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Popularizacija svih znanstvenih podruéja i dostignuéa odraz je vremena u kojem Zivimo. No,
jo§ uvijek uvelike moZemo govoriti o zatvorenosti i tajanstvenosti pojedinih znanosti, pa tako
i medicine. Sasvim se opravdano namece pitanje treba li medicinska znanost ostati povlas-
ticom odredenih stru¢nih krugova ili je potrebno u suvremenom drudtvu pribliZiti je koris-
nicima, skladno nacelima samozastite.

Suvremen, brz nacin Zivljenja i potroSacka mjerila danas stvaraju mnogobrojne poteskoce.
Dok u svakodnevnoj strci iz tijela crpimo i posljednje ostatke snage, nemamo vremena misliti
na sebe, na vlastito i tude zdravlje. Kad se jave glavobolja, nesanica, vrtoglavica, povecani
arterijski krvni tlak i drugi poremecaji, o¢ekujemo spasonosna sredstva od lije¢nika, a sve
se moglo izbjeéi da smo pravodobno bar malo brinuli o zdravlju. lzlaz je prvenstveno u
zdravstvenoj samozastiti. Pri tom ponajprije naglaSavam da za o€uvanje zdravlja nisu odgo-
vorni samo zdravstveni radnici, nego svaki ¢ovjek neovisno o zanimanju i mjestu rada ili
stanovanja. Istodobno valja znati da je put k ozdravljenju sloZen i dugotrajan pa gdjekad i
nesavladiv.

Najnovije preporuke Svjetske zdravstvene organizacije temelje se na spoznaji da se velik
broj bolesti moZe sprijeCiti aktivnom predobranom i to samoza$titom cijelog stanovnistva
i svih druStvenih Cinitelja. Stru¢njaci Svjetske zdravstvene organizacije smatraju da bi pozna-
vanje temeljnih zdravstvenih zasada bar za Cetvrtinu smanjilo broj ljudi koji se obracaju li-
jecniku. Neke osnovne medicinske spoznaje omogucile bi da petnaest posto bolesnika pra-
vilnim ponaSanjem pridonesu spreCavanju pogorSanja bolesti. Proracuni upuéuju da se u tim
brojkama »skriva« gotovo milijarda ljudi u cijelom svijetu. Stoga se kao nuznost i u nas na-
mece unapredenje znanja cjelokupnog stanovnisStva, te svakog pojedinca putem zdravstvenog
odgoja i zdravstvenog prosvjecivanja.

Sve te Cinjenice uvjetovale su da Ustav i sve naSe zakonske odrednice nalazu kao duznost
i obvezu svakog stanovnika skrb o vlastitom i o tudem zdravlju. Na Zalost, svjedoci smo
da u nas jo§ nema uvrijeZenoga samozastitnog ponasanja.

Pojednostavljena definicija da je »zdravstveno prosvjecivanje oblikovanje ispravnih sta-
jalista ljudi o zdravlju i bolesti«, upuéuje na sustinsku zadacu: unaprijediti i oCuvati zdravlje
te sprijeCiti pogorSanje bolesti koriste¢i se suvremenim spoznajama medicinske znanosti.
Uspjeh ovisi i o izboru i pripravi obavijesti i podataka koje dobiva Covjek, odnosno Citatelj.
Pri tom novinstvo, sredstva javnog obavjeStavanja i popularno napisane knjige trebaju biti
mostovi suradnje izmedu medicine i puCanstva kojemu je ona namijenjena. lako sredstva jav-
nog obavjeStavanja nisu svemocna i ne mogu mijenjati sustinu druStvenog Zivota ipak su
vrlo znacajne kao zacetnici, tumaci i zagovornici zamisli i akcije zdravstvenog prosvjeéivanja
i samozastite zdravlja.

No, u shvaéanju lijecnicke etike, kad je rije¢ o popularizaciji medicinske znanosti putem
knjiga, novinstva i drugih sredstava javnog obavjeStavanja, postoje medu lijeCnicima dva op-
reCna stajaliSta. Mnogi smatraju nepotrebnim upoznati nestruénjaka s medicinskim zakoni-
tostima i problemima, jer se Covjek nenaufen medicinskom nafinu misljenja moZe navesti
na pogredan put, pa €ak i na sudbonosnu pogresku. Drugi, pak, misle da je zdravstveno i
medicinsko prosvjecivanje nuzno ne samo u borbi protiv bolesti nego i u izgradnji zdrave
zajednice. Ta oprecna stajaliSta neprekidno se suceljavaju.

Neovisno o sukobu ta dva misljenja, htjeli mi lijecnici ili ne htjeli, nestruCnjaci svakod-
nevno i na svakom mjestu razgovaraju o medicini i o zdravstvenim poteSkoéama. To je i
posve razumljivo, jer je bolest sastavni dio ljudskog Zivota i prirodno je da svakog Covjeka,
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pa i nestruénjaka, zanimaju vlastita bolest i tx)lest znanca ili prijatelja. Premda je neupuéen
i 0 tome teSko moze raspravljati, on bolest promatra i donosi zakljucke.

Stoga se namece pitanje je li dobro da Covjek stvara svoje misljenje o zdravlju, bolesti
i medicinskoj znanosti na temelju obavijesti skupljenih na ulici, u kavani i na radnom mjestu,
ili je bolje da zakljuCke stvara na temelju saznanja $to ih je procitao u razumljivoj i jednos-
tavno napisanoj knjizi, ¢uo na zdravstvenom predavanju, ili doznao iz ¢lanaka koje su na-
pisali lije¢nici izmedu ostalog i zato da Siroj javnosti priblize uspjehe domace i svjetske me-
dicinske znanosti.

Upoznavanje stanovniStva s medicinskom znanstvenom misli i zdravstvenim zadaéama
u cijelom je svijetu vrlo opsezno. Time, dodu$e, skidamo veo s »medicinske tajnovitosti«, no
odlika dobra lijeEnika nije u nerazumljivu govoru i nestru¢njaku nedostupnim poimanjima,
nego u njegovim radnim uspjesima, u ¢uvanju zdravlja pojedinca i cijele zajednice.

Tehnoloski napredak Covjecanstva i, opéenito, poboljSanje materijalnih i Zivotnih uvjeta
stvorili su i dalje razvijaju nove ljudske navike. Premda je Zivot postao »udobniji«, jo§ uvijek
ili mozda ba$ zbog tih navika ljudsko zdravlje je u neprestanoj opasnosti. U nekim zemljama,
pa i u nas, pojavili su se zabrinjavajuéi primjeri zagadivanja ¢ovjekove okolice, te se ve¢ po-
stavlja pitanje kako se ¢ovjek snalazi u sredini koju sam stvara i kako ¢e se snalaziti ubudude.
Istodobno zabrinjava smanjenje tjelesne aktivnosti u svakodnevnom Zivotu jer zbog nedos-
tatka kretanja ljudi postaju sve neotporniji. Zdravlje sve viSe ugrozavaju i bolesti suvremenog
doba — jednom rije¢ju zarobljenici smo S$tetnih navika koje sami stvaramo u Zivotu. Nadalje,
primjena antibiotika sve manje je pod nadzorom lije€nika i svjedoci smo sasvim naodgovor-
nog baratanja tim lijekovima $to ih ljudi ¢esto uzimaju zbog bezazlenih poremeéaja vjerujuci
u njihovu svemo¢ i ne razmisljajuéi o posljedicama. I mnoge vrste drugih lijekova $to ih da-
nas ima na trziStu u obliku tisu¢a priznatih i nepriznatih tvorni¢kih pripravaka - ¢esto puta
se uzimaju po savjetu susjeda ili prijatelja, a da se nije istrazilo pravo stanje bolesnika. Stoga
se Cesto pogorSava osnovna bolest, pa gdjekad nastaju i brojne komplikacije zbog pogresnog
lijeCenja. Uostalom, ima ljudi koji uopée ne vjeruju u medicinu, pa lijeCniku pretpostavljaju
»domace lijekove« i sumnjiva iskustva nadrilije€nika. Samo pravilnim zdravstvenim odgojem
i zdravstvenim prosvjeivanjem te samoza$titom mozemo otkloniti ove i mnostvo drugih
opasnosti, koje svakodnevno ugroZavaju, pa i oStecuju, naSe zdravlje. Naposljetku, posebno
treba naglasiti da temeljna pravila ukazivanja prve pomoc¢i mora usvojiti svaki na$ stanovnik
kako bi ih u nuzdi znao najprikladnije primijeniti. To bi trebao postati osnovni program -
slicno kao i opismenjivanje.

Knjiga VELIKI KNEIPPOV PRIRUCNIK medu najpoznatijim je djelima te vrste jer
potjece iz osobnog iskustva i tisuclje¢cima skupljanih spoznaja, pa nije ¢udno da su mnoge
Kneippove preporuke i danas uvrStene u skup suvremenih medicinskih postupaka. U SR
Njemackoj StoviSe postoji pedesetak ljecilista gdje sljedbenici Kneippovih zasada uspjeSno
primjenjuju fizikalnu terapiju i lijecenje vodom, dijetom i tjelovjeZbom, biljnim pripravcima,
pa i psihoterapijom.

Rije€ je o sazetom i istodobno vrlo iscrpnom priruéniku s mnoStvom podataka i pouka
0 zdravom i prirodnom nacinu Zivljenja, te uputa o prvoj pomoci pri ozljedama i samopo-
moci prigodom razli¢itih bolesnih stanja. Okosnica djela je baStina Sebastiana Kneippa raz-
radena na golemom iskustvu od Hipokrata i drevnih Rimljana koji su jo$ prije dva tisucljeca
koristili ljekovitost vode i toplica, pa do sredine devetnaestog stoljea. Kneippovi su postupci
lijecenja vodom i prirodnim sredstvima, te zdravim naCinom Zivota, vise od stolje¢a znani
1 pisci su Kneippove zapise proSirili i razradili na razinu obuhvatnog pregleda suvremenih
znanstvenih medicinskih spoznaja prikazanih na nacin dostupan svakom C itatelju. Nakon
uvodnog odjeljka o povijesti i znatajkama pojedinih zivotnih razdoblja izloZili su gradu i dje-
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lovanje sustava Covjekova tijela. Potom su ukratko prikazana najvaznija podrucja higijene sta-
novanja, nauke o prehrani, aktivne i pasivne tjelovjezbe itd. Poseban odjeljak knjige prikaz
je o prikupljanju i primjeni ljekovitog bilja, jednostavnom i uspjeSnom nacinu prirodnog li-
je€enja, koje je u nas ipak jo$ prilicno zanemareno. Poglavlje o bolestima i ozljedama opsezan
je pregled najznaCajnijih Cinjenica koje svakom mogu koristiti ako zatreba, a obuhvada
zarazne bolesti, bolesti pojedinih organskih sustava, pa i duSevne bolesti i ostale poremeéaje.
Posebno isticem sazeto, ali instruktivno poglavlje prve pomodi, gdje su na samo pedesetak
stranica prikazani gotovo svi praktiCki znacajni postupci. Opsezna grada prikazana je jednos-
tavno, ali istodobno i vrlo struéno, pomno safinjeno kazalo omogucuje jednostavno snala-
Zenje u knjizi.

Ocito je da su pisci iskusni medicinski struCnjaci koji su sabrali Kneippova saznanja, te
druge iskuSane postupke prirodnog lijeCenja i uspjeSno ih prilagodili suvremenim medicin-
skim spoznajama, pa i potrebama danasnjeg Covjeka i njegova nacina Zivota. Stoga ¢e djelo
neprijeporno biti svrsishodan i koristan priru¢nik Citateljima s dragocjenim uputama kako
zdravo Zivjeti i o¢uvati se od bolesti, te mnogim bolesnicima vrelo podataka o samopomadi,
mogucim postupcima i prirodnom lije¢enju. Priru¢nik je dragocjeno Stivo, osobito danas kad
je medicina dospjela do stajalista da je prirodno lijeCenje medu najhitnijim Ciniteljima pred-
obrane od bolesti i uspjeSnog oporavka nakon nje. Stoga smo svjedoci da se usprkos go-
lemom napretku farmaceutske kemije, razvitku donedavno neslu¢enih moguénosti kirurgije,
te i najslozenijim uredajima i pomagalima, ipak ¢esto vracamo i drevnim iskuSanim postup-
cima prirodnog lijeCenja.

Vjerujem da ¢e ovaj priruénik svim Citateljima postati vrlo koristan prilog u prijeko po-
trebnim nastojanjima unapredenja zdravstvenog odgoja i prosvje€ivanja, te uspjeSne samo-
pomoci. Naglasavam pri tom da nema popularnog medicinskog ¢lanka ili knjige koji mogu
biti »lijeCnik u kucji« ili »usluzna ambulanta«. ljjeCenje je slozen proces koji zahtijeva valjanu
struénu spremu i iskustvo lijeCnika, pa je Stovise Cesto potrebna i zajednicka suradnja ne-
koliko iskusnih stru€njaka razli¢itih medicinskih podrucja. Na Zzalost, ponekad Cak i takva
skupina lijecnika ne moze svladati bolesti. Medutim, lijeCenje uvelike ovisi i 0 svjesnoj su-
radnji bolesnika s lije€nikom, te o bolesnikovu povjerenju u lije¢nika i medicinsku znanost.
Jer bolestan ¢ovjek ne smije biti predmet ni slijepi izvrsitelj lije¢ni¢kih odredbi. Zato je uvijek
potrebno bolesniku potanko protumaciti uzroke njegovih tegoba i mogucnosti lijecenja.
Smatram da svakom bolesnom ¢ovjeku i najmanja potpora i savjet mogu biti korisno oh-
rabrenje.

Zdravstveno prosvje€ivanje je, stoga, vrlo sloZena zadata koja ima vlastita medicinska,
eticka i pedagodka pravila, pa svako udaljavanje od tih nacela grubo naruSava osnovni smi-
sao i duh zdravstvenog prosvje¢ivanja. Zdravstveni odgoj i izvjeStavanje o medicini nisu
samo podrucje usko stru¢ne djelatnosti nego moraju biti shvaceni i kao druStveno-politicki
Cinitelj samoupravnog razvoja. No, ako svi gradani i radni ljudi, te druStveno-politicke i rad-
ne organizacije, od mjesne zajednice i Skole do svih zdravstvenih ustanova, te republi¢kih
tijela, i udruZenja, po¢nu misliti i ponaSati se samozastitno u podrucju zdravlja, vise je nego
sigurno da uspjeh ne moZe izostati.

Prof, dr sci.
Predrag Keros
U Zagrebu, lipnja 1984,
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Uvod

Ovim novim izdanjem Zelimo proSiriti i produbiti smisao u€enja Sebastiana Kneippa o zdra-
vom Zivljenju i prirodnom lijeenju, znanstveno ga poduprijeti i prikazati na suvremen nacin
da bismo ga prilagodili razvoju medicinske znanosti. Stoga smo mnogo $to morali promi-
jeniti i prodiriti u usporedbi s ranijim izdanjem. Ipak, sacuvali smo bogatstvo misli autora,
jer vrijeme ne ograni¢ava ucenje o ljekovitoj snazi prirode koja ve¢ milenijima odreduje ci-
lieve i granice medicinske znanosti. Osnova Kneippova ucenja je neosporno prirodno lije-
¢enje, i on je nakon Hipokrata, Paracelsusa, Priessnitza i mnogih drugih, obiljezio stoljece
svojim ucenjem. UCenju o prirodnom lijeCenju utisnuo je svoj pe€at i podigao ga na novu,
viSu razinu. Uz opsezne pisane radove, 0 Kneippovu velikom znagenju svjedoCe - osamdeset
godina nakon njegove smrti - brojna ljekovita kupaliSta, sanatoriji, ljecilista i druge ustanove
u kojima se lijeCi na knajpovski nacin i tisuce njegovih sljedbenika.

Promjene u najnovijem dobu utjecale su i na sadrZaj i oblik ove knjige. Ona s jedne strane
znati pomak u modernoj medicini k vrlo razvijenom lijeCenju tehnickom aparaturom i li-
jekovima, a s druge strane naglaSava vaZnost spretavanja bolesti i rehabilitacije oboljelih.
Ipak, usprkos izvanrednom razvoju cjelokupne medicinske znanosti ucenje o prirodnom li-
jecenju nije izgubilo aktualnost znafenja ni u jednom od tri osnovna podrucja, a to su: spre-
Cavanje bolesti, lijeCenje i rehabilitacija oboljeloga, iako prirodno lijeCenje u terapiji Cesto ima
samo ulogu dopunskog lijeCenja. Medutim, u preventivi i vracanju ranije sposobnosti prirod-
no lijeCenje jo§ prevladava. Zbog toga su u ovom izdanju te zadace prirodnog lijeCenja i po-
sebno naglasene.

Promijenili smo raspored poglavlja i dodali nova. U opéem dijelu je prikazan razvoj
Kneippove kure od po€etka do danasnjih dana i njezino mjesto u okviru opéega prirodnog
lije€enja i znanosti o njemu.

Prikaz mladosti i zrelosti, vrhunca Zivljenja i starosti jasno pokazuje $to ucenje Sebastiana
Kneippa o prirodnom Zivotu i prirodnom lijeCenju znai.

Poglavlje »Grada i funkcioniranje ljudskog tijela« potrebno je radi boljeg razumijevanja
ostalog gradiva u knjizi, i zato smo mu dali prednost. Obradio ga je dr med. E. Heinrich.

Treéi dio knjige obuhvaéa »UCenje o prakticnom lije€enju«. Autor ga je osuvremenio i
nesto malo izmijenio. Isto vrijedi i za poglavlja »Prehrana primjerena vremenug, koje je na-
pisao dr med. H. Anemtiller i »Ljekovito bilje« koje je obradio dr med. R. F. Weiss. Sam je
autor promijenio dio knjige »Bolesti i ozljede«. Buduéi da je opseg poglavlja ograniéen, mo-
rao je gradivo prikazati sazetije da bi mogao unijeti potrebne dopune a da pri tome ne ispusti
nista bitno. Posebno je naglasio preventivu i pravilan postupak u sluaju bolesti, a posvetio
je i veliku paznju najnovijim spoznajama u medicinskoj znanosti.

U ovom izdanju je potpuno novo opsezno poglavlje pod naslovom »Prva pomock, koje
danas mora sadrzavati svaki dobar priru¢nik. Napisali su ga dr med, specijalist za kirurgiju,
Norbert Kaiser i asistent za anesteziju Manfred Knorig.

Autor se posebno zahvaljuje dru med. Reinhildi Rovvekamp-Kaiser na stru¢noj korekturi,
a diplomiranom psihologu Schmitt-Kaiser na odgovaraju¢im stru¢nim savjetima.

Tako ¢e i ovo novo izdanje ve¢ desetlje¢ima poznatog i omiljenog priru¢nika postati pra-
va obiteljska knjiga u kojoj su sakupljene iscrpne informacije o modernoj Kneippovoj fizio-
terapiji, dragocjene upute kako zdravo Zivjeti, kako se Cuvati od bolesti i kako pravilno po-
stupati ako ve¢ obolimo ili se ozlijedimo.

Worishofen, jesen 1975.

dr med. Jos. H. Kaiser



Prvi dio

Sebastian Kneipp i njegovo ucenje



Sebastian Kneipp

Sebastian Kneipp je roden 17. svibnja 1821. u Stephansriedu, seocetu od nekoliko kuéa u blizini
Ottobeurena u Bavarskoj, SR Njemacka. Otac mu je bio siromadni tkalac.

Rosina, majka Sebastiana Kneippa, bila je nekoliko godina starija od njegova oca Ksavera
Kneippa, za kojega se udala kao udovica i dovela mu svoje dvije djevojcice iz prvog braka.
U braku sa Ksaverom rodila je jo§ dvije djevojCice, jednu prije Sebastiana, drugu poslije
njega. Sedmeroclana obitelj je Zivjela vrlo oskudno i njegova majka je uvijek bila zlovoljna
i puna gorcine.

Sebastian je ve¢ kao jedanaestogodiSnji djeak morao pomagati ocu na razboju. U tom
Zivotu punom bijede Cinilo se da je beznadna njegova Zelja da postane svecenik.

Da bi ostvario svoje Zelje, nije mu preostalo drugo nego da ve¢ od osamnaeste godine
»zaista vrijedno radi, Stedi i ni krajcera ne potroSi«. Ustedevinu je ¢uvao u potkrovlju, izatkao
posteljinu, dao da se naprave nosali za krevet, kov€eg i sve ono §to je studentu potrebno.
Kad je imao dvadeset godina, majka mu je umrla od tuberkuloze. Ve¢ je odlu¢io da ode od
kuce kad navrSi dvadeset i prvu godinu, ali baS na rodendan ga je zadesila nova nesreca.
Izgorjela je njihova obiteljska kuca, a plamen je medu ostalim progutao i njegovu ustedevinu
i svu opremu. Ostala mu je samo grubo tkana koSulja koju je imao na sebi i hlace od cviliha.
To je hilo sve.

Ali u njemu je jo$ Zivjela stara Zelja.

Nakon dugotrajnog i mukotrpnog nastojanja Sebastian je pronaSao dobrotvora, dra Mer-
klea iz Gronenbacha.

Tako je napravio prilicno velik korak k ispunjenju svoje Zelje za zvanjem Ali, naiSle su
prepreke jo§ vece od dotadadnjih: siromaStvo i neprijateljstvo okoline. U ljeto 1845. godine
njegov je kaSalj pokazao da ima tuberkulozu pluca: »lako sam odranije bio navikao na mnogo
naporniji fizicki rad, na najbolju seosku hranu i dobar zrak te se mnogo kretao i zimi i ljeti,
sada sam se svakim tjednom osjeao sve umornijim i utucenijim. lzgubio sam tek i san te
stigao tako daleko da sam u treem razredu gimnazije morao polovinu vremena provoditi
u postelji« Na molbu njegova dobrotvora prof, dra Merklea pregledao ga je vojni lije¢nik i
lije¢nik za siroma$ne i utvrdio da su mu oboljela oba pluéna krila. O¢ito je Kneipp i ranije
od toga bolovao, a bolest se sada vratila. Sto puta ga je u godini dana posjetio taj lijeCnik
koji je uz to pozvao i bataljonskog lije¢nika na suradnju, ali sve je bilo uzalud. Kneipp je toliko
oslabio da je na kraju Skolske godine morao ostati u Dillingenu jer nije mogao pjeSice u Step-
hansried, a Zeljeznice nije bilo.

Odmor mu je iz dana u dan vra¢ao snagu. Svu svoju volju upotrijebio je da napregne
sve svoje snage, izdrzao je i u jesen 1848, u dvadeset i sedmoj godini, poloZio ispit zrelosti
Ali je tako oslabio da mu je prof. Merkle morao donijeti svjedodZzbu u sobu. Dao mu je i novac
za vlak od Donauwortha do mjesta Buchloe, odakle je trebalo da ga otac kolima preveze
do kuce ili da ide pjeSice. Njegov dobrotvor nije bio siguran da ¢e Sebastiana vidjeti u Dil-
lingenu na pripremama za studij filozofije.

Sebastian je Zelio oti¢i u Munchen gdje bi ispite iz filozofije mogao prije poloZiti nego
u Dillingenu. S obzirom na njegove godine bilo mu je vazno dobro iskoristiti vrijeme.
Medutim, lije¢nik i dr Merkle upozoravali su ga na to da klima u glavnom gradu Bavarske
nije zdrava. Ali Kneipp je u proljeée 1849. godine ponovo izrazio svoju zelju i oni su tada
pristali.

Kao student, u Munchenu nije osjeCao bolove. Ali nakon nekoliko predavanja jedva da
je Sto zapamtio od onoga 5to je sluSao. Bio je toliko slab.
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Njegovo zdravstveno stanje je osciliralo. Kasljao je s krvavim ispljuvkom i bio slabiji
nego ikada. Ponekad je odlazio na predavanja, a ponekad ¢u¢ao u svojoj sobi, satrven i ustra-
Sen. Jednoga dana je dokolicu na koju je bio osuden iskoristio za to da s jo§ nekim studen-
tima posjeti dvorsku knjiznicu. Citanje ga je zamaralo i Zelio se samo malo razvedriti. Nije
znao Sto bi kad se ve¢ nasao ondje, pa mu je ponuden katalog da ga prelista. Tako je nabasao
na knjizicu dra med. Johanna Siegmttnda Habna, lije€nika u Schweidnitzu, koja je prvi put ob-
javljena 1737. godine: »Cudesna ljekovita mo¢ svjeZe vode na covjekovo tijelo, primijenjena
izvana i iznutra, potvrdena je iskustvom«. U rukama je drZao poboljSano i proSireno iz-
danje koje je 1831. godine pripremio prof. Oertel iz Ansbacha na troSak »Velike hidro-
patiCne zajednice«.

Ta knjiZica je potakla Sebastiana Kneippa da na sebi iskuSa »moc vodeg, i njegovo zdrav-
stveno stanje pocelo se polako poboljSavati.

I u sljede¢em semestru u Dillingenu imao je knjiZicu i njome se »koristio«. Kako, ne zna-
mo. »Smijali su mi se kad bih pripovijedao o svojim tihim satima i primjeni knjiZice i nitko
mi nije dao sredstava da nastavim pokus.« A onda je jednoga zimskog dana trcao tri Cetrvrt
sata do Dunava, svukao se i za nekoliko sekundi skocio u hladne valove, onako mokar se
obukao jer nije ponio rugnik, i tako otrao natrag u svoj stan gdje je stigao sav oznojen. To
mu je ocito vrlo prijalo. »Nakon toga sam tri puta na tjedan zimi iSao do Dunava (bez obzira
na stupanj hladnoce) i kupao se do polovice tijela po tri do Cetiri sekunde na 12-18°C.« To
znaci da su kratke polukupelji u vodi hladnoj kao led bile njegovi prvi pokusi. Kako su dje-
lovali? Dolazio bi umoran do Dunava, a svaki put se vra¢ao okrijepljen. Zato je dosao do
zakljucka: »Ako za mene ima.neki lijek, nakon svega Sto sam iskuSao pa mi nista nije po-
magalo, onda je to voda.« Postao je sposobniji za umni rad, popravio mu se tek i mogao
je redovito pohadati predavanja.

Obje naredne godine, od jeseni 1850. do jeseni 1852, studirao je u Miinchenu, na Geor-
gianumu. Ondje nije morao placati pa nije imao nikakvih briga. Njegovo zdravlje se na do-
broj i obilnoj hrani poboljalo. Opéenito, okolina je bila takva da se psihicki dobro osjecao,
ali i dalje se kradom lijeCio vodom. Naime, nocu se iskradao iz kuce kroz prozor u prizemlju.
Zatim se na ribnjaku polijevao vodom iz zaljevace. To je bio poCetak knajpovskih polijevanja
koja je kasnije oznacio kao svoje najvaznije otkrice. Ona su mu pomogla da se sve bolje os-
je¢ao i bio sve sposobniji za rad. Na temeljitim lijecnickim pregledima od kojih je zavisilo
hoée li biti posveéen za svecenika, pokazalo se da je potpuno zdrav.

Sebastian Kneipp je u kolovozu 1852. godine u augsburskoj katedrali posveéen za svece-
nika.

Iz tog vremena sauvan je njegov prvi kratki recept. Dao ga je djevojci Kolumbi Haab
koja je oCito oboljela od neke Zutice, Cesto povezane s psihickim tegobama (Eemer, tuga, utu-
¢enost). Vrijedi napomenuti da je uz kvaSenje vodom preporucio i hladne polukupelji u sobi,
u trajanju od dvije do tri minute. Uz to je pacijentkinja morala viSe puta tjedno stavljati ob-
loge. Kneipp je u lijeCenju naznaCio jedan od prvih uvjeta za primjenu hladne kure: »Kad
ulazimo u vodu, tijelo mora biti potpuno toplo.« Isto tako vrijedi spomenuti i recenicu:
»Sok od rotkve ujutro i uveCer«. Tako je Kneipp ve¢ na pofetku kure uzimao u obzir
lije¢enje biljem.

Nakon prve prijave zbog prekrSaja pravila da ne smije lije€iti, uslijedile su druge. Neo-
bi¢no je samo to da ga nisu napali apotekari i lijeCnici kad se borio protiv kolere u Boosu.
Dok je bio kapelan u Boosu, harala je kolera u mjestu. Kneipp je svojim postupcima spasio
Cetrdeset i dva oboljela od kolere. Tom prilikom je prvi put primijenio vruce obloge umo-
¢ene u vodu s octom i vruce mlijeko sa slatkim anisom. Zbog tih uspjeha nazvan je »kapelan
protiv kolere«.
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U Sv. Juraju u Augshurgu bio je samo pola godine kapelan. U svibnju 1855. godine
je - vjerojatno zato $to nije bio po volji biskupu — poslan za ispovjednika dominikanki
u Worishofen.

Tu se nije zadovoljio sitnim radom pastira duSe u samostanu. Ubrzo je u svoje ruke uzeo
samostansko poljoprivredno gospodarstvo i uveo brojna poboljSanja. A glavna briga su mu
bila sirotad. Sve je ¢inio za njihovo psihitko i fizitko dobro. Cim se to protulo, broj djece
kojoj je bila potrebna pomo¢ znatno je porastao. Uz to se u okolici samostana proculo kako
se ispovjednik ne razumije samo u svoj posao i poljoprivredu nego i u lije€enje. Nije dugo
potrajalo, a na njegova vrata poceli su kucati siromasni ljudi, koji su traZili pomo¢ za svoje
fizitke tegobe. lako je u vezi s tim doZivljavao neugodna iskustva, Kneipp je opet pokazao
onu svoju nekadaSnju spremnost da pomaZe ljudima u nevolji. »Tko je sam nekada iskusio
nevolju, moZe razumjeti i nevolju svoga bliznjega. Nisu svi oboljeli jednako nesretni. \\o ima
sredstava i mogucnosti za lijeenje, zna da njegove tegobe nisu dugotrajne. U prvim godi-
nama sam i sam vidio na stotine i tisu¢e takvih bolesnika, ali sam ih odbijao. Najvise naSe
sucuti potrebno je siromasku, jadnom i napuStenom, o kojem ne brinu lijecnici, koji nema
lijekova ni drugih sredstava za lijeCenje. Primao sam takve nevoljnike i uvijek sam pomagao
toj sirotinji kojoj je svatko okrenuo leda. Mislim da bi mi bilo teSko i u€inilo bi mi se ne-
savjesnim i nezahvalnim zalupiti vratima pred takvim napu$tenim bi¢em i odbiti mu onaj
izvor pomoci koji je meni u nevolji donio zdravlje i spas.« To su njegove rije€i iz uvoda knijizi
»Moja kura vodomg, koju je zavrSio 1886. godine.

Zbhog neobi¢nog nacina lijeCenja o Kneippu se sve viSe pricalo. Tako je sve vise ljudi do-
lazilo traziti pomo¢. U pocetku je Kneipp davao usmene upute, koje je bolesnik morao toliko
dugo ponavljati dok ih ne bi zapamtio. Kad je bilo nuzno, i sam bi se pobrinuo za potrebno
polijevanje u samostanskoj praonici. Ali, kako je k njemu dolazilo sve vise bolesnika, javnost
je opet uperila svoje poglede na njega. Ubrzo su ga prijavili mjesni lijeCnik dr med. Schmidt
iz Tiirkheima i vidar Andreas King iz Worishofena koji nije bio akademski obrazovan. Prijava
je stigla do predsjednika vlade u Augsburgu, koji je bio vrlo naklonjen Segbastianu Kneippu. Od-
bio ju je s napomenom »Ne samo da postupak ispovjednika Kneippa u Worishofenu nije kaz-
njiv, nego je i potpuno ispravan.«

Ni ogovaranja, ni zloba, ni sramotna sumnji¢enja nisu sprije€ila bolesnike da dolaze u
Worishofen. Stovise, bilo ih je sve vide. To je i pred samo mjesto stavilo nove zadatke koji
su se €inili nerjeSivima. Kamo smjestiti toliko ljudi? U pocetku su bile na raspolaganju samo
dvije obi¢ne seoske gostionice »Rosle« i »Adler«. Brojni seljaci s predsjednikom opéine na
Celu gledali su priliv ljudi sa strane s mjeSovitim osjecajima. Oni su cijenili ispovjednika, ali
ga nisu razumijeli. Cinilo im se da je njihova privreda ugroZena. Samo mali krug ljudi bio
je s Kneippom. Tek kad je nakon smrti Zupnika Zieg/era 1881. godine njegovo mjesto preuzeo
Kneipp, ponadanje vecine stanovnika pocelo se mijenjati. Nisu viSe pruzali otpor tome da se
mjesto razvije u lje€iliste. Dapace, bistre i snalaZljive glave uvijek su vodile raCuna o tome
da posjetitelji dobiju sve $to im treba.

Kneipp je sagradio Zupaniju Sebastianeum. Nakon toga je na red do$lo prihvatiliste za dje-
cu, 5to je bila njegova posebna Zelja. Kamen temeljac poloZen je na njegov rodendan 17. svib-
nja 1892. godine, a godinu kasnije, 10. sije¢nja 1893. dom je otvoren.

Vlasti nisu pokazale razumijevanje za njegov plan da uz pomo¢ franciskanki iz Mallers-
dorfa otvori bolnicu za lijeCenje koZnih bolesti. Velika zgrada na breZuljku, koja je bila gotovo
zavrsena, dobila je drugu namjenu. Kneipp je teSko podnio taj utlarac. Ali usprkos tome, onim
§to je zaradio na pisanju, zatim prilozima izvana, darovima iz cijeloga svijeta uz mnogo truda
stavio je pod krov jo3 tri zgrade. Tako je od planiranog doma za oboljele od koZnih bolesti
nastala ku¢a za bolesne muskarce i Zene. Oko tih sredi$njih zgrada nicalo je sve vise privatnih
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ljeciliSta i gostionica. Worishofen je procvao. Ljudi su se potrudili da gostima bude Sto ljep3e.
Uobli¢ila se ¢ak worishofenska kuhinja na Cijem su jelovniku uz vegetarijanska jela bila i tak-
va jela kao »okrepljuju¢a juha, okrepljujuéi kruh, jela od zobenog brasna, medovina. U toj
kuhinji je radio Kneippov kasniji suradnik dr med. Kleitiscorod. Prva kuhinja je tako utjecala na
druge da je worishofensko lijeCenje vodom ubrzo dopunjeno i dijetom, §to je bilo potpuno
u skladu s Kneippovom zamisli. Kneipp je smislio jo§ jednu dopunu bez koje viSe nije bilo mo-
guée zamisliti njegovo lijeCenje. Jo§ ranije, u samostanu, uredio je svoju ljekarnu. Sam je sa-
kupljao ljekovito hilje ili je to davao drugima u zadatak. Tada su razvojem kemije i znanja
o ljekovitim sredstvima te biljke bile ve¢ zaboravljene. Pravio je Cajeve, prasSkove i tinkture,
klasificirao je ljekovite trave i pripremao ih za ona lije¢enja kad sama ljekovita snaga vode
nije bila dovoljna.

Jo$ se neSto promijenilo. Buduci da su mu lijeCnici stalno stvarali neprilike, prijatelji su
mu - pogotovu prof. Merkle - savjetovali da za suradnika uzme lijeCnika. Kneipp se dugo ko-
lebao. Ipak je jednoga dana stigao kirurg dr med. Bernhuber iz Tiirkheima. Poslije prvobitnog
oklijevanja, provjeravanja i skanjivanja ipak je 1884. godine odlucio i poCeo stalno suradivati
s Kneippom. Ubrzo je za njim iz Elsassa stigao i dr med. Kleitiscorod i nastanio se u susjednom
Schlingenu. Na Kneippa ga je upozorila pacijentica kojoj je on prije nekoliko godina izlijeCio
kroni¢nu gnojnu upalu potkoljenice.

Kleitiscbrod je zamijenio dr Bernhubera koji je u Rosenheimu otvorio ljeciliSte i Zelio je svo-
jim radom dati Kneippovu uéenju znanstveno-filozofsku potporu. Ubrzo je i Kleitiscorod otvorio
prirodno ljeciliste u I"otringenu. Lijecnici su kasnije dolazili i odlazili, ¢ini se da se ispunila
Kneippova  Zelja:

»Najvise od svega Zelio sam da netko od struke, lijeCnik, preuzme teret moga rada. 1z
dna dude Zelio sam samo to da ljudi od struke sveobuhvatnije i temeljitije proute metodu
lijecenja vodom da bi je mogli ¢eS¢e primjenjivati. Na moj laicki rad 'Moja kura vodom' treba
gledati kao na malo pomagalo.«

Tako gledajuc¢i na sloj nacin lijeCenja, Sebastian Kneipp je 29. travnja 1892. godine pisao
bavarskom princu regentu Luitpoldu da bi hidroterapiju trebalo uvesti kao obavezan stucni
predmet na tri sveucilita u Pokrajini. Odgovor nije dobio. Kad je otiSao dr med. Kleitischrod,
na njegovo mijesto je 12. kolovoza 1892. godine do3ao dr med. Alfred Baumgarten. Do Kneippove
smrti ostao je njegov stalni lije¢nik. Na Zalost, njihove su odnose ubrzo poceli ometati spo-
rovi. U meduvremenu, od Klinschrodova odlaska do Baumgartenova dolaska, Kneipp je poceo
pregovarati s redovnicima u Neuburgu na Dunavu, jer je Zelio naéi obuene njegovatelje,
buduéi da su se lije€nici stalno mijenjali. 'Liko su 1. listopada 1892. godine doSli Bonifacije
Reile i Benno Prestbnager. Od prvog dana B. Reile je redovito prisustvovao Kneippovim pre-
davanjima. Izmedu njega i dra Baumgartena rodilo se suparniStvo koje je potrajalo i nakon
Kneippove smrti. Jedan je zastupao glediSte laika, drugi lijecnika, a svatko je imao svoje pri-
staSe. Reile je bio prior Sebastianeuma i duhovni poglavar ve¢ u prosincu 1890. osnovanog
Kneippova drustva i u sijenju naredne godine poceo je izdavati druStveno glasilo »Kneipp
Blatter«. U mnogim mjestima u zemlji i u svijetu pocCela su se osnivati knajpovska drustva
koja su se 1893. godine — na prijedlog dra Baumgarttna — ujedinila u Svjetsko knajpovsko
drustvo. Niknula su brojna lje€ilista s lijeCnicima na celu: Affoltern kod Zuricha, Auferhof
na Vrbskom jezeru, Baden-Baden, Barmen, Bergzabern, Berlin, Biberach, Bonn, Bixen, Cleve,
Koblenz, Coburg, Koln, Frankfurt, Immenstadt, Jordanbad, Jouy aux Arches, Linz, Meran,
Munchen, Munster, Niederwalluff, Ottenstein, Palling, Pariz, Pasau, Prag, Rosenheim, Kam-
nik u Sloveniji, Traunstein, Uberlingen, Veitshochheim, Walchwyl, Westheim i Wohlbeck.
U tim se mjestima radilo po ugledu na Worishofen! Pa ¢ak i u Americi... Predstojnica sa-
mostana u Milu aukeeju, koja je tada bila u Worishofenu, sakupila je sto tisu¢a dolara za
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primjenu knajpovskih iskustava u SAD, a oil Worishofena je zahtijevala da joj po3alju »knaj-
povskog lije€nika«. Francuski misionari su knajpovske kupelji uveli u Egiptu i osnovali lje-
¢iliSte El 1 laman. Glavni lijeCnik, Francuz, odredio je da gosti ljeciliSta, Arapi i Evrop-
ljani, borave u beduinskim Satorima, dakle u »zra¢nim sjenicama« koje nisu ni u €emu
zaostajale za sjenicama u Worishofenu. Budu¢i da u pustinji nije bilo trave, pacijenti su
u zoru morali tréati bosi po pustinjskom pijesku, a zahvaljuju¢i »knajpovskom dresu«
imali su dovoljno zraka.

Lije€nici koji su u lijeGenju primjenjivali Kneippovu metodu ujedinili su se 2. veljate 1894.
godine u medunarodno drustvo kojemu je predsjedavao Kneipp. lako je bio pozvan, Bonifacije
Reile se nije ukljuio. Prisutna su bila dvadeset i Cetiri domacda i strana lijeCnika koji su lijeCili
Ktieipovom metodom. Da bi ublazio suparni$tvo izmedu Reilea i dra Baumgartena, u predgovoru
dodatku oporuke napisao je u studenome 1896:

»Kao $to sam ve¢ u predgovoru pravilima drustva lijeCnika koji rade prema mojoj metodi
izrazio Zelju da to druStvo ostane uvijek jedinstveno da bi se moja metoda oCuvala neizo-
patena, tako Zelim i priklju€enim druStvima izraziti priznanje i poZeljeti im isto.

Ako u tim drustvima budu $to je moguce viSe naglaSavali da treba Zivjeti prirodno, da
ljude treba odgajati i u€vrscivati prirodno, da treba koristiti kuru vodom i sve oblike njezine
primjene i djelovanja, onda ¢e i njihovi ¢lanovi i njihove obitelji mo¢i s lakocom pobjedivati
lak3a oboljenja. Pa ako dode lijecnik, oni ¢e pravilno shvaéati njegove postupke bez kojih
ljudi ne mogu sami u svojim domovima provesti i ne znam kako dobre upute ili ¢e one
izgubiti mnogo od svoje prave vrijednosti.

Ako lije¢nici i drutva budu u dobrim medusobnim odnosima i potpomagali se, onda
¢e jedni i drugi imati koristi i uspjeha. To od srca Zelimlk

Slika toga razvoja ne bi bila potpuna ako ne spomenem i Kneippovo pisanje i predavanja.
Da bi sprijecio odlazenje seoskih momaka sa zemlje, zbog €ega je - buduéi da je poput seljaka
bio povezan sa zemljom - bio ogorcen, objavio je tri rada: »Fritz, veseli seljak¢, »Fritz, vri-
jedni stoCar« i »Fritz, marljivi proizvodac sto€ne hrane«. lzdao je i knjizicu o pCelama. Na
pritisak svojih prijatelja Kneipp je odluCio opisati svoja iskustva o primjeni kure vodom.

Erzabt von Beuron je Kneippu stavio na raspolaganje patera lldefonsa koji je zapisivao ono
$to mu je Kneipp manje ili viSe improvizirano diktirao, po sjecanju, lldefons je tekst pripremio
za Stampu onoliko dobro koliko je mogao i 1886. godine je objavljena knjiga »Moja kura
vodom.« Postala je hit nad hitovima. Ve¢ 1894. godine izdana je pedeset tisuéita knjiga, a
do danas ih je Stampano vise od 600.000 primjeraka. Knjiga je prevedena na vise jezika. Sa-
stoji se od tri dijela:

| dio: Primjena vode
Il dio: Ljekarna
Il dio: Bolesti

Iz uvoda vrijedi spomenuti neSto $to pokazuje da Kneipp, usprkos svojoj zahvalnosti, nije
bio spreman nepromisljeno slijediti Hahna, svoga prvog vodi¢a u podrucju lijeCenja vodom.
Ubrzo je spoznao mnogo viSe, medu ostalim i to »da precesta primjena vode Steti Covjeku
te izaziva strah«. Stoga nije odobravao neke nacine primjene vode u ljecilistima vodom, koji
su nastali jo§ za njegova zZivota po uzoru na Worishofen. Kneipp piSe dalje: »Opominjem da
se treba Cuvati od preCestog ili prejakog polijevanja vodom. Na taj nafin ono $to bi inace
koristilo ¢ovjeku moze postati Stetno, i moze €vrsto povjerenje pacijenata pretvoriti u strah
i uZas.« Zatim pripovijeda: »Trideset godina sam pravio pokuse i svaku primjenu vode is-
kuSao najprije na vlastitu tijelu. Otvoreno priznajem — tri puta sam spoznao da moram mi-
jenjati nacine primjene, olabaviti strune, morao sam se spustiti sa stroge i krute na blazu i
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s blaZze na jo§ blazu primjenu metode lije€enja. Na osnovi svojih danadnjih iskustava - veé
sedamnaest godina uc¢vrs¢enih i nebrojenim lijeCenjima provjerenih - znam da lije¢enje vo-
dom najkorisnije djeluje i najpouzdanije pomaZe onima koji znaju najjednostavnije
i najbezazlenije upotrebljavati vodu.«

Sebastian Kneipp je razmisljao: ako bi ljudi imali knjigu, ne bi vise u tako velikom broju
dolazili u Worishofen. Nadao se da ¢e ga knjiga rasteretiti. Ali to je bila velika zabluda.
Tek nakon toga poceli su ljudi, pripadnici svih slojeva dru$tva, zaista dolaziti izbliza i
izdaleka.

Sljedeéa knjiga je izaSla 1889. godine s imperativnim naslovom »QOvako bi trebalo Ziv-
jetil« Naslov prvog dijela je karakteristican za pisca i nacin njegova misljenja: »Od osnovnih
uvjeta za zdravlje do sredstava za oCuvanje zdravljac. Tu je Kneipp zauzeo stav prema svim
Zivotnim pitanjima svoga vremena. Posebno potanko je obradio prehranu, gimnasticke vjez-
be, a i gradu i njegu ljudskog tijela te naglasio vaznost ponovnog uspostavljanja reda u cje-
lokupnom fizickom i psihickom djelovanju ¢ovjeka. Pri tome je naroCito naglasio vaZznost
jacanja organizma i poveéanje njegove otpornosti. Uz dobar razvoj bezuvjetno spada razum-
no ¢eli¢enje, dok razmaZenost, naprotiv, izaziva mlitavost i neaktivnost a s tim i bolest i smrt.
Tim radom je Kneipp obrazloZio svoje uCenje o zdravom Zivotu.

Na Zelju svoga izdavac¢a Kneipp je izdao i »Biljni atlas«; u njemu su opisane i u prirodnim
Ix)jama prikazane sve biljke koje su se tada upotrebljavale u puckoj medicini.

U suradnji s drom wed. Bauwgartenow izdao je tre¢u knjigu 1894. godine. Dao joj je naslov:
»Moja oporuka za zdrave i bolesne«. Ta je knjiga opet pokazala da je Kneipp u onih osam
godina, od 1886. kad je objavljena njegova prva knjiga »Kura vodom«, produbljivao svoje
znanje. »l1z mojih se knjiga moZe spoznati da me jedno iskustvo vodilo drugome i da sam
sve bolje spoznavao djelovanje vode i razli¢ite naCine njezine primjene ... Tko je €itao moju
prvu knjigu koju sam poslao u svijet pod naslovom 'Moja kura vodom' i usporedivao je s
ovom, mogao je zamijetiti da se vrijeme trajanja nekih primjena promijenilo. Nebrojeni bo-
lesnici sa svim mogucim ozljedama i tegobama doveli su me do spoznaje da je vodu najbolje
primjenjivati u najjednostavnijem obliku. Dok su polukupelji ranije trajale dvije minute, kas-
nije sam spoznavao da je za vecinu bolesnika dovoljno samo nekoliko sekundi...« Isto tako
je i s povojima. Smatra da povoji dolaze manje u obzir ako su polijevanja dobro ucinjena.
MozZe se lijeciti povojima, moZe i kvaSenjem vodom i kupeljima. Ali je polijevanje ipak naj-
djelotvornije.

Sljedeca knjiga »Uvod u moju oporuku« bila je jo§ prije objavljivanja opterecena odboj-
nim stavom zemaljske vlade u vezi s ljeCilistem za oboljele od koz.iih bolesti. Kneippa je
mnogo pogodilo odbijanje vlade. Tada se u pisanje ukljucio prior Kei/e. S obzirom na svoje
dugogodisnje iskustvo njegovatelja bolesnika pomogao je, naro¢ito u poglavljima: »Gimna-
stiCke vjezbe (Sobna gimnastika)«, »Grada i njega ljudskog tijela« i »Savjetnik za male nes-
ree«. Taj rad nije bio onako jedinstven kao prijasniji.

Medutim, Kneipp se nije potvrdio samo kao pisac. Bio je i rodeni pucki govornik. U dvo-
ristu jednoga poljoprivrednog gospodarstva svaki dan je drzao predavanja o zdravlju, a broj
sluSalaca se neprestano poveéavao. Kasnije su mu zahvalni pacijenti osigurali dvoranu u ko-
joj je mogao govoriti s uzdignutog podija. Kad su zatim osnovana knajpovska drustva, pri-
jatelji su mu savjetovali da i ubuduce drzi predavanja kako bi se i na taj nacin njegovo ucenje
$to vise Sirilo. Kao sedamdesetogodiSnjak taj je savjet i prihvatio. ObiSao je mnoge gradove
u svojoj zemlji i izvan nje (Zurich, Be¢, Salzburg, Pariz i mnoge druge). Putovanja su bila
kao pobjedonosne povorke.

Ta njegova putovanja okrunjena su putovanjem u Rim, u ¢emu je posredovao jedan od
brade dra Baumgartena. Kneipp je prije toga, na svoj sedamdeset i tre¢i rodendan, stigao do
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papskoga tajnog savjetnika. Papa Lwn XIII je zamolio Kneippa da utvrdi uzrok njegova zdrav-
stvenog stanja i Kneipp mu je dao upute.

U Worishofenu je sve vise bilo onih koji su trazili pomoé. Ondje su se sastajali siromasni
i bogati, veliki i mali. Uvedena je privatna Zeljeznica od Turkheima do Worishofena. Sve je
nosilo pecat Kneippa i njegove kure.' lako je veé odavno preSao sedamdesetu, €inilo se da
mu snaga ne popusta. Medutim, u pocetku 1897. godine odjednom se nije vise osjecao dobro.
Spopala bi ga muka, poceo je osjeéati veliku Zed, a €esto i jaku potrebu da mokri. U oZujku,
kad je bio pokopan jedan od njegove duhovne brace, Zupnik u Ottobeurenu, stanje mu se bitno
pogorsalo. Nakon toga Kneipp vise nije bio onako Cvrst i Zivahan Covjek kao ranije. Desna
noga mu je otekla, tijelo se napuhalo. Dr Bauwgarten je utvrdio da u tijelu ima veliku cistu.
Htio je pozvati kirurga, ali Kneipp nije htio povjerovati da je zaista bolestan. Poku$ao se sam
lijeCiti povojima i hladnim kupeljima u sjedeCem polozZaju. Tragi¢no je bilo to $to Kneipp nije
znao, ili nije htio znati, gdje je granica prirodnog lije¢enja. Cak ni onda kad mu je dr Bernhuber,
njegov prvi lije€nik-savjetnik, u lice rekao istinu, Kneipp se nije dao nagovoriti. Cista je polako
rasla. Otekle su mu obje noge. Sve ¢eS¢e je imao problema sa cirkulacijom. Umro je 7. lipnja
1897. godine.

Tisuée i tisuce potresenih ljudi oplakivale su tog ¢ovjeka. Time je Kneippovo ucenje o tome
kako treba Zivjeti i lijeCiti se mnogo izgubilo, mnogi su se obeshrabrili, a bilo ih je koji su
Cak predskazivali kraj Kneippova Zivotnog djela. Ali je dr Bauwgarten u Worishofenu izdao pro-
glas i pozvao sve privrZzene Sirom svijeta da pomognu nastaviti Kneippovo djelo.

Njegov poziv je prihvaéen blagonaklono, §to se moglo i oCekivati jer je jo§ 1890. godine,
za Kngippova Zivota, u kupaliStu Worishofen osnovano mati¢no drustvo. Ono je trebalo po-
magati prije svega u organizacijskim pitanjima. Prvo knajpovsko drustvo bavilo se opskrbom
i smijeStajem gostiju, poboljSanjem putova i odrzavanjem reda u Worishofenu, te rjeSavalo
brojne druge zadace. Uz to je druStvo stavilo sebi u zadatak da medu ljeciliSnim gostima Siri
Kneippovo ucenje. Nakon toga prvog drustva uslijedila su druga u mnogim gradovima Sirom
zemlje. Svrha im je bila ista. Od 1891. godine Drustvo je pocelo izdavati svoj list Kneipp-
-Blatter. Kneippov pokret je obuhvacao sve Sire krugove stanovniStva, o sveteniku Kneippu i nje-
govu lije¢enju vodom govorilo se u gotovo svim gradovima i selima.

Nekoliko mjeseci nakon smrti Sebastiana Kneippa u Worishofenu je 24. kolovoza 1897. go-
dine odrzan osnivacki zbor (zbor predstavnika svih knajpovskih druStava) na kojemu je os-
novan Knajpovski savez. U godini osnivanja Savez je ve¢ obuhvaéao 76 druStava sa 10.000
¢lanova. Danas je Knajpovski savez gotovo najbrojniji dobrovoljni savez koji brine brigu o
narodnom zdravlju. Knajpovska udruZenja postoje i u Svicarskoj i u Austriji, s velikim bro-
jem ¢&lanova. Isto tako mnogo ima i neorganiziranih pristaSa knajpovskog ucenja Sirom
svijeta.

Usporedno s tim je tekao razvoj knajpovskog nalina Zivota i lije€enja. Prvo mjesto je dr-
Zao Worishofen sa 26.029 posjetitelja u 1935. godini (od 6203 u 1897. godini), a posljednjih
godina se taj broj popeo na 70.000, §to zasluzZuje svaku pohvalu. U Saveznoj Republici Nje-
mackoj je 1975. godine bilo oko 50 opcepoznatih knajpovskih kupaliSta i lje€ilista, a ima ih
vrlo mnogo i izvan Njemacke, pogotovu u Svicarskoj i Austriji. Treba spomenuti i knajpov-
ske sanatorije i ljecilisne odjele u velikim bolnicama, a koji nisu u okviru knajpovskih lje-
Cilista.

Takav organizacijski razvoj je u prvom redu djelo nenametljivih ali neumornih napora
Njemackog saveza knajpovskih lije¢nika. »Medunarodni savez knajpovskih lije¢nika«, koji je
Sebastian Kneipp osnovao 2. veljate 1894. godine, vrlo je ozhiljno shvatio oporuku koju je
Kneipp njemu namijenio. Trebalo je da Savez s medicinsko-znanstvenog stajaliSta istrazi Kneippovu
metodu, potkrijepi je i razvija prilagodenu napretku lije¢enja i uskladenu s njim. Jo$ za
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Kneippova Zivota je suradnja lije¢nika odluno utjecala na razvoj. Ba$ na poticaj svojih »ku-
palinih lijeCnika« Kneipp je u mnogo ¢emu mijenjao vrstu i nacin lijeCenja, tako da je svoj
postupak uvijek prilagodavao pacijentu. Uz lijeCenje vodom razvijao je i lijeCenje biljem, red
i gibanje, a i prehranu.

Tek je nakon Kneippove smrti suradnja lijeCnika zaista pridonijela oCuvanju Kneippova sis-
tema. U smislu bastine se organski uklopio u napredak medicine i dodavanjem srodnih na-
¢ina lijeCenja dalje se razvijao u opseznu fizioterapiju, §to znali da se razvijao u cjelokupnu
obradu fizikalno-dijetetskim i spiritualno-psihi¢kim metodama (vidi poglavlje Od originalne
Kneippove kure do moderne fizioterapije prema Kngippu).

Veliki daljnji razvoj gotovo osamdeset godina nakon Kneippove smrti svakako je najbolji
dokaz da je bio rijetka i jedinstvena li€nost a njegovo u€enje o zdravom Zivotu i prirodnom
lije€enju od vrlo velike vaznosti.
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Povijest prirodnog lijeCenja

Razvoj i pregled

Da bi se razumjelo Kneippovo u€enje o zdravom zivljenju i prirodnom lijeCenju, dobro je pro-
motriti razvoj prirodnog lije€enja. Bez sumnje, osim potpuno originalnih zahvata Sebastiana
Kneippa svi se drugi mogu povezati s prethodnim, starim i tokom stoljeéa iskuSanim. A iz
povijesti prirodnog lijeCenja mozemo mnogo toga nauciti i za sadaSnjost.

MozZemo odvojiti predznanstveno od znanstvenoga prirodnog lijeCenja i predznanstveno
od znanstvenog iskustva u prirodnom lijecenju.

Predznanstveno se temelji na posebnom, prac¢ovjeku i priprostom Covjeku uopée urode-
nom, tankocutnom zapaZanju o tome $to odgovara njegovoj prirodi i §to mu pomaze protiv
bolesti i poremeéaja u zdravlju. Zatim je Covjek uCio na stalnim i sve ve¢im iskustvima. Na
Zivotinjama, na ljudima i na sebi promatrao je $to mu u kojim prilikama pomaze i Kkoristi.
Brzo su se nasli i oni ljudi koji su svoja iskustva prenosili drugima i pomagali im kad im
je zdravlje bilo poremeéeno; ubrzo se takoder dogodilo i to da su takve ljude koji su znali
pomo¢i u nevolji zvali u pomo¢. Tako se polako razvilo zanimanje Covjeka koji pomaze u
uspostavljanju zdravlja, onoga koji lije¢i bolesne, koji je sposoban izlije€iti ih, a s tim se razvila
i pucka medicina, narodna, koja do danas Zivi uz znanstvenu.

Dokazi za pretpovijesno prirodno lije¢enje nisu samo u puckom lijeCenju iz pro3losti
nego i u nacinu na koji se za odrzanje zdravlja bore i danadnji primitivni narodi koji su naj-
viSe povezani sa ¢ovjekovom pradavninom, a zatim i u usmenim predajama o bogovima i
ljudima. Najstariji o¢uvani dokazi su natpisi, crteZi u Spiljama, nadene kosti, a i pjesme, na
primjer kod Grka; Homer, Hesiod, Pindar i pisci tragedija. I poruku o najstarijoj filozofiji dobili
smo kao pjesmu.

Voda i upotreba vode svugdje imaju vaznu ulogu u odrzavanju zdravlja. Hladne i vruée
kupelji primjenjivale su se svakodnevno. Gostu bi odmah nakon dolaska najprije ponudili
da se okupa ili samo opere noge. O tome najc¢es¢e Citamo kod Homera. A Hesiod odvraca
od toplih kupelji budu¢i da se tako Covjek razmazi. Kupanje na otvorenom, na primjer u
moru, bilo je isto tako poznato kao kupanje u kupaonici. Vjerovalo se da kupelji ne koriste
samo tijelu, nego da djeluju i na psihu, ¢ak i nadnaravno.

U drami Ifigenija, Euripid (5. stolje¢e prije naSe ere) pripisuje cudesnu mo¢ morskoj vodi:
»Morski valovi speru sa ¢ovjeka svu krivicu«. Za pjesnika Pindara »voda je ne$to najljepSe«
(oko 500 godina prije naSe ere). Za filozofa prirode Talesa iz Mi leta (oko 600. godine prije
nade ere) voda je praelement zbog svoga prividno beskrajnog obilja i djelotvornosti u odr-
Zavanju Zivota.

Dugo su ljudi mislili da su bolesti sudbina koju im 3alje bog ili bogovi koji ih isto tako
mogu i izlije¢iti. Kao §to se vidi i iz najstarijih grékih dokumenata, mnogi su narodi zvali
bogove u pomoé protiv bolesti. Anti¢ki bogovi su personificirane prirodne sile, pa je prema
tome njihovo djelovanje rad prirode. Bogovi su lijecili bolesti, a to prema tome nije bilo nista
drugo nego djelo prirode, prirodne i Zivotne snage (da se tako izrazimo) u Zivom organizmu.
Drugi narodi su dozivali boZanstva pomocéu CarobnjaStva i bajanja. U grékoj literaturi ima
mnogo pjesnickih djela koja su to samo po formi, a u stvari su molbe i zahvalnice bogovima
zdravlja, na primjer bozicama Artemidi i Demetri.

Narodi i plemena na najnizem stupnju civilizacije (sakupljaci sjemenja, lovci i ribolovci)
izvjesno su veé rano hranu koju su poznavali pokusali upotrijebiti i kao sredstvo protiv bo-
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lesti uz objaSnjenje: ono $to odrzava zdravlje, moze i lije€iti. Bili su slabi bez zaStite i umirali
su od ozljeda zadobivenih na razne naine.

Narodi koji su se radom probili do viSeg stupnja civilizacije i bavili se stofarstvom mo-
rali su obratiti paznju na ljekovitu ili Stetnu mo¢ mnogih biljaka. To su pogotovu mogli pro-
matranjem Zivotinja, jer one imaju izoStreniji osjet za Stetno nego Covjek. Cini se da su Zene
od njih spoznavale ljekovitost bilja i poCele ga u skladu s tim upotrebljavati.

U predznanstvenoj medicini ljekovito je bilje imalo vrlo vaZznu uloga Orijent je jo$ prije
Grka poznavao biljke koje su sluZile kao sredstvo protiv bakterija (antibiotici), na primjer
¢ednjak i luk; radnici koji su gradili piramide dobivali su i ¢eSnjak. Nakon pronalaska Stampe
o ljekovitom bilju i njegovoj upotrebi mnogo se pisalo pogotovu u narodnim kalendarima
Sesnaestog i sedamnaestog stoljeca.

Znanstveni prirodni nacin lijeCenja

I znanstveni prirodni nacin lijeCenja (prirodna medicina) poCinje promatranjem i iskustvima.
Tome su se pridruZila jos i sredena krititha razmiSljanja i nalazi, istraZivanja zasto lijek djeluje,
kako protjece lijeCenje, koji su zakoni i uvjeti lijeCenja. |1 znanstvena prirodna medicina je u
poletku bila tijesno povezana s vjerom u bogove ili boga. Od bogova ili od boga dolazila
su i sredstva kojima se Cuvalo zdravlje ili lijeCila bolest. Prema tim je nazorima sposobnost
lijeCenja neSto boZansko, a lijeCnik ima vezu s religijom.

Najstariji tragovi znanstvene prirodne medicine sezu do Egip¢ana, otprilike u treé¢i mi-
lenij prije naSe ere. Imhatep, njihov astronom i lije¢nik, nakon $to su ga izabrali za boga
zdravlja pomogao im je prevladati glad koja je trajala sedam godina. Uredili su mu mjesta
za bogosluzenje gdje su mogli odgajati lije¢nike i gdje su se bolesni mogli moliti za zdravlje,
a neplodne Zene za djecu. Ali razvoj je iSao svojim putem, prema prirodnom lije€enju po-
vezanom s razmiSljanjem i promatranjem. Ve¢ u petom stoljeu prije nase ere egipatska se
medicina veoma ras€lanila, na primjer: na vanjske i unutradnje bolesti, na bolesti glave, o€iju,
pluéa i na ZeluCane tegobe. »Egip¢ani su kompletni lije¢nici«, pisao je Herodot koji je upoz-
nao zemlju, narod i njegove obicaje. Sli€no je hilo i kod drugih naroda, na primjer Babilo-
naca, Indijaca, Kineza, Asteka.

Posebno treba spomenuti zidovski narod u vezi s njegovim odnosom prema zdravlju i
bolesti. Oni su vjerovali da je bolest posljedica ¢ovjekove gluposti, dakle grijeha, ali da su
za fizicke i psihicke tegobe potrebni prirodni lijekovi. Covjek e satuvati zdravlje ako Zivi
pametno, to jest prirodno i u fizickom i u psihickom pogledu. LijeCnika treba poStovati i
zvati u pomo¢. Dovoljan je kratak pogled u knjigu Poslovica u Starom zavjetu da vidimo
mno$tvo upozorenja i savjeta.

Da se osvrnemo i na Grke, na jedan od najstarijih kulturnih naroda. | za njih vrijedi ono
§to smo rekli za druge narode: »Zami$ljeno uplitanje bogova u zbivanja samo je opisivanje
prirodnih zbivanja. U hramu boga medicine Asklepija (latinski Eskulapa), na primjer, u Epi-
dauru, lijeCenje je bilo osnovano na prirodnim zahvatima i prirodnom ponaSanju: post, uz-
drzavanje od alkoholnih pi¢a i spolnog opcenja, sveéenikova utjeha, povjerenje u sveéenika,
uspavljivanje uz Zubor izvora, potpuna tiSina u hramu, poniranje u sebe, nesto kao autogeni
trening, neometan san koji krijepi. Svecenici su utvrdili i tumacenje snova koje je, toboze,
poslao bog, mnogo razumne dijete i zdrav nacin Zivljenja.« (P. Diepgeti, Volksmedizin und wis-
senschaftliche Heilkunde; C. Adam: »Die naturliche Heilweise im Rahmen der Gesamtme-
dizin«, 1938.).
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Ako hocemo spomenuti licnosti koje su unapredivale znanstvenu medicinu, onda se
u njezinoj povijesti najprije susreCemo s Hipokratom. Na njega se gleda kao na oca medicine
uopce. Vec su / lipokrat i njegovi uCenici bili pripadnici znanstvenoga prirodnog lijecenja; ali
ne i zacetnici. | sam llipokrat navodi odranije poznate predstavnike znanstvene medicine. Na
Zalost, saCuvani su samo odlomci onoga Sto su oni napisali. 1znenaduje nas porijeklo trojice
prethipokratovaca: bili su rodom iz maloazijskih kolonija i susjednih otoka, a i iz juZnih pred-
jela Italije i sa Sicilije.

Oko 470. godine prije nade ere roden je Covjek koji je u dugom, gotovo devedesetogo-
diSnjem Zivotu, svojim sistemom, nacelima i naCinom lijeenja usre¢ivao svoj narod i svoje
doba te se njegov utjecaj odrZao i do naSih dana. To je bio Hipokrat, rodom s otoka Kosa.
Po otoku se zvala i lije¢nicka Skola koja se natjecala sa Skolom na Knidu i s drugim lijec-
ni¢kim skupinama. Pod Hipokratovim je imenom kao Corpus hippocraticum poznato dvadeset
i pet medicinskih djela koja, medutim, nisu sva iza$la ispod njegova pera nego su ih djelo-
mi¢no pisali i njegovi ucenici ili pristalice, a djelomi¢no su ta djela samo biljeSke i nesredene
liste materijala, ili ¢ak samo biljeSke suprotnih pogleda. Mnoga su priznata kao prava Hi-
pokratova djela. Najbolje je da se ovdje drzimo samo tih, zaista njegovih. On takoder upo-
zorava na mnoge stvari o kojima treba voditi rauna pri utvrdivanju dijagnoze (prepozna-
vanje bolesti) i prognoze (predvidanje razvoja bolesti).

PonaSanje hipokratskog lijeCnika temelji se na potrebi da otkrije dublje i to€nije uzroke
bolesti (etiologija). Smatra da je lijeCenje manje vazno od toga. U osnovi njegova nazora o
zdravlju i bolesti leZi pojam »priroda«, budu¢i da ona sva zbivanja ureduje prema utvrdenim
unutradnjim zakonima. »NiSta se ne dogada bez prirode.« Prirodna snhaga Zivog organizma
je prvi i pravi lije¢nik. Zato pri lije€enju mora vrijediti nacelo: Cekati i promatrati bolest sve
dok se ne pokaZe je li lijeCnikov zahvat nuZan; tek kad utvrdimo da je lije€nicka pomo¢ zaista
potrebna, lijenik ¢e odrediti $to nade za shodno. Pa lijecnik i nije drugo do sluzbenik pri-
rode koji odrZava Zivot i zdravlje i lije¢i bolest. Pri tome lijeCnik zna da za njegove odluke
ne moZe biti presudno ono $to se lokalno zbiva, jer ne moZe se odvojeno gledati na psihu
i tijelo. Zato, cjelokupna obrada ili nista!

Na kraju valja spomenuti i Hipokratovo religiozno i eticko ponaSanje. Bolesnik smije moliti
za lijeCenje, ali ne smije se ograni€iti samo na to, nego se mora i sam potruditi za zdravlje
i suradivati da bi pobijedio bolest (i tada je ve¢ bilo poznato drzavno socijalno i zdravstveno
osiguranje, na primjer u Ateni). O Hipokratovoj dubokoj etici svjedoci »zakletva« i brojne nje-
gove izreke. Tako nije htio ni ¢uti o abortusu i spre€avanju zafeéa, dok su naprotiv bila po-
znata sredstva kako olaksati zaCece.

Da bi hipokratski lijenik mogao prepoznati bolesti i u svakom slu€aju pravilno postupiti
ako bi bilo hitno potrebno, morao je biti obrazovan i poznavati zakone i pravila; ali pri sve-
mu tome ipak je mnogo vaznije da se lije¢nik zna dobro uZivjeti u ulogu bolesnika. Lijec-
nikov rad je vise umjetnost nego obrt, a za dobro obavljanje lije€niCkog posla potreban je
umjetnicki dar. Zato lije€nik mora u prvom redu biti licnost »prozeta filozofskim obrazova-
njem. Pri lije€enju nije vazno samo fizicko stanje nego i psihi¢ko raspolozenje. Stoga lijecnici
moraju utjecati i na ¢ovjekovu psihu. Neke bolesti dolaze polako kao da gmizu; prije nego
slabunjavosti, gubljenja teka, razdrazljivosti, nesanice, bolova i drugih. Treba voditi ratuna
0 mogucoj pojavi tih znakova koji su, svakako, najéeSce posljedica nepravilnog Zivljenja. Tak-
ve pojave treba pravodobno sprecavati toplim kupeljima, znojenjem, uzimanjem sredstava za
CiS¢enje, dovoljnim spavanjem, gimnastikom i gibanjem na jutarnjem suncu.

Kao §to je veé receno, prvi i najbolji lijeCnik je priroda, Zivotna snaga koja upravlja ¢ov-
jekom. Covjekova Zivotna snaga je neumorna u odrzavanju ¢ovjekova zdravlja sve dok neki
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unutradnji ili vanjski uzroci ne po¢nu djelovati Stetno na zdravlje ili ga ometati. Zato pomo¢
lijeCnika nije uvijek potrebna. Priroda se pomaZze sama. Dobro se brani i od poremecaja i
Stetnih utjecaja izvana. Covjek oboli samo onda ako njegova priroda oslabi uslijed pogresnog
natina Zivljenja, odnosno ako postane neotporna. Bolest je borba Zivog organizma protiv
Stetnih utjecaja kojima je izloZzen. Covjek se toj prirodnoj borbi mora prepustiti ili je podu-
prijeti ako je priroda previSe oslabljena. Pri tome treba uzeti u obzir konstituciju (skup na-
sljednih osobina i sredine), ali i stanje cjelokupnog Covjeka i ne gledati samo na ono §to
je lokalno nadeno. Sto se prije na pravi nagin pocne lijeciti odredena bolest ili stanje, to se
viSe pomaze napor organizma da opet uspostavi normalno stanje. Samo pogresnim nafinom
Zivljenja slabi prirodna snaga organizma. Odatle spoznaje da se bolest mozZe najbolje lijeciti
pravilnim Zivljenjem. Pri tome treba mnogo toga uzeti u obzir na bolesniku: njegovu dob,
zanimanje, spol, godiSnje doba, atmosferske prilike, klimu i ostalo.

Uipokrat je bolesnika lijeCio tako Sto mu je zabranjivao ili propisivao uzimanje ¢vrste ili
tekuce hrane (na primjer svjezu vodu za pice, vino, mlijeko i surutku), lijecenje hladnom i
toplom vodom (kao $to su kupelji, uranjanje u vodu, polijevanje), smjenjivanje rada s odmo-
rom i spavanjem, €iS¢enje, pustanje krvi, povracanje, trljanje uljem, masiranje i ribanje, o¢-
vr§¢ivanje koze zratnim kupeljima, sportsku aktivnost. Jasno je da je Hipokrat, kao i ljudi
prije njega, poznavao lijekove (prvenstveno ljekovito bilje).

Hipokrat i njegovi u€enici govorili su vrlo mnogo o pravilnom i pogreSnom nacinu Ziv-
lienja, a i filozofi koji su zivjeli u ono vrijeme: Sokrat, Platon, Timej i drugi.

