puta u Zivotu 54,7 59,6 NA 31,1 40,8 0,013
[\{Iarlhuana 3ili vise puta u 212 26,2 NA 131 272 0,000
Zivotu

*Studenti koji su stupili u spolne odnose

U posljednjih godinu dana odnos bez kondoma je
prakticiralo 32,1% studenata (31,9% mladica i 32,3%
djevojaka), a sljedeci dan odnos je pozalilo njih 7,7%
(11,7% mladica i 4,1% djevojaka). Kao glavni razlog
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tome, u oba slucaja, studenti najées¢e ne navode ni
alkohol ni droge vec¢ ,,neke druge” razloge.

Od onih studenata koji su imali spolne odnose u
Zivotu, u posljednjih godinu dana nije imalo partnera
6,7% mladica i 3,3% djevojaka.
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Tablica 31. Broj spolnih partnera* u posljednjih 12 mjeseci prema spolu i mjestu studiranja

Broj partnera Sfudenti St.ljldentice

Zagreb (%) Rijeka (%) Ukupno (%) Zagreb (%) Rijeka (%) Ukupno (%)
0 6,5 7,6 6,7 3,6 2,2 3,3
1 50,6 49,6 50,4 76,6 79,8 77,3
2-3 27,8 31,3 28,5 14,0 13,7 13,9
4+ 9,1 4,6 8,2 1,4 0,0 1,0
Nepoznato 6,0 6,9 6,1 4,4 4,4 4,4

*Studenti koji su stupili u spolne odnose

Najvedi broj studenata i studentica (50,4% mladic¢a i
77,3% djevojaka) imalo je jednog spolnog partenra,
dva do tri partnera u posljednjih 12 mjeseci navodi
28,5% mladiéa i 13,9% djevojaka, a 4 i vise partnera
8,2% mladica i 1,0% djevojaka.

U posljednjih 12 mjeseci prosjecan broj spolnih
partnera medu onima koji su imali odnose bio je 1,39
uz statisticki znacajnu razliku medu gradovima (1,28
za Rijeku i 1,42 za Zagreb, p=0,025).

Prosjecan broj partnera u godinu dana statisticki se
razlikuje i obzirom na spol te iznosi 1,18 za
studentice i 1,63 za studente (p=0,000).

Pusenje, pijenje i opijanje nije za mladi¢e bilo
povezano s brojem spolnih partnerica u posljednjih
12 mjeseci. Samo su mladié¢i koji su bili skloniji
eksperimentiranju s marihuanom izjavili da su imali
vie spolnih partnerica od svojih vrinjaka (p=0,025).
Za djevojke je i pusenje (p=0,007), pijenje alkohola
(p=0,002), opijanje (p=0,001) i uzimanje marihuane
(p=0,000) bilo povezano s vec¢im brojem spolnih
partnera u posljednjih godinu dana. .

Tablica 32. Prosjecan broj spolnih partnera u posljednjih 12 mjeseci* prema pusenju, pijenju alkohola, opijanju i

uzimanju marihuane

Studenti Studentice
Prosjecan broj Prosjecan broj
spolnih partnera u p (Sig. 2- spolnih partnera u p (Sig. 2-
posljednjih 12 tailed) posljednjih 12 tailed)
mjeseci mjeseci

Pusenje do 9 puta u Zivotu 1,72 1,12
NA 0,007

Pusenje 10 ili viSe puta u Zivotu 1,98 1,25

Pijenje alkohola do 9 puta u Zivotu 1,42 1,06
NA 0,002

Pijenje alkohola 10 ili viSe puta u Zivotu 1,90 1,22

Opijanje do 2 puta u Zivotu 1,67 1,13
NA 0,001

Opijanje 3 ili vise puta u Zivotu 1,96 1,29

Marihuana do 2 puta u Zivotu 1,72 1,14
0,025 0,000

Marihuana 3 ili viSe puta u Zivotu 2,23 1,40

*Studenti koji su stupili u spolne odnose

Navike prijatelja

Mladima je neobi¢no vazno da budu dijelom grupe i
prihvaéeni od vrSnjaka. Stoga vrSnjacko ponasanje
mozZe imati znatan utjecaj na ponasanje pojedinca,
kako pozitivno i poticajno, tako i negativno i rizicno.
Osobito su oni mladi kji nisu dovoljno samopouzdani,
asertivni i uspjesni prema objektivnim, ali Cesto i
samo subjektivnim mijerilima, podloZni utjecaju
vrinjacke skupine i prihvacanju i usvajanju ponasanja
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koja mogu biti i drustveno neprihvatljiva. Procjena
navika i onasanja vrinjacke skupine moZe dati uvid i
u ponasanje smih ispitanika, jer je za pretpostaviti da
su im ponasanja slicna. No kako su mladi skloni i
podcjenjivanju ali i precjenjivanju prosirenosti
pojedinih navika, te znacajke valja uzeti u obzir.
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Studenti procjenjuju da medu njihovim prijateljima
pusi vecina ili svi u 39,7% slucajeva, a slicno
procjenjuju i studentice (40,4%), medu djevojkama
viSe rijeckih nego zagrebackih studentica procjenjuje
da su im vedina ili svi prijatelji pusaci (51,3% - 40,4%).
Alkohol je prisutan u vecine studenata te 66%
studentica i 74,8% studenata procjenjuje da im
prijatelji konzumiraju alkohola (medu Sveucilistima
nema znadajne razlike, a medu mdcladi¢ima je ipak
alkohol prisutniji nego medu djevojkama).

Mladi¢i se i ceSée prema procjeni opijaju nego
djevojke, te 41% studenata procjenjuje da im se

priajtelji znaju opiti, dok djevojek to procjnjuju za
26,9% vojih prijatelja. lako se radi o istoj populaciji,
percepcija je prema spolu razli¢ita. | za marihuanu
djevojke procjenjuju da je manje prisutna (3,5% -
5,3%), kao i za kockanje za novac (4,4% - 16,5%).
Uzimanje sedativa i ecstasy je gotovo zanemarivo
prema studentskoj percepciji.

Rijecki studenti procjenjuju da im prijatelji vise puse i
viSe uzimaju ecstasy, a zagrebacki da im se prijatelji
vise opijaju.

Tablica 33. Ponas$anja veéine/svih prijatelja, prema spolu i gradu studiranja

Ponasanja prijatelja Zagreb (%) Rijeka (%)

Studenti Studentice Studenti Studentice
Puse cigarete 39,7 40,4 43,4 51,3
Piju alkohol 76,2 65,4 68,4 68,1
Opiju se 41,4 25,5 39,0 32,7
Uzimaju marihuanu 4,8 3,5 7,7 3,8
Uzimaju sedative 0,4 0,2 0,5 0
Uzimaju ecstasy 0,2 0 1,0 0,8
Kocka za novac 17,4 4,4 12,0 4,1
Tablica 34. Ponasanja veéine/svih prijatelja, prema spolu i gradu studiranja, ukupno
Ponasanjapristej | SUudentl | Swdentice | p(Sig 2 | Zagreb Rieks | pisig.2
Puse cigarete 40,2 42,6 0,001 40,1 48,1 0,029
Piju alkohol 74,8 66,0 0,000 70,4 68,3 0,059
Opiju se 41,0 26,9 0,000 32,9 35,3 NA
Uzimaju marihuanu 5,3 3,5 0,000 4,1 5,3 NA
Uzimaju sedative 0,5 0,2 NA 0,4 0,2 NA
Uzimaju ecstasy 0,4 0,2 NA 0,1 0,9 0,007
Kocka za novac 16,5 4,4 0,000 10,7 7,4 NA

Medu ispitivanim studentima 39,9% tvrdi da im
vecina prijatelja pusi cigarete, a samo 2,2% njih da ne
pusi niti jedan njihov prijatelj. Vise od polovice
ispitanika (53,6%) tvrdi da vecina njihovih prijatelja
pije alkohol, dok svega 0,7% njih nema prijatelja koji
konzumira alkohol. Najveci broj studenata ima
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ponekog prijatelja koji se opija (37,4%) i niti jednog
prijatelja koji pusi marihuanu (43,5%). Oko 90%
studenata nema prijatelja koji uzima sedative,
ecstasy ili snifa otapala. Mladici, sukladno vlastitom
ponasanju, prednjace u broju prijatelja koji piju
alkohol, opijaju se i puse marihuanu.
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Slika 24. Navike veéine/svih prijatelja, prema spolu

Obitelj, zadovoljstvo sobom i odnosom s drugima

Obitelj je temeljna okosnica i osnovna socijalna
jedinica drustva, od pocetka povijesti do danas.
Dobri meduljudski odnosi unutar obitelji, pruzanje
zastite i uvazavanje svakog njenog ¢lana najbolji su i
nezamjenjivi zastitni faktori koji u pojedincima
razvijaju osjecaj vlastite vrijednosti, samopostovanja,
ali i postivanja drustvenih normi i uvazavanja drugih.
NaZalost, u danasnje vrijeme brzog Zivljenja, teinje
za materijalnim, moralne krize i krize institucije
braka, sve je vise obitelji koje postaju izvor frustracije
i riziénih ponasanja vlastitih ¢lanova. Stoga je i dio
ovog istraZivanja posvecen razumijevanju obitelji.

Pitanja koja se odnose na obiteljske prilike bila su:
Koja je najvisa obrazovna razina koju je stekao Va$
otac?; Koja je najvisa obrazovna razina koju je stakla
Vasa majka?; Kakvo je materijalno stanje Vase

Tablica 35. Obrazovanje oca, prema spolu i gradu studiranja

obitelji u usporedbi s drugima?; Kako ste opcenito
zadovoljni: svojim odnosom s majkom / svojim
odnosom s ocem?

Osnovnoskolsko obrazovanje ima 2,7% oceva i 4,9%
majki. ZavrSenu strukovnu Skolu ima 4,9% oceva i
3,4% maijki, srednju skolu 43,4% oceva i 45,9% maijki,
visu Skolu 16,9% oceva i 16,8% majki, a fakultet
29,4% oceva i 27,4% majki. Fakultetski obrazovane
roditelje ima oko 5% viSe studenata u Zagrebu nego
u Rijeci.

Medu ocevima je nesto vise visokoobrazovanih nego
medu majkama i na jednom i na drugom sveucilistu.
Miladi¢i i jednog i drugog sveuciliSta izjavljuju da su
im roditelji viSeg obrazovanja nego djevojke istih
sveucilista.

