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SaZetak: Ovisnost o psihoaktivnim supstancama predstavlja veoma sloZen sistem u kojem dominira
princip interakcijskog odnosa izmedu licnosti, sredine i psihoaktivne supstance. 1pak, nastanak ovisnosti
se u velikom dijelu pripisuje karakteristikama porodicnog okruzenja. Porodica kao relevantan
sociopsiholoski faktor sa svim svojim interakcijskim modelima znacajna je kod gotovo svih potencijalno
negativnih i nepovoljnih uticaja na formiranje i razvoj licnosti i zastitu njenog mentalnog zdravija.
Istrazujuéi problematiku ovisnosti o psihoaktivnim supstancama, nezaobilazno je navesti znacaj porodice
kao potencijalni faktor rizika i prediktor pojave i odrzavanja ovisnosti. Ovisnost o psihoaktivnim
supstancama se moze pojaviti u svakoj porodici. U ovom radu e biti prikazani negativni faktori i
karakteristike porodice i porodicnih odnosa kao faktor rizika zloupotrebe psihoaktivnih supstanci.
Porodicni milje i medusobni odnosi u porodici su vrlo znacajni, ako ne i presudni, kako u razvoju
ovisnosti, tako i u njenom oporavku. Za ovisnost o psihoaktivnim supstancama se kaze da je "bolest"”
porodice, te je stoga bitan paralelni strucni rad kako sa pojedincem, tako i sa njegovom porodicom.
Porodica predstavlja znacajan resurs za rehabilitaciju ovisnika, ali i pomo¢ u odrzavanju funkcionalnosti
svog rehabilitiranog clana.

Kljuéne rijeci: ovisnost o psihoaktivnim supstancama, porodica, tretman

Uvod

Historija konzumiranja psihoaktivnih supstanci nije otkrice savremenog drustva. Smatra se da
historija psihoaktivne supstance prati stazu ¢ovjecanstva. Gotova da nema naroda ¢iji pripadnici nisu u
nekom periodu svog razvoja posegnuli za sredstvima koja su ih vodila u nove dozivljaje, u nova i
drugacija raspolozenja. Kroz historiju ljudskog roda stalno se povlaci neobjaSnjiva Zelja za mijenjanjem
stanja svjesti. Medutim i dalje je mnogo nepoznanica koje karakteriSu ovu pojavu o ¢emu govori veliki
broj multidisciplinarnih istrazivanja u svijetu. Ovisnost o psihoaktivnim supstancama je specifi¢an
fenomen i predstavlja jedan od gotovo nerjeSivih problema savremenog svijeta. Ona danas predstavlja
problem svjetskog znacaja, prisutna je u svim dijelovima svijeta. To se viSe ne dogada negdje drugo i
nekom drugom, ve¢ je ovdje medu nama, ne poznaje rase, spol, ekonomsko stanje, uzrast ili nacionalnost.
Ovisnost se razvija na slozen i nejasan nacin. Ozbiljno narusava tjelesno i psihicko zdravlje, umanjuje
radnu sposobnost, mijenja karakteristike licnost, skracuje zivotni vijek i u velikom broju slucajeva se
zavr$ava fatalno po Zivot ovisnika (Petrovi¢, 2003).

Na razvoj ovisnosti o psihoaktivnim supstancama utic¢u razni bioloski, psiholoski i socijalni faktori.
Psiholoske osobine korisnika, tjelesne osobine korisnika koje stvaraju podloznost, sama priroda
psihoaktivne supstance, kulturno i drustveno okruZenje i dostupnost supstanci je od velikog znacaja i utice
na razvoj ovog kompleksnog problema. Samo je djelomi¢no shvac¢eno napredovanje od eksperimentalne
do povremene upotrebe, a zatim i do same ovisnosti.