Toliko o starim Grcima i njihovom odnosu prema zdravlju i bolesti. A sada da vidimo
kako su to radili Rimljani! Oni nisu osnivaci znanstvene medicine. Preuzeli su je od starih
Grka, iako su se prije toga dugo branili od tog nametljivca. Medutim, Rim je kasnije postao
srediSte znanstvenog razvoja medicine.

Prvi znaCajni lije¢nik u tadaSnjem glavnom gradu bio je Asklepiades iz Pruze (maloazijska
Bitinija). U Rim je stigao pocetkom 1. stoljeéa prije naSe ere. Stekao je ugled uspje$nim li-
je€enjem. Ali Asklepiades je »prvi imenom poznat protivnik Hipokratova ucenja o ljekovitoj
snazi prirode i samopomodéi organizma (Brauchle), koji je nijekao bilo kakvu razumnu mo-
gu¢nost samopodeSavanja«. Bolesnika moze lijeCiti samo lije¢nik. Ipak je i on posezao za pri-
rodnim sredstvima kao $to su toplina i hladnoc¢a, sunce, voda, unutradnje i vanjske kupelji
(svih vrsta), masaza, aktivno i pasivno gibanje, stroga dijeta.

Prerano i preozhiljno u tok bolesnih zbivanja po€eo je intervenirati Galen iz Pergamona
sa svojim ucenicima (2. stoljeée naSe ere), iako je za sve to vrijeme snaga prirode bila priznata
kao jedini i pravi lije€nik. Priroda ne zna sama lijeCiti samo rane, Cirove i prijelome. Pri tome
je potrebno nastojanje organizma da zacijeli i lije¢nicka pomo¢. Galen je vrijedio za najveéega
rimskog lijeCnika u starom vijeku. Sakupio je sve do tada poznate tekovine medicine i bio
je jedan od najsvestranijih i najplodnijih pisaca carskog doba, ali nije bio ni znanstveni is-
traziva€ ni klasi¢ni stilist. Sacuvano je preko stotinu njegovih djela, uglavnom medicinskih.
UZivao je veliki ugled sve do danaSnjih dana, iako ne uvijek s pravom. Jer, prvo, lijeCnici
su se kasnije previSe oslanjali na njega i nisu viSe istrazivali i, drugo, zbog toga mnogi ljudi
nisu dosli do izrazaja. »Biti bez strasti i materijalno nezavisan, najvazniji su osnovni uvijeti
za zdravlje, vazniji od dobre konstitucije, u€io je Galen; njemu se €inilo nemoguéim da netko
moze zdravo Zivjeti ako nije potpuno nezavisan« (Sigerist). Prema danaSnjim spoznajama to
je, svakako, zabluda.

Drugi sakupljaC je bio Orobasij iz Sardesa. Zasluga »velikih sakupljaa« svakako je u tome
§to su mnogo toga spasili §to bi se inae izgubilo. Ali, s druge strane, kruta je povezanost
s Galenom kocCila napredak medicinske znanosti. Samo je u nekim podru¢jima odmakla na-
prijed, tako da se znanstvena prirodna medicina Sirila. U zapadnim zemljama u srednjem vi-
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jeku medicinom se bavilo sveéenstvo. Medu njima se u prvi red probio monah Konstantin,
roden u Africi 1010. godine, koji je mnogo putovao Sirom svijeta. U samostanu Monte Cas-
sino (ltalija) preveo je arapska medicinska djela na dobar latinski jezik. Ti su prijevodi dobro
primljeni na Visokoj medicinskoj Skoli u Salemu (juzno od Napulja), osnovanoj u 10. stoljecu.
Predavalo se prvenstveno Hipokratovo ucenje i arapska medicina. U novomu Hipokratovu
gradu poceo je ziv medicinski Zivot i rad. U Salernu je ubrzo osnovan prvi medicinski fa-
kultet u Evropi.

Doduse, Hipokratovo uCenje o samoreguliranju organizma ucilo se i u srednjem vijeku,
ali se u svakodnevnom Zivotu rijetko primjenjivalo, a pretjeranim interveniranjem pri obradi
bolesnika vise se Stetilo nego koristilo.

UCenjak i prakticar Philippus Aureolus Theopbrastus Bombastus von Hohenheim, roden 1493.
a umro 1541. u Salzburgu, trgnuo je znanost o prirodnom lije€enju i iskustva prirodnim li-
je¢enjem iz njihova manje-viSe duboka sna. Kad je stekao doktorat, sam se nazvao Paracelsus;
time je Zelio odati poCast rimskom medicinskom piscu Celsusu (1. polovica 1. stoljeéa naSe
ere) i oponaSati ga. Hipokratovo je ucenje poznavao i cijenio, iako je odbio njegovu postavku
o Cetiri soka i bono se protiv nje. Paracelsus je kao neki revolucionar napadao tadaSnju me-
dicinu, dakle ucenje i lijeCenje. Opravdanje za takav svoj stav imao je kao sin lije¢nika kojega
je otac rano poceo voditi sa sobom u posjet bolesnicima i u€io ga da promatra prirodu. Tako
se upoznao s ljekovitim biljem, ljekovitim izvorima, mineralima i njihovom upotrebom (pri-
likom posjeta rudnicima i radionicama za preradu). Iz zadovoljstva ili potrebe proputovao
je gotovo sve evropske zemlje, od priprostih ljudi (seljaka, pastira, travara) u€io je o pu¢kom
liekarstvu, vrsio je kemijske pokuse ne bi li otkrio tajnu zdravlja, bolesti i lijekova. Velika
lije¢nikova zadaca je ne samo da lije¢i druge ljude nego da ih i odgaja da ne budu neaktivni,
da se trude da ostanu ili postanu zdravi. Pisao je mnogo. Jedan od njegovih prvih radova,
koji je viSe skica ili prijedlog, obuhvaéa bolest i zdrav nain Zivljenja (red u zZivotu). Neko
vece djelo bavi se osnovama medicinskog ucenja. Paracelsusa ¢emo naci kako radi uz boles-
nicke postelje, jer je o bolesnicima brinuo svugdje gdje su ga pozivali ili je vjerovao da je
njegova pomo¢ potrebna, npr. kad je u dolini rijeke Inn izbila kuga. Postao je svugdje slavan
zbog svojih uspjeha u lije€enju i privukao je mnogo ucenika. Od njih je zahtijevao da uce
uz bolesnike i u slobodnoj prirodi. UCio ih je kako ¢e ste¢i $to vise iskustava i na osnovi
njih zakljucivati. Kao osnovu cjelovitog Zivota i lije¢enja oznaio je Zivotnu snagu i snagu
prirodnog lijeCenja, po Eemu se Zivi organizam razlikuje od neZive tvari. Zivotna snaga i sna-
ga prirodnog lijeenja unutradnji su lijeCnici koji daju zdravlje i lijee bolest, a pojedine or-
gane i njihovu aktivnost povezuju u uskladen rad i time reguliraju cijeli organizam. Svojim
dubljim spoznajama lije€nik moze pomodi savjetima u pojedinim slu¢ajevima. | vidar mora
uzimati u obzir zivotnu snagu. Prvo vaznije Paracelsusovo iskustvo bilo je kad su ga pozvali
u Basel kod bogatog Stampara Irobeninsa kojemu je navodno trebalo odrezati nogu. Paracelsus
ga je spasio ne upotrijebivdi noz. Zatim je |x>stao bazelski gradski lije¢nik i imao pravo pre-
davanja na sveucilistu (1527). Ali borbom protiv dotadaSnje medicine navukao je na sebe
neprijateljstvo cijelog sveucilista te se nakon desetomjese¢nog rada morao povuéi s katedre.

Bavio se i sporednim uCincima Zivotne snage koji, medu ostalim, uzrokuju stvaranje ka-
menaca u Zu¢noj kesi i bubre?una, otvrdnuca uslijed gihta, reumatizam, itd. Kao Hufelandov
prethodnik davao je savjete kako produljiti Zivot. Pokazao je kako se zakljutci mogu izvesti
na osnovu pulsa i mokrace, kako se pusta krv, Ciste crijeva, lije€e rane, pripremaju lijekovi.
U njegovo doba je sifilis bio vrlo znacajan zdravstveni problem. Paracelsus je pofeo ozbiljno
istraZivati tu spolnu bolest. Odbacio je lijeCenje sifilisa gvajakom i preporucio Zivu. Zbog
svojih spisa o sifilisu opet je navukao neprijatelje na vrat. Medutim, njegovo ucenje je
bilo ispravno. Isto su tako dragocjene i njegove spoznaje o povezanosti psihickog i fizickog.
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Jednu od njegovih vaznih spoznaja pokazuje i ova reCenica; »Sve stvari su otrovne i nifega
nema bez otrova, samo pravilno doziranje u€ini da neSto ne bude otrovno.« U svojoj knjizi
O kugi branio je svoj nacin lijeCenja te bolesti.

Gesta putovanja i neprestane borbe tako su ga iscrpile da je umro 1541. godine u Ce-
trdeset i osmoj godini.

Tek kad je Paracelsus dotadasnje Galenove upute o zdravlju o€istio od nekih njegovih po-
gleda, prirodno je lijeCenje opet pocelo dobivati sve viSe pristaSa. Tome je pridonijela i Ci-
njenica da su i neki drugi bistri ljudi spoznali Galenove zablude. Tako je, npr., Vesalius (ime
po mjestu Wesel, Niederrhein) spoznao brojne zablude u vezi s konstrukcijom ljudskog tijela.
U meduvremenu je i medicinska znanost uopée napravila mnogo koraka naprijed, na primjer
u vezi sa zaraznim bolestima. Jedna od takvih je sifilis koji je otkrio Talijan Francostoro.

Kad se medicinska znanost odrekla Galena, opet se pocelo vise uiti (kao Hipokrat) i vise
se oslanjati na promatranja i iskustva nego na ucenja iz proslosti. Prirodna medicina se inace
ve¢ potkraj srednjega vijeka udomacila sjeverno od Alpa u prvom redu uz pomo¢ benedik-
tinskog samostana u St. Gallenu, na otoku Reichenau u Fuldi. Proucavali su medicinske spise
1 pokuSali uzgajati i upotrebljavati ljekovito bilje. I prva njemacka lije¢nica Hildegard von Bingen
(1098-1179) dozivjela je duboku starost, osamdeset i jednu godinu (usprkos tjelesnoj neja-
kosti) zahvaljujuc¢i prirodnim sredstvima lije¢enja kao $to su voda, ljekovito bilje, mlijeko, su-
rutka, mladi kravlji sir. Te prirodne lijekove propisivala je i tisuéama onih koji su od nje za-
trazili pomo¢ na Rupertsbergu.

S Paracelsuso/n se prirodna medicina u sjevernim zemljama tako ucvrstila da su one po-
stale najodaniji zagovornici Hipokratova u€enja. Posebno je procvalo lijeCenje vodom.

U Njemackoj su u 18. stoljecu najviSe pridonijela razvoju lije€enja vodom dva »vodna
pijetla« (igra rijeCima od njemackog der Hahn — pijetao): otac dr Siegmund Hahn i sin dr Jobann
Siegmund Hahn u Schweidnitzu. U spisima su se obojica zalagala za upotrebu vode izvana i
iznutra, poticali ljude da se kreéu na svjezem zraku i pravilno hrane te ih upozoravali na
opasnost od alkohola. Osnova za upotrebu hladne vode bili su spisi njemackih i drugih pi-
saca iz ranijeg doba. Dr Hahn, sin, bio je sudionik o€evih uspjeha, a imao je i vlastitih. Kao
gradski lije€nik imao je dobar pregled nad zdravstvenim stanjem, bolestima i uzrocima smrti
na podrucju na kojem je djelovao. Vodu mozemo primjenjivati na razne nafine: kao djelo-
micne ili kompletne kupelji, kvaSenje vodom, obloge, povoje, trljanje, klistiranje. Zahvaljujuéi
razli¢itim djelotvornostima svakog od tih zahvata oni se mogu odmjeravati i prilagodavati
razli¢itim stanjima. Zed se najbolje gasi hladnom vodom. U svako ¢e doba godine hladna
voda korisno djelovati na ljudsko tijelo i duh; Celici zdrava €ovjeka i otklanja bolest od njega.
Posebno dobro djeluje na koZu. Bolja je od svih lijekova. Zbog toga je lijekove uglavnom
smatrao nepotrebnima, ako ne i Stetnima. Za obloge je preporucivao svjez kravlji sir da iz
tijela izvlaCi Stetne tvari. Svjeze voée je bilo vrlo vazan sastavni dio prehrane. Oba llabua
su pruzala dobar primjer za ugledanje jer su se i sami pridrzavali svojih savjeta i time stekli
veliko povjerenje. Njihov nacin lije€enja probio se medu prusku gospodu. Tada je bilo vrlo
priviaéno ime Ilahn. Ali, kao §to i drugi novatori €esto bivaju osramoceni, okruzeni ne-
prijateljstvom i progonjeni, to se dogodilo i Hahnovima, pogotovu mladem. Od 1738. do

1771. godine knjizica Johanna Siegmunda Vlakna Stampana je pet puta. Za mnoge lije¢nike onog
vremena predstavljala je putokaz. Oer/elu je dopala ruku 1804. godine i on joj je 1833. osi-
gurao Sesto izdanje koje je 1849. godine mladi Kneipp nasao u munehenskoj knjiznici, po njoj
se lijeCio i ona mu je posluzila kao osnova za utemeljenje njegove kure vodom. Tako su Hab-
novi dozivjeli, iako kasno nakon svoje smrti, malu zadovoljStinu. Ni dvjesta godina nakon njih
nije se ispunila njihova nada da ¢e svaki lije¢nik primjenjivati i hladne kupelji. Ispunila se
utoliko $to se u lije€enju vodom samostalno primjenjuje hladna voda.
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Nakon Habna najprije se promijenilo lije€enje vodom Nije se viSe primjenjivalo na sva-
kog bolesnog ¢ovjeka, nego u pojedinim slu€ajevima gdje se ocekivalo da ¢e voda lije€iti od-
redene bolesti i lokalne smetnje. Tako je lije€enje vodom izgubilo svoje znacenje i kao sred-
stvo za ocvrséivanje zdravih ljudi. Pa ipak, po¢etkom 19. stoljeéa zahvaljuju¢i Vimym?M Pri-
essnitzu ponovno se pocelo lije€iti vodom.

Sada ¢emo spomenuti ¢ovjeka koji je djelovao izmedu Habnovib i Priessnitzu, bez obzira
na to Sto nije bio izrazit pristaSa lijeCenja vodom. To je bio Chr. W. Hufeland (1762-1836),
pisac knjige »Makrobiotika ili umjetnost kako produljiti ljudski Zivot«, objavljene 1796. go-
dine. Knjiga je - kao i mnoge prije nje - govorila prije svega g spreCavanju. Tek je 1800.
Hufeland razvio veliku aktivnost u Berlinu.

Njegova knjiga je zaista pokazala pionirski put razvoja medicinske znanosti. 1 danas nje-
gove rijeCi izazivaju zZuéljivost lije¢nika i laika i mogu pokazati orijentaciju za koju se on za-
lagao pri lijeenju.Jasno je da je mnogo toga ve¢ prevladano napretkom znanosti. Dragocjeni
su njegovi savjeti u vezi s razvojem djece i maloljetnika. Smatrao je razumljivim da organizam
sam sebi pomaze i da lije€nik to mora uzimati u obzir. Ali ako nije dovoljno, lije€nik mora
pomo¢i. Ljekovita snaga prirode ni u kom slu€aju nije neka snaga pojedinca, nego sama
Zivotna snaga primijenjena u posebne svrhe. Cirove i prijelome kostiju ne lije€i lije¢nik,
nego prirodna ili Zivotna snaga. Isto vrijedi i za unutraSnje bolesti bez obzira na to da li
su kratkotrajne ili dugotrajne, lakSe ili teze. Lijekovi samo poti¢u prirodnu snagu, a pobolj-
Sanje moZe donijeti samo unutrasnji lije¢nik, prirodna snaga lijeenja. Kako ona funkcionira
najbolje ¢emo spoznati na bolesniku za kojega nam se jo$ uveCer u€inilo da je na samrti,
ali koji se nocu preznojio i ujutro veé bio izvan opasnosti. Ljudi ozdrave i bez ikakve pomogi
ili nakon bezveznog lijeCenja. Naime, neki lijek moze viSe Stetiti nego koristiti jer prigusi bo-
lest koja je znak otporne snage organizma i time iskljuci lijeCenje ili ¢ak vodi u smrt. LijeCnik
nipo$to ne smije nanijeti Stetu bolesniku baveci se previse njime. Mora oprezno uklanjati za-
preke koje stoje na putu prirodnoj ljekovitoj snazi i potpomagati teznju organizma da se iz-
lije¢i. Hufeland je naucavao da je vrlo vazan &vrst Zivotni red, ali da se ¢ovjek ne smije toga
previSe kruto drzati i time sputati. 1 Platon je u ¢etvrtom stoljeéu prije nase ere vjerovao da
je i pretjerana briga o zdravlju bolest.

Hufeland je upozoravao i na vaznost psihi€kog zdravlja i na njegovo djelovanje na fizicko
zdravlje. Naporan psihi¢ki rad ¢ovjek bi morao uravnoteziti svjezim zrakom, velikim fizickim
naporima, umjereno$¢u u uZivanju i prirodnim snom (u pravo vrijeme). Duh moZe u€initi
Covjeka bolesnim, ali mozZe ga i izlijeCiti. Prema Hufelandu, glavni uzrok obolijevanju je neu-
mjerenost u svim stvarima, bilo previSe ili premalo. Nikoga ne bi trebalo prisiljavati da jede
ako ne Zeli jesti. Bolesnicima ne treba davati sredstva za uZzivanje, radije umjesto toga vise
svjezeg zraka. I lladna i topla voda mogu Ix>lesniku koristiti ako pri tome vodimo racuna
0 njegovu stanju. Nije svejedno kako se pokuSava pobijediti neka bolest.

Hufeland nije zazirao ni od pucke medicine i bio je dostupan za homeopatiju i magne-
tizam. Zauzimao se za cjelokupno promatranje i cjelokupno lijeenje u vrijeme kad su me-
dicinska znanost i lijeCenje svoju aktivnost usmijeravali na pojedine organe i njihov rad.

Hufelandov suvremenik Chr. Oertel (1765-1850) izuzetno je cijenio djelotvornost hladne
vode. O tome je sluSao dok je kao student teologije i filozofije iSao i na predavanja iz me-
dicine. Tako su ga oduSevila da je istraZzivao povijest lije€enja vodom. Bio je zapravo prvi
laik koji se zauzimao za to podrucje medicine i poku$ao — prije svega u narodu — steci $to
vise razumijevanja za to. Cak je vjerovao da bismo mogli proi i bez lije¢nika kad bismo znali
pravilno primjenjivati vodu. Naime, zbog svoje religioznosti nije mogao razumjeti da €ovjek
mozZe biti toliko nesavrSen da bi ga neko posebno stanje moglo prerasti. UloZio je sve svoje
snage u to da ljudi prihvate njegovo vjerovanje. Tako je od 1824. do 1841. godine izdao
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trideset svezaka sabranih djela o lijeCenju vodom. Godine 1832. osnovao je Hidropatsko me-
dicinsko druStvo za Njemacku s podruZznicama koje su se povezale s kasnijim drustvima za
prirodno lijecenje, Cija je zadaca bila poboljsati u narodu zdravlje i izvrSiti pritisak na lijecnike.
Tako se oduSevio mnogo mladim Priessttitzom da je ve¢ 1834. pozvao drzavnu vladu da svu-
da uredi ljecilista za lijeCenje vodom po uzoru ha Grafenberg. Posjetio je Priessnitza 1836.
godine i otada se slozno zauzimaju za lijeCenje vodom. Oertel je bio profesor i doktor, ali
nije bio istraZivacki genije. Njegova najveca zasluga je Sto se do kraja Zivota - a Zivio je osam-
deset i pet godina - zauzimao za primjenu hladne vode, §to je pokrenulo laike i umnogome
ubrzalo reformu Zivljenja.

Drugi laik koji se zauzimao za lije¢enje vodom u vrijeme kad znanost nije htjela ni Cuti
0 njoj bio je spomenuti Vinzenz Priessnitz (1799—1855), sin seljaka iz Grafenberga kod Frei-
waldaua u Sleziji. Ranije je ¢esto promatrao ljekovitu snagu hladne vode na divljaci i do-
macdim Zivotinjama. Vrlo rano je s uspjehom drugima preporucivao kvasenje hladnom vo-
dom i umotavanje u vlaznu tkaninu. Ubrzo se pro€uo kao lije¢nik koji lije¢i vodom i sve
viSe ljudi trazilo je njegovu pomoc¢. Svakim danom je lijecio sve viSe i viSe vrsta bolesti. Za-
hvaljuju¢i tome, vrlo je rano spoznao znafenje koZe za zdravlje i bolest. U pocetku je lijecio
djelomi¢nim ili potpunim kupeljima, povojima, pijenjem vode i odgovarajuéom prehranom.
Kasnije je propisivao da se ¢ovjek preznojava u kupelji ili potpuno umotan u vlazne povoje.
Tek 1831. godine bilo mu je dopusteno da uredi kupaliSte po svojoj volji da bi mogao lije€iti
brojne pacijente. LijeCio je besplatno i primao samo dobrovoljne priloge. Svijet je nahrupio.
Ipak, i od dobrovoljnih priloga imao je lijep dohodak S$to je izazvalo zavist i mrznju, tako
da su ga na kraju prijavili sudu i vlastima.

Bio je pristaSa Hipokratova ucenja o Zivotnoj i prirodnoj ljekovitoj snazi ili »unutradnjem
lije€niku« kojemu izvana mozemo samo pomoci u njegovu lijeCenju, ako je to potrebno. Po-
moc¢i mu moZze jedino hladna voda ili kirurgov noZ. Lijekovi potiskuju bolest koja je na svoj
nafin znak da prirodna ljekovita snaga funkcionira i bori se protiv Stetnog djelovanja,
a hladna voda donekle uklanja znakove bolesti. Uzrok bolesti je oslabljenost organizma
zbog ozljede izvana ili zbog toga Sto je krv one€iS¢ena, pokvarena, zgusnuta, razvodnjena,
sluzava ili Sto zastaje. Tu je donekle promijenjeno Hipokratovo ufenje o sokovima. Krv
moze biti pokvarena uslijed nepravilne prehrane, losih navika pri jelu, zloupotrebe pri-
rodnih Zivotnih snaga, trovanja, pogotovu lijekovima. Ono §to je slabo u krvi i tkivu ko€i
normalno funkcioniranje organizma, smanjuje obrambenu snagu, a to znaci bolest i $to
dulje traje to viSe ugroZava organizam. Tvari koje uzrokuju bolest treba istjerati hladnom
vodom i odgovarajuéom hranom, jer se samo ¢vrst organizam moZze obraniti od novih
napada.

Priessnitzova kura nije od pocetka bila neki sistem o kojem bismo mogli govoriti da je
savren i da se ne bi mogao i trebao mijenjati. Osniva¢ te kure je promatranjem i iskustvima
razvijao osnove svog ucenja. Najprije je godinama sve bolesnike umotavao u vunene deke
da se oznoje i zatim ih odmah uranjao u hladne kupelji, ali kasnije je taj postupak zamijenio
umotavanjem pacijenata u vlazne i hladne tkanine i drzao ih tako satima. Kasnije je opet
ucinio korak dalje i taj postupak odbacio zamijenivsi ga kratkotrajnim zavojima ali ¢eSée po-
navljanim. Napomenuo je da nije sve primjereno svima. U traZzenju novih putova rukovodio
se mislju da vjerojatno mora postojati neki jedinstveni nacin lijeCenja koji ¢ovjek mora pro-
naci. Vjerovao je da sve bolesti imaju zajednic¢ki uzrok — krv, a bolesti su razli€ite zato Sto
su i ljudi razli¢iti. Na Zalost, Priessnitz nije izdao nikakve knjige o svom lije¢enju. Ostaju nam
djela njegovih pristasa i kriticara, a oni su ve¢inom hili laici.

Starim nacinima lijeCenja dodao je Priessnitz nove, veéinom u vezi s bolestima koje se
pojavljuju s temperaturom.
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1. Umotavanje cijelog tijela ili pojedinih dijelova vlaznim i hladnim lanenim plahtama.

2. Pokrivanje suhim vunenim dekama koje treba da ugriju tijelo prije hladnih kupelji ili, Sto
je jo§ bolje, da pomognu covjeku da se oznoji. (Prije poCetka lije¢enja hladnom vodom
tijelo mora biti toplo.)

3. Trljanje cijelog tijela ili pojedinih mjesta vlaznim i hladnim platnom.

4. Lokalne kupelji, kao $to su na primjer kupelji podlaktice ili lakta. Hladna voda treba da
izvuée toplinu i ublazi ili smanji Zar vrucine ili nadraZi organizam.

Oblik primjene odlucivao je vrstu djelovanja. Temperatura i vrijeme trajanja primjene
vode navodno su imali manji utjecaj na vrstu djelovanja. Poznato je viSe od pedeset hladnih
Priessnitzovih ~ kura

Osim $to se prema Priessnitzn voda primjenjivala na navedene nacine, propisivao je i
vlaznu koSulju, zavoj za nogu, ruku, listove, itd., pokrivanje dopola ili tri €etvrtine, hladne
djelomi¢ne kupelji, npr. polukupelji u stojeéem stavu u drvenoj kadi, polukupelj koja izaziva
znojenje, hladne kupelji u sjedeéem stavu, drzanje tabana u vodi, stopala, nogu (od stopala
do koljena), bedara, ruku, glave, straznjeg dijela glave, kupelji za usi i o€i, polijevanje u praz-
noj ili dopola napunjenoj kadi, kupelji u vodi na zraku, zra¢ne kupelji, hodanje po rosi, tréanje
bosim nogama, suncane kupelji. Hrana je hila jednostavna, kuhano mlijeko su smijeli piti
samo mlako. Hladno, nekuhano kravlje mlijeko, mla¢enica, kruh od grubo mljevenog je¢me-
nog i razenog brasna, maslac, kozji sir, med, pe¢eno i kuhano meso raznih vrsta po pravilu
s jelom od bradna, odnosno tjesteninom, pastrve, rijetko voce, salatu i povrée jer se to tada
malo uzgajalo oko Grafenberga. Ne spominje krumpir. Bilo je zabranjeno soljeno i dimljeno
meso, usoljene haringe, sardele, kavijar, kuhinjska sol, egzoti€ni zacini, kava, osim razene, €aj,
alkoholna piéa (osim povremeno vina). Od 1840. godine poznata je i dijeta za ljude sa slabim
Zelucem (laka jela i bijeli kruh). Po pravilu je odbijao lijekove. Prirodni je Zivot trebao spri-
jeciti bolest uopée. (Prema Brauchleu i Petriju.)

Uz pasivno gibanje i trljanje Priessnitz je od pacijenata zahtijevao gotovo pretjerano kre-
tanje. Morali su, na primjer, svaki dan na Grafenberg. Onima koji su imali liSajeve i tegobe
s hrptenom mozZdinom savjetovao je da se ¢ak Cetiri puta na dan presvlace (vlazne gace, vla-
Zan prsluk, suho flanelsko odijelo i na kraju obi¢no odijelo). Pacijent se i nakon kupanja mo-
rao gibati oko tri ¢etvrt sata dok se ne bi potpuno osusio. Tek onda je mogao le¢i. (Navodno
mu je u trideset i pet godina lijeCenja umrlo samo Cetrdeset i pet bolesnika.)

Lije¢enje vodom bhilo je vrlo uspjeSno iako nije uvijek iSlo potpuno glatko. On sam je
umro u pedeset i drugoj godini od gnojne upale jetre, $to je bilo posljedica nesreée u mla-
dosti. Priessnitz se svakako znao donekle Cuvati neuspjeha, prvo, provjerom pacijenata, za koje
je smislio specijalan postupak mijenjanje tople postelje s mlakom kupelji i trljanje, nekoliko
sekunda hladne kupelji i opet mlaka kupelj. Ako je na takvu obradu pacijent reagirao crve-
nom i podatnom koZom, znacilo je da je izdrZzao pokus i mogao je ostati u lje€ilistu. U pro-
tivnom je Prigssnitz odbijao svako lije¢enje. Vrlo malo je mario i za bolesnike koji nisu po-
kazivali volju za borbu i psihicke obrambene snage. Smatrao je da lije€enje vodom odgovara
samo ljudima snazne volje koji ¢e izdrzati ne dajuéi se ometati stvarnim ili pretpostavljenim
posljedicama lijeCenja.

Uz to je Priessnitz ostavljao vrlo povoljan dojam svojom li€noS¢u i tako stjecao povjerenje
bolesnika. Zato nije udno da se, kao $to smo rekli, njemu obratilo za lijeenje mnogo bo-
lesnika, a mnogi lijecnici su prihvatili njegovo umijece i kasnije Sirom Njemacke i izvan nje
osnivali zavode za lijeCenje hladnom vodom. Najbolja Priessnitzova osobina svakako je bila ta
da nije bio strog samo prema bolesnicima nego i prema sebi i da je Zivio prema osnovnim
smjernicama koje je davao drugima. Zbog te njegove osobine nije bilo ba$ lako njegovim su-
radnicima, sljedbenicima i lijeCnicima koji su u drugim zavodima lije€ili njegovim metodama.
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Kad se ve¢ primicao kraj Prigssnitzova Zivota, na nebu prirodne medicine pojavila se nova
zvijezda, Sebastian Kneipp, koji je - teSko bolestan, a prema uputama iz knjizice / V. llabua -
na svom tijelu iskuSao utjecaj hladne vode, ozdravio i ubrzo poceo lijeCiti druge. Tako reci
protiv svoje volje tisucama i tisu¢ama ljudi lijeCio je fizicke i psihicke nevolje i poremecaje.
Za razliku od Priessniiza uspio je napisati niz knjiga o svom nacinu lijeCenja i prirodnoj ure-
denosti Zivota. Osobno i uz suradnju struénjaka uveo je sveobuhvatni nalin prirodnog li-
jeCenja. Njegovo ucenje i prakticni rad sadrZani su u ovoj knjizi.

Od kraja 18. stoljeca sve je viSe ljudi prihvacalo ucenje o prirodnoj ljekovitoj snazi, po-
gotovu na njemackom, engleskom i francuskom govornom podru¢ju. Na ovom mjestu ne
moZemo nabrojiti sve pristaSe tog ucenja niti navesti njihova imena. Navest ¢emo samo odu-
Sevljene rijeCi filozofa Kanta (1724-1804) »Ta negativna metoda lijeCenja (bez lijekova i go-
tovo bez lijecnicke pomoci), ta negativna znanost o lijekovima najvisi je vrhunac medicine.«
Kakvo priznanje znanosti o prirodnom lije¢enju!

Jasno je da je i pisanih djela bilo sve viSe. Pogotovu ¢asopisi posveéeni ovoj grani me-
dicine obucavali su lije¢nike i laike te stekli mnogo zasluga za narodno zdravlje. Uz prirodno
lijeCenje poceo je, Sto je jo$ vaznije, sve viSe prodirati razumni nacin zivljenja. Jer - sprijeciti
je bolje nego lijeciti.

Ipak, znanost o prirodnom lijeCenju nije se iscrpla primjenom vode koja je dugo imala
prednost i koja ¢e i ubuduée zadrzati svoju ulogu kad se Zeli prirodnoj ljekovitoj snazi pri-
skoCiti u pomo¢ da brze i jae djeluje. Polako je mjesto u prvom planu zauzimao sad ovaj
sad onaj podraZaj koji potie Zivot. O prilikama i iskustvu onoga tko je dijelio savjete u vezi
s lijeCenjem, zavisilo je i sredstvo lijeCenja. Netko je, na primjer, vjerovao da je za Zivot naj-
vaznija prehrana i uzdrZljivost pri jelu i piéu, dok ¢e drugi tvrditi da su to zrak i svjetlost
(sunce), a tre¢i opet vjeruje u aktivno i pasivno gibanje, itd,, a pri tome ne smijemo zaboraviti
na potrebe psihe.

Kratak pregled drugih prirodnih podraZzaja za lijeCenje po€injemo s prehranom i njezi-
nom suprotno$cu, gladovanjem: obje suprotnosti su vazne za zdravlje i bolest. Sigurno je ¢ov-
jek u svim vremenima to promatrao i znao. Ali jesu li na osnovi toga doneseni kakvi za-
kljuCci o obradi bolesnika i oblikovanju vlastita Zivota? Nisu. Jo§ je | lipokrat davao upute
za prehranu. Nakon njega mnogi, na primjer Galen, Visoka Skola u Salernu, Hildegard von Bin-
gen, naveli su Sto treba jesti i piti a od Cega se treba uzdrZavati. U 17. stolje¢u prehrana je
postala sredi$nja tema razmisljanja i rada mnogih lijecnika.

Prvi koji je gladovanje uveo kao pravilo svakako je bio Priessnitzov zemljak i suvremenik,
voza€ / Schroth (1798-1856). Njegov cilj je bio lijeciti »crijevnim i mokra¢nim krizama«. Mis-
lio je da ¢e to posti¢i smjenjivanjem dana suhog jela s danima malog i velikog pijenja. Cvrsta
hrana su bile stare zemicke, kaSe od Zzitarica i pe€ene Sljive. Sve je trebalo polako sazvakati
i dobro prozeti pljuvatkom. U takozvanim suhim danima bolesnik nije smio piti. U danima
malog pijenja po€eo je u 16 sati piti ¢aSu toplog vina, koju je rasporedio na $to vise sati.
Bolesnik je nakon toga Zed gasio hladnim vinom, ali ukupno je smio jxjpiti najviSe pola litre.
Sto je bolesnik bio u stanju da se vise savlada, to je bolje za njega bilo. Jelovnik dana velikog
pijenja bio je sastavljen od uobiajenih ¢vrstih jela s gustom juhom, kaSom i kompotom od
Sljiva, od CaSe toplog vina ujutro, od 16 sati nadalje toploga bijelog vina i ako je potrebno
od hladnog vina - do 1 litre na dan. Preko dana je trebalo da pacijenti $to viSe Setaju ali
da se ne umore previse, da pri tome duboko diSu, uzimaju zracne kupelji i sun€aju se; uvecer
je trebalo da 6 do 8 sati budu u vlaznom omotaCu - tri Cetvrtine tijela ili potpuno - da
bi se oznojili.

To je bila Schrothova kura koju je pojednostavio dr Moller. Nakon nje je slijedila prva a,
ako je bilo potrebno, i daljnja kura, ali u njoj je trebalo potpuno izostaviti vino.
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Ta uputa pokazuje da je Scbrotb za bolesnoga zamisljao drugaciji naCin Zivota nego za
zdravoga, ali pojedinosti nije naveo.

Theodor Hahn (1824-1883) posvetio je posebnu paznju ba$ tome. Vjerovao je da je za
ocuvanje zdravlja ili za njegovo vraanje vazno jesti vegetarijansku hranu. DrZao je da je vaz-
na i voda, ali nije zastupao njezinu opcu primjenu (trljanje, kupelji u sjedecem polozaju i po-
lukupelji, ulijevanje vode u crijeva). Bio je za bosonogo hodanje, otkrivene glave, da bi se
omogucio stalan pristup zraka do tijela. Radi toga je najviSe preporucivao rad u vrtu, jer to
ujedno i napreZe tijelo. Hahn se odrekao gimnastike i sun€anih kupelji. Mnoge njegove pre-
poruke i obrazloZzenja mozemo objasniti tadasnjim stanjem znanosti. Pred Habnowu smrt su
i prilike jo$ uglavnom bile takve da je ¢ovjek mogao zadovoljiti svoje potrebe za fizickim
naporima (gibanjem) radom u vrtu, pogotovu u provincijskim sredinama u kojima je
I lahn djelovao.

Liberalni svecenik li. Ba/tzer bio je Zivahan zagovornik vegetarijanstva (1814-1887). Po
religioznoj i moralnoj duZnosti - tvrdio je da se ne bi smjela ubiti nijedna Zivotinja da bi
se pojela. Na njegovu inicijativu nastalo je prvo drustvo vegetarijanaca i pokrenuto prvo gla-
silo za vegetarijance.

Americki lije¢nik E. H. Dewey (1840-1904) utvrdio je da Covjek najbolje potpomaZze pri-
rodnu ljekovitu snagu jutarnjim ili cjelodnevnim gladovanjem. Dva neizljeCiva bolesnika s
onesposobljenim probavnim traktom izdrZala su sedamdeset pet, odnosno devedeset dana
bez ikakve Cvrste hrane. »Gladovanje je odli¢no sredstvo za lijeCenje Zelu€anih i crijevnih bo-
lesti, masnih oteklina, vodene bolesti, najrazli¢itijih upala, prevelikog znojenja, za poveéanje
fizicke snage i uklanjanje poremecaja, za jx)boljSanje raspolozenja.« Od vremena Mojsija,
Bude, | lipokrata i Krista Dewey je sigurno jedan od najuvjerenijih zastupnika posta u zdrav-
stvene svrhe. Poslije njega su i mnogi drugi lije¢nici s uspjehom preporucivali post kao lje-
kovito sredstvo i nazivali ga »operacijom bez noZa« ili »noZem unutradnje medicine«. U no-
vije vrijeme su se za ljekovito gladovanje zauzimali dr med. Kapferer, Buchinger stariji i njihovi
sljedbenici, pogotovu ako priroda sama upozorava na bolest povraéanjem, slabo3¢u i gubit-
kom teka. Bilo da su kure gladovanja dulje ili krace, pacijent nakon toga pije svjeZzu vodu,
koja se medutim danas ne moZe svugdje dobiti Cista, ili pije ¢aj od kamilice ili ¢aj od nane
ili vo¢ne sokove ili sokove od povréa. Uzdrzavanje od jela moze i da saCuva od bolesti, po-
gotovu u epidemijama i u proljece.

Vegetarijansku prehranu je znanstveno utemeljio lije€nik dr wed. H. Labmann (1860—1905)
u svom djelu »Die diatetische Blutentmischung«. On naglasava znacenje hranjivih soli i pra-
vilne prehrane. Uz to je spoznao da su za zdravlje i lijeCenje vazni sunce, zrak takoder, pa-
mucno rublje koje propusta zrak, duboko disanje, gimnastika, masaza, upotreba vode. Znao
je i znaCenje koze za zdravlje.

Medutim, na refonnu prehrane najvise je utjecao Svicarac M. 0. Bircher-Benner (1867—
-1939). Njemu je dobro doslo $to se mogao osloniti na dotadasnja istrazivanja o tome
koja je hrana najizdaSnija. U svom je sistemu, kao u nekom ZariStu, do odredene mijere sje-
dinio svoje spoznaje i iskustva sa spoznajama i iskustvima prethodnika. Ve¢ kao student i
mladi lijeCnik morao se na sebi i pacijentima uvjeriti u nepravilnosti postupaka koje je ucio
na sveuciliStu. Po svoj prilici o€i su mu otvorili nastavnik jahanja i neki student, ljudi koji
su poznavali sredstva za prirodno lijeCenje. Osobnim susretima i uz pomo¢ knjiga pokuSavao
se djelomi¢no upoznati s razli€itim podruc¢jima znanosti o prirodnom lijeCenju. Tako se na
kraju dovoljno naoruzao znanjem da je oko 1897. godine (one godine kad je umro Kneipp)
u Zurichu otvorio privatnu fizikalno-dijetefsku kliniku. Zahvaljuju¢i tome mogao je svojim
prakti¢nim iskustvima poduprijeti novo ucenje o prehrani. Struénjaci su 1902. godine od-
bacili njegovo obrazloZenje o znaCaju sirove hrane. Tek dvadeset i pet godina kasnije on se
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mogao potvrditi medu kolegama svoje struke. Njegova knjiga »Osnove prehrambene tera-
pije« izasla je 1903/godine, zatim »Prehrambene bolesti, prvi i drugi dio«. Za Sirenje njegovih
pogleda medu strucnjacima i laicima velika zasluga pripada prije svega listu »Der Wende-
punkt« (Preokret).

Dvije su zamisli osnovne u njegovu ucenju:

1. Veé i prividno zdravlje, to jest stanje koje se inace €ini kao zdravlje, sadrzava u sebi
klicu ili vjesnika nailazeée bolesti. Ona se pojavi zbog pogreSno odabrane hrane u kojoj nema
dovoljno vitamina i minerala a ima previse kiseline, bjelancevina, Se€era, kuhinjske soli. Vri-
jednost hrane smanjuje se kuhanjem, predugim pecenjem, konzerviranjem, zafinjanjem, a i
umjetnim oduzimanjem vaznih tvari, kao $to je na primjer oduzimanje mekinja iz proizvoda
od Zitarica.

2. Svjetlosna vrijednost hrane kao dopuna ranije jednostrano naglaSenoj toplotnoj vri-
jednosti hrane (kalorije). Jo$ prije njega u istom je smislu djelovao i fotograf G. Schlickejsen
(1843-1893). Svi zivi organizmi razvijaju se uz pomo¢ suntane svjetlosti i topline. U sebi
gomilaju suncanu energiju. Od svih rezervoara sun¢ane energije najveéu vrijednost imaju plo-
dovi. Na drugo mjesto dolaze zeleni dijelovi biljaka. Prema tome, sirova je hrana najvrednije
spremiste sunca. Zivotinje ne dobivaju suncanu energiju neposredno, nego posredno preko
biljaka kojima se hrane. Pa za$to onda da sun€anu energiju unosimo u sebe posredno, me-
som? Isto tako ne bi trebalo djelotvornost hrane smanjivati kemijskim lijekovima.

Zatim je Birche-Benner, medu ostalim, objaSnjavao i da se ne smije razmatrati samo neka
odredena bolest, nego da uvijek treba gledati bolesnog ¢ovjeka. Fizikalno lijeCenje djeluje op-
¢enito (nespecificno) kao dijeta. Jedno i drugo lijeCi proljev i zatvor, mrSavost i gojaznost,
previsok ali i prenizak krvni tlak. Ljekovita hrana (nekuhano voce, orasi, sirovo povrée, sa-
lata) nije tako dobra kao trajna hrana, koja bi trebala biti sastavljena od sirove i kuhane hrane
ili smjenjivanjem sirove i kuhane hrane. Uz pravilnu prehranu zdravlje Cuva i bolesnika lije€i
i mnogo gibanja, sun€ane i zraéne kupelji, ¢ist zrak i dobra voda za pi¢e. Kure vodom nisu
previSe vazne. Naprotiv, pri lijeenju bolesnika neizbjezno je i psihic¢ki utjecati. Strah i nemir,
razdrazljivost i nelagodu koje donosi pogre$an nafin Zivljenja, posebno nezdrava hrana i Stet-
ni za€ini, moZe pobijediti odgovaraju¢i uredni Zivot ako bolesniku to objasnimo, s njim raz-
govaramo, ohrabrimo ga i damo mu nade.

Zatim medu uspjeSne zastupnike prirodnog lije¢enja ubrajamo i razne lije¢nike koji su za-
sluzni za bolnice. Medu prvima spominjemo Ertista Schweninger*! (1850-1924). Kao Bismarc-
kov osobni lije€nik bio je poznat i izvan Njemacke. Bismarcka je lijeio prirodnim mrSav-
lienjem; tako je drzavnom kancelaru produljio zivot osamnaest godina, za koje vrijeme je Bis-
marck dozivio vrhunac politicke aktivnosti. Njemu su prijale kure vru¢om vodom, masaza,
gibanje, rano lijeganje, uskracivanje ¢vrstih i teku¢ih namirnica, posebno alkohola. Za nagra-
du je lije¢nik dobio katedru za kozne bolesti usprkos protivljenju fakulteta, posebno Virc-
howva. Zeleéi pokazati kako se i druge bolesti mogu lijegiti prirodnim ljekovitim sredstvima
Zudio je za Sirim, mnogostranijim radnim podru¢jem. Uspio je 1900. godine preuzeti okruznu
bolnicu u Grosslichterfeldu.

Njegovi nazori su se u osnovnim pogledima na bolest i zdravlje slagali s nazorima velikih
i prirodnih lije€nika iz proSlosti; priznavao je ljekovitu mo¢ prirode i prirodnih sredstava od
kojih je primjenjivao cijeli niz. Nije htio lije€iti bolest nego bolesnog ¢ovjeka potpomazuci
prirodu u njezinom nastojanju da lije€i. Pogotovo se poduhvatio raka, morfinizma i sifilisa.
Nije pridavao mnogo znaenja operacijama, a ni kemijskim lijekovima. Glavno sredstvo je
bilo fizikalno-dijetetsko lijeCenje: sunce, svjetlost, zrak, voda, gibanje, mir, jednostavna hrana
i psihiCki utjecaj. Hrana je samo prigodno bila vegetarijanska. Njegovi su se bolesnici morali
mnogo znojiti, pogotovu s djelomi¢nim kupeljima s rastuéom temperaturom vode. Vjerovao
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je da se vruéim kurama postiZze bolja prokrvljenost. Omiljena je bila njegova knjiga »Lije€nik«
(»Der Arzt«) i brojni znanstveni ¢lanci kojima je Zelio ste¢i povjerenje u struénim krugovima;
a popularnim pisanjem utjecao je na laike. Ostvario je svoj cilj da radi na Sirokoj fronti. Nje-
gova nacela i postupke preuzeli su njegovi kasnije znameniti uCenici i sljedbenici

Tako je Franz Schbnenberger (1865-1933) prvi lije€nik Sef Priessnitzove bolnice u Berlin-
-Mahlowu, koja je dobila ime po €ovjeku koji je u 19. stoljecu prvi probudio ljekovitu pri-
mjenu vode. Ve¢ 1920. godine na prijedlog »Priessnitzova druStva« imenovan je za profesora
i Sefa SveuciliSnog zavoda za znanost o lijeenju vodom i tu je ostao do smrti. Na taj nacin
je imao moguénost da na tisucama pacijenata pokaze djelotvornost prirodnog lije€enja i sto-
tine studenata je uveo u to podrucje medicine.

Treéu veliku Ix)Inicu s raznim klinikama za prirodno lijeCenje dobio je Dresden 1934.
godine. Medicinsku kliniku vodio je prof, dr med. L. R. Grote, a kliniku za prirodno lijeCenje
prof, dr med. Brauchle. Tu su plodno suradivale $kolska medicina i znanost o prirodnom lije-
¢enju. Prvi plod te suradnje bili su »razgovori o $kolskoj medicini i znanosti o prirodnom
lijecenjuc, objavljeni 1935. godine. Vazni su bili »Tecajevi za usavrSavanje lije¢nika, Znanost
0 prirodnom lije€enju u sveukupnoj medicini«. Zajedni¢ki su radili do 1943. godine.

Uz lijecnike, prirodnim lijeCenjem afirmirali su se i lije¢nici-laici. Najvazniji laici koji nisu
studirali znanost o prirodnom lije€enju bili su Priessnitz i Kneipp (0 njima ¢emo kasnije). Pored
njih spomenut ¢emo L. Kuhna (roden 1835). On se pobrinuo za velegradane. Godine 1864,
trinaest godina nakon Priessnitzove smrti i petnaest godina nakon toga Sto je Kneipp sam sebe
lije€io hladnom vodom, ¢uo je za prirodno lije€enje bolesnika, a tri godine kasnije o kurama
vodom i o vegetarijanstvu Th. Hahna. Nakon §to je lije¢io sam sebe i nije bio potpuno za-
dovoljan starom znano$¢u o prirodnom lijeCenju, izdao je novi rad iz medicinske znanosti,
koji je zabiljezio takav uspjeh da je preveden na dvadeset i Cetiri jezika, a na njemackom je-
ziku je 1936. godine objavljeno 123. izdanje. Svoju metodu je nazvao »lijeCenje bez lijekova
1 operacija«. Za osnovu svoje knjige uzeo je Hipokratovo uCenje o uzrocima bolesti. Smisao
njegova lijeCenja jest: prirodnim sredstvima treba iz organizma izbaciti strane tvari i otpatke
da bi se probudila Zivotna snaga. Propisao je biljnu hranu s malo soli, a §to je Covjek bolesniji,
to manje hrane treba uzimati. Zatim, po moguénosti, §to vise sirove hrane koja je najpro-
bavljivija i najviSe jata Zivotnu snagu. Najprimjerenije bi bilo voce, Zito, bobice i gomolji.

Proljev je kriza lijeCenja i stoga se ne smije spre€avati. Alkohol i meso ometaju lijeCenje.
Za djecu je najprimjerenija vegetarijanska hrana bez sredstava za podrazivanje. Vanjska lje-
kovita pomagala jesu: kupelji trupa i kupelji u sjede¢em poloZaju s ribanjem, parne kupelji,
povoji, oblozi od zemlje, koji treba da potiCu rad kozZe, a i sun€ane kupelji.

Na knjizara Adolfa justa (1859-1936) u njegovoj je mladosti utjecao seoski svecenik pri-
staSa Rousscaua, zanesenjaka prirodom i filozofa prirodnog lijeCenja koji nije mnogo polagao
na lijecnike, justa su u radu Cesto ometali slabi Zivci. Lijek je naSao u Priessnitzovim uputama
0 umotavanju cijeloga tijela u vlaZzne plahte. Prijalo mu je i hodanje bosim nogama, prema
Kneippovoj preporuci, ali je polijevanje vodom za njega bilo previSe nasilno. U uvjerenju da
Covjek moze biti zdrav samo u dodiru sa zemljom, sa svojim je istomisljenicima Zivio na rubu
Sume zaista prirodno. Spoznao je ljekovitu mo¢ zemlje i u Harzu osnovao zavod za prirodno
lijeCenje »Jungborn«. DrZao je predavanja gotovo svakog dana. Ljekovita sredstva: blizina
zemlje, unutradnje i vanjsko lijecenje ilovacom, kupelji u sjede¢em poloZaju s ribanjem, sun-
Cane i zrane kupelji, biljna hrana, prije svega sirova, nekuhano mlijeko, gladovanje i na kraju
puno povjerenje u prirodu.

E. L. li Pelke (1856-1926) postao je poznat kao »pastor ilovaCar«. Vise je volio prouca-
vati medicinu i prirodne znanosti nego teologiju. Rano je poCeo i davati savjete bolesnicima
(kao i Kneipp). Zbog njegovih uspjeha u tim pitanjima opcina je osnovala i nekakvo ljeciliste
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i njega postavila za 3efa. Svojim prirodnim lijeCenjem i utvrdivanjem dijagnoze oCima pri-
vukao je mnogo posjetitelja. U usporedbi s Kneippom prednost mu je bila §to je zavrsio i me-
dicinske studije. Jednako kao Kneipp ni Felke nije za sobom ostavio nikakvo imanje. Bio je
pod utjecajem Kneippa, Labt/ianna, Ktihna i Justa. I on je - po uzoru na Kneippa, Kuhna i Justa
primjenjivao zemlju i ilovaCu, a po uzoru na Lahmanna hranjive soli, suncane i zratne kupelji
i novo odijevanje; od Kuhna je preuzeo kupelji trupa, masazne kupelji i prepoznavanje bolesti
po izrazu lica; od Justa je preuzeo sirovu hranu i spavanje na zemlji. Uz to je primjenjivao
i biokemijska i homeopati¢na sredstva, elektriku, magnetizam, masaZzu, gimnastiku i hipnozu.
Za vanjske ozljede koZe, kostiju i unutradnje tegobe davao je prednost oblozima i povojima
od ilovace. | Felke je, kao i Kneipp, zdravim ljudima preporudivao jednostavnu, mijeSanu hra-
nu. Govorio je da djeca do Cetvrte godine ne bi trebala jesti ni meso ni jaja. Svaki zdravi
covjek trebao bi jedanput u tri mjeseca provoditi Cetrnaestodnevnu kuru voéem i jedan dan
u svakom mjesecu gladovati.

Fizicki napori i pasivno gibanje ve¢ su zarana postali sastavni dio prirodnog lije€enja.
Prema Hipokratu gibanje je (kao na primjer Setnja) obavezno kao protuteza jedenju. Galen je
u svojoj drugoj knjizi u€enja o zdravlju obradio fizicke napore i gibanje. Jo$ su lijeCnici sta-
roga vijeka spominjali i pasivno gibanje (voZnju brodom, masazu).

Svedski pjesnik, filozof, teolog, jezikoslovac i gimnasticar Per Henrik Ling (1776-1839)
u novije je doba, jo$ prije sto godina, preporucivao aktivno i pasivno gibanje buduci da ubr-
zavaju ponovno uspostavljanje zdravlja i pomazu ga odrZzavati. Podnio je iscrpno obrazloZen
prijedlog vlastima zauzimajuci se za Sirenje gimnastickih vjezbi u velikom zamahu. U Stock -
holmu je 1813. godine osnovan centralni gimnastiCki institut, a 1827. godine gimnasticko-
-ortopedski. Na oba ta instituta se predavala i izvodila Lingova ljekovita gimnastika. Kao
Kneipp, i Ling je pou€avao da su tijelo i duSa cjelina koja mora skladno djelovati. Visestrano
gibanje djeluje ugodno na misice i unutradnje organe kao $to je mozak, mozdina, pluca, srce
i optok krvi.

Varijanta $vedske gimnastike je takozvana »milerija« koju je uveo Danac Muller.

Svedski major Thure Bratu/t (1819-1844) lije¢io je masazom i gimnastikom mnoge Zenske
bolesti. Pomaknute donje organe tijela poku$avao je vratiti na njihovo mjesto, a srasle organe
je odvajao podizanjem i Sirenjem. Odatle naziv Thure-Brandtova masaZa.

Nakon prvoga svjetskog rata gimnastiCke vjeZzbe su opet izbile u prvi plan kao sredstvo
za odrZavanje i ponovno uspostavljanje zdravlja. Medu brojnima koji su se zauzimali za takav
oblik gimnasti¢kih vjeZbi prije svega spominjemo prof, dr med. Gustava Biera, u svijetu poznatog
kirurga, i prof, dr med. W. Kohlrauscha i njihove suradnike. Od 1954. godine to su bili dr med.
P. Beckmann i njegovi suradnici; u Ohrlstadtu su uveli poseban oblik ranog lijeenja, nekakvo
internistiCko lijeCenje s vjeZzbama, osnovano na terapiji gibanjem; u brojnim sanatorijima i
drugim ustanovama jo$ se i danas moZe osjetiti utjecaj njihova nafina lijeCenja.

Takozvana »rederija« dobila je naziv po lijeCniku Il. RJmederu (1866—1918). Dok su se
prije njega krajnici jednostavno vadili, Rhoeder je objasnio da su oni Zivotno vazni za rad
cijelog organizma buduéi da iz njega odstranjuju sve Stetne tvari, otpatke, bakterije i drugo.
Zato ih je pokuSao oCuvati, isisavao ih je zvoncem i masirao prstima.

Ve¢ smo viSe puta spomenuli da je suncana svjetlost rano otkrivena kao ljekovito sred-
stvo i primjenjivana. Ali je dugo vremena bila u zaboravu i tek 1774. godine ju je Francuz
Faure opet poCeo primjenjivati za lijeCenje Cirova na nozi. Nakon njega su to radili i drugi.
Ljekovitu mo¢ suncanih kupelji najviSe je preporucivao vlasnik bojadisaonice A. Rikli
(1823-1906). Na Bledu, u Sloveniji, uredio je zavod za sun€anu kuru, u kojem je lijeCio i
parnim kupeljima. Umjesto kvaSenja tijela hladnom vodom uveo je zratne kupelji. Bolesnici
su stanovali i spavali u zranim kolibama (po uzoru na A. Justa).
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Covijek je fizicko i psihicko jedinstvo. Tijelo i duh medusobno djeluju ugodno ili neu-
godno, §to ovisi o tome jesu li zdravi ili bolesni. Od bolesti trpi i psiha. Psihi¢ko zdravlje
pomaze tijelu. Kad ¢ovjek fizicki oboli mirno¢a i hladnokrvnost su ljekovita sredstva, a isto
tako i povjerenje u lije¢nika. Medusobni utjecaj psihe i tijela bio je poznat ve¢ u starom vijeku.
I najnovija znanost o prirodnom lije¢enju priznaje psihiCki utjecaj na bolest tijela.

Lije¢nik Fr. A. Mesmer (1734-1815) naucavao je da se snaga jednoga ¢ovjeka moze pre-
nositi na drugoga, a prenoSenje je nazvao »Zivotinjski magnetizam«. U biti je bila rije¢ samo
o hipnozi, jer je prisiljavao ljude da ga oStro i netremice gledaju, a tako je i on njih gledao.
Nakon toga je slijedila i lagana masaza rukom i opustanje tijela.

Hipnoza (uspavljivanje bolesnika opustanjem i nagovaranjem) bila je vrlo uspjeSna me-
toda pogotovu Svedskog lije¢nika O. Wetterstranda (1845-1907). Hipnotiziranje je uveo u
prakticnu medicinu kao vazno pomagalo.

Ali za psihi¢ki utjecaj nije uvijek potreban neki drugi €ovjek, na primjer lije¢nik. Fran-
cuski apotekar E. Coue (1857-1926) naucio je hipnozu od lije€nika Liebaulta. Ubrzo je spoz-
nao da uspjeh ne ovisi od dubine sna, nego od volje i Zelje da se ozdravi. Zato se zadovo-
ljavao malim stupnjem opustanja. Tako je na kraju poducavao bolesnike da utjeu sami na
sebe (autosugestija).

Prof, dr med. J. H. Schultz je isto mislio o autogenom treningu koji je takoder osnovan na
fizickom opustanju koje potjece iz bodrenja samoga sebe. Autogeni trening ne olakSava samo
lijeCenje bolesti nego uklanja i nedostatke kao $to su nesanica, bolovi i drugo. U danadnje
doba autogeni trening postaje sve vazniji.

Ovim pregledom mozemo zaklju€iti povijest prirodnog lije€enja i prije¢i na Kneippovo
ucenje o bolesti i zdravlju, koje ima brojne korijene u proSlosti.
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Od originalne Kneippove kure
do moderne fizioterapije po Kneippu

Ako Zelimo razumijeti taj razvoj, moramo poceti od pitanja: Sto je u uCenju Sebastiana Kneippa
bilo bitno i odlu€ujuée?

Odlu¢ujuée za nastanak Kneippove kure bila je Kneippova bolest. Kao dvadeset osmo-
godisnji mladi¢ u teSkom stadiju turberkuloze bio je prikovan uz postelju. Tada mu je 1849.
godine u ruke dosla knjizica schweidnitzerskog lije¢nika dr med. Johanna Siegmunda Hahna, iz-
dana 1737. godine, Ciji je sadrZaj bio: »UCenje o moci i djelovanju svjeze vode na ljudsko ti-
jelo, pogotovu bolesnika, ako se primjenjuje unutra i izvana«. KnjiZica je potakla Kneippa
da djelovanje vode isku3a na sebi. Rezultat je bio da se njegovo zdravstveno stanje pobolj-
Savalo svakog dana i na kraju je tako ozdravio da je mogao zavrSiti studije.

Cinjenica da je pobijedio bolest, socijalne i higijenske prilike u mjestu u kojem je Zivio
i osje¢aj odgovornosti naveli su ga na to da i sam pocne lijeCiti i poducavati pu¢ku medicinu,
iako zapravo protiv svojih sklonosti. Ali kad bi god netko bolestan do$ao k njemu po savjet,
uvijek mu je nanovo preporucivao upotrebu vode koju je s toliko uspjeha na sebi iskusao.
Pri tome je neprestano mijenjao nacin upotrebe i dopunjavao ga. Primjenjivao je sve blaze
postupke s vodom i prilagodavao ih pojedinim bolesnicima. Sto je vise iskustava Kneipp stje-
cao na sebi i na drugima, to je vise ras€lanjivao svoje lije¢enje. Za to stalno mijenjanje ka-
rakteristicne su Kneippove rijeci:

»Cinjenica da ima mnogo bolesnih, a jo$ vise raznih bolesti, poti¢e nas da dalje obo-
gacujemo iskustva s vodom i metodu lije¢enja jo§ usavrSavamo. Od srca zahvaljujem svo-
me prvom savjetniku u vezi s primjenom vode, maloj knjiZici iz koje sam stekao pocetno
znanje. Osobno sam, medutim, vrlo brzo spoznao da su mnogi nacini upotrebe vode pre-
grubi i prejaki za ljudsku prirodu i odbijaju ljude. Mnogi su lijeCenje vodom zvali 'konj-
skom kurom'. Jo§ i danas mnogi govore o stvarima o kojima niSta ne znaju, ili ne znaju
dovoljno, kao o netem sramotnom i sve §to je u vezi s vodom progladavaju Sarlatan-
stvom i prijevarom. Ali ja rado tvrdim da su mnogi nacini primjene vode jo§ do krajnosti
jednostavni, priprosti, tek nastali i jo§ se razvijaju, a u ovom stadiju su primjereniji za
njeznim Zivcima.«

A ve¢ 1886. godine u uvodu svoje knjige »Meine Wasserkur« (Moja kura vodom) piSe:
»Upozoravam na opasnost od prejake i preCeste upotrebe vode. Ono §to bi inace koristilo
pretvara se u Stetu, a pacijentovo povjerenje u strah i otpor.

Trideset godina sam pravio pokuse i svaku primjenu vode iskuSao najprije na vlastitu
tijelu. Otvoreno priznajem - tri puta sam spoznao da moram mijenjati naine primjene, ola-
baviti strune, morao sam se spustiti sa stroge i krute na blazu i s blaze na jo$ blazu primjenu
metode lije€enja. Na osnovi svojih danasnjih iskustava, ve¢ viSe od sedamnaest godina uc-
vr§éenih i nebrojenim lijeCenjima provjerenih, uvjeren sam da lijeCenje vodom najkorisnije
djeluje i najpouzdanije pomaze onima koji znaju najjednostavnije i najbezazlenije upotreblja-
vati vodu.«

Kneipp je ubrzo u€inio i korak dalje kad je osim $to je izvana primjenjivao vodu, poc¢eo
iznutra upotrebljavati ljekovito bilje. U svoj je plan lijeCenja sve viSe poceo uklju€ivati i druge
prirodne Zivotne poticaje kao $to su zrak, svjetlost, gibanje i mir, svrsishodna prehrana i neke
psihicke faktore. Bolesnici koji su se obracali Kneippu za pomo¢ dok je bio u Worishofenu
bili su u prvom redu oni s organskim smetnjama, bolesnici svih vrsta i staleZa, a pogotovu
siroma$ni i nevoljni patnici. Zbog toga su u njegovim knjigama obradene bolesti koje su
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se onda uvijek nanovo pojavljivale. Obradivao je i teSke poremecaje optoka krvi, napade lu-
panja srca, reumatizam, pluéne bolesti, pretilost, giht i mnoge druge bolesti.

Iz tog vremena ostaje neSto Sto mu nitko ne moZe osporiti:

1. njegova nesebi¢nost i

2. njegovi uspjesi.

Kneipp je nastojao pomoci. To je bila njegova sklonost u svakom slu€aju. Svi njegovi do-
hoci su se slijevali u njegove ustanove koje jo3 i danas postoje Sebastianeum, Djecje ljeCiliSte,
Kneippianum i druge. Neosporni su bili i njegovi uspjesi i kod organskih bolesti. A pri tome
mozemo mirno dodati da su mnoge njegove dijagnoze i predodzbe o nastanku bolesti Cesto
bile pogreSne. Najmanje je bilo to Sto Kneippove slike o bolesti Cesto nisu odgovarale nasim
klinickim predodzbama, a i nastanak bolesti danas sasvim drugacije obja$njavamo.

Humoralna patologija je u suprotnosti s celularnom kojom se rukovodila medicina u
Kneippovo vrijeme. DoduSe, celularnu patologiju nalazimo ve¢ u starom vijeku ali nikad nije
imala tako vaznu ulogu kao humoralna. Tek s berlinskim anatomom Virchowom (1821-1902)
celularna patologija je dobila golemo znaCenje. On je okrenuo naglavce gotovo cijelu me-
dicinsku znanost kad je bitne uzroke bolesti trazio u promjenama tjelesnih stanica a ne u
sastavu krvi i sokova. Time se problem bolesti i zdravlja po€eo s cjelokupnog organizma
prenositi na sve manje dijelove, to jest na stanice. Tako je u posljednjih dvjesta godina tra-
ganje za uzrokom bolesti vodilo od anatoma Morgagnija do Virchowa, od organopatologije -
u kojoj je u prvom planu bio neki organ, na primjer jetra, pluéa i srce - k celularnoj pa-
tologiji; u njoj je napokon pojedina stanica nekakav elementarni organizam koji u sebi uk-
ljuCuje probleme zdravlja i bolesti. Kad je Virchow umro, taj istrazivacki smjer vodio je do
najmanjih djeli¢a, do molekula i iona, u molekularnu patologiju. Kako su ta istraZivanja s jedne
strane dala dragocjene rezultate, tako su se s druge strane sve vise gomilale pojedinosti i gubila
se bit Zivota (po Hoffu, Frankfurt). Ta istrazivanja su gledala na bolesne pojave lokalno, vise me-
hani¢ki nego humoralna patologija koja uzima u obzir ¢ovjeka kao cjelinu, i tako su pocela gubiti
sliku o Covjeku kao cjelini. DanaSnja je medicinska znanost dobila posve novo znacenje jer je
usmjerena na to da poveze celularno ucenje Virchowa i ucenje o znaCenju krvi i sokova, odnosno
ucenje humoralne patologije zasnovane na dostignu¢ima serologije i otkrivanju hormona.

lako su Kneippove predodzbe o bolestima i njihovu nastanku bile drugacije od danasnjih,
postizao je uspjehe. Zasto?

Pazljivo je promatrao kako njegovi pacijenti reagiraju na zahvate. Zahvaljujuéi iskustvu
razvio je nacin utvrdivanja dijagnoze na bazi reagiranja i sposobnosti, a onda na osnovi toga
na¢in kompletnog lije¢enja. Uvijek je govorio da Covjeka treba uzimati kao cjelinu i obra-
divati ga kao psihiCku i fizicku ukupnost, a pri tome ukljuCivati njegove Zive snage, regu-
lacijske sposobnosti. Cesto je uspijevao da ondje gdje specijalizirana medicina vide nije mogla
dalje, postigne jo$ rezultata koji zasluZuju da ih se spomene, zato $to je svojim op¢im zahva-
tima uklju¢io moguénost regulacije i preko optoka krvi postigao uravnoteZenje vegetativno-
ga ziv€anog sistema i unutraSnje sekrecije izlu€ivanja.

Kneippova osnovna spoznaja bilo je prirodno lijeCenje. U svojoj knjizi »UCenje o ljeko-
vitoj snazi prirode u raznim vremenima« pisao je Max Neuburger o znacenju prirodnog li-
jecenja: »Problem ljekovite snage prirode je velik, mozda najveci od svih kojim su se lije¢nici
bavili milenijima. To€no, moZzemo ga ¢ak oznaciti kao problem medicine, jer je njegovim rje-
Senjem umjetnost zdravlja dobila opravdanje postojanja, a i svrhu i granice.«

Znanost o prirodnom lijeCenju polazi od toga da u Zivom Covjeku osmisljeno djeluju sna-
ge koje reguliraju poremecaje u zdravstvenoj ravnoteZi, uklanjaju ih i tako pokuSavaju ocuvati
zdravlje. Sve te snage je Kneipp obuhvatio jednostavno pojmom prirodna ljekovita mo¢ ili
priroda.
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To pokazuje da je zdravlje shvacao kao nesto vise nego samo stanje bez bolesti. Zdravlje
je optimalna harmonija fizickih i psihickih funkcija. Prema tom gledanju zdrav je samo onaj
tko je sreden u sebi i u odnosu prema okolini. Ili drugim rijeima receno: tko je izmiren sa
svima i svugdje se prilagodava. Ako promatramo iz Kneippova religioznog kuta, jasno nam
je da se njemu Cinilo kako je ¢ovjekova moralna duznost da ozdravi. Rekao je: duznost sva-
koga je da koliko god moZe razvija sve pozitivno u sebi. To treba vrijediti i za zdravlje. Za
to blago se Covjek mora neprestano truditi i boriti. Zdravlje treba da se mijenja, i u pozi-
tivnom i u negativnom smjeru. Zdravlje se moze stalno jacati.

Isto tako misli i da je bolest oslabljelost prirodne moéi i da nastaje zato $to nema pod-
razaja ili su oni prejaki i uzrokuju prenapetost. Uzroci takvoj slabosti mogu biti unutradnjeg
ili vanjskog porijekla.

Unutradnji uzroci su ve¢ u samom organizmu, a korijeni su im ili u naslijedenoj slabosti
ili ste€enoj u maj€inoj utrobi. lako znanost o nasljedivanju jo$ nije istrazila sve nijanse, ipak
se pouzdano zna da se kromosomima prenose nasljedne dispozicije roditelja na djecu, a na-
sljednim dispozicijama je uvjetovan oblik tijela i na€in reagiranja na utjecaje izvana. Reagi-
ranje moze biti dobro ili slabo. Tako znamo ljude koji imaju vrlo labilan Ziv€ani sistem, drugi
ubrzo imaju smetnje s optokom krvi, a treéi su posebno osjetljivi na infekcije, itd. Uz na-
sliedno uvjetovane slabosti ima i nenasljednih, koje dijete stekne u majcinoj utrobi. Akutna
ili kroni€na oStecenja majcinog organizma, kakva uzrokuje na primjer spolna bolest sifilis,
ostavljaju posljedice na organizmu djeteta koji se razvija. | rubeole koje majka prebolijeva u
trudnoéi mogu biti izvor oStecenja za dje¢ji organizam, a izvjesno ni trajni psihi€ki stresovi
koje dozivljava buduéa majka u trudnodi nisu korisni za djetetov Ziv&ani sistem.

Pa ipak, nasljedni nedostatak organa ili organskog sistema jo§ ne znaCi da organizam
mora obavezno oboljeti; ako zanemarimo primjere teSkih degeneracija vidjet ¢emo da je obo-
lijevanje organizma s urodenim nedostacima bitno ovisno o nosiocu nedostataka. Tko stalno
svjesno vodi rauna o tome da ne narusi svoje zdravlje i ujedno ga svjesno jaCa i unapreduje,
moZe i s organskim nedostacima Zivjeti aktivno i punovrijedno.

Uz osteéenja, naslijedena ili nastala u majcinu tijelu, prirodnu snagu slabe jo§ viSe vanjski
uzroci i okolica.To su svi oni uzroci koji su u vezi sa Zivotnim prilikama. Najrazli€itiji Cinioci
vanjskog svijeta neprestano slabe organizam, Zivotnu snagu, i na taj nacin stvaraju uzroke
obolijevanja; tako, na primjer, pomanjkanje dobrog zraka i prirodne svjetlosti, neodgovara-
juéa prehrana, premalo gibanja i mira, teski ili trajni stresovi koji naruSavaju psihiCku rav-
notezu, neprirodni stres, podraZaji koji prerastaju snagu organizma, a i zloupotreba sredstava
za uZivanje i droga. Uvjetno vrijedi i za uzroCnike bolesti koji prodiru u organizam, a ima
jo§ mnogo drugih utjecaja koji igraju odredenu ulogu tek kad organizam oslabi.

Dakle, Covjek moZze ostati zdrav i pobijediti bolest ako stalno jata prirodne snage. Kako
se to radi?

