Co to jest uzaleznienie?

Zespot uzaleznienia od alkoholu, zgodnie z kryteriami zawartymi w 10 edycji
Miedzynarodowej Klasyfikacji Choréb, Urazow i Przyczyn Zgonéw (ICD 10) nalezy
definiowa¢ jako wystapienie przynajmniej trzech z nastepujacych objawow, w okresie
przynajmniej jednego miesiaca lub w ciggu ostatniego roku w kilkukrotnych okresach
krotszych niz miesiac:

1. Silne pragnienie lub poczucie przymusu picia ("gtod alkoholowy").

2. Uposledzenie zdolno$ci kontrolowania zachowan zwigzanych z piciem (upo$ledzenie
zdolno$ci powstrzymywania sie od picia, trudnosci w zakonczeniu picia, trudnoéci w
ograniczaniu iloSci wypijanego alkoholu).

3. Fizjologiczne objawy zespotu abstynencyjnego w sytuacji ograniczenia lub przerywania
picia (drzenie, nadci$nienie tetnicze, nudnosci, wymioty, biegunka, bezsennos$¢, niepokoj,
w kraficowej postaci majaczenie drzenne) lub uzywanie alkoholu w celu uwolnienia sie od
objawow abstynencyjnych.

4. Zmieniona (najczesciej zwiekszona) tolerancja alkoholu, potrzeba spozywania
zwiekszonych dawek dla osiggniecia oczekiwanego efektu.

5. Koncentracja zycia wokot picia kosztem zainteresowan i obowigzkow.

6. Uporczywe picie alkoholu mimo oczywistych dowodow wystepowania szkodliwych
nastepstw picia.

Uzaleznienie od alkoholu jest choroba chroniczng, postepujaca i potencjalnie §miertelng.
Nie jest mozliwe calkowite jej wyleczenie, a jedynie zahamowania narastania jej objawow i
szk6d zdrowotnych z nig zwigzanych.

W $wietle nowoczesnej wiedzy uzaleznienie od alkoholu jest chorobg wieloczynnikowa,
bio-psycho-spoleczna, uszkadzajaca funkcjonowanie czlowieka w sferze somatycznej,
psychologicznej, spolecznej i duchowej. Model leczenia tego schorzenia musi by¢
dostosowany do takiego sposobu postrzegania tej choroby.

Materialy pochodza z:

www.parpa.pl

Literatura

Ro6zne wzory spozywania alkoholu

Nikt nie siega po alkohol po to, aby mie¢ problemy. Przeciwnie kazdy, kto spozywa alkohol
oczekuje korzySci — chce poprawié sobie nastroéj, ubarwié szarg codzienno$é, ulatwié
kontakty towarzyskie, zrelaksowac¢ sie. Niektorzy nawet wierza, ze alkohol moze mie¢
korzystne dzialanie zdrowotne.

Cho¢ alkohol jest trucizng i z punktu widzenia toksykologii kazda ilo§¢ wypitego alkoholu
jest ryzykowna, to jednak w wiekszo$ci przypadkéw spozywanie matych dawek alkoholu
nie pociagga za soba widocznych szk6d zdrowotnych i konsekwencji spotecznych. Mimo

to nie powinni wcale pi¢ alkoholu:

 mlodzi ludzie (ze wzgledu na ryzyko powaznych zaburzen rozwojowych),

« kobiety w ciazy i matki karmigce (z powodu ryzyka uszkodzenia ptodu i negatywnego
wplywu na zdrowie dziecka),

« osoby chore, przyjmujace leki wchodzace w reakcje z alkoholem,

« wszyscy, ktorzy znajduja sie w okoliczno$ciach wykluczajacych picie (kierujac pojazdami,
przebywajac w pracy, w szkole, itp.),

« 0soby, ktorym szkodzi kazda, nawet najmniejsza, ilo§¢ alkoholu.

Co 6smy dorosly Polak nie pije w ogole alkoholu. Kilkanascie procent dorostych Polakow
spozywa alkohol problemowo. Szacuje sie, ze w grupie tej znajduje sie ok. 900 tys. 0s6b
uzaleznionych oraz ponad 2 mln oséb pijacych alkohol ryzykownie lub szkodliwie.
Wiekszos$¢ pijacych spozywa alkohol w sposéb, ktéry nie powoduje negatywnych
konsekwencji dla nich i dla oséb z ich otoczenia.

