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BOLESTI DISNOGA SUSTAVA
- 0ZBILJAN
ZDRAVSTVENI PROBLEM

olesti diSnoga sustava jedna su od devetnaest skupina bolesti i drugih
B zdravstvenih problema koje se prate u skladu s medunarodnom

klasifikacijom. Zbog nekih tradicionalnih razloga navedena podjela
nije dosljedna, tako da dio koji se odnosi na zarazne bolesti (tuberkuloza i
sl.) te novotvorine (zlocudne) nije ukljucen.

Kao i bolesti drugih tjelesnih sustava, bolesti diSnoga sustava dijele se
na akutne (prolazne) i kroni¢ne (neprolazne ili neizljecive). Navodenje svih
tih podjela je radi pojasnjenja javnozdravstvenog znacaja tih pojava.

Svjetska zdravstvena organizacija (SZO) posvecuje bolestima diSnoga
sustava dijelove ciljeva (21) "Zdravlja za sve u XXI. stoljecu". No,
aktivnosti SZO vrlo su Siroke i raznorodne, tako i donoSenje posebnih
programa (agenda). Jedan od takvih je Svjetski program pracenja, prevencije
i nadzora nad influencom.

Zasto treba influencu ili gripu posebno isticati unutar svih drugih
problema disnih putova? Razloga je mnogo, evo ih nekoliko:

« influenca je (dokazano) u proslom stoljecu, kroz cetiri pandemije,
odnijela preko 50 milijuna Zivota (i dobila nadimak "kuga XX. stoljeca"),

e podaci za Primorsko-goransku Zupaniju 1999. godine (kada je
zabiljezeno vise pojava u proteklih deset godina) govore da se radi o gotovo
25.000 zabiljezenih pojava bolesti i 42 smrtna ishoda,

* postoji i provodi se vrlo uspjesna prevencija cijepljenjem.

Influenca se moze svrstati u bolesti "moderne civilizacije" iako je
uzro¢nik - virus (u svojim varijantama) poznat i pri svakoj (sezonskoj)
pojavi ustanovljiv. To je stoga Sto su za Sirenje influence potrebni preduvjeti
Sirenja koje zahtijeva zarazna bolest koja se $iri kapljicnim putem (boravak
veceg broja ljudi u zatvorenom prostoru, smanjen opci imunitet, pothla-
divanje...).

Influenca je (u javnosti) nedovoljno istaknut uzrok smrti osoba trece i
Cetvrte (starije i vrlo stare) dobi koje su prethodno bile, s obzirom na dob,
zdrave. Stoga je masovno i dostupno cijepljenje nezaobilazno u sprjecavanju
bolesti jer, treba se podsjetiti, jednom nastala bolest nema lijeka, vec¢ sve
ovisi o obrambenim snagama bolesnika.

Na kraju, nekoliko akcenata iz spomenutog Programa SZO, koji kaze da
na globalnom planu treba:

1. pojacati pracenje pojave bolesti, kako na nacionalnom, tako i na
internacionalnom planu, uz pracenje virusa - izazivaca,

2. povecati znanje i spoznaje o zdravstvenim i ekonomskim negativnim
posljedicama pojave bolesti (epidemije-pandemije),

3. povecati obuhvat stanovniStva cijepljenjem,

4. ubrzati nacionalne i internacionalne pripreme na moguce pandemije.

Pojedincu se moze €initi da ima vaznijih i tezih problema na podrucju
bolesti disnih putova, no influenca ili gripa zbog brzine Sirenja, veliine
obuhvata i potencijalno smrtnog ishoda, ima prioritet u globalnim
razmjerima.

Odgovorni urednik
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Cuvanje i unapredenje zdravlja di$nog sustava

NEZELJENO STANJE

Organi disnog sustava slobodno komuniciraju s okolinom preko traheobronbijalnib disnib puteva.
To je i potrebno kako bi dovoljno zraka s kisikom stiglo do plucnib alveola. S druge strane, toliko
slobodan pristup razlog je brojnim bolestima disnib puteva i pluca.

‘ r elika povrsina od 100 m? pluc¢-
nih alveola lako je pristupac-
na moguéim uzro¢nicima bo-
lesti ako se ne sprijeci njihov pristup
do njih. Apsorptivna povrSina probav-
nih organa iznosi ¢ak 300 m? pa ipak
je, u nasSim geografskim podruc¢jima i
uz na$ stupanj razvijenosti, broj bole-
snika oboljelih od bolesti probavnog
sustava mnogo manji od onih oboljelih
od bolesti diSnog sustava. U 2.000. go-
dini u Hrvatskoj se u ordinacijama pri-
marne zasStite na prvom mjestu po bro-
ju pretrage nalaze bolesti diSnog susta-
va, ¢ak se biljezi povecanje udjela me-
du svim drugim bolestima s 23% na
27%. Broj pretraga zbog bolesti pro-
bavnog sustava na 7. je mjestu. Broj
oboljelih od bolesti koze, koja je sva
izloZena okolini, tek je na 5. mjestu.
Zasto je tome tako? Zato Sto su, od
Casa otkrica patogenih mikroorganiza-
ma, tijekom jednog i pol stoljeca, pri-
hvacene i predlagane mjere zastite i
postupno sticane higijenske navike,
poput pranja tijela i ¢istoce odjece, po-
put pranja ruku i rigoroznog Cuvanja
namirnica od zagadenja. Stecene navi-
ke znacajno su smanjile broj oboljelih
od bolesti koZe i probavnog sustava. U
nerazvijenim zemljama, bez usvojenih
higijenskih navika, daleko je od toga
smanjenje.

Disni sustav prvi na udaru

Zasto su bolesti diSnog sustava, u
sredinama poput nase, na vrhu ljestvi-
ce oboljelih? Opce je poznato da kroz
diS$ne puteve ulaze u dis$ni sustav razni
mehanicki zagadivaci (poput prasine,
smoga itd.), plinovi, otrovi, alergeni,
zarazne klice itd. Oni izazivaju razne
bolesti, pa i to se zna. No, koliko se

zdravstveno obavjeStavanje i odgoj, za
primjer, mnogo bave ¢uvanjem i una-
predenjem zdravlja probavnog sustava
i koze, toliko se manje bave sistemat-
ski ¢uvanjem i unapredivanjem zdrav-
lja diSnog sustava. I zato su na vrhu
rang-liste oboljelih u ordinacijama pri-
marne zastite akutne infekcije gornjih
diS$nih puteva te kroni¢ni bronhitis, em-
fizem pluca, astma, tj. kroni¢ne op-
struktivne bolesti pluca, koje sve vise
smanjuju alveolarnu povrSinu pluca
potrebnu za dovoljnu izmjenu kisika i
ugljicnog dioksida izmedu zraka i kr-
vi. Znacajno je smanjen broj oboljelih
tamo gdje se preventivna medicina
ukljucila djelotvornim cijepljenjima:
tuberkuloza, razne djecje zarazne bo-
lesti, gripa ako se procijepi dovoljan
broj pucanstva. Po vrlo visokoj i
rastucoj stopi smrtnosti istice se rak
pluca: umuskaraca on je ¢ak na 3. mje-
stu rang-liste, u Zena vec¢ na devetom.
Ta je pojava skoro iskljucivo posljedi-
ca pusenja, jednog od brojnih zagadi-
vaca udahnutog zraka. Tamo gdje su
mjere protiv pusenja rigorozne i gdje
su mjere propagande prihvacene, broj
pusaca smanjuje se i zato se polako
smanjuje broj umrlih od raka pluca.
No, broj ostalih spomenutih bolesti di-
$nog sustava, iako vecina njih redovno
nije smrtna, jo$ je na vrhu rang-liste
oboljelih.

Ostvarive mogucnosti

MiSsici nasega tijela bit Ce to efika-
sniji Sto ih se viSe vjezba. “Vjezbe” su
potrebne i za jacanje diSnog sustava,
kako bi se stekle trajne navike kojima
¢e se oCuvati i unaprijediti zdravlje tog
sustava. Najjednostavniji nacin jaca-
njamiSica za disanje (medurebrani mi-
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$ici i o8it) pojacano je disanje, duboki i
spori udisaji i izdisaji. Za to nisu neop-
hodne posebne vjezbe disanja, dovolj-
no je povremeno duboko disati na po-
slu, tijekom vozZnje prevoznim sred-
stvima, a kad je izvedivo, to se mozZe
pratiti snaznim zabacivanjem i pred-
bacivanjem ruku. Jo§ dublje disanje
postiZe se pri ubrzanom hodanju (kori-
sno je da se pritom forsira duboko spo-
ro disanje), ili pri za osobu prihvatlji-
voj brzini tr¢anja, pri plivanju ili plani-
narenju, pri gimnastici i drugim $por-
tovima. Vjezbanje dubokog disanja
polako rezultira trajno punijim disa-
njem, ono jaca prsni kos, ono uvecava
unosenje kisika i eliminiranje ugljic-
nog dioksida, Sto ¢ini kvalitetnijom mi-
jenu tvari u tjelesnim stanicama; ubr-
zava strujanje zraka kroz diSne puteve,
S§to pomaze eliminiranju zagadivaca iz
njih i iz pluca. Pri ubrzanom hodanju
potrosnja kisika utrostrucuje se. Preti-
lost smanjuje dubinu disanja.

U diSne puteve i u pluca mora uci
umjereno topao zrak. Ako ude hladan
zrak, tad se smanji otpornost di$nih pu-
teva prema zaraznim klicama. Hladni
se zrak zagrijava ako ga se udiSe samo
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kroz nos. Sluz i trepetljike u nosu, zd-
rijelu, dusniku i bronhima zadrzavaju
mehanicke zagadivace, u kojima su za-
razne klice. Tako nastale sluzave gru-
dice mora se iseknuti ili iskasljati u
rupcic, ili ih iskihati, ili se povremeno
nakasljavati. Kasljati i kihati mora se u
rupcic, ne u okolinu. Sli¢nu obrambe-
nu funkciju imaju i zdravi krajnici; bo-
lesni gnojni krajnici Stetni su i valja ih
ukloniti.

Sunce unistava klice

U zatvorenim napucenim prostori-
ma 1 gradskim ulicama skupljaju se
prasina i ostali brojni mehanicki zaga-
divacii alergeni, sa zaraznim klicama.
Svi se oni uklanjaju zracenjem ili
umjetnom ventilacijom, ali bez odgo-
varajuceg propuha. Zrak ne smije biti
niti presuh niti prevlazan. Mehanicki
zagadivaci hvataju se na liscu ili na

iglicama stabala. Zato je za diSni su-
stav neophodna Cesta Setnja zelenim
gradskim povrSinama i bliskim Suma-
ma, vrlo je povoljna i Setnja gradskim
ulicama sa zasadenim drvoredima. Ze-
lenilo izlu¢uje kisik, a resorbira ugljic-
ni dioksid. Jo§ su vrijedniji izleti ili
boravak po Sumama, po planinama te
na moru ili blizu mora. U tim je geo-
grafskim podruc¢jima zrak cist, prirod-
na je ventilacija primjerena, tempera-
tura kolebanja manja, zrak sadrzi lje-
kovite jodne ili smolaste aerosole.

Na kraju, skraceni podsjetnik: naj-
pogubniji su za diSni sustav pusenje,
stalan boravak u zatvorenim napuce-
nim prostorima, u podrucju gdje je za-
gaden zrak zbog gradskog prometa, in-
dustrije 1 grijanja zimi, te nedovoljna
tjelesna aktivnost. Najbolje ce Cuvati i
unapredivati diSni sustav: Cist zrak,
umjerena vjetrovitost, Zustro tjelesno

gibanje, tehnika dubokog disanja, sun-
¢ane zrake koje uniStavaju zarazne kli-
ce u kapljicama u zraku, izbjegavanje i
uniStavanje alergena, cijepljenje pro-
tiv onih zaraznih bolesti koje najvise
zahvacaju disni sustav.

Nazalost, ljudi precesto misle na
svoja pluca tek kad se razbole!

Prim. dr. lvica Ruzicka

Zimske zarazne bolesti - prevencija

NE CEKAJTE IH SKRSTENIH RUKU

Vrijeme pojave pojedinacnib ili epidemijskib zimskib zaraznib bolesti traje od konca jeseni do
pocetka proljeca. Uzrokovane su, od vremena pojave antibiotika, sve rjede raznim bakterijama,
najcesce virusima. Na viruse antibiotici ne djeluju.

ajcesce su zimske zarazne bolesti djeci svojstve-
Nne razne djec¢je zarazne bolesti te brojne obi¢ne

prehlade ili hunjavice, pa malo ozbiljniji febrilni
katar svih diSnih puteva te, kao najozbiljnija - gripa.
Gripa (Influenza) tjednima znacajno rusi imune obram-
bene snage organizma, zato su komplikacije Ceste. Sre-
¢om, cijepljenje protiv gripe uspjesno je. Cijepljenje pro-
tiv obi¢ne prehlade (hunjavice) i febrilnog katara besmi-
sleno je jer se ne moZe cijepiti protiv stotinjak raznih
mogucih virusa koji ih uzrokuju.

U zimskim klimatskim okolnostima i uz neprihvaca-
nje odredenih zaStitnih mjera, smanjuje se otpornost ljud-
skog tijela spram uzro¢nika zaraznih bolesti, smanjuje se
imunitet.

Nepovoljne zimske okolnosti
1) Nagla promjena klime, ¢esto s dnevnim padom

temperature za preko 10°C, predstavlja ogromno optere-
cenje za organizam, koji tro$i snage za prilagodbu na

4

zimske uvjete i time ima manje snage za imune obrambe-
ne procese.

2) Dise li se na usta, sluznica di$nih organa hladi se, a
tada se teze brani od zaraznih klica.

3) Zimi sunce kratko sije pa nema dovoljno ultravio-
letnih zraka, Cije je svojstvo da ubijaju zarazne klice.

4) Zimske padaline (kisa ili snijeg) vlaze odjecu ili
obucu, koji isparavanjem otpustaju tjelesnu toplinu.

5) Otpustanje tjelesne topline pojacavaju i jaki zimski
vjetrovi, a tako djeluje i propuh u prostorijama.

6) Hladne noge i mokre ¢arape djeluju reflektorno na
sluznicu nosa i hlade je.

7) Uska i mokra obuca, bez sloja zaStitnog maziva,
hladi nogu.

8) Pri padalinama nosi se nepropusna zastitna kabani-
ca; ona pojacava znojenje, a prijei isparavanje i tako se
vlaZe rublje i odjeca.

studeni-prosinac 2002
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9) Tanka odjeca ili premalo slojeva odjece i rublja
ohladuju tijelo.

10) Zimi hrana sadrzi malo svjeZeg voca i povrca, a
oni su izvor obrambenih vitamina A i C.

11) Gradski smog, kuéna praSina, neiS¢etkana odjeca
- nosioci su velikog broja zaraznih klica.

12) PusSenje jako oStecuje sluznicu diSnih organa, zato
pusaci, kao i djeca medu pusacima, zimi ¢es$ce obolijeva-
ju od zaraznih kataralnih bolesti diSnih organa.

13) Pregrijane prostorije sa suhim zrakom suse sluzni-
ce, one postaju ranjive i propusne za klice. A hladne
prostorije hlade sluznice, koZu i tijelo.

14) Zimi ¢esto mnogo ljudi boravi u zatvorenim pro-
storijama i prostorima (sredstva javnog prometa, ¢ekao-
nice lije¢nickih ordinacija, vrtici, $kole), pa se zarazne
klice, kapljicama od kaslja ili kihanja, iz nezasticenih
ustiju ili nosa lako prenose na zdrave ljude.

15) Neoprane ruke, u koje se kasljalo ili kihalo, pune
su klica.

16) Postoje skupine ljudi i stanja kad je znatno sma-
njena otpornost protiv zaraznih klica: djeca, i to nadasve
u pubertetu; trudnice i porodilje; ljudi stariji od 60 godi-
na; bolesnici od zaraznih kroni¢nih bolesti, npr. bronhiti-
sa, pluénog emfizema, sr¢anih bolesti, Secerne bolesti;
alkoholicari; slabije ishranjeni; lose socijalno-ekonom-
ske prilike; loSe higijenske prilike; iscrpljenost; osobe
koje nisu cijepljene protiv zaraznih bolesti.

Osobne zastitne mjere

One jacaju imune snage tijela i oteZavaju Sirenje i
razmnoZavanje klica.

1) Na jacanje tjelesne otpornosti valja se privikavati
od malih nogu, npr. ujutro izmjeni¢ni tus: 3 minute vruca,
20 sekundi hladna voda, tako tri puta uzastopce; ili masi-
ranje hladnim vlaZnim ru¢nikom; $etnja na svjeZem zra-
ku, svaki dan brzim korakom 30 do 40 minuta.

2) Mora se disati samo na nos, u nosu se zrak zagrije,
a dlacice i sluz zadrZe praSinu i zarazne klice na njima.

3) Korisno je zimsko sun¢anje, npr. u planinama.

4) Odjeca i rublje moraju biti suhi.

)

5) Treba izbjegavati propuh i skloniti se od jakih zim-
skih vjetrova.
6) Stopala moraju biti suha, u vunenoj suhoj ¢arapi.

7) Obuca mora biti zaSticena masnom naslagom i
udobna.

8) Kabanica i odjeca moraju biti porozni, od pamuc-
nog ili vunenog materijala, ne od plastike ili gume, zimi
u vise slojeva.

9) Treba nositi odjecu koja odgovara momentalnoj
temperaturi, makar se odjecu mijenjalo viSe puta dnevno.

10) Ako okolnosti ne dopustaju troSenje svjeZeg voca
i povrca, tada treba dnevno uzimati farmaceutske prepa-
rate koji sadrZe potrebne vitamine i minerale.

11) Treba $to manje boraviti u zagadenom gradskom
zraku, savjesno Cistiti od praSine prostorije i odjecu.

12) Ako se vec pusa¢ ne moze odviknuti od pusenja,
ne smije svojim pusenjem ugrozavati zdravlje nepusaca,
narocito djece.

13) Vlaznost prostorija treba iznositi 50-60%, tempe-
ratura oko 19°C, uz redovnu umjetnu ili prirodnu ventila-
ciju, Cesta, a kratka zracenja.

14) Zimi treba izbjegavati mjesta nakupljanja mnogo
ljudi. Cekaonice u djecjim ordinacijama trebale bi imati
odvojeni prostor za prehladenu i za ostalu djecu. Prehla-
deni ljudi, pogotovo djeca, moraju se odvojiti od zdravih,
uputiti na lijecenje kod kude.

15) Kihati i kasljati moramo u rupcic, a ako slu¢ajno
kihnemo u golu ruku, tada se njome ne smijemo rukovati
niti dirati predmete dok se ne opere.

16) Treba biti odmoren i ispavan.
17) Treba izbjegavati alkoholna pica.

18) Djeca moraju redovno obavljati zakonom propi-
sana cijepljenja. Tako su neke djecje zarazne bolesti sko-
ro iskorijenjene (dje¢ja paraliza, difterija). Protiv gripe
trebali bi se cijepiti bar svi spomenuti pripadnici ugroze-
nih skupina i javni radnici.

Prim. dr. lvica Ruzicka
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Kronic¢ne pluc¢ne bolesti

/SPAS JE U PREVENCIJI

Kronicne bolesti disnoga sustava vec su dugo vremena medu vodecim bolestima u strukturi
obolijevanja stanovnika. Zajednicke su im znacajke: mnogostruki uzroci, neprimjetan pocetak,
kronican tijek, kao i za sada jo§ skromne mogucnosti sprjecavanja te nemogucnost potpunog izljecenja.

astanak se povezuje s djelovanjem
Nniza nepovoljnih ¢imbenika (tzv.

faktora rizika). Medu najvaznije
spadaju pusenje, sve veca izloZenost sta-
novnistva raznim fizikalnim i kemijskim
utjecajima povezanim s razvojem industri-
je itehnologije, psihicki stresovi, pomanj-
kanje tjelesne aktivnosti. Kroni¢ne plucne
bolesti ireverzibilno (nepovratno) ostecu-
ju pluca te nastaje teska funkcijska nespo-
sobnost i pogorSava se kvaliteta zivota. Po-
sljednjih godina smanjuje se raznovrsnost
pristupa u lijecenju tih bolesti te se objav-
ljuje sve viSe medunarodnih smjernica i
prijedloga radi prevencije, ranog otkriva-
nja i lije¢enja kroni¢nih plucnih bolesti.

Kronic¢ni bronhitis

To je bolest obiljezena kasljem i iska-
Sljavanjem, veci broj dana u godini, naj-
manje tri mjeseca godisnje tijekom dvije
uzastopne godine. Jedna je od najcescih
pluénih bolesti, posebno u osoba starijih
od 40 godina.

U nastanku bolesti vaznu ulogu imaju
vanjski i unutarnji ¢imbenici. Od vanjskih
su najvazniji puSenje, oneciscenje zraka i
respiratorne infekcije. Unutarnji su ¢imbe-
nici naslijedena ili steCena slabost muko-
cilijarnog aparata - transportnog, pojac¢ana
osjetljivost na respiratorne nadrazljivce
(iritanse), pa i nepoznati uzroci, ¢ime se
objasnjava pojava bolesti samo u nekih
osoba iako Zive u istim uvjetima kao i po-
jedinci koji nisu oboljeli. Virusi i bakterije
imaju znacajniju ulogu u fazama pogorsa-
nja bolesti nego u njenoj pojavi.

Osim simptomatologije, prevladava
kasalj s iskasljavanjem sluzavog, gnojnog
do sukrvavog iskasljaja. U pocetku bolesti
kasalj se javlja preteZno ujutro, iskasljaj je
bistar, a s napredovanjem bolesti kasalj po-
staje intenzivniji, ucestaliji, gotovo trajno
prisutan. Pocetni oblik kroni¢nog bronhi-
tisa izljeCiv je ako se bolesnik pridrzava
preventivnih mjera. Napredovanjem bole-
sti javlja se zaduha (teSko disanje), najpri-
je prinaporu, kasnije i u mirovanju. Pogor-
Sanje bolesti o€ituje se obilnim gnojnim

iskasljavanjem i/ili zaduhom, koja se ne
popravlja na provedenu terapiju, i/ili po-
rastom tjelesne temperature.