Samo tako da prirodnu snagu osmisljeno trosi, ali ne time Sto Ce je Stedjeti, nego vjezbom
i treningom. A organizam mozemo uvjezbavati samo podrazajima koji su u skladu s ljudskom
prirodom. To su, na primjer, svjetlost, zrak, voda kao nositeljica Zivotnih poticaja (toplote
i hladnoce), odgovarajuéa hrana (ukljuujuci ljekovite biljke), gibanje, mir i psihi¢ki poticaji.
To vrijedi za svaki miSi¢, za svaki organ, za sve organske sisteme; ja¢a ih prirodna upotreba.
U tome je razlika izmedu organizma i stroja: organ se osmisljenim optereéenjem jaca, a stroj
trodi. Ali treniranje ne smije dovesti do prevelike razdrazljivosti, jer nakon svakoga preve-
likog uzbudenja slijedi iscrpljenost. Sto eséa i veca razdrazljivost, to veéa i teZe popravljiva
iscrpljenost.

U vezi s tim je potpuno opravdano rekao poznati knajpovski lijeCnik dr med. Christian
Fey: »Ne moZemo dovoljno ilustrativho zamisliti misao o uvjeZbavanju Zivotne snage. Kako
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u pocetku mnogih bolesti treba da vrijedi naCelo $to manjeg opterecivanja, tako nakon od-
redenog vremena treba opet poceti organizam trenirati optere¢enjima koje onda neprestano
povecavamo.«

Da bi se shvatilo Kneippovo ulenje treba poznavati i raspravu o znacima bolesti (sim-
ptomima) i pojmovima kroni¢na bolest i bolest. Kneipp kaZe: Bolest je slabljenje prirode. Ali
time nije potpuno obuhvacen sav sloZeni opseg bolesti. Treba jo§ neSto objasniti:

Kad veé oboli, organizam ima odredeni odnos prema slabljenju svoje prirodne snage, i
s jo§ preostalom svrsishodno$éu pokuSava se obraniti. Pri tome nastaju manje ili viSe burne
pojave znakova bolesti. Oni pokazuju nastojanje organizma da se obrani i cijelo su vrijeme
osmiSljene mjere organizma, ako ne traju predugo ili ako nisu prejake; zbog toga ih ne smi-
jemo neselektivno i proizvoljno uklanjati. Po nekim znakovima kao $to su temperatura, upa-
la, proljev i povracanje, to bi nam moglo biti jasno.

Infekcijske bolesti su zarazne bolesti koje izazivaju odredeni uzro€nici. Oni napadaju sla-
bo, neotporno tijelo, a izvana ih prepoznajemo po temperaturi koja ih prati. Ona je nekakva
vatra u kojoj treba da izgore izazivaCi bolesti i Stetne tvari koje su oni proizveli. Tako pro-
matraju¢i bolest vidimo da je vruéica potpuno osmisljena i ne smijemo je bez razmisljanja
ukloniti. Ali ako ta vatra prejakim zarom ili predugo ugrozava organizam, moramo je ugasiti.
Zato je najbolje uzrocnike bolesti koliko je god moguée unistiti, a Stetne otpadne tvari iz-
baciti iz organizma. To se, medu ostalim, postize i modernim lijekovima kao §to su antibio-
tici i Kneippovim povojima, umotavanjem i zahvatima kojima S$tetne tvari izbacujemo iz ti-
jela. To, dakle, ne iskljuuje jedno drugo. Gdje se moze, obrambena snaga organizma pove-
¢ava se i samom vecom primjenom kupelji ili mjerama koje izazivaju znojenje i odgovara-
juéim umotavanjem, ne upotrebljavajuéi spomenute lijekove. Ali kad prirodna obrana orga-
nizma nije dovoljna, moramo je potpomo¢i izvana.

| upale koje prepoznajemo po crvenilu, toplini, oteklinama, bolovima i ograni¢enom
funkcioniranju u odredenim su granicama isto tako ljekovita obrana koju ne treba tek tako
smanjivati. Upala se pojavljuje ako uzro€nici bolesti ili strana tijela utjeCu tako da na neko
mjesto pritjeCe viSe krvi (hiperemija). Ako s krvlju stigne vise obrambenih tvari, dakle velika
borbena jedinica bijelih krvnih zrnaca da zapodjene borbu s neprijateljem koji je prodro
u organizam, onda to znaci brzo i dobro lijeCenje. Taj proces lijeCenja moZzemo potpomoci
odgovaraju¢im povojima i umotavanjima; hladnim ako je upala tedka, toplim ako je ne-
dovoljna i Zelimo je ubrzati i pojacati. Medutim, kad je upala prejaka ili traje predugo,
potrebna je lijecnicka pomoc; tako, na primjer, u lijeCenju potkoZznog Cira mora pruziti
pomo¢ Kirurg.

Navest ¢emo jo$ jedan primjer povecane obrane organizma kao samopomoci: ako netko
pojede pokvareno meso ili neku drugu pokvarenu hranu, organizam se brani povraéanjem
ili proljevom. Opet bi bilo pogre$no uzimati lijekove koji zatvaraju ili spreavaju povraéanje.
Naprotiv, organizmu treba prepustiti da se sam brani. Pomoc¢i ¢e mu gladovanje. Litavica
odisti crijevo, a gladovanje oduzme hranu bacilima. Stovise, litavicu treba ¢ak ubrzati ako
u organizmu nema dovoljno obrambene snage i samopomodéi. Naprotiv, kroni¢ni proljev tre-
ba lijeciti i sredstvima za lijeCenje.

Dakako da se na bolesnom organizmu opaZaju i pojave koje ne moZzemo od samog po-
Cetka smatrati osmisljenim. Kod nekih oblika razrokosti organizam se ispomaze tako da jed-
no oko oslijepi i tako nema one dvostruke slike koja ometa vid. Jasno je da je u takvom
slu€aju za organizam korisnija operacija koja ¢e ukloniti uzrok razrokosti i s tim i dvostruku
sliku, a oCuvati oba oka; u tom sluaju je manje djelotvorna spomenuta samopomo¢ orga-
nizma. Jednako je besmisleno ostaviti pogresno iznikle zube, mnoge oblike vodene bholesti,
zloCudne izrasline, unakaZenja, itd.
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Nije uvijek jednostavno odlu€iti je li neka pojava jo§ korisna za obranu organizma ili je
ve¢ Stetna, i to je svakako lijeCnikov posao. A ako se ve¢ od samog poCetka u organizmu
ne pocne razvijati pravilna obrana ili zataje obrambeni zahvati organizma, onda nastaje kro-
ni¢no stanje bolesti, dakle dugotrajno, 5to ipak ne znaci da je neizlje€ivo, ili moze nastati de-
fekt, stanje bolesti kad lijeCenje vise ne pomaze, a organizam se i dalje brine o zbivanjima
nuznim za odrZavanje ravnoteze, ili ¢e izlaz naéi samo sposoban lijeCnik. Radi objaSnjenja
mozemo navesti nekoliko primjera:

Zbog nedovoljne o¢vrsnulosti organizma mnogi se prehlade, a ako su izloZeni otrovnim
plinovima ili previse puSe medu ostalim se pojavi katar diSnih putova ili bronhitis, a da se
pri tome ne opaze nikakve burne vanjske pojave. Taj bronhitis mozZe trajati vise mjeseci. Rije¢
je dakle o kroni¢nom stanju gdje organizam ve¢ od pocetka nije uspostavio nikakvu obranu
ili nije uspio usprkos manje-vise jakoj obrani - akutnoj upali - dovoljno brzo ukloniti bo-
lest. Ali usprkos tome, taj katar nije neizljeCiv ako ne traje predugo ili ako nije u bronhijama
ve¢ izazvao teze, uniStavaju¢e promjene. Ako uklonimo uzroke koji ga izazivaju, na primjer
uzrocnika bolesti, otrovne plinove ili plinove nikotina i odgovarajuéim zahvatima potakne-
mo organizam da se ponovno brani, onda se i taj katar izlije€i. Zato ¢e pravilno vodena
Kneippova kura pokusati odgovaraju¢im zahvatima - to€no prilagodenim konstituciji orga-
nizma - jo$ jedanput kroni¢nu bolest dovesti u akutno stanje. To znali da se u poletku tak-
vog lije¢enja bolesnik osjeca losije, ali ta je »kriza« samo osnovni uvjet trajnog izljecenja.

Ali ako zbog tog bronhitisa nastanu teZe, uniStavajuce promjene - bronhiektaze, odnosno
vreasta proSirenja malih bronhijalnih produZetaka uz neprestano gnojenje - onda se vise
ne moZe lijeCiti, to znati da se viSe ne moZe u cijelosti uspostaviti ranije stanje zadravlja. Sada
treba vjezbama disanja, knajpovskim polijevanjima i slicnim uvijek nanovo pokusati postici
ravnotezu. Drugim rijeima, treba se brinuti da se gnoj koji se sakuplja u oSte¢enim dis-
nim putovima odmah uklanja iz organizma i da ne bude neprestano izvor novih opas-
nosti za organizam.

Jo$ jedan primjer ako se ¢ovjek ne izlije€i dobro od upale bubrega, onda ¢e mu se neiz-
lijeCeni bubreg naborati zbog odumrlosti dragocjenog tkiva, a zaraslo tkivo ne moze preuzeti
njegov zadatak. Zato se viSe lije€enje ne moze izazvati nikakvom obranom, pa prema tome
bubreg vise ne moze biti punovrijedan. Nastaje defekt, oSte¢enje, trajna zdravstvena tegoba.
Ali i u tom sluCaju organizam ima moguénost da uspostavljanjem ravnoteze oCuva sposob-
nost za zivot. Rad oStecenog bubrega organizam nadomjesta povecanom aktivno$éu zdravog
bubrega. Kad su, medutim, o$teéena oba bubrega i tada organizam moze popraviti njihov
rad djelotvornijim radom »treceg bubrega«, tj. koze. Slicno vrijedi i za oSteéenja sréanih za®
listaka. Poremetnje nastale uslijed tog oStecenja organizam uklanja i ja¢anjem sréanog misic¢a
ili poboljSanjem rada Zila odrZzava relativno dobro funkcioniranje. Slicno je i u slu€aju moz-
danog udara gdje se oSteeno Ziv€ano tkivo vise ne moZe obnoviti. Ali posljedice mozdanog
udara mogu se znatno poboljsati utiranjem novih provodnih putova.

Sposobnost organizma da regulira, odnosno uspostavlja ravnotezu, jedna je od karakte-
ristika Zivota. Ona je i osnova prirodnog lijeenja. Prirodni podrazaji: svjetlost, zrak, voda,
promisljena prehrana, gibanje i mir, pa i psihicki Zivotni poticaji treba da izazovu vlastitu fi-
zioloSku regulaciju organizma. Zato prirodni Zivotni podrazaji mogu pomo¢i samo onda kad
je o€uvana sposobnost organizma da reagira. Na osnovi nafina na koji organizam reagira
lijenik moze utvrditi trenutni stupanj njegove bolesti i obrambene snage. Prema tome mora
naciljati i izabrati vrstu podrazaja i njegovu jacinu, odnosno mora se prilagoditi »prirodi«.
U tom smislu vrijedi spomenuti Hipokratovu recenicu: »Natura sanat, medicus curatg, tj. pri-
roda lije€i (svojim reguliranjem i izravnavanjem), a lije€nik mora samo stvoriti odgovarajuce
moguénosti i ukloniti prepreke da bi priroda mogla djelovati.
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Takvo shvacanje prirodnog lije¢enja bolesti i tegoba odnosi se vie ili manje na ljudsko
tijelo.

Kneipp bi bio lo§ prirodni lijeCnik da nije spoznao ulogu psihe u vezi s obolijevanjem
i oCuvanjem zdravlja i da pri lijeCenju nije vodio ratuna o njoj. Njemu je bilo jasno da su
za mnoge bolesti krivi psihi¢ki sukobi; on je u takvim sluCajevima zahtijevao da se ti sukobi
po moguénosti uklone i tako obraduje covjekova psiha.Jasno je da se danas bolesnikova psi-
ha obraduje na mnogo razvijeniji natin nego u doba Kneippa. Moderna znanost o prirod-
nom lijeCenju redovito ukljuCuje i metode koje lijeCe bolesnikovu psihu (psihoterapija). Pri-
mijenjena psihosomatika, tj. promatranje fiziCke i psihi¢ke veze i uskladenosti psihic¢kih ¢i-
nilaca s fizickim reakcijama, nerazdvojno je povezana s Kneippovom kurom kao njezina peta
temeljna spoznaja. Moderna knajpovska kura moZe u odredenim sluajevima uzeti u obzir,
i mora uzimati u obzir, i psihofarmake, to jest lijekove koji djeluju na psihicke pojave od-
nosno na oblike psihiCkih pojava. Inace bi lijenik mogao izazvati psihicku i fizicku ka-
tastrofu.

Kneipp je uvijek nanovo nagladavao: ako Zelimo Covjeka izlijeciti, ne smijemo se nikad za-
dovoljiti uspostavljanjem fizitkog reda, nego uvijek moramo voditi rauna i o psihi. On je
¢ak davao prednost psihickom redu. Kneipp je prvenstvene uzroke bolesti vidio u pogreSnom
odnosu prema Zivotu uopce i u ponaSanju koje bitno odstupa od pravilnoga, gubljenju mo-
ralnih obaveza i odgovornosti, neredu u najsSirem smislu, pogotovu u nagonima i s njima
povezanim devijacijama kao Sto su na primjer neobuzdana seksualnost, pijancevanje, uZivanje
i popustanje lakim psihickim opterecenjima. Uvijek je isticao vaznost utjecaja karaktera i psi-
he. Nikad nije gubio iz vida kakav utjecaj na tijelo ima psihiCka stabilnost. Pri svim svojim
zahvatima lijeCenja uvijek je intuitivno i instinktivnho poStovao ¢ovjekovo psihi¢ko i fizicko
jedinstvo. S obzirom na nada danasnja saznanja o povezanosti fizickog i psihickog u Covjeku,
mozemo lakSe primiti tu njegovu spoznaju kao nesto Sto vodi k cilju. Pri tome ipak ne smi-
jemo zaboraviti da ba$ primjena prirodnih ljekovitih €inilaca kao $to su zrak, svjetlost, voda,
pravilna prehrana, gibanje i mirovanje cijelog €ovjeka, to jest jedinstva tijela i psihe, obuhvaca
bitno vise nego na primjer samo lijeCenje lijekovima, iako bi povjerenje u ¢udesnu mo¢ li-
jekova moglo u pojedinim slucajevima biti i vece. Svakomu tko je imao prilike prakticno do-
Zivjeti djelotvornost prirodnih snaga poznato je da bad prirodne ljekovite snage imaju preko
svoga djelovanja u tijelu veliki utjecaj na Covjekovo psihitko stanje. Isto toliko je stara i spoz-
naja da je za lijeCenje svih bolesti izvanredno vazno psihicko raspolozZenje. Ako Zivot nekoga
kroti, u mnogo ¢emu od njegovog odnosa prema Zivotu ovisi kako ¢e ga krotiti. Koliko je
ve¢ beznadno bolesnih ljudi ozdravilo zato $to su imali potrebnu snagu volje. Najbolji pri-
mjer za to je student Kneipp s teskom tuberkulozom. Zeljeznom voljom za izlje¢enjem i pri-
mjenom odgovaraju¢ih mjera izdrZao je studije za koje je mislio da ih ne¢e moéi zavrsiti, i
ne samo to: pozrtvovno je i neumorno radio pomazuéi ljudima u nevolji i bolesnicima, a
izlijeCiv3i tuberkulozu doZivio je sedamdeset i Sest godina.

Razvoj originalne Kneippove kure
nakon smrti Sebastiana Kneippa

Najbolje ¢emo razumjeti razvoj Kneippove originalne kure nakon njegove smrti ako pregledamo
cjelokupno ucenje o lijeCenju. Od rada Sebastiana Kneippa i njegove smrti (1897) medicinska
znanost je doZivjela silovit, upravo revolucionaran razvoj. Moderna medicina je uspjela is-
korijeniti opasne zarazne bolesti, smrtnost dojencadi svesti na najnizu granicu, usavrsila
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je operacijske metode i razvila dijagnosticke moguc¢nosti do €udesnih granica. Razvila su se
ljekovita sredstva koja nam pomaZu pobijediti svojedobno gotovo smrtne bolesti, kao $to su,
na primjer, op¢e trovanje krvi, sepsa, gnojna upala mozdane opne, tedki oblici tuberkuloze,
Seéerna i mnoge druge smrtne bolesti. Medutim, usprkos tome neospornom napretku, su-
vremeni Covjek nije ni zdraviji ni sposobniji nego Sto je bio prije.

Umjesto zaraznih bolesti i epidemija i manje ili viSe pobijedenih nekadasnjih bolesti po-
javile su se nove ili izmijenjene bolesti. Medu njima su prije svega takozvane civilizacijske
bolesti u koje spadaju pretezno degenerativne promjene organa, oboljenja Zeluca, crijeva, jetre
i Zutnog mjehura, nepravilno drZanje, znatni opéi fizicki i psihicki poremecaji, nervoze koje
naro€ito nakon drugoga svjetskog rata pritiS¢u omladinu. Osje¢camo pomanjkanje harmonije,
ravnoteze, miroljubivosti i razumijevanja. OpaZzamo pomanjkanje ljudskih kontakata u broj-
nim podru¢jima druStva. Pomislimo, na primjer, samo na tragicnost mnogih osamljenih, po-
gotovu starih ljudi. Zar nije potresno da se uvijek nanovo nalaze stari ljudi mrtvi ¢esto nakon
viSe dana od njihove smrti, jer nitko nije vodio rauna o njima. Koliko bismo jo§ mogli na-
brojiti slinih primjera nedovoljno humanih odnosa medu ljudima!

Da zaokruZzimo mra¢nu sliku navodimo jo§ i to da ima sve viSe ljudi na bolovanju,
a posljedica toga je eksplozivni porast troskova i rani invaliditet. Usprkos velikom broju
lijeCnika povecava se broj pacijenata po lijecniku, a potrebno je i sve vise bolni¢kih po-
stelja.

Zasto sve to? MoZda najprije ovo pitanje: Sto bi trebalo uginiti da ne bude tako? Nisu
krive civilizacija i tehnika $to su se ovako snazno proSirile negativne strane Zivota i civi-
lizacijske bolesti. Ni civilizacija ni tehnika nisu nepromjenljivi uzroci zdravstvene i opée ne-
povoljne situacije sadasnjice, jer su i jedna i druga po prirodi indiferentne, ni dobre ni loSe.
Moderna tehnika moZze Covjeku donijeti bitne olakSice i lakSe moguénosti za Zivot, ali i teSko
potresti njegovu ¢vrstinu i osjeéaj vrijednosti. Znaci da samo o ¢ovjeku ovisi §to ¢e uCiniti
s tehnikom. Pomislimo samo na atomsku energiju; ona moze biti izvanredno korisna za ¢o-
vjeka, a moze i izbrisati ljudski rod sa zemaljske kugle. A ako ¢ovjek u svom slijepom po-
vjerenju u ¢uda od tehnike napravi boZanstvo i zaboravi da ona mora bhiti u njegovoj sluzbi
a ne zarobljavati ga, ne smijemo se Cuditi Sto dolazi do katastrofe.

1 u medicini Cesto prijeti opasnost da se zbog preobilja moderne tehnike u klini¢koj di-
jagnostici i lijeCenju zanemari jedinstvo Covjekova tijela i duha i premalo paZnje posveti pra-
vom zdravlju i nastojanju da Covjek ostane zdrav. Necemo niti mozZzemo Zivjeti bez tehnike,
ali ho¢emo da nam tehnika koristi. Svrha tehnike u sluzbi ¢ovjecanstva mora biti ¢ovjekova
materijalna i psihiCka lagoda. U tom smislu je Guardini rekao: »Nije nama potrebno manje
tehnike, nego nam je potrebna humanija tehnika.« Zelimo, dakle, pohvalno reéi da smo za-
hvaljujuéi tehnici i aparaturi u medicini neke bolesti uopée mogli spoznati i poceti lijeciti
i da uz pomo¢ tehnike mozemo Zivjeti ak zdravije nego bez nje.

1z toga slijedi: Covjek ne smije zaboraviti da sama prirodna znanost, tj. fizika, kemija, teh-
nika i civilizacija nije nego polovica onoga 5to je ¢ovjeku potrebno, i da je za cjelovitost
neophodna i druga polovica, a to je psihi¢ki Zivot. Nije dobro da zanemarujemo i omalo-
vaZzavamo tu stranu ¢ovjekova bica jer se kao posljedica pojavljuju ozbiljne disharmonije, a
iz njih bolesti i teSkoce.

»Medicina proslih desetljeéa bavila se tijelom kao nekim samostalnim, zavrSenim svije-
tom kojim upravljaju iskljuéivo sebi namijenjene svrsishodnost i primjerenost. Psihu je izdvo-
jila kao da je nema. Posljedica je bio bankrot. Jer psiha postoji i kao takva je aktivna u ci-
jelomu €ovjekovu biéu. Tko Zeli na to hice utjecati, mora psihu uzeti u obzir« (Guardini).
Ali pri tome nije rije¢ o romantickom vracanju ne€ega $to je bilo i proslo, nego o uspo-
stavljanju pozitivnog odnosa izmedu tehnike i ¢ovjekove psihe. Tehniku moramo primati kao
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doprinos pri formiranju svijeta. Vazno je da Covjek spozna $to je bitno, a iz bitnoga vlada
tehnikom.

Znali da treba tako djelovati da se pozitivnim odnosom prema tehnici prevliadava po-
greSan razvoj tehnike i civilizacije. 1z razvoja tehnike i civilizacije izlaze brojni negativni utje-
caji okolice na koje se covjek ne mozZe prilagoditi ili se u pocetku tek uz teSkoce prilagodava.
U svakom se slu€aju na njih ne moZe prilagoditi onako kao na primjer na prirodne utjecaje
okolice kao §to su zrak, svjetlost, toplota, hladnoca, gibanje i mirovanje, hrana i psihicko op-
terecenje. Zato mu prijete opasnosti uslijed zagadenosti okolice, jer je u nekim gradovima
dostigla ve¢ nepodnosivu razinu; isto tako prijeti opasnost zbog nestaSice prirodne svjetlosti
i poplave umjetne svjetlosti i promjene dnevnog i no¢nog ritma Covjekove aktivnosti,
povezane s tom promjenom. Dalje, Covjekovo zdravlje ugroZava neprestana buka, po-
manjkanje no¢nog i nedjeljnog odmora i Ciste vode. Za ljudski rod je veliki zdravstveni
problem i pravilna prehrana, jer je bez sumnje ve¢ dovedena u pitanje u danasnjoj za-
gadenoj Covjekovoj okolici. Opasnost se krije i u zloupotrebi sredstava za uZivanje, ovis-
nosti, i to nije nista manje vazno - u zloupotrebi lijekova. Vise se ne moZe ni utvrditi
koliko na modernog Covjeka Stetno djeluje zraenje. Ali, opasnost za Covjeka su i njegova
vlastita shvacanja.

»Bolest je u najboljem slucaju funkcionalni poremecaj, a funkcionalne poremecaje mo-
ramo znati da otklanjamo«, misli se. Stoga mnogi Ixjlesnici vide u lije¢niku samo medicin-
skog montera, mehanicara za organe, koji bi trebao da kao i auto-monter utvrdi i popravi
ono §to ne vrijedi. Prema tome je klinika velika popravljaonica gdje se mogu popravljati veca
oStecenja. Ako ne pode za rukom ukloniti funkcionalne poremecaje, izvjesno je zatajio lijec-
nik ili medicinska znanost, a nikad nije u pitanju pacijentova krivica. Tako bar misli bolesnik.
Ali on i te kako zaboravlja da ba$ Covjek nije savrSen stroj nego vrlo sloZzeno, neponovljivo
i usprkos cijeloj tehnici nepotpuno pojmljivo Zivo biée. A buduci da ve¢inom medicinski
neobrazovani bolesnik sve to ne zna, od svoga lijeCnika trazi stalno sve noviju aparaturu
i najnovije - a ba$ zato i neprovjerene - lijekove, Cije popratno djelovanje vrlo Cesto pre-
kasno spoznamo. 1 ako lije¢nik tih lijekova nema, ili nista ne zna o Cudesnim sredstvima o
kojima pidu ilustrirane revije, onda nije na cijeni. A tragi¢nost toga ¢ovjeka kojega je zarobio
tehnicko-mehanisticki nacin misljenja jest da jednoga lijepog dana u beznadnoj bolesti psi-
hicki satrven spozna da je osuden na smrt.

Ali ¢im je modemi Covjek prisilien da se priblizi psihickim podrucjima, on usprkos ci-
jelom tehni¢kom znanju i poznavanju ne zna $to da radi. Ba$ zbog toga uvijek nanovo nailazi
na uske granice tehnicke medicine i ne moze se pomiriti s presudnim Zivotnim problemima.
Bududi da u Zivu ¢ovjeku nije sve tijelo niti je sve psiha, svako razgoliavanje psihe je ujedno
i fizicko razgoliéenje i obratno; takav je Covjek potpuno bez snage (Buchner). Ukratko, on
ne moze shvatiti da usprkos najnovijoj medicini i najnovijim metodama lije¢enja nece prodi
njegove anginozne sréane tegobe samo zato $to se nije oslobodio svojih sukoba; moze dobiti
sréani infarkt samo zbog psihickih uzroka, ¢ir na Zelucu mu se uvijek nanovo vraéa jer nesto
nije u redu s njegovim cjelokupnim zivotom, ili u slu€aju astmati€nog napada ne dobiva zra-
ka samo zato $to je psihicki prenapet. Mozda ¢e jednog dana spoznati da se Zivot ne moze
objasniti i poceti samo s fizikom i kemijom, nego da je ¢ovjek ipak neSto vise nego vrlo slo-
Zeni stroj ili robot. Onda ¢e i od lije¢nika ocekivati vise nego $to mu moze dati samo me-
dicinski monter, mehani¢ar za organe.

Ima jo$ nesto Sto komplicira problem. To su poznate prilike danas u socijalnom osigu-
ranju koje je daleko odmaklo od svoga prvobitnog cilja da pomaze onima kojima je to
potrebno u njihovim Zivotnim peripetijama. Problem socijalne medicine i zdravstvenog osi-
guranja ocrtao je prof, dr med. E. Seidler iz Freiburga ovako: »Pacijent oCekuje zbrinjavanje, bla-



54 Povijest prirodnog lijecenja

gajna zdravstvenog osiguranja Stednju, znanost primjenu najnovijih dostignuéa, a drZava rav-
notezu u socijalnom fondu.«

»Kad imate sedamdeset pacijenata dnevno, nema moguc¢nosti za osoban odnos.« »Lije¢-
niku najvise vremena odnesu administrativna pitanja.« »Jedva da jo§ postoji mogucénost za
osoban dodir izmedu lije¢nika i pacijenta.«

Problem je, medutim, i u tome §to pogreSno orijentirano socijalno staranje odgaja
modernog Covjeka u sve neaktivnijega ¢lana drudtva. Pri danadnjem socijalnom staranju
¢ovjek se teSko sav i potpuno ukljuCuje u napore da postane i ostane zdrav jer je mnogo
puta, bar s materijalne strane, bolje »bolestan ljencariti« nego se truditi za izljeCenje. Ti
problemi, medutim, nisu pitanje razuma, nego u prvom redu politike, ¢emu ovdje nije
mjesto za raspravu.

Kneippova fizioterapija

Kao najstariji oblik medicine prirodna je medicina pretrpjela velika preoblikovanja i promje-
ne. Od kraja proslog stoljeca, dakle od pocetka industrijskog vijeka, medicina je doZivjela go-
tovo revolucionarni razvoj.

U taj se razvoj ukljucila i originalna Kneippova kura, koja se posebno pod utjecajem knaj-
povskih lije¢nika osmisljeno Sirila i produbljavala, dobila znanstvenu potporu i prilagodila
se pravom napretku opée medicinske znanosti. U okviru tog razvoja i u skladu s meduna-
rodnim teZnjama nastao je i izraz »fizioterapija«

Fizioterapija je prirodno lijeCenje. Pri tome treba rije¢ physis (priroda) razumjeti u smislu
starogrékih filozofa koji su je uzeli za osnovu rijeci fizioterapija. A izrazom physis razumi-
jevamo prirodu obje biti, fizicke i psihicke.Jedno i drugo je obuhvaéeno rije€ju priroda. Zbog
toga fizioterapija uvijek obuhvaca fizicki i psihicki dio u smislu nerazdvojive cjeline. Prema tome
daleko premaSuje fizikalno-dijetetsku terapiju. Tako je prvobitna fizioterapija bila nespe-
cificno opce lijeCenje cjelokupnog Covjeka iako se €inilo da je u prvom planu specifi¢na ob-
rada pojedinog organa. Zajednicko nacelo pri djelovanju fizioterapije jest izazivanje regula-
cijskih mehanizama i onih za uspostavljanje ravnot uz pomo¢ fizikalno-dijetetskih i psi-
hickih oblika lije€enja. U vezi s fizikalno-dijetetskin. .miocima pouzdano je rije¢ o prastarom,
ako ne i najstarijem obliku lije¢enja uopée. U svakom sluaju.su ve¢ najstarija poznata ple-
mena i narodi znali za najjednostavnije oblike masaze, vjezbi, gibanja, primjenu hladnode,
topline i svjetlosti 1z tih praoblika lijeCenja razvila se predznanstvena a tek mnogo godina
kasnije i znanstveno obrazloZena fizioterapija. 1z nje se razvila kriti€na i na iskustvima os-
novana, ¢ovjeku primjerena primjena prirodnih i ljekovitih podrazaja kao $to su zrak, svjet-
lost, toplina, hladnoca, gibanje i mirovanje, a i odgovarajuca dijeta. Na toj se osnovi razvila
znanstvena fizikalno-dijetetska terapija pri kojoj su se sve viSe primjenjivali i umjetni ljekoviti
¢inioci kao §to su vru¢ zrak, visinsko sunce, voda, kupelji i drugo. U novije vrijeme se u
fizikalnoj terapiji afirmirala i elektrika, koja je jedna od osnovnih £>sobiva tvari.

Sli€no se razvijala i psihoterapija, lijeCenje psihiCkim sredstvima. O njoj znamo iz povijesti
ljudske civilizacije. »Indija, Egipat i stara Gr€ka znali su za ljekoviti san i spavanje u hramu,
djelomi¢no upotrebom droga, djelomi¢no bez njih; alkohol, mak, otrov biljke paskvice. Ve¢
llipokrat, Galen i Avicenna spominju i opisuju sugestiju. Iz tih se oblika psihoterapije razvila
suvremena psihoterapija koja je povezana pogotovu s imenima Freud, Ju/ty, Ad/er, Kret.A
i drugima, a i s njihovim ufenicimac (iz Grobera: Klinisches Lehrbuch der Physik. Ther”pie.
lIzdavacka kuéa Fischer, Stuttgart).
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Pri lijeCenju treba voditi raCuna o €ovjeku kao cjelini, dakle i o onom dijelu koji €ini
njegovu psihu, zbog €ega i govorimo o cjelokupnoj fizioterapijskoj obradi bolesnika. Bu-
duéi da uspostavljanje prirodnoga Zivotnog reda u podrucju tijela i psihe zavisi od po-
tpore psihe, u fizioterapiju nacelno spada i psihoterapija. Pri tome je, naravno, neosporno
da je »visoka psihoterapija« nadleznost za to osposobljenog struénjaka (vidi i: primijenje-
na psihosomatika).

Iz tih prvobitnih oblika lijeCenja i Kneipp je razvio svoju kuru. Zato je i moderna knaj-
povska fizioterapija po svom porijeklu i razvitku ograniena na pet osnovnih podrucja. Me-
dutim, to svjesno ograniCavanje ne bi trebalo da iskljuCuje daljnji razvoj ili potrebne obrade
bolesnika druge vrste. U knajpovsku obradu bolesnika spada ovih pet osnova:

1. LijeCenje vodom (hidroterapija) koje je vrlo raznolik postupak. Moze se individualno
stupnjevati. Tim bi se postupkom trebalo da vodom kao nosiocem topline i hladnoce, ke-
mijskih i mehanickih te elektri¢nih podraZaja u organizmu izazivaju osmisljene reakcije.

2. LijeCenje hranom (dijetetika) se temelji na punovrijednoj ili osnovnoj hrani koja je pri-
rodno pravilna (vidi poglavije Prehrana i dijeta, dr med. H. Anemueller).

3. LijeCenje ljekovitim biljem (fitoterapija) je lijeCenje koje potjeCe od biljaka te odrZava
i dopunjava lijeCenje lijekovima (vidi poglavlje: Ljekovito bilje, dr med. R. F. Weiss).
4. LijeCenje gibanjem (kineziterapija) obuhvaca sve mogucénosti od aktivnoga do pasiv-
noga gibanja: medicinsku gimnastiku, gimnastiku, hodanje, terenske kure, sport, bicikli-

zam, plivanje, kupelji za razgibavanje itd., a i razliCite oblike masaZe.

5. Primijenjena psihosomatika pokuSava uz pomo¢ najvee moguce psihicke harmonije
opet uspostaviti prirodni Zivotni ritam koji bi trebalo da ¢ovjeku omoguéi da ozdravi, po-
stane veseo i sposoban za rad.

OpseZna fizioterapija kao cjelina, a i svjesno, na knajpovski nacin ograniCena fizioterapija
postiZzu uspjeh svugdje gdje se u lijeCenje mogu ukljuciti vlastiti procesi regulacije i uravno-
teZenja. U pocetku je rije¢ o nespecificnoj opcoj obradi a tek kasnije o obradi pojedinih or-
gana. Jasno je da zbog toga fizioterapija ima Sire mogucnosti djelovanja nego specifi¢ni po-
stupci vezani na pojedine organe.

To znali da su fizioterapijski zahvati primjereni svugdje gdje moZemo ukljuciti vlastite
procese regulacije i uravnoteZenja i gdje su dane materijalne i osobne moguénosti.

Materijalne moguénosti zapravo su tehniCka oprema i aparatura, prostorije i ostalo $to
nam omoguéava najbolju moguc¢u primjenu fizioterapijskih postupaka.

Pod osobnim moguénostima mislimo da svatko tko se Zeli baviti fizioterapijom mora
imati potrebno znanje iz tog podrucja. To vrijedi I>ezuvjetno i za lije¢nika ako ne Zeli skliznuti
na razinu nadrilijenika, a vrijedi i za pomo¢no zdravstveno osoblje.

U proSirenom smislu te moguénosti vrijede bezuvjetno za knajpovsku kuru u pravom
smislu, a pogotovu po pitanju »ljeciliSne sredine«.

Sistematsko evolucijsko oblikovanje i usavrSavanje Kneippove fizioterapije koju su posebno
nakon njegove smrti nastavili knajpovski lijecnici, oblikovalo je poseban oblik lije¢enja,
Kneippovu kuru, koja je vrlo samostalna i neovisna o mjesnim ljekovitim €iniocima (ljeko-
vitim izvorima, mo¢varama i dr.).

Granice Kneippove fizioterapije, odnosno Kneippove kure, jesu u:

1.stvarima ili tvari,
2. pacijentovoj li¢nosti,
3. lije€nikovoj li€nosti.
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1. Stvari i tvar. Moderna fizioterapija uvijek polazi od pretpostavke da u organizmu jo$
ima Zive snage koja ¢e treniranjem ojacati ili snage koja moze izazvati ravnotezu, zato ta fi-
zioterapija otpada u svim onim slu€ajevima poremecaja za Cije bi lijeCenje bile potrebne Zive
snage kojih u organizmu viSe nema. Pri tome mislimo na izrazitu otupjelost ili iscrpljenost
vegetativnog sistema ili sistema Zlijezda s unutradnjim izlu€ivanjem. Ako je, na primjer, Stit-
njata neaktivna, po€inje nedostajati odgovaraju¢i hormon $to prouzrokuje miksedem, pa bo-
lesniku treba davati tvar Stitnjace. Kod teSke Secerne bolesti u pankreasu se vise ne stvara
dovoljno inzulina, pa ga pacijent mora dobivati s lijekovima. Ako teSko otkaZe optok krvi,
potrebni su lijekovi za srce kao S§to su strofantin, digitalis i drugi... Ako u Zelucu nema
nikakvih ZeluCanih sokova pacijent mora dobivati tvari koje odgovaraju Zelu¢anom soku. Ali
ba$ na ovom mjestu upozoravamo na opasnosti koje se kriju. Ako se u Zelucu stvara kiselina,
ali je nema dovoljno, trebalo bi stalno pospjeSivati to stvaranje. TeSka infekcijska bolest, na
primjer upala mozdane opne ili opée trovanje krvi, sepsa, iziskuje zahvat modernim antibio-
ticima. 1 na ovom mjestu opet upozoravamo na Stetnu upotrebu lijekova. Ako u slu€aju sva-
koga najobicnijega kihanja ili svake upale grla posegnemo za takvim lijekovima, ne¢emo ih
moci upotrijebiti u trenutku kad nam budu zaista ozbiljno potrebni. Naime, uzro¢nici bolesti
koje bi trebalo da uniSte ti moderni lijekovi, s vremenom postanu tako otporni da ih vise
ni najmoderniji lijekovi ne mogu unistiti. Ali moZe se dogoditi i to da ba$ antibioticima unis-
timo bakterije koje su nam nuZne, koje Zive s nama, na primjer bakterije u crijevima, i s tim
nanesemo veliku Stetu crijevnoj flori.

Za najteze bolove moramo davati lijekove koji ih ublaZzavaju. Treba da spomenemo i nar-
kozu koja se ne moZe zamijeniti ni jednim postupkom prirodnog lije€enja.

Uz to, medutim, fizioterapija ne pomaze kod lokalnih, mehanicki nastalih poremecaja i
ozljeda kao S§to su, na primjer, prijelomi kostiju, ortopedske promjene, smetnje pri porodaju,
Cirovi koje treba istiskati ili oni kojima treba napraviti izlaz, i drugo.

2. Pacijentova licnost. Budu¢i da pitanja u vezi sa sredeno3¢u u Zivotu ne mozemo
iz knajpovske kure odstraniti raspravljanjem, i u ovom se podrucju pokazuje granica kad bo-
lesnik nece ili - a §to je mnogo rjede - ne moZe objektivno svoj Zivot dovesti u red niti
se potruditi da postigne bar najnuznije. Ako, na primjer, uslijed pretjeranog pusenja nastanu
teSke smetnje u optoku krvi, neée pomoci nikakva fizioterapija ako bolesnik nije spreman
potpuno prekinuti pusenje. Isto vrijedi i za zloupotrebu na drugim podrugjima. Fizioterapija
daje niz mogucnosti ako pacijent suraduje. Bar je kod odraslih obavezno ograditi se.

3. Lije€nikova licnost. Najbolji uspjesi se postizu ako lije¢nik i pomoéno osoblje pot-
puno ovladaju teorijskim osnovama i fizioterapijskom tehnikom. Ne smije se zaboraviti da
se uspjeh moze posti¢i samo ako u fizioterapiju uklju¢éimo sve sprave koje stoje na raspo-
laganju. Ali uvijek iznova spoznajemo da svaki ¢ovjek te sprave upotrebljava jednako teme-
ljito i savjesno kao S$to i inaCe prilazi poslu za koji je potrebna posebna odgovornost. Prema
tome, i ovaj posao ovisi 0 njemu.

Tko ne radi tako, neuspjehe moZze pripisati sam sebi, a ne metodi.

Fizioterapija, medutim, nema samo vaznu ulogu u lije€enju akutno ili kroni¢no oboljelih,
nego i u rehabilitaciji.

Ponovno ukljucCivanje oboljelih u pun zivot (rehabilitacija)

Rehabilitacija spada medu najvaznije medicinske probleme danadnjice. Da bismo to lak3e ra-
zumjeli, moramo objasniti sam taj pojam.

Ponovno uklju€ivanje oboljelih u pun zivot (rehabilitacija) 57

Sto je rehabilitacija?

Rije¢ je latinska. Rehabilitare prvobitno znaCi nekome povratiti nepravdom oduzeti dobar
glas, Cast, ili ga vratiti u stari polozaj. Kasnije je rije¢ dobila znaCenje ponovno osposobiti
neku stvar ili osobu, ponovno uspostaviti ranije stanje.

A $§to znaCi u naSem slucaju?

I ovdje ima viSe znafenja. Uopée mozZzemo reci da rehabilitacija zna¢i danas napore
medicine i socijalnog staranja da koliko god mogu osposobe i u pun Zivot vrate ljude
koje su bile zahvatile teSke bolesti, posljedice rata, nesre¢e na radnom mjestu ili promet-
ne nesrece, itd.

Medutim, vjerojatno vecina zastupnika rehabilitacijske medicine vidi svrhu u tome da
vrata sposobnost za obavljanje posla kojim netko privreduje. To je mozda previse jednostra-
no gledanje.

Zapravo hoéemo re¢i da nije rije¢ samo o fizickim ozljedama, nego i psihickim. U po-
Cetku se rehabilitacijska medicina oslanjala prije svega na kirurgiju i ortopediju, odnosno po-
tjecala je iz te discipline (briga za invalidne osobe), a danas obuhvaéa gotovo sve grane me-
dicine. U podru¢ju interne medicine pretezno su civilizacijska oSte¢enja medu koja pr-
venstveno ubrajamo oboljenja optoka krvi (na primjer sréani infarkt), ¢ir na Zelucu, tu-
berkulozu, organske Zivéane bolesti (na primjer spinalna djeja paraliza). A uspjeSno su
zavrSeni i pokusi rehabilitacije ljudi s oStecenjima mozga, teSkih neuroti¢ara i Cak duSev-
nih bolesnika i alkoholicara.

Rehabilitacija je dakle neSto drugo nego lijeCenje i dodatno lije¢enje. Akutne i kroni¢ne
bolesti treba lije€iti s ciljem da bolesnika $to prije oslobodimo bolesti i posljedica bolesti ili
da ih ublazimo. Kad se to ne moZe ostvariti u odredenom vremenu, a daljnje lijeCenje ob-
e¢ava dodatna poboljSanja, iako bi moglo dugo trajati, pribjegavamo dodatnom lije€enju. Ako
usprkos lije€enju i dodatnom lije¢enju doduSe pobijedimo ono 5to je bolesnika ozbiljnije ug-
rozavalo ali ostane privremeno ili trajno o$tecenje, po€inje rehabilitacija. Prema tome, mo-
Zzemo reci: svrha lijeCenja je lije€iti; dodatno lijeCenje i dalje uklanja ostatke bolesti, a reha-
bilitacija pomaze stupanje u novi Zivot u sluéajevima gdje posljedice bolesti ili nesre¢e sme-
taju da Covjek pocne Zivjeti kao ranije (Prema Oberregu i dr med. I. Gottschickti).

Do odredene mjere to vrijedi i za starog Covjeka, pogotovu onda kad je u pitanju pri-
jevremeni invaliditet ili umirovljenje kao posljedica istroSenosti. 1 u takvim slu€ajevima €esto
uspijevamo da odgovaraju¢im mjerama za uspostavljanje ravnoteze opet postignemo odre-
denu osposobljenost kako bi se pogodeni mogao uklju€iti u zbivanja i zaradivati za Zivot
umjesto da pasivno Zivotari. Nije potrebno jx)sebno naglaavati koliko je to vazno narogito
kad nema dovoljno radne snage za njegu. A jo$ je vaznija ona Cisto ljudska strana - vratiti
nekome osjecaj da nije nekoristan ¢lan druStva nego da moze korisno zavrsiti Zivot.

Znali da je osnovni uvjet za rehabilitaciju oStecenje zdravlja koje ograni¢ava dotadasnju
sposobnost za Zivot, ali jo§ daje mogucnosti za poboljSanje. Tako ostaje zadaca rehabilitacije
da te mogucénosti iskoristi i ozlijedenome pomogne da se opet uklju¢i u puni Zivot u gra-
nicama koje dopusta njegov invaliditet i sposobnost nadoknadivanja nedostatka.

Razmotrit ¢éemo nekoliko primjera da bismo lakse shvatili o ¢emu je rije¢! Prvi slucaj je
nakon preboljelog infarkta (vidi i to poglavlje). Uslijed pomanjkanja kisika u slu¢aju sréanog
infarkta odumru stanice sréanog misiéa. Njih viSe ne mogu nadomjestiti nove stanice srca-
nog miSi¢a. Formira se tkivo kojim zacijeli oStecenje. Da bi to tkivo opet moglo djelovati
i preuzeti brigu za ponovni umjereni rad sr¢anog misSica, mora biti bolje prokrvljeno. To ¢e
se postii treniranjem pretezno tjelesne muskulature. Naime, kao $to smo ve¢ spomenuli, po-
stoji veza izmedu miSica tijela i srca. Stoga rehabilitacija nakon sréanog infarkta poc€inje sis-
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tematskim gibanjem koje u lije¢enje ujedno ukljucuje i podrazaje toplinom i hladnoéom (po-
sebno vodu kao nosioca topline i hladnode). Sistematskim treniranjem se obi¢no uspijeva
umnogome obnoviti rad srca, iako oSteéenje ostaje, jer se sréani misi¢ ne formira nanovo.

Kao sljede¢i primjer spominjemo najces¢i oblik kapi, krvarenje u mozgu. Krvarenjem
propadaju Ziv€ane stanice u mozgu; ni one se - kao ni stanice sr€anog misSi¢a - ne mogu
nikad viSe obnoviti. Ali usprkos tome uspijeva se sistematskim treningom i osposobljava-
njem novih sprovodnih putova smanjiti invaliditet, smetnje u govoru i drugo.

Medutim, glavno podrucje danadnje rehabilitacije svakako su posljedice ranjavanja iz pro-
Slog rata i teSkih nesrec¢a. 1 u tim slucajevima rehabilitacijom se pokuSavaju zahvatima re-
gulacije i uspostavljanja ravnoteze ponovo osposobiti ljudi za rad i Zivot. Upravo tim ljudima
s ozljedama iz rata, uslijed nesrece ili bolesti, kojima je usprkos lije¢enju ostalo oStecenje, po-
trebna je pomo¢ da bi opet mogli steéi povjerenje u sebe, da bi mogli obavljati svoje staro
ili novo zanimanje, osloboditi se osje¢aja manje vrijednosti i postati korisni ¢lanovi porodice
i zajednice. To znaCi da je rehabilitacija u poCetku medicinska stvar. Ali uz medicinske za-
hvate u rehabilitaciju spadaju i ekonomski i socijalni; oni trebaju oSte¢enome pomodéi da se
uzivi u nove prilike. Pri tome s lije¢nikom suraduju psiholozi, rukovodioci obrazovnih te-
Cajeva za prekvalifikaciju, strucnjaci za profesionalnu orijentaciju, njegovatelji, struCnjaci iz
liekovitih toplica, terapeuti koji ¢e osposobljavati za zaposljavanje, itd.

U novije vrijeme medicina nalazi sve viSe sredstava i putova da pomaZze ondje gdje ot-
kaze priroda, odnosno da nedostatke nadoknadi umjetnim udovima, protezama i raznim po-
magalima. Danas opéenito vrijedi da se bolesnik ¢im dode u bolnicu podvrgava lije¢enju ko-
jim Ce se sprijeCiti trajna oStec¢enja. Kad se moZe prekida se nacelo poStede i poCinje primjena
mjera koje ¢e u pacijentu probuditi snage, uvjezbati ih i ojacati. Da spomenemo samo rano
ustajanje operiranih i rodilja, masaZze, gimnasti¢ke vjeZbe u postelji, primjenu vode i drugo;
u dobrim bolnicama danas se to Cesto smatra postupkom koji se sam po sebi razumije.

Zahvaljujuéi centrima za rehabilitaciju i klinickim odjelima danas je znatno olak3ano li-
jecenje ozlijedenih. U tim specijaliziranim klinikama i centrima okupljaju se ozlijedeni i bo-
lesni odredenih teritorijalnih podrucja. Vise nije potrebno da svaka bolnica izdvaja golema
sredstva za specijaliste, osoblje obuceno za njegu bolesnika i skupe naprave. U ratu ranjeni,
u nesreéama ozlijedeni, profesionalno oboljeli i oni sa civilizacijskim ozljedama imaju na ras-
polaganju vise nego obi¢no lije¢enje. Mnogo ozlijedenih je vaZzan ¢inilac, jer zbog toga ne-
dostaje radne snage. Uz to je retencijama jako optereéen nacionalni dohodak. Sve one koji
viSe nisu sposobni za svoje prvobitno zanimanje, treba - po moguénosti - prekvalificirati
za drugo. Ako radnu sposobnost mnogih ozlijedenih bitno poboljSamo u starom zvanju ili
ih osposobimo za nova radna mjesta, ako one koji su povrijedeni na radu opet postavimo
na vlastite noge i bar ih djelomiéno ili potpuno oslobodimo vanjske njege, mi smo socijalno
i politi¢ki ucinili mnogo. Kao §to smo ve¢ rekli, to vrijedi za bolesti i istroSenosti i s njima
povezane rane invalidnosti ili prijevremena umirovljenja. Medutim, ta razmisljanja nisu samo
ono $to odluCuje. Prije svega rije€ je 0 ne¢em viSem, o ljudskom dostojanstvu i §to je moguce
pazljivijem postupku i njezi njegovih fizi€kih i psihi¢kih moguénosti, da bi se opet osjetio
kao potpun Covjek. Zato treba psiholoski obradivati i sve one koji su se otudili u toku svoje
nesposobnosti za rad da se oslobode osjeéaja manje vrijednosti i opet steknu potrebno sa-
mopouzdanje da bi se mogli ponovno ukljuciti u pun Zivot. I ¢ovjekovu dostojanstvu od-
govara da pomogne sam sebi koliko god moze svojim snagama i suraduje u formiranju svi-
jeta u kojem Zivi.

Buduci da stalno raste broj nastradalih u nesre¢ama i civilizacijskih bolesnika, rehabili-
tacija je dobila na znacaju kao nikad do sada. Treba rijeSiti gomilu zada¢a. Samo po sebi se
razumije da ¢emo se latiti svih sredstava koja mogu pomodéi da se te zadace rijese.

Aktivna briga za zdravlje 59

Uz kirurSke i ortopedske mjere ba$ ée moderna fizioterapija - ako je budemo znali pra-
vilno primjenjivati - pruziti najbolje mogucnosti za ostvarenje najvise moguce rehabilitacije.
Aktivna briga za zdravlje ne moze se odvojiti od fizioterapije.

Aktivna briga za zdravlje

Sto je aktivna briga za zdravlje?

Aktivnom brigom Za zdravlje treba da svim prirodnim Zivotnim podraZajima i svim vlastitim
snagama mobiliziramo organizam i treningom ga ojatamo. Aktivna briga za zdravlje je nuZzna
dopuna tehnicke medicine i opée higijene. Time ne nijeCemo nesumnjive uspjehe u podrucju
dijagnostickih i operativnih moguénosti, lijeCenje lijekovima, pogotovu iskorjenjivanje zaraz-
nih bolesti i mnogo drugoga. Isto tako nije u suprotnosti s pravim napretkom tehnike i po-
tvrduje pozitivni razvoj civilizacije. Zadaca aktivne brige za zdravlje je da pomaze svakom
covjeku pomaknuti se iz neaktivnosti koja ga obogaljuje i u njemu probudi osje¢aj odgovor-
nosti za svoje zdravlje, te da mu prenese i potrebno znanje i pokaze moguénosti i putove
koji ¢e mu pomoci probuditi njegove snage, uvjezbati ih i ojacati. Aktivna briga za zdravlje,
dakle, nije put da se Covjek vrati u romanti¢nu vezu s prirodom, nego da na osnovi nove
S njom.

Sebastian Kneipp je, dakle, ponovni osnivaé nacelnoga, uvijek vaZeceg ucenja o zdravom
Zivljenju i prirodnom lijecenju, koje obuhvaéa sva podrucja covjekova Zivota i pokazuje mu
put do zdravlja, do veselog Zivota i sre¢e. To ucenje treba samo pravilno protumaciti i pri-
lagoditi modernom nacinu Zivota. U njegovu sredistu je uvijek Covjek kao jedinstvo tijela i
psihe. U tom Covjeku Zive snage sposobne za podeSavanje koje treba probuditi i treningom
ojacati. Kneipp u¢i kako biti fizicki i psihi¢ki zdrav.



Kneippovo ucenje o zdravom zivljenju
I prirodnom lijeCenju u trima
razdobljima zivota

Mladost i zrelost
Vrhunac zivota (brak i porodica)
Starost

Ono 3to je bitno u Kneippovu ucenju vrijedi, dodu$e, za sva Zivotna doba, ali svako od njih
ima svoje posebnosti koje treba obraditi odvojeno.

Mladost i zrelost

Djetinjstvo

Kneipp se u svojim knjigama posebno rado zauzimao za njegu i odgoj djece. U prosincu
1890. godine objavljena je njegova knjiZica: »Njega zdravog i bolesnog djeteta«. KnjiZicu je
napisao po diktatu svijesti o velikoj moralnoj odgovornosti. U uvodu pise

»Veé sam viSe puta namjeravao poceti da piSem knjigu o duznostima majke prema dje-
tetu, ali sam uvijek odgadao. Napokon sam ipak uspio sakupiti najpotrebnije gradivo i na-
pisao sam knjizicu koju bih najradije osobno urucio svakoj majci ili joj njezine duZnosti stavio
na srce i ozbiljno je potaknuo rije€ima: 'Upoznajte svoje stvarne duznosti prema svojoj djeci
kako biste Zivot bolje iskoristili za njih; bez obzira $to svakoga dana imate toliko briga i tes-
koca da se ne vidite iz njih.'

Ipak, ni jednoj od njih ne bih nista manje ozbiljno rekao i naglasio i duznosti koje ima
prema sebi, jer samo onaj ¢ovjek koji ispunjava obaveze prema sebi moze s uspjehom ispuniti
svoje duznosti prema djetetu; samo takav ¢ovjek je u stanju raditi korisno i za druge.«

Usprkos mnogim promjenama u ¢ovjekovoj okolici jos i danas vrijedi sve bitno §to je
Kneipp rekao o odgoju i uklju€ivanju prirodnih Zivotnih ljekovitih podrazaja. Ipak, pri radu
ne smijemo zaboraviti da dijete nije odrasli ¢ovjek u malenome. To treba imati u vidu pri
izboru vrste, jagine i vremena koliko treba da traje podrazaj.

Za oboljelu dojencad i djecu potrebna je ve¢ u pocetku lije€nicka pomo¢. To pogotovu
vrijedi kad je rije¢ o smetnjama u prehrani i svim teSkim akutnim bolestima s velikom vru-
¢icom. Stoga ni u ovoj knjizi nema nikakvih prijedloga ni uputa za specijalno lijecenje. Reci
¢emo samo ne$to o osnovnim uvjetima za zdravo djetinjstvo i opcenito o pravilnom po-
nadanju pri smetnjama u zdravlju. Posebno bismo htjeli izazvati zanimanje za razumijevanje
toka razvoja djeteta od majcinog tijela do godina sazrijevanja.

Mladost i zrelost 61

Razvojne godine i poremecaji

Cim se pri ¢udesnom stvaranju ¢ovjeka sjedine Zenska spolna stanica, jajaSce, i oplodavajuca
muska spolna stanica, sjemena stanica, jedna od milijuna sjemenih stanica koje pri sno$aju
udu u vaginu Zene, dobivamo novog €ovjeka kao fiziku i psihicku ukupnost s ve¢ odre-
denim spolom buduceg djeteta. U trenutku oplodnje, izmjenom odredenih dijelova majcine
i oCeve spolne stanice, ve¢ je odluCeno kad se razvija musko a kad zensko.

Ve¢ potkraj treCeg mjeseca trudnoc¢e mogu se, iako jo$ nejasno, razlikovati spolni dijelovi,
a u Cetvrtom mjesecu trudnoce spolne razlike su potpuno prepoznatljive.

Od rodenja do desete godine dje¢ak i djevoj€ica razvijaju se jednako. Ipak ima odredenih
posebnosti kod spolova i one se ispoljavaju na primjer u sklonostima i igrama: to najbolje
ilustrira lutka kao igracka za djevojCicu, iako se Zenska posebnost potpuno razvije tek kod
odrasle Zene.

Od desete do petnaeste godine djevojcice uopée rastu brze nego dje€aci. Do desete go-
dine narastu 3 do 4 cm godisnje, a od desete i jedanaeste godine nadalje obi¢no 5 do 10
cm godisnje.

U vrijeme sazrijevanja se krivulja rasta vrlo brzo penje, tempo je izvanredno Ziv, rast je
gotovo skokovit. Takav rast kod djecaka obi¢no pocinje tek s dvanaestom ili trinaestom go-
dinom. Tako su djevoj€ice do petnaeste godine po pravilu vise od dje¢aka. Nakon toga dje-
¢aci nadoknaduju »propustenox, dostignu djevojcice i tako ih prerastu da potkraj drugog de-
setljeéa Zivota gotovo svugdje u svijetu muskarci premaSuju Zene po visini.

Zivotne prilike su od velikog znatenja za rast. Gradska djeca su, na primjer, gesto visa
od seoske. Prilikom rasta u visinu teZina se relativno malo poveca. Tijelo sve potrosi za
rast u visinu. Tek kad se rastenje smiri i zavrsi, tijelo pocinje razvijati vise masnog i mi-
Sicnog tkiva.

Kod Zena se ranije prepoznaju znakovi sazrijevanja nego kod muskaraca. Na naSim
geografskim Sirinama te znakove, takozvane pubertetske znakove, prepoznajemo izmedu
dvanaeste i Cetrnaeste godine. To nije kod svih rasa jednako. Tako se znakovi zrelosti
u juznoj Evropi pojavljuju ranije nego u sjevernoj, u istoj skupini crnokosi sazrijevaju pri-
je nego plavokosi.

Uocljive su razlike u tempu razvoja izmedu gradske i seoske djece; uopée uzevsi, gradska
djeca sazrijevaju ranije. Pri tome vaZznu ulogu imaju uvjeti u kojima Zive. Djeca siromadnih
slojeva po pravilu po€nu kasnije sazrijevati.

Posebna karakteristika naSeg stolje¢a je takozvana akceleracija.

Ubrzavanje razvoja ili akceleracija

RijeCju akceleracija oznaujemo ubrzavanje tjelesnog sazrijevanja dok je psihicki razvoj uspo-
reniji. To nije bolesna pojava nego prilagodavanje na odgojne sisteme i oslobadanje nekih
meduljudskih odnosa i prihvacanje razliCitih loSih navika: nagonsko seksualno opustanje,
strasti, ovisnosti svih vrsta i drugo. Jo§ se ne mozZe pouzdano reéi $to uzrokuje tu pojavu.
Ocito je u pitanju kompleksno djelovanje utjecaja okolice, medu kojima treba najviSe uzeti
u obzir, zratenje i klimu (poveéano ultravioletno zracenje i drugo), Ziv€ano-psihicka opte-
re¢enja uslijed mnogostrukih podraZaja iz okolice, opadanja bolesti koje koce rast, oslobada-
nje djece i adolescenata napornoga fizickog rada, a prije svega znatno poveéanje potrosnje
mesa, masti, voca, povréa i ujedno sve manja potrosnja kruha i krumpira (prema prof, dr G.
Kocbu, Institut za ljudsku genetiku i antropologiju, Sveuciliste u Erlangenu).
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Promjene spolnih organa treba shvatiti kao vanjski znak sazrijevanja; ipak valja znati da
se prave spolne promjene vremenski ne poklapaju uvijek s drugim tjelesnim i psihi¢kim pro-
mjenama. Ba$ kod djevojcica vidimo da se, na primjer, vrlo rano pojavljuje menstruacija, a
mnogo kasnije druge tjelesne i psihicke promjene koje prate sazrijevanje. Naprotiv, menstrua-
cija moZe da se pojavi kasno, nekako u sedamnaestoj ili osamnaestoj godini, a da sazrijevanje
drugih dijelova tijela i psihe potne mnogo ranije.

Istodobno sa sazrijevanjem spolnih Zlijezda djevojCice, to jest jajnika, i formiranjem nji-
hove funkcionalnosti, preobraZava se i cjelokupan hormonalni aparat. Vanjski dijelovi spol-
nih organa i pazuho obrastu dlakama. Trajne dlake zamijene prvobitne pahuljaste dlake u
pazuhu i oko spolnih organa a niknu ve¢ u jedanaestoj-dvanaestoj godini. Konacna spolna
dlakavost je vodoravno ograni¢ena. Kosa na glavi, pogotovu kod djevojcica, potamni, a
obrve se produZe i postaju kruce. Rast dlaka po pravilu zavrS8ava u osamnaestoj godini.
Nakon desete godine pocCinje se pokazivati i bitna razlika izmedu spolova razvojem grla.
Zensko grlo se €ini dulje, njegova grada je njeZnija, grlo je istodobno Sire i u donjem di-
jelu zaobljenije.

U pocetku su prsne Zlijezde kod oba spola jednake, ali se kod Zenskog spola promijene
i djevojcici u adolescenciji djelomi¢no izazivaju osjeéaj Zenskosti, a djelomi¢no i neke nejasne
srameZljivosti. Grudi se zaoble jer se poveca opseg potkoZznoga masnog i miSi¢énog tkiva.
Razvijaju se adolescentnicke grudi, takozvane »pupajuée grudi.

Grudi polako postaju manje-vise polukuglaste, ve¢inom strSe naprijed, pri normalnom
razvoju su rijetko objeSene. Sve vise i viSe se izhocavaju. Bradavice i krugovi oko njih (areole)
postaju sve reljefniji.

Buduéi da se gomilaju masti i razvija se masno tkivo, udovi postaju sve obliji, a bokovi
puniji. Zdjelica se Siri. Takozvani hormonalni pubertetski preobrazaj opazamo u karakteris-
tiEnim promjenama rasta kod svih organskih sistema. Ve¢ smo govorili o rastu u visinu. Rast
u Sirinu pocinje kasnije i sporije. Tako nastaje neka rascijepljenost, nesklad: nerazmjerno dugo
tijelo doima se nezgrapno. Predugi udovi vise nesredeno uz tijelo i ometaju sklad gibanja.
Posljedica je nespretno ponaSanje. MoZe se pojaviti i nepravilno drzanje tijela. Odgojitelj
mora uvijek nanovo upozoravati da leda i glavu treba drzati uspravno. | u rastu lica vidimo
vecCe rastezanje nego punjenje. Nos dobiva konacan oblik. Poseban razvoj opazamo i na ru-
kama i stopalima. Ruka djevojCice ostaje tanja i kraéa i ima njeznije zglobove nego ruka dje-
Caka. Isto opazamo i kod stopala djevoj€ica: grada im je njeznija i vitkija. Buduéi da lubanjske
kosti rastu, u to se vrijeme poveéava glava, kod djevojcica obi€no izmedu dvanaeste i Ce-
trnaeste godine.
dugo zaostaje za rastom kostiju. Srce se do petnaeste godine poveéa polako, a brze izmedu
Sesnaeste i dvadesete.

Kao $to smo ve¢ naglasili kod djevojcica, tako se i kod djeCaka razvijaju dlake kao se-
kundarni spolni znak, a isto tako u pazuhu i oko spolnih organa. Djetaci dobiju i dlake na
licu i dublji glas. Nekada toliko jaCi razvoj Zenske zdjelice u usporedbi s muSkom vide nije
onako izrazit kao ranije. Danas Cesto i djeCaci imaju Siroku zdjelicu kao mnoge djevojcice.
Sve te promjene su posljedica dubljih procesa koji se odvijaju u cijelom organizmu, a prije
svega posljedica zrenja spolnih Zlijezda: kod djecaka testisa, kod djevoj€ica jajnika.

U vezi sa sazrijevanjem u Zenskom organizmu u razdoblju izmedu djetinjstva i puberteta
nastaje pojava koju nazivamo mjese¢nim pranjem (menstruacijom). Prva menstruacija jo3 nije
znak potpune spolne zrelosti. U pocCetku menstruacija nije redovita. Cesto nakon prvog kr-
varenja izostane viSe mjeseci, ali ne treba se bojati da je to izraz neke bolesti ili organskog
nedostatka. Bit menstruacije obradujemo na drugom mijestu.
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Kod djecaka se ¢esto po naoci izlijeva sjeme (polucija); pojava je nerijetko povezana s erot-
skim snovima i nije znak bolesti.

| psihicki razvoj te€e u tijesnoj povezanosti s tjelesnim sazrijevanjem, neprestanim vre-
njem i preobrazavanjem, tom €udesnom karakteristikom Zivota. Ali u tome razlikujemo pret-
pubertet od puberteta.

Pretpubertet

Kod djeCaka pretpubertet pocinje izmedu jedanaeste i Cetrnaeste godine, a kod djevojCica iz-
medu desete i dvanaeste.

Kod djeCaka ga obiljeZava veca potreba za gibanjem, koja je povezana s velikim tjelesnim
kapacitetom. Omiljeno je plivanje, biciklizam, skijanje; pojavljuje se sve veca agresivnost koja
moZe dovesti do surovosti, naglaSena je sklonost za opaZanje osjetilima. Voli bu¢ne zvukove,
oStre mirise (na primjer dim iz ispudne cijevi) i svjetlosne efekte. MoZe Cak sa zadovoljstvom
dozivljavati bol, prljavstinu i znoj. Djeak u pretpubertetu trazi druStvo svojih vrinjaka. U
dobro rukovodenoj skupini mladih tih godina dolaze do izraZaja najbolje osobine te dobne
skupine: sposobnost da se za neSto odulevi, odanost, hrabrost, drugarstvo i spremnost na
suradnju. Dje€ak u toj dobi nastoji biti osobno samostalan, a zbog toga Cesto dolazi u sukob
s odraslima. Ne ukljuCuje se u okolinu na koju je bio navikao do tada, ne pridrZava se vise
odredenog i priznatog reda, ne voli se prati, to¢nost postaje problem, odbija uredno odije-
vanje i njegu kose. Osje¢ajno se udaljuje od majke a sve vie priblizava ocu koji za njega do-
biva veée znaCenje kao uzor za vlastitu ulogu adolescenta.

Pretpubertet djevoj€ica obi¢no pocinje dvije godine ranije nego kod djecaka i tece malo
drugacije. Pocinje takoder s tjelesnim nemirom, ali prati ga potreba za ¢eS¢im govorenjem,
djevoj€ica postaje pricljiva, spremna je da se bilo ¢emu smije bez pravog uzroka. NeSto malo
prije pojave menstruacije, njezino se ponaSanje mijenja. RaspoloZenje takoder. Nerijetko se
pojavljuju depresije. Zelja za druzenjem se smjenjuje s potrebom za osamljivanjem, prilagod-
ljivost se smjenjuje s odbijanjem, aktivnost s neaktivno$éu. Promjenljivost osjeéaja izaziva su-
kobe s roditeljima, uciteljima i prijateljicama koje brzo rastu. Za razliku od djecaka, djevojcice
postaju neaktivne, odbijaju kretanje i mnogo Citaju. Ne uce sa zadovoljstvom, prijemljive su
za sve moguce, ali nisu djelotvorne. Obi¢no u $koli popustaju, vole boraviti kod kuée i sa-
njariti. Do sporova dolazi zbog preosjetljivosti i Zelje za udobno3¢u s okolinom koja se protivi
njihovim zamislima. Ali iznenadujuée brzo su takve djevoj€ice spremne suradivati ako dobiju
ozbiljnu zadacu, na primjer njegovati bolesnika ili obavljati kuéne poslove.

Kako treba postupati s mladima u pretpubertetu?

Mladi te dobi radi ono $to od njega ocekujemo. TeSko je pogoden ako mu ne ukazujemo
povjerenje, ako mu ne nalazemo odgovornosti, ako mu tek rijetko kada dajemo priliku da
nesto uradi a ujedno ga psujemo da gubi vrijeme i neodgovorno i drsko trosi snage. Trebalo
bi njegovu Zelju za aktivno$¢u potpuno i pametno iskoristiti. Treba mu davati ozbiljne za-
datke s pravim drugarskim odnosom, bez vike i nepovjerenja zbog njegova nedovoljna is-
kustva. Moramo mu omoguciti i razliCite pozitivne druStvene doZivljaje natjecanja, kazaliSte
i sli€ne priredbe te jo§ mnogo $to. Ali u svemu tome on treba sudjelovati aktivno. Tako su-
viSnu snagu orijentira na pravi put i mi ¢emo uvelike zadovoljiti potrebe primjerene nje-
govoj dobi.



64 Kneippovo ucenje o zdravom Zivljenju i prirodnom lijeCenju
Pubertet

Pubertet se proteZe negdje do sedamnaeste ili osamnaeste godine. U to vrijeme mladi Covjek
dobiva neke zadaée. Kako ¢ée ih rijeSiti i kakvi ¢e se problemi pri tome pojavljivati, umno-
gome ovisi 0 okolini u kojoj raste. Mora na¢i sama sebe. To pocinje kritikom vlastite vanj-
Stine. Tada je u prvom redu frizura u pitanju. Ona je €esto znak pripadnosti odredenom kru-
gu i oblikovana je po uzoru na frizure odredenih idola. Adolescent je posebno osjetljiv.
Polako poc€inje svoju li€nost formirati prema uzorima iz okoline i drugim. Pri tome se up-
ravlja prema odredenim tipovima koje u svojoj masti zamiSlja uzornima i pripisuje im 0so-
bine vrijedne po$tovanja. Njegov izbor umnogome ovisi 0 razvoju njegove inteligencije. Ne-
kada su mladi u razvoju uzimali svoje roditelje za uzore, ali posljednjih desetljeca oni su sve

darenost i sklonosti te obrazovanje.

Jedan od vaznih problema tog doba je i uspostavljanje veze s drugim spolom i razumi-
jevanje spolnih pitanja.

»Spomenuta akceleracija s jedne strane skracuje djetinjstvo, s druge strane zbog sve duljeg
obrazovanja i mladost postaje prekratka za sve one koji Zele steéi neSto viSe od usmjerenog
obrazovanja. Pred njima su spolni problemi i veze s drugim spolom. lako je jasno da ado-
lescenti u svakom slu€aju znaju za pojam vjernosti i osjecajne veze sa spolnim partnerom,
svakome mora biti jasno da se prijateljski intimni odnosi ne mogu vuéi deset do petnaest
godina bez odgovarajuteg stana i osigurane materijalne osnove; prijateljski intimni odnosi
na takvoj osnovi ipak teSko mogu vezati ljude i odvesti ih u brak. Ali buduéi da se mladi
covjek ne susrece sa seksualnoS¢u tek u pubertetu, 0 mnogo ¢emu ovisi kako ¢e ovladati
njome; o spolnom odgoju u toku cijelog djetinjstva, o nainu i opsegu objaSnjavanja i 0 mo-
guénosti da o spolnim pitanjima razgovara s roditeljima, o stupnju povezanosti s njima, o
osjecaju sigurnosti i povjerenja u porodici, 0 zadovoljstvu s poloZajem koji zauzima. Seksualna
raspustenost i seksualna zloupotreba ovise prije svega 0 moguc¢nosti da se dijete poistovijeti
s roditeljem istog spola. Ako adolescent uspije ovladati svojom spolno$¢éu i spoznati svoju
spolnu ulogu i vlastitu vrijednost, pravilno ée se razviti. U njemu je spolnost izraz ljubavi,
dio cjeline, ali ne i cjelina.« (Lotte Schenk-Denzinger: Razvojna psihologija, Osterreichischer
Bundesverlag fur Unterricht, Wissenschaft und Kunst, Be¢, 1970).

Vrhunac zivota

Iz mno$tva problema s kojima se Covjek susreée danas u sredini svoga Zivota, posebno ¢emo
naglasiti problemski krug braka i porodice.

