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1. [bookmark: _Toc166083792]Увод

Кроз читаву људску историју, егзистира социо-патолошки феномен наркоманија, односно конзумирање дроге, који обележава захвата поједине цивилизације, културе и друштвене структуре. Према подацима из литературе, чак и најстарија племена знали су за биљке с наркотичним ефектом које су имале невероватно дејство на тело и ум човека. На териториј садашњег Ирака, 5000 година пре наше ере, живело је племе „Сумери“ које је узгајало мак, и човечанству оставило потребна техничка упутства за припремање извесног опијума из мака на глиненим плочицама. Постепено, али дефинитивно, наркоманија је завладала свим континентима, захваљујући технолошком развоју цивилизације и урбанизовању средине. Опште прихваћени став је да су наркомани особе које су временом постале зависне од психоактивних супстанци. 
Према стручној литератури наркомана карактерише незрелост, несамосталност, као и неодложна жеља и потреба за конзумирањем неке врсте дроге. Зависност је један од фактора поремећаја структуре личности у ком доминирају различити облици асоцијалног понашања. Дугогодишња употреба дрога доводи до поремећаја понашања ирасположења у ком зависник губи адекватну представу о сопственим и моралним вредностима. Стога нам је јасно да такве особе немају мотиве за лечење. Битно је напоменути да зависници “заробљени у свету дроге” избегавају друге људе ван њиховог“зачараног круга” и немају никакве емпатије према њима. Породични односи такође бивају нарушени јер наркоман своје приоритете усмерава искључиво на потрагу и конзумирање дроге. Кроз даље излагање упознаћемо се и са типологијом наркомана и различитим критеријумима извесних аутора.





2. [bookmark: _Toc166083793]Појам и време настанка

Наркоманија је зависност од дрога. Ова, наизглед једноставна дефиниција је резултат многих главобоља, расправа и неспоразума међу стручњацима у дугим и упорним покушајима да научно објасне људско искуство са дрогама од древних времена па до данас. У различитим деловима света и искуства су била различита. Владимир Худолин 1987. ову врсту зависности дефинише као прекомерно, редовно уживање дроге, због чега наступа зависност.
Тамо где се алкохол традиционално користио као средство за опуштање и брзо постизање задовољства, дрога се најчешће није користила. У другим деловима света, посебно у оним у којима су биљке из којих се добијају дроге биле “домаће културе” и узгајале се као код нас шљива или пшеница, људи су користили дроге да би се веселили, да би издржали напоран рад на пољима или када би изводили религиозне ритуале. Такође су знали да користе дроге и у самоубилачке сврхе када би скрхани болешћу и неиздрживим боловима дрогу узимали да све то прекрате. Када се ствари тако посматрају онда би тешко могли рећи да је дрога “чисто” урбани или модерни феномен – напротив, она постоји вековима[footnoteRef:1]. [1:  Све о наркоманији – Прим. Др Слободан Симић] 

Реч дрога, у изворном облику означава непрерадени лек или сваку материју (биљну, животињску или минералну) која може служити за прављење лекова. Реч “дрога” у свакодневном говору најчешће везујемо за злоупотребу дрога или зависност од дрога. Дрогом се сматра свака супстанца или материја која својим уношењем у организам мења једну или више његових функција (физиолошке – рад унутрашњих органа или система; психичке – свест, мишљење, опажање, понашање…)[footnoteRef:2]. [2:  Личност наркомана – Др Стеван П. Петровић] 

Материје које имају својства дроге могу бити природне и вештачке. Стари Грци су знали преко 500 биљних, минералних и животињских дрога. У многим древним културама и данас, дрога се користи као лек, као средство којим се достизало мистично искуство, врхунски доживљаји и увиди, пророчке визије најчешће код Индијанаца, Тибетанаца, Шамана и Јогина. У неким земљама Далеког и Блиског истока дроге су се традиционално користиле на исти начин као што се у Европи користио алкохол. Посебно у току религиозних ритулала да би се постигла стања измењене свести за које се веровало да приближавају божанствима.
Тешко је одредити тачно време настанка дрога. Још у сумерским таблицама постоје записи о одређеним супстанцама које када се уносе у организам мењају свест људи. У гробницама фараона, у пецинама Перуа, бивше цивилизације Инка, надене су куглице опијума, а на каменим зидовима пронађена је урезана биљка конопље, касније идентификована као Канабис.
Код нас први наркомани појавили су се у Београду 1965. године. У тој групи било је четири – пет ученика и неколико студента. Сви су се познавали неколико година пре узимања дроге и углавном их је везивала заједничка љубав према Битлсима и Ролингстоунсима, или сличне идеје о животу. Заједницки су цитали Сузукија, Фрома и Лао Цеа. Волели су сатима да медитирају уз музику или да, подстакнити Хесеом, размишљају о путу на исток. Једном речју, то је била група младих “интелектуалаца” са широком сфером интересовања, али без снаге за акцију или јасних идеја водиља у животу, једино што су желели била је нека жудња за променом у једноличном животу. У то време враћа се неколико младића из иностранства који причају о свом искуству са дрогом, али који је не доносе, нити отворено не наговарају остале да их следе. Ипак, ове приче не остају без одјека у душама оних који их слушају. Прва дрога у Београду, са којом је започета епидемија наркоманије, заправо и није била дрога у класичном смислу. Радило се о прелудину, познатом по психостимулативним својствима, а који се користи у медицини као средство за смањење апетита, у лечењу гојазности. Пошто у то време прелудин није био означен као дрога, могао је да се слободно купује у апотекама. Због својих стимулативних својстава, прелудин постаје веома популаран међу београдским наркоманима.