U terapiji se koriste bronhodilatatori,
kortikosteoridi, antibiotici u slucaju bakte-
rijskog infekta, vjezbe disanja. U zavr-
$nom stadiju preporuca se lijecCenje kisi-
kom u kuénim uvjetima.

Prognoza bolesti ovisna je o ranom pre-
poznavanju bolesti i izbjegavanju faktora
rizika (pusenje, aerozagadenja, respirator-
ni infekti).

Kronic¢ni bronhitis i emfizem

U pocetku se javljaju kao samostalne
bolesti, no napredovanjem bolesti Cesto se
nadovezuju jedna na drugu. To se najprije
odnosi na kronic¢ni bronhitis, kojemu se u
uznapredovalom stadiju pridruZuje emf-
izem pluca.

Kroni¢na opstruktivna bolest
pluca (KOPB)

To je bolest koju karakterizira smanje-
nje protoka zraka kroz diSne putove, koje
nije potpuno reverzibilno (povratno). To
smanjenje protoka zraka obic¢no je progre-
sivno, povezano s neprimjerenim upalnim
odgovorom pluca na Stetne Cestice ili pli-
nove.

Glavni su ¢imbenici u nastanku KOPB-
a pusenje, aerozagadenje, respiratorni in-
fekti. Mjerama prevencije moZemo sprije-
¢iti nastanak bolesti. Prestanak puSenja
glavni je cilj u prevenciji te bolesti, zatim
izbjegavanje aerozagadenja te redovito go-
diSnje cijepljenje protiv gripe.

U lijecenju upotrebljavamo bronhodi-
latatore, kortikosteroide, sekretolitike, an-
tibiotike u slucaju respiratornog infekta,
fizikalnu terapiju, a u slu¢aju komplikacija
od strane srca - kardijalnu terapiju. Bolnic-
ko lijecenje dolazi u obzir kod izrazenog
popustanja kardiorespiratornog sustava.

Bronhalna astma

To je kroni¢na upala diSnih putova, ko-
jau sklonih osoba izaziva napade piskanja
u prsima, zaduhe, kaslja, a sve je to poslje-
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dica suZenja diSnih putova, koje je barem
djelomicno povratno, bilo spontano, ili po-
mocu lijekova. Upala takoder uzrokuje po-
jacano reagiranje diSnog puta na razne
podrazaje. Definicija bronhalne astme
sadrzi ujedno i manifestni oblik bolesti.
Ucestalost astme u svijetu raste u posljed-
njih 20 godina.

Javlja se u svim dobnim skupinama, no
najvise pogada mlade.

Astma se dijeli na alergijsku i nealer-
gijsku. Kod bolesnika s alergijskim obli-
kom ¢esto postoje i druge alergijske bole-
sti (rinitis, dermatitis); javlja se u vise Cla-
nova iste obitelji, preteZzno pogada mlade;
alergolosko je testiranje pozitivno.

Nealergijski oblik pojavljuje se obi¢no
nakon 30. godine Zivota. Simptomi Cesto
pocinju nakon infekcije gornjih disnih pu-
tova, no uzrok nastanka jos$ nije razjasnjen.

Bolesti pluénog intersticija

To je raznolika skupina bolesti kojima
je zajednicka karakteristika rasprostranje-
na infiltracija alveolarnih stijenki i me-
dualveolarnih prostora (plucni intersticij),
s upalnim ili zloudnim stanicama, veziv-
nim tkivom ili tekucinom, §to ometa prola-
zak kisika ukrv i uglji¢nog dioksida iz krvi
(respiracija).

Vedina bolesti nepoznatog je uzroka
(najcesca je sarkoidoza).

Od poznatih uzroka, medu najcesce
spadaju inhaliranje nekih organskih i anor-
ganskih prasina (neka biljna vlakna, az-
best ...), plinova, paramaligna oboljenja,
kroniCan zastoj srca ili bubrega, upalne
promjene itd.

Glavni su simptomi ubrzano disanje,
suhi kasalj, stezanje u prsima, zaduha.

Prevencija je moguca samo ako je poz-
nat uzrok. Katkada je dovoljno samo zasti-
titi bolesnika od izloZenosti Stetnom ¢im-
beniku. U slucaju nepoznatog uzroka, lije-
¢i se kortikosteroidima ili citostaticima.
Transplantacija pluca ima mjesto u terapiji
takvih odredenih slucajeva.

Branislava Susnik-Mrv¢ic, dr. med.
Dr.sc. Zlata Beg-Zec Kopani, dr. med.
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Prehrana kod bolesti disnih organa

VOCE, VITAMINI I TRAVE

BRONHALNA ASTMA

U toj kroni¢noj iscrpljujucoj bolesti
bolesnici pate od napadaja kaslja, teSkog
i sipljivog disanja zbog grcevitog suZe-
nja bronha u pluéima. Postoji podjela na
alergijsku, nealergijsku i mjeSovitu ast-
mu. Astma je ¢esto povezana s bronhiti-
som i peludnom groznicom.

Rizi¢ni su c¢imbenici, odnosno
uzroci: medu alergenima, uzro¢nicima
astme na prvom je mjestu kuéna prasSina
i u njoj sadrZana grinja, a zatim peludi,
dlake, perje ikoZa, kao i mnoge namirni-
ce. NajceSci su nealergeti¢ni uzroci stres
(psihicka uzbudenjaidr.), hladnoca, vla-
ga, prekomjerni fizi¢ki napori, infekcije,
prejedanje, neki lijekovi (osobito aspirin
i prekomjerno uzimanje kortikosteroi-
da); takoder, uzroci astme mogu biti sr-
¢ane i plucne bolesti.

Treba izbjegavati: navedene alerge-
ne; kod djece mogu izazvati neposrednu
alergiju, odnosno astmaticki napadaj ja-
ja, ribe, mekusci i rakovi, suho voce,
orah i kikiriki, a zakasnjelu reakciju mo-
gu izazvati mlijeko i druge mlije¢ne na-
mirnice, Cokolada, pSenica, agrumi, pica
na bazi coca-cole i koloransi.

Takoder, astmu mogu izazvati kava,
¢aj, Secer, sol, zacin glutamat (sindrom
kineskih restorana), kao i aditivi, kao Sto
su tartrazin (zuti br. 5 FD&C), benzoat,
sumporni bioksid i sulfati - treba ograni-
¢iti meso i Zivotinjske masnoce (masti).

Preporucuju se: osobito crveni luk i
Sumsko voce (borovnice, jagode, ribiz,
kupine i drugo, bogato flavonoidima),
zatim limun, ¢eSnjak, Cili, povrce, suhe
mahunarke (osim soje i svjeZeg graska),
a od voca jos kruske i Sljive. Mnogo se
preporucuje ne uzimati hranu 1-2 dana
(samo piti vodu, najmanje 1 litru) ili 1-2
dana jesti samo voce ili samo povrce, ili
1-2 dana jesti samo kuhanu integralnu
rizu uz grozde i mnogo vode. U okviru
pravilne prehrane, treba Sto obilatije je-
sti povrcée i voce (razumije se, uz izuzece
onog koje je individualno alergeti¢no).

Vitamini i sl.: istraZivanja su poka-
zala da je vitamin B12 osobito koristan

kod astme, akutne i kroni¢ne. Takoder
su korisni vitamin C i s njim povezani
bioflavonoidi (pocetno nazvani “vitamin
P”), osobito kvercitin (sprjecava se su-
Zavanje bronha i smanjuje produkcija hi-
stamina) i pantotenska kiselina (vitamin
BS5), piridoksin (vitamin B6), antioksi-
dansi vitamin E i A, kao i njegov biljni
oblik beta-karoten i drugi karotenoidi.
Napomene: U nekim slucajevima
astmati¢ni napadaj mogu ublaziti kava,
crveni i bijeli luk, slac¢ica (mustarda), ¢i-
li (crveni papar). U puckoj medicini
(“Folk Medicine”, 1958., dr. D. C. Jarvi-
sa) peludna groznica lije¢i se Zvakanjem
pcelinjeg saca uz pijenje jabukovog oc-
ta; po dvije Zli¢ice octa i meda u cCasi
vode treba popiti 2-3 puta tijekom dana.

BRONHITIS

Bronhitis je upala sluznica bronha.
Prehrana nije izravno povezana s bron-
hitisom, nego samo posredstvom obram-
benog sustava. Naime, pravilnom pre-
hranom, uz dodatak vitamina C i ostalih
antioksidansa, drugih vitamina, minera-
la i zaStitnih tvari, kao i ljekovitih biljki,
moze se posti¢i da obrambeni sustav u
vecini sluCajeva sprjeCava nastanak ili
smanjuje teZinu bronhitisa, prehlade, gri-
pe i drugih sli¢nih infekcijskih bolesti.

Rizi¢ni su c¢imbenici, odnosno
uzroci: infekcija virusima i bakterijama
povezana s oslabljenim obrambenim
snagama, boravak u vlaznim i zadimlje-
nim prostorijama, mokre i od vlage ne-
zaSticene noge, biti oznojen na hladnom
ili vjetrovitom mjestu, oneciS¢eni oko-
li§, puSenje.

Treba izbjegavati: prekomjernu sol
u hrani (iznad 5 g) jer moZe pospjesiti
upalu i suZavanje bronha, odnosno nji-
hove sluznice, zatim, mlijeko, stolni Se-
der.

Preporucuju se: tople juhe s mnogo
aromati¢nog bilja, osobito kokosja juha
s ¢eSnjakom. Naime, u koZi kokoSjeg
mesa ima cisteina koji rastvoren u vodi
djeluje mukoliti¢no, tj. rastvara sluz i
olakSava iskaSljavanje. Mukoliti¢no,
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protuupalno ili na drugi nacin djeluju
protiv bronhitisa ¢es$njak, hren, ¢ili, od-
nosno ljuta paprika, crveni luk, poriluk,
ljutika, papar, crna rotkva, gorusica ili
slacica, portulak, dumbir, celer, kupus,
kelj, repa i drugo kupusno povrce, riga,
maslacak, a od ljekovitih aromati¢nih
biljki kadulja, maj¢ina duSica, mazura-
na, Cubar, ruzmarin, sladi¢, kurkuma, ci-
met, bokvica, sljez, borovica, pore¢, mir-
ta, crni ¢aj. Med, ako se uzima na Zli¢ice
ili inhalacijom, a ne u ¢aju i mlijeku,
djeluje protiv bakterija i virusa, smanju-
je upalu i kasalj. Vazno je piti Sto vise
tekucina (juhe, Cajeve, razvodnjene i ne-
zaSecerene vocne sokove).

Korisni su vitaminiisl.: vitamini C 1
E, beta-karoten, (bio) flavonoidi, cink.

Napomene: U fitoterapiji protiv ka-
Sljadjeluje i sirup od crvenog luka - stavi
se 6 glavica luka u lon¢ic¢ vode (2-3 dcl),
uz dodatak 3-4 Zlice meda, kuha se na
laganoj vatri 2 sata, a zatim procijedi;
uzima se toplo, po 1-2 Zli¢ice svaka 2-3
sata. Korisni su kao ¢ajevi ili tinkture i
sl. ehinacea, sladic i kanadski hidrastis.

PREHLADA (RINITIS, CORYZA)

Virusna je bolest gornjih di$nih pu-
tova. Prehladu, nos zacepljen od sluzi,
gripu, anginu ili upalu grla, sinusitis i
druge sli¢ne bolesti koje nastaju zbog
virusnih i bakterijskih infekcija moze-
mo, kao i mnoge druge bolesti, lakse
sprijeciti (preventiva) nego lijeciti.

Preventiva: prehladu i sli¢ne bolesti
necemo dobiti, ili ¢emo ih preboljeti u
laganom obliku u kratkom razdoblju,
obi¢no u jednom danu, ako nam dobro
funkcioniraju obrambene snage, tj. imu-
nitarni sustav. Odmah nakon prestanka
ljeta kada se priblizava vrijeme prehlada
i sli¢nih bolesti, treba poduzeti ove pre-
ventivne mjere:

- ako do tada niste uzimali, odmah
pocnite uzimati svaki dan 2 puta po 500
mg vitamina C i cinkove tablete 10-15
mg (za djecu 1/4 ili polovicu tih doza),
uz obilno pijenje biljnih ¢ajeva, vodom

razrijedenih vocnih sokova (bez Secera). P
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Takoder, koristite biljku Echinacea za
koju je klini¢ki dokazano da djeluje pre-
ventivno i terapijski protiv prehlade, gri-
pe, herpesa, grlobolje, kaslja i dr., a ne
uzrokuje nepozeljne nuspojave. Doza je
2-3 g na dan ili 15 kapljica ekstrakta 3
puta na dan. Osim toga, svaki dan treba
pojesti 2-4 Cesna sirovog ¢esnjaka, koji
nije viSe samo pucki lijek, nego klini¢ki
provjereni lijek protiv mnogih infekcija,
raka (jer djeluje kao antioksidans), in-
farkta (sprjecava trombozu), smanjuje
Stetni LDL, a povecava korisni HDL ko-
lesterol, smanjuje visok krvni tlak, uz
druge korisne primjene (kontraindiciran
je, tj. ne uzimati ga kod gastritisa i ¢ira
zeluca ili dvanaesnika). Takoder, ako do
tada niste uzimali, odmah pocnite kon-
zumirati prirodni jogurt ili kiselo mlije-
ko, 200-400 g na dan jer pospjesuje stva-
ranje interferona (antivirusnog djelova-
nja). Bududi da virusi i bakterije (kao 1
drugi mikroorganizmi) kao uzro¢nici in-
fekcija ulaze u nase tijelo prije svega i
naj¢esce putem nosa i usta (a i o€iju),
potrebno ih je na tim mjestima onemo-
guditi, a to se ¢ini ovako: svako jutro
pripremite ¢asu vode u koju se metne 1
zZli¢ica morske nerafinirane soli i 1 Zlica
jabu¢nog octa; time treba isprati nos,
usta i grlo (grgljati i sl.), osobito nakon
kontakta s ljudima. Umjesto soli i octa,
moZzete u ¢asu vode staviti 10 kapljica
tinkture propolisa, ili nekoliko kapljica
etericnog ulja od eukaliptusa, timijana
ili lavande. Takoder, potrebno je Cesto
prati ruke jer se mikroorganizmi ¢esto
prenose rukovanjem i drugim dodirima
ruke.

Lijecenje prehlade, gripe i slicnih
bolesti: trebalo bi nekoliko dana miro-
vati i boraviti u toplim (ali ne pretoplim)
prostorijama, izbjegavati vece promjene
temperature, osobito ako ste znojni. Tre-
ba biti Sto vise toplih biljnih cajeva i
hraniti se uglavnom povréem, vocem,
njihovim sokovima, oraSastim vocem,

suncokretovim sjemenkama, jogurtom,
skutom i svjeZim sirevima, a dolazi u
obzir i pileca juha s ¢eSnjakom, crvenim
lukom i paprom (u kozi pileta nalazi se
jedna tvar sli¢na acetilcisteinu, koji za-
Sticuje sluznice i stiSava kasalj).

Americki lije¢nik Regnier (nakon pet
godina pokusa s vitaminom C) daje ove
upute: na prve znakove prehlade (greba-
njau grlu, curenja iz nosa, kihanja i osje-
¢aja hladnoce) uzeti 600 mg vitamina C,
zatim po 200 mg svaki sat (ili 600 mg
svaka tri sata), a prije spavanja 750 mg.
Vitamin C nije Skodljiva tvar, jedino mo-
Ze uzrokovati meksu stolicu i eventual-
no bezopasni proljev, uglavnom kada se
uzimaju koli¢ine iznad 6000 mg (=6 g)
na dan.

Lijecenje prehlade u tzv. puckoj
medicini (iz knjige dr. L. Kordela “Na-
tural Folk Remedies”, 1974.):

- komadic ¢esnjaka drzati u ustima,
mijenjajuci ¢esnjak svaka 4 sata, a vadi
ga se za vrijeme jela i spavanja (Dan-
ska);

- 1 zZlicu isjeckanog i zgnjecenog Ce-
$njaka + 1/2 Salice meda + 1 Zli¢icu svje-
Ze naribanog hrena dobro pomijesati te
uzimati po 1 Zli¢icu svaka 3-4 sata (Polj-
ska);

- kuhati u loncu 1 litru vode s 2-3
glavice ¢eSnjaka te iznad lonca udisati
paru (Rusija);

- piti tople ¢ajeve za znojenje (po 1
zli¢icu cvijeta od lipe, bazge i kamilice);

- 1 Zlica meda + sok od 1 limuna
pomijesano u casi tople vode piti 3-5
¢aSa na dan;

- CaSa vode + 2 ZliCice papra + 2 Zlice
isjeckanog crvenog luka kuhati 10 mi-
nuta, procijediti i piti toplo tijekom dana
(Afrika);

- korjen sljeza (prstohvat) staviti u
¢aSicu vode; nakon 24 sata nastaje sluz
kojom se mazu ulazi nosnice (osobito
korisno kod djece);

- prema dr. D. C. Jarvisu (“Folk Me-
dicine”, 1960.) Zzvakanje mednog saca
sprecava i lijeci prehladu, zatvoren nos,
gripu, anginu grla, sinusitis i druge sli¢-
ne bolesti diSnih organa;

- ekstrakt bazge (lijek Sambucol)
djeluje antivirusno, suzbijajudi gripu i
sli¢ne bolesti, te ublazava kasalj i bolove
u miSi¢ima (Holford).

Dr. Branko Prijatelj
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Vegetationes adenoidea-
povecana zdrijelna tonzila
(tredi krajnik)

DISIMO
PUNIM ...
NOSOM

Zdrijelna tonzila (“treci
krajnik”) Zlijezda je koja se
nakon 10 godina smanjuje,
ali u ranom djetinjstvu stvara
mehanicke zapreke drenazi
paranazalnib sinusa i
srednjeg uha te ometa disanje.
Njezino povecanje najbolje je
dijagnosticirati anammnezom i
pregledom.

isanje na usta, hrkanje, govor
zatvorenog nosa, sekrecija iz
nosa i u zdrijelo, $to uzrokuje

kroni¢an kasSalj, upucuju na kroni¢ni
adenoiditis. Uz navedene simptome,
moze biti izrazeno adenoidno lice, tj.
izduzeno lice s otvorenim ustima, tamni
kolutovi ispod oka. Takve simptome
moZemo vidjeti i u djece s drugim obli-
cima kroni¢ne opstrukcije nosa.

Pregled svih okolnih prostora

Opisane su abnormalnosti u razvoju
zuba u odnosu gornje i donje vilice, $to
ukljucuje smanjeni razvoj gornje vilice.
Kod hiperplazije (povecanja) vegetaci-
ja, boja sluznice nosa normalna je, za
razliku od alergijskog rinitisa ili upalne
promjene. Potpunu sliku o vegetacijama
mozemo dobiti pogledom indirekto-
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skopski ili endoskopom, $to je prepo-
rucljivo kod cestih upala uha. Kod toga
treba promatrati odnos adenoidnih ve-
getacija i straznje stijenke nosne Suplji-
ne. Osim toga, treba promatrati odnos
adenoidnih vegetacija i sluznice nosnih
Skoljki. Nepravilan polozaj ili slaba su-
radnja mogu uzrokovati podizanje nep-
ca, dajuci dojam neprohodnosti.

Prije odluke za operaciju adenoida,
treba pregledati funkciju mekog nepca
jer adenoidna hiperplazija moZe izazva-
ti poremecaj govora nosnih suglasnika
(hiponazalni govor) i maskirati abnor-
malnost funkcije mekog nepca, npr. sub-
mukozni rascjep, pa se nakon operacije
razvije hiponazalan govor i poremecaj
funkcije mekog nepca. Narocit oprez
treba biti kod rascjepa resice mekog nep-
ca, nenormalnog micanja nepca, dija-
staze miSica u srednjoj liniji, povrata te-
kucine kroz nos. Na to nas moze uputiti
i obiteljska anamneza. Preporuca se na-
zofaringoskopom pregledati meko nep-
ce sa strane nosa.

Kod djece kod koje je operativni za-
hvat s velikim rizikom, a i dijagnoza
zastoja disanja u snu (sleep apneja) nije
sigurna, preporuca se polisomnografija,
gdje se u tijeku cijele noci prati disanje,
a moZe i sonografija, tj. snimak disanja
na kaseti (zvucni zapis).

Adenoidektomija (odstranjenje adeno-
idnih vegetacija) preporuc¢a se u sluca-
jevima:

1. mali prostor u nosnom Zdrijelu (vidlji-
vo na Rtg postrani¢noj snimci),

2. adenoidni facijes, adenoidno lice ko-
je je rijetko posljedica povecanih vege-
tacija, ve¢ je mogucnost da je u osoba
s adenoidnim licem mnogo manji na-
zofarinks (nosni dio Zdrijela), $to uzro-
kuje da i manje adenoidne vegetacije
izazivaju opstrukciju,

3. ucestale upale srednjeg uha zbog
mehaniCke opstrukcije otvora Eustahi-
jeve tube, Sto je rijetko i ne uklapa se
kod jednostranih otitisa (upala uha).

Sekretorni otitis (upala uha s cure-
njem iz uha) javlja se najéesce u dobi od
2 do 7 godina, zbog hiperplazije (pove-
¢anja) limfnog tkiva u nazofarinksu. Pri-

tisak hiperplasti¢nih adenoidnih vegeta-
cija ometa limfnu drenaZu srednjeg uha
i Eustahijeve tube, uzrokujuci otok sluz-
nice i podizanje nepca, dajuci dojam op-
strukcije.

Most za sirenje upale

Vrlo Cesto se infekt gornjeg diSnog
trakta preko vegetacija §iri na srednje
uho. Nasuprot tim ¢injenicama, Philips
navodi da nije nasao razlike u veli¢ini
vegetacija pacijenata s oboljenjem sred-
njeg uha, ili bez njega vec je naSao
razliku u veli¢ini nazofaringealnog pro-
stora. Mali nazofaringealni prostor ade-
notomijom se poveca.

