NIARODNI 72DER/ASTV/ERND LIST

NARODNI
ZDRAVSTVENI
L I S T

mjesecnik za unapredenje
zdravstvene kulture

Izdaje

ZAVOD ZA JAVNO ZDRAVSTVO
PRIMORSKO-GORANSKE
ZUPANIJE

Za izdavaca
Doc. dr. sc. Vladimir Mic¢ovi¢, dr. med.

Ureduje
QOdjel socijalne medicine
Odsjek za zdravstveni odgoj

Redakcijski savjet

Doc. dr. sc. Vjekoslav Basakun, dr.
med.; Suzana Jankovi¢, dr. med.; mr.
sc. Vojko Obersnel, dipl. ing.; doc. dr.
sc. Vladimir Mic¢ovi¢, dr. med.; Vladimir
Smesny, dr. med.; prof. dr. sc. Ante
Skrobonja, dr. med.; dr. sc. Marija
Varos¢i¢; doc. dr. sc. Milan Zgrabli¢, dr.
med.; tel. 21-43-59, 35-87-26,
fax 21-39-48

Odgovorni urednik
Vladimir Smesny, dr. med.

Glavni urednik
Suzana Jankovié¢, dr. med.

Lektor
Vjekoslava Lenac, prof.

Graficko-tehnicko uredenje i
priprema za tisak
"Digital point" d.o.o. — Rijeka

Rjesenje naslovne stranice
Sasa Ostoji¢, dr. med.

Urednistvo

51000 Rijeka, Kresimirova 52/a
post. pret. 382

tel. 21-43-59, 35-87-26

fax 21-39-48

http://www.zzjzpgz.hr (od 2000. g.)

Godisnja pretplata 30.00 kn

Ziro racun 2402006-1100028208 o
Godisnja pretplata za inozemstvo:
SFRS 10.- ¢ Devizni racun kod Rijecke
banke d.d. Rijeka, SWIFT: RBRIHR 2X
7001-3393585-ZZJZPGZ RIJEKA

Tisak
"Studiograf" — Rijeka

"NZL" je tiskan uz potporu Odjela
gradske uprave za zdravstvo i socijal-
nu skrb Grada Rijeke.

ZDRAVSTVENA ZASTITA
USTA I ZUBI

Zakonodavac koristi pojam "stomatoloska zasStita". LijeCnici stoma-
tolozi nositelji su tog oblika zdravstvene zastite. Zasto se jednog dana u
povijesti odvojio studij tog dijela ljudskog organizma od svega ostalog §to
¢ini ljudsko tijelo, drugom zgodom.

Mozda je prigoda reci o poveznicama pojma zastita usta i zubi i niza
drugih opéezdravstvenih pojmova:

* mnogi roditelji uspjesno usaduju svojoj djeci prve prave, redovite higi-
jenske navike kad ih navikavaju na prva pranja zubi, Sto je najcesce
sasvim zabavno;

* prvi susret s pojmovima zdravo i nezdravo djeca marnih roditelja
dozivljavaju u raspravi o Stetnosti slatkiSa, ve¢ za one mlijecne zube,
iako su ti isti roditelji "krivei" Sto su slatkiSi uopce usli u djecji svijet;

e susreti s ortodontom nekima u sasvim mladoj dobi otvaraju i pojmove
lijepo — ruzno, $to nazalost, nije uvijek bez posljedica;

* higijena usta i zubi i prvi poljubac; zar se o tome uopce razgovara?

e gubitak prvih trajnih zubi: tko je kriv? koje su posljedice?

e treca zivotna dob s o¢uvanim vlastitim zubima: pravilo ili iznimka?

* opcaiposebna povezanost usta i zubi, odnosno sustava za prijem i prvu
obradu hrane, te niza drugih tjelesnih funkcija.

Taj se niz moZe nastaviti i razradivati gotovo unedogled!

Namece se i malo raspre o odgovornosti. Nesporna je ona odraslih za
sebe i svoju djecu. Nejasna je ona drustvena, zajednicka, solidarna.

Sustav zdravstvenog osiguranja po obicaju je nedosljedan. Djecja i pre-
ventivna zastita usta i zubi nije u cijelosti pokrivena niti posebnim mjera-
ma stimulirana u odnosu na druge, isto tako vazne, discipline.

Olako "izbacivanje" vecine stomatoloskih zahvata iz osnovnog osigu-
ranja, a bez drugih elemenata osiguranja, u najmanju je ruku upitno.

Za kraj malo optimizma: stomatolo$ka znanost ide naprijed, mnogi
zahvati su svakim danom sve uspjesniji, znanje se nezadrZivo Siri.

ODGOVORNI UREDNIK
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LIJEPI I ZDRAVI ZUBI

PROFIT OVISI O ULOZENOM

Ljepota i zdravlje nasih zubi proporcionalni su uloZenom trudu i paznji koju im poklanjamo.
U stomatologiji se u potpunosti moze primijeniti stara narodna izreka: "Kako sijemo, tako i

snove mlijecnih i trajnih zubi te

mineralizacija cakline pocinju

u trudnodi. Zato je vazno osig-
urati pravilnu prehranu TRUDNICT I
DJETETU. U fazi razvoja bitna je
koli¢ina bjelancevina, ugljikohidrata,
masti, vitamina (A, B, C, D, E) i miner-
ala, od kojih najvise kalcija, fosfora i
fluora. Koli¢ina i pravilna ugradnja tih
tvari uvjetuju razvoj kvalitetne cakline i
dentina, a kasnije nema mogucénosti
korekcije njihova sastava. Koli¢ina tih
zubnih tkiva odreduje oblik zuba, a on
je odgovoran za mogucnost zadrzavanja
hrane na povrSinama zuba i pojacanu
neotpornost na karijes. Dakle, vazno je
znati da je stvaranje zubi rezultat
prehrambenih i metabolickih utjecaja u
periodu prije 1 poslije rodenja djeteta.

1 ZUBI SE MOGU "CITATI"

Svaki poremecaj u tom periodu
nepovratno se "zapisuje" na zubnim
tkivima, $to nam omogucuje odredi-
vanje tofnog vremena poremecaja
prehrane i njegova utjecaja na zube u
razvoju.

Kada se zub pojavi u ustima, nas-
tavlja se njegovo sazrijevanje (ugrad-
nja kalcija), gdje dolazi do izraZaja ne
samo sastav hrane, nego 1 njena
konzistencija. Mehani¢ko djelovanje
hrane ocituje se u njenom abrazivnom
djelovanju na grizne plohe, $to onda
smanjuje retencijska mjesta za ne-
cistoce. Tvrda hrana trazi jaCe Zvaka-
nje, $to povoljno djeluje na razvoj
Celjusti, lucenje sline te znatno oslab-
ljuje djelovanje kiselina u ustima, a to
direktno rezultira smanjenjem obolje-
nja u ustima. Veliki su neprijatelji
zdravlja zubi u djece elektri¢ne sjecka-
lice i mijesalice hrane koje se gotovo
zloporabe u pripremi hrane za djecu.

zanjemo.”

Tome se pridruzuje i prehrambena
industrija koja stalno daje na trZiste
nova kaSasta gotova jela, kojima se
lako i brzo nahrani svako dijete. 1z
svega je vidljivo da najvedu odgo-
vornost za kvalitetne zube ima majka,
a za odrzavanje njihova zdravlja —
odgajatelji.

OBITELJ | STOMATOLOG -
NERAZDVOIJIVI

Da bi usta i zubi bili 1 ostali zdravi,
vazne su higijenske navike, a te navike
trebaju se steci u najranijem dje-
tinjstvu. Odgovore na pitanja KAKO,
KADA i CIME ¢istiti usta najtocnije
ée svakoj mladoj majci dati stoma-
tolog. Kasnija higijena ovisna je o
stavu okoline (obitelji, vrti¢a i Skole) i
o Cvrstodl navike stvorene u ranom
djetinjstvu.

Redoviti posjeti stomatologu i nje-
govi strucni pregledi preduvjet su za
rano otkrivanje oboljenja i anomalija
te njihovo lijeCenje. Ranom terapijom
preventiraju se tezi poremecaji koje
izaziva gubitak makar i jednog zuba.
Razlog takvog stava proizlazi iz
Cinjenice da svaki zub Zeli imati kon-
takt u svim smjerovima, a zbog gubit-
ka jednog zuba ostali se pomicu, Sto
onda remeti postavu zubi i meduce-
ljusne odnose. Gubitak vise zubi, $to je
karakteristi¢no za odrasle ljude, dovo-
di do promjena u Celjusnom zglobu, pa
se zato mora ¢im prije izraditi protetski
nadomjestak.

Danas se primjenjuju brojni pre-
ventivni postupci kako bi se smanjio
broj karijesom oStecenih zubi. Pored
edukacije o pravilnom razvoju i odrza-
vanju zdravlja zubi, koriste se i razni
preparati koji sadrZe, znanstveno
dokazano, vrlo u¢inkoviti FLUOR. On
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smanjuje topivost povrSine cakline,
inhibira enzime koji sudjeluju u raz-
gradnji Secera (pa se ne stvaraju kise-
line), sprjeCava rast i razmnoZavanje
bakterija, smanjuje viskozitet sline,
¢ime otezava nastanak naslaga na zubu
i, na kraju, pospjesuje proces remine-
ralizacije ve¢ nastalih manjih karijesa.

STOMATOLOGU KAO NA IZLET

Preventivno zatvaranje fisura i ja-
mice na povrsini zuba onemogucuje
zadrzavanje necistoca koje uzrokuju
pojavu karijesa.

Redoviti dolasci djeteta u stomato-
losku ambulantu, od najranijeg dje-
tinjstva, imaju viSestruko pozitivan
ucinak. Tako se postiZe pozitivan stav
djeteta prema vaznosti zdravlja nje-
govih zubi, gubi se strah od aparature i
rada u ustima, prati se rast i razvoj
cijelog Zvacnog sustava, omogucava
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prevencija i rano lijeCenje oboljenja i
poremecaja u postavi zubi i zagrizu.
Pravovremenim pocetkom lijecenja
ortodontskih anomalija smanjuje se
vrijeme noSenja aparatica i povecava
njihova ucinkovitost.

Ortodontsko lijecenje anomalija ili
protetsko nadoknadivanje izgubljenog
zuba znacajno je teze i skuplje nego
njihova prevencija. Kod toga se ne
smije zaboraviti na Stete koje se ne
mogu procijeniti, a posljedica su
anomalije ili gubitka zuba i manifesti-
raju se u obliku psihickih smetnji
(kompleksi), poremecaja u govoru ili
oboljenja ostalog dijela probavnog
trakta, uzrokovanog slabo sazvakanom
hranom.

OBOLIJEVAJU | MEKA TKIVA

Oralno zdravlje moZe narusiti i
neko od brojnih oboljenja sluznice
usta, jezika, usnica ili zlijezda sli-
novnica. Afte, herpes, gingivitis i
stomatitis benigna su, ali vrlo Cesta
oboljenja.

Regija usta Cesto je mjesto razvoja
defekata u obliku cista vezanih za
oboljele zube ili druga tkiva. Tumori,
benigni, ali i maligni, Cest su nalaz u
ustima. Ti tumori mogu primarno
poceti iz tkiva usne Supljine (desni,
sluznica obraza, jezik, dno usne Su-
pljine), ili iz kosti i susjednih anatom-
skih struktura (sluznica nosa, sinusa,
zdrijela), pa se sekundarno prosiriti u
usnu Supljinu. Stomatolog najcesce
prvi otkriva takve tvorbe, a lijecenje
zahtijeva timski rad lije¢nika viSe
specijalnosti.

Iz svega navedenog vidljivo je da
na zdravlje usne Supljine moZemo
znaCajno utjecati u svim periodima
naSeg Zivota, kako pozitivno, tako i
negativno, kako svjesno, tako i nesv-
jesno, direktno i indirektno.

PRIRODNO JE LJEPSE

Modni trendovi zahvacaju i usta,
pa tako moZemo vidjeti kod nekih ple-
mena da grubim zahvatima otkidaju
dijelove sjekutica kako bi ih zasiljili.
Nekada su zlatne krunice na zubima
bile znak ekonomske moci, pa su se u
tu svrhu brusili prednji zubi, Cesto pot-
puno zdravi. Danas se na vidne plohe
zubi lijepe razliciti ukrasi, a kroz meka
tkiva provlace. Svi ti postupci, vise ili
manje, naruSavaju integritet tkiva na
koje se stavljaju, pa ga tako oslabljuju
i omogucavaju razvoj nekog od obo-
ljenja, a trenjem 1i iritacijom susjednih
tkiva potenciraju njihovu negativnu
reakciju. Ako se zna da takve zahvate
Cesto rade nestrucnjaci, u neadekvat-
nim uvjetima i neprimjerenim instru-
mentarijem, opasnost od neuspjeha, a
Cesto i Sirenja nekog oboljenja (hepati-
tis, AIDS) velika je.

Zdravlje i ljepota nasih usta i zubi u
nasim su rukama. Priroda nam dopusta
da utjeCemo na kvalitetu i pravilnost, a
nas pravilan stav i odnos prema sto-
matologiji kao struci da pravovremeno
sprijeCimo ili lije¢imo nastale nepra-
vilnosti ili bolesti. Lijep zubni niz prvo
je Sto uoci nasa okolina, a nas ispunja
zadovoljstvom i sigurnoscu.

Mr. sc. Ana Fajdié¢-Furlan,
dr. stom.
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Kakav je proces nastajanja
zubnog karijesa, tj. kvara
zuba? Hrana sto sadrzi Secere,
ako se ne odstrani pranjem,
stvara na  pouvrsini  zuba
previaku koja se zove plak.

tu pocetnu naslagu naselit ce se
l | bakterije. One ovdje imaju sve
Sto im je potrebno za rast i
razvoj, pa se nesmetano mnoze i pode-
bljavaju naslagu na zubima. Na tu
naslagu, na plak, taloZe se i drugi ostaci
hrane. To su one Zute naslage na zubi-
ma. U dubljim slojevima plaka, raz-
gradnjom Sedera bakterije stvaraju
kiseline koje razaraju zubnu tvar, tj.
zubnu caklinu na kruni i zubni cement
na korijenu zuba. Stvaraju se jedva
vidljiva oStecenja kroz koja bakterije i
kiselina prodiru u dubinu zubnog tkiva,
u dentin, pa se na kraju stvori Supljina
u zubu (Slika 1.). Zub postaje osjetljiv,
prvo na hladnu hranu i pice, a na toplo
kad Supljina prodre u pulpu.

KRVAVA JABUKA

Ako se dno Supljine izbrusi i ispuni
plombom, zub se vise ne kvari. Ako ne,
bolest se $iri i razara zub do srzi, do
tzv. zubne pulpe. Sad zub boli i bez
uzimanja tople ili hladne hrane i pica,
posebno nocu. S vremenom zubna
pulpa odumire i bol prestane. Ako se
u toj fazi zubna pulpa izvadi i zubni
kanal ispuni plombom, zub se dalje ne
kvari. Ako ne, bakterije se i dalje raz-
mnoZavaju, nastaje upala koja prelazi
preko otvora na vrSku Kkorijena u
okolinu zuba. Takav zub boli na dodir.
Gnoj u okolnom dijelu zuba izaziva
oteklinu obraza. Gnojna vrecica na
vrSku korijena zove se granulom
(Slika 2.). Gnoj granuloma S§iri se u
okolno zubno meso (parodoncij) koje
okruzuje zub i dolazi do upale (paro-
dontitis): nastaje crvenilo i oteklina
zubnog mesa. Tada pri pranju zubi
dolazi do krvarenja, pa i do boli pri pri-
tisku na zub. Rani je znak upale zuba i
zubnog mesa krv na jabuci koju ste
zagrizli ili pojava krvi pri caCkanju
zuba cackalicom. Ako nekoliko dana
temeljito perete zube i odstranjujete
sav plak, tada obi¢no nestaju upala i
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KAKO SACUVATI ZDRAVE ZUBE

BRIGA O ZUBIMA
OD MALIH NOGU

krvarenje. Ako se plak nalazi dugo na
zubima, tada upala zubnog mesa jaca i
napreduje u dublje slojeve. Izmedu
zuba i zubnog mesa nastaje tzv. dZep, u
njemu se stvara gnoj, koji zahvaca liga-
mente i koStano zubno leZiste. Zub se
klima i na kraju ispada. Ako ste se pri
prvoj pojavi krvi pri pranju zubi uplasili
1 zato prestali prati zube, posljedica de
biti stvaranje gnojnog dZepa 1 ispadanje
zuba. Ako se plak mineralizira, nastaje
tvrda naslaga na povrSini zubne krune
ili korijena (zubni kamenac), koju
zubar uklanja mehanicki ili ultra-
zvukom, da se sprijeci Sirenje upale u
okolno susjedno zubno meso (parodon-
titis ili periodontitis).

ZASTITA ZUBI | PRIJE RODENJA

Zubni se karijes mora sprijeciti, i
moze se sprijeciti! Zastita zubi pocinje
vec u trudnodi. Velika se paznja posve-
¢uje ve¢ mlijeCnim zubima: ako su oni
zdravi, bit ¢e bolja osnovica za trajne
zube. Predskolsko dijete ima u prosjeku
onoliko bolesnih zubi koliko ima godi-
na. Broj bolesnih trajnih zubi u Skolske
djece poklapa se s razredom Sto ga
dijete pohada. To se sve dade sprijeciti
ako se od mladih nogu stekne navika
pravilne brige o zubima! Mora se
steci navika pravilne prehrane, temeljite
higijene zubi, fluoriranja i redovite kon-
trole kod zubara.

1. Pravilna prehrana. Glavni
neprijatelj zubi je Secer! Secer i ostaci
hrane na zubima potrebni su bakterija-
ma za rast i razvoj. U takvoj naslagi na
zubima bakterije nalaze hranu. Bakte-
rija ima i u zdravim i Cistim ustima, ali
u njima nemaju sve $to im je potrebno
za rast i razvoj. Zato se u obitelji mora
uvrijeZiti obicaj ispravnog nacina pre-
hrane i higijenskih navika. Secer se ne
moze izbaciti iz prehrane, ali se njegova
upotreba moze smanjiti i kontrolirati.
Posebno je Skodljivo jedenje Secera
izmedu obroka. Vazno je i to kako dugo
Secer ostaje u zubima: dugo se drze slat-

ki$i, bomboni, ¢okolada, torte, sladoled
i sli¢na zasecerena jela i oni su zato vrlo
Stetni i opasni. Kad ih se trosi, odmah
treba oprati zube. U meduobrocima
treba umjesto slatkiSa uzimati voce i
povrce. Oni su bogati vitaminima i mi-
neralima koji su korisni za razvoj i
zdravlje zubi. Nadalje, dobro, dugo i
¢vrsto zZvakanje odstranjuje ostatke bilo
koje druge hrane sa zubi.

2. Higijena zubi. U ¢istim ustima
nema karijesa! Karijes poCinje stvara-
njem plaka. Zato zube treba prati nakon
svakog obroka i nakon svakog uzimanja
slatkiSa. No, najvaznije je zube prati
navecer, nakon vecere. Zube peremo
navecer za zdravlje, a ujutro za ljepotu!

Zube treba prati sistematski, tako da
budu oprane sve plohe. Na suhu cetkicu
stavimo 0,5 cm paste. Usta isplahnemo
vodom koju zatim ispljunemo. Bradu
malo izbacimo da bismo donjim sjeku-
ticima zagrizli rub gornjih sjekutica.
Cetkicom pravimo male kruzne pokrete
od zubnog mesa prema zubu i iSCet-
kamo vanjske plohe svih zubi. Otvo-
rimo usta i Cetkicom trljamo grizne
plohe svih zubi, pri tome cetkicom
vucemo naprijed-natrag. Nakon toga
prelazimo na unutraSnje plohe svih
zubi, tako da Cetkicu postavljamo oko-
mito na zube. Nakon toga usta valja
dobro isprati vodom i jo§ jednom sve
ponoviti opranom cetkicom. Na kraju

ZDRAV ZUB
caklina
dentin
Ul :1 ra g I krur@
komorica .. __9ranica
- desni
a .+_-'
cement ::I ql_' korijen
korijenski_ty» A
kanal # w

;)
L)
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jo$ jednom isperemo usta vodom, da
izbacimo iz usta ostatke $to smo ih
ocistili cetkicom. Bolje su Cetkice s
dlacicama od umjetnih vlakana jer se
brZe susSe te bakterije nemaju mogu-
¢nosti da tu zive. Ako je zubno meso
zdravo, moZe se upotrebljavati tvrda
cetkica. Ako je upaljeno i krvari, bolja
je mekana. Odmah nakon pranja zubi
treba Cetkicu dobro oprati hladnom
vodom, obrisati i susiti je s glavom
okrenutom gore, na zraku. IstroSenu
cetkicu valja zamijeniti novom.

3. Fluoriranje zubi. Fluor cini
zube otpornima na karijes! Fluor se
ugraduje u dublje slojeve cakline.
Tablete fluora treba uzimati svakod-
nevno i neprekidno, veé i majka u
trudnodi. Tablete fluornatrila treba
rastopiti u ustima tako da flour djeluje
izravno na zube u ustima. Mozemo
upotrebljavati i zubnu pastu s aktiv-
nim fluorom. Sveobuhvatna je preven-
cija karijesa fluorom kad su silom
zakona fluorirana vodovodna voda za
pice i kuhinjska sol.

4. Redovita kontrola u zubnoj
ordinaciji. Ako i nema smetnji, to
¢inite najmanje dva puta godiSnje!
To se posebno odnosi na djecu, o0so-
bito na mlije¢ne zube Ciji prerani
gubitak moze biti uzrokom da trajni
zubi budu nepravilno postavljeni. Od
trajnih zubi najprije nicu kutnjaci, u 6.
godini Zivota. Oni ostalim trajnim
zubima osiguravaju zauzimanje pra-
vilnog mjesta. Ako se prije upisa u
Skolu ustanovi da nisu zdravi, lijec-
nicka potvrda za upis dobiva se nakon
njihova izljecenja.

Prim. lvica Ruzicka, dr. med.

