PRIKAZI
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KAKO ZAUSTAVITI BELU KUGU U SRBIJI
SANU, Srpsko lekarsko drustvo, Beograd, 2006, str. 205

U ovoj knjizi, koja predstavlja Zbornik radova sa nauc¢nog skupa, odreden
broj eminentnih autora daje egzaktne podatke, kao i svoja zapazanja, o
najveéem problemu danasnjice — nedovoljnom radanju dece, problemu bele
kuge i potrebnim odgovorima i akcijama za spreCavanje ovakvog trenda i
njegovu revitalizaciju. Autori razli¢itih naucnih profila sa aspekta svoje
struke izlazu ovaj veoma ozbiljan problem, §to doprinosi razudenosti knjige i
omogucava sveobuhvatan uvid i informacije na ovu temu. Problemi vezani
za reprodukciju stanovniStva okupiraju paznju velikog broja, pre svih,
jedno od najvaznijih i za Srbiju, jer alarmantno demografsko stanje dovodi
ga do prvog mesta liste prioriteta. Zato je razumljivo i poZeljno da se njime
bave stru¢ne, drzavne, drustvene, humanitarne i druge institucije.

Problem nedovoljnog radanja u Srbiji nije nov. Jo§ sredinom proslog veka
ono je bilo ispod potreba proste zamene generacija u Centralnoj Srbiji i
Vojvodini. Poc¢etkom 21. veka ukupna stopa fertiliteta stabilizovana je na
1,57 1 ¢ak je iznad evropskog proseka (1,4) Sto dodatno pokazuje koliko je
stanje na Starom kontinentu dramati¢no. Izmenjen sistem vrednosti,
potenciranje ekonomske podloge i velikog individualnog stremljenja za
samoostvarivanjem, neki su od glavnih problema. Ekonomsko ulaganje u
decu, sve veéa nemoguénost uskladivanja roditeljstva i profesionalne
aktivnosti, kao i roditeljstva i zadovoljenja licnih interesovanja, glavna su
barijera za realizaciju stavova o idealnom broju dece i ucesce stanovnistva u
reprodukciji. U zemljama koje su usle u proces socio-ekonomske tranzicije
ovi simptomi su jo§ izrazeniji. Politicki odgovor CoveCanstva mora da se
sastoji od jasnijeg i konciznijeg saznanja u pogledu dostizanja nivoa radanja
potrebnog za obnavljanje generacija i1 politike podrSske porodici radi
stimulacija radanja (socijalna sigurnost, stanovanje, zapoSljavanje,
finansijska davanja radi pokrivanja dela ekonomskog tereta podizanja dece,
regulisanje radnog statusa i odsustvovanje tokom trudnoce i podizanja deteta
i sl.). Takode, edukacija mladih i o¢uvanje njihovog reproduktivnog zdravlja
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je od velikog znacaja za ublazavanje problema nedovoljnog radanja u Srbiji.
Nedovoljan nivo znanja naSe omladine o zastiti reproduktivnog zdravlja,
visoka ucestalost rizicnog seksualnog ponaSanja, ¢esto dovodi do neZeljene
trudnoce, radanja u adolescenciji, seksualno prenosive infekcije i sl., a
upravo oni predstavljaju buduce roditelje i nosioci su demografskog razvoja
Srbije. U sudaru konzervativnog drustva sa jasno definisanim normama
ponaSanja i savremenog, u kome su slobode velike, zastita reproduktivnog
zdravlja mladih postaje sve vaZnije pitanje koje zahteva angaZovanje
razli¢itih segmenata drustva.

Ova knjiga bavi se i pitanjem perinatalnog mortaliteta i morbiditeta u Srbiji.
Prikazan je perinatalni mortalitet, mrtvorodenost, rani neonatalni, neonatalni
mortalitet i mortalitet odojcadi u Srbiji bez Kosova i Metohije za period
2000-2004. godine i zatim poredenje sa 1950, 1980 i 1990-om godinom. S
obzirom da se svake godine u svetu rodi preko 130 miliona dece, od kojih
preko 10 miliona ne dozive svoj peti, a skoro 8 miliona ni svoj prvi
rodendan, jasno je da ova tema zahteva izuzetnu paznju i posvecenost kao
jos jedan od indikatora lose populacione situacije. Da bi se smanjila smrtnost
dece, neophodno je smanjiti perinatalnu i neonatalnu smrtnost.