Obrazovanje oca Zagreb (%) Rijeka (%) | Studenti (%) | Studentice (%) | Ukupno (%)
Osnovna skola i manje 2,4 3,8 3,0 2,5 2,7
Strukovna skola 4,3 7,9 4,3 5,5 49
Srednja Skola 43,2 44,0 41,5 44,9 43,4
Via &kola 17,0 16,4 17,0 16,8 16,9
Fakultet 30,3 25,4 31,0 28,0 29,4
Ne znam 1,7 1,8 2,1 1,3 1,7
Nista od navedenog 0,3 0,0 0,3 0,2 0,3
Nepoznato 0,8 0,7 0,8 0,8 0,8
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Tablica 36. Obrazovanje majke, prema spolu i gradu studiranja

Obrazovanje majke Zagreb (%) Rijeka (%) | Studenti (%) | Studentice (%) | Ukupno (%)
Osnovna skola i manje 5,0 4,5 4,4 5,3 49
Strukovna skola 3,1 4,5 3,3 3,4 3,4
Srednja Skola 45,7 47,0 43,6 47,8 45,9
Visa Skola 16,2 19,3 17,7 16,0 16,8
Fakultet 28,4 23,1 29,3 25,9 27,4
Ne znam 0,8 0,9 0,7 0,8 0,8
Nista od navedenog 0,2 0,0 0,2 0,2 0,2
Nepoznato 0,6 0,7 0,6 0,6 0,6
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Slika 25. Obrazovanje roditelja prema gradu studiranja

Opcenito zadovoljstvo procjenjivano je pitanjima o
zadovoljstvu odnosima s

majkom,

zadovoljstvu

odnosima s ocem, s prijateljima te zadovoljstvu
svojim zdravljem i sobom.
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Studenti su prilicno zadovoljni odnosom s roditeljima
(zadovoljni/vrlo zadovoljni). Opéenito su i studenti i
studentice zadovoljniji odnosima s majkama nego s
ocevima. Odnosom s majkom je zadovoljno ili vrlo
zadovoljno 92,9% mladica i 89,1% djevojaka (mladici
vise od djevojaka, p=0,012), medu gradovima nema
znacajne razlike. Odnosom s ocevima zadovoljno je
79,4% mladiéa i 77,2% djevojaka, bez znacajne razlike

po spolu, ali su rijecki studenti nesto zadovoljniji
odnosom s ocevima od zagrebackih (82,8% - 77,1%;
p=0,010). Najmanje zadovoljstva pokazuju djevojke
u odnosima s oCevima (41,6% izjavljuje da su vrlo
zadovoljne odnosima s ocevima). Odnosom s
prijateljima zadovoljno je ili vrlo zadovoljno 94,3%
studenata. Oko 5% studenata oba spola izjavljuje da
nema oca.

Tablica 37. Zadovoljstvo odnosima, prema spolu i gradu studiranja

Zadovoljstvo odnosom s majkom
Procjena zadovoljstva
e L p (Asymp. o " o p (Asymp.
mladici (%) djevojke (%) Sig. 2-sided) Zagreb (%) Rijeka (%) Sig. 2-sided)
Zadovoljni 92,9 89,1 91,1 92,2
0,012 NA
Nezadovoljni 7,1 10,9 8,9 7,8
Zadovoljstvo odnosom s ocem
Procjena zadovoljstva p (Asymp p (Asymp
o N . o " o .
mladiéi (%) djevojke (%) Sig. 2-sided) Zagreb (%) | Rijeka (%) Sig. 2-sided)
Zadovoljni 79,4 77,2 77,1 82,8
NA 0,010
Nezadovoljni 20,6 22,8 22,9 17,2
Zadovoljstvo odnosom s prijateljima
Procjena zadovoljstva p (Asymp p (Asymp
o L . o " o .
mladiéi (%) djevojke (%) Sig. 2-sided) Zagreb (%) | Rijeka (%) Sig. 2-sided)
Zadovoljni 94,2 95,4 94,9 94,8
NA NA
Nezadovoljni 5,8 4,6 5,1 5,2
Zadovoljstvo zdravljem
Procjena zadovoljstva p (Asymp. p (Asymp.
1A1 (9 1 1 0 0, i 0
mladiéi (%) djevojke (%) Sig. 2-sided) Zagreb (%) | Rijeka (%) Sig. 2-sided)
Zadovoljni 85,8 82,5 83,5 85,9
0,031 NA
Nezadovoljni 14,2 17,5 16,5 14,1
Zadovoljstvo sobom
Procjena zadovoljstva p (Asymp p (Asymp
o L . o . o .
mladici (%) djevojke (%) Sig. 2-sided) Zagreb (%) | Rijeka (%) Sig. 2-sided)
Zadovoljni 91,1 89,4 90,3 89,6
NA NA
Nezadovoljni 8,9 10,6 9,7 10,4
Mladiéi su zadovoljniji svojim zdravljem od djevojaka traziti priklanjajué¢i se rizicnim ,nadomjescima“

(p=0,031), a medu gradovima nema znacajne razlike.
Studenti oba spola i iz oba grada su podjednako
zadovoljni sobom (ukupno je zadovoljno/vrlo
zadovoljno sobom 90,3% zagrebackih i 89,6% rijeckih
studenata).

Osobno zadovoljstvo odnosima, svojim zdravljem i
samim sobom moZe utjecati na Citav niz ponasanja.
Oni koji su zadovoljniji i osjecaju se socioloski bolje
pozicionirani, manje su skloni samopotvrdivanje
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vlastitog zadovoljstva. Smatra se da su mladi koji su
nezadovoljniji sobom skloniji i nekim drugim rizicnim
ponasanjima. Rezultati istrazivanja pokazuju kako je
medu studentima koji su zadovoljniji sobom (,vrlo
zadovoljni” i ,zadovoljni“) manje onih koji su skloni
pusenju (p=0,040), opijanju (p=0,001) i konzumaciji
marihuane (p=0,005). Za djevojke je nezadovoljstvo
samima sobom povezano samo s ucestalijim
opijanjem u zivotu (p=0,026).
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Tablica 38. Zadovoljstvo sobom i pusenje, pijenje, opijanje i uzimanje marihuane

Miladiéi Djevojke
Zadovoljni Nezadovoljni P (S,‘Tgsyrznp Zadovoljne Nezadovoljne P (S,‘Tgsyrznp
0 0, i o 9 i

sobom (%) sobom (%) sided) sobom (%) sobom (%) sided)
t’uvsfenje}O puta ili 36,2 46,9 0,040 36,8 44,5 NA
cesce u zivotu
Pijenje alkohola 10
puta ili ¢eSce u 80,5 86,3 NA 69,5 74,6 NA
Zivotu
Opijanje 3 puta il 47,8 66,3 0,001 26,3 35,3 0,026
vise u Zivotu
Marihuana barem 16,8 28,4 0,005 11,4 16,1 NA
jednom u Zivotu

Samopostovanje studenata istrazeno je primjenom
Rosenbergove  skale  samopostovanja. Skala
upotrebljava deset tvrdnji a moguéi odgovori su:
,Potpuno se slazem, Slazem se, Ne slazem se i Uopce
se ne slazem®. Tvrdnje su i pozitivne i negativne, te je
ih je prije kodiranja i analize potrebno istovjetno
orijentirati. Pitanja na koja studenti odgovaraju su
sliedeéa: ,Uglavhom sam zadovoljan/na sobom®,
,Ponekad mislim da ne vrijedim nista“, ,Mislim da
imam dosta dobrih osobina“, ,Sposoban/na sam
obaviti stvari jednako dobro kao i vecina ostalih®,
,Mislim da se ba$ nemam c¢ime puno ponositi“,
,Ponekad se osjeam potpuno beskoristan/na“,
,0sjeéam da sam u najmanju ruku jednako
vrijedan/na kao i drugi“, ,Zelio/la bih da sebe vise
postujem”, ,U cjelini sam sklon/a vjerovati da sam
Cisti promasaj“, ,Prema sebi imam pozitivan stav”.

Standardnim postupkom kodiranja svakom odgovoru
dodijeljena od 0 do 3 boda. Ukupan zbroj bodova
svih deset pitanja predstavlja konacan rezultat koji se
vrednuje prema uputi autora. Procjenjuje se da
osoba ima nisko samopostovanje ako je zbroj bodova
od 0 do 15, normalno samopostovanje izmedu 16 i
25 te visoko samopostovanje ako se zbroj bodova
nalaziizmedu 26 30.

Na Rosenbergovoj skali osobnog samopostovanja
mladi¢i iskazuju nesto vise samopostovanje od
djevojaka. 58,7% studenata (63,3% djevojaka i 53,2%
mladi¢a) ima prosje¢no samopostovanje. Visoko
samopostovanje ima 34,9% studenata (31,0%
djevojaka i 39,6% mladi¢a), a nisko samopostovanje
ima njih 5,0% (4,8% djevojaka i 5,2% mladi¢a). Za
1,4% studenata (1,9% mladica i 0,9% djevojaka)
podatci su ostali nepoznati ili nepotpuni.
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Slika 27. Samopostovanje studenata prema Rosenbergovoj skali
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Tablica 39. Samopostovanje studenata prema spolu i mjestu studiranja

. . . Miladiéi (%) Djevojke (%)
Razina samopostovanja
Rijeka Zagreb Ukupno Rijeka Zagreb Ukupno
Nisko samopostovanje 5,5 51 5,2 5,7 4,6 4,8
Prosjecno samopostovanje 51,1 53,7 53,2 60,1 64,1 63,3
Visoko samopostovanje 41,2 39,3 39,6 34,2 30,1 31,0
Nepoznato 2,2 1,9 1,9 0,0 1,2 0,9

Prosje¢an broj bodova na Rosenbergovoj skali
osobnog samopostovanja je za zagrebacke studente
statisticki znacajno visi za mladic¢e (p=0,000) i iznosi
23,64, dok je za djevojke 22,86 Spolna razlika nije

utvrdena u studenata rijeckog sveucilista. Prosjecan
broj bodova rijeckih studenata oba spola je 23,22, a
zagrebackih 23,38, i nema statisticki znacajne razlike.

Tablica 40. Prosjecan broj bodova na Rosenbergovoj skali osobnog samopostovanja prema spolu i mjestu

studiranja
Spol Zagreb Rijeka Ukupno p (2-tailed)
Studenti 23,64 23,74 23,66 NA
Studentice 22,86 23,14 22,92 NA
Ukupno 23,22 23,38 23,25 NA
p (2-tailed) 0,000 NA 0,000
Depresivno  raspoloZenje  odnosno  simptomi

depresije procjenjivani su skraéenom CES-D skalom
(Center for Epidemiologic Studies Depression Scale)
od 6 Cestica, koja se u originalu sastoji od 20 pitanja.