KVARENJE ZUBA

DESNI
CAKLINA
DENTIN
KARIJES
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= KORIJEN ZUBA
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| (granulom)
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loga je ortodonta i stomatolo-
l | ga da pojasni i poduci roditelje

o vaznosti mlijeCnih zuba za
nastanak  pojedinih  ortodontskih
nepravilnosti u daljem rastu i razvoju
djeteta.

Karijes, odnosno kvar mlijecnih
zuba dovodi, osim raznih patoloskih
problema, i do kasnije pojave poje-
dinih ortodontskih anomalija, a naro-
¢ito anomalija kompresijskog kom-
pleksa, tj. zbijenosti zubi i loSeg
zagriza. Mlije¢ni zubi Cuvaju mjesto
za trajne zube, potiCu rast i razvoj
gornje i donje Celjusti i vazni su za
razvoj zagriza. Da bismo sacuvali
mlije¢ne zube, potrebno je dijete ved
kod pojave prvih mlije¢nih zuba uciti
i navikavati pranju zubi. Vrlo je bitno
kod izrasta mlije¢nih zubi dovesti
dijete na pregled stomatologu (negdje
od 18 mj. do 3 god. Zivota) jer se ka-
rijes najcesce pojavljuje oko druge
godine Zivota, s velikim povecanjem
tijekom daljih godina. Time se pravo-
vremeno otkriva karijes, a pojedine
ortodontske nepravilnosti prepoznaju
se vec 1 u mlije¢nom zubalu.

GURANJE U CELJUSTI

Karijes mlijeCnog zuba uzrokuje
prvenstveno probleme na samom
zubu, kao Sto su bol ili otok okolnog
tkiva. Razaranjem vidljivog dijela
mlije¢nog zuba, tj. krunice, a pogoto-
vo mlije¢nih molara, smanjuje se nje-
gov obujam ili takav zub zbog velikog
karijesa treba izvaditi.

U takvim slucajevima prvi trajni
kutnjak, koji bi trebao niknuti iza dru-
gog mlije¢nog molara, nikne prema
naprijed i smanji prostor za normalni
smjestaj trajnog o¢njaka ili jednog od
dva pretkutnjaka. U tom slucaju, oni
niknu zbijeno ili pojedini od njih
izvan zubnog luka. U nekim slucaje-
vima ostaju blokirani u Celjusti.

Prerani ili prekasni gubitak
mlije¢nog zuba moZe uzrokovati pri-
jevremeni izrast stalnog zuba ili
kaSnjenje njegove erupcije. Pod pri-
jevremenim gubitkom zuba podrazu-
mijeva se svaki gubitak mlijeCnog
zuba iza koga zub nasljednik ne izra-
ste za 6 mjeseci. DuZe perzistiranje u
celjusti znade i skrenuti putanju
stalnog zuba pa tu govorimo o ano-

Mlijec¢ni zubi i ortodontske anomalije

MLITECNI ZUBI
UVAJU TRAJNE

Puno puta u specijalistickoj ortodontskoj ordinaciji, kada
pregledamo dijete s mlijecnim ili mjesSovitim zubalom i
ustanovimo da ima kariozne mlijecne zube, cut cemo
sljedece rijeci roditelja: "Nismo djetetu popravljali mlijecne
zube jer ce oni i tako otpasti te ce ih ionako zamijeniti stalni
zubi.” Takve su tvrdnje u potpunosti netocne.

maliji postave zuba (dislokaciji) ili o
zamjeni mjesta dva zuba (transpozici-
ji). Ako stalni prednji zub naraste
ispred mlijenog zuba (vestibularno),
onda je u vecini slucajeva smjena
zuba u normi. Ako stalni zub izbija
iza mlijeCnog zuba (palatinalno),
onda su posljedice teZe jer dolazi do
tzv. obrnutog zagriza koji, u slucaju
zakaSnjelog ispravljanja, dovodi do
niza problema zagriza izmedu pred-
njih stalnih zuba, a i kocenja rasta
gornje Celjusti.

I MLIJECNI ZUBI SU PRAVI
ZUBI

Treba uzeti u obzir i druge Cinje-
nice koje bi mogle utjecati, osim kari-
jesa mlijeCnih zuba, na nastanak
ortodontskih anomalija, a to su npr.
intermaksilarne i kranio-maksilarne
karakteristike (kraniofacijalni tip),
zubno — Celjusna ravnoteza (veli¢ina
zuba i obujam luka), postojanje funk-
cionalnih anomalija raznog tipa, a i
traume mlijecnih zuba. Znaci, zaka-
Snjelim pregledima i zanemarivanjem
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mlije¢nih zuba nastaju ekstremne

individualne posljedice takvih stanja.

Zastita od kvara, odnosno karijesa

mlijecnih zuba u ¢im ranijoj dobi

najvaznija je karika da bi se izbjegli
svi kasniji moguci problemi. Ta opser-

vacija toliko je logi¢na i jasna. Jos se i

danas zanemaruje vaznost mlije¢nog

zubala pa ju valja stalno ponavljati.
Dolaskom na vrijeme u ortodont-
sku ili stomatolosku ordinaciju moZze-
mo sprijeciti nastanak ortodontskih
anomalija ili ih zaustaviti u njihovu

zacetku, a zbog posljedica karijesa ili

drugih patoloSkih cimbenika mlije-

¢nih zuba. Rana ortodontska terapija

ili terapija pocetnih simptoma naziva

se interceptivna ortodoncija (intercept

znaci zaustaviti). Ona se obavlja u

mlije¢nom zubalu i u ranijoj mijeni

zuba. To su jednostavni zahvati koji

djeluju na vec nastala odstupanja u

mlije¢noj ili mjeSovitoj denticiji.

Samo c¢emo nabrojiti neke od njih jer

su oni §ira tema:

— selektivno izbrusavanje zubi — bilo
na jednom zubu, grupi zuba ili cije-
lom zubnom nizu kod tzv. prisilnih
zagriza,

— drzaci mjesta — jednostavna pre-
ventivna naprava, koja se stavlja
kod preranog gubitka mlijecnog
zuba u slucajevima gdje prijeti
smanjenje prostora zbog pomica-
nja susjednih zuba,

— Spatula — upotrebljava se kod naz-
nake obrnutog prijeklopa jednog
zuba,
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— kosina — naprava za ispravljanje
obrnutog prijeklopa zuba koji je
veé¢ duze vremena fiksiran,

— vestibularna ploca — najjednostav-
nija funkcionalna, koja se aktivira
snagom miSica, a sluzi za odvika-
vanje od oralne respiracije, sisanja
prsta, bruksizma i u ranoj terapiji

otvorenog zagriza i progenog kom-
pleksa,
— mioterapija — svrha joj je da se

e

vjezbom miSiéa aktiviraju odre-
dene miSiéne skupine,

— podbradak kapa — mobilna ekstrao-
ralna naprava koja se primjenjuje u
ranim fazama lijeenja progenij-
skog i skeletnog otvorenog zagriza.

Tiberio Zaverski, dr. stom.

STOMATOLOSKA PROTETIKA

7UB, A NIJE ZUB

Karijes, kao oboljenje turde zubne supstance, i razna parodontoloska oboljenja, kao bolest
potpornog aparata zuba, najrasirenije su bolesti suvremenog covjeka i isto tako najcesci uzroci

ahvaljujuci sve boljoj prevenciji
z i lijeCenju karijesa i parodontnih
bolesti te visokoj zdravstvenoj
kulturi i standardu u razvijenim, indus-
trijaliziranim zemljama, tih oboljenja
sve je manje. U siroma$nim, manje raz-
vijenim i nerazvijenim zemljama gubi-
tak zuba zbog tih bolesti i dalje je velik
i ne ocekuje se znacajnije poboljSanje
niti u pocetnim desetlje¢ima dvadeset i
prvog stoljeca.
lako stomatoloska protetika, kao
struka 1 znanost, ima znatno Sire
podrucje interesa i djelovanja u dijag-
nostici 1 lijeCenju stomatognatog (Zvac-
nog) sustava, ona se najceSce bavi
lijeCenjem i rehabilitacijom toga susta-
va nadoknadujuci izgubljene zube. Pri
tome se moraju strogo postivati bio-
loski, funkcijski i estetski zahtjevi i
rijesiti mnogi biomehanicki, fizikalni,
kemijski i drugi problemi.

ZUB JE DIO SLOZENOG
SUSTAVA

Potrosak umjetnih zuba procijenjen
je 1914. godine na 120 milijuna, a
danas je mnogostruko veci. To je pove-
zano s porastom zdravstvenog standar-
da i kulture, tehnoloskim napretkom i
napretkom stomatoloSke struke i zna-
nosti u cjelini. Kako je stomatoloska
protetika ve¢ odavno postala vazna sa
stajaliSta oralnog i opceg zdravlja te sa
ekonomskog aspekta, bilo je neophod-
no analizirati principe i donijeti pravila
izrade zubnih proteza, temeljena na

gubitka zvacnih jedinica-zuba.

znanstvenim osnovama i uskladena s
tehnoloSkim mogucénostima vremena.
Jo§ ne tako davne 1903. godine, povjes-
niar zubne medicine GEIST-JAKOBI
tvrdio je da je zubna protetika vjeStina i
da nema mnogo zajedni¢kog s medici-
nom, a do prvog svjetskog rata znan-
stveno je proucavan samo ekstrahirani
zub. Ta shvacanja temeljito su se promi-
jenila kada se zub poceo proucavati kao
dio sofisticiranog i nadasve komplek-
snog Z7Zvacnog organa i jedinstvene
funkcionalne cjeline, nazvane u anglo-
americkoj literaturi stomatognati sus-
tav. Saznanje da su zub i njegova mor-
fologija, smjestaj i funkcija u vrlo tijes-
noj vezi s Celjustima, Zvacnim miSi-
¢ima, Celjusnim zglobovima, jezi¢nim
misicima, mekim i zZljezdanim tkivima,
neuromuskularnom koordinacijom i
funkcioniranjem Zva¢nog organa, iz-
diglo je stomatolosku protetiku u rav-
nopravnu granu medicine i dalo joj
odgovaraju¢e mjesto u stomatoloskoj
struci i znanosti. Gubitkom zuba nesta-
je jedna od osnovnih komponenti sus-

Mnogostruko je isplativije
ulagati u zastitu i promociju
(preventivu) oralnog zdravlja i
zdravlja zuba nego sanirati
posljedice gubitka zuba! | na
primjeru zuba moze se reci
da je ulaganje u zdravije
ulaganje u buduénost!
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tava, ¢iju ulogu i funkciju treba preuzeti
protetski nadomjestak. Buduci da pro-
tetski nadomjestak moramo uskladiti s
ostalim komponentama te prepoznati i
popraviti nastala oStedenja funkcije
Zvacnog organa, izrada svake zubne
proteze bioloski je problem i medicin-
ski zahvat.

PRIMJENA BIOLOSKIH
PRINCIPA

Zbog toga se suvremena stomato-
loska protetika koristi mnogim spozna-
jama iz podru¢ja kemije, fizike, bio-
logije, histologije, fiziologije, patologi-
je, mikrobiologije, anatomije, gna-
tologije, neurologije, kirurgije, higi-
jene, medicinske psihologije itd.
Primjenom spoznaja iz spomenutih
podrucja i proucavanjem utjecaja zubne
proteze na Ziva tkiva, razvila se znanost
o zubnoj protetici, temeljena na bio-
loskim principima. Tako se danas od
zubne proteze zahtijeva da bude tera-
peutsko sredstvo kojim se lijece
posljedice gubitka zuba i omogucava
uspostava Zvakanja, gutanja, fonacije i
estetike te da pri tome sluZi profilaksi
zivih tkiva. Drugim rijec¢ima, ako je
zubna proteza profilakticki, higijenski
ili laboratorijski loSe (neispravno)
izradena, ona ce Stetno djelovati na pre-
ostale zube i okolna tkiva s kojima
dolazi u dodir. To se odnosi i na fiksne
(krunice, mostovi) 1 na pomicne (djelo-
micne, potpune) zubne proteze. Cesto
se Stetno djelovanje stranog tijela na
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Ziva tkiva ne moze u potpunosti elimi-
nirati, ali to djelovanje uvijek treba
svesti na najmanju mogucu mjeru.
Samo medicinsko razmisljanje, teme-
ljeno na bioloskim principima prilikom
planiranja i izrade zubnih proteza,
garantira uspjeh terapeutu i zadovolj-
stvo pacijentu.

FIKSNA 1 MOBILNA PROTETIKA

Iako je stomatoloska protetika
jedinstvena cjelina, iz didaktickih raz-
loga podijeljena je u dva dijela: fiksnu i
mobilnu  stomatoloSku  protetiku.
Fiksna stomatoloska protetika dio je
stomatologije, a bavi se izradom kruni-
ca 1 mostova te lijevanih ili individual-
nih nadogradnji, inlaya, onlaya, over-
laya..., tj. svih nadomjestaka zuba ili
njihovih dijelova koji se na osnovi
otiska izraduju u zubotehnickom labo-
ratoriju i nepomicno fiksiraju (cementi-
raju) u ustima. Zadatak je fiksne stoma-
toloske protetike prepoznavanje i otkla-
njanje patoloskih stanja Zvacnog
organa, vezanih za fiksnu protetiku, te
izrada biokompatibilnih fiksnoprotet-
skih nadomjestaka, svojstava i estet-
skog izgleda $to slicnijeg prirodnim
zubima. Danas se oni najcesce izraduju
od kovina i kovinskih legura, umjetnih
smola (akrilata), keramike, vlaknato
ojatanih kompozita i kombinacijom
navedenih materijala. U pravilu je za
izradu tih nadomjestaka potrebno
prethodno bruSenje (preparacija, pre-
oblikovanje) zuba ili dijelova zuba, $to
je Cesto zahtjevan posao, povezan s
nelagodom, te nije u skladu sa spome-
nutim bioloskim principima. Stomato-
log protetiCar mora svakodnevno
donositi indikacijsku prosudbu kako bi
Steta nanesena bruSenjem bila mini-
malna i viSestruko manja od koristi
koja ce se dobiti fiksnoprotetskim
nadomjestkom. Pravilan odnos tih
nadomjestaka prema mekim oralnim
tkivima, uskladenost s neuromusku-
larnom koordinacijom, okluzijom i
ostalim komponentama stomatognatog
sustava postavlja pred protetiCara
visoke zahtjeve, dobro poznavanje
struke te odgovarajuce tehnicke mo-
guénosti i gradbene materijale. Slije-
dom navedenoga, rad stomatologa
postaje zbog mogucih Stetnih posljedi-
ca moralno sve odgovorniji, bez obzira
na to o kojem se i koliko velikom pro-
tetskom nadomjestku radi. Fiksnopro-

tetske radove pacijenti lakse i brze pri-
hvadaju zbog vece sigurnosti pri
zvakanju, trajne fiksiranosti u ustima i
zbog manjeg osjecaja invaliditeta pa se
oni izraduju kada god bioloska vrijed-
nost, broj i topografski smjestaj pre-
ostalih zuba to omogucavaju (ako
nema drugih kontraindikacija). Pone-
kad se ti radovi mogu fiksirati i na
implantatima prethodno ugradenima u
Celjusti pacijenta pa se moZe reci da je
zubna implantologija prosirila indika-
ciju za fiksnoprotetske nadomjestke.

ZUBNE PROTEZE

Kada broj i topografski smjestaj
(raspored) preostalih zuba i/ili njihova
bioloska vrijednost ne omogucavaju
izradu fiksnoprotetskog nadomjestka,
tada se u pravilu pristupa izradi djelo-
mic¢ne (parcijalne) proteze. Kod pot-
pune bezubosti izraduju se potpune
(totalne) proteze. Buduéi da djelo-
micne i potpune zubne proteze pacijent
moze sam skidati i stavljati u usta,
govorimo o mobilnim protezama, a dio
stomatoloske protetike koji se njima
bavi mobilnom stomatoloskom pro-
tetikom. Djelomicne proteze prenose
Zvac¢ni pritisak na koStani fundament
preko preostalih zuba i mekih tkiva
(koje prekriva protezna baza), a fiksi-
rane su pomocu kvacica, eteCmena,
teleskopa i precki. Potpune proteze
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retiniraju se prvenstveno ventilnim
uc¢inkom, adhezijom, kohezijom, nega-
tivnim tlakom 1 mehani¢kom retenci-
jom, a Zvacni pritisak na kostani funda-
ment prenose uglavnom preko mekih
tkiva. Buduci da sluznica po istoj
jedinici povrSine moZe podnijeti oko
Sest puta manji pritisak nego zub, nega-
tivni ucinci na Ziva tkiva gotovo da se
ne mogu izbjeci. Zbog toga je planira-
nje oblika i veli¢ine proteznih baza,
rjeSavanje problema njihove retencije i
stabilizacije, uz istovremeno postivanje
bioloskih, fizikalnih, profilaktickih i
mnogih drugih zahtjeva, osobito kom-
pleksan i odgovoran zadatak stoma-
tologa. Mobilne se zubne proteze isto
tako moraju pravilno uklopiti, kao inte-
gralni dio stomatognatog sustava i
Cesto rehabilitirati opseZnije naruSenu
njegovu funkciju i estetiku. Pacijenti-
ma s tim protezama u pravilu treba duZzi
vremenski period za navikavanje i pri-
hvadanje, a mnogi njihovi nosioci
imaju osjecaj invaliditeta.

Posebno intenzivnim razvojem i
napretkom stomatoloSke protetike u
posljednjim desetlje¢ima postiZu se sve
bolji rezultati u lijeCenju bezubosti i
njenih posljedica. Ipak, neki bioloski i
fizikalni problemi zubnih proteza nisu
ni do danas u potpunosti razrijeSeni pa
ih se ne moZze smatrati jednakovrijedni-
ma prirodnim zubima. Pogre$na su
misljenja pacijenata da su izradom pro-
tetskog rada doZivotno rijesili svoj pro-
blem bezubosti. Zubne proteze ipak su
strana tijela u bioloski promjenjivoj
sredini vrlo kompleksnog sustava.
7Zbog toga su od neizmjerne vaznosti
njihove redovite kontrole, kao i prace-
nje onoga Sto se zbiva s okolnim Zivim
tkivima (minimalno jednom na godi-
nu). Kod nosioca protetskih nadomjes-
taka postavljaju se i posebni (dodatni)
zahtjevi u odrzavanju oralne higijene.
Neredovitost kontrolnih pregleda i
neodgovarajuce odrZavanje oralne higi-
jene uvelike smanjuju njihovu trajnost i
iziskuju izradu novih, u pravilu jos
opseznijih nadomjestaka. Izrada zub-
nih proteza kompleksan je i vrlo zaht-
jevan posao, koji podrazumijeva i
odgovarajuce financijske izdatke, pa se
ovdje mora spomenuti i ekonomski
moment.

Doc. dr. sc. Zdravko Delié,
dr. stom.
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PARODONTNE BOLESTI

IZVOR BOLESTI CIJELOG
ORGANIZMA

GRADA | FUNKCUJA
PARODONTA

Parodont (parodoncij, periodon-
tium) funkcijska je cjelina koja se sas-
toji od tkiva koja su razvojno, topograf-
ski i funkcionalno u uskoj vezi. To su
gingiva, cement zuba, dezmodont ili
periodontalni ligament i alveolarna
kost. Parodontna tkiva imaju funkciju
da podupiru zube, osiguravaju ograni-
Cene pokrete zuba te primaju i neutral-
iziraju Zvacne sile.

Kako znate da li je vas parodont
zdrav?

Zdrava gingiva mora imati sljedede
karakteristike:

— blijedoruZi¢astu boju,

— izgled pric¢vrsne gingive poput
narancine kore,

— ne krvari na podraZaj, npr. prilikom

Cetkanja,

— rub gingive prema zubu oStar je,

— interdentalna papila u potpunosti
ispunjava prostor izmedu dva su-
sjedna zuba.

OD GINGIVITISA DO
PARODONTITISA

Najblazi su oblik parodontnih obo-
ljenja gingivitisi, tj. upale koje zahva-
¢aju samo povrs$nu gingivu ili desni i ne
zahvacaju dublje strukture parodonta.
Manifestiraju se promjenom boje zub-
nog mesa od ruZi¢aste u crvenkastu i
krvarenjem prilikom cetkanja.

Gingivitisi su Cesti u mladoj Zivot-
noj dobi, mogu biti povezani s hormo-
nalnim promjenama u djevojaka i Zena,
dakle javiti se u pubertetu, trudnoci ili
prilikom uzimanja oralnih kontracepti-
va.

Najcesci uzrok gingivitisa svakako
je plak i kamenac koji je nastao zbog
nedovoljnog i neispravnog cetkanja
zuba.

Kako sprijeciti nastanak gingivitisa?

Parodontitis je Siroko
rasprostranjena bolest koja
pokazuje razlicite oblike
razvoja i razlicitu brzinu
progresije. Bitno je uociti
znakove rizika za
parodontnu bolest u
pojedinih osoba i skupina te
se posvetiti prevenciji i sto
ranijoj dijagnostici i
uklanjanju rizicnih
cimbenika sto pogoduju
razvoju i progresiji oboljenja.

Ono §to moZete uciniti sami jest
kupiti dobru novu zubnu cetkicu, kratke
glave, koja ¢e dospjeti u svaki kutak
usne Supljine. Izaberite Cetkicu sinte-
tickih vlakana srednje tvrdoce (ima
oznaku M ili medium) ili ¢ak meku (s
oznakom S ili soft) i kruZno masirajte
sve plohe zuba i zubno meso oko tri
minute barem dva puta dnevno. Prili-
kom odrzavanja oralne higijene nemoj-
te zaboraviti ocetkati i jezik na kojem se
skuplja mnoStvo mikroorganizama.
Nakon cetkanja treba prostore izmedu
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dva zuba odistiti i navoStenim zubnim
koncem, a vece prostore i mjesta ispod
protetskih nadomjestaka potrebno je
ocetkati malim meduzubnim cetkica-
ma. Zubnu pastu odaberite prema svoj-
stvima vasih zuba i zubnog mesa.

Medutim, ako se na vaSim zubima
stvorio zubni kamenac, morat éete po-
sjetiti stomatologa.

