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OD DOJENJA DO
OBITELJSKOG OBJEDA -

U»ENJE ZA ÆIVOT

Svjetski tjedan dojenja, koji se obiljeæava i ove, 2005. godine, dokazuje
da se Svjetska zdravstvena organizacija ozbiljno primila, donedavno zapu-
πtanog, a tako prirodnog, æivotnog postupka. Ideja je vodilja ove godine da
je dojenje svojevrsni uvod u porodiËni ∑ obiteljski objed, mjesto okupljanja,
najmlaima uvod u meugeneracijsko socijaliziranje. Poveznica porodica ∑
obitelj posljedica je Ëinjenice da porodica i obitelj nisu istoznaËnice (poro-
dica ne znaËi zajedniËko obitavanje, a obitelj ne znaËi krvno srodstvo).
Smisao je ovog πtiva upravo u poveznici.

Bilo bi vrijedno, slijedom toga, nanizati nekoliko misli o porodiËnom ∑
obiteljskom objedu kao takvom:

• Naπ danaπnji, uæi, civilizacijski krug ne poznaje glad u nekadaπnjem
smislu, pa mlai za stolom najËeπÊe imaju prednost.

• Moderna nutricionistiËka znanost (znanost o prehrani) kaæe da se veÊina
doæivotnih prehrambenih navika stjeËe u prve Ëetiri godine. To upuÊuje
na vrlo veliku odgovornost roditelja ili drugih odraslih u oblikovanju tih
navika. Za primjer kako to ipak, najËeπÊe, krene naopako: majËino mlije-
ko, a naroËito nadomjesci ∑ “umjetno majËino mlijeko”, po miπljenju
odraslih nije ukusno! Treba, misle oni, neπto “popraviti” ∑ najËeπÊe doda-
ti sol ili πeÊer ∑ uËiniti obrok “ukusnijim”. Tako naπe bebe, malu djecu
guramo u podruËje pogreπnih prehrambenih navika, koje su (kad se radi
o suviπku) uzrok mnogih buduÊih zdravstvenih teπkoÊa (debljina, optere-
Êenje srca i krvoæilja …).

• ZajedniËki obrok prigoda je da se djeci, veÊ od najmlaeg uzrasta, preno-
si Ëitav niz poruka  zdravoga ponaπanja: dobri meusobni odnosi, skrom-
nost i umjerenost, strpljivost i paæljivost… Navedeno djeluje preideali-
stiËno, no upitajmo se kakve su posljedice suprotnosti? Loπi meusobni
odnosi izazivaju u mlaih nesigurnost i tjeskobu; neskromnost i neumje-
renost izazivaju otpor i sliËno ponaπanje drugih ∑ sukob; nestrpljivost i
nepaæljivost ne podupiru njeænost i ljubav …

Moæda je krajnje vrijeme da se zabrinemo ako nemamo nadomjestak za
Ëinjenicu da naπi malci idu u jaslice i vrtiÊe, da naπi πkolarci ostaju u
πkolama u produæenom boravku ili idu u πkolu u popodnevnoj smjeni. Ako
veÊ ne moæemo mijenjati otuujuÊi ritam kroz tjedan, treba li, pod svaku
cijenu, oËuvati porodiËno ∑ obiteljske obroke vikendom i blagdanima? Ako
vjerujemo da su odgoj i obrazovanje stup izgradnje sigurnosti, neophodne
za odrastanje, odgovor je veliko DA!
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Simbolika hrane

HRANJENJE JE RITUAL

S druge strane, svi smo svjedoci
neopisivih guævi uoËi svakog
blagdana: kupuju se velike koli-

Ëine hrane, kolica su prepuna, redovi
pred blagajnama golemi. Kao da Êe taj
jedan dan kada su trgovine zatvorene
potrajati vjeËno!

Opet, veÊina poslova ukljuËuje raz-
ne ruËkove, veËere. Proslave roenda-
na, vjenËanja, obljetnica, dobivanje di-
plome - baziraju se na hrani. »ak i smrt
ukljuËuje  obiËaj da se ponudi neπto za
jelo.

MAJKA "IZVOR" HRANE

Rijetko se pitamo zaπto hrana ima
tako vaæno mjesto u naπem æivotu, a
pretpostavljam, joπ rjee razmiπljamo
o simbolici hrane. VeÊ sasvim malo,
tek roeno  dijete svoj osjeÊaj mira i
sigurnosti gradi na blizini majke ili
osobe koja ga njeguje, ali koja je i “iz-
vor” hrane. Neπto veÊe dijete, koje joπ
nije usvojilo govor, Ëesto upravo pre-
ko hrane iskazuje svoje zadovoljstvo
ili ljutnju. Naime, Ëvrsto zatvorena usta
djeteta znak su odbijanja ne samo obro-
ka, veÊ Ëesto i situacije. U toj æivotnoj
dobi hranjenje je ritual, specifiËan od-
nos koji se gradi izmeu majke i djete-
ta. Taj odnos temelji se na majËinoj
sposobnosti da prepozna potrebe svo-
ga djeteta i da im izae u susret. Dijete
koje plaËe jer se osjeÊa usamljeno, jer
se neËeg plaπi ili osjeÊa bol, svojim
ponaπanjem poziva majku da ga utjeπi.
Utjeha, ovisno o situaciji, moæe biti
sigurnost majËinog zagrljaja, umiruju-
Êi majËin glas, ritmiËko ljuljanje, igra s
djetetom ili boËica s hranom. Kroz pra-
vilan odgovor majke, dijete uËi o sebi,
uËi razlikovati svoje potrebe. Ako je
boËica s hranom odgovor majke i na
tugu, i na bol, i na æelju za igrom, kao

i na glad, onda se moæe oËekivati da
niti djete neÊe prepoznavati raznolikost
svojih potreba. Takoer se moæe oËe-
kivati da Êe, kada odraste, svoje emo-
cionalne potrebe pokuπati umiriti hra-
nom, bilo da je uzima u velikim koliËi-
nama, bilo da je odbija.

Kako dijete raste, prestaje potreba
za takvim simbiotskim odnosom izme-
u njega i majke, ukljuËuju se drugi
Ëlanovi obitelji, dijete je samostalnije,
aktivnije sudjeluje za stolom. U ovom
brzom ritmu æivota u kojem æivimo,
Ëesto se dogaa da djeca jedu u vrtiÊu,
a roditelji kada stignu. Meutim, dije-
liti obrok ne znaËi samo u druπtvu po-
jesti neπto.  Obitelj na okupu, u kojoj
svatko na svoj naËin pridonosi - spre-
manjem hrane, postavljanjem stola,
sudjelovanjem u razgovoru koji se vo-
di, pruæa osjeÊaj pripadanja, osjeÊaj si-
gurnosti i mira.

OTU–ENI JEDU SAMI

 Poznato je da osobe koje boluju od
anoreksije nervose ili bulimije rijetko
jedu s ostalim Ëlanovima obitelji, Ëak
rijetko jedu hranu koja je pripremlje-
na. ObiËno same spremaju hranu za
sebe i jedu u svojoj sobi ili kada su
same za stolom. U  podlozi je tih obo-
ljenja, izmeu ostalog, i jak osjeÊaj ne-

pripadanja ili otuenosti u odnosu na
vlastitu obitelj.

Isto tako, Ëesto se Ëuje, naroËito kod
manje djece, kako su izbirljiva, kako
ne jedu odreene vrste hrane, kako
obrok dugo traje, uz puno nutkanja,
priËanja, molbi i prijetnji, a pritom tu
istu hranu jedu kod susjeda s velikim
zadovoljstvom i ne pokazuju preveli-
ku izbirljivost. Takva situacija, zapra-
vo, direktno govori o tome da dijete
preko hrane ukazuje na emocionalno
nezadovoljstvo ili nezadovoljenost
unutar obitelji. Moæe se govoriti i o
tome da se dijete osjeÊa iskljuËeno ili
(emocionalno) zapostavljeno te da
kroz tu “igru” s hranom zapravo dobi-
va æeljenu paænju.

Od pamtivijeka hrana ima vaænu
ulogu u æivotu Ëovjeka. KonaËno, nuæ-
na je za æivot. No, ne treba zaboraviti i
to drugo, simboliËko znaËenje hrane.
Vjerujem da se svatko od nas barem
jednom u æivotu sjetio nekog mirisa ili
okusa nekog jela iz djetinjstva, iz “ba-
kine kuhinje”, i s tugom konstatirao
kako toga danas viπe nema. Zapravo,
taj neki miris ili okus povezan je s Ëita-
vim nizom ugodnih sjeÊanja na emo-
cionalno stanje zadovoljstva, brige,
paænje, zaπtiÊenosti i sigurnosti. Sa
svakim zalogajem koji dijete unosi u
sebe ono unosi i dio atmosfere koja
vlada u obitelji. ZajedniËki obroci, ba-
rem vikendom, vrijeme provedeno za-
jedno za stolom, gdje svaki Ëlan ima
svoje mjesto (fiziËki i simboliËki), raz-
govori koji nemaju ton ispitivanja i kri-
tiziranja, planiranje obiteljskih druæe-
nja, kao i obveza svakog Ëlana, podr-
πka, humor ili suosjeÊanje - neophodni
su zaËini dobrog obiteljskog obroka.

Tamara TiÊ BaËiÊ, dr.med.

Hrana kao tema svakodnevno je prisutna u brojnim Ëasopsima, emisijama, u svakodnevnom govoru.
Razgovara se o receptima, “zdravoj i nezdravoj hrani”, skupoÊi odreenih namirnica ili njihovoj
kvaliteti. Majke Ëesto priËaju o napretku svoje bebe kroz rast i tjelesnu teæinu, tuæe se na izbirljivu
djecu. Roditelji, kada dolaze po dijete u vrtiÊ, najËeπÊe pitaju kakvo je bilo: je li jelo, je li spavalo…
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Svjetski tjedan dojenja

BLAGODATI DOJENJA
Za dojenËe:
1. Dojenje omoguÊava zaπtitu od in-

fekcija ∑ dojenËad koja siπe rjee
obolijeva od infekcija diπnih orga-
na, infekcija mokraÊnih putova, pro-
ljeva, infekcija srednjeg uha.

2. Dojenje omoguÊava zaπtitu od aler-
gije, astme, ekcema.

3. Dojenje omoguÊava zaπtitu od poja-
ve πeÊerne bolesti (djeËjeg dijabete-
sa).

4. Dojenje osigurava pravilan rast i
razvoj dojenËeta.

5. Dojenje osigurava bolji psihomotor-
ni razvoj, razvoj imunoloπkog su-
stava i dr. (dojena djeca pokazuju
veÊi koeficijent inteligencije i bolji
imunitet).

6. Dojenje smanjuje rizik od razvoja
loπih zuba, loπeg vida, pojedinih tu-
mora specifiËnih za djeËju dob, po-
viπenog krvnog tlaka i srËanih bole-
sti kasnije, tijekom æivota.

Za majku:
1. Dojenje smanjuje krvarenje iz ma-

ternice nakon poroda.
2. Dojiljama oboljelim od dijabetesa

melitusa potrebna je manja doza in-
zulina.

3. Dojenje smanjuje rizik od raka doj-
ke i jajnika.

4. Dojenje smanjuje rizik od bolesti
kostiju u starosti.

5. Dojenje smanjuje pojavu postporo-
ajne depresije.

6. Dojenje emocionalno povezuje maj-
ku i dijete, stvara bliskost, pa je za-
nemarivanje djece rjee.

Dojenje predstavlja prednost za
obitelj i za druπtvo. Prednost je za obi-
telj u uπtedi novca i vremena, ne mora
se kupovati i pripremati umjetna hrana
za dojenËad. Za cjelokupno druπtvo
prednost je u manjem broju posjeta li-
jeËniku, manjoj potroπnji lijekova i,
opÊenito, u zdravijoj populaciji.

Vaæno je naglasiti da u prvih πest
mjeseci, ako je prisutno dojenje, nije
potrebno u prehranu dojenËeta uvoditi
vodu, Ëajeve, sokove ili bilo kakve dru-
ge napitke (niti kaπice). MajËino mlije-
ko sadræi sve πto je dojenËetu potreb-
no. Jedino πto se zdravom dojenËetu
daje, osim majËinog mlijeka, jest na-
domjestak vitamina D, kao prevencija
rahitisa, po preporuci specijalista pe-
dijatra.

UËestalost, vrijeme i duæina
podoja

Doji se na zahtjev bebe. Dojenje
odreuje dojenËe, tj. kad zatraæi dojku,
treba mu je ponuditi. Nije samo plaË
znak da bebi treba ponuditi dojku, veÊ
i kada poËne gurati prstiÊ ili rukavËiÊ u
usta, kada poËne glavicom vrtjeti lije-
vo-desno ili otvarati usta. Tada uvijek
treba ponuditi dojku

Principi pravilnog dojenja

∑ ostvarivanje pravilnog poloæaja i
prianjanja djeteta na dojku majke -
ako je ostvaren takav poloæaj,
dojenje ne dovodi do bola;

∑ princip proizvodnje i potraænje
mlijeka ∑ omoguÊiti bebi da sisa
onoliko koliko æeli;

∑ princip samopouzdanja ∑ majka ko-
ja je uvjerena da ima dovoljno mli-
jeka za svoju  bebu i imat Êe ga.

Pravilno postavljanje bebe na
dojku

Kod pravilnoga sisanja bitno je da
dijete dobije dovoljno mlijeka i da se
ne ozlijedi bradavica dojke. Kod ne-
pravilnog hvatanja bradavice dijete ne-
Êe dobiti dovoljno mlijeka pa Êe biti
razdraæljivo, a za majku takvo sisanje
moæe biti bolno.

Ispravno je da dijete stavi u usta
Ëitavu bradavicu i πto veÊi dio areole
ispod koje se nalaze mlijeËni sinusi iz
kojih se istiskuje sakupljeno mlijeko.
Ako dijete tako sisa, vrhom nosiÊa i
bradom dodiruje dojku. Da bi se to po-
stiglo, prvo se vrhom bradavice njeæno
podraæe djetetove usne, a kad ono do-
voljno πiroko otvori usta, stavi mu se
bradavica u usta, a glava privuËe k doj-
ci.

Kod djeteta postoji refleks traæenja
usnama. On se postiæe tako da se djete-
tu podraæi obraz uz kut usana. Dijete
tada okreÊe glavu na podraæenu stranu
i otvara usta da bi prihvatilo bradavicu
pa se i na taj naËin dijete moæe nagnati
na njezino prihvaÊanje. Problem se
javlja ako majke ne znaju za postoja-
nje tog refleksa, jer se moæe dogoditi
da majka gura rukom djetetovu glavi-
cu prema dojci, a dijete tada okreÊe
glavu prema ruci, a ne prema dojci. To
dovodi do frustracije majke i djeteta;
majke zato πto misli da dijete ne æeli
sisati, a djeteta zato πto ne dobiva oËe-
kivanu dojku. Zato se majka mora upo-
zoriti na taj refleks.

UËestalost podoja

U prvih sedam dana novoroenËad
siπe svakih jedan do tri sata, i ËeπÊe.
NoÊni podoji su vaæni i, kada se uspo-
stavi laktacija, u roku od 24 sata ima-
mo 8-12 podoja.

Duæina podoja

U prosjeku dojenËad siπe 10-30 mi-
nuta na svakoj dojci. Bitno je da je
jedan podoj jedna dojka i obrnuto, ka-
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ko bi dijete dobilo sve hranjive tvari.
Mlijeko svojim sastavom nije isto na
poËetku i na kraju podoja pa je bitno da
dijete isprazni dojku do kraja.

Nema krutih pravila. Treba pu-
stiti bebe da one prekinu sisanje kada
to njima odgovara i pustiti da vode
majke u pogledu dojenja, jer one znaju
πto im je potrebno.

Znaci koji pokazuju da je dojenËe
loπe postavljeno

∑ kada se na kraju podoja izvadi iz usta
dojenËeta, bradavica je spljoπtena ili
izbrazdana,

∑ za vrijeme dojenja majka osjeÊa bol,
∑ prisutna je napetost dojki ∑ beba ni-

je izvukla dovoljno mlijeka iz njih.

Higijena dojenja

Dojiti je najbolje na mirnom mje-
stu u stanu, gdje Êe majka i dijete biti
neometani. Prije svakog podoja treba
oprati ruke vodom i sapunom. Nepo-
trebna je, dapaËe i πtetna, upotreba de-
zinficijensa.

Osim svakodnevnog tuπiranja,
posebno pranje dojki nije potrebno. Ni-
je dobro koristiti agresivne sapune i
jake mirise jer miris moæe smetati dje-
tetu. Najbolji su blagi sapuni, bez miri-
sa, s pH 5,5. Ako izmeu podoja istje-
Ëe dosta mlijeka, prije sisanja moæe se
dojka oprati Ëistom mlakom vodom i
obrisati mekanim ruËnikom. Dojka, a
pogotovo bradavica, mora se njeæno
brisati, bez agresivnog trljanja jer je

koæa bradavice vrlo njeæna, a za vrije-
me dojenja dodatno podloæna pucanju
i ragadama. PreËesto pranje dojki mo-
æe odstraniti antibakterijski sekret po-
sebnih ælijezda u areoli koji πtiti od
infekcija.

Zavrπetak podoja

Kad se zasiti, dijete najËeπÊe zaspi i
jednostavno ispusti bradavicu. Ako
ono to nije uËinilo, bradavicu se ne
smije nasilno vaditi iz usta jer se na taj
naËin moæe ozlijediti i postati bolna.
Bradavica se vadi tako da se u kut dje-
tetovih usana umetne prst i tako smanji
tlak sukcije u djetetovim ustima pa se
bradavica lako i bezbolno izvadi.

Poruka majkama: Treba vjerovati u sebe da moæete imati dovoljno mlijeka za svoju bebu pa Êe tako i biti!

Ovogodiπnji Svjetski tjedan dojenja, koji se svake godi-
ne obiljeæava prvog tjedna u kolovozu, posveÊen je hranje-
nju u obitelji, pod motom: “Dojenje i obiteljsko hranje-

nje: zdravo i s ljubavlju”.

Rizici uvoenja druge hrane i piÊa dojenoj djeci prije

6 mjeseci æivota

• Hrana moæe biti djeci preteπka za hranjenje, probav-
ljanje i izluËivanje.

• Djeca Êe pojesti manje majËinog mlijeka, πto znaËi:
∑ ukupni unos hranjivih tvari smanjen je jer je druga

hrana manje hranjiva od majËinog mlijeka i moæe
smanjiti bioloπku iskoristivost hranjivih tvari iz maj-
Ëina mlijeka,

∑ djeca dobivaju manje zaπtitnih faktora koji se nalaze u
majËinom mlijeku,

∑ smanjenjem dojenja, smanjuje se stvaranje mlijeka.
• Rizik od teπkih proljeva i drugih infekcija poveÊava

se jer je veÊa izloæenost patogenim mikroorganizmi-
ma (iz hrane), a smanjena zaπtita iz majËina mlijeka.

• PoveÊava se rizik od razvoja alergija, ekcema, teπkog
disanja, astme i prikrivene bolesti srca.

• Rano uvoenje umjetnog mlijeka utjeËe na kontra-
ceptivni uËinak dojenja.

Sigurno hranjenje

Kod hranjenja male djece nuæna je dobra higijena hra-
njenja, koja pokriva ovih pet glavnih moguÊnosti zagaenja
hrane:

1. Ruke i posude ∑ prije hranjenja djeteta nuæno je opra-
ti ruke, ruke djeteta i posude u kojima se hrana pripre-
ma i daje. Prati se treba sredstvom za pranje i dobro
isprati vodom. ©alice za hranjenje sigurnije su i lakπe
se peru nego boËice.

2. Sirova hrana i sastojci hrane ∑ sirova hrana, osobito
perad, mlijeko i povrÊe mogu sadræavati mikroorga-
nizme koji uzrokuju bolesti. Kuhanje do stupnja vre-
nja uniπtit Êe ih. Ako se voÊe ili povrÊe daje sirovo,
kora mora biti oguljena ili mora biti temeljito oprano
Ëistom vodom.

3. »uvanje kuhane hrane ∑ ako nije u hladnjaku, kuha-
na hrana idealna je podloga za razmnoæavanje bakte-
rija. Kuhanu hranu najbolje je dati djeci Ëim se do-
voljno ohladi da se moæe jesti. Ako se pripremljena
hrana ne moæe spremiti u hladnjak, mora se iskoristiti
unutar dva sata ili Ëuvati samo do sljedeÊeg obroka i
ponovno prokuhati.

4. Voda ∑ voda koja se daje maloj djeci za piÊe ili se
mijeπa s hranom mora se kuhati tik do toËke vrenja i
zatim ohladiti. Moæe se Ëuvati u poklopljenoj posudi
do 24 sata.

5. Pohrana ∑ hrana se mora Ëuvati u zatvorenim posu-
dama da se sprijeËi kvarenje ili kontaminacija izvana.
Ostaci hrane i mrvice kruha mogu djelovati kao hrani-
liπta za bakterije i privuÊi kukce pa se povrπine na
kojima se hrana priprema moraju dræati Ëiste.

S Interneta

Svjetski tjedan dojenja, 1.-7. kolovoza
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Dojenje

Kravlje mlijeko je za teliËke
MajËino mlijeko bez sumnje je idealna hrana za novoroenËe i iskljuËivo dovoljno do dobi od 6
mjeseci. Ali dojenje je mnogo viπe od hrane - ono predstavlja komunikaciju s majkom, razmjenu

ljubavi i topline, sigurnosti i njeænosti. Pretpostavlja se da ta primarna socijalna relacija osigurava
zdrav psihiËki razvoj u daljem æivotu.

Ishranom na prsima uspostavlja se Ëvrsta emotivna veza
majka-dijete, stoga se novoroenËe odmah po roenju
stavlja  uz majku i na prsa i ta prisna veza mora ostati

trajno, a dijete se stavlja na dojku na svaki njegov poziv
(plaË).

Svako drugo mlijeko u prahu industrijska je preraevi-
na kravljeg mlijeka i nije prikladna za dijete, nego je hrana
iz nuæde.