*’* nejrazejnullahu@gmail.com

543



Porodica i savremeno drustvo — izazovi i perspektive

Prema definiciji Svjetske zdravstvene organizacije ovisnost o psihoaktivnim supstancama je:

,Stanje periodicne ili hronicne intoksikacije, Stetne za pojedinca i drustvo, izazvano ponavljanim
unoSenjem prirodnih i sintetskih supstanci* (Svjetska zdravstvena organizacija, 1957).
Prema novijim shvatanjima stru¢njaka Svjetske zdravstvene organizacije ovisnost kao bolest definiSe se
kao: "Stanje fizicke ili psihicke ili stanje i fizicke i psihicke ovisnosti prouzrokovano stalnim uzimanjem
Jedne ili vise vrtsa psihoaktivnih supstanci, te nemogucnost apstinencije i postojanje Zudnje za koristenjem
psihoaktivne supstance".

Istrazuju¢i problematiku ovisnosti o psihoaktivnim supstancama, nezaobilazno je navesti znacaj
porodice. Cilj ovog rada jeste prikazati znacaj porodice i porodi¢nih odnosa kao faktor rizika zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci. U ovom radu ¢e biti prikazani rezultati raznih istrazivanja koji ukazuju na
znacajan uticaj porodice na razvoj ovisnosti. Ovisnost o psihoaktivnim supstancama predstavlja veoma
slozen sistem u kojem dominira princip interakcijskog odnosa izmedu licnosti, sredine i same
psihoaktivne supstance. Ipak, nastanak ovisnosti se u velikom dijelu pripisuje karakteristikama
porodi¢nog okruzenja.

Porodica kao relevantan sociopsiholoski faktor sa svim svojim interakcijskim modelima znacajna je
kod gotovo svih potencijalno negativnih i nepovoljnih uticaja na formiranje i razvoj licnosti i zastitu
njenog mentalnog zdravlja. Ovisnost o psihoaktivnim supstancama se moze pojaviti u svakoj porodici, no
u ovom radu ¢emo ukazati na mnogobrojne negativne faktore i karakteristike porodi¢nog okruzenja koje
doprinose nastanku ovisnosti, ali i na znacaj porodice kao neopodan resurs u oporavku od ovisnosti.

Porodica

Porodica predstavlja prvu i osnovnu drustvenu zajednicu koju uspostavlja priroda, a koja je temeljna
ustanova za zivot svakog pojedinca. Unutar porodice sti¢u se prvi odnosi i prva iskustva o sebi i svijetu
oko sebe. Porodica se prepoznaje kao socijalna jedinica koja predstavlja most izmedu pojedinca ka
drustvenoj zajednici, te je kvalitet ranih socijalnih odnosa klju¢an za kasniji razvoj li¢niosti.

Savremena porodica nasla se na udaru progresivnih i ubrzanih promjena sociokulturnog miljea,
mijeSanje razli¢itih uticaja, uspostavljanje novih trendova, rusenje tradicionalnog i uspostavljanje novog,
stalni rast i razvoj porodice, promjene njene strukture, kvaliteta i obima funkcionalnosti (porast broja
vanbrac¢nih zajednica, razvoda koji dovode do stvaranja porodica sa jednim roditeljem, povecanje broja
porodica u kojima partneri podizu svoju i zajednicku djecu, stvaranje homoseksualnih zajednica i dr.),
ugrozena iznutra i s vana porodica dozivljava radikalnu transformaciju i kao takva postaje potencijalni
faktor sa visokim stepenom patogenosti (Pukanovié, 1999).

Psiholoski znacaj porodice oduvijek je bio naglasavan. Mnogobrojni psiholozi i psihijatri su
znacajan dio svojih istrazivanja posvetili upravo porodici. Pocetke proucavanja mehanizama uticaja
porodice na pojedinca nalazimo u psihoanalizi. Ovdje ¢emo samo navesti nekoliko tumacenja, a koja daju
uvid u Siroko i raznoliko istrazivanje porodice.