Zubni kamenac moZe se odstranji-
vati rucno ili strojno. Vazno je ukloniti
ga u potpunosti te ispolirati zube cetki-
cama i gumicama da povrSina ostane
glatka kako bi se sprijecilo ponovno
nakupljanje. Takoder, duZnost je stoma-
tologa da zamijeni odstojece neispravne
ispune (plombe) i protetske nado-
mjestke koji predstavljaju mjesta na
kojima se stvaraju zubne naslage.
Zubne naslage, koje se stru¢no nazivaju
plak ili biofilm, vrve bakterijama, od
kojih su pojedine vrste posebno pato-
gene za parodontna tkiva.

A §to ako zanemarimo gingivitis?

Zdravlje parodonta odrZavat ce se
sve dok su kapacitet obrane i regene-
racije tkiva domacina sposobni neutra-
lizirati napadaj bakterijske mikroflore.

Medutim, nelijeCeni gingivitis prije
ili kasnije prijeci ¢e u parodontitis, tj.
upala ce zahvatiti dublje dijelove pot-
pornog aparata zuba. To znaci da se
pocinje razarati alveolarna kost koja
obuhvaca zube, a ligamenti koji vezuju
zub s kosti slabe i propadaju zbog
mnostva bakterija. Stvara se parodontni
dzep koji je patognomonicni znak paro-
dontitisa. Zubi postaju pomicni, Zva-
kanje je oteZano, a pacijenti primjecuju
"povlacenje zubnog mesa" koje moze
biti popraceno i bolovima. Takvi zubi
Cesto su osjetljivi na hladno, toplo i
slatko.

Parodontitis je kroni¢no progre-
sivno oboljenje koje najcesce zapocinje
poslije tridesete godine Zivota, razvija
se postepeno i s vremenom dovodi do
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potpunoga razaranja svih potpornih
struktura, a time i do gubitka zuba.

Kako sprijeciti nastanak parodonti-
tisa?

To je moguce postié¢i pravilnim
Cetkanjem zuba i higijenom usne Sup-
ljine, redovitim uklanjanjem mekih i
tvrdih zubnih naslaga, uz budno oko
stomatologa koji ce, osim brige o vasim
zubima, obratiti posebnu pozornost i na
stanje vaSeg parodonta. Od velike je
vaznosti za zdravlje parodonta prepoz-
navanje i uklanjanje rizi¢nih ¢imbenika
koji e brze i ¢eSce dovesti do stvaranja
oboljenja i ubrzati njegovu progresiju.

RIZICNI CIMBENICI U
NASTANKU PARODONTITISA

U posljednja dva desetljeéa prove-
dena su brojna ispitivanja kojima je
dokazano da je pusenje jedan od naj-
vaznijih pojedinacnih rizi¢nih ¢imbeni-
ka u nastanku parodontnih oboljenja.

Utjecaj cigareta na parodont ne bi
smio zanemariti nijedan stomatolog,
Stovise, bila bi mu duznost da u prvom
redu obrati paznju na prevenciju te Stet-
ne navike, na informiranje pacijenta, na
pokusaj odvikavanja onih kod kojih je
utvrdena ovisnost jer kod puSaca dolazi
do ceSceg nastanka parodontnih bolesti,
teZe klinicke slike oboljenja, a kompro-
mitiran je i uspjeh parodontne terapije.

Zasto je puSenje toliko Stetno za
parodont?

Stetno djelovanje sastojaka duhan-
skoga dima utjece najprije na sluznicu
usne Supljine, a time i na najizlozeniji
dio parodonta — gingivu. Sastojci du-
hanskoga dima djeluju mehanicki
¢vrstim Cesticama, zatim parama koje
se na sluznici kondenziraju u tekudinu,
anadrazajni plinovi rastvaraju se u sluzi
koja oblaZe sluznicu. Na taj su nacin

parodontna tkiva izloZena mnogobroj-
nim kemijskim spojevima duhanskog
aerosola. Ti spojevi izravno toksicno
osStecuju povrSinske slojeve gingive i
dovode do gubitka mehanizma prirodne
obrane. Kod puSaca je uoceno pove-
danje broja bakterija u usnoj Supljini.
Pusenje djeluje imunosupresivno, S$to
smanjuje obranu organizma. PuSenje
moZe utjecati na cirkulaciju u gingivi.
IstraZivanja pokazuju da pusaci imaju
smanjenu oksigenaciju, tj. opskrblje-
nost kisikom naizgled zdrave gingive.
Nikotin ima i vazokonstrikcijski u¢inak,
Sto dovodi do poremecaja funkcije
mikrocirkulacije. Vazno je naglasiti da
se zbog suZenih kapilara kod puSaca
prvi simptomi parodontne bolesti teze
uocavaju jer nema pocetnih simptoma
bolesti, dakle krvarenja prilikom
Cetkanja, pa kod pusaca bolest napredu-
je bez vanjskih znakova, dok u dubljim
tkivima dolazi do nestanka kosti i pusa-
¢i dolaze u ordinaciju kad je bolest vec
toliko uznapredovala da se zubi klimaju
ili vec 1 sami ispadaju.

Uz pusace, najveci rizik za nastanak
parodontnog oboljenja imaju bolesnici
oboljeli od Secerne bolesti, tj. dija-
beticari koji imaju vece kolicine polisa-
harida u slini, $to znatno pridonosi
boljoj ishrani i mnoZenju bakterija koje
razaraju parodontna tkiva. Drugu skupi-
nu ¢imbenika rizika, nazvanu jos i indi-
katorima rizika, Cine osteopenija i
osteoporoza, Stres, nemir i nemoguc-
nost nosenja sa stresnim okolnostima,
nutritivni ¢imbenici (kalcij i vitamin C),
lijekovi te genetski cimbenici. Dodatno
u tu skupinu spadaju i bolesti imunoga
sustava (AIDS).

DIJAGNOSTIKA | TERAPUJA
PARODONTITISA

Rana dijagnostika i terapija paro-
dontnih bolesti uvelike utjeCu na tijek
parodontne bolesti. Bitno je naglasiti da
agresivni oblici parodontitisa mogu za-
poceti jo$ prije puberteta i dovesti do
opseznih destrukcija alveolarne kosti i
vrlo ranog gubitka zuba. Kroni¢ni obli-
ci puno su ¢esci, zapocinju iza tridesete
godine Zivota, povezani su s oralnohigi-
jenskim, prehrambenim 1 S$tetnim
navikama.

Dijagnoza se postavlja na temelju
anamneze i klinickog pregleda, pri
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¢emu se specijalnom parodontnom gra-
duiranom sondom mjeri postojanje i
dubina parodontnih dZepova te pomocu
parodontnih indeksa biljeZe mjesta
krvarenja gingive, njen oblik i boja te
jo§ mnogobrojni podaci. Za potpunu
dijagnozu potrebna je i ortopantomo-
grafska snimka celjusti na osnovi koje
se odreduje oStecenje alveolarne kosti.

Terapija se individualno prilagodava
svakom pacijentu, ovisno o obliku i
progresiji bolesti. Cilj je terapije zaus-
taviti upalu i dalje razaranje parodont-
nih tkiva te stvoriti uvjete za regeneraci-
ju oStecenih struktura. Ponekad je
potrebno terapiju ponoviti ili ¢ak pris-
tupiti kirurS§koj obradi parodonta. U
svakom slucaju, redovne kontrole vrlo
su vazne jer je parodontitis bolest koja
se ciklicki aktivira i bez dobre suradnje
pacijenta i terapeuta nema dugotrajnih
rezultata.

A ako zanemarimo i parodontitis?

Parodontitis je oboljenje pri kojem
se u usnoj Supljini mnogostruko umno-
Zava broj mikroorganizama i bakterija,
od kojih je velik broj vrlo Stetan za
cjelokupno zdravstveno stanje organiz-
ma. Osim §to se bitno smanjuje funk-
cionalnost i estetika Zvacnog sustava,
posljedice na zdravlje rijetko se povezu-
ju s oboljenjem parodonta, §to je pot-
puno pogresno misljenje. Mnogobrojna
istrazivanja pokazuju da parodontitis
uvelike utjece na sr¢ana oboljenja, dija-
betes, mozdani udar, prerane porode i
porode djece s manjom porodajnom
tezinom. Dakle, nelijeceni parodontitis
ne samo da ce vas zasigurno dovesti do
gubitka zuba, ve¢ vam mozZe i ozbiljno
ugroziti zdravlje i Zivot.

Mr. sc. Ljerka Jindra,
dr. stom.
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GNATOLOGIJA — SASTAVNI DIO STOMATOLOSKE PRAKSE

ZDRAVI ZUBI — ZDRAVO

KRETANJE

Gnatologiju neki smatraju sastavnim dijelom opce stomatologije, za druge je to
supspecijalizacija. Treci je diferenciraju kao posebnu granu za strucnjake lokomotornog
aparata koji se bave poremecajima temporomandibularnoga zgloba (TMZ). TMZ je zglob koji

trucno receno, gnatologija je
S znanstvena disciplina koja se
bavi dinamikom TMZ s fizio-
loskog i patoloskog aspekta, uzima-
juci u obzir funkcije zgloba koje mu
se pripisuju u okviru stomatognatskog
sustava. Drugim rijecima,
"gnatologija' sluzi da bi se
provjerilo da li je polozaj
Celjusti u tijeku Zvakanja,
gutanja, ali i u stanju mirova-
nja, korektan. To je znacajno
jer se iz toga moze zakljuciti da
li ée dodi do poremecdaja funkci-
je TMZ. Znano je da zubi nisu
sustav sam za sebe. Da bi zubi
mogli djelovati, cijeli stomato-
gnatni sustav mora biti pravilo
rasporeden; odnosi izmedu zubi,
zvakace muskulature i TMZ tako
su uski da poremecaj na samo
jednom elementu uvjetuje pore-
mecaje na drugima. Na primjer,
ako bolesnik ima znacajna zubna
osStecenja, imat ce istovremeno i
poremecaje u miSi¢ima Zvakaci-
ma i TMZ, ali i obrnuto. Samo
kompletna analiza stomato-
gnatskog sustava omogudit ce
kompletnu dijagnozu i uvid u
stomatolosko oStecenje te, na
temelju njega, pravilan terapijski
plan.

SUSTAV ZA KRETANJE

Gnatologija sluZi upravo da
bi se mogla prouciti funkcija
svih elemenata koji Cine Zvaka-
nje, odnosno rad Zvakadeg
aparata. Ispraviti neku patolosku

spaja donju vilicu s lubanjom.

promjenu na zubu, a da se pri tome ne
uzmu u obzir eventualne postojece
promjene na Zvakacoj muskulaturi ili
promjene na zglobovima, znacilo bi
uciniti upitnim rezultat terapeutskog
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tretmana, a istovremeno bi se mogli
poremetiti i sustavi koji su povezani
sa stomatognatnim sustavom.

Jedan je od tih sustava i posturalni
misicni sustav. Vaznost je toga susta-
va da omogucava pojedincu ne samo

stajanje, ve¢ 1 hodanje na otpor
bez padanja, stajanje na samo
jednoj nozi, sportske aktivnosti i
sl. Klini¢ko iskustvo sve vise
upucuje na to da postoji uski
odnos izmedu struktura kao $to
su: kranio-temporomandibularni
odnosi, kraljeznica, zdjelica,
zglobovi kuka, koljena, stopala.
Drugim rije¢ima, postoji "inte-
grirani” cjeloviti odnos izmedu
"posture TMZ", posture tijela,
posture glave i akta kretanja —
pokreta u cjelini.

Posturalni sustav tako je pre-
cizan da poremecaj jedne karike
lanca automatski dovodi do po-
remecaja u ostalim karikama.
Poremecaj istovremeno pogada
sve karike u lancu, bilo u uzlaz-
nom ili u silaznom pravcu.

Posturalni miSic¢ni lanac Cine
strukture kao Sto su kranioman-
dibularni lanac, vratna kraljez-
nica, rameni pojas, grudna i lum-
balna kraljeZnica, zdjeli¢ni obru¢
s kukovima, koljena i stopala.

Postoji uska povezanost
izmedu posturalnog miSiénog
sustava u cjelini i Zvakace mus-
kulature. Njen poremecaj, po-
navljamo, automatski utjeCe na
cijeli posturalni lanac. Jasna je,
stoga, vaznost gnatoloSke anali-



NIARODNI 72DER/ASTV/ERND LIST

ze miSica zvakaca, kao 1 analize svih
posturalnih miSiéa u okviru stoma-
tologije. Razumljivo je zasto stomato-
loski radovi koji ne poStuju gnato-
loske analize mogu, nazalost, stvoriti
kod pacijenta vrlo neugodne tegobe.

Mnoge glavobolje, vratobolje,
vrtoglavice, krizobolje mogu biti po-
sljedica stomatoloskih radova, ukljuc-
no ortodontskih, koji su rijesili prob-
lem zuba, ali ne i problem misica ili
zgloba.

Vaznost uspostavljanja pravilne
funkcije, joS prije nego Sto se ispravi
patologija zubala, ¢ini gnatologiju
jednom od osovina stomatologije i
bazom zacetka bilo kojeg tretmana.
To je razlog zbog kojeg onaj tko
djeluje na podrucju gnatologije mora
smatrati gnatologiju sinonimom za
stomatologiju.

Funkcionalna analiza svih eleme-
nata zZvakaceg sustava vrlo je vazna u
prisustvu ustanovljenih problema na
zubalu, ali jo§ viSe u situacijama gdje
se radi o preventivi. Standardni sto-
matoloski pregledi ne bi se smjeli
ograniciti samo na utvrdivanje karije-
sa ili paradontalnih lezija, ve¢ moraju
ocijeniti i stanje "zdravlja" svih kom-
ponenata u procesu Zvakanja, naro-
¢ito muskulature i zglobova. Bilo
kakva, i jedva zamjetna promjena u
poloZaju celjusti mora se rijesiti.

VAZNOST PRAVILNOG
POLOZAJA CELJUSTI

Da bismo shvatili vaZnost pra-
vilnog polozaja Celjusti, zamislimo da
smo na podrucje celjusnog luka
postavili element koji stvara smetnje,
na primjer preobilnu navlaku ili parci-
jalnu protezu koja nije kongruentna
(ne prianja optimalno). Senzitivni
nervni receptori na nivou miSicéa
ucinit ée sve da se od centralnog
nervnog sustava dobije impuls na
nivou TMZ da bi se ta asimetri¢nost
korigirala. To znaci da se Celjust vise
ne nalazi u pravilnom polozaju!
Odnosno, ako ¢eljust nije u pravilnom
poloZaju, automatski se mijenja i
polozaj svih elemenata koji su s njom
povezani.

1. MiSiéi zvakaci nemaju svi isti
tonus, nekima je tonus jaci, a dru-

gima slabiji, tako da su oni razlog
za "disfunkciju" TMZ, za §to nam
elektromiografija daje neoborive
dokaze. Takve razlike u tonusu
mogu biti podloga za neke tegobe
koje se pojavljuju na periferiji,
kao glavobolje, bolovi na obrazu
isl

2. Postura — sva mjerenja posturalnih
elemenata bit ¢e ukljucena (slika
sa skoliometra AP-LL, podograf-
ska analiza, analiza pomocu kom-
pjutorskih grafickih prikaza preko
stabilometrijske podloge) i naci
¢emo ih u toj situaciji poreme-
éene. Pratit ¢e ih obi¢no simptomi
posturalnog dizbalansa: cervikal-
na bol, mravinjanje po ekstre-
mitetima, boli ramena, vrtogla-
vice, lumbalgije, bol koljena
koje je optereceno, grcevi listo-
va, boli pete, brzo zamaranje pri
stajanju itd.

3. Zbog pomaka celjusti, zubna
okluzija (zagriz) nije vise isprav-
na, ve¢ patoloska, izazivajudi ka-
rijes, pomicanje zubi zbog pretje-
ranog opterecenja.

4. Odnos izmedu zglobnih tijela
unutar zgloba moze znatno vari-
rati, tako da bolesnik prilikom
otvaranja i zatvaranja usta osjeca
Stropot ili zglobni "klik".

Svakako moramo imati na umu:
sve §to se dogada u nasim ustima pod
strogom je kontrolom mozga, koji ne
trpi nepreciznost ma kako god malena
bila. Takve se anomalije odmah regi-
striraju i modificiraju lokalnu sliku,
ali imaju i svoju fizioloSku refleksiju
na periferiji, koja ne mora biti niti
malo fizioloska.

To je zakon uzroka i posljedice,
uvijek prisutan u prirodi, i ne trpi iz-
nimke.

Zato je neophodno stomatoloske
greske analizirati i s aspekta gnato-
logije, povezati s njom i sve moguce
posturalne greske koje iz toga mogu
proiziéi. To ée omoguditi izbor tret-
mana koji ¢e primarno rije§iti prob-
lem, a ne samo posljedi¢ne simptome,
pa makar to bili i stomatoloski radovi.

Priredila:
mr. sc. Dunja Barak-Smesny,
dr. med.
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od vadenja zaostalog korije-
B na, klijestima i polugama koje
se upotrebljavaju u stoma-
tologiji pokusa se korijen odstraniti, a
ako to nije moguce tim tzv. klasi¢nim
naCinom, izvodi se kirurSki rez u
podrucju sluznice Celjusti da bi se poka-
zala kost koja okruZuje zaostali korijen.
Nakon toga slijedi brusenje kosti oko
korijena svrdlom koje pokrece posebni
elektromotor za tu namjenu (tzv. mikro-
motora).

Kad se odstrani dovoljno kosti oko
korijena, on postane mobilan te se naj-
¢esce relativno lako izvadi klijeStima i
(ili) polugama.

Nakon ekstrakcije, sluznica Celjusti
saSije se kirurSkim koncem, a $avovi se
definitivno skidaju po zavrSetku cije-
ljenja operativnog reza, najcesce 7-10
dana po zahvatu.

NAJCESCI OPERATIVNI
ZAHVATI

Odstranjenje vrska Kkorijena
zuba izvodi se zbog niza razloga, ali je
svakako najcesci razlog kronic¢na upala
u podrucju oko vrska korijena, termi-
noloski poznata kao granulom zuba.

Tom prigodom kanal zuba obvezno
se mora ispuniti posebnim materijali-
ma, $to se moze izvrSiti neposredno
pred operativni zahvat ili tijekom same
operacije. Uvjet je da kanal bude ocis-
¢en, odnosno pripremljen od stoma-
tologa prije samog zahvata. I ovdje se
rezom kroz sluznicu celjusti (postoji
nekoliko vrsta rezova koji se koriste)
pristupa do kosti u podrucju vrska
zuba, svrdlom se brusi kost dok se
sasvim jasno ne pokaze vrh korijena i
upalni proces (granulom) oko njega, a
zatim se vrSak prepili i odstrani zajed-
no s granulomom. Takoder se pobrusi i
kost oko granuloma da bismo bili si-
gurni u njegovo odstranjenje jer u pro-
tivnom moze doc¢i do recidiva.
Sluznica na mjestu operativnog reza
potom se sasije, a Savovi se odstrane
naknadno.

Impaktirani su oni zubi koji nisu
izniknuli zbog mehanicke zapreke na
putu nicanja (najcesce drugi zub), a
retinirani su oni koji nisu niknuli iz
nekog drugog razloga (pogresSan smjer,
predubok polozaj zametka, pogreSan
poloZaj zametka, oStecenje zametka).
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KIRURSKI ZAHVATI NA CELJUSTI

KAD ZUB ZAPNE

Najcesci kirurski zahvati na celjustima vezani su za bolesti
zuba i njihove komplikacije. Od njih, najcesci su zahvati:
vadenje zaostalog korijena zuba, odstranjenje viska korijena
zuba (apicektomija), odstranjenje impaktiranih i retiniranih
zubi (odontotomija) te odstranjenje raznih cista koje se javljaju
u celjustima (cistektomija).

U oba slucaja takve zube potrebno
je odstraniti ako prave smetnje i pred-
stavljaju prijetnju drugim zubima. Oni
se dijagnosticiraju pomocu rendgen-
skih snimki (kojih ima viSe vrsta) ali je
bez obzira na nacin i vrstu snimke,
jedino bitno utvrditi njihov tocan
poloZaj i odnose sa susjednim zubima
da bi se mogao planirati operativni zah-
vat. Nakon toga, a opet ovisno o polo-
7aju zuba, izvodi se rez sluznice Celju-
sti, brusenje kosti svrdlom i prikaziva-
nje zuba. Navedeni zahvat obi¢no je
nesto teze izvodiv u usporedbi s api-
cektomijom jer su tu zubi smjeSteni
duboko u kosti i povrSina brusenja
kosti veca je. Ponekad je zub potrebno
prepiliti u dva ili viSe dijelova da bi se
uspio odstraniti.

Vadenje se izvodi na kraju operaci-
je, polugama i klijestima. I tu se sluzni-
ca na mjestu operativnog reza sasije.

Ciste Celjusti najcesée su odonto-
gene, Sto znaci vezane za bolesti zuba
(upalni proces u podrucju vrska korije-
na ili poremecaj u odredenoj fazi
razvoja zubnog zametka). Puno su
rjede one koje nastaju iz nekih epitelnih
ostataka embrionalnih struktura, koje
tijekom razvoja normalno nestaju.

Navedene ciste mogu izazivati
razlicite smetnje, pocCevsi od raskli-
manih zubi kao posljedice resorpcije
kosti, deformacije oblika celjusti, upale
u samoj cisti, Sto dovodi do velikih
apscesa u podrucju Celjusti i lica, pa do
prijeloma celjusti. Dijagnosticiraju se
na rendgenskim snimkama celjusti
koje se popularno nazivaju panoramske
snimke 1 detaljno prikazuju obje
Celjusti sa svim zubima.

Ako je cista manja, moze se
odstraniti u lokalnoj anesteziji, a ako je

veca, potreban je zahvat u opcoj ane-
steziji.

Princip je operacije da se brusenjem
kosti pokaze stijenka ciste, te nakon $to
je ucinjeni "prozor" u kosti dovoljno
velik, ciste se u cijelosti izljusti po-
mocu kirurSkih instrumenata. Pri tome
se moze, ako je uzrocnik ciste zub,
uciniti i apicektomija tog zuba. Nakon
cistektomije slijedi Sivanje sluznice.