Osoby pijace alkohol moga wielokrotnie w ciggu swojego zycia zmienia¢ wzor spozywania



alkoholu przemieszczajac sie na continuum od abstynencji, poprzez picie o niskim
poziomie ryzyka, do spozywania alkoholu w sposéb wysoce ryzykowny i szkodliwy.
Niektore z nich sie uzaleznia. Jest to wedrowka w dwie strony. Kto$, kto dzisiaj pije alkohol
na poziomie niskiego ryzyka moze w wyniku réznego rodzaju okolicznoSci zwiekszy¢ swoje
picie do poziomu wysokiego ryzyka. Kto$, kto dzis$ pije ryzykownie lub szkodliwie moze na
tyle ograniczy¢ swoje picie, aby radykalnie zmniejszy¢ wynikajace z niego szkody.
Abstynent moze w kazdej chwili zacza¢ pi¢, a osoba uzalezniona moze zosta¢ abstynentem.
Najmniej prawdopodobna jest sytuacja, ze osobie uzaleznionej uda sie trwale ograniczy¢
spozywanie alkoholu, a wiec wrdci¢ na stale do picia kontrolowanego, o niskim ryzyku
szkod.

Ryzykowne spozywanie alkoholu to picie nadmiernych ilo$ci alkoholu (jednorazowo i
lacznie w okresSlonym czasie) nie pociggajace za soba aktualnie negatywnych konsekwencji,
przy czym mozna oczekiwaé, ze konsekwencje te pojawig sie, o ile obecny model picia
alkoholu nie zostanie zmieniony.

Picie szkodliwe to taki wzorzec picia, ktory juz powoduje szkody zdrowotne, fizyczne
badz psychiczne; ale rowniez psychologiczne i spoleczne, przy czym nie wystepuje
uzaleznienie od alkoholu.

Picie alkoholu staje sie problemem gdy:

- zwieksza sie ilo$¢ i czestotliwo$¢ spozywania alkoholu,

- zmienia sie funkcja picia i rola alkoholu w zyciu (picie nie jest juz tylko elementem wzorca
kulturowego, ale staje sie lekarstwem na stres, smutek, samotnosc¢, lek),

- postepuje przywigzanie do sytuacji picia (narasta koncentracja na sytuacjach zwigzanych
z piciem, oczekiwanie na moment picia, celebrowanie picia, niepoko6j w sytuacji
niemozno$ci napicia sie),

- alkohol spozywany jest w nieodpowiednich sytuacjach jak: okres cigzy i karmienia piersia,
prowadzenie pojazdow, przy spozywaniu lekéw wchodzacych w reakcje z alkoholem,
pomimo chordb wykluczajacych spozywanie alkoholu itp.

- nasilaja sie incydenty upojenia,

- pojawia sie zaniepokojenie piciem i uwagi krytyczne wyrazane przez osoby bliskie oraz
sygnaly sugerujace ograniczenie ilo$ci lub powstrzymanie sie od picia,

- uzywanie alkoholu staje sie sposobem usuwania przykrych skutkéw poprzedniego picia
(klinowanie),

- pojawiaja sie trudno$ci w przypominaniu sobie co sie dzialo poprzedniego dnia w
sytuacjach zwigzanych z piciem,

- rosng negatywne konsekwencje naduzywania alkoholu, a mimo to picie jest nadal
kontynuowane.

Alkohol a zdrowie
Wplyw alkoholu na organizm — konsekwencje dorazne

Alkohol etylowy jest chemiczng substancja aktywna biologicznie. Przy analizowaniu
probleméw alkoholowych zazwyczaj koncentrujemy sie na dlugofalowych uszkodzeniach
zdrowia zwigzanych z przewleklym naduzywaniem alkoholu. Jednak zanim przedstawione
zostang powazne uszkodzenia organizmu zwigzane z dtugotrwalym naduzywaniem
alkoholu, warto zwrdcic¢ uwage jakie sa bezposrednie efekty dzialania alkoholu w
wybranych tkankach i na rézne funkcje naszego ciala.

Uklad pokarmowy



Po spozyciu alkohol trafia do przewodu pokarmowego, gdzie jest wchlaniany i
metabolizowany. Alkohol ma wlasciwo$ci draznigce. Pobudza wydzielanie soku
zoladkowego. Jednak zbyt duza ilo$¢ alkoholu pogarsza lub catkowicie zatrzymuje procesy
trawienne, wplywa na zahamowanie laknienia.