Brak i porodica

Brak i porodica mnogo su se promijenili od vremena kad je Zivio Kneipp. U posljednje dvije
generacije drustvene su promjene dovele od velike patrijarhalne porodice do male, a sada3-
njoj porodici su umnogome donijele veliko opterecenje. Posebno je optere¢uju generacijski
sukobi. Oni su znatno teZi nego ranije. Opterecuje ih i ukupna promjena strukture drustva.
Ali i za to podrucje vrijede jo$ i sada mnoge Kneippove osnovne misli. Tvrdio je da se brakovi
sklapaju jer je to najbolji natin da se vodi briga o odgoju djece. Govorio je: »Tko ne zna
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da dobra njiva daje i dobar urod, a da od slabe njive ne treba oCekivati niSta naro€ito! Zar
to ne vrijedi i za roditelje? Sigurno je ako su roditelji zdravi i jaki, za ocekivati je da ¢e takvi
biti i njihovi potomci. Ako su roditelji nezreli i puni mana, ako loS§im stanom, hranom, neod-
govaraju¢im odijevanjem i nesredenim Zivotom nanose Stetu svome tijelu, ni njihovo potom-
stvo nece bhiti zdravo ni jako.«

Sudbina djeteta ne ovisi samo o tome $to nasljeduje ili o bolesti koju dobija jo§ u maj€inoj
utrobi, nego i o pravilnom ponaSanju majke u trudnodi. Stoga ¢emo reéi bitno o tome.

Nastajanje novog bica

Da bismo lakSe razumjeli kako nastaje novo ljudsko bie, moramo jo§ jednom razmotriti tok
menstruacije i smisao te pojave. Od jedne do druge menstruacije izlui se iz lijevog ili desnog
jajnika - vjerojatno izmjeni¢no - zrelo jajaSce i krene prema maternici. Zapravo, od mnogo
tisu¢a jajnih stanica koliko ih je u svakom jajniku gornja se razvije u zrelu jajnu stanicu ili
jajasce. JajaSce koje sazrijeva polako se pocinje okruZivati tankim slojem tekucine; tu tekucinu
omotava tanki sloj tkiva koji se proSiri u mali mjehur. Izmedu dviju menstruacija mjehuri¢
je najveci, izvan jajnika prsne, iz njega se izlije tekucina i odnese zrelo jajaSce u trbusnu Sup-
ljinu. Oko jajnika su rese jajovoda koje usiSu jajasce u jajovod, odakle ono stigne u maternicu
koja ga ve¢ spremno ocekuje. Sluznica maternice je mekana i puna sokova te je dobra pod-
loga za prehranu i rast jajaSca ako dode do oplodnje. A ako se to ne dogodi, te prethodne
pripreme postanu nepotrebne i, kao $§to smo vidjeli, priroda opet uniSti svoje djelo: na-
brekla sluznica maternice se rastrga i smanji. Krv i sluz povecanih Zlijezda iscure. Pocinje
menstruacija. Umjesto izlu€enog jajaca i tekucine u jajnik dode mala koli¢ina krvi koju
tijelo opet upije ako ne dode do zate¢a. Medutim, ako se jajaSce oplodi, krvlju napunjen
mjehuri¢ postepeno se razvije u osebujnu tvorbu, Zuto tjeleSce. Ono se u trudnoci o€uva
mjesecima i djeluje kao Zlijezda s unutradnjim izluCivanjem koja mnogo utjeCe na cijeli
organizam.

Oplodnja

Pri svakom spolnom opc¢enju u rodnicu se izliju milijuni sjemenih stanica (sperme) koji ve-
¢inom ostanu u njenom zadnjem dijelu. Samo mali broj stigne u materni¢ni vrat. U normal-
nim prilikama sjemene stanice vrlo brzo prodiru u maternicu. Samo €etiri do pet minuta na-
kon kopulacije u materni€nom vratu su nadene sjemene stanice, a nakon pola sata ve¢ su
bile u maternici. U maternici i materniénom vratu stalno se pretatu izlu¢ene tekucine koje
ometaju prodiranje sjemenih stanica u maternicu. Ali sjemene stanice imaju sposobnost da
plivaju protiv struje i one najjace se probiju do jajasca. Od milijuna sjemenih stanica ona koja
se prva probije do jajadca, zabije se u nj. U tom trenutku jajasce se zatvori. Od milijuna sje-
menih stanica samo jedna oplodi. Nastajanje novoga ljudskog Zivota pocinje sudbonosnim
kombiniranjem nasljednih dispozicija; one su upravo u tom od tisuce jajaSaca i upravo u toj
od milijuna sjemenih stanica. Kad se jajaSce zaStiti od prodora novih sjemenih stanica, onda
se tvorba nastala spajanjem jajaSca i sjemene stanice - prema osmisljenim prirodnim pravi-
lima - dijeli najprije na dvije, zatim na Cetiri i dalje na sve viSe stanica. Tako se polako razvija
cijeli grad stanica, a iz njega veliki savezi stanica. Sada ve¢ svaki od njih ima odredenu za-

gog ziv€ani sistem Iz osmisljenog udruzivanja i preplitanja stani¢nih saveza, stani¢nih sku-
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pina, u tjednima i mjesecima razvija se novo ljudsko biée. Odmah nakon zate¢a ne mozemo
govoriti o nekoj tvorbi slicnoj ¢ovjeku, iako ve¢ tada pocinje ljudski Zivot. Bice koje nastaje,
takozvani embrio, dobiva ljudske obrise tek u drugom mjesecu, a potkraj osmog tjedna du-
gaCak je od dva do tri centimetra. Na njemu mozemo ve¢ razlikovati glavu, trup i udove.
Na nerazmjerno velikoj glavi moZemo raspoznati i usta, nos, o€i, udi i trbuh do pupka. Na
udovima, nogama i rukama, ve¢ se naziru produzeci prstiju. Na kraju treCeg mjeseca trud-
noée embrio je dugacak devet centimetara i moZe se odrediti spol. Ali su vanjska spolna ob-
ilieZja dobro prepoznatljiva tek u ¢etvrtom mjesecu trudnoce. Tada je ¢edo koje nastaje du-
gaCko Sesnaest centimetara od tjemena do tabana, i u tekuéini koja ga okruZuje, u plodnoj
vodi, Zivahno se giba, ali to gibanje majka jo§ ne mozZe osjetiti. U petom mjesecu trudnoce
pomodu sprave za sluSanje mogu se na maj¢inom trbuhu Cuti otkucaji srca. (Srce se razvije
u treem tjednu i odmah pocne raditi kao pumpa. Od devetog tjedna rad srca se raspoznaje
ultra valovima.) U to se vrijeme dijete tako snazno giba da majka, lijeCnici i babice jasno
raspoznaju znakove Zivota. Mogu se ve¢ raspoznati i pokreti disanja, ali oni jo§ nemaju pravu
zadacu. Koza postaje tamnocrvena i prekriva se vunastim dlakama, mekim kao pahuljica. Po-
¢nu raditi lojne Zlijezde, a iz njihove izluevine se na pregibima udova i po ledima nakupljaju
takozvane siraste masti. Potkraj prve polovine trudnoce zametak je dugaCak dvadeset i pet
centimetara i teZak oko tri stotine grama. Zatim se to bi¢e u nastajanju svakog mjeseca razvija
sve viSe i priblizava zrelosti.

Kako se zametak hrani?

Na putu iz jajovoda u maternicu oplodeno jajaSce stigne do omek3ane i so¢ne materiéne sluz-
nice pune Zlijezda. JajaSce se u nju ugnijezdi tako $to se vanjski sloj jajaSca najprije poveze
sa sluznicom maternice, a kasnije sluznica potpuno okruzi jajaSce. Dok se jajaSce gnijezdi, na
mjestu gdje se ono povezuje sa sluznicom maternice po€inje se razvijati posteljica. Optok krvi
zametka |x>vczan je s posteljicom, ali pojedinosti te veze ne moZemo ovdje objaSnjavati.
JajaSce se okruzuje razli¢itim omotacima koji omotaju zametak kao neka vreéa. U unutras-
njosti te vrece razvije se plodna voda, sivobjclkasto-zuékasta tekucina. Potkraj trudnoée plod-
ne vode ima 0,5 tlo 1,5 litara. Ona spre€ava da plodna stijenka sraste s plodom. Ali ako us-
lijed pomanjkanja plodne vode sraste, razvija se nakaza. Plodna voda osigurava djetetu po-
treban prostor za nesmetani razvoj i nesmetano oblikovanje dijelova tijela, ali i za gibanje. Stiti
posteljicu i pupkovinu koja iz nje izlazi, a u kojoj su Zile potrebne za prehranu &eda. Stiti
ih od pritisaka da ne bi niSta ometalo prehranu. Plodna voda Stiti plod od udaraca izvana
i pomaze da gibanje ploda ne ometa majku i da je $to manje boli. Cedo i pije plodnu vodu
i u prvom izmetu \x> rodenju, takozvanoj smolastoj stolici (mekonij) ima vunastih dlaka, lju-
saka koze i grudvica loja koji inace plivaju u plodnoj vodi.

Svaka trudnoca je velika promjena za majku. Prestaje ritmi¢no sazrijevanje i propadanje
jajaSca, razvoj i regresivni razvoj maternice, menstruacija, itd. Umjesto toga se majcin orga-
nizam priprema za razvoj novog bi¢a. Cjelokupan sistem Zlijezda s unutra$njim izlucivanjem
temeljito se mijenja; u te Zlijezde spada i Stitnjaca, pankreas, nadbubreZne Zlijezde i jajnici. Jako
se promijeni i mozdani privjesak (hipofiza), koji ¢ak pocCinje iz veoma povecanoga prednjeg
reznja u krv lugiti tvari, odakle one prelaze u bubrege i mokracu; po njoj se moze vrlo rano,
pet dana nakon oplodnje, utvrditi trudnoca.

Poznati su razni testovi za rano utvrdivanje trudnoce, koji omoguéavaju gotovo pouz-
danu dijagnozu. U promjenama Zlijezda sudjeluje prije svega Zuto tjeleSce, koje smo spome-
nuli u vezi s lu¢enjem jajaSca. Kasnije posteljica djeluje kao nova Zlijezda.
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Mijenja se raci Zlijezda s unutradnjim izlu€ivanjem, a s tim i zZiv€ani sistem probavnog
zavisi optok krvi, boja lica trudnica Cesto se mijenja - ¢as osjeéaju vrucinu, €as hladnocu.
I u Zelucu i u crijevima, koji ovise o tom Ziv€anom sistemu, u poCetku se poremeti ravnoteza,
najCeSce se pojavi zatvor. Promjene se mogu pojaviti i na mokraénim putovima, Ceste su upa-
le pojedinih dijelova bubrega. U vezi s vegetativnim Zivéanim sistemom u prvim mjesecima
trudnocde Cesti su i poremedaji u osjetu okusa, ¢ime se objaSnjava gadenje i odvratnost prema
mirisima i okusu nekih jela, pogotovu mesu, i velika potreba za neobi¢nim tvarima, kiselim
jelima, vapnu, kredi, itd.

Mijenja se i izmjena tvari uopce, zato treba voditi rauna o prehrani trudnice. Prije svega
zbog izmjene tvari trebalo bi da se trudnice u posljednjim mjesecima trudnoée hrane takoz-
vanim »Seéerimag, ugljikohidratima. Masti i bjelan€evine previSe optereCuju izmjenu tvari
(metalx)lizam), narocito rad jetre, pa ih trudnica treba uzimati samo onoliko koliko je nuzno.
Iskustva iz oba svjetska rata pokazala su da hrana bogata ugljikohidratima a siromasna mas-
tima uzrokuje manje trudnickih eklampsija (teSkih napadaja gréeva s gubitkom svijesti). Vrlo
je vazno da trudnica dobiva dovoljno vitamina s povréem, vo¢em, maslacom, dobrim uljem,
nepreradenim Zitaricama, itd. Povecanje tezine tijela, tako Cesto kod trudnica, takoder je po-
vezano s izmjenom tvari ako se u tkivu sakuplja mnogo vode. U trudno¢i se promijeni i iz-
mjena kalcija, s ¢im je povezana i izreka da svako dijete majka placa jednim zubom. Naime,
ako trudnica ne dobiva dovoljno kalcija s odgovaraju¢om hranom, mora ga dobivati clekal-
cifikacijoni zuba i kostiju. Buduéi da je zadrzavanje tekucina u tijelu majke ovisno o kuhinj-
skoj soli, dobro je da trudnica ograni€i uzimanje kuhinjske soli pogotovu posljednjih mjeseci
trudnoce.

Promjene u organizmu trudnice obuhvacaju i optok krvi. Srce mora vise raditi nego ina-
¢e. U posljednjim mjesecima trudnoce zbog povecane maternice i uslijed toga podignutog
oSita mijenja se i poloZaj srca. Time se tumace laganije smetnje. NajceS€e su promjene vena,
Zila dovodnica, to jest onih Zila koje krv vraéaju u srce. U trudno¢i se vene jaCe raspoznaju.
Ako se nepravilno postupa, one i nakon porodaja ostaju proSirene. Tvorbe sline proSirenim
venama mogu se pojaviti i na vanjskim dijelovima spolnih organa i na ¢maru. Zbog nerav-
nomjen . napete koZe pojavljuju se strije, isprekidane pruge na koZzi trbuha, ali i na grudima.
Djelomi¢no su karakteristicne za trudnice. Uklanjaju se odgovaraju¢om masazom. Promjene
na licu dozivljava trudnica ¢esto kao neSto neprijatno. Moze se tjeSiti time da ¢e to brzo i3-
¢eznuti, jer su to samo kratkotrajne promjene boje koze.

| bradavice na grudima potamne, a grudi se umnogome promijene. U prvoj trudnoc¢i po-
¢nu rasti do tada joS neaktivne Zlijezde, postaju sve vece i oblikuju se u Zljezdano tijelo koje
istisne veéi dio masnog i misiénog tkiva. Sto se vise trudnoca priblizava kraju, to vise rastu
grudi. Ali pri kraju mozemo ve¢ pritiskom na grudi zapaziti i iscjedak. IzluCuje se bistra, a
ponekad i sluzava Zuékasta tekuc¢ina koja sadrzava mnogo hranjivih tvari ali je jo§ ne mo-
Zzemo usporedivati s mlijekom. Najvaznija razlika izmedu mlijeka i tog iscjetka nazvanog mlje-
za (kolostrum) sastoji se u tome da u mljezi ima mnogo bjelancevina koje su bioloski i ke-
mijski vrlo slicne bjelan€evinama u maj€inoj krvi. Zato one mogu prolaziti kroz Zelu€ane sti-
jenke novorodenceta a da se pri tome ne moraju bitno mijenjati, pa mu mogu odmah biti
dragocjena hrana. Mljeza, odnosno grusalina, koja se stvara u grudima dok se ne pojavi pravo
mlijeko, naj€eS¢ée drugi dan nakon porodaja, ima vrlo osmisljenu i nezamjenljivu ulogu. Po-
lako se pretvara u pravo maj¢ino mlijeko. Zahvaljujuéi tom sporom prijelazu mljeze u mlijeko
probavni organi dojenceta mogu se prilagoditi svojoj zadaci.

Kakve grudi daju najvise mlijeka? Odmah ¢emo reéi da najvece grudi ne daju i najvise
mlijeka. Prema nekim znacima mozemo zaklju€ivati o mlijeCnosti u pojedinim slucajevima.
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Tanka koza, velike Zlijezde i veliki krugovi oko bradavica, viseée grudi (kao boca) zna
kovi su da ¢e biti obilje mlijeka. Male grudi s dosta masti, a izduzene kao Siroki lijevak
i s malim bradavicama te s malo Zila obi¢no znace suprotno. Uz to male bradavice ote-
Zavaju sisanje.

Toliko o bitnome u vezi s trudnoéom.

Porodaj

Potkraj trudnoce - obi¢no 273 dana nakon zaceca ili 280 dana nakon prvog dana posljednje
menstruacije - po€inje porodaj. Trudnica osjeti poCetak porodaja po trudovima koji se javljaju
u pravilnim razmacima. Prvi trudovi, koji se niZzu u razmacima od po nekoliko minuta, ot-
varaju materni¢ni kanal. Plodni mjehur s plodnom vodom potisne se ispred dijelova ¢eda
koji pri porodaju idu naprijed (to je obi¢no glava). Mjehur treba pomodéi Sirenje vrata ma-
ternice tako da se porodajni put pretvori u cijev jednake Sirine. Kad se unutrasnje i vanjsko
usée maternice potpuno otvore, zavrSen je prvi stupanj porodaja, i glava ¢eda moZe napustiti
maternicu. Obi¢no tada prsne plodni mjehur i iscuri plodna voda. Zatim maternica pocinje
potiskivati ¢edo prema izlazu iz rodnice.

Taj pritisak uzrokuje sakupljanje teku¢ine u koZi na glavi Ceda; razvija se nekakva na-
breklim koja nastaje uslijed zaostajanja teku¢ine samo kad je ¢edo Zivo i povecava se u skladu
s trajanjem trudova. Nakon porodaja ta nabreklina vrlo brzo i3¢ezne i obi¢no je drugog dana
vise nema.

Glava prodire stalno naprijed, prolazi kroz stidni dio i ubrzo visi izmedu stidnih usana
prema van. Prodiranje glave majka potpomaze napinjanjem misSiéa prednje trbusne stijenke,
cijelo njezino tijelo se potresa i gréi. Kad je glavica ve¢ rodena nastaje kratka stanka, za to
se vrijeme djetetovo lice polako oboji modrikasto zbog stiskanja vrata. Sljedeci trudovi istisnu
trup djeteta, a zatim i donje ekstremitete i dijete se nade medu majcinim nogama. Za dje-
tetom iscuri i ostatak plodne vode koja je krvava zbog malih krvarenja porodnog kanala.
Dok rada, majka izgubi mnogo topline, §to je rezultat znojenja i naprezanja misica, tako da
se potkraj porodaja Cesto pojavi i groznica.

Novorodence se po€inje odmah, a ponekad tek nakon nekog vremena, jo$ izmedu maj-
¢inih nogu, koprcati, i uz grimase lica glasno se derati. Tako novorodence prvi put udahne
izvan majcina tijela i po€inje disati. Pocinje Zivot novog Covjeka. Ako se novorodence ubrzo
ne oglasi zato to mu je jo§ u majCinu tijelu u diSne putove zasla plodna voda i ono pomodri,
lije¢nik ili babica moraju kateterom isisati plodnu vodu iz di$nih putova. Ve¢inom nema ni-
kakvog smisla lupkati dijete, njihati ga ili na drugi nalin vitlati njime.

Ako, zbog povecanog pritiska u mozgu, novorodence poblijedi, treba mu is€istiti sluz
iz diSnih putova i onda ga potaknuti podraZajima na koZi kao §to su lupkanje, kuckanje, po-
lijevanje zatiljka hladnom vodom, a prsiju toplim kupeljima i trljanjem kozZe frotirom. O svim
drugim postupcima odluCuje lijeCnik.

Novorodence je pupkovinom i dalje povezano s majkom. Ako je pupkovina savijena
ili isprepletena, treba je izravnati. Dijete mora lezati izmedu maj€inih nogu tako da su
mu nos i usta slobodni. Pupkovina se odreze tek kada prestane pulsirati. Prije rezanja
sve mora biti potpuno Cisto. Pupkovina se najprije dva puta podveZe: jedanput u blizini
novorodencetova tijela, drugi put u blizini maj€ina tijela, a onda se prereze u sredini. Na-
kon toga novorodence treba umotati u Cistu plahtu i staviti na mjesto s kojega ne moze
pasti, niti se prehladiti ili pregrijati. | tada treba voditi ra¢una da su mu nos i usta slo-
bodni.
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Kad se i8Cisti posteljica, opet treba viSe paznje posvetiti djetetu. MoZda prethodno bude
potrebno i da lijecnik sadije potrganu medicu majke. Novorodence treba o istiti. Sirastu mast,
to jest sluzavu masnu oblogu po koZi dojenCeta treba skinuti maslinovim uljem. Tada se di-
jete okupa u vodi prosjeCne temperature 35°C. Pri tome babica drZi dijete u rukama da pluta
u vodi tako da mu voda ne prodre u usta, nos ili usi. Dok ga tako Cisti, babica promatra
ima li novorodence kakvih deformacija (previse ili premalo prstiju na nogama i rukama, zec-
ju usnu, ili spolne organe nakazno razvijene). Dakako, o eventualnim nedostacima treba paz-
ljivo, s puno takta, upoznati oca ili majku. Okupano novorodence treba dobro protrljati da
se osusi, a pri tome posebno obratiti paznju na pazudne jame i nabore na bedrima. Zatim
treba odvezati onaj dio pupkovine koji je ostao uz novorodencetovo tijelo, pa pupkovinu
¢vrsto zategnuti i od nje napraviti ¢vrsti uzao. Patrljak pupkovine zatim natrljati alkoholom,
osusditi sterilnom krpom, poloZiti lijevo gore na tijelo i obilno napudrati tako da puder pre-
krije cijeli patrljak. Na puder stavimo sterilnu gazu i pri¢vrstimo je zavojem koji omotamo
oko tijela. Osnovni uvjet za te radnje jest potpuna Cisto¢a, jer o tome moZe ovisiti i dojen-
Cetov Zivot. Ostatak pupkovine se po pravilu osusi u vremenu od pet do deset dana po ro-
denju. Kad zbrinemo i zavojem omotamo pupkovinu, obu¢emo djetetu koSuljicu i bluzicu
i umotamo ga u pelene. Tada babica mora dati djetetu, osim ako se roditelji tome izrigito
usprotive, nekoliko kapi srebro-nitrata u slu¢aju da je majka bila moZda inficirana tri-
lerom. Naime, sva djeca koja se radaju prirodnim putem izloZena su opasnosti da se za-
raze triperom Koji za vrijeme porodaja prodire u otvore oliju. Pojavi se teSka upala, ocni
triper, a posljedica je sljepilo. Prije nego Sto se poCeo upotrebljavati srebro-nitrat, oko
30-' svih slijepih u SRNj oslijepilo je od te bolesti. Taj broj se smanjio nakon uvodenja
u upotrebu srebro-nitrata.

Kad je novorodence zbrinuto kao Sto je opisano, treba ga najprije drZati u toplom pro-
storu. Treba ga dobro pokriti, a da se ne moZe zagusiti, u postelju mu se stavi termofor ali
treba voditi raCuna da se ne opeée. U pocetku se dijete ne hrani.

Novorodence

Novorodence nije, kao Sto se ponekad misli, odrastao ¢ovjek u malome, nego bice bitno dru-
gacije od odraslog Covjeka. Posebno je velika razlika izmedu velikoga zadnjeg dijela lubanje
i malog lica. Ti razmjeri se vremenom mijenjaju. Polako se priblizavaju razmjerima kod od-
raslih. Samo ako je poremecen cjelokupni razvoj opet se uspostave razmjeri tipicni za dojence.
Ipak se novorodence ili dojence ne razlikuje od odraslog ¢ovjeka samo po tim vanjskim zna-
cima nego i po brojnim drugim stvarima, kao $to su na primjer, drugacija koZa, svojevrsna
refleksna aktivnost i drugo.

Zdravo novorodence teSko je oko 3.000 do 4.000 grama. Djevojcice su nesto lakSe. Du-
gacko je od 50 do 52 cm. O novorodentetu govorimo dok ne zacijeli pupak. Nakon prvog
kupanja dijete treba mirno spavati puna 24 sata. Spavanje je u poCetku djetetova najvaznija
»aktivnost«, Budimo ga samo kad ga je potrebno hraniti i kupati (jednom dnevno). Dok spa-
va, zdravo dijete drzi obje ruke savijene u kutu prema glavi, a prste stisne u pest. Ako su
mu ruke spustene, to je kod dojenteta obi¢no znak bolesti. Danas se iz raznih razloga pred-
nost daje lezanju na trbuhu (rastereéenje kraljeSnice, srca i optoka krvi, curenje iscjetka iz
nosa). | u tom su polozaju dojencetove ru€ice uz glavu, a prsti stisnuti u pest. Sljedeci je znak
dojencetova zdravlja, ili bolesti, napeta koza. Zbog velike koli¢ine krvi koza mu je izrazito
crvena. Modrikasta ili sivomodrikasta koZa znak je bolesti. O hranjenju ¢emo ovdje re¢i samo
ne$to bitno, a vise od toga treba potraziti u odgovaraju¢im knjigama.
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Prehrana dojenceta

U svakom slu€aju jc jos i danas istina da je maj¢ino mlijeko prirodna i najbolja hrana za dijete.
Maj¢ino mlijeko je uvijek pripremljeno tako da ga dijete moze piti, $to zna€i da je pravilno
sastavljeno, prilagodeno djetetovim probavnim moguénostima i veoma malo inficirano.
Zbog toga je maj¢ino mlijeko najbolja zastita od Zelu€anih i crijevnih bolesti, a s njim dijete
dobiva i obrambene tvari protiv raznih bolesti (ospice, hripavac i drugo).

Prvih dana nakon rodenja dojke izlu€uju gustu, Zuckastu tekuéinu (kolostrum). Pravo
mlijeko se pocinje izluivati tek izmedu drugog i petog dana nakon rodenja. Kad ta promjena
nastupi, majka osjeti u dojkama napetost i lagano probadanje. Izlu€ivanje mlijeka izazove do-
jenéetovo sisanje. Sto se dojke vise prazne, to se viSe mlijeka u njima stvara. Zato je vrlo
vazno redovno dojenje i praznjenje dojki. Sredstva koja navodno povecavaju koli€inu mlijeka
djeluju samo sugestivno ili samo potpomaZu nastajanje mlijeka. Dijete treba dojiti pet puta
na dan, u pravilnom ¢etvorosatnom ritmu, na primjer u 6, 10, 14, 18 i 22 sata. Budu¢i da
dijete dok siSe uvijek proguta i malo zraka, treba mu omoguciti da nakon sisanja podrigne
i oslobodi se tog zraka. Pri dojenju treba voditi ratuna o tome da se djetetu ne stavi na usta
samo bradavica, nego i dio kruga oko bradavice. Dojku treba za to vrijeme drZati malo po-
vuenu unatrag kako bi nosnice dojenCeta bile slobodne.

Cak i kad jo$ nema mlijeka, dojenée treba redovito stavljati na prsa. Ako dojence ne do-
biva dovoljno tekucine, treba mu davati ¢aj. Ako u dojkama dugo ne pocne nastajati mlijeko
ili ga nema dovoljno, treba koliinu koja nedostaje nakon dojenja dati dojenCetu u bocici.
S tim se ne smije poceti prerano, jer se dijete brzo navikne na to lakSe hranjenje i viSe ne
Zeli sisati. Osim u prvim danima kad djetetu treba davati obje dojke, jer u samo jednoj jo$
nema dovoljno mlijeka, dojenée prilikom svakog dojenja dobiva samo jednu dojku. Samo
uvecer, prije velike noéne stanke, treba da sisa iz obadvije. Ako je novorodence vrlo slabasno
ili mlijeka nema dovoljno, moZe neko vrijeme takoder dobivati obje dojke. Ali treba voditi
rafuna da prvo treba isprazniti onu dojku iz koje je najprije poCelo sisati; ako dijete ne is-
prazni dojku treba je umjetno isprazniti. Onu drugu, ne potpuno ispraznjenu dojku, dijete
dobiva pri narednom sisanju. Slian izuzetak dolazi u obzir kad zbog dojencetove slabaSnosti
ili nedovoljne koli¢ine mlijeka dojimo dijete Sest do osam puta umjesto pet. Ali kad dijete
ojata opet se vratimo na pet obroka. Nacelno bi trebalo da dijete sisa sve dok samo ne pre-
stane, a to jc obi¢no 15 do 20 minuta. Dijete ne treba sisati vise od 25 minuta, jer kasnije
dobiva vrlo malo mlijeka. Dvije tre¢ine obroka dobiva u prvih pet minuta.

Koliko zdravo dojenée popije na dan

1. tjedan postepeno do priblizno 400 g
2. tjedan postepeno do priblizno 500 g
4. tjedan postepeno do priblizno 600 g
8. tjedan postepeno do priblizno 800 ¢
9. tjedan postepeno do priblizno 850 ¢
nakon 26. tjedna najvise 1.000 ¢

Ako djetetu nije potrebno sve mlijeko koliko ga ima u dojkama, treba ga ispumpati. U bolnici
tim mlijekom obi¢no hrane nedono3fad. U idealnom slucaju dojenje traje Sest mjeseci. Ali
danas je to rijetkost. Glavni uzrok je §to su majke zaposlene. Isto onako kao $to dopunjavamo
hranu koje dojenc¢e prima iz boc€ice, dopunjavamo i majéino mlijeko. Otprilike nakon dru-
goga mjeseca pocinjemo djetetu davati male koli¢ine povréa i voéa. Nakon Cetvrtog ili
Sestog mjeseca pocinje dobivati obrok s povréem i mesom. Najbolje je tu dodatnu hranu
kupiti industrijski pripravljenu u ¢aSama i boCicama. Ta se hrana smije pripremati samo od
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besprijekornog voc¢a i povrca koje nije bilo prskano sredstvima za zaStitu bilja. Pri priprav-
ljanju hrane treba pogotovu voditi rauna o tome da hrana bude Cista i da se ne gube vi-
tamini. U uputama treba procCitati kada se upotrebljava koja dodatna hrana i u kojim ko-
licinama. Dodatna hrana koju pripremamo kod kucée nipo$to nije onako dobra kao industrij-
ska, a nije ni jeftinija. TeSko je nabaviti neprskano voce i povrée, i pripremiti tako male ko-
licine a da hrana ne izgubi na vrijednosti.

Umjetna hrana

Kad majka ne moZze ili ne Zeli dojiti, dijete mora dobivati takozvanu umjetnu hranu. Na ras-
polaganju je mnogo pripravaka, tekuéih ili u prahu, od kojih moZemo pripremati hranu koju
djetetu dajemo iz bocCice. Razlikujemo slatke i kisele preparate. Kravlje mlijeko sadrzi - u us-
poredbi s majc¢inim mlijekom - vece koli¢ine bjelantevina a manje ugljikohidrata. Te bjelan-
su uz kisele preparate na raspolaganju i slatki, jer je i maj¢ino mlijeko slatko. Osim toga, hra-
nu koju dajemo u bocici moZzemo sami pripremati od mlijeka, vode, Secera i sluzi. Gotovi
preparati imaju tu prednost da ih moZemo brZe i jednostavnije pripremiti, a sadrze vitamine
mlijeka kakvo je u prodaji. Trebamo jo$ jednom ponoviti ono §to smo vec¢ rekli, naime, do-
datnu hranu moramo davati i pri prehranjivanju maj¢inim mlijekom i umjetnom hranom.

Novorodencetovo Cificenje

Najprije izlazi specifitna, meka, ljepljivo smolasta, gusta, tamna, viSe crnkastozelena ili smeda
masa, najéeSce bez mirisa, a u kojoj su stanice sluznice crijeva, ljuske vanjske koZze, a i vunaste
dlake i druge tvari. Govorimo o takozvanom novorodencetovu izmetu. Nakon treceg dana
pojavi se prvi izmet nastao od mlijeka koje je novorodence pilo. Ako se dijete hrani maj¢inim
mlijekom onda je rije¢ o izmetu koji nastaje vrenjem a ne truljenjem. Ne miriSi neprijatno,
ali je specificna kiselkasta mirisa, podsjeca na miris mlacenice. Zelena stolica nastaje promje-
nom odredenih tvari u izmetu i najéeS¢e nije znak bolesti. Ali, za razliku od toga, stolica

Novorodencetova mokraca

Mokra¢a novorodenceta u pocetku je bistra kao voda, a kasnije svijetlo Zuékasta ili nesto
tamnija, u pelenicama ostavlja crvenkasto smecékaste pruge i mrlje, koje stvaraju soli mok-
racne kiseline. Mokra¢a se neravnhomjerno izlu¢uje. Nakon prvog mokrenja drugo se moze
pojaviti Cesto tek kroz dva dana, a nerijetko i kasnije. To ne treba da brine majku, jer nije
potrebno da pelenice budu dvadeset i pet do trideset puta mokre u dvadeset i Cetiri sata.

Dijete je sve teze

TezZina djeteta je takoder jedno od mijerila osjeca li se dobro ili ne. Jedva da je moguce u
apsolutnim brojevima izraziti povecanje tezine zdravog novorodenceta. Ali pak mozemo re€i
sljedece: prvih pet mjeseci dojencetova tezina se poveéava oko 150 grama tjedno, to znaci
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600 g mjesecno; ocl Sestoga do dvanaestog mjeseca tezina se povecava 500 g mjesecno. U
prvih pet mjeseci tezina se obi¢no udvostrucava, potkraj prve godine utrostru¢ava. Mala od-
stupanja su beznaCajna.

Kako sprijeCiti zacece?

Spolni nagon sluzi oCuvanju Zivota i njegovo prirodno zadovoljavanje ujedno je izraz potpu-
nog sjedinjavanja. Gledano u smislu zadace spolnog nagona zato je u punom znacenju rijeci
neprirodno spre€avati nastanak zdravoga novog Zivota; a sprecavati nezdravi novi Zivot po-
trebno je sa stajalita odgovornosti i zbog smisla s|x>Inog Zivota i razmnoZavanja.

Ako bismo spolno sjedinjavanje dopustali samo radi pravljenja djece, to bi bilo nedru-
Stveno i bilo bi odraz potpuno pogre$nog shvacanja bracne zajednice.

Sa stajaliSta oCuvanja zdravog naroda i demografske politike zdrava porodica je neospor-
na potreba. Ali upravo zbog te potrebe nije poZeljno da se djeca niZu jedno za drugim tako
Cesto da se majka ne stigne dobro oporaviti jer bi i rast djece mogao trpjeti.

Najjednostavniji, najtezi, najpouzdaniji i ujedno i najrjedi nacin sprecavanja zace¢a je uzdr-
Zljivost. Ali uzdrZzavati se samo da se sprije€i zaCeCe zna€ilo bi - kao §to smo veé rekli -
biti nedru$tven i otudivati se od pravog Zivota.

Priroda sama nudi jo$ jedan prihvatljivi prirodni put za sprecavanje zaceca koji se temelji
na periodi¢noj neplodnosti Zene. Zdrava Zena s pravilnim mjese¢nim ciklusom u odredenim
je razdobljima neplodna, pa je tada moguce prirodno spajanje a da ne dode do zaceca. Os-
novni uvjet za to je redovita menstruacija (Knaus-Oginova metoda).

U vezi s tom metodom moramo kriti€ki napomenuti ova

U prakticnoj primjeni metoda je dosta sloZena. Za izraunavanje plodnih i neplodnih
dana treba savjesno voditi kalendar menstruacija. Prije nego $to mozemo primijeniti njegove
nalaze treba ga voditi bar jednu godinu. Uz to moramo u vezi s tom metodom uvijek ra-
Cunati i na promjenu ciklusa, $to moze nastati zIx)g vanjskih utjecaja kao $to su na primjer
putovanja, lije€enje, psihiCko uzbudenje, Ixjicst i drugo. Zbog toga metoda nije pouzdana. Ni
izraCunavanje »bazalne temperature« koja se dobiva svakodnevnim mjerenjem tjelesne tem-
perature u ustima ili ¢maru ujutro prije ustajanja, ne $titi pouzdano od zafeéa. Ta je me-
toda primjenljiva samo ako su ispunjeni svi osnovni uvjeti. U svakom slu€aju pametno
je posavjetovati se s lijeCnikom ili u odgovaraju¢em savjetovaliStu pronaci sebi najprim-
jereniji nacin.

Jedna jo§ i danas vrlo proSirena metoda sprecavanja zaCeca je prekinuti snosaj, takozvana
»paznjag, Sto je takoder vrlo nepouzdano. Ta metoda temelji se na tome da muskarac izvlali
spolni ud iz rodnice prije nego $to dode do vrhunca naslade, orgazma, i sjeme se izlije izvan
rodnice. Takav postupak je Stetan za muSkarca i Zenu. Organi se prepune krvlju, a ne ostvari
se pravo praznjenje; umjesto prirodne opojnosti spolno Opcenje donosi bole¢ivu razumnost
i obazrivost. Mnogi nervozni muskarci i mnoge Zene sa Zivéanim problemima, pogotovu sr-
¢anim, mogu potraZiti uzrok svom oboljenju u tim prekinutim sno3ajima.

ZaStitna guma (prezervativ, kondom) sprefava zaCeCe tako $to ne dopusta sjemenu da
ude u rodnicu. U usporedbi s nekada$njima, danasnji su prezervativi napravljeni od vrlo tan-
ke gume i ne smetaju mnogo osjetu. Prezervativ pruZa relativno sigurnu zadtitu, a Cuva i
od spolnih bolesti. Opravdani prigovori toj metodi su troSkovi, Cinjenica da prezervativ nije
uvijek pri ruci, natin upotrebe, a ako zataji, Zrtva je samo Zena.

1 metode s mehani¢kim zatvaranjem maternice (grlica maternice) takozvanim pesarima
koji sjemenim stanicama spreavaju ulaZzenje u maternicu, nisu pouzdane. Uz to pesare treba
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¢esto mijenjati, pogotovu ih treba vaditi svaki mjesec u vrijeme menstruacije. Odgovarajuci
pesar moze odabrati samo lijecnik, jer samo on moZe dati odgovarajuée upute.

Pri umjetnom ojalovljenju, umjetnom onesposobljavanju za oplodnju (sterilizaciji),
koja se primjenjuje da bi se sprijeCilo umnoZavanje, operativnim se zahvatom podveZu
jajovodi da se jajaSce na putu od jajnika do maternice ne oplodi. JajaSce propada u ja-
jovodu ili trbudnoj Supljini. Pri takvom nalinu sterilizacije oCuvaju se Zenska obiljeZja i
Zenski karakter, dok se pri Skopljenju (kastraciji), tj. operativnom uklanjanju spolnih Zli-
jezda ili njihovom uniStenju (npr. rendgenskim ili radijskim zrakama) Zenske osobine i
karakter ne oCuvaju. U posebnim prilikama, ako je na primjer ugroZzeno zdravlje, moze
se sterilizirati i muSkarac.

Sva sredstva koja kemijski djeluju (takozvani ovula, gel preparati ili sprejevi) i koja se unose
u rodnicu prije spolnog €ina, relativno dobro Stite ako se primjenjuju na odgovarajuci na-
¢in, a pogotovu ako se upotrebljavaju istodobno s nekim drugim zaStitnim sredstvima, npr.
prezervativom. Pa ipak, ima rezerve i prema tim kemijskim sredstvima. Ako se Cesto upo-
trebljavaju, nadraZzuju sluznicu spolnih organa i izazivaju upale koje su Cesto vrlo dugotrajne.
Isto tako nije sigurno ni da ne djeluju Stetno na zametak ako Zena pri tome zanese. Izbor
kemijskih sredstava za sprecavanje zaceca je velik. I u tom slucaju se treba posavjetovati s
lijeCnikom.

Tableta

U civiliziranom svijetu je antibaby tableta najceS¢e sredstvo za spre€avanje zaceca. Djeluje
na hormonalnoj osnovi. Sprecavajuc¢i sazrijevanje jajaSca zapravo oponaSa trudnocu (vidi
Trudnoca). Tableta u pravilu sadrZi dva hormona koji nastaju u organizmu Zene pri redo-
vitom toku mjese€nog ciklusa. To je estrogen - koji nastaje u ranom stadiju mjese¢nog cik-
lusa — i gestagen. Ako organizam prije vremena dobije veéu koliinu estrogena, to spreCava
sazrijevanje jajaca u jajniku. Drugi hormon, gestagen, nastaje prije svega u drugoj polovici
mjesecnog ciklusa u takozvanom Zutom tjelcScu, a djeluje na razvoj sluznice maternice. Ako
se pravilno upotrebljavaju sve tablete predvidene za mjesecni ciklus, krvarenjem se izlu€uje
stvorena materni¢na sluznica.

Razlicite tablete a i takozvana »tromjesecna injekcija« djeluju na hormonalnom nacelu
sprec¢avanja zace€a. »Tromjesecna injekcija« osigurava relativno pouzdanu zaStitu od zaCeéa
za vise od devedeset dana. Ali ima popratno djelovanje. Nastaju krvarenja kad ih ne oce-
kujete i ne zna se kada ¢e prestati. Potrebno je dulje vrijeme da Zena opet postane plodna.

U posljednje vrijeme je poznata i takozvana mini tableta. Sto je mini tableta?

Tako je nazvana zbog male koli¢ine hormona koji sadrzava. U njoj uopée nema estro-
gena. Sadrzaj tablete spreCava prskanje folikula, $to znali da sprefava izlaZenje jajaSca iz jaj-
nika. Mjesecni ciklus se odvija normalno. Zenska spolna funkcija nije bitno pogodena. Mini
tabletu treba uzimati svaki dan u isto vrijeme, i za €asa menstruacije. Ne smiju ih upotreb-
ljavati Zzene koje imaju upaljene vene, bolesnu jetru, bolesne prsne Zlijezde i koje su sklone
poremecajima vida.

Ovaj prikaz umnogome pojednostavljuje gotovo nepregledno i mnogostrano djelovanje
tablete, jer ona djeluje na ukupno hormonalno zbivanje jednako onako snazno kao u vezi
sa spreCavanjem zaceCa. Zato se ne smijemo oglusiti 0 upozorenja koja nas Zele zastititi od ne-
savjesne upotrebe tablete. Svaka Zena koja Zeli uzimati tablete treba da se posavjetuje s lijec-
nikom i da shvati kako je trajno oponaSanje trudnoce neprirodno i pouzdano Stetno. Neka
oStecenja (fizicka i psihicka) koja se povremeno pojavljuju moZemo sprijeciti ako uzimamo
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tablete samo odredeno vrijeme, inace ih uzimamo redovito, ali s medurazmacima. Svoju ulo-
gu ima i udio estrogena ili gestagena u tableti. Pod dobrim lije¢ni¢kim nadzorom do sada
nisu nastajale zlo¢udne tvorbe niti su se povecala oboljenja vena.

Neplodnost

U ovom ¢emo poglavlju re¢i ponesto o neplodnosti, iako je neplodnosti mnogo manje nego
svjesno sprijeenih trudnoda.

Vrlo su razli¢iti uzroci neplodnosti. Mogu potjecati iz organskih, odnosno strukturalnih
promjena muskih i Zenskih spolnih organa, a mogu nastati i iz drugih razloga.

Neplodnost je moguce objasniti samo ako se pregledaju oba partnera. Ako su u pitanju
organski uzroci, oni se mogu - ako se uopée mogu - ukloniti samo odgovaraju¢im lijec-
niCkim zahvatima. To pogotovu vrijedi za nedovoljno” razvijenu Zenu. Kod tih nedostataka
treba pomagati lijekovima, na primjer ljekovitim biljem ili hormonima. DrugacCije je kad uz-
rok neplodnosti nisu organski nedostaci. To znaCi da su uzroci psihickog porijekla ili po-
sljedica nepravilnog ponadanja. I u takvim slu€ajevima treba uvijek zatraZiti lijeCnicki savjet,
nema mjesta sramezljivosti, to je pogreSno ponalanje.

Ako je neslaganje uzrok neplodnosti, nerijetko se treba obratiti odgovaraju¢em specija-
listu psihoterapeutu.

Treba objasniti pogreSno ponaSanje i prestati s tim. Medu pogreSne postupke spada i na-
¢in spolnog zblizavanja kad se ne vodi raCuna o partnerovom trenutnom fizickom i psihic-
kom stanju i raspolozenju.

Jedan od Cestih uzroka je i zamor ili razdrazenost jednoga ili oba partnera. Tako su po-
gotovu neprimjereni takozvani vikendi. Ne bi nikako trebalo odrzavati spolne odnose kad
ste umorni ili razdrazeni ili u neodgovarajuéim prilikama. Takvi odnosi uvijek uzrokuju fi-
ziCke i psihicke poremecaje. Jedan od njih je izostajanje orgazma (vrhunca naslade). Ali po-
greSno je vjerovati da bez orgazma nema zalecCa.

Pri lijeCenju neplodnosti treba osim lijekova koje propiSe lije¢nik uvijek voditi rauna i
o konstituciji, trenutnom raspoloZenju i prirodi i tome prilagoditi lijeCenje i aktivhu njegu
zdravlja.

Starost

Aktualni problemi starosti

1 taj dio Zivota pun je problema. Vise od svega se vodi ratuna o bolesti i zdravlju. Prije nego
ne$to kazemo o tome, treba da razjasnimo dva pojma: starost i starenje.

Starost organizma

Starost organizma je odredena vremenom koje prode od rodenja. To je godinama izraZzena
duljina Zivota (Zivotna starost).

Za razliku od nje, medutim, bioloSka se starost ne poklapa uvijek s kalendarskom. Bio-
loSku starost oznaCuje stanje u koje organizam zapadne starenjem.
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Umirovljenicka starost je prisilno odredena Zivotna starost, a ne kazuje nista §to bi moglo
definitivno vrijediti o starosnoj granici i radnoj sposobnosti.

Ovdje govorimo o starosti u kojoj se €ini da je u prvom planu razvoj, razvoj u obratnom
smjeru, unatrag. To, medutim, ne znaéi da je rije€ samo o smanjenju sposobnosti. Nerijetko
se u tom zivotnom razdoblju psihicke osobine i aktivnosti i razvijaju. Isto tako ne smijemo
nazaduju¢i razvoj organa pobrkati s njihovom istroSenoS¢u; jer regeneracijska sposobnost or-
ganizma - sposobnost da svoje supstancije neprestano obnavlja - u odredenim se granicama
moze oCuvati vrlo dugo. Po tome se Zivo bice bitno i razlikuje od nezive tvari, koja se trosi.

Da bismo starosne probleme mogli bolje razumijeti, objasnit ¢emo i pojam »starenjec.

Starenje

Starenje je proces kojem podlijeZzu i takozvane neZive tvari (kamenje, kovine, auto, avion, od-
je¢a i drugo). Starenje Zivog bi¢a je bioloSka pojava a ne bolest. To je tipi¢na Zivotna pojava
koja poCinje rodenjem a smrcu prestaje. RijeC je o promjenama u strukturi stanica, tkiva i
organa te promjenama funkcije u Zivotu. Promjene nastaju jer se zakonito mijenjaju izmjene
tvari, ve¢inom u tom smislu da organizam sporije prima, preraduje i predaje kemijske tvari
ili, ukratko receno, rije je o sporijoj izgradnji i razgradnji u organizmu. U tijesnoj vezi s tim
je i potreba za energijom i proizvodnja energije u organizmu, to jest sposobnost organizma
za rad. Medutim, Cesto se pojam starenja pogre$no shvaca i uzima u obzir samo ostarjelost,
odnosno pretjerano izraZzen nazaduju¢i razvoj tkiva i organa i smanjenje radne sposobnosti.
Naime, svatko moZe postati star, ali nije nuZzno da ostari. Brzina starenja je vrlo razliCita i
pokazuje velike individualne razlike. Neki ostare rano, drugi kasno.

Starenje zahvati sve Celije, tkiva i organe. Posebno su ocite promjene srca, njegova se
sposobnost smanjuje i srce se brzo zamara. Rad cjelokupnog organizma je, kao $to znamo,
ovisan o sposobnosti srca i optoka krvi, a za ukupnu sposobnost izvanredno su vazne i pro-
mjene Zila, posebno arterija koje su podloZzne arteriosklerozi (ovapnjenju Zila). Zbog arteriosk-
leroti€nih promjena se, medu ostalim, povecava tlak krvi i smetnje nastaju u cijelom optoku.
Bitno se smanjuje sposobnost zacjeljivanja ozljeda. Zatim su vazne i promjene u izmjeni tvari.
Krajnji produkti izmjene tvari ne raspadaju se pravilno ili se nepravilno izlu¢uju. Pojavljuje
se zagadenost tkiva i nedovoljno sagorijevanje (oksidacija). A time se smanjuje i unutrasnja
toplina starog organizma. Zastitna tkiva izqube gipkost. Cesto se pojavljuje savijena kraljes-
nica, ukocenost prsnog koSa, a to povecava optereéenje srca zbog istodobnoga starosnog em-
fizema (napuhanosti) pluéa. Seéer se u krvi ne preraduje dovoljno, zbog &ega je povecana ko-
licina Seéera u krvi. Mijenjaju se i bjelanevine u seruma Poveéava se koli¢ina takozvanih glo-
bulina, a smanjuje koli¢ina aloumina. Po pravilu se znatno povec¢a koli€ina masti u krvi. Sma-
njuje se razvoj crvenih krvnih zrnaca. KoStana mozdina se polako pretvara u masnu.

Zbog ukocCenosti prsnog koSa i s tim povezanoga starosnog emfizema bitno se smanjuje
sposobnost disanja.

Opazamo i da se uopce smanjuje koli¢ina vode, a to se razli¢ito odraZzava u tkivima. Koza
se istanji, pigmentira (oboji) i zbog neravnomjernog rasporeda pigmenta ospe se starackim
pjegama. Cesto izrastu i staraCke bradavice. Vidljive su i promjene na sluznicama; pogotovu
se istanje ZeluCana i crijevna sluznica, a probavna sposobnost se smanjuje.

Nokti postaju krhki i lomljivi. Kosa sijedi i ispada. Nerijetko ispadaju i zubi.

Izvanredno su karakteristi€ne i promjene u radu Zlijezda s unutradnjim izlu€ivanjem (hor-
monalnih Zlijezda). To se posebno pokazuje kod spolnih Zlijezda, jajnika kod Zena i testisa
kod muskaraca. Njihov razvoj zaostaje i vodi u posebno Zivotno razdoblje, u klimakterij. To
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razdoblje kod Zena poCinje oko pedesete godine, dok koti muskaraca vrijeme nije tako tocno
odredeno. Klimakterij kod muskaraca po€inje uopée sporije i ne ovisi toliko o stvaranju hor-
mona kao koti Zena. Godine klimakterija mogu biti - iako ne uvijek - popra¢ene nizom
smetnji. Ljudi u klimakteriju najviSe se tuze na vrucinu koju osjecaju u valovima, na izne-
nadno znojenje, groznicu, vrtoglavicu, pojavljuju se smetnje sa srcem, brzo se zamaraju i psi-
hitko im se raspoloZenje mijenja.

Posebno su vazne i staratke promjene Zivaca i mozdane tvari. Zbog njih se po pravilu
bitno smanji cjelokupna fizicka i psihicka sposobnost. Sto se osjeta tice, u vezi s ogima ima-
mo posla s takozvanom starackom dalekovidnosti. SluSna sposobnost se smanjuje; granica
raspoznavanja viSih tonova bitno se smanjuje, dakle, prvo se gubi sposobnost za raspozna-
vanje viSih tonova, na primjer, nije moguée viSe Cuti Ciste zvukove. Kasnije to isto vrijedi
i za kuckanje sata.

Ali vie nego o hilo ¢emu drugom treba voditi rauna o psihic¢kom stanju starog €o-
vjeka.

Psihic¢ki zivot starog Covjeka je doduSe drugaciji od psihickog Zivota mladog Covjeka ili
onoga na vrhuncu Zivota, ali se psihicka sposobnost opcenito uzevsi ne mijenja. Mnogi ljudi
su svoj najveéi razvoj ostvarili u visokoj starosti i tada stvorili i najzrelija djela.

Vrlo shematski re¢eno, u starosti se psihi¢ki rad Covjeka izrazava na dva razliita nafina
koji se, medutim, mogu pojaviti i skupa;

a) usredotoCenje na ono 5to je bitno te drZanje na mudroj udaljenosti od osjetilnog i na-
gonskog svijeta - osamljenost je krepost zrelosti - karakteristicna je i naglaSena orijen-
tacija na zlatnu sredinu ili

b) nesredeno razmisljanje, inzistiranje na nebitnom, prekomjerno naglasavanje osjecajnog i
nagonskog svijeta, gubljenje koncentracije u psihiCkom podrucju, propadanje li¢nosti.

StaraCke tegobe i bolesti

StaraCke tegobe se znatno razlikuju od Covjeka do Covjeka. U zdravoj starosti ima malo te-
goba. Neki dozive najvisi psihiCki razvoj i ne znaju ni za kakve fizicke tegobe. Ali osnovni
uvjet za takvu starost je po pravilu svakako zdrav nacin Zivljenja sve do kasne starosti. Ne-
zdravo Zivljenje i pogredna prehrana uzrokuju prebrzo starenje. Na Celu starackih tegoba su
Zalbe u vezi sa smanjenjem fizickih i psihickih kapaciteta, koje se posebno danas izraZzavaju
kao: unutrasnji nemir i napetost s vidnim drhtanjem, poveéana razdraZljivost, nesanica, u pr-
vom redu pomanjkanje duZeg sna, poremecaj osjeta na rukama i nogama (Zmarci prolaze
kroz ruke i noge), nezadovoljstvo, glavobolje, slabo paméenje i sjecanje, nemoguénost usre-
dotocenja (koncentracije), nezanimanje za rad i porodicu, utu¢enost, pomanjkanje samopouz-
danja i jo§ mnogo toga.

Ali §to se Covjek viSe trudi da ostane aktivan, te tegobe su sve beznacajnije i lakSe ih
je podnositi. Neprestani rad je najbolji lijek za vjenu mladost. Sredeni rad ne Steti zdravlju
i ne ubrzava nazadujuci (regresivni) razvoj. Te, pretezno subjektivno uvjetovane, staracke te-
gobe vode starakim bolestima.

Staracke bolesti

Treba odmah re¢i da nema bolesti koja bi bila karakteristi¢cna samo za starost. Medutim, ima
I>olesti od kojih se ¢eS¢e obolijeva u starosti nego u mladosti ili u zrelim godinama. Najcesce
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- Cesto podmukle - jesu bolesti srca i optoka krvi. Ne ba$ rijetko stari ljudi imaju smetnje
u prokrvljenosti mozga, a posljedica toga su fizicke i psihicke promjene. Isto tako su u sta-
rosti u prvom planu bolesti ruku i nogu, pogotovu artroze, degenerativne promjene zglo-
bova. U starosti se €eS¢e javlja i rak, pogotovu na spolnim organima, kod Zena rak na ma-
ternici, a kod muskaraca rak prostate. Rjede su promjene krvi, na primjer malokrvnost (per-
niciozna anemija) te bolesti jetre i Zu€nog mjehura.

Uz to treba upozoriti da bolesti, koje se inaCe mogu pojaviti u svakom Zivotnom dobu,
u starosti imaju ozhiljniji tok. Tako se, na primjer, akutni bronhitis lako razvije u kroni¢ni
i Cak u upalu pojedinih dijelova pluéa. | tuberkuloza pluéa koja je Cesta u starosti ima dru-
gaCiji tok nego u mladosti. Zbog malo primjetnih vanjskih znakova Cesto je mozemo i pre-
vidjeti i smatrati je »staraCkim ka$ljanjem«. Na taj nacin starosna tuberkuloza moze postati
opasna za okolinu.

Kako do zdrave starosti?

Najvaznije je Sto pametnije Zivjeti i razumno se hraniti. Vazne su pogotovu osnovne funkcije:
optok krvi, disanje, izmjena tvari, Ziv€ana i psihicka kontrola, kretanje i druge funkcije koje
treba opreznim pojacavanjem podraZaja jacati ili steCene sposobnosti vjezbom otlrzavati. To
mozemo najljepSe prikazati na pet osnova Kneippove kure. To su:

I. lijeCenje vodom (hidroterapija i balneotcrapija),

Il. dijeta,
111, lijeCenje ljekovitim biljem (fitoterapija),
1V. lije€enje gibanjem (kineziterapija),

V. psihosomatika (odgovarajuci fizicki i psihi¢ki odnosi).

I. LijeCenje vodom (vidi: knajpovsko lije¢enje vodom)

Trebalo bi da lijeenje vodom uvijek u organizmu izazove odgovaraju¢u reakciju na podraZaj
koji zahvati organizam. Potaknu se sve Zivotne snage organizma, fiziCke i psihicke. Ako po-
lazimo od spoznaje da svi organi jacaju samo aktivnoScu koja je za njih karakteristi€na, onda
svi zahvati moraju znaciti sistem funkcionalnog treninga. To treniranje je sistematsko po-
vecavanje podraZaja koje, medutim, ima granice uvjetovane Zivotnom dobi. Uopce vrijedi da
nakon Sezdeset i pete godine Zivota viSe nije mogu¢ pravi trening, zbog ¢ega vise nije mo-
guce povecavati aktivnosti pojedinih organa. Poslije Sezdeset i pete godine mogu se samo
jo§ uvjezbavati i odrZavati steCene sposobnosti.

Ako Zelimo pri lijeCenju vodom pravilno iskoriStavati podraZaje, moramo voditi racuna
0 posebnim obiljeZjima starosti. To su prije svega:
a) stanje koze; svaka primjena vode najprije pogodi kozu,
b) stanje optoka krvi starog Covjeka,
c¢) psihicko raspoloZenje starog Covjeka.

a) Stanje staraCke koze

Za staracku koZu su karakteristi¢ni - kao $to smo ve¢ rekli - manja koli¢ina vode i manja
elasti€nost uslijed gubljenja elasti¢nih vlakana. Zbog toga iS¢ezava potkozno tkivo. Ujedno
se pokazuje sklonost ljustenju koZe i toCkastim krvarenjima. Zbog promjena na koZi moramo
biti obazrivi kad primjenjujemo bilo koju mjeru kojom se mehanicki jako podrazuje koza (ku-
pelji uz Cetkanje, brzo polijevanje) ili bilo koji dodatak koji kemijski djeluje.
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b) Stanje optoka Krvi

Sto je ovjek stariji, toliko - po pravilu - vise imamo posla s njegovim srcem i optokom
krvi, koji nisu viSe u stanju reagirati kao kod mlada ¢ovjeka. Stoga pri upotrebi vode moramo
veliku brigu posveéivati njezinu fizioloSkom djelovanju. Treba uvijek imati u vidu; promjene
prokrvljenosti, koje se refleksno pojavljuju, utje¢u na rad svih unutradnjih organa, a prije sve-
ga srca, jetre i bubrega. Da bi se izbjegle preteSke promjene, pogotovu kod starih ljudi treba
svaku djelomi¢nu primjenu vode prilagoditi i stupnjevati ovisno o stupnju podnosivosti sva-
kog pojedinca. lli se kratkotrajna primjena vruce, jednako kao i hladne vode, moZe podnositi
samo ako je rije¢ o primjeni na manjim dijelovima. Prema tome ne smijemo vruée postupke
primjenjivati na starim ljudima ni onima s oboljelim krvotokom. Ne smijemo ni mehanitke
Cinioce. Zato ne smijemo primjenjivati brza polijevanja ili snaZzan pritisak vode (na primjer
u kupelji cijelog tijela).

¢) Psihic¢ko raspolozenje stara ¢ovjeka
Psihicko djelovanje primjene postupka s vodom potanje obradujemo govoreéi o petoj osnovi
knajpovskog lijeCenja, psihosomatici.

Ovdje ¢emo kao sazetak do sada re¢enoga dati nekoliko prakti¢nih uputa koje se mogu
primijeniti i bez velikih tehnickih uredaja.

Po pravilu, staru ¢ovjeku je potrebno vise topline nego mladome, tako da je grijanje prvi
vazni postupak. Za njegovu primjenu ima mnogo moguc¢nosti, kao $to su na primjer tople
biljne kupelji koje se danas mogu gotovo svugdje prirediti, naravno i kod kuce. Vec¢inom
se primjenjuju troCetvrtinske kupelji da bi se izbjegao preveliki pritisak vode. Temperatura
vode obi¢no treba biti izmedu 36 i 38"C, a kupelji ne bi smjele trajati dulje od 10 do 12
minuta.

Dodaci vodi moraju biti u skladu sa stanjem koZe, ni u kojem sluaju ne smiju izazvati
alergiju. Buduéi da je staracka koZa najceSce suha, za dodatke treba prije svega upotrebljavati
ulja za kupelji ili one dodatke koji ne oduzimaju kozi masnoc¢u. U slucaju krastavosti, koja
nije rijetka u starosti, preporucljivo je primjenjivati kupelji u surutki ili u surutki i ilovaci
ili vrlo razrijedene kupelji od smole, kupelji s ekstraktom preslice i druge. U praksi je lako
izvodivo i zagrijavanje tijela toplim oblozima, pogotovu nakon obroka, ili nakon kupelji nogu
s porastom temperature vode, a rjede nakon kupelji ruku. Medutim, ne smijemo zamijeniti
tople i vruce postupke. Vruéi nisu pogodni za stare. Izmjeniéne postupke primjenjujemo u
sluCajevima kad optok krvi starijeg Covjeka moZzemo podvrgnuti odredenom treninga U obzir
dolaze samo mali izmjeni¢ni djelomicni postupci, kao $to su izmjenine kupelji nogu, izmjeni¢ne
kupelji ruku, izmjeni¢no polijevanje ruku, koljena i najviSe do bedara. Sva izmjeni¢na polijevanja
mogu se izvoditi i tuSem kod kuce. Pri tome nakon duljega toplog podrazaja slijedi kratki hladni
podrazaj ili temperirani, a za njim uvijek grijanje. Ako se nakon hladnog postupka pojavi gr¢ Zila
ili mjehura, uvijek je preporutljivo prestati primjenjivati tople postupke.

Starijim ljudima ne preporucujemo grubo svakodnevno izmjeni¢no tusiranje i druge jed-
nostrane zahvate, jer njihov organizam nema sposobnost treniranja. Stalno treba mijenjati vr-
stu i jaCinu podrazaja, te povrSinu na koju djeluje. Hladne postupke ¢emo vrlo oprezno pri-
mjenjivati na starim ljudima, ali ne smijemo vjerovati ni da ih mlaki manje pogadaju. Svaki
postupak mora izazvati neku reakciju, a izazvat ¢e je samo ako je dovoljna razlika izmedu
topline koZe i topline vode. Po pravilu trebala bi biti od 10 do 13°C prema hladnoj strani.
Poslije primjene hladnih postupaka koji dolaze u obzir za stare ljude posebno su preporuc-
ljiva kvaSenja, pri ¢emu vodi dodajemo otprilike jednu treinu octa; prednost ima kvaSenje
tijela vodom, pogotovu uveCer. Rjede moZzemo preporuciti hladne kupelji ruku (10 do 30
sekundi) ili kupelji nogu ili hodanje po vodi.
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Kure kupeljima za starije ljude

I kada na starije ljude primjenjujemo kure kupeljima ne smijemo zanemariti njihovo stanje
i moramo mu prilagoditi postupke. To vrijedi za sve vrste kura. Vazno je da kura traje do-
voljno dugo, odnosno najmanje tri tjedna. Naravno, samo po sebi je razumljivo da podrazaji
ne smiju biti prejaki, ne smiju se prebrzo izmjenjivati, a treba uzeti u obzir i takozvana krizna
razdoblja. Prema knajpovskoj kuri krizna razdoblja su prva tri dana kure i izmedu dvanaestog
i osamnaestog dana. Kod drugih kupelji mogu biti i manja odstupanja od tih razdoblja. Stari
ljudi koji se podvrgavaju kurama trebaju i sami voditi rauna o tome da ne piju previse al-
kohola i kave i da ne puSe previse.

Il. Dijeta

Ne bi trebalo da se stari ljudi podvrgavaju nekoj krajnje strogoj dijeti, osim u bolestima za
koje je to posebno vazno. Bitno je znati mjeru u svakom pogledu i drzati se tih okvira. Ne
smije se ni zaboraviti da je u starosti smanjena potreba za kalorijama, a povecana za bje-
lan¢evinama. Najprimjerenija dnevna koli¢ina bjelan€evina za stara ¢ovjeka je od 12 do 15
g po kilogramu tezine tijela. Bezuvjetno treba davati prednost bjelan¢evinama visoke vrijed-
nosti. ()ne se nalaze prije svega u mlijeku i mlije€nim proizvodima, a manje u jajima i mesu.
(Vidi poglavlje: »Prehrana i dijeta«, koje je napisao dr med. H. Anemueller) Po pravilu, koli¢inu
masti treba znatno smanjiti kod starih; Covjek koji navrsi pedeset godina ne bi trebao uzimati
viSe od 50 do 60 g masnoée na dan. Preporucuju se biljne masti visoke vrijednosti. Treba
izbjegavati velike koli¢ine Seéera (ugljikohidrata). Takoder treba voditi raCuna o uno$enju
mineralnih tvari i vitamina. Cesto ih treba umjetno dodavati odgovarajuéim lijekovima.

Najpouzdanije sredstvo za stara ¢ovjeka je dijetalna hrana, ali ne smije zanemariti ni uno-
Senje vode u organizam. »Za stara ¢ovjeka je oCito normalno pomanjkanje vode, a da ne osjeti
Zed.« (Baur) Vrlo je vazno da organizmu osigura dovoljnu koli¢inu vode ba$ zato $to uzima
relativno velike koli€ine bjelancevina. Tako postize pravilno lu¢enje mokraée i odgovarajucu
napetost tkiva. 1 starom ¢ovjeku je potrebno ukupno 15 litara tekuéine na dan. Male kolicine
alkohola, narocito dobrog vina, starom Covjeku mogu samo Koristiti.

I11. LijeCenje ljekovitim biljem (fitoterapija)

Upotreba ljekovitog bilja, lijekova koji nemaju popratno djelovanje, moze i u starim godi-
nama biti vrlo korisna. Treba skrenuti paZznju na razne ljekovite biljke za starost koje nikako
ne djeluju samo sugestivno, nego s njima Covjek dobiva prije svega skupine vitamina i mi-
kroelemenata. Sli¢no vrijedi i za gorke biljke koje potiCu tek, biljke protiv vjetrova, pa i one
protiv kadlja, za Zivce i druge (vidi poglavlje: »Ljekovito bilje«, koje je napisao dr med. R. F.
Weiss).

IV. Lije€enje gibanjem (kineziterapija)
Ovaj natin lijeenja nema onako veliko znaCenje kod starog ¢ovjeka kao kod mladog. Ipak,

i ljudi koji stare morali bi znati da odmarati se znaci isto Sto i rdati. U svakom se slu¢aju
star ¢ovjek mora pomiriti s tim da nakon 3ezdeset i pete godine viSe ne dolazi u obzir toliko
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trening - to jest oprezno jxxlrazajno optereéivanje uz gibanje, koje se stalno povecava - ko-
liko vjezba i uvjeZzbavanje onoga S$to ve¢ ima. Opcenito, neprimjerena su sva kratkotrajna
gibanja koja mnogo opterecuju pogotovu ako €ovjek nije navikao na njih; pri tome mislimo,
na primjer, na igranje tenisa ako je star Covjek pocCetnik ili ako tr€i na trim-stazi predvidenoj
za tridesetogodiSnjake. Onaj tko nikada nije posebno trenirao, u poznim godinama moze ho-
dati ili se baviti lakom gimnastikom. Pri tome mora, ali bez straha, voditi raCuna o pulsu
i disanju. Ako se uslijed fizickih napora puis popne na 130, treba prestati naprezati orga-
nizam na taj nacin i drugi put malo smanjiti napor. Isto tako i ako se frekvencija disanja
bitno poveca (normalno je 16 do 18). Povecan puis i povecana frekvencija disanja opasni
su za stara Covjeka i to treba shvatiti ozbiljno. Isto vrijedi i za zadrZzavanje na visokim pla-
ninama. Samo ako je star covjek neprestano trenirao u tom smislu, moZe oti¢i na visoko-
planinske ture. U svakom slu€aju mora izbjegavati naglo prevladavanje velike visine, visinske
razlike (planinske Zicare) i djelovanje vrucine, na primjer suncane jare ako nema pokrivenu
glavu. Ako ima zdravo srce i dobar optok krvi, moZe i¢i na duga putovanja i u dubokoj sta-
rosti. Ali opasno je ako se ne moze dobro prilagoditi ili ako je onemoguéeno podeSavanje
topline i hladnoée. To pogotovu vrijedi za letove avionima kojima velikom brzinom selimo
u krajeve s klimom na koju nismo navikli i u krajeve s drugacijim vremenom. U takvim se
sluajevima Gesto poremeti san i drugo. Cini se da su za stare ljude najprimjerenija putovanja
brodom, ali treba izbjegavati previSe obilatu hranu koja je uobiCajena na brodovima.

V. Psihosomatika (psihosomatic¢ki Cinioci)

U starosti posebno je vaZna uloga psihi¢kih utjecaja na tijelo. Medutim, star Covjek ne reagira
uvijek jednako. Ovdje neéemo zalaziti u potankosti. Cinjenica je da se uvijek nanovo pojav-
ljuje problem mirenja s osje¢ajem osamljenosti. Ovdje ¢emo samo kratko o tome. Bitno je
da se star ¢ovjek ne povuce ogor&en, uvrijeden i ravnoduSan prema svemu Sto ga okruZuje
nego da je i dalje aktivan gdje god je to moguce, odnosno da potice odnose sa svojom oko-
linom. Ni u starosti ne smijemo zaboraviti narodnu izreku: Kakav glas, takav i odjek. Istina
je da je danas kontaktiranje oteZano, ali Covjek nikad ne smije prestati da se trudi. Ako ikako
mozZe, mora i dalje njegovati staru umjetnost osobnih pisama, druZenja, bavljenja zajedni¢kim
hobijima i sli¢no.

Ovih pet knajpovskih osnova aktivnog njegovanja zdravlja moze - uz pravilnu primjenu
- dobro utjecati i na stara covjeka.

Osjetit ¢e da i on moze aktivno sudjelovati, da mnogo svoga zdravlja i radne sposobnosti
moze oCuvati i u kasnim godinama i da nije samo pasivan predmet koji drugi njeguju i ob-
raduju. Ako se bude subjektivno dobro osjeéao, a to je svakako povezano sa pravilno kon-
cipiranim postupcima, lakse ¢e podnositi teSkoée starosti, nece Zivotariti kao umisljeni bo-
lesnik. Ne bi trebalo potcjenjivati ni tu stranu prirodnog Zivljenja i nacina lije€enja.

Drugi dio

Grada i funkcioniranje ljudskog tijela
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Ziv organizam je harmoni¢ni skup medusobno povezanih organa koji se dopunjuju. Razligite
funkcije pojedinih organa proizlaze iz razliitosti pojedinih tkiva, koja ¢emo razmotriti.

Tkiva

Pokrivno tkivo (epitel koZe i sluznica)

Stanice pokrivnog tkiva (epitela koZe i sluznica) leze kao naslagane plo€e ili kao cilindri po-
stavljeni jedan uz drugi i tako €ine koZu i povrsinu sluznica tijela Od epitela koZe razvijaju
se Zlijezde lojnice i znojnice, a od epitela sluznice sluzne Zlijezde.

Vezivno tkivo

To tkivo povezuje stanine komplekse i organe ili ih razgrani€ava popunjavaju¢i praznine.
Primjeri vezivnog tkiva jesu masno, hrskavitno i ko$tano tkivo.
Vezivno tkivo je i s limfnim Zlijezdama u sli¢noj vezi kao sa spomenutim organima.

Misiéno tkivo

MiSi¢no tkivo je sposobno da se u razli¢itim, medusobno povezanim skupinama gréi i rasteze
i omogucava aktivno gibanje.

Ima dvije vrste miSi¢nog tkiva i miSica;

1. takozvani skeletni misiéi izazivaju gibanja koja ovise o volji; pod mikroskopom vidimo

tova, crijeva i Zu€nog mjehura. Izdvojeno se razmatra sréani misi¢ koji je po gradi sliCan ske-
letnim (dakle, popreCnoprugasti) ali po djelovanju je kao i glatki (rad mu ne ovisi o ¢ov-
jekovoj volji). Sredidnji sloj sréane muskulature ima posebnu zadacu: provodi podraZaje S$to
inae obavljaju samo Zivci.