Cili je bio procijeniti postotak studenata koji
pokazuju znakove depresivnosti ili ¢ak boluju od
depresije.

Pitanja su bila: ,Koliko ste ¢esto u posljednjih 7 dana:
,lzgubili apetit i Zelju za jelom“; ,Imali poteskoca s
koncentracijom”; ,Osjecali se potisteno”; ,Osjecali
da obveze mozete obaviti samo uz veliki napor”;
,Osjecali se tuzno (jadno)“; ,Niste bili u stanju
ispuniti svoje obveze (u skoli, u kuci)“. Mogudi
odgovori bili su: ,Nikada ili rijetko”; ,Ponekad”;
,Nekoliko puta” i ,Vecinu vremena“. Svaki odgovor
bodovan je prema uputama sa od 0 do 3 boda.
Procjena validnosti ove skraéene forme originalne
CES-D skale opisana je u medunarodnom izvjeséu
ESPAD 2007Report, te je ocijenjena
zadovoljavajutom. Naime, prosjecne vrijednosti
rezultata istraZivanja izmedu skracene i originalne
ljestvice provedenih na 5249 adolescenata pokazale
su podudaranje od 79 do 87%.

Sukladno gore navedenim tvrdnjama u preko 80%
slucajeva studenti izjavljuju da u posljednjih sedam
dana nisu izgubili apetit i Zelju za jelom, imali
potesko¢a s koncentracijom, osjecali se potisteno,
osjecali da obveze mogu obaviti samo uz veliki napor,
osjecali se tuzno (jadno) ili nisu bili u stanju ispuniti
svoje obveze. Opet u najvecem broju slucajeva
djevojke odgovaraju ,Ponekad” dok mladiéi tvrde
,Nikada ili rijetko”.

Za procjenu prevalencije depresivnih simptoma
medu studentskom populacijom upotrijebljena je
vrijednost 1,96 SD od prosjeka populacije. lako je
srednja vrijednost skale depresije visa u djevojaka no
u mladi¢a, u ukupnom je uzroku jednak udio i
djevojaka i mladi¢a sa znakovima depresije koji
statisticki znacCajno odudaraju od prosjeka samog
uzorka. Prema rezultatima to je 7,4% u oba spola i
kod tog udjela studenata mogu se ocekivati znakovi
depresivnog raspoloZenja koje moZe znacajno
djelovati na Zivot i rad mladih ljudi.

Tablica 41. Procjena prosirenosti depresivnih simptoma, po spolu

spol Sfednja D 1,96 SD Depresivni simptomi
vrijednost %

Studenti 8,99 2,98 5,84 7,4

Studentice 10,23 3,26 6,39 7,4

Povezanost znakova depresije sa nizom znacajki kao
osobno nezadovoljstvo, nezadovoljstvo odnosima,
zdravljem i niskim samopostovanjem ukazuje na
vaZznost uocavanja i rane intervencije kod mladih koji
su skloni depresivnim raspoloZenjima. Studenti koji
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pokazuju simptome depresivnosti (iznad dvije su
standardne devijacije u ukupnom zbroju bodova CES-
D skale) cesce pokazuju nezadovoljstvo (,prilicno
nezadovoljan” ili ,jako nezadovoljan“) odnosom s
majkom (p=0,000 za mladi¢e i za djevojke), ocem
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(p=0,000 za mladice i za djevojke) i prijateljima
(p=0,000 za mladiée i za djevojke), nezadovoljniji su
vlastitim zdravljem (p=0,000 za mladiée i za djevojke)
i samim sobom (p=0,000 za mladiée i za djevojke). Za

Na skali depresije djevojke pokazuju vise depresivnih
simptoma nego mladici (p=0,000). No unutar spolnih
grupa podjednak je udio onih &iji je zbroj bodova za
1,96 SD visi od prosjeka grupe (odnosno, gotovo

zadovoljstvo odnosom s prijateljima nije nadeno

statisticki znacajnih razlika ni u mladica ni u
djevojaka. Studenti koji pokazuju simptome
depresivnosti Ce$¢e su niZeg samopostovanja

(p=0,000 za mladice i za djevojke).

podjednak

udio

,depresivnih”

mladiéa

unutar

populacije mladi¢a (7,4%) i ,depresivnih” djevojaka
(7,4%) unutar populacije djevojaka..

Tablica 42. Simptomi depresije studenata u odnosu na zadovoljstvo odnosima, zdravljem, sobom i vlastito

samopostovanje
Studenti Studentice
Bez Bez
simpioma . 5 . (As;)mp. simp(teoma . 53 . (As;)mp.
depresije 5|mpto‘r.‘n|n:a Syg. 2- depresije 5|mpto'r"n|ma Syg. 2-
(%) depresije (%) sided) (%) depresije (%) sided)
Nezadovoljstvo odnosom s majkom 1,1 7,5 0,000 2,5 11,8 0,000
Nezadovoljstvo odnosom s ocem 4,9 14,9 0,000 5,4 18,7 0,000
Nezadovoljstvo odnosom s prijateljima 0,8 2,5 NA 1,0 3,1 NA
Nezadovoljstvo zdravljem 1,7 10,0 0,000 3,5 19,8 0,000
Nezadovoljstvo sobom 1,0 8,8 0,000 1,5 14,6 0,000
Nisko samopostovanje 45 15,2 0,000 3,7 19,8 0,000
Ponasanje u voznji
Obzirom na velik broj prometnih nesre¢a/nezgoda te Vozacku dozvolu ima 71,8% studenata i 54,2%

teske poslijedice koje mogu nastati zbog
neodgovornog, odnosno, rizicnog ponasanja u voznji,
zanimalo nas je koliko studenata posjeduje vozacku
dozvolu te kave su im vozacke navike.

studentica ukupno. U rijeckom Sveucilistu vozacku
dozvolu ima 78,0% studenata, a u zagrebackom
70,6%. Slicno je i s djevojkama, te medu rijeckim
studenticama njih 60,5% ima dozvolu, a medu
zagrebackim 52,6%.
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Slika 28. Posjedovanje vozacke dozvole prema mjestu studiranja i spolu
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Ponasanje u vezi s voznjom te pijenjem alkohola i
uzimanjem droga istrazeno je s osam pitanja.
Ispitano je upravljanje vozilom unutar sat vremena
od konzumacije alkohola i/ili droge, voznja s osobom
koja je bila pod utjecajem alkohola i/ili droge, te
sudjelovanje u prometnoj nesreéi kao vozac ili
suputnik. U posljednjih 12 mjeseci je unutar jednog
sata od konzumacije alkohola barem jednom vozilo
automobil 22,3% studenata ukupno, odnosno, 31,8%
studenata i 11,8% studentica (p=0,000) od onih koji
posjeduju vozacku dozvolu i koji su izjavili da su
konzumirali alkohol. Da su se u posljednjih godinu
dana vozili s vozacem koji je bio pod utjecajem
alkohola izjavljuje 31,5% studenata (34,9% mladica i
28,6% djevojaka, p=0,001). Medu studentima koji
imaju vozacku dozvolu i koji su izjavili da su
konzumirali marihuanu njih je 12,1% koji su u
posljednjih 12 mjeseci vozili unutar jednog sata od
konzumacije. | opet su mladici (16,4%) neodgovorniji
od djevojaka (5,8%), p=0,002. Da se vozilo s vozatem

koji je bio pod utjecajem marihuane izjavilo je 7,3%
studenata (9,4% mladica i 5,6% djevojaka, p=0,000).
Medu mladima koji posjeduju vozacku dozvolu i
konzumirali su neku od ostalih droga je 8,1 %
studenata ukupno (13,8% mladi¢a i 0,0% djevojaka,
p=0,013) priznalo kako je u posljednjih godinu dana
vozilo pod utjecajem droge unutar jednog sata od
konzumacije. Da su se kao suputnici vozili s vozacem
pod utjecajem droge u prethodnih godinu dana
izjavilo je 2,7% studenata (3,4% mladi¢a i 2,2%
djevojaka - razlika nije statisticki znacajna).

U  poslijednjih 12 mjeseci u  prometnoj
nezgodi/nesre¢i kao voza¢ sudjelovalo je 9,0%
studenata (12,8% mladica i 4,8% djevojaka, p=0,000)
od onih koji imaju vozacku dozvolu. U prometnoj
nezgodi/nesreci kao suputnik sudjelovalo je 10,6%
studenata, odnosno,11,5% mladi¢a i 9,9% djevojaka,

sto ne predstavlja statisticki znacajnu razliku.
Statisticke znacajnosti medu gradovima nisu
pronadene.

o Rizi€éna ponasanja u voznji i sudjelovanje
Lo u prometnim nezgodama u posljednjih godinu dana
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Slika 29. Riziéna ponasanja u voznji i sudjelovanje u prometnim nezgodama u posljednjih godinu dana

Tablica 43. Rizi€na ponasanja u voznji i sudjelovanje u prometnim nezgodama u posljednjih godinu dana prema

spolu

Barem jednom u posljednjih 12 mjeseci Miladiéi (%) Djevojke (%) p (Asymp. Sig. 2-sided)
Voznja unutar 1 sat od pijenja alkohola 31,8 11,8 0,000

VoZnja unutar 1 sat od uzimanja marihuane 16,4 5,8 0,002

Voznja unutar 1 sat od uzimanja ostalih droga 8,1 0,0 0,013

Voznja s vozacem pod utjecajem alkohola 34,9 28,6 0,001

Voznja s vozatem pod utjecajem marihuane 9,4 5,6 0,000

VozZnja s vozacem pod utjecajem ostalih droga 3,4 2,2 NA

U prometnoj nesreéi/nezgodi kao vozac 12,8 4,8 0,000

U prometnoj nesreéi/nezgodi kao suputnik 11,5 9,9 NA
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Zdravstveni odgoj

Zdravstveni odgoj je mjera zdravstvene zastite kojom
se putem razvijanja zdravog i mijenjanja Stetnog

zdravstvenog  ponaSanja te  educiranjem i
promocijom zdravog nacina Zivljenja postize
unapredenje zdravlja, sprefavanje, lijeenje i

ublaZavanje posljedica bolesti.