Povecane tonzile

Horizontalno poloZenai Siroko otvo-
rena Eustahijeva cijev pogoduje Sirenju
infekcije u srednje uho. Tome pridonosi
limfati¢no tkivo u nazofarinksu, koje je
tada obilno razvijeno. LeZeci poloZaj na
ledima te zadrZavanje hrane u gornjem
dijelu zdrijela omogudéavaju ulazak hra-
ne i sekreta iz farinksa u otvorenu Eusta-
hijevu tubu. U dojenackoj dobi izmedu
61 11 mjeseci imunolosko stanje djeteta
je najslabije i tada se javljaju najcesce
upale srednjeg uha. Upale srednjeg uha
sastavni su dio upala di$nih organa, vrlo
¢esto kao posljedica ili komplikacija in-
fekcije disnih organa, osobito u djecjoj
populaciji, gdje im je ucestalost 70% od
opceg morbiditeta. Cesto se upale uha
izlijece uz druge febrilne bolesti, a da
nisu ni otkrivene, ali ostavljaju posljedi-
ce gubitka sluha. Od 393 djece do 3 go-
dine, 175 (44,5%) imalo je upalu uha, a
40 (22,85%) imalo je povrat akutne upa-
le. U prve dvije godine povecan je broj
recidiva (ponovnih upala). (1. god.
32,2%; 2 god. 12,9%). Nema razlike
prema spolu. Prema podacima o upali
uha u obitelji, ¢esci su recidivi. Tu utje-
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¢e kulturno-higijenski standard obitelji.
Najvise akutnih upala uha imamo kod
roditelja bez kvalifikacija ili u poljopri-
vrednika (48%). Od djece koja su poha-
dalajaslice ili vrtic¢, 69,7% imalo je akut-
nu upalu srednjeg uha, a 26% imalo je
recidiv, tj. nije znacajno utjecalo na po-
javu recidiva, ali je utjecalo na upalu
uha. NajceSce su upale u jesensko-
zimskim mjesecima studenom (29%),
prosincu (21,2%) i sije¢nju (11,5%). U
ljetnim mjesecima bilo je najmanje upa-
la. U pojavi akutnih respiratornih infek-
cija, koje su najceSce virusne, utjecaj
sezonskih faktora najveci je u zimskim
mjesecima. Nagle i velike vremenske
oscilacije, vlaZzno i hladno razdoblje
uzrokuju boravak u zatvorenom prosto-
ru, nedovoljno zracenom, $to izazivare-
spiratorne infekte.

Posljedice otezanoga disanja

I limfno tkivo Waldeyerova prstena,
koji okruZuju ulaz u Zdrijelo, svojim po-
lozajem i veli¢inom moZze uzrokovati
smetnje disanja kroz nos. Posljedica je
disanje kroz usta, hrkanje i promjena iz-
gleda lica (facies adenoidea), s plosna-
tim nosom, malim, nerazvijenim nosni-
cama, kratkom gornjom usnom, debe-
lom donjom usnom. Opstrukcija nosa
djeluje na razvoj zuba, nepce, hranjenje
i rast. Hipoplazija zubnih lukova odre-
duje poremecaj razvoja izbijanja zuba.
Opisana je i atrofija miSica koji okruzu-
je usne, zbog ¢ega je donja usnica izbo-
¢ena. OpaZene su promjene kostiju
grudnoga kosa, kokosja prsa, abnormal-
ne krivine kraljeZnice, uzak grudni ko§
(latero-lateralan smjer). Kod takve dje-
ce javljaju se nervni impulsi, tikovi, noc¢-
no mokrenje u krevet, ali uzrok tome
nije jasan (pretpostavlja se da se moze
povezati s nedovoljnom opskrbom kisi-
kom, smanjenjem koncentracije). Kod
opstrukcije disanja kroz nos, zbog disa-
nja kroz usta razvija se uzak gornji zub-
ni luk, ukrSten ugriz. Jezik je u niskoj
poziciji. Postavlja se pitanje da li je tip
lica posljedica nacina disanja ili zbog
tog tipa lica mali prostor straznjeg dijela
nosne Supljine i srednje velike vegetaci-
je opstruiraju nosno disanje. Opstrukci-
ja disanja ometa pravilno hranjenje u
ranoj fazi, a hipertrofi¢ne tonzile ometa-

ju pravilan akt gutanja. lako nema oz- p.
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biljnih istrazivanja, iz klinickog isku-
stva znamo da nakon operacije hipertro-
fi¢nih tonzila i vegetacije djeca bolje je-
du, odnosno napreduju, iako slab apetit
nije indikacija za tonzilektomiju. U 43
djeteta su, mjerenjem prije adenotomije
19 mjeseci nakon nje, vidjeli porast hyd-
roxyprolina i po tome zakljucuju o Stet-
nom utjecaju povecanih vegetacija na
somatski razvoj djeteta.

Prije opisano otezano disanje ima
utjecaj na kardiovaskularni sustav jer re-
spiratorna opstrukcija uzrokuje smanje-
nu opskrbu kisikom, koja nakon duZeg
trajanja rezultira plu¢nim srcem koje se
popravi nakon tonzilektomije. Retenci-
ja CO, dovodi do pulmonalne vazokon-
strikcije, povecanja tlaka u pulmonalnoj
arteriji, pojacanog rada desnog “srca”,
povecavaju se i minutni volumen i pro-
mjene lijevog ventrikla. Mjesec dana na-
kon operacije doslo je do normalizacije
EKG i rendgenskih nalaza pluca.

Utjecaj povecanja tkiva
Waldeyerova prstena na
disanje u snu

U tijeku sna ventilacija se normalno
smanjuje jer se smanjuju ventilacijske
reakcije na kemijske stimuluse. U snu
dolazi do atonije miSica, pa i akcesornih
respiratornih misiéa, kao $to su medure-
breni, sternokleidomastoideusi. Prije
kontrakcije dijafragme pokrecu se re-
fleksi koji odrZzavaju prohodnost gornjeg
diSnog puta za progresivni razvoj nega-
tivnog tlaka, jer zbog udisajnih pokreta
dijafragme nastaje negativan tlak u pr-
snoj Supljini. Na pocetku sna, i dalje u
tijeku sna, smanjena je prohodnost gor-
njeg respiratornog puta i poveca se ot-
por u Zdrijelu kod udisaja. Na takvu iz-
mjenu zraka imaju utjecaj lokalni reflek-
si osjetljivi na depresore centralnog
nervnog sustava (CNS) i odstupanja
anatomije nosa, Zdrijela i usta. Prohod-
nost gornjih respiratornih puteva nor-
malno se uspostavlja zbog refleksa koji
potjecu iz orofarinksa (distenzijski re-
fleksi faringealnih dilatatora) i prsnog
koSa. Anatomski faktori opstrukcije di-
sanja u snu mogu biti: povecana duljina
1 debljina mekog nepca ili smanjen oro-
farinks zbog hipertrofije adenoidnih ve-
getacija ili tonzila te poremecaj (sma-
njenje) funkcije nosa; debljina, odnosno

infiltracija u meka tkiva gornjih diSnih
puteva (orofarinks) i miSice i povezana
vertikalna debljina jezika, $to dovodi do
duzeg i uZeg diSnog puta.

U tijeku jutarnjih sati, od 3 do 6 uju-
tro, fizioloski san je najdublji. Osobe s
otezanim disanjem kroz nos i Zdrijelo
izloZene su tada riziku opstruktivne ap-
neje u snu. San djeluje na kardiovasku-
larne reflekse i fluktuaciju u vagalnim i
simpatic¢kim izbijanjima. Poremecaj di-
sanja za vrijeme sna poveca abnormalnu
izmjenu zraka te nastaje sekundarno
smanjenje oksigenacije i povecanje
CO,, tj. fizioloSke promjene u tijeku sna
pogorsavaju respiratorne i kardiovasku-
larne probleme koji postoje u budnom
stanju i tako nastaje klinicka slika OSAS
(obstructive sleep apnoa syndrome). U
lakSim slu¢ajevima u snu se javlja inspi-
ratorni zvuk zbog suZenja gornjih di$nih
puteva, a to nazivamo hrkanje ili rhec-
hus. Jace je izrazeno kod spavanja na
ledima jer je otpor prolasku zraka pove-
¢an. Ako su jaka suZenja diSnog puta,
orofarinksa, tada za vrijeme udisaja po-
vecani negativni endotorakalni tlak do-
vodi i do opstrukcije orofarinksa. Da do
toga ne dode, pojaca se tonus genio glo-
susa i genio hioideusa (faringealni dila-
tatori). U snu nastaje i edem sluznice,
Sto jos viSe smanjuje, funkcionalno su-
zuje gornji disni put.

Pomo¢ kod hrkanja

Hrkanje je akusti¢ki fenomen koji
nastaje kao posljedica opstrukcije gor-
njih disnih puteva. To je zvuk uvjetovan
ritmickim oscilacijama mekog nepca
zbog inspiratorne zraéne struje u vrije-
me spavanja. Hr¢e 7-10% muskaraca, 3-
7% zena, a Cesto djeca hrcu spavajuci
otvorenih usta. Intenzitet hrkanja je iz-
medu 50 i 90 dB, a frekvencija ovisi o
mjestu opstrukcije. Najcesci su uzrok hr-
kanja u djece povecane vegetacije i ton-
zile, koje izazivaju opstrukciju nazofa-
rinksa, koja dovodi do drugih poreme-
¢aja. Posljedica je smanjenje zasi¢eno-
sti krvi kisikom.

Hrkanje je obvezni simptom sindro-
ma opstruktivne apneje u spavanju (ob-
structive sleep apnoa syndrome), iako
stupanj opstrukcije nosa i intenzitet hr-
kanja i opstruktivne sleep apneje nije u
direktnoj korelaciji. Pozitivnom se sma-
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Facies adenoidea

tra apneja koja traje viSe od 10 sekundi i
javlja se 10 puta u jednom satu spava-
nja. Uz opstrukciju nosa, ¢est uzrok je
kolaps misica zdrijela koji nastaje u du-
bokom fizioloSkom snu. U opstruktiv-
noj sleep apneji tlak kisika smanjen je
na 50 mm Hg, tj. dolazi do hipoksemije,
kojoj pridonosi i povecan negativni in-
tratorakalni tlak. Zbog hipoksemije i po-
vecanog negativnog intratorakalnog tla-
ka (povecan dotok u desno srce) razvija
se arterijska hipertonija i posljedi¢no
“plucno srce”. Kako kod apneje raste
arterijski krvni tlak, to predstavlja fak-
tor za cirkulaciju u mozgu. Takve su
osobe po danu pospane. U osamnaeste-
ro djece obavljena je adenoktomija, a u
tridesetdvoje tonziloadenoktomija. Na-
kon pet dana ¢etrdesetoro je djece mirno
spavalo, a deset ih je dalje spavalo otvo-
renih usta, s hrkanjem, ali manjeg inten-
ziteta nego prije operacije. Rezultati
operacije vrlo su dobri jer je postignut
prestanak hrkanja u 82% operiranih.
Djeca koja su i nakon operacije hrkala,
vjerojatno imaju opstrukciju disanja u
drugoj etazi gornjeg diSnog puta, a ne u
zdrijelu. Firbanks navodi da je tonzilek-
tomijom i/ili adenotonzilektomijom
uklonio hrkanje u 17 od 18 djece. Kod
odraslih je uzrok kirurski rijeSen u 72%
slu¢ajeva. Cak 10% hrkanja rijeSeno je
traheotomijom. Treba ozbiljno prouciti
svako hrkanje, koje je Cesto posljedica
opstrukcije nosa, ali i preostalog dijela
gornjeg diSnog puta. Uzrok moze biti
jedan, ali i kombiniran djelovanjem vise
uzroka.

Prof. dr. sc. Darko Manestar,
dr. med.
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O¢iizima

OPREZ, OCI - PREHLADE NAPADAJU

Zima je vrijeme kad cesto boravimo u zatvorenom prostoru. Topli i subi zrak pogoduje
prebladama. Nosna se sluznica osusi i postane neotporna na uzrocnike bolesti. Dosta je da jedan
kihne i svi ce oko njega udahnuti virus koji se u kapljicama sline rasprse u zraku. Naceta sluznica

nosa bit ce prava gozba za viruse koji se tu nasele. Tako zapocne preblada u disnim putovima.

omislit éete da ¢e se 1 o¢i napuni-

ti rasprSenim virusima iz zraka.

Hoce, ali se u njima na taj kap-
lji¢ni nacin nece bas uvijek razviti upa-
la. Zasto?

Oc¢i se same brane

Zamislite staklo vjetrobrana auto-
mobila. Kad se zaprlja, pritisnemo
pumpicu s vodom i aktiviramo brisace.
Jos je efikasnije kad u vodu za ispiranje
dodamo tekucinu koja otapa prljavsti-
nu.

Tako se peru i oCi. Suze isplahnjuju
oci tekuci od gore prema dolje. Vjede
poput brisaca prebrisSu oc¢i, a odredene
kemijske tvari u suzama djeluju dezin-
fekcijski. Sva prljavstina koja uleti u
o¢i, ukljuCujudi i uzro¢nike prehlade,
bit ¢e mehanicki i kemijski uklonjena
na taj nacin.

Kad ce se oci ipak upaliti

Zdravo oko ima sposobnost samo
izaci na kraj s zagadenjem. Medutim,
ako koli¢ina zagadenja premasi obram-
bene sposobnosti oka, ili je zagadenje
umjereno, ali je oko smanjene otporno-
sti zbog neke druge bolesti, tada ce se
ipak upaliti.

U svim prehladama opca otpornost
organizma slabi. Temperatura nas svla-
da, narocito kad se radi o gripi. Tada
nam se o€i zacrvene ve¢ zbog same po-
viSene temperature. Sve se krvne Zile
prosire i o¢i djeluju upaljene. Postanu i
“staklaste”, suzne, jer se i suzna zlijez-
da prepuni krvlju zbog povecane topli-
ne u tijelu. To joS ne znaci da su se oci
upalile. Jo$ ne govorimo o konjunktivi-
tisu. OCi su samo zaZarene zbog povi-
Sene temperature, ali nema sluzave se-

Kakve veze s tim imaju oci?

krecije koja prati virusnu upalu. Nema-
mo $to na o¢ima lijeciti.

Iz dana u dan briSuci nos marami-
com kojom zatim prebriSemo i suzne
o€, ili pak briSuci zaZarene oci prstima
kojima smo presavijali slinavu mara-
micu, unijet cemo dodatno zagadenje u
vec napacene oci. Eto pravog konjunk-
tivitisa!

Opasnost od konjunktivitisa izazvanog
hemofilusom vreba u vrticima i skolama

Adenovirus je uzrocnik epidemijskog
konjunktivitisa

Najprije ¢e zapoceti na jednom oku,
koje ¢e se jaCe zacrvenjeti. Simptomi
gripe vec jenjavaju, a oko se sve jace
crveni. [ suzi, i kapak se zatvara, i Zulja,
icuri sluzavi sekret... i evo nas okulistu.
Sad se ve¢ moramo lijeciti, i to kaplji-
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cama i mascu koje okulist propise. Li-
jecit ¢emo oba oka iako je crvenilo izra-
Zeno samo na jednom. Pitanje je vre-
mena kad bi se isti znakovi javili i na
drugom oku, jer naSi prsti¢i ne miruju.
Kako god smo zagadili jedno oko, nes-
vjesno ¢emo zagaditi i drugo. Zato ga je
najbolje lijeciti vec unaprijed, jer virusi
u njemu vec postoje i ¢ekaju kriti¢nu
koli¢inu da buknu.

Epidemijski konjunktivitis

Sli¢na se upala o¢iju moZe javiti i u
tzv. okulofaringealnoj groznici. Nije
gripa, ali je svojevrsna prehlada sa
simptomima upale grla i konjunktiviti-
som koju uzrokuju adenovirusi. MoZe
poprimiti razmjere prave epidemije.
Svaki kontakt rukom s osobom koja ima
epidemijski konjunktivitis, brisanje
istim ru¢nikom, spavanje na istoj ja-
stu¢nici mogu biti pogubni. Obi¢no ru-
kovanje ili hvatanje za kvaku koju je
prije vas dodirnula osoba oboljela od
tog konjunktivitisa moZe vas koStati.
Nista se nece desiti ako nakon toga za-
gadenom rukom ne dotaknemo oko.
Ali, tko o tome razmislja? Hajde znaj je
li ruka zagadena! Ponasajmo se kao da
jest. Operimo dobro ruke i ne dirajmo
o¢i. Tako ce lanac prijenosa virusa biti
prekinut.

Ako nas napadnu adenovirusi, upa-
la oka moZe se zakomplicirati. U startu
smo samo opasnost za okolinu zbog Si-
renja zaraze, ali se kasnije virus moze
naseliti u dublje slojeve naseg oka i
izazvati smanjenu prozirnost roznice
(keratitis) koju ¢e nam zamutiti vid i na
rok od nekoliko mjeseci. Bit ¢emo ne-
sposobni za rad, za voznju i sl. jer ce
nam vid biti mutan.
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Tko je narocito
u opasnosti

Svi koji nose kontaktne lece moraju
uvijek paziti na higijenu ruku kojima
diraju o¢iinamjeStaju lece. Ako nepaz-
njom unesu u o€i i najmanje zagadenje,
ono c¢e pod lecom doslovce zakuhati.
Pod le¢om nema tako dobrog mehanic-
kog ispiranja oka kao na dijelu oka pre-
ko kojeg vjede slobodno klize.

Ako je leca polutvrda, na prve zna-
ke da se pod njom nesto zbiva postat ce
nepodnosljiva. Zbog Zuljanja i nelago-
de, skinut ¢emo je odmah i oko ce se
nastaviti samo braniti. Moguce je da ce
u tome i uspjeti i da ¢e na vrijeme suz-
biti razvoj upale.

=

Zamucenje rozZnice je komplikacija
epidemijskog konjunktivitisa

Znatno je veci problem s mekanim
lecama. One nece ni¢im signalizirati da
se pod njima nesto zbiva. U sredini gdje
je vlazno, toplo, slatko i slano, uzro¢ni-
ci bolesti naprosto ce uzivati. Kad na-
kon nekoliko dana eksplodira upala,
vec e biti kasno da se o¢i same obrane.
Sto prije skinemo lece i odjurimo okuli-
stu, to su Sanse da se upala suzbije vece.

Sto uciniti sa
zagadenim lecama

Postoje pravila kako se lece svakod-
nevno Ciste i dezinficiraju. Polutvrde
lece dadu se dobro istrljati. Sto je s me-
kanima? Uobicajene metode mozda ne-
¢e biti dovoljno djelotvorne onda kad
su lece zagadene virusima. Dok upala
traje, necemo ih niti stavljati. O¢i su
same po sebi osjetljive, a kamo li da ih
jos poklopimo le¢ama. Osim toga, kori-
stimo kapi i mast za lijeCenje upale, a
one bi mogle promijeniti kvalitetu me-
ke lece koja e zbog toga postati neupo-
trebljiva. Hoce li dezinfekcijske enzim-

ske tablete biti dovoljne da lecu pripre-
me za ponovno nanosenje kad oko ozd-
ravi, znat cemo kad ih opet stavimo.
Oci ce nakon kratkog vremena reagirati
na nedovoljno ociscenu lecu, i to tako
da ée se ponovo zacrvenjeti. Zato je
bolje ne riskirati. Nakon izljec¢enja upa-
le, bilo bi najbolje na oci staviti Cisti par
leca, koji nije niti bio u dodiru s virusi-
ma.

U danasnje vrijeme sve se ¢esce no-
se tzv. zamjenske lece koje se na o¢ima
drze po dva do cetiri tjedna, a zatim
zamijene svjezim parom leca. Lece za
godisnje nosenje polako se napustaju.
Oni koji takve lece uporno koriste, vra-
¢aju na svoje oCi zagadenje iz dana u
dan, i to 365 dana u godini. Njihove su
o€l stalno u opasnosti. Zamjenske lece
sigurnije su. U pakovanju od 3 do 12
leca uvijek imamo barem jedan rezerv-
ni par sterilnih leca. Uvijek nakon upa-
le imamo mogucnost startati ispocetka
sa ¢istom leCom. Dugujemo barem toli-
ko paznje naSim o¢ima.

Kako zastititi djecu od
upale ociju

Djeca u vrticu i Skoli borave tije-
kom zimskih mjeseci u skupinama, u
zatvorenom prostoru. U takvim su okol-
nostima prehlade uzrokovane hemofi-
lusom influence vrlo Ceste. Ako nema-
ju temperaturu i nisu malaksala, mogu
boraviti u takvim ustanovama, ali pod
uvjetom da poduzmemo sve kako se vi-
rusi 1 bakterije ne bi $irili s jednog dje-
teta na drugo. Kako to izvesti? Pomocu
pazljivih higijenskih mjera: neka brisu
nos papirnatim maramicama koje zatim
bacaju; neka peru ruke ¢eSce nego ina-
¢e; neka u vrticu spavaju na vecoj uda-
ljenosti ili pregradom odvojeni od dru-
ge djece. Tako se kaplji¢ne infekcije
disnih putova i zagadenje oCiju manje
Sire. Ipak, iz opreza, bolje je da dijete
koje ima konjunktivitis ostane na kuc-
noj njezi, ne samo radi sprjecavanja Si-
renja bolesti na drugu djecu, nego i radi
ukapavanja i mazanja o€iju koje u vrti-
c¢u i skoli nije moguce efikasno provo-
diti. Osim toga, svi koji ste probali sta-
viti mast u o¢i, znate da se tada mutno
vidi. Sa zamucenim vidom nikome, pa
ni djetetu, ne bi bilo ugodno boraviti u
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drustvu druge djece. Neka, dok ne ozd-
rave, malo “uzivaju” kod kuce.

Novorodenc¢ad i dojencad znaju
imati suzene ili neprohodne suzne ka-
nale sve do svog devetog mjeseca. Ti
kanali sluze za istjecanje suza iz oka u
nos. Zato nam, nakon §to zaplacemo,
uvijek procuri nos.

Suzne o¢i dojenceta za vrijeme
prehlade posljedica su oteZzanog
otjecanja suza na nos

Ako se nos u bebe zbog prehlade
zacepi, tada ni protok suza iz oCiju pre-
ma nosu nece biti mogudé, pogotovo kad
su suzni kanali suzeni. U oku se zadrza-
vaju zagadene suze, ono se vise ne ispi-
re i koli¢ina uzro¢nika bolesti u o¢ima
povecava se. Usput, kako suze vise ne
cure normalno prema dolje u nos, se-
kret iz nosa moze se poceti protiskivati
u obrnutom smjeru - prema oku. U jed-
nom trenutku nastupit ¢e konjunktivi-
tis. Utoliko je nezgodniji Sto se bebama
ne da jednostavno nakapati kapljice i
staviti mast. Treba nas najmanje troje
da svladamo “malog diva” koji lamata
rukama, otima se i maSe glavom pri
stavljanju lijekova u oko.