Frojd iako se nikada nije bavio porodicom kao cjelinom, on je u svojim ucenjima o pregenitalnim

fazama razvoja, razvoju libida i Super-ega, Edipovom kompleksu ustvari pokazao ogroman uticaj roditelja
koji su od velike vaznosti i moze se reéi i presudni za razvoj individue, strukturu li¢nosti 1 obrasce njenog
kasnijeg ponaSanja i prilagodavanja.
Adler je sve neadekvatnosti i pogreSnosti u stilu Zivota, ponaSanju i odnosu sa drugim ljudima, tumacio
kao probleme koji su nastali jo§ u djetinjstvu, sa posebnim osvrtom na odnos roditelja prema djetetu.
Prema njemu tri osnovna razloga u djetinjstvu koja svakog pojedinca dovode kasnije do njegovih
maladptivnih oblika ponaSanja, Zivljenja i devijacije karaktera su: djeca sa nedostatcima, razmazena djeca
i zapusStena djeca. On je takoder bio zainteresiran i za redosljed rodenja djece. Prema Adleru veliki broj
kriminalaca, alkoholi¢ara, neuroticara i slicno su prvorodena djeca.

Sullivan se zalagao za grupnu pripadnost kao vodeci faktor u formiranju li¢nosti. Posmatrajuci
licnost kao neodvojivu i nezamislivu izvan interpersonalnih odnosa, vra¢a se na prvobitne interakcije
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djeteta sa okolinom i sa njegovom majkom kao najvaznijim objektom. Adekvatan interpersonalni odnos
majka-dijete zavisi od koli¢ine umetnute anksioznosti u ovaj interpersonalni odnos.

Anksioznost moze biti umanjena ili poviSena u zavisnosti od interpersonalnog iskustva i sigurnosti i
svakako da ugrozava komunikaciju djeteta sa okolinom i prijeti znacajnim rizikom za dalji normalan
razvoj mentalnog zdravlja.

I Carl Gustav Jung u svom konceptu o arhetipu naglasava da arhetipovi sadrzavaju sliku roditelja i
kao takvi odreduju individualno nesvjesno, kao i odnos pojedinca prema vlastitim procesima
individualizacije.

W. Rajh spada u najvece kriticare porodice. On porodici zamjera njenu autoritarnu ideologiju 1
¢injenicu da kroz roditeljsku funkciju roditelji ne prenose samo vrijednosti i ideje drustva, vec i svoje
inhibicije, potiskivanja, strahove i frustracije.

Sve vise, istrazivanja potvrduju da fenomen attachment-a nije samo jedna spolja$nja manifestacija
ili nauceni oblik ponasanja, nego urodeni mehanizmi koji dijete usmjeravaju da se veze za osobu koja ga
njeguje, to jest s kojom reguliSe svoju potrebu za prezivljavanjem, gdje se pored prehrane i zastite, misli i
na bliske socijalne kontakte, sigurnost, ljubav, paznju, zadovoljavanje interesa, komunikaciju, tjelesni
kontakt i sli¢cno (Pasali¢ — Kreso, 2004). Dijete nije sposobno da opstane samo, da se razvije iz ljudske
jedinke u ljudsko bice bez odrastanja u ljudskom okruzenju.

Prema Berk emocionalno topla i podrzavaju¢a porodi¢na atmosfera preduslov su za tjelesno i
psihicko zdravlje djece tokom cijelog zivota. Za razliku od toga, izolacija i otudenje porodice Cesto su
povezani sa razvojnim problemima (Berk, 2008).

Porodica kao potencijalni faktor rizika

Veliki broj istrazivaca pocetak konzumacije psihoaktivnih supstanci objasnjava kvalitetom odnosa
unutar porodice. Porodi¢ni ambijent u kojem dijete odrasta znacajan je prediktor negativnih oblika
ponasanja kao §to je zloupotreba psihoaktivnih supstanci (Sankovié, 2005). Neefikasno roditeljstvo je uz
siromasan model komunikacija i haotican okoli§ jedan od naj¢es¢ih faktora rizika u nastanku ovisnosti o
psihoaktivnim supstancama koja upravo maskira i kompenzira Sirok spektar porodi¢nih problema.