Anestezija

Svi navedeni zahvati mogu se
vedinom napraviti u lokalnoj anesteziji.
Princip lokalne anestezije sastoji se u
ubrizgavanju anestetika u tkivo na
mjestu operacijskog reza (pleksus
anestezija) ili u podrucju Zivca koji
inervira podrucje operativnog zahvata
(provodna anestezija).

Pri tome se najceSce Kkoristi
Xylocain u obliku 2%-tne otopine s
minimalnom koli¢inom adrenalina,
dovoljnom da izazove lokalnu
vazokonstrikciju (stiskanje promjera
krvnih Zila), Sto umanjuje krvarenje
tijekom operacije i omogudava duze
djelovanje Xylocaina. U slucaju pre-
osjetljivosti na Xylocain (Sto je

izuzetno rijetko) koriste se alternativni
lokalni anestetici. Kod nekih bolesti
daje se Cisti Xylocain (bez adrenalina).
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U pravilu, pred zahvat u lokalnoj
anesteziji dopuSteno je uzeti obrok,
Stovise i pozeljno, jer sit pacijent luci
puno manje sline u usnu Supljinu i tako
ne ometa izvodenje zahvata. Bolesnik
bi pred zahvat trebao biti opusten, $to
se moze pospjesiti uzimanjem manjih
doza sedativa sat-dva prije. Takoder je
poZeljno neposredno pred zahvat oprati
zube 1 (ili) uCiniti toaletu usne Supljine
teku¢inama koje se mogu nabaviti u
apoteci (Hexoral i sl.).

Poslije operacije treba uzeti dozu
analgetika (ali ne acetil-salicilate zbog
mogucnosti krvarenja!) jer po popu-
Stanju lokalne anestezije znaju nastupi-
ti bolovi. Na celjust je poZeljno izvana
prislanjati vrecicu s ledom, i to u prvim
satima po operaciji, jer se na taj naCin
bitno smanjuje veli¢ina otekline koja
zna nastupiti. Potrebno je konzumirati
meksu ili kaSastu hranu, koja ne zahti-
jeva Zzvakanje koje moZe izazvati
bolove zbog trismusa (bolnog gréa)
zvakacde muskulature. Osim toga, kruta
hrana moZe ostetiti Savove te dovesti do
dehiscencije (otvaranja) rane.

Svakako treba izbjegavati pusenje
jer termicki efekt dima pospjesuje
Sirenje krvnih Zila, a time 1 krvarenje.

Treba biti oprezan kod pranja zubi
da se Cetkicom ne dodiruju Savovi, a u
nekim slucajevima bolje je nekoliko
dana odustati od cetkanja zubi nego
riskirati otvaranje rane. Opdenito je
potrebno ¢im manje, na bilo koji nacin,
dodirivati mjesto gdje postoje Savovi.

Ponekad je potrebno navedene za-
hvate izvesti u opcoj anesteziji.
Najcesce je u pitanju nekooperabilan
pacijent (mala djeca, osobe sa smetnja-
ma u razvoju, patoloski strah od zahva-
ta i sl.), a Cesto i nemogucénost otvara-
nja usta zbog grca zvakace muskula-
ture, mehanizma upale i boli. Takoder
je kod nekih lokalizacija, zbog izuzetno
teskog pristupa, kao i kod velikih
procesa, kao npr. velike ciste Celjusti,
potrebno operirati u opéoj anesteziji.
Pri tome je princip operiranja isti kao i
u lokalnoj anesteziji.

I kod operacija u lokalnoj i u opéoj
anesteziji ponekad je potrebno pred
operaciju i postoperacijski uzimati
antibiotike, pri ¢emu treba posluSati
upute kirurga.

Mr. sc. Ante Lucev,
dr. med.
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LISy

akve veze imaju bolesti oka i

B zuba? Direktne, ama ba$ ni-

kakve! Posredne - da, iako na

srecu ne tako Cesto. Zato valjda na

zube, kao moguci izvor bolesti oka,
tako rijetko i pomi$ljamo.

Nista neobi¢no. Ja, kao okulist,
znam relativno malo o zubima. ViSe-
-manje onoliko koliko zna prosjecan
laik. Mozda jo$ i manje, jer na srecu
imam zdrave zube, pa o njima ne raz-
miSljam puno. MozZda i nisu bas tako
zdravi, ali ja to ne znam dok me niSta
ne boli.

Vjerujem da tako razmislja vecina
ljudi. MoZda je upravo to razlog zasto
¢e vecina teSko pomisliti da bi pokva-
ren zub mogao biti razlog crvenila
oka.

A stomatolozi? Ako znaju malo o
ocima, kao Sto ja, priznajem, malo
znam o zubima, teSko da ée od prve
povezati zube s bolesnim okom pogo-
tovo kad ne bole.

SVE CEMO UCINITI ZA
LJEPOTU, A ZA ZDRAVLIJE?
Zanimljivo je kako ce "ljepota”
natjerati ljude da odmah potraZe struc-
nu pomoc. Evo primjera: ako imamo

OKULISTIKA

OKO ZA

OKO -

ZUB ZA
ZUB

(Moze [i oko za zub?)

nekoliko dosadnih pristica na kozi
lica, potrazit ¢emo pomo¢ kozmeticara
ili, u upornijem slucaju, dermatologa.
Ako su pristici u blizini koze usta,
moguce je da ¢e nas oni uputiti stoma-
tologu. To nam je ¢udno, jer u ustima
niSta ne boli. Ipak, logi¢no nam je da
tu mozda neke veze ipak ima, jer su
pristici blizu usta.

I kad se oko zacrveni, vanjski
izgled toliko nam je vazan, da ¢emo
poZzeljeti odmah reagirati. Ipak ceka-
mo par dana da crvenilo nestane samo
od sebe. Mozda je "propuh", misli
vecina ljudi. Odvagujemo koliko nam
se isplati Cekati red za okulista ako ée
moZzda proci samo od sebe. Ali "pro-
puh" ne prolazi, a svi koje sretnemo
zapitkuju nas Sto nam je. Svi vide
neku promjenu na nama i to nas nervi-
ra. Jos ne boli toliko da bi nas pomi-
sao na zdravlje potaknula na akciju.
Ali, "ljepota" je vaznija. Konacno
odlucimo otici okulistu. Tko pomislja
na stomatologa? OCi i zubi su uosta-
lom tako daleko.

NE MORA UVUEK BOLJETI

Zamislimo §to se deSava u ustima.
Jedemo hranu koja se zavlaci u sve
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kutke iz kojih je slina ne uspijeva
istjerati. Ne operemo li zube odmah
poslije jela, bakterije ce se poceti
mnoZiti u svim Supljinama u koje se
hrana zavukla. Imamo neki Supalj
zub, imamo navlake preko zuba. ima-
mo most ili neku drugu nadogradnju...
Divota za bakterije. NiSta ih ne ometa
da se razmnoZe do neslucenih raz-
mjera. I jo§ nesto!

VEZA USTA | OKA

Vlazno je, slatko, slano i toplo. Raj
za bakterije. UZivaju kao u loncicu
juhe zaboravljenom usred ljeta izvan
frizidera. PjenuSava, smrdljiva teku-
¢ina. Sto drugo, nego je baciti.

Slina u ustima, kao i suze u oku,
mogu neutralizirati dio zagadenja, ali
ne do kraja. Tamo gdje ne uspije is-
plahnuti, a to su skriveni kutci, ni slina
nece pomoci. Eto idealnih uvjeta za
podmuklu upalu u ustima. Naglasa-
vam ono "podmuklu", jer joS uvijek
nista ne boli.

Bakterije se mnoZe i polako prodiru
u krv. MreZa krvnih Zila na licu jako je
rasprostranjena i velika je vjerojatnost
da ée neke iz udaljenog ZariSta (fokusa)
dospjeti i do podrucja oka.
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UPALA OCNE DUPLIJE

Ima 1i bakterija u dzepovima po
ustima previSe, ili je podmukla upala
trajala predugo, pitanje je Casa kad ce
ih krv usput pokupiti i iskrcati u ocnu
duplju i kapke. Nastaje tzv. celulitis.
Oko se izbo¢i prema naprijed, a ote-
Cene, crvene i tople vjede zatvore
oko. Tada moramo hitno potraZiti
okulista koji ce odrediti antibiotsku
terapiju.

VANJSKA UPALA OKA

Oko na strani procesa u ustima
izgledat ée crveno. Nema sekreta, ne
boli ili mozda samo malcice. Vid nije
zamucen. Pa ipak, oko kao da "nije
vaSe", kao da se povecalo, kao da
"zapinje" pri okretanju. Mozda je
samo pojedini pogled u stranu bolan.
Ili lagano zaboli na pritisak kroz
vjedu kad ga protrljamo. MoZda na
bjeloo¢nici uo¢imo ¢voric¢ s guséim,
crvenim spletom proSirenih krvnih
zila. To nazivamo episkleritisom koji
je nastao kao reakcija na upalu u
podrudju lica. Zahvati li upala i bjelo-
ocnicu (skleritis), oko postaje bolnije
i crvenije. Tada se uozbiljimo i si-
gurno potrazimo pomo¢ okulista.

UNUTRASNJA UPALA OKA

Oko je tzv. "izoliran" organ. Od
prodora bakterija izvana dobro je zas-
ticeno bjeloocnicom 1 vlastitim
obrambenim sustavom. Medutim,
krvne Zile dopiru i unutar oka. Krvlju
mogu doputovati i bakterije iz
podrucja usta. Ako imamo nesrecu da
se nasele 1 namnoze unutar oka, tada
je tu upalu tesko lijeciti. Kako god je
unutrasnjost oka relativno nedostupna
bakterijama, isto je tako, kad nam
zatrebaju, nedostupna i antibioticima.
Zato bi, ve¢ na prve znake crvenila
oka, trebalo potraZziti pomoc¢ kako do
upale unutar oka ne bi niti doslo.

Kad nas zub jednom zaboli, trci-
mo stomatologu koji odmah propise
antibiotike. Tako se proces S$irenja
bakterija iz usta u okolinu prekida.
Medutim, kad ne znamo da je u usti-
ma neko podmuklo, "tiho" ZariSte,
kad nas niSta ne boli, tada nam ne
padne na pamet traziti pomo¢ stoma-
tologa. Vrijeme prolazi, upala iz usta

uzme maha, a tada je i antibioticima
teSko ucinkovito rijesiti problem.

Unutar oka upala se moZe proSiriti
na sve strukture, od vidnih stanica na
ocnoj pozadini (korioretinitis), pa do
Sarenice koja oku daje boju i vidimo
je izvana (iridociklitis).

KAD CE VID BITI UGROZEN

Ako se upala zadrZi na vanjskom
dijelu oka, vid ni u jednom trenutku
nije promijenjen. Zahvati li upala
vidne stanice, ali i vidni zivac (neuri-
tis), kvaliteta vida se moZe pokvariti, i
to trajno.

Ako upala prodre prema vidnom
Ziveu, njegova vlakna pocinju odumi-
rati. Nikad se viSe nede regenerirati.
Zato ne smijemo cekati!

PRVI ZNACI UPALE VIDNOG
ZIVCA

Najcesce se pogled zamagli. Kao
da gledamo kroz prozor po kojem
netko slijeva vodu. Treptanje ne
pomaze. Pogled je sve viSe zamag-
ljen. Odlaganjem posjete okulistu,
nepovratno odumire sve veci broj Ziv-
¢anih vlakana. Dijagnoza se postavlja
na osnovi smanjene vidne oStrine,
tipi¢nih reakcija zjenice i nalaza testa
vidnog polja. Lijeci se antibioticima i
protuupalnim lijekovima u kapima ili
tabletama. Dok antibiotikom "puca-
mo" na slijepo, dobijamo na vremenu
da lociramo ZariSte upale koje se
ponekad nade bas u usnoj Supljini.

LJEPOTA | ZDRAVLIJE IDU
ZAJEDNO

Priznala sam vam da o zubima ni
sama ne razmi$ljam previse. Svi su na
broju, rupa nema, ne bole, redovito ih
perem i povremeno skoknem do
mojih kolega stomatologa da s njih
odstrane kamenac i "bace pogled".

Sigurna sam da medu vama ima
onih koji zubima posveduju vise
paznje od mene same. Oni vode brigu
o svojem blistavom osmijehu, ali i o
zdravlju u cjelini.

Isto tako vjerujem da ima i onih
koji su higijenu i zdravlje zuba i usne
Supljine potpuno zanemarili. Mozda
su im prednji zubi dovoljno lijepi, pa
ih ono otraga ne brine previSe. Sve
dok ih gadno ne zaboli.

Pitanje je Sto ce zaboljeti prije?
Zub ili oko? Lutrija!

Neki razmiSljaju kako ne treba
dizati paniku, jer zube moZemo
uspjesSno nadomjestiti. A oc¢i? Koji put
se opametimo tek onda kad viSe nesto,
Sto nam je jako vazno, ne "radi kako
treba". Sto im je tada vaZnije: dobar
vid ili blistav osmijeh?

Imamo samo dva oka u usporedbi s
32 zuba. Ne potcjenjujem vaznost
zuba na racun ociju. Naprotiv, u usti-
ma imamo 32 razloga za trajnu brigu o
zdravlju. Krenemo li od zuba, imamo
Sanse da ce i nase oci ostati zdrave.

Mr. sc. Inge Boskovi¢
Dragicevié, dr. med.
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Kalcij je element kojega ima naj-
viSe u nasem tijelu. Ima ga u svim tki-
vima i organima, ali najvise u kostima
i zubima, gdje se nalazi ¢ak oko 99%
cjelokupne njegove koli¢ine u tijelu.
Ostatak od kojih 1% nalazi se u tje-
lesnim tekudinama i mekim tkivima.
Tijelo odrasla muskarca sadrzi ga oko
950 do 1300 grama. Odrasla Zena ima
prosje¢no oko 770 do 920 grama
kalcija. Taj elektrolit potreban je za
funkciju Zivaca i miSica, a posebice je
bitan za rad srcanog miSiéa. Bez
kalcija krv se ne moZe zgruSavati.
Kalcij odrzava propusnost stanicne
membrane za natrij i utjeCe na
aktivnost nekih enzimskih sustava.

Prakticno se bez kalcija ne bi
mogli podraziti ni Zivci ni mi$ici, niti
bi sréani miSi¢ mogao normalno
funkcionirati. Kalcij osigurava pravi-
lan, ritmican rad srca. S fosfatima i
karbonatima kalcij osigurava meha-
nicka i gradivna svojstva kostiju i
zubi.

Odrastao covjek trebao bi ga uni-
jeti hranom i picem svakog dana oko
800 do 1200 grama. Obavljena istra-
Zivanja u svijetu i kod nas pokazuju
da mnogi narodi, pa i nas, uzimaju
hranom i piéem mnogo manje kalcija
dnevno nego bi trebali. Naime, mnogi
zaziru od mlijeka i mlije¢nih proizvo-
da, koji su glavni prirodni izvor kalci-
ja. Kalcija ima, ali mnogo manje, u

KALCLJ

mahunarkama, Spinatu, cvjetaci, bro-
kuli, korabici, hrenu, crnoj rotkvi,
rogacu, smokvama, bademima i
ljeSnjacima.

Kalcij se apsorbira u tankom crije-
vu i to aktivnim transportom uz
pomoc¢ vitamina D. Znanost je to
otkrila tek 1922. godine! Mijena
kalcija je najtjeSnje povezana s
mijenom fosfora, $to je medicini poz-
nato jo$ od davne 1840. godine.

Kalcij se iz tijela izlucuje stolicom
i mokra¢om. Odrastao ¢ovjek dnevno
izluci onoliko kalcija koliko ga tog
dana unese.

Manjak kalcija u tijelu uzrok je
rahitisa kod djece, a osteomalacije i,
osobito, osteoporoze, bolesti krhkih,
lomljivih kostiju zbog manjka mase
("matriksa") kosti u odraslih, osobito
kod Zena.

Nesavjesni trgovci poceli su
prisiljavati mnoge ljude, osobito
Zene, da uzimaju tablete kalcija kao
sigurno preventivno sredstvo protiv
osteopozore. Time vrlo dobro zaradu-
ju. Da 1i je to potrebno? Naravno da
nije! Jer na raspolaganju su nam
mnogo jeftiniji, a prirodni izvori
kalcija u mlijeku i mlijeCnim proiz-
vodima. Na zalost ni taj kalcij nece
sprijeciti osteoporozu ako u dje-
tinjstvu 1 mladosti, kad su se kosti i
zubi razvijali, nismo unijeli u naSe
kosti dovoljno kalcija. Tu vaznu
ulogu imaju hormoni (estrogeni),
fizicka aktivnost, a negativnu pusenje
i neumjereno pijenje alkohola. U
mijeni kalcija ulogu imaju i mnogi
minerali, kao fosfor, mangan, fluor
(zubi!), magnezij i bor. Osteoporozi
su osobito izloZzene zene poslije
menopauze.

Odrasla osoba apsorbira oko 30
do 40% kalcija unijetog hranom i
picem. Organizam dakle uzme toliko
koliko mu treba. Tek u vrijeme rasta,
trudnoce i dojenja kod Zena se povi-
suje koli¢ina apsorpcije kalcija. Nije
jasno zasto, ali je dokazano da muski
organizam apsorbira bolje i viSe
kalcija nego Zenski.
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Nacin prehrane ima znatnu ulogu u
apsorpciji kalcija. Neke namirnice
pojacavaju, a neke kocCe apsorpciju
kalcija. Na primyjer, fitati (inozitol hek-
safosfatne soli koje su zapravo skla-
diSni oblik fosfata i minerala u svim
vrstama zrnja raznih Zitarica, sjeme-
nja, oraha, povréa i voca) jako koce
apsorpciju kalcija. Isti u¢inak ima i
oksalna kiselina u Spinatu. Uzimanje
neumjerenih koli¢ina biljnih vlakana
isto koci apsorpciju kalcija. Inak-
tivnost takoder smanjuje njegovu
apsorpciju pa uz genetsku predispozi-
ciju osoba koje uglavnom sjede i miru-
ju, koje nisu fizicki aktivne, ako k
tome jos uzimaju povrée bogato oksal-
nom kiselinom (Spinat, blitva itd.)
obolijevaju od oksalatnih kamenaca
kojima je kalcij glavni sastojak. Kalcij
interferira s apsorpcijom Zeljeza, a
tablete kalcij-karbonata uopce se goto-
vo ne apsorbiraju kod starijih osoba,
zbog manjka solne kiseline u Zelucu.
Vitamin D moZe poboljsati apsorpciju
Ca, ali samo uz prisutnost hormona
estrogena (Zenski spolni hormoni)
prijede u aktivan oblik. Medutim, to
nitko ne smije ¢initi sam, bez nadzora
lijecnika!

Neumjereno uzimanje dodatnih
kolic¢ina kalcija u obliku komercijalnih
pripravaka (alimentarna hiperkalcemi-
ja) moze smanjiti apetit, uzrokovati
mucninu, povracanje, slabost, vrtogla-
vicu, letargiju, oStecenje bubrega i
patolosko odlaganje kalcija u meka
tkiva, ukljucujuci bubrege i oci.

Iz knjige:
Roko Zivkovic
“"Hranom do zdravlja"
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VOCE, POVRCE, SJEMENKE

Suncokret je jednogodiS$nja biljka
koja moze doseci visinu i do Cetiri
metra. Listovi su krupni, pojedinaéni,
s dugim drskama i srcoliki. Na stablu
se obi¢no razvija 20-25 listova. Na
vrhu stabla razvijaju se krupni glavi-
Casti cvjetovi. Postoje dvije vrste
cvjetova: krupni jeziCasti cvjetovi
formiraju Zuti vijenac, a cjevasti sitni
cvjetovi formiraju plod. Zreli sun-
cokret moZe sadrZavati i do pola kilo-
grama sjemena.

Domovinom suncokreta smatra se
Meksiko. Od najranije povijesti
CovjeCanstva sjeme biljaka smatra se
najvaznijim i najboljim namirnicama.
Indijanci iz Sjeverne, Srednje i JuZne
Amerike od svih vrsta sjemena
najviSe su cijenili sjeme suncokreta.
Tako je ta biljka postala simbolom
boga Sunca jer u rano jutro svoje
cvjetove okrece prema Suncu koje se
rada. Po toj karakteristici suncokret je
i dobio ime. Spanjolci su, osvajanjem
americkog kontinenta, donijeli sjeme
suncokreta u Europu 1504. godine,
jer im se svidio cvijet i prvi sun-
cokreti procvjetali su u madridskim
botani¢kim vrtovima, kao ukrasna
biljka. Suncokret se brzo prosirio po
Europi, ali tek 1830. godine utvrdeno
je da ima puno vise od lijepog izgle-
da, kada su u juznom dijelu Rusije, u
Saratovu prvi put iz suncokretova sje-
mena iscijedili ulje. Od tada do danas

SUNCOKRET - HELANTHUS ANNUUS

Rusija je medu najvedim proizvo-
dacima visokovrijednog suncokre-
tovog ulja. Kasnije je otkriveno, $to
su Indijanci odavno znali, da je sjeme
ukusna poslastica i da daje ulje.
Pocetkom 20. stoljeca i u ostalim
europskim zemljama poceo je uzgoj
suncokreta. Danas je poznat kao kul-
tura suncanih, toplih i periodi¢no
suhih staniSta. Od ukupne proizvod-
nje svih uljarica, na suncokret otpada
90-95%. Cijedenjem sjemena dobiva-
ju se ulje i uljene pogace koje se ko-
riste za sto¢nu hranu, kao vrlo kvali-
tetna energetska hrana.

Danas su poznate mnoge sorte
suncokreta, koje se uzgajaju za proiz-
vodnju ulja i one koje daju obilnu
zelenu masu, koja se koristi kao zele-
na sto¢na hrana za silazu.

Za proizvodnju ulja postoje dvije
vrste sjemena: sitno crno sjeme daje
ulje visoke kvalitete, a krupno sivka-
stocrno sjeme s bijelim prugama sluzi
za jelo.

Sjeme suncokreta sadrzi u 100
grama 25 grama bjelancevina, 42
grama masti, 21 gram ugljikohidrata,
4 grama biljnih vlakana. Energetska
vrijednost iznosi 2450 kJ (585 kcal).
Sadrzi vitamin A, vitamine grupe B,
vitamin E, a od minerala kalij, fosfor,
Zeljezo, natrij.