Sto nam je najpametnije uciniti? Pri
prvim znacima zacepljenog nosa u be-
be, nastojat cemo ocistiti nos i uciniti
ga prohodnim. Na taj ¢e se nacin zaga-
dene suze slijevati iz oka prema nosu i
onemoguciti nakupljanje zagadenja,
odnosno penjanje uzro¢nika bolesti u
smjeru oka. Dakle, roditelji, lijecite be-
bi nos i time sprijecite upalu ociju. Vje-
rujte, bit ¢e vam lakse.

Mr. sc. Inge Boskovié¢ Dragicevié,
dr. med.
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ZIMSKI ZASTITNICI

Citrusi - agrumi

Citrusi su voce juznog podneblja, s blago kiselim sokovima. Intenzivno su Zute do narancaste boje.
U prebrani najcesce koristimo narance, mandarine, klementine, limune i grejp.

Naranca - citrus aurantium

Naranca je voce toplog juznog pod-
neblja. Ima viSe vrsta naranci, a razlikuju
se po veli¢ini, boji i kakvoci. Uz limun,
najvise je koriSteno citrusno voce. Kori-
sti se kao svjez plod, u sokovima, sirupi-
ma, napicima, koncentrirana, u dzemo-
vima, bombonima i drugim konditor-
skim proizvodima kao aroma.

SadrZaj ploda narance razlikuje se po
boji ploda, ovisno da li je naran¢ino me-
so zuto ili crveno, u malim odstupanji-
ma: sadrzaj vode i bjelan¢evina je isti,
86 gvodei0.8 g bjelancevina, 2 g biljnih
vlakana, a sadrzaj ugljikohidrata nesSto
jeveciucrvenojnaranci- 9.3 g, au Zutoj
8.5 g; crvena naranca sadrzi 0.3 g ma-
snih ulja. Energetska vrijednost Zutog
mesa u 100 g iznosi 146 kJ (35kcal), a
crvenog mesa 172 kJ (41 kcal). Sastav
vitamina razlikuje se: crvena naranca
sadrzi 426 pg, zuta 50 pg, dok je sadrzaj
vitamina grupe B, folne kiseline i vita-
mina C podjednak. SadrZzaj minerala
podjednak je: dosta kalija 200 mg, 49
mg kalcija, fosfor, magnezij, Zeljezo,
cink, bakar.

Koristi se i naran¢ina kora, samo ako
nije prskana pesticidima i drugim kemij-
skim sredstvima. U kori narance nalaze
se ljekovito eteri¢no ulje, tanini, gorke
tvari, hesperidin, karotini (beta-karoten
250 mg) i vitamina C 130 mg. Energet-
ska vrijednost kore je 235 kJ (56 kcal).
Kora pomijeSana s drugim biljkama,
obi¢no Sipkom, pije se kao aperitiv.

Od narance se koriste plod, cvijet,
listikora. U narodnoj medicini koristi se
za snizenje temperature i uklanja nadu-
tost, a nekada je koriStena i protiv crijev-
nih glista. LiSce se koristilo za sniZenje
tjelesne temperature i pospjesenje zno-

jenja. Caj od cvjetova narance koristio
se kao sredstvo za smirenje i protiv nesa-
nice.

Caj od cvijeta narance obi¢no se mi-
jeSa s drugim lijekovima - hmelj i mati¢-
njak, u jednakim omjerima (po jednu zli-
cu), prelije s pola litre kipuce vode, osta-
vi da odstoji 5 minuta, procijedi i pije
dva puta na dan, a protiv nesanice nave-
Cer jedna Salica.

MANDARINA ima sli¢an sastav kao
naranca, ali sadrzi manje vitamina C. Za
razliku od narance, lako se ljusti. Uglav-
nom se jede u svjeZem stanju, a i prera-
duje se u sokove, koncentrate, razne de-
serte, za izradu likera i sl.

KLEMENTINA ima vrlo tanku glat-
ku koru i nema sjemenki.

Limun - citrus limonium

Limun je citrusno voce tropskog i
mediteranskog podneblja. Plod je Zutog
jajastog oblika, kiselog okusa, ugodnog
osvjezavajuceg mirisa. Podrijetlo je li-
muna iz tropske Azije.

Plod limuna sadrzi 91% vode, 3%
ugljikohodrata, 1.9% biljnih vlakana,
pektin, terpen, kalcijev oksalat, citrate,
organske kiseline. Energetska vrijednost
u 100 g je 50 kJ (12 kcal). Od vitamina,
sadrzi u malim koli¢inama vitamine gru-
pe B, vitamina C 40 mg. SvjeZi sok sadr-
7i 7 pg folne kiseline. Od minerala, sadr-
zi dosta kalija - 150 mg te fosfor, kalcij,
natrij i vrlo malo Zeljeza. Kora ploda
sadrzi glikozide, eteri¢na ulja, hesperi-
din. Limunova aromati¢na kora susi se i
koristi kao dodatak za kolace i nadjeve
ako plodovi nisu prskani pesticidima i
slicnim kemikalijama.

Limun se koristi, u prehrani kao do-
datak jelima i napicima, te u industriji i

kozmetici.
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Industrijskom preradom, iz kore i so-
ka dobiva se limunovo ulje, limunska
kiselina i limunov sok. Limunska kiseli-
na ima antimikrobni u¢inak i u Sirokoj je
upotrebi u prehrambenoj industriji kao
aditiv.

Narodna medicina dala je limunu ve-
¢e znacCenje nego Sto tvrdi sluzbena me-
dicina. Koristi se kod poviSene tempera-
ture, groznice, kao sredstvo za osvjeze-
nje, kod glavobolje, ujeda insekata, za
bolji rad jetre i Zuci i sl.

Popularni osvjeZavajuéi napitak,
omiljen pogotovo ljeti, jest limunada.

Popijemo li svako jutro prije jela, sok
od pola limuna u ¢asi mlake vode to oslo-
bada organizam od otrova i povecava
prirodnu otpornost organizma.

Grejp - citrus paradisi

Uz limun i naran¢u, najvise se koristi
grejp. Plod je drveta citrus paradisi, in-
tenzivne zute boje, po veli¢ini veci od
narance, gorko-kiselog okusa, so¢nog
mesa, karakteristicnog mirisa. Jede se
svjez ili se cijedi sok, a preraduje se u
dzem, sok, Zele, napitke, stavlja u bom-
bone i vino.

Razlikuje se bijeli i crveni grejp, koji
je sladi. Plod sadrzi 91 g vode, 7 g uglji-
kohidrata, 1.4 g biljnih vlakana. Ener-
getska vrijednost grejpa u 100 g je 117
kJ (28 kcal). Zbog niske energetske vri-
jednosti pogodan je kod osoba koje suna
dijeti. Sadrzi male koli¢ine vitamina gru-
pe B, 40 mg vitamina C, a od minerala
150 mg kalija, 15 mg kalcija, 10 mg mag-
nezija te fosfor, Zeljezo, cink i bakar.

Doc. dr. sc. Elika Mesaros-Kanjski,
prim. dr. med.
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run.

Kesten je Sumsko dugovjecno
drvo, podrijetlom iz srednje Azije.
Nekada su ogromne kestenove Su-
me prekrivale velik dio Europe, a
danas se zadrzao na veéim prostran-
stvima u mediteranskim zemljama.

Plod kestena visoke je energet-
ske vrijednostiiima veliko ekonom-
sko znacenje. Glavni je sastojak plo-
da kestena skrob 44%, zatim bjelan-
¢evine 4%, masti 2% 1 Secer. Ener-
getska vrijednost ploda kestena u
100 grama je 878 kJ (215 kcal). U
plodu ima eskulina, sterola, kverci-
tina, kumiranskih derivata.

Od vitamina, bogat je vitamini-
ma grupe B, vitaminom A, a ima

Nazivi su mu jo$ i maron, ma-

KESTEN (Castanea sativa)

malo i vitamina C. Od minerala, bo-
gat je kalijem i fosforom, a sadrzi i
kalcij, magnezij, sumpor, klor, Ze-
ljezo, bakar, mangan. Buduci da je
siromasan natrijem, vrlo je pogodan
u prehrani bolesnika kod bubreznih
i kardiovaskularnih oboljenja.

U kulinarstvu se od kestena pri-
premaju razne juhe, pirei, dodaci je-
lima te slastice. Plod je vrlo ukusan
i pecen, i kuhan.

Brasno od kestena, zbog svoje
lake probavljivosti, pogodno je u
prehrani iscrpljenih, starih osoba i
djece. Kruh napravljen od kesteno-
va bras$na ugodnog je mirisa, slat-
kog okusa i ostaje dugo svjez. Ke-
stenovo brasno koristi se samo ili
pomijesano s brasnom od Zitarica,

za pravljenje kruha i peciva. Kesten
ima prednost u odnosu na Zitarice
jer djeluje bazicno te je pogodan u
prehrani oboljelih od reumatskih
bolesti i gihta.

Kestenovo brasno - s kestena se
skine vanjska, tamna ljuska te se po-
topi u toplu vodu u kojoj treba staja-
ti dok se unutrasnja smeda opna ne
bude mogla lako oljustiti. Tada se
opere i stavi susiti. Masinom ili mik-
serom usitni se i dobije brasno.

i\

oderna medicina polaze
veliku paznju na preven-
ciju zubnog karijesa. O-

sim spomenutog nac¢ina prehrane po-
stoje za to i druge mjere. Jedna od
njih je pecacenje zuba, a druga je pri-
prema slatkiSa pomocu niskokalorij-
skog a slatkog suvremenog proizvo-
da kakav je prirodno sladilo “ISO-
MALT”.

PECACENJE ZUBA. Stomatolo-
zi znadu da otporni zubi ne podlijeZu
brzu kvarenju, ne napada ih karijes.
To se zapazilo i u djece, u omladine i
u starijih osoba. Grizne plohe zuba
su najosjetljivije i najlakSe podlijezu
kvarenju. Tu je zubna caklina tanka.

Prehrana i karijes (III)

KAKO SPRIJECITI
KVARENJE ZUBA

Osim toga na tim mjestima zuba po-
stoje, osobito pretkutnjaka i kutnja-
ka, brojne udubine, vrlo uske jamice.
Upravo su tamjesta najranjivija inaj-
prije stradaju od karijesa. Naime ni
najsavjesnijim pranjem i ¢iScenjem
zuba ta mjesta ne mozemo dovoljno
dobro ocistiti.

Jo§ davne 1923. godine preporu-
vati takve uske, duboke udubine u
plice kako se u njima ne bi zadrzava-
la hrana. Novija je metoda da se udu-
bine, osobito na pretkutnjacima i kut-
njacimaispune, nakon prethodne sto-
matoloSke obrade CiScenjem i pra-
njem, “pecatom”. Pecat je odgovara-
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juca smjesa 1% otopine aminfluori-
da kojom se ta udubina premaze. Ta-
kav se postupak naziva “pecacenje”.
U svijetu je taj postupak odavno poz-
nat, a u nas je uveden tek 1980.
Najpogodnije doba za pecacenje
zuba je djec¢ja dob od 6 do 7 godine.
To je obvezatan postupak prilikom
upisa djeteta u prvi razred osnovne
Skole. Takoder i dob od 11 do 12
godina, kako bi se zastitili tek niknuti
novi zubi. Metoda je dosad dala do-
bre rezultate. Zato svakom roditelju
treba preporuciti da svoje dijete od-
vede stomatologu, koji ¢e pregledati
zube 1 staviti “pecat” na svaku opa-
snu udubinu te time zub zastititi od
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kvarenja, od karijesa.

“ISOMALT?” je derivat Secera su-
kroze. Njime se mogu sladiti sva jela,
npr. razni slatkisi, keksi, torte, Coko-
lada i drugi prehrambeni proizvodi
slatka okusa. Isomalt proizvodi 50%
manje kalorija nego obican Secer. Ti-
me sprecava debljanje, a ne uzrokuje
karijes. Slatka jela pripremljena Iso-
maltom ne oStecuju zubnu caklinu.
Vedina ljudi dobro ih podnosi. Rije-
tki pojedinci mogu od njih dobiti pro-
lazni proljev. Isomalt ne stvara mli-
je¢nu kiselinu u ustima. Time spre-
¢ava mnoZenje bakterija koje kvare
zube. Svjetska zdravstvena organiza-
cija (SZO) je potvrdila sigurnost tog
sladila koje ima okus obi¢nog, kon-
zumnog Secera.

U posljednje vrijeme prehrambe-
na industrija nudi jo$ jedan proizvod
koji $titi zube. To su Zvakace gume
posebna sastava ili, kako ih narod zo-
ve, zvake. Usna Supljina je sijelo
mnostva bakterija, medu kojima ima
korisnih za ljudsko zdravlje, ali i
mnogo pritajenih, koje ¢im otpornost
organizma oslabi, po¢nu uzrokovati
bolest, osobito upalu zubnog mesa
(gingivitis) i parodontozu, klimavost
i ispadanje zuba.

Neke bakterije prijanjaju za zube
i stvaraju na njima naslage, poznate
pod nazivom plak. Pretvaraju uglji-
kohidrate hrane u kiseline, a one oSte-
¢ujuiotapaju zubnu caklinu i stvara-
ju karijes, kvarenje zuba. Druge po-
tencijalno patogene, “lose” bakterije

uzrokuju gingivitis. Ako se to ne lije-
¢i, propada potporno (vezivno) tki-
vo, zubi postanu klimavi i ispadaju.
Tu bolest nazivamo parodontoza.
Ta se stanja mogu sprijeciti: 1.
uklanjanjem plakova, 2. pospjeSiva-
njem izlu¢ivanja sline, 3. §to ja¢im i
duljim Zvakanjem hrane, “aktivira-
njem Zvakanja”, uzimanjem hrane
koja zahtjeva pojacano Zvakanje. Pri
tome je vazna istodobna njega zuba.

NJEGA ZUBA

Njegu zuba obavljamo priklad-
nom ¢etkicom za zube i odgovaraju-
¢om pastom za zube u kojoj ima fluo-
ra. Mnogi stomatolozi preporucuju
prati zube Cetkicom i pastom poslije
svakog jela, osobito zaSecerenog.
Kako je to mnogim pojedincima
neizvedivo, tu je “Zvaka” bez Secera.
Zvace se dvadesetak minuta, &ime se
poveca koli¢ina sline, a ona svojim
korisnim sastojcima §titi zube i sluz-

nicu usne Supljine. Slina medu osta-
lim obiluje mineralima i baktericid-
nim tvarima (tvari koje ubijaju bak-
terije). Minerali u¢vrscuju zube, pot-
pomazu njihovu mineralizaciju i neu-
traliziraju kiselinu.

Posebno isticemo da Stetno djelu-
ju, suseci usta, mnogi lijekovi, osobi-
to neki koji snizuju tlak krvi i psiho-
farmaci (lijekovi za smirivanje du-
Sevnog stanja). I razne bolesti, kao
reumatoidni artritis, visok krvni tlak,
Secerna bolest kad nije lijeCena, suse
usta, smanjuju dragocjenu slinu i
otvaraju put karijesu. To osobito u
pojedinaca koji ne njeguju svoje zu-
be.

Ukratko, zubi ée nam sluZiti ona-
ko kako mi njih sluZimo. Jo§ jednom
moZemo potvrditi veé naglasavanu
¢injenicu, da pravilna prehrana nije
lijek, ali uz Cuvanje zuba i usne Sup-
ljine hrana ne samo §to lijeci, nego i
sprecava bolest zuba i usne Supljine.

Vitamini i minerali su bitni za zd-
ravlje zuba. Ovdje valja dodati da
Zvakanje tableta vitamina C moZe
razoriti caklinu zuba. Znatniji deficit
vitamina D moZe dovesti do oStece-
nja cakline, a hiperdoziranje tog vita-
mina moze dovesti do teSkih pore-
mecaja, Cak moZe ugroziti sam Zivot.
I hipervitaminoza vitamina A je Stet-
na, kao i uzimanje velikih doza vita-
mina E.

Iz knjige: Roko Zivkovié:
“Hranom do zdravlja”

= PODACIMA

== AKO SE ZELITE PRETPLATITI NA

= E NARODNI ZDRAVSTVENI LIST,
DOVOLJNO JE DA NAZOVETE

= ::;J

TELEFONSKI BROJ 21-43-59 ILI
POSALJETE DOPISNICU SA SVOJIM

(IME, PREZIME, ADRESA)

U ZAVOD ZA JAVNO ZDRAVSTVO,
ODJEL SOCIJALNE MEDICINE,
51000 RIJEKA, KRESIMIROVA 52A.
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Promidzbeni
prostor

u Narodnom zdravstvenom listu!

Ako Zelite oglasavati u _
nasem listu, javite se Urednistvu

na telefon: 21-43-59
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Ljubomora - za¢in ljubavnog odnosa (II)

Nekonstruktivni nacini
izrazavanja ljubomore

nacini izraZzavanja ljubomore ne-

konstruktivni jer ne rjeSavaju uzro-
ke i razloge za ljubomoru. U filmovi-
ma su ti obrasci ponasanja tako Cesto i
temeljito prikazani da ih velik broj lju-
di smatra prihvatljivima i opravdani-
ma.

Jedan od takvih je NAPAD NA
RIVALA, odnosno osobu koju smo
proglasili izvorom opasnosti. Cilj je
zastrasiti je, otjerati ili poniziti i tako
ponovo zadobiti ekskluzivnu poziciju.
Na taj jednostavan nacin reagiraju Zzi-
votinje, djeca i pripadnici tradicional-
nih drustava. Osim direktne borbe za
dominaciju, moguce su i razli¢ite sim-
bolicke borbe u kojima se protivnika
nastoji prikazati inferiornijim.

Druga je varijanta NAPAD NA
VOLJENU OSOBU kako bi je se pri-
sililo na promjenu ponasanja. Pretpo-
stavka je da je voljena osoba uzrok i
krivac, odnosno da je svojim ponasa-
njem privukla paznju druge osobe, pa
jedino ona, promjenom svog ponasa-
nja, moZze razrijesiti problem. Takvo je
vjerovanje velika zamka. Ljubomorna
osoba ne mora nista uc¢initi za kvalitetu
odnosa, veé progoni svog partnera i
postavlja sve veci broj zahtjeva za pro-
mjenom. Obic¢no nikad nije zadovolj-
na, pa si uzima pravo na bijesne napa-
de. Ako ostanu zajedno, oba partnera
postaju zarobljenici straha: jedan od
grubih reakcija ljubomornog partnera,
a drugi od gubitka partnera koji prista-
je sve to podnositi.

U Zivotu je Cest slu¢aj VRACANJA
ISTOM MJEROM, kako bi se kod ne-
vjernog partnera izazvala jos jaca lju-
bomora. Ljubomorni se partner osjeca
obezvrijeden, pa taj osjecaj pokuSava

l ako uobiCajeni, mnogi su tipi¢ni

kompenzirati vlastitom nevjerom. To
je igra moci: “Evo vidi§ da sam i ja
nekome privlacan, da i ja mogu tako.”
Nakon revansa, partner koji je u vecem
strahu tada obi¢no nudi pomirenje i
prekid natjecanja. Ako do toga ne do-
de, uporno igranje te igre u potpunosti
¢e upropastiti ljubavni odnos.

Moguce je i PROGLASAVANIE
voljene osobe i/ili rivala NEPRIJA-
TELJIMA koji su unistili ljubav i zato
njih treba UNISTITI. Nekada to znaci
emocionalno, nekada njihov socijalni
status, a nekada i fizi¢ki. Prema nade-
nim podacima, ¢ak je tre¢ina ubojstava
motivirana osjecajem ljubomore. Zr-
tva je CeSce partner nego rival.

Jednako je nekonstruktivno i zatva-
ranje u sebe uz POTISTENOST. Njo-
me dajemo do znanja svom partneru da
PATIMO zbog njega i o¢ekujemo da
on prestane s neprihvatljivim ponasa-
njem ako nas voli. Cilj je izazvati osje-
¢aj KRIVNIJE. Autodestruktivna pona-
Sanja mogu i¢i do samoubojstva uz po-
ruku: “Ako me volis, zaustavi me!” To
je tipi¢na pasivna pozicija, u kojoj
ocjenjujemo samouniStenjem. Da li je
itko vrijedan da mi zbog njega sebe
unistimo? Sto éemo imati od zajednice
u koju se netko morao vratiti zbog ucje-
ne? Da li ¢e nas ta osoba voljeti ako je
prisilimo da nam se vrati? Sami ¢emo
sebe zarobiti u zajednicu predbaciva-
nja, a ¢esto i mrznje.

Druga je varijanta UGADANIE i
zadovoljavanje partnerovih potreba
pod svaku cijenu, kako bi on shvatio
da smo prava osoba za njega i kako bi
osvijestio Sto ¢e sve s nama izgubiti.
Ne ¢inimo ono $to stvarno Zelimo i
volimo, vec kupujemo ljubav pod cije-
nuZRTVOVANJA. Sasvim je druk&i-
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je kad ugadamo svom partneru jer nas
to veseli i ispunjava uzitkom. Da bi
bilo moguce, potrebno je znati Sto part-
ner voli, provjeriti kako je to za nas i
¢initi ako to stvarno Zelimo. Za to ée
nam ponovo trebati iskreni razgovori o
stanju odnosa.

Ljubomoru mozemo izraziti i Ce-
stim JADANJEM, bez potrebe da se
bilo $to promijeni jer bi nam promjena
oduzela materijal za “omiljeni sport”.