Lurija navodi listu specifi¢nih rizika za nastanak ovisnosti o psihoaktivnim supstancama na kojoj
dominantan broj pripisuju faktoru porodice. Autor te faktore navodi sljede¢im redosljedom: razorena
porodica, losi odnosi u porodici, upotreba depresanata od strane roditelja, prekomjerno pusenje roditelja,
ekscesivna upotreba alkohola od strane roditelja, nisko obrazovanje, potcjenjivanje sopstvene liCnosti,
neucestvovanje u posebnim aktivnostima, upotreba psihoaktivnih supstanci medu prijateljima (Lurija,
1974).

Hasanovi¢ istice da je ovisnost u porodici poseban problem. U porodici ovisnika Cesto se pojavljuju
intenzivni psihopatoloski fenomeni, s jedne strane kao uzrok ovisnosti (alkoholizma, ovisnost o
psihoaktivnim supstancama), a s druge strane kao reakcija ostalih ¢lanova porodice na ponaSanje ovisnika
u porodici (Hasanovi¢, 2012).

Utvrdeno je da postoji povezanost izmedu roditeljskog prihvatanja/odbijanja i problema mentalnog
zdravlja kao sto su depresija, ponasajni problemi i zloupotreba droga (Rohner, 2002). Neki autori ovisnost
o psihoaktivnim supstancama smatraju logicnom posljedicom roditeljskog odbijanja. Prema istim
autorima zloupotreba supstanci moze se shvatiti kao oblik suocavanja ¢iji je cilj minimalizirati psihicku
bol izazvanu percepcijom odbacivanja roditelja (Greblo, 2005).

Odredeni autori smatraju da ovisnik uzima supstancu ,,da bi privukao na sebe paznju svojih roditelja
i prekinuo njihovu borbu“. Moze se zakljuciti da je u ovim porodicama prisutno izrazeno osjecanje
usamljenosti, odbijanja, liSavanja, gubitka, krivice, straha, ljutnje, depresije, napustenosti, beznacajnosti i
bezvrijednosti. Da bi se odbranila od ovako negativne klime koja vlada u njoj i svih nepovoljnih afekata
porodica poku$ava da se odbrani putem tehnike samolije¢enja. Clanovi porodica pribjegavaju
kompulsivnom posezanju za razli¢itim medikamentima, alkoholom, cigaretama ili hranom. Clanovi
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porodica kroz ovo unosSenje razliitih sadrzaja teze ka ucvr§¢ivanju slabog samopostovanja i ublazavanju
psihi¢kih prijetnji tj. osjecaja emocionalne napustenosti, separacije i usamljenosti.

Takoder, rezultati istraZivanja pokazuju da percipirano odbijanje majke i oca u djetinjstvu tezi da
bude znacajno vise medu ovisnicima o psihoaktivnim supstancama nego kod onih koji nisu ovisni.
Znacajno, iako jos uvijek neobjaSnjeno, oevo odbijanje viSe uzrokuje zloupotrebu supstanci kod oba
spola nego majc¢insko odbijanje (Campo i Rohner, 1992, prema Rohner, 2002).

Poremecaj porodi¢ne sredine moze biti izazvan nekim psihickim poremecajima jednog ili oba
roditelja, poremec¢enim odnosima medu roditeljima. U porodici su izlozeni alkoholizmu roditelja ili
ovisnosti o psihoaktivnim supstancama i razim tabletama, frustracijama, nemirima i neredu uzrokovanom
stalnim svadama, verbalnim i fizickim sukobima izmedu roditelja, kao i drugim dogadanjima u porodici.
Porodica gdje jedan od roditelja zloupotrebljava alkohol ili druge psihoaktivne supstance predstavlja jedan
od najrizi¢nijih porodi¢nih sistema. Tolone i Dermont (1975) wu svojim istrazivackim rezultatima i
zaklju¢cima ukazuju na vrlo znacajnu pozitivhu povezanost izmedu pusenja roditelja, njihovog uzimanja
alkohola i1 psihofarmaka sa zloupotrebom psihoaktivnih supstanci od strane njihove djece. Djeca roditelja
alkoholi¢ara nisu samo viSe sklona posezanju za drogama ve¢ ispoljavaju smanjenje kognitivnih
sposobnosti (Petrovi¢, 2003).