Uklad krazenia

Alkohol wypity w ilo$ciach umiarkowanych zwieksza przeplyw krwi przez naczynia na
powierzchni skory. Naczynia te rozszerzaja sie, co powoduje iluzoryczne poczucie ciepla,
jednoczes$nie jednak powoduje niebezpieczne wychlodzenie ciala. Duze ilo$ci alkoholu
moga podnosi¢ ci$nienie krwi, co z kolei zwieksza ryzyko zawalu serca. Istnieja doniesienia
o przypadkach zawaléw po epizodzie nadmiernego picia u 0s6b o ogélnie dobrym stanie
zdrowia. Wysokie stezenie alkoholu we krwi moze staé sie przyczyna niebezpiecznych
zaburzen rytmu serca, mogacych wywolaé nawet zgon. Dane epidemiologiczne pochodzace
z 20 panstw Ameryki Péinocnej, Europy, Azji i Australii wykazuja, ze wérod umiarkowanie
pijacych odnotowuje sie nizsze wskazniki umieralnos$ci na chorobe wiencowa niz w
przypadku pijacych intensywnie i abstynentéw. Jednak najnowsze wyniki badan nie
potwierdzaja, aby to sam alkohol powodowal zmniejszenie zagrozenia. By¢ moze mamy tu
do czynienia z jakim$ innymi — dotad nie zidentyfikowanymi w pelni czynnikami takim,
jak: styl zycia, sposob odzywiania sie lub aktywnos$¢ ruchowa, ktére odgrywaja bardziej
ochronna role. Generalne rekomendacje, zwigzane z tymi badaniami i formutowane przez
srodowiska medyczne to:

* osoby, ktore nie pijg, nie powinny by¢ zachecane do picia alkoholu wylacznie dla zdrowia,
poniewaz nie zostalo ostatecznie stwierdzone, ze poprawa zdrowia nastepuje w wyniku
spozywania alkoholu

* osoby, ktore nie s3 zagrozone uzaleznieniem od alkoholu nie powinny przekracza¢ dwbch
drinkéw dziennie, uzaleznieni nie powinni wcale pi¢ alkoholu,

* nalezy zawsze rozwazy¢, czy wiecej bedzie strat, czy korzySci z kontaktowania sie z
alkoholem.

Watroba

U kazdego pijacego, nawet niezbyt duze iloSci alkoholu, moze dochodzi¢ do odkladania
thuszczu w komorkach watroby. Kiedy alkohol pojawia sie we krwi cala czynnosé watroby
koncentruje sie na metabolizowaniu alkoholu, co powoduje zahamowanie innych
procesOw, w tym utrzymywania wlasciwego poziomu cukru we krwi. Dlugotrwale picie
prowadzi do obnizenia poziomu cukru we krwi, mézg zostaje pozbawiony swojego
wlaSciwego pozywienia, stad nawet u oséb na og6l nie naduzywajacych alkoholu juz po 48—
72 godzinach moze dojs$¢ do hipoglikemii, objawiajacych sie glodem, oslabieniem,
zwiekszona nerwowo$cia, poceniem, bolem glowy, drzeniem. Jesli poziom niedocukrzenia
bedzie sie zwiekszal, w konsekwencji pojawi sie §piaczka. Oczywiscie u osob stale
naduzywajacych alkoholu ten proces nastgpi szybciej. Alkohol zaburza réwniez
funkcjonowanie systemu odpowiedzialnego m.in. za metabolizm lekéw, stad spozywanie
alkoholu i niektérych lekoéw grozi¢ moze powaznymi konsekwencjami z uwagi na to, ze nie
sq one w dostatecznie szybkim tempie wydalane z organizmu i moze doj$¢ do efektu
kumulacji.

