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Sazetak
Naslov rada: Stavovi mladih o puSenju duhana

Autor: Dalila Perkovi¢

Uvod: Mladez tijekom sazrijevanja i trazenja identiteta pocCinje eksperimentirati sa
drustveno najprihvacenijom i legalnom drogom duhanom. Stavovi mladih o puSenju
duhana istrazuju se veC desetljeCima, dok u Republici Hrvatskoj takvog istrazivanja
nije bilo. Cilj ovog istrazivanja je istraziti stavove o puSenju duhana kod mladih koji se
koriste facebook drustvenom mrezom.

Metoda: Pomoc¢u anketnog online upitnika provedeno je istrazivanje stavova mladih
o puSenju duhana putem drustvene mreze facebook.

Rezultati: Upitnik je ispunilo ukupno 203 osobe, od kojih je 108 zadovoljilo kriterije
za ukljucivanje u istrazivanje te su oni uklju€eni u analizu. Od 108 ispitanika 23 (21%)
je muskaraca i 85 (79%) je Zena. Njih 57,4% su pu$aci. PuSaca je znacajno vise u
dobi od 19 do 24 godine. Srednja dob pocetka puSenja je 16 godina. Pusaci vec¢inom
ne znaju razlog pocCetka pusenja, puSe zbog osjecCaja odraslosti i pritiska drustva.
Navode da trenutno puse zbog osobnog zadovoljstva, stresa i navike. Znacajno vise
ispitanika u dobi od 19 do 24 godine stava su da adolescenti i mladi ne bi trebali
kupovati cigarete te da puSenje uzrokuje isuSivanje koze i prijevremeno starenje.
Sveukupno 75% ispitanika slaze se da puSenje uzrokuje rak plu¢a te ih se 61,1%
slaze da pusSenje pridonosi prijevremenom umiranju. 60,2% ispitanika smatra da je
najdjelotvorniji nacin prestanka puSenja metoda postupnog smanjivanja broja
popusenih cigareta na dan, a 34,3% ispitanika navodi metodu napustanja pusenja
odjednom. Mladi smatraju da se broj pusa¢a moze smanijiti ukoliko se poveca cijena
duhanskih proizvoda. Kao najmanje djelotvornu intervenciju za smanjenje broja
pusaca navode ograniCavanje oglasavanja i reklamiranja duhanskih proizvoda.
Zakljuéak: Rezultati ovog istraZivanja pokazuju da puSenje duhana u mladih
predstavlja javno zdravstveni problem, stoga je vazno prepoznatu svrsishodnu mjeru
povecCanja poreza na duhan provoditi u buduc¢nosti kao klju¢an element prevencije.
Osim toga, potrebno je provoditi sve raspoloZive intervencije koje su dokazano
ucinkovite za edukaciju i osvijeS¢ivanje mladih o Stetnostima pusenja i opasnostima
prikrivenog oglasavanja duhanskih proizvoda.

Kljuéne rijeci: stavovi, mladi, puSenje, duhan

Kratki naslov: stavovi mladih i puSenje



Summary

Title of the paper: Youth's attitudes towards tobacco smoking

Author: Dalila Perkovi¢

Introduction: During maturation and search for their identity, the youth begins to
experiment with the most accepted social and legal drug, tobacco. Young people
attitudes towards tobacco smoking are being researched for decades, while in
Croatia, such research was not existent. The goal of this research is to explore
attitudes towards tobacco smoking among young people who are using Facebook
social network.

Method: Research about attitudes of young people towards tobacco smoking was
conducted by online questionnaire survey via Facebook social network.

Results: The questionnaire was completed by a total of 203 persons, from which 108
met the criteria for research, and therefore they were included in the analysis. Out of
108 subjects, 23 (21%) were men and 85 (79%) were female. 57.4% of them are
smokers. There were significantly more smokers at the age of 19-24 years. Mean
age of smoking onset is 16 years. Smokers usually do not know the reason for start
of smoking, they smoke for a feeling of maturity and because of peer pressure.
Smokers report that they are currently smoking because of personal satisfaction,
stress and habit. Significantly more respondents aged 19-24 have opinion that
adolescents and young people should not be buying cigarettes and that smoking
causes drying of skin and premature aging. Overall, 75% respondents agree that
smoking causes lung cancer, and 61.1% of them agree that smoking contributes to
premature death. 60.2% respondents consider that the most effective way for
cessation of smoking is the method of gradual reduction of the number of cigarettes
smoked per day, and 34.3% respondents stated the method of quitting smoking
altogether at once. Young people believe that the number of smokers can be
decreased if the price of tobacco products is increased. As the least effective
intervention for reducing numbers of smokers they state restricting advertising and
marketing of tobacco products.

Conclusion: Results of this study show that tobacco smoking among young people
represent public health problem, therefore it is important to conduct purposeful
acknowledged measure of tax increases on tobacco in the future as a key element of

prevention. In addition, it is necessary to conduct all available interventions that are



proven effective for education and raising awareness of young people about the
hazards of smoking and the dangers of hidden advertising of tobacco products.
Keywords: Attituse, young, smoking, tobacco

Short title: Attitudes of young people toward smoking



1 Uvod

NajrasSirenija drustveno prihvacena i legalna droga duhan jednogodisnja je biljka
koja pripada rodu Nicotiana iz porodice Solanaceae, a porijeklom je iz Sjeverne
Amerike (Jonji¢ 1993; Stani¢ 1997; Simunovi¢ 2001). Ima vretenast korijen, &vrstu
stabljiku, Siroke zeleno-zute listove duge 15-75 cm sa zutim ili bijelim cvjetovima na
vrhu te duzinom seze do 2 metra. Obrano se liS¢e duhana susSi, fermentira i
industrijski obraduje te nastaju cigarete, cigare, duhan za lulu, duhan za Smrkanje i
duhan za zvakanje (Jonji¢ 1993). Ne potpunim sagorijevanjem li8¢a duhana nastaje
duhanski dim koji sadrzi oko 7000 kemijskih spojeva od kojih su najStetniji katranski
spojevi, ugljicni monoksid i nikotin (CDC 2014). Nikotin, koji je po sastavu
visokotoksi¢ni i opojni alkaloid nalazi se u duhanskom li§¢u kao glavno sredstvo za
uzivanje (Jonjic 1993). Alkaloid nadrazuje ziv€ani sustav i kod puSaCa uzrokuje
ugodan osjecaj opustenosti, olakSanja, blagu opijenost, dovodi do oslobadanja
napetosti, rigidnosti i briga, potiskuje tegobe i probleme te pruza lazan osjecaj
sigurnosti, smirenosti, koncentracije, sposobnosti na daljnji rad i ulaganje novih
napora (McClernon et al. 2006). Opojno djelovanje duhana prepoznato je i u proslosti
kod americ¢kih domorodaca. Obavijeni brojnim zabludama i nepoznanicama o
djelovanju duhanskog dima, domoroci primjenjuju duhan i kao ljekovito sredstvo u
lijeCenju zubobolje, glavobolje, protiv bolova, astme, bubreznih kamenaca,
reumatizma, za lije€enje rane, protiv umora, gladi i Zzedi (Jonji¢ 1993; Stani¢ 1997;
Simunovi¢ 2001). Javnost postaje svjesna svoga ne znanja i zablude o ljekovitosti
duhana objavom monografije ,Duhan® na hrvatskom jeziku 1902. g. u kojoj je dr. Fran
Gundrum prikazao duhan kao izrazito $tetnu biljku (Simunovié 2001). Engleski
lije€nici i znanstvenici Doll i Hill 1952. godine objavljuju retrospektivne studije u
kojima prikazuju povezanost puSenja duhana i pojave karcinoma pluc¢a, kroni¢nih
opstruktivnih bolesti pluéa te infarkta miokarda (Simunovié 2001; Knezi¢ & Hudorovi¢
2014; Doll & Hill 1952, 1956). 1962 -1. Veliki izvjestaj British Royal College (RCP.
1962). Godine 1964. objavljen je izvjeStaj americke zdravstvene sluzbe prema kojem
je pusenje cigareta, odnosno izlozenost dimu cigareta, glavni uzro¢nik niza bolesti i
smrti u SAD-u (Surgeon General's Advisory Committee on Smoking and Health
1964). Rezultati istrazivanja izvjeStaja poznatog pod nazivom ,Terryjeva bomba“
iznenaduju svijet i pokrecu mnoga znanstvena istraZzivanja povezana s pusenjem

duhana kao i sustavne akcije za rasvjetljavanje fenomena pusenja i njegova utjecaja



na zdravlje ljudi. Godine 1967. odrzana je prva konferencija o pu$enju i zdravlju, a
1971. godine djelovanje SZO-a usmjerava se na sustavnu borbu protiv pusenja
duhana (Simunovi¢ 2001). Dakle, stavovi o $tetnosti puSenja duhana mijenjaju se
tijekom vremena. Osim toga dolazi i do promjene omjera musko-Zenskih pusaca.
Tijekom povijesti, tradicionalno su brojniji bili muskarci pusaci. No, nakon Drugog
svjetskog rata raste broj Zena puSaCa zbog potrebe za emancipacijom i
izjednaCavanjem s muskarcima S$to je zasigurno razlog i pojave sve veceg broja
mladih pusaca (Stani¢ 1997). Istrazivanje Sakomana 1995. godine pokazuje da su se
ratne godine neposredno odrazile na mladez u smislu lakSeg prihvacanja sredstava

ovisnosti (Sakoman et al. 1997).