Povijest ljudske brige za potomstvo pokazuje da su maj-
ke nosile djecu uza se i dojile ih vjerojatno svaki Ëas, na
traæenje djeteta. Posljednjih 50 godina prehrana kravljim
mlijekom uzima sve viπe maha u razvijenim i nerazvijenim
zemljama. Hambraeus to naziva "jednim od najveÊih ne-
kontroliranih bioloπkih eksperimenata na svijetu". Dijete je
preæivjelo tu Ëudesnu i drastiËnu transformaciju kroz neko-
liko generacija, ali uz koju cijenu? Njezini evolucijski
aspekti za sada nisu sagledivi.

Dojenje osigurava novoroenËetu, i poslije dojenËetu,
optimalnu hranu, zaπtitu od brojnih infekcija (proljevi, in-
fekcija diπnog sustava, infekcija mokraÊnog sustava, upale
srednjeg uha), zaπtitu protiv bolesti ( razvoj imunoloπkih
mehanizama ), zaπtitu od alergija ( atopijski dermatitis,
astma ), pomaæe sazrijevanje gastrointestinalnih funkcija,
πtiti od pretjerane tjelesne teæine, smanjuje kasnije obolije-
vanje od zloÊudnih bolesti i πeÊerne bolesti, utjeËe na zdrav-
lje zubi te povoljno utjeËe na razvoj i inteligenciju.

Dojenje ima povoljne uËinke i na blagostanje majke:
æene koje doje imaju manju incidenciju karcinoma dojke i
jajnika.

Na druπtvenom planu, majËino je mlijeko prvorazredan
nacionalni izvor hrane, teπko nadoknadiv, osobito za zemlje
u razvoju. Napuπtanje dojenja u jednoj zemlji znaËi gubitak
specijalizirane hrane koju treba nadomjestiti proizvodnjom
ili uvozom adaptiranog kravljeg mlijeka.

Na prijelazu u 21. stoljeÊe nalazimo se pred velikim
zaokretom, vraÊanjem kulturi dojenja.

Svjetsku organiziranu akciju povratka dojenju pokrenu-
le su Svjetska zdravstvena organizacija i UNICEF prije
nekoliko godina (Deklaracija Innocenti, Bolnice ∑ prijatelji
djece, Bolnice ∑ prijatelji majke) i njome su razradili naËine
stvaranja uvjeta za iskljuËivo dojenje svakog djeteta do 6
mjeseci æivota, a nakon toga, uz dodatak odgovarajuÊe mi-
jeπane hrane, do navrπene prve godine æivota.

Rodiliπta imaju kljuËnu ulogu u promicanju dojenja.
Kod nas  se u svim rodiliπtima, kroz program "10 koraka

prema uspjeπnom dojenju", postigao znaËajan  pomak u
pogledu promocije dojenja, a 15 od 32 rodiliπta nosi presti-
æan naslov "Bolnica (rodiliπte) ∑ prijatelj djece".

Ako promatramo prema kriteriju iskljuËivo dojenje,

imamo:
po izlasku iz rodiliπta       96,8%   iskljuËivo dojenih
s navrπena 3 mjeseca        46,8%   iskljuËivo dojenih
s navrπenih 6 mjeseci         3,1%   iskljuËivo dojenih

Ako promatramo prema kriteriju  dojenje + nadohrana,

imamo:
po izlasku iz rodiliπta        96,8%   dojenih
s navrπena 3 mjeseca         66,0%   dojenih
s navrπenih 6 mjeseci        53,2%   dojenih

Svi dostupni podaci govore u prilog Ëesto pogreπnom
zapoËinjanju dohranjivanja drugim vrstama mlijeka u tom
ranom razdoblju kada se laktacija tek uspostavlja, πto dovo-
di do njezina bræeg nepotrebnog prekida.

Osobina majËinog mlijeka

Mlijeko je sekret mlijeËnih ælijezda, koji se sastoji od
vode i u njoj otopljenih ili rasprπenih hranjivih tvari: bjelan-
Ëevina, masti, ugljikohidrata, vitamina, minerala i oligoele-
menata. Sadræi razne imunosno aktivne tvari, enzime, hor-
mone te velik broj tvari Ëiji se sastav i uloga tek otkrivaju.
Od prvog dana roenja djeteta gotovo do kraja prvog mjese-
ca dojenja mijenjaju se sastav i koliËina mlijeka. Od 1. do 3.
dana stvaraju se male koliËine kolostruma, koji sadræava
viπe bjelanËevina, a manje masti i ugljikohidrata, æuÊkaste
je boje, glavna mu je vrijednost zaπtita novoroenog djeteta
jer mu daje imunoglobuline i protutijela koji ga πtite od
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infekcija. Od 4. do 14. dana javlja se prijelazno mlijeko,
promjenjivog je sastava, raste koncentracija masti, laktoze
i ukupni sadræaj energije. U 3. i 4. tjednu nakon poroda
nastaje zrelo mlijeko, koje kakvoÊom i koliËinom potpuno
zadovoljava sve potrebe djeteta u prvoj polovici prve go-
dine æivota. U punoj laktaciji æena moæe "proizvesti" dnev-
no od oko 800 ml, pa do 1000 ml, najviπe 1200 ml mlijeka,
a dijete Êe samo uspostaviti ritam praænjenja na svaka 3-4
sata.

U samoj tehnici dojenja bitno je da se provodi u smire-
noj i ugodnoj atmosferi, jer je udoban poloæaj majke i
djeteta bitan preduvjet za uspjeπno dojenje. Dijete siπe na

prsima 10 do 15 minuta, πto je dovoljno jer u prvih pet
minuta posiπe glavninu obroka. Da li je dijete dovoljno
posisalo, moæe se utvrditi samo promatranjem njegovog
vidnog tjelesnog napretka i tjednim  vaganjem.

Malo je razloga u majke i djeteta kada je dojenje kon-
traindicirano i mora se trajno ili privremeno prekinuti. Radi
promicanja, zaπtite i potpore dojenja potrebno je koordini-
rati brojne aktivnosti na svim razinama druπtva.

Jedna stara slovenska poslovica kaæe: "Kravlje mleko je
za teliËke-mamino za otroËiËke", πto bi znaËilo: kravlje mli-
jeko je za teliÊe, a majËino za djeËicu!

 Ivana VuËemiloviÊ, dr. med.

Bebe se toga sigurno ne sjeÊaju,
ali mame moæda pamte kako
tada novoroenËad æmirka.

Smeta im svjetlo. Naravno, dotad su
rasla u potpunom mraku. Malo-
pomalo, okice se otvaraju i, dok slasno
siπu svoje prvo mlijeko, traæe neπto pri-
sno. Traæe mamino lice, mamine oËi,
uspostavljaju svoju prvu emotivnu ve-
zu s osobom koja Êe im od tada pa
nadalje biti uporiπte u æivotu.

Koliko daleko vide tek roene
bebe

Tek roene bebe vide taman od sise
do majËinog lica. Sve ostalo im je mut-
no i baπ ih briga. Vide taman toliko
koliko im treba da preæive u poËetnoj
fazi æivota. Od sise do maminih oËiju.
Klopica i sigurnost majËinog pogleda.
Sva ljubav svijeta u tridesetak centi-
metara razmaka.

A to prvo mlijeko i nije pravo mli-
jeko. ÆuÊkasta tekuÊina - kolostrum.
Opet je priroda pametna. Novoroen-
Ëetu ni ne treba niπta viπe. Voda, pro-
teini, imunoglobulini, malo masti i πe-
Êera i - za oËi znaËajan karoten.

Zaπto karoten

Karoten je sirovina od koje se stva-
ra vitamin A, a od njega vidni purpur.
U stanicama oka upravo Êe taj vidni

DOJENJE - VJEÆBA ZA O»I
Kako je priroda pametna! »im se novoroenËe rodi, Ëim ga prvi put okupaju i onako polumokro
poloæe na majËin trbuh, zdrava se beba prikopËa na sisu. Mali sisavac poËne vuÊi i mljackati na

sav glas, kao da je to neπto πto je veÊ puno puta probao. A zapravo mu je prvi put u æivotu.

purpur, podraæen prvim zrakama svje-
tlosti, poslije roenja izazvati osjet vi-
da. Kemijske promjene vidnog purpu-
ra uzburkat Êe vidni æivac i val podra-
æaja poteÊi Êe prema mozgu tek roene
bebe. Mozak tada joπ ne zna πto pred-
stavlja slika koju su oËi upravo ugleda-
le. Stalnim ponavljanjem istog prizo-
ra, pa joπ povezanim s ugodom sisanja,
mozak novoroene bebe uËi. Iskustvo
pogleda prema majËinom licu i sigur-
nost majËinog zagrljaja bruse vidni put
od oka do centra za vid u mozgu. Pre-
krasno iskustvo ostaje duboko u pod-
svijesti svakog od nas.

A πto bi se dogodilo da nema karo-
tena? Recimo da majka ne voli jesti
mrkvu i obojeno voÊe i povrÊe. Zami-
slimo da je za vrijeme cijele trudnoÊe
jela samo hamburgere i pizze. Fuj! U
tom sluËaju, vjerojatno, vidne stanice
tek roene bebe ne bi dobro reagirale

na svjetlost. Slika bi bila mutna. Ne bi
imale privilegiju uæivati u majËinom
osmijehu i pogledu punom ljubavi,
promatrajuÊi drago lice udaljeno tride-
setak centimetara od slasne sise.

Znam da to ne æelite i zato, mame,
preporuËujem da se hranite zdravo.
Sad kad znate Ëemu sluæe mrkve, si-
gurna sam da Êete navaliti na njih dok
ste trudne, ali i dok dojite.

I æeljezo je vaæno

VeÊina trudnica uzima ga na pre-
poruku svojeg ginekologa. Kojiput ne
zna zaπto. Da popravi “krvnu sliku”?
ToËno! Zapravo, da u krvi bude viπe
kisika. Æeljezo u krvi  prenosi ga po-
svuda po tijelu. I u oËi, i u mozak.

Ona slika maminog lica, tek roe-
nom djetetu toliko vaæna, neÊe biti ja-
sna ako je od majke naslijedilo krv sla-
be kvalitete. Tada Êe oËi slabije vidjeti,
a mozak raditi pod “slabijim napo-
nom”. SreÊom, æeljezo koje pojede
majka prenijet Êe se mlijekom u tijelo
novoroenËeta i dati mu dovoljno sna-
ge za pravilan start u æivot.

Kad to znate, drage mame, nije te-
πko popiti koju tabletu æeljeza viπe.
Uostalom, tko bi ovom prizoru mogao
odoljeti?!

Mr.sc. Inge BoπkoviÊ DragiËeviÊ, dr.med.

Okulistika
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Dojenje kao emocionalno hranjenje

NA PO»ETKU JE BIO DODIR
Svima nam je jasno da dijete dojenjem dobiva hranu, toliko potrebnu za njegov rast i razvoj. No,

dojenje je i idealan naËin da dijete upotrijebi sva svoja instinktivna ponaπanja kojima ga je
priroda obdarila, kako bi nakon roenja ostvarilo nov oblik osjeÊajne veze sa svojom majkom. Ti
instinkti su: sisanje, hvatanje, grljenje, privijanje, traæenje blizine, plakanje i smijanje. Baza su
tzv. zdrave emocionalne privræenosti djeteta svojoj majci. O kvaliteti tog odnosa u najranijem

periodu ovisit Êe djetetov osjeÊaj sigurnosti i povjerenje u odrasle osobe, a time i njegova buduÊa
emocionalna stabilnost i socijalna kompetencija.

EMOCIONALNI RAZVOJ DJETETA

Emocionalni razvoj djeteta zapoËi-
nje veÊ u majËinoj utrobi. Ono najprije
postoji samo kao dio majËinog tijela,
nakupina stanica koje se razvijaju u
njoj. Postupno se grupe stanica speci-
jaliziraju i formiraju organe i sustave.
Paralelno se specijaliziraju i njihove
funkcije. Jedna od njih je tzv. tjelesno

pamÊenje. ZahvaljujuÊi njemu, fetus
poËinje razlikovati senzacije u sebi i
svojoj neposrednoj okolini. Primijetit
Êe da je nekad sve priliËno opuπtajuÊe,
a nekad uznemirujuÊe. Ta vrsta pam-
Êenja omoguÊit Êe mu razlikovanje
ugode od neugode, πto je temelj za for-
miranje cijele lepeze razliËitih osjeÊa-
ja.

RazliËita stanja koja fetus registrira
posljedica su prehrambenih navika,
probave te zdravstvenog i emocional-
nih stanja majke. MajËino Êe tijelo sa-
svim drukËije reagirati ako jede hranu
koju voli i u kojoj uæiva, ili ako u æurbi
guta neπto πto ne voli. Tu razliËitost
osjetit Êe i plod koji raste u njoj. Joπ Êe
intenzivnije osjetiti kad mama uvlaËi
dim cigarete, pije kavu, uzima alkohol
ili drogu. Promjene koje se pri tome
dogaaju u maminom tijelu i prenose
na njega, toliko su intenzivne da ih ne
moæe ne doæivjeti. Upamtit Êe kako je
to kad i njemu i mami srce ubrzano
tuËe i cijeli sustav odzvanja uzbunom.
A uzbuna nije okruæenje koje bismo
poæeljeli. OsjeÊat Êe se kao uljez kojeg
se æele rijeπiti.

Drugi su izvor panike mamine neu-
godne emocije. Neπto je zasigurno
ugroæavajuÊe kada hrana prestaje doti-
cati, uobiËajeni, stalno prisutni ritam
postaje zagluπan, kad majËinim tijelom
∑ djetetovim domom - odzvanjaju je-
caji ili vika, kada se potresa zbog stra-
ha, borbe ili bijega. Emocije mijenjaju
kemizam cijelog tijela. Zar je onda
Ëudno πto beba u utrobi na njih reagira,
iako joπ dugo neÊe znati uzroke svojih
neugoda?

ku ga za noge i pljeπÊu po guzi, da bi
udahnulo na naËin na koji joπ nikad
nije. Prereæu mu dotok hrane i poliju
ga vodom. Nije baπ neka dobrodoπli-
ca! Na kraju torture, jedina je utjeha
majËin zagrljaj i grudi poznato tople, u
kojima otkucava onaj znani ritam i iz
kojih dolazi topla hrana. Jest - ne teËe,
treba sisati, ali ipak je utjeha poslije
svega.

Iako fiziËki odvojeno, dijete ne mo-
æe odmah razlikovati sebe od svoje
majke. Ono i dalje, preko dodira i osta-
lih paænja, preuzima sva njena stanja.

Ako je mama sretna πto je beba tu,
njeno Êe tepanje, boja glasa i izraz lica
nositi poruku: “Sve je u redu! Volim
te! Na sigurnom si! Ovaj svijet je do-
bro mjesto za tebe!” Najdirektniji na-
Ëin da se ta poruka dobrodoπlice preda
malom biÊu sigurno je dojenje. Majka
je tada izvor zadovoljstva na svim
razinama. Ona πtiti, utaæuje glad, ma-
zi, umiruje. Povezanost je ponovo
snaæna i neposredna.

UZAJAMNA PRIVRÆENOST

Dakle, nakon roenja, za majku i
dijete zapoËinje period uspostavljanja
kvalitetno bitno drugaËijeg odnosa
privræenosti. Djetetove psiholoπke po-
trebe za blizinom majke i dodirom to-
liko su izraæene da ih John Bowlby
smatra razlogom zbog kojeg je priroda
obdarila dijete ne samo sisanjem, veÊ i
instinktivnim reakcijama hvatanja,
prianjanja, priljubljivanja, slijeenja i

PLJESKANJE PO GUZI

A onda porod. U relativno kratkom
periodu prestat Êe sve djetetu znano.
Trudovi Êe buduÊu majku ispuniti
strepnjom i najaviti mu opasnost. Po-
Ëet Êe gubljenje plodove vode koja mu
je do tada pruæala zaπtitu. Dijete biva
pritijeπnjeno miπiÊima koji se grËe i
guraju ga. Sa stalne temperature izlazi
u hladnije okruæenje, u kojem ga doËe-
kuje zasljepljujuÊe svjetlo reflektora.
Viπe ne Ëuje ritam maminog srca. Vu-
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traæenja blizine. Upravo zbog toga, do-
jenje je idealan naËin da se istovreme-
no odgovori na sve djetetove baziËne
potrebe.

Kako je dodir prvi jezik i prvi kôd
koji dijete nauËi razumjeti, senzibil-
nost majke i njena osjetljivost na bebi-
ne potrebe za dodirom i sisanjem neo-
biËno je vaæna u prvih petnaest tjedana
æivota. Njime dijete prihvaÊa ne samo
hranu, veÊ i paænju, njegu, briænost
svoje okoline i podrπku, πto rezultira
osjeÊajem sigurnosti.

PraÊenje beba koje odrastaju u do-
movima, tamo gdje imaju adekvatnu
njegu, ali nemaju njeænost i dodir ka-
kav pruæaju tople majËine grudi, poka-
zuje da bebe zaostaju u rastu i razvoju,
da su osjetljive na bolesti, da duæe bo-
luju i da im je Ëak i smrtnost veÊa. Isto
tako, poremeÊaj odnosa emocionalnog
vezivanja u tom periodu baza je kasni-
jem pojavljivanju teπkih psihiËkih
smetnji.

BLAGOTVORAN UNUTARNJI MIR

No, da bi dojenje u potpunosti po-
stalo i emocionalno hranjenje, izvor
emocionalne potpore i sigurnosti ma-
log biÊa, neobiËno je vaæno da se ma-
ma pripremi za taj obred. Kako s hra-
nom prenosi na dijete i svoja emocio-
nalna stanja i kako ih dijete prepoznaje
joπ iz utrobe, njezin Êe unutarnji mir

biti posebno blagotvoran. Ako je uzne-
mirena, cijelim Êe tijelom i glasom pre-
nositi poruku opasnosti. Beba Êe ubrzo
postati razdraæljiva. Ako to stanje du-
go traje ili se Ëesto ponavlja, ugrozit Êe
njen osjeÊaj baziËne sigurnosti i ritam
njenog razvoja, iako doji. Gora je vari-
janta jedino staklena boËica koju beba
dobiva leæeÊi u krevetiÊu, bez ikakvog
dodira i kontakta.

POKLON OPU©TANJA I
NJEÆNOSTI

Kada dijete plaËe jer je gladno, te-
πko je raditi neke dugotrajne vjeæbe
opuπtanja. Ipak, postoji vrlo efikasan i
brz naËin da se rijeπite napetosti. Odla-
zeÊi u kupaonicu oprati ruke, zastanite

na trenutak, udahnite duboko i zateg-
nite sve miπiÊe u svom tijelu. PojaËajte
i osvijestite napetost zadræavajuÊi dah.
A onda, s izdahom svjesno opustite
jednu po jednu grupu miπiÊa. Kada to
uvjeæbate, bit Êe vam dovoljno proÊi
mislima kroz tijelo i veÊ Êete osjetiti
opuπtanje.

Tada pritisnite prstima dva, tri cen-
timetra ispod pupka, pomaknite paæ-
nju u svoj trbuh i osjetit Êete kako pria-
njate stopalima uz pod i kako vas poËi-
nje ispunjavati osjeÊaj mira i stabilno-
sti.

VeÊ nakon jedne minute bit Êete
spremni uzeti dijete u naruËje. Zaokru-
æite ga tada, u svojim mislima, ruæiËa-
stom svjetloπÊu i poËnite hraniti. Izne-
nadit Êete se kako taj, vama veÊ znani
odnos, moæe biti nekako drukËiji i bli-
skiji. Dok hranite bebu, diπite trbuhom
kao i ona, omatajte je u mislima ruæi-
Ëastom bojom, uæivajte i ostavite sve
probleme za kasnije. Neka dojenje bu-
de poklon opuπtanja i njeænosti i vama
i djetetu.

Kada se sjetite da su sadaπnji trenu-
ci dojenja ujedno investicija za dobru
buduÊnost, bit Êe vam joπ draæe ulagati
u taj odnos. Priroda je sve pripremila i
samo je treba sluπati. Djeca koja nisu
na silu gurana iz majËinog naruËja, niti
su zadræavana mimo svoje potrebe, iz-
rastaju u sigurna i samosvjesna biÊa.

Vesna ©palj, prof.

u Narodnom
zdravstvenom listu!

Ako æelite oglaπavati u
naπem listu, javite se
Uredniπtvu na telefon:

21-43-59

Promidæbeni
prostor
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1. mjesec
æivota

MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO

1. obrok 2. obrok 3. obrok 4. obrok 5. obrok 6. obrok 7. obrok

2. mjesec
æivota

MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO •

3. mjesec
æivota

MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO •

4. mjesec
æivota

MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO • •

5. mjesec
æivota

MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO +
eventualno
ÆITARICE BEZ
GLUTENA
(heljda, riæa,
kukuruz)

• •

6. mjesec
æivota

MLIJEKO MLIJEKO
VO∆NI SOK
IZME–U
OBROKA
(jabuka, mrkva)

MLIJEKO MLIJEKO MLIJEKO +
ÆITARICE BEZ
GLUTENA (heljda,
riæa/riæolino,
kukuruz, palenta)

• •

7. mjesec
æivota

MLIJEKO VO∆NE KA©ICE
(jabuka, mrkva,
kruπka)

POVR∆E (mrkva,
blitva, πpinat s
maslinovim
uljem ili
maslacem)

MLIJEKO MLIJEKO +
ÆITARICE
(pπenica / griz
ili jeËam)

• •

8. mjesec
æivota

MLIJEKO VO∆NE KA©ICE
(marelica,
breskva)

POVR∆E
(brokula,
koraba, tikvice,
krumpir) +
MESO (piletina,
puretina,
janjetina, kuniÊ)

MLIJEKO +
VO∆E ili SVJEÆI
KRAVLJI SIR ili
JOGURT

MLIJEKO +
ÆITARICE
(pπenica / griz
ili jeËam)

• •

9. mjesec
æivota

MLIJEKO VO∆NE KA©ICE
(jabuka, mrkva,
kruπka,
marelica,
breskva)

POVR∆E
(mahuna,
graπak, svjeæi
kupus) + MESO
(teletina,
janjetina) ili
RIBA (bijela)

MLIJEKO +
VO∆E ili SVJEÆI
KRAVLJI SIR ili
JOGURT ili
VRHNJE

MLIJEKO +
ÆITARICE
(pπenica / griz
ili jeËam)

• •

10-12. mjesec
æivota

MLIJEKO +
KRUH ili
MLIJE»NA
ÆITNA KA©ICA

VO∆NE KA©ICE
(banana,
πumsko voÊe)

POVR∆E
(poriluk, rajËica)
+ MESO ili RIBA
(bijela) ili
TVRDO
KUHANO
ÆUMANCE

JOGURT ili
SVJEÆI SIR ili
VRHNJE ili
TOPLJENI SIR ili
SIRNI NAMAZ

MLIJEKO +
ÆITARICE
(pπenica / griz
ili jeËam)

• •

Iza 12. mjes.
æivota

MLIJEKO +
KRUH +
MASLAC ili
KUHANA
©UNKA

CITRUSNO
VO∆E (naranËa,
mandarina,
limun, kivi)

POVR∆E +
MESO ili RIBA
(plava) ili
CIJELO TVRDO
KUHANO JAJE

JOGURT ili
SVJEÆI SIR ili
VRHNJE ili
TOPLJENI SIR ili
SIRNI NAMAZ

MLIJEKO +
ÆITARICE
(pπenica / griz
ili jeËam) ili isto
kao 3. obrok

• •

Kalendar prehrane dojenËadi
(prema preporukama Europskog udruæenja za pedijatrijsku gastroenterologiju, hepatologiju i prehranu - ESPGHAN)

NAPOMENA: Sve nove namirnice treba uvoditi postupno.
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Odjel gradske uprave za zdravstvo i socijalnu skrb, teme-
ljem Odluke o socijalnoj skrbi ("Sluæbene novine" PGÆ-e, br.
1/03, 6/04, 1/05.), osigurava hrvatskom dræavljaninu koji ima
prebivaliπte na podruËju Grada Rijeke.