Alkohol a uklad nerwowy

Alkohol wywiera na OUN dzialanie depresyjne, zmniejszajac aktywno$¢é mozgu, przy czym
nie wszystkie obszary mozgu reaguja na alkohol jednakowo. Nasilenie skutkow picia jest
bezposrednio zwigzane z poziomem cukru we krwi, a wiec i w mozgu. W zaleznos$ci od
iloSci spozytego alkoholu, plei i czasu, ktéry uplynal od momentu spozycia alkoholu,



mozemy wyliczy¢ stezenie alkoholu we krwi. Poszczeg6lnym poziomom stezenia alkoholu
we krwi odpowiadaja okre§lone zmiany w zachowaniu czlowieka, zwigzane ze zmianami w
funkcjonowaniu o$rodkowego ukladu nerwowego, ktorego kolejne osrodki podlegaja
hamowaniu (o$rodek czucia, ruchu), nastepuje tez uposledzenie pamieci, rozchwianie
uczu¢. Przy dalszym wzroScie stezenia alkoholu we krwi popada sie w otepienie, niemal
calkowicie wylaczone zostaje czucie.

Alkohol a sen

Alkohol spozyty w porze snu moze skrocié¢ czas potrzebny do zasniecia. Jednakze alkohol
spozyty na godzine przed polozeniem sie spa¢ zakloca druga polowe snu. Spozycie alkoholu
nawet kilka godzin przed polozeniem sie spa¢, moze wywolaé bezsennos¢ w czasie drugiej
polowy snu. Spozycie alkoholu moze wywola¢ takze zjawisko znane jako bezdech senny, co
w polgczeniu z innymi dolegliwo$ciami moze zwiekszy¢ ryzyko wystapienia zawatu, arytmii
serca, udaru i naglej Smierci. W przypadku niemowlat karmionych piersia, ktérych
matkom lekarze zalecaja spozywanie niewielkich dawek alkoholu w celu ulatwiania
laktacji, wystepuja niewyjasnionej natury zaburzenia rytmu snu.

Ostre przedawkowanie

Jako generalng zasade przyjac nalezy, ze osoba nie uzalezniona majac we krwi od 3 do 4
promili alkoholu jest w glebokiej $pigczce, zagrozona $miercia. Moment, w ktorym nastapi
$mierd¢, jest zalezny od cech indywidualnych, w tym od tego, czy kto$ uprzednio nabyt
tolerancji na alkohol (np. osoby uzaleznione). Tym nie mniej przy stezeniu pomiedzy 3,5 a
7 promili alkoholu we krwi nastepuje $mieré¢, m.in. na skutek zahamowania dziatalnosSci
centrow sterujacych osrodkiem oddechowym i krazeniowym. Przyjmuje sie, ze Smiertelna
dawka alkoholu wynosi od 5 do 8 mg na kilogram masy ciala (przyktadowo dla mezczyzny
o wadze 75 kg 375—600 ml czystego alkoholu).

Szkody zdrowotne zwiazane z przewleklym piciem alkoholu

Podloze szkéd zdrowotnych zwigzanych z piciem alkoholu stanowi wiele zlozonych
mechanizmoéw, na ktore wplywa ilos¢ wypijanego alkoholu, styl picia, a takze podatno$¢
konkretnej jednostki. Powoduje to wielkie zr6znicowanie indywidualnej reakcji na taka
samg ilo§¢ wypitego alkoholu. Rozw6j metod diagnostycznych i liczne badania dowodza, ze
nastepstwa naduzywania alkoholu sg zr6znicowane i dotycza niemal wszystkich ukladow
ciala ludzkiego.

Alkohol a przewo6d pokarmowy

Dhlugotrwale oddzialywanie alkoholu na blone §luzowa moze prowadzi¢ do zmian
funkcjonalnych, a w konsekwencji do zniszczenia struktury blony. Zmiany funkcjonalne i
uszkodzenie §luzowki jelit uposledza trawienie i wchlanianie substancji odzywczych,
powodujac niedozywienie i utrate wagi.

Wsrod szkodliwych skutkow mozemy wymienié:

* uszkodzenia gruczoléw Slinowych,

* zapalenie jezyka i jamy ustnej,

* prochnice, choroby dzigsel, prowadzace czesto do utraty uzebienia,
* zwiekszone zagrozenie rakiem przelyku,

* krwawienie z gornego odcinka przewodu pokarmowego,

* zanik blony §luzowej zoladka,

* upo$ledzenie w zakresie wytwarzania kwasu zoladkowego,



* zapalenie blony $§luzowej zoladka,

* zwolniona perystaltyka zoladka, tym samym opo6znienia w jego oprdznianiu,

* upo$ledzenie wchlaniania jelitowego,

* zmniejszenie wchlaniania wody i sodu, zmniejszenie przyswajania weglowodanow, bialek
i thuszczy w dwunastnicy, witamin B i kwasu foliowego (niedokrwisto$c),

* upo$ledzenie pracy jelit, co powoduje biegunke,

* niedozywienie.