U istrazivanju je procjenjivano S$to su studenti
upamtili iz osnovnoskolskog i srednjoskolskog
obrazovanja o zdravstveno-odgojnim temama i
aktivnostima, kao i tko je bila osoba koja im je o tim
temama predavala ili se na drugi nacin njima bavila.
Procjenjivano je takoder smatraju li studenti je li i Sto
je od zdravstveno-odgojnih aktivnosti potrebno, jer
po zavrsetku srednjoskolskog obrazovanja njihova se
procjena moZe smatrati dobrom smjernicom za
planiranje za buduce generacije.

Studenti su odgovarali
zdravstvenom odgoju:

Tijekom Vaseg dosadasnjeg Skolovanja (osnovna i
srednja $kola) u koliko ste prilika od nastavnika ili
drugih djelatnika skole / lije¢nika $kolske medicine /
od razli¢itih udruga (nevladinih organizacija) udili ili s
njima raspravljali o sljedeéim temama: Stetnosti

na sljedeéa pitanja o

pusenja / Stetnosti alkohola / Stetnosti droga /
temama o spolnosti / ostalo?;

Jeste li u posljednjih mjesec dana culi ili vidjeli
poruke protiv pusenja, zlouporabe opojnih droga i
alkohola?;

Koje su zdravstvenoodgojne metode bile najcesée
primjenjivane o Stetnosti pusenja, alkohola, droga, o
spolnosti i drugome?;
Jeste li  ikada
zdravstvenoodgojnim

sudjelovali u
aktivnostima:

sliedec¢im
pripremali

/ izradili plakat ili letak / bili edukator Vasih vrinjaka
(peer edukator) / sudjelovali u igrokazu/predstavi,
nesto drugo?;

Jeste li ikada bili educirani o zdravstvenoodgojnim
sadrzajima pri ¢emu su edukatori bili Vasi vr$njaci
posebno educirani za provodenje zdravstvenog
odgoja (peer edukacija)?;

Koga se najbolje sjeéate, a dao/-la Vam je
informaciju, nesto Vas poducio/-la ili Vam
pomogao/-la u vezi sa zdravstvenoodgojnim
temama?;

Sto bi, po Vasem misljenju, bilo korisno u izvodenju
zdravstvenoodgojnih aktivnosti?

Studenti koji su barem jednom ¢uli o Stetnosti pusenja, alkohola i droga te
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Slika 30. Studenti koji su barem jednom slusali o Stetnosti pusenja, alkohola i droga te o pitanjima spolnosti od
nastavnika, lije¢nika skolske medicine i nevladinih organizacija

Studenti se najviSe sjecaju nastavnickih predavanja i
to o Stetnosti pusenja 86,8%, alkohola 87,4% i droga
88,2%. O spolnosti se iz predavanja nastavnika sjeca
njih 83,1%, a nekih drugih tema o kojima su
nastavnici govorili njih  25,2%. Lije¢nika $kolske
medicine koji su se bavili zdravstvenim odgojem se u
vezi s pusenjem sjeca njih 61,5%, da su imali temu o
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Stetnosti alkohola sjeca se njih 60,4%, a o drogama
su lijeCnici imali predavanja prema sje¢anju za 61,1%
sadasnjih studenata. O spolnosti je 62,5% studenata
barem jednom raspravljalo sa lije¢nikom Skolske
medicine. Nevladine organizacije kao predavace
odnosno one koji su se bavili zdravstvenim odgojem
navodi 36,0% za pusenje, 36,8% za alkohol 39,6% za
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droge te u 36,1% za tematiku povezanu sa spolnoscu.
Mladici ¢esée od djevojaka na pitanja odgovaraju sa
,Nikada“” $to moZze biti posljedica njihove nezaintere-
siranosti za navedene teme ili manje kvalitetnog
ispunjavanja upitnika. Otprilike 5-10% studenata
izjavljuje da se uopée ne sjeca takvih tema pa

mozemo zakljuciti da su stvarni postotci i nesto vedi
od prikazanih. Nastavnici i Skolsko osoblje najc¢esci su
izvor navedenih informacija, slijede lijecnici Skolske
medicine, a na posljednjem su mjestu, iako u velikoj
mjeri prepoznate od ucenika, razli¢éite udruge,
odnosno, nevladine organizacije.

Tablica 44. Studenti koji su barem jednom culi o Stetnosti pusenja, alkohola i droga te o pitanjima spolnosti od
nastavnika, lije¢nika Skolske medicine i nevladinih udruga (organizacija) prema temi i mjestu studiranja

Tema Na?taVnI'CI'I!'I drugi Lljecmu's.kolske Nevladine udruge
djelatnici skole medicine

Zagreb 93,5 67,9 45,0
Pusenje (%)

Rijeka 91,9 70,3 44,5

Zagreb 93,8 67,3 45,8
Pijenje alkohola (%)

Rijeka 92,6 69,2 45,8

Zagreb 94,2 68,2 48,6
Uzimanje droga (%)

Rijeka 93,9 69,2 49,0

Zagreb 89,3 69,4 45,0
Spolnost (%)

Rijeka 87,6 70,3 46,5

Medu gradovima u aktivnostima nastavnika i udruga
nema statisticki znacajne razlike. Lijecnici Skolske
medicine su viSe aktivnosti posvetili prevenciji droga
u Rijeci nego u Zagrebu (p=0,030), a vise i o ostalim
temama, ali ne na razini statisticke znacajnosti.

Treba dodati da je u odgovorima bila i moguénost
,nhe sjecam se“ i da je za svaku kategoriju 5-7%
studenata odgovorilo da se navedene aktivnosti ne
sje¢a. Ta kategorija nije uzeta u obzir kao
neodrzavanje aktivnosti i teme, ve¢ upozorava da
neke mjere jednostavno ne djeluju na nacin kako se
ocekuje. NajviSe se studenata sjeéa predavanja
odnosno tematike o drogama, podjednako o pusenju
i alkoholu, dok se nesto manje izjasnjavaju da su
barem jednom nesto Culi o spolnosti. Ako se
pretpostavi da su studenti najbolji ucenici srednjih
skola, postavlja se opravdano pitanje kolika su
sjecanja i/ili svjesnost onih koji su i inace slabije udili i
usvajali Skolske sadrzaje i gradivo. Opdcenita je
percepcija da udruge i nevladine organizacije aktivho
sudjeluju, putem posebnih programa, u zdravstveno-
odgojnim aktivnostima i mjerama. Prema podatcima
ovog istrazivanja oko polovica se studenata barem
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jednom susrela i sje¢a se aktivnosti udruga u vezi s
navedenim zdravstvenim temama, Sto ukazuje da je
nuzno uzeti u obzir te raspoloZive izvore i podataka
ali i utjecaja no i imati sustavan uvid u njihove
sadrzaje.

Detaljniji i kvalitetniji uvid u zdravstveno-odgojne
aktivnosti dobiva se rasclanjivanjem aktivnosti prema
broju, temama i struénjacima koji su ih (prema
sjecanju studenata) provodili. Kako su te zdravstvene
teme dio nastavnog plana i programa, studenti se
sje¢aju da su ih od nastavnika slusali u opetovanim
situacijama i razredima (preko 40% njih izjasnjava se
da su Cetiri puta i viSe slusali ili raspravljali o pusenju,
alkoholu i drogama, nesto manje (35%) tematiku
spolnosti. Za Skolske lije¢nike je najceséa procjena
(onih koji ih se sjecaju) da su se s njima sretali jedan
do tri puta. Takva je percepcija realna, jer Skolski
lijeCnici prema svom sadrzaju rada u zdravstveni
odgoj interveniraju u pojedinim razredima sa
odredenim temama, nastojec¢i se komplementarno
nadopuniti sa nastavnickim aktivnostima.
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Slika 31. Zdravstveno odgojne teme prema broju aktivnosti nastavnika i Skolskih lije¢nika

Mediji su mocan komunikacijski kanal kojim se Studenti se slazu da su televizija, plakati i novine
razliCite poruke mogu prenijeti opéoj populaciji ili (Casopisi) najmocnija sredstva informiranja
odredenim populacijskim skupinama na atraktivan i oglasavanja prema njihovim iskustvima. Najvise
uvjerljiv nacin. Studenti su odgovarali na pitanje poruka koje se odnose na Stetan utjecaj na zdravlje
koliko su (i jesu li) medijskih poruka o Stetnosti ipak su uocili na televiziji, a zatim u novinama ili na
pusenja, prekomjernog pijenja  alkohola ili plakatima. Radijske stanice koje studenti slusaju
zlouporabe droga uodili u posljednjih mjesec dana. vjerojatno imaju manje takvih sadrzaja. Djevojke su
Da su barem jednu poruku ili oglas ili spot vidjeli na opcenito nesto perceptivnije i prijemdcivije za takve
televiziji iskazuje 87,5% studenata, na plakatima poruke putem medija, osima na sportskim susretima.
84,8% studenata, u novinama ili Casopisima 81,4% Medu sveucilistima nije uocCena statisticki znacajna
studenata, razli¢itim oglasima 78,2% studenata, na razlika. U skladu sa ranije navedenim, ,Ne pratim taj
sportskim susretima 72,9% studenata, na radiju medij ili ne idem na takva dogadanja“ ces¢i je
64,3% studenata, i na koncertima i drugim odgovor (osim u slucaju sportskih susreta) koji su
drustvenim skupovima 53,6% studenata. davali mladiéi u odnosu na djevojke.
Tablica 45. Uocavanje poruka protiv pusenja, zlouporabe droga i alkohola u posljednjih mjesec dana prema
percepciji studenata
Televizija
Zagreb Rijeka Ukupno

M % 7% M % % M % 7%
Ne pratim taj medij ili ne idem na takva dogadanja 12,1 7,2 7,7 7,6 11,4 7,3
Mnogo 18,8 20,8 22,5 24,3 19,4 21,5
Nekoliko 54 59,1 48,4 51,7 53 57,6
Nijedna 12 11,5 18,1 14,8 13 12,1
Nepoznato 3,1 1,4 3,3 1,5 3,1 1,5

Radio
Zagreb Rijeka Ukupno

M % 7% M % 7% M % 7%
Ne pratim taj medij ili ne idem na takva dogadanja 26,7 18,7 24,7 22,4 26,3 19,4
Mnogo 9 8,9 7,7 7,6 8,8 8,6
Nekoliko 30,1 31,6 28 31,2 29,8 31,5
Nijedna 30,8 39,7 36,3 36,9 31,7 39,1
Nepoznato 3,4 1,3 3,3 1,9 3,4 1,4
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Tablica 45. - nastavak