Zivéano tkivo

Posebnost Ziv€anog tkiva su ¢vorovi, takozvana preklopna mjesta kroz koja komuniciraju
Ziv€ana vlakna. Funkcionalna jedinica ziv€anog tkiva je takozvani neuron, a sastoji se od Ziv-
¢ane stanice i s njom povezanog Zivca. Zivéano tkivo je okruZeno potpornom tvari koja je

posebni oblik vezivnog tkiva, takozvana glia:.

. glia = ljepilo; neuro-glia = Ziv€ano ljepilo
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Zljezdano tkivo
liémi dio lubanje

. vratni dio kraljednice

kljutna kost

prsna kost

prsni kod

nadlaktitna kost

. radijus (vanijska podlaktna kost)
. ulna

. zdjelica

10. Saka

11. bedrena kost

12. tadice, iver

13. goljeniéna kost

14, (i$njata

15. stopalo

Zljezdanog tkiva ima po cijelom tijelu, svojevrsnog je, cjevastog ili grozdastog, oblika. U Zli-
jezdama se stvaraju i iz njih izlu€uju razliCiti sekreti i druge tvari medu kojima su suze, plju-
vatka, loj, znoj i drugo. Jetra je najveca Zlijezda u tijelu.
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Epitelno ili pokavno tkivo Veavno tkivo Misicno tkivo (glatki nusici,
neovisni o volji)

sedam
vratnih
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kraljedaka
4,
. Q
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= Z
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et e — - prsnih
S— _ — ﬁ kraljedaka
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e
Misi¢no tkivo (popre¢noprugasti Ziv&ane stanice i Zivéana vlakn
misic¢i, ovisni o volji)
Tkivo organa pet
slabinskih
Pluca, jetra, slezena, guSteraCa, bubrezi i drugi organi safinjeni su od posebnih tkiva koja od-
govaraju zadacima pojedinih organa.
Skelet
Skelet je od kostiju. Kosti su zbog svoje porozne unutraSnje strukture mnogo elasti¢nije nego
§to se Cini na prvi pogled. U ljudskom tijelu ukupno je 213 kostiju koje dijelimo na cjevaste
Skelet Kraljesnica

(duge kosti ekstremiteta), plosnate (lubanja, lopatica, prsna kost, zdjeli¢na kost) i kratke ili
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kompaktne kosti (kraljeSci, kosti Sake i stopala). S vanjske strane sve kosti imaju omota¢ od
jx)kosnice, a unutra jc mozdina u kojoj se u plosnatim kostima, a kod djece i u srednjem
dijelu cjevastih kostiju, stvaraju crvena i bijela krvna zrnca (eritrociti i leukociti).

Najdulja je kost bedrenjata koja kod muSkaraca podnosi pritisak od 750 kg.

Kosti su medusobno povezane nepomicno i pomi¢no. Nepomicne veze izmedu kostiju
nazivamo sveze. Ako je izmedu dvije kosti nategnuta pruga (na primjer podlaktica, goljeni¢na
kost) govorimo o pruznoj svezi. Ali ako je izmedu dvije kosti hrskavica (na primjer rebra
i kraljeSci), govorimo o hrskaviénoj svezi. Ako su kosti medusobno &vrsto spojene bez me-
duzgloba, govorimo o Savu (npr. lubanjske kosti).

Najpomicnija veza izmedu dvije kosti je zglob. Zglobne plohe kostiju pokrivene su mek-
druge kosti te zglobnom ¢ahurom ¢ine zglob.

Skelet moZemo podijeliti na ove dijelove:

Lubanja koju nosi kraljeSnica; u ramenom zglobu spojene obje kljucne kosti i obje lo-
patice; s prsnim kraljeScima (osim oba donja) i prsnom kosti povezana parna rebra formiraju
bacvasti prsni ko$ u kojem su prsni unutradnji organi; zdjelicna kost na koju se oslanja kra-
ljednica; kosti gornjih ekstremiteta kao $to su nadlakti¢na kost, ulna, radijus, kosti rucja, kosti
prstiju na ruci, odnosno kosti donjih ekstremiteta: bedrenjaca, goljeni¢na kost, liSnjaca, kosti
noge, grana stopala i kosti prstiju na nozi.

Lubanja

Na lubanji razlikujemo dva dijela: lubanju u uzem smislu ili mozdani dio i kostur lica, od-
nosno line kosti lubanje. Celjusni zglob povezuje donju i gornju Eeljust, a sve druge kosti
lubanje spojene su Savovima koji poveéavaju elasti¢nost lubanje. Li€ni dio lubanje sastavljaju
ove Kkosti:

—— Ceona kost ———

tjemena kost

-- — klinasta kost

nosna kost ———

- ofna Supljna -

—e li&na koS! —————

e gOmMja Celjust ——

sliepootna kost

zatiljna kost —_—— donja Celjust —

Lubanja
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Sitasta (koju neki svrstavaju u moZdani dio lubanje), ralasta, nosne kosti, suzne kosti, do-
nja i gornja Celjust, dvije jagodi¢ne Kkosti, dvije nepCane kosti, podjezi¢na kost i slusne koscice.

MozZdani dio lubanje Cine ove Kosti:

Ceona, gore i na obim stranama tjemene i sljepoo€ne kosti, a otraga zatiljak s velikim
zatiljnim otvorom kroz koji u lubanju dolazi hrptena mozdina. Dolje je klinasta kost koja,
odostrag gledano, ima oblik leptira ili ptice radirenih krila. U lubanjskoj Supljini je mozak:
donji dio lubanje, lubanjska baza, dijeli se u prednju, srednju i straZznju mozdanu jamu. Pred-
nju lubanjsku jamu ¢&ine ¢eona kost s dijelovima o&ne 3upljine, sitasta kost i prednji dio kli-
naste kosti; srednja mozdana jama je od najveceg dijela klinaste kosti s takozvanim turskim
sedlom (u kojem je moZdani privjesak, hipofiza) i obje sljepoone kosti koje se produZuju u
mastoidni nastavak u kojem su dijelovi unutradnjeg uha; straznja jama je formirana od donjeg
dijela zatiljne kosti i velikog zatiljnog otvora. U zatiljnu kost spadaju i obje zglobne plohe
koje su povezane s prvim vratnim KkraljeSkom.

KraljeSnica

Ako kralje$nicu gledamo sa strane, izgleda nam kao vide puta iskrivljen prut koji je nadolje
konusno proSiren. Sastavljena je od 24 kraljeSka, krstace i trtice. Razlikujemo 7 vratnih, 12
prsnih i 5 slabinskih kraljeSaka. Vratni i slabinski dio kraljeSnice savijeni su u blagom luku
unatrag, a prsni dio blago naprijed. KraljeSci su sastavljeni od valjkaste plocice (glavnog di-
jela, odnosno trupa kralje$ka), luka kraljeSka koji okruZuje otvor kraljeSka, dva bocna iz-
raStaja, dva zglobna nastavka i trna. Od drugih kraljeSaka po konstrukciji se bitno raz-
likuju dva najgornja vratna kraljeSka: prvi je nosat (atlas), a drugi obrtaC (axis) koji sa
zglobnom plohom zatiljne kosti ¢ine dvostruki zglob i radi bolje gibljivosti formirani su
samo kao kostani obruci.

I Irpteni kanal €ine svi otvori kraljezaka. U njemu je hrptena mozdina. Uz glavni kanal
kraljeSnica u vratnom dijelu ima jo§ dva bocna kanala kroz koja prolaze lijeve i desne hrptenc
arterije i vene.

Na svakoj strani prsnog kraljeSka su zglobne plohe na kojima se straznji dijelovi rebara
spajaju u zglob s kraljeSnicom. Zbog zglobne povezanosti svojih sastavnih dijelova kreljeSnica
je gibljiva na sve strane, pa i uzduzno. Elasti¢nost i ¢vrstocu na pritisak kraljeSnici daju po-
sebne plocice koje su zapravo nekakvi mekani jastuci¢i od vezivnog tkiva i imaju Zelatinozno
jezgro. KraljeSnica je s krstatom a i trticom ispod nje, spojena zglobnom strukturom koja
je prakti¢no negibljiva i uklinjena u zdjelicu.

Prsni ko$

Prsni ko$ je sastavljen od 12 pari rebara koji su straga povezani s kraljeSnicom, a sprijeda
s prsnom kosti (osim donja dva para). Prsni ko§ dobiva oblik zbog rebara koja €ine luk. Dok
je prvih sedam pari rebara pri€vrs¢eno neposredno na prsnu kost (zbog ¢ega ih i nazivamo
prava rebra), osmi i deveti par su hrskavicom povezani sa sedmim parom. Deseti par je jo$
pomicnije povezan s devetim, a jedanaesti i dvanaesti par i nisu povezani s drugim reb-
rima nego zavrSavaju slobodno. Zato rebra od osmog do dvanaestog para oznacujemo
kao laZna rebra. Prsna kost je spljoStena, poput maca: srednji se dio razlikuje od gornjega
koji je nalik na drSku i donjega koji podsjeca na sje€ivo maca, pa ga i zovemo macasti
nastavak prsne kosti.
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Rameni obruc

Rameni obru¢ €¢ine ramene kosti, lopatica i klju¢na kost, koje se zglabaju u ramenom zglobu.
Lopatice su otraga na lijevoj i desnoj strani izvan prsnog koSa. Nalaze se priblizno izmedu
drugog i sedmog para rebara. Na gornjem vanjskom rubu gotovo trokutaste ploCaste kosti
dva su nastavka; koso smjesteni greben koji zavrS8ava u ramenu i natkriva rameni zglob, a
na drugi se naslanja klju¢na kost. Ispod je poluokruglo udubljenje, zglobna c¢aSica lopatice,
u kojoj je glavica nadlakti¢ne kosti.

Klju€na kost je u obliku Stapa zavijenog u slovo S, a pruZa se od lopatice do prsne kosti.

Kosti gornjeg ekstremiteta

Gornji ekstremitet safinjavaju nadlakticna kost, kosti podlaktice i $aka, a prema nekima tu
spada i rameni zglob, pa u kosti gornjeg ekstremiteta svrstavaju i kljuénu kost i lopaticu.

Kosti nadlaktice i podlaktice

Kost nadlaktice (nadlaktiCna kost) i kosti podlaktice su cjevaste. U nadlaktici je samo jedna
kost, nadlakti¢na, koja sa svojom poluokruglom glavicom na gornjem kraju i ¢aSicom lopa-
tice Cini rameni zglob.

Donji dio nadlaktice zavrSava s koStanim valjkom koji se spaja s ulnom i glavicom koja
se spaja s radijusom.

U podlaktici su dvije kosti: ulna i radijus; ulna je na strani malog prsta, a radijus na strani
palca. Ulna postaje deblja prema gornjem Kkraju, a radijus prema donjem. Tako je podlaktica
povezana s nadlakticom uglavnom preko ulne, a sa Sakom preko radijusa. Ulna i radijus mogu
se gibati jedno oko drugoga i time omogucéavaju obrtajno gibanje podlaktice oko uzduzne osi.

Kosti  Sake

U dva popre€na reda smjeSteno je 8 kostiju rucja. U gornjem redu, u smjeru od radijusa pre-
ma ulni su: Cunasta, polumjese€asta, trokutasta i graSkasta; u donjem redu (prema prstima)
u istom redoslijedu: mala i velika trapezoidna kost, glavata i kukasta. Kosti zape$¢a su dobile
svoja imena po obliku. Ima pet dlanskih kostiju. Skelet prstiju ima 14 kostiju, takovaznih fa-
langi, odnosno €lanaka : 5 baznih, 5 srednjih i 4 krajnje (palac ima samo dvije falange).

Zdjeli¢ne kosti

Na zdjelicu pritiS¢e sva tezina trupa i glave. Razlikujemo dvije zdjelicne kosti i krstadu. Glav-

nu koStanu masu ¢ine dvije zdjelicne kosti koje su na straznjoj strani povezane s krstatom

u prakticno negibljiv zglob. Zdjelicne kosti su sastavljene od po tri medusobno srasle kosti:
otraga je crevnjata na kojoj razlikujemo sredisnji, lopatiasti i grebenasti dio,

dolje je sjedna kost koja ima sjednu bodlju,

sprijeda je preponska ili stidna kost.

Preponska ili stidna kost je sastavljena od dvije kosti koje se spajaju u hrskaviénoj pre-
ponskoj sraslini. Na vanjskoj strani crevnjace je ¢aSica kuka u koju se ulazu dijelovi crevnjace,
sjedne i stidne kosti i sluzi za vezu s bedrenjacom.

Muska i Zenska zdjelica se bitno razlikuju po obliku; Zenska zdjelica je Sira i ima vedi
otvor (da dje¢ja glavica lakSe prode kroz nju pri rodenju). Muska zdjelica je uza i okomitija.

Skelet

Zenska zdjelica Muska zdjelica

Kosti donjeg ekstremiteta

Natkoljenica i potkoljenica

Kosti natkoljenice i potkoljenice gradene su slicno kao i kosti nadlaktice i podlaktice, a po-
sebnosti su u vezi s veéim optereenjem i nosivosti kosti donjeg ekstremiteta. Bedrenjaca
(najdulja kost uopée) u svom se gornjem dijelu Siri u poveéanu masu koja s velikim i malim
obrtatem sluzZi za pri¢vri¢ivanje misi¢a. Odatle se pod tupim kutom nastavlja u suzeni vrat bed-
renjaCe i napokon se proSiruje u okruglu glavu bedrenjae koja je u zglobnoj CaSici zdjelice.

Bedrenjaca na donjem kraju ima dva zglobna masiva koji s dvjema zglobnim plohama
gornje zglobne glavice goljenice i s iverom ¢ine koljenski zglob. Iver je mala slobodna kost
koja je svezama povezana s drugim dvjema kostima koljenskog zgloba i Stiti ga od ozljeda
(pada, udarca).

U potkoljenici su dvije kosti; goljeiuca i liSnjaca. Jaa goljenica se na gornjem dijelu dva-
ma zglobnim plohama spaja s bedrenjatom, a dolje - skupa s tankom i kra¢om liSnjaom
- sudjeluje pri oblikovanju sko¢nog zgloba. Goljenica i liSnjata se ne obréu u uzduznoj osi
jedna oko druge i po tome se razlikuju od radijusa i ulne.

Kosti  stopala

NoZje, straznji dio kostura stopala, saCinjava 7 kostiju (petna, sko¢na, Cunasta, kockasta i tri
klinaste kosti), donoZzje, dio stopala izmedu nozja i korjenova prstiju, sacinjava pet kostiju,
a skelet prstiju saCinjava 14 malih kostiju, falanga. Po poloZaju i broju kosti prstiju na nozi
poklapaju se s kostima prstiju ruke; ali su kosti prstiju na nozi bitno krace; €esto su dvije
kosti malog prsta u trecoj falanzi srasle.

S rasporedom kostiju noZja osovina stopala je pod tupim kutom s goljenicom. Sko¢na
kost je u skoénom zglobu povezana s donjim krajevima goljenice i liSnjace. Ispod skocne kosti
i iza nje je petna kost; a ispred skoCne kosti je na vanjskoj strani kockasta, a na unutradnjoj Cu-
nasta. Tri klinaste kosti koje su ispred Cunaste zavrSavaju niz kostiju noZja prema kostima stopala.

Kosti potkoljenice i noZja Cine dva skofna zgloba: u gornjem sudjeluju goljenica i sko¢na
kost, a u donjem petna kost, ¢unasta i sko¢na.

Kosti stopala su rasporedene sli€no kao i kosti dlana, a kosti prstiju slicno kao i kosti
prstiju na rukama.

Zglobovi

Zglobovi povezuju krajeve kostiju. Spojevi su veéinom u obliku zglobne ¢asice i zglobne gla-
vice, a na spojnim plohama kostiju je elasti¢na hrskavica. Zglobna ¢ahura (kapsula) nepro-
pusno zatvara zglob. UnutraSnja strana zglobne ¢ahure je takozvana sinovijalna ovojnica koja
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izlu€uje sinovijalnu tekucinu. Zglob u€vrs¢uju vanjske sveze, a §tite ga sluzave mase. Po gib-
ljivosti razlikujemo ove zglobove:

kuglasti zglob: zglob kuka i rameni zglob,
kutni zglob ili zglob na Sarnir  zglob koljena i lakteni zglob,
jajoliki zglob: zglob Sake,

obrtni zglob: zglob izmedu radijusa i ulne,
sedlasti zglob zglob na palcu.

Neki zglobovi imaju hrskaviéne plocice izmedu kostiju (diskove), kao na primjer zglob ko-
liena koji ima polumjeseCaste meniskuse. Prividni zglob, to jest praktiéno nepomican zglob,
je onaj izmedu krstace i zdjelice. Neke kosti su povezane Savovima (lubanjske i zdjeli¢ne kos-
ti) ili hrskavicom (stidna kost).

Skeletni misSici

tijela. Ima ukupno nesto vise od 300 miSica, a svaki vrsi posebne funkcije. Misi¢ je sastavljen
od misiénih vlakana. Pomoc¢u Zivaca mozemo ih po Zelji gréiti. Krajevi miSi¢a se tetivama
priévr§¢uju na dvije ili vise kostiju koje se mogu pomicati u zglobovima.

Po pravilu vise misiéa saCinjava cjelinu koja ima funkciju pokretaca; izmjeni¢an rad mi-
Siénih skupina je vrlo sloZen, pokrenemo ga svjesno, ali ne mozemo pouzdano dokraja voditi
njihov harmoni¢an rad. Da bi kretnje bile harmoni¢ne, potrebno je uskladiti djelovanje mi-
Siénih skupina razli€itih stupanja.

Vec¢ na povrsini tijela moZzemo prepoznati reljef nekih misic¢a, tako na primjer trokutastog
misi¢a na ramenu, dvoglavoga nadlaktnog misi¢a na unutra$njoj strani nadlaktice i (kod mus-
karaca razvijenih miSica) trapezaste miSi¢e na zatiljku i druge.

Utroba

Probavni aparat

Probavni aparat saCinjava usna Supljina, Zdrijelo, jednjak, Zeludac, tanko i debelo crijevo i do-
datne tvorbe. Preko njega organizam prima pripremljene hranjive tvari.

Usna Supljina je na gornjoj strani omedena tvrdim i mekim nepcem, a na donjoj strani
dnom usta. U donjoj i gornjoj Celjusti je po 16 trajnih zuba usadenih u zubnim jamicama Ce-
ljusti. Onaj dio zuba koji leZi u Celjusti i pokriven je zubnim cementom zove se korijen; dio
zuba iznad korijena, koji okruZuje gingiva, zove se vrat; onaj dio zuba koji strsi slobodno iz
gingive je kruna, a pokrivena je caklinom. U gornjoj i donjoj Celjusti otraga su po tri kutnjaka,
a sa strana po dva li¢njaka, koji su to¢no jedan iznad drugoga; po jedan ofnjak i dva
sjekuti¢a na obje strane u gornjoj celjusti sezu neSto malo preko jednakog broja o€njaka i
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sjekuti¢a donje Celjusti. Ako dojenée i dijete ¢esto i mnogo siSe prst, zubi gornje Celjusti sezu
jo$ dalje preko zuba donje Celjusti (pojavljuje se takozvana prognatija), $to moZe postati es-
tetski nedostatak, a smeta i pri zvakanju.

Unutradnjost zuba je od dentina koji u predjelu krune pokriva caklina, a u alveoli zubni
cement. U unutra$njosti dentina je Supljina, a u njoj zubna pulpa koja je od vezivnog tkiva,
Zivaca i Zila.

Otprilike u Sestom mjesecu donju dojencetovu gingivu probija prvi sjekuti¢ koji najavljuje
razvoj mlije€nih zuba. Mlije¢nih zuba ima 20, a u dobi izmedu sedme i petnaeste godine
smjenjuju ih stalni zubi. Zadnji kutnjak, takozvani zub mudrosti, umnjak, nerijetko nikne tek
nakon dvadeset i prve godine.

Jezik je u usnoj Supljini izmedu nepca i dna usta slobodan misiéni organ. Ukorijenjen je
u dnu usta gdje ima Cvrst oslonac u slobodnoj podjezi¢noj kosti i donjoj Celjusti. Tijelo jezika
(srednji dio jezika) je na donjoj strani svezom povezano s dnom usta. Gornja povrsina jezika
je pokrivena malim bradavicama (papilama), pomoc¢u kojih se prima okus. Po kvaliteti raz-
likujemo Cetiri okusa: slatko, kiselo, slano i gorko. Slatko i kiselo se osjeti na vrhu jezika, a
slano i gorko na straznjem dijelu jezika. Razli€ite stupnjeve i finije kvalitete okusa osjecamo
skupa s mirisom.

Tvrdo i meko nepce s viseéim jezickom razdvajaju usnu Supljinu od Zdrijela. Onaj dio
Zdrijela koji spada u probavni trakt i onaj dio koji spada u diSne putove okruZuju snazni mi-
Si¢i zdrijela. Gutanje je refleksna pojava koja se pokrene doticanjem stijenke mekog nepca.

Zdrijelo se iza poklopca nastavlja u oko 30 cm dug jednjak koji se produZuje kroz osit
(tanka miSiéna pregrada izmedu prsne i trbuSne Supljine) u trbuSnu Supljinu i ulijeva u Ze-
ludac. Zeludac je nekakva misiéna vreca koja ima oko 15 litara prostornine, nalazi se ispod
rebranog luka, nagnut na lijevu stranu.

Gornji otvor Zeluca zovemo Zelu¢ano usce (cardia) a donji vratar (pylorus); unutradnja
strana Zeluane stijenke je jako naborana.

Iz Zeluca se nastavlja tanko crijevo, kod kojega razlikujemo tri dijela: dvanaesnik, tasto
crijevo i vito crijevo; prosjeéno je dugo 6 metara. Dvanaesnik (duodenum) je dug oko 30
cm, spojen je sa Zelucem polukruznom, lijevo nagore otvorenom krivinom. Tasto i vito cri-
jevo se bez ostrih prijelaza nastavljaju u viSe vijuga po trbusnoj Supljini. Posebna karakte-
ristika tankog crijeva su brojne resice s njegove unutraSnje strane koje nekoliko puta pove-
¢avaju povrsinu crijeva.

U desnom donjem dijelu trbuha na tanko crijevo nastavlja se debelo. Debelo crijevo uz-
lazi vanjskom desnom stranom trbusne Supljine i popre¢no preko nje i na gornjoj strani ob-
rubljuje utrobu. Na njegovu slijepu pocetku koji se naziva slijepo crijevo visi tanak ostatak
crijeva, koji se slijepo zavr3ava i zovemo ga crvuljak.

Debelo crijevo je duljine 1 do 15 metara, a sastoji se od tri dijela: desno prema gore ide
uzlazno crijevo koje gore zdesna pregibom ide vodoravno, poprijeko prelazi na lijevu stranu i
u pregibu prelazi u silazno crijevo, koje se spusta dolje lijevom stranom trbuha da prijede u za-
vijeno crijevo oblika slova S (sigmoidni colon) koji se nastavlja u zadnje, guzno crijevo.

Svi odsjeci probavnog kanala sli€ne su grade. Na unutradnjoj strani je sluznica, u sredini

$o0j volji.
Vanjska se strana debelog crijeva razlikuje od drugih dijelova crijeva po trima uzduznim
prugama miSica, takozvanim tenijama (gr. tainia = trak, povez, pruga), u koje su sakupljeni

jevo posredno plo¢om koja je nabor potrbusnice i ide od drugoga slabinskog kraljeSka, Siri
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se lepezasto i nosi tanko crijevo koje osim toga nose i susjedni organi. Glatka povrsina po-
trbusnice pokriva sve trbusne organe i visi na unutradnjoj strani prednjeg trbusnog zida kao
takozvana mreza, nalik na neku kecelju.

Duz cijelog probavnog kanala su Zlijezde koje u probavni trakt luce sokove, ali i druge
Zlijezde - koje su u blizini — izluéuju sokove. To su dousSna pljuvaéna Zlijezda, potceljusna
i podjezi¢na Zlijezda koje izluuju pljuvac¢ku. Tu su zatim i Zlijezde u kojima nastaje solna ki-
selina, pepsin: i lipazaz, a koje su u Zelu¢anoj sluznici; u Zlijezde koje izlu€uju sokove u pro-
bavni kanal spadaju i jetra i guSteraca.

Jetra je najvecéa tjelesna Zzlijezda, teSka prosje¢no 1.500 grama; svojom glavnom masom,
desnim reznjem, naslanja se na oSit; manji, lijevi rezanj, koji seze ne$to malo preko srediSnje
linije tijela, odvojen je od desnog reznja jetrenom svezom. Jetra je sastavljena od brojnih ma-
lih reznjeva, a u njima je mreZa najfinije razgranatoga dijela krvotoka; jetrene arterije, jetrene
vene i portne vene. U reznji¢ima se stvara zu€ i prolazi kroz male kanale u izvodni kanal
jetre i dalje prema dvanaesniku. Zugni mjehur je pricvricen na jetru, u njemu se zu¢ kon-
centrira i stoji kao u rezervoaru, a po potrebi se kroz izvodni kanal Zu¢nog mjehura i Zucni
odvodnik izlu€uje u dvanaesnik.

Iza Zeluca je guSteraca, teSka oko 70 g. U njoj se stvaraju probavni sokovi koji rastvaraju
bjelanevine, masnoce i ugljikohidrate. 1zvodni kanal guSterace je takoder otvoren u dvanaes-
nik, a neposredno prije nego §to ¢e se u nj izliti, obi¢no se spaja sa Zu¢nim odvodnikom.

U gusteraCi je i kompleks tkiva koji pravi Langerhansove otoCi¢e u kojima se stvara hor-
mon inzulin.

Disni organi

Razlikujemo gornje i donje diSne putove. Gornji su nosni kanali, usna Supljina i grlo, a donji
grkljan, dusnik i pluca.

Unutradnji dio nosa je sprijeda hrskavitan, straga koStan. Nosna pregrada, koja je od rao-
nika i dijela sitaste kosti, dijeli nosnu Supljinu na lijevu i desnu polovicu. l1za prednjeg dijela
hrskavi¢nog dijela nosa iz bo¢nih zidova strSe po tri Skoljke koje povecavaju povrsinu nosne
Supljine i prave nosne hodnike; gornji hodnik je omeden sitastom kosti kroz koju u nos do-
laze vlakna Zivca za miris; nosna sluznica je pokrivena trepetljikastim epitelom. Oko nosa
su sluznicom pokrivene koStane Supljine koje se otvaraju u nosne hodnike. Iznad nosa se
u Ceonoj kosti otvaraju Ceone koStane Supljine (Ceoni sinusi) koji su lamelom odvojeni od
nosne Supljine; iza nosa, u klinastoj kosti, takoder su lamelom odvojene Supljine, a sa strana
parne Celjusne sinusne Supljine.

Nosni dio zdrijela obuhvaca prostor od nosne Supljine do jezi¢ca, a usni dio zdrijela od je-
zi€ca do gornjeg ruba grkljana; grleni dio zdrijela seze od gornjeg ruba grkljana do ulaza u jednjak.
Donp put je sastavljen od grkljana i dusnika koji se razgranava u mrezu bronhija, i pluéa. Hr-
skaviénu strukturu grkljana ¢ini Stitasta, prstenasta i piramidalna hrskavica lzmedu Stitaste i pi-
ramidalne hrskavice su glasne Zice. Poklopac zatvara grkljan prema Zzdrijela Stitasta hrskavica
je na vanjskoj strani vrata dobro vidljiva, pogotovu kod muskaraca, kao Adamova jabuka.

Grkljan i plu¢a povezuje dusnik koji je sastavljen od oko 20 hrskavi¢nih prstenova. U
visini Cetvrtoga prsnog kraljeSka se dusnik podijeli u dva glavna bronhusa koja se granaju
dalje u sve tanje i tanje grane i granCice. One se otvaraju u pluéne alveole (mjehurice); ima

+ Pepsin je ZeluCani ferment koji razara bjelancevini.
: lipaza je Zelu€ani ferment koji razara masti.
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ih oko 300 do 400 milijuna u ukupnoj povrsini vecoj od 100 m:. Plu¢a su gotovo tupog
stoZastog oblika, od brojnih su reznjiéa okruzenih krvnim kapilarama. SpuZzvasta, crvenkas-
tosiva pluéa su vrlo elasti€na, a u napetosti ih drzi bezzratni prostor koji se nalazi izmedu
rebrene i pluéne opne.

Srce

Srce je Supalj, miSicasti organ, veli¢ine otprilike kao pest njegovog vlasnika. Oko dvije trecine
srca je na lijevoj strani prednjeg prostora prsnog ko3a, a oko jedne treéine je na desnoj strani.

Sr€ana pregrada dijeli srce na lijevu i desnu polovicu; obje polovice se sastoje od pret-
klijetke i Kklijetke koje razdvajaju i povezuju sr€ani zalisci. Zalisci imaju nabore u obliku jedra,
lijevi (mitralis) ima dva, a desni (tricuspidalis) tri lista u obliku jedra. Listovi su tankim spoj-
nim nitima priévrséeni na stijenku Kklijetke. Zalisci su pri Sirenju srca (dijastola) zatvoreni,
a pri stezanju (sistola) otvoreni.

Klijetke - koje su donje — mnogo su miSi¢astije nego pretklijetke iznad njih, a lijeva kli-
jetka je misicavija od desne. Tri sloja miSi¢a, vanjski, srednji i unutradnji, dobro se razlikuju
su mreZasto rasporedeni, a na njihov rad ne moZzemo utjecati. U pretklijetke i Klijetke se ot-
varaju velike Zile. U desnu pretklijetku idu donja i gornja Suplja vena (koje sakupljaju krv),
a u lijevu pluéne vene. Iz desne klijetke izlazi plu¢na arterija, iz lijeve aorta. Na mjestu gdje
se spajaju srce i Zile ima zalistaka.

Srce obuhvaéa mreza vjenacnih (koronarnih) Zila koje opskrbljuju sréani misi¢. Srce je
u takozvanom osr¢ju (perikardu). Lijeva sr€ana klijetka moZe primiti oko 70 cm: krvi. Srce
je teSko oko 350 grama.

Zile

Zile &ine funkcionalnu jedinicu sa srcem koje je u Zilni sistem ukljueno kao crpka. One is-
prepliéu cijelo tijelo i razgranavaju se do tankih kapilara. Grada Zila se po svom miSicnom
i unutraSnjem sloju u bitnom poklapa s gradom srca. Razlikujemo arterije (kucavice, odvod-
vode krv iz srca u tkiva, a dovodnice je vraaju u obratnom smjeru.

Dovodnice vode krv prema srcu i imaju bitno slabije miSice nego odvodnice. Posebna
odlika nekih vecih vena su mali zalisci koji sprecavaju protok krvi u obratnom smijeru.

Velika tjelesna odvodnica (aorta) izlazi iz lijeve klijetke, praveéi luk prolazi iznad srca
i ispred kraljeSnice produljuje do visine Cetvrtog ili petoga slabinskog kraljeSka gdje se dijeli
u lijevu i desnu bedrenu arteriju. Od aortnog luka se odvajaju tri velika kraka za opskrbu
ruku i predjela glave; ispod aortnog luka prolazi kao prsna aorta za opskrbu prsnih organa,
a ispod oSita kao trbuSna aorta za opskrbu trbusnih organa. Dovodnice veéinom prolaze uz
odvodnice, a najvece su gornja i donja Suplja vena.

Razlikujemo veliki i mali krvni optok: veliki prolazi od lijeve klijetke preko aorte i drugih
odvodnica po cijelom tijelu i preko dovodnica u donju i gornju Suplju venu i desnu pret-
klijetku; u odvodnicama velikoga krvnog optoka je krv bogata, a u dovodnicama siromasna
kisikom. Mali krvni optok prolazi od desne sréane klijetke preko pluénih arterija u pluéa i
preko pluénih vena natrag u srce u lijevu pretklijetku; u odvodnicama malog optoka u krvi
ima viSe ugljicnog dioksida, a u dovodnicama Kkisika.
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P vena portae
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prsna limfna dla

1. sorta 6. lijeva pretklijetka
2. gornja Suplja vena 7. desna pretklijatka
3. doma Suplja vena 8. zalisci u obliku jedra
4. pluéna arterija 9. ljeva Kijetka
5. pluéna vena 10. desna klijetka
Srce Limfne Zzile

Limfni sistem

Limfne Zile su jednako kao i odvodnice i dovodnice raspredene po cijelom tijelu, ali su bitno
tanje i nemaju svoje miSi¢e. U limfnim Zilama se sakuplja limfa.

Limfa iz donjeg dijela tijela najprije dolazi sa svih strana i kupi se u takozvanoj mlije€noj
Zili koja se nalazi ispred 1. do 2. slabinskog prsljena; iz mlije€ne Zile izlazi prsni limfni vod
ispred kraljeSnice prema gore i predaje limfu u venozni optok na mjestu sastajanja lijeve pot-
kljuéne i lijeve jugularne vene. Prsni limfni vod (ductus thymolymphaticus) dobiva iz mli-
je¢ne Zile crijevnu limfu (chylus), u kojoj su masti $to dolaze iz crijeva. U limfni optok su
uklju€ene limfne Zlijezde, od kojih je najveca slezena, oko 200 g teSka, a lezi u gornjem dijelu
trbuSne Supljine. Uz to je slezena i vazan rezervoar krvi i organ u kojem se razaraju crvena
krvna zrnca i stvaraju bijela (limfociti). U limfni optok spadaju i zdrijelni krajnik i krajnici.

Mokraéni aparat

Bubrezi i mokra¢ni kanali, mokra¢ni mjehur i mokracna cijev izlu€uju mokracu i druge ne-
potrebne ili Stetne tvari. Bubrezi su paran organ teZak od 120 do 200 g, ovijen ovojnicom
od ¢vrstog veziva; smjeSteni su u masnom tkivu izmedu dvanaestog prsnog i treceg slabin-
skog kraljeSka uz straznji trbudni zid na obje strane kraljeSnice. Bubreg je oblikom slian gra-
hu, dug oko 11 cm, od 5 do 7 cm Sirok i od 3 do 4 cm debeo; gornjim dijelom u slabinskom
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predjelu dodiruje potrbuSnicu. Desni bubreg leZi nesto nize od lijevog, Zenski bubrezi leze
nesto nize nego kod muskaraca. Prednje ploStinc bubrega pokriva straznji dio potrbusnice.
Na unutraSnjem konkavnom rubu bubrega je otvor kroz koji prolaze Zile i mokracéni kanal.
Razlikujemo zrnatu i crvenkastu bubreznu koru i prugastu bubreznu sredinu. U kori se ve¢
prostim okom dobro vide brojna zrnca nazvana bubrezna tjeledca ili kapilarni klup€i¢i (Mal-
pighijeva tjeleSca). Ta tjeleSca okruzuje takozvana Bowmannova €ahura u koju se izlucuje
mokracevina iz krvi. 1z bubreznog tjeledca izlazi bubrezna cjev€ica koja je najprije vijugava
i medu vijugama ima jednu dulju petlju, a onda ide ravno i po viSe cjevCica se spaja u iz-
vodnu cjev€icu koja je veé u bubreznoj unutradnjosti. Sadrzaj izvodne cjev€ice izlijeva se u
bubrezni vr¢, odatle te¢e u bubreznu vrecu, iz nje u mokraéni mjehur pa kroz oko 30 c¢cm
dug mokra¢ni kanal koji prolazi uz straznji trbusni zid. Mokraéni mjehur je Suplji organ koji
lezi iza stidne kosti i drzi oko 700 cm:. Iz mokra¢nog mjehura mokra¢a prolazi kroz mo-
kracnu cijev koja je kod muskaraca duga oko 25 cm, a kod Zena od 3 do 4 cm.

1 mokraéni mjehur
2. sjemenski m]ehuri¢
3. zadnje crijevo
4. prostata

5. spuzvasto tijelo
6. spolno udo

7. mokrac¢na cijev
8. muda

9. nadmuce

10. glavi¢

11. mosnja

Muski spolni organi

. krstaca

jajnik
. jajovod
maternica
. zadnje crijevo
mokraéni mjehur
. rodnica
mokraéna cijev
. Venerin brezuljak
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. mala stidna usna

o
» o

. velika stidna usna

Zenski spolni organi
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Spolni organi

Veci dio muskih spolnih organa je izvan tijela, a veéi dio Zenskih u njemu.

U muske spolne organe spadaju muda (testisi), dva jajolika organa koji vise u mosnji.
Nadmuce lezi kao kapa nad testisima, a iz njega izlazi sjemenovod koji prolazi kroz preponski
kanal u trbuSnu Supljinu. Ispod mokra¢nog mjehura sjemenovodi se spajaju svaki sa svojim
izvodnim kanalom sjemenskog mjehuri¢a i onda kao zajednicki kanal prolaze kroz prostatu
koja je veliCine kestena; na drugoj strani prostate zajednicki se kanal izlije u mokracnu cijev.
Mokraéna cijev prolazi kroz spolno udo, organ koji je pretezno od spuZzvaste tvari.

Zenski spolni organi su maternica, jajnici s jajovodima, rodnica s us¢em rodnice, male
i velike stidne usne. Gotovo kruSkasta maternica lezi u maloj zdjelici. Najvazniji dio, trup
maternice, od glatkih je miSi¢a, unutraSnjost pokriva sluznica koja se jednom mjese¢no izljusti
kod zrelih Zena ako ne dode do oplodnje, ali se opet obnovi. Maternica strsi u trbuSnu Sup-
ljinu, nadolje se suzava u maternicin vrat koji je prema unutra$njosti maternice omeden unu-
trasnjim, a prema rodnici vanjskim materni¢nim u$éem.

Maternica je pri¢vrS¢ena raznim svezama koje polaze iz gornjeg dijela trupa maternice,
idu prema trbuSnom zidu, prolaze kroz preponski kanal i na kraju se pri€vrS¢uju na stidne
usne. S vanjske strane maternica je prekrivena potrbudnicom.

Zenske spolne Zlijezde, jajnici, tvorbom nalik na bademe, leZe uz maternicu,' a naborom
potrbudnice pricvriéeni su na materniénu svezu. Od jajnika prema maternici vodi jajovod
koji po€inje ljevkasto.

Maternic¢ni vrat strSi u oko 8 cm dugu, miSiéastu rodnicu, koja zavrSava u us¢u rodnice
okruzenom malim i velikim stidnim usnama. Kod djevojaka koje nisu jo§ imale spolni odnos
na ulazu u rodnicu je polumjesecasta sluzna opna, himen. Pred ulazom u rodnicu je usée
mokracne cijevi.

ZivEani sistem

Ziv€ani sistem je skup organa koji primaju podraZaje iz okolice i izazovu reagiranje na njih.
Zivéani sistem &ine centralni Zivéani sistem s perifernim Zivcima, zatim takozvani samostalni
Ziv€ani sistem i osjetila.

SrediSnji organ je mozak: on je u lubanji. Mozak je duguljast, zaobljen, sivo-bijel i na po-
vrsini vijugav. Prosjetno je teZzak od 1.300 do 1.500 g, a Zenski je mozak oko 120 g laksi.
Pukotina izmedu polukugla (hemisfera) dijeli mozak u uzduZznom smjeru na dvije velike po-
lukugle.

Velike moZzdane polukugle glavno su tkivo mozga i s eonim (prednjim), tiemenim (sred-
njim) i zatiljnim (straznjim) reZznjem Cine takozvanu moZdanu koru. Polaze od sredidnje pu-
kotine, Ciji se bo¢ni rubovi zrakasto Sire u masu velikih moZdanih hemisfera. Pukotina nat-
kriljuje vidnu kvrzicu i srednji mozak. S dna predjela vidne kvrZice visi peteljkasti mozdani
privjesak (hipofiza), koji je u koStanom turskom sedlu klinaste kosti. Gornji rub vidne kvrZice
otraga se produljuje u epifizu koja kod odraslih ¢esto ovapni i u njoj je takozvani moZdani
pijesak. (Descartes je pretpostavljao da je epifiza sjediSte dule.) 1za epifize i ispod nje je kosa
Cetvorokvrzna plo€ica. 1z mozdanog dna izlaze mozdani krakovi, ispod njih je most na koji
se nastavlja produljena hrptena moZdina, a ona se nastavlja u hrptenu moZzdinu.

Pukotina, srednji mozak, mozdani privjesak, mozdane krakove, most i produljenu hrpte-
nu mozdinu nazivamo mozdanim stablom. Ispod pukotine su na obje strane izmedu ¢eonog
i sljepootnog reznja simetricne bo¢ne komore (prvi i drugi ventrikul). Otraga su Monroovim
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otvorom povezani s trecom komorom mozga (tre¢i mozdani ventrikul) koji seze otraga do
epifize i s obje strane do vidne kvrzice. Treéi ventrikul je takozvanim Sylvijevim vodovodom
povezan s takoder neparnom cetvrtom mozdanom komorom ( ¢etvrtim mozdanim ventri-
kulom), koja je u malom mozgu. Gotovo jajoliki mali mozak je iza velikog mozga i ispod
njega, a s produzenjem mosta je povezan s mozdanim stablom. Mali mozak je od velikog
odvojen naborom ¢&vrste moZzdane ovojnice.

Na moZzdanom dnu se iz moZzdane mase produljuju dvije pruge, njudni Zivci, ¢iji produZeci
prolaze kroz sitastu kost. 1znad mozdanog privjeska je raskrs¢e vidnih Zivaca iz kojega izlaze
oba vidna Zivca. Njusdni i vidni Zivci su dijelovi mozga. 1z moZzdanog dna izlazi 10 pari moz-
danih Zivaca; medu njima je najjaCi trograni Zivac (peti moZdani Zivac, nervus trigeminus)
koji izlazi iz bo¢nog ruba mosta i kao osjetni Zivac produljuje se u predio ¢ela i donje i gornje
Celjusti. Uz deseti mozdani Zivac, lutalac (vagus) €iji izdanci obuhvacaju cijelo tijelo, mozdani
Zivci opskrbljuju samo glavu.

Tkivo mozga i hrptene mozdine su od dvije razliCite tvari koje mozemo razlikovati
okom: u sredini je bijela tvar a na rubu siva. Razumije se da éemo naci i manje koli¢ine bijele
tvari i na povrSini i sive u sredini (na primjer siva u jezgrama kao $to je vidna kvrZica).
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I Irptena mozdina je od 8 do 10 mm debelo valjkasto uZe koje prolazi kroz kralje$ni¢ku cijev
od velikog zatiljnog otvora do slabinskih kraljeSaka; dugatko je od 35 do 40 cm; u us-
poredbi s mozgom u hrptenoj mozdini je siva tvar u sredini, a bijela izvana. Sivu tvar Cine
Ziv€ani Cvorovi (gangliji), a bijelu Ziv€ana vlakna. Na popre¢nom prerezu hrptena moZzdina
na prednjoj strani ima duboki, a na straznjoj plitki usjek; srediSnja tvar, siva, leptirasta je ob-
lika. Po sredini hrptene moZzdine prolazi tanki sredi$nji kanal.

Iz prednjih rogova sive tvari hrptene mozdine polaze motorni Zivci, (gibanje), a iz straz-
njih rogova senzibilni (osjet). Jajolikim zadebljanjem senzibilnog Zivca oba Zivca se spoje u
spinalni (mozdinski) Zivac i napuste hrpteni kanal; nakon kratkoga zajedni¢kog puta spinalni
se zivac podijeli na prednju i straznju granu. Ima ukupno 31 par spinalnih Zivaca. Medu-
sobno se prepliéu u takozvane Ziv€ane spletove, na primjer: vratni splet, splet gornjih ek-
stremiteta, zatim jo$ slabinski, krstacni, stidni i straznjicni splet

Ti se spletovi spajaju s vlaknima onog dijela simpatickoga Ziv€anog sistema koji ide uz
hrptenu mozdinu, a i s vlaknima Zivca lutaoca (vagusa), koji pripadaju parasimpatickom sis-
temu i sa simpatikusom €ine automatski (autonomni ili vegetativni) sistem.

Mozak i hrptenu mozdinu ovijaju tri ovojnice. Vanjska je ¢vrsta ovojnica od ¢vrsceg ve-
zivnog tkiva; unutraSnja je meka ovojnica ili Zilnica, jer u njoj ima mnogo Zila za opskrbu
centralnoga ziv€anog sistema; unutraSnja ovojnica, njezna kao paucina, od rahloga je veziv-
nog tkiva. Prostori izmedu ovojnica te ovojnica i mozga, odnosno hrptene mozdine, ispu-
njeni su manje-viSe bistrom tekuéinom (likvorom) Ciji je zadatak da Zivce S§titi od udaraca
i da sakuplja otpadne tvari koje nastaju pri izmjeni tvari u Zivéanim stanicama.

Funkcionalna jedinica Ziv€anog sistema je neuron. Sastavljen je od ZivCane stanice i nje-
zinih nastavaka. Nastavci su razliCiti. Dendrita, koji su kratki protoplazmatski nastavci, obi-
¢no je vise, a neurit je samo jedan.

Medu Zivcima razlikujemo sive (vegetativne) koji su bez jezgre i bijele, s jezgrom. Bijela
Ziv€ana vlakna su valjkasta, u promjeru od 0,002 do 0,02 mm, a dugatka su do 1 m. Sre-
didnja, prava Ziv€ana tvar Cini unutradnji cilindar (neurit) koji ovija vanjska ovojnica sastav-
liena od unutradnje ovojnice koja dodiruje sam centralni cilindar, zatim od tanke i fine Sch-
wannove ovojnice i Henlejeve ovojnice izvana. Na ovojnici su priblizno jednako jedna od
druge odmaknute Ranvierovc brazde. Prije nego $to Zivci udu u tkivo, gube unutradnju i
Schwannovu ovojnicu i zavrSavaju kao Cisti unutradnji cilindar.

Sivi zivci su bez unutraSnje ovojnice, a inafe su jednake grade kao bijeli.

Osjetni organi
Oko

Glavni dio oka, o€na jabucica, i veci dio vidnog Zivca nalaze se u o€noj Supljini koja je unutra
ispunjena masnim i vezivnim tkivom, a prema vani zavrSava vjedama. Vanjski dio oka na
gornjoj strani zavrSava nabreklinom, obrvnim lukom na kojem su krute dlake, obrve; donju
granicu vanjskog dijela oka ¢ini fini Zlijeb. Vjede su kao plitica ispred o¢ne jabucice, a njihov
vanjski dio je produZetak koZe lica, dok je unutradnji vezivno tkivo vjeda. Dio €vrstoga, go-
tovo hrskavitnog vezivnog tkiva daje ¢vrstu osnovu vjedama. U vjedama su Zlijezde (Mei-
bomove 7.); one izlu€uju masnu izlu€evinu i otvaraju se na rubu vjeda. Na vjedama su u tri

reda ravno prema van okrenute dlake, trepavice, Ciji je zadatak da Stite oko od malih stranih
tijela.
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Popreéni prerez oka

Uho

U gornjem vanjskom kutu oka nalaze se mala donja i veéa gornja suzna Zlijezda;, njihova
izlue vina, suze, omogudéava da se ofna jabu€ica moze pomicati bez trenja. Na straznjoj strani
vjeda se po suznom Zljebi¢u suze pretaCu prema unutraSnjem ofnom kutu, gdje prolaze kroz
tockaste otvore u suzne kanali¢e i s tim u gornju i donju vjedu i suznu vreéicu odakle se
suze kona€no slijevaju u nosnu Supljinu.

Gotovo okruglu jabugicu, koju pomice Sest miSi¢a, okruzuje cijelom vanjskom stranom
¢vrst ovoj, kozasta bjeloocnica. Prekinuta je samo na prednjem i straznjem polu; na prednjem
polu je umjesto nje kao staklo na satu prozirna roznica, a na straznjem polu, na mjestu gdje
nema bjelooCnice, prolazi vidni Zivac.

U prednjem dijelu o€ne jabucice bjelooCnicu okruZuje tanka vezivna opna. S unutradnje
strane Zilnica pokriva zadnje dvije treCine bjelooCnice; ona je - ovisno o pigmentu u njoj
- tamnija ili svjetlija. Na Zilnici je mreZnica koja u straZznjem dijelu prima svjetlosne podraZaje,
a sprijeda zavrSava zup€astom linijom. Sljedeca ovojnica sprijeda prelazi bez oStre granice u
Sarenicu (iris). Sarenica prstenasto okruZuje vidni otvor oka nazvan zjenica (pupila); ona se
prilagodava na jacu ili slabiju svjetlost tako da otvor zatvara ili otvara, to jest djeluje kao
blenda na foto-aparatu. Rub Sarenice je na prednjoj povrsini lece koja je elasticna, prozirna,
otraga jako a sprijeda neSto manje konveksna. Sarenica i le¢a dijele unutraSnjost oka u dvije
komore: prednju i straznju. Prednja komora je prema van omedena prozirnom roZnicom koja
je bez zila ali ima osjetni Zivac. Prednja komora je ispunjena teku¢inom, a straznja staklo-
vinom prozirnom kao Zelatina.

Na ofnom dnu, gdje nema bjeloocCnice i kroz mreZnicu prolazi vidni Zivac, nalazi se sli-
jepa pjega. Oko 4 mm iznad nje je Zuta pjega ili centralna jamica koja je popretno ovalna
tvorba s udubinom u sredini, slicno ubodu igle, i koja je mjesto najjaleg percipiranja svjetla.

Uho

Uho je organ za sludni osjet i napravljen je po akusti¢kim zakonima. Glavni dio je smjeSten
u sljepoocnoj kosti. Uho se sastoji od tri razli€ita dijela: od vanjskoga, srednjeg i unutrasnjeg.
Vanjsko i srednje uho prenose zvuk, a unutraSnje ga prima.
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Vanjsko uho jc sastavljeno otl usne Skoljke i vanjskoga slusnog hodnika. Veci dio $koljke
je hrskavi¢na plosnata tvorba, a manji, donji dio, zvan reznji¢ usne Skoljke, mekan je i ka-

su rijetko samostalno gibljivi. Prema unutradnjosti Skoljka se nastavlja u vanjski sludni
hodnik, dug oko 3 cm, &iji je vanjski dio u hrskavici, a unutradnji u kosti sljepoocnice.
Kozu sludnog hodnika pokrivaju brojne njeZzne vunaste dlacice, a u njoj su Zlijezde koje
izlu€uju usni Zuckasti sekret, cerumen. Granica izmedu vanjskog i srednjeg uha je bubnjié,
a na njegovu centralnom, ljevkasto udubljenom dijelu, bubnji¢evu pupku, prirasla je drska
Cekica.

U srednjem uhu su tri sluSne koScice: ¢eki¢, nakovanj i stremen, koje su medusobno po-
vezane njeznim vezivnim i miSi¢nim aparatom i kao nekakav vise¢i most razapinju se preko
prostora srednjeg uha, bubnjiéeve Supljine, a sezu od bubnji¢a do zida unutraSnjeg uha. U
zidu koji grani¢i s unutradnjim uhom su dva prozora: gore je ovalni, a dolje okrugli. Kroz
ovalni otvor dolazi zvuk od baze stremena u unutraSnje uho, a kroz okrugli otvor koji za-
tvara samo tanka opna, zvuk se vra¢a u usnu Supljinu.

Usnu Supljinu, prema vanjskom uhu hermeti¢ki zatvara bubnjié, a u straznjem dije-
lu grani¢i s mastoidnim nastavkom, tvorbom od koStanog tkiva bogatog zrakom.
U prednjem dijelu je srednje uho slusnom trubom (Hustahijevom cijevi) povezano sa
Zdrijelom.

Iza unutraSnjeg zida usne Supljine je unutradnje uho: osjetni organ za zvuk i ravno-
tezu. Unutradnje uho je vrlo sloZen organ, sastoji se od predvorja, puza i polukruznih ka-
nala, a zove se labirint. Tako su ga nazvali jo§ srednjovjekovni anatomi koji nisu imali
to¢nu predodZbu o njegovoj gradi i radu.

KoStani labirint je Suplji prostor u kosti sljepoolnice; u njemu je najprije periferna
labirintna tekuéina (perilimfa) koja okruzuje membranozni labirint u kojem je unutradnja
labirintna tekuéina (endolimfa). Od tri sistema Supljih prostora: predvorja, puZza i poluk-
ruznih kanala, srediSnje predvorje granici sprijeda s puZem, straga s polukruznim kana-
lima, a gore s takozvanim Fallotovim kanalom (kroz koji prolazi vidni Zivac) i na unut-
radnjoj strani s unutradnjim slusnim organom u kojem je sludni Zivac.

Duguljasta vrecica predvorja, koje je otprilike veli¢ine graha, vodi u tri polukruzna
kanala. Oni su u obliku slova C i stoje pravokutno jedan na drugome, dok njihov ulazni
i izlazni otvor grani¢i s predvorjem. Polukruzni kanali su organ za ravnotezu. Okrugla
vre€ica predvorja povezana je s puzem. PuZ je dva i pol puta zavijen oko koStanog vre-
tena. Djelomi¢no koStana (koStana navojna ploCica) a djelomi¢éno membranozna (osnov-
na opna = bazilarna membrana) pregrada dijele unutradnjost puza na dva hodnika. Gor-
nji, dulji i uZi predvorni hodnik je povezan s predvorjem, a donji, Siri i kraéi bubnjiéni
hodnik grani¢i s bubnjicnom (usnom) Supljinom preko okruglog otvora.

Iz sredine spiralne pregrade koja dijeli puzev prostor u donji i gornji, na mjestu gdje
koStani dio pregrade prelazi u membranozni, prema van i prema gore razapinje se tanka
Reissnerova membrana koja s bazilarnom membranom ispod i vanjskim zidom puza
omeduje puZevu cijev. U njoj je Cortijev organ; mikroskopski je malen, a bitni sastavni
dijelovi su mu vanjske i unutraSnje osjetne stanice koje su ugradene medu potporne sta-
nice. Vanjske osjetne stanice su napete kao strune i trepere kao strune. Na unutradnjim
potpornim stanicama su sluSne osjetne stanice u jednom redu, a na vanjskim u cetiri ili
pet usporednih spiralnih redova. Oko 3.000 Cortijevih organa, toliko ih je u uhu, duz
puza se postepeno skraéuju kao strune na harfi. Organ je pokriven tankom pokrivnom
membranom.

Sludni Zivac i njegov krajnji dio, Zivac puZa, opskrbljuju labirint.

Osjetni organi 101

Koza

Rije¢ju koza oznacujemo omotac koji pokriva tijelo i sa 16/ tjelesne teZine koliko na nju ot-
koze. Razlikujemo tri sloja: pousminu, usminu i potkozno tkivo. Pousmina (epiderma) je sa-
¢injena od povrsinskog roznatog sloja i bazalnog (temeljnog, kli€nog) sloja koji je ispod, a
Ciji je zadatak da umjesto odumrlih stanica roznatog sloja stvara nove. Izmedu roznatog i
bazalnog sloja nalazi se zrnati ili pigmentni sloj koji daje boju koZi - pigment - i time je
Stiti od prejakog djelovanja svjetlosnih zraka. RoZnati sloj je sastavljen od ploCica odumrlih
stanica, u njemu nema Zila ni Zivaca. Bezbroj medusobno dobro isprepletenih i spojenih odu-
mrlih roZznatih stanica dobro pokriva tijelo i §titi ga otl vanjskih utjecaja i ispuStanja tekucina
iz tijela. Skupinice stanica neprestano se ljuste iz roznatog sloja koze. Usmina (derma) je onaj
sloj zivotinjske koZe koji se Stavi, pa otuda naziv derma u pogonima koji preraduju koZzu.
Debljina joj je otl 0,3 do 3 mm. Na vjedama i bradavicama je na primjer tanka, a na dla-
novima i tabanima debela. Sastavljena je od vezivnog tkiva i elasti¢nih vlakana koji su me-
dusobno tijesno isprepleteni. U njoj su krvne i limfne Zile, dlake i Zlijezde lojnice i znojnice.
Zlijezde lojnice su uz folikul dlake, a njihov sadrzaj izlazi na povriinu koZe kroz isti otvor
kao i dlake. Uz Zlijezde lojnice koje su povezane s folikulima dlaka, postoji jo$ cijeli niz drugih
koje izluCuju loj u fine koZne pore i time osiguravaju elasticnost koze. Ako se lojne pore za-
Cepe, pojave se sujedice.

Granica izmedu pousmine i usmine je valovita. U sloju usmine, okrenutom prema po-
usmini, ima mnogo takozvanih kozZnih bradavica (papila) u kojima su krvne Zile ili okrajci
zivéanih vlakana. Zivci prenose podraZaje koje izaziva dodir, toplina i hladnoéa. Na 1 cm:
ima prosje¢no po 10 povrsinskih to¢aka za hladnodu i dvije tocke za toplinu, koje leZe dublje,
25 mijesta za opip i 200 za bol.

PotkoZni sloj je treci sloj koZe, od rastresitog je vezivnog tkiva u kojem ima dosta mas-
nog tkiva. Nema oStre granice izmedu usmine i potkoZnog sloja, a i grada im je u biti jed-
naka.

Druge kozne tvorbe

U usmini i potkoznom sloju nalaze se veliki klup€iéi Zlijezda znojnica &iji blago zavijeni iz-
vodni kanali prolaze kroz usminu i kroz kozne pore izbijaju na povrsinu. O lojnim Zlijezdama
smo veé govorili. Posebne lojnice na nekim drugim dijelovima tijela izlu€uju drugacije tvari.
I akve su, na primjer, Zlijezde u vanjskom slusnom hodniku koje izlu€uju cerumen ili Zlijezde
na rubu vjeda gdje se prilikom upale razvija je€men. Druge Zlijezde, opet, izlu€uju tvari koje
pojedinom Covjeku daju karakteristian miris. To su takozvane tvarne Zlijezde. One su i spol-
no specifi¢ne, a Zene ih imaju viSe nego muskarci. Oko dvadeset Zlijezda je udruzeno u po-
sebnu Zljezdanu tvorbu koja se otvara na prsnoj bradavici (mlje¢na Zlijezda). U posebne koz-
ne tvorevine spadaju i

Dlake
Svaka dlaka ima stablo i korijen koji zalazi u potkozno tkivo. Zadebljani donji dio zove se

Ce, dlaka se uspravi- koZa se najezi i govorimo o gus¢joj kozi. Razlikujemo kratke ili Ce-
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lunjaste dlake (obrve, trepavice, dlake uz nosne otvore); vunaste dlake, najfinije dlake koje
se nalaze po cijelom tijelu osim po tabanima, dlanovima i usnama; duge dlake su na glavi,
a zatim ima dlaka u potpazu$nim jamama i na stidnoj kosti.

roInati slof o

pousmina

~
kligni sloj usmine a2 =% %« " *

i

. osjetno tjeleSce
sa zivcem

. Zlijezda lojnica

usmine . dlagni misi¢

. dlaka i glavica dlake

. zZile

oo & w N

. tlijezda znojnica

Prerez koze s dlakom (vlasi)

Nokti

Nokti su oroZznjele kozne tvorbe. Razlikujemo korijen nokta, koji je tanak i gotovo sasvim
pokriven kozom, i ploCu i leziSte nokta. KoZa uz nokat zavrSava posebnim koZnim naborom.

O funkciji koZe vidi pod naslovom »KoZa kao ogledalo zdravlja, ljepote i Zivotne spo-
sobnostic.

Stanica

Najmanja jedinica svih Zivih bica, koliko se zna, jest stanica. Sastavljena je od stani¢ne jezgre
(nukleusa) s jezgricom (nukleolusom), plazme, srediSnjeg tjeleSca i staniéne membrane. Sta-
nice se razmnoZzavaju diobom, veéinom slozenom posrednom diobom (mitozom), a rijetko
neposrednom diobom (amitozom).

Posredna dioba ili mitoza (gréki = mitos = petlja) pocCinje mijenjanjem sadrZaja jezgre u
vlaknasta klupka i diobom sredisnjega tjeleSca. Dijelovi srediSnjeg tjeleSca koji nastaju diobom
odlaze svaki na svoj pol stanice i sakupe okolnu protoplazmu (grcki: protos = prvi, plasma
= oblikovani) zrakasto oko sebe. Ujedno se klupko jezgre raspadne u pojedinacne niti koje
se razvrstaju u ekvatorijalnu ravninu izmedu polova i pocijepaju se svaka na polovicu. U tom
trenutku se stanica u ekvatorijalnoj ravnini podijeli utiskivanjem i napokon raspadne u dvije
nove stanice u kojima se niti jezgre raspuste i spoje u novu jezgru.

Broj parnih jezgrinih niti ili kromosoma (grcki: chroma = boja, soma = tijelo) stalan je
kod svake Zivotinjske vrste. Tako, na primjer, vinska musica (Drosophila) ima 4, mrav 20
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a Covjek 48 kromosoma ili 2,10 i 24 para kromosoma. Da se pri spolnom razmnoZavanju
ne bi broj kromosoma udvostru¢io, kromosomi se ne dijele prilikom diobe Zenske spolne
stanice u diobi sazrijevanja.

Ali muska spolna stanica se dijeli, ne gube¢i kromosome, u dvije sjemene stanice od kojih
svaka dobiva po 24 kromosoma. Spol se odreduje posebnim spajanjem kromosoma jo$ u tre-
nutku oplodnje: naime, od 48 kromosoma dva odreduju spol: kromosom X i Y. U jaj¢anoj
stanici su samo X kromosomi, a u muskoj spolnoj stanici X i Y. Prilikom diobe muske spol-
ne stanice jedna sjemena stanica dobiva X, a druga Y kromosom. Buduéi da kromosom Y
odreduje muski spol, muski subjekt ¢e se razviti ako jajnu stanicu oplodi sjemena stanica u
kojoj je kromosom Y; ali ako jajnu stanicu oplodi sjemena stanica koja ima X kromosom,
razvija se zenski subjekt. lako je vjerojatnost da ¢e se razviti muski ili Zenski subjekt 1:1,
ipak medu novorodencadi ima viSe muskih beba nego Zenskih u odnosu 106: 100, ali bu-
duéi da umire vise dojenadi muskog spola, taj se odnos ubrzo izjednaci.
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Opdéenito

Podrazljivost, sposobnost primanja podraZzaja, prilagodavanje i izmjena tvari (pretvaranje
energije) osnovne su osobine i ujedno karakteristike Zivog svijeta koji unutraSnja snaga pod-
sti€c da za sebe i svoje potomstvo osigura najpovoljnije prilike. Zivotinje i biljke se bitno
razlikuju jedne od drugih.

Biljka moze stvarati organsku ili Zivu tvar iz mineralnih tvari koje se nalaze u zemlji,
vode i sunéane energije, ali Zivotinja - a time i Covjek - to ne moze.

Biljka izmjenom tvari - uz pomo¢ suncane energije - preko dana dobiva kisik iz ugljic-
nog dioksida, a taj kisik njoj je potreban po noéi. U izmjeni tvari kod Zivotinja trosi se kisik
a izlu€uje ugljini dioksid.

Biljka u lis¢u ima zelenilo (klorofil), a Zivotinjski organizam crveno krvno bojilo (hemo-
globin).

Priroda se pokazuje kao vieslojan sistem medusobno ovisnih i uskladenih ¢lanova koji
pojedinaéno teZe 3to boljem vlastitom razvoju. Clanovi se izmedu sebe unistavaju ili potpo-
mazu i naposljetku se kao niti opseznog tkiva medusobno povezuju. 1z toga proizlaze svi mo-
gu¢i medusobni odnosi: proganjanje, uniStavanje, parazitizam, zajedniStvo (simbioza, grcki
sym - z, skupa, bios - Zivot), nagon za parenjem i materinska ljubav. Parazitizam nalazimo
kod bijele imele, brsljana i kod parazita u utrobi, ali isto tako znamo i za prave zajednice
Zivljenja kao na primjer crijevnih bakterija i domacina. Bakterije u hranjivom supstratu raz-
graduju Stetne tvari koje nastaju pri izmjeni tvari, a od nastalih produkata prave za Zivot nuz-
ne tvari — na primjer vitamin B 12.

Ima raznih stupnjeva zajedniStva: od za zivot vaznih medusobnih odnosa do medusobno
nekorisnih zajednica kao $to je na primjer ona izmedu zebara i gnua.

RazmnoZavanje tka Zivotno tkivo kroz milenije, a materinstvo mu je simbol koji daje Zi-
vot. Zivot protjeée u redu kojemu je sve podvrgnuto.

NiSta ne moZe postojati bez veze s okolicom, jer bi bilo bez smisla, kao $to bi bez
smisla bio i neki osamljen i izdvojen tjelesni organ. Zemlja, Suma, travnjak, rijeka i jezero
su viSe organizacije toga mnogoslojnog sklada, §to u prenesenom smislu vrijedi i za po-
rodicu i narod. U toj medusobnoj povezanosti svaki ¢lan ima svoje mjesto i svoju od-
redenu veli¢inu: kad bi bio na pogreSnom mjestu i u neodgovarajucoj koli€ini, remetio
bi sklad cjeline.

Isto takvo nacelo uredenja odnosi se i na ¢ovjekovo tijelo, s Cijim ¢emo se radom u|x>z-
nati na sljede¢im stranicama.

Aparat za gibanje

() skeletu, svezama i zglobovima vidi stranice 83 do 90.
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MiSici

vie kostiju i njihovim zglobovima €ine poluzni sistem koji ovisno 0 svojoj konstrukciji moze
razli¢ito djelovati zglob na Sarnir u koljenu gibljiv je samo u jednom smjeru; obrtni zglob,
npr. u laktu, dopusta gibanje kosti oko uzduzne osi; kuglasti zglob u ramenu i kuku omo-
guéava slobodno gibanje na sve strane.

Odgovaraju¢i motorni Zivac podraZi misi¢; podrazeni miSi¢ reagira na podraZzaj mno-
Stvom pojedinacnih trzaja svojih vlakana. MiSi¢ se vec¢inom zgréi uslijed kombiniranog dje-
lovanja uzduZne i natezne kontrakcije; ali, zavisno od vrste rada moZe prevladati jedna od
dviju komponenata: tako, na primjer, pri drzanju ili noSenju djeluje natezna kontrakcija (sa samim
povecanjem misiéne nategnutosti bez gréenja), a pri dizanju jc, naprotiv, rije¢ o uzduznoj kon-
trakciji (samo u pocetku se pojavljuje povec¢ana miSi¢na nategnutost, a zatim se misi¢ zgrci).

Kad se misi¢ zgréi, a i onda kad se opusti, ispusta toplinu. Energiju za rad dobiva od

Sréani misi¢, vidi stranu 93.

ZivEevlje

Rad Ziv€evlja se temelji na njegovoj podraZljivosti i prenoSenju uzbudenja i impulsa. Jedinica
ZivCevlja je Ziv€ana stanica ili neuron, koja je visokorazvijena i obi¢no vrlo ras¢lanjena: njezini
kraci, razgranati kraci su dendriti, a dulji Ziv€ano vlakno ili neurit. Zivéana vlakna udruZena
u snop i ovijena vezivnim i drugim tkivom sastavljaju Zivac (nervus). Neuroni, povezani je-
dan za drugim u lanac, povezuju Ziv€ana srediSta (mozak, hrptena moZzdina) s tijelom sve
do njegove povrsine. Razlikujemo osjetne (senzibilne) Zivce koji osjete podraZzaje i uzbudenja
prenose u Ziv€ana srediSta i izvrSne (motorne) Zivce koji impulse za djelovanje provode od
Ziv€anih sredita do organa. Put osjetnih Zivaca prolazi u straZznjem dijelu hrptene moZdine
i sastoji se od tri neurona, dok je put motornih Zivaca u prednjem dijelu i sastoji se od dva
neurona. PodraZljivost se najljepSe pokazuje u refleksima: na primjer, pod zrakom neobi¢no
jakog svjetla vjede ¢e se u trenu zatvoriti i zjenice suziti. U tom slu€aju svjetlosni podraZaj
prima mreznica oka, zatim vidni Zivac provodi uzbudenje i preko centra otnog Zivca po-
kretaca (nervusa oculomotoriusa) impuls dolazi do misica, koji suzi zjenicu. Jednaki podraZaj
vjede. Karakteristian je i koljenski (patelarni) refleks udarac na tetivu ispod ivera preko reflek-
snog luka uzrokuje opruZanje potkoljenice. Neke reflekse moZzemo podeSavati, naucimo ih, ali
i zaboravimo: moZemo, na primjer, nauciti skratiti vrijeme reagiranja ili izazvati refleks kojega
prvobitno uopce nije bilo. Zanimljivo djeluje usmjeravanje refleksa s podredenim podrazajem,
kao Sto je pokazao ruski istraZivat Pavlov (1848 — 1936) kad su pokusnim Zivotinjama davali
hranu, uvijek bi istovremeno i pozvonili, tako da je nakon nekog vremena ve¢ samo zvonjenje
izazvalo lucenje probavnih sokova kod Zivotinja. Pavlov je taj refleks nazvao uvjetni refleks.
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Hrptena mozdina

je provodni ili refleksni organ. U njezinoj bijeloj tvari ima niti koje povezuju tijelo s mozgom;
u prednjem dijelu hrptene mozdine prolaze motorne, a u straznjem dijelu osjetne Ziv€ane niti.
U sivoj tvari hrptene mozdine su ganglije (preklapaci) onih refleksnih lukova koji zavr3avaju
u hrptenoj mozdini. Na kraju mozga se hrptena mozdina proSiri u produljenu hrptenu moz-
dinu.

Mozak

je centar cjelokupnog Ziv€evlja. U mozdanom stablu, koje medu ostalim sastavljaju produljena
hrptena mozdina, most i mozdani krakovi, nalaze se centri svih mozdanih Zivaca osim njus-
nog i vidnog Zivca. Prema tome, mozdano stablo je sjediSte najviSih i za Zivot najvaznijih
refleksa, u njemu su preklapaci i prolazi niti koje povezuju veliki mozak s malim mozgom
i hrptenom mozdinom. Uz centre za optok krvi, u produljenoj hrptenoj mozdini je i disni
centar i centri za izluCivanje znoja, sisanje, Zvakanje, gutanje i povracanje.

Vidni breZuljak (thalamus) i prugasto tijelo (corpus striatum) sjedista su motornih cen-
tara u kojima se regulira napetost miSi¢a i uskladenost kretnji. Predio ¢etvorokvrzne plo€ice,
koji je takoder sastavni dio produljene hrptene moZdine, povezan je preko peteljke moZdanog
privjeska (hipofize) s moZzdanim privjeskom i preko njega s cjelokupnim hormonalnim siste-
mom cCovjeka (vidi str. 122).

Mali mozak
ima zadatak da osmisljeno regulira gibanja i rad skupina miSi¢a povezuje u tekuée djelovanije.
Ako mali mozak ne funkcionira, kretnje su odsje¢ne, neugladene.

Veliki mozak

skriva najvaznija srediSta, prije svega ona koja reguliraju prilagodavanje na okolicu. Za-
hvaljuju¢i automatskom radu unutrasnjih organa ¢ovjek bi doduSe mogao i vegetirati bez
velikog mozga, ali bi bio nesposoban za Zivot, jer se ne bi mogao snaéi i orijentirati u
okolici.

U hemisferama velikog mozga najvisi su centri motornih i opazajnih impulsa, medu ko-
jima i centri svijesti i govora. U ¢eonom i tjemenom predjelu mozga osjeti se pretvaraju u
svjesne spoznaje, misli i htijenja.