Nerijetko su roditelji ovisnika pretjerano ambiciozni i superiorni, sa velikim zahtjevima i bez
dovoljno emotivnog davanja. Sve se to nepovoljno odrazava na razvoj li¢nosti koja u psihoaktivnoj
supstanci pokuSava naci izlaz iz nepodnosljive porodicne situacije.

Nedostatak paznje s jedne strane i pretjerana paznja s druge su jednako Stetni i utiCu na razvoj
psihopatologije (Pukanovi¢, 1999).

Ovisnosti su posebno sklona djeca iz razorenih brakova i djeca koja ne vidaju svoje roditelje zbog
njihovih radnih i drustvenih obaveza. Istrazivanja strukture porodice, najcesce njene cjelovitosti pokazuju
da djeca rastavljenih roditelja su u pet puta ve¢em riziku za ulazak u svijet ovisnosti, od djece koja zive u
cjelovitoj i1 skladnoj porodici. Djeca bez ¢vrstog oslonca u porodici su vrlo ranjiva (Buljan, 2010). To
potvrduju i1 pojedinacni rezultati istrazivanja Bluma (1972) i Johnstone (1975) objedinjeni istim
zakljuccima 1 nalazima, isticu da ovisnici dolaze iz nepotpunih porodica. S druge strane, nailazimo na
podatke kako se u nekim istrazivanjima cjelovitost primarne porodice nije pokazala kao relevantan faktor
zloupotrebe psihoaktivnih supstanci kod adolescenata (Gali¢ i sur., 2001, Glavak, 1998, prema Greblo,
2005).

Kurdek i Sinclair navode kako prilagodavanje adolescenata nije povezano sa strukturom porodice
nego s konfliktima, odnosno dimenzijom interpersonalnih odnosa u porodici (Kurdek i Sinclair,1988,
prema Lackovié— Grgin, 1994). Navedeni autori zakljucuju kako je odvojenost od oca ili majke, pa i od
porodice u cjelini manje Stetna od lose atmosfere koja moze ostaviti trajne posljedice na razvoj pojedinca.
Istrazivanje u kojem ucestvuje 146 ispitanika klaster analizom su pokazali da medu ovisnicima o drogama
postoje odredene podgrupe koje se mogu kategorizirati s obzirom na obiljezja porodica, te prisutnost
porodi¢nih rizi¢nih faktora koji uti€u na pojavu i odrzavanje ovisnosti. Kao klju¢no obiljezje opisanih
grupa (izuzev pete) pokazala se negativna uloga oca i negativan emocionalni odnos ovisnika s njim tokom
njihovog djetinjstva i adolescencije. U te cCetiri grupe, komunikacija s ocem u velikom postotku je
defanzivna i negativna, a prisutna je jo$ jedna uocljiva pojava koja je pronadena u istrazivanjima, a to je
da je emocionalni odnos s ocem znacajno negativniji nego emocionalni odnos s majkom (Ivandi¢-Zimié,
2010).

U naSoj sredini, djeca i adolescenti su privrzeniji majci. Ispitanici govore kako ih majke bolje
razumiju, bolje poznaju i vise ucestvuju u njihovim zivotima. IzvjeStavaju da su im pomagale sve vrijeme
i govore o vecoj bliskosti sa majkama i izrazitom povjerenju spram njih (Stevanovi¢,1999). Ovo ukazuje
da se podcjenjuje emocionalna i psiholoska uloga koju otac ima u odgoju djece i adolescenata. Pri tome
veliki broj oceva konzumira alkohol i pokazuje nasilno ponaSanje S§to jo$ viSe usloZznjava kvalitet
interakcija u porodici (Petrovié, 2003).