Oglasi

Zagreb Rijeka Ukupno
M % 7% M % 7% M % 7%
Ne pratim taj medij ili ne idem na takva dogadanja 20,7 13,3 14,3 15,2 19,6 13,7
Mnogo 14,8 14,4 12,1 14,1 14,3 14,4
Nekoliko 41,6 47,9 48,9 44,1 42,8 47,2
Nijedna 19,8 22,8 21,4 24,7 20,1 23,2
Nepoznato 3,2 1,5 3,3 1,9 3,2 1,6

Plakati

Zagreb Rijeka Ukupno
M % 7% M % 7% M % 7%
Ne pratim taj medij ili ne idem na takva dogadanja 12,8 6,7 8,8 9,5 12,1 7,3
Mnogo 16 17,2 15,4 18,6 15,9 17,5
Nekoliko 53,8 60,2 56,6 49,8 54,3 58,1
Nijedna 14,3 14,5 15,9 20,2 14,6 15,7
Nepoznato 3,1 1,3 3,3 1,9 3,1 1,5

Novine/&asopisi

Zagreb Rijeka Ukupno
M % 7% M % 7% M % 7%
Ne pratim taj medij ili ne idem na takva dogadanja 12,6 6,4 8,2 8 11,8 6,8
Mnogo 14,6 16,4 15,4 20,5 14,7 17,2
Nekoliko 50,8 57,2 54,9 51 51,5 55,9
Nijedna 18,8 18,5 18,1 18,6 18,7 18,5
Nepoznato 3,3 1,5 3,3 1,9 3,3 1,6

Sportski susreti

Zagreb Rijeka Ukupno
M % 7% M % 7% M % 7%
Ne pratim taj medij ili ne idem na takva dogadanja 17,8 21,6 13,2 22,8 17 21,8
Mnogo 18,2 15,2 18,7 12,9 18,3 14,7
Nekoliko 37,3 32,7 34,6 30,8 36,9 32,3
Nijedna 23,1 28,8 30,2 31,6 24,3 29,3
Nepoznato 3,6 1,7 3,3 1,9 3,5 1,8

Koncerti i drugi skupovi

Zagreb Rijeka Ukupno
M % 7% M % 7% M % 7%
Ne pratim taj medij ili ne idem na takva dogadanja 16,2 12 14,3 16 17 21,8
Mnogo 8,9 6,8 7,7 7,4 18,3 14,7
Nekoliko 26,6 31,2 31,3 26,6 36,9 32,3
Nijedna 44,8 48,4 42,9 46,8 24,3 29,3
Nepoznato 3,6 1,5 3,8 2,3 3,5 1,8
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Studenti koji su poruke protiv pusenja, alkohola i droga
% barem jednom uogili u posljednjih mjesec dana
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Slika 32. Udio studenata koji su barem jednom u posljednjih mjesec dana uodili poruke o Stetnosti pusenja,
alkohola i droga

Zdravstveno-odgojne  aktivnosti  primjenjuju  se Prema odgovorima ispitanih studenata, najcesée
razliCitim metodama zdravstvenog odgoja — klasi¢nim zdravstveno-odgojne metode bile su: predavanja
predavanjima, radom u malim skupinama, (71,1%), rasprave (22,9%), radionice (14,5%),
radionicama, raspravama, tribinama, aktivnim predavanja u maloj grupi (13,6%), tribine (9,4%) i
uklju¢ivanjem pripremom eseja itd. Studenti su druge metode (6,8%). Ukupno, 5,2% studenata
odgovarali na pitanja o tome koje su (prema navodi da se ne sje¢a da je ikada nije ucilo niti
njihovom  sje¢anju) bile najées¢e  metode raspravljalo o navedenim zdravstvenoodgojnim
primjenjivane u prenosenju zdravstveno-odgojnih temama.
tema.
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Slika 33. Najéesée primjenjivane zdravstveno-odgojne metode

47




Navike i ponasanja u vezi sa zdravljem studenata prve godine studija Sveucilista u Zagrebu i Rijeci

Djevojke se opcenito vise sjecaju zdravstvenog
odgoja te je spolna razlika statisticki znacajna. One
ces¢e navode sudjelovanje na predavanjima
(p=0,012), radu u maloj grupi (p=0,014), raspravama
(p=0,009), radionicama (p=0,000) i tribinama
(p=0,020). Mladici cesce navode koristenje ,drugih
metoda“ (p=0,033). No isto tako, mladi¢i takoder

cesce izjavljuju kako se o navedenim temama ,nije
ucilo niti raspravljalo” (p=0,005).

Medu sveucilistima se uocava razlika u koristenju
odredenih metoda, te tako studenti rijeckog
SveucilisSta c¢eS¢e navode da su primjenjivane
radionice (p=0,001), a zagrebacki studenti da su
sudjelovali na tribinama (p=0,012).

Tablica 46. Najcesce primjenjivane zdravstvenoodgojne metode prema spolu i mjestu studiranja

Zdravstveno-odgojne Rijeka Zagreb p (asymp. Syg. Miadici Djevojke p (asymp. Syg.
metode (%) (%) 2-sided) (%) (%) 2-sided)
Predavanje u razredu 69,9 71,3 NA 68,5 73,2 0,013

Rad u maloj grupi 13,9 13,6 NA 11,7 15,2 0.014
Rasprava 23,4 22,8 NA 20,4 25,0 0,009
Radionica 19,8 13,3 0,001 10,8 17,6 0,000
Tribina 6,3 10,1 0,012 7,9 10,7 0,020
Nesto drugo 7,9 6,5 NA 8,0 5,8 0,033
;g‘si;fgl?a:,’,me ucio niti 54 51 NA 6,6 4,0 0,005

Zdravstveni odgoj nije samo prenosenje informacija
od predavaca (bilo od profesora, lije¢nika ili nekog
dugog profesionalnog suradnika) na slusatelje, vec bi
se u metodama trebalo nastojati ucenike Sto

Nastojedi istrazZiti je li se na takav nacin postupalo
tijekom njihovog obrazovanja i sjecaju li se studenti
takvog nacina rada, postavili smo pitanja o tome jesu
li i na koji nacin aktivno sudjelovali u zdravstvenom

aktivnije ukljuciti u interaktivno sudjelovanje. odgoju.
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Slika 34. Zdravstvenoodgojne aktivnosti u kojima su studenti aktivno sudjelovali

Ispitanici su za vrijeme svog dosadasnjeg Skolovanja
najéesce aktivno sudjelovali u razradi zdravstveno-
odgojnih tema pisanjem eseja (45,8%) te izradom
plakata ili letaka (43,2%). Gotovo polovica djevojaka
sa zagrebackog Sveucilista je samostalno pripremala
predavanje (ukupno 38,5%), a trecina ispitanika
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(28,1%) je sudjelovala u igrokazima sa zdravstveno-
odgojnim porukama. Pitanja je za zdravstveni odgoj
pripremalo 21,1% studenata, u edukaciji vrsnjaka
sudjelovalo njih 17,0%, a u drugim aktivnostima
16,8%.
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Tablica 47. Naj¢esce zdravstveno-odgojne metode u aktivnom sudjelovanju prema spolu i mjestu studiranja

Zdravstveno-odgojne Rijeka Zagreb Ukupno
aktivnosti Mladiéi (%) | Djevojke (%) | Mladiéi (%) | Djevojke (%) | Mladiéi (%) | Djevojke (%)
Priprema pitanja 17,6 24,7 21,7 20,3 21,0 21,2
Pisanje eseja 41,2 53,2 43,7 46,7 43,3 48,0
Prlprema.l/lll odrzavanje 30,2 47,5 37,6 38,5 36,3 40,3
predavanja

Izrada plakata ili letka 34,6 50,2 37,2 48,2 36,8 48,6
Edukator vrinjacima (peer 115 171 20,4 149 18,9 154
edukator)

Sudjelovanjeu 25,3 37,6 25,8 28,3 25,7 30,2
igrokazu/predstavi

Obuhvaceni vrénjackom 31,3 31,8 30,8 33,5 31,2 32,1
edukacijom

,Nesto drugo” 13,2 20,5 18,8 14,8 17,8 16,0

Djevojke su cesée sudjelovale u izradi plakata ili
letaka (p=0,000), te u igrokazima ili predstavama
(p=0,029). Mladi¢i su bili skloniji sudjelovanju u
educiranju vrnjaka (p=0,010).

Sudjelovanje u igrokazima/predstavama aktivnost je
koja je bila ¢es¢a u rijeckih studenata (p=0,015).

O zdravstveno-odgojnim sadrZajima od strane
vrsnjaka (peer edukatora) educirano je 31,7%
studenata (31,6% u Zagrebu i 32,4% u Rijeci, ukupno
31,2% mladiéa i 32,1% djevojaka).

Izvori informacija za mlade,osobito o osjetljivim
temama vezanim uz rizicna ponasanja i spolnost,
najcesce su prijatelji, Internet ili popularne tiskovine.
Istrazeno je koga se mladi sjecaju kao osobe koja im
je pruzila korisnu informaciju ili pomo¢ u vezi sa
zdravstveno-odgojnim temama. Studenti na prvom
mjestu kao osobu koja im je pomogla ili pruzila
potrebnu informaciju navode roditelja (28,0%),
Skolski lije¢nik (12,9%), nastavnik (12,2%), neka
druga osoba (11,7%), lije¢nik opée medicine (10,9%),
razrednik (4,7%) i drugi.
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Osobe koje su studentima pruzile potrebnu informaciju
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Zagrebacki studenti ¢eSée se obradaju roditeljima.
Rijecki studenti vise od zagrebackih prepoznaju
Skolskog lije¢nika kao osobu kojoj se mogu obratiti za
savjet i pomoc¢ (18,2% rijeckih studenata i samo
11,7% zagrebackih studenata percipira Skolskog

lije¢nika kao vaznu i korisnu osobu za to podrucje
njihova Zivota). lako u vecini hrvatskih skola postoje
stru¢ne sluzbe, ukoliko se radi o Skolskom osoblju
djeca se radije obracaju nastavnicima i razrednicima
nego pedagogu ili psihologu skole.