Ljubomora nam uistinu svjedoci o
postojanju ljubavi, no to ne znaci da
intenzitet [jubomore govori o intenzi-
tetu ljubavi. Ljudi koji vjeruju da in-
tenzitet [jubomore pokazuje intenzitet
ljubavi traZe ljubomorne partnere jer
im je njihova ljubomora najprezentniji
znak da su voljeni. lako ih partnerova
intenzivna ljubomora sputava, pa ¢ak
im donosi i patnju, oni osjecaju i dozu
PONOSA 5to je njihovom partneru to-
liko stalo do njih i $to se toliko boji da
ce biti napusten. Zbog tog “ekstra do-
bitka” oni ne Zele promjenu. Kukajuci
i dijeleci s drugima svoje jade, oni za-
pravo dokazuju koliko vrijede. Bilo ka-
kav savjet ili pomo¢ takvim osobama
zavrsit ¢e odbijanjem jer one imaju po-
trebu da ih drugi razumiju i tjese, a ne
da rijeSe svoj problem.
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Izazivanje partnerove ljubomore

Ljudi koji izjednaCavaju intenzitet
ljubomore s intenzitetom ljubavi, zna-
ju provjeravati partnerovu ljubav iza-
zivanjem ljubomore. Ako partner od-
reagira na izazov, znaci da ih “voli”, a
ako ne, znaci da mu je svejedno. Ne-
kad to ¢ine svjesno, pa mozemo govo-
riti o manipulaciji, a nekad nesvjesno.
Tada je rijec o tzv. “psiholoskoj igri”
koju zapocinju da bi potkrijepili veé
postojece vjerovanje.

Partnerove reakcije na izazvanu
ljubomoru mogu biti vrlo intenzivne.
“Psiholoske igre” tog tipa Cesto su pra-
ve burne predstave. Zapocinju vikom i
fizickim okrSajem, nastavljaju se obra-
tom: suzama i kajanjem partnera koji
je izazvao ljubomoru. Rasplet Cesto
prati strasno vodenje ljubavi, kao izraz
moci jednog partnera i osjecaj volje-
nosti drugog.

U tim “igrama” najnezahvalniju
ulogu ima trec¢a osoba koja je iskori-
Stena kao mamac za predstavu. Njena
uloga zanimljive, atraktivne osobe ko-
ju se osvaja naglo prestaje ¢im zapoc-
ne ljubomorna reakcijaizazvanog part-
nera. Ponekad ¢ak zna postati objekt
agresije i jednog i drugog “suigraca”.
Nekad za istu svrhu mogu posluziti i
price o izmisljenim udvara¢ima i su-
parnicima kako bi se izazvala ljubo-
mora partnera, a time i interes za osobu
koja izaziva.

Cak i ljudi koji sebi i drugima za-
branjuju ljubomoru i smatraju da je po-
java ljubomore, pa i malog intenziteta,
znak neljubavi, znaju je izazvati kod
svojih partnera. Ako je partner pokaZze,
oni je interpretiraju kao partnerovu po-
sesivnost i zelju za sputavanjem. To
im je dovoljan razlog da napuste ta-
kvog partnera.

No, postoje i primjeri u kojima oso-
ba sama izaziva svoju ljubomoru jer je
ona uzbuduje i budi iz u¢malosti. Zele-
¢i to postici, odvodi svog partnera u
drustvo svog spola, muskarca u Zensko
ili Zenu u musko. Promatrajucdi kako je
druge osobe gledaju, zabavljaju i Sar-
miraju, ona mu postaje ponovo zanim-
ljiva, rasplamsava mu se strast. Tada je
obi¢no pomalo teatralno odvodi iz dru-

Stva, pokazujudi da je njegova ili nje-
zin.

I zato valja zapamtiti: [jubomora ni-
je znak ljubavi. Ona je znak straha od
gubitka voljene osobe znog nekog tre-
¢eg. Sto je ljubomora intenzivnija,
partneri ¢e svoj odnos doZzivljavati lo-
Sijim.

Konstruktivno izrazavanje
ljubomore

Ljubomora je emocija koju treba
prihvatiti kao znak da nam je stalo do
nekoga i kao spremnost da saCuvamo,
zastitimo svoj ljubavni odnos, ali po-
Stujuci i sebe, i voljenu osobu, i “riva-
la”. Nekad cemo je osjetiti u sasvim
slabom intenzitetu, a nekad ée nas obu-
zeti vrlo intenzivno. Najprije je potreb-
no odgoditi reakciju i potrositi viSak
emotivnog naboja kroz neku fizicku
aktivnost. Tek ¢emo se tada moci opu-
stiti i razmisliti $to nam je vazno, $to
zelimo postici i kako to mudro ostvari-
ti.

Umyjesto napada na voljenu osobu,
moci ¢emo iskreno OPISATI kako smo
se M1 osjecali kad smo saznali za trecu
osobu, bez optuzivanja. Npr. “Kad sam
jucer saznala da ti i Ana redovito sami
odlazite na sluzbene puteve, noge su
mi se oduzele.”

Mozemo od svog partnera traziti da
sam razmisli i kaze nam iskreno Sto ga
privlaci toj drugoj osobi, $to je to Sto
zeli, a ne dobiva u postojecoj vezi...
Cesto ni sami toga nismo svjesni dok
nas to “nesto” ne privuce. U tako deli-
katnim situacijama obi¢no Zelimo Sto
prije dobiti priznanje i izgovoriti pre-
sudu, no to je najgore §to mozemo uci-
niti. Time se nista ne rjesava. Tek ce-
mo kroz strpljiv razgovor bez optuZi-
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vanja moci zajedno otkriti §to je to §to
je moguce promijeniti u postojecoj ve-
ziidalito obje strane Zele. Ako nam je
stalo do odnosa, takvo iskustvo moze
nas probuditi i motivirati na investira-
nje u vezu koja je ve¢ mozda pomalo
navika.

Sto ¢e se dogoditi ako partnera, bez
puno razgovora, zamolimo da odluci
ili-ili? Sami éemo sebi oduzeti Sansu
da otkrijemo nedostatke svoje veze i
potrebe svog partnera. Unaprijed ce-
mo odustati i prije no $to smo ista iz
tog iskustva naucili. A to novo znanje
vrijedan je kapital za postojecu vezu ili
za neke buduce. I zato, ne srljajmo s
ultimatumima.

Cesto je nakon razgovora i prego-
vora potrebno postaviti granice prema
trecoj zainteresiranoj osobi koja se
uplela u nas odnos. Tad mozemo pitati
partnera da li to Zeli uCiniti sam ili zeli
da to u¢inimo zajedno. U svakom slu-
¢aju, vrijedanje i grube rijeci nisu po-
trebne jer je uvijek moguce da nam se
netko svidi i da se mi nekom svidimo.
I konacno, sama Cinjenica da smo se
nekom svidjeli KOMPLIMENT je i
nama i nasem partneru.

A ako ipak ne odolite, vec odlucite
popric¢ati s mogucim suparnikom jer
vam je npr. stari znanac ili kum, odajte
mu priznanje za dobar odabir (konac-
no iz istih ste razloga i vi odabrali svog
partnera), ali izrecite namjeru da ne
odustanete od svog odnosa dok god za
njega ima nade.

A sto kad se zaletimo, pa pomisli-
mo da ce revans rijesiti problem? Ima-
mo pravo na gresku, ali je mudro $to
prije se otrijezniti i prekinuti s njim.
Tada ponovo dajemo Sansu partneru
da nesto ucini ako mu je stalo. Pone-
kad “igrarevansa” moZe postaviti part-
nere u ravnopravnu poziciju jer nakon
nje nitko ne moze drugome predbaci-
vati iznevjerivanje. Iskoristi li se taj
trenutak, stane na vrijeme, otrijezni i
pocne razgovarati o potrebama, veza
jos ima perspektivu. U protivnom, sa-
mo ¢emo imati dvostruki razlog za lo-
Sa osjecanja.

Dakle, iza svih nasih postupaka po-

stoje neke, Cesto skrivene POTREBE. p.
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Sto ih prije osvijestimo, podijelimo sa
svojim partnerom i zadovoljimo unu-
tar svoje veze, manje ¢e nama vladati i
mamiti nas izvan nje.

Kako smanjiti razloge za
ljubomoru

Umyjesto usmjeravanja energije na
“obranu teritorija”, imat cemo puno vi-
Se koristi od ulaganja u kvalitetu odno-
sa. Zadovoljnim partnerima moZzete
nuditi mnoga uzbudenja i izazove, oni
¢e znati da je ISKRENA BLISKOST
koju imaju nesto Sto vrijedi puno vise.

Zato su razgovori o potrebama,
spremnost da se medusobno cujemo i
odluka da oba partnera ulaZu u svoje
zajednistvo, temelj kvalitetnog odno-
sa.

Jedan je od oblika partnerske podr-
Ske i prevencija l[jubomore - davati svo-
joj voljenoj osobi dovoljno paznje i po-
ruka da je PRVA I EKSKLUZIVNA u
naSem zivotu. Te poruke imaju poseb-
no snazan efekt kada ih dajemo i pred
drugim ljudima. Tako oni saznaju u
kakvom je stanju nas odnos pa se rjede
pokusSavaju ugurati izmedu partnera.

To, naravno, ima smisla samo ako
smo iskreni. Ako glumimo ljubav ili
izgovaramo laskave komplimente, a ne
mislimo i ne osjecamo tako, na dobrom
smo putu da zapo¢nemo manipulirati
ljubomorom. Tada su obje strane gu-
bitnici. Ljubomorne reakcije imaju
smisla samo ako potic¢u bavljenje pro-
blemom i traZenje njegova rjesenja.

Druga dobra prevencija ljubomore

jest voljeti i cijeniti sebe. Voleci i cije-
neci sebe, ne¢emo dolaziti u iskusenje
da kupujemo ljubav ili nekog prisilja-
vamo na ljubav. Moci ¢emo dopustiti
da postoje razliciti kvalitetni, iako ne-
kad “nekompatibilni” ljudi. Ako smo
svjesni svojih vrlina, ne¢emo se Zrtvo-
vati niti inzistirati na odrZavanju veza
pod svaku cijenu. Ako odnos zade u
slijepu ulicu, vjerovat cemo da postoje
drugi OK ljudi s kojima ¢emo se moci
uskladiti.

Zato: nemojmo se igrati ljubomo-
rom, ne izazivajmo je nepromisljenim
postupcima, poStujmo i sebe i svoje
partnere, pa ¢e ona za nas postati onaj
fini zacin koji nas jos vise zblizava.

Vesna Spalj, prof.

Sram

PONIZAVANJE SAMOGA SEBE

Sram je nedovoljno proucavano osjecanje jer se u nasoj civilizaciji isuvise rano i lako
utapa u osjecayj krivice. U razvojnoj teoriji licnosti sram predstavlja negativan oblik
rieSavanja krize autonomije. Sram odrZava pasivnu orijentaciju, za razliku od krivice koja

aglasak na aktivnosti u sklopu

tradicionalne muske uloge

vjerojatno je pridonio tome da
se osjecaj krivice promatra s vise zani-
manja od osjecaja srama.

Freud smatra sram Zenskom karak-
teristikom jer izvire iz svijesti o geni-
talnom deficitu: “osjecaji krivice pru-
Zaju obilje materijala za intervju, dok
ga osjecaji srama skrivaju”. Osjecaji
krivice priznaju se s vecom spremno-
sti, zarazliku od osjecaja srama. Krivi-
ca trazi prastanje kroz ispovijed, dok
sram zahtijeva nesto Sto je, barem u
nasoj civilizaciji, mnogo teze: bezu-
vjetno prihvacanje. Ispovijedanjem
krivice riskiramo da samo jedan na$
dio, ispovijedani “grijeh”, ne bude
oprosten i time prihvacen, dok prizna-
vanjem mnogo bolnijeg osjecaja sra-
ma i onoga ¢ega se sramimo ispostav-
ljamo cijelu nasu li¢nost i riskiramo da
budemo odbaceni i napusteni.

podrazumijeva aktivan stav.

Sram se, dakle, vezuje uz cjelovit
osjecaj sebe, dok se krivica vezuje sa-
mo uz jedan dio nas - nas grijeh.

Psihologija osjecaja
srama

Sa stajaliSta dinamicko-strukturne
metapsihologije, teSko moZemo obja-
sniti cijeli raspon Covjekova doZivlja-
vanja vezanog uz osjecaj srama, kao
Sto su: nisko samopoStovanje, stanja
beznadeznosti i1 o¢aja, depresije.

Gresan ¢ovjek voden je principom
zadovoljstva (zadovoljiti nagone kao
Zivotinje i time smanjiti tenzije koje se
javljaju u njegovim erogenim zona-
ma). U tom nastojanju zapada u mrezu
unutarnjih konflikata, koji njegove ak-
tivnosti pretvaraju u gresne te tako u
njemu izazivaju osjecaje krivice. Tra-
gican Covjek, teze¢i samoaktualizaciji,
prevladava princip zadovoljstva i na-
stoji realizirati vlastito nuklarno ja.
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Tragican Covjek pokusava po sva-
ku cijenu odrZati osjecaj sebe, jedin-
stvo vlastitog bica kojem prijeti raspad
i niStavilo, pa ¢ak i u trenutku svog
nestajanja ostane vjeran samom sebi,
osmisljava bol i patnju, paisamu smrt,
i time u njima nalazi pobjedu umjesto
poraza.

Vjernost samome sebi vodi samou-
niStenju zbog ocajnickog pokusaja da
po svaku cijenu oCuva integritet vlasti-
tim idealima i Zivotnim ciljevima, jer u
suprotnom Zivot i nije vrijedan Zivlje-
nja.

Drugi nacin osjecaja srama, najce-
$¢e povezan s teznjom k autenti¢nosti,
predstavlja kreativnost koju, kao naj-
potpuniji i najuspjes$niji nacin samo-
realizacije vlastitog ja, istiCu i drugi
teoreticari psihologije, a to definiram
kao centar stvaralacke inicijative - ra-
dosni doZivljaj stvaranja, kao i svijest
o sebi kao stvaraocu.
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Zarazvoj bez srama potreban je za-
dovoljavajuci zrcalni i idealizirani
objekt, a to predstavlja majka. U nje-
nim se o¢ima zrcale djetetov eksihibi-
cionizam i grandioznost i u njima se
reflektira njeno empaticko prihvacanje
i odobravanje, odnosno neprihvacanje
i odbijanje.

Neuspjeh zrcalnog ja-objekta do-
vodi do primarnog, strukturnog defek-
ta - do duboko ukorijenjenog osjecaja
bezvrijednosti i odbacenosti, u tom slu-
¢aju neadekvatno i nerealno visoko po-
stavljenih ciljeva i ideala. Osjecaj sra-
ma vrlo je bolan osjecaj, uzrokovan
svijescu o vlastitim nedostacima te je
tako tijesno povezan s na¢inom kako
dozivljavamo sebe, kao i nacinom na
koji Zelimo sebe prezentirati drugima.
Mogli bismo reci da, kao Sto je osjecaj
krivice centralni osjecaj gresnog co-
vjeka, tako je osjecaj srama centralni
osjecaj tragicnog covjeka.

Primjer

Pacijentica C., 32 godine, radnica,
kao neposredni uzrok za dolazak psi-
hijatru navodi anksiozne napade koji
tijekom fizioterapije, na koju odlazi ra-
di bolova u vratnom dijelu ki¢me, do-
stiZu pani¢ne razmjere.

Strah od vezivanja, zatvorenog pro-
stora, voznje avionom, ludila, uskoro
svodi na osnovni strah od gubitka kon-
trole. Razgovor je dojmljiv, ne samo
zbog niza traumatizirajucih dozivljaja
koje iznosi, vec jos vise zbog uspjeha
kojim odrzava integritet vlastite li¢no-
sti. NeuniStivost i veli¢ina ¢ovjekova
duha uvijek iznova iznenaduju i pod-
sjecaju nas na skromnu ulogu koju kao
terapeuti imamo u Zivotu nasih pacije-
nata, a koju tako spremno veli¢amo.

Djetinjstvo pacijentice C. bilo je iz-
razito traumatsko. Otac je bio alkoho-
licar, do njene 7. godine Cesto je mije-
njao zaposlenje. Zbog krade je u za-
tvoru proveo godinu dana, a nakon to-
ga se vise nigdje nije zaposlio. Majka
je takoder pila, ali je uspijevala zadrza-
ti stalno zaposlenje, a iz vanbracne ve-
ze u tijeku braka ima jedno vanbrac¢no
dijete. Pacijentica je nakon smrti oca
imala 10 godina. Majka je u novom
braku rodila dvoje djece. Pacijentica je
sluzila kao gromobran za agresivnost
ocuha, a viSe puta joj je prijetio sjeki-
rom i bacao na nju noZeve. Jednom
takvom prilikom bila je ozbiljnije ozli-
jedena, ali zbog srama nije priznala ni
lije¢niku ni socijalnoj radnici na koji je
nacin zadobila ozljede. S majkom je
uspostavila sadomazohisticki odnos,
koji je kasnije djelomic¢no prenijela na
muza (udala se u dvadesetoj godini).
Zeleci da po svaku cijenu zadobije
majc¢inu ljubav, sama se nudila kao Zr-
tva maj¢inom maltretiranju.

Ismijavali su je zato Sto je “debela,
Sto nista ne zna, Sto je nespretna, nista
ne radi kako treba, pa ¢ak i zato Sto je
poslusna”. Naime, bila je svjedokom
ne samo spolnih odnosa roditelja, vec i
pijane majke s drugim muskarcima. Iz
obiteljskog “pakla” pacijentica je na-
Sla utociste u religiji. A tu je nasla “do-
bru majku” (crkvu) koja ju je prihvati-
la otvorenih ruku i idealnog oca (Bo-
ga). Medutim, i u usvojenoj obitelji (cr-
kva i Bog) naisla je na razoCaranje.

Spas je tada nasla u udaji. Muza je
vidjela kao “Boga”, kao jedinoga koji
je napokon razumije. U braku je rodila
troje djece, sve troje carskim rezom,
nakon cega su je sterilizirali. MuZz je
ismijava, ponizava i iskoriStava, kao
Sto su to €inili u primarnoj obitelji, sa-
mo bez fizi¢kih napada. Razocaranje i
poniZenje dolazi otkricem muzevljeve
izvanbracne veze i muzZevim predbaci-
vanjem da je “jalova”.

Pacijentica se srami oca jer nema ni
malo samopouzdanja, srami se majke,
jer biti majka znaci biti kao njezina
majka, dopustiti da muskarci rade njoj
ono $to su radili njezinoj majci, a Sto je
njoj bilo odvratno (govori o neprihva-
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¢anju svog Zenskog tijela i svoje men-
struacije). Srami se obiteljskog siro-
mastva i pokuSava ga od najranijeg dje-
tinjstva prikriti.

Osjecaj srama, sa strahom od gu-
bitka kontrole nad sobom i svojim osje-
¢ajima, negativnim i pozitivnim, za nju
je nesto sramotno jer predstavlja izraz
slabosti 1 nemoci. Sram dovodi u vezu
i sa svojim strahom od nasilja, koji je
bio tako opseZzan da nije mogla gledati
ni film. Ponavljane traume u djetinj-
stvu investirala je u nasilje s libidom,
te je ono tako erotizirano postalo sek-
sualno uzbudljivo (misli, Zelje, fanta-
zije). U trenutku pojave srama, kao sig-
nalne anksioznosti, dolazi ne samo do
izrazite reakcije crvenjenjem, vec i do
blokade misli ili onog o ¢emu je govo-
rila. Uvjerena u svoju unutarnju bez-
vrijednost i niStavnost, opisuje kako se
ve¢ u djetinjstvu osamljuje i skriva
pred drugima jer nije vrijedna ljudske
topline, ljubavi i prijateljstva.

Zakljucak

U tome primjeru depresivno struk-
turirane pacijentice, s naglasenim ma-
zohistickim crtama, obrada osjecaja
srama igra centralnu ulogu u poreme-
¢aju (centralni genitoedipski konflikt s
regresijom na pregenitalne stadije). Pa-
cijentica, kad god gleda u zrcalo, po-
novno proZzivljava traume i zatim po-
stane anksiozna. Zrtvovanjem za dru-
ge samokaznjava se (samu sebe pora-
Zava i poniZava, kako to ne bi Cinili
drugi). Sramezljivoscu i povucenoscu
izbjegava opasno izlaganje sebe drugi-
ma. Osjecaj srama lezi u dubokom
uvjerenju pacijentice da nije vrijedna
ljubavi.

Mr. sc. George Salebi, dr. sc.
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Prostitucija

POMOC PRIJE POGRESNOG KORAKA

Kad se spominje prostitucija u svakodnevnom govoru, obicno se misli na placeno podavanje Zena
muskarcima. No, takozvana Zenska heteroseksualna prostitucija nije jedini, iako je najcesci oblik

Postoje jos tri vrste prostitucije:

1. kada se muskarci podaju za novac
muskarcima (tzv. homoseksualna prosti-
tucija),

2. rjede se muskarci prostituiraju Ze-
nama u smislu muske heteroseksualne
prostitucije,

3. Zenska homoseksualna prostituci-
ja, pojava da Zene Zenama prodaju sek-
sualni uzitak.

Jednom sam u nekom muskom dru-
Stvu izjavio da prostituciju odrzavaju
muskarci! Svi su se prisutni okomili na
mene i pokuSali mi dokazati da prostitu-
cija postoji zato $to na svijetu uvijek ima
pokvarenih, razuzdanih Zena koje pomo-
cu prostitucije nastoje zadovoljiti svoje
nastrane seksualne prohtjeve.

Zadovoljenje samo u braku

Ta mala sli¢ica iz svakodnevnog Zi-
vota ukazuje na skriveni osjecaj krivnje
kod onog dijela pripadnika muskog spo-
lakoji joS uvijek iskoriStava Zensku spol-
nost. Zato takvi muskarci ne Zele prizna-
ti o€itu ¢injenicu da je muskarac stvorio
prostituciju.