Istrazivanje Pukanovi¢a pokazuje da clanovi porodica ovisnika medusobno ne pokazuju svoja
osjecanja niti emocionalno reaguju na druge oko sebe. One ne mogu izraziti osje¢anja blagostanja kao $to
su ljubav, njeznost, sreca ili osje¢anje opasnosti kao $to su strah, tuga, bijes itd. MoZemo ih opisati i kao ,,
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razjedinjene® jer nisu u stanju da odgovore na stimuluse emocionalne prirode sa osjecanjima koja su
prikladnog kvaliteta i intenziteta. U istom istrazivanju pokazano je da su porodice ovisnika okarakterisane
losim komunikacijskim obrascem i naglasenom komunikacionom devijacijom (Pukanovi¢a, 1999).

Porodica kao resurs u oporavku od ovisnosti

Zloupotreba psihoaktivnih supstanci se moze pojaviti u svakoj porodici, Cesto je postepena, na
pocetku dobro prikrivena, neupadljiva, uslijed cega mnogi roditelji kasno saznaju za ovisnost svoje djece.
Osobe koje su usle u svijet ovisnosti o psihoaktivnim supstancama kada Zele naci izlaz i osloboditi se
ovisnosti, najéeS¢e se nalaze u situacijama bez kvalitetne pomoci i podrske uzeg i Sireg socijalnog
okruzenja, te su skloniji recidivu.

Sam proces oporavka od ovisnosti o psihoaktivnim supstancama zahtjeva i aktivno ukljucivanje
porodice. Dugogodisnje iskustvo u radu sa ovisnicima i njihovim porodicama pokazuje da se tokom
lijeCenja ovisnika porodica ¢esto ne ukljucuje u proces tretmana ili se nedovoljno kontinuirano ukljucuje u
proces pomoci i podrske svojim ¢lanovim.

Porodi¢ni odnos u porodicama ovisnika je sterilan i praden neprijateljstvom i nepovezanoscu,
porodi¢ni sistem je disfunkcionalan. U ovim porodicama pojavljuju se sljedeCe karakteristike: visok
stepen hostilnosti, oskudna kohezija, rivalstvo, nedosljednost, nestabilan porodi¢ni zivot, defektnost
strukture i pasivnost (Pukanovi¢, 1999).

Porodice ovisnika tesko se snalaze sa zadacima i odgovornosc¢u. U ovim porodicama nije jasno ko
Sta treba da Cini. A kada se ¢lanovi uspiju dogovoriti §ta Ciniti i ko to treba da ¢ini, mala je moguénost da
¢e se individualno sprovesti do kraja ovaj sporazum (White, 2013).

Clanovi porodice veoma &esto okarakterisu ovisnika kao ,jedinog krivca® za razvoj ovisnosti, pa
samim tim i za cjelokupnu disfunkcionalnost porodice. Sva odgovornost, kao i zahtjevi za potrebnim
promjenama se prebacuju na ovisnika. Neadekvatno i nepotpuno ukljucivanje porodice tokom procesa
oporavka ima znacajan uticaj na rizik od recidiva u postrehabilitacijskom periodu.

Schwartzman (1975) primjecuje da su ocevi distancirani i da imaju sekundarnu ulogu u odnosu na majku
kada je uticaj i odnosi sa sinovima u pitanju. O€evi ovisnika o heroinu opisani su kao hladni, distancirani,
sa izrazenom kompetitivnos¢u spram sinova (Kufman, 1974). Vec¢ina majki (88%) su emocionalno
povezane sa sinovima koji konzumiraju psihoaktivne supstance, izvjestavaju da njihova sreca i emotivna
bol ovisi o ponasanju i bliskosti sa sinovima dok je 43% oceva odsutno ili emocionalno iskljuc¢eno od
ovisnika ili ¢itave porodice (Kaufman, 1981).

