
Alkohol - szkody zdrowotne 

Według Światowej Organizacji Zdrowia alkohol znajduje się na trzecim miejscu wśród 

czynników ryzyka dla zdrowia populacji. Większe ryzyko niesie za sobą palenie 

tytoniu i nadciśnienie tętnicze. Ponad 60 rodzajów chorób i urazów ma związek ze 

spożywaniem alkoholu. 

Alkohol działa szkodliwie na niemal wszystkie tkanki i narządy. Alkohol, a także jego 

główny metabolit, aldehyd octowy, są bezpośrednio toksyczne dla tkanek. Alkohol i 

jego metabolity wchodzą w bezpośrednie reakcje z fizjologicznymi substancjami w 

organizmie. Działanie pośrednie alkoholu polega na silnym wpływie na homeostazę 

ustroju poprzez działanie na układ wegetatywny, endokrynny, odpornościowy, 

gospodarkę wodno-elektrolitową, wchłanianie niezbędnych składników odżywczych 

itp. 

Toksyczne działanie alkoholu etylowego i produktów jego przemiany powoduje 

zmiany chorobowe w następujących układach: 

 układ nerwowy: polineuropatia, zmiany zanikowe móżdżku i mózgu, 

zwyrodnienia w płatach czołowych, ubytek szarej substancji mózgu, 

encefalopatia Wernickego i inne; 

 układ pokarmowy: przewlekłe stany zapalne błon śluzowych jamy ustnej, 

przełyku, żołądka i dwunastnicy, zaburzenia perystaltyki jelit oraz 

upośledzenie wchłaniania, stany zapalne trzustki i wątroby (stłuszczenie, 

zwłóknienie i marskość) i inne; 

 układ krążenia: nadciśnienie tętnicze, kardiomiopatia alkoholowa (zmiany 

zwyrodnieniowe włókien mięśnia sercowego, stłuszczenie i powiększenie 

serca) 

 układ oddechowy: przewlekłe zapalenie błony śluzowej tchawicy i oskrzeli. U 

osób nadużywających alkoholu 10-krotnie częściej występuje rak jamy ustnej, 

krtani oraz tchawicy. 

 układ moczowy: ostra niewydolność nerek, wzrost stężenia kwasu 

moczowego we krwi i związane z tym objawy dny moczanowej (zapalenie 

stawów spowodowane gromadzeniem się złogów moczanowych) 

 układ hormonalny: nieprawidłowe wydzielanie testosteronu, zmniejszenie 

ruchliwości plemników i zniszczenie ich struktury. Hypogonadyzm i feminizacja 

u mężczyzn, u kobiet zaburzenia miesiączkowania, zanik jajników i 

maskulinizacja. 

Alkohol wpływa na osłabienie systemu odpornościowego organizmu. Skutkiem tego 

jest m.in. zwiększone ryzyko występowania pewnych odmian raka, zwłaszcza 

przełyku, wątroby, części nosowej gardła, krtani i tchawicy oraz raka sutka u kobiet. 

Alkohol wywołuje też niedobory witamin i innych pierwiastków niezbędnych dla 

prawidłowego funkcjonowania organizmu. Następstwem owych niedoborów są 

zaburzenia widzenia, zmiany skórne, zapalenie wielonerwowe, zmiany w błonach 

śluzowych i szpiku kostnym, zaburzenia procesów rozrodczych, szkorbut i inne. 

Alkohol wywołuje znaczące zaburzenia w funkcjonowaniu psychicznym człowieka: 

bezsenność, depresję, niepokój, próby samobójcze, zmiany osobowości, amnezję, 

delirium tremens, psychozę alkoholową, halucynozę alkoholową, otępienie (zespól 

Korsakowa). 

 

 



Picie ryzykowne i szkodliwe 

Nikt nie sięga po alkohol po to, aby mieć problemy. Przeciwnie każdy, kto spożywa 

alkohol oczekuje korzyści – chce poprawić sobie nastrój, ubarwić szarą codzienność, 

ułatwić kontakty towarzyskie, zrelaksować się. Niektórzy nawet wierzą, że alkohol 

może mieć korzystne działanie zdrowotne.  

Choć alkohol jest trucizną i z punktu widzenia toksykologii każda ilość wypitego 

alkoholu jest ryzykowna, to jednak w większości przypadków spożywanie małych 

dawek alkoholu nie pociąga za sobą widocznych szkód zdrowotnych i konsekwencji 

społecznych. Mimo to nie powinni wcale pić alkoholu:  

• młodzi ludzie (ze względu na ryzyko poważnych zaburzeń rozwojowych),  

• kobiety w ciąży i matki karmiące (z powodu ryzyka uszkodzenia płodu i 

negatywnego wpływu na zdrowie dziecka),  

• osoby chore, przyjmujące leki wchodzące w reakcje z alkoholem,  

• wszyscy, którzy znajdują się w okolicznościach wykluczających picie (kierując 

pojazdami, przebywając w pracy, w szkole, itp.),  

• osoby, którym szkodzi każda, nawet najmniejsza, ilość alkoholu. 

 

Co ósmy dorosły Polak nie pije w ogóle alkoholu. Kilkanaście procent dorosłych 

Polaków spożywa alkohol problemowo. Szacuje się, że w grupie tej znajduje się ok. 

900 tys. osób uzależnionych oraz ponad 2 mln osób pijących alkohol ryzykownie lub 

szkodliwie.  