Jos se danas ¢uje misljenje da je pro-
stitucija “nuzno zlo”, neko prirodno na-
li¢je spolnog Zivota koje je uvijek posto-
jalo i uvijek ¢e postojati. Medutim, pro-
stitucija nema nikakve veze s prirodnim
osobinama ljudske spolnosti, nego je ti-
pi¢na drustvena pojava. Ona se u povije-
sti javlja tek prijelazom od matrijarhal-
nog na patrijarhalno uredenje odnosa
medu spolovima. Patrijarhalnim nazori-
ma muskarac dolazi na misao da moZe
kupiti i Zeninu spolnost zahvaljujuci svo-

iznajmljivanja spolnosti.

joj ekonomskoj nadmoci. Naime, mu-
Skarac je Zeni oduzeo spolnu slobodu,
proglasio tjelesno djevi¢anstvo mjerilom
njezinog postenja i kupio ili oteo sebi
mogucnost stupanja u spolni Zivot sa Ze-
nama medu kojima ¢e jednom odabrati
svoju brac¢nu partnericu. Muskarac je i
dalje uporno ostajao priuvjerenju daima
pravo, bez ikakvog ograniCenja i obzira,
zadovoljavati svoj spolni nagon, ali od
Zena koje je smatrao sebe dostojnim
spolnim partnericama nije to mogao zah-
tijevati, branio mu je to onaj isti moral
koji je sam stvorio - moral koji je Zeninoj
spolnosti dopustao zadovoljenje samo u
braku. Ucinivsi brak neraskidivim, pa-
trijarhalno je drustvo muskarcu ucinilo
magarecu uslugu: onemogucilo mu je da
na prirodan i zakonit na¢in napusti Zenu
koja ga nije zadovoljavala i da stupi u
drugu, sretniju vezu. U takvoj situaciji
nije mu preostalo drugo nego da stvori
klasu Zena za koju pravila patrijarhalnog
morala nece vrijediti. Morao je naci mo-
guénost da ostvaruje svoje pravo na spol-
nu slobodu.

Zato su mu bile potrebne Zene od ko-
jih se nije trazila ni “Cistoc¢a” ni “poste-
nje”, nego naprotiv: §to viSe razvrata i
bestidnosti. Morao je sebi namaknuti Ze-
ne koje e moci imati kad god mu se to
prohtije, kupiti ih kao neZiv predmet.
Prostitucija je nakada za neoZenjene mu-
Skarce bila glavni izvor heteroseksual-
nog zadovoljenja. Isto je tako i oZenje-
nim muskarcima sluZila za dopunu spol-
nog zivota u braku ili kao zamjena za
nesretan brak.

Ako usporedimo povezanost s pro-
stitucijom dana$njih muSkaraca i prija-
$njih generacija, vidjet ¢emo da je uce-
stalost spolnih odnosa s prostitutkama
danas duplo veca nego Sto je bila prije.
To je posljedica seksualnog oslobadanja
Zena, Sto opet proizlazi iz njihove eko-
nomske nezavisnosti te druStvene, poli-
ticke i1 kulturne emancipacije.
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Spolni zivot bez osjecaja

Ne smijemo zaboraviti ni to da pro-
stituciju odrzavaju i neki psiholoski fak-
tori koji navode pojedine muskarce da
radije traze odnos s prostitutkom nego
da pokusaju stvoriti seksualnu vezu na
osjecajnoj osnovi. Prostitucija katkad
privlaci mlade, nezrele muskarce, a me-
du odraslim muskarcima s prostituira-
nim Zenama druZe se neuroti¢ne licnosti
koje nisu kadre stvoriti prirodnu spolnu
zajednicu. To su, na primjer, muskarci
koji u spolnom zZivotu neprestano traze
promjene jer se ni jednoj partnerici ne
znaju prilagoditi. To ¢ine i oni koji ku-
povanjem Zenskog tijela nastoje sebi
stvoriti moguénosti da se spolno iZivlja-
vaju na nastran nacin.

Poznato je da prostitutke ¢esto posje-
¢uju sadisticki ili mazohisticki nastroje-
ni ljudi, koji Zele nanijeti svojoj partne-
rici bol ili je sami osjetiti u tijeku spol-
nog zadovoljavanja. Prostitutkama teze,
u svojoj spolnoj ulozi, vrlo nesigurni mu-
Skarci. Kad ne vjeruju da su sposobni
osvojiti sebi ravnopravnu Zenu, ili kad
ne Zele na sebe uzeti nikakvu odgovor-
nost ni obvezu, bjeze tamo gdje za spolni
Zivot ne treba imati ni srca ni ljudskih
osjecaja, ni morala ni socijalnosti, nego
samo novac. Muskarac koji u spolnom
odnosu trazi nesto vise od golog zadovo-
ljenja nagona, odnos s prostitutkom ne
moZze zadovoljiti; ona u spolni odnos ne
unosi sebe, nego samo iznajmljuje svoje
tijelo; ona je u spolnom Zivotu gruba,
vulgarna i netakti¢na. Osjetljivi muskar-
ci Cesto su s prostituiranim Zenama pot-
puno impotentni.
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2rtve bozanstvu

Prostitucija je za Zene NEPRIROD-
NA pojava jer je spolnost osnova teZnje
7enske psihe. Zena je u prostituciju sa-
mo toliko bioloski disponirana $to joj je
tehnicki mogucde da stupi u spolni odnos
u svako doba i koliko god to Cesto Zeli.
PokuSavalo se dokazati da su prostitui-
rane Zene bica s natprosje¢no snaznim
spolnim nagonom, seksualno nezasitna
stvorenja, koja prirodna zajednica s jed-
nim muskarcem ne moZe zadovoljiti. Tu
je i tvrdnja da su prostitutke sa svojim
musterijama redovito frigidne, a s mu-
Skarcem kome se podaju iz naklonosti
nastoje odrzati trajnu spolnu zajednicu.
Dakle, tamo gdje prostitutke doZivljava-
ju spolno zadovoljenje, ne pokazuju ni-
kakvu Zelju da ¢esto mijenjaju seksual-
nog partnera ili da ih imaju nekoliko u
isto vrijeme.

Prostitucija vuce svoje podrijetlo iz

vjerskih obreda, a najstariji je oblik tzv.
hramska prostitucija. U anti¢kom svijetu
(Babilon, Fenicija, Egipat, Perzija, Rim)
Zene se povremeno prostituiraju u hra-
mu nekog seksualnog boZanstva. Svece-
nice tih bozanstava takoder su se Cesto
bavile prostitucijom. To je bila njihova
sveta duznost, kao Zrtva u ¢ast bozan-
stvu. Takvom prostitucijom zaraden no-
vac i$ao je u hramsku blagajnu. U zapad-
nom drustvu prostitucija je cvjetala za-
hvaljujuci moralu kr§éanstva. U povije-
sti su poznate mnoge slavne kurtizane
(otmjene prostitutke - ljubavnice ugled-
nih ljudi), koje su odigrale znacajnu ulo-
guuraznim povijesnim zbivanjima. Vec
je povijest stare Grcke zabiljezila ime
lijepe Heter Aspazije, Periklove ljubav-
nice, a kasnije su bile poznate mnoge
“madam Dubarry” i marquise de Pom-
padour, mocnije i od samih kraljeva ¢ijoj
su spolnoj pohoti sluzile.

I danas jo$ ima javnih Zena koje Zive
u pravom ropstvu. To je tzv. bijelo roblje
po javnim kucama u velikim gradovima
svih kontinenata. Obi¢no se radi o mla-
dim djevojkama, koje su trgovci bijelim
robljem, prevarama i laZnim obecanji-
ma, namamili u javnu kuéu u nekoj tudoj
zemlji. Ima, naime, ljudi oba spola koji
zive od toga da mlade neiskusne, osam-
ljene, bespomocdne, nezaposlene, neuro-
ti¢ne ili ¢ak slaboumne djevojke navode
na prostituciju raznim lukavstvima i smi-
calicama.

Mladim Zenama koje se nalaze u si-
tuaciji da bi mogle upasti u prostituciju
treba pruziti svestranu drustvenu pomoc.
To prije svega vrijedi za djevojke koje
dolaze sa sela u grad da se zaposle pa
gube ekonomski i moralni oslonac u svo-
joj obitelji.

Mr. sc. George Salebi, dr. med.

Kretanjem do zdravlja

Trideset minuta zdravlja

Za oCuvanje zdravlja i sprecavanje bolesti potrebno je samo trideset minuta umjerene tjelesne aktivnosti dnevno, ne nuzno

najednom.

sticéi jesu:

Jednostavni i dostupni nacini kojima to mozete po-

dovodi do:

Vjezbanje je fizi€ki i psihi¢ki korisno jer

- voznja bicikla ili hodanje do posla i natrag (hodanje 1.5
do 2.8 km, tijekom 15 do 30 minuta; voznja bicikla 3.5 do
4.8 km, u trajanju od 10 do 15 minuta);

- koriStenje stepenica umjesto lifta;

- CiSéenje kuce, rad u vrtu ili Setnja sa psom;

- bavljenje sportom ili plesanje;

- tjelesno vjezbanje dok gledate televiziju (preskakanje
konopa, kora¢anje, voznja sobnog bicikla ili sjedenje i
ustajanje).

- 50%-tnog smanjenja rizika od razvoja bolesti povezanih
s neaktivno$éu, kao Sto su sréane bolesti (sli¢an efekt
kao kod nepusenja), dijabetes ili debljina;

- znacajnog smanjenja rizika od razvoja poviSenoga krv-
nog tlaka i njegovog smanjenja kod hipertoni¢ara;

- povecéanja koStane mase i zastite od osteoporoze, sma-
njenja rizika od prijeloma kuka kod zena za 50%;

- smanjenje psihickih posljedica sjedeéeg nacdina Zivota,
kao Sto su stres, tjeskoba, depresija i usamljenost.

S Interneta

Cestit “Bozic

\ 4

1 srelna nova goc[ina

21

Urednistvo Narodnog zdravstvenog lista
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STRAH OD SKOLE - VELIKI PROBLEM

Strah i ljubav ne stanuju pod istim krovom!

Njemacka mudrost

Strah opcenito definiramo kao uznemirenost, zabrinutost, tjeskobnost, bojazan od kakve
ugroZenosti, opasnosti, prijetnje, ucjene. Kao i strab, tjeskoba je neugodno osjecajno stanje
koje se ocituje u napetosti, strepnji, nelagodi, nespokojstvu.

Tjeskoba je popracena raznolikim
fizioloS§kim simptomima: brZim
otkucajima srca, drhtanjem, zno-
jenjem, vrtoglavicom, mucninom, tre-
$njom, omaglicom, glavoboljom, suhim
ustima i grlom, zamuckivanjem usred re-
Cenice, Sirenjem zjenica, blijedilom i
uplasenim izrazom lica. Poput straha,
moZe se javiti na neku objektivnu ili iz-
misljenu (iracionalnu) prijetecu opa-
snost.

Neurotican strah i tjeskoba uvijek su
neprimjereni i Stetni jer poti¢u ucenika
da se potisnutim sjecanjima prilagodi
opasnostima kojih viSe nema. Ako ne
postoji objektivna opasnost, a javi se ja-
ka reakcija tjeskobe - to je siguran znak
da je rije¢ o neuroti¢noj tjeskobi. Npr.
susret s bezopasnim Zivotinjama, voznja
dizalom, ulazak u tunel, boravak u za-
tvorenom prostoru, prolazak kraj grob-
ljaisl. - prozZeti su besmislenim strahom
i fobijama, dakle reakcijama neuroti¢ne
naravi koje su u vezi s prethodnim trau-
matskim i stresnim iskustvima. Tjesko-
ba je, zapravo, osjecaj nemira, stanje pri-
tajena straha, a stres reakcija organizma
na fizioloSku, psiholo$ku i osjecajnu na-
silnost. Zato se preporucaju opustanja i
autogeni trening kao uc¢inkovite metode
sprecavanja tih pojava, jer straSljiv je
ucenik neuspjeSan. Francuska mudrost
kaze: Tko se boji, napola je pobijeden.

Pojmovi straha, stresa i tjeskobe od-
nose se na slozene odnose izmedu uceni-
ka i njegove okoline koji ukljucuju po-

tencijalne negativne vanjske pritiske,
opasnosti, prijetnje, ugrozenosti (streso-
ve), unutarnje pomisli, prosudbe, prisje-
¢anja, fizioloSke procese, promjene u or-
ganizmu te snazne negativne emotivne
reakcije i odgovore na ta zbivanja izaz-
vana svekolikim stresnim poticajima, ra-
nije prozivljenim i odavno potisnutim
traumatskim iskustvima. Intenzitet neu-
roti¢na straha i tjeskobe proporcionalan
je u veli¢ini procijenjene unutarnje pri-
jetnje, ugroZenosti i uvijek je vecéi od
stvarne vanjske opasnosti.

Nije uvijek tako jednostavno prosu-
diti je li neka reakcija na tjeskobu neuro-
ti¢na ili je primjerena stvarnoj opasno-
sti. Primjerice: roditelj grdi kéerku jer je
dobila negativnu ocjenu. Njezin mladi
brat, koji je do tada mirno pisao zadacu,
najedanput brizne u plac, poCne se tresti,
drhtati, znojiti. Ta, malo ¢udna reakcija
mogla bi se svrstati u neurotsku tjeskobu
kada iza nje ne bi stajao njegov Skolski
neuspjeh o kojem roditelji nemaju poj-
ma. Naime, oni drZe da je on dobar uce-
nik, kao Sto je bio i ranijih godina, a
njemu se eto “omaklo” pa e morati po-
noviti razred. Njegov strah posve je
razumljiv i opravdan jer, kada roditelji
tako oStro prekorijevaju sestru samo
zbog jedne negativne ocjene, kako li ce
se tek on provesti kada saznaju za nje-
gov neuspjeh! Javljanje straha i tjeskobe
ukljucuje ¢itav i sloZen slijed unutarnjih
zbivanja koje treba dobro prouciti prije
njihove identifikacije.

Kad ucitelj iznenadi ucenike pisa-
njem testa, a oni su ocekivali predavanje
pa se nisu dostatno pripremili za ispit -
kod njih ce se javiti stanje tjeskobe zbog
vrlo nelagodnih unutarnjih poticaja koji
se aktiviraju i straha od mogucih poslje-
dica. Strah i tjeskoba dodatne su oteza-
vajuce okolnosti, koje odvlace njihovu
pozornost od zadace, dekoncentriraju ih,
a jake ih osjecajne reakcije navode na
pogresne odgovore, vode u blokiranje
memorije u mozgu, oteZavaju prisjeca-
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nje, povezivanje ¢injenica s ranije stece-
nim znanjem. Strah ima velike oci, ali
nema razuma - kaze poljska mudrost.
Ucenici s visokim stupnjem tjeskobe i
straha skloni su dozivljavati ispitne si-
tuacije kao vrlo opasne. “Dok osoba s
manje ispitne tjeskobe, kad misli da ce
biti pitana, uranja u zadatak, osoba s vi-
sokim stupnjem ispitne tjeskobe uranja
u sebe. Ona ili zanemaruje, ili pogresno
tumaci informativne odrednice do kojih
bi lako mogla doci, ili doZivljava zastoje
pozornosti” - kaZe Spielberger.

Uzroci skolskoga straha

Roditelji ¢esto nepromisljeno prijete
djeci uciteljem i Skolom: “Neka, poci ces
ti u Skolu pa e tebe ucitelj nauciti redu.
Nece te on maziti kao ja, nego uzeti Sibu
iistuci.” Ma koliko njihova Zelja da time
malo zaplaSe i smire dijete bila dobrona-
mjerna, iz nje se moze razviti neopisiv
strah prema Skoli kojega ce se kasnije
biti vrlo tesko osloboditi.

Krutost, prijetnja, ucjena, cuskanje i
druge represivne mjere, koje se nerijetko
primjenjuju u obitelji, mogu biti uzro-
kom Skolskom strahu. Naime, sje¢anje
na kaZnjavanje u obitelji vrlo se lako mo-
Ze preslikati na Skolsku situaciju i preni-
jeti na ucitelje.

Strahu je izloZeno i pretjerano raz-
mazeno, prezasticivano dijete, poglavito
ako nije bilo uklju¢eno u vrtic niti pusta-
no medu djecu pa je ostalo nesocijalizi-
rano, ako nije steklo dragocjena socijal-
naiskustva, vjestine i samopouzdanje ni-
ti usvojilo osnovne radne i druge korisne
navike. U obitelji je bilo u srediStu po-
zornosti, potpuno sigurno, zastiéeno i
sve §to mu je trebalo dobivalo je od rodi-
telja. Nije imalo potrebu ulaganja napo-
raitruda urjeSavanju nastalih problema.
Polaskom u $kolu, ono to gubi. Zapravo,
naglo prelazi iz svijeta bezbriZnosti, igre
i zabave u svijet duznosti, obveza i od-
govornosti. Vr$njaci mu ne daju nikakve
povlastice, a ono ocekuje isti onakav od-
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nos i tretman kakav je imalo u vlastitoj
obitelji. Sada se za sve §to mu je potreb-
no mora samo izboriti. Kako za tu novu
funkciju nije pripremljeno ni nauceno,
ne zna se i ne moZze nositi s drugom dje-
com, svojim problemima, obvezama i
zadacdama pa se osjeca ugrozenim, bes-
pomocdnim i neuspjesnim.

Kad je rije¢ o strahu od $kole, najce-
S$c¢e se radi o neprihvacenoj djeci u sku-
pini vr$njaka, djeci koja imaju slabo raz-
vijene socijalne vjestine, loSe odnose i
jos losije iskustvo s vrS$njacima. Jaci ih
progone, ismijavaju, vrijedaju, poniza-
vaju pa se osjec¢aju neugodno, bolno, jad-
no, o¢ajno... To kod njih pobuduje mrz-
nju i strah od Skole, zbog ¢ega izbjega-
vaju odlazak na nastavu pravdajuci to
bolescu ili nekim drugim razlozima.

Svekolike traumatske situacije, kao
§to su: bolest, bolest ili odsustvo oca,
odnosno majke zbog odlaska u bolnicu
ili na rad u drugo mjesto, promjena Sko-
le, mjesta boravka, negativne ocjene ili
ponavljanje razreda - mogu ga uciniti
nezadovoljnim, nesigurnim, stvoriti pri-
vid njegove nezasti¢enosti, pa i ugroze-
nosti, Sto stvara snazan strah od skole.

Previsoka ocekivanja, stalna trema u
ispitnim situacijama, strah od negativne
ocjene i ponavljanja razreda, zastrasiva-
nje, ucjena i prijetnja batinama ili smje-
Stajem u popravni dom, kod djeteta raz-
vijaju intenzivan strah od posljedica ko-
je ga ocekuju ako ne zadovolji zahtjevi-
ma koje mu namecu roditelji i ucitelji.
Zbog toga pocinje mrziti $kolu, nerado
ide u nju, na nastavi se osjeca napeto,
stalno razmislja o roditeljskim prijetnja-
ma, a ne o onome Sto ucitelj predaje.
Povremeno bjeZi s nastave, sve vise za-
pusta Skolske obveze, zadace i ucCenje,
strah od Skole se gomila, jaca i obi¢no
rezultira odbijanjem odlaska u Skolu.

No, strah od Skole mozZe biti kamufli-
ran i prikriven, tzv. somatizirani strah
koji je najcesce fiksiran u pojedinim or-
ganima ili organskim sustavima. Tada se
javlja nesvjestan strah i otpor ucitelju i
Skoli. Dijete se Zali na tegobe i bolove u
trbuhu, na glavobolju, povraca mu se,
odbija hranu, znoji se, ponekad i drhti.
Ti simptomi javljaju se redovito u vrije-
me priprema za odlazak u Skolu. Prije i
nakon povratka iz Skole, u vrijeme vi-
kenda i praznika dijete se posve normal-
no ponasaine tuZi se ni na kakve bolove.
To ukazuje na psihosomatizirani strah
od skole. Lije¢nickim pregledom ne mo-

Ze se ustanoviti nikakvo tjelesno obolje-
nje. Drugi je dokaz da se radi o strahu od
Skole ¢injenica da ti u¢enici, kad pobjeg-
nu s nastave, idu izravno kuci, a ne u
park ili na druga skrovita mjesta kao oni
¢iji je bijeg uzrokovan nekim drugim
razlogom (strah od negativne ocjene, pi-
sanja testa, nenapisane zadace, sukoba s
uciteljem, odlaska na utakmicu i igru s
prijateljima itd.).

Kad dijete uporno odbija odlazak u
Skolu i Zali se na neku bolest za koju se
pregledom i pretragama ne moze otkriti
uzrok, lije¢nik obi¢no dijagnosticira
Skolsku fobiju. Uvjetuje li odlazak prat-
njom jednog roditelja, to je znak da pati
od straha odvajanja od roditelja.

Ucenik bjeZi iz Skole i izbjegava na-
stavu zato $to se boji svojih ucitelja, Sto
nema zadacu ili nije naucio gradivo, a
drzi da Ce biti pitan za ocjenu, $to oeku-
je grdnju, kritiku, kaznu ili neku drugu
nelagodu. Uzrokom odbijanja odlaska u
Skolu mogu biti prijetnje, ucjene, mal-
tretiranja, zlostavljanja, omalovazavanja
i pritisci koje na njega vrse vrsnjaci.

Uklanjanje uzroka, a ne represija

Strah od skole relativno je rijetka po-
java i najcesce se javlja kod ucenika pr-
vog razreda, ali ju ponekad zapaZamo i
kod starijih uc¢enika osnovne skole, iz-
nimno rijetko medu srednjoSkolcima.
Kod pojedinaca on moze biti toliko izra-
Zen da dovodi do panike kad ga roditelji
prisiljavaju da pode na nastavu. Ce$ce se
javlja kod djecaka nego kod djevojcica,
zatim kod jedincadi, slabunjave, razma-
Zene i prezasticivane djece, ¢esée nego
kod zdravo i normalno odgajane djece.
Razlozi obi¢no leZe u strahu od uditelja,
negativnih ocjena, roditeljskih prijetnji,
ucjena i svega §to je u svezi sa Skolom.
Ono najcesce od roditelja trazi pomoc,
zastitu, suznih ociju preklinje i moli da
gaoslobode odlaska u Skolu. Ako rodite-
Iji ne shvate pravovremeno ozbiljnost
patnji ili, $to je jos gore, ako ga nazovu
lascem, lijen¢inom, nesposobnjakovi-
¢em, zaprijete mu batinama ili pak po-
duzmu represivne mjere, izazvat ¢e jos

studeni-prosinac 2002

intenzivniji strah, koji ¢e postupno pre-
rasti u pravi patoloski strah, produbiti
psihi¢ko ostecenje, postati delikatnim i
sloZenim problemom pa ¢e njegovo tje-
Savanje zahtijevati strucan specijalno-
pedagoski, ponekad i psihoterapeutski
tretman, a lijecenje ¢e biti mnogo sloZe-
nije, napornije, dugotrajnije i manje us-
pjesno.