Upravo ovakvi podaci pokazuju da je za oporavak od ovisnosti znac¢ajno da se ukljuci Citava porodica.
Stephanie Brown, americka stru¢njakinja iz podrucja ovisnosti, opisuje porodicu s problemom ovisnosti
kao funkcionalnu zajednicu koja postaje disfunkcionalna tek kada se ¢lan koji je ovisan podvrgne
tretmanu 1 mijenja svoju dosadasnju ulogu unutar porodice. Stoga je vazno da se cijela porodica ukljuci u
tretman da bi se lakse nosila sa promjenama koje slijede 1 ugrozavaju dosadasnju porodi¢nu strukturu.

Porodica predstavlja znacajan resurs za pomo¢ u odrzavanju funkcionalnosti svog rehabilitiranog
Clana, te je stoga bitan paralelni stru¢ni rad kako sa pojedincem, tako i sa njegovom porodicom.

Za porodi¢nu terapiju karakteristicno je pomicanje fokusa i krivnje s jednog ¢lana porodice, te rad
na podjeli odgovornosti i definiranju ciljeva koji obuhvataju sve ¢lanove porodice, a koji se ne baziraju
iskljuc¢ivo na postizanju apstinencije. Porodici se pomaze da postane svjesna svojih mogucénosti i potreba,
te da promijeni obrasce ponaSanja koji su doveli do problema. Vaznost porodi¢ne terapije jeste u promjeni
referentnog okvira i atmosfere unutar porodice i poboljSanju komunikacije (Serdarevi¢ i Marci¢, 2007).

Porodicna terapija predstavlja proces u kojem je svako uklju¢en u promjenu i gdje promjena pogada
sve Clanove porodice.
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Za Kraj

Porodi¢ni milje i medusobni odnosi u porodici su vrlo znacajni, ako ne i presudni, kako u razvoju

ovisnosti, tako i u njenom oporavku.
Istrazivanja pokazuju da je kvaliteta odnosa roditelj-dijete okarakterizirana kao roditeljsko prihvatanje
(ljubav) i1 odbijanje (nedostatak ljubavi) glavni prediktor psiholoskog funkcioniranja i razvoja djece i
odraslih. Kvalitetna i funkcionalna porodica, dobra porodi¢na atmosfera, zdrave i toplinom prozete
porodi¢ne interakcije, komunikacije i odnos povjerenja izmedu djece i roditelja, mozemo re¢i da
predstavljaju najbolju zastitu od zloupotrebe psihoaktivnih sredstava.

Mnoge osobe nazalost ne zive u takvim porodicama i okruZenju, te se suocCavaju sa raznim
problemima unutar porodice. Dakle, one porodice u kojima su naruSeni brakovi, puni netrpeljivosti i
emocionalne hladoc¢e, gdje vlada napeta situacija, konflikti i nasilnicko ponaSanje, pogresni odgojni
stavovi, prezauzetost roditelja i materijalno davanje zbog uskracenog emotivnog davanja, porodice u
kojima se desila prerana smrt jednog roditelja, razvod, emocionalna labilnost roditelja, psihopatoloske
osobine samih roditelja, kao i ¢itav niz drugih faktora koji remete normalnu porodi¢nu harmoniju u
mladom Covjeku izaziva osjeéaj nesigurnosti, odsustva podrske i razumijevanja, usamljenost i odbacenost,
te sve to stvara idealnu podlogu za nastanak ovisnosti o psihoaktivim supstancama.

Cak i u situacijama kada porodi¢ni okvir pruza ljubav, podrsku i snagu mogucée su krize i
disfunkcionalnost odnosa. Problem sa psihoaktivhom supstancom deSava se i u porodicama u kojima
vlada red i u kojima ih roditelji vole i vode brigu o njima. U ovom slucaju u pitanju su prezastitnicki
orijentirane porodice, u kojima su roditelji uglavnom ubijedeni da njihovi mladi znaju sve §to treba o
zivotu, oni ranije po¢nu izlaziti vani, ostaju duze, skloniji su zabavi, imaju viSe novca, roditelji ih manje
kontroliraju.