PRAVO NA BESLATNU PREHRANU DOJEN»ADI

To pravo moæe ostvariti dijete u dobi do 12 mjeseci æivota,
tijekom razdoblja od najviπe 6 mjeseci, ako ispunjava jedan od
sljedeÊih uvjeta:

1. SOCIJALNI UVJET ∑ ako korisnik, na temelju rjeπe-
nja Centra za socijalnu skrb Rijeka, ostvaruje: pravo na pomoÊ
za uzdræavanje, pravo na doplatak za pomoÊ i njegu, pravo na
pomoÊ i njegu u kuÊi ili pravo na osobnu invalidninu.

Dokazi za ostvarivanje prava:

• rodni list na ime djeteta (original na uvid i njegova pre-
slika),

• rjeπenje Centra za socijalnu skrb Rijeka (original na
uvid i njegova preslika),

• potvrda pedijatra o potrebi prehrane,
• osobna iskaznica jednog od roditelja (na uvid).

2. UVJET PRIHODA ∑ ako je prosjeËni mjeseËni prihod
kuÊanstva isplaÊen u posljednja tri mjeseca:

- dvoËlano kuÊanstvo do 2.600,00 kuna
- troËlano kuÊanstvo do 3.500,00 kuna
- ËetveroËlano kuÊanstvo do 4.500,00 kuna
- kuÊanstvo s viπe od 4 Ëlana: cenzus prihoda za svakog

Ëlana poveÊava se za 600,00 kuna.
Dokazi za ostvarivanje prava:

• rodni list na ime djeteta (original na uvid i njegova pre-
slika),

• uvjerenje MUP-a o prebivaliπtu za sve Ëlanove kuÊan-
stva,

• potvrda o prihodima svih Ëlanova kuÊanstva isplaÊenim
u posljednja 3 mjeseca te za sve Ëlanove obitelji dokazan
status za posljednja tri mjeseca prije podnoπenja zahtje-
va odgovarajuÊom potvrdom (npr. za nezaposlene uvid
u evidencijski karton Zavoda za zapoπljavanje za po-

sljednja tri mjeseca; za samohranog roditelja potvrda o
statusu ∑ preslika rjeπenja o razvodu braka ili izvod iz
matiËne knjige roenih na ime majke, ne stariji od πest
mjeseci; za redovite uËenike srednje πkole/fakulteta -
potvrda o redovitom πkolovanju/studiranju i sl.),

• potvrda pedijatra o potrebi prehrane,
• osobna iskaznica jednog od roditelja (na uvid).

3. POSEBNI UVJET (dijete HRVI-a iz Domovinskog rata
∑ sve skupine oπteÊenja organizma sukladno zakonu).

Dokazi za ostvarivanje prava:

• rodni list na ime djeteta (original na uvid i njegova pre-
slika),

• rjeπenje nadleænog tijela o statusu HRVI-a (original na
uvid i njegova preslika),

• potvrda pedijatra o potrebi prehrane,
• osobna iskaznica jednog od roditelja (na uvid).

4.  UVJET KORI©TENJA DOPLATKA ZA DJECU

(temeljem ostvarivanja prava na doplatak za djecu)
Dokazi za ostvarivanje prava:

• rodni list na ime djeteta (original na uvid i njegova pre-
slika),

• rjeπenje o ostvarivanju prava na doplatak za djecu za
tekuÊu godinu u izvorniku i

preslika tog rjeπenja,
• potvrda pedijatra o potrebi prehrane,
• osobna iskaznica jednog od roditelja (na uvid).

NAPOMENA: Zahtjev za ostvarivanje prava na prehranu
dojenËadi podnosi se, u pravilu, Savjetovaliπtu za prehranu
dojenËadi, putem odabranog lijeËnika pedijatra i Patronaæne
skrbi Doma zdravlja Rijeka.

Adresa Savjetovaliπta za prehranu dojenËadi: Rijeka,
Cambierijeva 7, tel. 336 046.

Radno vrijeme Savjetovaliπta: ponedjeljak, srijeda i pe-
tak 7 ∑ 13 sati, utorak i Ëetvrtak 13 ∑ 19 sati.

Odjel gradske uprave za zdravstvo i socijalnu skrb

Pravo iz socijalne skrbi 2005

Preporuke za prehranu dojenËadi i

male djece:

∑ majËino mlijeko idealan je naËin
prehrane dojenËeta,

∑ u nemoguÊnosti dojenja, iskljuËivo
upotrebljavati adaptirano mlijeko, u
dogovoru s pedijatrom,

∑ kravlje mlijeko postupno uvesti
nakon prve godine æivota djeteta,

∑ izbjegavati obrana mlijeka do kraja
druge godine æivota djeteta,

∑ upotrebljavati sigurne namirnice,
∑ upotrebljavati prokuhanu vodu

tijekom prve godine æivota,
∑ izbjegavati slatka piÊa,
∑ izbjegavati soljenje hrane, osobito u

prvih godinu dana æivota.

Joπ nekoliko korisnih preporuka

∑ obavijestiti pedijatra o eventualnim
alergijama u obitelji,

∑ redovito vagati i mjeriti dijete kod
pedijatra,

∑ izbjegavati hranjenje na boËicu,
∑ zube njeæno Ëistiti dva puta na dan, od

njihova pojavljivanja,
∑ provoditi druge zaπtitne mjere prema

uputama pedijatra ili stomatologa radi
spreËavanja nastanka karijesa,

∑ redovito uzimati vitamin D po
uputama pedijatra radi spreËavanja
nastanka rahitisa,

∑ uvijek slijediti savjete pedijatra.
Preporuke za prehranu dojilja

∑ hraniti se raznoliko,
∑ uzimati dovoljno tekuÊine,

∑ svakodnevno uzimati svjeæe voÊe i
povrÊe,

∑ izbjegavati namirnice s konzervan-
sima i zaËinima,

∑ izbjegavati strogu vegetarijansku
prehranu tijekom trudnoÊe i dojenja,

∑ iskljuËivo prema preporuci lijeËnika
uzimati lijekove i dodatke hrani
(vitamine, minerale),

∑ izbjegavati puπenje cigareta i druga
sredstva ovisnosti,

∑ Ëim manje piti kavu i crni Ëaj.

Kalendar prehrane dojenËadi dostupan je u obliku
letka koji su izradili KliniËki bolniËki centar Rijeka
- Klinika za pedijatriju i Dom zdravlja PGÆ,
Ispostava Rijeka - Pedijatrijska sluæba i Savjeto-
valiπte za prehranu dojenËadi. Letak je tiskan uz
potporu Grada Rijeke, Odjela gradske uprave za
zdravstvo i socijalnu skrb, u Rijeci, 2005. godine.
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VeÊ u trudnoÊi stvara se humo
ralna veza s majkom. U ranom
djetinjstvu, to su prve tri godi-

ne æivota, dominantan utjecaj na dijete
ima majka, za sada uz podrπku oca
majci i djetetu. Tako odgoj i razvoj
djeteta poËinju u obitelji, uz oba rodi-
telja. Dijete prihvaÊa i dobre i loπe kri-
terije roditelja i bit Êe onakvo kakvi su
roditelji. Obitelj je najsnaæniji Ëimbe-
nik odgoja i razvoja; njeno se snaæno
djelovanje nastavlja u predπkolskoj i u
mlaoj πkolskoj dobi. U djetetu se stva-
ra osjeÊaj pripadnosti obitelji, ono pri-
hvaÊa u svoju svijest primjere i uzore
materijalnog, mentalnog i etiËkog na-
Ëina æivota te osnovne ljudske zajedni-
ce i njenih Ëlanova. Dijete upija njiho-
ve postupke i utjecaj, njihov naËin æi-
vota, na primjer: odnose u obitelji, pro-
ces socijalizacije, higijenske navike,
naËin ishrane, aktivnosti, razgovore i
komunikaciju, igru, ritam sna i odmo-
ra.

I DIJETE JE ODGOVORNO

Dijete oponaπa odrasle i njihov na-
Ëin æivota, uzor mu je njihovo djelova-
nje, njihovi primjeri, bili doliËni ili ne-
doliËni. Ako odrasli imaju te obiËaje, i
dijete pere ruke i zubiÊe, sprema ured-
no igraËke, poπtuje i prihvaÊa pravilan
vremenski raspored ishrane, sna, za-
jedniËkih obroka, stvara saznanja o
svijetu u kome æivi.

U drugoj fazi djetinjstva, u pred-
πkolskoj dobi, svi se nabrojeni utisci
pojaËavaju i umnaæaju, prihvaÊaju i
upijaju. Dijete postaje aktivnije u teæ-
nji da zadovolji svoju znatiæelju. Ono
traæi iskaze zajedniπtva i vezanosti uz
obitelj. Otac pomalo biva prihvaÊen
jednako kao i ranije majka. Dijete radi-
je prihvaÊa obitelj nego djeËji vrtiÊ,
iako ono i bez vrtiÊa πiri svoje druπtve-
ne horizonte u odgovarajuÊim druπtve-

nim kontaktima s djecom iz susjedstva
i kruga πire obitelji. To je vrijeme kad
Ëlanovi obitelji moraju Ëesto biti na
okupu i kad njihovi kontakti s djete-
tom moraju biti prisniji: igranje s dje-
tetom, πetnje i izleti cijele obitelji, za-
jedniËko uæivanje obroka i provoenje
higijenskih navika, odlazak u djeËje
kazaliπte, bavljenje πportom s djete-
tom, pokazivanje kako se biraju i obra-
uju namirnice i kako se kuha. Tako se
razvijaju higijenske navike, osjeÊaj za
urednost i Ëuvanje igraËaka, odgovor-
nost da se pomogne pri kuÊnim radovi-
ma, briga za prirodnu okolinu, za kre-
tanje.

U mlaoj πkolskoj dobi, izmeu 7. i
11. godine æivota, joπ je dominantan
utjecaj obitelji, ali se on postepeno
smanjuje zbog utjecaja okoline, prven-
stveno zato πto se javlja nov i vrlo va-
æan Ëimbenik ∑ πkolska sredina. Dijete
je sve rjee u obitelji. U πkoli je optere-
Êeno prenapregnutim programima
naobrazbe, zato je u πkoli komponenta
odgoja svedena na malu mjeru. Time
su roditelji optereÊeniji nego u ranijoj
dobi jer je u manje vremena πto su s
djetetom, na njima sve veÊi teret odgo-
ja djeteta, koje je uz to izvrgnuto poja-
Ëanim vanjskim utjecajima i doæivlja-
jima, pozitivnim ili negativnim, ugod-
nim ili neugodnim. Dijete je sve
razumnije pa nastoji procijeniti, is-

pravno ili neispravno, prihvatljivost
novih vanjskih uzora, onih iz πkole ili
oko πkole. Roditelji to moraju otkriti i
pomoÊi djetetu pri izboru, svojim au-
toritetom, ne autoritarnoπÊu.

POTICAJNO OKRUÆENJE

Autoritet oznaËava ugled, autoritar-
nost moÊ. Gdje prevladava autoritar-
nost, nedostaje pravi autoritet, zato di-
jete odbija autoritarni odgoj. Dijete pri-
hvaÊa pomoÊ roditelja pri uËenju ako
se ona temelji na znanju roditelja, ne
na njihovim grdnjama. Roditelji Êe au-
toritetom svog primjera uvjeriti dijete
u potrebu kretanja, izleta, πporta, vla-
stitim izbjegavanjem sjedilaËkoga æi-
vota pred televizijom, u autu. Dijete Êe
uvrstiti u svoje kasnije æivotne navike
zdravu ishranu, paæljivo promatrajuÊi
izbor namirnica i naËin pripreme hra-
ne. Dijete se ne moæe natjerati da pri-
sustvuje zajedniËkom uæivanju dnev-
nih obroka, nego tek primjerom autori-
teta, kad vidi roditelje da u obrocima
uæivaju zajedniËki, ne svatko za sebe.

Nenametljivi komentari televizij-
skih emisija stvaraju u djetetu poima-
nje o autoritetu roditelja pri njihovom
odabiru televizijskih programa. To je
sve pravi zdravstveni odgoj, gdje se
primjerom dnevnih obiËaja u dijete
usauju navike kretanja, pravilne is-
hrane, ispravnih moralnih zasada, soli-
darnosti s najbliæima, usauje se vjera
u vlastite procjene vrijednosti raznih
navika i æivljenja πiroke strane okoli-
ne. Takav pristup djetetu, i u ranoj i u
πkolskoj dobi, stvorit Êe od njega tjele-
sno i mentalno zdravo biÊe; to su teme-
lji koji predstavljaju pravi pristup pre-
venciji od kasnije ateroskleroze i po-
sljediËnog moædanog ili srËanog uda-
ra, od poremeÊaja sustava za kretanje u
obliku degenerativnih bolesti kostiju,
zglobova i kraljeænice, od pretilosti i

ZDRAVO DIJETE BIT ∆E I ZDRAV »OVJEK
Psihologija

Dijete nije odrasla osoba u malom, ono je samo dijete. Treba oko dva desetljeÊa da se formira
odrasla osoba. Temelji zdravim navikama stvaraju se u mladoj dobi; tako fiksirane navike

zadræavaju se cijeli æivot i jamac su dugom i zdravom æivotu. Na razvoj i stvaranje navika u
mladoj dobi u veÊoj mjeri djeluju primjeri i uzori iz okoline, tzv. steËena svojstva, a u manjoj mjeri

trajnu ulogu imaju genetska, nasljedna svojstva.
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kasne πeÊerne bolesti, od stresnih po-
remeÊaja i posljediËnih neurovegeta-
tivnih bolesti, neurotskih nestabilnosti
i smanjivanja mentalne moÊi. Tako se
u mladosti osigurava zdrava, Ëila i du-
ga starost.

U SREDNJOJ ©KOLSKOJ dobi,
izmeu 7. i 14. godine æivota, distanca
izmeu roditelja i djece joπ je veÊa,
odgojni napori roditelja tim teæi, a po-
moÊ roditelja pri izboru djetetovog
druπtva potrebnija.

Najteæa je borba djeteta, i roditelja,
u dobi kad hormonalni vrtlozi uzdrma-
ju teænje da se dijete pretvori u zdrava
odrasla Ëovjeka. To je STARIJA πkol-
ska dob, izmeu 14. i 18. godine, dob
bremenita pubertetskim adolescentnim
previranjima i opasnostima. Mlada
osoba niti je dijete niti je Ëovjek, na
granici je nezrelosti i zrelosti. Joπ je
viπe optereÊena obrazovnim programi-
ma, roditelji joπ optereÊeniji potrebom
da na se posve preuzmu odgoj djeteta
mladog Ëovjeka. Joπ se upornije na-
stavlja zdravstvenim odgojem, kome
je temelj uzor i primjer roditelja s pu-
nim autoritetom.

Mladi je Ëovjek pred velikim opa-
snostima: prerani spolni æivot, promi-
skuitet, ovisnosti od puπenja i alkoho-
lizma do marihuane i teπkih droga, od-
vajanje od obitelji i πkole u druπtva
neprikladnih istovremenika, stanja de-
presije ili agresivnosti. Velik je to iza-
zov za odgovorne roditelje da, u kratko

vrijeme πto su dnevno zajedno s djete-
tom, pruæe potrebni maksimum u nje-
govu odgajanju.

RODITELJI ILI TELEVIZIJA

NameÊe se kljuËno pitanje: je li ta-
ko zamiπljen i æeljeni put iz djetinjstva
i mladosti u dob odrasla Ëovjeka u su-
vremenim okolnostima ostvariv? U
predindustrijsko doba, kad su zajedno
æivjele tri generacije porodice, uz
prosjeËne ekonomske prilike, to je bilo
ostvarivo. U industrijsko doba, do ne-
davno, porodica se svela na roditelje i
djecu, svi su bili radno prenapregnuti i
veÊ je bilo teæe ostvarivo. U sadaπnje
doba elektronike obitelj je na pragu
raspada, æivot se pretvorio u rad, obi-
telj se svela na roditelje i, obiËno, tek
na jedno dijete. Dijete mora uËiti sve i
svaπta, kako bi u zrelosti imalo kvalite-
ta da radi i zaradilo joπ viπe i joπ viπe,
kao πto i roditelji rade da bi imali sve, i
to πto ranije: i stan, i auto, i tehniËke
potrepπtine. Ujutro svi æure na posao
ili u πkolu, radi se πto duæe da se πto
viπe zaradi. Dijete doe kuÊi, roditelja
nema jer rade. Jedino dijete osamljeno
je, televizija mu zamjenjuje roditelje, a
mobitel mu je veza sa svijetom. Dijete
nema kad osjetiti da je voljeno. Kad se
na veËer svi skupe ∑ umorni su. To je
prijelomni trenutak ∑ roditelji se ne
smiju obazirati na umor, moraju ko-
municirati s djecom. Dok pripremaju
jelo, mole djecu da im pomaæu, uz raz-
govor. Djeca im pomaæu pri pospre-

manju stana. Usput naprave koju krat-
ku vjeæbu. Pomaæu djeci pri uËenju
onoga πto djeca ne znaju. RuËak ili ve-
Ëera zajedniËki su, pri tome sluπaju dje-
Ëje doæivljaje i daju svoje primjedbe.
Potom, umjesto sjedenja pred televizi-
jom, slijedi æustro hodanje ili trËanje s
djecom oko kuÊe. I to je to! To je za
dijete svakako sudbonosnije nego da
sluπa gunanje o umoru, da gleda oca
gdje sjedi pred televizijom i majku
pred πtednjakom, da roditelji trube dje-
ci da ih puste na miru, da svi kukaju o
svemu.

KljuËni je problem æelja da se ima
πto viπe i πto prije ∑ i ima se na kraju,
ima se svega osim sreÊe, zadovoljstva
i zdravlja. Dva su Ëimbenika koji tre-
baju omoguÊiti zajedniËki obiteljski æi-
vot, makar s neπto manje materijalnih
dobara.

Prvi je da politiËari, koji upravljaju
dræavom i ljudima, omoguÊe koji slo-
bodan Ëas pripadnicima obitelji; drugi
je velika ljubav roditelja prema djeci,
temeljena na skladu u obitelji. Teπko je
osigurati oba Ëimbenika, ali πirom svi-
jeta ima primjera da je to ipak moguÊe,
bar u razvijenim zemljama: izabrati
prave politiËare i odgojem usaditi u lju-
de osjeÊaj ljubavi i odgovornosti od
malih nogu. Tada se obitelj neÊe
raspasti, a njeni Ëlanovi propasti. Bit
Êe bogati bez bogatstva.

Prim. dr. Ivica RuæiËka

ODSJEK ZA ADOLESCENTE I OBITELJ

Psihologija i psihijatrija

Odsjek za adolescente i obitelj osnovan je 1998. godine i organizacijski pripada Odjelu za
psiholoπku medicinu Klinike za psihijatriju KliniËkog bolniËkog centra Rijeka.

U prve tri godine postojanja Od-
sjek je ponudio samo ambulantni na-
Ëin rada. PoËetkom 2001.g. pokreÊu se
bolniËki i dnevnobolniËki programi  li-
jeËenja adolescenata.

Prostorije u kojima se provodi am-
bulantni, dnevnobolniËki i bolniËki rad
odvojene su od ostalih dijelova Klini-
ke, adaptirane i prilagoene specifiË-
nim potrebama adolescenata.

TIM ODSJEKA

Tim Ëine tri psihijatra, psiholog, so-
cijalni pedagog, art-terapeuti, viπa me-
dicinska sestra i pet medicinskih sesta-
ra / tehniËara te pridruæeni Ëlanovi ti-
ma (specijalizanti psihijatrije i psiho-
lozi na staæu).

Svi stalni Ëlanovi tima, uz baziËnu
edukaciju, imaju i psihoterapijsku edu-
kaciju koja je  neophodna za terapijski
rad s adolescentima.

ZA©TO  JE ODSJEK FORMIRAN

Razloge za formiranje Odsjeka na-
lazimo, s jedne strane, u podacima iz
struËne literature koji ukazuju na trend
porasta problematike u adolescentnoj
populaciji, kao i na krizu obiteljskog
sustava.

Nadalje, veoma je bitno da se u si-
tuacijama koje zahtijevaju struËnu po-
moÊ intervenira na vrijeme, uz pomoÊ
organiziranog, strukturiranog i, prije ➤➤➤➤➤
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svega, adekvatno educiranog tima.
Ranijih su godina adolescenti bili

tretirani skupa sa svim drugim paci-
jentima Klinike, πto se pokazalo nea-
dekvatnim i nedostatnim.

KonaËno, najvaæniji je razlog za
formiranje Odsjeka za adolescente i
obitelj u tome πto LIJE»ENJEM
PSIHI»KIH SMETNJI U DOBA
ADOLESCENCIJE SUSTAVNO
RADIMO NA PREVENCIJI DUB-
LJIH PSIHI»KIH SMETNJI U
ODRASLO DOBA i time PRO-
VODIMO KONTINUIRANU ZA©TI-
TU MENTALNOGA ZDRAVLJA.