Tablica 48. Osobe koje su studentima pruZile potrebnu informaciju, poduku ili pomo¢ u vezi sa zdravstveno-
odgojnim temama prema mjestu studiranja i spolu

f:\:zi:;:;jjz}i::::’:la Rijeka (%) Zagreb (%) Miladiéi (%) Djevojke (%)
Lije¢nik Skolske medicine 18,2 11,7 11,1 14,4
Lije¢nik opée medicine 12,6 10,5 10,6 11,1
Drugi lijeCnik 3,8 1,8 1,4 2,8
Nastavnik 10,6 12,6 13,2 11,4
Psiholog 3,6 2,6 2,5 3,0
Pedagog 2,7 2,1 2,2 2,2
Razrednik 49 4,6 5,5 4,0
Roditelj 24,9 28,7 26,7 29,1
Netko drugi 9,2 12,3 13,6 10,1
Nepoznato 7,4 11,6 11,6 10,2

Nakon zavrSetka osnovnoskolskog i srednjoskolskog
obrazovanja, studenti su na pragu zavrSnog stupnja
obrazovanja, samostalnosti te socijalne zrelosti i
ekonomske samostalnosti. Smatrali smo da se mogu

realno osvrnuti na razdoblje Skolovanja i sagledati
sto smatraju nedostatnim te preporuditi aktivnosti
koje bi mogle pomodi buduéim generacijama.

Tablica 49. Zdravstveno-odgojne aktivnosti kojih bi po misljenju studenata trebalo vise, prema mjestu studiranja i

spolu
Aktivnosti kojih bi trebalo vise Rijeka Zagreb
Mladici (%) Djevojke (%) Mladiéi (%) Djevojke (%)

Predavanja 39,6 40,3 32,1 34,6
Rasprava 27,5 32,3 30,8 34,5
Individualni rad 11,5 11,4 13,7 11,8
Dostupnost skolskog lije¢nika 8,2 16,3 10,6 17,2
SavjetovaliSta za mlade 33,0 46,0 22,6 45,5
Svega je dovoljno 17,6 6,8 12,8 10,7
Nesto drugo 8,8 6,5 12,8 5,3
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Tablica 50. Zdravstveno-odgojne aktivnosti kojih bi po misljenju studenata trebalo vise, prema mjestu studiranja i

spolu, ukupno

Cil;zivnosti kojih bi trebalo Rijeka (%) | Zagreb (%) ch(a;yﬂn;ped M:?/Siéi Dje(\:/sjke Ssg(a;-yﬂnz;d
Predavanja 40,0 33,4 0,026 33,4 35,7 NA
Rasprava 30,3 32,7 NA 30,2 34,0 0,091
Individualni rad 11,5 12,7 NA 13,3 11,8 NA
EZ;;‘:E:O“ Skolskog 13,0 14,1 NA 10,2 17,1 0,000
Savjetovalista za mlade 40,7 34,9 0,064 24,3 45,6 0,000
Svega je dovoljno 11,2 11,7 NA 13,6 9,9 0,014
Nesto drugo 7,4 8,8 NA 12,1 5,5 0,000

Prema procjeni studenata bilo bi korisno da je
organizirano i dostupno vise savjetovalista za mlade
—to smatra 35,9% studenata (24,3% mladica i 45,6%
djevojaka); da bi bilo korisno imati vise predavanja
misli 34,6% studenata (33,4% mladi¢a i 35,7%
djevojaka), dok 32,3% njih (30,2% mladi¢a i 34,0%
djevojaka) smatra kako bi bilo korisno vise rasprava.
Vecu dostupnost skolskog lijecnika korisnom smatra
13,9% studenata (10,2% mladic¢a i 17,1% djevojaka).
Za zdravstveni odgoj u obliku individualnog rada
procjenjuje se kako nema velike dodatne potrebe —
12,5% studenata (13,3% mladi¢a i 11,8% djevojaka)
bi  Zeljelo vise individualnog pristupa. Ne

opredjeljuju¢i se za ponudene odgovore 8,5%
studenata (12,1% mladi¢a i 5,5% djevojaka) smatra
da bi bilo korisno ,nesto drugo”, ali na pitanje ,Je li
sve dostupno i dovoljno” 11,6% studenata (13,6%
mladi¢a i 9,9% djevojaka) odgovara potvrdno.

Studenti iz Rijeke smatraju da bi bilo korisno vise
predavanja (p=0,026), kao i savjetovalista za mlade
(p=0,064). Djevojke smatraju vaznijim postojanje
savjetovalisSta za mlade (p=0,000), dostupnosti
Skolskih lije¢nika (p=0,000) i viSe prepoznaju vaznost
rasprava (p=0,091). Mladi¢i ¢esce izjavljuju kako je
sve dostupno, odnosno, svega je dovoljno (p=0,014),
ali kako bi ipak bilo korisno ,nesto drugo” (p=0,000).
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Slika 36. Zdravstveno odgojne aktivnosti i mjere kojih bi prema misljenju studenata trebalo biti vise, prema
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Slika 37. Zdravstveno odgojne aktivnosti i mjere kojih bi prema misljenju studenata trebalo biti viSe, prema

gradu studiranja

Zaklju¢no

IstraZzivanje provedeno medu studentima prve
godine studija Sveucilista u Zagrebu i Rijeci, kao dio
projekta Ministarstva znanosti, obrazovanja i Sporta
,Znacajke, kretanje i odrednice ovisnickih ponasanja
mladih“ provedeno je s ciliem ne samo utvrdivanja
prosirenosti rizicnih ponasanja, nego i stjecanja uvida
u kontekstualni okoli$ u kojem studenti Zive, ostale

navike te odnose i samoprocjenu. Posebno se
pozornost  obratila na  njihovu  percepciju
preventivnih  aktivnosti tijekom S$kolovanja te

procjenu dostatnosti i potrebe za inovacijama.
Istrazivanje c¢e biti temelj za daljnje analize
meduodnosa i medudjelovanja, u ovoj su publikaciji
prikazani osnovni rezultati i neke poveznice
odredenih znacdajki.

Sustavno je provedena analiza pojavnosti i razlika
prema spolu i prema gradu studiranja.

Prosjecna dob ispitanika u vremenu provodenja
istraZivanja bila je 19 godina i 9 mjeseci.

U ukupnom uzorku ima vise djevojaka nego mladica,
iako je uzorkovanje slijedilo organizaciju oba
sveucilista i poStovalo zastupljenost pojedinih grupa
studijskih programa. Medu anketiranim studentima
prema grupama fakultetskih studija, osim u grupi
tehnickih studija, prevladavaju studentice. Na
biomedicinskim studijima je medu anketiranima bilo
68% studentica na rijeckom i 73% na zagrebackom
sveuciliStu.
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NajviSe studenata nastavlja gimnazijsko $kolovanje,
Sto je i razumljivo — nesto viSe rijeckih studenata
studiranje nastavlja nakon neke tehnicke ili druge
Cetverogodisnje Skole. Djevojke su cescée iSle u
gimnaziju nego mladici na oba Sveudilista.

Prema kriterijima upisa, veéina studenta mora
zadovoljiti i srednjoskolski uspjeh, odnosno drzavnu
maturu te u nekim slucajevima i razredbeni ispit.
Prosjecne ocjene na kraju srednje skole su visoke, sto
odraZava odredenu nelogi¢nost sustava ocjenjivanja i
u osnovnim i u srednjim Skolama. Prosjek ocjena u
posljednjem razredu srednje skole nesto je nizi u
rije¢kih studenata nego u zagrebackih, ali su razlike
neznatne. Djevojke su bile znacajno bolje ucenice od
mladic¢a.

Koliko je studiranje i dalje opteredenje za obitelj
pokazuju i podatci o uvjetima Zivota studenata za
vrijeme studija te dodatnim prihodima koje
pokusavaju ostvariti. Osim studenata koji Zive s
roditeljima zato jer studiraju u mjestu prebivalista,
kapaciteti studentskih domova su daleko premaleni
da bi zadovoljili  sve potrebe za studentskim
smjestajem. Unajmljivanje stanova je briga studenata
samih, a kako gotovo trecina Zivi u takvim stanovima
nije tesko zamisliti financijsko optereéenje za
roditelje. Zanimljivo je da vise od 8% studenata
izjavljuje da ima vlastiti stan, osobito oni koji
studiraju u Zagrebu. Razni su razlozi zbog kojih se
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obitelji odlu€uju na takvu investiciju, ali ukazuju da je
studiranje nedvojbeno odluka koju mora donijeti
Citava obitelj kao i podnijeti teret studija.

Samo svaki peti student prima stipendiju, a gotovo
polovica ih radi na povremenim ili trajnijim placenim
poslovima. Stipendije ¢esée primaju studenti s boljim
prosjekom ocjena i oni koji su materijalno stanje
svoje obitelji procijenili losijim. Isto tako cesce
dodatno rade studenti koji smatraju da su im obitelji

losijeg materijalnog stanja. Suvremeni pristup
akademskom obrazovanju zalaze se za
omogucavanje svakom studentu savladavanje

odabranog programa i financijsku potporu i uvjete
koji omogudavaju neometano studiranje. Nacin
vracanja uloZenih sredstava u zemljama koje poticu
studiranje utvrduje se posebnim ugovorima nakon
zavrsetka studija i zapocimanja rada. Medusobna
prava i obveze uvjetuju savladavanje programa i
opravdavanje sredstava koje drustvo i drzava ulazu
ali i pozicija na trziStu rada i uspjeh na studiju.

Provodenje slobodnog vremena je zanimljiv
pokazatelj orijentacije, Zelja i usmjerenja mladih, ali
isto tako i raspoloZivih aktivnosti i organizacija. lako
se mladost i provodenje slobodnog vremena
asocijativno najées¢e veze wuz sport ili slicne
aktivnosti, u sportskim je klubovima aktivno samo
manje od Cetvrtine mladih. Medu spolovima i u toj
dobi postoje razlike te je nazalost tek svaka osma
djevojka na neki nacin aktivna u sportu. lako je
nedvojbeno da bavljenje sportom doprinosi
dobrobiti studentskog zdravlja viSestruko, analiza
povezanosti rizicnih ponasanja i sportskih aktivnosti
opovrgava stereotipno vjerovanje da je sport
automatski  zaStitan ¢imbenik. Medu naSim
ispitanicima oni koji se bave sportom (mladiéi) se
nesto rjede opijaju, dok na ostala eksperimentiranja
sport nema utjecaja. Mladici sportasi su nesto cesce
spolno aktivni, Sto se moze pripisati i odredenoj
popularnosti koju imaju u vrsnjackim skupinama i
medu djevojkama. lako se smatra da bi studenti
trebali, a i ocekuje se da budu drustveno ili osobno
angazirani na bilo koji nacin, jer su specifi¢ni dio
populacije i bit ¢e dio intelektualne, kulturne i
poduzetnicke pokretacke elite, medu anketiranim
studentima svaki treci student i gotovo svaka druga
studentica izjavljuje da se osim studija ne bavi ni¢im
drugim. Kako je raspon ponudenih odgovora bio vrlo
sirok, od angaziranja u politickim organizacijama do
bilo kakvog kulturnog ili umjetnickog drustva ili
volonterskog rada, postavlja se pitanje S$to bi
mladima trebalo kao poticaj da se angazZiranije
ukljuce i daju doprinos bilo drustvenom bilo
osobnom razvoju. Nakon sportskih klubova kod
mladiéa u oba grada, a na prvom mjestu kod
djevojaka u oba grada su aktivnosti u crkvi odnosno
vjerskoj zajednici. Pritom su zagrebacki studenti
aktivnije angazirani od rijeckih, a djevojke od
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mladi¢a. Nedvojbeno je da je to okolnost koju
nedovoljno socioloski uzimamo u obzir i da, osobito
za studente koji na studij dolaze iz drugih gradova i
mjesta, crkva predstavlja poznato i otvoreno
okruZzenje i za okupljanje i druZenje. U daljnjim
analizama ovih rezultata istrazit ¢e se meduodnos
aktivnosti u crkvi i ostalog kontekstualnog okruzenja i
ponasanja.