Alkohol odgrywa istotna role w rozwoju nowotworé6w w obrebie przewodu pokarmowego.
Naduzywanie alkoholu zwigzane jest z powstawaniem raka jezyka, krtani i gardla, raka
przelyku, a takze jelita grubego i odbytnicy.

Uszkodzenia trzustki zwigzane z piciem alkoholu

Wystepuje udowodniony zwigzek pomiedzy naduzywaniem alkoholu a uszkodzeniem
trzustki, najczesciej alkoholowym zapaleniem trzustki, choroba potencjalnie $émiertelng. Z
kolei wzrost ryzyka raka trzustki dotyczy osob, u ktorych doszlo do przewleklego zapalenia
tego organu. Przewlekle zapalenie trzustki w ciaggu okolo 5-6 lat od poczatku choroby
prowadzi do cukrzycy .

Uszkodzenie watroby spowodowane alkoholem

U znacznej cze$ci osob pijacych alkohol w nadmiernych iloSciach dochodzi do ciezkiego
uszkodzenia watroby. Watroba jest szczegolnie podatna na uszkodzenie, poniewaz jest
gldéwnym miejscem metabolizowania alkoholu, tu powstaje gtowny metabolit alkoholu —
aldehyd octowy, a takze wolne rodniki. Prawdopodobnie produkty te bardziej niz sam
alkohol przyczyniaja sie do uszkodzenia komorek watroby. Proces ten moze by¢
spotegowany przez zmiany zapalne, a takze dzialanie bakterii.

Wyrébznia sie trzy fazy alkoholowej choroby watroby: stluszczenie; alkoholowe zapalenie
watroby i marsko$¢é watroby, fazy te moga wspolwystepowac. Wspolezynnik umieralnosci
pacjentéw, u ktérych wystepuje jednocze$nie marsko$é i zapalenie watroby wynosi 60% w
ciagu 4 lat, przy czym wiekszo$¢ zgonow nastepuje w ciggu 12 miesiecy od rozpoznania .

« Stluszczenie watroby jest stanem odwracalnym, zwykle ustepuje po zaprzestaniu picia.

« Alkoholowe zapalenie watroby charakteryzuje sie zmianami zapalnymi i martwica tkanki
watroby.

Stan zapalny moze by¢ odwracalny po zaprzestaniu picia, ale w ciezkich przypadkach
prowadzi do zgonu. Wystepuje u 50% oséb naduzywajacych alkoholu.

« Alkoholowa marsko$¢ watroby jest najbardziej zaawansowang forma uszkodzenia
watroby, wystepuje u

15—30% 0sOb naduzywajacych alkoholu. Zwykle konczy sie zgonem z powodu powiktan,
jednak zachowanie abstynencji moze zwolni¢ ten proces.

U os6b naduzywajacych alkoholu, ktére wypalaja wiecej niz jedng paczke papierosow
dziennie wystepuje trzykrotnie wyzsze ryzyko marskosci watroby w poréwnaniu z osobami
niepalacymi.

Niedawno opisano wystepowanie zespotlu alkoholowo—paracetamolowego. Opisano
przypadki ciezkiego uszkodzenia lub ostrej niewydolno$ci watroby nawet przy
umiarkowanym spozyciu alkoholu i terapeutycznych dawkach leku. Przypuszcza sie, ze w
USA stanowi on najpowszechniejsza przyczyne ostrego uszkodzenia watroby. Znaczny
odsetek os6b naduzywajacych alkoholu regularnie przyjmuje paracetamol. Zespo6t ten
jednak zostal opisany dopiero w 2000 roku, stad nie znany jest zasieg zjawiska i schorzenie
to najczesSciej jest nierozpoznawalne.