TKO SU KORISNICI RADA
ODSJEKA

Korisnici su:
adolescenti svih dobnih podskupi-

na (preadolescenti, adolescenti i po-
stadolescenti), s razliËitim manifesta-
cijama kriza koje su karakteristiËne za
taj period odrastanja;

roditelji, Ëije se psihiËko zdravlje
na direktan ili indirektan naËin reflek-
tira na njihovu djecu ili adolescente;

djeca s faznim poteπkoÊama od-
rastanja;

djeca i adolescenti sa specifiËnim
potrebama;

djelatnici Ëiji je profesionalni an-
gaæman usko povezan s djecom i ado-
lescentima.

AMBULANTE, DNEVNA BOLNICA
I BOLNICA

Ambulante Odsjeka prilagoene
su dobi korisnika (za djecu, adolescen-
te, mlae odrasle i roditelje) i one su
rasporeene u odvojenim terminima.

Dnevna bolnica Odsjeka ima pred-
nost u odnosu na bolniËko lijeËenje jer
je manje traumatizirajuÊa. Primjenju-
jemo je kod adolescenata Ëije psihiËko
stanje zahtijeva intenzivniji tretman, a
nije nuæno primijeniti hospitalizaciju.

Programi DNEVNE BOLNICE
prilagoeni su dobi adolescenata, spe-
cifiËnostima  i konfliktima pojedinih
razvojnih faza, a temelje se na teorij-
skim konceptima grupne psihoterapije
i   psihodinamike.

U okviru Dnevne bolnice funkcio-
niraju tri razliËita programa: „-14”,
„+14” i „+18”.

Dnevna bolnica  „-14” namijenjena
je uËenicima VII. I VIII. razreda
osnovnih πkola, kao i njihovim rodite-
ljima.

Dnevna bolnica  „+14” programski
je usmjerena na srednjoπkolce i njiho-
ve fazno specifiËne konflikte.

Studenti rijeËkog univerziteta naj-
ËeπÊe su ukljuËeni u rad Dnevne bolni-
ce  „+18”, a nerijetko i adolescenti koji
su zavrπili srednju πkolu, nezaposleni
ili zaposleni.

BolniËko lijeËenje primjenjujemo
u rjeim situacijama, najËeπÊe u “kriz-
nim stanjima”, nadalje kada se adole-
scenti ne mogu ukljuËiti u program
dnevne bolnice jer stanuju izvan Rije-
ke i bliæe okolice, ili kada se traæi tim-
ska procjena psihiËkog stanja adole-
scenta, za πto je nuæno  praÊenje u bol-
niËkim uvjetima.

Ambulante, bolnica i dnevna bolni-
ca meusobno su povezane organiza-
cijske cjeline.

Odsjek za adolescente i obitelj oËe-
kuje suradnju s institucijama i udruga-
ma koje skrbe za mentalno zdravlje
djece i adolescenata radi jaËanja soci-
jalne suportivne mreæe.

Odsjek za adolescente i obitelj
otvoren je za suradnju s pedijatrijskim,
πkolskim i studentskim ambulantama,
korisnicima projekata namijenjenih
djeci i adolescentima u Gradu i Æupa-
niji, Centrom za socijalni rad (tim za
maloljetnike), struËnim sluæbama (psi-
holozima, pedagozima) u osnovnim i
srednjim πkolama Grada i Æupanije.

KADA SE TREBA JAVITI NA
ODSJEK

Znakovi koji ukazuju na potrebu
konzultacije sa psihijatrom za adole-
scente mogu biti: promjene na planu
postizanja πkolskog uspjeha, poteπko-
Êe u svladavanju dnevnih aktivnosti i
svakodnevnih problema, znaËajne pro-
mjene u spavanju i hranjenju, intenzi-
van strah od debljine bez obzira na ak-

tualnu tjelesnu teæinu, ograniËavanje
unosa hrane ili upotreba “sredstava za
ËiπÊenje”, trajne smetnje sna, Ëeste pri-
tuæbe na tjelesne smetnje, poremeÊaji
raspoloæenja, osobito dugotrajno ne-
raspoloæenje praÊeno gubitkom apeti-
ta, smetnjama spavanja ili mislima o
smrti, konzumacija alkohola ili droga,
Ëesti izljevi ljutnje i agresije, prijetnje
bijegom od kuÊe, povreivanje prava
drugih, opozicija autoritetima, izosta-
janje s nastave, prijetnje samopovrei-
vanjem ili povreivanjem drugih, nea-
dekvatno seksualno ponaπanje, Ëudne
misli i osjeÊaji, opÊenito neobiËno po-
naπanje.

Ako se neki od navedenih proble-
ma uoËava tijekom duæeg vremenskog
perioda, a posebice ako su i drugi iz
okoline adolescenta zabrinuti (u πkoli,
na treningu itd.), treba potraæiti psihi-
jatra za adolescente i porazgovarati.

Promjene uvjeta æivota djece i ado-
lescenata najËeπÊe djeluju stresno i tra-
æe prilagodbu na novonastale situacije
(npr. rastava roditelja, gubitak ili bo-
lest roditelja, bolest djeteta ili adole-
scenta, promjene mjesta æivljenja i
πkolovanja).

U navedenim stresnim situacijama
kod djece i adolescenata moæemo oËe-
kivati promjene u ponaπanju, uËenju ili
pak pojavu opetovanih tjelesnih smet-
nji.

NA»IN DOLASKA

Dolazak na konzultaciju (pregled)
na Odsjek za adolescente i obitelj veo-
ma je jednostavan.

Uz uputnicu, koju izdaje lijeËnik
πkolske ili obiteljske medicine, adole-
scent ili roditelj, telefonom ili osobno,
dogovara svoj termin kod psihijatra.

KLINI»KI BOLNI»KI CENTAR RIJEKA
KLINIKA ZA PSIHIJATRIJU
ODJEL PSIHOLO©KE MEDICINE
ODSJEK ZA ADOLESCENTE I OBITELJ
Tel. 051/ 658-334

Sa zadovoljstvom istiËem da se
adolescenti, koji nam se obraÊaju za
pomoÊ, znatno ugodnije osjeÊaju u ob-
novljenim i adaptiranim prostorijama
Odsjeka zahvaljujuÊi  donacijama i po-
moÊi brojnih poduzeÊa i pojedinaca iz
naπeg grada i Æupanije.

Ovom prigodom im se u ime naπih
adolescenata i tima Odsjeka æelim za-
hvaliti.

Dr.sc.Mirjana Graovac, dr.med.
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Suvremena zdravstvena zaπtita
πkolske djece i mladih bitno se
razlikuje od nekadaπnje.

 Promjene u organizaciji zdravstve-
ne zaπtite nastale su zbog promjena u
pobolu i pomoru te populacijske sku-
pine. KlasiËne zarazne bolesti pomalo
nestaju zahvaljujuÊi suvremenim me-
todama prevencije, a u prvi plan izbija-
ju relativno nove skupine javnozdrav-
stvenih problema, vezanih za ranije
spolno sazrijevanje te stil æivota mla-
dih, kao πto su riziËno spolno ponaπa-
nje, tjelesna neaktivnost, nepravilna
prehrana, a s njom u vezi i prekomjer-
na tjelesna teæina, puπenje duhana, pi-
jenje alkoholnih piÊa, zloporaba droga
i sliËno.

Pokazalo se da je za mlade ljude s
takvim poremeÊajima potrebno osigu-
rati posebnu zdravstvenu skrb u obliku
polivalentnih savjetovaliπta, takozva-
nih centara za mlade - savjetovaliπta
otvorenih vrata, za sve mlade ljude ko-
jima je potrebna pomoÊ, bez obzira na
to  jesu li redovni uËenici osnovnih i
srednjih πkola, studenti ili su van su-
stava redovnog obrazovanja.

U takvim centrima za mlade, u
sklopu Odjela πkolske medicine Na-
stavnog zavoda za javno zdravstvo Pri-
morsko-goranske æupanije, pored li-
jeËnika specijalista πkolske medicine i
viπe medicinske sestre, rade psiholozi,
defektolog, pedagog, a od 2005. godi-
ne i ginekolog. Tako je πkolska medi-
cina prerasla klasiËne metode djelova-
nja i postala suvremena multidiscipli-
narna  struka.

GINEKOLO©KA AMBULANTA
ZA MLADE

Za adolescentnu dob karakteristiË-
no je riziËno spolno ponaπanje. Rela-
tivna fiziËka i spolna zrelost, ali emo-
cionalna nestabilnost i nezrelost, uz ne-
stalnost spolnih veza u adolescentnoj
dobi, vode riziËnom spolnom ponaπa-
nju, ranom stupanju u spolne odnose,
mijenjanju partnera, sluËajnim i povr-

πnim spolnim vezama, a bez koriπtenja
zaπtite pri spolnim odnosima. RiziËno
spolno ponaπanje mladih, rana spolna
aktivnost i veÊi broj spolnih partnera,
bez dosljedne primjene zaπtite pri spol-
nim odnosima, poveÊavaju rizik i obo-
lijevanje od spolno prenosivih bolesti i
njihovih posljedica, neæeljenih trudno-
Êa i pobaËaja, adolescentnih trudnoÊa i
poroda te seksualnog zlostavljanja.

problemima spolnog sazrijevanje nji-
hove djece.

Ginekoloπka ambulanta smjeπtena
je na Zametu, na adresi Zametska 63/I,
u prostorima πkolske preventivne am-
bulante NZZJZ PGÆ, i radi srijedom-
na parne datume ujutro, a na neparne
poslije podne.

AMBULANTA ZA PREVENCIJU
BOLESTI SRCA I KRVNIH ÆILA

Zdravstveni problemi adolescenata
mnogostruki su i razliËiti te zahtijeva-
ju sloæen pristup. Mnoga ponaπanja i
navike steËene u πkolskoj dobi, kao πto
su nepravilna prehrana, nedostatak
kretanja i sjedilaËki naËin æivota, koji
mogu rezultirati poveÊanom tjelesnom
teæinom, te eksperimentiranje s cigare-
tama, odnosno puπenje u mladoj dobi,
imaju dalekoseæne  utjecaje na zdrav-
lje u odrasloj dobi. To su ujedno glavni
Ëimbenici rizika za nastanak bolesti sr-
ca i krvnih æila, koje su vodeÊi uzrok
smrtnosti odrasle populacije u razvije-
nim zemljama.

Zato je, povodom Svjetskog dana
nepuπenja, 31.05.2005.godine, otvore-
na ambulanta za prevenciju bolesti sr-
ca i krvnih æila u prostorima Centra za
mlade ambulante πkolske medicine u
Studentskoj  ulici 1 ∑ NZZJZ PGÆ.
Ambulanta je opremljena EKG-apara-
tom, ergometrijskim sustavom i spiro-
metrom, s namjerom proπirenja obuj-
ma sistematskih pregleda uËenika sred-
njih πkola i prve godine studija. Pred-
viene su konzultacije kardiologa i in-
ternista, ovisno o zdravstvenom pro-
blemu.

Osnovni je cilj rano otkrivanje
poremeÊaja, edukacija i usvajanje po
zdravlje korisnih stilova æivljenja te
razvijanje odgovornosti za osobno zd-
ravlje, sa svrhom smanjenja pomora i
pobola od najuËestalijih kroniËnih bo-
lesti danaπnjice, bolesti srca i krvnih
æila.

Prim. mr. sc. Jagoda Dabo, dr.med.

©kolska medicina

PREVENCIJOM DO RADNE SPOSOBNOSTI

Upravo su ti zdravstveni problemi uka-
zali na potrebu za ginekoloπkom zaπti-
tom koja mora biti dostupna.

PoËetkom 2005. godine otvorena je
prva ginekoloπka ambulanta za mlade
u Centru za mlade u sustavu Odjela
πkolske medicine Nastavnog zavoda za
javno zdravstvo Primorsko-goranske
æupanije, gdje mladi ljudi, djevojke i
mladiÊi, mogu doÊi bez uputnice, di-
rektno s ulice, bez straha i srama od
stigmatizacije okoline. Dosadaπnje
iskustvo pokazuje da i roditelji naπih
uËenika rado dolaze na savjetovanje u
vezi s reproduktivnim zdravljem i s
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Roditelj i njegov adolescent

RAZGOVOR, POVJERENJE, LJUBAV
Adolescencija (lat. adolescentia = mlado doba) razdoblje je prelaska iz djetinjstva u odraslu dob.

Iako je teπko reÊi kad poËinje, a kada zavrπava, obiËno se pod tim pojmom smatra razdoblje
izmeu 12. i 19. godine (engl.: teen-ages).

U tom razdoblju mlada osoba:
1. postaje seksualno zrela,
2. razvija vlastiti identitet neovi-

san o obitelji,
3. suoËava se s egzistencijalnim

odlukama.

Joπ unatrag nekoliko generacija,
razdoblje adolescencije u danaπnjem
smislu nije ni postojalo. Za æivot se
poËinjalo zaraivati u znatno mlaoj
dobi nego danas, tako da su se i proble-
mi, i ponaπanje, i æivot tadaπnjih tinej-
dæera znatno razlikovali od danaπnjih.
No, nestanak potrebe za primarno
fiziËkom radnom snagom i produlje-
nje normalnog obrazovanja uzrokova-
li su da je prelazak iz djetinjstva u svi-
jet odraslih postao dulji i postupniji.
To, dakako, ima mnogo prednosti, jer
mlada osoba ima vremena i moguÊno-
sti postupno se pripremiti na buduÊi
æivot, ali moæe dovesti i do odreenih
problema. NajznaËajniji su meu nji-
ma kriza ostvarivanja vlastitog identi-
teta i æivljenje u konfliktu izmeu po-
trebe za samostalnoπÊu i ovisnosti o
drugim osobama.

SVIJET NIJE IDEALAN

Na prelasku iz razdoblja srednjega
djetinjstva u razdoblje adolescencije
nastaju bitne promjene u kognitivnom
funkcioniranju Ëovjeka. Miπljenje nije
viπe vezano samo za konkretna zbiva-
nja, objekte i stanja, nego se moæe od-
nositi i na neka nepostojeÊa, potenci-
jalna stanja i zbivanja. Drugim rjeËi-
ma, to je prijelaz iz faze konkretnih u
fazu formalnih operacija, prema Pia-
getovim terminima. Formalno miπlje-
nje omoguÊuje apstrakciju i predvia-
nje. Sposobnost formalnog miπljenja
ne samo da poveÊava uspjeπnost ado-
lescenta u rjeπavanju problema koje
prije nije mogao rijeπiti, nego dovodi i
do idealizma tipiËnog za adolescente.

Sposobnost zamiπljanja dovodi do
stvaranja “idealne” slike o svijetu: sli-
ke o tome kakav bi svijet, prema mi-
πljenju adolescenta, trebao biti. Kako
se ta idealna slika popriliËno razlikuje
od slike realnoga, “roditeljskog” svije-
ta, to je Ëest uzrok sukoba adolescenta
s roditeljima i okolinom.

Kod mladih ljudi te dobne skupine
Ëesta je pojava dosada. Naime, aktiv-
nosti kojima su se bavili kao djeca sa-
da su im djetinjaste i glupe, a nove nisu
joπ usvojili i razvili. Bioloπke promje-
ne u pubertetu znatno utjeËu i na psi-
hiËke promjene pojedinca. VeÊ su dav-
no autori nazvali pubertet razdobljem
“bura i oluja”, imajuÊi pritom na umu
promjene u temperamentu i naglost
reakcija osoba u pubertetu. Istraæiva-
nja su pokazala da pubertet znatno utje-
Ëe na sliku o sebi, na raspoloæenje, na
impulzivnost i na odnose s roditeljima
i osobama suprotnog spola. Pokazalo
se, takoer, da bilo prerani bilo preka-
sni ulazak u pubertet moæe utjecati na
neke psihiËke i socijalne karakteristi-

ke. Psiholoπke promjene koje se zbiva-
ju u pubertetu veÊinom su privremene
i obiËno nestaju u sljedeÊim æivotnim
fazama.

Kod mladih se prema svemu πto ih
okruæuje javlja svojevrsni negativ-
izam. Taj je negativizam ËeπÊi kod dje-
vojaka nego kod djeËaka. To oteæava
druπtvenu adaptaciju. Dvije su najËe-
πÊe manifestacije tog negativizma: pr-
va je æelja za izolacijom - dolazi do
raskida nekih prijateljstava; druga je
neraspoloæenje prema radu - dosad
marljivo dijete postaje apatiËno, popu-
πta u uËenju i javlja se antagonizam
prema odraslima opÊenito.

U obitelji dolazi do suprotstavlja-
nja autoritetu, prije svega ocu i majci,
dolazi do izrugivanja i neposluπnosti.
Potom se antagonizam proπiruje i na
izvanobiteljsku sredinu.

U svojim maπtanjima sebe zami-
πljaju kao junake, i to najËeπÊe kao “he-
roje koji pate”. Misle da su svi protiv
njih te u tom maπtanju Ëesto doËarava-
ju svoju smrt i onda uæivaju u tome
kako njihova okolina zbog toga pati.
Maπtanje je u toj dobi oblik obrambe-
nog mehanizma liËnosti. Naæalost, ne-
ki u toj dobi doista i realiziraju svoja
maπtanja te poËine samoubojstvo.

A GDJE SAM JA

Postizanje potpune spolne zrelosti
ne znaËi i izlazak iz burnog razdoblja
adolescencije. Problemi s kojima se
adolescent sada susreÊe i situacije koje
mora rjeπavati bitno su razliËiti od onih
s kojima se susretao u djeËjoj dobi. VeÊ
i seksualna zrelost sama po sebi donosi
niz problematiËnih i konfliktnih si-
tuacija. Tzv. seksualna revolucija osta-
vila je trajan utjecaj. Joπ prije trideset
godina vrhunac seksualne slobode
iskazivao se fotografijama golih dje-
vojaka, a danas u novinskom kiosku
moæemo naÊi desetak domaÊih porno-
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grafsakih Ëasopisa koji se prodaju isto
kao i djeËji stripovi. Iznajmljivanje
pornografskih VHS-kaseta i DVD-a,
od kojih neki imaju bolesno nastrane
sadræaje, vrlo je jeftino i adolescenti-
ma potpuno dostupno.

Znanstvene statistiËke analize ka-
zuju da je u zapadnome svijetu do navr-
πene devetnaeste godine æivota 50%
populacije imalo seksualni odnos. For-
malne edukacije o seksualnosti u πkol-
skom sustavu nema. Zapaæamo da ima
trudnoÊa, a naæalost i pobaËaja u ado-
lescentnoj dobi. U porastu su emocio-
nalne krize te dobne populacije. Stati-
stike biljeæe porast spolnih bolesnika.
AIDS ipak joπ nema kod nas razmjere
kakve je poprimio u drugim, tzv. raz-
vijenim zemljama.

Problemi povezani sa seksom nisu
jedini problemi koji optereÊuju adole-
scentno razdoblje. Glavna je znaËajka
tog razdoblja TRAÆENJE VLASTI-
TOG IDENTITETA. U djeËjoj dobi æi-
votne vrijednosti i stavovi vrlo su sliË-
ni roditeljskim. Teænja za ostvariva-
njem samoidentiteta dovodi do toga da
adolescenti napuπtaju djeËje, dakle i
roditeljske poglede na svijet, a traæe
vlastite. Temeljna su pitanja “tko sam”
i “kamo idem”. Roditeljski odgovori
sada su nedovoljni. Umjesto identifi-
ciranja s roditeljima i obitelji, dolazi
do drugih identifikacija, i to s vrπnjaci-
ma i s junacima iz filmova ili javnosti.
Teæi se za promjenom svijeta, za bun-
tovniπtvom bez razloga. Dolazi do tzv.
generacijskog jaza, pa su roditelji i nji-
hova velika, ali ipak joπ neodrasla dje-
ca u sukobu. Sukobi izbijaju zbog bilo
Ëega, najËeπÊe zbog trivijalnosti, kao
πto je npr. dozvoljeno vrijeme izlazaka
ili sl. U takvim sukobima roditelji se
trebaju sjetiti da su i oni bili adolescen-
ti, a adolescenti se trebaju sjetiti da Êe
i oni biti roditelji.

VeÊina adolescenata, na sreÊu, sve
te identifikacijske, obiteljske i socijal-
ne krize s uspjehom prevlada. Naæa-
lost, ima mladih koji ne uspiju prevla-
dati sve konflikte s kojima se susreÊu,
nego se priklone aktivnostima koje
mogu ostaviti posljedice za cijeli æi-
vot. Najopasnija od njih je narkomani-
ja, a prate je maloljetniËka delinkven-
cija, pa neurotski poremeÊaji, pa sui-
cidnost.

Osobni stav odraslih prema mladi-
ma uvijek je ambivalentan. Odrasli
uvijek malo zavide danaπnjim mladi-

ma; primjer su uzdasi: “Koliko im je
lakπe nego li je bilo nama; kakvih sve
tehniËkih pomagala imaju koje mi ni-
smo imali” i sl.

ODRASTANJE JE NAPORNO

UnatoË velikim razlikama s obzi-
rom na osobne, obiteljske i kulturalne
uvjete, moæemo ustvrditi da se, u glav-
nim crtama, svi adolescenti moraju
suoËiti s Ëetiri temeljne zadaÊe glede
daljeg razvoja:

1. prihvatiti tjelesne promjene i
spolnost, ugraujuÊi u vlastito ja to no-
vo tijelo i njegove nove poticaje,

2. stvoriti novi identitet napustivπi
djeËji identitet, kako bi se mogli uspje-
πno uklopiti u vanjski svijet; normalno
je u tom razdoblju postojanje “difuz-
nog identiteta”, to je stanje u kojem se
kuπaju razliËite uloge u sluæbi obliko-
vanja buduÊe osobnosti,

3. trebaju postati neovisni o rodi-
teljima, ne samo u materijalnome po-
gledu, nego i na podruËju osjeÊaja; to
djelomiËno “emocionalno otuenje”
od Ëlanova obitelji omoguÊuje potom
ulaganje osjeÊajne energije u izvanj-
ske osobe, u prvom redu u buduÊeg
æivotnog partnera, ali takoer u neki
æivotni plan (primjerice sveÊeniπtvo ili
redovniπtvo),

4. trebaju stvoriti ljestvicu vredno-
ta i ciljeva koji Êe im pruæiti odgovore
na vaæna pitanja o smislu æivota.