Svojom viSestrukom primjenom
sjeme suncokreta gotovo je neuspore-
divo. Idealan je dodatak kruhu i
pecivu koji, pored finog okusa, osta-
ju duze svjezi. Preporucuje se kao
dodatak punovrijednom dorucku sa
svjezim vocem, uz svjezi sir gdje,
pored okusa, osigurava i biolosku vri-
jednost dnevnih obroka.

Suncokret moZemo upotrijebiti
kao korisnu namirnicu u pripremi
glavnih jela, kao dodatak juhama —
sitno isjeckane i na suho preprZene
sjemenke. Cijele sjemenke daju vari-
vu dobar okus i obogacuju ga bjelan-
¢evinama, esencijalnim masnim
kiselinama, vitaminima i mineralima.
Upotrebljavaju se i kao dodatak
salatama. U prehrani se dodaju jos

17

kolac¢ima, voénim salatama i drugim
slasticama te grickaju kao preprZene
sjemenke.

Po danasnjim ispitivanjima pozna-
to je da sjeme suncokreta sprecava
povecanje kolesterola u krvi. Za vri-
jeme trudnoce opskrbljuje organizam
trudnice nezasicenim masnim kiseli-
nama, vaznima za razvoj ploda. Po-
boljSava rad stitne zZlijezde i normalnu
funkciju koZe, jetre i bubrega. Velik
znacaj ima vitamin E koji se nalazi u
ulju suncokreta, a pomaze u zastiti od
stvaranja ugruSaka u krvnim Zilama.
PomaZe i u za$titi vitamina A i ima
jako antioksidacijsko djelovanje.
Vazno je istaknuti lecitin koji se
nalazi u sjemenci suncokreta i sluzi
kao prirodna zastita krvnih zila i srca
od povecanog sadrzaja kolesterola.

Najbolje je koristiti hladno cije-
deno suncokretovo ulje u pripremi
salata i povrca. Kod tako proizve-
denog ulja ne smanjuje se koli¢ina
nezasic¢enih masnih kiselina, od kojih
je najvaznija linolna kiselina (65%),
§to se inace deSava u proizvodnji top-
lim tehnoloskim postupkom. Kako
ljudski organizam ne moZe stvarati
nezasi¢ene masne kiseline, tim je
vaznije da ih unosimo putem hrane.

BOROVE
SJEMENKE -
PINUS PINEA

Dobivaju se iz raznih vrsta
borova i ima ih preko 5000 vrsta.
Sjemenke su sitne, omotane tvrdom
ljuskom i imaju okus slican bade-
mu. Sadrze 45% ulja te se mogu
upotrebljavati umjesto badema. U
100 grama sjemenki nalazimo 13
grama bjelancevina, 60 grama
masti i 20,5 grama ugljikohidrata.
Energetska vrijednost iznosi 2831
kJ (674 kcal). Od vitamina sadrze
dosta niacina, vitamin B, B, i vita-
min A, a od minerala kalcij, fosfor
i Zeljezo.
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I
LAN - LINUM SEZAM -
USITATISSIMUM SEZAMUS
Lan je jednogodisSnja zeljasta biljka, koja I N D I S U M
T—— - izraste u visinu do jednog metra, a raste -
~ samoniklo i kultivira se. VaZan je i kao B== 1__—““
industrijska biljka. Plod lana su smede La— e,
zuckaste plosnate sjemenke iz kojih se dobiva ulje. —
Laneno sjeme najstariji je izvor biljnih masti u Europi i jedno od najstarijih B :"__-
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cijanovodicne kiseline.

ljekovitih sredstava za ¢iScenje crijeva. Ulje iz lanenog sjemena prirodna je zastita
sluznice, uravnotezava prisustvo vode u organizmu i ja¢a njegovu obrambenu
sposobnost. Sjemenke sadrze minerale kalcij, fosfor, natrij i Zeljezo te cijano-
genetske heterozide, glikozide lumarina, koji fermentacijom oslobada nesto

U narodnoj medicini koristi se u ljekovite svrhe samo zrelo sjeme koje sadrzi
sluzi i ulje. Sluzave tvari i laneno ulje koje sjeme sadrzi pospjesuju funkciju crije-
va te ublaZavaju gréeve. Treba ga koristiti u malim koli¢inama i rijetko.

HMEL) - HUMULUS LUPULUS

Nazivi su mu jos i: hmelin, hmelju-
Sa, hmeljevina, melj, falon, kaduljica.

Hmelj je viSegodiSnja biljka iz
porodice konopljanki. To je zeljasta tra-
jnica iz ¢ijeg se podanka razvije vise
stabljika koje dosegnu visinu od tri do
Sest metara. Stabljika se uvijek povija
udesno, obrasla je bodljikavim dlaci-
cama, s krupnim listovima na dugim
peteljkama i cvate od lipnja do kolo-
voza. On je dvodomna biljka, s mus-
kim cvjetovima koji su sitni, zelenkas-
to-bijeli, razvijeni u metlicama. Zenski
cvjetovi bezbojni su, s tuckom u oval-
nim resama, jajasta oblika, sli¢ni
CeSerima. U ceSeru se, uz plodove
nepucavce, na plodnim ljuskama razvi-
jaju posebne Zljezdaste tvorevine — lu-
pulinske Zlijezde, koje iz zrelog CeSera
ispadaju kao prah. Zenski cvjetovi sku-
pljaju se pocetkom rujna, rasprostru i
suse na zrachom i sjenovitom mjestu.
Pravilno osuSeni ceSeri imaju lijepu
zelenu boju. Iz potpuno suhih ceSera
sijanjem se skuplja zelenkastoZuckasti
prah lupulinskih Zlijezda koje imaju
jace djelovanje od samih ceSera. U
proizvodnji piva i za ljekovite svrhe
uvijek se uzgajaju samo Zenske biljke.
Hmelj potjece s istoka Europe i raspro-
stranjen je po cijeloj Europi, Aziji i
Sjevernoj Americi. U naSim krajevima
raste u nizinskim podrucjima uz obale
rijeke, u Zivicama uz puteve i polja i
uzgaja se kao nezamjenjiva kultura u
proizvodnji piva.

Raste samoniklo, a i uzgaja se kao
vrtna biljka i povrce ¢iji se mladi izdan-
ci, koji sadrze mnogo vitamina C, ¢ak do
150 mg, te karotene i kalij, beru u pro-
ljece, a pripremaju se kao Sparoge, za
variva, salate i razne poslastice. Popula-
ran je u prehrani u Sloveniji, Njemackoj,
Belgiji i Francusko;.

Interesantno je da je u starom Rimu
Plinije hmelj smatrao poslasticom, a
smatra se da su ga prvi koristili narodi s
podrucja Kavkaza.

U nas se hmelj malo koristi, osim u
induvstn'ji piva, za Cajeve, tinkture i prah.

CesSeri hmelja koriste se kao ljekovi-
ti dijelovi biljke, rjede Zljezdice hmelja,
ito od uzgajanog hmelja. Ceseri hmelja
sadrze tanin, pektinske tvari, kalijeve
soli i lupulin, koji je najvazniji sastojak.
Lupulin je Zuckastozeleni prasak i
sadrzi 50% smole, 1-3% eteri¢nog ulja
s mircenom i humulenom i esterima
varorijanske, octene i maslacne kiseli-
ne, mineralne tvari, flavonide, vosak i
alkaloid hopein, koji ima narkoti¢ka
svojstva.

Upotreba hmelja u proizvodnji piva
novijeg je vremena i prvi su ga primije-
nili Nijemci i Francuzi. Lupolin kon-
zervira pivo tako da spreCava razvoj
mlijecno kiselih bakterija koje izazivaju
kvarenje piva. Etericno ulje daje ugo-
dan miris, a gorke tvari gorcinu, dok
tanin taloZzi bjelancevine je¢menog sla-
da i na taj nacin bistri pivo. U Engleskoj
je do 1670. godine bila zabranjena
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Sezam je jedna od najstarijih kul-
tura. Jo§ Herodot (484.-424.) u svo-
jim zapisima navodi da se sezam
uvelike uzgajao u Mezopotamiji.
Smatra se da potjece iz Afrike ili
jugoistocne Azije.

Sjeme sezama duguljasto je i
sadrzi vitamine B1, B,, niacin, vita-
min A.

Energetska vrijednost u 100 gra-
ma iznosi 2495 kJ (594 kcal). Zbog
visokog sadrzaja kalcija i ulja, koristi
se kao dodatak jelima. Usitnjeno se
dodaje rizi 1 drugim Zitaricama, za
pripremanje umaka, slatkiSa i raznih
preljeva za salate i povrce. Ulje od
sezama koristi se za pripremu hrane.

upotreba hmelja u proizvodnji piva jer
su smatrali da izaziva melankoliju.

Pocetkom 19. stoljeca koristi se u
ljekovite svrhe, kao taninska biljka
zbog sadrzaja gorkih tvari za poticanje
apetita. U narodnoj medicini pripravci
od hmelja koriste se protiv nesanice, za
smirenje i pomoc¢ kod blazih oblika
depresije; pospjesuje izlucivanje vode
iz organizma, pospjeSuje znojenje,
djeluje na cirkulaciju i jaCa organizam.

Prah se mora uzimati vrlo oprezno i
u malim Kkoli¢inama (samo na vrhu
noZza), samo jedanput dnevno, jer moze
doc¢i do neugodnih posljedica, i to
glavobolje, mucnine i Cak trovanja.

Cesto se koristi za ¢aj, sam ili kom-
binaciji s drugim biljkama.

Caj od hmelja - jedna Zlica CeSera
prelije se s 2,5 dcl kipuce vode i ostavi
stajati 15 minuta. Za nesanicu se pije
jedna Salica pola sata prije spavanja, a
za smirenje dvije Salice na dan.

Prim. doc. dr. sc.
Elika Mesaros-Kanjski, dr. med.
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PSIHIJATRIJA I PSIHOLOGIJA

Bolesnik ima manji ili veci krug
ljudi s kojima Zivi, susrece se ili
suraduje, koje voli ili s kojima je u
konfliktu. Sva ta emocionalna zbivanja
i vrenja imaju svoju refleksiju na
bolesnikove tjelesno, kao S§to i
bolesnikovo tjelesno utjece na njegovo
psihicko.

EMOCUE SE VIDE

Svakoga je casa tijelo u centru
afektivnog Zivota (tijelo je organ
ekspresije psihe). Sve se emocije
izrazavaju preko fizioloSkih procesa:
radost smijehom, Zalost suzama, bol
gréem, stid crvenilom itd. I obratno, u
svim je emocijama covjek prisutan
cijelim svojim tijelom. Nema ljudske
akcije u kojoj tijelo nije subjekt,
instrument ili objekt. Kako su psiho-
loski faktori sposobni da utjeCu na
razvoj i tijek tjelesnih smetnji, funkci-
ja zeluCane sekrecije, na primjer, regu-
lirana je dvostrukom inervacijom: sus-
tavom simpatikusa i parasimpatikusa.
Obje inervacije Cine jedan balansira-
juci mehanizam. Ta je ravnoteza opet
uvjetovana nadrazajem i impulsima iz
hipotalamusa. Promjena ZelucCane
sekrecije moze biti izazvana na nivou
Zelucane sluznice, npr. vedim uzima-
njem hrane, a moze biti izazvana i cen-
tralno, Sto znac¢i emocionalno, na
nivou hipotalamusa. Strah takoder
izaziva sekreciju zeluCane sluznice.
Strah i bijes emocije su koje mogu biti
snazne stimulacije za aktivnost sim-
patikusa.

Strah je, smatra se, centralni prob-
lem psihosomatskih bolesti. Te reakci-
je mogu izrasti i iz problema oko Zelje
biti voljen i cijenjen. Odnosi izmedu
majke i djeteta podvlace se kao veoma
vazne determinante u razvoju psihoso-
matske bolesti. NerijeSen odnos
majka-dijete otkriva se kao uzrocni
faktor u mnogim studijama o hipertire-
ozi, astmi, ekcemu 1 kolitisima.

MANIFESTACLJE STRAHOVA

Strah je posebno stanje. Malo je
ljudi koji mogu reci da se nisu neceg
bojali ili da se nicega ne boje.
Medutim, sve ovisi o razmjeru i snazi
do kojih je nekoga obuzeo strah.

STRAH

Interes lijecnika za bolesnog
covjeka oduvijek je bio
usmjeren ne samo na 1njegovo
tielesno, nego i na psihicko.
Dobar se lijecnik interesirao i
interesira se za emocionalne
probleme svoga bolesnika. Jer
bolesnik, iako ima izvjesne
tielesne smetnje, ima jos i
mmnogo drugoga. Ima svoja
raspoloZenja, svoj nacin
Zivota, ocekivanja, brige, svoje
misli i Zelje.

Postupno se on taloZi i rada se strah od
neceg odredenog, nekog objekta ili
odredene situacije. Bolesnik tada iz-
bjegava te objekte ili situacije, koriste-
¢i razne nacine i birajuci razne obrasce
ponasanja unutar svoje ve¢ duboko
uznemirene licnosti.

Bolesnici koji pate od straha, ne
Zale se na probavne smetnje, visce-
ralne boli ili na poremecaje u misljen-
ju. Tako, dok mogu izbjegavati vanjske
objekte ili vanjsku situaciju koji izazi-
vaju strah, oni ostaju relativno mirni,
oslobodeni strepnje i napetosti.

Simptome bolesnika koji pati od
neurotskih reakcija izazvanih strahovi-
ma mozemo podijeliti u dvije skupine:
prva predstavlja nacine izbjegavanja
onoga za §to im se ¢ini da u njih moze
izazvati strah, a druga predstavlja
napadaje povlacenja u sebe koji nastu-
paju kad bolesnici ne uspiju izbjeci ili
zaobidi izazivace straha.

Tu je jednako prisutan strah od
visine, kao i od zatvorenog prostora i
od ostrih predmeta. Na primjer, ljudi
imaju strah od zubara jer tamo ima
ostrih predmeta. Logicno razmisljanje
ljudi koji pate od straha rijetko im ili
nikada ne pomaze da pobijede svoje
strahove ili da se urazume. Ohrabri-
vanja im daju samo privremena olak-
Sanja, Sto se iskazuje kao poboljSanje
ili smanjenje intenziteta. Jasna i
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objektivna demonstracija da je strah
bez osnove rijetko ga odstrani ili
ublazi. Naprotiv, uporna i ¢esta insisti-
ranja na besmislenosti i nelogi¢nosti
strahovanja znaju samo povedati
napetost i intenzitet strepnje i tjesko-
be. Strah nikada nije bez osnove; ima
ne§to u nesvjesnom doZivljavanju
Covjeka, nesto Sto ga muci i plasi, Sto
iz njegova nesvjesnog nastoji prodri-
jeti u svijest. Medutim, zbog mnoStva
zapreka 1 jo§ ostrijih zabrana i straho-
va, od kojih Covjek vec u stvarnosti
strahuje, odupire se pojavljivanju i
ostaje potisnut. Ta psihodinamska zbi-
vanja nije moguce objektivno prikaza-
t1.

Na primjer, djevojka u dobi od 18
godina, koja je vidjela svoju majku
kako prijeti noZem kad je imala 6 godi-
na, plasila se zubara jer je osjecala
strah od ostrih predmeta. To se moze
dogoditi u svakoj dobi ranog djetinj-
stva, ali prema vecini promatraca ¢ini
se da se najceSce dogada u edipovskoj
fazi razvoja. To je razdoblje kada je
dijete u konfliktnoj situaciji sa svojim
roditeljima s obzirom na emotivne
relacije i njegovu odanost. Ponekad je
moguce iz ponasanja razabrati ega se
dijete plasi. To se vidi na osnovi nekog
slucajnog incidenta ili neke zgode u
koju je dijete zapalo. Sto je intenzitet
straha vedi, a njegova trajnost duza, to
ga i teZze mozemo objasniti. Sigurno je
da dobrim razlozima mozemo oprav-
dati pretpostavku da su strahovi
uzrokovani unutra$njim psiholoSkim
¢iniocima koji su projicirani u vanjski
svijet, na razne objekte i situacije.
Odigravanje tih psihodinamskih pro-
cesa bit je strahova i neurotskih reakci-
ja odraslih ljudi.

STRAH OGRANICAVA

Vrlo je tesko povuci granicu
izmedu normalnog straha odraslih i
ostataka straha iz djetinjstva ili defini-
ranih i oblikovanih strahova koji ¢ine
neurozu. Ne treba ni sumnjati da pos-
toji mnogo ljudi koji Zive u relativnom
miru usprkos jednom ili viSe strahova.
Mi ih obicno srecemo 1 otkrivamo tu 1
tamo, a katkad sasvim slucajno susret-
nemo osobu s veé postojeCom reakci-
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jom straha. Strah moze suziti slobodu
ljudske licnosti zbog toga Sto takve
osobe izbjegavaju sve Sto je u vezi s
njihovim strahom. Osoba takvih
ogranicenja opreza od izvora straha
lakSe podnese i ta suZzenja slobode
nego susret s uzrokom straha. Bo-
lesniku je lakSe godinama izbjegavati
zubara i trpjeti bol (gastritis: jer nema
zdrave zube za dovoljno Zvakanje
hrane) i ne i¢i zubaru. Takve osobe
moZzemo usporediti s onim ljudima
koji su alergi¢ni i ne podnose neku
hranu ili neke tvari u svojoj blizini ili
na tijelu. Oni izbjegavaju takvu hranu i
susrete s takvim tvarima. To ¢ine i u
sluajevima kada im je ista hrana, aler-
gen, ukusna, ili su im mjesta s alerge-
nim tvarima lijepa i privlacna. Alergija
je krivac Sto oni to Cine, prisiljeni su na
odricanje izbjegavanjem, zbog nesnos-
nih tegoba i komplikacija koje se jav-
ljaju u susretu s alergenima, bilo
dodirom, bilo uzimanjem hrane ili
mirisanjem.

Osobe koje pate od straha obracaju
se za pomoc lijeCniku kada zaStitne

mjere popuste ili propadnu, kada se
strah generalizira, a stvari od kojih se
osoba plasi umnoze, ili kada se osoba
mora susretati s prilikama koje ga
plase. U takvim ce uvjetima osoba,
katkad i s manjim strahom ili strahom
kao ostatkom iz djetinjstva, potraZiti
lije¢nicku pomod. 1z svega proizlazi da
je strah neurotska reakcija, kao po-
kusaj smanjenja unutrasnje napetosti i
izbjegavanja uzroka straha, npr. strah
od vanjskoga svijeta, od oStrih pred-

meta, situacije, ljudi ili Zivotinja.
Bolesnik tako, upotrebom obrambenih
mehanizama, osjecaj krivnje i nedo-
statak usredotoCuje na nesto daleko
izvan sebe, $to onda postaje mjesto
sukoba i optuzbe, a ne samo on. Da
bismo dobili jasnu psihodinamsku
sliku zbivanja, potrebna je temeljita
analiza psiholoskih zbivanja u razvi-
jenoj strah-neurozi. Gotovo svaki
predmet, Cin, situacija ili odnos mogu
postati izvor 1 ZariSte manifestne
fobi¢ne neuroze, odnosno fobi¢nih
neurotskih reakcija.

Svjesna pri¢a i svjesni doZivljaj
straha, nesto Cega se osoba boji, uvijek
su nesto iracionalno, a ono ima mno-
gostruko simboli¢no znacenje, koje
predstavlja nesvjesni unutrasnji bo-
lesnikov konflikt. Osoba koja se boji
ego-dezintegracije s pojavom burne
reakcije, povlaci u sebe napetost i
podlijeZe djelomic¢noj regresiji. Ona
ponovno uspostavlja svoj ego-integri-
tet, ali na niZoj razvojnoj razini.

Mr. sc. George Salebi, dr. med.

EMOCIONALNA INTELIGENCILIJA

POTREBA ZA PAZNJOM 1
PREPOZNAVANJEM (D)

Predrasude koje prijece
razmjenu paznje i
prepoznavanja

Predrasude koje nam ne dopusStaju
da spontano i iskreno razmjenjujemo
paznje i podrske s drugim ljudima,
naucili smo od svojih autoriteta, formi-
rali na temelju osobnog negativnog
iskustva ili na temelju loSih iskustava
nama dragih osoba.

Nemoj davati

Prva predrasuda kaze: "Nemoj
hvaliti i podrZavati druge jer ¢e se zbog
toga opustiti, uobraziti i umisliti."

Da je to predrasuda, najbolje
znamo iz osobnog iskustva. Da 1i se vi
uobrazite kad vam netko da svoju

paznju, iskreno vas saslusa, podrzi,
pohvali ili mirno s obrazloZenjem
objasni zaSto za njega neki vas prijed-
log ili rjeSenje nije u redu. Ta se pred-
rasuda temelji na nepovjerenju u tude
pozitivne kapacitete i sposobnosti.

Kad nas drugi hvale, obi¢no im
zelimo dokazati da smo mi stvarno
takvi kakvima nas vide. Trudimo se
opravdati i odrZati njihovo dobro
miSljenje o sebi.

Zato, kada god "vrebamo" neciji
uspjeh ili dobro ponaSanje i iskreno ga
pohvalimo, mi ga uc¢vr$éujemo. Pohva-
lom éemo ljude motivirati na takva
ponasanja, umjesto da im prigovarajuci
oduzimamo volju za promjenom i Salje-
mo poruku: "Los si!"
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U rijetkim ce slucajevima primalac
poruke "filtrirati" ili redefinirati nasu
poruku jer vjeruje da ne zasluZuje
pohvalu ili podrSku. Time ce nam
puno reci o sebi. Svojom nesposob-
noscu da primi, on nas ne moze povri-
jediti, a sebe ce sigurno osiromasiti.

Nemoj primati

Druga predrasuda kaZe: "Nemoj
primati pohvale i paZnje od drugih jer
su ljudi neiskreni. Ne misle ono $§to
govore, laskaju, dodvoravaju se i si-
gurno nesto trebaju od tebe pa ti zato
podilaze."