Srbija spada u srednje razvijene zemlje kada se posmatra mrtvorodenost,
neonatalna smrtnost, perinatalna i smrtnost odoj¢adi. Radi poboljSanja ovih
pokazatelja, neophodna je reorganizacija perinatalne i neonatalne sluzbe, gde
se Srbija, nazalost, nalazi tek na pocetku. Podizanje ekonomske moéi i
primarna zastita trudnica moze smanjiti ove pokazatelje i podi¢i nivo
reproduktivnog zdravlja stanovnistva koji je prvi preduslov u borbi protiv
bele kuge. S druge strane, maternalni morbiditet i mortalitet (bilo koja bolest
ili povreda Zene uzrokovana, pogorSana ili povezana sa trudnocom ili
radanjem) takode je bitan faktor i pokazuje stepen zdravstvene zaStite i
razvijenosti. On je posebno zastupljen kod multipariteta (radanje Sestoro i
vise dece), koji je, doduse, skoro potpuno iskorenjen u razvijenim evropskim
zemljama, ali je i dalje zastupljen na Kosovu i Metohiji.

Kao $to je ve¢ zapazeno, neumoljivi statisticki podaci pokazuju da Evropa
umire. Ve¢ 2040. godine svaki ¢etvrti Evropljanin imace 65 i viSe godina.
Vlade evropskih zemalja su prihvatile razlicite strategije populacione
politike, ali relativno nov metod, koji nikako ne sme biti prenebregnut, je
moguénost koja nudi lecenje neplodnosti i metode asistirane reprodukcije,
tj. medicinski potpomognute oplodnje (MPO). Njegovo osnovno nacelo je da
omogu¢i roditeljstvo onima koji bi to Zeleli, a ne mogu. Glavni problem u
vezi ovog metoda je S§to on jo§S uvek ponegde vazi kao reSenje
"individualnog" problema. Njegov uticaj na fertilitet na prvi pogled deluje
minimalan, ali neke razvijene zemlje ga nikako ne iskljucuju iz paketa mera
za reSavanje ovog problema, jer rezultati pokazuju da moze uticati na
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strukturu populacije (primer Danske, gde je preko 6% sve rodene dece
rodeno primenom tehnika MPO-a). Ipak, njegova dostupnost, kao i
skepticnost koje dozivljava u pojedinim sredinama koje viSe paznje
poklanjaju programima planiranja porodice, a ne leCenju neplodnosti, ¢ine
doprinos MPO-a manjim no §to on objektivno zasluzuje. Broj parova kojima
je potrebna medicinska pomo¢ za reSavanje problema neplodnosti nikako ne
sme biti potcenjen. Razvoj i uspeSna aplikacija metoda MPO je mozda i
najvazniji dogadaj u razvoju ginekoloske struke unazad nekoliko decenija.
Zato prihvatljivost ove vrste leCenja mora dobiti Siru primenu.

Ono S$to je posebno vazno jeste da se knjiga ne bavi samo radanjem i
reprodukcijom u smislu statistickih parametara i medicinskih objasnjenja i
definicija, ve¢ nas upoznaje sa slozenim promenama kako na bioloskom,
tako i1 na psiholoskom i neurohormonalnom nivou. Upravo te promene ¢ine
porodaj kompleksnim dogadajem i u ovu jednacinu uvodi jedan novi
element koje moze biti od izuzetne vaznosti — stres. Naime, kao §to je opste
(ne)poznato, stres je jedan od glavnih indikatora ljudskog zdravlja i stanja
ljudske psihe. Pogotovu u vremenu u kakvom danas Zivimo, kada je stres
maltene nesto sa ¢ime se susre¢emo svakodnevno, od krucijalnog znacaja je
objasnjenje i posledice ovog opasnog stanja duha i celokupnog organizma u
vezi sa radanjem. Stres opterecuje i kompromituje imuni sistem, kao i
centralni nervni sistem. Ono §to obogacuje istraZivanje ove teme je da je
ispitana i analizirana ne samo povezanost stresa i porodaja koji su bili
praceni komplikacijama (gubitak ploda, namerni odnosno spontani prekid
trudnoce 1 sl.), ve¢ 1 povezanost regularnog porodaja (porodaj u terminu sa
zdravim ishodom) i razvoja posttraumatskih stresnih simptoma.

