Zdravstveni dom Osnovno varstvo NOVA GORICA,

I o ] UZIVANJE ALKOHOLNIH PIJAG

Vzorce pitja alkohola uvr§€amo v pet kategorij glede na koli¢ino popitega alkohola in pogostost pitja,
in sicer poznamo: abstinenco, manj tvegano pitje, tvegano in Skodljivo pitje alkohola, opijanje
ter (pot) v zasvojenost.

1 STANDARDNA MERICA ALKOHOLA
(10 g alkohola) = ———

1dclvina 2,5 dcl piva 0,3 dcl Zganja 2,5 dcl tolkovca
Moski Zenske
Danfteden Ne veé kot 2 merici/dan. Ne veé kot 1 merica/dan.
Ne veé kot 14 meric/teden. Ne veé kot 7 meric/teden.
. Ne ve¢ kot 5 meric ob Ne vec kot 3 merice ob
Priloznost o . e .
priloznosti. priloznosti.

Ob vseh navedenih koli¢inah naj bi bili vsaj en dan v tednu povsem brez alkohola.

Ne velja za: otroke in mladostnike, nosecnice in dojeCe matere, poklicne voznike, bolne,...

1. ABSTINENCA OD ALKOHOLNIH PIJAC

Abstinenca od alkoholnih pija¢ pomeni, da ¢lovek nikoli, ob nobeni priloZznosti, ne pije alkoholnih pijac.
Gre za povsem normalno vedenje, ki je z vidika varovanja zdravja tudi najbolj zazeleno.

Abstinenca od alkoholnih pija¢ je pomembna za doloCene ranljive skupine ljudi, zato alkohol Se
posebej odsvetujemo nosecnicam, dojeCim materam, otrokom in mladini, bolnikom z nekaterimi
boleznimi, ob jemanju zdravil, udelezencem v prometu in ljudem, ki so Ze kdaj v preteklosti imeli
resnejSe tezave zaradi pitja alkohola ali pa jih imajo sedaj.

2. MANJ TVEGANO PITJE ALKOHOLA

Manj tvegano pitje alkohola je pitje, ob katerem je manj moznosti za okvare zdravja. Meja manj
tveganega pitja alkohola je odvisna od razli¢nih dejavnikov, kot so starost, spol, zdravstveno stanje
posameznika in okolid¢ine pitja.

Meja manj tveganega pitja alkohola je dolo¢ena na podlagi znanstvenih raziskav. Ta meja pove,
kolikSna je koli¢ina alkohola, ki je z medicinskega stalis¢a Se sprejemljiva za vecino zdravih odraslih
ljudi, saj je ob upostevanju te meje manj moznosti, da bo priSlo do Skode za zdravje. To ne pomeni,
da je priporodljiva, ampak le sprejemljiva.

3. TVEGANO IN SKODLJIVO PITJE ALKOHOLA

Tvegano pitje alkohola je pitje v koli¢inah in na nacine, pri katerem obstaja vec€ja verjetnost, da bo
posameznik zaradi pitja alkohola utrpel posledice.

Priporoamo, da zmanjSate koli€ino in pogostost pitja alkoholnih pija¢, saj z vsakim dodatnim
kozarcem povecCujete moznost za nastanek tezav. Pitje lahko zmanjSate sami ali pa se za pomo¢
obrnite na strokovnjake.
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Ce pijete Gezmerno, se kratkorono povedéa tveganje za: motnje ritma srca, poskodbe doma, na delu
in v prometu, nasilje (zrtev ali storilec), nesoglasja doma in na delu, samomorilnost ter slabSe miselne
in telesne sposobnosti.

Dolgoroéno pa se povela tveganje za: okvaro jeter, trebusne slinavke, Zelodca, povidan krvni tlak,
popudCanje srca, mozgansko kap, bolezni Ziv€evja, dudevne motnje (Zivénost, potrtost, nespecnost,
motnje spomina, demenco), zasvojenost z alkoholom, rakaste spremembe v ustih, grlu, poziralniku,
jetrih, debelem &revesu in dojki ter motnje v spolnosti.

Skodljivo pitje alkohola je pitje, pri katerem so negativne posledice oziroma teZave (telesne, dusevne,
v druzini, na delu ...) Ze prisotne, vendar zasvojenost z alkoholom $e ni nujno izrazena.

Z vsakim dnem se Skoda zaradi pitja lahko $e poveca. Pitje lahko nekateri ljudje zmanj$ajo sami, za
mnoge pa je bolje, da se o tem posvetujejo z zdravnikom, morda bi bilo potrebno tudi zdravljenje.

Ljudje se pri opuSCanju pitja alkohola posluzujejo razlicnih pristopov. Nekateri prenehajo sami,
nekaterim je lazje, €e se o tem posvetujejo s strokovnjaki, ki jim lahko pomagajo (zdravniki, socialnimi
delavci, psihologi, psihiatri ...).

4. OPIJANJE

Opijanje je pitje velikih koli€in alkoholnih pijac, ki presegajo mejo manj tveganega pitja ob posamezni
priloznosti ali kateri koli dan (za moske 6 meric ali ve¢ Cistega alkohola vsaj enkrat v letu ob
enkratni priloznosti in za zenske 4 merice ali ve¢ Cistega alkohola vsaj enkrat v letu ob enkratni
priloznosti).

5. (POT V) ZASVOJENOST Z ALKOHOLOM

Zasvojenost z alkoholom lahko opredelimo pri posamezniku, pri katerem so bili v zadnjem letu
prisotni vsaj trije od naslednjih pojavov (kriteriji so zastavljeni na podlagi DSM-1V):

e poveCana toleranca, zaradi katere je za doseganje enakega ucinka potrebna ¢edalje vedja
koli¢ina alkohola;

o abstinenne tezave, ki se pojavijo ob prekinitvi pitja alkohola in prenehajo s ponovnim
zauzitjem alkohola;

e uzivanje alkoholnih pijac v vegjih koliCinah in dlje ¢asa, kot je posameznik nameraval;

e neuspesni poskusi prenehanja pitja alkohola;

e vedno vec€ Casa, ki ga posameznik porabi za pitje alkohola in za okrevanje po pitju;

e opuscanje druzbenih, delovnih in druzabnih aktivnosti zaradi uzivanja alkohola;

e nadaljevanje pitja alkohola kljub Skodljivim posledicam, ki jih pitje alkohola povzroc¢a.

UPORABNE POVEZAVE

Svoje pivske navade lahko preverite na: www.nalijem.si

Informacije o programih pomodi pri opus€anju tveganega in Skodljivega pitja alkohola so dostopne na:
www.infomosa.si

Osnovne prehranske smernice za zdravo populacijo:

Celodnevne energijske 25-30 kcallkg telesne mase/dan (126-147kJ/dan) na priporo¢eno telesno maso.

potrebe (CEP)

OGLJIKOVI HIDRATI 45-60% CEP oziroma najmanj 200 g/dan

BELJAKOVINE 15% CEP oziroma 0,8 — 1,2 glkg telesne mase/dan

MASCOBE 20-35 % CEP, pri éemer naj prevladujejo nenasi¢ene maséobne kisline, vkljuéno z
omega-3 mascobnimi kislinami.

VLAKNINE Okoli 30 g/dan

Viri: NIJZ, slika ustvarjena z Al, EFSA (Dietary Reference Values for Fats, 2010) in priporoCila NIJZ/Prehrana.si.
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