Zato svako oklijevanje, pokusaj iz-
bjegavanja odlaska u Skolu, poglavito
javno odbijanje, roditelj mora najozbilj-
nije shvatiti, razgovarati s djetetom, utvr-
diti uzroke, u dogovoru s uciteljem uklo-
niti ih te poduzeti pedagoske, poticajne i
motivacijske mjere da ono zavoli Skolu i
ucitelja, da se oslobodi straha, da stekne
sigurnost u vlastite sposobnosti, moguc-
nosti i vjeru u postizanje zadovoljavaju-
¢ih Skolskih rezultata, da se u Skoli i me-
du vr§njacima osjeca sigurnim i ravno-
pravnim ¢lanom, da se izbori za svoj sta-
tus i poziciju u razrednom odjelu. Nje-
govim uklju¢ivanjem u razne aktivnosti,
stvaranjem ugodnog i toplog ozracja,
omogucavanjem da se kroz igru, rad i
ucenje dokaze, da shvati da ga svi vole -
ucitelj ce maliSana osloboditi straha, uci-
niti ga sretnim, radosnim i zadovoljnim,
motivirati ga za redovito pohadanje na-
stave. Roditelji ¢e to odmah zapaziti na
njegovu ponaSanju, odgovornom odno-
su prema Skolskim obvezama, redovnom
pisanju zadaca, marljivu ucenju, rado-
snom i veselom odlasku u skolu. To je
najbolji dokaz da skola i roditeljski dom
u kojima djeca ne doZivljavaju radost,
slobodu i sigurnost razvijaju kod njih
strah, strepnju i tjeskobu, a u kojima vla-
da toplo ozracje, povjerenje, uvazavanje
djecje osobnosti i ljubav, u kojima su
ona dobro prihvaceni i ravnopravni ¢la-
novi, ucenici se ne plase Skole jer se u
njoj osjecaju ugodno, sigurno, zadovolj-
no i sretno. Prema tome, u pravu su Ni-
jemci kad kazu: “Strah i ljubav ne sta-
nuju pod istim krovom!”

Mr. sc. lvica Stanié¢
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Kronobiologija

NAS UNUTARNJI VODIC

Po ucenju drevnib Kineza prije kojib 3000 godina, protok vremena, odnosno
smjenjivanja dana i noci, Janga i Jina utjece na bioloske procese. Po njima,
svaki nas organ u razlicito vrijeme ponasa se drugacije.

ritmom smjenjivanja dana i no¢i ponasa sve §to je Zivo u

prirodi. Ljudski organizam ravna se prema tom unutra-
Snjem, endogenom ritmu, koji predstavlja biokemijski odraz
obrnutog kretanja Zemlje, koje je pocelo prije vise od 4,5
milijarde godina.

E ; uvremena znanost dokazala je da se u skladu s osnovnim

Nas organizam iz sata u sat

1. sat

Oni koji su budni priblizavaju se apsolutnom minimumu rad-
nih sposobnosti. Ucestale su greske prouzrokovane ljudskim
faktorom. Poslije ponoci tako drasti¢no opada paZnja da i naj-
bolji radnici ¢ine vrlo glupe pogreske.

2. sat

U to vrijeme deSava se najveci broj prometnih nezgoda. Voza-
¢i sporije zapazaju i reagiraju.

3. sat

Izmedu 2.-3. sata Covjek je sposoban samo za spavanje. Depre-
sivne su osobe u to vrijeme budne (nailaze im mracne misli,
raspoloZenje im je vrlo loSe - najveci broj samoubojstava desa-
va se u to vrijeme).

4. sat

U organizmu dolazi do pomaka energije (baterije su napunjene
tijekom noci). Povecan je rizik od infarkta miokarda i astmati-
¢ari imaju izraZzene smetnje. Vecina smrtnih presuda izvrSava
se u to vrijeme. Mnogo djece rada se baS oko 4 sata ujutro.

5. sat

Proizvodnja testosterona maksimalna je. Kora nadbubrezne
zlijezde proizvodi kortizon u koncentraciji Sest puta vecoj od
normale.

6. sat
Povisena koncentracija kortizona djeluje na tijelo kao budili-
ca, potice se metabolizam. Sada je pravo vrijeme za budenje.

7. sat
Desava se prijelaz iz svijeta snova u realnost.

8. sat

To je najpovoljnije vrijeme za ljubav jer je organizam pun
hormona, ali ve¢ina ljudi je na radnom mjestu i jo$ uvijek nije
spremna za novi radni dan. Reumaticari u to vrijeme intenziv-
no osjecaju svoje tegobe.

9. sat

To je najbolje vrijeme za parenteralnu terapiju jer se u to
vrijeme deSava najmanje popratnih pojava, kao $to su groznica

i otok. U to vrijeme stanice su otporne i na rendgensko zrace-
nje, pa bi kemoterapiju i radioterapiju trebalo odlagati za ka-
snije sate, kada je uc¢inkovitost veca do Sest puta.

10. sat

Tjelesna temperatura i radna sposobnost dostizu maksimum.
Kratkotrajno “namjensko” pamcenje vrlo dobro funkcionira.

11. sat

Duhovne sposobnosti dostizu maksimum. IzraZena je sposob-
nost ekstremno brzog ra¢unanja. Sposobnost u¢enja najveca je
0d9do 12 hiod 16,30-18 h.

12. sat

Po Kinezima, prestaje faza “mladog Jina” i pocinje faza “sta-
rog Janga”, simbola svjetla i Sunca. Koli¢ina izlu¢ene Zeluca-
ne kiseline raste i javlja se potreba za odmorom.

13. sat

Radna sposobnost opala je za 20% od dnevnog prosjeka. Svi
organi “drijemaju”, samo Zuc¢ni aparat radi.

14. sat

Krvni pritisak i nivo hormona u krvi opadaju. Osjecaj umora
javlja se ravnomjerno, svaka 4 sata (u 10 h,u 14 h, u 18 h). Za
svladavanje umora preporuca se “drjemuckanje” 10-15 minuta
(vozacima je malo sna potrebnije od Salice kave). Sportasima
je potreban odmor, jer su u to vrijeme povrede najcesce. U to
vrijeme nas organizam je najmanje osjetljiv na bol (to je vrije-
me za stomatoloske i kirurske intervencije). Lokalna anestezi-
ja tada djeluje 30 minuta, navecer 19 minuta, a prije podne
samo 12 minuta.

15. sat

U organizmu se budi nov radni elan i pribliZavamo se novom
maksimumu radnih sposobnosti, koji je nizi od prvog, prije-
podnevnog.

16. sat

Krvni pritisak i krvotok optimalni su. Najbolji sportski rezulta-
ti postizu se u to vrijeme (to je najbolje vrijeme za trening
sportasa). Lijekovi protiv stvaranja suviska zelucane kiseline
djeluju optimalno.

17. sat

To je vrijeme popodnevnog maksimuma. Osjeca se porast vi-
talne snage, volumena srca i potro$nje kisika. Kosa i nokti u to
vrijeme najvise rastu, a bubrezi rade punim kapacitetom.

18. sat

Po starim Kinezima, Jin, koji predstavlja Mjesec i tamu, smje-
njuje Jang, simbol Sunca i svjetlosti. To je vrijeme introverzije
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u tjelesnom i psihickom smislu. Covjek se povlaci u sebe,
¢ezne za razgovorom, porodicom, druStvom, odredenom pa-
sivnoscu. To je najpogodnije vrijeme za veceru jer je guSteraca
aktivna i spremna za hranu, a jetra se prema alkoholu ponasaju
prili¢no “tolerantno”.

19. sat
Snizuje se krvni pritisak i usporuje puls. Preparati koji djeluju
na centralni nervni sustav imaju najveci u¢inak.

20. sat

U to vrijeme obi¢no se sjedi ispred TV-ekrana i deSavaju se
dvije promjene u organizmu: koli¢ina masti u jetri smanjuje se
i venozna krv jace struji prema srcu. Tko pati od astme ili
alergije, sada treba uzimati svoje lijekove, a antibiotici od 20
do 4 h imaju najveci ucinak.

21. sat
Probavni organi poc¢inju no¢no mirovanje (isto vrijedi i za tip

“kokosi” - ranoranilac i za tip “sove” - nocobdija). Pogresno je
okupljanje oko stola punog hrane, jer ¢e probavni sustav primi-

ti hranu, a probavljat ¢e je tek iduceg jutra, Sto znaci da ce
nekoliko sati biti pod opterecenjem.

22. sat

U to vrijeme radna sposobnost osjetno opada, povecava se broj
leukocita u krvi (organizam sam sebe lijeci), a lijekovi koji
imaju za nuspojavu smanjenje broja leukocita, ako se uzmu u
to vrijeme, mogu drasti¢no povecati opasnost od infekcije.
Poslije 22 sata pusaci ne bi trebali popusiti ni jednu cigaretu do
jutra jer se u to vrijeme nikotin mnogo teze razgraduje u orga-
nizmu.

23. sat

Metabolizam, krvni pritisak, puls i tjelesna temperatura na
minimumu su.

24. sat

Strah od usamljenosti i smrti pojacava se. NajvisSe brakova “na
brzaka” u SAD-u sklopljeno je u to vrijeme.
Nasa koZa nocu se brzo obnavlja.

Dr. Petar Radakovi¢

¢em raspolozenju kod 184 odrasle osobe, razlicite dobi,

tijekom tjedan dana njihovog svakodnevnog Zivota. U
istrazivanju su koriSteni pejdzeri kako bi ispitanici pet puta
dnevno bili kontaktirani, sa zahtjevom da pribiljeze kako su se
osjecali u datom trenutku. Dr. Karstensen kaze: “Ta metoda
znacajno se razlikuje od drugih metoda koje su koriStene u
studijama o emocionalnim stanjima ljudi tijekom njihova Zivo-
ta, koje su se bazirale na direktnim iskazima ljudi o njihovu
videnju Zivota i opcem stanju njihovih emocija tijekom
razlic¢itih perioda Zivota. To su bile subjektivne ocjene ispitani-
ka, pa stoga nisu davale relevantne rezultate. Ovom novom
metodom nastojali smo izbjeci taj nedostatak.”

Psiholozi su pratili dnevne oscilacije u emocijama i op-

Paradoks starenja

Dobiveni rezultati potvrdili su pretpostavke o tome da se
stariji ljudi bolje nose sa svojim emocijama, a ta pojava naziva
se “paradoks starenja”. Stariji ispitanici u
studiji imali su jednaku koli¢inu pozitiv-
nih emocija i dobrog raspoloZenja kao i
mladi ispitanici, a pojava negativnih emo-
cijailosih raspoloZenja statisticki je stal-
no opadala s povecanjem starosne dobi.
Cak i kada su se osjecali potisteno ili pre-
plavljeni negativnim emocijama, stariji
ljudi brze su se vracali u normalno raspo-

Godine i emocije

S OPTIMIZMOM DO STAROSTI

Tijelo neizbjezno stari i propada s godinama, ali emocionalna zrelost i o
emocionalno zdravlje ljudi starenjem se konstantno poboljSavaju, a to dokazuje
najnovije istraZivanje grupe psihologa sa Stanford univerziteta u Kaliforniji
(SAD), na celu s dr. Laurom Karstensen.

loZenje od mladih. Ta emocionalna zrelost i stabilnost najvje-
rojatnije nastaje zbog promjena u zZivotnim prioritetima ljudi,
koje nastupaju sa starenjem. O tome je dr. Karstensen izjavila:
“Kako se blize kraju Zivota, ljudi sve viSe uocavaju njegovu
krhkost i samim tim njegovu dragocjenost. Covjekovi ciljevi
mijenjaju se kako on stari - ljudi postaju skloni da vise ulazu u
meduljudske odnose i druge oblike razlicitih iskustava koje
osobno smatraju znacajnima.

Negativne emocije kratko traju

Ta studija primljena je sa skepticizmom jer svi vjeruju da je
starost uzasna. Nasuprot tome, nasi rezultati pokazuju da je
emocionalno zdravlje funkcija koja se poboljSava tijekom vre-
mena i daje dovoljno optimizma onima koji stare. Tu se viSe
radi o kompleksnosti njihovih osjecanja - ¢ak i kada su osjecali
negativne emocije, ¢esto su govorili da istovremeno osjecaju i
pozitivne emocije, Sto nije bio slucaj s mladim ispitanicima.
Takoder, njihova negativna osjecanja brzo su nestajala, dok su
se kod mladih sudionika zadrzavala znatno duZze.”

Ta razlika ¢vrsto je uvjetovana jedinstvenom sposobnoscu
Covjeka da spozna vlastitu smrtnost: 80-godiSnjak, nasuprot
20-godisnjaku, to¢no zna $to mu buduénost donosi i stoga mu
drugaciji pogled na sadaSnjost donosi i drugacije emocije i
sveukupno raspoloZenje.

Dr. Petar Radakovié¢
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Arterijska hipertenzija

DISCIPLINOM PROTIV KOMPLIKACIJA

Arterijska hipertenzija ili bipertonija bolest je povisenog arterijskog tlaka (bolje je reci arterijski
nego krvni tlak); ona je tibi ubojica i jedan od najvaznijib cimbenika sréanoZilnog rizika
(ateroskleroze i sr¢anog infarkta), moZdanoZilnog inzulta (mozZdanog udara), terminalne

bubrezne bolesti, bolesti perifernib Zila i zatajenja srca.

nalo se Cuti da stariji ljudi trebaju

z imati neSto visi arterijski tlak jer
da samo poviSenim tlakom srce

moze protjerati krv kroz aterosklerotski
otvrdle, zadebljale i neelasticne krvne
zile. Kod osoba starijih od 18 godina op-
timalni tlak je onaj manji od 120/80 mm
Hg, jos poviSen tlak imaju oni sa 140-
159/90-99 mm Hg. Vecina populacije
ima visoko normalne vrijednosti AT (ar-
terijskog tlaka) 130-139/85-89 mm Hg.

Rizi¢ni faktori koji pogoduju nasta-
janju povisenog tlaka jesu: pusenje, po-
viSene masnoce u krvi, Secerna bolest,
muski spol, dob iznad 60 godina, osobe s
povisenim tlakom u obitelji, pretilost,
stalna psihicka napetost. Kod dijabetica-
ra, uz opce mjere i adekvatno lijecenje
Secerne bolesti, poviSeni AT treba spu-
stiti na 130/85 mm ili nize.

Osim §to se teSko odri¢u pusenja, bo-
lesnici rijetko reduciraju iznos unesenih
kalorija. Smanjenje tjelesne teZine za 1
kg smanjuje AT za 1 mm Hg. Bolesnici
hipertonicari rijetko smanjuju zasoljava-
nje kuhinjskom soli (NaCl). SniZavanje
unosa soli na 6 grama, s prosje¢nih 10-
15 grama, moZe smanjiti visinu AT za 5-
10 mm Hg. Da li je bolesnik smanjio
unosenje soli, moZe se kontrolirati. Sva-
ki bolesnik koji na dan mokracom izluci
viSe od 100 mmol natrija ne pridrZzava se
dijete i zasluZuje dodatno objasnjenje i
upozorenje.

Pravilno mjerenje tlaka

Za fizickog rada kod zdrave osobe
nastaje privremeno povisenje tlaka. Raz-
ni psihic¢ki stresovi ili napetost dovode
isto do izmjerivo visih vrijednosti AT.
Neki preporucuju da ispitanik prilikom
mjerenja tlaka lezi zatvorenih o€iju naj-
manje 3 minute, da bi se smirio i opustio.
Nakon toga izmjereni tlak bio bi temelj-
ni, bazalni tlak, nesto niZi od nesto povi-
Senog tlaka zbog nadgradnje (rad, psi-

hi¢ka napetost, uzbudenje, strah). Govo-
ri se o hipertenziji bijelog ogrtaca. Bole-
snik kod lije¢nika moZe biti uzbuden,
napet, u strahu da ima povisen tlak i vec
samim time tlak moze biti poviSen. I kad
tlak kod mjerenja bude nesSto poviSen,
¢esto bolesniku kaZzemo da ima norma-
lan tlak, a da ¢emo to jo$ jednim ili dva
mjerenja potvrditi. Bolesnik tada ¢esto
odahne, uzbudenje splasne i kod drugog
ili treCeg mjerenja nalazimo normalan
tlak. Arterijski se tlak u pravilu mjeri
Zivinim sfigmomanometrom (tlakomje-
rom). To mjerenje Zivinim tlakomjerom
auskultatornom metodom rabi se vec vi-
Se od 100 godina (od konca 19. stoljeca).
Aneroidni su tlakomjeri manje pouzda-
ni, a digitalni (tzv. elektronski), koji su
kod pacijenata u velikoj modi, ¢esto su
samo orijentacijski prihvatljivi.

Neki su izvijestili da je kod deSnjaka
tlak vi$i u desnoj ruci jer da su u njoj
vece aterosklerotske promjene; obratno,
kod ljevaka u lijevoj ruci. Ne znam da li
su u tom smislu vrSene komparativne
pretrage. No, prilikom prvog pregleda
bolesniku valja izmjeriti tlak na obje ru-
ke, a u svim sljedecim pregledima valja
ga mjeriti na onoj na kojoj su vrijednosti
tlaka viSe. Potrebno je reci da prilikom
svakog pregleda valja uciniti najmanje
dva mjerenja, s razmakom od 1 minute.
Ako je razlika veca od 5 mm Hg, mjeri
se i treci put i izracuna srednja vrijed-
nost. Relativni rizik koronarnog inciden-

studeni-prosinac 2002

ta (predinfarktnog do infarktnog stanja)
raste gotovo linearno s porastom sisto-
lickog i dijastoli¢kog tlaka iznad vrijed-
nosti od 120/80 mm Hg. S druge strane,
opazeno je da se vec snizenjem tlaka za 2
mm Hg ucestalost koronarne smrti sma-
njuje za 5%, a cerebrovaskularnog in-
zulta (mozdanog udara) za 6%, dok ti
postoci kod sniZenja AT za 4 mm Hg
iznose 9, odnosno 14%. SniZenje sisto-
lickoga tlaka za 10-12 mm Hg, a dijag-
nostickog za 5-6 mm Hg smanjuje rizik
sr¢anozilnih komplikacija za 16%, a
mozdanozilnih (mozdani udar) za 38%.
U lijecenju AT, uz osnovne opce mjere,
kao Sto su adekvatna prehrana, tjelovjez-
ba kod mladih osoba, nepusenje, zaStita
od anabolika i sredstava ovisnosti, glav-
nu ulogu imaju antihipertenzivi (lijekovi
za sniZzenje tlaka). No, oni su u strogoj
domeni lije¢nika. MoZe se spomenuti je-
dino acetilsalicilnu kiselinu (aspirin, aci-
sal, andol), koja je u niskoj dozi od 50-
100 mg na dan korisna u primarnoj i se-
kundarnoj prevenciji ateroskleroti¢nih
komplikacija hipertoni¢ara, kao Sto je
nedavno nedvojbeno potvrdeno.
Antihipertenzivno lije¢enje nakon
mozdanog udara jako je djelotvorno -
nije samo gotovo jednako efikasno kao i
prije inzulta, ve¢ je komparabilno djelo-
tvorno i u zastiti normotonicara (osoba s
normalnim tlakom)! Poznato je da otpri-
like 20% bolesnika, nakon prvog, u slje-
decih 5 godina dozivi recidiv moZdanog
udara te se davanjem peridonprila mozZe
predubhitriti ili sprijeciti moZdani udar
(apopleksiju), infarkt ili iznenadnu smrt.
Velika terapijska korist, ne samo u hi-
pertoni¢ara, nego i u normotonicara, uz
minimalni terapijski rizik, navodi na
mnogo intenzivnije propisivanje antihi-
pertenziva nakon mozdanog udara, ne
samo hipertoni¢arima, nego i normoto-
ni¢arima. Rezultati nekih studija upucu-
junamnogostruko, pleomorfno djelova-
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nje nekih antihipertenziva (npr. ramipri-
la i peridonprila) na sr¢anoZilnu progno-
zu: njihovi povoljni u€inci na prevenciju
apopleksije nisu samo posljedica sniza-
vanja AT, nego i drugih, metaboli¢nih,
hormonskih i tkivnih djelovanja.

Bitno je bolji u¢inak kombinirane te-
rapije od monoterapije u antihiperten-
zivnom lije¢enju. To je neobi¢no vazno
u primarnoj i sekundarnoj prevenciji
mozdanog udara, ne samo u hipertonica-
ra, nego i u normotonicara, narocito ako
su ve¢ imali apopleksiju, Secernu bolest.

Tlak i voznja

A $to je s hipertoni¢arima kao sudio-
nicima u prometu? Dok su tjelesni inva-
lidi vedinom narocito pouzdani vozaci
jer se uvijek ozbiljno brinu o kompenza-
cijama, pokazuju bitno vecu obazrivost,
manje znakova agresije u usporedbi s
mnogima od 18-28 godina koji “pucaju

od zdravlja”, dotle hipertenzija moZe
ugroziti samog vozaca ili njegovu okoli-
nu. Sto je teZe oboljenje, to je i proble-
mati¢nije sudjelovanje u cestovnom pro-
metu. Probleme ne smanjuju poznate ¢i-
njenice da mnogi hipertonicari o svom
arterijskom tlaku uopce niSta ne znaju.
Za ugrozavanje prometa mjerodavno je,
kako kazZe prof. dr. Kramer iz Bonna:
poremecanje opceg stanja, ostecenje or-
gana zbog hipertenzije te nuspojave te-
rapije. Kod tih bolesnika izbijaju tjele-
sno ili emocionalno uvjetovani nagli po-
rasti arterijalnog tlaka iz ve¢ hipertonic-
ne osnove. Ti porasti idu, dakle, od vec
postojece, mnogo vede razine tlaka pa su
zato nerijetko i narocito visoki. Zbog to-
ga hipertonic¢ari imaju mnogo vise zupce
porasta tlaka nego normotonicari. Ipak,
sposobnost za voznju hipertoni¢ara ne bi
se smjela procjenjivati na posve krutim
smjernicama, kaze Kramer. Konstantne

dijastolicke vrijednosti iznad 130 mm
Hg ¢ine, po misljenju dr. Kramera, apso-
lutnu nesposobnost za voznju. Konstant-
ne dijastolicke vrijednosti iznad 100 mm
Hg plus ostecenje organa mogu samo
uvjetno dopustati vozZnju.