1.1 Miadez i pusenje duhana

Adolescencija je Zivotna dob izmedu puberteta i ranog zrelog doba kada dolazi
do ubrzanog tjelesnog i emocionalnog razvoja Sto dovodi do spolne i psiholoske
zrelosti. Obuhvacéa vremensko razdoblje priblizno izmedu 11. i 22. godine Zivota
(Ani¢ 2003). Prijelaznim stadijem iz djetinjstva u odraslost nastaje Zivotna etapa
pojednica zvana mladost (Radin et al. 2002). Analogno odluci Parlamenta i Vije¢a
koja se odnosi na Program za mlade (Youth Programme, op. prev.) mladima se
smatra populacija u dobi od 15 do 25 godina (European Commission White Paper
2001). Upravo zbog bliskosti ali i stanovitih razlika u socioloSkom odredenju
adolescencije i mladezi, razli€iti autori predlazu razlikovanje pojmova adolescenti i
mladi odrasli koji zajedno ¢ine mladez (Rosenmary 1979; Turner 1989; Sebald 1968).
Mladi odrasli se od adolescenata razlikuju po tome Sto su veC zauzeli odredene
polozaje u drustvu koji adolescentima joS nisu dostupni, iako mladi odrasli joS ne
uzivaju potpuni status odraslih s pristupom svim obiteljskim, profesionalnim i
polotickim pravima koja su im dana (Rosemary 1979; IlliSin 1979). Tijekom
sazrijevanja i trazenja svoga identiteta, mlade su osobe sklone burnom,
nepromisljenom reagiranju te pocinju eksperimentirati sa svime $to je zabranjeno.
Mladi najCeSCe eksperimentiraju sa duhanom i alkoholom. Eksperimentiranje
duhanom povezano je sa Zeljom da se isproba ,zabranjeno voce®, ali i s obiljezjem
mladosti i nezrelosti, koja ne priznaje vezu izmedu rizicnih ponaSanja i loSih
posljedica koje mogu nastupiti odmabh ili s vi.emenom (Gazdek 2014). Da je puSenje
ozbiljan problem u mladezi govore istrazivanja provedena u Republici Hrvatskoj

2011.g. medunarodnom Skolskom studijom GYTS (iz eng. Global Youth Tobacco



Survey) na uzorku od 3551 ispitanika koja pokazuju da je preko 50% adolescenata u
dobi od 13-15 godina eksperimentiralo s cigaretama (CRO GYTS 2011). Drugo
medunarodno istrazivanje koje se u Hrvatskoj provodi od 1995. godine kao
epidemiolo$ka studija proSirenosti uporabe duhana, alkohola i droga medu u¢enicima
u dobi od petnaest godina je ESPAD istrazivanje (iz engl. The European School
Survey Project on Alcohol and Other Drugs). Provodi se u CetverogodiSnjim
razmacima, a posljednji je put provedeno 2011. godine medu viSe od 100 000
ucenika u dobi od 15 do 16 godina u 36 europskih zemalja, medu kojima je i
Republika Hrvatska. IzvjeStaj ESPAD-ovog rezultata istrazivanja pokazuje da je 54%
uCenika u dobi od 15 godina barem jednom popusilo cigaretu (Hibell et al. 2012).
Istrazivanja razliCitih autora pokazuju da je najviSe odraslih pusaca svoju prvu
cigaretu zapalilo u dobi do 18. godina ili su postali ovisni do navrSetka punoljetnosti
(Charrier et al. 2014; Chassin et al 1996; Jarvis 2004; Lamkin & Houston 1998). Zbog
opasnosti razvoja stanja ovisnosti, preventivnim programima trebalo bi educirati
mlade da prihvate stav kako je rizicno probati, a joS viSe nastavljati eksperimentirati s
cigaretama (Sakoman et al. 1997). Mladi eksperimentiraju s cigaretama zbog
dosade, stresa, nezrelosti, opusStanja te izbjegavanja negativnog raspolozenja
(Mosbach & Leventhal 1988; Gordon 1986; Smith & Caldwel 1989). Razvoju
pusackih navika pridonosi nagovaranje vrSnjaka, utjecaj okoline te Zelja da se
pusackim ponasanjem izjednace s prijateljima (Hotujac 1992). Razli¢ita istrazivanja
pokazuju da subjektivne norme utje€u na pusenje duhana (Ganley & Rosario 2013;
Ma et al. 2003). Postoje studije koje pokazuju da znanje nije povezano sa
koriStenjem duhana (Rosendahl et al. 2005; Ganley & Rosario 2013). Medutim,
istrazivanja razli€itih autora pokazuju da stavovi mladih utje€u na pusenje duhana
(Ganley & Rosario 2013; Larsen & Cohen 2009; Ma et al. 2003). Neizmjerni broj
informacija o mladima, pa tako i njihove stavove mozZemo ispitati s pomo¢u mreze
internet, koja je u danasnjici rastuci elektronicki oblik komunikacije na pocetku novog
stoljeéa (Zderi¢ 2009). IstraZivanja pokazuju da 67,2% mladih ima ragunalo u svojoj
sobi, a gotovo polovina mladih provodi manje od sat vremena na internetu (Milisa et
al. 2009). Stavovi su klju¢ni elementi za razumijevanje, predvidanje i promicanje
prestanka pusSenja (Etter et al. 2000). Kako bi se smanjio broj mladih pusaca
potrebno je multidisciplionarno djelovanje roditelja, Skolstva, zdravstva, Sporta,
vojske, policije i javnih medija. Roditelji bi trebali imati glavnhu ulogu u odgoju

generacija nepusada. Skola je duzna provoditi edukaciju o Stetnosti pusenja te
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politiku nepusenja u prostorijama i okruzZju Skole. Nuzno je pridrzavanje zabrane
puSenja na javnim mjestima kao i uzorno nepuSenje profesionalnih djelatnika u
zdravstvu, policiji, vojsci i sl. Svrha je ovoga rada istraziti stavove mladih o puSenju

duhana.



2 Cil]
Opéi cilj ovoga rada je istraziti stavove mladih korisnika Facebook-a o puSenju

duhana.

Specificni ciljevi su:

1] utvrditi razloge zbog kojih mladi pocinju pusiti duhan

2] utvrditi razloge zbog kojih trenutni pusaci Zele i dalje pusiti duhan

3] utvrditi jesu li mladi korisnici Facebook-a svjesni zdravstvenih posljedica kod

pusSenja duhana
4] ispitati koje metode za prestanak puSenja mladi dozZivljavaju kao djelotvorne

2.1. Hipoteza istrazivanja
U svrhu istrazivanja definirana je afirmativna hipoteza: ,Mladi korisnici

Facebook-a stava su da je pusenje Stetno za zdravlje®.



3 Metode

Istrazivanje je provedeno online anonimnom anketom putem drustvene mreze
Facebook. U svrhu istraZzivanja, sastavljen je originalni anketni upitnik od 17 pitanja: 6
zatvorenih pitanja, 3 otvorena pitanja, 3 kombinacije otvorenih i zatvorenih pitanja, 2
pitanja s viSestrukim izborom, 1 skalirano pitanje i 2 pitanja sa tvrdnjama Likertovog
tipa. Upitnik je izraden u dokumentu Google Docs te je njegova poveznica za
ispunjavanje proslijedena putem druStvene mreze Facebook oko 200 Facebook
prijatelja. Od 200 prijatelja, 12 je prijatelja proslijedilo link dalje na ispunjavanje
svatko po 50-tak svojih prijatelja. Upitnik je od pocetno poslanih oko 800 prijatelja
ispunilo svega 25%, ¢ime je prikupljen uzorak od 203 [N=203] ispitanika. Upitnik se
moze vidjeti u Prilogu 1. lli klikom na link:
https://docs.google.com/forms/d/1nisU_QP5YGyZawGLTX-Y4dDJOOBr NCJ5ICoLCup77Q/viewform

3.1. Instrument rada

Kategorijski podatci predstavljeni su apsolutnim i relativnim frekvencijama.
NumeriCki podatci opisani su medijanom i granicama interkvartilnog raspona. Razlike
kategorijalnih varijabli testirane su x* testom, a po potrebi Fisherovim egzaktnim
testom. Normalnost raspodjele numerickih varijabli testirana je Kolmogorov-
Smirnovljevim testom. Razlike numerickih varijabli izmedu dviju nezavisnih skupina
testirane su zbog odstupanja od normalne raspodjele Mann-Whitneyevim U testom.
Sve P vrijednosti su dvostrane. Razina znacajnosti postavljena je na a=0,05. Upitnici
su analizirani metodama deskriptivne statistike, koristenjem statistickih paketa SPSS
21.0 for Windows (IBM Corporation, Armonk, NY, 2013) i Microsoft Excel 14.0
(Microsoft Corporation, Redmond, WA, 2010).


https://docs.google.com/forms/d/1nisU_QP5YGyZawGLTX-Y4dDJOOBr_NCJ5lCoLCup77Q/viewform

4 Rezultati

Istrazivanjem je sakupljen uzorak od 203 ispitanika koji je obuhvacao osobe
Zivotne dobi >14-25< godina. Zbog definirane mlade populacije koja obuhvaca
Zivotnu dob od 18 do 25 godina od ukupnog uzorka [N=203] statistiCkom analizom
obuhvatili smo svega 108 ispitanika u dobi od 18 do 24 godine. Osobe od 25 godina
nismo mogli ukljuiti u statistiCku analizu jer smo dob ispitanika u anketnom upitniku
oznacili podrazinama: mladi od 14 godina, 15-18 godina, 19-24 godine te 25 godina i
stariji. Stoga smo bili primorani odrediti 24 godine kao gornju granicu analizirane
Zivotne dobi. Iz statistiCke analize iskljuCeno je 95 ispitanika od koji su 4 ispitanika
bila mlada od 18 godina i 91 ispitanik stariji od 24 godine. Od analiziranih 108
ispitanika Zivotne dobi od 18 do 24 godina, 23 (21%) ispitanika je muskog i 85 (79%)
ispitanika je zenskog spola. Do 18 godina ima 12 (11,1%) ispitanika, a 96 (88,9%) ih
ima od 19 do 24 godine. Kod ispitanika mladih od 19 godina, 14 (56%) ide u srednju
Skolu, a 11 (44%) ne pohada niti jednu Skolu (Tablica 1).