I ta predrasuda pociva na nepo-
vjerenju prema drugima. "Drugi su
neiskreni i zato im ne treba vjerovati.
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Najsigurnije je ne prihvacati njihove
poruke." Najc¢eSce nismo svjesni da je
to vjerovanje projekcija osobne nes-
posobnosti za iskreno davanje.

No, mi jako dobro znamo kad nam
netko laska, a kad iskreno govori.
Cijelim svojim bicem prepoznajemo
snagu neke poruke. Koliko god se
netko trudio da odglumi ono §to ne
mislimo, govor tijela e ga odati. I zato
primajte otvorena srca, ponekad dete
dobiti "plasti¢ne" poruke kojima nece-
te vjerovati. Kao Sto nekad ispljunemo
treSnju nakon §to smo je zagrizli i
otkrili da je crvljiva, tako to moZemo
uciniti i s laznim porukama. To je naj-
gore §to nam se moZe dogoditi.

Nemoj traziti

Treca predrasuda kaZe: "Nemoj
traziti od drugih i kad nesto trebas jer
ljudi su zavidni. Time ce§ pokazati da
nemas ili ne znas nesto $to oni znaju ili
mogu. Dat ¢e§ im mo¢ nad sobom jer
ih trebas!"

To je kao da stojite pred zatvorenim
vratima. Trebate informacije, necije
misljenje, procjenu, dogovor, pomod,
saznanje o necijem stanju i doZivljaju
ili zadovoljavanje svojih potreba, a ne
Cinite niSta. Tako ste svjesni da vi to
nemate, a oni iza vrata imaju, necete
pokucati i pitati da netko ne sazna da
vam treba. Pa ako netko slucajno naide
1 otvori, super, a ako ne, nista.

A §to nam se najgore moze dogodi-
ti kad nekoga neSto trazimo?...
Najgore je kad nas IGNORIRAJU.
Poruka je: "Ti za mene ne postojis."
No, prije no Sto zaklju¢imo da nas
netko ignorira, valja provijeriti da li je
na$ sugovornik primio informaciju, jer
mogu postojati oStecenja, smetnje ili
bolesna stanja, koja ometaju pri-
manje poruke (npr. ¢ovjek slabo
¢uje). Cesto smo toliko zaokup-
ljeni svojim mislima i aktivno-
stima da ne registriramo informa-
cije sugovornika. To ne Zelimo,
ali ¢inimo. Nadalje, vaZno je pro-
vjeriti da li je osoba u prilici
odgovoriti. Tek kad otklonimo te
moguce razloge, ostaju oni emo-
cionalni. Vjerojatno postoji neki
stari "nenaplaceni racun", zbog
kojeg osoba ne pristaje na raz-
mjenu paznje. Dok njega ne

razrijeSimo, nova nezadovoljstva ce se
umnozavati.

Druga je mogucnost da nas netko
ljuto, drsko odbije bez obrazloZenja.
To nije ugodno. No, tim je postupkom
najvise rekao o sebi. Ako ga upitamo
Sto on Zeli, nece se imati protiv Cega
buniti, niti lazno prilagodavati, pa
demo vjerojatno saznati njegovo
videnje i razloge. A kad nas netko
odbije ljubazno i s obrazlozenjem, to
samo zna¢i da ono §to nam treba
moramo traziti na drugom mjestu.
Nasa ce potreba ostati nezadovoljena
jednako kao i da nismo nista ucinili.

Dakle, ne trazeci Sto nam treba, mi
imamo u startu ono $to nam se, ako tra-
7imo, najgore moze dogoditi: nezado-
voljenu potrebu. Zato, kucajte i najces-
ée ¢e vam otvoriti. A ako ne otvore,
pokusajte isto na nekim drugim vrati-
ma. Ono S§to jo§ nemate, ne moZete
izgubiti.

TraZenje, osim toga, ima i svoje
nali¢je. Kada se zanimamo za necije
misljenje, procjenu, iskustvo, mi su-
govorniku Saljemo poruku: "Ti si 0so-
ba ¢ije mi je miSljenje vazno, vjerujem
u tvoju procjenu, doZzivljavam te kao
realnu, mudru ili osobu punu znanja."
Zar to nije kompliment? Mnogi de
ljudi jedva docekati da nam svojim
ponaSanjem dokazu da zavreduju
takvo miSljenje o sebi.

Kad se pak zanimamo za necije
doZivljaje, stanja, emocije, mi Saljemo
poruku: "Vazno mi je kako se ti
osjecaS 1 kako ti neSto doZivljavas.
Zelim razumijeti tvoj svijet i postivati
ga." Nije li to izraz paZnje, pa Cak i
bliskosti?

I, konacno, ljudi koji vjeruju da je
ovo svijet izobilja i da za svakoga ima
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dovoljno, trazit ¢e najbolje za sebe ne
oStecujuci nikoga. Takvo nas vjerova-
nje potice da prepoznamo najbolje i
iskoristimo prilike, koje u protivnom
ne bismo ni registrirali. Svatko od nas
dobiva onoliko koliko smije primiti.

Nemoj odbiti

Cetvrta predrasuda kaze: "Prihvati
sve §to ti netko daje i ucini sve Sto od
tebe netko trazi jer ¢eS inace povrijedi-
ti one koji ti se obracaju."

Ako nam ljudi nude laskanje,
zamke za "psiholoSke igre", emo-
cionalne ucjene i neiskrene ili dvos-
mislene poruke, imat cemo pravo
provjeriti §to na$§ sugovornik stvarno
misli. Ne moramo biti grubi ili otresiti,
ali imamo pravo pitati: "Sto mi zapra-
vo zeli§ recéi?", "Kako to misli§!" ili
"Sto ti to zna&i?" Ljudi od nas imaju
pravo svasta traZiti i mogu nam svasta
nuditi, no mi smo ti koji BIRAMO Sto
¢emo prihvatiti, a na ¢emu cemo se
ljubazno zahvaliti. Nekad de biti
potrebno reci NE, ali mirno i s jasnim
kratkim obrazloZenjem. Inace cemo
sami od sebe napraviti ZRTVU.

Ako volimo jesti treSnje, nije
nuzno gutati kostice.

Vjerojatno ste imali iskustvo da ste
sami sebe mucili razmiSljajuci kako
reci NE i kako ce va$ sugovornik na to
reagirati, a on je to primio tako prirod-
no da ste 1 sami bili iznenadeni. Bitno
je ne opravdavati se, ve¢ dati kratko,
realno obrazloZenje. Kao S$to drugi
mogu iskreno odbiti ako od njih
trazimo nesto Sto za njih nije u redu, i
mi to smijemo uciniti. Bitno je biti
smiren 1 iskren, i prema sebi, 1 prema
sugovornicima.

Nemoj podrzavati
samoga sebe

I posljednja predrasuda glasi:
"Nemoj maziti i podrzavati
samoga sebe. To je egoisti¢no,
umisljeno, nepristojno i nista ne
vrijedi!"

To je vjerovanje predrasuda
jer je nacin na koji se odnosimo
sami prema sebi MODEL drugi-
ma. Mi im pokazujemo kako se
smiju i mogu odnositi prema
nama. Ako se ¢esto Zrtvujemo za
druge, ti ¢e drugi nauciti da je to
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za nas u redu i ocekivat de Zrtvu i
ubudude. Ako sami respektirate svoje
potrebe, posStujuéi naravno i tude, i
drugima ce biti sasvim normalno da o
njima vode racuna.

Osim toga, kada Cestitamo sami
sebi za osobne uspjehe i dobra osje-
canja, mi potkrepljujemo svoj vrijed-
nosni sustav i samopouzdanje. Ljudi
sposobni podrZati samoga sebe, ne
moraju "otimati" paznju i "zaradivati"
priznanja pod svaku cijenu jer su
svjesni svoje vrijednosti. Poseban je
oblik samopodrske i vjera da smo dio
Univerzalnog, da smo voljeni i zaSti-
¢eni od Boga ili Energije koju ne vidi-
mo, ali u koju vjerujemo. To je
vjerovanje snazan, uvijek dostupan
izvor snage i utjehe. Sto se ¢esée pod-
sje¢amo da smo, kako kaZe Luisa Hay:
"...voljena djeca Svemira koji s
ljubavlju brine o nama...", to demo se
lakSe nositi sa Zivotnim izazovima.

Zabraniti sebi primanje isto je kao
da smo zbog straha od poplave
postavili branu, skrecuci tok rijeke izo-
bilja daleko od sebe. Ili mozda
moZemo dopustiti da nam rijeka
donese izobilje, ali od straha da ¢e nam
jednom ipak manjkati, stavljamo branu
iza sebe. Tada vodostaj pocCinje rasti i
mi, od brige da se ne prelije ili da se ne
uguSimo, vise i ne vidimo Sto sve
imamo.

I zato: uzivajmo davati i primati,
otpustimo suvisno i napravimo mjesta
za novo. Tako ée "rijeka izobilja teci
svim aspektima naSega Zivota."

Vesna Spalj, prof.

PSIHIJATRIJA I PSIHOLOGIJA

MALI ODMOR

Skupni su Zivot i skupna zakonitost u pojedincu. Ne
prihvatimo li to misljenje, moramo pretpostaviti postojanje neke
misticne sile koja lebdi nad skupinom i u skupini, stvara
zakone skupine, ali to se ne uklapa u nas suvremeni pogled
na svijet.

pojedincu je klju¢ za sve. I

l | zato ovdje pojedincu i pokla-

njamo svu paznju. Pojedinac je

svaki od nas, to sam ja. Sve §to treba

upoznati — Zelim li razumjeti svijet (ali

kako svijet oko mene ne razumije sebe

i Covjeka, svatko od mojih poznatih

olakSava svoje probleme na tudoj

nesreci), to je upoznati sebe, razumjeti
sebe, osjetiti sebe.

Taj se subjektivizam mozZe Ciniti
kao preveliko udaljavanje od okoline,
od Zivota u zajednici. Protivho tome,
Zivot u zajednici Cesto nas udaljava od
Zivota.

JACI POBJEDUJU

Razumjeti zZivot tesko je u skupini
ljudi u kojoj se neprestano sukobljava-
ju razliciti interesi. Prirodno ili nauce-
no spretniji nametnu se skupini, a osta-
li ¢lanovi prihvadaju tude stavove kao
svoje.

Ipak, svatko u sebi nosi svoju priro-
du, a priroda je jedina istina koja osjeca
da neSto nije kako valja. U pojedincu
se razvija sukob izmedu istina koje
svatko osjeca izvorno u sebi, u svojoj
prirodi, normi nametnutih od vjeStog
pojedinca, kojima je svrha da ovlada
grupom. Covjek kao da u sebi osjeca
kako mora postojati neSto ljepSe od
Zivota koji Zivimo. Kao da postoji neko
sjecanje na razdoblje kad nije bilo
problema. Bududi da su u mnogim reli-
gioznim knjigama price o raju iz koje-
ga smo istjerani, ili demo u njemu
boraviti zasluzimo li ga, takva CeZnja
za ljepSim, boljim Zivotom s razlogom
se naziva kompleksom povratka u raj.
Onoga casa kad je ¢ovjek poceo raz-
likovati dobro od zla i kad je pokuSao
razumjeti, a ne slijediti zakone koji su
imanentni postojanju, izgubio je raj.
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IVONA, 30-godi$nja ekonomistica,
napustila je muZa prije dvije godine.
Ima kéerkicu. Napustila je muza jer je
nasla "Covjeka svog Zivota". A on, taj
c¢ovjek njenoga zivota, razveo se
takoder od Zene, no ima dvije kéerkice
koje obozava i ne moZze bez njih.

Cijeli dan provodi s Ivonom, ali
navecer ide spavati svojoj djeci (i bivsoj
Zeni koja Zivi u tom stanu). Ivona je
oCajna, pokuSava se ubiti, ali to ostaje
samo pokuSaj. I dalje oboZava svoga
izabranika, premda je svjesna kako je
rije¢ o neodlu¢noj osobi koja se ne
moZe razdvojiti od svoje djece (a mozda
i od svoje bivse Zene). Ivona smatra da
na svijetu nema boljega. Iako zna da je
njenoj novoj ljubavi lijecenje potrebnije
nego njoj, ona ga voli, pati zbog njega.

IVAN je student, zaljubio se u Bla-
Zenku, znatno stariju od sebe. Zna za
njenu proslost, ne bas uzornu, ali i on
je nasao "Zenu svoga zivota". Prestaje
obavljati svoje obveze. Kad ga otac
pokuSava upozoriti na nepotrebnost
odbacivanja obveza jer nema nista pro-
tiv njegove veze s BlaZzenkom, Ivan
kaze plac¢ljivim glasom: "Ali ja nju
volim, ne mogu bez nje, ni za $to me
viSe nije briga. Znam da sam lud, lud
sam za njom."

Sto se zapravo dogodilo IVONI i
IVANU? Njihova ljubav, snazna i nera-
cionalna, osim vlastite spoznaje te ira-
cionalnosti, odnosi pobjedu. Nista nije
vazno, ni uspjeh, ni ugled, ni Zivot,
samo ljubav; u njihovu slucaju —
bolesna, neurotska ljubav. LIUBAV se
definira kao teznja prema ujedinjava-
nju, spajanju. I to spajanje podsjeca
nas na korigiranje onog odvajanja kad
smo osobnim rodenjem napustali
majku i kad smo pogresnom odlukom
izgubili raj. Ljubav je ¢eZnja i Zelja za
povratkom u raj.
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BIJEG OD STVARNOSTI

Potreba za spavanjem takoder
moze biti prirodna teznja k povratku u
raj. Uzimanje alkohola, droga 1
razli¢itih uspavljujucih lijekova nije
niSta drugo nego bijeg od stvarnosti.
To je bijeg od boli ovoga Zivota, bijeg
u nesto Sto pruza potpuni mir i $to nam
osigurava ¢vrsto zatvorena vrata i pro-
zore prema okrutnim olujama svako-
dnevnog Zivota, pa makar i uz cijenu
samoodricanja. Jer, poznato je da u
snu, pijanome ili drogiranom stanju,
prestajemo biti svjesni svog postoja-
nja.

Taj je sukob izvor nezadovoljstva,
osjecaja Zivotne nedostatnosti, depre-
sije 1 promasenog Zzivota. Zivot je
promasen kad pojedinac nije realizirao
samoga sebe.

Premda smo jednaki sustavi, svaki
od nas ipak ima neke malene speci-
ficnosti koje traze svoje ostvarenje, a
to osobno doZivljavamo kao realizaci-
ju sebe. Koliko li je samo ljudi Zivjelo
da bi ostvarilo tudu zamisao, koja se
Cesto za njihov svijet pokazala
pogresnom.

Upoznati te zablude u kojima
Zivimo, upoznati tude, parazitne ideje
u sebi, razumjeti nagone, skrivene iza
fasade visokomoralnih ciljeva, znaci
pripremiti se za novi korak. A u ¢emu
bi se sastojao taj novi korak? Moramo
znati §to zapravo Zelimo.

ZASTO SAM NAPISAO OVAJ
CLANAK

To sam pitanje postavio zato $to
sam cCesto nalazio ljude koji su vrijed-
no i odano, danima i mjesecima radili
neki posao, a da nisu znali zaSto i s
kojim ciljem. Ponekad je Covjek i
svjestan da radi posao bez ikakva
smisla. Vazno je da se radi. Osnovni
smisao i cilj vidi u radnome procesu
obrade neke materije. Cilj je u procesu,
u akciji, a ne u rezultatu. Tada su i naSa
ocekivanja drukc¢ija, tada je naSa
paznja usmjerena na proces koji traje i
koji nas neprestano ispunjava zado-
voljstvom. U protivhomu, kada nepre-
stano ocekujemo neko ostvarenje,
pogled nam je usmjeren u neki cilj, a
do njega nikako ne stiZemo pa smo
nezadovoljni. Vidimo, dakle, isti po-
sao, a zadovoljstvo ovisi samo o pris-
tupu: gledamo li na cilj koji nikad ne

dostizemo jer ga nemamo definiranoga
ili gledamo na proces, na neprekidni
rad. Potreba za definiranjem cilja koje-
mu teZimo vazna je da pravodobno
prekinemo nesto $to radimo iz navike,
ili da barem promijenimo smjer.

KAD BIH MOGAO...

Kad biste mogli otkloniti ono $to
vam u Zzivotu smeta, iskljucujuci
bolesti, i kad biste mogli ostvariti §to
Zelite, kako biste postupili?

Ljudi znaju samo da Zele da im se
ukloni simptom. Sto bi promijenili u
Zivotu, to je neSto o ¢emu nisu razmi-
Sljali. Nije svacija patnja rezultat samo
neostvarene bracne zajednice, gubitka
roditelja, ili poslovnog neuspjeha.
Svatko ima svoje specificne, suptilne
potrebe i samo svoja mjesta osjetljiva
na odredene utjecaje.

Mnogi tzv. zdravi ljudi produ cijeli
Zivotni put, a ne znaju kamo su isli i
zasto su i8li. Bili su nezadovoljni, nes-
retni, bunili su se, vodili oStre rasprave
zbog nepravde, nepostenja, ali nikad se
nisu sastali sa sobom da se pitaju:
"Dobro, zelim li ja zapravo to za Sto se
borim? I §to ¢u s tim kad se izborim?"
Tek kad se netko razboli na svome
kaoti¢nom putu i dode psihoterapeutu,
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prvi se put nade u situaciji da si postavi
pitanje: CEMU SVE TO? Tad se
uplasi, ne Zeli priznati sebi kako je
dosad samo iSao. Svi idu pa je iSao i
on. Svi su se bunili pa se bunio i on.

Sad vidi da si nikad nije postavio
0snovno Zivotno pitanje: "Sto zapravo
Zelim u Zivotu?"

Koja je namjena ovoga teksta?
Djelomic¢no smo vec dosada odgovorili
na to na nekoliko mjesta. Prvi je cilj
postaviti dijagnozu, ne samo bolesnom
covjeku ili bolesnom drustvu, nego i
svakoj zdravoj jedinki, koja moze imati
svoju dijagnozu. Treba razotkriti mno-
ge pojave koje u Zivotu smatramo vrli-
nama, treba razumjeti mnoge teznje.
Temeljni je cilj prepoznati one naj-
snaznije porive koji su zapisani ne
samo u nasoj bioloskoj prirodi, nego su
temelj egzistencije uopce. Impulsi koji
izlaze ih tih izvora najsnazniji su poti-
caj za gotovo sve aktivnosti.

Drugi je cilj da se nakon razumije-
vanja sebe razvije u pojedincu dimen-
zija li¢nosti, §to ce poboljsati kvalitetu
ljudske jedinke. Kad se nesto tako go-
vori, poneki kritizer ne propusti priliku
da upozori na opasnost kako se Zeli
stvoriti nadcovjeka. Ta je rije¢ u
nedavnoj povijesti optere¢ena mnogim
negativnim ocjenama. S pravom, ako
su posrijedi iskrivljene staze kojima se
vodio taj nad¢ovjek. Ne smijemo biti
parolasi i zbog pogresnog koraka cijeli
put oznaditi pogreSnim. Ako moj
neprijatelj jede jabuku, hocu li zbog
toga jabuku proglasiti neprijateljskom
hranom i zabraniti je? Smatram da za
takvo $to ¢ovjek mora biti jako glup ili
vrlo zlonamjeran. Ili pak ne mora biti
ni glup ni zlonamjeran, nego lijen.
Proglasit ¢u nesto korisno kao povijes-
no neprihvatljivo i tako ¢u biti oprav-
dan pred sobom da ne moram kretati
na teske putove. Danas, kad smo zbu-
njeni padom starih vrijednosti i
postivanjem vec davno odbacenih sla-
bosti, ne moZemo izgraditi svoju
licnost samo od ostataka proslosti.

Upoznali smo neke skrivene istine i
neke manje poznate nagone egzisten-
cije. Naime, buducnost nije u daljem
napretku tehnike, ni u nekim revolu-
cionarnim promjenama u dru$tvu.
Buducnost je u tim klicama novih
dimenzija licnosti.

Mr. sc. George Salebi, dr. med.
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STRES

COVJEKOV NAJVECI
NEPRIJATEL]

Sto je stres? Po narodu, to je ako brinete zbog novca, zbog posla, ako vas nesto tisti, brinete se
zbog bolesne majke itd. Za tijelo, stres je Siri pojam od briga. Za njega je stres i kad dobijete
unapredenje na poslu, kad vam na putu pukne automobilska guma, kad vam se razboli kucni
liubimac, kada vam dodu gosti i ostanu kod vas sedam dana, kada odete na muving i
zaruZite do jutra, kada vam isporuce kupljeni namjestaj. Svaka je ta situacija stres.

Mnogi ljudi nose u sebi ogromne koli¢ine stresa, a da toga
nisu ni svjesni, jer stres su sretni i tuzni dogadaji. Svaka
promjena (pozitivna ili negativna) stres je za organizam.
Promjene u svakodnevici ili u fizickom zdravlju stresogene
su, bile one zamisljene ili stvarne.

Vrste stresa:

1. Emocionalni stres — svako raspravljanje, neslaganje ili
konflikt stvaraju promjene u osobnom Zivotu i prema tome su
stres.

2. Bolest — prehlada, prijelom ruke ili noge, svaka infek-
cija, bol u ledima, upala miSica — sve su to promjene
zdravstvenog stanja i stres.

3. Tjelesno naprezanje — najveci je izvor stresa. Onima
Sto rade 16 sati dnevno, skracuju radno vrijeme za odmor,
presusuje energija, prije ili kasnije tijelo slabi, dolazi do izne-
nadne bolesti, koja s pogorSanjem prelazi u kroni¢nu ili ne-
izljecivu bolest (poviSeni krvni pritisak ili diabetes mellitus).

4. Faktori okoline

Vrlo hladna ili vrlo topla klima, kao i ¢este promjene vre-
mena, stresogeni su. Zagadenje zraka i razliciti otrovi kojima
smo izloZeni stresogeni su jer stvaraju unutarnje promjene u
organizmu.

5. PuSenje

Ono izaziva emfizem 1 kroniCni bronhitis, aterosklerozu,
kroni¢no trovanje uglji¢nim monoksidom i rizik oboljenja od
bilo kog tumora poveéan za 50%.