Pehar-Zvacko navodi kako se porodica promijenila na nacin koji pogoduje pribjegavanju
psihoaktivnim supstancama: smanjena je, otac je Cesto odsutan, roditeljski autoritet i socijalne kontrole
slabe. Na jednoj strani su materijalno dobro situirane porodice u kojima utrka za novcem potiskuje
njegovanje medusobnih odnosa, a s druge strane one koje se guSe u borbi za prezivljavanje, pa roditelji
nemaju vremena za bavljenje djecom. Takva djeca su prepustena sama sebi, pa traze dopunu praznina na
drugom mjestu, pribjegavajuci i uzivajuci alkohol i psihoaktivne supstance. Stoga je, uz iskazivanje
ljubavi 1 podrske, vazno da roditelji imaju i odreden stepen kontrole, odnosno uvida u
svakodnevni sadrzaj aktivnosti djeteta Pehar-Zvacko, 2003).

Snaga porodice i adekvatna podrska je znacajna u procesu prevencije ovisnosti o psihoaktivnim
supstancama, ali i u procesu rehabilitacije i resocijalizacije ovisnika, §to C¢e pozitivno doprinjeti
odrzavanju uspotsvaljene apstinecije, zdravim Zzivotnim navika, kvaliteti socijalne adaptacije, kao i
cjelokupnoj funkcionalnosti rehabilitiranog ¢lana.

U velikom broju istrazivanja istaknuta je vaznost pozitivne porodi¢ne komunikacije i roditeljske potpore u
prevenciji i tretmanu svih poremecaja u ponasanju, pa tako i ovisnosti (Toki¢, 2008).

U cjelokupnom spektru istrazivanja porodica ovisnika, najbrojniji su radovi koji tretiraju problem
odnosa roditelj-dijete kao potencijalni faktor rizika i prediktor pojave i odrzavanja ovisnosti.

Za ovisnost o psihoaktivnim supstancama se kaze da je "bolest" porodice, pa savremeno lijeCenje ovisnika
obavezno ukljucuje ¢lanove porodice i terapisjki rad i promjene svakog ¢lana, a ne iskljucivo ovisnika.

Rad Zelim da zavrSim citatom J. W. Goethe:
,,Nacin na koji vidite ljude ogleda se u nacinu na koji se prema njima odnosite, a nacin na koji se odnosite
prema njima je ono Sto oni postaju...
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FAMILY AND ADDICTION TO PSYCHOACTIVE SUBSTANCES
Nejra Zejnullahu Suljagié, Master of Psychological Sciences
Summary

Addiction to psychoactive substances is a very complex system in which dominates the principle of interaction
between the person, the environment and the psychoactive substance. Nevertheless, the development of addiction is
largely attributed to the characteristics of the family environment.The family as a relevant socio-psychological factor
with all its interaction models is important in almost all potentially negative and unfavorable influences on the
formation and development of the personality and the protection of its mental health. Researching the issue of
addiction to psychoactive substances, it is inevitable to state the importance of the family as a potential risk factor
and a predictor of the occurrence and maintenance of addiction. Addiction to psychoactive substances can occur in
any family.This work will present the negative factors and characteristics of family and family relationships as a risk
factor for the abuse of psychoactive substances.Family miles and interpersonal relationships in the family are very
important, if not crucial, both in the development of addiction and in its recovery. Addiction to psychoactive
substances is said to be a "disease™ of the family, and therefore parallel professional work with both the individual
and his family is important. The family is a significant resource for the rehabilitation of addicts, but also help in
maintaining the functionality of its rehabilitated member.

Key words: addiction to psychoactive substances, family, treatment
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