Traæimo li uzroke mladenaËke
neodgovornosti, moæemo reÊi da je za-
stoj moguÊ na svakom od spomenutih
podruËja: na fizioloπkoj razini - nesna-
laæenje glede spolnosti, potom izgub-
ljenost glede pronalaska odgovora na
pitanje “tko sam ja”, izgubljenost na
podruËju osjeÊaja vezanosti na rodite-
lje i istodobno pobune protiv njih, a na
podruËju vrednota - nepronalaæenje
odgovora o smislu æivota.

Roditelj adolescenta treba u komu-
nikaciji s djetetom asertivno postaviti
granice. Evo zaπto je djeci potrebno
postaviti pravila i granice:
• Ako svojoj djeci postavite granice,

ona Êe nauËiti poπtovati granice dru-
gih ljudi.

• Pravila i granice daju djetetu osjeÊaj
sigurnosti.

• Ako djetetu postavite granice, ono
shvaÊa da se o njemu brinete. Djeca
koja se odgajaju popustljivo, osje-
Êaju da su zanemarena, kao da rodi-
teljima nije stalo do njih.Granice po-

maæu djetetu da nauËi socijalne vje-
πtine: πto je druπtveno prihvatljivo,
a πto nije.

• Djeca moraju nauËiti da, ako prije-
u odreene granice, slijede i po-
sljedice, koje ponekad u æivotu neÊe
biti bezazlene.

PROSTOR ZA KRETANJE

Ono πto Êe djetetu uliti sigurnost u
postupnom “osvajanju svijeta” jesu
granice koje mu postavljaju roditelji.
Unutar njih dijete se kreÊe i nuæno je
da unutar  njih doæivljava podrπku i
ohrabrenje.

Ali, prije svega, pri odgoju roditelj
svjedoËi vlastitim primjerom, vlasti-
tom osobnoπÊu, a moæe svjedoËiti sa-
mo one vrijednosti u koje i sam doista
vjeruje.

Zapravo je cijela mudrost, ali ujed-
no i najteæe, odrediti te granice, jer to
zahtijeva stalnu komunikaciju izmeu
roditelja i ostalih Ëlanova obitelji, do-
sljednost i strpljenje s djetetom i sre-
en i organiziran obiteljski æivot. Ta-
kvi Êe roditelji uËiti svoje dijete, upor-
no i smireno, πto se smije, a πto ne
smije, jasno Êe djetetu dodijeliti njego-
vo mjesto unutar obitelji u kojoj svi
Ëlanovi imaju svoje potrebe, a njihove
odgojne intervencije uvijek Êe biti pri-
mjerene, podræavajuÊe i usmjerujuÊe.
Takvo dijete zna da uvijek postoje
stvari koje Êe moÊi raditi i stvari koje
su mu zabranjene, i to bez obzira na
trenutno raspoloæenje roditelja.

Roditelji koji dijele zajedniËki su-
stav vrijednosti i razgovaraju o svojem
stilu odgoja, imaju Ëvrste stavove pa
im nisu potrebne “Ëvrste” metode od-
goja. “»vrsta ruka” Ëesto je potrebna
tamo gdje nema Ëvrstih stavova rodite-
lja, a Ëesto niti zdrave komunikacije
meu njima.

Roditelji koji ne znaju jasno reÊi
“da” i “ ne”, zapravo πalju dvoznaËne
poruke djetetu, dovode ga u nepodno-
πljivu situaciju, u kojoj je sve nekako
neodreeno i nedefinirano. Ono ne mo-
æe predvidjeti reakcije roditelja i nije
sigurno ni u jedan njihov stav. Djeca
postaju  veliki borci za vlastitu sigur-
nost Ëim im je ona ugroæena. Takvo
dijete Êe se povuÊi ili u depresivnost,
ili pak u agresivnost. Ono  radije bira
razaranje nego ostanak u neizvjesnosti
jer ima iskustvo da izazove jasnu reak-
ciju svoje majke tek kada npr. udari
drugo dijete.
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Na djetetov psihiËki æivot teπke po-
sljedice ostavljaju “ekstremni” odgoji:
ili su te granice postavljene preusko te
dijete nema prostora za kretanje i iska-
zivanje vlastitih osjeÊaja, ili tih grani-
ca ni nema.

Naime, dijete se tijekom svog od-
rastanje mora buniti da bi odraslo, ono
se ne moæe stalno pokoravati. Ono ma-
lo-pomalo uËi obuzdavati svoje æelje i
nagone, ako za “protuvrijednost” do-
biva ljubav, postupno se uËeÊi samo-
kontroli. Meutim, postoje roditelji
koji se ne mogu pomiriti sa zapravo
niskom  razinom samokontrole svog
djeteta, koji svom djetetu ne dopuπtaju
iskazati nikakve negativne emocije, ni-
ti  prkos koji je sastavni dio odrastanja.
Autoritativni odgoj ne priznaje Ëinje-
nicu da se dijete ne moæe stalno poko-
ravati, da se ono mora buniti da bi od-
raslo. Neprimjereno uske granice, bez
ljubavi, ostavljaju teπke posljedice na
liËnost, takva djeca Ëesto su depresiv-
na, potiπtena, za svoju patnju osveÊuju
se drugoj djeci, Ëesto manjoj od sebe, i
sliËno.

RODITELJI NISU SAVR©ENI

Nasuprot tome, na drugom ekstre-
mu previπe je permisivan odgoj, odgoj
bez jasno postavljenih granica, koji
stvara sindrom tzv. “malog tiranina”.
Takva djeca stalno umnoæavaju svoje
pretjerane æelje, rastuÊi s iskrivljenom
slikom svijeta oko sebe, odrastaju u
sebiËnjake, Ëesto sklone samosaæalije-
vanju. U jednom i drugom sluËaju rijeË
je o nesretnoj djeci koja nemaju ono
πto im je nuæno - sigurnost i oslonac.

Istina je da dijete postaje ono πto i
doæivljava: mora biti voljeno da bi na-
uËilo voljeti, mora biti poπtivano da bi
znalo poπtivati, mora osjetiti njeænost
da bi i samo bilo njeæno. Naravno da
niti jedan roditelj nije savrπen i da sva-
ki dan uËinimo mnogo pogreπaka, ali
ljubav koja ne posustaje i ne predaje se
kompenzira te pogreπke. S druge stra-
ne, ako bezuvjetna ljubav izostane, niti
jedan savjet o odgoju ne moæe funk-
cionirati. Samo dijete koje je sigurno u
bezuvjetnu ljubav svojih roditelja mo-
æe graditi o sebi pozitivnu sliku, imati
povjerenje u ljude oko sebe i biti moti-
virano za dobre odnose. Mudro postav-
ljene granice drugi su potreban uteg na
vagi odgoja.

Obitelj je druπtveni sustav u kojem
su svi Ëlanovi meusobno ovisni; ona
stvara norme s obzirom na prihvatljivo

ponaπanje, svakom Ëlanu naznaËuje
njegovo mjesto i ulogu, ali takoer na-
meÊe zahtjeve i granice. Pritom je
glavno sredstvo nadzora za osiguranje
zahtijevanog ponaπanja pruæanje podr-
πke, odnosno njezino uskraÊivanje, πto
postaje sredstvo socijalizacije.

©to se tiËe uloge majke, uglavnom
su se razvila dva mita o majci: pretje-
rano “zabrinuta majka” ne dopuπta slo-
bodan prostor za autonomni razvoj
osobnosti djeteta, a “odsutna majka”
ne brine se za dijete. Normalna majka
trebala bi biti negdje izmeu krajnosti.

S obzirom na ulogu oca, treba reÊi
da vaænost uloge viπe varira s obzirom
na dob djeteta, odnosno mlade osobe.
OËevi koji Ëesto komuniciraju s dje-
com, postaju poslije uvjerljiviji agensi
socijalizacije. Kako dijete raste, tako
otac postaje sve vaæniji kao model za
uËenje socijalnih i psihoseksualnih
uloga. Postoji odreeni kontinuitet iz-
meu interakcije oca s djetetom u ra-
nom djetinjstvu i potonjoj dobi: ako
otac zanemari dijete u ranom djetinj-
stvu, teπko Êe u doba adolescencije
ostvariti uvjerljiv kontakt s njim. Otac
ne moæe biti zamjena majËinske uloge
jer je njegov utjecaj specifiËan. Osim
tog direktnog utjecaja, otac ima i indi-
rektan utjecaj u smislu podrπke majci;
njegov pozitivan ili negativan odnos
prema majci ima stabilizirajuÊi ili de-
stabilizirajuÊi utjecaj na emocionalnu
stabilnost Ëitavog obiteljskog sustava.

OBE∆ANJE TREBA ODRÆATI

Sama je obiteljska struktura veÊ u
sebi takva da predstavlja odgojno ozra-
Ëje. Roditelji nerijetko stavljaju preve-
lik naglasak na izravan odgoj, æeljeli bi
odmah vidjeti konkretne plodove svo-
jih odgojnih zahvata, stoga obilno di-
jele pouke, ukore, kazne. Jednako je
vaæan, ako ne i vaæniji, neizravan od-
goj: opÊe ozraËje u kuÊi, odnos uvaæa-
vanja i poπtivanja izmeu roditelja, od-
nos prema drugima u druπtvu itd. Mla-
di se Ëovjek razvija u tom ozraËju. Ne-
ma niπta opasnije od dobrog savjeta
popraÊenog loπim primjerom.

Kada odrasli optuæuju mlade, Ëesto
oËituju svoje æivotne promaπaje. »esto
tako roditelj u dijete projicira svoje psi-
hiËke sadræaje. Roditelj treba nauËiti
razlikovati “ono πto sin ili kÊi za njega
osobno znaËe” od pitanja “πto je zaista
njegov ili njezin osobni znaËaj”.

Odgojni postupci roditelja buduÊih
delinkvenata obiËno su neprimjereni,

tj. odveÊ strogi i povremeni, temeljeni
viπe na tjelesnom kaænjavanju nego na
æivotnom svjedoËenju.

I na kraju ovog izlaganja, donosim
roditeljima nekoliko praktiËnih savje-
ta o kojima bi uvijek trebali voditi ra-
Ëuna:

Povjerenje se gradi odræavanjem
obeÊanja.

Djeca ne smiju sluæiti za popunja-
vanje manjaka u roditeljskoj osobnoj
sreÊi i ambicijama.

Vaæno je prihvatiti dijete onakvo
kakvo ono jest, a ne zahtijevati da se
ono ponaπa u skladu s roditeljskim fan-
tazijama.

Djeci se ne smije nuditi svaa kad
traæe razgovor.

Djeci treba bezuvjetna ljubav i ne
smiju dobivati uvjetovanu ljubav.

Djeca teæe svom odrastanju pa ih se
ne smije zbog posesivne roditeljske
ljubavi prisiljavati da ostaju pokorna
djeca prema potrebama roditelja.

Dijete Êe biti zbunjeno ako se rodi-
telji ne slaæu oko pravila. Budite svje-
sni da vi uvijek imate ulogu modela
vaπem djetetu. Djeca uËe oponaπanjem
onoga πto vide. RijeËi neÊe imati zna-
Ëenja ako dijete ne vidi djela.

Ohrabrujte dijete kad vam povjera-
va stvari koje su njemu vaæne.

Razmislimo o svom vlastitom dje-
tinjstvu kako bismo djetetu pruæili ono
πto sami nismo imali, a æeljeli smo.

Dopustimo male pogreπke svog
djeteta. Pomirimo se s Ëinjenicom da
ne moæemo imati potpunu kontrolu.

Razvijajmo rutine. One stvaraju
okolinu koju dijete doæivljava kao po-
stojanu i sigurnu.

Kada razgovaramo s djetetom, vaæ-
no je da taj razgovor bude u razini oËi
u oËi.

Jako je vaæno da dijete stjeËe samo-
poπtovanje. OjaËajmo dijete tako da
mu pokaæemo njegovu vaænost u funk-
cioniranju obitelji.

Dijete treba nauËiti priznati pogre-
πku, a ne optuæivati druge.

Dijete treba nauËiti odræavati obe-
Êanja. A najbolja je pouka primjer ro-
ditelja.

NauËite se govoriti: Volim te. Ti si
moj ponos. Znam da moæeπ. Ta se po-
greπka moæe ispraviti. ©to misliπ o...?

Roditelji koji zanemaruju odgoj
svog djeteta propuπtaju neponovljivu
priliku da opet budu mladi.

Mr.sc. Dario MiletiÊ, prof.
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Topla majËina utroba bila nam je
tijesna za dalji duhovni i tjele-
sni rast, poroajem smo iziπli

van, a kako Êe naπ æivot dalje teÊi zavi-
si od mnogo Ëimbenika, kao npr. od
psihofiziËke kondicije s kojom smo ro-
eni, naËina na koji smo roeni, kako
smo njegovani kao bebe, od kvalitete
odnosa s majkom, a potom s ocem i sa
svim drugima koji su nas podizali, od
uvjeta u kojima smo rasli i razvijali se,
od opÊe atmosfere porodiËnih odnosa,
od naËina obrazovanja i stvaranja
osnovnih æivotnih stavova koje smo sa-
mi stvorili na osnovi ranih isku-
stava, a kasnije od stavova koje su
nam ugradili roditelji, a potom i
druπtvo preko uËitelja. Naπ æivot
zavisi od svega toga i treba ga pro-
æivjeti na najbolji moguÊi naËin.
Æivot je nekome skloniji, s viπe
radosti i cvijeÊa na æivotnoj stazi,
a nekima s viπe patnji, trnja i boli.
Tko ne proæivi proπlost, osuen je
na ponavljanje. Priroda ima svoje
zakone i, dok smo mali i nespo-
sobni za samostalan æivot, ona nas
πtiti na razliËite naËine, kao npr. psiho-
loπkim mehanizmima obrane, koji nas
Ëuvaju od prejakih duπevnih boli, koje
nam æivot nanosi od namjernih i nena-
mjernih, svjesnih i nesvjesnih, tjele-
snih i duπevnih ranjavanja od onih od
kojih zavisimo. Kad odrastemo, ima-
mo svoje iskustvo, svjesne i nesvjesne
stavove, koji nam omoguÊavaju da lak-
πe ili teæe odemo dalje. Zavisno od naj-
ranijih iskustava i na njima zasnovanih
osnovnih stavova i osjeÊanja, gradimo
svoj odnos prema sebi, prema porodi-
ci, prema prijateljima, prema okolini.
Oni koji imaju baziËne stavove da je
æivot lijep, da su oni dobri i da su drugi
dobronamjerni, grade svoje odnose
drugaËije od onih koji smatraju da je
æivot patnja, da su oni loπi i da su drugi
zli. Osnovni stavovi stvoreni su na ra-

nom æivotnom iskustvu, a sluæe kao
stepenice i kao orijentiri u æivotu. Oni
imaju potrebu da se potvruju kroz
iskustvo i tako nam uljepπavaju ili za-
gorËavaju æivot dok ih ne osvijestimo.
“Novac ide na novac, bogatstvo na bo-
gatstvo, a bijeda na bijedu, nijedna ne-
sreÊa nikad ne dolazi sama” - istine su,
izvori mudrosti o prirodi, stavovima s
kojima se kreÊemo kroz æivot. Ono u
πto vjerujemo i deπava nam se. Krug
odreenog stila æivljenja nastavlja se
iz generacije u generaciju zbog dugog
hoda po kruænoj stazi baziËnog stava.

Neki se tvrdoglavo dræe svojih stavova
iako im oni donose nezadovoljstvo, tje-
lesne i duπevne boli, æivotne neuspjehe
i razoËaranja. Da bi nam æivot bio bo-
lji, moramo sagledati sebe, vidjeti da li
su nam stavovi konstruktivni ili de-
struktivni, da li zbog njih napredujemo
u æivotu ili stagniramo, da li su nabije-
ni pozitivnim ili negativnim emocija-
ma i reakcijama, da li oni imaju onu
vrijednost, vaænost i znaËenje, koje su
imali dok smo bili mali, kad smo ih
stvarali, ili na njima istrajavamo iako
su nerealni i nefunkcionalni u sada-
πnjem æivotu, dok æelimo kroz njih æi-
vjeti svoj æivot optereÊen proπloπÊu i
da budemo u pravu, ili da ga prihvati-
mo onakvim kakav zapravo jest iz tre-
nutka u trenutak, iz situacije u situaci-
ju.

ÆIVOT JE PROMJENLJIV I
RAZNOVRSTAN

Æivot je promjenljiv, i lijep je, i ru-
æan, i veseo, i tuæan, i teæak, i lak, i ne
da se staviti u okove. Æivot je tijek, a
stav je okov za æivot i vrlo Ëesto izraz
jednog, davnog, bolnog iskustva, koje
smo potisnuli, zaboravili i uramili. Ko-
liko god je on πtit od starog zaboravlje-
nog bola, on je izvor bola kroz ponav-
ljanje sliËnih, manje straπnih iskustava
i time je on okov za spontan i pun æi-
vot. Sami moramo otkriti koliko nam

naπi stavovi koriste ili πtete u
ostvarenju punoÊe i radosti æivlje-
nja. Borba je sastavni dio æivota, a
æivot je ono πto od njega uËinimo.
Kako ga shvaÊamo, tako i æivimo.
Kakve stavove imamo o njemu i
sebi, tako prolazimo u æivotu. Ako
o æivotu imamo Ëvrste, betonske,
okorjele stavove, teπko se probija-
mo kroz æivot, jer on se ne da
uhvatiti ni u jedan stav. On teËe,
mijenja se, pulzira, raznovrstan je,
πarolik i pun moguÊnosti, pa oni
πto se Ëvrsto dræe nekog stava (po-

zitivnog ili negativnog), ne æive, ne tr-
Ëe trku æivota, ne pulziraju u njegovom
ritmu; oni su okamine, fosili, zaroblje-
ni u sjeÊanju, ne æive sadaπnjost, veÊ
proπlost, ne uklapaju se u tijekove æi-
vota, vrte stari film pa imaju utisak da
æivot teËe bez njih i pored njih. Oni ne
æive, ne rastu, ne razvijaju se, boje se
æivota kojemu se ne prepuπtaju niti pri-
lagoavaju. Oni su æivi mrtvaci. Potre-
ba za sigurnoπÊu jedna je od najjaËih
ljudskih potreba i istovremeno jedna
od najveÊih prepreka u æivotu. Zbog
nje Ëinimo razne gluposti i ispadamo
smijeπni, jer æivot Ëini neizvjesnost, a
ne sigurnost. Potreba za sigurnoπÊu
stalno se u nama bori s potrebom za
promjenom, koja nas plaπi. Na nama je
izbor: da li Êemo se dræati nekih stavo-
va, koji nam daju osjeÊaj sigurnosti i

Umjetnost æivljenja

»OVJEK SE RA–A TRI PUTA
»injenica je da se "bolji æivot" mora graditi. Gradimo ga iduÊi iz iskustva u iskustvo, ma kakvo

ono bilo. Svi mi na svijet dolazimo dramatiËno, s tiπim ili glasnijim krikom. Time dajemo svima do
znanja da postojimo i da kreÊemo u borbu za æivot.
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tako Êemo statirati u æivotu, trpeÊi niz
neizbjeænih frustracija zbog takvog na-
Ëina æivota, ili Êemo energiju potroπiti
rjeπavajuÊi pitanje hoÊu ∑ neÊu, ili Êe-
mo donijeti odluku da hrabro idemo
kroz æivot, poπtujuÊi i uklapajuÊi se u
neminovnost promjena.

BEZ RIZIKA NEMA USPJEHA NI
NAPRETKA

Bez hrabrosti da krenemo u rizik i
oprobamo se u neËemu novom nema ni
osobnog napretka, razvoja ni uspjeha.
Kako nas nepoznato plaπi, tako nam
otvara i moguÊnosti: ako ne pokuπa-
mo, nikad neÊemo saznati πto smo i
koliko mogli uËiniti i uæivati u æivotu.
Ponekad nas neka muka, teπkoÊa i zlo
natjeraju da skupimo hrabrost, da do-
nesemo odluku, da uËinimo nove po-
krete usprkos neizvjesnosti, i tada nam
se otkrivaju naπe skrivene moÊi i spo-
sobnosti. Tako su naπe muke i nedaÊe
postale naπi uËitelji i pokretaËi æivota,
jer nikad se ne zna zaπto je neπto do-
bro. Æivot je æelja za æivotom i pun je
moguÊnosti i onda kada nama i ne iz-
gleda baπ tako. Oni πto od æivota traæe
previπe, nerealni su i nezahvalni, izla-
æu se riziku razoËaranja i nepotrebnog
uzrujavanja, odbijaju od sebe prijate-
lje, jer oËekuju da Êe se dogaaji u nji-
hovom æivotu odvijati na predvidiv na-
Ëin te da Êe se drugi ljudi ponaπati u
skladu s njihovim æeljama i planovi-
ma, a kada od toga nema niπta, obuzme
ih jad i savlada stres. Kada te osobe
smanje svoja oËekivanja, posao i æivot
postanu im lakπi. OËekivanja koja se
ne dogaaju po planu neÊe ih dotuÊi u
nesporazumima i sukobima miπljenja,
neÊe reagirati negativno, bit Êe pribra-
ni pa Êe rijeπiti ono πto ih muËi i æivci-
ra; neπto πto treba, zaboravit Êe i potra-
æiti drugaËiji naËin rjeπavanja proble-
ma. Vaæno je znati da je æivot raznolik
i πaren, ne ide “po πpagi”, a ljudi su
razliËiti po prirodi, pa svatko isti pro-
blem shvaÊa i tretira na drugaËiji na-
Ëin, a kada se desi nekakav nespo-
razum, nisu svi u jednakoj pregovaraË-
koj poziciji.