Tablica 1. Sociodemografska obiljezja ispitanika

Broj (%)vispitanika
Muskarci Zene Ukupno

Dob ispitanika

15 - 18 godina 4(17,4) 8 (9,4) 12 (11,1)

19 — 24 godine 19 (82,6) 77 (90,6) 96 (88,9)

Ukupno 23 (100) 85 (100) 108 (100)
Ako su mladi od 19 godina

pohadam srednju Skolu 6 (75) 8 (47,1) 14 (56)

ne idem u Skolu 2 (25) 9 (52,9) 11 (44)

Ukupno 8 (100) 17 (100) 25 (100)

Od ukupnog broj ispitanika, 62 (57,4%) ih se izjasnilo da su pusaci, podjednako

prema dobnim skupinama i prema spolu (Tablica 2).



Tablica 2. Raspodijela ispitanika prema dobu, spolu i navici puSenja

Broj (%) ispitanika *
Nepusadi Pugadi UKupno b
Dob ispitanika
15 — 18 godina 9 (14,5) 3 (6,5) 12 (11,1) 0.230
19 — 24 godine 53 (85,5) 43 (93,5) 96 (88,9)
Ukupno 62 (100) 46 (100) 108 (100)
Spol
Muskarci 11 (17,7) 12 (26,1) 23(21,3)
Zene 51 (82,3) 34 (73,9) 85 (78,7) 0346
Ukupno 62 (100) 46 (100) 108 (100)

*Fisherov egzaktni test

Srednja dob pocetka puSenja je 16 godina (interkvartiinog raspona 14 - 17 godina),
znacajno je niza kod muskaraca (Mann Whitney test, p=0,012). Medijan dnevno
popusenih cigareta je 10 (interkvartilnog raspona 6 — 20), podjednak kod ispitanika

oba spola (Tablica 3).

Tablica 3. Srednja dob pocetka pusenja i dnevni broj popusenih cigareta

Medijan (interkvartilni raspon) *

Muskarci Zene Ukupno P
Dob kod pocetka puSenja 14 (12 — 16) 16 (15-17) 16 (14 -17) 0,012
Koliko cigareta puse dnevno 15 (10 — 20) 10 (5-16) 10 (6 —20) | 0,187

*Mann Whitney test

NajviSe ispitanika, njih 26 (24%) navodi da ne zna zasto je pocelo pusiti, 13 (12%)
ispitanika navodi da se puSenjem osjeca odraslije, njih 12 (11%) pusi zbog pritiska
drustva. Ispitanici navode da puSe i zbog dosade, stresa, obiteljskih problema ili

problema u Skoli, drustva ili usamljenosti (Slika 1).



Slika 1. Razlog poCetka pusenja

Broj ispitanika
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Kao razlog zbog kojeg danas puse 22 (47%) ispitanika navodi osobno zadovoljstvo,
a 23 (50%) naviku. Zbog stresa pusi 9 (20%) ispitanika, 7 (15%) ispitanika zbog
nemogucnosti prestanka pusenja i dosade, a 6 (13%) ispitanika ne zna razlog zbog

kojeg puse (Slika 2).

Slika 2. Razlog zbog kojeg puse i danas

Broj ispitanika
0 5 10 15 20 25

osobno zadovoljstvo

navika
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nemogucnost prestanka pusenja
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ne znam




S obzirom na tvrdnju koja se najviSe odnosi na ispitanike, njih 33 (30,6%) navodi da

puse duhan viSe od 2 puta dnevno, a 34 (31%) da nije nikad koristio duhan za

pusSenje. Nema znacajnih razlika prema spolu (Tablica 4).

Tablica 4. Ispitanici prema tvrdnji koja ih najbolje opisuje i spolu

N -
Tvrdnja koja se najviSe odnosi na ispitanika Broj (/B) ISR, p
Muskarci Zene Ukupno

Vise ne koristim duhan, ne nedostaje mi 1(4,3) 6 (7,1) 7 (6,5)
Nikad nisam koristio duhan za pusSenje 6 (26,1) 28 (32,9) 34 (31,5)
Prgpao sam pusiti duhan 1 — 2 puta ali ne 5 (21,7) 17 (20) 22 (20,4)
pusim

” . L 0,875
Pusim duhan u prosjeku 1 — 2 puta mjesec¢no 0 4 (4,7) 4 (3,7)
Pusim duhan u prosjeku 1 — 2 puta tjedno 2 (8,7) 4 (4,7) 6 (5,6)
Pusim duhan u prosjeku 1 — 2 puta na dan 0 2(2,4) 2 (1,9
Pusim duhan viSe od 2 puta dnevno 9(39,1) 24 (28,2) 33 (30,6)
Ukupno 23 (100) 85 (100) 108 (100)

*%° test

Od 33 (30,6%) ispitanika koji navode da puse viSe od 2 cigarete dnevno, njih 3 (25%)
je mlade od 19 godina, a 30 (31,3%) ispitanika je u dobi od 19 do 24 godine. Kod

ispitanika koji su probali pusiti duhan 1 — 2 puta ali ne puse, 4/12 je iz mlade dobne

skupine, a 18 (18,8%) iz starije dobne skupine. Nema znacajnih razlika u tvrdnjama

koje ih opisuju prema dobnim skupinama (Tablica 5).

Tablica 5. Ispitanici prema tvrdnji koja ih najbolje opisuje i dobi

Tvrdnja koja se najvi$e odnosi na Broj (%) ispitanika prema dobi *
ispitanika 15— 18 godina | 19 — 24 godina |  Ukupno P
Vise ne koristim duhan, ne nedostaje mi 1(8,3) 6 (6,3) 7 (6,5)
Nikad nisam koristio duhan za puSenje 4 (33,3) 30 (31,3) 34 (31,5)
Prgpao sam pusiti duhan 1 — 2 puta ali ne 4(333) 18 (18,8) 22 (20,4)
pusim
PL_Jéimvduhan u prosjeku 1 — 2 puta 0 4(4.2) 437) 0,842
mjesecno
Pusim duhan u prosjeku 1 — 2 puta tjedno 0 6 (6,3) 6 (5,6)
Pusim duhan u prosjeku 1 — 2 puta na dan 0 2(2,2) 21,9
Pusim duhan viSe od 2 puta dnevno 3 (25) 30 (31,3) 33 (30,6)
Ukupno 12 (100) 96 (100) 108 (100)
*%* test
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Ispitanici su na skali od 0 do 10 ocijenili svoju ovisnost o cigaretama, gdje 0 znacCi da
nisu ovisni o cigaretama uopc¢e, a 10 znaci da su potpuni ovisnici. Srednja ocjena
ovisnosti o cigaretama prema spolu je podjednaka, kod muskaraca 3 (1 — 7), kod

Zena 1 (1 —5). Sli¢ne ocjene su i prema dobi (Tablica 6).