Veéina ziv€anih vlakana se na putu prema periferiji: kriza, zbog ¢ega lijeva polovica
mozga upravlja desnom stranom tijela, a desna lijevom. Kod vecine ljudi je lijeva strana ve-
likog mozga funkcionalnija, vise je deSnjaka.

Autonomni Ziv€ani sistem

Samoupravni (autonomni,: vegetativniz) Zivéani sistem se po radu mnogo razlikuje od ani-
malnoga: Ziv€anog sistema o kojem smo upravo govorili, a koji prenosi prije svega voljne
pokrete i opaZaje. Autonomni Ziv€ani sistem ureduje one radnje tijela koje nisu u vlasti naSe
volje i htijenja, na primjer izmjenu tvari, Sirinu zjenice, stvaranje znoja, Sirinu bronhija ili Zila,
zatim broj otkucaja srca, dakle unutradnja zbivanja koja nisu neposredno povezana s vanjskim
svijetom. Neka od tih zbivanja su dvostruko oziv€ena i zbog toga mogu biti i pod utjecajem

+ periferija = vanjski krug, obod; ovdje: drugi dijelovi tijela, ne centar
: autonom = grcki: samostalan

+ vegetativ = lat; kao biljka; ovdje nesvjesno unutrasnje

« animal = lat: Zivotinja, Zivo bi¢e, nagonski (anima = dusa)
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nadih htijenja, na primjer disanje, praznjenje mjehura i crijeva. Smisao takvog oZivCavanja je
jasan: mno$tvo se unutradnjih zbivanja ne moZe svjesno drzati pod nadzorom, a da i ne go-
vorimo o tome da bismo zapravo namjernim uredivanjem izvjesno ometali slozene unutras-
nje procese; medutim, svjesno upravljanje moZe u nekim slu€ajevima, kad je rije¢ o prilago-
davanju na okolicu, biti vrlo korisno, na primjer kad zadrzimo dah ako je zrak zagaden ili
u slucaju opasnosti u trenu zaklopimo vjede. Ipak je takvo voljno podeSavanje zbivanja mo-
gute samo uvjetno i ne moZe za dulje vrijeme zamijeniti samoupravno.

Samoupravni Ziv€ani sistem sastavljen je od dva dijela: simpati¢kog: i parasimpati¢kog
ili vagusnog:. SimpatiCki i parasimpatiCki Ziv€ani sistem rasprostire se po cijelom tijelu.

SimpatiCke i parasimpaticke jedinice autonomnog Zivéanog sistema djeluju suprotno i to
posredno, preko podrazajnih tvari. Vlakna simpatikusa oslobadaju adrenalin i noradrenalin,
a vagusna acetilholin. Ali, simpaticko i parasimpatitko djelovanje ne poklapa se uvijek s ana-
tomskom podjelom jer je oslobadanje ponekad i obratno. Medutim, predaleko bismo otisli
ako bismo na ovom mijestu htjeli objaSnjavati tu sloZenu suovisnost, pa ¢emo se zadovoljiti
samo ovom (zaista grubom) podjelom.

Vagusni dio autonomnog Ziv€anog sistema uopce poti€e na manju potroSnju energije i
zato prevladava u predjelu probavnih organa. Pod njegovim se utjecajem Sire - s malim izu-
zecima - Zile, snizava se krvni pritisak, broj otkucaja srca je manji, a zjenice i bronhije se
suzavaju. A utjecaj simpatikusa ubrzava i ozZivljava zivotne procese, srce brze kuca, a zjenice
i bronhije se Sire.

Otrov koji se nalazi u velebilju, Atropa belladonna (Atropos = sudenica iz gréke mitologije,
koja presijeCe Zivotnu nit; latinski belladonna - lijepa gospoda), smanjuje djelovanje vagusnog
Zivca i time poveéava utjecaj simpatikusa. Zbog toga ga upotrebljavamo protiv gréeva u Ze-
lucu, crijevima i Zuénoj vredici, a i pri lijeCenju ili olakSavanju tegoba astme. TaSte Rimljanke
su rado upotrebljavale velebilje (atropin i beladonin) za oci, jer im je Sirio zjenice od Cega
su oci postajale ljep3e i Zivahnije (odatle i ime lijepa gospoda). U skladu s tim je gréka boZica
Atena uvijek prikazivana raSirenih zjenica; zato joj je u pripovijetkama ostao nadimak - koji
danas svakako viSe nije omiljen - buljooka.

Prividna suprotnost izmedu simpati¢kih i parasimpatic¢kih zivaca u biti je izmjeni¢na igra
sistema Cija ravnoteza je od odlu¢nog znaenja za harmoni¢no odvijanje svih Zivotnih pro-
cesa.

Disanje

je osnova izmjenjivanja zraka; tijelo prima kisik i ispusSta uglji¢ni dioksid. Razlikujemo dva
oblika disanja:

1. vanjsko ili pluéno disanje (izmjenjivanje plina izmedu vanjskog zraka i krvi) i

2. unutradnje ili stani¢no disanje (izmjena plina izmedu krvi i tkiva, stanica).

Gibanje plina izmedu vanjskog zraka, pluéa, krvi i tkiva omogucava smanjenje pritiska
u smjeru od vani prema unutra.

Zbog elasti€nih vlakana pluca teze slijeganju. U normalnim prilikama se ne slegnu jer
se spuzvasta pluéa nalaze uz sami zid prsnog ko$a. S unutradnje strane prsnog kosa je dvo-

greki sympathein - s nekim osjecati, biti srodan (poCetne stanice simpatikusa su u bo¢nim izdancima hrptene
mozdine)
: latinski vagus - koji luta; to je jedini mozdani Zivac koji ¢emo naéi po cijelom tijelu
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struka ovojnica (pleura) koja se na strani rebara zove porebrica, a na strani plu¢a popluénica,
izmedu kojih je zrakoprazan prostor u obliku pukotine. Pluéa uvijek prate gibanje diSnog or-
gana i spustanje oSita i Sirenjem prsnog koSa povecava se prsni ko$, a to omogucava udisanje,
dok dizanje oSita i suzavanje prsnog ko$a izaziva izdisanje.

Pri udisanju kisik prolazi kroz plu¢ne mjehuri¢e u krv, a krvlju preko arterija ulazi u tki-
va; pri izdisanju pluca ispustaju ugljicni dioksid koji u plu¢a dolazi preko krvi u Zilama do-
vodnicama i kroz pluéne mjehurice.

U atmosferskom zraku ne nalazi se samo kisik nego i 782 duSika, 212 kisika, 12 pleme-
nitih plinova i male koli¢ine ugljinog dioksida. Ako je u zraku manje od 152 kisika, ugasit
¢e se plamiCak svijeée, a ako koli¢ina padne ispod 122, pocinju smetnje u optocima i ¢ovjek
gubi svijest.

U izdahnutom zraku je 792 duSika, 162 kisika i 42 ugljicnog dioksida (12 plemenitih pli-
nova).

Udahnuti zrak se u gornjim diSnim putovima pripremi na prilike u tijelu: ovlazi se i za-
grije, o€isti ga sluznica u nosu koja je pokrivena trepeljkama. Disanje kroz usta je nezdravo,
jer zrak dolazi u pluéa neocis¢en, suh i hladan.

Kisik i uglji¢ni dioksid prenose se crvenim krvnim pigmentom u krvi (hemoglobinom),
Cija je kemijska struktura vrlo slicna strukturi zelenila u liséu (klorofilu); bitna razlika je u
tome $to je u hemoglobinu Zeljezo, a u klorofilu magnezij.

Ziv&ani disni centar je u produljenoj hrptenoj mozdini, a njegov rad poti¢e kolitina ug-
ljicnog dioksida u krvi. Izmjena plina u plué¢ima nije potpuna - pri normalnom disanju niti
udahnemo niti izdahnemo dokraja. Jednim udisajem prosje¢no udahnemo 0,5 1 zraka, a pot-
punim udisanjem od 15 do 2 litre viSe. Kad izdahnemo dokraja, u plu¢ima ostane jo§ oko
12 litre zraka.

Odrastao Covjek udahne prosjetno 16 puta u minuti, dijete 20—25 puta, a novorodence
40 puta. Za neko vrijeme moZemo svjesno ubrzati disanje ili ga usporiti; jaki podraZaji, npr.
hladan tu$ ili prodor tvari jetka mirisa u nos (amonijak, kloroform), odmah zaustavljaju di-
sanje.

Podrazajne tvari u diSnim putovima izazivaju eksplozivni oblik izdisanja: kaljanje i ki-
hanje. Pri kasljanju se prilikom udisaja glasne Zice najprije zatvore, a zatim se na iznenadni
pritisak zraka razmaknu; kad kihnemo, nakon dubokog udisaja uslijedi iznenadni pritisak u
obratnom smjeru i zraku otvori put kroz nos. Za razliku od kasljanja, kihanje ne moZemo
svjesno izazvati ni sprijeciti.

Poseban oblik disanja su zijevanje i smijanje. Zijevanje pocinje dubokim udisajem pri ot-
vorenim ustima, a uzrok je pomanjkanje krvi u mozgu; duboki udisaj uzrokuje pad pritiska
u prsnom koSu Cime se poveca dotok krvi u srce i optok krvi. Refleks zijevanja moze izazvati
ve¢ i sam pogled na Covjeka koji zijeva.

Smijanje nastaje ako jedan za drugim brzo slijede udisaji i izdisaji pri izmjeni¢no otvo-
renim i zatvorenim glasnicama.

Optok krvi

protjeCe u sistemu zatvorenih, elasti¢nih Zila, a srediSte kretanja je srce.

Razlikujemo veliki i mali optok krvi. Veliki optok krvi (otkrio ga je Harvey 1628. go-
dine) pocinje u lijevoj sréanoj klijetki, prolazi glavnom arterijom (aortom) i vraéa se preko
velikih dovodnica u desnu sréanu pretklijetku.
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Mali optok krvi (otkrio ga je Servet 1546. godine) pocinje u desnoj Klijetki, prolazi kroz
pluca i zavrava u lijevoj pretklijetki. Oba optoka krvi se medusobno dopunjuju: iskoriStena
krv s mnogo ugljicnog dioksida iz velikog optoka stize u desnu pretklijetku i preko malog
optoka odlazi u plu¢a. U plu¢ima krvni pigment (hemoglobin) ispusti ugljicni dioksid i veZe
kisik; zatim krv dolazi u lijevu pretklijetku gdje mali optok krvi zavrSava. Odatle krv prelazi
u lijevu klijetku i veliki optok.

Zile nisu oznaene po svom sadrzaju (kisik ili ugljiéni dioksid), nego po smijeru: sve Zile
koje polaze od srca nazivamo odvodnice, kucavice ili arterije, a sve Zile koje vode k srcu
dovodnice ili vene. U odvodnicama (arterijama) velikoga optoka krvi nalazi se krv koja sa-
drZava mnogo kisika, a krv velikoga optoka u dovodnicama (venama) ima mnogo ugljicnog
dioksida; kod malog optoka je obratno.

Arterije se granaju kao grane i bo¢ni izdanci do mikroskopski malih cjev€ica (kapilara).
U najfinijim kapilarima se izmjenjuje plin i u tkivu (u velikom optoku krvi) i u plu¢ima (u
malom optoku krvi). U susjednim kapilarima se krv opet sakupi i te€e prema dovodnicama
i preko njih u srce.

Pravilo da krv na svom putu od srca i k srcu prolazi sistemom kapilara ima izuzetak
u predjelu trbuha. Krv iz slezene, guSteraCe i crijeva, nakon §to prijede kroz mreZzu kapilara,
sakupi se u takozvanoj portnoj veni koja se u jetri razgrana u kapilare. Tek onda, dakle nakon
dvostrukog prijelaza kroz mrezu kapilara, krv se venom vrati u srce.

Srce

je sastavljeno od Cetiri dijela. U uzduZznom smjeru je zidom pretklijetke i klijetke neprolazno
odijeljeno; u desnoj polovici srca protjeCe krv bogata ugljicnim dioksidom, a u lijevoj krv
u kojoj ima mnogo kisika (samo u embrionalnom: Zivotu su desna i lijeva pretklijetka po-
vezane malim otvorom ali i on se pri rodenju zatvori). Pretklijetke i Klijetke su povremeno
povezane zaliscima i ventilnim mehanizmom. Posebnost sréanih miSi¢a jc da su sposobni
prenositi uzbudenja; podraZaj koji zivcem stigne do srca prenose dalje vlakna sréanih misica.

Razlikujemo dva stupnja ritmickog gibanja sréanog miSica: prilikom sistole: ili stezanja
(kontrakcije) srce se zgr¢i i isprazni, a u dijastoli: ili rastezanju opet se napuni krvlju. Stezanje
i rastezanje srca prenosi se na sve Zzile: sistola i dijastola se prenose u valovima koji idu od
srca; stezanje i rastezanje srca osjetamo na povrSini arterija (Zila kucavica) kao otkucaje srca
ili puis, na primjer iznad zape$éa na unutra$njoj strani podlaktice.

Prilikom jednog otkucaja srca (od sistole do dijastole) prostornina srca se promijeni za
oko 70 cm:; prema tome, ako srce kuca s oko 70 otkucaja u minuti, kroz njega u jednoj
minuti protee oko 4.900 cm: krvi. Buduéi da je pri pojacanoj tjelesnoj aktivnosti povecana
potreba za kisikom, ta se koli¢ina krvi poveca na deset do trideset litara na minutu; toj po-
vecanoj potrebi srce moze da udovolji na dva nafina: ili ¢e poceti kucati brze ili ée poveéati
prostorninu (kapacitet). Srce koje nema kondicije rijedit ¢e poveéanu potrebu za kisikom
brzim kucanjem, a srce koje ima kondiciju povecanim kapacitetom (taj je nacin bioloski
dosljedniji). Prosje¢ni kapacitet jednog otkucaja srca iznosi oko 0,1 mkg, $to zna¢i 10.000
mkg u 24 sata.

+ embryo - gr.. dijete u materinom tijelu
: sistola, od gr. systole - gréenjc, ogranicenje
+ dijastola - od gr. diastole - odvajanje, razdvajanje
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skeletnih misi¢a po jacini odgovara Zivéanom podrazaju koji u tom trenutku primi, sréani
misi¢ ili uopée ne reagira na podraZaj ili reagira tako da se potpuno stegne; zato u vezi sa
srcem govorimo o zakonu sve ili nita. Sréani misi¢ se ne steZe ako je podrazaj preslab ili
ako naide kad je miSi¢ nepodraZljiv tj. neposredno nakon njegove kontrakcije. Ta faza ne-
podrazljivosti sr€anog misi¢a vrlo je vazna zaStita protiv poremeéaja normalnog toka pod-
raZaja i s njima povezanog optoka krvi, jer bi nagomilani podrazaji mogli izazvati poremecaj.
Zbog toga se pri smetnjama sréanog ritma pojavljuju kratke stanke, $to znaci da nakon iz-
nenadnog stezanja srca (ekstrasistola) naredni podraZaj stize do sréanog misi¢a kad je on na
stupnju nepodraZljivosti. Srce oZiv€avaju (inerviraju) ubrzavaju¢a (simpati¢ka) i koceca (pa-
rasimpatiCka) Ziv€ana vlakna. Srce kuca prosjetno sa 70 otkucaja na minutu (novorodencetu
kuca 120 puta na minutu, slonu 25 puta a miSu 500 puta).

Krvni tlak

Krvni tlak je pritisak koji prouzrokuje cirkulirajuéa krv na stijenke Zila. Ovisi prije svega o
snazi srca i otpornosti Zila, a manje od koli¢ine krvi i poloZaja tijela. Najve¢i krvni tlak je
u lijevoj sréanoj klijetki, zatim se u Zilama |X)lako smanjuje do u$¢a vena koje sakupljaju krv
u desnu pretklijetku, gdje je jednak nistici; U skladu s tim se smanjuje i brzina cirkuliranja
krvi koja iznosi od 0,5 m/sek u arterijama do 0,001 m/sek u kapilarima, dok se u dovod-
nicama brzina opet poveéa na 0,33 m/sek.

Krvni tlak mjerimo na nadlakti¢énoj arteriji: nadlakticu omotamo cjevastom manSetom
koju na ruci napunimo zrakom, a pritisak ¢e nam pokazati stupi¢ Zive. Ako zrak ispustimo
iz manSete, taj tlak odmah pada i na kraju saznajemo puis u laktenom zglobu, pa u tom tre-
nutku otéitamo gornju (sistoliénu) grani¢nu vrijednost krvnog tlaka; ako pritisak manSete jo$
smanjujemo, s donjom (dijastolicnom) grani¢nom vrijednoS$¢u izgubi se Sum koji prouzrokuje
puis, jer Zila sada pulsira bez vanjskog otpora.

Prosjecni krvni tlak odrasle osobe je priblizno 140/70 mm/Ilg, broj 140 oznaCuje sis-
toli¢ni, a 70 dijastoli¢ni pritisak, dok mm/1 g znac¢i visinu Zivinog stupica u milimetrima.
Ta vrijednost moZe znatno oscilirati, a da to ne znaci bolesnu promjenu, nekako izmedu 1 10
do 145 mm/Hg kod sistolicnog i 60 do 80 mm/Hg kod dijastolicnog pritiska. Pri tjelesnom
opterecenju ili uzbudenju tlak se prolazno pove¢a do otprilike 170/90 mm/Hg.

S godinama Zivota Covjekove Zile gube elastiCnost (Cime se povecava otpor Zila prema
krvi koja cirkulira), zbog ¢ega stariji ljudi imaju viSi krvni tlak nego mladi; uobi€ajena tvrdnja
da gornji krvni tlak treba da iznosi onoliko milimetara Zivinog stupa iznad sto koliko €ovjek
ima godina, nema nikakve osnove.

Zbog utjecaja zivaca i produkata Zlijezda s unutradnjim izlu€ivanjem (hormona): na za-
tegnutost stijenki Zila, pritisak ovisi i o njima. Ako je visok tlak, Ziv€ana ga vlakna koja izlaze
iz luka glavne kucavice (aorte) snizavaju.

Razdioba krvi se ravna prema lokalnim potrebama, a regulira je autonomni Ziv€ani sis-
tem. Krv je ravnomjerno rasporedena samo onda kad potpuno mirujemo; a pri radu su or-
gani koji su aktivni prokrvljeniji nego oni koji nisu. Odatle i izreka: plenus venter non studet
libenter (pun trbuh nerado uci), tj. situ Covjeku sporo radi mozak, jer dok Zeludac probavlja
hranu mozak nije dobro prokrvljen.

: hormoni (od gr. homiacin - uzbuditi, pomaknuti) produkti Zlijezda s unutrasnjim izlugivanjem
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Zilne (vazomotorne) Zivce, koji spadaju u autonomni Zivéani sistem, dijelimo na one koji
suZavaju zile i na one koji ih opustaju; njihov ZivEani centar je na dnu Cetvrte mozdane ko-
more (ventrikula).

Simpatiéki Zilni Zivci Sire Zile mozga, srca, koze i miSi¢a, a parasimpaticki zile trbudne
Supljine.

Izmedu vena i arterija ima brojnih popre€nih spojeva (takozvanih anastomoza): preko
kojih krv. moZe prelaziti iz jedne Zile u drugu a da ne prolazi kroz kapilare.

Kad su zile elasticne, one omogucavaju da krv naprosto klizi kroz njih, a dok se u ot-
vrdlim Zilama krv pomife u naletima. Na isti naCin krvni optok regulira odgovarajucu pro-
krvljenost tijela i organa uz pomo¢ Zilnih (vazomotornih) Zivaca; pri tome postoji i mala veza
s disanjem kao posljedica zajedni¢kog podrazaja koji izaziva ugljicni dioksid u krvi.

Krv

Krv je tekuce transportno tkivo za preno3enje tvari, a uz to regulira toplinu i koli¢inu vode
te Stiti organizam od infekcija.

Krv je sastavljena od krvne tekucine (plazme), nosioca Zivotno vaznih obrambenih tvari,
i od krvnih tjeleSaca, krvnih zrnaca. Prosje€na ukupna koliina krvi u tijelu je od 4 do 5
litara; od toga je oko 1/3 krvi u krvnim depoima (spremistima) kao §to su jetra, slezena,
kapilarna mreZa i koZa, a odatle u slu¢aju vece potrebe prelazi na mjesta gdje je potrebna.

Krvnih zrnaca ima crvenih (eritrociti) i bijelih (leukociti) te krvnih plocica (trombociti);
stvaraju se u mozdini plosnatih kostiju, a neki oblici bijelih krvnih zrnaca nastaju u limfnom
sistemu.

Crvena krvna zrnca

Zadatak crvenih krvnih zrnaca je da uz pomo¢ krvnog pigmenta (hemoglobina) primaju kisik
i uglji¢ni dioksid i prenose ih. Zbog toga ih ima vrlo mnogo (5.000.000 u 1 cm:), a njihova
povrsina, oko 3.000 m:, iznenadujuce je velika. Sposobnost za preno3enje povecava se i s
tim Sto crvena krvna zrnca nemaju stani€nu jezgru koja bi zauzimala mjesto. Naime, kad se
ukljuci u krvotok, krvno tjeleSce gubi jezgru; bez jezgre je Zivotna sposobnost krvnih zrnaca
vrlo ograni€ena - nakon dva — tri mjeseca kruZenja kroz tijelo razgraduju se u slezeni, jetri
ili koStanoj mozdini.

Bijela krvna zrnca

Bijela krvna zrnca (leukociti) razli¢itih su oblika i imaju obrambenu ulogu. Bijela krvna zrnca
mogu se spontano kretati nakon kemijskog podrazaja i napuStaju krvotok (bijela obloga na
jeziku je, na primjer, od bijelih krvnih zrnaca). Njihova posebna funkcija proistje¢e iz spo-
sobnosti da mogu obuhvatiti i uniStiti strane tvari (na primjer bakterije) koje prodru u or-
ganizam. Broj bijelih krvnih zrnaca mijenja se prema potrebi, a obi¢no je od 5 do 8 tisuéa
stanica u cm: krvi. Taj se broj moze i nekoliko puta poveéati, na primjer pri infekcijama,

+ anastomosis, gr. = usce
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a i veé nakon jela. Ako se broj bijelih krvnih zrnaca smanji ispod 3000 na cm:, znali da
je obrambena sposobnost organizma oslabljena.

Oblike bijelih krvnih zrnaca razlikujemo po njihovim morfoloSkim karakteristikama i
bioloSkim svojstvima i po sposobnosti njihova bojenja kiselim ili alkalnim bojama. Tako u
razmazu krvi razlikujemo:

neutrofilne segmentirane (¢lankovite) stanice oko 602

mlade i stanice sa Stapicastim jezgrama oko 42

eozinofilne stanice (stanice koje se boje kiselim bojama) oko 2-42

bazofilne stanice (koje se boje alkalnim bojama) oko 0,52
dulje stanice koje izlaze iz limfnog sistema

limfociti oko 252

monociti oko 4-82

Glavnina neutrofilnih stanica obavlja zastitnu zadacu neposredno. Mlade stanice i stanice
sa StapiCastim jezgrama dolaze u krvotok u ve¢im koli¢inama prema potrebi (infekcija) i na-
javljuju posebno stanje organizma. | povecana koliina eozinofilnih stanica pokazuje pove-
¢anu obrambenu aktivnost organizma, a opazamo ih pogotovu kod takozvanih alergija: i pri
napadu trakavice ili glista. Broj bazofilnih stanica se povecava kod nekih trovanja (olovom
ili Zivom).

Limfociti se mogu pretvoriti u stanice vezivnog tkiva i tako zatvaraju rupe u tkivima,
dok su monociti transportne stanice koje prenose produkte nastale izmjenom tvari.

Krvne plocCice

Krvne plogcice ili trombociti imaju presudnu ulogu pri Zivotno vaznom zgruSavanju krvi. To
su malene, bezbojne ploCice promjera 3/1000 mm/= 3 mikrona). U jednom kubnom mili-
metru ima ih oko 250.000 (vidi zgruSavanje krvi).

Krvna plazma

Krvna plazma je sastavljena od rastopljene bjelan€evine fibrinogena i seruma. Fibrinogen se
pri zgruSavanju krvi pretvara u fibrin. U serumu osim 72 bjelan€evina ima i 80 do 120 kr-
vnog Secera, mokracevine (4 mg2), magnezija, fosfora i vode (902). Zastitna tijela nazivamo
protutijela u koje spadaju i antitoksini.

Nastajanje protutijela izazovu pogotovu strane bjelanCevine koje u tijelo unesemo injek-
cijama, mimo probavnog trakta. Pri tome nerijetko nastaju burne alergijske reakcije (serum-
ska oboljenja) koje prati izbijanje osipa (koprivnjata) i oticanje zglobova. Ako iste strane bje-
lan¢evine ponovno dodu u tijelo, pojavi se preosjetljivost (senzibilizacija) koja se pokaze kao
ve¢ spomenuto serumsko oboljenje ili kao burna po Zivot opasna alergijska reakcija (anafi-
lakticni Sok).

Dovodenje oslabljenih otrovnih tvari (toksina) u organizam, kao na primjer cijepljenjem
protiv ospica ili kozica, nazivamo aktivno imuniziranje (aktivno zaStitno cijepljenje), a ub-
rizgavanje ve¢ gotovih protutijela (difterije, tetanusa) - za razliku od toga - pasivno imuni-
ziranje. Prvom metodom izazovemo stvaranje protutijela odnosno antitoksine, koji dulje

+ gr. alergija — preosjetljivost (na primjer koprivnjaca, peludna groznica, astma)
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vrijeme Stite organizam od navedene zaraze ili trovanja, dok u drugom slucaju u organizam
unosimo gotove obrambene tvari (nastale u aktivno imuniziranoj Zivotinji) koje onemoguce
djelovanje toksina i tako onemoguce nastanak i evoluciju bolesti, pri tome je rije¢ o krat-
kotrajnom ucinku.

Krvne skupine

Krvne skupine razlikujemo po specificnoj strukturi bjelancevina. Razlikujemo skupine 0 (nul-
ta), A, B, i AB. Uz to su utvrdene i druge osobine krvnih zrnaca, kao $to su na primjer
(Ai, 2, 3, faktori M, N, P, Q itd.).

Poznavanje krvnih skupina ima prakti¢no znacenje pri prenoSenju krvi iz jednoga u drugi
organizam. Bez posljedica moze se prenositi samo krv iste skupine, inate nastupa opasno
sljepljivanje i zgrudnjavanje crvenih krvnih zrnaca (aglutinacija). Samo u izuzetnoj nuzdi mo-
Zzemo krv grupe 0 (univerzalnog davaoca) dati ljudima drugih krvnih skupina ili onome koji
ima krvnu skupinu AB dati krv bilo koje druge skupine (univerzalni primalac).

To je moguce zato Sto krvna zrnca krvne skupine 0 nemaju nikakvih tvari koje bi iza-
zvale sljepljivanje crvenih krvnih zrnaca (u skupini A se nalaze aglutinirajuce tvari za sku-
pinu B, u skupini B za skupinu A i u skupini AB za A i B). U serumu skupine AB nema
protutijela protiv bilo koje druge krvne skupine, ali ih ima u serumu skupine 0. U svim dru-
gim sluCajevima se u krvi primaoca nalaze tvari crvenih krvnih zrnaca koje s protutijelima
(antitijelima) seruma u primaocevoj krvi izazivaju sljepljivanje, a posljedica je zgrudnjavanje
crvenih krvnih zrnaca.

Sljedeéi vazan Cinilac u vezi s krvlju je takozvani rhesus faktor (Rh faktor). Ze¢ja krv
koja se ubrizga u Zile majmuna Rhesusa (odakle i oznaka rhesus faktor) razvija protutijelo
(aglutinin) koje kod Covjeka u 852 slucajeva izaziva zgrudnjavanje crvenih krvnih zrnaca (ag-
lutinaciju). ZnaCi da je 852 ljudi Rh pozitivnih i 152 Rh negativnih. Krvna zrnca Rh po-
zitivnog Covjeka ¢e u krvi Rh negativnog Covjeka izazivati stvaranje protutijela koja uniSte
Rh pozitivna krvna zrnca. Prema tome, ako majka s negativnim Rh faktorom s ocem koji
je Rh pozitivan zanese Rh pozitivno dijete, u njezinu ¢e se tijelu razviti protutijelo koje ¢e
unistiti djetetova krvna zrnca jo§ u maj€inu tijelu (anti Rh protutijelo).

ZgruSavanje Kkrvi

ZgruSavanje krvi je neophodno, radi odrzavanja Zivota. Pri zgruSavanju krvi sudjeluju sastojci
plazme i krvne plocice (trombociti).

Cim se neka Zila ozlijedi, pod utjecajem fermenta trombokinaze se od takozvanog pro-
trombina: stvara trombin koji fibrinogen u krvi pretvara u fibrinska vlakna. Na kraju se fib-
rin pod utjecajem neke tvari koja nastaje u krvnim plo€icama, tako zgusne i stisne da se se-
rum izlugi.

ZgruSavanje krvi moZe biti poremeceno ako je premalo krvnih plogica (manje od
100.000 u 1 mm:), zbog Cega se ne stvara dovoljno fermenta trombokinaze, ili je premalo
fermenta koji izazove nastajanje krvnog Cepa; zatim mogu nedostajati pojedini €inioci odgo-
vorni za pretvaranje protrombina u trombin, a takav slu¢aj je u krvnoj bolesti koja je poznata
kao nasljedna krvna bolest hemofilija.

* greki,: pro = pred, thrombos = €epovi; ugruSak neka bjelan€evina u krvnoj plazmi
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Limfa

Lil Ifni sistem je transportni sistem izmedu krvi i tkiva. Limfa dolazi u veliki krvni optok
d< omicno kroz prostore izmedu tkiva, a najvise kroz limfne kapilare i veée limfne Zile. Lim-
fa ima sposobnost zgruSavanja kao krv, a sadrzi najvise limfocita i vrlo malo leukocita.

Izmjena tvari

U izmjeni energije i tvari sudjeluju u prvom redu probava i unutradnji metabolizam. Orga-
nizam neprestano pretvara energiju unesenu hranom u aktivni misiéni rad. Bududi da je na
svim stupnjevima metabolizma potreban kisik, neprestano dovodenje kisika disanjem jedan
je od osnovnih uvjeta za rad organizma.

Organizmu su neophodne ove tvari:

masti, bjelanevine i ugljikohidrati - kao nosioci energije,
soli i mineralne tvari - kao kemijski aktivne tvari u izmjeni,
voda - kao sredstvo za otapanje i prenodenje tvari,
vitamini - kao povezivaCi izmjene tvari.
Probava

Probava razgraduje hranjive tvari, nosioce energije, na najjednostavnije kemijske sastavne di-
jelove, odnosno pretvara ih u oblik upotrebljiv za organizam. Organizam je u potpunosti
samostalan i ne dopusta prodor njemu stranih tvari, zbog ¢ega sve tvari koje u nj ulaze mo-
raju mijenjati svoje kemijske osobine i razloZiti se u elementarne sastojke; zatim od tih jedno-
stavnih kemijskih gradivnih elemenata tijelo moZe graditi svoje specifine tvari.

Nakon mehani¢kog usitnjavanja hrane (Zvakanja) ona se u ustima ovlaZi pljuvackom i
tako pripremi za probavu. Ferment ptialin po¢ne veé tu razgradivati Skrob.

Hrana se u Zelucu zadrZava po nekoliko minuta ili sati, ovisno o svojim osobinama. Naj-
brze kroz Zeludac prolaze prirodne tekucine: rakija ve¢ za pola sata, mlijeko za jedan sat.
Vocu, pudingu i slasticama potrebna su puna dva sata, ribi i teletini nepuna tri, peradi, go-
vedini i svinjetini potrebna su od tri do tri i pol sata. A koliko ¢e se hrana zadrzati u Zelucu
zavisi umnogome i o njenom sastavu i o koli€ini kiseline u Zelucu.

U Zelucu su aktivne prije svega dvije tvari: solna kiselina i pepsin, pri ¢emu solna kiselina
aktivira pepsin koji razlaze bjelanevine. Uz to solna kiselina uzrokuje i bubrenje bjelan¢evina
i na taj naCin ih priprema za probavu, a predstavlja i vaznu prepreku bakterijama koje s hra-
nom dolaze u Zeludac.

U Zelucu je i manja koli¢ina fermenata koji razlazu masti - lipaze, ali nema fermenata
koji bi razlagali ugljikohidrate. U Zelucu ptialin iz pljuvacke priprema ugljikohidrate za daljnju
probavu u tankom crijevu.

U tankom se crijevu odvija najvazniji dio probave, pri ¢emu glavna uloga pripada soku
guSterace. U njemu su fermenti: tripsin koji razlaze bjelancevine, lipaza koja razlaze masti i
diastaza koja razlaze ugljikohidrate. (Ovo je uistinu vrlo grub prikaz djelovanja enzima, po-
gotovu tripsina, ali istina je da bi podrobnije prikazivanje rada i uvjeta u kojima tripsin djeluje
daleko preslo svrhu ove knjige.)
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Zué se iz jetre sakuplja u Zuénom mjehuru iz kojega se izlijeva u tanko crijevo i djelo-
mi¢no aktivira ferment lipazu koji razlaze masti i veze se s masnim kiselinama (a one i gli-
cerin su produkti razlaganja masti koje uzrokuje lipaza) u topljiviji oblik kako bi je organizam
mogao unijeti (apsorbirati).

Crijevni sok koji se stvara u Zlijezdama tankog crijeva prvenstveno sadrZi fermente koji
dalje razlazu bjelancevine i ugljikohidrate, a u njemu ima i neSto lipaze koja razlaZze masti.
Probava zavrSava u tankom crijevu, koje je dugo oko 6 m. U debelom crijevu crijevni sadrZaj
izgubi mnogo vode, zgusne se i radom crijevnih bakterija pretvori u izmet. Crijevne bakterije
djelomi¢no spadaju u skupinu koli bakterija i imaju najvazniju ulogu: moraju razloZiti krajnje
produkte razlaganja bjelanCevina, napraviti mlijeCnu kiselinu, sudjelovati pri pretvaranju vi-
tamina i zahvatiti u razlicne procese vrenja i gnjilienja. Koli bakterije i organizam njihova
domacina Zive u za Zivot vaznom zajedniStvu (simbiozi). Punjenje zadnjeg crijeva (spontano)
izmetom izazove potrebu za praZznjenjem. Crijevo i Zeludac se grCe, osciliraju i savijaju se (to
gibanje zovemo peristaltika); na taj nain se sadrZaj crijeva mijeSa i pomice naprijed. Peri-
staltiku ubrzava autonomno Ziv€evlje (vagus) i ona je pod njegovim utjecajem; poznata je
pojava proljev zbog straha (na primjer prije ispita).

Jetra

Kao najveéa tjelesna Zlijezda jetra presudno utje€e u prometu masti, bjelan€evina i ugljiko-
hidrata. Vazna je i kao organ u kojem se stvara Zu¢ i kao organ koji kemijskim spajanjem
s raznim otrovnim tvarima ¢isti organizam od njih. Uz to je zadada jetre da bude rezervoar
krvi, vode, vitamina, mineralnih tvari i ugljicnog hidrata glikogena. Jetra ima s velikom ko-
li€éinom krvi i vaznu ulogu pri reguliranju topline. Krv koju jetra mora preraditi dolazi u
nju kroz portnu venu u kojoj je krv trbunih organa i koja ima (osim preteznog dijela masti
koje preko hilusnih i mlije€nih kanala ulaze neposredno u krv) sve tvari primljene u crijevu.
Krv za prehranu jetre dolazi u nju preko jetrene arterije.

Osim Zu€i, u jetri nastaje i mokracevina, mokraéna kiselina i cijeli niz vaznih fermenata,
na primjer protrombin, koji je vazan za zgruSavanje krvi. Zbog svestranih kemijskih zadataka
jetra je nazvana i kemijski laboratorij. Organizam ne moZe Zivjeti bez jetre.

Izmjena tvari

Izmjena tvari obuhvaéa procese razlaganja od pocetne tvari do krajnjih produkata.

SloZeni ugljikohidrati se razgraduju do jednostavnih Secera (monosaharida) medu kojima
je najpoznatiji grozdani Secer, od monosaharida u organizmu nastaje takozvani tjelesni Secer
120 mgZ, kruzi u krvi i sudjeluje u izmjeni tvari; ali ako je u krvi previse ili premalo 3ecera,
to izaziva poremecaje u radu organizma.

Masti se u tijelu razlazu do masnih kiselina, a tijelo ih trodi za stvaranje tjelesnih i re-
zervnih masti. PreteZni dio masnih kiselina zaobilazi portni optok (pa tako i jetru) preko limf-
nih Zila, ali neke masne kiseline ipak preko portne vene dodu u jetru i tu se saluvaju.

BjelanCevine se u tijelu razloZze do aminokiselina, a iz njih se stvaraju bjelan¢evine koje
odgovaraju tijelu. Osim udjela stani¢nih bjelan¢evina u preradi bjelancevina u tijelu nema ni-
kakvih rezervnih bjelan€evina.
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Mineralne tvari i mikroelementi

Mineralne tvari i mikroelementi (elementi u tragovima) potrebni su organizmu kao tako-
zvani katalizatori.: Kalcij, magnezi| i fosfor potrebni su pri nastajanju kostiju, Zeljezo pri stva-
ranju crvenog pigmenta krvi, a kobalt za stvaranje vitamina B12. Hormon Stitnjace je spoj
joda, a bakar je bogato zastupljen pogotovu u posebnim stanicama obrambenog sistema. Or-
ganizam prima mineralne tvari ve¢inom kao soli (na primjer, natrij i klor kao kuhinjsku sol).
A mikroelementima nazivamo one mineralne tvari koje su dodu$e za Zivot potrebne, ali or-
ganizmu su potrebne u vrlo malim koli¢inama.

Voda

Voda je u organizmu sredstvo za otapanje i za transport te nuzan sastavni dio tkiva, a
organizmu je treba neprekidno dodavati. Dnevna potreba je od 15 do 3 1 vode.

Vitamini

Vitamini su takoder nuzan sastojak hrane. Vise o njima na str. 222

Potreba za hranom

Kao §to su pokazala opsezna statistiCka istrazivanja, pri slobodnom izboru hrane jednom
je Covjeku na dan potrebno ovo: 543 g ugljikohidrata, 100 g bjelanCevina i 78 g masti.
A energetsku vrijednost hrane izraunavamo prema takozvanim kalorijama (toplinskim
jedinicama). Jedna kalorija (1 cal) je koli¢ina topline, odnosno energije, koja ugrije 1 kg
vode od 14,5'C do 15,5°C. Zato pri energetskoj vrijednosti hrane govorimo i o njezinom
toplotnom efektu.

Covjek tezak 70 kg trebao bi svakog dana u hrani uzeti od 2.200 do 3.500 kalorija. Bu-
duéi da tijelo ne moze praviti bjelancevine od ugljikohidrata i masti, organizam je vezan na
neprestano dovodenje bjelancevina. Kao normalna koli¢ina uzima se 1 g bjelancevine na 1
kg tjelesne tezine na dan. Pomanjkanje bjelancevina uzrokuje osjetne poremecaje, medu os-
talim i u reguliranju prometa vode, §to se vidi pogotovu po nakupljanju vode na odredenim
mjestima (edemi od gladi):. Ali odredene osnovne tvari bjelanevina koje su potrebne or-
ganizmu, on ne moze sam stvarati. To su takozvane esencijalne: aminokiseline (leucin, lizin,
metionin).

U masti se nalazi energija i vitamini topljivi u masti. Neke se nezasiéene masne kiseline
(esencijalne masne kiseline) ne mogu stvarati u organizmu i moraju biti u hrani, na primjer
linolenska kiselina, linolna kiselina (koju nalazimo samo u biljnim mastima) i neke kiseline
kojih ima samo u ribljem ulju. A biljna ulja, pa i masti zivotinjskog porijekla (riblje ulje) imaju
vise visokonezasi¢enih masnih kiselina nego krute masti kao §to su margarin i maslac. Stvr-
dnute masti i biljna ulja koja se preSaju vruce, sadrze manje nezasi¢enih masnih kiselina nego

+ katalizator tvar koja pokrene ili ubrza kemijske procese a da se pri tome sama ne troSi

» grcki oideo - bubrim

s latinski essentia - bit, od esse - biti; esencijalan je bitan, nuZan; biokemijski su esencijalne sve tvari koje
organizam ne moze sam proizvoditi

Bubrezi

ulja koja se hladno preSaju, a koja se inace najviSe cijene kao masti (u stvrdnutim se mastima
i vruce preSanim uljima nezasicene masne kiseline pretvaraju u zasic¢ene).

Covjeku je na 1 kg teZine tijela potreban 1 g masti na dan. U dnevnoj koli€ini mora biti
najmanje 8 g esencijalnih masnih kiselina.

Krajnja odstupanja od prosje¢ne koliine namirnica i njihova pravilna sastava izazivaju
poremecaje. Zbog neuhranjenosti ili prehrane koja ne sadrZi sve potrebne sastojke smanjuje
se otpornost organizma, koji tako postaje sve prijemciviji za razna oboljenja i zaraze. Tako,
na primjer, pomanjkanje esencijalnih kiselina uzrokuje oStecenje jetre. Poznata pojava su ve¢
spomenuti edemi od gladi, zbog manjka bjelanCevina. Prevelika kolifina hrane (preuhranje-
nost) naprotiv, opterecuje cjelokupnu izmjenu tvari suvisnim tkivima. U svakom slu¢aju ima
vide izgleda da u razvijenim zemljama budemo preuhranjeni nego pothranjeni.

Prchranjivanje jc dalekosezni zdravstveni problem. U osnovi organizam sam ureduje svo-
ju potrebu za koli¢inom i vrstom hrane. Ali ne smije se zaboraviti da utjecaji civilizacije slabe
instinkt za izborom prave hrane, jer ljudi daju prednost uzivanju u hrani. Izbor hrane se na-
posljetku usmjeri na istovrsne namirnice koje su prijatne i dobro zaCinjene ali slabo djelo-
tvorne.

Zadovoljstva i uZici samo su djelomi¢no elementi koji mogu usmjeravati naSu prehranu,
a niposto ne smiju u cijelosti odredivati izbor hrane, jer nas na$ instinkt viSe ne usmjerava
pouzdano u odgovarajuéu prehranu.

Industrijska reklama ugroZava, vise nego Sto nam se Cini na prvi pogled, primjerenu pre-
hranu. Zdravlje ugrozavaju i brojne bolesti kao $to su oboljenja srca i krvnih Zila, poremecaji
metalx>lizma, kvarovi zuba, Sto su medu ostalim posljedice sve nepravilnije prehrane.

Bubrezi

Bubrezi su ukljuceni u krvotok kao po Zivot vaZan organ za izlu€ivanje i izmjenu tvari. Bub-
rezi dobivaju krv od bubreZne arterije; ona se odvaja neposredno od glavne arterije (aorte),
a krv iz bubrega odlazi kroz bubreZznu venu (dovodnicu) koja se izlijeva u donju veliku Suplju
venu. Sva krv organizma prolazi u vremenu otl pet do sedam minuta jedanput kroz oba bub-
rega, Sto znati da trista puta dnevno kroz bubrege proteCe oko 1.500 1 krvi. Pri tome se
u bubrezima stvori oko 170 litara takozvane prvobitne mokrace, od ¢ega nakon S$to se ve-
¢ina vode vrati u tijelo (resorpcija) ostane oko 15 litara definitivne mokra¢e na dan.

Bubrezi izlu€uju i krajnje produkte izmjene tvari (duSicne spojeve) i organizmu strane
tvari (na primjer lijekove) i tako djeluju kao organ koji odstranjuje otrove.

Ali bubrezi izluCuju i tvari koje su potrebne tijelu ako je njihova koncentracija u Kkrvi
prevelika i s tim ugroZena ravnoteza u krvi (na primjer, krvni Secer). Uz to bubrezi izlu-
Civanjem odrzavaju ravnotezu osmotskog tlaka u tekuéini i pravilan odnos izmedu kiselina
i baza u krvi. U tom sklopu bubrezi usmjeravaju promet vodom.

Uz anorganske (sol, fosforni spojevi, magnezij i kalcij) i organske tvari (mokraca, mok-
racevina) bubrezi izluCuju i pigmente, fermente, vitamine i hormone. Reakcija mokrace je bla-
go kisela, a njezina specifi¢na tezina oscilira izmedu 1,002 i 1,040 (u medicinskom jeziku se
zarez ispusta). U gradi bubrega razlikujemo bubrezna tjeleSca (glomerule) i bubrezne kanalice
(tubule). Glomeruli izlu€uju primarnu mokraéu iz krvi. Kad se resorbiraju voda (povratna
resorpcija) i neke izabrane tvari, u kanali¢ima se stvara mokraéa koja se izluCuje.

Ne moZe se Zivjeti bez oba bubrega; a jedan zdrav bubreg moZe punovrijedno obavljati
sav rad.
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Koza

Vidi str. 135: »Koza kao ogledalo zdravlja, ljepote i Zivotne sposobnosti«.

Osjetila

Od pojava u svojoj okolici organizam bira samo one vazne i opaza ih odgovaraju¢im or-
ganima. To opaZanje kreée se u odredenim granicama; organizam ne opaZa sve kvalitete
svjetlosti ili zvuka nego samo one koji su mu potrebni za uspostavljanje njegovog odnosa
prema okolici.

Covjek opaza svjetlo koje je u granicama valnih duljina od 400 do 800 milijuntnih di-
jelova milimetra, a zvu¢ne valove u podru¢ju od 20 do 20.000 titraja na sekundu (1 titraj
na sekundu = 1 hertz = 1 Hz), dakle oko 10 oktava:. PCele opazaju Sire valno podrucje, a
psi Cuju Siri opseg frekvencija nego Covjek.

Svako od Sest osjetila ima poseban krajnji ZivCani aparat, osjetni Zivac i osjetno srediste.
Krajnji Ziv€ani aparat (oko, uho) primi podraZaj, osjetni Zivac provodi podraZaj, a osjetno sre-
diSte pretvara podrazaj u osjet.

()sjetimo:

svjetlost (svjetlo, boju, udaljenost, oblik) — vidom,

zvuk (smjer, poloZaj, visinu i jacinu tona) - sluhom,

njuh ili miris (u Sirokom rasponu) — njuhom (Ziv€ani zavrSeci su u gornjem dijelu nosa),

okus (slatko, kiselo, slano, gorko) - okusom (Zivci okusa su na jeziku),

temperaturu, dodir i bol - opipom (Ziv€ana vlakna i opipna tjeleSca i tjeleSca za vruéinu
i hladnoéu nalaze se na cijeloj povrsini tijela),

polozaj tijela - djelomi€no opipom, djelomi¢no takozvanom dubinskom senzibilno$¢u i
djelomi¢no organom za ravnotezu u arkadi unutradnjeg uha.

Vid

Opticki sistem oka ¢ine roZnica, leéa i mreznica. Svjetlosne zrake se lome na vanjskom zidu
roznice i na objema plohama lece, skupe se i projiciraju na mreznicu gdje im je Zariste. Kri-
vinu prednje plohe leée mozemo cilijarnim miSi¢em mijenjati tako da bliZi i udaljeni predmeti
dolaze na mreZnicu ostri ako ho¢emo oStru sliku (prilagodenje = akomodacija od latinskog
aceomodare = prilagoditi). To prilagodenje optiCkog sistema na udaljenost objekta moZe se
posti¢i i produzavanjem ili skradivanjem osi izmedu lece i plohe na koju projiciramo; priroda
nije izabrala taj posredan put, ali na njega se nastavio Covjek sa svojim optickim uredajima
(daljinogled, foto-aparat).

Mreznica je sastavljena od deset slojeva. Svjetlost najprije dode na pigmentni sloj, zatim
na sloj osjetnih stanica koji je od Stapiéa i ¢unji¢a. Na takozvanoj papili nema osjetnih stanica,
u mreznici je slijepa pjega. Pri normalnom gledanju ne uo¢avamo slijepu pjegu, jer njezin dio
projektirane slike opazaju okolni osjetni Zivci.

+ Zvuk koji stvaraju valovi s vise od 20.000 Hz'nazivamo ultrazvuk.
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Slika se s mreZnice preko vidnog puta prenese u primarna vidna srediSta u gornjem di-
jelu cetvorokvrzne plocice i odatle s vidnim snopom u vidna polja straznjeg dijela hemisfere.
Izmedu mreznice i primarnih vidnih sredi$ta (lijevo i desno) kriza se polovica vlakana vid-
nog Zivca tako da obje lijeve polovice mreZznice dodu u lijevo, a obje desne u desno vidno
srediSte. (KriZzanje je onako kao kriZzanje uzda u dvopregu.)

Poremeéaji u predjelu €unji¢a uzrokuju sljepoéu za boje; ona je potpuna samo u vrlo ri-
jetkim slu¢ajevima. Poremeceno oko veéinom ne opaza samo odredene kontrastne boje (cr-
vena-zelena, modra-zuta) ili ih djelomi¢no raspoznaje. Sljepoc¢a za boje je €eSéa kod muska-
raca nego kod Zena; najceSée se raspoznaje crvena boja.

Poremecaji u prelamanju svjetlosti uzrokuju kratkovidnost ili dalekovidnost.

Kad govorimo o kratkovidnosti, znaCi da je preduga os izmedu lee i mreznice ili da
je prijelomna mo¢ lece prevelika. U svakom slucaju je pri tome ZariSte, odnosno oStra slika,
ispred mreznice. Zato kratkovidni ljudi nejasno vide udaljene predmete (zbog usporednog upa-
da svjetlosti). GreSka se moze ukloniti rastresnom leéom kojom se ZariSte pomakne natrag
(na mreznicu).

Kad govorimo o dalekovidnosti znaci da je ili prekratka opticka os ili da je preslaba pri-
jelomna sposobnost leée; ostra slika, dakle, nastaje izu mreznice. Ta se greSka moze popraviti
sabirnom le¢om koja ¢e pomaknuti ZariSte naprijed.

Staro$¢u se smanjuje i prijelomna sposobnost leée i mogucnost akomodacije oka; tako
¢emo usprkos paralelnoj svjetlosti vidjeti udaljene predmete neometano, a predmete koji su
nam blizu neéemo moci vidjeti oStro. Ta staracka dalekovidnost moZe se popraviti sabirnim
leéama. Ako se svjetlosne zrake ne mogu precizno fokusirati u jednu tocku, vide se tockice
kao fini Stapi¢i. Tu greSku koja nastaje uslijed promjena roZnice ili le¢e, nazivamo astigma-
tizmom. Popravljamo je cilindri¢no bruSenim le¢ama. Oko bez lece nazivamo afakicno (leca
se kirurski odstrani kad je zamucena). Jakom sabirnom leéom mozZe ograni¢eno vidjeti i oko
koje nema svoju le€u, ali se ne moZe prilagodavati na bliske ili udaljene predmete (nema
akomodacije).

Sarenica (iris) djeluje kao blenda, a boju joj daje pigment u njoj. Ako nedostaje pigmentni
sloj u straznjem zidu Sarenice, npr. kod albinizma, Sarenica se €ini crvenom jer mreznica pro-
sijava kroz nju (kod bijelih kuniéa). Na upad svjetlosti Sarenica reagira refleksno suzavanjem
zjenice (pupile); u mraku se miSi¢i Sarenice zgrCe i Siroko otvore zjenicu. Tvari koje koce
parasimpatiCko ziv€evlje i poti¢u simpaticko (atropin) Sire zjenicu, a one koje poti€u para-
simpatiCko ziv€evlje (pilokarpin) suzavaju zjenicu.

-»'Gledanje u dubinu je meguée uskladivanjem slika s obje mreznice; zbog toga ne mozemo
jednim okom raspoznavati dubinu. A ako je poremeéeno shvacanje sadrZzaja prostora dolazi
do opre¢nih opazaja.

Vrijedi spomenuti pojavu pozitivnih ili negativnih paslika tj. naknadnih slika. Ako, npr.,
nakon pogleda u svijetao plamen brzo zatvorimo oko, slika ¢e se jo$ jedanput pojaviti i zatim
polako iS¢eznuti. S takvim odslikavanjem podrazaja slike koje se nizu brzo se spajaju, npr.
u kinematografiji koja je takoder osnovana na obmani osjeta. Ali poznate su i negativne
paslike. Ako nekoliko minuta promatramo crvenu plohu i zatim pogledamo na bijelu po-
zadinu (na primjer strop u sobi), na njemu ¢e se pojaviti zelena ploha. Takav kontrast
nastaje jer ¢unji¢i za osjet crvenoga ostaju iznenada nepodrazZeni i na taj se nacin pri po-
gledu na bhijelo mogu do tada nepodrazeni Cunji¢i podraziti. Pri tome se pojavi komple-
mentarna boja:.

' To su boje koje se dopunjuju kao crveno-zelena i modro-Zuta u bijelu, koja je zbir svih spcktralnih boja (kad
se brzo obrée ploca pola crvena, a pola zelena, vidite je kao bijelu).
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je, na primjer, $tap koji uronimo u vodu naizgled ¢lankovit, jer se svjetlost drugacije prelama
u vodi nego u zraku. U negativnoj slici reSetke (bijeli Stapici, crna pozadina) kriZanja Stapi¢a
ne izgledaju bijela nego siva. Ali usprkos tome uvijek se nanovo divimo savrSenosti toga or-
gana, ¢ovjeCjeg oka, jer se u njemu odraZavaju svi ¢udesni nizovi mnogostrano rasclanjene
prirode.

Sluh

Ako zvu€ni valovi titraju u granicama od 20 do 20.000 titraja na sekundu (= hertza), ljud-
ski sluh osjeti to titranje. Titranje ispod te granice nazivamo infrazvuk, a iznad nje ul-
trazvuk.

Uz visinu tona koja ovisi o broju titraja, sluh raspoznaje i ja€inu tona (glasnost) koju uz-
rokuje zvulni pritisak; jedinica za mjerenje jakosti tona je fon.

Donji sludni prag 0 fona Buka motora: 100 fona
Sapat: 20 fona Buka aviona

Mirna zabava: 40 fona udaljenog 4 metra 120 fona
Uli¢na buka: 70 fona Buka koja nanosi bol iznad 130 fona

Po pravilu ne raspoznajemo Ciste tonove nego mjeSavinu tonova, dakle zvuk. Mije-
Sani tonovi su sliveni (u konsonanci) ako su u jednostavnim medusobnim razmjerima
(c:e:g=4:5:6), a ako nisu takvi omjeri onda su u nesuglasju (disonanci). Vanjsko i
srednje uho, dakle usna $koljka, vanjski slusni hodnik, bubnji¢ i sluSne koS¢ice srednjeg
uha prenose zvuk; od ploCice stremena preko ovalnog prozora zvuk dode u unutra$nje
uho i ondje uzburka povrSinu tekucine u labirintu.

SluSne osjetne stanice prime to kao podrazaj, a podrazaj se s njih prenese preko sluSnog
Zivca u mozak. Osjetne stanice uz bazilarnu membranu se podraze.

Sastav unutradnjeg uha je prilicno slozen. Njegov bitni dio je Cortijev organ koji je
na dnu srednjega membranskog puZa, a glavni sastavni dio mu je bazalna membrana sa
sluSnim stanicama. Srednji puZ je gore odvojen Reissnerovom membranom od gornjeg
puZa, a dolje bazalnom membranom od donjeg puza. Od baze puZa prema njegovu vrhu,
sluSne stanice postaju sve dulje; visoki tonovi podrazuju stanice baze, a niski one na
vrhu.

Kroz okrugli prozor titraji imaju vezu s usnom Supljinom koja je Kustahijevom cijevi po-
vezana s nosnom i Zdrijelnom Supljinom.

Od svih osjetila sluh ima najfiniju sposobnost raspoznavanja; moze, na primjer, mjeSavinu
tonova podijeliti na pojedine tonove. Sposobnost da osjeti smjer zvuka osnovana je na Ci-
njenici da su usi smjeStene s obje strane.

Organ za ravnotezu

Organ za ravnotezu ili statiCki organ sastoji se od predvorne vredice sa tri polukruzne mem-
branozne mjestimi¢no raSirene cijevi i od vreéica povezanih s puzem. Polukruzni kanali
su pravokutno jedan na drugome. Osjetnim stanicama s dladicama uz proSireni zavrse-
tak oni reagiraju na pomicanje glave i mijenjanje njezina poloZaja. Ako se iznenada
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prekine vrtnja, to izazove oSamucenost. Vreficama se osje¢a poloZaj tijela. Na njihovim
su osjetnim dlaticama brojni vapnenacki kristali koji svojom teZom prenose osjet polo-
Zaja.

Njuh

U nosnom krovu su ziv€ani zavrSeci njusnog Zivca koji provodi podrazaj kroz sitastu kost
u mozak. Razne vrste mirisa i razne stupnjeve njihove jaine vjerojatno primamo tako S$to
se ista njusna osjetna stanica viSe puta podrazi. U usporedbi sa zivotinjom ¢ovjek mnogo
slabije ras|x>znaje miris, ali i to je individualna osobina. | raspoznavanje okusa je Cesto po-
vezano s njuhom. Vrijedi spomenuti da je njuh - uz okus - jedno od onih osjetila koje je
sposobno ostro razlikovati neke mirise, na primjer etericna ulja u cvjetovima osje¢amo kao
prijatne, neke kao neprijatne ili ¢ak odvratne, kao na primjer svako gnjilenje, a i neke biljne
zatine. Dakle, cijeli niz mirisa primamo na razli¢it nacin, ili kao prijatne ili kao neprijatne:
miris etera, benzina i koZe.

Okus

Okus se doZivljava osjetnim kvrzicama na zadnjoj tre€ini jezika. Tu su ZivEani zavrSeci de-
vetoga mozdanog Zivca (Zivac za jezik i zdrijelo, nervus glossopharyngeus) preko kojeg ras-
poznajemo slano, kiselo, slatko i gorko. Kao §to je re€eno u vezi s njuhom, finija raspoz-
navanja okusa u stvari su veza i okusa i mirisa. Nepce o koje pritis¢e jezik prilikom gutanja
djeluje kao rezonator okusa, iako u njemu nema osjetila za okus.

Glas i govor

Glas nastaje u grkljanu u treperavim glasnicama odnosno u otvoru izmedu njih. Zdrijelo,
usna i nosna Supljina djeluju pri oblikovanju glasa kao produljena cijev.

Prosje€an ljudski glas obuhvaca dvije oktave, a pjevacev i viSe. Kad su glasnice tijesno
prilegle jedna uz drugu, onda je njihov rezonator prsni koS, a kad su malo rastvorene (raz-
maknute) grkljan; u prvom slucaju govorimo o prsnom, a u drugom o piskavom glasu. Mus-
ke glasnice su dulje nego Zenske, muski glasovi su tenor, bariton i bas, Zenski sopran, mez-
zosopran i alt.

Organi koji sudjeluju u oblikovanju govora (usne, usna Supljina, jezik, grkljan) dobi-
vaju impulse (poticaje) iz motornih govornih srediSta u mozgu koji su u kori u lijevom
sliepoonom predjelu (posljedica toga jednostranog smjeStaja srediSta za govor je gublje-
nje sposobnosti za govor ako se to srediSte ozlijedi, na primjer prilikom mozdanog kr-
varenja). Govor, najznacajnija i najtipi¢nija ¢ovjekova osobina, formira se od samoglas-
nika (vokala) i suglasnika (konsonanata). Pet je znakova kojima biljezZimo samoglasnike:
i, e, a 0, U

Suglasnike dijelimo na sonante v, m, n, nj, 1, Ij, r pri €ijem se izgovoru akusti¢cki osjeca
malo Suma, i sve ostale pri Cijem se izgovoru osjeéa zapreka zracnoj struji u govornom pro-
lazu pa imaju mnogo Suma. Razlikujemo ih po mjestu i nacinu tvorbe. (U knjizi se govori
o glasovima njemackog jezika, mi smo ubacili naSe; op. red.)
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Hormoni:

I lormoni su tvari koje nastaju u posebnim organima, Zlijezdama s unutradnjim izlucivanjem
ili u stanicama u pojedinim tkivima. Medutim, dok hormoni iz Zlijezda djeluju izrazito da-
ljinski, djelovanje hormona koji nastaju u tkivima ograni¢eno je na mjesto nastanka. Sli€no kao
i drugi produkti, i hormoni zalaze u gotovo sve procese izmjene tvari, a njihovo djelovanje
je i u smislu ubrzavanja i kocenja. Izmjeni¢nim unapredivanjem i ko¢enjem hormonske Zli-
jezde Cine sistem koji ureduju produkti prednjeg reZnja mozdanog privjeska (hipofize), a iz
prednjeg reznja hipofize prelaze u srednji mozak preko peteljke hipofize. Takvim djelovanjem
je uspostavljena i veza sa sredistem autonomnog (vegetativnog) Zivéevlja. Zlijezde s unu-
traSnjim izluCivanjem jesu; StitnjaCa, paratireoidne Zlijezde, nadbubrezne Zlijezde, gusteraca,
mozZdani privjesak, epifiza, timus i spolne Zlijezde.

Stitnjaca

To je organ sastavljen od dva reZnja, a smjeSten je u visini gornjeg dijela grkljana s prednje
strane. Sastoji se od brojnih Zljezdanih Supljinica ili Stitnjacinih mjehuri¢a (folikula) napunje-
nih koloidom:. Mjehurié¢i su skladiste Stitnjace. Stitnjaca je gusto isprepletena Zilama.

Produkti

Stitnjaca stvara dva hormona: tiroksin i trijod tironin.

Djelovanje
Hormoni Stitnjate potiCu cjelokupnu izmjenu tvari, a prije svega razlaganje bjelantevina, masti
i ugljikohidrata. Rad StitnjaCe je tijesno povezan sa simpati¢kim ZivCevljem | jedan i drugi u or-
ganizmu podstiCu oslobadanje energije. Izlu€ivanjem hormona Stitnjale upravljaju hormoni moz-
danog privjeska (hipofize):, koji prema potrebi izluCuje tvari za ubrzanje ili koCenje. Uz to hor-
mon koji je predstupanj tiroksina, dijod tirozin, djeluje inhibitorno na hipofizu. Kako radi titnjaca
ubrzo se spozna na osnovi smetnji koje izazove nedovoljno ili pretjerano izlu€ivanje hormona.
Smetnje uslijed prekomjernog rada:
Budu¢i da su hormoni Stitnjae jodni spojevi, dodavanjem joda moZemo izrazito utjecati na
njihov rad; kad se dodaju male koliCine ili kad se dodaju samo kratko vrijeme, jod ko i iz-
lu€ivanje StitnjaCe iako u naCelu ubrzava njen rad. Zbog toga mozZe - i bez vidnih vanjskih
u€inaka - poceti i prekomjerno stvaranje hormona, koji u lakSim slu€ajevima uzrokuju hi-
pertireozus, u teZim tireotoksikozus, a u najtezem slucaju Basedowljevu bolest.

Cesto, iako ne uvijek, Stitnjata se poveca uslijed poremeéaja. To nastaje zbog bujanja ve-
zivnog tkiva ili povecanja koli¢ine koloida; izvana se poveéanje vidi kao gu$a (struma):.

+ Hormon, od grékog hormao = potaknem.

: Koloid jc oznaka za finu i najfiniju razdrobljenost tvari u tekucini.

+ Hormoni hipofize: budu¢i da hormoni hipofize upravljaju stvaranjem svih hormona, u produzetku vise ne-
¢emo to spominjati.

« U ovom poglavlju spominjemo i glavne smetnje, iako spadaju u poglavlje Bolesti i tegobe.

+ | iipertireoza, od gr€koga hyper = previSe i thyrcos = §tit.

o Tireotoksikoza, od grékoga thyrcos = S&tit i toxon = otrov.

' Basedowljeva bolest: nazvana po merseburS8kom lije€niku Basedowu (1799-1854); pretjerani rad StitnjaCe
pra¢en guSom, tegobama sa srcem, izbuljenim oc¢ima i mrSavljenjem.

» Struma, latinski struere = slagati sloj na sloj.
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Ceder (opifiza)
moltdani priviesak (hipofiza)
. epiteina tjeleéca (paratirecidne Hijezde)

$titnjala (tireoidea)

prsna Hijezda (timus)

) _L guterala (pankreas)

. = ' —— nadbubrelne Mjezde (suprarenalne glandule)

—— lenske spolne Hijezde (enske gonade)

— muséke spoine ijezde (muske gonade}

Zlijezde s unutrasnjim izlugivanjem

Prekomjeran rad Stitnjate popracen je ovim promjenama:

U krvnom optoku: ubrzani rad srca s brzim pulsom (90 otkucaja na minutu, umjesto nor-
malnih 65 do 75). Umjereno povecanje pritiska i uslijed toga osje¢aj da srce lupa i sréani
nemir, Ciji rezultat je nemiran san.

U Zivievlja: povecana razdrazljivost. Prevladavanje simpatickog rada, odatle raSirene zje-
nice, vlazne, svjetlucave oci, izbuljene o€i (exophthalmus):, vlazna i topla koZa.

U izmjeni tvari: povecanje ukupnog izgorijevanja, zbog toga smanjenje tezine, a (kod Ba-
sedowljeve bolesti) ¢ak i mr3avljenje; sklonost proljevima.

U Stitnjali: u teSkim sluajevima oticanje Stitnjace Sto dovodi do guSe (kod Basedowljeve
bolesti); pri tome se Stitnjaca povecava uslijed povecanja koli¢ine koloida (govorimo o mekoj
gusi). U lakSim se sluCajevima Stitnjaca ne povecava.

Smetnje pri nedovoljnom radu Stitnjace

Kad Stitnjaa radi izrazito slabo, pojave se poremeéaji u izmjeni tvari usporen ili ometen rast,
suha, nabrekla i hladna koZza, velik, krut i suh jezik, povecano nakupljanje vode u tkivnim
prostorima i opadanje kose. KoZa se ljusti kao brasno.

Zivéana razdraZljivost prelazi u otupljelost, inteligencija: u slaboumnost.

Takvi poremedaji nastaju pri djelomi¢nom ili potpunom odstranjenju Stitnjace; to pone-
kad moze biti u promjenljivom opsegu posljedica nuzne operacije (na primjer zbog raka). U
svakom slu€aju su nedostaci postali poznati nakon operacija, ali pri modernoj tehnologiji
operiranja guse ti se nedostaci viSe ne pojavljuju.

Cesto se u nekim planinskim predjelima pojavljuju slucajevi nedovoljno razvijene Stitnja-
Ce (Alpe, Karpati, Pirineji, a oCigledno je da odredenu ulogu u tome ima i manjak joda u

' lLxopluhalmus, od grékog cxo = izvan i ophthalmos = oko: iskolac¢enje o€ne jabucice zbog zaostajanja u straz-
njem dijelu oka uz ukruéenost ocnog misica.

» Inteligencija, od latinskog intus-legere = pustiti unutra: sposobnost misljenja i rasudivanja, ne pamcenja, jer
ono moze koti maloumnih biti ¢ak naglaSeno i mozda istaknuto razvijeno u vezi s upotrebnim stvarima.
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vodi za pice, a vrlo vjerojatno i tvari koje koCe rad Stitnjace; najveca aktivnost u vezi s tim
pripisuje se kromu. Medutim, slu¢ajevi nedovoljnog rada Stitnjate poznati su i izvan visokih
planinskih predjela i uvijek se ne moze naéi tome uzrok.

Zavisno od zrelosti oboljelog, razvijaju se razliCita stanja. Kod djece i adolescenata opa-
Zamo pored navedenih pojava jo§ i poremecaje u rastu kao posljedicu nedovoljnog okoSta-
vanja, a nerijetko je posljedica patuljasti rast. Cesto je vrlo izraZzen utjecaj na inteligenciju, tako
da se patuljasti rast, guSu, slaboumnost, krutu i suhu kozu i krut jezik, uz opéenito uspo-
renu izmjenu tvari, razvija takozvani kretenizam. Rije¢ je uzeta iz romanskoga cretino - tu-
poglavac.

Od jednog do drugog stupnja poremecaja postoji niz uzastopnih prijelaza koji obuhvacaju
od jedva primjetnih, slu¢ajno previdenih, pa do najtezih sluajeva kad je oboljelome potrebna
njega.

Ima i sluCajeva kad tvrde guSe uopce nema, a StitnjaCa zakrZlja.

Kod odraslih opazamo promjene u izmjeni tvari, i to: gomilanje vode, suhu koZzu, usporen
puis i sklonost gojaznosti. Ponekad su poremeéaji samo naznaCeni, masno se tkivo gomila
i koZza nabrekne, posebno kod Zena za vrijeme menopauze:; tu pojavu nazivamo miksedem,
prema grékom myxa — sluz i oedema — nabreknuce.

Kao $to smo ve¢ rekli, rad Stitnjace se zbog njezina povecanja (guse) poveca ili smanji.
Kad je aktivnost povecana gula je najeSe meka zbog povecane koli€ine koloida, a kad je
aktivnost Zlijezde smanjena ona je tvrda zbog bujanja vezivnog tkiva. Medutim, gusa se moze
pojaviti a da nije poremecen rad Stitnjace, npr. kod veéine planinskih guSa. Rekli smo veé
da presudnu ulogu ima prije svega prehrana, a uostalom vazne su i specifinosti zemljista
i vode u vezi s mineralnim tvarima. Utvrdeno je da nedostatak joda u vodi za pi¢e doprinosi
rastu gusde; uz to vaznu ulogu imaju i one tvari koje se uzimaju hranom a koje koce rad Stit-
njaCe, kao $to su na primjer tiouracil i tioureja: u kupusu. Ne smijemo zbog toga zakljuiti
da je Stetno jesti kupus, jer posljedice mogu nastupiti samo ako je hrana jednolitna, Sto takoder
vrijedi i za druge namirnice; to se i posebno pokazuje pri pretjeranoj dijeti.

Pokusaji u nekim alpskim zemljama da se Cokoladi i kuhinjskoj soli dodaje jod, dali su
zanimljive rezultate. Tako je i u tom podruju briga za narodno zdravlje urodila lijepim us-
pjesima, kao $to je bilo, npr., i u vezi s tuberkulozom, rahitisom i zaraznim bolestima, koje
¢emo spoznati u pravom svjetlu tek ako se prisjetimo nekadas$njih bezizlaznih uvjeta.

Paratireoidne Zlijezde

Paratireoidne Zlijezde su cetiri zlijezde veliCine lece, a nalaze se u okolici Stitnjace i iza nje.
Zbog uske povezanosti s izmjenom kalcija vazne su za zivot. Parathormon — koji se stvara
u njima — ureduje koli¢inu kalcija u krvi i tkivima.

Neaktivnost paratireoidnih Zlijezda

Ako je kapacitet paratireoidnih Zlijezda nedovoljan (ili ako se ukloni Stitnjaca), smanji se ko-
licina kalcija u krvi. Normalno je da ga bude izmedu 9 i 11 mgZ, a ispod kriti¢ne granice
7 mgl Nedostatak kalcija uzrokuje razdrazljivost miSi¢a, a u najizrazitijim slu€ajevima gréenje
miSi¢a.: Tipi¢an gr¢ miSica ruku pokazuje se u takozvanom kandzastom polozaju Sake. U te-

+ Menopauza = klimakterij, iz grékoga klimax = stepenice, ljestve, dob Zene od 45. do 55. godine kad gubi
sposobnost razmnoZavanja.