Jasno je da porodaj predstavlja najsnaznije, najspecifi¢nije i za veéinu Zena
najznaéajnije iskustvo u Zivotu. Cinjenica da moze biti rizi¢an i za majku i
za bebu, ¢ini ga kompleksnim dogadajem koji kao posebna vrsta stresora
moze usloviti raznoliki spektar pozitivnih i negativnih psiholoskih odgovora.
Odreden broj Zena (od 20 do 40%) izveStava o nekom emocionalnom
poremecaju u postpartalnom periodu. Stanja tuge, ranjivosti, placljivosti i
zavisnosti od drugih koja mogu trajati nekoliko dana ili nesto vise, lekari
ocenjuju kao normalno, pa ¢ak i pozeljno, jer ih povezuju sa brzom
promenom nivoa hormona u kratkom periodu nakon porodaja, stresu
porodaja, kao i dozivljaju povecane odgovornosti koje donosi materinstvo
(slican sindrom opisan je ¢ak i kod nekih oceva koji se suocCavaju sa
promenama raspolozenja u toku trudnoce njihovih Zena i posle rodenja
deteta). Najveci broj Zena se ubrzo nakon porodaja potpuno oporavlja. Ipak,
za odreden broj njih porodaj predstavlja traumatsko iskustvo koje moze
izazvati razliite, nekada 1 dugotrajne psiholoske posledice. Medu
najozbiljnije spadaju: hronic¢ni stres; posttraumatski stresni poremecaj
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(najopasniji, pogotovo ako postoji istorija psiholoskih problema. Karakterisu
ga poveéana nadrazljivost, intenzivan strah, teSkoée spavanja, losa
koncentracija); postpartalni mentalni poremecaj itd.

Nimalo zanemarljiv uticaj na reprodukciju nose i poremecaji u toku same
trudnoée. Sirok dijapazon komplikacija koje mogu nastati mora dodatno
pojacati svest o neophodnosti poznavanja ove materije. Tu se prvenstveno
podrazumevaju spontani pobacaji, preveremeni porodaji i neplodnost.
Razvoj medicinske tehnologije i pojava ultrazvu¢nih aparata ukazali su na
postojanje do sada neprepoznavanih vidova trudnoce, kao S§to su unisteno
jajaSce 1 nestajuci blizanac. Naravno, neki od ovih komplikacija mogu biti
dodatno "ohrabreni" nezdravim nacinom zivota trudnice (bolesti zavisnosti i
navike), kao i nepaznja koja moze dovesti do izlaganja raznim virusima,
bakterijama, infektivnim i drugim agensima.

Izvrsno poglavlje o uticaju spoljasnje sredine na zacece, kao i uticaj
hemijskih materija, buke, vibracija i radijacije na radanje kompletiraju sliku
o celokupnoj tematici. Pored iznoSenja Cinjeni¢nog stanja i uputa u mnoge
stvari o kojima su ljudi slabije informisani, ponudena su i adekvatna resenja i
odgovori na mnoga pitanja koja tiste savremeno drustvo.

Nepostojanje univerzalne jednacine za problem bele kuge (u nekim
zemljama uspevaju odredena resenja, u drugima ona ne daju iste rezultate),
namecu neophodnost uvodenja integrisanih menadzment sistema (IMS), koji
¢e povezivati i1 reformisati tri najvaznija parametra koji uticu na natalitet:
zdravstveni, ekonomski i obrazovni. Za uvodenje IMS-a su potrebni znanje,
vestina 1 sposobnost, kao skup li¢nih osobina kojima se izrazava potencijal
svakog pojedinca. IMS 1 principi TQM (Total Quality Management)
ostvaruju se uz pomo¢ svih zaposlenih u nekoj organizaciji, odnosno uz
pomo¢ svih ucesnika pri realizaciji bilo kojeg poslovnog procesa. Jedan
ovakav pristup predstavlja dobru osnovu za poviSenje efikasnosti i
efektivnosti Citave privrede, sistema obrazovanja i zdravstvene zastite.
Konkretno, primena IMS-a u zdravstvenoj ustanovi omogucava sistematsko
poboljsavanje i usavrSavanje svih procesa i usluga, posebno onih
neophodnih za ostvarivanje strateSkih ciljeva zdravstvene ustanove —
bezbednost pacijenata i osoblja pri izvrSavanju medicinskih usluga na
obostrano zadovoljstvo.

Problem niskog nataliteta je problem sa kojim u kostac mora da se uhvati
Citava drzava. Zadatak tvoraca drzavne strategije i politike je da stvori takvu
nacionalnu politiku koja ¢e da ohrabri porodice da radaju i podizu decu. Ona
ne treba da vrsi pritisak na Zzene da radaju vise dece ili da postavlja neke
slicne zahteve, ve¢ da stvori takve preduslove i promovise takav sistem
vrednosti koji ¢e olaksati porodicama odluke o radanju i podizanju dece.
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Promocija tih sistema vrednosti i stila zivota, koji bi ukljucivao i potrebe
sadasnjih, a pogotovo generacija koje dolaze, je nuzna. Ona podrazumeva
niz pretpostavki. Osnovna je mobilizacija javnosti putem Sirenja
razumevanja i svesti o znacaju populacionog faktora, odgovornog ponasanja
u sferi porodi¢nog zivota, odnosa muskarca i zene u savremenoj kulturi i
reproduktivnog zdravlja.

Dusan Radovanovié¢