Tablica 6. Srednje ocjene ovisnosti 0 cigaretama prema spolu i dobi

Ocjena ovisnosti o cigaretama Medijan (25% - 75%*) Min - Max p'r
I Muskarci 1-7 1-1
Spo \ uskarci 3( ) 0 0,151
Zene 1(1-5) 1-10
Dob 15-18 god!na 1(1-4) 1-9 0,344
19 — 24 godina 1(1-5) 1-10

‘interkvartilni raspon; TMann Whitneyev test

S tvrdnjom da je pusSenje popularno i da izgleda ,cool“ u potpunosti se ne slaze 5
(52,8%) ispitanika. S tvrdnjom da im smeta kad im prijatelj puSi ne slaze se 30
(27,8%) ispitanika. S tvrdnjom da bi ljudi trebali moci pusSiti u kaficima podjednako se
slaze i ne slaze 30 (27,8%) ispitanika. S tvrdnjom da bi ljudi trebali biti u mogucnosti
pusiti duhan ako im se svida najviSe ih se slaze, njih 27 (25%), a s tvrdnjom da
adolescenti i mladi ne bi trebali kupovati cigarete u potpunosti se slaze 37 (34,3%)

ispitanika (Tablica 7).
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Tablica 7. Stavovi o navici puSenja

Broj (%) ispitanika

= S x e ) s e
175} © 7 %} e o)
o o £ 0 = Q0 o0
88 By 8888 5 |o5®| S 2
oy o @ TOwm @ % aon ) X
270l 2 |8 v 3 2 = >
Pusenje je popularno i
izgleda .cool" 57(52,8) | 33(30,6) | 11(10,2) | 4(3,7) | 2(1,9) | 1(0,9) | 108(100)
Smeta mi kad moj
riatel pusi 26(24,1) | 30(27,8) | 20(18,5) | 9(8,3) | 20(18,5) | 3(2,8) | 108(100)
Ne volim biti pored
dragih dok puge. 22(20,4) | 33(30,6) | 14(13) | 17(15,7) | 22(20,4) | 0(0) | 108(100)
Erﬁg";‘:s“ dmmine | 30578) | 2523.1) | 20(18,5) | 22(20.4) | 10(9,3) | 1(0,9) | 108(100)
Ljudi bi trebali biti u
mogucnosti pusiti
duhan ako im se 17(15,7) | 17(15,7) | 29(26,9) | 27(25) | 14(13) 4(3,7) | 108(100)
svida.
Adolescenti i mladi ne
bi trebali kupovati 13(12) | 5(4,6) | 16(14,8) | 32(29,6) | 37(34,3) | 5(4,6) | 108(100)
cigarete.
Ne odobravam
zabranu pu$enja na 42(38,9) | 24(22,2) | 6(5,6) 12(11,1) | 18(16,7) | 6(5,6) 108(100)
podrucju Skole.
Duhanske tvrtke bi se
trebale moéi slobodno | 43(39,8) | 24(22,2) | 16(14,8) | 11(10,2) | 4(3,7) 10(9,3) | 108(100)
oglasavati.
Ako mi se ponudi
cigareta pugit 6u. 50(46,3) | 19(17,6) | 13(12) | 14(13) | 10(9,3) | 2(1,9) | 108(100)
Namjeravam pusiti
kada ¢u biti stariji 54(50) | 22(20,4) | 9(83) | 4(37) | 8(7.4) | 11(10,2) | 108(100)
Ljudi bi trebali moci | , 455 5 | 16(14,8) | 30(27,8) | 20(18,5) | 17(15,7) | 1(0,9) | 108(100)
pusiti u kafi¢ima. ' ' ' ' ' '
Porezi duhana su 14(13) | 11(10,2) | 14(13) | 23(21,3) | 38(35,2) | 8(7.4) | 108(100)
previsoki.
Pusenje je maniji
ﬁégt;'ﬁ]? uodnosuna | 55049y | 16(14,8) | 12(11,1) | 19(17.6) | 17(15.7) | 19(17.6) | 108(100)
uporabu droga.
Ne razmiSliam puno o | 5119 4 | 1g(16,7) | 20(18,5) | 19(17,6) | 20(18,5) | 10(9,3) | 108(100)

tome koliko Cu zZivjeti.
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S tvrdnjom da je puSenje ,cool“ u potpunosti se ne slaze znacajno viSe Zena u

odnosu na muskarce (x° test, p=0,006), kao i ispitanici u dobi od 19 do 24 godine (x

2

test, p=0,006). Ispitanike od 19 do 24 godine znacajnije viSe smeta ako im prijatel]
pusi (x> test, p=0,008) (Tablica 8).

Tablica 8. Stavovi o navici puSenja prema spolu i dobi

Broj (%) ispitanika

zE 3 9= ¢ 0 Z e
8 SN = © & o) n 8 o e o p*
S5 © [J] o ,GNJ N e S N g g
o® N O g o o} o ® N S
=) o Q5@ N 50 @ =
= o | 832 | & sg | 2 =
>3 z a @ )
Pusenje je popularno i izgleda ,,cool“.
Muskarci | 9(158) | 5(152)| 4(36,4) 2(50) | 2(100) | 1(100)| 23(213) |
Zene 48 (84,2) | 28(84,8) | 7(636) 2 (50) 0 o| s5(787)|
15-18 4| 4@21) 19,) 1(25)| 2(100) 000) | 12(11,2)
godina
0,003
;gd‘ini“ 53(93) | 29(87,9) | 10(90,9) 3 (75) 00)| 1(100)| 96(88.9)
Smeta mi kad moj prijatelj pusi.
Muskarci | 5(19,2) | 8(26,7) 5(25) | 2(22.2) 200 | 1333 | 2B@LY |
Zene 21(80,8) | 22(733)| 15(75)| 7(77.8)| 18(90)| 2(66,7)| 85(78,7)|
ég&nf 277 | 217 00)| 4444 4 (20) 00)| 1211
0,008
éi&n%—f 24(92,3) | 28(93,3) | 20(100) | 5(55,6) 16 (80) | 3(100) | 96 (88,9)
Ne volim biti pored drugih dok puse.
Muskarci | 5(227)| 8(242) | 3(21,4)| 5(294) 2(9,1) 0| BELY|
Zene 17(77,3) | 25(75,8) | 11(78,6) | 12(70,6) | 20 (90,9) 85(78,7) |
_ 145 30,1 00)| 4(235) | 4(182
15-18 (4.5) ©.1) ©) (23.9) (18.2) 0| 12(11,1)
godina
1o_24 | 21(955) | 30(90,9) | 14(100)| 13(76,5) | 18(81,8) 0,158
. 0| 96(88,9)
godina
Duhanski dim mi ne smeta.
Muskarci | 6 (20) 6 (24) 40| 201 5 (50) 0| 231y |
Zene 24(80) | 19(76) | 16(80) | 20(90,9) 5(50) | 1(100) | 85(78,7)|
;g&nf 4(13.3) 2 (8) 16| 201 3 (30) 000)| 12@11,1)
0,418
;g&ni“ 26(86,7) | 23(92)| 19(95)| 20 (90,9) 7(70) | 1(100) | 96 (88,9)
*%° test
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Da bi se duhanske tvrtke mogle slobodno ogladavati u potpunosti se slaze zna¢ajno

vide ispitanika u dobi od 15 do 18 godina (X* test, p=0,002), dok zna&ajno vise

ispitanika u dobi od 19 do 24 godine navodi da ée pusiti kada budu stariji (x> test,
p=0,033) (Tablica 9. i Tablica 10.)

Tablica 9. Stavovi o navici puSenja prema spolu i dobi

Broj (%) ispitanika

@ o = 7 S o

o v E £ S oE £ £ o £ @ = p*

c C o [0) o ] (0] b )

2238 | 24% gef®d B%® 234 § | 2

S-® » £ v 9 @ S © 2 )
Ljudi bi trebali biti u moguénosti pusiti duhan ako im se svida.
Muskarci | 1(59) | 3(17.6) | 5(17.2) | 8(296) | 5(357) | 1(25) |23(2L9)
Zene 16 (94,1) | 14 (82,4) | 24 (82.8) (7%)94) 9(643) | 3(75) |85(87) | 93
;gd‘inf 2(11,8) | 2(118) | 269 | 274 | 2143) | 2(B0) | 12111
19-24 | 15@.82) | 15(882) | 27(93,1) | .2 12 2 (50) | 96 (88,9) 0208
godina ' ' ' (92,6) (85,7) '
Adolescenti i mladi ne bi trebali kupovati cigarete.
Muskarci | 2(154) | 3(60) | 2(12.5) 10 | 5(135) | 1(20) |23 (2L3)
; (31.3) 0,121
Zene 11(846) | 2(40) | 14(87.5) | 22 32 40 |85(787) |

(68,8) (86,5)

15-18
Sodina 2(154) | 2 (40) 0(0) 394) | 5135 | 0(0) |12(111)
19-24 1 11 @a6) | 3(60) | 16(100) 29 32 5(100) | 96 (88,9) 0%
godina ' (90,6) (86,5) '
Ne odobravam zabranu pusenja na podruéju Skole
Muskarci | 8(19) | 7(292) | 1(167) | 3(25) | 4(222) | 0(0) |23(2L9)
zene 34(81) | 17(70,8) | 5(833) | 9(75) (71748) 6 (100) | 85 (78,7) | 0728
;g&nf 208 | 4167 | 2@33) | 183 | 166 | 2(333) |120111)
19-24 1 45052) | 20(83,3) | 4(66.7) 11 17 | 4667) | 96 (88.9) 010
godina ' ' ' (91,7) (94,4) ' '
Duhanske tvrtke bi se trebale moéi slobodno oglasavati.
Muskarci | 6(14) | 5(208) | 4(25) |3(273) [ 3(75) | 2(20) [23(213) ] 104
Zene 37(86) | 19(79.2) | 12(75) | 8(727) | 1(25) | 8(80) |85(78.7) | ¥
éi&nf 5(116) | 2(8.3) 0(0) 191 | 3(75 | 1(10) |12(11,1)
19-24 1 55@8.4) | 22(91,7) | 16 (100) 10 1(25 | 9(90) | 96(88,9) no0e
godina ' ' (90,9) '
Duhanske tvrtke bi se trebale moéi slobodno oglasavati.
Muskarci | 9(18) | 3(158) | 3(23.1) | 2(143) | 6(60) 0 |23(2L3)
Zene 41(82) | 16(842) | 10 (76,9) (8%327) 40) | 2(100) |85 (78,7) | 9060
éi&nf 6(12) | 3(158) 0(0) 171) | 20 | o0 |12@a11)
19-24 1 44@8) | 16(842) | 13 (100) 13 8(80) | 2(100) | 96 (88.9) 068
godina ' (92,9) '
*%° test
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Tablica 10. Stavovi o navici puSenja prema spolu i dobi