» Aktivnost StitnjaCe smanjuje i A vitamin, u uobicajenim koli¢inama, dakako, a ne u 3tethom opsegu.

s Nazivom gré oznacujemo i uzastopno trzanje misi¢a, a i njihovu dugotrajnu ukocenost.
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Zim slu€ajevima se uz gr¢ u jednjaku u predjelu Zeluca i crijeva te grkljana pojavljuje i gré
to opasno stanje rijeSiti po pravilu ve¢ samo jednom injekcijom kalcija. Bolest o kojoj smo
govorili zove se tetanija (od gr€koga tetanos = napetost) i napada najceS¢e adolescente; ¢eSca
je u rano proljece, ucestalija u juznoj Njemackoj nego u sjevernoj.

Ako paratireoidne Zlijezde dulje vrijeme ne rade dovoljno, njihova neaktivnost ¢e kod
djece i adolescenata poremetiti prehranu tkiva a to ¢e se opaziti pogotovu na kostima i zu-
bima. Povecana razdrazljivost miSica moze biti i zamaskirana tako da ne opazimo odmah
da paratireoide ne rade dovoljno. Naime, suovisnost u opskrbi mineralnim tvarima vrlo je
sloZena i ne ovisi samo o hormonalnim nego i o drugim utjecajima, na primjer autonomnog
Zivéanog sistema. U tim maskiranim oblicima Ceste su zaista vrlo opcenite tegobe koje po-
jedinatno mogu imati i druge uzroke, a tek povezane pokazuju da potjecu iz izmjene kalcija,
na primjer sklonost vrtoglavici, sr€ana tjeskoba, pritisak u Zelucu, svrbeZ i bol kao da pece
na kraju udova i opceniti nemir. Opc¢enito je krvni pritisak snizen, ali iz toga pri snizenom
krvnom pritisku ne smijemo zakljucivati da je rijeC o tetaniji. Jo§ jedanput naglaSavamo da
navedene pojave mogu ukazivati na tetaniju, ali ne mora biti.

Poremecaji u slucaju prekomjernog rada paratireoidnih Zlijezda

Kad paratireoidne Zlijezde bujaju i nabreknu:, pojavljuju se smetnje u kostima. Ve¢inom na-
staje opisano omek3anje u predjelu koStane mozdine, a koje nam je poznato kao kompleks
bolesti pod imenom Recklinghausenova bolest.

Nadbubrezne Zlijezde

Na bubrezima se nalaze dvije polumjeseCaste tvorbe Cije se tkivo potpuno razlikuje od onoga
u bubrezima. Engleski lijeCnik Addison je 1849. godine opisao neku bolest povezanu s do-
bivanjem tamne boje koZze, slabo$¢u i mrSavljenjem do smrti, a koja je uvijek bila povezana
s tuberkuloznim razaranjem nadbubreZnih Zlijezda. Ta spoznaja je potakla na istraZivanje hor-
mona, a to je prije svega obavio englesko-francuski istraZiva¢ du Bois-Rejmond.

Pokazalo se da se u kori nadbubreznih Zlijezda i u njihovoj srzi stvaraju potpuno razli€ite
supstancije. Utvrdio je da su hormoni koji nastaju u kori neposredno vazni za zZivot. Uz 25
supstancija u kori nadbubreznih Zlijezda stvara se i spolni hormon oba spola, tako da u krvi
uvijek kruze i male koli¢ine spolu suprotnog hormona.

Srz nadbubreznih Zlijezda nije neposredno za Zivot potrebna, njezinu zada¢u medu os-
talim preuzima i autonomno ZivCevlje.

Hormoni nadbubreznih Zlijezda

U kori se stvara vise od 25 kemijski srodnih tvari, a uz to i hormoni koji pospjesuju for-
miranje spolnih odlika oba spola. Medu kortikosteroidnim tvarima koje nastaju u kori nad-
bubreznih Zlijezda, istrazeno je sedam, od kojih navodimo kortizon, hidrokortizon, dezoksi-
kortikosteron i aldosteron.

' Nabreknuéem nazivamo sve one novonastale tvorbe tkiva koje nisu povezane s aktivno$¢u okolnog tkiva.
Posebne vrste nabreknuca, na primjer paratireoidnih Zlijezda, nadbubreznih Zlijezda ili Stitnjace svakako preuzimaju
rad njima odgovarajucih Zlijezda, ali u svakom slu¢aju ometaju harmoni¢nu povezanost organa. Nezlo¢udna nabrek-
nuéa su dobro odvojena od okolice, a zloudna prodiru u okolna tkiva bujanjem pojedinih svojih izdanaka.
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Radi djelotvornosti pri sumiranju efekata pojedinih hormona kore njihov se rad dopu-
njava Cine¢i zatvoreni krug u€inka u kojem nalazimo i takve osobine kortizona koji spre¢ava
upale, ali i djelovanje aldosterona koji ubrzava upale. Pojedini hormoni se izluCuju prema po-
trebi, djelovanje kortizona odgovara djelovanju hidrokortizona, a djelovanje aldosterona dje-
lovanju dezoksikortikosterona = DOC. Oba utjecaja su od bitne vaznosti za reagiranje na
podrazaje iz okolice i reakcije u tijelu. Utjecaji koji ubrzavaju upale nisu uvijek Stetni; uopce
uzevsi upala je nuzna obrambena reakcija Cije bi se nasilno priguSivanje u odredenim okol-
nostima moglo osvetiti dalekoseznim poremecajima, medu ostalim i poremeéajima u odrza-
vanju vode u organizmu.

Poku$aj da se kortikosteroidni hormoni podijele prema njihovoj sposobnosti da s mine-
ralnim solima ili SeCerima prave mineralokortikosteroide i glukokortikosteroide, nije naiSao
na opce priznanje zlx>g izmjeni¢ne prisutnosti tih spojeva.

Djelovanje

Hormoni kore nadbubreZnih Zlijezda utjeCu na cjelokupnu izmjenu tvari, posebno s obzirom
na njezine zadace koje se mijenjaju ovisno o razliitim utjecajima iz okolice. Zbog toga ili
nazivamo i hormonima prilagodavanja. Tu ne spadaju spolni hormoni.

Stvaranje hormona u kori nadbubreZnih Zlijezda

I lormon hipofize (moZdanog privjeska) nazvan adrenokortikotropni hormon ili ukratko
ACT11 preko krvi izazove stvaranje i oslobadanje hormona u kori nadbubreZne Zlijezde.
Koliko je do sada poznato, izluCivanje ACTH izazovu podraZaji i potrebe tijela, kao $to
su rad misica, toplotni podraZaji, zaraze i psihicka uzbudenja. Hipofiza i nadbubrezne Zli-
jezde (suprarenalne glandule) Cine, prema tome, funkcionalnu jedinicu koja reagira na sve
podraZzaje koje Selye zajedno naziva »stress«, i to prilagodavanjem ili »adaptacijom na
podrazaje«. U tom smislu govorimo o slu€ajnim poremecajima u regulaciji optoka krvi
i Zivcevlja kao znaku poremecenog prilagodavanja podraZaja a s tim kao poremecaju u
adaptaciji.

Znaci neaktivnosti nadbubreZznih Zlijezda
Ako kora nadbubreznih Zlijezda oboli (na primjer zbog tuberkuloze), snage brzo splasnu,
Covjek mrsavi, isusi se, koza postane tamna, a optok krvi oslabi. Ta Addisonova bolest je
potakla istrazivanje hormona, kao §to smo vec¢ rekli.

Nekada je ta bolest polako dovodila do smrti, a danas se moze lijeCiti i Covjeka odrzati
u Zivotu dodavanjem hormona nadbubrezne kore. Problematini su poremecaji koji su po-
sljedica lakSeg manjka, a opazamo ih kao nizak krvni pritisak i opcu slabost; pitanje je, me-
dutim, je li ta promjena koju opéenito oznafujemo kao adisonizam uistinu posljedica izoli-
rane slabosti kore nadbureznih Zlijezda. Gubljenje cjelokupne kore izazove smrt u nekoliko
dana.

Smetnje uslijed prevelike aktivnosti nadbubreZznih Zlijezda
Posljedice prekomjerne aktivnosti kore nadbubreznih Zlijezda veéinom opaZzamo kao stva-
ranje tumora i kao prekomjerni razvoj tkiva. Zavisno od funkcije stani¢nog kompleksa koiji
je zahvaden pri tome nastaju karakteristicne pojave.

Ako su napadnute stanice u kojima se stvaraju spolni hormoni, tok bolesti zavisi o stup-
nju zrelosti Covjeka kojemu se to dogodi:

Stress, engleski - pritisak, napetost, psihi¢ka i fizicka preopterec¢enost, dakle iseq>ljenost.
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djecaci i djevojCice se prije vremena spolno razvijaju, kod djeCaka se razvije snazna musku-
latura, a kod djevojCica opazamo Zivahan razvoj tjelesne dlakavosti i muske odlike u gradi
tijela, a da time ne gube Zensko obiljezje.

Kod odraslih se pojave sekundarne odlike suprotnog spola.

Ostecenje drugih skupina stanica izazove samostalne poremecaje koje opazamo kao visok
krvni pritisak, veliku koli€inu Secera u krvi, gomilanje masnoce u tkivima (lice kao pun mje-
sec) i nakupljanje vode. Takva bolest koju nazivamo Cushingova bolest moZe se razviti: i
uslijed povecanja hipofize.

Hormoni srzi nadbubreznih Zlijezda

U srzi nadbubreznih Zlijezda stvara se adrenalin i noradrenalin (arterenol), oba hormona djeluju
izrazito na krvni optok; adrenalin regulira rasporedivanje krvi, a noradrenalin povecava krvni
pritisak. Pri djelovanju simpati¢kog Ziv€evlja stvara se adrenalin, a njegove osobine se i u izmjeni
tvari poklapaju sa simpatickim Ziv¢evljem Adrenalin ubrzava izmjenu tvari i prazni zalihe Secera
iz jetre i krvi; to znaCi da se pod utjecajem adrenalina poveéava koli€ina Secera.

Nisu poznate posljedice otkazivanja rada srzi nadbubreznih Zlijezda, jer njihov rad ujedno
obavlja i simpatic¢ki Ziv€ani sistem.

Gusteraca

Aktivnost stanica Langerhansovih otoCi¢a u guSteraci nema nikakve veze s radom Zlijezda
u kojima se stvara sok gusterate. U stanicama Langerhansovih otoci¢a nastaju hormoni in-
zulinz i glukagons koji reguliraju promet Secera.

Djelovanje
1 lormon inzulin usmjerava Se€er u tijelu u jetru i miSice, i ubrzava njegovo pretvaranje u
glikogen.

Suprotno njemu djeluje glukagon, jer je funkcionalna jedinica s inzulinom.

Neadekvatnost guSterace

Nedovoljno stvaranje inzulina uzrokuje Seéernu bolest, u stvari vrlo raznolik kompleks po-
remecaja u prometu ugljikohidrata i masti, jer medustupnjevi metabolizma ugljikohidrata
sezu i u razlaganje masti. Neposredan znak poremecaja u metabolizmu ugljikohidrata jest iz-
luCivanje Secera u mokracic i povecana koliina Seéera u krvi, vise od 120 mgZ. U tezim
slu¢ajevima se u mokraéi pored acetona i acetocetne kiseline pojavljuju i meduprodukti iz-
mjene masti.

Prekomjerna aktivnost guSterace

Kad se izluuje previSe inzulina - na primjer pri tumorima u guSteraCi ili kad bolesnici od
Secerne bolesti uzmu previse inzulina - pojavljuju se tipi¢ni znaci razdrazenosti uslijed sni-

+ Prema ameri¢kom kirurgu za mozak Cushingu (1869-1939)

» Inzulin (latinski insula - otok) prvi su izdvojili u €istom obliku istrazivaci Banting i Best.

+ Glukagon je hormon koji djeluje suprotno inzulinu i otkriven je bitno kasnije. Otkrili su ga Murlin, BUrgtr
i Ferner, a 1953. godine ga je A. Slaub dobio Cistog.

« Povremeno se moze i kod zdravih ljudi koji uzmu mnogo Secera on izluciti u mokracu.
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Zenja Secera u krvi ispod normalne koli¢ine, koja je otprilike 80 do 120 mgz. Za takozvani
»hipoglikemicki Sok« karakteristiéni su: izbijanje znoja, nemir, drhtanje, nesvjestica. Vucja
glad koja prati tu pojavu vazna je samopomo¢ organizma jer svi ti znaci odmah is€eznu ¢im
organizam dobije dovoljnu koli¢inu ugljikohidrata ili damo injekciju grozdanog Secera u Zilu;
Cesto je dovoljna i ¢aSa slatke vode.

Ako se bolest ne lijeCi, pocinju gréevi i oteZano disanje, a to moZe postati po Zivot opas-
no. Za teski hipoglikemicki 3ok nije toliko karakteristicna apsolutno mala koli¢ina Secera u
krvi koliko to da se brzo smanjuje.

Nedostatak inzulina remeti i koriStenje vitamina skupine B; zbog toga treba bolesnicima
od SeCerne bolesti posebno dodavati te vitamine.

Vrijedi spomenuti da je u stanicama Langerhansovih otoCi¢a guSterate mnogo inzulina
(oko 300 do 400 jedinica); to je koli€ina koja bi izazvala smrtonosni hipoglikemicki Sok kad
bi se izlu€ila odjednom. Zbog toga je potrebna razgranata regulacijska mreza koja u procesu
izmjene tvari osigurava izlucivanje odgovarajuée koli¢ine inzulina; pri tome vaznu ulogu
imaju vitamini skupine B i hormoni nadbubreZnih Zlijezda (naroCito adrenalin), hipofize, Stit-
njace, koji djeluju suprotno inzulinu i glukagon (inzulinov antagonist): koji takoder djeluje
suprotno inzulinu.

MozZdani privjesak (hipofiza):

Mozdani privjesak je sastavljen od tri dijela: prednjeg, srednjeg i straZznjeg reznja. Za razliku
od Zivotinjske, kod ¢ovjekove hipofize je prednji i srednji reZanj srastao u cjelinu koja se jasno
razlikuje od straZnjeg reznja. Prednji i straznji reZanj daju potpuno razliCite produkte.

Produkti prednjeg reznja hipofize (PRH)

Mada se navodi oko 20 razli¢itih hormona PRH, njihov je pravi broj vjerojatno bitno maniji,
jer se svaki hormon PRH moze pojaviti s razli€itim stupnjem djelovanja. Po kemijskom sa-
stavu poznato je sedam hormona, Sest ih je povezano s drugim Zlijezdama, a sedmi je hormon
izmjene tvari.

Medu hormonima koji su povezani sa Zlijezdama poznata su tri koja potiCu izlu€ivanje
spolnih hormona oba spola, dva djeluju na Stitnjau, a jedan na koru nadbubrezne Zlijezde
i s njezinima se spaja u zavrSen sklop aktivnosti koji podeSava cjelokupnu izmjenu tvari i
obranu organizma.

Za razliku od drugih, hormon rasta djeluje neposredno na stanice tijela i ubrzava rast
svih tkiva. Ali u metabolizmu koCi djelovanje inzulina.

Prema tome, prednji rezanj hipofize je srediSnje mjesto aktiviranja svih hormonskih Zli-
jezda. A budu¢i da je izlucivanje hormona prednjeg reznja hipofize ovisno i o tome koliko
je podredena hormonska Zlijezda svaki put sposobna da koCi prekomjerni rad a pospjesuje
nedovoljni, prednji rezanj hipofize je s hormonskom Zlijezdom povezan u sklop koji djeluje
reaktivno odnosno u reakcijski krug koji izvjeStava o trenutnom stanju i vraca obavjeStenje.
U osnovi se sve hioloSke funkcije odvijaju u okviru tih regulacijskih krugova, pa tako i krvni
tlak i optok krvi. U tom smislu moZemo usporediti prednji rezanj mozdanog privjeska s di-
rigentom, a krug hormonskih Zlijezda s orkestrom.

Posebnost hipofize je u tome $to se njezine tvari ne izlu€uju samo u krv nego i u likvor,
pa tako hipofiza vjerojatno moZe neposredno utjecati na Zivcevlje.

Od gr¢. hypo-ispod, glikemija-sadrzi Secer i engleski shock-udar.
= Antagonist od gr¢kog protivnik
+ Hipofiza (hypophysis) od grékog hypo = ispod i phyomai = rastem
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Ako prednji rezanj hipofize ne radi npr. usljed nastanka tumora onda se to - zbog inace
mnogostranog djelovanja njegovih hormona - osjeti u zbivanjima po cijelom tijelu. Medu
glavne poremecaje spadaju:

1. Simondsova bolest koja se pojavljuje kad PRH nije dovoljno aktivan. Za tu bolest je
karakteristicno krajnje mrSavljenje, gubljenje snage, slicno kao kod Addisonove bolesti.

2. Hipofizna gojaznost pri poremecajima u prednjem reznju hipofize i srednjem mozgu.
Za bolest je karakteristicno veliko gomilanje masti i zakrZljalo razvijanje spolnih odlika.

3. Hipofizna patuljastost koja nastaje usljed nedostatka hormona rasta. Ali nisu svi oblici
patuljastog rasta posljedica nedovoljnog rada hipofize nego nastaju i zbog nedovoljnog rasta
Supljih kostiju ili poremecaja u radu Stitnjace.

4. Kao posljedica prekomjernog izlu€ivanja hormona rasta razvijaju se divovi. Poremecaji
odredenih skupina tkiva uzrokuju pretjerani rast (akromegaliju): za koji je karakteristian
prekomjeran rast ekstremiteta i donje Celjusti, a pojava je veéinom popraéena i poveéanom
kolicinom Secera u krvi.

5. Zbog poremecéaja u radu odredenih skupina stanica prednjeg reznja hipofize razvija
se Cushingova bolest za koju je karakteristiCna gojaznost i poveéanje Secera u krvi. Za tu
bolest je tipi€no »lice kao pun mjesec« (Falstaffov tip).

Straznji rezanj hipofize

U straZznjem reZznju hipofize su dva hormona, jedan (adiuretin) koci izlu€ivanje vode, a drugi
(oksitocin) poveéava razdrazljivost glatkih miSi¢a. Vjerojatno oba hormona nastaju u sred-
njem mozgu a u straZznjem se reznju hipofize samo zadrZavaju.

Srednji rezanj hipofize

U srednjem reznju hipofize hladnokrvnih Zivotinja nastaje neki hormon koji omoguéava mi-
jenjanje boje. A kod Covjeka se Cini da taj hormon nema nikakvo posebno djelovanje, nego
mozZzda omogucava lak3e prilagodavanje o€iju na tamu.

Timus:

To je Zlijezda s unutra$njim izluCivanjem koja se nalazi iza prsne kosti. Ona raste do spolne
zrelosti; kasnije zakrzlja i oCuva se kao masno tjeleSce. UtjeCe na rast i spolno sazrijevanje
i povezana je i s izmjenom Kkalcija i fosfora; uz to je kao organ u kojem se stvaraju lim-
fociti potrebna za oCuvanje organizma od infekcija, slicno kao slezena. Ako se u vrijeme
spolnog sazrijevanja ne po¢ne smanjivati rad timusa, razvoj se zaustavlja na kasnom djec-
jem stupnju.

Epifiza:

Epifiza je Zlijezda u obliku ¢eSera na moZdanoj bazi, u predjelu etvorokvrZne plocCice. Jo$
nije objadnjeno kako djeluje. ZakrZlja nakon sedme godine Zivota.

+ Akromegalija, od grékog akra = vrh, vrhunac i megas = velik.

= Greki thymos = dusa, srce kao sjediste osjecaja, volje i misljenja (stari anatomi su drzali timus sjediStem duse
i srca).

+ Od grékog epi - na, phyo — rastem; po znacenju; prirastao. lzraz glandula pinealis, tj. Zlijezda CeSer, dobila
je zbog oblika, od lat. glandula = Zlijezda i pinea = ceSer.
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Spolne Zlijezde (gonade)

U spolnim se Zlijezdama stvaraju spolni hormoni i spolne stanice; tako spolne Zlijezde oba-
vljaju dvostruku zadadu: jednu kao reproduktivni organ i drugu kao Zlijezda s unutra$njim
lu¢enjem. Buduéi da su uvijek u paru, gonade su po tome sli€ne nadbubreznim Zlijezdama.

Muske spolne Zlijezde (musSke gonade)

Muske gonade su muda u kojima nastaju sjemene stanice i mudki spolni hormon. On od-
reduje tipicno muska bitna obiljezja, a njegovo stvaranje regulira i hormon prednjeg reznja
hipofize. Inate u muskom se organizmu stvaraju i manje koliCine Zenskoga spolnog hormona,
jednako kao u zenskom organizmu muskog hormona.

Za razliku od Zenskog organizma u muskim se spolnim Zlijezdama i u kasnoj starosti raz-

vijaju spolne stanice.

Zenske spolne Zlijezde (Zenske gonade)

Zenske spolne Zlijezde su jajnici, u njima se stvaraju Zenski spolni hormoni i jajéanc stanice.
Jaj¢ane stanice koje €ekaju u jajniku ve¢ su kod novorodene djevojCice spremne za daljnji
razvoj i spremljene u takozvanom primordijalnom folikulu:. Za razliku od nekadaSnjeg mis-
lienja da se s rodenjem istovremeno s jajanim stanicama zasnuju i svi folikuli, danas pre-
vladava misljenje da kod Zenskih mogu nastati i novi folikuli.

S dozrijevanjem jajaSca pocinje izmedu dvanaeste i Cetrnaeste godine spolna zrelost, fo-
likuli dolaze iz unutrasSnjosti jajnika na povrsinu i ondje se rasprsnu, ali svaki put samo jedan.
Jajasce koje se pri tome oslobodi tako stize u slobodnu trbusnu Supljinu (ondje se ubrzo ras-
padne) ili u jajovod. Ako se jajasce u jajovodu ne oplodi, ubrzo odumre, a tijelo ga izbaci.
(JajaSce je najveca stanica ljudskog tijela.)

Sa spomenutim periodiCnim zbivanjem, tj. prskanjem folikula i putovanjem jaja3ca, pre-
pliéu se menstrualni ciklusi: nabreknuée sluznice maternice i mjese€no pranje (menstruacija)::
sluznica maternice se neprestano rastenjem priprema na to da oplodenom jajaScu dade po-
steljicu. Ako do oplodnje ne dode, nabrekla materni¢na sluznica se menstruacijom is€isti; za-
tim ponovno pocinje rasti.

Ako se jajaSce oplodi, nabrekla materni€na sluznica raste i primi oplodeno jajaSce.

Poznata su dva Zenska spolna hormona: folikulov hormon (estradiol): i hormon Zutog
tjeleSca (progesteron)-. Folikulov hormon odlu¢uje o najtipi¢nijim Zenskim odlikama, a ubr-
zava i rad i rast materni¢ne sluznice. I lormon Zutog tijela se nakon 3to jajaSce napusti fo-
likularnu Supljinu pojavi na povrsini maternice i u pocetku spretava razvijanje novih folikula.
Ako ne dode do oplodenja, Zuto tijelo ubrzo zakrZlja, a nakon oplodenja se nabrekla ma-
terni¢na sluznica razvije u jaj€ani ovoj. Tada se oblikuje posteljica (placenta) i u njoj nastaju hor-
moni koji potiCu daljnji razvoj Zutog tjeleSca. Hormoni spolnih Zlijezda su tijesno povezani u iz-
mjeni¢nom djelovanju hormonskim Zlijezdama: hipofizom, Stitnjatom i nadbubreznom Zlijezdom

+ Primordijalni folikul: od latinskog primus = prvi, ordior = za€eti i folliculus - mjehuri¢, oznaka za nezreli
folikul.

: Menstruacija, od lat. menstrualis = mjesecni, oznaka za mjese¢no pranje

+ Estradiol, od latinskog oestrus - obad; pohota

+ Progesteron, od lat. pro = ispred i gestare = nositi; oznaka za hormon koji potpomaze trudnocu.
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Nakon poroda se u srednjem reznju hipofize stvaraju laktacijski hormoni:, koji djeluju na iz-
luCivanje mlijeka.

Izmedu Cetrdeset pete i pedeset pete godine Zivota folikuli prestaju dozrijevati, a s tim
prestaje i mjeseCni ciklus i sposobnost razmnoZavanja, ali ne prestaje se stvarati folikularni
hormon. Ako se prije zrelosti kastracijom: uklone spolne Zlijezde gube se spolna obiljeZja.
Takav muskarac postaje gojazan, divovskog rasta, golobrad te poprimi Zenska obiljezja. Kod
Zenskog se spola zacrtaju obiljeZja suprotnog spola i izostane mjesecnica.

Ako se kastracija izvrSi nakon spolne zrelosti, posljedice nisu tako izrazite, ali u svakom
slu€aju pojavljuju se samo u naznatenom obliku.

Dvospolnost je slu¢aj kad su priblizno jednako razvijena spolna obiljeZja oba spola. Dvos-
polnost je moguca u brojnim nijansama, ali prakticno se ne pojavljuje u obliku dvaju spolnih
koncepata.

Lokalne supstancije

U gotovo svim tkivima mogu nastati tvari koje - za razliku od izluCevina Zlijezda sa unut-
raSnjim izluéivanjem - djeluju samo lokalno. Tako na krajevima vegetativnih Zivaca nastaju
tvari kao §to je acetilholin koji nastaje u vagusu, adrenalin i noradrenalin koji nastaju u sim-
patikusu. | histamin je tkivni hormon koji se stvara lokalno, a on podrazuje glatke misice.

U trbudnoj i crijevnoj sluznici takoder se stvara cijeli niz tvari koje nalikuju hormonima;
one poti€u izluCivanje fermenata iz Zlijezda, a medu ostalim i stvaranje solne kiseline u Ze-
lucu.

Kako tijelo regulira promet vodom

Voda je ne samo sredstvo za otapanje i transportiranje, nego i osnovna stani¢na supstancija;
kod odraslog ¢ovjeka na vodu otpada oko 60Z teZine tijela. Najmanje vode ima u zubnoj cak-
lini, 0,22, a najvide u srcu, vezivnim tkivima i bubrezima, prosjeno SOI.

Tijelu je potrebno od 15 do 3 1 vode na dan; pomanjkanje vode u tijelu u svakom je
slu¢aju mnogo kriticnije nego pomanjkanje nekih drugih hranjivih tvari. Po Zivot je opasno
gubljenje vise od 152 tjelesne tezine u obliku vode.

Ako dugo traju, povraéanje ili proljevi mogu uzrokovati po Zivot opasno isusenje, jer se
zbog nestaSice vode ne mogu izlucivati ni tvari koje bi se morale mokratom izbacivati iz
organizma. Gomilanje vode uslijed bolesti, edemi, mogu se pojaviti u razli€itim prilikama i
U manjem opsegu nisu opasni. lzuzetak je vrlo rijetki edem grkljana, na primjer nakon uboda
kukca ili u slu€aju nekih posebnih oboljenja. Zbog potrebe za propustanjem zraka ponekad
treba vrlo brzo pruziti pomo¢, nekad €ak napraviti umjetni otvor za disanje.

Voda se moZe poceti nakupljati u tkivima zbog upala, slabih stijenki Zila, alergija: i bo-
lesti bubrega te uslijed pomanjkanja bjelan¢evina zbog izgladnjelosti.

Reguliranje prometa vodom ureduje se preko Zivaca iz srediSta u srednjem mozgu, preko
hormona straznjeg reznja hipofize i kore nadbubrezZnih Zlijezda, a i izmjenom mineralnih tvari

. Laktacija, od lat. lactus = mlijeko; izluCivanje mlijeka u Zenskim prsnim Zlijezdama.
: Kastracija, od lat. castrare = odrezati, ukloniti muda ili jajnike.
s+ Alergija, od gr€kog alios = drugacCije i ergon = rad.
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i ravnotezom izmedu Kiselina i baza:. Poseban optok vode je u probavnom traktu i bubre-
zima: veliki dio vode dolazi u crijeva, u debelom se crijevu ponovno upije (resorbira), a i
u bubrezima se pretezna koli¢ina nastaloga takozvanog primarnog urina, gotovo 99Z, opet
vrati.

Sazetak

Mozda su tumacenja grade ljudskog tijela i njegova funkcioniranja presla ocekivani opseg,
ali se ni ovako koncizan pregled ne bi mogao dati s manje rijeci. I ovako je na$ pristup ostao
vrlo skroman ako ga usporedimo sa spoznajama znanstvenih istraZivanja, pogotovu ako uz-
memo u obzir da su i pred istrazivatima brojna pitanja na koja tek treba odgovoriti.

Pa ipak, i laicima i istrazivaima zajedni¢ka je spoznaja: svi medusobni odnosi u orga-
nizaciji organizma do krajnosti su svrsishodno povezani. Nastojanje da se taj rad odrzi i ne
narusi lakomislenoS¢u ne proistjeCe iz sebi¢nosti nego svijesti 0 moralnoj duznosti.

+ Baza, od gr€kog basis - korak, hod, osnova; kemijska tvar koja s kiselinama €ini soli, na primjer kovinski
spojevi.

Treéi dio

UcCenje o prakticnom lijeCenju
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Koza kao ogledalo zdravlja, ljepote i zivotne sposobnosti

KoZa je organ na kojem se ispoljavaju gotovo svi prirodni Zivotni i ljekoviti podrazaji.
Zbog toga moramo iscrpnije govoriti 0 tom za Zivot vaznom organu da bismo lakSe spoz-
nali i razumjeli mogucnosti i sredstva koja nam stoje na raspolaganju za aktivno odrza-
vanje zdravlja.

KoZa ima vrlo vaznu ulogu ne samo u odrZavanju zdravlja, nego i ljepote i sposobnosti
tijela. KoZa nije samo, kao 3to se ponekad moZda misli, zadtitni pokrival naSeg tijela, nego
organ koji je vaZzan za Zivot i koji je uz to vrlo sposoban i aktivan, a zadate su mu razne.
Nabrojit ¢emo ih.

PodeSavanje tjelesne topline

Preko Zila koZa je sposobna za prilagodavanje vrlo razli¢itim vanjskim temperaturama. Na
taj je nacin organizmu omoguceno da se jednako dobro zastiti od pretjeranog hladenja i od
prejakog zagrijavanja. Covjek je toplokrvno Zivo biée sa stalnom tjelesnom temperaturom; to
zna€i da se njegov organizam bez obzira na vanjsku temperaturu stalno trudi da svoju
tjelesnu temperaturu odrZi uvijek jednakom. Zivotinjama se, medutim, s promjenljivom
tjelesnom temperaturom osnovna temperatura mijenja s vanjskom temperaturom. Takva
Zivotinja je, na primjer, guster koji je u vruéem ljetu zivahan, a u hladnim zimskim mje-
secima ukrucen gotovo kao da je mrtav. Na$ organizam se ponaSa i sasvim drugacije
nego mrtva priroda. Ako je, na primjer, temperatura vode 20°C i u nju bacimo kamen
ugrijan do temperature od 50°C, kamen ¢e se ohladiti predajuc¢i dio svoje topline vodi.
Naprotiv, ako hladno¢a zahvati naSu kozu, ona ¢e se cijelim nizom osmi$ljenih zbivanja
tako prilagoditi novim uvjetima da e sprijeCiti hladenje organizma bilo stvaranjem do-
datne topline bilo manjim ispustanjem topline iz organizma. Koza, dakle, reagira na hlad-
ne podrazaje i njima se prilagodava. Samo tako je moguce da zdrav organizam ima u biti
uvijek istu temperaturu.

Gdje se stvaraju obrambene tvari protiv uzroc¢nika bolesti?

IstraZivanja su pokazala da u koZi nastaju vazne tvari koje ona predaje organizmu kad on
oboli. Te ga tvari dobro $tite od razornog djelovanja mnogih bolesti. Stvaranje tih obram-
benih tvari korisno je, na primjer, protiv engleske bolesti (rahitisa). Naime, znamo da pod
utjecajem suncane svjetlosti ergosterin u koZi proizvodi vitamin D koji djeluje protiv rahitisa,
pa ve¢ i odatle potjeCe potreba za dovoljnim suncanjem. Spomenimo jo$ i kozu kao organ
za skladiStenje. U njoj se ne gomilaju samo obrambene tvari nego i minerali koji su takoder
vrlo vazni za oCuvanje zdravlja. Isto tako treba spomenuti i gomilanje one masnoce u po-
tkoznom sloju, koja organizmu koristi kao neka zaStitna obloga i izolacijski sloj te odreduje
debljinu koze.

KoZa kao organ za izlu€ivanje otpadnih tvari iz organizma
Nevidljivim »koZnim disanjem« iz tijela se svaki dan izlu¢uje od 500 do 900 grama otpadnih
tvari. To nije samo voda koja se izluCuje znojenjem nego i tvari koje se izlu¢uju mokra-
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¢om. Stoga znojenje moZze mnogo doprinijeti prociS¢avanju organizma od otrovnih tvari, po-
gotovu kad je poremecen rad bubrega.

Koza kao uklju¢no mjesto krvnog optoka
Sv.ika promjena prokrvljenosti koze djeluje na prokrvljenost cijelog oraganizma pa i srca
(vidi knajpovsko lije¢enje vodom Kako reagira organizam?)

Koza kao ukljuéno mjesto zivCevlja

Kao osjetni organ koZa je i ukljuéno mjesto za ZivCevlje. Ali koZa nije samo organ za opip
i osjet temperature nego koza prima i druge podrazaje, pogotovu one koji utjeCu na izmjenu
tvari i stvaranje vitamina (na primjer u vezi s rahitisom) te na cjelokupno stanje organizma.
Poznato je, na primjer, da ¢esto mozemo utjecati na ¢ovjekovo loSe raspoloZenje ako mu
omoguc¢imo da se razumno sunca, jer ¢e mu se tijelo ugodno prokrviti a time polx)ljsati i
raspolozenje.

Prirodna sredstva za aktivno oCuvanje zdravlja

Ako ne njegujemo kozu, mozemo ocekivati da se poremeti rad cijelog organizma. Isto je tako
istina da samo zdrava, dobro prokrvljena koza djeluje lijepo i uistinu je zdrav samo onaj tko
ima zdravu koZu.

Stoga nikad ne mozemo dovoljno naglasiti koliko je vazan dobar rad koze. Na Zalost,
mi zanemarujemo pravilnu prirodnu njegu koze iako to ne iziskuje nikakve spomena vrijedne
troSkove. Poznavaocu nije posebno teSko na osnovi stanja i kapaciteta koze donijeti zakljucke
O zdravlju cjelokupnog organizma; jer koZa je vjerno ogledalo unutradnjih fiziolodkih zbivanja.
Zato se ne govori bez razloga da je koZa ogledalo zdravlja i ljepote.

Kojim sredstvima moZemo njegovati kozu, oCuvati ili vratiti joj zdravlje i ljepotu? Naravno,
samo onim sredstvima koja su ve¢ od poCetka osnova za zdravlje zrak, svjetlost, voda kao nosilac
topline i hladnoc€e, odgovarajuéa prehrana i, kao njena dopuna, ljekovito bilje, gibanje i mirovanje
te psihicki ¢inioci. Njihova harmonina upotreba osnova je svakog u€enja o prirodnom Zivljenju
1 prirodnom lijeCenju. Stoga, na primjer, nije preporucljivo a ni korisno posegnuti samo za vodom
ili dijetom, samo za zrakom ili samo za svjetlos¢u, samo za gibanjem, nego treba u skladu s ¢ov-
jekovom prirodom stvoriti moguénosti za harmoni¢no djelovanje svih nabrojenih €inilaca istov-
remeno. Svaka jednostranost je neprirodna. Dok smo, na primjer, svojevremeno premalo brinuli
O CistoCi, danas se nerijetko dogada da dobroga ima toliko da koZi Steti. Tako svakodnevno sa-
punanje ili svakodnevno kupanje ili tusiranje cijelog tijela nije viSe njegovanje koZe nego nano-
Senje Stete kozi. Time koZi oduzimamo previSe masnoce i zastitnih tvari, koZza postane kruta, nje-
zina se elasticnost smanjuje i koZa djeluje uvelo. Tu €injenicu nimalo ne mijenja tvrdnja mnogih
ljudi da se dobro osjecaju samo ako to ¢ine. Dobro se, na primjer, osjea i narkoman kad dobije
svoju dozu droge, ali ona mu ipak Steti. Priblizno tako je i ako se pogreSno postupa s koZzom,
lako pri takvom postupku na koZi o€ito ne nastaju vidljiva oSte¢enja, nego taj pogresni postupak
ne prija koZi, a time i zdravlju u cjelini.

Ako Zelimo jacati zdravlje, ljepotu i svojstva koZe, onda koZi i njezinoj obradi treba pri-
laziti po dijelovima — jedanput odozdo, drugi put odozgo, zatim svu koZzu, itd. Treba pri-
mjenjivati i razli¢ite postupke: ribanje ¢etkom, uranjanje u vodu, drugi put polijevanje vodom
1 kupelji, itd. Treba mijenjati i jacinu djelovanja: ¢as vrlo vruée, €as vrlo hladno, zatim um-
jereno toplo. Treba izmjenjivati i slabiji i jai ucinak.
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Ste¢i ¢emo kondiciju samo ako mijenjamo podrazaje.
U ovom ¢emo dijelu - na bazi takvog shvacanja - pokuSati predstaviti najvaznije Zivotne
i ljekovite podrazaje.

Zrak i sunce

MoZda je neobitno $to zraku pripisujemo neko posebno znaenje u vezi sa zdravljem, lje-
potom i sposobno$cu; jer uopce je poznato da zrak moze biti primjeren ili manje primjeren
za disanje, i da moze biti i neprimjeren, a tada je Stetan i naruSava zdravlje. Prema tome zrak
nije neSto posebno i zato je bolje da govorimo o zratnoj kupelji. Naime, velika je razlika da
li zrak samo udiSemo ili mu i omogucavamo da djeluje na cijelo tijelo. Vrlo je malo ljudi
koji omogucavaju da zrak zaista dovoljno dugo i pravilno djeluje na njihovu kozu. Ako za-
nemarimo nepokrivene Sake, dio vrata i lice, moZzemo tvrditi da naSe tijelo ve¢inom osjeti
nesto zraka samo onda kad mijenjamo spavacicu, odnosno navla¢imo je umjesto dnevnog
rublja. Medutim trebamo priznati da se u posljednjem desetljeéu mnogo toga promijenilo na-
bolje, pogotovu u ljetnim mjesecima. A u loSim uvjetima koZa mora zakrZljati i postati neak-
tivna. KozZa koja nije u dobroj kondiciji ne moze podnijeti nikakvo opterecenje, na primjer
viSe ne reagira pravilno na hladno¢u i time stvara moguénost za prehladu. Stoga kozu treba
oévrséivati po zakonu o povecavanju njezinih sposobnosti za djelovanje. Najpotrebnije i naj-
jednostavnije sredstvo za te svrhe je zraCna kupelj, koju nazivamo i zra€no-svjetlosna kupelj
jer pri tome istovremeno djeluju i svjetlosne zrake. Govorimo, dakle, o postupku kad cijelo
tijelo ili samo pojedine njegove dijelove izlazemo gole zraku. Djelotvornost zra¢ne kupelji
umnogome ovisi 0 temperaturi tijela, temperaturi zraka, o gibanju i mirovanju, o vlaznosti
i suhodi i drugim €iniocima koje ovdje ne bismo spominjali. Pri pravilnoj primjeni zracne
kupelji temperatura tijela se ne snizava bhitno, ali ako tijelo satima i satima izloZimo djelo-
vanju zraka na golu kozu, to bi moglo znaCiti i preveliko opterecenje za organizam i nanijeti
mu Stetu kao i sve ostalo Cega je previSe. Ali ako koZu neprestano treniramo, polako ¢emo
sti¢i do toga da je bez Stetnih posljedica mozemo i satima izloziti zraku; a zaSto i ne bismo
kad znamo da ima jo§ mnogo naroda koji nisu nikad odjeveni a usprkos tome ne dobivaju
previSe topline, iako pri tome ne smijemo zaboraviti ni to da je rije¢ o ljudskim rasama koje
Zive u bitno toplijim krajevima gdje nema ni govora o ispustanju topline.

Mnogi koji se od samog pocetka predugo izlaZzu djelovanju zraka mogu sebi nanijeti oz-
biljnu Stetu, ali i najslabiji ¢ovjek moZe zahvaljuju¢i ravnomjernim vjezbama ocvrsnuti tako
da podnese i dulju zratnu kupelj.

Pojedinano razmatrano, zrac¢na kupelj djeluje na krvne Zile i na cijeli krvni optok jed-
nako kao i postupak hladnom vodom.

Na srce djeluje smirujuce, pa samim tim $to taj vazni organ osposobljava za ravnomjer-
nije djelovanje poboljSava i cijeli krvni optok. Krvni tlak malo oscilira. U pocetku se Ziva
spusti za nekoliko milimetara, pogotovu kod izrazito hladnih zraCnih kupelji. Na kraju ga
ipak kura zratnom kupelji izjednaci, uravnotezi; to vidimo u tome $to poviSeni krvni tlak
polako pada, a prenizak polako raste.

Na zra¢noj kupelji koja dulje traje poveca se broj crvenih krvnih zrnaca, a i koli€ina pig-
menta u krvi. Primjenjuju¢i svakodnevno zraénu kupelj sistematski uvjeZzbavamo svoju Zivot-
nu sposobnost, a kod slabokrvnih se broj crvenih krvnih zrnaca povec¢a do normalnog. Zrac-
ne kupelji snazno djeluju i na izmjenu tvari. PospjeSuju razlaganje i slaganje hranjivih tvari
i time doprinose uspostavljanju ravnoteZe u organizmu. Otud i poznata Cinjenica da kod mr-
Savih ljudi zra¢ne kupelji poti€u vecu izgradnju tjelesnih tvari, a kod debelih razlaganjem tva-
ri smanjuju tjelesnu teZinu.

Posebno je vazna uloga zraCnih kupelji u poticanju koze na bolje izlu€ivanje.
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U zracnoj kupelji koja ne traje predugo smirujemo Zivce; posljedica je ugodno opustanje
cijelog organizma.

Djelotvornost zraéne kupelji ovisi o tome koliko traje; odgovaraju¢im odijevanjem mo-
Zzemo je i bitno postepeno produljavati. Pri tome mislimo na odje¢u od prozraénih tkanina
koja ¢e biti u skladu s godi$njim dobom.

Tehnika zra¢ne kupelji

Kad govorimo o zratnoj kupelji onda mislimo na to da podrazaju izlazemo cjelokupnu po-
vrsinu tijela ili samo neke njegove dijelove, onako kao pri primjeni raznih postupaka s vo-
dom. Rijetko ¢emo svjesno posegnuti za djelomi¢nim zraénim kupeljima. One dolaze u obzir
samo kod bolesnih ili vrlo osjetljivih ljudi kojima polako razgoli¢ujemo pojedine dijelove ti-
jela i izlazemo ih zraku samo po nekoliko minuta. Djelomi¢na zrana kupelj je i hodanje bo-
sim nogama, koje je inafe sastavni dio knajpovske kure.

Cjelokupna zraéna kupelj ili jednostavno zratna kupelj moze se primijeniti gotovo u svim
uvjetima. Za zracne kupelji primjeren je gotovo svaki prostor koji nije izloZzen prejakom vjetru
ili prejakom suncu. Ali ¢ovjek mora imati moguc¢nost za gibanje, jer bi po pravilu trebao
da se stalno giba i mice, a da se pri tome ne napreze previSe. Kao $to smo ve¢ rekli, primjena
prave zratne kupelji iskljuCuje dugotrajnije suncanje pod djelovanjem neposrednih suncanih
zraka. Kao $to vrijedi i za sve druge postupke, vrijedi i za zraCnu kupelj da joj trajanje ne
odredujemo unaprijed minutama nego u skladu s potrebama i sposobnosti organizma. U
ovom slu€aju to znaCi da moramo obustaviti zraénu kupelj prije nego $to pacijent osjeti hlad-
noéu. Kada ¢e to biti, ovisi 0 tome na §to je Covjek navikao, a najprije o temperaturi zraka.
Zato ¢emo tijelo u pocetku razgolititi samo po nekoliko minuta i izloZiti ga utjecaju zraka:
Sto je zrak hladniji, to ¢e vrijeme izlaganja biti kraée. U mnogim slu€ajevima ¢emo zracnu
kupelj poceti oprezno izlazuci tijelo najprije u sobi, i to tako da nakon ustajanja skinemo spa-
vacicu ili pidzamu i nekoliko minuta Se¢emo po sobi; ta kupelj treba trajati sve dok ne po-
¢nemo osjeéati hladnoéu Da bismo koZu Sto snaznije podrazili, treba da je za vrijeme kupelji
blago trljamo suhim frotirskim ru€nikom. Trajanje kupelji produljujemo svakog dana s pet na
10 i 20 minuta, zatim po€nemo otvarati prozor i tako tijelo polako navikavati na vanjski zrak
i na zratnu ku|x-lj na otvorenom. Tu vrstu kupelji primjenjujemo u pocetku na mjestu zaSticenom
od vjetra po nekoliko minuta, a zatim mozZe trajati i po viSe sati, ovisno o prilikama. Tako sis-
tematski treniramo i oCvr§¢ujemo ukupnu sposobnost djelovanja koze.

U neposrednoj vezi sa zratnom kupelji ne smiju se primjenjivati nikakvi postupci hlad-
nom vodom jer prethodno zagrijavanje, koje je potrebno za sve postupke hladnom vodom,
ne dolazi u obzir u ovom slucaju i podraZaj bi u takvim okolnostima mogao biti prejak. Zato
nije dobro kad se ujutro, nakon ustajanja i zratne kupelji od nekoliko minuta, peremo ili tu-
Siramo hladnom vodom. Kod bolesnih ljudi treba biti jo§ oprezniji: samo kratko vrijeme iz-
lagati ih zraku, obi¢no samo po nekoliko minuta. Bolesnicima u postelji u poCetku samo za-
vinemo pokrivat i izloZimo zraku noge ili gornji dio tijela ili cijelo tijelo, ali ¢im bolesnik
pocne osjecati hladnocu, opet ga pokrijemo. Ako se bolesnik ubrzo nakon takve zratne ku-
pelji ne ugrije, treba to posti¢i termoforima i toplim napicima. Slicno postupamo i s dojen-
¢adi i malom djecom. Kod njih moramo biti §to oprezniji da ne nanesemo Stetu; naime, valja
uzeti u obzir i to da kod djeteta jo§ nije tako dobro razvijena sposobnost reguliranja topline
kao kod odraslog Covjeka.

U gotovo svim sluCajevima je dobro i zdravima i bolesnima u koZu utrljati malo dobrog
ulja za koZzu za vrijeme zracne kupelji. Uopée uzevsi mozemo reci da su zratne kupelji pri-
mjerene za svakoga, samo Sto ih treba provoditi dovoljno oprezno. One su neizbjeZan sa-
stavni dio prirodnog nalina Zivljenja i lijeCenja i ne treba ih izostavljati ma koja bolest bila
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u pitanju. Zraéne kupelji su |x>gotovu primjerene kao priprema na kure za ocvrséivanje or-
ganizma. Ali dolaze u obzir i kod bolesnika Cije tijelo ne bi bez Stetnih posljedica izdrZalo
druge podraZaje hladno¢om, jer je zracna kupelj - ako se pravilno primjenjuje - najblazi pod-
razaj hladnoéom kojim uopée mozemo djelovati na tijelo. Zracne kupelji su pogotovu pri-
mjerene za nervozne ljude jer uzrokuju potpuno opc¢e opustanje. Medutim, moramo posebno
naglasiti da vecCernje zracne kupelji ne podnose svi ljudi jednako, pogotovu ne nervozni. Ina-
¢e je zratna kupelj za nervozne ljude najbolja moguénost za oCvrsnuce iznutra, da iznutra
postanu snaZzni, jer ona ne djeluje samo tjelesno nego i poboljSava raspoloZenje.

Osim toga $to su zraéne kupelji podesne za nervozne, one su posebno djelotvorne i za
one oboljele od srca i krvoZilnog sistema, jer zracna kupelj pruZza najbolju moguénost za pra-
vilnu raspodjelu krvi i poveéanu radnu sposobnost srca. 1z re¢enog proizlazi i da je zratna
kupelj odli¢na za |x>bjedivanje slabokrvnosti, te poticanje i pode3avanje izmjene tvari kod bo-
lesnika. Samo se po sebi razumije da je zracna kupelj odli€no i nezamjenljivo sredstvo za spre-
Cavanje brojnih bolesti, pogotovu onih €iji je glavni uzrok nedovoljna otpornost. Tako ¢e
zratna kupelj pomo¢i u slu€aju sklonosti prehladama i zaStitit ¢e od reumatskih bolesti. A
naroCito je dobro sredstvo za unapredenje i poveéanje ljepote i zdravlja koze.

Na kraju moZemo reci da je zracna kupelj viSestrano sredstvo za sprecavanje i lijeCenje
bolesti jer kao i svi drugi prirodni podraZaji u najveéem mogucem stupnju povecava cjelo-
kupnu Covjekovu otpbrnOst i jata Zivotne snage organizma. A jacanje tjelesnih snaga donosi
zdravlje, ljepotu i radnu sposobnost.

Suncana kupelj ili sun€anje

Djelovanje sun¢ane svjetlosti na organizam oduvijek se smatralo ljekovitim, iako nekada ¢ov-
jek nije znao objasniti to djelovanje onako dobro kao $to znamo danas. Uopce je poznato
da sunce i sunéana svjetlost poveéavaju €ovjekovu radost Zivljenja i doprinose tome da se
on dobro osjeéa. Ako sunéanu svjetlost pravilno iskoriStavamo, ona je i kozmeti¢ko sredstvo.
U razdobljima kad nema mnogo sunca bolesti se gomilaju, a ¢im se pojavi malo sunca ljudi
idu za njim, §to pogotovu vrijedi za bolesnike. Razumljivo je da se Covjek nakon dugih zim-
skih mjeseci rado prepusta blagotvornom utjecaju suncanih zraka gdje god je samo moguce.
Ne bi trebalo pri tome, medutim, misliti da je ljekovito samo sunce na jugu, nego ljekovito
djeluje i ono na sjeveru zemlje, samo ako ga pravilno koristimo.

Ljekovitost sunca nije jednaka ni u svim godiSnjim dobima ni na svim mjestima zemalj-
ske kugle. One najdjelotvornije zrake, ultraljubicaste, najjace su u proljeée i u ljeto. Utoliko
je njihovo ljekovito djelovanje bitno jaCe na planinama i uz mora nego u ravnici gdje u zraku
ima vise ili manje praSine i vodne pare u kojima se ultraljubiCaste zrake izgube i do koZze
ih prodre vrlo malo. I u hladnim jesenskim i zimskim mjesecima imamo dovoljno sunca iako
nismo na jugu, $to pogotovu vrijedi za pretproljetne mjesece. Moramo samo nauciti kako
da ga dobro iskoristimo.

Kako sunce djeluje na organizam? Suncana toplina najprije koZu potakne da 3to izdaSnije
isparava vodu i time ispusta toplinu; jer isparavanjem vode tijelo ispusta i toplinu. Ali kao
§to smo upravo vidjeli, organizam osmisljeno reagira na gubljenje svoje topline, kao $to na
primjer zna isparavanjem vode izravnavati i suviSnu koli¢inu topline. Uz toplotne zrake sun-
ce isijava i nevidljive ultraljubiCaste, a na kraju i svjetlosne. Sve te zrake vrlo snazno utjeCu
na sastav krvi. Suncane zrake pospjeSuju djelovanje krvotvornih organa i poveéavaju pro-
krvijenpst koZe. U koZi se pod utjecajem sunca stvaraju zaStitne tvari i krvlju dolaze u unu-
tranje organe kojima su potrebne. Pravilnim iskoriStavanjem sunca smanjuje se i krvni tlak,
a povecava se rad srca. Suncana kupelj takoder pospjeSuje izmjenu tvari i disanje.
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Ali prije svega ne smijemo zaboraviti da sunce daje koZi prirodnu ljepotu; odje¢a, te bo-
ravak i rad u slabo osvijetljenim prostorijama i nezdrav Zivot tako oStete koZu da ona po-
stane nezdrava i ruzna. Suncana kupelj bolje prokrvi koZu, poveca koli€inu pigmenta u krvi,
a lijepa bronCana boja daje Covjeku lijep izgled i mnogo vise ga priblizi idealu ljepote nego
blijeda, slabo prokrvljena koZa. KoZa potamni i dobije bakrenastu boju pod utjecajem ultra-
ljubicastih zraka i tako preplanula S§titi unutradnja tkiva od Stetnog utjecaja prekomjernog
suncanja. A crvene i infracrvene toplotne zrake dobro prolaze i kroz preplanulu koZu i dje-
luju na tkiva i Zile 3to leZe dublje. Krv iz unutradnjosti tijela struji na njegovu povrsinu, od-
nosno u koZu, i tako se rastereti cjelokupan sistem krvnih Zila. Kad se tkiva tako dobro pro-
krve onda su i misiéi jaci, Sto sve skupa doprinosi simetriji tijela i njegovim oblinama. Sun-
Cane zrake vrlo snazno djeluju na klice Ix>lesti koje najozbiljnije ugroZavaju zdravlje kad or-
ganizam oslabi. One uniSte veliki dio klica bolesti i uop¢e su najbolje sredstvo za to. Unis-
tavaju ih ¢ak i u dubini tjelesnih tkiva. Cesto se i gnojne rane najbolje lije¢e pravilnim sun-
Canjem. Ako tome neposrednom uniStavanju klica bolesti sunfanim zrakama dodamo i po-
sredno — koje se sastoji u tome da osiguramo S$to je moguce bolje djelovanje unutrasnjih ob-
rambenih Cinilaca - onda se uz pomo¢ sunca moZe pobijediti gotovo svaka infekcija. Zato
sunfanom svjetloS¢u vrlo uspjeSno lije¢imo kroniéna oboljenja zglobova izazvana klicama.
Cesto se, na primjer, tuberkulozna oboljenja zglobova najbolje lijee sun¢anim kupeljima. 1z
svega Sto smo do sada rekli jasno je da pravilne suncane kupelji bude sve Zivotne snage u
organizmu i da su - uz pretpostavku da ih pravilno primjenjujemo - ¢ak nuZne u lijeenju
mnogih bolesti. Pravilno provedena suntana kupelj naroCito koristi Zenama jer im obilato
pomaZe u zdravu njegovanju koZe i ljepote. Uz to je suncana kupelj i nezamjenljiva i u vezi
sa zadaéom Zene kao majke.

Poznato je, na primjer, da pravilno suncanje prije trudnoce i u toku nje moze zastititi
dijete od rahitisa, a da i ne govorimo o drugim djelovanjima suncane kupelji koja jednako
koriste zdravlju.

Nepravilno sun€anje mozZe biti opasno

Koliko god sunce kao ljekoviti Cinilac moZe biti vrlo korisno, jednako tako ozbiljne mogu
biti i posljedice koje nastaju uslijed nepravilnog suncanja. Jedna od takvih opasnosti proizlazi
iz toga $to smo zbog opravdano velike Zelje za suncem i svjetloS¢u ¢esto nedovoljno oprezni
i umjesto zdravlja nakopamo sebi na glavu bolesti uslijed prehlade, pa i smrt. Opasnost od
prehlade vreba svugdje na ¢ovjeka, na jugu i sjeveru podjednako. Naime, ljudi Zeljni suncanja
Cesto previde da u odredeno vrijeme dana i godine sunce nije tako jako da dovoljno ugrije
i osuSi zemlju. Ako se na takvom terenu predugo sun¢amo, prehlada nas ne¢e mimoici. Ne-
rijetko je uzrok prehladi velika promjena temperature za vrijeme suncanja, kad na primjer
odemo u hladovinu ili sunce zade ili se skrije iza oblaka. To pogotovu vrijedi za juZzne krajeve
odakle se mnogi, koji su ondje trazili odmor i osvjeZenje, vracaju s teSkim prehladama i plu¢-
nim oboljenjima samo zato $to se nisu znali prilagoditi prilikama.

Sljedeca opasnost kojoj se izlazemo ako se ne sun¢amo pravilno jesu opekline od sunca.
To su ozljede koje ¢esto mogu imati razli¢ite neugodne posljedice za cijeli organizam. Obi¢no
se ljudi koji Zele Sto prije preplanuti naglo po¢nu suncati i dugo ostaju na suncu. Tada nastaju
opekline, a to je znak da se vise ne smijemo suncati dok koZza potpuno ne ozdravi. Kozu
¢emo zadtititi od suncanih opeklina ako je prethodno namazemo dobrim uljem za kozu, a
ulje ¢e nam pomodi i da izlije¢imo opekline. Medutim, prejako djelovanje sunca na kozu ne
oSte¢uje samo kozu nego neugodno djeluje i na cijeli ziv€ani sistem koji se time previse raz-
drazi, poremeti se san, nastanu glavobolje, opéa razdrazljivost, treperenje pred o¢ima, lupanje
srca, itd. Zbog nepravilne primjene suncanih kupelji ljudi se vraéaju s mora i planina
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nervozniji, umorniji i utu€eniji nego $to su hili kad su otisli od kuce. | oni koji imaju pluénu
tuberkulozu trebali bi se vrlo oprezno sunéati, pogotovu ako je tuberkuloza sklona krvarenju,
jer nepravilna primjena suncane kupelji nerijetko uzrokuje krvarenja i razmnoZavanje novih
klica bolesti. Pogotovu je vazno da brigu o tome vode sr€ani bolesnici i oni Ciji je krvoZilni
sistem obolio, jer bi se inae mogli naéi u velikoj opasnosti.

Ma o kojoj bolesti da je rije¢, uvijek se treba prethodno posavjetovati s lijeCnikom. Od
od drugih.

Najveée opasnosti kojima se izlazu ljudi nepravilno se suncaju¢i svakako su suncanica
i toplotni udar. Sunc¢anica je prerazdrazenost produljene hrptene moZdine koju izazivaju pre-
jake suncane zrake kojima je tijelo predugo izloZzeno, a moZe biti vrlo opasna za Covjeka. U
slu€aju sunanice treba uvijek pozvati lije¢nika, a bolesnika prenijeti u hladovinu. Isto vrijedi
i za toplotni udar koji nastaje kad je u tijelu previSe topline. Toplotni udar moZe pogoditi
Covjeka i bez neposrednog suncanja. Od jedne i druge neugodnosti zastitit ¢emo se ako ne
budemo predugo vrat i glavu izlagali neposrednom djelovanju sun¢anih zraka, jer éemo tako
sprijeCiti zadrZavanje topline.

Tehnika sun€anih kupelji

Opet ponavljamo da - kao i za sve druge postupke - i za sunfane kupelji vrijedi pravilo
da nema opcevazecih pravila nego da u svakom pojedinom sluaju treba poc¢i od tjelesnih
i drugih osobina bolesnika. Samo neki elementi vrijede za sve. Tehnika suncanih kupelji i
posebno ovisi o tome gdje se suntamo, da li u nizinama ili u visinama, na planinama. Ovisi
i 0 dobu godine i o tome na kojoj tocki na nebu se nalazi sunce. Uopée uzevsi, pri suncanim
kupeljima u nizinama ne treba biti toliko oprezan kao na visinama ili na moru. U nizini mo
Zemo odmah poceti primjenjivati punu suncanu kupelj, dok se u planinama ili na moru po-
¢injemo djelomi€no suncati, a prije toga se neko vrijeme navikavamo na novu klimu. Tek
se onda pocinjemo suncati. Prema propisima profesora Kolliera, koji je prije nekoliko deset-
lie¢a u visokim planinama s uspjehom lijeCio koStanu i zglobnu tuberkulozu, prvog bismo se
dana morali suncati Cetiri puta po pet minuta izlaZu¢i samo stopala suncu, a od jednoga do
drugog suncanja tebali bismo se odmarati jedan sat. Zatim bi drugog dana do3lo na red sun-
¢anje potkoljenice, takoder u trajanju od pet minuta, dok bismo stopala ve¢ mogli suncati
po deset minuta. Treeg dana moZemo noge suncati do preponskog pregiba. Ako nakon 3est
do sedam dana takvih opreznih pripremnih suncanih kupelji ne opazimo nikakvih ozbiljnih
posljedica, moZzemo poceti suncu izlagati cijelo tijelo. Prema Rollieru, vrijeme suncanja mo-
Zemo polako produljavati na Cetiri do 3est sati dnevno, ako onaj koji se sun¢a to dobro pod-
nosi.

Sli¢no jjostupamo i u svim slu€ajevima u nizinama kad iz odredenih razloga ne smijemo
dopustiti da sunce pocne iznenada punom snagom prZiti pacijenta. Nikad ne smijemo pre-
brzo prijeéi iz debele odjeée u punu suncanu ili zraénu kupelj. Ni za sun¢anu kupelj ne mo-
Zemo odredivati vrijeme trajanja, nego moramo uvijek voditi raCuna o stupnju djelovanja,
a u konkretnom slucaju to je kako pacijent prima vruéinu.

Suncana kupelj ne smije trajati toliko dugo da bi se moglo pokazati tako snazno djelo-
vanje podrazaja kao $to su suncane opekline. Zato prva suncanja moraju biti vrlo kratka.

Sto koZa postaje tamnija, to viSe moZemo povecavati vrijeme suncanja. Opcenito vrijedi
da se ne treba suncati odmah nakon jela, jer bismo time ometali probavu. Prva sunanja ne
smiju biti na podnevnoj pripeci, jer su okomite suncane zrake preoStar podrazaj za mnoge.
Preporucljivo je prije suncanja, ili za vrijeme sun&anja, u kozu utrljati dobro ulje za suncanje.
Za vrijeme sun&anja se treba i Cesto okretati da pojedina mjesta ne bi bila predugo izloZena
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suncu. Ako primjenjujemo suncane kupelji leze¢i, moramo voditi raCuna o tome da ne za-
spimo na suncu, jer posljedica moze biti suncanica ili toplotni udar. Naime, dok spavamo
tjelesna toplinska regulacija je slabija nego kad smo budni. Dobro je polako se pomicati cijelo
vrijeme dok smo izloZeni djelovanju sunca. Nakon suncane kupelji preporu€ljivo je uranjanje
u hladnu vodu ili primjena nekoga drugog postupka s vodom da se izbjegne mlitavost Zila.

Povezivanje zraéne i suncane kupelji

Povezivanje zraCne i suntane kupelji dolazi u obzir kad Zelimo da ta dva podraZaja djeluju
na tijelo postepeno, jedan za drugim. To prakti¢no radimo tako da nakon nekoliko minuta
izlaganja tijela djelovanju zraka tijelo izloZimo neposrednim sunanim zrakama, a kad se po-
javi osjecaj vrucine da se opet vratimo u hladovinu. Zrano-suncane kupelji mogu trajati du-
lie nego svaka ta kupelj sama.

Cetkanje koZe na suho
Cetkanjem koZe na suho mehani¢ki je podrazujemo. Tako poticemo koZu na djelovanje. Naj-
bolje je ako koZu trljamo ujutro obi¢nim frotirskim ru¢nikom ili spuzvom ili hrapavim po-
jasom ili je Cetkamo Cetkom za koZu; ¢etkamo u smjeru prema srcu sve dok koZa blago ne
pocrveni ili dok ne osjetimo vruéinu. Ako koZa nije premasna ili oboljela, dobro ju je isto-
vremeno natrljati i uljem.

Utrljavanje ulja u koZu

Utrljavati u koZzu mozZemo rjeda biljna ulja, najéeS¢e s dodacima, koja prodiru u nju i ne za-
Cepljuju pore. Ulje pomaze i lojnim Zlijezdama koje tijelo odrzavaju stalno masnim. Ono spre-
Cava pretjerano kvaSenje koze i time pretjerano ohladivanje, ispustanje topline isparavanjem
vode s povrSine koze. Ulje Stiti mnoge reumatiCare od vlage i hladnoce, povecava napetost
koze a kod operiranih pospjeSuje zarastanje rane.

Tehnika: Nakon ¢etkanja na suho ili nakon pranja koZze uzmemo po nekoliko kapi ulja
na svaki dlan i masiramo cijelo tijelo. To se, medutim, ne smije pretvoriti u mazanje. Mnogi
ljudi ne podnose veCernje zracne kupelji, Cetkanja na suho i utrljavanje ulja, jer nakon toga
slabo spavaju. U takvim sluCajevima treba te postupke primjenjivati samo po danu.

Knajpovsko lijeCenje vodom

Ako Zelimo shvatiti smisao i bit knajpovskog lijeCenja vodom, najprije trebamo opcenito
objasniti taj izraz a onda posebnost takvog nafina lijeCenja. LijeCenje vodom ili hidroterapija
je obrada bolesnika vodom. Pri tome voda ima preteZzno ulogu dvaju najvaznijih Zivotnih
podrazaja, topline i hladnoce, a manje mehanickih, elektri¢nih i kemijskih podrazaja. Radi bo-
lieg razumijevanja moramo najprije razmotriti vodu kao uzro¢nika podraZaja i reagiranje or-
ganizma. Ukratko ¢emo obrazloZiti nekoliko izraza.

Toplinski kapacitet je sposobnost vode da primi relativno mnogo topline.

Toplinska provodnost je sposobnost vode da relativno brzo provodi toplinu, a to
znali da je prima i opet predaje. U uCenju o lijeCenju vodom to znali da voda brzo pro-
vodi toplinu na koZzu odnosno s nje. | ispustanje topline s koZe u vodu brZe je nego is-
pusStanje u zrak. Zrak temperature od 22°C golom koZzom ne osjecamo ni kao hladan ni
kao topao. Vodu jednake temperature, medutim, kad djeluje podjednako dugo osje¢amo
kao hladnu. Sto je zrak manje vlaZan, to bolje podnosimo visoke temperature. Ako vlaz-
nost zraka u sauni ne prijede 152, moZemo dobro podnositi temperaturu od oko 85°C.
A ako je vlaZnost zraka manja, podnosimo temperaturu do otprilike 100°C. Sto je mokriji
topli ili vruéi povoj, brze ¢e se ohladiti, ali ako je hladan tijelu oduzme viSe topline nego
Sto bi da je bolje ocijeden. Voda brzo provodi toplinu i ima velik toplinski kapacitet; to
se pokaze i u tome §to je dijete toliko osjetljivije na hladne kupelji koliko je mlade. Po-
vr§ina djetetove koZe je u razmjeru s teZinom mnogo veca nego kod odraslog, a jafina
podraZaja ovisi i o veli€ini povrdine. Zbog toga i djeca bolje podnose zratne kupelji nego
postupke s vodom.

Hidrostaticki tlak je jednakomjeran pritisak vode na predmete (dijelove tijela) u vodi. Taj
tlak uzrokuje stiskanje svih dijelova tijela koji se mogu stisnuti, a pogotovu krvnih Zila, limf-
nih Zzila, trbusne i prsne Supljine. Zbog hidrostatickog tlaka se pri kupelji cijelog tijela opseg
prsiju moze smanjiti za 1 do 3,5 cm, opseg trbuha ¢ak od 2,5 do 6,5 cm (prema Sirasseru).
Za ljude s labilnim krvnim Zzilama ili oboljela srca mozZe preveliki hidrostati¢ki tlak u od-
redenim uvjetima znaciti ozbiljnu opasnost. A buduéi da opasnost raste s povecanjem hid-
rostatiCkog tlaka, koji ovisi o koli¢ini vode oko tijela, u takvim se slu¢ajevima veéinom od-
lu¢ujemo samo za kupelji do polovine ili do tri Cetvrtine tijela. Opasnost od kolapsa krvnog
optoka prijeti ¢ovjeku koji nije jak i onda kad se hidrostati¢ki tlak naglo smanji, na primjer
kad netko brzo izide iz kade za kupanje. To se dogada pogotovu u toploj kupelji kad toplina
raSiri krvne Zile a pritisak vode ih stisne. Kad pritisak padne, krv se izgubi na periferiji. Zato
je preporucljivo sljedece: prije izlaska iz kade polako se uspraviti i poekati da voda otece;
mozda bi trebalo ve¢ u kupelji primijeniti djelomi¢ni hladni postupak pustajuéi, npr.,
hladnu vodu da te¢e po naSim gornjim ekstremitetima ili da prsa i leda istuSiramo hlad-
nom vodom.

Kad govorimo o uzgonu vode mislimo na pojavu da tijelo uronjeno u tekucinu izgubi
onoliko od svoje tezine koliko je teSka tekucina koju je ono istisnulo. Uzgon smanjuje
remitete u vodi.

S drugim mehanickim Ciniocima se susre¢emo u vezi s brzim polijevanjima. Tom pri-
likom se pritisak mijenja od 15 do 4 atmosfere ovisno o tome koliko je Covjek udaljen od
cijevi iz koje izlazi voda. Brzo polijevanje znali uvijek snaZzne zahvate zbog Cega su oni do-
pusteni samo ljudima s dobrim krvnim optokom i sposobno$¢u da dobro reagiraju. Pri
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obi¢nim polijevanjima, povojima i oblozima mehanicki podraZzaji imaju samo beznaCajnu ulo-
gu. One vrste kupelji pri kojima se voda pojavljuje kao nosilac elektriciteta, u knajpovskoj
se kuri rijetko primjenjuju.

Kemijski dodaci u knajpovskoj hidroterapiji ve¢inom su biljne prirode. Oni po pravilu
povecavaju podraZaj na kozu a time i njezinu reakciju. Po pravilu koZa reagira ve¢ pri nizim
temperaturama, reakcija je tada djelotvornija i dulje traje. Ali poznati su i dodaci koji ub-
laZavaju podrazivanje koZe i €esto omogucavaju da topla voda dode na kozu. Ti su dodaci
pogotovu korisni kad se lijeCi koZa § upalnim promjenama. To su; ilovaca, surutka, kamilica,
razni oblici katrana, hrastova kora i preslica. (O dodacima vidi i pod naslovom Tehnika li-
je€enja vodom.)

Kako reagira organizam?

LakSe ¢emo razumijeti reagiranje organizma ako najprije razmotrimo ne$to o temperaturama
koje dolaze u obzir pri hidroterapiji. Polazimo od indiferentne temperature ili temperature
Covjekove koze. Prosje¢na temperatura koze je od 33 do 35°C Naravno, na tijelu ima i bitno
hladnijih mjesta, kao §to su na primjer noge Cija je temperatura samo 26°C a da ih vlasnik
jo§ ne osjeéa kao hladne. To nas prisiljava ne samo da se pitamo koliko su noge tople nego
i da ih opipamo i tako se uvjerimo. Tek tada po€injemo obradivati noge vodom. Tu tem-
peraturu koze od 33 do 35°C nazivamo i indiferentnom temperaturom, jer nam se u tom
temperaturnom podrucju voda ne ¢ini ni toplom ni hladnom. Temperatura koZe se povecéa
pri vruéici — ali ne kad se poénemo tresti — a poveca se i ako zagrijavamo tijelo. Hoce i
neki postupak s vodom jo$ djelovati kao podrazaj, odnosno hoce li jo$ izazivati osmisljen
odgovor (reakciju) ili ne, ovisi o razlici izmedu temperature koze i vode (hladne). Kad je
rije€ o vodi iz vodovoda, ta razlika treba biti od 10 do 12°C. Kemijski dodaci mijenjaju stvar.
Tako, na primjer, dobru reakciju izazove topla kupelj od 34°C ugljicnom kiselinom, bez ob-
zira §to je rije€ o indiferentnoj temperaturi. Tabela pokazuje temperature onako kako ih os-
jeéa koza:

0 do 18°C‘ do 22*C ‘23 do 32°C ‘33 do 35°C ‘ 36 do 38°C‘ 4TC ‘ do 44°C ‘ do 56°C 72°C
hladno umjereno | preslaba kozna toplo vruce vrlo podnosivo oparenje
reakcija (indiferen- vruce pri kupelji
tna) tempe- S uronjenim
ratura tijelom

Sve temperature iznad prosjecne indiferentne temperature osjecamo kao toplo, odnosno
vruce, a sve $to je ispod te temperature osjecamo kao hladno ili ledeno. Opcenito uzevsi,
brze i jade osjeéamo hladno nego toplo. To je zato $to imamo vise osjetnih tocaka za hladno
nego za toplo. U koZi je oko 300.000 to¢aka na kojim osjetimo hladno odnosno ledeno, a
samo oko 25.000 tocaka na kojima osjetimo toplo. A reakcija na toplinu ili hladno¢u ovisi
i 0 tome dolazi li tijelo u doticaj s ledenom, hladnom, toplom ili vruéom vodom polako ili
brzo, po cijelom tijelu ili samo na pojedinim dijelovima.