6. Hormonski faktori

Pubertet (naglo povecanje koncentracije spolnih hormona
u organizmu), predmenstrualni sindrom (PMS) (nagli privre-
meni manjak Zenskih hormona), trudnoca (porast koncen-
tracije Zenskih hormona), postporodajno doba (manjak hor-
mona u odnosu na period trudnode), menopauza (postepena
degresija koncentracije hormona) i osobne promjene hor-
monskog stanja organizma veoma su stresni.

7. Preuzimanje odgovornosti za tude ponasanje

Pri tome organizam dolazi u stanje manjka ili gubitka
kontrole, Sto stvara velik stres za organizam.

8. Alergijske reakcije

Alergija je stres jer izaziva velike promjene u organizmu i
ogromno troSenje energije imunoloskog sustava u borbi sa

stranim tijelom ili otrovom. Kad se tijelo sretne sa stranim
tijelom koje smatra otrovom, pokuSava ga se osloboditi
napadom ili neutralizacijom. Ako je u nosu, on curi i postaje
nadraZen; ako je u plu¢ima, ona se stezu; ako je u Zelucu, jav-
ljaju se napadi povracanja ili osip po cijelom tijelu; ako je na
kozi, ona dobiva osip ili crvenilo.

Skala izlozenosti stresu

Stresne situacije deSavaju se svakome od nas i na osnovi
njih moZemo ocijeniti akumulirani nivo stresa, ako se zbroje
poeni za sve situacije doZivljene u posljednjih godinu dana.
100 — smrt supruZnika,

60 - razvod, menopauza, odvajanje od supruznika, zatvor-
ska ili uvjetna kazna, smrt bliZeg ¢lana porodice,

45 — vaSa ozbiljna povreda ili bolest, zasnivanje braka ili
Zivot u zajednici s partnerom, otkaz na poslu,

40 - pomirenje u braku ili u bliskom odnosu, umirovljenje,
promjena zdravstvenog stanja ¢lana porodice,

35 —rad duZi od 40 sati tjedno, trudnoca ili ostajanje u dru-
gom stanju, problemi u seksualnom Zivotu, prinova u
porodici, promjena uloge na poslu, promjena finan-
cijskog stanja,

30 - smrt bliskog prijatelja, promjena u ucestalosti svada sa
supruznikom ili Zivotnim partnerom,

25 — uzimanje hipoteke ili veceg zajma, vracanje hipoteke
ili vedeg zajma, spavanje nocu krace od 8 sati, promjena
u odgovornosti na poslu, problemi s rodbinom ili dje-
com, postizanje osobnog uspjeha,

20 - supruznik pocinje ili prestaje raditi, pocetak ili kraj
Skolovanja, promjena stambenih prilika, gosti na neko-
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liko dana, promjene u broju stanara u stanu, renoviranje
stana, promjena zivotnih navika (dijeta, vjezbanje,
pusenje), kronicna alergija, problemi sa Sefom,

15 — promjena broja radnih sati ili promjena u radnoj okoli-
ni, preseljenje u drugi stan, predmenstrualni period,
promjena Skole, promjena u religijskim aktivnostima,
promjene u socijalnim aktivnostima,

10 — manji financijski zajam, promjena u broju porodi¢nih
okupljanja, godi$nji odmor, sezona zimskih praznika,

5 —manji zakonski prekrsaj.

Vrlo je vazno obuhvatiti sve dogadaje tijekom godine, jer
neki znacajniji dogadaji stvaraju ucinke koji utjecu na duZzi
vremenski period — to je kao pustanje grude snijega niz pla-
ninu. Nakon prvog udara, javljaju se naleti ili valovi ponov-
ljenog stresa. Ako je ukupni zbroj 250 ili veci, ¢ak i s nor-
malnom tolerancijom stresa, smatraju se "prestresiranim”,
kao i1 osobe s niskom tolerancijom stresa sa zbrojem od 150
i viSe. U stanju u kojem trpite velike koli¢ine stresa, lako
moZete oboljeti, a u kom dijelu tijela ée se to dogoditi zavisi
od toga koji su organi osjetljiviji ili ugroZeniji zbog nekog
drugog razloga (zbog kroni¢ne bolesti, genetske predispozi-
cije, trenutnog slabijeg funkcioniranja i sl.). Najcesci su
pokazatelji osjetljivosti ili ugroZenosti stresom nekih organa:

— gastrointestinalni sustav — Cir, gréevi, dijareja, ileitis, kolitis,

— sustav zlijezda s unutrasnjim lu¢enjem — poremecaji u radu
Stitnjace,

— kardiovaskularni sustav — visoki krvni tlak, infarkt, aritmija,

— imuni sustav — smanjena otpornost organizma na infekcije i
neoplazme,

— mozak — umor, bolovi i probadanja u glavi, napadi placa,
depresija, anksioznost, poremecaji sna, insult.

Kada je nivo stresa toliko visok da se javlja nedostatak
"sretnih poruka" i poremecaj u funkcioniranju neurotrans-
mitera, ulazite u stanje "prestresiranosti” i tada "bioloski sat"
prestaje raditi pa imate problema s nesani-
com, budite se umorni, osjecate manjak
energije i1 niste zainteresirani za vanjski
svijet, javljaju se bolovi i probadanje u
grudima, ledima, ramenima i vratu,
imate neugodan osjecaj u cijelom
tijelu, smanjuje se osjecaj Zivotne
radosti i stvari koje su vas prije
radovale sada vas ne interesiraju;
ophrvani teSkocama, osjecate se
depresivno 1ili anksiozno, poci-
njete tugovati, dobijate napade
panike i zabrinutosti za svoje
zdravlje ako gubite dah ili vas
probada u predjelu srca. Morate
kontrolirati stres na najbolji
moguci nacin jer je to jedini
nacin koji vodi k zdravlju i
Zivotnoj radosti.

Petar Radakovié,
dr. med.

SPOLNI ,ZIVOT U
BUDUCNOSTI

BEZ DODIRA

Engleski evolucijski biolog Robin Baker, u
svojoj knjizi "Buduci seks - buducnost naseg
seksualnog ponasanja', pise da ce vec za
nekoliko desetljeca seks i razmnoZavanje biti
medusobno odvojeni. RazmnoZavanje ce biti
moguce nezavisno od starosti i ljubavi, a
seksualnost ce igrati mnogo vecu drustvenu
ulogu nego danas.

agon za promiskuitetom bioloski je duboko
N usaden u covjeka, ali vecina ljudi odrie ga se

zbog straha od seksualno prenosivih bolesti ili
zbog straha od neZeljene trudnode. Oba ta straha razvo-
jem reproduktivne medicine bit ¢e stavljena po kontrolu.
Baker predvida da ¢e oko 2060. godine svaka druga beba
biti zaceta u epruveti. To ¢e biti doba "reprogenetike", tj.
stapanja reproduktivne medicine i genetike, pa ¢e se u toj
biotehnoloskoj eri traziti "beba po myjeri", zaceta bez
spolnog odnosa, a prema Zeljama roditelja bit e gene-
ticki "optimizirana".

Razdvajanje seksa i razmnoZavanja imat ¢e daleko-
sezne posljedice za seksualnost, obitelj i drustvo.

U svojoj knjizi "Osma sfera buducénosti”, njemacki
istraziva¢ Matijas Horks navodi da se u SAD-u sve veci
broj djece zacinje u epruveti. Cijena jednog in vitro
oplodivanja je 10.000 dolara, za dodatnih 1000 dolara
dobiva se dijete uz pomoc nekog davaoca sperme, a ako
vam je potrebna jos i tuda jajna stanica, troskovi se penju
na 15.000 dolara. Neplodni parovi mogu usvojiti duboko
zamrznute embrione po cijeni od 5000 dolara i oni se
zatim implantiraju u maternicu pomajke. Iznajmljena
majka pristaje da uz odredenu naknadu donese na svijet
umjetno zaceto dijete nekog heteroseksualnog ili
homoseksualnog para, a taj honorar po djetetu obicno
iznosi 16.000 - 20.000 dolara. Javljaju se i nove repro-
dukcijske mogucnosti, jer e Zene imati mogucnost da
njihove jajne stanice budu zaledene u fazi najviSe i
najsigurnije plodnosti (otprilike u 20. godini), Sto ée im
omoguciti da sacuvaju svoju reprodukcijsku sposobnost
do njihovih kasnih godina. I musSkarci i Zene, genetski
materijal potreban za vlastitu reprodukciju moéi ce kupo-
vati slobodno na trziStu. Stotine banaka sperme veé danas
nude sjemenski materijal klasificiran prema izgledu, tje-
lesnoj gradi, obrazovanju i inteligenciji davalaca. Stotine
banaka jajnih stanica cvjetaju u SAD-u, Belgiji,
Nizozemskoj, Velikoj Britaniji, Italiji i u joS nekim zem-
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ljama. Horks smatra da ée se teniski asovi, nobelovci,
¢uveni modeli, slavni pjevaci i nogometne zvijezde moci
razmnozavati kao nekadasnje paSe i kneZevi, prodajuci
svoj genetski materijal onima koji najvise plate.

Po Bakeru, plodnost i razmnoZavanje postat e pot-
puno nezavisni jer ce muskarci moci s muskarcima i Zene
sa zenama transferom gena dobiti dijete. Kad neki
homoseksualni muski par bude Zelio imati dijete, stani¢na
jezgra partnera uSprica se u jednu jajnu stanicu (dona-
torsku), oslobodenu jezgre, oplodi se spermijem drugog
partnera i takav, u epruveti nastali fetus moci ée rasti i
razvijati se u iznajmljenoj majci - porodilji ili u umjetnoj
maternici. Cak ce se i pokojnici moéi razmnoZavati jer se
sjemenom iz testisa mrtvaca moze oploditi neka iznajmlje-
na porodilja.

Neudate Zene ili neplodni parovi moci ce usvojiti
duboko zaledene embrione.

Novi tip obitelji

Sadasnji tip obitelji mijenja se. G. 1994. u Italiji je 63-
godiSnja Zena rodila dijete. Preko 30.000 beba iz "retorte"
rada se godiS$nje Sirom svijeta. U oZujku 2000. g. jedna
Zena iz Los Angelesa donijela je na svijetu bebu zacetu
spermom mrtvog muskarca (umro je 1997. g., a sjeme mu
je bilo po smrti uzeto i duboko zamrznuto). Stotine
embriona (po cijeni od 5000 dolara) implantiraju se u
maternice pomajki, a i umjetna maternica nije izvan
mogucénosti znanosti. Ta nova genetika i reprodukci-
jskomedicinska realnost izmijenit ¢e obitelj, a kao poslje-
dica toga nastat ce raznovrsnost uzajamnih odnosa part-
nera i novi oblik seksualnosti. Zasto da covjek ne zasnuje
obitelj s osobom koju voli, ali ga erotski ne privlaci? Zasto
ne voditi seks s poZeljnom osobom, a s davaocem sjeme-
na, uz odobrenje bracnog partnera, dobiti dijete i tako
porodicu "obogatiti" stranim genetskim materijalom?
Zasto ne prodati strancima svoj genetski materijal? Zasto
u buducnosti roditelji ne bi izmedu tisuca prenatalnih
genetskih testova "selekcionirali" djecu prema idealnom
genotipu? Po Bakeru, tako ¢e nastajati "sposobniji" i nor-
malniji ljudi, jer ¢e se radati samo "Zeljena djeca". Kad
muskarac i Zena uskladiSte u depoima svoju spermu i jajne
stanice, time osiguravaju rasplod, mogu se podvrgnuti
sterilizaciji, jer ce Zeljena djeca dolaziti iz epruvete, a
svatko ce se moci odati ¢istom culnom uZivanju. Sve ce
manji broj muskaraca kao davalaca sjemena zacCinjati sve
veci broj djece i sve ¢e veci broj Zena moci birati idealnog
genetskog partnera za zacece svog "djeteta po mjeri”.
CeZnja za ljubavi, njeZno$cu i seksualnosti nece pri tome
postati uska, jer mi smo bioloski programirani da se upus-
timo u partnerstva u kojima nasa potreba za njeznosti
moZze da se izivi, ali to nema viSe nikakve veze s djecom.

Doba culnog uzivanja
Muskarci i Zene u ovom stoljeu moci ce slobodnije
izrazavati svoje osjecaje, uzivati u seksu s viSe partnera i

mijenjati ih po volji i po potrebi. Rizici neZeljene trudnoce
bit ce eliminirani, pa nece postojati nikakvi razlozi za
sklapanje braka. Trend samackog odgajanja i podizanja
djece ubrzat ¢e se. Molekularni biolog Li Silver s Prinston
univerziteta, u knjizi "Klonirani raj", predvida razdvajanje
covjecanstva na dvije grupe: grupu osoba "bogatih geni-
ma", koji se mogu razmnozavati optimizirajuci nasljedno
dobro svoga potomstva, i grupu "prirodi prepustenih" (na-
turalci), koji se razmnoZavaju na staromodan nacin. Seks
je za osobe "bogate genima" avantura Cistog ¢ulnog uziva-
nja, a zacece postaje proracunat ¢in razuma i debljine nov-
¢anika. Eticke, socijalne i pravne konsekvence nove repro-
genetike do sada nisu istraZzene. Matijas Horks smatra:
"Prinuda da se partnerstvo, doZivotna seksualnost i rodi-
teljstvo stalno odrzavaju u jednoj socijalnoj jedinici — taj
veliki idealizam sadaSnjosti iS¢eznut e, ali to bi moglo
obitelj samo rasteretiti, a ne razoriti je." Robin Baker pesi-
misti¢no rezonira: "Raspadanje naSih vrijednosti ve¢ je u
punom tijeku. Mi samo josS nismo dovoljno posteni da to
priznamo."

Petar Radakovié, dr. med.
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Suvremena medicina istrazuje drevne metode lijecenja

LJEXKOVITI DODIR RUKOM

Da dodir rukom moze biti ljekovit, "upisano” je u kolektivnu svijest mnogih naroda svijeta.
Kada majka osjeti da njeno dijete boli trbuh, odmah ce mu — instinktivno — staviti dlan ruke
na njega i njezno ga masirati. U vecini slucajeva taj pradavni oblik prirodnog iscjeljivanja
donosi osobi koja trpi od bolova znatno olaksanje, a — nerijetko — i potpuni nestanak boli.

ruke ili masaza, za bolesnika nije

ni bitno. Jer, ne zaboravimo, bo-
lesna osoba Zeli samo jedno — biti zdra-
va.

I odrasla osoba, ako je boli glava ili
neki drugi dio tijela, stavit ée ruku na
bolno mjesto s ciljem smanjenja tegobe.
I taj oblik samoiscjeljivanja u mnogim
slu¢ajevima donosi olakSanje. U mno-
gih naroda, narocito onih na niZoj civi-
lizacijskoj razini, dodir rukom je, u
pravilu, prva pomoc za otklanjanje bolo-
va. Razvojem, Skolska medicina je
ljekoviti dodir ruke zaboravila i, na-
Zalost, potpuno eliminirala iz svoga
djelokruga rada.

Terapija dodirom, obi¢no dlanovima
ruku, poznata je od davnine. Taj oblik
iscjeljivanja provlaci se kroz brojne
metode prirodnog lijeCenja — od obic-
nog rukopologanja do raznih oblika
masaze.

I u bolnicama, to vrlo dobro znaju i

......

Pomaie li u tom sluc¢aju sam dodir

terapijski ucinak. Rukovanje lije¢nika s
pacijentom, stavljanje ruke na boles-
nikovo ¢elo ili njeZni prelazak rukom po
njegovu licu imaju djelotvoran ucinak.
Ako u tom slucaju i ne dolazi do nekog
"prijenosa pozitivne energije”, lijecni-
kov dodir, zasigurno, kod bolesnika
uzrokuje snazan psiholoski efekt, Sto
moze autosugestivno djelovati na samo-
iscjeljenje bolesnog organizma.

SKOLSKA MEDICINA JE
SKEPTICNA, ALL..

Suvremena, Skolska medicina sve
svoje metode lijecenja temelji na provije-
renim i dokazanim postupcima. Sve §to
se ne moze znanstveno, pokusima ili u
laboratoriju, nepobitno dokazati u
svakom istovrsnom slucaju, u pravilu,
Skolska medicina ne prihvaca.

Kada se spomene metoda iscjelji-
vanja dodirom ruke, najveci dio suvre-
menih lijecnika naprosto ¢e odmahnuti

rukom kao da se radi o obi¢nim "bab-

skim pri¢ama". Medutim, ima lijecnika
koji ¢e priznati da u metodi lijecenja
dodirom ruke "ima nekog vraga" iako
ne znaju o kakvom se mehanizmu is-
cjeljivanja radi.

Kada govorimo o ljekovitom iscjelji-
vanju dodirom ruke, svakako je zani-
mljivo prisjetiti se istraZivanja americke
lije¢nice dr. DOLORES KRIEGER,
koja je na newyorSkom sveuciliStu svo-
jedobno predavala predmet "Njega
bolesnika". Terapijski dodir, istice dr.
Dolores Krieger, povezuje jednostavni
iscjeliteljski pristup sa strogoscu i
snagom moderne znanosti. Ona je broj-
nim pokusima utvrdila da se u bolesnika
poslije bioenergetske terapije, odnosno
nakon rukopolaganja, znacajno poveca-
va razina hemoglobina koji, kao sas-
tavni dio crvenih krvnih stanica, tijelom
raznosi kisik. Dakako, povecana razina
hemoglobina donosio do svake stanice
vise kisika i tako omoguduje organizmu
stvaranje viSe stanine energije pa je i
iscjeljivanje tada ubrzano.

Glavna je terapijska vrijednost
bioenergetskog dodira, drzi dr. Dolores
Kreiger, u tome Sto se moZe primijeniti
na svakom bolesniku, bez obzira na
vrstu bolesti ili lijeCenja.

Ta americka lije¢nica i znanstvenica,
u pokusima terapijsko dodira ruke,
ukljucivala je, kao kontrolu, vise tera-
peutkinja — medicinskih sestara kod
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istog (ili razlicitih) bolesnika. Labo-
ratorijska provjera razine hemoglobina
u krvi bolesnika, nakon terapije dodira
ruke, pokazala je da svaka terapeutkinja,
bez iznimke, postize isti ili sliCan
ucinak.

Istrazivanje dr. Dolores Krieger
pokazuje niz elemenata koji otvaraju
vrata nastavku istraZivanja metode is-
cjeljivanja dodirom ruke.

Prvo: ako se nakon dodira terapeu-
tove ruke s bolesnikom kod bolesnika
mijenja razina hemolobina u krvi, onda
je to dokaz da dodir jednog ljudskog
tijela utjeCe na drugo.

Drugo: promjene nakon terapijskog
dodira ruke dogadaju se kod svakog
bolesnika, $to znaci da je put "prijenosa
ljudske energije" isti kod svake jedinke.

Trece: Cinjenica da svaki terapeut
utjeCe na promjenu razine hemoglobina
u krvi bolesnika nepobitno obara tezu
nekih bioenergoterapeuta (nasih i stra-
nih) kako samo neki (odabrani, bogom-
dani) cudotvorni iscjelitelji mogu svo-
jom bioenergijom lijeciti bolesne ljude.
Jednom rijecju, gotovo svatko bi mogao,
dakako, uz odredene uvjete, biti uspje-
San rukopolagatelj, odnosno biote-
rapeut.

BITNO JE SUDJELOVANJE
TERAPEUTA | BOLESNIKA

Prilikom eksperimenta utvrdivanja
uCinka rukopolaganja dr. Dolores
Krieger saznala je da je efekt dodira
rukom bolji, odnosno povecanje razine
hemoglobina vece ako u eksperimentu
aktivno sudjeluju terapeut i bolesnik,
odnosno ako su oboje usredotoceni na
isti proces. Ako bolesnik vjeruje u
bioterapeuta, odnosno u ucinak rukopo-
laganja, onda ce i povecanje razine
hemoglobina u krvi biti vece.

O psihickoj vezi izmedu terapeuta,
iscjelitenja ili lijeCanika i bolesnika
teorijski govore brojne metode lijecenja.
I suvremena medicina priznaje da se
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postizu bolji rezultati, a pacijent brze
ozdravljuje ako vjeruje u lijecnika i
metodu lijecenja. Mnogi teoretiCari i
praktiraci iscjeljivanja ili lijeCenja isticu
da pacijent mora aktivno sudjelovati u
terapijskoj metodi — ako Zzeli osjetiti
dobrobit ozdravljenja.

Holisticki, cjelovit pristup zdravlju
Covjeka podrazumijeva psihofizicko
lijeCenje. Praksa je nepobitno dokazala
da oni bolesnici koji aktivno sudjeluju u
vlastitom ozdravljenju postizu najbolje
rezultate iscjeljivanja. Pacijent koji ne
vjeruje u svoga lije¢nika ili iscjelitelja,
koji sumnja u farmaceutski pripravak, ili
je skeptican u pogledu rezultata medicin-
skog zahvata, sam sebe osuduje na
bolest, pocCesto i s najtezim posljedica-
ma. Naprotiv, oni (i najtezi) bolesnici
koji vjeruju u svoje ozdravljenje, bivaju
"Cudesno" izlijeCeni iako su njihovi
znanci, s istom bolescu, otisli na put bez
povratka.

Holisticki pristup zdravlju budué-
nost je medicine. Istodobnim lijeCenjem
psihickog i fizickog tijela postizu se
najbolji rezultati.

ISTRAZIVATI ILI ZABORAVITI

Znanost je, u pravilu, skepticna i
obvezno sve viSestruko provjerava prije
nego Sto neSto prihvati. Takav pristup
treba imati i kod razmatranja svake
metode prirodnog lijeCenja. Drzimo da
ne bi trebalo biti dileme kod postavljanja
pitanja — istraZivati ili zaboraviti eks-
perimente americke lije¢nice dr. Dolores
Krieger o ljekovitom dodiru ruke.

Razumljivo, dokazivanje dr. Dolores
Krieger o povecanju razine hemoglobi-
na nakon terapije dodirom ruke samo je
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jedan segment istrazivanja bioterapije,
jer u€inaka moze biti i viSe.