Njemacka liga protiv hipertenzije
izradila je niz principa koje lije¢nik mo-
ra vozacu hipertonicaru staviti na srce:
ne uzimati nikakve dodatne lijekove, a
narocito ne sedative ili analgetike jakog
djelovanja, nikakvo samostalno mijenja-
nje terapije bez lije¢nika, obavljati re-
dovne kontrolne preglede kod lije¢nika,
pa 1 samokontrole tlaka, oprez kod po-
Cetka ili mijenjanja antihipertenzivnog
lijeCenja, izbjegavati nagle napore, kod
duzih voZnji uzimati redovite pauze, pre-
kinuti voznju kod smanjenja opceg do-
brog osjecanja.

Dusan Deprato, dr. med.

Ozljede u prometu

TRZAJNA OZIJEDA VRATNE
KRALJEZNICE - WHIPLASH INJURY

1 strucni medicinski krugovi, i Siroka javnost sve su vise zaokupljeni problemom sve cescib ozljeda
vratnoga dijela kraljeznice. To su ozljede koje nastaju kao posljedica naglib ubrzanja ili

usporenja, vecinom u prometu.

Whiplash injury (sloZenica od engleskih rijec¢i: WHIP,

oSinuti bicem, naglo maknuti; LASH, bi¢, bicevati; IN-
JURY, ozljeda, nezgoda), u slobodnom prijevodu: kao bi¢em
oSinuto, trzaj glave poput trzajuceg pokreta bica koji pucketa
(Vnuk). Naime, gornja Cetiri vratna kraljeska vrlo su pokretlji-
va (kozni dio bi¢a), a donja tri su skoro ukruéena (drzak bica).
Posljedice takvih naglih, neocekivanih trzaja mogu biti ozbilj-
ne.

Tim su ozljedama Gay i Abbot 1953. prvi nadjenuli naziv

"Epidemija” ozljeda

Najcesci su uzrok nastajanje trzajnih ozljeda prometne ne-
srece: sudar automobila, pad motorista, biciklista, pjesaka; Sto
brza voznja pri udesu, to ¢esce trzajne ozljede. Rjedi su uzroci:
borilacke vjestine, tu¢njave, skok naglavce u vodu, odnosno
udar o dno, nepaznja pri radu, naglo kocenje tramvaja. Zanim-
ljivo je da promjene nabolje u konstrukciji automobila, za
zaStitu vozaca i putnika, imaju za posljedicu uvecanje broja
trzajnih ozljeda vrata. To je zato $to raste broj prezivjelih, ali
time i broj ozljedenih. Sigurnosni pojas ne §titi glavu i vrat,
naslon za glavu zastita je samo pri udaru u straznji dio vozila,
a trebalo bi jo§ povezati glavu oko naslona. Zastitni jastuk koji

se napuhne u trenu sudara najviSe smanjuje broj trzajnih ozlje-
da vrata.

Jedan zagrebacki traumatolog izvijestio je da je u roku od
12 godina broj trzajnih ozljeda porastao s 12 tjedno na ¢ak 60.
U Njemackoj tih ozljeda ima u ¢ak 96% prometnih nezgoda.
No, “osiguravateljska” epidemija trzajnih ozljeda joS se vise
razmahala: samo u jednom osiguravajucem drustvu (“Croatia”
Zagreb) u tijeku samo jedne godine broj traZzenja za naknadu
Stete porastao je s 4.000 na 8.000. Za traZenje zaista visokih
odsteta sluze kao opravdanje: bol, strah, umanjena Zivotna i
radna sposobnost, dugo bolovanje, tuda pomoc¢ i njega. Potreb-
ne su duge i skupe ekspertize da se dokaze pravo stanje, jer
samo kod malog broja ozlijedenih postoje trajne posljedice.
Takva je obrada skupa i dugotrajna: brojne rendgenske snim-
ke, CT, magnetska rezonancija itd., a sudski vjestaci, lije¢nici
i cenzori i ¢ak vrhunski supervizori skupi su.

Oslabljene veze izmedu kraljezaka

Kakve se anatomske promjene zbivaju u podrucju vratnog
dijela kraljeZnice? Pri udaru u straznji dio automobila glava se

naglo savije unatrag; pri ceonom udaru prema naprijed, a pri p-
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bo¢nom udaru glava se naglo rotira oko uzduzne osovine vrata
(slika 1.). Poslije prvog savijanja u vratu dolazi do povratnih
pokreta glave u suprotnom smjeru. Zbog direktne ili indirektne
snage udara dolazi do snaZne kontrakcije miSi¢a oko vratne
kraljeZnice. Ako je snaga miSi¢nih kontrakcija ja¢a od fiziolo-
Ske, dolazi do oStecenja mekih tkiva (do distorzije, tj. uganuca)
podrucja vratne kraljeZnice, §to je dominantno pri trzajnim
ozljedama: pucaju ligamenti koji sprijeda i straga povezuju
trupove kraljezaka, pucaju ligamenti §to povezuju straga trna-
ste nastavke vratnih kraljezaka, dolazi do pucanja diskusa iz-
medu trupova, do oStecenja malih zglobova kraljeznice, dolazi
do pucanja miSica i njihovih ovojnica. Zbog popustanja svih
tih veza medu kraljeScima, dolazi do pojacane njihove medu-
sobne gibljivosti, §to moze ostetiti kraljezni¢ku mozdinu i ko-
rijene Zivaca koji izlaze iz nje prema okrajinama i dijelovima
glave. Vrlo je rijetko djelovanje udara toliko jako da dovodi do
prijeloma pojedinih kraljezaka, §to moZe dovesti do trajnih
oStecenja kraljezZnicke mozdine i do trajne uzetosti ispod mje-
sta prijeloma.

N
7

Slika 1.

Simptomi mogu kasniti

Sumnja na mogucnost prijeloma kojeg kraljeska ili/i di-
storzije kraljeZni¢kog mekog potpornog tkiva mora se postavi-
ti na mjestu nesrece u ovim slu¢ajevima: pri bilo kojoj ozljedi
glave, sa svijescu ili bez svijesti, pri bilo kojem sudaru u pro-
metu, pri padu na glavu, pri glavobolji, bolovima u potiljku i
ramenima, napetosti i tvrdoci miSica vrata/sije, prisilnom po-
loZaju i ogranienosti pokreta glave, pri omaglici, vrtoglavici
ili mucnini, pri ispadu osjeta ili misiéne snage ruku ili nogu,
trncima u njima. Izuzetno rijetko postoji deformacija vratne
kraljeZnice. Znacajno je da se nabrojeni simptomi rjede javlja-
ju odmah, a mnogo CeSce nakon vise sati ili jednog dana.
Dijagnoza o tome da se radi upravo o trzajnoj ozljedi moZe se
postaviti joS unutar Cetiri tjedna; kasnije je povezanost s ozlje-
dom sve teZe dokazati. Pri najceScim oStecenjima mekoga tki-
va dolazi do stvaranja trajnih oziljaka u ligamentima, miSici-
ma, diskusima te postepeno do stvaranja degenerativnih pro-
mjena, pa se vise ne da reci jesu li one posljedica traume ili su
to vrlo ucestale, primarno degenerativne bolesti.

Za medicinsku dijagnostiku i za vjestacku procjenu vazan
je timski rad stru¢njaka raznih grana, ali je najvazniji nalaz
radiologa, iako ne presudan. Zbog ozljede ligamentarnih sasta-
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Slika 2.

vaka mekoga tkiva dolazi do pojacane gibljivosti medu vrat-
nim kraljeScima, kraljeZnica bude “rasklimana”. To se vedi-
nom moze dokazati rendgenskim pretragama: obi¢no su do-
voljne pregledne i funkcionalne snimke vratne kraljeznice. Na
snimkama se vidi da je doslo do instabiliteta vratne kraljeznice
jer puknuti dijelovi ligamentarnog aparata viSe ne mogu drZati
kraljeske u prirodnom toku. To se vidi na slici 2. gdje je prika-
zana normalna kraljeznica: tri toCkaste linije pokazuju ravan
tok. Pri ozljedi ligamentarnog aparata one na nekim mjestima
budu prekinute i dobiju izgled stepenice uslijed neprirodnog
pojacanog pomicanja tijela kraljeZaka ili trnastih nastavaka
kraljeZaka. Podrucja gdje su medu kraljeScima diskusi budu
uza ili Sira. Rijetko se vide koStani prijelomi ili i¢asenja. Uz
rendgenske simptome, vazni su i ostali: 1. stadij obiljezen je
bolovima; II. stadij, uz bolove, i ukoenos¢u misica; u III.
stadiju, uz te simptome, javljaju se i znakovi ostecenja Zivaca
pritisnutih instabilnim kraljeScima: u IV. stadiju javljaju se
prijelomi i iS¢asenja.

Najvedi broj invalida posljedica su loSe ukazane prve pomo-
¢i, bilo na licu mjesta, bilo zbog transporta. Prvo, valja dobro
znati, to je spomenuto i u ovom prikazu, kad se mora postu-
piti kao da mozda postoji ozljeda vratne kraljeznice. Najbolje
je Cekati struénu medicinsku pomo¢, osim ako je Zivot ugro-
Zen. Do tada treba pridrzavati glavu da se ne mice, vrat se
imobilizira ovratnikom, uz maksimalni oprez; ako ga se sta-
vi, valja i dalje pridrzavati glavu. Svako pomicanje, pa i
transport, najopasnija su faza prve pomodi, pa ih treba pre-
pustiti stru¢njacima kad je god moguée. Kasnije lije¢enje
sastoji se od fizikalne terapije, imobilizacije pri oste¢enjima
Zivaca, neurokirurSke operacije pri ozljedama kostiju ili pri
iS¢adenjima.

Prim. dr. lvica Ruzicka

studeni-prosinac 2002



NARGDNIpZDRAVSTIV/ENIJEISIT

Ljekovito bilje

VRSTA JE IME,A ROD
PREZIME BILJKE

Biljke su u toj mjeri dio svijeta koji nas okruzuje da o njima, takoreci, i ne razmisljamo.
Nema nista ljepse i l[jupkije od cvijeta, nista bitno vaznije od biljke. Sve krute namirnice, sva pica,
sva opojna sredstva, lijekouvi i farmaceutski preparati - jednom rijecju sve sto covjeka odrZava na

Zivotu i sve $to ga, ako on to razumno iskoristava i trosi, ¢ini zdravim poput drena, dugujemo
divnom procesu fotosinteze.

ko za trenutak stanemo i pokusamo nabrojiti sve

biljke koje znamo napamet, ili bar one koje vidimo

svakog dana, odmah ¢emo vidjeti da ih ima mnogo,
toliko mnogo da bi nam vjerojatno bio potreban citav dan da
bismo ih se sjetili, a da pritom ipak ne obuhvatimo sve.
Taksonomi (sistematicari) podijelili su biljni svijet na grupe
¢iji svi ¢lanovi imaju zajednicke karakteristike i tako ucinili
klasifikaciju. Omogucena su i proucavanja prirode jer je
stvoren sustav naziva.

1 sjeme je plod

Znanstvena imena biljaka neobi¢na su i nekako teSka za
izgovor, ali mora ih imati svaka poznata biljka. Neki bota-
nic¢ki nazivi mogu biti dvosmisleni jer i botanicari ve¢inom
koriste iste rijeci kao i mi, ali s razli¢itim znacenjem. Tako,
na primjer, za botani¢are plod nije samo kruska ili jabuka,
ili nesto Sto se jede. Za njega je to onaj dio biljke koji sadrzi
sjeme, a to znaci da plod moZe zadrZavati neke dijelove
biljke koji su daleko od toga da budu ukusni. Inace je malo
op¢ih pravila za klasifikaciju biljnih vrsta. Clanovi iste vr-
ste mogu se medu sobom ukrStavati i stvarati nove biljke.
Razlicite vrste biljaka koje se slazu u gradi cvijeta, obliku
ploda ili drugim svojstvima, skupljene su u vecu sistemat-
sku jedinicu s medusobno srodnim vrstama, u jedan rod.
Ime roda zapravo je njihovo prezime. Na isti na¢in kao $to
smo skupili srodne vrste u rod, a viSe rodova u porodicu,
tako nekoliko sli¢nih porodica daje red. Vise srodnih redo-
va ¢ini razred. ViSe razreda sastavlja odjeljak. Odjeljci mo-
gu imati pododjeljke. Na kraju, viSe odjeljaka tvori razvoj-
no stablo.

Glavocike su u nas najbrojnija porodica biljaka

U Hrvatskoj se moZe naci ¢ak viSe od 95 porodica bilja-
ka koje se, s osobitom ili manjom primjenom, koriste u
ljekovite svrhe. Papratnjace i cvjetnjace u nasoj flori Cini
sveukupno oko 140 porodica, s najzastupljenijom porodi-
com Asteraceae (Compositae). Ona broji preko 90 rodova i
porodica je ve¢inom zeljastih biljaka glavocika. To su poda-
ci za nasu samoniklu floru s vaznijim kultiviranim vrstama

koje rastu i kao podivljale. Medutim, nas zanima koje su
porodice s najve¢im izvorom bioloski aktivnih tvari speci-
ficnog djelovanja kojih nema u sinteti¢kim tvarima mnogih
lijekova; takoder, i koje tvari iz njih nisu izravno ljekovite,
ali sluZe kao osnova. To su u nasoj flori sljedece porodice ili
familije, a ima ih dvadesetak: glavocike - Asteraceae (Com-
positae), usnace - Lamiaceae (Labiatae), Zabnjace - Ranun-
culaceae, stitarke - Apiaceae (Umbelliferae), leptirnjace -
Fabaceae (Leguminosae), ljiljani - Liliaceae, ruZe - Rossa-
ceae, cempresi - Cupressaceae, makovi - Papaveraceae,
rutvice - Rutaceae, krkovine - Rhamnaceae, kozokrvnice -
Caprifoliaceae, odoljeni - Valerianaceae, zimzeleni -
Apocynaceae, pomocnice - Solanaceae, strupnikovice ili
zijevalice - Scrophulariaceae, lipe - Tiliaceae, sljezovi -
Malvaceae, krstasice - Brassicaceae (Cruciferae), jaglaci -
Primulaceae, konoplje - Cannabaceae, bukve - Fagaceae,
kozlaci - Araceae. Uz te, postoji i niz porodica s manjom
primjenom.
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Sto ljekovita hiljka krije u sebi

O izboru otapala ovisi hocemo li pri preradi biljaka do-
biti kvalitativno ili kvantitativno razlicite biljne pripravke.
Aktivnom tvari postaje tako biljni pripravak (kao zbroj svih
sastojaka), a ne njegovi pojedinacni sastojci. Prilikom upo-
rabe nekih pripravaka od ljekovitog bilja dolazi do neto¢no-
sti, ¢esto zbog razli¢itog ishodi§nog materijala droga - bilj-
nih sirovina. Mnogi ljudi koji koriste biljne pripravke misle
da oni imaju Siroko, jako Siroko djelovanje i jako malo
neZeljenih popratnih pojava. Treba znati kako djeluju biljni
pripravci u kombinaciji s drugim lijekovima. Ba§ zato se
treba posavjetovati s lije¢nikom. Kako je kemijski sastav
bilja vrlo sloZen, prilikom spravljanja lijekova moramo vo-
diti racuna o kemijskom sastavu svake biljke. Moramo znati
koji kemijski sastojak Zelimo “izvuéi” i na koji nacin. Ne
vodi se racuna samo o izboru odredene biljke za lijecenje
odredenih bolesti, nego i o tome koje biljke smiju uci npr.
u mijesani ¢aj, vodeci racuna o njihovom djelovanju. Ima
biljaka slicnog djelovanja, one se medusobno dopunjuju,
pomazu i pojacavaju vlastito ljekovito djelovanje. Mijesa-
nje takvih biljaka korisno je i neophodno, a poznavanje
kemijskog sastava biljaka omogucava nam da kombiniramo
smjesu ljekovitih ¢ajeva. Na primjer, pogresno bi bilo spra-
viti ¢aj od smjese hrastove kore, sr¢anika ili druge taninske
droge koja zatvara, djeluje protiv proljeva, i kore od krusi-
ne, plodova od pastdrena ili neke druge droge, koja djeluje
protiv zatvora, za uredivanje stolice.

Neke biljke, zbog botanickih srodnosti i srodnih sastoja-
ka, imaju sli¢no djelovanje kao opisana glavna vrsta te je
katkad bez poteskoca u cijelosti nadmasuju. Takve su i neke
biljke koje nisu u botanickom srodstvu s nekom vrstom, ali
imaju sli¢no djelovanje i upotrebu. Upravo stoga, da bismo
se pravilno uputili u pripremu nekog ljekovitog pripravka,
potrebno nam je znanje o ljekovitom bilju - pa emo se
susresti i s bioloski aktivnim tvarima u bilju i s mnogim
porodicama biljaka, a najéeSce cemo istrazivati razrede,
porodice, rodove i vrste. Jedan je travar davno proslih vre-
mena ovako, pojednostavljeno otkrio djeli¢ svoje travarske

—

tajne: “Svaka trava ima svoju kombinaciju, familiju, a onda
familija ide uz familiju...” Tako je iz te reCenice nesto otkri-
veno, a nesto sakriveno. Vjerujem da je dobro znao i kori-
stio se spoznajom da svaka ljekovita biljka nije svakom
covjeku lijek.

Rodovi i porodice vazni za kemiju ljekovitoga bilja

Glavocike sadrze eteri¢na ulja, gorke tvari, kaucuk, sluz,
smole, vosak, glikozide i alkaloide. NajvaZnije su nase lje-
kovite vrste: rimska kamilica, obi¢ni stolisnik i prava kami-
lica. Ljekoviti su i pravi pelin, vrtni neven, badelj i estragon.

¢ empresi imaju kao najpoznatijeg predstavnika porodi-
ce obi¢nu borovicu koja je vazna biljka zbog udjela eteric¢-
nog ulja u bobama.

Zabnjace u vrstama Adonis vernalis i Ranunculus ar-
vensis sadrze vrlo djelotvorne alkaloide.

Makovi spadaju u porodicu koja se sa stanovista kemije
bilja svrstava u vrlo vazne porodice. Gotovo svaki rod te
porodice karakterizira alkaloidna skupina. S obzirom na
djelotvorne sastojke, sli¢nija je porodicama lovora, Zutike i
Zabnjaca.

RuZe u svojoj porodici imaju malo vrsta s ljekovitim
svojstvima. Vecinom su to prehrambene biljke. Gotovo sva-
ka vrsta sadrzi tanin. Za dobivanje droga vaznije su biljke
petoprst (podanak), kupina (list), turica (zelen). Sjemenke
sadrze bjelanc¢evine i masna ulja (badem) te sorbit, saharozu
i organske kiseline. Plod divlje ruZe sadrzi mnogo askorbin-
ske kiseline (vitamina C).

Jaglaci sadrze aktivne tvari triterpen - saponine. Naj-
vaznije su vrste ljekoviti jaglac i visoki jaglac, podanak
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kojih se koristi za dobivanje saponina. Ciklama sadrzi otrov-
ni saponin.

Leptirnjace su porodica s malo ljekovitih vrsta. Toj po-
rodici pripadaju vrste za upotrebu u prehrambenoj industriji
te kao medonosno bilje.

Konoplje imaju znacajnu vrstu hmelj, koja se koristi u
farmaceutske i prehrambene svrhe.

Bukve su porodica mnogih Sumskih vrsta, s vaznim pred-
stavnikom pitomim kestenom, koji od vaznih tvari sadrzi
kalcij - oksalat, tanine i turpizntine. Divlji kesten, kora hrasta
luznjaka i hrasta kitnjaka obiluju taninom.

Ljiljani su ljekovite vrste: jesenski mrazovac, lukovi i
bijela cemerika. SadrZe alkaloide, glikozide i saponine.

Kozjaci obuhvacaju mocvarnu biljku idirot ¢iji podanak
sadrzi eteri¢no ulje.

Krstasice su porodica crne goruSice od koje se sjeme
koristi u farmakoloske svrhe, a bijelu goruSicu koristimo
zbog sjemena za zacin.

Sljezovi obuhvacaju bijeli sljez (ljekovit korijen) i crni
sljez (ljekovit list i cvijet).

Lipe su porodica s najvaznijim ljekovitim vrstama lipe,
¢iji cvijet sadrzi sluzave tvari, malo eteri¢nog ulja, flavono-
glikozide i malo saponina.

Strupnikovice su velecvjetna divizma, crveni naprstak i

dlakavi naprstak, a sadrze glikozide, pojedine vrste saponi-
ne, ali ne i alkaloide.

Pomochnice obiluju alkaloidima, a ne nikotinom. Kod
nas su pomocnice velebilje, bunika, pomocnica i kuznjak.

Usnace sadrze eteri¢na ulja ugodna mirisa, a neke od
njih gorke tvari ili tanine, rijetko alkaloide. Usnac¢ama pri-
padaju lavanda, obi¢ni mati¢njak, ljekovita kadulja, mu-
Skatna kadulja, vrtni ¢ubar, miloduh, vrtni timijan, pitomi
bosiljak.

Zimzeleni obiluju alkaloidima i glikozidima, a u nasoj
flori moZe se naci vrsta te porodice mali zimzelen.

Odoljeni su porodica obi¢nog odoljena, a biljke te poro-
dice sadrZe eteri¢na ulja karakteristicnog mirisa.

Kozokrvnice su ukrasne biljke s nekim ljekovitim vrsta-
ma, kao $to su crna bazga €iji osuseni cvijet sadrzi sambuni-
grin.

Stitarike obuhvacaju biljke s eteri¢nim uljima, kumari-
nom, organskim kiselinama, smolom i alkaloidima. Tu su
korijander, bedrenika, pravi komorac, obi¢ni kim i kopar.

Krkovine sadrze aktivnu tvar antraglikozid, a krkovina-
ma pripadaju kao vazne biljke krkovina i pasja lijeska.

Rutvice sadrze alkaloide i smole, a kod nas se koristi
ruta.

Jadranka Grzini¢
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