Alkohol a serce i uklad krwiono$ny



Naduzywanie alkoholu moze wywolaé szereg choro6b takich m.in. jak,:

« miokardiopatia alkoholowa — uszkodzenie mie$nia sercowego nie bedace nastepstwem
niedokrwienia i stanowi do 45% wszystkich przypadkéw, czesto prowadzac do
niewydolnoSci serca i Smierci,

« zaburzenia rytmu serca. Dwa najcze$ciej spotykane rodzaje zaburzen rytmu serca bedace
nastepstwem naduzywania alkoholu to migotanie przedsionkéw i stanowiacy zagrozenie
dla zycia czestoskurcz komorowy; komorowe zaburzenia rytmu serca mogg by¢ przyczyna
naglego zgonu,

« choroba niedokrwienna serca. Badacze finiscy stwierdzili, ze u 0s6b okresowo
naduzywajacych alkoholu ryzyko zgonu z powodu zawalu serca jest szeSciokrotnie wyzsze
niz u oséb pijacych w spos6b umiarkowany,

« udaru mozgu — naduzywanie alkoholu moze zwieksza¢ ryzyko jego wystapienia,

« nadci$nienie tetnicze jest wywolywane lub nasilane przez naduzywanie alkoholu.

Alkoholowe zaburzenia neurologiczne

Z ostra lub przewlekla reakcja na naduzywanie alkoholu zwigzane sg réznorodne
zaburzenia neurologiczne.

« ostre zatrucie alkoholem spowodowane jego wysokim poziomem w surowicy,

« zespoOl odstawienny przejawiajacy sie drzeniami mie$niowymi, drgawkami, omamami lub
majaczeniem,

- zaburzenia odzywiania ukladu nerwowego, takie jak zesp6t Wernickego—Korsakowa,

« alkoholowy zesp6l ptodowy (FAS) zwigzany z uzywaniem/naduzywaniem alkoholu przez
ciezarng matke,

« schorzenia o nieznanej patogenezie zwigzane z naduzywaniem alkoholu takie, jak:
otepienie alkoholowe, zanik m6zgu, zwyrodnienie mézdzkowe,

- zaburzenia neurologiczne bedace nastepstwem uszkodzenia watroby (encefalopatia
watrobowa).

Alkohol a uklad odpornosciowy

Osoby naduzywajace alkoholu czesto zapadaja na choroby zakazne i nowotwory, co
sugeruje, ze alkohol uposledza funkcje uktadu odpornosciowego. Alkohol wplywa na
czynno$¢ wielu komoérek bedacych czescig ukladu odpornosciowego, a takze wplywa na
produkcje substancji przekaznikowych.

Osoby naduzywajace alkoholu cze$ciej zapadaja na takie choroby, jak:

« zapalenie phuc,

« gruzlica,

« zakazenia krwi,

« choroby ukladu moczowego,

« bakteryjne zapalenie otrzewnej,

« ropne zakazenia skory i tkanki podskornej,

« zapalenie opon mo6zgowych.

Wplyw alkoholu na uklad wewnatrzwydzielniczy

Przy ocenie wplywu alkoholu na rownowage hormonalng nalezy uwzgledni¢ wiele
czynnikow takich, jak: dlugos¢ i wzor picia, poziom spozycia alkoholu, wspotistniejace
problemy zdrowotne, np. niedozywienie i dysfunkcje watroby. Alkohol oddziatuje nie tylko
na synteze i uwalnianie hormondéw, ale takze na ich transport, oddzialuje na tkanki i caly
proces metabolizmu. Moga w zwigzku z tym wystepowa¢ takie zaburzenia, jak:

 u mezczyzn impotencja, utrata libido,

« u kobiet w wieku rozrodczym zaburzenia cyklu miesigczkowego, a takze wcze$niejsze



wystgpienie menopauzy, uposledzenie plodnosci poprzez utrudnienie zajécia w cigze lub
poronienia samoistne, zwiekszone ryzyko raka sutka,
« oslabienie wydzielania hormonu stymulujacego tarczyce.

Alkohol a uklad kostny

Istnieja dowody, ze osoby naduzywajace alkoholu mogg cierpie¢ z powodu uogoélnionego
oslabienia ukladu kostnego, co czyni go podatniejszym na zlamania. Naduzywanie alkoholu
moze by¢ przyczyna:

» osteopenii (zmniejszenie gestosci tkanki kostnej),

- istotnego klinicznie zmniejszenia masy kostnej u alkoholikéw, szczegolnie w obrebie koSci
pietowej, kregostupa i stawu biodrowego,

« zaburzen w gospodarce mineralowej, czesto konsekwencja jest niedobor wapnia,
fosforan6éw i magnezu,

« zaburzen w wydzielaniu hormonoéw.