Brojna svjedoCanstva nasih i stranih
bioenergoterapeuta nakon primjene
rukopolaganja, ako i ne potvrduju
uspjesnost iscjeljivanja dodirom ruke, u
svakom slucaju barem bi trebala
potaknuti medicinsku znanost da toj
prastaroj metodi iscjeljivanja posveti
duZnu pozornost i provede strogo kon-
trolirana istraZivanja.

Dok znanost o metodi iscjeljivanja
dodirom ruke ne kaze svoju stru¢nu
rijec, dotle e razni (kvazi) iscjelitelji
skupo prodavati "maglu" i sijati laznu
nadu, obi¢no najtezim bolesnicima.

Za terapiju dodirom ruke zdrav-
stvene ustanove imaju najbolje uvjete.
Uz lijecnike i laboratorije, medicinske
instrumente i medicinsko znanje, bole-
snicima bi terapija dodirom ruke mogla
biti dopunska metoda u cilju ozdravlje-
nja.
Rukopolaganje — kao iscjeliteljska
metoda, bez obzira tko bio terapeut, Skol-
ska medicina bi trebala prihvatiti kao
istrazivaCku mogucnost iscjeljivanja, a o
toj metodi valjalo bi educirati i buduce
lijecnike.

Razumljivo je §to se medicinski studij
temelji na odavno utvrdenom programu i
predmetima koji se samo povremeno (ne
uvijek 1 brzo) obogacuju novim sadr-
zajima. Uvodenje novih predmeta i novih
sadrzaja u studij medicine dug je i,
pocesto, tesko ostvariv put.

Eksperimentiranju s neizvjesnim
rezultatima znanost nije sklona. Razu-
mljivo, za svako istraZivanje potrebno je
osigurati novac i njega, najcesce, ima
samo za provjerene i opravdane progra-
me.

Stoga je tesko ocekivati da ¢e se u nas
uskoro pri¢i istraZivanju efekta dodira
ruke, odnosno potvrdi primjene rukopo-
laganja i u nasim sluzbenim zdravstve-
nim ustanovama.

Dok se to ne ostvari, rukopolaganje
ée primjenjivati zdravstveno needucirane
osobe, u nekim svojim "salonima za ma-
sazu", ili zdravstveni radnici u svojim pri-
vatnim ambulantama ili klinikama.

Kad osjeti konkurenciju i oduzimanje
pacijenata, onda e i sluzbena medicina,
od znanstvenika do prakti¢ara, upozora-
vati na problem i boriti se protiv "ile-
galnog zdravstva", ali ni tada, nazalost,
neée pozivati na suradnju i nuditi
mogucnost istraZivanja.

Borislav Ostoji¢
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o je velik izazov za hitnu medi-
I cinsku sluzbu: smanjiti smrtnost
i invalidnost tako da se unesre-
denima Sto prije pruzi medicinska
pomoc€ i da ona po struc¢nosti bude Sto
kvalificiranija, kako na mjestu nesrece,
tako 1 stizanjem u $to kracem roku u
potrebnu visokokvalificiranu hospital-
nu ustanovu. To stvara velik pritisak na
transport $to ga provodi hitna medicin-
ska sluzba. Duge kolone vozila u oba
smjera mogu jako usporiti transport
automobilima hitnih sluzbi. Uz to, ima
situacija kada ne postoji mogucnost
transporta automobilima: nedostupne
planine, more, otoci, teZnja da se une-
sreéeni ili bolesni Sto brze doveze
direktno u hospitalnu ustanovu. U
takvim sluc¢ajevima skoro je jedini
izbor transport helikopterom, iako se
mora strogo uzeti u obzir nedostatke
voznje helikopterom koji za unesre-
¢enoga/bolesnika ne moraju biti zane-
marivi.

ORGANIZACIJA TRANSPORTA

Dobrom organizacijom, koja rezul-
tira dobrom povezanoscu lokalnih i
regionalnih srediSta medicinskih punk-
tova za pruzanje hitnih intervencija,
moze se u kratkom vremenu donijeti
odgovorna i vecinom ispravna odluka o
tome za koga je potreban helikopterski
transport. Najbolje je da takvu odluku
donesu visokostru¢ni specijalizirani
lije¢nici, npr. anesteziolozi, reanima-
tolozi, lijecnici urgentne medicine. U
Hrvatskoj je u nastajanju projekt s
Cetiri regionalna centra — Split, Pula,
Zagreb, Osijek. Svaki bi trebao imati
svoj helikopter, i to pravi medicinski.

Brojni lokalni centri su u domovi-
ma zdravlja, s njihovom hitnom sluz-
bom, uz magistralne putove. Oni su
prvi informirani, s odredenim pitanji-
ma o detaljima stanja unesrece-
nih/bolesnih, po to¢noj shemi pitanja.
Oni se dobrom komunikacijskom mre-
Zom povezuju s visokostru¢nim regio-
nalnim centrima, gdje se donosi odluka
o potrebi transporta helikopterom.
Regionalni centri veza su s helikopter-
skom sluzbom. Do pocetka Domo-
vinskog rata u nas je bio samo jedan
pravi sanitetski helikopter, u Velikoj
Gorici kraj Zagreba. Sada su na raspo-
laganju samo policijski ili vojni heli-
kopteri, koji nisu gradeni po zahtjevi-
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HELIKOPTER U HITNIM MEDICINSKIM INTERVENCIJAMA

NEUDOBAN ALI NAJBRZI

Tijekom ljetne turisticke sezone i u vrijeme produzenih vikenda promet na cestovnim
magistralama natprosjecno je gust, vozaci nestrpljivi, te zato prometne nesrece ucestale.
U Hrvatskoj je smrtnost u tim nesrecama dva do tri puta veca nego u razvijenim
zemljama — 20 poginulih na 100.000 stanovnika.

ma hitne medicine, nego za potrebe
MUP-a ili MORH-4, §to je oteZavajuca
okolnost. MUP-ovi helikopteri imaju
prosjecnu starost od 25 godina, za pet
helikoptera na raspolaganju je 16
pilota. Unato¢ tome §to nisu specifi¢ne
namjene, oni su prevezli na stotine ra-
njenika i spasili mnoge Zivote. Godine
2001. u Hrvatskoj su helikopterima
prevezene 294 osobe, a u Njemackoj
37.500. Broj prevezenih u nas je iz
godine u godinu ipak sve veéi. U Nje-
mackoj se poslije dobivenog poziva po
njihovim standardima helikopter s
lije¢nikom i medicinskim tehni¢arom
treba podici za 2 minute; dize se ipak u
prosjeku za 10 minuta, a u nas za
pohvalnih 15 minuta.

POTREBNI UVIJETI

Niti pravi sanitetski helikopter ne
moze doseci zahtjeve udobnosti speci-
jalnog sanitetskog auta, ali je zato brzi-
nom transporta nedostizan. Treba
ograniciti potrebe za transportom na
ljude ¢iji su zivoti neposredno ugrozeni
ili bi bili ugroZeni ako bi se odgodila
puna i specijalizirana medicinska
pomo¢ i lijecenje. Lijecnik i medicin-
ski tehni¢ar moraju dobro poznavati
principe zrakoplovne fiziologije i fizio-
loskog stresa. Helikopter treba imati
mogucnost dva sata leta, s brzinom od
200 km na sat. Trebaju biti izvana
uocljivo obojeni, u kabini svijetloze-
lene boje. Neophodna je dobra radio-
veza.

Sto viSe bolnica trebalo bi imati
heliodrom. U specijalizirani helikopter
trebaju paralelno stati dva nosila, a na
njima trebaju biti vakuum-madraci da
se smanji pacijentu neugodan osjecaj
vibracije. Lije¢nik ima sjedalo do glave
pacijenta. Dimenzije kabine su barem
2,65 m x 1,50 m x visina 1,30 m. Zbog
oteZanih medicinskih intervencija

Slika 1. Sigurna okolina helikoptera

tijekom leta, treba Sto viSe intervencija
na pacijentu izvrsiti van helikoptera,
npr. imobilizaciju, stavljanje infuzije.
Temperatura je u kabini oko 18°C.
Lijecnik rukuje tockastim reflektorom
koji na pacijentu stvara polje osvjetlje-
nja velic¢ine 100 mm. U helikopteru je
stalno kofer s priborom i lijekovima, i
defibrilatorom za sr¢ani zastoj. Ubrza-
nja i usporenja, dizanja i spuStanja
tijekom leta izazivaju pomake organa u
Covjeku i pomake slomljenih koStanih
okrajaka. Buka iznosi ¢ak 80 do 100
decibela, zato pacijent treba imati na
uSima Stitnike protiv buke. Dobro se
mora znati raspored poslova prije ukr-
caja (Slika 1.). Tijekom leta vrlo je
teSko myjeriti krvni tlak, postaviti infu-
ziju, drzati na mjestu trahealni tubus.
Pacijent moZe Cuti §to mu se govori uz
pomoc lijecnicke slusalice (Slika 2.).
Ako bolesnik/unesreceni ima pneumo-
toraks (zrak oko pluca), on se pri diza-
nju helikoptera pojacava. Pri dizanju se
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Kontrolirajte prolaznike i
zamolite ih da privezu
Zivotinje

50 metara

Pilot bira mjesto za
spustanje

§iri zrak u Zelucu i plin u crijevu. Pri
dizanju se smanjuje koncentracija kisi-
ka u kabini, pa se zato smanjuje i
kolic¢ina kisika u krvi i stanicama.
Zakljuc¢no se moZe reci da se, una-
to¢ ocekivanim i neoCekivanim proble-
mima tijekom leta, njihovi ucinci skoro
uvijek mogu zanemariti, pogotovo u
specijalnom medicinskom helikopteru,
uz vrhunski izobraZenu pratnju. U
pravilu, u sudbonosnim situacijama
helikopter je najbolji izbor za transport
najugrozenijih unesrecenih/oboljelih.

Prim. lvica Ruzicka, dr. med.
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LJEKOVITO BILJE

SPRAVLJANJE BILJNIH LIJEKOVA

U NARODU

(etnogalenika, etnofitofarmacija i etnofitoterapija)

Biljni lijekovi cine dio nase prastare narodne zdravstvene kulture. Viekovno iskustvo narodne

medicine ukazalo je da ljekovito bilje moze pomoci u lijecenju srca, pluca, bubrega, Zivcanih i

drugih oboljenja. Dobro dokumentirane studije iz znanstvenoistrazivackih djelatnosti pruzaju
mogucnost boljeg poznavanja povijesti te kulture.

UPOTREBA U NATURALNOM
STANJU

Pojedino Zivo, sirovo, nepreradeno
ljekovito bilje danas se rijetko primje-
njuje u ljekovite svrhe. U proslosti je
namjena bilja i na taj nacin bila ¢escéa i
uobiCajena. Evo kako se jo§ uvijek
koristi, kako su nekada te svjeze
sirovine u obliku lijeka primjenjivali
stariji ljudi. Oni brizljivi pomagali su
sebi i drugima kada je bila u pitanju
obrana od bolesti, a trebalo je i zacijeli-
ti rane. Sprjecavali su Sirenje ved
nastalih bolesti, prehranjivali se obli-
kom snaZznog prirodnog lijeka, a
dobrom hranom, za Zivot, rad i uspjeh.
Neke prastare metode joS se koriste.
Neke se tek jedva spominju, jer znamo
i za druge domace nacine spravljanja i
prerade biljaka. Cilj je zdravlje, a sred-
stva su tu i tamo promijenila svoj oblik.
Ono $to nije pomagalo ili je Stetilo, pre-
stalo se koristiti te se odbacilo.

LUEK NA LJUTU RANU

Ostatak najstarije terapije lijecenja
biljem, a svakako i terapije uopce, jest
"polaganje lista" trpuca, rjede neke
druge biljke, na ranu. Upotreba sirovog
Zivog bilja smatra se najstarijom
takvom terapijom svih naroda, ¢ak i na
svim kontinentima, pa i kroz sve
vjekove. Ta je prirodna terapija upravo
najjednostavnija, najcesca i obicno
najefikasnija, jer se suSenjem, kuha-
njem, pecenjem, ekstrakcijom 1 svim
drugim nacinima mijenjaju, a cesto i
gube mnogi ljekoviti sastojci. Opcenito

se zna da se veliki trputac (Plantago
maior L.) znatno viSe uvazava, pa i
koristi od ostalih vrsta istog roda te
biljke. Vlada pravilo da se najvise
cijeni i koristi veliki trputac, pa uskolis-
ni (Plantago lanceolata L.), a najmanje
trputac srednji (Plantago media L.),
premda je u prirodi ¢esci od prethodnih
vrsta, a niti po svojoj ljekovitosti ne
zaostaje iza njih. Ta biljka je omiljen
narodni lijek, pa i koriSten u prehrani,
mada su rijetke takve navike. Vecina
zna da je od biljaka za posjekotine
najbolje priviti na to mjesto list trpuca.
1z ovog podrucja narodnog Zivota doz-
nalo se da je vedina ljudi i nekada znala
da taj list treba prethodno isprati
vodom, kako se rana ne bi zarazila.
Obicavali su ga jos i obrisati, namazati
mascu ili uljem, i tek potom prilijepiti
na ranjeno mjesto. Pojedini su svjeZ list
i zapekli te su omeksalim listom spri-
jecili krvarenje. Rana se nije zagnojila,
brzo je zacijelila, a ostao je neznatan
oziljak.

Od sirovih biljaka cesto se koristi i
sok cuvarkuce (Sempervivum tectorum
L.) s kamenjara i okucnica. Sok isci-
jeden iz lista i biljke ublaZzava razne
vrste upala, 1 vanjskih, i unutarnjih, kao
i1z druge slicne biljke iz iste botanicke
porodice, sa so¢nim i mesnatim listovi-
ma. Na posjekotine su znali stavljati i
smrvljeni list duhana. Kao trputac,
koristi se 1 list podbjela (Tussilago far-
fara L.). Prethodno rakijom opran list
podbjela poloZi se na posjekotinu ili
modricu, da "brzo prode". To se Cinii s
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izgnjeCenim listovima stolisnika te
¢icka (Arctium lappa L.). Njegov se
svjeze ubran list stavlja i na otekline u
obliku obloga, na opekotine i Cir. Ta
biljka krije osobit i ljekovit ucinak u
svjezem korijenu.

NA BRADAVICE, CIREVE...

Rosopas (Chelidonium majus L.)
ljutinom, gor¢inom, otrovnoscu i
narancastim sokom koji se pojavi kod
lomljenja biljke, posebno privlaci
paznju. Sok i korijen te biljke koriste se
kod odstranjivanja bradavica, za
lijecenje oboljenja Zu¢i te koznih
bolesti. Takoder se koriste kod bolesti
pluca, bubrega i jetre.

Iscijedenim sokom iz ozlijedenih
mljecika (biljke iz roda Euphorbia L.)
skidaju se pjege s lica i brazgotine s
ruku, pri ¢emu dolazi do zapaljenja,
pojave plikova i rana. To se danas s
razlogom nigdje vise ne koristi. Biljku
Sedum spectabile zvali su debela koka.
Radi se o dekorativnoj biljci koja je
Cesto bila uzgajana kao ukrasna
loncanica. Cijenila se svojevremeno
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kao narodni lijek protiv ¢ira u Zelucu.
Za lijek se koristi sok od svjezih mes-
natih listova. Ta biljka stekla je veliko
povjerenje mnogih bolesnika iz nase
unutrasnjosti koji su vjerovali i tvrdili
da su se uz pomo¢ njenog soka
izlijecili, te da nakon takve upotrebe
viSe nisu imali nikakvih smetnji
probavnih organa. Neki su cijedili sok i
pili ga, drugi su kuhali 2-3 svjeza lista
u nesto vode, a kada je polovica vode
isparila, ostatak bi vode popili. Takvu
tekucinu pili su tridesetak dana. Ostali
su jeli 2-3 svjeza lista tri puta dnevno
prije jela.

Kravljak (Carlina acaulis L.) $to
¢ini bodljikavu rozetu, ima kao palac
mesnat korijen, ukusa koji podsjeca na
korijen kupusa. Taj korijen dobra je
dijetetska hrana dijabetiCarima. Stariji
ljudi znali su za to sredstvo te su kori-
jen zvakali. Koprivom (Urtica dioca L.)
udaraju mjesta oboljela od reumatizma
i iSijasa. To je stara terapija draZenja,
rasprostranjena i poznata. Svjeze lis-
tove mati¢njaka (Melissa officinalis L.)
protrljaju te udiSu miris za smirenje.
List svjezeg kupusa stavljaju na rane,
posjekotine, bolna mjesta, na opeko-
tine, na Cir, kao narodni lijek. Protiv
zatvora koristi se rasol, koji je ujedno i
najbolji lijek kod mamurnog stanja.
Kupus je posebno zdrava hrana, i svjez,
i ukiseljen. Sok od takvog kupusa je
"dobar lijek" za lijeenje oboljenja
sluznice probavnih organa, osobito
Zeluca. OljuSteno sjeme bundeve
(Cucurbita pepo L.) jedu protiv cri-
jevnih parazita. Luk (Allium cepa L.)
takoder se upotrebljava sirov, ne samo
kao zacin i hrana, veé i kao prastari
lijek za lijeCenje mnogih bolesti. U na-
rodnoj medicini luk se uspjesno koristi
iizvanaiiznutra. Upotrebom luka bori-
mo se od zaraznih bolesti, a njihov nas-
tanak sprjeCavamo. Mora se koristiti
jedino i iskljuCivo sirov. Luk ima
antibiotska svojstva. Djeluje na apetit,
pomaze kod iskasljavanja, lijek je dija-
betiCarima, jaca rad srca te Siri krvne
sudove. Malo zapecena glavica luka
raspolovi se i joS topla stavlja na Cir, ili
se luk sitno nareze te pomijeSa s malo
ulja, kruha i sapuna. Ta se kaSica
polaze na cCir i modrice. Bijeli luk
(Allium sativum L.) najvaZniji je naro-
dni lijek 1 hrana, zastitni lijek za sve,

prema kome se osjeca isto povjerenje
od davnina. Divlji luk (Allium ursinum
L.) zovemo i medvjedi luk, ili sremus,
a koristi se kao 1 luk, bez obzira na to
Sto je divlji.

BOBICE, LIST, KORUEN...

Borovnica (Juniperus communis
L.) sa svojim plodovima bobicama,
jedan je od cesto koriStenih narodnih
lijekova. Iste je vaznosti kao i stolisnik
i pljuskavica (koju zovemo jo§ kantari-
on ili gospina trava), neven, kicica i
druge biljke koje neka domacinstva
svake godine pohranjuju, koriste i
toliko hvale. Borovnica lije¢i mnoge
bolesti. KoriStena izvana i iznutra, sred-
stvo je za izlucivanje mokrace, djeluje
protiv kaslja, astme te je ljekovita za
stomak i znojenje. Koristimo je izvana,
u jakoj rakiji, kod reumatizma i slicnih
bolesti. Dezinfekcijsko je sredstvo. U
vedim dozama moZe biti Skodljiva,
moze ostetiti bubrege i dr. Stari lijek
bio je zvakanje bijelog luka i bobica
zrelih borovnica dok su harale mnoge
zarazne bolesti u proslosti. Rotkva
(Raphanus sativus L.) takoder se koristi
svjeZa. Vise se cijeni crna rotkva, u
obliku svjezeg soka dobivenog od ri-
bane rotkve. Ukoliko je ljuca, utoliko je
jaca, a time 1 djelotvornija. Hrana je, a
ujedno 1 narodni lijek za bronhitis,
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kasalj, pomaze kod lijeCenja jetre, za
izbacivanje kamenca, a svojom ljuti-
nom pospjesuje apetit i otklanja teSko-
¢e u probavnim organima. Ljuske i
reznjevi krastavca (Cucumis sativus L.)
i krumpira (Solananum tuberosum L.)
stavljaju se na Celo i sljepoocnice pro-
tiv glavobolje, a samljeven ili nariban
krumpir u obliku obloga polaze na
opekotine. Tamnocrveni plodovi drije-
na (Cornus mas L.) obi¢no su se davali
jesti blijedim i slabunjavim da im "krv
ojaca". Gljiva puhara ili pusa
(Lycoperdon bovista Fr. i L. Div.) Cesto
se javlja po pasnjacima. Kada sazri, ta
okruglasta gljiva odozgo pukne, a iz nje
izlaze spore kao fin, vrlo sitan, lak prah
mrke boje. Tim prahom narod vjekovi-
ma posipava posjekotine. Kazu da je to
"narodni jod", koji zaustavlja krvare-
nje. Kategoricki tvrde da se rana ne
gnoji i brzo zacjeljuje. Korijen hrena
(Armoracia rusticana G.M. et Sch.)
takoder se koristi sirov jer je kuhan bez
djelovanja. Sirov se koristi i bljust
(Tamus communis L.). Svjez podanak
(podzemna stabljika, ravna ili kosa)
bljusta ili "maslinov, mastan korijen",
debljine ponekada kao ruka, prodavali
su neki skupljaci ljekovitog bilja na
trznicama kao "lijek s garancijom pro-
tiv reume 1 iSijasa". Korijenom se trlja
bolno mjesto, pri ¢emu se javljaju
osjecaj topline i crvenilo, tako da se
nakon toga obvezno moralo primijeniti
1 mazanje uljem, mascu ili mlijekom da
ne dode do upale, plikova i rana.
Podanak se na tavici izriba, te se to
stavlja kao oblog, s rakijom ili bez nje.
Izriban podanak stavlja se i na modrice
te se tako odstranjuju tragovi od
podlivene krvi. Bljust je otrovan pa ga
treba izbjegavati. Sadrzi koli¢inu
Skroba i sluzi u kojoj se nalaze tvari
koje ozljeduju kozu kada se korijenom
trlja bolno mjesto na tijelu. ZabiljeZeni
su cak smrtni slucajevi trovanjem iz
neznanja. I bobice bljusta otrovne su.

MozZe se uociti da su neke ljekovite
biljke vezane za manje, a druge za vise
vaznu ili ¢ak zahvalniju temu. Da
bismo se mogli svestranije upoznati i
pozabaviti upoznavanjem narodnog
lijecenja biljem, potrebno je imati nesto
viSe mogucnosti, nakon kojih se moze
steci veliko, korisno zadovoljstvo.

Jadranka Grzinié