Broj (%) ispitanika

= £ Q o — g
17} 2] [0) %)
S8 | £ | 258 | 2 | £§ | § g | ¥
2w 8 | SRE | s 2T 5 S
g2 | 8 | BES | g | 88 | § S
=5 s oo b ] z =
2 » zZ a @ =
Ako mi se ponudi cigareta pusiti ¢u.
Muskarci 9(167) | 4(182) | 3(333) | 0(0) | 5(625) | 2(1872) (22133)
3) | 0,055
Sene 18 85 :
45(833) | (g1 | 6(667) | 4(100) | 3(375) | 9BLE) | (7am
15-18 12
Sodina 593) | 3(136) | 1(1L.1) 0 225 | 10D | g1y .
19-24 19 10 9 ’
Sodina 49907 | (gory | 8(889) | 4100) | 6(75) | goo) | (sso)
Namjeravam pusiti kada ¢u biti stariji.
Muskarci 142) | 3(188) | 6(20) | 6(30) | 7(412) 0 (22133)
3) | 0,001
Zene 23(95,8) | .13 24 (80) | 14 (70) 10 1 (100) 85
8| (81.3) (58,8) (78.7)
15— 18 12
Sodina 4 (16,7) 0 267 | 200 | 3076 | 1100 | ;1% .
19-24 14 96 '
Sodir 20(83.3) | 16 (100) | 28(933) | 18(20) | (o3t | 0(0) | (g
Ljudi bi trebali mo¢i pusiti u kaficima.
Muskarci 1(71) | 2(182) | 4(286) | 9(39.1) | 6(15,8) | 1(12.5) (22133)
Jone 14 32 g5 | 0180
13(92.9) | 9(68L8) | 10(714) | o' | (arz) | 7679 | qan
15-18 12
Sodina 2(143) | 2(182) 0 474 | 309 1028 | 1) -
19-24 19 35 96 ’
Sodina 12(85.7) | 9(8L8) | 14(100) | i | opyy | 7679 | g
Porezi duhana su previsoki
Muskarci 312) | 163 | 3025 | 5(263) | 6(353) | 5263 (22133)
: 2
one 22 (88) 15 0 (75) 14 11 14 g5 | 02%
(93,8) (73,7) (64,7) (73,7) (78,7)
15-18 12
o 1(4) 0(0) | 2067 | 3158) | 2(L8) | 4@LY | 1) o
18-24 24(96) | 16 (100) | 10 (83,3) | .0 15 15 96 |
godina ' (84,2) (88,2) (78,9) (88,9)
*\ test

Nema znacajnih razlika prema dobi i spolu, u stavovima o tome je li puSenje maniji

problem u odnosu na ilegalnu upotrebu droga, ili o tome koliko &e Zivjeti (Tablica 11).
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Tablica 11. Stavovi o navici puSenja prema spolu i dobi

Broj (%) ispitanika
= £ Q o — =
8.2 e ZEE 3 8 E £ o X
So© @ c 0N g SN L s P
o v N s © o o © N =
=) © L-w N =0 =
Sy | 2 | 28| @ | 58
Pusenje je maniji problem u odnosu na ilegalnu uporabu droga.
Muskarci 3(143) | 3(16,7) | 4(0) | 821 | 420 | 1(10) (22133)
Jene 15 11 85 0,256
18(857) | (g34) 16 (80) (57.0) | 16(80) | 9(%0) (78.7)
15-18 12
godina 148 | 2@111) 1(5) 2(10,5) | 4 (20) 2 (20) (111) .
19-24 16 17 9 ’
godina 20(952) | (gg0) 19 (95) 805 | 16(80) | 8(80) (88.9)
Ne razmisljam puno o tome koliko ¢u zZivjeti.
Muskarci 40125 | 3(16,7) | 6(261) | 2200 | 4(30,8) | 4(33,3) (22133)
. ! 0,584
Zene 28 (87,5) (8%353) 17(73.9) | 8(80) | 9(69.2) | 8(66.7) (78857)
15-18 12
godina 4(125) | 2(11,1) | 1(43) 0 2(15,4) | 3(25) (111) o
1924 16 11 96 ’
godina 28(87.5) | (ggg) | 22(957) | 10(100) | gy 9 (75) (88.9)
*x test

Od astme boluje 7 (6,5%) ispitanika u dobi od 19 do 24 godine, od kojih je jedan

ispitanik muskog, a 6 ispitanica Zenskog spola.

S tvrdnjom da pu$enje povecava radnu sposobnost i osobno zadovoljstvo u
potpunosti se ne slaze 46 (42,6%) ispitanika, njih 25 (23,1%) se ne slaze da kod
pusaca duhana postoji veCa mogucnost da ¢e Koristiti i druge droge. S tvrdnjom da
ako prestanete pusiti pluca ¢e se vratiti u normalno stanje za 10 godina podjednako

se slaze i ne slaze 21 (19,4%) ispitanika.

Da pus$enje uzrokuje rak pluca i da pridonosi prijevremenom umiranju u potpunosti se
slaze 40 (37%) ispitanika.

Na pitanje povecava li se rizik od raka pluéa ponovnim paljenjem polupopusene
cigarete i uvlaCenjem dima iste cigarete nekoliko puta, ne zna odgovor 28 (25,9%)
ispitanika (Tablica 12).
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Tablica 12. Stavovi o rizicima pusenja

Broj (%) ispitanika

U .
potpunosti Ne Podjedvnakc_) Slazem U . Ne
< se slazem i potpunosti Ukupno
se ne slazem se L se . znam
. ne slazem se slazem
slazem
Pusenje
povecava 30 108
radnu sposobnost 46(42,6) 11(10,2) 8(7,4) 5(4,6) 8(7,4)
. (27,8) (100)
i osobno
zadovoljstvo
Pusenje uzrokuje
slabovidnost, spol 16 28 18 108
nu nemo¢ | ) (14.8) 23(21.3) | (o59) | 18167) | (167) | (100)
neplodnost.
Pusenje uzrokuje
isusivanje koze i 43 13 108
prijevremeno 7(6.5) 4@.7) 9(8.3) (39,8) 32(29.6) (12) (100)
starenje.
Pusenje uzrokuje 108
rak pluéa. 8(7,4) 5(4,6) 6(5,6) 41(38) 40(37) 8(7,4) (100)
Rizik od raka
plu¢a se
povecava s 45 108
brojem popuSenih 7(6,5) 3(2,8) 8(7,4) 36(33,3) 9(8,3)
. P (41,7) (100)
cigareta i ranim
pocCetkom pusenja
duhana.
Rizik od raka
plu¢a se
povecava ponovni
m
. 12 1 28 108
pgljenjem polupop 13(12) (11,1) 14(13) (17.6) 22(20,4) (25.9) (100)
usSene cigarete
i uvlacenjem dima
iste cigarete
nekoliko puta.
Pusenje
. - 1 26 11 108
pridonosi prijevre 10(9,3) 9.3) 11(10,2) (24.1) 40(37) (10.2) (100)
menom umiranju.
Kod pusaca
duhana postoji o5 1 108
veéa mogucénost 31(28,7) 20(18,5) 13(12) 9(8,3)
) L (23,1) 0(9,3) (100)
da ¢e koristiti i
druge droge.
Ako prestanete
pusiti plu¢a ¢e
" 18 22 108
se vratiti u . 18(16,7) (16.7) 21(19,4) 13(12) 16(14,8) (20,4) (100)
normalno stanje
za 10 godina.
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Da puSenje povecava radnu sposobnost i osobno zadovoljstvo u potpunosti se slaze
vise muskaraca (X test, p=0,003) te ispitanika u dobi od 14 do 18 godina (x* test,
p=0,012). Da puSenje uzrokuje isuSivanje koZe i prijevremeno starenje znacajno vise
znaju Zene (X° test, p=0,019), te ispitanici od 19 do 24 godina (x> test, p=0,029)
(Tablica 13).
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Tablica 13. Stavovi o rizicima pusenja prema spolu i dobi