Studentsko je pusenje odraz pusackih navika u opéoj
populaciji — djevojke puse nesto cesce od mladica,
ukupno oko trecine mladih izjavljuje da su pusili u
posljednjih 30 dana, a neSto manje da su redoviti
pusaci. U odnosu na ostala istrazivanja medu
adolescentima, studenti ne puse viSe, te se moze
smatrati da se do tog doba pusacka navika ustalila.
Utjecaj novousvojenih ogranic¢enja pusenja na javnim
mjestima, restoranima i vecine kafeterija bit ce
moguce sagledati u buducim istraZzivanjima.

Mladi piju cesto, medu gradovima nema razlike.
Mladici piju ¢eS¢e od djevojaka, a prema pokazatelju
ekscesnog pijenja piju i vise. Svaki Cetvrti student
izjavljuje da barem jednom mjesec¢no popije 6 i vise
pica zaredom, a anketiranje mladih 15-16 godina
pokazuje da svaki drugi ekscesno pije jednom
mjesecno. Stoga, iako mladi i nadalje piju puno,
studij vjerojatno ne bi bio mogu¢ da su ekscesi Cesti
te se moze donekle smatrati da se nacin pijenja
priblizava nadinu pijenja odraslih osoba. Djevojke
piju manje i rjede, ali i one piju te najvise njih
izjavljuje da su se opile 1-2 puta u Zivotu, a tek svaka
treca da se nikada u Zivotu nije opila.

Najvise mladih izjavljuje da kada piju popiju 1-2 pica,
no ne treba zanemariti da ih ima 7-14% koji izjavljuju
da popiju 7 pica i viSe. lako se mozda neki odgovori
mogu uzeti s odredenom zadrskom, na velikom
uzorku je i moguénost pogreske manja te se ne smije
zanemariti Cinjenica da su studentska okupljanja i
druZenja obilato pracdena alkoholom sa svim
mogucim (neZeljenim) posljedicama. Moguce teze
posljedice pijenja pokazuju i odgovori na skali na
kojoj su studenti odgovarali na pitanja o
samoprocjeni mogucih osobnih posljedica pijenja.
Zagrebacki studenti ¢escée izjavljuju da su vise nego
jednom mjese¢no imali osjecaj krivnje ili griznje
savjesti zbog toga Sto su pili i da se ne sjecaju
sino¢njih dogadaja. No podjednak udio mladica
izjavljuje da su u posljednjih godinu dana morali
popiti pice nakon opijanja da bi mogli funkcionirati i
da nisu mogli obavljati uobicajene duznosti. Kako
trec¢ina mladic¢a i u Zagrebu i u Rijeci izjavljuje da su
vise nego jednom mjesecno ekscesivno pili a svaki
dvanaesti da je osjetio da ne moZe prestati kada
zapocne piti, nije nerealno pretpostaviti da medu
studentima postoji dio vrlo rizicne populacije koja bi
u pogodnim okolnostima mogla voditi u
problemati¢no pijenje.
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U svakodnevnom Zivotu malo studenata navodi teze
drustvene ili druge posljedice zbog alkohola i droge,
medu njima ima i onih koji upadaju u tuénjave ili
probleme, ali razlozi su prema njihovim navodenjima
druge naravi. Svaki treci student i svaka cetvrta
studentica izjavljuju da su barem jednom u Zivotu
probali marihuanu. Zapocdimanje eksperimentiranja
sa psihoaktivnim drogama koje je najcesée u dobi 15-
16 godina do studentske se dobi uglavnom zaustavlja
te prestaje ili se ustaljuje na eksperimentalnoj razini.
Tako je u posljednjih mjesec dana svaki jedanaesti ili
dvanaesti student wuzimao marihuanu, medu
studenticama je udio vrlo nizak. No u populaciji onih
koji su marihuanu konzumirali izdvaja se skupina koja
nastavlja s konzumacijom i to relativno redovito.
Upravo se takve ucestalije uzimanje marihuane
odnosno stalna potreba za stimulacijom koja potjece
od nekog psihoaktivnog sredstva, moZe smatrati
rizikom za razvoj ovisnosti. Kako se moguci nezeljeni
prelazaka na sve jaCe droge uglavnom zbiva upravo
oko dvadesete godine Zivota, nedvojbeno je da je
preventivne programe i sve aktivnosti sa ciljem
sprje¢avanja i suzbijanja zlouporabe droga nuZno
provoditi u ranoj i srednjoj adolescenciji. Medu
rijeckim studentima nesto je ¢eS¢a uporaba kokaina i
ecstasy, a kako su to droge koje zahtijevaju vece
materijalne moguénosti, moZda je upravo veda
homogenizacija percepcije materijalnog stanja jedan
od ¢imbenika koji omogucava i eksperimentiranje s
tim tvarima.

Uspjesno savladavanje Skolskih obveza mjereno
jednostavnom varijablom Skolskog uspjeha u
posljednjem razredu srednje Skole pokazuje da je
afirmacija u Skolskoj sredini zastitni c¢imbenik za
rizicna ponasanja — bolji ucenici manje puse, manje
piju i manje se opijaju, manje eksperimentiraju s
marihuanom. Uglavnom su i aktivniji u slobodno
vrijeme, samo za sport bolje ocjene nisu presudne.
Ocjene su vazne za dobivanje smjestaja u studentski
dom — i to je osim imovinskog stanja ocito drugi
kriterij koji se primjenjuje za domski smjestaj ali i za
studentsku stipendiju. Zivot u obitelji ili domu ne
utjeCe mnogo na studentske navike pijenja alkohola i
uzimanja marihuane, ali mladi koji Zive u obiteljima
Cesce puse — Sto se mozda moZe izravno povezati s
vec¢im i fleksibilnijim dZeparcem, a ne sklonosti
zdravijim Zivotnim navikama.

Kockanje i kladenje te svi oblici igara na sre¢u osim
igranja lutrije daleko su popularniji medu mladi¢ima,
a najvise ih je zaokupljeno sportskim kladionicama i
automatima za igru. lako ta vrsta uzbudenja i zabave
zapravo treba i sluZiti samo za zabavu, velika
raspoloZivost razli¢itih oblika igara i nepostojanje
zakonske regulacije te mladalacka dob bez kontrole
roditelja, kod jednog dijela populacije potencijalno
moze predstavljati problem koji se danas u drustvu
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sve vise namede i prepoznaje. Navike i rizici bit ¢e
posebno analizirani.

lako je danas kompjutor nezamjenjiva pomoc¢ pri
studiranju, dio mladih koji provodi 6 ili viSe sati na
internetu i radnim danom i vikendom nije zanemariv
— ako veéina vremena i jest posveéena radu,
pretrazivanju i ucenju ili skupljanju informacija,
gotovo jedno ¢itavo radno vrijeme ispred
kompjutorskog ekrana je vjerojatno dijelom i danak
otudenosti i zamjene za druZenja ili druge vrste
provodenja i ispunjavanja vremena. Kako je tesko
objektivizirati kvalitetu i sadrzaj, ne mozZe se izravno
zakljucivati ima li i koliki je rizik prisutan, ali ako svaki
peti student izjavljuje da izmedu jednog do tri sata
igra kompjutorske igrice, pitanje je gdje je tu prostor
za pravo studiranje.

Podatci o seksualnim odnosima studenata ne
razlikuju se mnogo od poznatih podataka o
seksualnim navikama i ponasanju mladih. Prosjecna
dob prvog spolnog odnosa i nadalje je oko 17 godina,
a medu rijeckim i zagrebackim studentima nema
razlike. Isprepletenost razli¢itih rizicnih ponasanja u
koja ulaze i rani seksualni odnosi u nizu je istrazivanja
promatrana na mladima u dobi 15-16 godina.
Redovito uocavane zakonitosti meduovisnosti rizika
ukazivala je da mladi koji vise i cesce piju i opijaju se,
kao i oni koji redovito puse ¢eSce stupaju u rane
seksualne odnose. lako se seksualni odnosi u
studentskoj dobi ne mogu vise smatrati rizi¢nim
ponasanjem, i u ovoj se populaciji uocava slican
obrazac ponasanja u odnosu na pijenje, opijanje,
uzimanje marihuane i pusenje. No kako je dob
stupanja u seksualne odnose upravo u tih studenata
niza, moze se smatrati da su studenti s rizicnim
ponasanjima upravo oni koji su ranije zapoceli sa
spolnim Zivotom.

lako i studenti i studentice izjavljuju da se kondom
koristi u 70-77% sludajeva, i nadalje nailazimo na
odgovore da se kao metoda kontracepcije koriste
,sigurni dani ili prekinuti snoSaj. Prosjecan broj
spolnih partnera ukazuje da studenti nisu visoko
promiskuitetna populacija. Rizicna ponasanja kao
pijenje, opijanje i uzimanje droga povezani su u
djevojaka s vise spolnih partnera, $to je jo$ jedan
dokaz da rizicna ponasanja mogu biti isprepletena i
da je dio populacije skloniji viSestrukim rizicima.