Większość pijących spożywa alkohol w sposób, który nie powoduje negatywnych 

konsekwencji dla nich i dla osób z ich otoczenia.  

 

Osoby pijące alkohol mogą wielokrotnie w ciągu swojego życia zmieniać wzór 

spożywania alkoholu przemieszczając się na continuum od abstynencji, poprzez 

picie o niskim poziomie ryzyka, do spożywania alkoholu w sposób wysoce ryzykowny 

i szkodliwy. Niektóre z nich się uzależnią. Jest to wędrówka w dwie strony. Ktoś, kto 

dzisiaj pije alkohol na poziomie niskiego ryzyka może w wyniku różnego rodzaju 

okoliczności zwiększyć swoje picie do poziomu wysokiego ryzyka. Ktoś, kto dziś pije 

ryzykownie lub szkodliwie może na tyle ograniczyć swoje picie, aby radykalnie 

zmniejszyć wynikające z niego szkody. Abstynent może w każdej chwili zacząć pić, a 

osoba uzależniona może zostać abstynentem. Najmniej prawdopodobna jest 

sytuacja, że osobie uzależnionej uda się trwale ograniczyć spożywanie alkoholu, a 

więc wrócić na stałe do picia kontrolowanego, o niskim ryzyku szkód.  

 

Ryzykowne spożywanie alkoholu to picie nadmiernych ilości alkoholu (jednorazowo i 

łącznie w określonym czasie) nie pociągające za sobą aktualnie negatywnych 

konsekwencji, przy czym można oczekiwać, że konsekwencje te pojawią się, o ile 

obecny model picia alkoholu nie zostanie zmieniony.  

 

Picie szkodliwe to taki wzorzec picia, który już powoduje szkody zdrowotne, fizyczne 

bądź psychiczne; ale również psychologiczne i społeczne, przy czym nie występuje 

uzależnienie od alkoholu. 

 



 

Sygnały ostrzegawcze 

Picie alkoholu staje się problemem gdy: 

· zwiększa się ilość i częstotliwość spożywania alkoholu, 

· zmienia się funkcja picia i rola alkoholu w życiu (picie nie jest już tylko elementem 

wzorca kulturowego, ale staje się lekarstwem na stres, smutek, samotność, lęk), 

· postępuje przywiązanie do sytuacji picia (narasta koncentracja na sytuacjach 

związanych z piciem, oczekiwanie na moment picia, celebrowanie picia, niepokój w 

sytuacji niemożności napicia się), 

· alkohol spożywany jest w nieodpowiednich sytuacjach jak: okres ciąży i karmienia 

piersią, prowadzenie pojazdów, przy spożywaniu leków wchodzących w reakcje z 

alkoholem, pomimo chorób wykluczających spożywanie alkoholu itp. 

· nasilają się incydenty upojenia, 

· pojawia się zaniepokojenie piciem i uwagi krytyczne wyrażane przez osoby bliskie 

oraz sygnały sugerujące ograniczenie ilości lub powstrzymanie się od picia, 

· używanie alkoholu staje się sposobem usuwania przykrych skutków poprzedniego 

picia (klinowanie), 

· pojawiają się trudności w przypominaniu sobie co się działo poprzedniego dnia w 

sytuacjach związanych z piciem, 

· rosną negatywne konsekwencje nadużywania alkoholu, a mimo to picie jest nadal 

kontynuowane. 

 

Uzależnienie 

Zespół uzależnienia od alkoholu, zgodnie z kryteriami zawartymi w 10 edycji 

Międzynarodowej Klasyfikacji Chorób, Urazów i Przyczyn Zgonów (ICD 10) należy 

definiować jako wystąpienie przynajmniej trzech z następujących objawów, w okresie 

przynajmniej jednego miesiąca lub w ciągu ostatniego roku w kilkukrotnych okresach 

krótszych niż miesiąc: 

Silne pragnienie lub poczucie przymusu picia ("głód alkoholowy"). 

Upośledzenie zdolności kontrolowania zachowań związanych z piciem (upośledzenie 

zdolności powstrzymywania się od picia, trudności w zakończeniu picia, trudności w 

ograniczaniu ilości wypijanego alkoholu). 

Fizjologiczne objawy zespołu abstynencyjnego w sytuacji ograniczenia lub 

przerywania picia (drżenie, nadciśnienie tętnicze, nudności, wymioty, biegunka, 

bezsenność, niepokój, w krańcowej postaci majaczenie drżenne) lub używanie 

alkoholu w celu uwolnienia się od objawów abstynencyjnych. 

Zmieniona (najczęściej zwiększona) tolerancja alkoholu, potrzeba spożywania 

zwiększonych dawek dla osiągnięcia oczekiwanego efektu. 

Koncentracja życia wokół picia kosztem zainteresowań i obowiązków. 

Uporczywe picie alkoholu mimo oczywistych dowodów występowania szkodliwych 

następstw picia. 



Uzależnienie od alkoholu jest chorobą chroniczną, postępującą i potencjalnie 

śmiertelną. Nie jest możliwe całkowite jej wyleczenie, a jedynie zahamowania 

narastania jej objawów i szkód zdrowotnych z nią związanych. 

W świetle nowoczesnej wiedzy uzależnienie od alkoholu jest chorobą 

wieloczynnikową, bio-psycho-społeczną, uszkadzającą funkcjonowanie człowieka w 

sferze somatycznej, psychologicznej, społecznej i duchowej. Model leczenia tego 

schorzenia musi być dostosowany do takiego sposobu postrzegania tej choroby. 
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