ÆIVOT JE ONO ©TO NAM SE
DOGA–A

Bez strasti, interesa i ljubavi prema
nekom zanimanju ne moæe se potpuno
æivjeti. Neki ljudi vole pecanje, drugi
pijacu, treÊi troπe vrijeme pored TV-
ekrana, Ëetvrti vole sportska natjeca-

nja. Svi oni pasivno primaju æivot. Sta-
renjem, srca se polako pune bolom, re-
zignacijom, besmislom, a to se amort-
izira pretjeranim spavanjem i prejeda-
njem ∑ jedinim kanalima æivotne rado-
sti. Neki ljudi utapaju patnju i bol u
alkoholu ili drogi, pa su tako muËeni
osjeÊajem krivice, zbog osude veÊine,
koja laæno istiËe superiornost svog vri-
jednosnog sistema. Antoni De Melo re-
kao je da je æivot ono πto nam se doga-
a dok smo mi zaokupljeni nekim dru-
gim planovima. Takav æivot nema smi-
sla ako ga sagledavamo u rasponu od
neπto viπe od sedamdesetak godina ko-
liko u prosjeku traje æivot sadaπnjeg
Ëovjeka. Oni se pitaju kako im je iscu-
rilo vrijeme, strasne nade i zavide djeci
kad ih vide kako radosno jure po parku
i hrabro idu iz avanture u avanturu i
stjeËu nova iskustva. Po psiholozima,
Ëovjek se raa tri puta u jednom æivo-
tu: prvi put raa se iz maternice svoje
majke, drugi put iz maternice druπtva,
a treÊi se put raa iz maternice svoga
ega.

Svaki Ëovjek voli stvarati, izraæa-
vati svoju kreativnost kroz pisanje, kle-
sanje, komponiranje, slikanje, igranje
nogometa, koπarke, rukometa, vater-
pola itd. To je priznavanje vlastite æe-
lje za nesputanim stvaranjem, ali kod
veÊine ljudi prisutna je nemoÊ stvara-
nja. Otkuda takav raskorak izmeu na-
πih æelja za stvaranjem i onoga πto se
stvarno deπava na polju naπeg izraæa-
vanja? Iako nas patnja prati od prvog
krika kroz æivot i zatvara viπe ili manje
kanale izraæavanja naπeg biÊa, neki su
stvaraoci, noseÊi neizmjernu bol u se-
bi, ipak bili uspjeπni na kreativnom
planu.

BOL JE PRISUTNA IZ VREMENA
RA–ANJA

Bol nam se javlja u sadaπnjosti, a
kada je potisnemo u proπlost, pretvara
se u strah od ponavljanja boli i postaje
sjenka boli, tajni mehanizam zatvara-
nja pred izazovima koje æivot pred nas
svakodnevno postavlja, a taj proces po-
Ëinje roenjem i ne prestaje cijeloga
æivota. Bol je prisutna iz vremena ra-
anja, iz prvih bolnih fascinacija prili-
kom dolaska na svijet, u kome je pat-
nja rastopljena i sveprisutna kao sol u
oceanu. Djeca u najranijoj mladosti ni-
su prepunila rezervoare boli, pa su
spontana, veoma radoznala, oboæava-
ju igru u svakom obliku, bezazlena su,

imaju viπe dobronamjernosti nego zlo-
be upuÊene drugima. Odrastanjem pu-
ne se rezervoari boli, jer se intenzivira-
ju bolni druπtveni kontakti. Strah od
druπtvene osude ili vrednovanja kao
suptilnog oblika osude jedan je od naj-
dublje ukorijenjenih druπtvenih straho-
va. On paralizira gotovo svaku ljudsku
kreativnost, a pogotovo onu koja se od-
vija pod budnim okom javnosti i pre-
preka je razvoju ljudskih potencijala.
Svaki je Ëovjek odgovoran za svoj
strah, a ne druπtvo, jer je u svakom
Ëovjeku ugraen mehanizam za natje-
canje, za suprotstavljanje drugim lju-
dima, jer u borbi za opstanak protivni-
ci ili suparnici su ti koji ugroæavaju
osobne interese, pa se njima pripisuju
nesuradniËke namjere i zlonamjerno-
sti, a to je poznati mehanizam projek-
cije svojih motiva drugima: “nisam ja
njihov, nego su oni moji protivnici”.

Kada Ëovjek misli ruæno o drugima
i poduzima neprijateljske akcije protiv
njih, to kao posljedicu proizvodi strah
od osvete. SebiËnost je konstanta u
ljudskom æivotu i agresivnost je stalna
aktivnost u meuljudskim odnosima,
koja uvijek raa strah, koji je tamna
strana bilo koje liËnosti. Nemir, strep-
nja, briga, oËaj, mrænja, kritika, reuma
u kostima, bol u æelucu i svaa oblici
su straha koji se materijalizira u obliku
otjelotvorenog bola. Strah je naπa dru-
ga priroda, koja regulira sve naπe po-
stupke i stilove æivljenja. Strah od bliæ-
njeg svog odreuje naπe ponaπanje i
izbor socijalnih vrijednosti prema ko-
jima se orijentiramo, usvajamo ih ili
odbacujemo. VeÊina ljudi nikada ne
prevladava socijalne strahove, nikad se
nisu rodili iz svoje socijalne materni-
ce, odlaze iz ovog æivota prazni, s gor-
Ëinom neispunjenih æelja.

STRAH SPRJE»AVA NA©U
KREATIVNOST

©to nas sprjeËava u kreativnom
izraæavanju i komunikaciji sa svije-
tom? To je samo strah, strah! Ne mo-
æete se osloboditi straha i uÊi u svijet
kreativnosti dok ne razumijete taj za-
Ëarani krug Ja ∑ Ti. Ja sam ja, Ti je
druπtvo, netko drugi. Dokle za svoje
nevolje proglaπavamo krivim druπtvo,
dotle se vrtimo u tom zaËaranom kru-
gu. Druπtvo je samo povrπina, ekran na
koji projiciramo sve svoje mane, sla-
bosti i zablude. Ja je jedini krivac za
sve osobne neuspjehe. Tko to razumije,
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taj se rodio iz maternice svog ega, zai-
sta se rodio i moæe poËeti izraæavati
svoju istinsku kreativnost. »ovjek oko-
van strahom ne moæe biti kreativan jer
prisilan rad nije stvaralaπtvo, veÊ mu-
Ëenje i lagano odumiranje. Mi se plaπi-
mo osude jer smo osudili druge, pro-
glasili ih svojim neprijateljima. Svijet
je za nas bojno polje borbe na æivot i
smrt, na pobjedu i poraz, na uspjeh i
neuspjeh, na “ja sam bolji od tebe”.
Kad poËnemo æivjeti æivot pun ljubavi,
bez pritajenog motiva natjecanja i po-
bjeivanja, tada se raamo iz materni-
ce svog ega i otvaramo svoje kanale
stvaralaπtva, kreacije i izraæavanja se-
be. Kada niste motivirani da druge po-
vrijedite, moæete raditi sve: uËiti stra-
ne jezike, voziti bicikl, iÊi u kino ili
kazaliπte, pogledati kakvu utakmicu ili
koncert, uËiti svirati gitaru, pjevati, iÊi
u crkvu itd. Poæurite da polako otvara-
te svoje biÊe, da vas smrt ne iznenadi
kao πto je Horge Luis Borges pjevao u
“Trenucima”:
“Kada bih mogao svoj æivot ponovo
proæivjeti,
pokuπao bih u sljedeÊem napraviti viπe
greπaka,
ne bih se trudio biti tako savrπen, opu-
stio bih se viπe.
Bio bih gluplji nego πto bijah,
zaista vrlo malo stvari bih ozbiljno
shvatio.
Bio bih manje Ëistunac.
Viπe bih se izlagao opasnostima,
viπe putovao,
viπe sutona promatrao, na viπe planina

se popeo,
viπe rijeka preplivao.
Iπao bih na joπ viπe mjesta na koja ni-
kad nisam otiπao,
jeo manje boba, a viπe sladoleda,
imao viπe stvarnih,
a manje izmiπljenih problema.
Ja sam bio od onih πto razumno i plod-
no proæive
svaki minut svog æivota.
Imao sam jasno i Ëasaka radosti,
ali kada bih mogao nazad da se vra-
tim,
teæio bih samo dobrim trenucima,
jer ako ne znate æivot je od toga saËi-
njen.
Od trenova, samo nemoj propuπtati Sada.
Ja sam bio od onih πto nikad nigdje
nisu iπli
bez toplomjera, termofora, kiπobrana i
padobrana.
Kad bih opet mogao æivjeti,
lakπe bih putovao.
Kad bih ponovo mogao æivjeti,
s proljeÊa bih poËeo bosonog hodati
i tako iπao do kraja jeseni.
Viπe bih se na vrteπci okretao,
viπe sutona promatrao
i s viπe se djece igrao,
kada bih æivot ponovo pred sobom
imao,
ali vidite imam 85 godina i znam da
umirem.”

TRAÆIMO U ÆIVOTU LIJEPU
STRANU STVARNOSTI

Svaka neprilika, problem ili bolest
prilika je da neπto nauËimo o sebi i da

se, uz pomoÊ tih iskustava i te mudro-
sti, ubuduÊe lakπe nosimo sa æivotnim
okolnostima, jer svaka situacija i sva-
ka osoba imaju svoje lice i naliËje, vr-
line i mane, ljepote i ruænoÊe. ObraÊa-
nje paænje samo i uvijek na ruænu stra-
nu stvarnosti raa i ruæna osjeÊanja, a
ona truju naπu duπu i tijelo, zato treba-
mo obraÊati paænju na lijepu stranu
stvarnosti, πto raa lijepa osjeÊanja, ko-
ja su prirodni eliksir zdravlja. ©to treba
Ëiniti ako smo veÊ puni vaænih iskusta-
va i utisaka, puni negativne energije:
bijesa, mrænje, zavisti, ljubomore,
agresivnosti?

Smijeh rjeπava te probleme vrlo us-
pjeπno. Neki ljudi priËaju, piπu ili slu-
πaju tue viceve, aforizme, grafite, hu-
moreske, i smiju se, smiju i tako se na
socijalno prihvatljiv naËin oslobaaju
agresije, izraæavaju svoju superiornost
bez omalovaæavanja odreenih osoba,
autoriteta, institucija, pripadnika odre-
enih socijalnih grupa, izraæavaju svo-
ju potisnutu seksualnost ili se brane od
teπke i ruæne stvarnosti i prevladavaju
svoje konflikte, mane i muke. Humor
je sigurnosni ventil kojim se djelomiË-
no prazni nagomilana negativna ener-
gija. Ljudi tako osiguravaju duhovnu
ravnoteæu i oslobaaju se potisnutog
nagona. Vic je relaksacija kod preveli-
ke psihiËke napetosti zbog trenutnog
uzbuenja ili zbog dugotrajnog poti-
skivanja izvjesnih nedopuπtenih æelja.
Smijeh je lijek koji okrepljuje i duπu i
tijelo.

Dr. Petar RadakoviÊ

Srednja i starija æivotna dob moæe se s psihijatrijskog glediπta podijeliti u tri faze:
1. klimakterij ∑ prijelazna dob spolnih organa s pripadajuÊim pojavama, 2. involucijska dob ∑

karakterizirana specifiËnim prijelaznim pojavama koje se zavrπavaju i laganim otpoËinjanjem
starenja, 3. staraËka dob ∑ u kojoj pojave razgradnje dostiæu vrhunac i krajnji cilj.

Duπevni poremeÊaji u prijelaznoj dobi

OTKRITI LJEPOTU NOVE ÆIVOTNE DOBI

Smatram da je klimakterij samo
specifiËan period, poput puberteta za
jedno drugo  æivotno razdoblje. Nor-
malna je æena joπ viπe od dva desetlje-
Êa sposobna za stvaralaËki rad.

PsihiËke promjene tijekom
normalnog klimakterija

Kod osoba æenskogaspola tijekom
klimakterija nesumnjivo nastaje niz

tjelesnih promjena, od vanjskog izgle-
da i raspodjele tjelesne masti, preko
pigmentacije kose, koπtanih i zglobnih
pa sve do niza endokrino-vegetativnih
promjena (promjena u luËenju i uËinku
hormona).

Meutim, kada se radi o popratnim
psihiËkim promjenama tijekom tzv.
normalnog klimakterija, svakako da

odreenu ulogu igraju i razni faktori
pored osnovnog bioloπkog uËinka. To
su vanjski faktori, kao æivotna situaci-
ja, doæivljaji i drugi uËinci okoline.

Od bioloπkih faktora, najvjerojat-
nije je da vazomotorni poremeÊaji (po-
remeÊaji krvnih æila) mogu izazvati
osjeÊaj straha. No, isto tako treba reÊi
da su zapaæena i teπka psihotiËna sta-
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nja straha bez vazomotornih poreme-
Êaja. Kao bioloπka promjena tijekom
klimakterija zapaæa se ponekad porast
spolnih hormona i spolnih potreba. U
pogledu djelovanja bioloπkih faktora
na psihiËke pojave u klimakteriju, ima
joπ dosta nejasnoÊa, osobito oko isto-
vremenog sudjelovanja drugih, tzv.
unutraπnjih ili vanjskih faktora, Ëiji
utjecaji nisu mogli biti iskljuËeni.

Pri promatranju psihiËkih promje-
na kod umjetnog gaπenja funkcije jaj-
nika kastracijom kod æena, opisuju se
promjene raspoloæenja k melankoniË-
nom, srdito-razdraæljivom i poviπenom
hipomaniËnom raspoloæenju. Tu se
pridaje znaËenje asteniËno-ptotiËnom
tipu æena, za koje je spolni æivot i rani-
je uglavnom predstavljao problem, a u
klimakteriju pate od poveÊane razdraæ-
ljivosti i pokazuju bogatiju sliku po-
pratnih psihiËkih reakcija, naroËito la-
ko u konfliktnim situacijama, kada ni-
su sposobne svoje, eventualno pojaËa-
ne, seksualne potrebe potpuno zado-
voljiti.

Za osobe muπkoga spola moæemo
reÊi, iako se kod manjeg broja muπka-
raca mogu uoËiti sliËne promjene kao
kod æena, da klimakterij nema takav
znaËaj kao kod æena. Kao naroËite psi-
hiËke osobitosti navode se sluËajevi
suprotnosti izmeu dobrog tjelesnog
izgleda i loπeg subjektivnog
raspoloæenja, tuga, mizantropija, razd-
raæljivost, hipohondrija ili pak potreba
za mirom, inspiracijom, fantazijom,
koncentracijom, naginjanje misticiz-
mu i sl.

PsihiËke promjene tijekom
normalne involucije

Ta dob obuhvaÊa period od 45 do
60 ili 65 godina æivota. Nesumnjivo je
da osnovu psihiËkih poremeÊaja treba
traæiti u prvom redu u bioloπkim pro-
mjenama koje se u tom periodu odvija-
ju u ljudskom organizmu. Jedna od pr-
vih i najËeπÊih je, svakako, pojava ar-
terioskleroze, koju prate i druge pro-
mjene, poput smanjenja izmjene tvari
u organizmu, promjene odnosa tekuÊe
i krute tvari, istroπenosti visokodife-
renciranih stanica, promjene u radu æli-
jezda s unutraπnjim izluËivanjem i dr.

Meutim, osim tih faktora vaæni su,
kao i u klimakteriju, vanjski faktori ko-
ji dolaze iz okruæujuÊe æivotne sredi-
ne, æivotnih faktora i æivotne sudbine
koju pojedinac doæivljava. PsihiËke
promjene koje u toj dobi najvjerojatni-

je nastaju pod utjecajem fizioloπkih
promjena, oËituju se u slabosti upam-
Êivanja, popuπtanju paænje i zadræava-
nju sjeÊanja na ranija vremena, popu-
πtanju intenziteta spolnog nagona,
smanjenju aktivnog ponaπanja pored
joπ odræane snage, sveopÊem popuπta-
nju voljnih dinamizama i dr.

Psihoze prijelazne
involucijske dobi

Direktna uzroËna ovisnost izmeu
psihoza i bioloπkih promjena u klimak-
teriju, osobito hormonalnih promjena i
poremeÊaja, nije mogla biti nikako do-
kazana. Moæe se pretpostaviti da su
promjene u klimakteriju od velikog
znaËenja za razvoj psihoza, ali biolo-
πko-znanstvenih dokaza, i pored svih
napora, za sada nema. Isto tako, ne mo-
æe se ni sa sigurnoπÊu iskljuËiti da in-
volutivne promjene sudjeluju u razvo-
ju psihoza.

Iz toga proizlazi da nije moguÊe
potpuno razluËiti klimakteriËne od in-
volucijskih psihoza, jer meu njima
ima puno prijelaza i sliËnosti.

Paranoidna stanja u
klimakteriju i involuciji

U klimakteriju i involuciji Ëesto po-
stoji paranoidna obojenost sumanito-
sti, to uostalom i jest jedna od karakte-
ristika mnogih psihoza u odraslijoj æi-
votnoj dobi. Moraju se uzeti u obzir:
nasljedna optereÊenost, psihotiËni ka-
rakter, konstitucijska predispozicija,
osobite æivotne situacije kod kojih iz-
bija psihoza, psihogeni faktori Ëija je
uloga manje-viπe oËita, kao i faktor
biofizioloπkih promjena koje u perio-
du klimakterija i involucije nastaju u
organizmu, a posebno u mozgu oboljelog.

ObuhvaÊajuÊi sve to u cjelini, mo-
æe se reÊi da u veÊini sluËajeva hipopa-
ranoiËna konstitucija predstavlja u in-
voluciji direktan patogeni faktor. Po-
red toga, u razvoju psihoze nesumnji-
vo djeluje i niz drugih, razliËitih fakto-
ra. Treba ukazati i na Ëinjenicu da mno-
ga dodirna pitanja joπ uvijek nisu do-
voljno razjaπnjena: odnos te psihoze
prema paranoidnim kliniËkim stanji-
ma, odnos tog oboljenja prema arte-
riosklerozi i dr.

Endokrine promjene

Endokrine promjene (promjene lu-
Ëenja hormona) Ëine osnovu zbivanja
u klimakteriju. U tom æivotnom raz-
doblju dolazi do postupnog gaπenja ak-
tivnosti jajnika. S obzirom na fazu ga-

πenja aktivnosti jajnika u luËenju hor-
mona, menopauzu se dijeli na preme-
nopauzu, menopauzu i postmenopauzu.

U premenopauzi jajnici slabije rea-
giraju na stimulaciju hormona hipof-
ize; javljaju se acikliËna krvarenja i
izostanak menstruacije u nekoliko ci-
klusa; æene se æale na mnoge smetnje,
poput teæine u grudima, pojaËanog
znojenja, vrtoglavice, muËnine, povr-
πnog i isprekidanog sna, osjeÊaja umo-
ra i povremenog straha.

U menopauzi, zbog prestanka luËe-
nja hormona iz jajnika, dolazi do pot-
punog prestanka menstruacije. Zbog
hormonskih poremeÊaja (pojaËanog
rada hipofize) dolazi do porasta krv-
nog tlaka i pojaËanog luËenja hormona
πtitnjaËe.

U postmenopauzi javlja se pojaËa-
no znojenje, osjeÊaj mravinjanja i trna-
ca, hladnoÊa ili toplina prstiju ruku i
nogu, osjeÊaj napetosti u trbuhu.

Pored tih hormonalnih promjena,
koje su rezultat funkcionalne involuci-
je jajnika, dolazi do regresivnih pro-
mjena na maternici, rodnici i dojkama
te se mijenja i vanjski izgled æene.

Za æenu u menopauzi spolni odnos
moæe postati izvor straha i zato ga od-
bija, govori da joj se muπkarci gade ili
nema viπe nikakvog zadovoljstva u
spolnom odnosu. U vezi s tim znaju se
javiti ljubomora i optuæivanje partnera
za njegove ranije grijehe.

Muπkarci u klimakteriju mogu
iskazivati smetnje seksualne aktivno-
sti u obliku nekontroliranog izbaciva-
nja sjemena ili prolaznih neuspjeha u
realizaciji spolnog nagona. Takva vr-
sta smetnji moæe poljuljati samopouz-
danje muπkarca, nagnati ga da potraæi
mlau partnericu ili probuditi u njemu
æelju da upravo sada dobije (joπ jedno)
dijete.

LijeËenje

Prevladava miπljenje da su hormo-
nalne promjene u klimakteriju preslo-
æene da bi se nadomjesnom hormon-
skom terapijom moglo utjecati na ko-
rekciju nastalih hormonskih zbivanja.
Mogu se dati blaæa sedativna sredstva,
npr. benzodiazepinski preparati osoba-
ma kod kojih su vrlo izraæene neurove-
getativne smetnje i psihoterapija za po-
jedince s jaËim smetnjama, da im se
pomogne da otkriju smisao i ljepotu
nove æivotne dobi i da æivot πto potpu-
nije prilagode svojim novim biopsihiË-
kim moguÊnostima.

Mr.sc. George Salebi, dr.med.
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Prijateljstva Ëesto prekrivaju ho-
moseksualni poriv, a djeËaci i
djevojËice izmeu petnaeste i

dvadesete godine ponekad izvode
spolne pokuse. »esto, obrnuti se Edi-
pov kompleks moæe pretvoriti u iskre-
nu ljubav za neku stariju osobu (na-
stavnika, πefa...itd). U mnoπtvu takvih
ljubavi nikada ne dolazi do pravih ho-
moseksualnih odnosa. Te su ljubavi
duπevne i nespolne.

Kad mladiÊa ili djevojËicu podulje
privlaËi neka osoba istog spola, takvi
osjeÊaji pobuuju strahovite tjeskobe.
Da bi se nekako zaπtitile od neugodnih
homoseksualnih tlapnji, mlade osobe
mogu postati vrlo slobodnog ponaπa-
nja. Ako taj sukob ne rijeπe na vrijeme,
unose ga, naravno, i u brak.

Oæenjena (ili udata) osoba s prita-
jenim  homoseksualnim æeljama nes-
vjesno æudi da svog braËnog druga pre-
tvori u osobu vlastitog spola.

BuduÊi da se osjeÊaju nekako nela-
godno u braku, ali ne znaju odakle ta
napetost, muæ ili æena s nesvjesnim ho-
moseksualnim æudnjama nijeËu te æe-
lje upuπtanjem u izvanbraËne odnose,
kako bi dokazali svoju heteroseksual-
nost.

Primjer

Toni, 35 godina, doπao je na lijeËe-
nje da bi lakπe shvatio zaπto “uvijek
bjeæi iz braka”. U pet godina braka
imao je deset izvanbraËnih veza, uvi-
jek s neudatim æenama, koje su bile
vrlo vatrene i imale bogato iskustvo s
muπkarcima. UsporeujuÊi svoju æenu
Hilenu sa svojim ljubavnicama, Toni
je Hilenu prikazao kao dragu i srdaË-
nu, ali spolno neprivlaËnu, premda mu

je bila vjerna i vrlo lijepa. Prema ono-
me πto reËe Toni, Hilena nije “imala
ono glavno”.