Alkoholowy Zesp6} Plodowy (FAS— Fetal Alcohol Syndrom)

Alkohol spozywany przez matke moze wywolywac u ptodu wiele niekorzystnych,
dhugotrwalych zmian, od znacznych anomalii morfologicznych i niedorozwoju umystowego
po subtelne zaburzenia poznawcze, a takze zaburzenia zachowania. Najpowazniejszym
uszkodzeniem plodu zwigzanym ze spozywaniem alkoholu przez

ciezarna matke jest FAS, Alkoholowy Zespo6t Plodowy. Rozpoznaje sie je wtedy, gdy u
dziecka wystapia nastepujace zjawiska:

« opdZnienie wzrostu ptodu i noworodka,

« uszkodzenie oSrodkowego ukladu nerwowego, objawiajace sie takimi zaburzeniami
neurologicznymi, jak op6znienie rozwoju, zaburzenia zachowania, obnizenie sprawno$ci
intelektualnej i deformacja czaszki lub mozgu,

« charakterystyczny wyglad twarzy z malymi szparami powiekowymi, cienka gérna warga,
wydluzeniem i splaszczeniem rynienki géornej wargi.

W przypadku wystapienia tylko czeéci tych cech rozpoznawany bywa zesp6l FAE — efekty
alkoholowego uszkodzenia plodu. Nieznany jest zasieg wystepowania tego zjawiska w
Polsce, gdyz brak polskich badan z tej dziedziny. Zesp6t ten rzadko jest rozpoznawany, z
uwagi na brak odpowiedniego przygotowania poloznikow.

Oddzialywanie alkoholu na organizm kobiet

Kobiety pija mniej alkoholu niz mezczyzni, a takze rzadziej go naduzywaja, jednak
nastepstwa zdrowotne przy mniejszych dawkach tgcznych wystepuja u nich cze$ciej niz u
mezczyzn. U kobiet czesciej rozpoznaje sie takie nastepstwa naduzywania alkoholu, jak
alkoholowe uszkodzenie watroby oraz szkody zdrowotne w zakresie ukladu sercowo—
naczyniowego i mozgu, takze wystgpienie zaburzen w obrebie miesni szkieletowych i
mie$nia sercowego. Ponadto kobiety uzaleznione od alkoholu osiagaja gorsze wyniki testow
psychomotorycznych i pamieci niz mezczyzni. Umieralno$é kobiet naduzywajacych
alkoholu jest wyzsza niz mezczyzn, przy czym glowne jej przyczyny to: alkoholowe
uszkodzenie watroby, zapalenie trzustki, wypadki i przemoc, samobojstwa, nowotwory i
choroby serca. Jedna z istotnych roznic jest osiaganie przez kobiety wyzszego stezenia
alkoholu we krwi przy takiej samej dawce alkoholu na kilogram wagi ciala, co wynika z
mniejszej procentowej zawarto$ci wody w organizmie.

Alkohol a nadumieralno$¢ w mlodszych frakcjach wiekowych

W Polsce przedwcezesne zgony stanowia az 47% wszystkich zgonow. Najwyzszy



wspolezynnik przedwezesnej umieralno$ci wystepuje u mezczyzn w przedziale od 40. do
65. roku zycia. Za jeden z wazniejszych czynnikow zwiekszajacych ryzyko zgonu przed 65
rokiem zycia, obok uzywania tytoniu, uwazane jest naduzywanie alkoholu. Osoby
naduzywajace alkoholu zyja Srednio o 10—22 lat krocej od wieku oczekiwanego. Alkohol
jest rowniez przyczyna wysokiej wypadkowosci ze skutkiem $miertelnym, a takze jednym z
najwazniejszych czynnikoéw prowadzacych do samobgjstw — prawdopodobienstwo
popeklienia samoboéjstwa przez osoby pijace jest 3—9 razy wyzsze niz przez niepijace.
Alkohol ma wplyw na pdzne zglaszanie sie do lekarza, zmienia obraz kliniczny, utrudniajac
diagnoze, wplywa tez niekorzystnie na proces leczenia, sprzyja zaniechaniu leczenia lub
leczeniu niesystematycznemu.
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