3. [bookmark: _Toc166083794]Разрада

Наркоманија често представља бекство од реалности коме најчешће прибегавају:[footnoteRef:3] [3:  Мира Ковачевић, Борислав Ђукановић - Личност наркомана: у породичном и социјалном контексту
] 

Адолесценти – често бунтовни и склони негацији свих врста ауторитета
Лабилне личности – често жртве разних облика насиља, особе које се тешко уклапају удруштвену средину
Душевно оболела лица – често особе које због немогућности схватања штетности дроге пристају на конзумацију

3.1. [bookmark: _Toc166083795]Типологија наркомана

Типологија наркомана полази од разних критеријума, те разликујемо:
•Експериментаторе, особе које из знатижеље повремено конзумирају дрогу али нису зависни
•Рекреативци, конзумирају дрогу у одређеним приликама, односно временским размацима
•Функционалне зависнике, особе које редовно конзумирају дрогу, зависне су, али њихово понашање није асоцијално
•Дисфункционалне зависнике, особе зависне од дроге и социјално проблематичне
•Терапијске потрошаче, особе које временом постају зависне од терапијског средства
• Нонконформисте, особе које не прихватају традиционална веровања и културу и формирају личне пројекције исправног начина живота.
Већина наркомана су мушког пола, млађе старосне групе и често неожењене односно неудатеособе. У зависности од друштвеног и материјалног статуса као и могућности, потичу из различитих друштвених слојева и припадају разним професијама или групама. Од других девијаната, наркомани се разликују по веома израженој групној идентификацији, тачније, по посебним облицима комуникације и понашања. Осим асоцијалног понашања, наркомане карактерише и групна изолација у којој налазе подршку за њихово понашање.
Сналажење у стварности је отежано сваком наркоману јер су му друштвено прихватљиви ставови конфузни из чега проистиче анархизам према спољном свету. Њихова уверења представљају искривљену слику реалности и кроз то сматрају да су други људи жртве конзервативних образаца размишљања.
Једна од основних препрека за ефикасно лечење зависника је недостатак осећања кривице и гриже савести за штетно понашање према себи и другима. Општа слика карактера наркомана заснива се управо на патолошком лагању свих људи око себе и усвим могућим приликама, са и без икаквог разлога и потребе. У психичком смислу ово је личносткоја је навикла да све своје како личне, тако и животне проблеме решава “бежањем од реалности” тј. Конзумирањем дроге. Бројне су промене расположења те варирају од апатичних до агресивних.









4. [bookmark: _Toc166083796]Шта се дешава после привременог задовољства?

Наркомана обузима стање безвољности и празнине и тада постаје потпуни заточеник дроге од које је зависан. Нажалост, живот му се своди на потрагу за дрогом и константном размишљању о истој. Осим што долази до физичког и духовног пропадања личности, не заостаје ни емоционална незрелосткоја је временом све израженија. Сигурност, способност, снагу и моћ осећају једино у одређенимстањима – када су под утицајем дроге. Ово нам говори да наркоман нема мотивацију за реалан живот, нити види неку могућност сопственог ангажмана. Немогућност задовољења сопствених циљева, стална стрепња, напетост и безнађе описују особу депресивних црта личности. Суочен с “нерешивим” проблемима и одбаченошћу од стране друштва као и сопственим незадовољством неретко је склон суициду[footnoteRef:4]. [4:  Личност алкохоличара и наркомана – Прим. Мр сц. др Мира Ковачевић
] 



4.1. [bookmark: _Toc166083797]Зашто постају одбачени од стране друштва?