VeÊ poslije tri-Ëetiri mjeseca lije-
Ëenja Toni je poËeo shvaÊati da je nje-
gova prisilna izvanbraËna pustopa-
πnost povezana s njegovim homosek-
sualnim æudnjama. Uvidio je da, u
usporedbi s njegovim ljubavnicama,
Hilena nije imala spolnog iskustva s
drugim muπkarcima. Ta spoznaja po-
mogla mu je da ispita πto ga je to pri-
vlaËilo æenama s bogatim spolnim
iskustvom. Analiza je otkrila da su To-
nija mnogo viπe zanimali drugi mu-
πkarci s kojima su spavale njegove lju-
bavnice i glavom mu se vrzmalo mno-
πtvo tlapnji o njima. Toni je sanjao o
raskalaπenim gozbama s muπkarcima,
a u svom prenesenom odnosu s tera-
peutom neprekidno je maπtao kako on
i terapeut imaju spolni odnos. Sve su te
tlapnje izvirale iz strahovite Ëeænje za
likom OCA “koji bi uvijek bio uza me
i πtitio me svojom snagom”. Poπto je
Toni ispitao svoje homoseksualne tlap-
nje, nije viπe osjeÊao potrebu da potvr-
uje svoju spolnu moÊ, pa je i njegov
brak bio sretniji.

Autoritetu je to primjer koliko je

bitan Tonijev odgoj. Generacijama
smo uËili da je prihvaÊanje neke misli
i ideje, samo zato πto je njezin izvor u
autoritetu, preæivjeli oblik skolastiË-
kog nauËavanja. No, ne moæemo se
oteti iskuπenju da u novinama ne citi-
ramo masnim slovima izjave autorite-
ta iz javnog ili znanstvenog æivota.

U mladenaËkoj se dobi ponavljaju
sve faze razvoja. Ako to nije rijeπeno
kako valja, posljedice tih sukoba izbit
Êe i u mladenaËkim godinama.

Premda su sukobi u mladenaËkoj
dobi u mnogoËemu zapravo nerijeπeni
sukobi iz prijaπnjih razvojnih razdob-
lja, samo jaËe izraæeni, mladu osobu
izmeu 15 i 20 godina vrlo Ëesto muËe
sukobi identiteta, more tjeskobe zbog
seksualne poæude ∑ heteroseksualna i
homoseksualna podvojenost, koja se
tiËe ovisnosti i neovisnosti. Da bi se
obranili od svojih napasnih Ëeænji za
ovisnoπÊu, mladiÊi i djevojke izmeu
15 i 20 godina æele se ponaπati vrlo
neovisno; da bi svladali spolne nedou-
mice, mogu postati vrlo slobodnog mo-
ralnog ponaπanja; da bi dokazali svoj
identitet, mogu postati pobunjenicima
i odmetnicima.

Oæenjena (ili udata) osoba, koja ni-
je rijeπila zadatke iz mladenaËke dobi,
Ëesto se i rado upuπta u izvanbraËne
veze. Takav odnos moæe potaknuti kli-
mav spolni identitet, dati zadovoljstvo
onome tko prkosi svom tiranskom
Nad-Ja, poreÊi ovisnost o supruæniku i
udaljiti nas od zabranjena rodoskrvna
objekta. Na kraju, meutim, glas Nad-
Ja nadjaËa sve i poËnu nas muËiti zbr-
kani osjeÊaji za izvanbraËnog partne-
ra. Tada obiËno potraæimo pomoÊ psi-
hoterapeuta.

Mr.sc. George Salebi, dr.med.

Psihijatrija

Spolni identitet
Poput edipskog mladca, komu je preteπko suparniπtvo s roditeljem istog spola, pa odustaje od boja i

ponizno se pokori svom roditelju, mlada osoba Ëesto prolazi kratkotrajnim razdobljem
homoseksualnosti.
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Zaπto toliki brakovi polako umiru? Odgovor na to pita-
nje pokuπalo je svojevremeno naÊi Druπtvo za racionalnu
psihologiju (Gesellschaft für Rationelle Psychologie) iz
Münchena, anketirajuÊi 1241 braËnog druga o problemi-
ma s njihovim braËnim partnerom. Odgovori iz ankete
sabrani su u ove dvije tablice:

PROBLEMI ÆENA S NJIHOVIM MUÆEVIMA (u %)

Dob æene 18-29 30-39 40-55

Nevjeran 76 40 57
Nepoπten 69 39 38
Neizgraena liËnost 45 - -
Nije osjeÊajan 42 71 46
©krt 38 - -
Seksualno bez maπte, dosadan 36 59 52
SebiËan i netolerantan - 48 41
Zakazao i neuspjeπan u poslu - - 58
Bolesno taπt - 41 -

PROBLEMI MUÆEVA S NJIHOVIM ÆENAMA (u %)

Dob muæa 18-29 30-39 40-55

Nevjerna 61 66 40
Netolerantna 56 45 56
Nepoπtena 49 32 -
Frigidna i osjeÊajno hladna 40 52 46
Stalno neπto kritizira 35 50 37
Ljubomorna 26 - 35
Neuredna i neatraktivna - 38 59

Dobro prouËite sve detalje iz obiju tabela! Usporedite
obje tabele. Iako su ankete izvrπene u NjemaËkoj, meu
Nijemcima, one su vrijedan i objektivan izvor saznanja o
zbivanjima u braku i u Hrvatskoj. Pronaite svoje vlastite
probleme u tim tabelama i koristite zapaæanja za unapree-
nje vaπeg braka.

Novinari Ëasopisa “Quick” zamolili su berlinskog psi-
hologa i braËnog savjetnika Konrada W. Spraia da komen-
tira podatke s tih tabela. On smatra da je sræ problema u
tome πto braËni partneri postavljaju jedan drugome sve

veÊe zahtjeve pa se razoËaraju kad im partner ne moæe
ispuniti te teπke zahtjeve, koji su viπe rezultat æelje iz maπta-
nja nego iz realnosti. Za njega su za neuspjeh u braku odgo-
vorne dvije katastrofiËne situacije i πest smrtnih grijeha.

KatastrofiËne situacije su: prvo, kad je jedan od partnera
alkoholiËar i, drugo, kad doe do ozbiljne izvanbraËne lju-
bavi (ne misli se pritom na prolazni seksualni izlet).

Smrtni grijesi koji dovode do postupnog odumiranja bra-
ka jesu:

1. odveÊ velika oËekivanja od partnera, tolika da se onog
drugog Ëini odgovornim za vlastitu sreÊu; æena: -evo
me tu, sad sam s tobom u braku, sad moraπ sve napra-
viti da me Ëiniπ sretnom; muæ: -moraπ biti savrπena
kuÊanica i majka, savrπena ljubavnica i njeæna æena;

2. zapostavljanje ili preforsirani zahtjevi na podruËju
seksualnog æivota; jedan partner je temperamentan,
drugi hladan; kad jedan hoÊe, drugi je umoran;

3. zavist i ljubomora na poslovne uspjehe i na druπtveni
autoritet partnera; to izaziva osjeÊaj manje vrijednosti
u drugog partnera, nesigurnost i strah od vrjednije
konkurencije;

4. podcjenjuju se i ne uzimaju se za ozbiljno brige i
nevolje partnera, obezvrjeuju se njegovi napori;

5. zbog nemarnosti i zaboravnosti partner sve viπe misli
da on drugom partneru sve manje znaËi; zaboravljate
li Ëesto na partnerove roendane ili neke obiteljske
obljetnice?

6. partneru dajete na znanje da on nije atraktivan niti
“seksi”, pogotovo ako mu pritom ukazujete na drugog
muπkarca ili æenu kao atraktivnije, erotiËnije ili inteli-
gentnije.

Ponavljate li takve greπke mjesecima i godinama, brak
polako umire, vi i vaπ partner zajedniËki vegetirate. Prema
tome ∑ Ëinite suprotno od svega nabrojenog! Ne predbacujte
partneru πto se vaπi æivotni snovi nisu ispunili onako kako
ste to oËekivali. Smiπljajte znakove paænje prema svom
partneru. Trudite se da ispunjavate njegove æivotne i erotske
æelje, kad on/ona to zapazi, vratit Êe vam istom mjerom.
SreÊa ne dolazi sama po sebi, morate joj oboje mnogo po-
moÊi da doe i u vaπ brak i da ostane u njemu!

Prim.dr. Ivica RuæiËka

Zaπto umiru brakovi

SVATKO NA SVOME KOLOSJEKU
U nas je buduÊnost pribliæno svakog Ëetvrtog braka ∑ razvod. Polovica je

brakova polumrtva.
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Pod pojmom trafficing podrazu
mijeva se prodaja djece, malo
ljetnika, djevojaka i æena borde-

lima i osobama koje se bave organizi-
ranom prostitucijom. Namame ih pu-
tem oglasa ili privatnih agencija, na
prijevaru i laænim obeÊanjima o lagod-
nom æivotu, lakoj i dobroj zaradi u ino-
zemstvu, obeÊaju posao konobarice,
manekenke, fotomodela, pjevaËice,
glumice i sl.

Kriminalci kidnapiraju djevojke i
djecu, silom ih odvode u druge zemlje
radi prodaje i prostitucije. Tako te ma-
loljetnice, æene i djevojke postaju bije-
lo roblje u vlasniπtvu bordela, makroa
i svodnika koji ih kupe. One toga po-
staju svjesne tek kad stignu na odredi-
πte.

U nepoznatoj sredini prisiljene su
na prostituciju jer ne znaju jezik, gazda
im oduzme putovnicu i ostale doku-
mente, dræi ih u kuÊnom pritvoru, ucje-
njuje i prijeti. Ako se neka opire, brzo
je «urazumifl, natjera na pokornost ba-
tinama, silovanjem i raznim mjerama
prisile.

Trafficing ili trgovina ljudima,
uglavnom æenama i djecom, te njihovo
beskrupulozno eksploatiranje kroz
prostituciju jedan je od izuzetno teπkih
zloËina. Zbog pohlepe, svodnici ne skr-
be o neduænim i bespomoÊnim ærtva-
ma i njihovu zdravlju, nego ih tjeraju
da svakodnevno pruæaju seksualne
usluge muπkarcima koje im oni prona-
laze, ne pitajuÊi jesu li oni zdravi, ima-
ju li neku spolno prenosivu bolest. Ti-
me ne izlaæu riziku i opasnosti od za-
raze samo djevojke, nego i sve one lju-
de koji se koriste njihovim seksualnim
uslugama. Najbolji je primjer za to slu-
Ëaj mlade 21-godiπnje Ukrajinke koja
je zbog njihove bezduπnosti oboljela
od teπkih bolesti i AIDS-om zarazila
mnogo muπkaraca.

Vijest o smrti te ukrajinske prosti-

tutke u Mostaru uzdrmala je «savjestfl
mnogih ljudi koji su se koristili njezi-
nim seksualnim uslugama, pokrenula
veliku i zastraπujuÊu lavinu uznemire-
nosti, neizvjesnosti, panike i straha od
moguÊe zaraze sidom te ukazala na
brojne prijeteÊe probleme prostitucije
i trafficinga koji se u svijetu πire poput
epidemije.

Strepnja i strah vladaju kod brojnih
muπkaraca, u mnogim gradovima BiH,
dijelovima Hrvatske, Slovenije, Srbije
i Crne Gore u kojima se bavila najsta-
rijim zanatom na svijetu, koji je odav-
no iz obrta prerastao u pravu industriju
seksa. Iako je oboljela od tuberkuloze,
sifilisa, AIDS-a i hepatitisa C, dnevno
je u prosjeku primala po tri klijenta, a u
situacijama veÊe potraænje i puno viπe.
Prisiljavali su je na to svodnici i vla-
snici koji su je kupili. Sada su svi, Ëak
i oni koji nisu imali odnos s tom, veÊ s
drugim prostitutkama, uplaπeno pohr-
lili na testiranje jer nitko ne moæe biti
siguran da nije «zaradiofl taj smrtono-
sni AIDS. Ne æive u strahu samo mu-
πkarci koji su bili klijenti prostitutki,
veÊ i njihove supruge, djevojke, dje-
ca…

Naime, te mobilne, uliËne prosti-
tutke rade ilegalno, bez sanitarnog nad-
zora i ne idu na lijeËniËke preglede, a
klijente ne biraju, veÊ seksualne odno-
se imaju sa svima koje im uputi svod-
nik. Njihov je cilj zaraditi πto viπe no-
vaca i izbjeÊi budnom oku policije. Za-
to se vjeπto skrivaju i u potrazi za kli-
jentelom Ëesto mijenjaju gradove. Kad
je manja potraænja, prodaju prostitut-
ke, a kad je veÊa, kupuju ih ili iznajm-
ljuju od makroa ili trgovaca æenama.
Prema tim prostitutkama odnose se kao
prema robinjama. To su mlade æene
izmeu 21 i 24 godine, loπeg imovin-
skog stanja i obrazovanja (15% Alban-
ki ∑ ærtava trafficinga ∑ uopÊe nije iπlo
u πkolu).

Prostitucija ·  ærtvin izbor ili
pritisak

Po definiciji prostitucija je oblik
devijantnog i socijalno-patoloπkog po-
naπanja pojedinih æena i djevojaka ko-
je, nudeÊi muπkarcima seks za novac,
prodaju vlastitu mladost, ljepotu, ugled
i dostojanstvo. Bez prinude su sprem-
ne na seksualni odnos sa svima koji
dobro plate.

Prostitutke o kojima je ovdje rijeË
ne udovoljavaju toj definiciji jer su na
prijevaru ili silom odvedene u stranu
zemlju i prisiljene na pruæanje seksual-
nih usluga. Tu jesu velike zarade i pra-
vi biznis, ali djevojke dobiju vrlo ma-
lo, gotovo niπta, jer prvo moraju otpla-
titi troπkove puta koji se kreÊu 5 ∑ 10
tisuÊa eura, podmiriti troπak izdræava-
nja, odjeÊe i sl.

Prema podacima nekih ameriËkih
æenskih organizacija, Ëak 86% prosti-
tutki bilo je seksualno iskoriπtavano, a
98% emocionalno zlostavljano u dje-
tinjstvu. »ak 84% ærtava trafficinga iz-
javljuje da su ih svodnici prisilili na
prostituciju. Gotovo polovica, toËnije
49%, ærtve su kidnapiranja (otmice).
Kad stignu na odrediπte, gazde im
oduzmu isprave, jezik zemlje ne poz-
naju, a da bi izbjegle batine, silovanja i
teror kojima im prijete svodnici, ne-
maju drugi izbor nego da se pokore
njihovu zahtjevu i bave prostitucijom.
Strogo su nadzirane, obiËno zatvorene
u «Ëetiri zidafl, praktiËno bez slobode
kretanja i veze s vanjskim svijetom.

O nemoÊi, patnji i oËaju svjedoËi
izvjeπÊe da ih je 73% razmiπljalo o sa-
moubojstvu, a 65% ga i pokuπalo, jer
nisu vidjele drugi izlaz iz uæasa i pa-
klene industrije seksa u kojoj su pri-
morane svakodnevno seksualno zado-
voljiti nekoliko muπkaraca, a svodnik
ubire zaradu.

Da bi otupjele svoju emocionalnu
patnju, tugu i bol, izazvane tim stra-

Trafficing

ZloËin bez kazne
«Kad se netko nalazi u opasnosti, treba ga

prvo spasiti, a onda pitati kako je u nju dospio.fl
NjemaËka mudrost
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πnim seksualnim zlostavljanjem, bes-
krupuloznom eksploatacijom i iskori-
πtavanjem, najËeπÊe se opredjeljuju za
konzumiranje alkohola i droga kojima
ublaæavaju i olakπavaju svoj oËaj i ro-
bovski poloæaj.

Trafficing i prostitucija ·  globalne
pojave

Trafficing je globalna pojava koja
je u stalnom porastu u cijelom svijetu.
Nema toËnih statistiËkih pokazate-
lja o broju ærtava trafficinga ni o
organiziranoj mafiji koja se njime
bavi.

U godiπnjem izvjeπÊu o traffi-
cingu za 2004., ameriËki State De-
partment procjenjuje da je izmeu
600 i 800 tisuÊa ljudi u svijetu, pre-
teæito æena i djece, bilo ærtvom traf-
ficinga.

Nakon pada sovjetskog bloka,
u srednjoj i istoËnoj Europi buknu-
la je industrija seksa koja ni uza sve
poduzete represivne mjere ne je-
njava. Naime, trafficing je vrlo
unosan biznis koji donosi golemi
profit pa ga se mafija, makroi i
svodnici ni pod koju cijenu ne æele od-
reÊi.

U izvjeπÊu Amnesty Internationala
navodi se da su pripadnici misije UN-
a na Kosovu i mirovnih snaga KFOR-
a pridonijeli πirenju trafficinga na pod-
ruËju Balkana. Od lipnja 2003. do lip-
nja 2004. identificirane su 5.203 ærtve
trgovine ljudima na podruËju BiH, Al-
banije, Srbije i Crne Gore te Rumunj-
ske. Stvarna je brojka, zasigurno, ne-
koliko puta veÊa.

Albanija je s 43% vodeÊa zemlja u
trafficingu, slijede Rumunjska, Mol-
davija, Bugarska ∑ kao zemlje podrije-
tla, a BiH, Kosovo, Makedonija, Srbi-
ja i Crna Gora odrediπne su i tranzitne
zemlje. Prema procjeni dobrih pozna-
vatelja te problematike, samo u BiH
ima oko 4.000 domaÊih i stranih pro-
stitutki, meu kojima je pozamaπan
broj ærtava trafficinga.

 U Hrvatskoj, koja je zasada zemlja
tranzita, a vrlo rijetko i odrediπta, ima
strankinja (Moldavke, Poljakinje, Ru-
munjke, Ruskinje, Ukrajinke…) koje
su ukljuËene u prostituciju u organiza-
ciji pojedinih kriminalnih ljudi, koji ih
nemilosrdno i beskrupulozno iskori-
πtavaju.

U 2002. godini bilo je 5.415 ilegal-

nih prelazaka naπe granice, a u 2003.
zabiljeæen je pad za 25%, odnosno u
prekrπaju je uhiÊeno 4.311 osoba. Me-
u njima bilo je 556 æena, od kojih bi
neke, da nisu uhiÊene, zasigurno po-
stale plijenom svodnika i dospjele u
prostituciju.

Naπa je policija 2002. otkrila 34 ær-
tve trafficinga, meu kojima je bilo 7
Hrvatica. Godine 2003. podneseno je
8 kaznenih prijava za trafficing; u

2004. u Hrvatskoj je identificirano 17
ærtava trafficinga s jugoistoka Europe
∑ iz Bosne i Hercegovine, Moldavije i
Ukrajine.

©to se Ëini u Hrvatskoj

Za borbu protiv trafficinga potre-
ban je sustavan pristup, organizirana i
znalaËki voena akcija na nacionalnoj,
pa i meunarodnoj razini, jer je rijeË o
globalnom svjetskom problemu.

Od 2002. djeluje Povjerenstvo za
suzbijanje trgovine ljudima, izraen je
Nacionalni plan i strategija borbe pro-
tiv trafficinga. Naπa je policija struË-
no, tehniËki i kadrovski dobro oprem-
ljena i, u suradnji s Interpolom, vodi
uspjeπne bitke protiv tog ljudskog i
druπtvenog zla koje æenama i djeci na-
meÊe ropstvo, naruπava ljudsko dosto-
janstvo, zadaje teπku patnju, bol i oËa-
janje, a pojedinim svodnicima, makro-
ima i meunarodnoj mafiji donosi pra-
vo bogatstvo.

Borba se protiv trgovine ljudima
mora voditi na svim podruËjima i seg-
mentima, od zemalja podrijetla, preko
tranzitnih dræava do zemalja boravka.
Zakaæe li samo jedno od tih podruËja,
lanac se neÊe moÊi prekinuti, ni ærtve
spasiti, niti poËinitelji procesuirati i
primjereno kazniti.

Hrvatski ured, osim planom pred-
vienih aktivnosti i zadaÊa, priprema
kampanju koja Êe biti usmjerena ne sa-
mo na svodnike i prostitutke, nego i na
potencijalne korisnike njihovih uslu-
ga, a u suradnji s Interpolom i policija-
ma drugih zemalja uniπtavati mreæe
trafficinga.

Nije dovoljno apelirati samo na
moralne i etiËke norme, deklarativno
se izjaπnjavati protiv trgovine ljudima

i djecom, njihova pretvaranja u rob-
lje i prostitutke, veÊ valja odluËno
djelovati na potencijalne opasnosti
i njezine izvore, kidati lance traffi-
cinga, otkrivati trgovce æenama i
maloljetnicama pa pojavu sprijeËiti
u samom zaËetku, prije nego πto se
poËne πiriti.

U posljednje vrijeme trgovina
mladim osobama, djecom i æenama
u vidnom je porastu. To je bilo
razlogom da se, izmjenom i dopu-
nom Kaznenog zakona RH, pooπtre
mjere protiv trafficinga. »lanak
175. za trgovanje ljudima i ropstvo
propisuje kaznu zatvora od 1 do 10

godina, a u sluËaju da su ærtve djeca ili
maloljetnice, poËinitelju se moæe izre-
Êi zatvor od 3 do 15 godina.

Kako spasiti ærtvu i otkriti
poËinitelja

Trafficing je teπko zaustaviti jer je
to jedan od, istina izuzetno riziËnih, ali
najunosnijih poslova. On beskrupuloz-
nim kriminalcima donosi visoku dobit.
Teπko im je uÊi u trag i doÊi do infor-
macija koje bi ukazivale na trgovinu
ljudima i pomoÊu njih otkriti trafficing.

Djevojke nemaju moguÊnost da se
same izbave iz duæniËkog odnosa. Ne
mogu pobjeÊi ni prijaviti se policiji jer
su pod stalnim nadzorom, Ëesto zatvo-
rene u «Ëetiri zidafl u kojima, Ëak i pod
prijetnjom smrti, pruæaju seksualne
usluge muπkarcima koje im gazda pro-
nalazi i πalje. Ærtve su zaplaπene, uci-
jenjene, nerijetko premlaÊivane, silo-
vane, drogirane. Neznanje jezika do-
tiËne zemlje dodatni je problem, koji
Ëitavu situaciju Ëini joπ teæom i
bezizlaznijom.