Broj (%) ispitanika

v . Ne Podjednako . U "
potpunosti . . Slazem . Ne p
se ne slazem se slazvem i se potpurlostl Znam Ukupno
. se ne slazem se slazem
slazem
Pusenje povec¢ava radnu sposobnost i osobno zadovoljstvo
Muskarci 7(15,2) 6 (20) 5 (45,5) 0 (0) 4 (80) 1(125) | 23(21,3) | 000
Zene 39 (84,8) 24 (80) 6 (54,5) 8 (100) 1 (20) 7(87,5) | 85(78,7) 3
15-18
godina 4 (8,7) 2 (6,7) 2 (18,2) 0 (0) 3 (60) 1(12,5) | 12(11,2) 001
19-24 2
godina 42 (91,3) 28 (93,3) 9 (81,8) 8 (100) 2 (40) 7(87,5) | 96(88,9)
Pusenje uzrokuje slabovidnost, spolnu nemoé¢ i neplodnost.
Muskarci 3 (60) 4 (25) 5 (21,7) 5(17,9) | 1(56) 5 (27,8) 23(213) | 446
Zene 2 (40) 12(75) | 18(783) | 23(82,1) (9174) 13(722) | 85(787) | 1
15-18
godina 0 (0) 1 (6,3) 3(13) 2(7,1) | 4(22,2) 2(11,1) 12 (11,1) 0.58
19-24 14 0
godina 5 (100) 15 (93,8) 20 (87) 26 (92,9) (77.8) 16 (88,9) | 96 (88,9)
Pusenje uzrokuje isusivanje koze i prijevremeno starenje.
Muskarci 1 (14,3) 1 (25) 3(33,3) 9 (20,9) 2 (6,3) 7 (53,8) 23(213) | ;01
Zene 6 (85.7) 3 (75) 6(667) | 34(79.1) (9208) 6462 | 85(78,7) | 9
15-18
godina 0 2 (50) 0 2 (4,7) 5 (15,6) 3(23,1) 12 (11,1) 0.02
19 - 24 27 °
godina 7 (100) 2 (50) 9 (100) 41 (95,3) (84,4) 10 (76,9) 96 (88,9)
Pusenje uzrokuje rak pluéa.
Muskarci 0 1(20) 3 (50) (2%318) 6 (15) 2(25) | 23(213) |
Zene 8 (100) 4 (80) 3 (50) (7?é02) 34 (85) 6(75) | 85(787) | °
15_18 |0 2 (40) 0 2(49) |6(@15) 2 (25) 12 (11,1)
godina 0,08
19_24 | 8(100) 3 (60) 6 (100) 39 34 (85) 6 (75) 96 (88,9) 2
godina (95.1)
Rizik od raka pluéa se povecava s brojem popusenih cigareta i ranim po€etkom pusenja duhana.
Muskarci | 1 (143) | 1(33,3) 4 (50) (21202) 5 (13,9) (222 2 (22133)
' ' i 0,347
Ve 35 7 85 '
Zene 6 (85,7) 2 (66,7) 4 (50) 778 | 3 (86,1) 778 | (78.7)
15-18 1 12
godina 0 1(33,3) 0 4(89) | 6(16,7) 11 | ALy e
19 -24 41 8 96 ’
odina 7 (100) 2 (66,7) 8 (100) 011 30(83,3) | (ggg 88.9
g
*%° test

19




Da kod puSaCa duhana postoji veCa mogucnost da ¢e koristiti i druge droge u

potpunosti se vise ne slazu ispitanici od 19 do 24 godine (x? test, p=0,004) (Tablica

14).

Tablica 14. Stavovi o rizicima pusenja prema spolu i dobi

Broj (%) ispitanika

U .
. Podjednako . 0] "
potpunosti vNe se slazem i SIEPLEI potpunosti | Ne znam Ukupno P
se ne slazem se N se .
. ne slazem se slazem
slazem
Rizik od raka pluéa se poveéava ponovnim paljenjem polupopusene cigarete i uvlaenjem dima iste
cigarete nekoliko puta.
Muskarci 3(23,1) 4 (33,3) 3(21,9) 3(15,8) 3(13,6) 7 (25) 23 (21,3)
. 0,791
Zene 10 (76,9) 8 (66,7) 11 (78,6) (8%162) 19 (86,4) 21 (75) 85 (78,7)
15 - 18 godina 0 1(8,3) 0 4 (21,1) 3(13,6) 4 (14,3) 12 (11,1)
. 15 0,326
19-24 godina | 13 (100) 11 (91,7) 14 (100) (78.9) 19 (86,4) | 24 (85,7) | 96 (88,9)
Pusenje pridonosi prijevremenom umiranju.
Muskarci 2 (20) 2 (20) 6 (54,5) 7(26,9 |5(12)5) 1(9,1) 23 (21,3)
Jene 8 (80) 8 (80) 5 (45,5) 19 35(87,5) | 10(90,9) | 85(78,7) | 0.060
(73,1)
15 - 18 godina 0 1(10) 1(9,1) 2(7,7) 6 (15) 2 (18,2) 12 (11,1)
2 di 24 0,733
19 -24 godina | 10 (100) 9 (90) 10 (90,9) (92,3) 34 (85) 9 (81,8) 96 (88,9)
Kod pusaca duhana postoji ve¢a mogucénost da ce koristiti i druge droge.
Muskarci 3(9,7) 8 (32) 5 (25) 3 (30) 2 (15,4) 2(22,2) 23 (21,3) 0.404
Zene 28 (90,3) 17 (68) 15 (75) 7 (70) 11 (84,6) 7 (77,8) 85 (78,7) '
15 - 18 godina 1(3,2) 1(4) 2 (10) 3 (30) 1(7,7) 4 (44,4) 12 (11,1) 0.004
19 — 24 godina | 30 (96,8) 24 (96) 18 (90) 7 (70) 12 (92,3) 5 (55,6) 96 (88,9) ’
Ako prestanete pusiti plu¢a ¢e se vratiti u normalno stanje za 10 godina.
Muskarci 2(111) 3(16,7) 6 (28,6) 3(23,1) 4 (25) 5(22,7) 23 (21,3)
. 0,822
Zene 16 (88,9) | 15(83,3) 15 (71,4) (7%09) 12 (75) 17 (77,3) | 85(78,7)
15 - 18 godina 0 0 3(14,3) 1(7,7) 3(18,8) 5(22,7) 12 (11,2)
19 — 24 godi 12 0.116
—<4godina | 18 (100) 18 (100) 18 (85,7) (92,3) 13(81,3) | 17(77,3) | 96 (88,9)
*%* test

Da boluju od neke druge bolesti navodi 5 (4,6%) ispitanika, po jedan ispitanik od

alergije, epilepsije, gastritisa, bronhitisa i dijabetesa.

Kao najdjelotvorniji nacin prestanka pusenja ispitanici, njih 65 (60,2%)

navode

postupno smanjivanje broja cigareta na dan, a 37 (34,3%) navode napustanje

pusenja odjednom, bez znacajnih razlika prema spolu (Tablica 15).
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Tablica 15. Ispitanici u odnosu na stavove prema najdjelotvornijem nacinu prestanka

pusenja

Broj (%) ispitanika *

Muskarci Zene Ukupno P
pusenjem vecéeg broja cigareta uzastopno 0 2 (2.4) 2 (1,9) >0 950
kako bi se razvilo gadenje prema pusenju ' ' '
zgmjgnsklm cigaretama sa manjim udjelom 4(17,4) 7(8.2) 11 (10,2) | 0,242
nikotina
ggﬁtupnlm smanjivanjem broja cigareta na 10 (43,5) 55 (64,7) 65 (60,2) | 0,092
napustanjem pusSenja odjednom 10 (43,5) 27 (313,8) | 37(34,3) | 0,328

*

X~ test

Nema znacajne razlike u stavu najdjelotvornijeg nacdina prestanka pusenja cigareta.

Po jedan ispitanik navodi pusenje e-cigareta, ¢vrstu volju i upotrebu nikotinskih

flastera (Tablica 16)

Tablica 16. Ispitanici prema najdjelotvornijem nacinu prestanka pusenja i prema dobi

Broj (%) ispitanika *

15 — 18 godina | 19 — 24 godine Ukupno b
pusenjem veceg broja cigareta uzastopno 0 2(2.1) 2 (1.9) >0.950
kako bi se razvilo gadenje prema pusenju ' ' '
zgmjgnsk|m cigaretama sa manjim udjelom 2 (16,7) 9.(9,4) 11 (10,2) 0,352
nikotina
ggztupmm smanijivanjem broja cigareta na 8 (66.7) 57 (59.4) 65 (60.2) 0,760
napustanjem pusenja odjednom 2 (16,7) 35 (36,5) 37 (34,3) 0,213

*x test

Ispitanici podjednako prema spolu navode povecanje cijene duhanskih proizvoda da

bi se smanjio broj pusaCa, a najmanje ograni€avanje oglasavanja i reklamiranja

duhanskih proizvoda (Tablica 17).
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Tablica 17. Intervencije koje ispitanici smatraju ucinkovitim za smanjenje broja

pusaca - prikaz u odnosu na spol

Broj (%) ispitanika

. p
Muskarci Zene Ukupno

povecala cijena duhanskih proizvoda 8 (34,8) 47 (55,3) 55 (50,9) 0,102
poucavalo mlade da ne prihvate pusenje 11 (47,8) 27 (31,8) 38 (35,2) 0,218
zdvravstemvfad_mm Cesce _|nform|raI| javnost 9(39,1) 24 (28,2) 33 (30,6) 0.320
o Stetnim ucCincima pusenja
ogramcno oglasavanje i reklamiranje 5(21,7) 16 (18,8) 21 (19,4) 0,770
cigareta
ostalo 1(4,3) 2(2,4) 3(2,8) 0,516

*%* test

Po jedan ispitanik navodi da bi bilo manje puSaca kad bi se promijenilo stanje u

drzavi na bolje, kad bi bilo vise srece i zadovoljstva, kad bi se viSe ljudi bavilo bilo

kojim oblikom sporta te kad bi imali ¢vrstu volju u odluci da nece pusiti cigarete.