Недевијантне личности већински не желе да буду на било који начин повезане са наркоманима јер их сматрају мање вредним и неспособним за нормалан начин живота.
Терапеутски наркомани познатији као таблетомани користили су одређене медикаменте како би сузбили тегобе које су настале услед неког психичког или физичког обољења. Временом су се навикли на њих и наставили неконтролирано да их користе. Ово су обично особе средњег или пак старијег животног доба неретко фармацеути и здравствени радници који имају лак приступ наркотицима.



5. [bookmark: _Toc166083798]Наркоманија код адолесцената

Наркоманија се најчешће назива “болест младих”, те посебним типом одређујемо адолесцентног наркомана. Злоупотреба дроге је најприсутнија у адолесцентном добу. Адолесценција свакако представља најважнији период наших живота у ком наступају разне промене и долази до формирања личности, неких личних ставова и образаца. Савремени начини забаве, трендови и максимална толеранција ставова друштва према дрогама, померили су старосну границу конзумената психоактивних супстанци на просек од 15 до 18 година[footnoteRef:5]. У потрази за сопственим идентитетом и развојем, адолесценти желе да се приближе својим вршњацима или да личе на своје идоле те их опонашају. Поводљив адолесцентни карактер огледа се у недостатку самопоштовања, недостатку родитељске љубави и пажње и лошим социјалним приликама у породици. [5:  Личност наркомана – Владета Јеротић
] 

Они се одричу слободе, мира и свог идентитета и то нам објашњава да је зависност у свом екстремном облику веома понижавајуће искуство. То значи да дрога која доноси “задовољство”не разликује љубав и мржњу, не допушта осећање емпатије нити поштовања. Наркомани сведоживљавају на исти начин, без обзира да ли је њиховим ближњима добро, да ли пате или им је потребна помоћ. Дакле, сав психички живот оваквих особа своди се на осећање неке лажне лагодности, пријатности и опуштености. Зависник није у стању да испуни дато обећање и одржи своју реч, нити се на њега ико може ослонити. Њему се просто не може веровати, нити он може бити одговоран, јер идентитет готово да уопште не поседује.





6. [bookmark: _Toc166083799]Психо-физички симптоми наркоманије

Како дрога делује на човека и његов организам? Колико се дуго задржава у организму и који су симптоми и последице? Редукција односно смањење дотадашњих болова постиже се конзумирањем наркотичких средстава. Општи оптимизам, срећа и задовољство само су неки од фактора који обузимају организам. Такође позитивно је и смањење стреса и напетости и постизање потпуне релаксације. 
Временски период трајања дроге у људском организму је обично 6-10 часова, а та фаза назива сефаза дрогираности. Као што нам је опште познато свака врста дроге изазива психичку зависност, док физичку зависност изазива само опијум и његови деривати, неки лекови и алкохол. Уколико се нагло престане са конзумацијом дроге из било ког разлога, долази до тзв. Фазе апстиненцијалног синдрома. У том тренутку се појављују психички и физички симптоми зависности, који трају најчешће 6 месеци али и до годину дана. 
Психички симптоми се јављају готово код сваког наркомана, а испољени су симптомима попут:[footnoteRef:6] [6:  Социјалне девијације и друштвена контрола - Мило Бошковић Нови Сад, 2020.
] 

Параноје
 Напетости
Делиријума
Депресије
 Несанице
Апатије
Агресије и многих других

Физички симптоми зависности се не јављају код свих наркомана јер су проузроковани само посебним врстама дроге. Они су резултат саме потребе организма за одређеном дрогом и испољавају се у виду психосоматских пертурбација.

Злоупотреба дрога у адолесценцији обично пролази кроз 5 фаза:
ФАЗА ПОСМАТРАЧА која почиње радозналошћу, која је праћена недовољном информисаношћу младе особе.

ФАЗА ПРВОГ ОПРОБАВАЊА у којој млада особа стиче прва искуства са дрогама (или алкохолом) најчешће у друштву вршњака. Без довољно развијеног самопоуздања и из снажне жеље да се осети прихваћеном медју вршњацима који узимају дрогу, млада особа их све чешће имитира. Вероватно је фасцинирана вршњацима који пију или користе дрогу јер јој изгледа да се они много боље забављају. Лако прихвата митове који су уобичајени медју младима: да то сви раде, да то није ништа страшно, да се употреба дроге може контролисати, да се може користити без последица.