Ako poneka uspije pobjeÊi, mora
se javiti prvom policajcu ili ambasadi,
gdje Êe dobiti potrebnu pravnu, psiho-
loπku, medicinsku i svaku drugu po-
moÊ te biti vraÊena u domovinu.

Mr. sc. Ivica StaniÊ
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Porod u vodi jedan je od alter-
nativnih naËina raanja radi
πto prirodnijeg pristupa po-

rodu. Takav naËin raanja poznat
je od davnina. Prvi zabiljeæen po-
rod u vodi obavljen je u Rusiji
1963. godine, kao neformalna dje-
latnost izvan sustava zdravstva.
Godine 1987. dr. Michael Odent
uvodi takav naËin raanja u bolniË-
ku praksu koja se πiri u Americi,
NjemaËkoj i Engleskoj.

U Hrvatskoj je prvi porod u vo-
di obavljen 25. 2. 2003. godine, u
Klinici za ginekologiju i porodni-
πtvo KBC-a Rijeka kada je, na za-
dovoljstvo roditelja i zdravstvenog
osoblja, uspjeπno poroena prva
djevojËica.

Cilj je poroda u vodi aktivno
sudjelovanje rodilje u porodu i po-
stizanje vrhunskog odnosa izmeu
majke i djeteta. Jedan je od vaæni-
jih ciljeva uspostava prisnog kontakta,
povjerenja i suradnje rodilje i primalje.
Porod u vodi omoguÊava novoroen-
Ëetu njeæniji dolazak na svijet, jer se
raa iz vode u vodu pa se zatim iznosi
na zrak, πto ublaæava stres koji dijete
proæivljava prilikom promjene tempe-
rature pri dolasku na svijet. Za rodilju
koja odabere takav naËin raanja po-
rod je olakπan zbog blagodati tople vo-
de, a relaksacija koja se postiæe uËin-
kom tople vode moæe biti vrlo pozitiv-
no iskustvo. Smanjenje teæine tijela u
vodi omoguÊava lakπu i dublju relak-
saciju. Topla voda ublaæava bolove i
druge smetnje tijekom poroda. Olak-
πava kretanje, buduÊi da tijelo u vodi
pluta i lakπe, je te djeluje opuπtajuÊe,

πto potiËe bræe napredovanje poroda te
skraÊuje prvi dio poroda. Rodilja lakπe
podnosi trudove i ugodnije se osjeÊa u
pauzama meu trudovima, πto πtedi
energiju pa Êe rodilja biti manje umor-
na i iscrpljena. Sloboda pokreta i mije-
njanje poloæaja tijela puno su lakπi u
vodi. Boravak u vodi daje osjeÊaj pri-
vatnosti, uz prisustvo osobe bliske ro-
dilji. Prostor u kojem se odvija porod u
vodi mora biti ugodan, smirujuÊi, tem-
peratura zraka 24oC, bez strujanja.
Temperatura vode odgovara tjelesnoj
temperaturi od 37oC, odnosno rodilja
moæe sama podeπavati temperaturu vo-
de, ali ne preko 37oC. Voda u kadi za
raanje protoËna je i ujedno lagano ma-
sira.

Æelja rodilje za raanjem u vo-
di prvi je uvjet takvog naËina raa-
nja. Svaka zdrava trudnica, koja ni-
je izvan trudnoÊe bolovala te nema
riziËnih Ëimbenika za ishod trud-
noÊe, niti je tijekom trudnoÊe ima-
la zdravstvenih problema, moæe ra-
ati u vodi. Sve trudnice s jedno-
plodnom trudnoÊom u terminu, s
plodom u stavu glavicom i sponta-
no zapoËetim trudovima kandidat-
kinje su za porod u vodi. Kandidat-
kinje za porod u vodi obavljaju in-
formativni razgovor s glavnom se-
strom raaonice na kojem se upu-
Êuju na potrebne pretrage koje su
obvezne uËiniti. Potrebne su pre-
trage na oboljenja koja se prenose
krvlju i izluËevinama. Tri do Ëetiri
tjedna prije termina, porodniËar
izvrπi pregled kako bi se utvrdilo
ispunjava li trudnica uvjete za ra-
anje u vodi. PreporuËa se da bu-

duÊi roditelji pohaaju psihofiziËke te-
Ëajeve pripreme za porod, kako bi se
upoznali s osnovnim znaËajkama nor-
malne trudnoÊe i normalnog tijeka po-
roda. Vaæno je znati i koja su oËekiva-
nja buduÊih roditelja te ih upoznati sa
stvarnim moguÊnostima.

Priprema rodilje
za porod u vodi

Rodilja se odmah nakon dolaska
pregleda vanjskom i unutarnjom pre-
tragom. Prisutnost dobrih poroajnih
trudova i uπÊe maternice otvoreno 3-4
cm, rodniËki dio u nestajanju, znak su
poËetka poroda. Rodilja se priprema
kao i za normalni porod na krevetu, s
prethodnim klistiranjem i tuπiranjem.
Aparatom se dvadesetak minuta isto-

Porod u vodi

NJEÆAN DOLAZAK NA SVIJET
U veÊini naπih rodiliπta joπ je uvijek tradicionalna “klasiËna” metoda poroda. Ipak, sve viπe

pozornosti pridaje se alternativnom pristupu voenja poroda. Rodilja postaje aktivni sudionik u
svom porodu i ne oËekuje pasivno kraj poroda.
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vremeno snimaju srËana akcija djeteta
i trudovi. Prije ulaska u vodu poæeljno
je da rodilja koristi gimnastiËku loptu
koja potiËe prirodno pojaËavanje tru-
dova i pokretljivost zdjelice. Nakon
spontanog poËetka poroda trudovima
ili prsnuÊem plodovih ovoja uz pojavu
trudova te utvrivanja aktivne faze po-
roda, rodilja ulazi u bazen s vodom
gdje Êe provesti prvo i drugo porodno
doba ako porod uredno napreduje.

Prvo i drugo porodno doba

Tijekom boravka u vodi obvezatno
se prate vitalni znaci rodilje, tempera-
tura vode i zraka te snimaju otkucaji
djeËjeg srca i trudovi. Prednost je ta-
kvog naËina praÊenja djeteta u tome
πto se rodilja moæe slobodno kretati i
nije vezana uz ureaj. Rodilju tijekom
boravka u vodi treba poticati da πto
ËeπÊe mijenja poloæaj i da zauzme onaj
koji joj najviπe odgovara, πto potiËe
bolje napredovanje poroda. Tijekom
poroda rodilja smije unositi tekuÊinu.
Svakih dva sata rodilja izlazi iz vode
ako nije zavrπeno prvo porodno doba.
Meutim, vrlo je Ëesto jedan boravak u
vodi ujedno i jedini jer porod vrlo brzo
napreduje. Otvaranje uπÊa i spuπtanje
glavice utvruju se unutarnjim pregle-
dom, koji se moæe obaviti u vodi. Kada
je uπÊe potpuno otvoreno, zapoËinje
drugo porodno doba, odnosno doba iz-
gona djeteta. Urez meice ne radi se
kod svake rodilje ali, ako je potreban,
moæe se uËiniti u vodi. Primalja pri-
hvaÊa novoroenËe na isti naËin kao i
na stolu za raanje, no dijete dræi pot-
puno pod vodom, kako bi se sprijeËio
refleks udisanja dok je joπ u vodi. Na-
kon poroda cijelog tijela novoroenËe
se joπ kratko dræi pod vodom, a zatim
licem prema povrπini vadi iz vode i
stavlja majci na grudi. Slijedi presije-

canje pupkovine nakon prestanka pul-
sacija i prva opskrba novoroenËeta.
NovoroenËad roena u vodi obiËno
slabije i manje plaËe, a ostanak uz maj-
ku pridonosi boljoj emocionalnoj po-
vezanosti majke i djeteta. Odmah po
porodu djeteta ispuπta se voda iz baze-
na jer slijedi porod posteljice.

TreÊe porodno doba ∑ doba poste-
ljice vodi se izvan vode. Nakon poroda
posteljice rodilja izlazi iz bazena za
raanje, odjene se i potom utopli u kre-
vetu. Ako je potrebno, uËini se kirur-
πka opskrba poroajnih putova. Ob-
vezno se kontroliraju vitalni znaci i ko-
liËina krvarenja. Da li Êe rodilja roditi
u vodi, ovisi o pravilnom napredova-
nju poroda i procjeni primalje, odno-

lakπe diπe i lakπe postiæe relaksaciju.
Rjee je potrebno uËiniti urez meice,
jer je meica u vodi smekπana i podat-
na, a ujedno su i rjei njezini razdori.
Bolja je opskrbljenost djeteta kisikom.
Ocjene vitalnosti novoroenËeta u 1. i
5. minuti u pravilu su visoke.

Uzimanje briseva

Nakon obavljenog poroda u vodi,
dezinficira se kada za raanje te se uzi-
maju brisevi za mikrobioloπku pretra-
gu.

ZakljuËak

Raanje u vodi pokuπaj je i dopri-
nos humanizaciji odnosa prema rodi-
ljama, pri Ëemu se uvaæava izbor æene
o naËinu raanja i njeno aktivno sudje-
lovanje. Cilj je osloboditi rodilju stra-
ha od poroda, pomoÊi joj da pozitivno
doæivi porod i svoje pozitivno iskustvo
prenese drugim æenama. Raati u vodi
mogu samo potpuno zdrave rodilje, uz
pomoÊ posebno motiviranog i obuËe-
nog zdravstvenog osoblja, prvenstve-
no primalja i lijeËnika porodniËara ko-
ji su duæni brinuti o fiziËkim i psihiË-
kim potrebama rodilje.

Ksenija ZeËeviÊ, vms
Silvana TomiÊ, primalja

Ako se æelite pretplatiti na Narodni zdravstveni list,

dovoljno je da nazovete telefonski broj 21-43-59 ili

poπaljete dopisnicu sa svojim podacima

 (ime, prezime, adresa)

u Zavod za javno zdravstvo, Odjel socijalne medicine,

51000 Rijeka, Kreπimirova 52a.

sno porodniËara u sluËajevima nekih
nepravilnosti utvrenih kod rodilje ili
djeteta.

Prednosti raanja u vodi

Zadovoljstvo æene prva je prednost
raanja u vodi, buduÊi da pridonosi
razvoju pozitivnog odnosa prema ra-
anju uopÊe. Rodilja sama donosi od-
luku o naËinu na koji Êe raati, πto joj
daje sigurnost i samopouzdanje. Bol je
u vodi smanjena i do 50%, buduÊi da
se djelovanjem tople vode pojaËano lu-
Ëe endogene tvari koje smanjuju bol.
Tijekom poroda u vodi u pravilu se ne
primjenjuju lijekovi. Rodilja u vodi
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Ljekovito bilje

Cvjetovi lavande, kao i Ëitava biljka, imaju  ka-
rakteristiËan, balzamiËan miris, dok je okus pomalo
gorak.

Vrijeme cvatnje: od srpnja do kolovoza.
Sabiru se cvjetovi, listovi i Ëitava biljka u cvatu.

Za proizvodnju ulja sabiru se cvjetni klasovi sa stap-
kama, koji se reæu, a zatim ih se ostavi da povenu i
tada se destiliraju.

Pretpostavlja se da je skup mirisnih tvari u osuπe-
noj biljci dvostruko veÊi nego u svjeæe ubranoj biljci.

LJEKOVITOST LAVANDE

Lavanda se primjenjuje kod nadutosti, migrene,
nesvjestice, vrtoglavice, iznutra kao Ëajni oparak, a
izvana kao sredstvo za trljanje.

Kod gubitka apetita, nadutosti, navale krvi u gla-
vu, glavobolje, kod  osjeÊaja vrtoglavice i muËnine
treba uzeti 5 kapi lavandina ulja (jedanput dnevno)
na komadiÊu πeÊera ili u Ëajnoj æliËici vode. Razum-
ljivo, dijabetiËari ne koriste πeÊer.

Prema novijim rezultatima istraæivanja, ulju la-
vande pripisuje se i djelovanje na uniπtavanje klica
pa se opravdava njegova veÊa primjena kod svih pro-
bavnih smetnji uzrokovanih procesima truljenja i vri-
jenja u crijevima.

Lavanda pospjeπuje rad jetara i slezene, a Ëini se
da je korisna i kod æutice.

Lavanda prelivena vruÊim, ali laganim bijelim
vinom preporuËa se kod bolesti mozga i æivaca. Pije
se nekoliko dana (u gutljajima) po 1/8 litre - dnevno.
To se piÊe moæe uzimati i kod boleæljive pospanosti,
kod naklonosti grËevima i padavici, kod naklonosti
moædanom udaru s pojavama uzetosti te kod drhtanja
udova.

Ako se biljka u cvatu stavi na moËenje u jaku
rakiju i time trljaju udovi,  podruËje srca i sljepooËi-
ce, pospjeπit Êe se oæivljavanje, naroËito kod sklono-
sti moædanom udaru.

Na pola litre rakije stavi se pet juπnih ælica sitno
narezanih vrhova  lavande u cvatu te dræi na toplom
mjestu 10 dana. Nakon toga lavandina tinktura pri-
premljena je za uporabu.

»AJ PROTIV NESANICE

Pomijeπajte dobro usitnjene jednake koliËine
cvjetnih vrhova lavande,   gospine trave (kantariona),
matiËnjaka i paprene metvice.

Kod nesanice pijte, naveËer prije spavanja, jednu
πalicu toplog Ëaja zaslaenog medom.

PRIPREMA: jednu punu Ëajnu æliËicu mjeπavine
ovog Ëaja prelijte s dva decilitra uzavrele vode. Na-
kon πto Ëaj odstoji 5 minuta, procijedite ga i pijte.

Kod nervoznog lupanja srca, grËeva u crijevima,
migrene, neurastenije,  histerije i naklonosti napada-
jima nesvjestice, piju se dnevno tri πalice Ëaja od
cvjetova lavande.

PRIPREMA: jednu punu Ëajnu æliËicu cvjetnih
vrhova lavande preliti s dva decilitra uzavrele vode i
ostaviti da odstoji 5 minuta. Ocijediti i piti - zaslae-
no medom.

Ako je vodena bolest u poËetnom stadiju, tada se
pije Ëaj od lavande, a Ëaju se dodaje neπto sjemena
komoraËa i malo cimetove kore.

Borislav OstojiÊ

LAVANDA
(Lavandula officinalis chaix ex vill.)



srpanj-kolovoz 2005

30

Mladi izdanci i listovi bazge beru se u travnju i
svibnju, a cvjetovi u vrijeme cvatnje. Cvjetovi se
beru po lijepom, sunËanom i suhom vremenu, Ëim se
cvjetiÊi poËnu otvarati. Cvjetovi koji nisu ubrani po
sunËanom i suhom vremenu brzo izgube mlijeËnobi-
jelu boju, koja prelazi u smeu i crnu i tada viπe nisu
za uporabu.

Plodovi bazge beru se u rujnu. Sirove bobice baz-
ge, kao i nekuhan sok od njih, ne smiju se koristiti jer
mogu dovesti do neæeljenih posljedica - muËnine,
proljeva, povraÊanja i groznice.

Pekmez od bobica bazge potiËe praænjenje crije-
va. Posebno je pogodan za lijeËenje zatvora kod dje-
ce.

Mladi  listovi  i  cvjetovi  bazge  potiËu  znojenje
i izluËivanje mokraÊe.

Cvjetovi bazge lijeËe prehladu, kaπalj, hripavac,
gripu, bronhitis, poËetni stadij upale pluÊa, hunjavi-
cu, reumatske bolesti...

Bazga poboljπava funkciju bubrega i odstranjuje
nagomilanu vodu u organizmu. Koristi se kod lijeËe-
nja vodene bolesti te reumatizma miπiÊa i zglobova.

Mladi listovi bazge pomaæu kao dopunsko sred-
stvo u lijeËenju πeÊerne bolesti. Sokom od bazginih
boba s velikim se uspjehom lijeËi neuralgija trigemi-
nusa (neuralgija liËnog æivca).

Pekmez od bazginih boba, sok ili vino uklanjaju
nervozne srËane smetnje.

»AJ OD BAZGE I.

Uzmite 50 grama suhih cvjetova bazge i prelijte
ih litrom kipuÊe vode. Ostavite da odstoji, pokloplje-
no, 10 minuta, ocijedite, dodajte tri juπne ælice meda,
sok od pola limuna i pijte - 5 puta dnevno - po dva
decilitra.

Taj Ëaj dobar je za lijeËenje hunjavice, bronhitisa,
groznice, poËetnog  stadija upale pluÊa te kod reuma-
tiËnih oboljenja, odnosno kod svih bolesti kada se
preporuËa znojenje.

»AJ OD BAZGE II.

»aj od 10 grama bazgina cvijeta, poparenog jed-
nom litrom kipuÊe vode, treba odstajati, poklopljen,
pola sata.

Pije se svaka dva sata po jedna πalica (od 2,5 dcl)
- protiv prehlade, nazeba, gripe, boli u nogama, gla-
vobolje, upale srednjeg uha i krajnika.

PojaËava znojenje i mokrenje. Dobro je zasladiti
ga medom.

Djelovanje je jaËe ako se pomijeπaju 4 dijela baz-
ge i po 3 dijela lipe i kamilice.

KUPKA ZA REUMATI»ARE

Napravite jak odvar od cvjetova bazge, kadulje i
ruæmarina (u dva litra vode stavite tri juπne ælice
bazgina cvijeta i po dvije ælice kadulje i ruæmarina).
Vodu u kojoj ste kuhali (10 minuta) navedene biljke
ulijte u vodu (πto topliju) za kupanje (u kadi) i ostani-
te u kupki 15 do 20 minuta.

PREHLADA I KA©ALJ

Za sve vrste prehlade, kaπlja i upale sluznice usta
dobar je Ëaj od jednakih dijelova cvijeta bazge i cvi-
jeta lipe. Zasladi se medom i doda limunova soka.

BAZGINO VINO

Od 4 cvjetna πtitca bazgina cvijeta, 5 litara vode,
pola kilograma πeÊera, jedne Ëaπe vinskoga octa, so-
ka i razrezane kore jednog limuna, poπto odstoji 24
sata na toplome, uz ËeπÊe muÊkanje, dobiva se uku-
sno i osvjeæavajuÊe bazgino vino, koje pijemo poslije
jela - po jednu malu Ëaπicu (0,5 dc).

Borislav OstojiÊ

Ljekovito bilje

BAZGA
(Sambucus nigra L.)
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Nevenka Vinski ro-
ena je 1921. godi-
ne, u Vrbovskom,
kao treÊe dijete u
obitelji financijskog
sluæbenika. Po po-
trebi oËeve sluæbe,
obitelj seli u Kralje-
vicu, gdje Nevenka
zavrπava osnovnu
πkolu i upisuje Dr-
æavnu æensku realnu

gimnaziju, koju zavrπava s odliËnim uspjehom i
pohvalom. Dobiva stipendiju za πkolovanje iz
Rocheffelerove fondacije te od 1939. do 1942.
godine pohaa i zavrπava ©kolu za medicinske
sestre na Mlinarskoj cesti u Zagrebu.

Po nalogu (dekretu) Ministarstva za narod-
no zdravlje, odlazi na svoje prvo radno mjesto u
Æupanju, a zatim u DjeËji dom u Osijeku, gdje
po potrebi radi u dispanzerskoj sluæbi u Belom
Manastiru. U Rijeku je premjeπtena 1947. godi-
ne, gdje dobiva mjesto glavne sestre u Domu za
majke i djecu “Casa del bambino” ∑ danaπnji
DjeËji dom I. BrliÊ ∑ MaæuraniÊ na Potoku. Iz
temelja mijenja neodgovarajuÊe metode rada i
naËin æivota za 150-ero djece u dobi do 3 godine
æivota. Zbog velikih potreba za educiranim kad-
rom, osniva prvu πkolu za djeËje njegovateljice,
gdje i predaje uz ostale predavaËe. U spomenu-
tom DjeËjem domu formira MlijeËnu kuhinju
zatvorenog tipa, u kojoj se prireuju gotovi
obroci hrane prema preporukama tadaπnjih pe-
dijatara.

Godine 1953. zapoËinje s radom u tadaπnjem
Domu narodnoga zdravlja Rijeka, gdje radi na
osnivanju MlijeËne kuhinje i Laktarija ili sabir-

nice æenskoga mlijeka (danaπnje Savjetovaliπte
za prehranu dojenËadi), gdje sa svojim timom
sestara radi do umirovljenja.

Rad u MlijeËnoj kuhinji bio je vrlo zahtjevan
i odgovoran, fiziËki naporan. Radilo se dvokrat-
no, od 5-12 sati te od 16-18 sati, i nedjeljom, i
praznikom, a za to je trebalo imati veliku sklo-
nost i puno ljubavi za posao, koje Nevenki nije
nedostajalo. Pored pripreme mlijeËnih obroka
za dojenËad, MlijeËna kuhinja bila je i nastavna
baza za uËenice πkole za medicinske sestre i
primalje te za vjeæbe za studente Medicinskog
fakulteta iz predmeta Pedijatrija.

Tijekom svog rada objavila je nekoliko ra-
dova iz podruËja svog sestrinskog djelovanja.

Godine 1967. dobiva Orden zasluga za na-
rod sa srebrnom zvijezdom za svoj poærtvovni
rad.

Mnoge generacije sestara i pedijatara sjeÊa-
ju se sestre Nevenke Vinski po samozatajnosti,
ozbiljnosti i zainteresiranosti za rjeπavanje sva-
kodnevnih problema djece i roditelja. Govorila
je “Sestra treba biti uspjeπan koordinator izme-
u æelja roditelja i odredbi pedijatrijske struke
te treba uspostaviti ravnoteæu na obostrano za-
dovoljstvo.”

Otiπla je tiho i dostojanstveno, 10. svibnja
2005. godine, kao majka jedne kÊeri, baka tri
unuka i dva praunuka, u 84-oj godini æivota,
otpraÊena na groblje u Kraljevici.

Kao utemeljiteljici danaπnjeg Savjetovaliπta
za prehranu dojenËadi, zahvalne su joj sadaπnje
sestre, a i mnoge generacije djece i roditelja za
Ëiju je dobrobit radila.

Za Savjetovaliπte za prehranu dojenËadi
       –ura BraliÊ, vms

IN MEMORIAM

NEVENKA VINSKI ∑
OSNIVA»ICA MLIJE»NE KUHINJE
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