Ni s obzirom na dobne skupine nema znacajnih razlika u odgovorima S$to bi najviSe

utjecalo na to da se smaniji broj pusaca (Tablica 18).

Tablica 18. Intervencije koje ispitanici matraju u€inkovitim za smanjenje broja pusaca

- prikaz u odnosu na dob

Broj (%) ispitanika

15 - 18 godina | 19 — 24 godine Ukupno P

povecala cijena duhanskih proizvoda 541,7) 50 (52,1) 55 (50,9) 0,553
poucavalo mlade da ne prihvate puSenje 5(41,7) 33 (34,4) 38 (35,2) 0,750
zdvravstemvrad_mm Cesce _mformlrall javnost 3 (25) 30 (31,3) 33 (30,6) 0.752
o Stetnim ucincima pusSenja
o_gran|C|I0 oglaSavanje i reklamiranje 3 (25) 18 (18,8) 21 (19,4) 0,699
cigareta
ostalo 0 3(3,1) 3(2,8) >0,950

*%* test
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5 Rasprava

Rezultati istrazivanja pokazuju da su mladi korisnici drustvene mreze Facebook
stava da je puSenje Stetno za zdravlje. Mladi su dobro upoznati sa Stetnim
posljedicama pusenja duhana $to pokazuje i Cinjenica da se 75% ispitanika slaze i u
potpunosti slaze da puSenje duhana uzrokuje rak plu¢a. Ujedno, 61,1% ispitanika
slaze se i u potpunosti slaZze da pusenje duhana pridonosi prijevremenom umiranju, a
oko 64% ispitanika je stava da adolescenti i mladi ne bi trebali kupovati cigarete.
Prema naSim podacima, zivotna dob utjeCe na stavove o Stetnosti puSenja duhana
po zdravlje buduéi da znac¢ajno vise ispitanika u dobi od 19 do 24 godina navodi da
pusSenje uzrokuje isuSivanje kozZe i prijevremeno starenje. Oko 83,4% ispitanika u
dobi od 19 do 24 godina ne slaZe se i u potpunosti se ne slaze s tvrdnjom da je
puSenje popularno i da izgleda ,cool“. Usprkos znanju o Stetnim posljedicama
puSenja duhana, mladi pusaci i dalje uZivaju u duhanskim proizvodima. Prednost
ovoga istrazivanja je Sto su ispitani stavovi o puSenju duhana mladih iznad 19 godina
starosti. Sveukupno 88,9% ispitanika je u dobi od 19 do 24 godine, za razliku od
drugih svjetskih istrazivanja gdje starosna dob ispitanika ne prelazi 18-19 godina
(Charrier et al., 2014; DiFranza et al. 2000; Aslam et al. 2014; Karimy et al. 2013).
Nalik ovome istrazivanju, Ganley i Rosario su 2013. godine u Kaliforniji proveli
istrazivanje stavova mladih o puSenju duhana u kojem je gornja granica ukljucenih
ispitanika bila 30 godina. Od ukupnog uzorka 57,4% su pu$aci od kojih 30,6% pusi
duhan viSe od dva puta dnevno i to viSe ispitanici u dobi od 19 do 24 godine. Da se
rizik od puSenja duhana povecava s godinama pokazuju i druga istrazivanja (Mosavi-
Jarrahi et al. 2004; Ozawa et al. 2008). Kod odraslih je obrnuto, rizik od pusSenja
duhana smanjuje se s godinama (Jeganathan et al. 2013). Rezultati ove studije
pokazuju da ne postoje znaCajne razlike izmedu povezanosti spolova i puSenja
duhana, no razli¢ito od drugih istrazivanja pokazuju da veéina mladih pusSi duhan
(Ganley & Rosario 2013; Santos Ferreira & Reis Torgal 2010; Jackson i Dickinson
2004). Najvise mladih pusSaCa svoju prvu cigaretu zapalilo je prije navrdetka
punoljetnosti, a prema nasSim podacima prosjecna dob je 16 godina (Charrier et al.
2014; Chassin et al. 1996; Jarvis 2004; Lamkin & Houston 1998; Ganley i Rosario
2013). Oko 12% ispitanika pocinje pusiti zbog osjecaja odraslosti i pritiska drustva.
Adolescentima neizmjerno vaznu ulogu u razvoju identiteta imaju drustvo i misljenje
vrSnjaka. Kako bi odbijajuci pusSenje duhana adolescenti izbjegli razoCarenje drustva i
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zadovoljili njihovu namjeru podlozni su prihva¢anju duhana s kojim razvijaju osjecéaj
zadovoljstva i pripadnosti grupi. Ovakav podatak potkrepljuju i brojna svjetska
istrazivanja (Sanchez Martinez & Oliveira Ribeiro 2008; Ganley i Rosario 2013).
Usprkos negativnim posljedicama pusenja, mladi imaju pozitivhu percepciju pusenja
buduéi da kao razlog trenutnog pusenja navode osobno zadovoljstvo, ublazavanje
stresa i dosade. Da subjektivni doZivljaji uvelike utjeCu na pusenje duhana pokazuju i
istrazivanja iz 1986. i 1989. (Gordon 1986; Smith & Caldwela 1989). Razli¢ito od
istraZzivanja Aslama i sur. iz 2014, rezultati ovoga istrazivanja pokazuju da na
smanjenje broja puSaCa najmanje utjeCe ograniCavanje oglasavanja i reklamiranja
duhanskih proizvoda te se znacajno viSe ispitanika u dobi od 15 do 18 godina u
potpunosti slaZze da bi se duhanske tvrtke trebale moci slobodno oglasavati. Prema
podacima istrazivanja provedenog u Velikoj Britaniji postoji uvjerljiv dokaz da su
mlade osobe podloZzne brandiranju i oglaSavanju duhanskih proizvoda te da na njih
znaCajno utjeCe prikaz pusSenja duhana u filmovima (Hopskinson et al. 2013).
Nazalost, danasnja mladeZ izgleda nije svjesna prikrivenog reklamiranja duhanskih
proizvoda i opasnosti od povecanja rizika da i sami ne puSaci postanu pusaci
(Charrier et al. 2014; Mathers & Loncar 2006). Naporima duhanske industrije prvotno
se moze suprostaviti zakonodavstvo i politicka vlast na nacionalnoj i lokalnoj razini
koji bi utjecali na u€inkovito zdravstveno zagovaranje. Prema naSim rezultatima broj
pusata moze se smanijiti povecanjem cijena duhanskih proizvoda. Sli¢ne rezultate
navodi i istrazivanje Hopksinona i sur (2003) koje navodi prepoznatu i ucinkovitu
mjeru povecanja poreza duhana, kao i smanjenje ilegalne trgovine te provodenje
dobro organiziranih medijskih kampanja protiv puSenja duhana kao klju¢ni faktor
prevencije i smanjenja broja puSaCa koji bi se trebao zadrzati i provoditi i u

buducénosti.

5.1. Ogranic¢enja studije

Ograni¢enja ovoga rada ukljuCuju veli¢inu uzorka i nedostatan broj muskih
ispitanika. Buduci da je istrazivanje provedeno putem drustvene mreze Facebook
preko link poveznice koju smo proslijedivali Facebook prijateljima te se anketa preko
Facebook prijatelja proslijedivala i ostalim korisnicima iste drustvene mreze, nismo
mogli utjecati na odaziv musko-Zenskih ispitanika. Posljedica toga je slab odaziv
muskih ispitanika i ograniCena veliCina uzorka. Nadalje, ispitanici koji nisu imali
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drudtvenu mrezu Facebook nisu bili ukljueni u istrazivanje. Rezultati mogu biti
pristrani i ne mogu se generalizirati na mladu populaciju koja ne koristi drustvenu

mrezu Facebook.

5.2. Preporuke za buduca istrazivanja

U daljnjim bi istrazivanjima bilo korisno ispitati stavove mladih iz Republike
Hrvatske o pusSenju duhana i putem ostalih druStvenih mreza. Bilo bi pozeljno
obuhvatiti uzorak srednje odrasle dobi od 30 do 60 godina te ispitati u kojoj mjeri
stavovi, znanja i iskustva utjeCu na pusSenje duhana kao i svjesnost o Stetnosti
pusSenja i zelju za prestankom pusSenja duhana. Bilo bi korisno istraziti u kojoj mjeri
nadomjesna sredstva poput nikotinske Zvakace gume, nikotinskih flastera i

psihoterapije mogu pomodi u prestanku pusenja kod mladih osoba.
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6 Zakljucci
Prema naSem saznanju ovo je prvo istrazivanje u Republici Hrvatskoj kojim su
ispitani stavovi mladih starijihn od 18 godina o pusenju duhana putem drustvene

mreze Facebook. Zakljucci rada su slijedeci:

e Prevalencija puSenja duhana u mladih je visoka. Od ukupnog broja
ispitanika, 62 (57,4%) ih se izjasnilo da su pusaci.

e Vecina mladih pocinje pusiti duhan sa 16 godina a ne znaju razlog zbog
kojeg puSe. Nekolicina mladih pocinje pusiti zbog osjecaja odraslosti i
pritiska drustva. Mladi ostaju pusSaci zbog osobnog zadovoljstva, stresa i
navike.

e Znacajno viSe mladih (83.4%) u dobi od 19 do 24 godina misli da puSenje
nije popularno te njih 64% smatra da mladi ne bi trebali kupovati cigarete.

e Znacajno viSe ispitanika u dobi od 19 do 24 godina stava je da puSenje
uzrokuje isusivanje koze i prijevremeno starenje.

e Jedna Cetvrtina ispitanika svjesna je Cinjenice da pusenje duhana uzrokuje
rak plu¢a te da pridonosi prijevremenom umiranju $to nam ukazuje da su
stavovi mladih o Stetnosti puSenja duhana osvijesSteni i pozitivni.

e Kao najdjelotvornijim nadinom za prestanak pusenja duhana 60%
ispitanika navodi metodu postupnog smanjivanja broja cigareta na dan,
dok alternativu napustanja pusenja odjednom navodi oko 34% ispitanika.

e Miladi su misljenja da reklamiranje duhanskih proizvoda ne utjeCe na
smanjenje broja puSacCa, dok najucinkovitijom metodom smanjenja broja

pusacCa navode povecanje poreza na duhan.