ФАЗА ЕКСПЕРИМЕНТИСАЊА  са различитим ПАС, млада особа учи како да користи дроге и открива да помоћу њих може да мења своје расположење. Користи их повремено, обично само викендом и искључиво у друштву, на журкама, када неко други набави и донесе дрогу. У овој фази се обично користе такозване „уводне дроге“ (алкохол, дуван, марихуана и лекови за смирење).

ПЕРИОД ЗАПОЧИЊАЊА РЕДОВНЕ УПОТРЕБЕ тј. ЗЛОУПОТРЕБЕ карактерише жудња за дрогом, односно њеним ефектима. Млада особа, на основу сопственог искуства, развија свој лични однос према дроги, налази своје изворе за набавку, има свој прибор. Коришћење дроге не везује више за групу вршњака, већ за одредјене ситуације када жели да се „опусти“. Дрогу користи сваког викенда, а понекад и радним даном. Све се више удаљава од породичних, школских и друштвених обавеза и вредности.

ПЕРИОД ЗАВИСНОСТИ  карактерише преокупираност дрогом и њеним ефектима. Млада особа губи контролу над својим животом. Све њене мисли и активности усредсредјене су на набавку и коришћење дроге. Када не може да додје до дроге, испољава се апстиненцијална криза и нерасположење. Када нема дроге ова млада особа се осећа болесно, апатична је, уморна и зна да је једини начин да олакша патње поновно узимање дроге. Тако улази у зачарани круг. Даљим коришћењем дроге млада особа улази у фазу „живота у паклу“ када дроге не пружају више никакво задовољство, али постоји снажна потреба и притисак да се оне узму да би се особа смирила, да би се избегла криза. Користи све јаче дроге, најчешће интравенским путем. Телесно и психички особа видљиво пропада, самодеструктивна је учесталије.
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Апстиненцијални синдром, познат и као „криза“, најчешће се појављује и испољава у затворским условима, јер тада долази до наглог прекида уношења дроге у организам.
Апстиненцијални синдром подељен је у две фазе с обзиром на значај у правосудној пракси, и то на:[footnoteRef:7] [7:  Социјална патологија – Мило Бошковић Нови Сад, 2012.] 

Почетна фаза - Појављује се на самом почетку апстиненције и углавном траје до 20 дана. Ову фазу карактеришу појаве интензивних симптома физичке и психичке зависности.
Продужена фаза – Надовезује се на почетну фазу и траје од 6 месеци до годину дана. Уовој фази постоје само психички симптоми зависности, карактерише се и појавом рецидивизма. Проучавања нам показују да дрога не наводи личност наркомана на агресивно понашање, али код одређене групе људи нпр. психопата, омогућава формирање агресивног става који је и раније постојао код дотичног лица. Вероватно нисмо ни свесни колика је цена наркоманије кад се она неретко плаћа и сопственим телом, а не само новцем[footnoteRef:8]. Како би прибавили дрогу која је веома скупа, наркомани чине све што је у њиховој могућности да је набаве, па често прибегавају криминогеним поступцима. Продаја кућних драгоцености по чудним односно, веома ниским ценама, као и крађа новца, само су нека од дела која чине како би приуштили средства за куповину дроге. Опредељују се за провале у туђе куће и станов, робне куће, отимају вредне ствари од других људи па их потом продају или мењају за дрогу. Склони су фалсификовању рецепата за лекове, прибегавају разним утајама и преварама, често бивају уцењени па се окрећу чак и проституцији. У највећем броју случајева, њихово криминогено понашање полази од већ створених навика на конзумирање дроге. Битно је напоменути да неки појединци имају генетске предиспозиције да постану зависници, док неки падају под утицај околине. [8:   Проф. Др. Сци. Мед. Јован Марић – клиничка психијатрија 11 прерађено и допуњено издање Београд, 2005.
] 
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Из приложеног можемо закључити да наркомани имају тешку и дуготрајну унутрашњу борбу, из које ретко ко успе да изађе победоносно, односно да се излечи од своје болести зависности. Најжалоснија је чињеница да особа која живи у свету дроге губи првенствено себе и свој интегритет. Такође нарушава односе у породици и својој околини, те бива одбачен што га још дубље повлачи у наркоманију. Поред социјалне пропасти, уништава се физичко и духовно здравље које га заувек обележава па их људи врло лако препознају по уобичајеним тиковима и чудном понашању те не желе да им пруже прилику за било који вид комуникације. Највише ме потреса чињеница да се са новим генерацијама наркоманија све више нормализује, толерише и прихвата у друштву. Људи нису свесни штетности дроге и утицаја исте на појединца и околину. 
Сматрам да треба да се прошири свест о последицама наркоманије кроз едукацију нових генерацијаи зависницима пружити прилику за лечење и нови, здравији живот.
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