Percepcija ponasanja prijatelja odrazava dijelom i
percepciju osobnog ponasanja. Djevojke procjenjuju
da imaju vise prijateljica koje pusSe, Sto odrazava
trend pusenja prema spolovima i porast pusacke
navike u djevojaka. Vise mladi¢a percipira medu
prijateljima pijenje, opijanje i uzimanje marihuane.
Medu gradovima postoje, iako malene razlike —
rijecki studenti viSe puse i njihovi prijatelji smatraju
da ceS¢e uzimaju ecstasy. No opcenito procjene
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ponasanja prijatelja ne razlikuju se puno od izjava o
vlastitom ponasanju.

Studenti izjavljuju da im je ukupno oko 46% oceva i
44% majki s viSim i visokim obrazovanjem. Kako
postotak visokoobrazovanih osoba prema popisu
stanovnistva iz 2001. godine iznosi oko 8% te osoba
sa zavrSenom visom Skolom oko 4%, nije nerealno
zakljuciti da visokoobrazovani u vedoj mijeri
,generiraju” visokoobrazovane od onih sa nizom
struénom spremom. Socioloski ¢imbenici koji poticu
roditelje i djecu da nastave visoko obrazovanje su
kompleksni i nadilaze mogucnosti ovog istrazivanja,
no nedvojbeno je da je stupanj obrazovanja i
transgeneracijski uvjetovan te da djeca iz obitelji gdje
su roditelji visokoobrazovani imaju vece S$anse
nastaviti fakultetsko Skolovanje. Udio
visokoobrazovanih je u hrvatskom drustvu jos uvijek
prenizak te bi uvjetima Skolovanja i poticajima na
trzistu rada valjalo omoguditi i drugim obiteljima da
prema sposobnostima i interesima potaknu daljnje
skolovanje svoje djece.

Mladi¢i su opcenito zadovoljniji odnosima s
roditeljima, zdravljem i sobom, djevojke odnosima s
prijateljima. Odnos djevojaka s ofevima ne razlikuje
se od onog u mladi¢a, Sto je razli¢ito od doba
adolescencije, u kojoj, prema mnogim istraZivanjima,
djevojke iskazuju vise nezadovoljstva odnosom s
ocevima. Rezultati mogu ovisiti i 0 uzorku, a mozda je
relativno nesnalaZzenje ofeva u odnosima prema
adolescentnim kéerima (i obratno) dostiglo zreliju i
objektivniju fazu u kojoj vise nema ili barem ima
daleko rjede, tipi¢nih sukoba odrastanja.

Miladi¢i iskazuju vise samopostovanje od djevojaka,
na zagrebackom Sveucilistu je razlika znacajna. No
medu sveudiliStima nema razlike, kao Sto razlike
nema ni medu studentima i studenticama rijeckog
Sveucilista. Procjena, uvjetno receno, niskog,
srednjeg i visokog samopostovanja prema jednom od
kriterija iz literature koja koristi Rosenbergovi skalu,
pokazuje odredeni, spolno uvjetovani oprez
djevojaka. lako je jednak udio studenata i studentica
koje prema odabranom kriteriju iskazuju nisko
samopostovanje, medu mladi¢ima je vise onih Cije je

samopostovanje visoko, dok se samoprocjena
djevojaka ceSée iskazuje u srednjem rasponu
samopostovanja.

Prema prosirenosti znakova depresivnog

raspoloZenja vise djevojaka iskazuje simptome
moguce depresije. No udio onih koji iskazju znacajno
vise znakova depresije normirano prema spolovima,
jednak je i medu mladi¢ima i medu djevojkama.
Moguce je da instrument, odnosno kratka skala, koja
je koristena zbog ekonomicnosti i vremena
potrebnog za ispunjavanje upitnika, mjeri u brucosa
jednim dijelom i prilagodbu na mjesto studija i uvjete
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studiranja, a ne isklju¢ivo depresivne simptome. No
nedvojbeno je znakovito da studenti oba spola koji
iskazuju viSe znakova depresije iskazuju i manje
zadovoljstva odnosima s roditeljima oba spola,
zdravljem i sobom, a imaju i nize samopostovanje. |
nesavrseni instrument i vrlo kratko vrijeme potrebno
za ispitivanje mogli bi pri obi¢nim preventivnim
susretima pomodi za razlucivanje onih koji su rizicni
te u savjetovaliSnom radu pokusati otkriti probleme i
suociti se s njima te pristupiti rjeSavanju.

Koliko su prometni propisi relativna stvar prema
shvacanju mladih, a koliko je prisutno neshvacanje i
neprihvadanje rizika, pokazuje i Ccinjenica da je
trecina njih vozila pod utjecajem alkohola, a jo$ vise
ih se vozilo s vozacem koji je bio alkoholiziran.
Djevojke su u toj dobi nesto rjede vozaci, te je svaka
deveta vozila pod utjecajem alkohola, ali je trecina
sjela u automobil koji je vozio netko tko je bio
alkoholiziran. Nije moguce tvrditi da je razina
alkohola u krvi bila iznad zakonom dopustene, ali je
svakako za pristup i preventivno djelovanje vazna ta
posvemasnja uvjerenost mladih da su opasnosti
negdje drugdje i da su oni sami potpuno nedodirljivi.

Percepcija tema i metoda zdravstvenog odgoja
odnosno aktivnosti usmjerenih zdravijem nacinu
Zivljenja kako u redovitom Skolskom kurikulumu,
tako i kroz rad Skolskih lije¢nika i intervencije i
programe udruga procjenjivali smo nizom pitanja o
nacinima, ukljucenosti i procjeni ucinjenog, kao i
sugestijama za moguca unaprjedenja.

Gotovo se svi sjecaju da je tijekom Skolovanja bilo
predavanja i/ili drugih aktivnosti usmjerenih temama
pusenja, pijenja, droga i spolnosti. Kako su sve
navedene teme dio redovitog nastavnog plana i
programa, nije jasno kako studenti izjavljuju da njih
5-13% neke od navedenih tema nije nikada culo. Bilo
bi razumljivo da ih se ne sjecaju kao dijela dodatnih
sati (predavanja Skolskih lije¢nika ili posebnih
programa udruga), ali je nejasno kako su na pitanja o
predavanjima nastavnika odgovorili u skromnom
postotku. Treba dodati da je u odgovorima bila i
mogucnost ,ne sjecam se“ i da je za svaku kategoriju
5-7% studenata odgovorilo da se navedene aktivnosti
ne sjeta. Ta kategorija nije uzeta u obzir kao
neodrzavanje aktivnosti i teme, ve¢ upozorava da
neke mjere jednostavno ne djeluju na nacin kako se
ocekuje. Isto tako, kako samo oko 70% studenata
navodi za sve teme da se sje¢a barem jednog
predavanja skolskog lijeCnika, pitanje je provedbe
obveznog plana i programa koji ukljucuje i
zdravstveni odgoj i to tijekom osnovnoskolskog i
srednjoskolskog obrazovanja upravo namijenjen
navedenim temama.

Percepcija da su razli¢ite metode vise primjenjivane i
to od studenata oba sveuciliSta zapravo odrazava
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realnu situaciju koja je nekoliko godina bila na
podruc¢ju Primorsko-goranske Zupanije i Grada
Zagreba. Dok se u Rijeci uz podrsku Grada Rijeke
odrzavalo vise programa koji su ukljucivali rad u
malim grupama odnosno radionicama, nekoliko su
godina u Zagrebu bile vrlo aktivne i popularne
javnozdravstvene tribine. Ohrabrujuée je Sto se
studenti sjecaju opetovanog rada nastavnika na
odredenoj tematici, a zanimljivo je da se samo njih
35% prisjeca da su im nastavnici visekratno govorili o
spolnosti. Kako su podruéja rizicnog ponasanja i
spolnosti  najces¢e smatrana vrlo zanimljivim,
vjerojatno bi se interaktivnim metodama koje
ukljuéuju osobni angazman ucenika postigla i veca
razina obavijestenosti a i dugotrajnija znanja.

Moénu ulogu medija potvrduje i percepcija
zdravstvenih poruka kojih se studenti sjecaju —
najvise ih se prisje¢a poruka s televizije. lako mladi
slusaju glazbu s razlic¢itih medija, slusaju i radio te je
Steta da se viSe od tredine ne sjeca niti jedne
zdravstvene poruke s radija. Radio postaje specificno
namijenjene mladoj ili mladoj publici ne bi izgubile
na atraktivnosti ni sluSanosti da emitiraju i poneku
poruku javnozdravstvenog sadrzaja.

Pomo¢ pri odredenim sumnjama, dvojbama ili
situacijama u kojima je pomo¢ trebala pruizili su
rijeckim studentima cesce Skolski lijecnici i lijecnici
obiteljske medicine, a zagrebackim roditelji i
nastavnici. Zagrebacki su studenti iz svih krajeva
Hrvatske pa nije moguée prema tim podatcima
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procjenjivati lokalnu situaciju, ali je rijecko podrucje
homogenije prema mjestu studiranja te se ipak moze
zakljuCivati da se mladi obracaju za pomoc
zdravstvenom sektoru i to osobito Skolskim
lije¢nicima. Razrednici i Skolski stru¢ni suradnici su
rijetko osobe od kojih su mladi trazili pomo¢ u nekim
kriznim situacijama.

lako bi mladi rado slusali i viSe predavanja i imali vise
interaktivnih radionica, ipak su prevladavajuce Zelje
za viSe savjetovaliSta za mlade i to osobito u
djevojaka oba Sveudilista, a cak znacajno vise u
rijeckih  studenata ukupno. Mladi spontano i
neposredno sugeriraju $to su njihove potrebe i nema
dvojpbe da bi tako organizirani oblici rada i
zdravstvene zastite umanjili potrebu za lutanjem i
trazenjem pomoci na raznim ponekad
neodgovaraju¢im mjestima ili samouko pokusavanje
riesavanja problema. lako i u Zagrebu i u Rijeci
djeluju Savjetovalista za reproduktivno zdravlje pri
Sluzbama za Skolsku medicinu, upravo se zbog
homogenosti rijeckih studenata moZe pretpostaviti
da oni, zato Sto znaju kako je savjetovaliste korisno,
dostupno i djelotvorno, Zele jo$ vise takvih usluga.
Zagrebacko je SveuciliSte odraz citave Hrvatske i
vjerojatno studenti dolaze iz sredina gdje
savjetovalista nema te se ne mogu prema tome niti
odrediti.

Daljnje analize povezanosti i utjecaja ¢imbenika koji
odreduju promatrana ponasanja pruzit ¢e jo$
precizniji uvid u kompleksni svijet mladih koji su na
putu zrelosti i odgovornosti za sebe i za zajednicu.
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