PuSenje duhana u mladih predstavlja javno zdravstveni problem, stoga je
vazno prepoznatu svrsishodnu mjeru poveéanja poreza na duhan provoditi u
buduénosti kao klju¢an element prevencije. Osim toga, potrebno je provoditi
sve raspolozive intervencije koje su dokazano ucinkovite za edukaciju i
osvijeSCivanje mladih o Stetnostima puSenja i opasnostima prikrivenog

oglasavanja duhanskih proizvoda.

Zahvala
Zahvaljujem Facebook prijateljima koji su sudjelovali u ovom istraZivanju.
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Prilog 1. Upitnik za ispitivanje stavova mladih o puSenju duhana
UPITNIK za ispitivanje stavova mladih o puSenju duhana
Postovani,

molim vas da iskreno ispunite anonimni anketni upitnik Cije ¢u rezultate koristiti za
izradu diplomskog rada na studiju sestrinstva, Medicinskog fakulteta u Zagrebu.

Ispunjene upitnike mi moZete poslati u inbox ili na email: dalila.perkovic@gmail.com

Dalila Perkovi¢, bacc. med. tech.

1. Spol (zaokruZzi):
a) zensko b) musko

2. Koliko imate godina?
a) mladi od 14 godina
b) 15 do 18 godine
c) 19 do 24 godine
d) 25 stariji

3. Ako ste mladi od 19 godina, molim Vas zaokruZite tocnu tvrdnju:
a) pohadam osnovnu Skolu
b) pohadam srednju Skolu

c) neidem u Skolu

4. Ako ste stariji od 25 godina, molim Vas zaokruZite stupanj obrazovanja koji ste
zavrsili:
a) osnovna Skola
b) srednja Skola
c) preddiplomski studij
d) diplomski studij

e) poslijediplomski studij

5. Da li pusite cigarete/duhan?
a) da b) ne
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6. S koliko ste godina poceli pusiti?

7. Zasto ste poceli/la pusiti? (zaokruzi jedan ili viSe odgovora)

a)
b)
c)
d)
e)
f)
9)

pusenjem duhana sam se osjecao/la odraslijim
zbog pritiska drustva

zbog stresa

zbog obiteljskih problema, problema u skoli i drustvu
zbog dosade

zbog usamljenosti

ne znam

8. Glavni razlog zbog kojeg danas pusim je: (zaokruzi jedan ili viSe odgovora)

a)
b)
c)
d)
e)

f)

navika

osobno zadovoljstvo

stres

dosada

ne mogucnost prestanka pusenja

ne znam

9. Koliko cigareta pusite dnevno?

10.Molim Vas zaokruzite tvrdnju koja se najviSe odnosi na Vas:

a)
b)
c)
d)
e)
f)
9)

prestao/la sam pusiti ali mi nedostaje

viSe ne koristim duhan i ne nedostaje mi

nikad nisam koristio/la duhan za pusSenje
probao/la sam pusiti duhan 1-2 puta, ali ne pusim
pusim duhan u prosjeku 1-2 puta mjese¢no
pusim duhan u prosjeku 1-2 puta tjedno

pusim duhan u prosjeku 1-2 puta na dan
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h) pusim duhan viSe od 2 puta dnevno

11. Molim Vas da ocijenite svoju ovisnost o cigaretama na skali od 0-10, gdje O

znaci nisam ovisnik o cigaretama uopce, a 10 znaci potpuni sam ovisnik o

cigaretama. (zaokruzi broj na skali)

[

]

0 1 2

Nisam ovisnik

8 9

10

Potpuni sam ovishik

12.Molim Vas zaokruzite stupanj slaganja (1-U potpunosti se ne slazem, 2-Ne
slaZzem se, 3-Podjednako se slazem i ne slazem, 4-SlaZzem se, 5-U potpunosti
se slazem, 6-Ne znam) na slijede¢im Likertovim tvrdnjama:

Procijenite u kojoj se mjeri U Ne Podjednako | Slazem U Ne

slazete ili ne slazete sa potpunosti | slazem | se slazem i se potpunosti | znam

svakom pojedinom tvrdnjom. se ne se ne slazem se slazem
slazem

PusSenje je popularno i 1 2 3 4 5 6

izgleda ,cool”.

Smeta mi kad moj prijatelj 1 2 3 4 5 6

pusi.

Ne volim biti pored drugih 1 2 3 4 5 6

dok puse.

Duhanski dim mi ne smeta. 1 2 3 4 5 6

Ljudi bi trebali biti u 1 2 3 4 5 6

mogucénosti pusiti duhan ako

im se svida.

Adolescenti i mladi ne bi 1 2 3 4 5 6

trebali kupovati cigarete.

Ne odobravam zabranu 1 2 3 4 5 6

pusenja na podrucju Skole.

Duhanske tvrtke bi se 1 2 3 4 5 6

trebale moci slobodno

oglasavati.

Ako mi se ponudi cigareta 1 2 3 4 5 6

pusiti ¢u.

Namjeravam pusiti kada cu 1 2 3 4 5 6

biti stariji.
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Ljudi bi trebali moci pusiti u 1 2 3 4 5 6
kaficima.
Ljudi ne bi trebali moci pusiti 1 2 3 4 5 6
u restoranima.
Porezi duhana su previsoki. 1 2 3 4 5 6
PusSenje je manji problem u 1 2 3 4 5 6
odnosu na ilegalnu uporabu
droga.
Ne razmisljam puno o tome 1 2 3 4 5 6
koliko Cu Zivjeti.
13.Bolujete li od astme ili neke druge bolesti?
a) da b) ne
Ako da, od koje druge bolesti?
14.Molim Vas zaokruzite stupanj slaganja (1-U potpunosti se ne slazem, 2-Ne

slaZzem se, 3-Podjednako se slazem i ne slazem, 4-SlaZzem se, 5-U potpunosti

se slazem, 6-Ne znam) na slijedecéim Likertovim tvrdnjama:
Procijenite u kojoj se mjeri U Ne Podjednako | Slazem U Ne
slazete ili ne slazete sa potpunosti | slazem | se slazem i se potpunosti | znam
svakom pojedinom tvrdnjom. se ne se ne slazem se slazem

slazem

PuSenje povecava radnu 1 2 3 4 5 6
sposobnost i osobno
zadovoljstvo.
Pusenje uzrokuje 1 2 3 4 5 6
slabovidnost, spolnu nemo¢
i neplodnost.
PuSenje uzrokuje isusivanje 1 2 3 4 5 6
koZe i prijevremeno starenje.
PuSenje uzrokuje rak pluca. 1 2 3 4 5 6
Rizik od raka pluca se 1 2 3 4 5 6
povecava s brojem
popusenih cigareta i ranim
poCetkom pusSenja duhana.
Rizik od raka pluc¢a se 1 2 3 4 5 6
povecava ponovnim
paljenjem polupopusene
cigarete i uvlaCenjem dima
iste cigarete nekoliko puta.
Pusenje pridonosi 1 2 3 4 5 6
prijevremenom umiranju.
Kod pu$aca duhana postoji 1 2 3 4 5 6
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ve¢a mogucénost da ce
koristiti i druge droge.

Ako prestanete pusiti pluca 1 2 3 4 5
Ce se vratiti u normalno
stanje za 10 godina.

15.Po vasem misljenju, najdjelotvorniji nacin prestanka pusenja je:
a) pusenjem veceg broja cigareta uzastopno kako bi se razvilo gadenje
prema pusenju
b) zamjenskim cigaretama sa manjim udjelom nikotina
C) postupnim smanjivanjem broja cigareta na dan
d) napustanjem pusenja odjednom

e) nesto drugo:

16.Manje pusaca bi bilo kada bi se:
a) povecala cijena duhanskih proizvoda
b) poucavalo mlade da ne prihvate pusenje
c) zdravstveni radnici ¢eSc¢e informirali javnost o Stetnim u€incima pusenja
d) ogranicilo oglasavanje i reklamiranje cigareta

e) nesto drugo:

17.Zelim redi jos nesto o pusenju cigareta:
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