Ako Zelimo shvatiti to djelovanje topline i hladnoée moramo poci od spoznaje da ¢ovjek
spada medu toplokrvna (homeotermna) bi¢a, dakle medu one organizme koji imaju stalnu
tjelesnu temperaturu bez obzira na temperaturu okolice. Za razliku od toplokrvnih kod or-
ganizama s promjenljivom tjelesnom temperaturom ona se mijenja kao temperatura oko-
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lice (na primjer gusteri, ribe i druge Zivotinje). Ako na toplokrvni organizam djeluju snazni
topli ili hladni podrazaji on ¢e na njih odgovoriti suprotnim djelovanjem, reakcijom, koja se
pokazuje u promijenjenom djelovanju njegova tijela: krvne Zile se suzavaju ili Sire, srce pocinje
raditi brze ili sporije, uCestalost disanja se smanji ili poveca. Na toplinu i na hladnoéu or-
ganizam reagira tako Sto se pokuSava osmisljeno zastititi od prodora bilo topline bilo hlad-
noce. Zahvaljujuc¢i tome Sto ljudsko tijelo reagira sasvim odredeno na toplinu i hladno¢u, mo-
Zemo upravo toplinu i hladnocu iskoristiti kao ljekovito sredstvo. U tom smislu govorimo
o »lije€enju toplinom i hladnoom« (prema Kowarschiku: Physik. Therapie 48).

Hidroterapijski podrazaj najprije u organizmu izazove poremecaje koji zatim izazovu iz-
jednacavajuce i regulacijsko djelovanje organizma, a u tome zaprvo i jest bit nacela lijecenja
vodom, toplinom pa hladnoéom. Veé zbog toga hidroterapija spada medu prirodna lijecenja.
Svojim regulacijskim i izjednacavaju¢im djelovanjem organizam uvijek u€ini vise nego Sto je
potrebno za uspostavljanje ponovne ravnoteZe (prema Goldschneideru).

U vezi s tim Slrasser navodi jednostavni primjer kako je naime reaktivna hiperemija (vi-
Sak, preobilje krvi) uvijek veta od prvobitne hladnoéom izazvane anemije (manjka krvi).
Winternitz je upozorio na to da se kod zdrava Covjeka s normalnom tjelesnom temperaturom
moZe pojaviti povisena temperatura kao posljedica prejakoga hladnog podrazaja, i onda pod-
sje€a na vrudicu. Priesstiitz je ¢esto propisivao hladne polukupelji od 10 do 14°C, u trajanju
od 30 minuta, koje su izazivale drhtanje $to je on u tom slu€aju uzimao kao djelotvorno (pre-
ma Schoberu). Usprkos tome $to reagiranje organizma na podrazaje vodom tece vrlo raznoliko,
moze se relativno dobro pratiti. Najbolje i najobjektivnije moze se promatrati raspodijela krvi.
Svaki postupak vodom uzrokuje pomicanje krvi. Prokrvljenost se poveéava ili smanjuje pro-
storno manje ili viSe ograni¢eno u koZi, u jednom organu ili dijelu tijela. Ako pratimo taj
rad i ponaSanja organizma, mozemo odgovarajuéim zahtjevima podesiti tok prokrvljavanja.

Hidroterapijskim zahvatima najprije izazivamo promjene na periferiji (koza, miSi¢i i dru-
go), a kasnije i znatne srediSnje promjene rasporeda krvi (prsna i trbusna Supljina i drugo).
Kao $to smo veé rekli, organizam pokuSava opet uspostaviti ravnotezu, Sto vrijedi i za po-
remeceno djelovanje organizma. Zato su osnovni uvjeti za uspjeh lijeCenja vodom individual-
ni, pojedinom Covjeku prilagodeni podrazaji i osmiSljene reakcije organizma na njih. Tko
uopcCe Zeli s uspjehom lijeCiti vodom mora neizbjezno i temeljito prouciti i upoznati oba na-
vedena osnovna uvjeta i uzeti ih u obzir.

Da bismo lakSe razumijeli utjecaj kupelji i postupaka s vodom na raspored krvi, moramo
se ukratko upoznati s pojmom konsenzualnih, §to znai suglasnih, reakcija. Te reakcije znace
Cinjenicu i spoznaju da se svaki odgovarajuéi podrazaj koji stigne na bilo koji dio koze u is-
tom smislu prenosi na cijelu povrsinu koze. »Tu reakciju mozemo djelomi¢no utvrditi kapilar-
nom mikroskopijom a djelomi¢no termoelektri¢nim mjerenjima na udaljenim dijelovima tijela.«

»Pri lokalnom djelovanju topline na vece povrSine, na primjer na kozu trbuha, poveéa
se temperatura cijele koZe. 1z toga slijedi, ako to¢no razumijemo stvar, da uopée i nema lo-
kalnih utjecaja topline i hladnocée. Svatko zna da se od hladnih stopala ubrzo pocinje osjecati
hladnoca po cijelom tijelu i obratno da osje¢aj opte hladnoée isCezne €im stopala stavimo
u toplu kupelj; opéi osjet temperature naime ovisi prije svega o zgréenosti krvnih Zila u koZi«
(Kowarscb/k: Physikalische Therapie 48).

lzuzetak bi trebale biti samo krvne zile na glavi i krvne Zile sluznice u nosno-Zdrijelnoj
Supljini. One navodno reagiraju kao i krvne Zile drugih dijelova koze.

Podrazaj odredenog postupka koji djeluje na vecu povrSinu koZe, ne izazove, medutim,
uvijek spomenute reakcije istoga smisla na cjelokupnoj koZi. lzuzetak su neki dijelovi koze
preko kojih prolazi daljinsko djelovanje na odredene organe. Naime, odredeni dijelovi koze
mogu refleksnim zivéanim djelovanjem utjecati na neke unutraSnje organe. Tako, na primjer,
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koza potkoljenice ima odreden utjecaj na organe male zdjelice kao $to su mokraéni mjehur,
unutradnji Zenski organi, kod muskaraca prostata i zadnje crijevo, a ujedno i na nosno-Zdri-
jelnu Supljinu. KoZa gornjih ekstremiteta je takoder povezana s organima prsnog koSa (srce,
pluéa), koZa predjela desne lopatice utjeCe na jetru i Zuéni mjehur, da spomenemo samo ne-
koliko primjera. Stoga, na primjer, u slu¢aju gréeva mokra¢nog mjehura primijenimo toplu
kupelj nogu ili kupelj s rastuéom temperaturom i gréevi produ.

Iscjedak Cesto prestaje tek kad noge budu opet tople. Protiv prehlade i upale Zdrijela dje-
luje topla kupelj nogu ili kupelj s rastuéom temperaturom. Kako nam pokazuje iskustvo, sluz-
nice splasnu. U slu€aju Zucnih kolika nerijetko vrlo ublazavajuce djeluju vruéi vlazni oblozi
u predjelu desne lopatice.

Kad smo ve¢ objasnili pojam istosmislcnih reakcija, trebamo jo§ malo razmotriti i vezu
izmedu povrSinskih krvnih Zila i onih iz dubljih predjela. 0 tom odnosu govori Morat-Dast-
reovo pravilo koje kaze: na obi¢ne termicke (toplinske i hladne) podrazaje krvne Zile koze
reagiraju drugalije nego krvne Zile iz unutradnjosti tijela. U vezi s tim su izuzetak bubreZzne
i vjenaCne Zile. One se stezu i Sire u istom smislu kao i kozne. Zato zagrijavanje koze po-
voljno djeluje na sr€ana i bubreZna oboljenja.

Radi daljnjeg razumijevanja naroCito vaznih reakcija srca i krvnih Zila moramo se malo
bolje upoznati s arterijskim krvnim optokom.

Spojna mjesta u arterijskom krvnom optoku

U velikom krvnom optoku razlikujemo - prema njihovu ukupnu djelovanju - dva velika ar-
terijalna podrucja koja izmjeni¢no suraduju jedno s drugim. U prvo Zilno podrucje spadaju
krvne Zile koZe, mozga, miSica, slezene i bubrega. U drugo podrucje spadaju ostale krvne Zile
utrobe, pogotovu Zeluca i crijeva. Prezasiéenost jednoga podrucja krvlju uzrokuje nestaSicu
krvi u drugom arterijalnom podrugju. Ako, na primjer, izazovemo crvenilo koZe, tj. prokr-
vljenost koZe bhilo kakvim zahvatom, ujedno ¢e bolje biti prokrvljeni i mozak, i misici, i sle-
zena, i bubrezi, a istovremeno ¢e se opustiti i krvne Zile organa utrobe. Obratno, medutim,
bolja prokrvljenost zila utrobe uzrokuje smanjenje koli¢ine krvi u drugome arterijalnom
jx)druju. Vrlo je ilustrativna poznata izreka koju smo ve¢ naveli da se s punim Zelucem tes-
ko moze uciti. Naime, ako su trbudni organi prokrvljeniji zbog probave - bolje je prokrvljen
svaki organ koji radi nego onaj koji ne radi - tu krv treba odvuéi iz drugih dijelova tijela
jer se nova krv ne stvara za svaku radnju koju tijelo obavlja.

Medu ostalim, probava odnosi i krv iz mozga. Tako u njemu ostaje manje krvi, pa mu
je i radna sposobnost manja. A ako previse krvi otece iz mozga u trbuSnu Supljinu, nastupa
bljedilo i nesvjestica. Dakle, odgovaraju¢im zahvatima mozZzemo regulirati prokrvljavanje i ut-
jecati na poremeceni krvni optok.

Kako bismo bolje shvatili reakcije organizma na kupelji i druge postupke morat ¢emo
se detaljnije upoznati s osobinama koZe. Koza je veliko preklopno mjesto u kojem se susreéu
podraZaji i reakcije organizma; naime, svi podraZaji i postupci pri lijeCenju kupeljima i vodom
djeluju na koZzu. A buduéi da je pri hidroterapiji voda prvenstveno nosilac toplinskih kva-
liteta (topline i hladnoce), red je da se upitamo kako se koZa ponaSa u vezi s toplinom i
hladno¢om.

Stupanj odnosno jafina podraZaja opcenito ovisi o:

1. apsolutnoj temperaturi vode. Sto se brze i vise temperatura vode udaljuje od indife-
rentne toCke (od 33 do 35°C), to je jaCa reakcija (postupci s mlakom vodom imaju smisla
samo pri vrucici ili prethodnom zagrijavanju);
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2. veli€ini podraZzene povrsine, jer je ona od velikog znagenja. Mogucnost za individual-
no stupnjevanje podrazaja daju djelomicni podrazaji. (Kupelj za noge je, na primjer, manji
podrazaj nego polukupelj, koja je opet manji podrazaj nego kupelj, itd.);

3. o individualnoj i konstitucijskoj osjetljivosti podrazenog organizma, ili dijela organiz-
ma, na podraZaje;

4. o temperaturi koze za vrijeme postupka. Dobro prokrvljena koza, pogotovu nakon
prethodnih toplinskih priprema, najbolji je provodnik topline i u obradi takve koZe najvise
vrijednosti pokazuje toplo-hladni podrazaj vodom, pogotovu hladnom. Otud potjece najvaz-
nije pravilo hidroterapije da za svaki zahvat hladnom vodom tijelo mora biti dobro ugrijano.
A §to je toplije tijelo, to je kraci postupak i bolja reakcija (prema Lamper/u: Physik. Therapie).

Ako na kozu djeluje podrazaj hladnom vodom, onda ¢emo pri osmisljenoj reakciji opaziti
dva stupnja (dva vala). Prvo se pojavi bljedilo, najezena koza i osjecaj zime koji moze prerasti
najezivaCi se zgrée (najezena koZza). 'lime je prvi stupanj zavrSen. Kao znak obrane protiv
hladnoée opasne po Zivot, tanke se arterije proSire, u koZzu dotece vise krvi zbog €ega ona
postaje crvena i topla, a ovjek se osje¢a ugodnije. Time zavrSava drugi stupanj. Dakle, cr-
venjenje koze, osjecaj topline i ugode su znaci da je organizam osmisljeno reagirao na hlad-
nocu.

U knajpovskom u€enju o lije€enju vodom pojava te reakcije je mjerilo koliko treba trajati
postupak. Kad se ta reakcija pokaze, treba obustaviti postupak.

Kod ljudi slabih Zivaca ili slaba krvoZzilnog sistema, ili ako jc postupak nepravilan, po-
javljuju se pogreSne reakcije. MoZze se dogoditi da neprestani gr¢ Zila (prvi stupanj) omete
dotok arterijske krvi u tkiva; u tom slucaju bljedilo ostaje, ili se Cak povecava, ili se vene
(dovodnice) Sire, krv po€inje zastajati, a koZa postaje modro-crveno mramorizirana i hladna.
U sluCaju takve pogreSne arterijalne reakcije (bljedilo) moramo dovodenjem topline (topla
kupelj s ljekovitim biljkama za noge, skrac¢ena kupelj za noge s porastom temperature ili ku-
pelj gornjih ekstremiteta ili polukupelj, trljanje na suho, masaza i drugo) prevladati gré Zila
i opet uspostaviti dobru arterijalnu prokrvljenost.

Pri pogre$noj venoznoj reakciji (modro-crveno mramorizirana koza) najbolje ¢e pomoci
djelomicna kupelj ¢ija ¢e temperatura polako rasti. Ako se pojavi pogreSna venozna reakcija
na ekstremitetima, mozemo ekstremitet podignuti i time pospjesiti strujanje krvi venama pre-
ma srcu.

Uz arterijalne i venozne pogreSne reakcije poznate su jo$ i mjeSovita, paradoksna i uopce
pogresna reakcija. MjeSovita je ona kad su poremeceni arterijalni dovod i venozni odvod krvi
iz organa. Znak mjeSovite pogreSne reakcije je crveno-modra i relativno topla koza. Nerijetko
je takvo stanje trajno kod mladih ljudi s cirkulacijskim poremecajima (smetnjama u krvnom
optoku) u donjim, a rjede i u gornjim ekstremitetima. Kod takvih arterijalno-venoznih po-
greSnih reakcija mozemo primijeniti postupak s hladnom vodom. Ako se pri obradi hladnom
vodom pojavi izrazita arterijalna hiperemija (svijetlocrvena koza), treba hladni postupak pra-
vilno provesti do kraja. A pri povecanom zastoju venozne krvi (modro-crvena koza) postu-
pak treba odmah prekinuti i postupiti kao u sluaju pogreSne venozne reakcije.

Za paradoksnu pogreSnu reakciju je karakteristicno da Zilni sistem reagira na hladnu
vodu kao da je topla i obratno. Na taj nacin pri primjeni tople vode moZe nastati arterijalna
spazma (gr¢) kao pri pogreSnoj arterijalnoj reakciji, a fizioloSka hladnoéa moze izazvati jak
zastoj venozne krvi. Uz to moze vrlo hladna voda uzrokovati arterijalnu hiperemiju (svijet-
locrvena koza) a da se prije toga i ne pojavi prvi stupanj (vidi Djelovanje hladnoée). Protumjere
moraju biti odgovarajuce ako je hladna voda (hladnoca) izazvala pogreSnu reakciju, treba rea-
girati toplinom ili obratno. U danom slucaju treba isti postupak primijeniti na dijelovima
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tijela udaljenim od mjesta na kojem smo najprije pokuSali; na primjer pri spazmi Zila (suzenju)
donjih ekstremiteta stavlja se na predio krsta vruca vreca s trinama od sijena ili parna kom-
presa.

U svakom slu€aju, ako je pogredna reakcija potrebno je posavjetovati se s lije€nikom.

Kao posljedica pogresnih reakcija mozZe se pojaviti vrtoglavica, mucnina, tegobe sa srcem
i druge smetnje, zbog Cega treba odmah obustaviti postupak. U svim ozhiljnijim slu¢ajevima,
a to je onda kad tegoba ne prestane odmah, treba pozvati lije¢nika. U meduvremenu bolesnik
treba lezati ako je blijed, a sjediti ako je u glavi jako crven. Mogu se upotrijebiti i odgova-
rajute komprese za srce i vrat.

Ako vruéa voda brzo djeluje na koZu, pojavit ¢e se - kao i pri brzom djelovanju hladne
sporije raditi, krvni tlak raste. Hladna ili vruéa voda koja brzo i naglo djeluje u pocetku iza-
zove jednaku reakciju organizma. Stoga je pogreSno izmjeni¢nu kupelj nogu primjenjivati
samo od 1 do 2 minute u vru¢oj vodi, a odmah zatim isto toliko u hladnoj. U tom slu¢aju
nije dovoljno kratko vruée djelovanje da se kapilare i arterije proSire, pa je koZa nepriprem-
liena za hladni podrazaj koji slijedi. Samo kada je odredeni dio tijela dulje u vruéoj vodi (naj-
manje 3, a jo§ bolje 5 minuta), smanji se napetost Zila; koza na tom dijelu jako pocrveni zbog
velike koli¢ine krvi u kapilarima, a pri takvom dugotrajnijem vruéem postupku se raSire i
one Zile koje leze dublje. Zile se jako rasire pogotovu pri takozvanom rastuéem postupku,
kad postepeno podiZzemo temperaturu vode. Takvim postupkom se povecava i prostornina
(opseg) ekstremiteta, a time se ubrzava krvni optok i rad srca.

Zile se mogu rasiriti i kad djeluje hladna voda; ali prve reakcije pri djelovanju hladne
vode su bljedilo i najezena koZza. Tek nakon jedne do dvije minute pojavi se crvenilo, osjecaj
topline i ugode.

Kad ucestaju hladni postupci da bi polako pojacavali podrazaj, u toku lijeCenja (za vri-
jeme kure) povecava se cjelokupni kapacitet srca i krvnih Zila jer Zile ojacaju; organizam ak-
tivno djeluje na hladne podrazaje. Organizam reagira na hladan podrazaj u granicama fizio-
loSkih moguénosti, kao na prirodnu hladno¢u. Posebnom vrstom reakcije uspijeva da svugdije
prisutan, prema Zivotu neprijateljski orijentiran hladni podrazaj pretvori u poticaj koji ¢e po-
taknuti Zivot, odnosno pospjesiti djelovanje organizma (o¢vrsnucée). Stoga je reaktivna hipe-
remija (preobilje krvi) uvijek povezana i s osje¢ajem ugode, pa je mozemo uzeti kao poka-
zatelja za svoje ponaSanje. Pri tome nije bitno $to se istovremeno pojavi crvenilo jer ono nije
znak stanja zila koje dublje leze, nego samo dokazuje lokalno pospjeSeno prokrvljavanje ka-
pilara. Moramo uvijek nanovo i nanovo pokuSavati izazivati crvenjenje koze, osjecaj topline
i ugode. Ako hladni podrazaj nije dovoljno jak ili hladno¢a predugo djeluje ili ako je reak-
cijsko stanje organizma nepovoljno, pri hladnom podrazaju doduSe postizemo Zeljenu hipe-
remiju, ali zatim nastupi neugodan zastoj krvi. Nakon jarkog crvenila slijedi modrikasta boja.
KoZa je proSarana kao kod djece kojoj je hladno dok se kupaju (prema Lampertu: Physikal.
Therapie).

Da jo$ jedanput spomenemo: suzenje Zila, kratko optereéenje srca, velikih Zila i malog
krvnog optoka nakon kratkoga hladnog ili vruéeg podrazaja uzrokuje trening funkciju, a time
i osnovu za jaCanje organizma; naime, svaki organ se jata samo svojom aktivno$¢u. Prema
tome tako primijenjena hladnoéa i vrucina djeluju kao djelotvoran a ne samo simptomatic¢an
(kratkotrajan) podraZzaj. DjelomiCne kupelji s temperaturom koja polako raste prema Schwe-
nitiger-Hauffeu (vidi pod Tehnika lijeCenja vodom), koje mozZe i svatko sam primijeniti, odmah
u pocetku u trenutku uzrokuju naglo prokrvljavanje periferije. To nastane kad krv odvutemo
iz takozvanog kotla (sr¢ana Supljina, velike Zile, mali krvni optok) i ona se pretoCi u pokrival
tijela i organe (koZu, sluznicu, vezivno tkivo, miSice, crijevo, jetru, guSteraCu, bubrege,
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slezenu, itd.). Ako taj postupak provodimo polako i postepeno, periferne Zile se raSire a da
se prije toga nisu suzile. Tako se predio »kotla« zacas rastereti. Ujedno porastom temperature
vode potaknemo aktivnost koze i velikih organa. Postupak s rastuéom temperaturom odmah
djeluje, ali je za dulje lijeCenje manje primjeren. Prema naSim iskustvima vrlo je primjererf
za anginozne srCane tegobe (sr€ani grlevi), zatim Cesto jednostrano kao kupelj gornjeg ek-
stremiteta, pri opfem suZenju Zila i pri astmati¢nim napadima i svugdje ondje gdje Zelimo
odmah postiéi - iako samo kratkotrajno - bolju prokrvljenost periferije ili organa, na primjer
bubrega.

Ako prilikom primjene kupelji s rastuéom temperaturom vode temperatura raste sasvim
polako (na primjer sa 36°C na 40°C ili 42°C u 20 do 40 minuta), venozna ¢e se krv brze
vratiti u srce. A ako temperatura vode poraste relativho brzo (sa 36°C do 40°C ili 42°C u 8
do 12 minuta), pospjeSi se dovod arterijske krvi u tkiva i organe. Zbog toga u slu€aju
venozne pogre$ne reakcije primjenjuje se samo djelomi¢na kupelj s polako rastuéom tem-
peraturom vode, a pri pogresnoj arterijalnoj reakciji skracena djelomi¢na kupelj s rastu-
¢om temperaturom vode.

Knajpovska hidroterapija poznaje se prije svega po dvjema karakteristikama:

1. Pri odredivanju vrste, jaCine i trajanja postupka polazi od bolesnikove trenutne spo-
sobnosti reagiranja.

2. U prvom planu je nacelo jaanja, treniranja. Pri biranju postupka polazi se od spoznaje
da vjezba jaCa svaku funkciju. Zato uvijek svi postupci zapo€inju kao trening. Organi ili or-
ganski sistemi ili svaka oslabljena funkcija mogu ojacati samo ako se podrazajima postepeno
povecavaju bolesniku prilagodena optereéenja.

Evo kako se to nalelo provodi u praksi. Na primjer, pri obradi potkoljenice podrazaj
se pojacava, odnosno polako raste ovako:

primijenimo toplu kupelj za noge, temperature 37°C, s dodatkom ljekovitog bilja, u tra-

janju od 3 do 5 minuta,

nakon toga potkoljenice okvasimo hladnom vodom,

slijedi izmjeni¢na kupelj nogu, u pocetku jedanput, a kasnije izmjenjujuéi dva do tri

puta,

kupelj nogu s ljekovitim biljem, zatim polijevanje koljena hladnom vodom,

izmjeni¢no polijevanje koljena,

jednostavno hladno polijevanje koljena,

brzo polijevanje koljena.

Daljnje povecavanje podraZzaja obuhvatilo bi cijele noge, zatim izmjeni¢no polijevanje be-
dara, jednostavno hladno polijevanje bedara (mozda i hladna polukupelj koja traje od 10 do
30 sekunda), munjevito polijevanje bedara, izmjeni¢no polijevanje donjeg dijela tijela, polije-
vanje donjeg dijela tijela, itd.

Dakle, izbor knajpovskog postupka s vodom najprije ovisi o fizickom stanju bolesnika
u svakom trenutku primjene kure, a tek onda o dijagnozi (nalazu bolesti).

Koliko je u svakom pojedinom slu€aju bolesnik spreman i sposoban reagirati ne odreduje
se samo opc¢im klini¢kim niti samo posebnim pretragama, stanjem koze, nego ovisi i o jacini
vrucih, toplih ili hladnih podrazaja koje oprezno povecavamo. Tek kad se sve to obavi, od-
reduju se konacne kvalitete i oblici podrazaja.

Zahvaljujuéi brojnim moguénostima stupnjevanja i kombiniranja knajpovska hidroterapija
daje gotovo neiscrpno mnostvo individualno prilagodljivih podrazaja. Zajedni¢ka karakteris-
tika viSe od 120 razliitih oblika knajpovskog lije¢enja vodom je tehnika, a ona se relativno
lako naudi jer je pregledna, dobro promisljena i osmisljena. Ako lije€nik i njegov pomo¢énik
uistinu dobro ovladaju teorijskim osnovama, tehnikom, i nauCe koji je postupak pra-
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vilan u svakom pojedinom slu€aju, prema potrebi mogu i pone$to improvizirati, mnogo ¢e
posti¢i knajpovskim nacinom lije¢enja. Kvasenje (mocenje), zavoji, povoji, oblozi, razne dje-
lomi¢ne i potpune kupelji, ponekad €ak i parne kupelji te polijevanja jesu postupci koje
mozemo primijeniti bez skupih aparatura i gotovo svugdje. Uostalom, svatko ¢e i ovom
radu pri¢i i njime ovladati onako temeljito i savjesno kako obavlja i druge odgovorne
poslove. A tko ne ispuni navedene osnovne uvjete, neuspjehe moZe pripisati svojoj nes-
posobnosti a ne metodi.

Kada knajpovsko lijeCenje vodom - kada ne?

Kura vodom je prvobitno nespecificno lijeCenje podrazajima, $to znaCi da ne djeluje samo
na odredeni organ. To vrijedi i kada djelovanje prividno usmjerimo na odredeni organ ili
organski sistem, pa i ako organ reagira prividno specificno. Uvijek se podraZze sve Zivotne
snage cijelog organizma, fizicke i psihiCke. Trebamo pobuditi organizam na reakciju usmje-
renu odredenom cilju, bez obzira na to radi li se o pojedinatnom postupku ili sistemu po-
stupaka. Stoga je prvi uvjet da organizam bude sposoban reagirati onako kako mi predvi-
damo. Jo§ i sada je iskustvo gotovo jedino mijerilo, jer kazuje je li bolesnik sposoban reagirati
ili ne. Znanstvena i objektivna mijerila treba tek naci. Ipak moZemo reéi da tuberkuloza i gu-
bitak snage te teSke iscrpljenosti bilo koje vrste, teSka slabokrvnost i psihicki poremecaji ne
podnose lije¢enje vodom, a isto vrijedi i za sluCajeve kad bezuvjetno treba poStivati nacCelo
zaStite i poStede.

Naprotiv, akutne bolesti sa svojim obrambenim znacima (na primjer akutni reumatizam
zglobova, akutna upala Zivaca ili bronhitis itd.) moZzemo lije€iti vodom, mada samo posebnim
kurama, posebnim kupeljima i u posebnim kupalistima (mineralne, mo¢varne i druge kupelji).

Iz mnostva podrazaja razliCite jaCine koje obuhvaca lijeCenje vodom, mogu se Cak izabrati
oni koji u pojedinim slucajevima akutne obrane mogu djelovati osmisljeno i regulirajuce ili
izazvati akutnu obranu. Medutim, pravi podraZaji izazvani kupeljima potaknu mnogo sloZe-
nije opée djelovanje i uglavnom se odvijaju tako da prevladaju neakutno bolesno zbivanje.

Jedna od vaznih zadaca kupalisSnih kura i kura vodom je prevladavanje opce slabosti rada
organizma koje se ne moze posti¢i ni jednom drugom metodom, a ni lijekovima. Kad se spo-
sobnost djelovanja smanjuje, na raspolaganju su nam obje metode. Ali narocito pravilno pro-
vedena knajpovska kura svugdje je za sve izvodiv kompletan postupak koji obuhvaéa €ovjeka
kao fizicko i psihicko jedinstvo i pomaze mu da ozdravi.

Prema tome, knajpovska kura vodom je nuzni sastavni dio svakog aktivnog njegovanja
zdravlja i medicinske rehabilitacije. U inafe opseznom knajpovskom nacinu prirodnog lije-
Cenja toj kuri pripada srediSnje mjesto. Kneipp 0o njoj kaZe:

»Sposobnost da otopi, ispere i jaCa tri su osnovne osobine vode koje su nam dovoljne
i naglasavamo: voda, a pogotovu naSa kura vodom, lije€i sve izljeCive bolesti. Svrha raznih
naina primjene vode u knajpovskoj kuri je da uklanja uzroke bolesti. Njima se mogu:

rastopiti i razloZiti tvari iz krvi koje su uzrokovale bolest,

izluCiti razlozZene i rastopljene tvari,

opet uspostaviti pravilna kruZenja tako ocCiS¢ene krvi, o¢vrsnuti oslabljeli organizam i u
njemu ojaCati nova sposobnost djelovanja.«

Bitni sastavni dio knajpovskog nacina lijeCenja je upotreba vode kao nosioca oba Zivotna
podrazaja - topline i hladnoée. Kura se provodi neometano samo ako se primjenjuje sa svim
potrebnim oprezom.
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Treba postivati sljede¢a pravila:

1. Prije pocCetka primjene vode tijelo treba biti prirodno dovoljno toplo. | kad se pri-
mjenjuju djelomiéni postupci primjene topline, kao $to su kupelj u sjede¢em polozaju i kupelj
ruku, potrebna je dobra opca toplina tijela.

2. Najbolje éemo se ugrijati umjerenim gibanjem ili odmaranjem u postelji. Toplina se
gubi nepotrebnim trékaranjem.

3. Nakon postupka s vodom obrisemo one dijelove tijela koji ostaju otkriveni (glava, lice,
vrat, ruke). Gibanjem (Setnjom) ili odmaranjem u ugrijanoj postelji osusimo kozu i tijelo do-
bro ugrijemo.

Kako se lijeCimo vodom
Kvasenje

Bit kvadenja je da se odredenom tehnikom na koZi pacijenta napravi tanki, ravnomjerno ras-
poredeni sloj teku¢ine koja bi trebala u koZi potaknuti odredenu reakciju. S ozbirom na opseg
razlikujemo cjelokupno ili djelomi¢no kvaSenje.

Sva kvaSenja su blagi postupci zbog ¢ega ih moZemo primjenjivati gotovo kod svih ljudi,
¢ak kod teZe bolesnih i onih sa smanjenom sposobno$¢u reagiranja.

Pri svakom kva3enju natelno upotrebljavamo hladnu, svjeZu vodu. Samo na poseban za-
htjev lijeCnika moZemo za kvaSenje upotrijebiti i temperiranu (odstajalu) ili vru¢u vodu i do-
datke.

Za kvaSenje je najprimjereniji Cetiri puta savijeni grubi laneni ruénik. Knajpovski postu-
pak ne pretpostavlja spuzvu. KvasSenje se ne izvodi snaznim trljanjem. Najbolje je tanki sloj
vode nanijeti po cijelom tijelu ravnomjernim i blagim pritiskanjem ruénika na kozu. Zato
moramo rucnik toliko oZeti da u njemu jo$ ostane vode ali da iz njega ne kapa.

Najprimjerenije vrijeme za kvaSenje je jutro, odmah nakon ustajanja, kad je tijelo i ugrijano
onako kako nalaze knajpovska metoda. U drugim slucajevima treba postupati po uputi lijeCnika.

Kao i svi drugi postupci koji ukljuuju vodu, i kvaSenje se mora izvoditi brzo, ali bez
Zurbe i ne prenaglo. Dakle, treba ustati bez oklijevanja, postelju opet pokriti dekom, skinuti
spavacicu ili pidZzamu, okvasiti se, opet navuci spavacicu ili pidzamu i le¢i u toplu postelju.
U njoj treba ostati sve dok se opet potpuno ne ugrijemo. NuZno je dobro se pokriti. Kraj
deke treba zavuéi ispod ramena. Normalno je da se nakon toga dobro oznojimo i to ne treba
da nas zbunjuje ili da nam smeta, osim u sasvim odredenim slucajevima. Ako znojenje Zelimo
posti¢i kvaSenjem, na primjer kad imamo gripu, da bismo uklonili bolesne tvari i snizili tem-
peraturu, potrebno je viSe puta redom kvasiti se (serijsko kva3enje), odnosno svakih pola
sata dok se ne oznojimo.

Ljudi koji imaju dobro o€vrslu koZzu mogu neposredno nakon kvasenja odjenuti dnevnu
odjecu, a tijelo ¢e ugrijati koliko je potrebno ako se odmah pocnu gibati. Medutim, svako
dugotrajnije oklijevanje i postepeno ohladivanje moZe izazvati prehladu.

Lije€nik ¢e odluciti kako bi se bolesnici trebali ponaSati. Na primjer, teSki bolesnik neée
ustati da se kvasi, nego ¢emo ga na odgovaraju¢i nacin promijenjenom tehnikom okvasiti
u postelji.

Sve §to smo inaCe rekli o primjeni hladne vode vrijedi i za sva kvaSenja hladnom vodom,
a isto tako sve ono $to smo rekli o upotrebi mlake vode vrijedi i za - inaCe rijetka - kvaSenja
mlakom vodom. Rijetko kad dolazi u obzir kvaSenje toplom vodom.
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Kvadenje vru¢om vodom odvija se jednako kao i hladnom, samo §to zbog brzog hladenja
treba rucnik ¢eS¢e umakati u vodu. Voda je od 40 do 45°C, a u njoj su veéinom i dodaci.

Kad kvasimo hladnom i temperiranom vodom najée$¢i su dodaci ocat i sol, a kad upo-
trebljavamo vru¢u vodu onda razni uvarci od ljekovitog bilja. Vinski ocat treba biti u raz-
mjeru 1:1 ili tre¢ina octa i dvije tre¢ine vode. Obi¢no ga upotrebljavamo pri no¢énom zno-
jenju tuberkuloznih bolesnika ili prerazdrazenosti koZe slabadnih ljudi. Kuhinjsku sol upot-
rebljavamo relativno rijetko. Ve¢inom uzimamo po Zlicu soli na 1 litru vode. Svaka koZza ne
podnosi dobro slanu vodu, pa zato o njezinoj upotrebi treba uvijek da odluci lije¢nik.

Pri kvasenju se rijetko upotrebljavaju i razni uvarci od ljekovitog bilja. Kad smo pisali
o dodacima kupelji pisali smo i kako se pripravljaju. Za kvaSenje uzimamo manje koliCine
ondje navedenih biljaka, obi¢no skuhamo dvije vrSkom pune Zlice bilja u litri vode. A sve
druge posebnosti navedene su u vezi s pojedinim oblicima kvasenja.

KvaSenje cijelog tijela

Tehnika: Grubi laneni ru¢nik (koji nije nov) presavinemo Cetiri do osam puta, smo¢imo
ga u tekucini pripremljenoj za kvasenje (ako lije¢nik ne propiSe drugacije), dakle u obi¢nu,
hladnu i Cistu vodu. Zatim rucnik toliko oZmemo da iz njega viSe ne kapa, uhvatimo ga des-
nom rukom i stanemo ispred pacijenta koji stoji ispred postelje da bismo ga mogli udobno
okvasiti (vidi sliku).

Kvasiti poénemo vanjsku stranu desne Sake pritiskanjem ravnomjernom snagom rucnika
na koZu, ali ne trljamo. S desne Sake ru¢nikom prijedemo po ruci prema gore do ramena,
odatle se vraéamo preko jo$ neokvascne povrSine nadolje i opet nagore tako da viSekratnim
jednakomjernim kvaSenjem ruke koZa bude svugdje okvaSena. Napokon okvasimo jo3 i pa-
zuho.

Onda okrenemo rucnik i na lijevoj ruci ponovimo postupak s desne ruke.

Kad to zavrsimo, ru¢nik ponovno umocimo u tekudinu ili ga tako razgrnemo da na po-
vrinu izadu novi, jo§ neupotrijebljeni dijelovi rucnika, i s viSe zahvata okvasimo vrat, pri-
jedemo jedanput ili dvaput u vodoravnom smjeru preko gornjega, prednjeg dijela prsnog
ko3a, zatim u okomitim pojasevima kvasimo desnu stranu tijela, idemo preko vanjske strane
desne noge do stopala, odatle unutraSnjom stranom opet nagore i preko tijela do prsnog
koSa a prema potrebi jo3 jedanput isto tako prema dolje i prema gore. Cjelokupna desna stra-
na tijela mora biti jednako mokra. Isto to uradimo i na lijevoj strani. Pacijent se okrene i
nanovo smocenim ru¢nikom kvasimo ga u viSe vodoravnih pruga u visini lopatica i vrata.
Zatim ga i sa straZznje strane kvasimo jednako kao s prednje; to znali da u okomitim pru-
gama idemo najprije desnom stranom leda prema dolje, preko straznjice do gleZnja i opet
prema gore, zamijenimo stranu ru¢nika i isti postupak primijenimo na lijevoj strani. Kad
pacijent odjene spavacicu ili pidzamu - prethodno se ne briSu¢i - na kraju mu jo$ ok-
vasimo i tabane.

Nakon toga bolesnik legne u postelju, dobro se pokrije i lezi otprilike od 30 do 60 mi-
nuta, sve dok se ne ugrije.

Ako sami sebe kvasimo, postupamo jednako kao $to smo opisali, samo kad kvasimo leda
trebamo raSiriti ru¢nik, uhvatiti svaki kraj po jednom rukom i tako raSirenim rucnikom pre-
lazimo niz leda.

Bolesnicima koji leze treba najprije okvasiti gornji dio tijela. Za to vrijeme donji dio treba
da bude pokriven; postupamo slicno kao s pacijentom koji stoji. Kad kvasimo leda, podig-
nemo bolesnika. Zatim gornji dio tijela pokrijemo i kvasimo najprije jednu zatim i drugu
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nogu, a dok kvasimo nogu odignemo. Bolesnik se malo podigne, ili ga digne pomo¢nik, dok
mu kvasimo straZznjicu a ujedno oprezno smocimo i predio krstate i tako pomognemo bo-
lesniku da ne dobije rane od lezanja.

Sa svakim kvasenjem moramo posti¢i to da se po cijelom tijelu jednakomjerno raspodijeli
tanki sloj tekucine. Kvasimo $to je moguce krace vrijeme.

Shema potpunog kvaSenja: vanjska strana desne Sake - desna ruka - vanjska strana lijeve
Sake i lijeva ruka - vrat - prednja desna strana tijela - prednja lijeva strana tijela - ista ledna
strana tijela - tabani.

Djelomi¢no kvaSenje

NajvaZnija djelomi¢na kvaSenja su kvaSenje gornjeg dijela tijela, kvaSenje donjeg dijela tijela
i kvadenje trbuha Djelomi¢na kvadenja su najblazi nalin lijeCenja vodom.

KvaSenje gornjeg dijela tijela:
Ovo kvasenje obuhvaéa onaj dio tijela izmedu vrata i pupka na prednjoj strani tijela i gornjeg
ruba zdjelice na straznjoj strani tijela. Tehnika ovoga kvasenja je u biti ista kao tehnika pot-
punog kvaSenja. Najprije u vise pruga okvasimo desnu ruku, kad zamijenimo strane rucnika
kvasimo vrat, prsa i trbuh otprilike do visine pupka, a tek onda lijevu Saku pa cijelu ruku.
Kad okvasimo prednju stranu, ruénik nanovo umocimo, dobro oZzmemo i kvasimo straznju
stranu tijela do gornjeg ruba zdjelice kao pri potpunom kvaSenju. Treba voditi rauna o tome
da i bokovi budu dobro okvaSeni (vidi sliku).

Ako kvasimo u postelji, a 8to i jest najpodesnije, donji dio tijela treba da bude odjeven.
Kad kvaSenje zavrSimo, pacijenta dobro odjenemo, krajeve deke mu potisnemo pod ramena
i on ¢e se dobro ugrijati. Nakon toga treba da lezi od 20 do 30 minuta.

Shema kvaSenja gornjeg dijela tijela: desna Saka - desna ruka - vrat - prsa i trbuh do
pupka — lijeva Saka i lijeva ruka — leda do gornjeg ruba zdjelice.

KvaSenje donjeg dijela tijela:
Ovo kvaSenje obuhvaca noge, trbuh i straznjicu. Za vrijeme kvaSenja gornji dio tijela treba
da bude pokriven.

Tehnika Nakon $to ru¢nik umocimo u vodi i dobro ga oZmemo, poénemo kvasiti sraz-
nju stranu desne noge do gleznja i prijedemo preko vanjske strane noge do gornjeg ruba
zdjelice, zatim idemo prednjom stranom prema dolje do stopala i unutraSnjom stranom noge
do prepone i na kraju, ako je potrebno, kvasimo u jo$ nekoliko pruga. Kad okvasimo prednje
i bocne strane, odmah okvasimo jo$ i straznju stranu desne noge do gleznja i straznjicu. Pri
tome odignemo nogu ili bolesnik legne na bok. Za to vrijeme lijeva noga treba da bude do-
bro pokrivena.

Kad ponovno smocimo rucnik, na isti nafin okvasimo jo$ i lijevu nogu, a za to vrijeme
vlaznu desnu pokrijemo. Zatim ruénik jo§ jedanput smocimo ili ga okrenemo na drugu stra-
nu i dobro okvasimo straznjicu i predio kriza (da bolesnik ne dobije rane od leZanja). Kad
|X)novno smocimo rucnik, tijelo okvasimo kruzno, pocinjemo na desnoj strani u predjelu sli-
jepog crijeva i viSe puta ponovimo Krug.

Postupak zavrSava kvasenjem trbuha. Pacijenta dobro pokrijemo da se zagrije koliko je
potrebno.
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KvaSenje trbuha

Vec naslov kazuje koji dio tijela je u postupku. Preporucuje se najceS¢e uvecer odnosno
za noC jer pomaze spavanju. Jasno je da trbuh smijemo kvasiti tek nakon $to se tijelo
ve¢ dobro ugrije u postelji. Najbolje je trbuh kvasiti tako da bolesnik lezi zgréenih nogu
(vidi sliku).

Tehnika: Mokrim ruénikom napravimo 20 do 30 kruznih pruga po trbuha Pocinjemo
na desnoj strani u predjelu slijepog crijeva. Umjesto ru¢nika moZemo upotrijebiti i otvoreni
dlan koji viSe puta umoc€imo u hladnu vodu (masaZza hladnom vodom).

Tehnika drugih djelomi¢nih kvaSenja pokazat ¢e se sama. Primjenjuje se prakticno samo
pri teSkim oboljenjima.

Kupelji

U sastav knajpovske kure ulaze prije svega Cetiri vrste kupelji:

obi¢ne kupelji,

izmjeni¢ne kupelji,

kupelji s rastuéom temperaturom vode,

kupelji s padajuéom temperaturom vode.

Sve Cetiri vrste mogu biti potpune ili djelomi¢ne kupelji, s dodacima ili bez njih. Prema

temperaturi razlikujemo:

hladne kupelji, temperatura do 18°C,

mlake kupelji, temperatura do 22°C,

tople kupelji, temperatura od 36 do 38"C,

vruée kupelji, temperatura od 39 do 45°C i viSe, ako propise lijecnik.

Obi¢ne kupelji
Kod obi¢nih kupelji temperatura se ne mijenja. PoCetna temperatura se ne razlikuje bitno
od zavrine.

Najpoznatije kupelji takve vrste su: kupelj cijelog tijela, polukupelj, kupelj u sjede¢em po-
loZaju, kupelj ruku, kupelj nogu, kupelj o€iju i druge male djelomi¢ne kupelji.

Gotovo sve kupelji te skupine mogu biti hladne ili mlake, tople ili vruce.

Hladne kupelji
Kneipp je vrlo Cesto iz skupine obi¢nih kupelji propisivao hladne. Za njih vrijedi sve ono §to
smo naveli kao preporuku i kao povod za uzdrzljivost za sve druge hladne postupke.
Dakle: prije svake od tih kupelji pacijent mora biti dovoljno topao. Ako izuzmemo vrlo
rijetke slucajeve, postupak se mora primjenivati u toploj prostoriji. Male kupelji nakon us-
tajanja mogu biti i u nezagrijanoj prostoriji. U svim se slu¢ajevima brzo svué¢emo, kad je ku-
pelj ve¢ pripremljena; jutarnju kupelj pripremimo navecer ili nam je netko drugi pripremi
ujutro. Ako sami pripremamo kupelj, trebamo se toplo obuci. U osnovi grijeSimo ako se svu-
¢emo pa skakuéemo naokolo ili ¢ekamo na kupelj. Poslije svake hladne kupelji treba se dobro
ugrijati obilatim gibanjem, na primjer Setnjom, ili u toploj postelji. Pri kupelji briSemo samo
mjesta obrasla dlakama. Da se ipak ne bismo odijevali previse mokri, dlanom prijedemo pre-
ko tijela i ekstremiteta i uklonimo dio vode.
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Obicno sve hladne kupelji traju samo po nekoliko sekundi, a i za njih vrijedi pravilo da
kupelj treba zavrsiti odmah kad se pojavi reakcija, a to je osjecaj topline i ugode ili crvenjenje
koze.

Hladne kupelji ne prelaze 18°C. Obi¢no upotrebljavamo vodu iz slavine. Najpogodnije
vrijeme za hladne kupelji je jutro, ¢&im ustanemo, ili jedan do dva sata prije jela i najmanje
dva sata nakon jela. U pojedinatnim slucajevima postupamo prema uputama lije¢nika.

Mlake (temperirane) kupelji
Buduéi da znamo da najhladnijom vodom postizemo najbolje reakcije, jasno je da se mlake
kupelji rijetko primjenjuju. Bolje je da kupelj bude kra¢a nego obi€no, ali zato hladna. (Vidi
i LijeCenje mlakom vodom.)

Osnovni uvjeti 0 kojima treba voditi rauna u vezi s mlakim kupeljima, isti su kao kod
hladnih. Prosje€na temperatura vode je od 22 do 25°C. Mlake kupelji treba da traju onoliko
dugo koliko i hladne.

Tople kupelji

Osim toplih kupelji radi €iS¢enja sve tople kupelji u knajpovskoj kuri imaju dodatke koje
¢emo i posebno spomenuti na kraju ovog opisa. A u drugim se sluCajevima tople kupelji
primjenjuju prvenstveno za zagrijavanje prije primjene hladnih kupelji. Tople kupelji obi¢no
traju od 10 do 20 minuta. DopuStena temperatura vode je izmedu 36 i 38°C Ako Zelimo
toplom kupelji izazvati znojenje, trebamo se odmah nakon kupelji toplo obu¢i. Kod ljudi koji
su skloni gréevima ne primjenjujemo nikakve hladne kupelji. Inafe nakon tople kupelji ne-
posredno slijedi postupak s hladnom vodom, ili kvaSenje, ili polijevanje, ili jedno i drugo,
na primjer nakon potpune kupelji slijedi oblijevanje bedara i kvaSenje gornjeg dijela tijela. Na-
kon svih veéih toplih kupelji treba pocivati u postelji od pola do jednog i pol sata. Neki
ljudi ne podnose tople kupelji uvecer i na njih reagiraju nesanicom.

Vm¢ée kupelji

Kupelji s temperaturom vode od 39 do 45°C rijetko se primjenjuju u knajpovskoj kuri, od-
nosno samo ako ih propise lije¢nik. Traju od 3 do 10, a najviSe 15 minuta. Za kupelj uopée
vrijedi pravilo: §to je toplija, to mora krace trajati. Vruca kupelj se izvodi jednako kao topla.
(Vidi i kupelji s uranjenjem i modificiranu japansku kupelj.)

Kupelj cijelog tijela
0 kupelji cijelog tijela govorimo kad je tijelo do vrata u vodi. Obi¢na kada za kupanje sadrZi
od 200 do 300 litara vode.

Hladna kupelj cijelog tijela je pri lije€enju vodom svakako najsnazniji i najtezi zahvat
1 rijetko se primjenjuje. Ako lije€nik ne propiSe kupelj cijelog tijela, ne treba je nipoSto pri-
mjenjivati. Temperatura vode treba biti do 18°C, a kupelj treba trajati od 3 do 10 sekundi.
Brojimo od 21 do 24 ili 30. Prije primjene kupelji cijelog tijela treba smo€iti prsa, leda i vrat
hladnom vodom. U vodu uranjamo mirno i polako i brzo izlazimo iz nje. Zatim gibanjem
ili toplom posteljom osiguramo da se tijelo ugrije na odgovarajuc¢i nacin.

Mlaka kupelj cijelog tijela u praksi je vrlo rijetka. Za nju vrijede isti razlozi uzdrzljivosti
kao za hladnu kupelj cijelog tijela. Temperatura vode je oko 25°C, a traje od 5 do 10 minuta.

Topla kupelj cijelog tijela u knajpovskoj je kuri ve¢inom poznata samo kao kupelj za
CiSéenje ili kupelj s ljekovitim biljem, a za organizam predstavlja podrazaj srednje jaCine. Top-
le kupelji cijelog tijela ne smiju se Cesto primjenjivati jer omekSavaju organizam. Temperatura
vode je od 36 do 38°C, a traju od 10 do 20 minuta.
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Nakon tople kupelji cijelog tijela preporucujemo ili hladno kva3enje cijelog tijela ili po-
lijevanje ili kombinaciju koja obuhvaéa kvaSenje gornjeg dijela tijela i polijevanje bedara hlad-
nom vodom. Zatim je najbolje le¢i u postelju i mirovati od pola do jednog sata.

Vruca kupelj cijelog tijela vrlo je snazan zahvat za tijelo i zbog toga se ne primjenjuje
bez lije€nika. Za tu kupelj u biti vrijedi sve ono $to je receno za toplu kupelj cijelog tijela,
a temperatura vode je od 39 do 45°C. A za trajanje vruce kupelji cijelog tijela osnovno je
pravilo: koliko je viSa temperatura, toliko kraca treba da bude kupelj. Kupelj uopée ne traje
viSe od 12 minuta ili promijenjena (kao schlenska kupelj) samo uz tocne lije¢nicke upute od
1 do 2 sata. | nakon vruée kupelji slijedi kvaSenje ili polijevanje, a onda treba u postelju.

Trocetvrtinske ili dvotrec¢inske kupelji manje optereéuju krvni optok i zbog toga se
danas vise primjenjuju nego kupelji cijelog tijela; dok su leda uronjena u vodu, prsa su vani.
InaCe za te kupelji vrijedi isto kao za kupelji cijelog tijela.

Djelomicne kupelji
Pri djelomi¢nim kupeljima u vodi su samo neki dijelovi tijela. Stoga te kupelji nisu tako snaz-
ni zahvati kao kupelji cijelog tijela.

Polukupelj. Cijeli donji dio tijela s nogama je u vodi koja seze do pupka. Potrebno je pri-
blizno 100 litara vode.

Hladna polukupelj je uistinu €esta u knajpovskoj kuri. Spada medu najceS¢e zahvate
i izaziva podrazaj srednje jaCine. Za nju vrijede isti razlozi za uzdrZljivost kao i za svaku drugu
primjenu hladne vode. U kupelji ili mirno sjedimo ili u po€etku Eu¢nemo i straZznjicom sje-
dimo na petama. U kupelji s hladnom vodom okvasimo predio srca i leda. U odredenim pri-
likama moze i gornji dio tijela u toku hladne polukupelji biti lako pokriven.

Temperatura vode je opéenito do 15°C, a kupelj traje od 6 do 10 sekunda. Nakon kupelji
[X)brinemo se gibanjem ili toplom posteljom da se tijelo dobro ugrije.

Mlaka polukupelj je u praktiénoj upotrebi vrlo rijetka iz istih razloga kao i druge mla-
ke kupelji. Za nju vrijedi isto kao i za hladnu polukupelj, temperatura je do 25°C, a traje od
6 do 15 sekunda.

Topla polukupelj primjenjuje se kao prethodno zagrijavanje za postupak hladnom vo-
dom ili kao polukupelj s ljekovitim biljem umjesto kupelji s ljekovitim biljem za cijelo tijelo
kod onih ljudi za koje bi to bio prejak zahvat. Temperatura je od 36 do 38°C, a kupelj traje
od 10 do 15 minuta. Nakon tople polukupelji dolazi hladno kvaenje donjeg dijela tijela ili
polijevanje (bedara ili donjeg dijela tijela) i odmor u postelji.

Vruca polukupelj je rijetka u knajpovskoj kuri. Za nju vrijede isti osnovni uvjeti
kao za toplu polukupelj, ali snazniji je zahvat nego mlaka polukupelj. Temperatura je 39
do 45°C, a 0 njoj i zavisi koliko ée trajati; Sto je viSa temperatura, tim kraca je kupelj,
ne bi trebalo da traje vise od 12 minuta. Nakon nje slijedi hladno kva3enje ili polijevanje
i odmor u postelji.

Kupelj u sjede¢em polozaju. Pri ovom postupku u vodi je samo donji dio tijela. U vodi
je straznjica, tijelo do pupka i dio bedara, a donji dio nogu nije. Za kupelj u sjede¢cem polozaju
najprimjerenija je obi¢na kada za sjedenje ili neprevisok ¢abar.

Hladna kupelj u sjede¢em polozaju jedna je od izvanredno &esto propisivanih kupelji
u knajpovskom lije¢enju vodom. S obzirom na ja€inu djelovanja to je lak zahvat koji podnose
gotovo svi ljudi osim u slu€aju odredenih bolesti. Za ovu kupelj vrijedi isto kao i za sva dru-
ga lijeCenja hladnom vodom. Gornji dio tijela moZe ostati odjeven. Noge treba da pocivaju
na toploj podlozi, jer moraju biti tople, 5to je samo po sebi razumljivo.
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Hladna kupelj u sjede¢em poloZaju

Topla kupelj u sjede¢em poloZaju

Obi¢no se upotrebljava voda iz slavine, §to znaCi temperature do 18°C, a kupelj traje 6
do 10 sekunda. Nakon kupelji ruénikom obrisemo vodu s obraslog stidnog predjela, a s dru-
gih dijelova je samo dlanom obriSemo. Nakon kupanja treba tijelo ugrijati gibanjem i od-
morom u toploj postelji.

Mlaka kupelj u sjedeé¢em poloZaju rijetka je kao i druge mlake kupelji. Temperatura
je najvise 25°C, a traje 6 do 15 sekunda. Inace i za nju vrijedi isto kao i za hladnu kupelj
u sjede¢em polozZaju i za mlake kupelji.

Topla kupelj u sjedecem poloZaju primjenjuje se ve¢inom samo kao kupelj s ljeko-
vitim biljem. Tehnika kupelji se malo razlikuje od tehnike hladne kupelji u sjede¢em poloZaju.
Pacijenta u toploj kupelji u sjede¢em polozaju dobro pokrijemo velikom plahtom i dvjema
vunenim dekama. Za noge je najbolje da budu na klupici, ali isto zatrpane pokrivacem. Da
se ne bi smocila plahta i deke kojima pokrivamo gornji dio tijela pacijenta, popre¢no na kadu
stavimo dasku, a pacijent se moZe na nju i rukama osloniti. Plahta i deke treba da sezu do
poda. U toploj kupelji u sjede¢em poloZaju pacijent mora biti topao po cijelom tijelu. Uo-
biajena temperatura ove kupelji je od 38 do 40°C (zbog gubljenja topline), a traje od 10
do 15 minuta. Nakon tople kupelji u sjede¢em poloZzaju slijedi postupak hladnom vodom kao
kvasenje ili polijevanje donjeg dijela tijela ili mozda kratka hladna kupelj.

Vruca kupelj u sjede¢em poloZaju primjenjuje se vrlo rijetko kao i druge vruce ku-
pelji. Temperatura je od 39 do 45°C, a kupelj traje kao vruc¢a polukupelj, ali ne vise od 8
do 10 minuta. Nakon vruée kupelji u sjedeCem poloZaju slijedi postupak hladnom vodom
kao i nakon tople kupelji u sjede¢em poloZaju.

Kupelj za ruke. Ovaj postupak pretpostavlja uranjanje ruku do sredine nadlaktice. Za ovu
kupelj je najprimjerenija prava kada za kupelj za ruke, ili umjesto nje korito za pranje rublja
ili bilo kakva primjerena posuda. Obi¢no se ruke u laktenom zglobu pravokutno saviju i tako
urone u vodu (vidi sliku).

Hladna kupelj za ruke vrlo je Cesta u knajpovskoj kuri, a po jaini spada u blage po-
draZzaje. Podesna je gotovo za svakoga osim za oboljele od srca i bolesti koZe. Pri primjeni
hladne hladne kupelji za ruke treba se drZati svega onoga recenog u vezi s lijeCenjem hlad-
nom vodom. To znali da hladne ruke ne smijemo uranjati u hladnu kupelj za ruke.
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Tehnika hladne kupelji za ruke uistinu je vrlo jednostavna. Ruke se urone u odgovara-
juéu posudu, a voda mora dosizati do sredine nadlaktice. Kad kupelj zavrsi, ruke otaremo
dlanom, a ugrijemo ih blagim pokretanjem. Temperatura hladne kupelji za ruke iznosi do
18°C, a kupelj traje od 15 do 30 ili 60 sekunda.

Mlaka kupelj za ruke upotrebljava se samo u odredenim slu€ajevima, slicno kao i dru-
ge mlake kupelji. Temperatura vode je 25°C.

Topla kupelj za ruke vec¢inom se primjenjuje samo kao kupelj s biljem kod nekih bo-
lesti srca i krvnog optoka. LijeCnik treba u svakom specificnom slu€aju odlugiti o tome. Tem-
peratura vode je od 36 do 38°C, a kupelj taje 5 do 10 minuta. Nakon ove kupelji slijedi po-
stupak hladnom vodom ako tako odredi lije¢nik ili osuSimo ruke.

Vruca kupelj za ruke traje od 3 do 5 minuta u vodi temperature 39 do 45°C, a za
nju vrijedi isto kao za toplu kupelj za ruke.

Kupelj za noge. Kupelj za noge pretpostavlja noge uronjene u vodu do priblizno sredine
listova. Za ovu kupelj najprimjerenije su posebne kade, a ako ih nema moZe se u nuzdi upo-
trijebio ili vedro ili druga odgovaraju¢a posuda. Ali treba voditi rauna o tome da voda mora
sezati $to je moguce viSe, najmanje do listova.

Hladna kupelj za noge vrlo je Cesta u knajpovskom postupku lijeCenja, a po ja€ini
smatra se lakim podrazajem za tijelo. Za ovu kupelj vrijedi sve $to je re¢eno za druge po-
stupke hladnom vodom, §to znai da se nikad ne smije hladnim nogama u hladnu vodu!

Tehnika hladnih kupelji za noge namece se sama. Temperatura vode je 18°C, a kupelj
traje 15 do 60 sekunda, ovisno o tome kad se pojavi reakcija. Nakon kupelji dlanom se otare
voda s nogu, a gibanjem se noge dobro ugriju.

Mlaku kupelj za noge primjenjujemo relativno rijetko, a za nju vaZi sve ono 3to smo
rekli o hladnoj kupelji za noge. Temperatura vode je do 25°C, a kupelj traje od 30 do 60
sekunda. Nakon ove kupelji treba postupiti kao nakon hladne kupelji za noge.

Toplu kupelj za noge primjenjujemo sli€no kao toplu kupelj za ruke, ali uglavhom
samo s dodacima kao 5to je sol ili drveni |>epeo (u oba sluCaja pune dvije pregrsti) ili s od-
govarajuc¢im kolicinama uvarka od ljekovitog bilja. U drugim slucajevima je primjenjujemo
za zagrijavanje prije postupka hladnom vodom. Temperatura vode je od 36 do 38"C, a traje
5 do 10 ili 20 minuta. Nakon tople kupelji za noge slijedi hladan postupak kao hladna kupelj
za noge ili polijevanje koljena.

Vruca kupelj za noge nije u knajpovskom nacinu lije€enja toliko rijetka kao druge vru-
¢e kupelji, ali smije se primjenjivati samo prema uputi lijenika. Inace za nju vrijedi isto kao
i za toplu kupelj za noge. Temperatura je 39 do 45°C, a traje 5 do 10 ili 15 minuta. Nakon
ove kupelji treba postupiti jednako kao nakon tople kupelji za noge. Tople i vruée kupelji
za noge su kod proSirenih vena i drugih oboljenja Zila na nogama po pravilu zabranjene.

Kupelj za o€i. Kupelj za o€i je kad lice uronimo u zdjelu s vodom, za nekoliko sekunda
oci otvorimo, lice izronimo iz vode, pofekamo nekoliko trenutaka i ponovno ga uronimo.
To uranjanje i izranjanje mozemo ponoviti 3 do 4 puta. Primjenjuju se samo hladne i tople
kupelji za o€i.

Hladna kupelj za oci ne iziskuje niSta posebno da se kaze. Tople kupelji za oci obi-
¢no se primjenjuju s dodacima. U obzir dolaze blagi uvarci kamilice, Cestoslavice, a Cesto i
preslice ili pelina. Temperatura vode treba da bude izmedu 32 i 36°C. Najprije treba o€i
polako naviknuti na toplu vodu. Ali ni pri jednoj o¢noj bolesti ne smiju se primjenjivati
kupelji za oci bez dozvole lije¢nika i njegovih uputa, $to pogotovu vrijedi za tople kupelji
za oci.
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Izmjeni¢ne kupelji

Kad nakon dulje tople ili vruce ku|>eli primjenjujemo kratke hladne kupelji govorimo o iz-
mjeni¢nim kupeljima. Gotovo sve kupelji moZemo primijeniti i kao izmjeni¢ne. Najces¢e su
izmjeni¢ne kupelji za noge, kupelji za ruke i izmjeni€ne kupelji u sjedeéem polozaja Kod izmje-
ni¢nih kupelji temperatura vode za tople kupelji je od 36 do 38°C, a za hladne oko 15°G Topla
kupelj traje 5 do 10 minuta, a hladna 5 do 30 sekunda. Neposredno nakon tople ili vruce kupelji
slijedi hladna, a temperaturu vode smijemo mijenjati najvise dva do tri puta. Da se u meduv-
remenu ne bi ohladila topla kupelj, treba s vremena na vrijeme dolijevati vru¢u voda

Izmjeni¢na kupelj uvijek zavrSava hladnom vodom.

lzuzetak: kad pacijent ima izrazite greve Zila (angiospazma) ili gréeve mjehura ili crijeva,
izmjeni¢nu kupelj zavrSavamo s toplom kupelji od 5 minuta.

Obicno se ne suSimo nakon izmjenine kupelji, samo dlanom otaremo nakupljenu vodu,
§to znali da postupamo jednako kao nakon hladne kupelji. Svakako, i nakon izmjeni¢ne ku-
pelji moramo se potruditi da se tijelo na odgovarajuci nacin ugrije gibanjem ili mirovanjem
u toploj postelji.

Izmjeni¢ne kupelji su odli¢no sredstvo za dovodenje u kondiciju krvnog optoka i srca.
Ali ne smijemo ih primjenjivati kod bolesnika ako za to nemamo izri€itu lijenikovu uputu.

U toploj kupelji mogu biti i dodaci. O koli¢ini i pripremanju dodataka govorit ¢emo po-
sebno.

Izmjeni¢na kupelj za ruke

Pripremimo dvije posude, u jednoj je topla voda temperature 36 do 38°C, ovisno o tome
kako se pacijent u njoj osjeéa, a u drugoj je hladna voda, bunarska, temperature nize od 15°C.
Da se topla voda ne bi za vrijeme kupanja ohladila, dolijevamo joj vrucu. Ruke treba drzati
u toploj kupelji 5 do 10 minuta, a u hladnoj 5 do 30 sekunda. Po pravilu zadnja kupelj treba
biti hladna. Nakon kupelji nikad ne suSimo ruke, nego ih ugrijemo gibanjem i mahanjem. To-
plu vodu zamijenimo hladnom najviSe dva ili tri puta.

Izmjeni¢na kupelj za noge

Ova je kupelj po svom toku jednaka izmjeni¢noj kupelji za ruke. Pripreme se dvije posude.
U svakoj mora biti toliko vode da seZe do listova, ili malo vise, kad stavimo obje noge is-
tovremeno u posudu. Najbolje je ako imamo dvije kade za kupelj za noge, a u protivhom
se pomazemo s dva vedra odgovarajuce veliCine.

U jednoj posudi je topla voda temperature od 36 do 38°C, ovisno o tome Sto pacijent
osjeca kao ugodno, a u drugoj je posudi hladna voda iz vodovodne cijevi.

I pri izmjeni¢noj kupelji za noge treba paziti da se ne ohladi topla voda. Tek kad je sve
spremno skinemo cipele i ¢arape i stavimo obje noge istovremeno u toplu ili vru¢u vodu.
U njoj ih drzimo 5 do 10 minuta da se dobro ugriju, a zatim ih uronimo u hladnu vodu
5 do 30 sekunda. I za ovu izmjeni¢nu kupelj vodu mozemo zamijeniti samo dva do tri puta.
Po pravilu zavr§imo s hladnom vodom, a samo kod pacijenata koji imaju proSirene vene za-
vr§imo s toplom kupelji. Nakon kupelji noge ugrijemo gibanjem ili u toploj postelji. lzuzetak:
za one s proSirenim venama kupelj traje 3 minute u toploj vodi temperature 38°C i 1 minutu
u vodi od 15 do 18°C.

Izmjeni¢na kupelj u sjede¢em polozaju
Potrebne su dvije kade za kupanje u sjede¢em polozaju ali buduéi da obi¢no imamo samo
jednu, umjesto druge se uzme odgovarajuée korito ili ¢abar za pranje ili neka druga posuda.
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Kao i pri obi¢noj kupelji u sjedeéem polozaju i pri izmjeni¢noj toploj kupelji u sjedecem po-
loZaju, s temperaturom vode od 38 do 40°C a u trajanju od 5 do 10 minuta, mora se gornji
dio tijela dobro pokriti lanenom plahtom i dvjema vunenim dekama. Deke sezu do poda,
a noge tople i dobro umotane podavijenom plahtom naslonjene su na klupicu. Hladna kupelj
u sjedecem polozaju ima temperaturu vode 15°C i traje od 5 do 30 sekunda. | pri ovoj kupelji
postupak je isti kao i pri izmjeni¢noj kupelji za noge.

Shema izmjeni€ne kupelji u sjede¢em poloZaju: 5 do 10 minuta topla ili vruc¢a ku-
pelj u sjedeéem poloZaju - 5 do 10 sekunda hladna kupelj u sjede¢em poloZaju i dva do tri
puta se mijenja hladna i topla kupelj.

OsuSimo samo dlakom obrastao stidni predio, a inate vodu otaremo dlanom. Vrlo je
vazno ne zaboraviti na potrebno zagrijavanje nakon kupelji. Ovisno o stanju pacijenta tijelo
se ugrije odmaranjem u toploj postelji ili brzim gibanjem.

Kupelji s rastuéom temperaturom

Kupelji u kojima se temperatura vode povecava nisu tipicne za knajpovsku kuru. Kneipp ih
je vrlo rijetko propisivao. Ali s obzirom na znanstvena dostignué¢a dana$njice i njihovu po-
tvrdu u praksi, moramo i ovu kupelj — €ija se vrijednost potvrdila - ukljuciti u ljekoviti fond
knajpovske kure.

Kupelji s rastu¢om temperaturom mogu u naSem organizmu potpomoci lije€enje ili iz-
lije€iti. Kupelji s rastuéom temperaturom poticu krvni optok, posebno njegov venski dio, a
to znaci da pospjesuju vracanje krvi u desni dio srca. S tim u desnu polovicu srca dotjece
vise krvi, a to ujedno i viSe opterecuje lijevu polovicu srca. Ako je srce bolesno, treba po-
stupati posebno oprezno. Zato rastuce djelomicne kupelji (jer cjelokupne ne dolaze u obzir)
primjenjujemo kod sr¢anih bolesnika samo po to¢nim lije€nikovim uputama. Kupelji s ras-
tu¢om temperaturom, pa i one djelomi¢ne kakve se obi¢no primjenjuju, snazni su postupci
i zato se ne smiju primjenjivati bez savjeta lijeCnika.

Kupelji s rastuéom temperaturom su one kod kojih se temperatura vode neprestano po-
vecava. Ponemo, na primjer, od temperature izmedu 35 i 37'C i malo-pomalo je poveca-
vamo do 42 odnosno 45°C. Ako oprezno i polako dolijevamo vruéu vodu, porast ¢e tem-
peratura vode. Pacijent ne smije osjetiti iznenadne promjene temperature. Kad se postigne,
krajnja se temperatura neko vrijeme odrZava. Najkraca kupelj s rastu¢om temperaturom mora
trajati najmanje 25 minuta, ali Cesto traje i dulje od 45 minuta. O pojedinanim slu€ajevima
odlucuje lijeCnik.

Posljednjih godina se ovaj klasi¢ni oblik kupelji s rastuéom temperaturom malo promi-
jenio (prema Schweninger u-llauffeu). Bitno se promijenilo vrijeme rasta temperature vode, tj.
skratilo se na 8 do 10 minuta, a Cesto se za kupelji za ruke ili noge dopusta i namakanje
samo jedne ruke ili potkoljenice. Samo lije¢nik moZe odrediti kada ¢e se primijeniti tako pro-
mijenjena kupelj. Skracena kupelj s rastuéom temperaturom posebno jaca arterijalni dovod
krvi u tkiva.

Ceste su i kupelji s rastuéom temperaturom s dodacima. Sve o koli¢ini dodataka i nacinu
njihove pripreme naci cete u poglavlju Dodaci kupeljima.

Ako pacijent osjeti strah, tjeskobu ili vrtoglavicu, odmah treba obustaviti kupelj i posta-
viti ga da miruje. Ako mu je lice modrikastocrveno, malo ga podignemo, a ako je blijedo,
ne dizemo ga i stavljamo mu hladnu kompresu na srce i Celo.

U slucaju veéih djelomi¢nih kupelji s rastuéom temperaturom — a vrlo su rijetke — paci-
jenta treba odjenuti u skladu s vrstom kupelji, da se ne bi ohladili dijelovi tijela izvan kupelji.

1. Hodanje po vedi  lifecilistu



4. Kupelj za ruke (vidi str. 157)

2. Kvasenje gornjeg dijela tijela, leda
(vidi str. 153)

st NS
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). | sami moZemo pokvasitigornji dio

tijela (vidi str. 153)
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5. Izmjenitna Kupelj za noge (vidi str

159)




Kupelf za nage s rastucom
temiperaturom vode, pactjent fe 8. Pulijevange vlastitsh koljena (vidi ste.
uvijek pokriven (vidi str. 161) 165)

R

T Tapla kupelf u sjedecem polotatn,
padijent je pokriven (vidi str. 157)

'/ Polijevanje ruku (vidi str. 170)




I Polijevanje prsa (vidi str. 170) 12. Polijvane leda (vitli str. 168)

11. Polijevanje gornjeg dijela tijela (vidi
str. 171) 13. brz.opolijevanie leda (vidi str. 174)




14. Pargy na vrat, 16. Povej na g,
vinena thaning saba thaninag
(vidi str. 185) (vidi str. 184)

15, Krath: povof,
mokra thanina

(vidi str. 187)
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17, Trokstasti rabac, pactjent fe potpung pakriven (vidi ste. 186)




18, Potpunt povoj, suba plabta (vidi str, 187)

19, Potpunt povoj, pacijent je potpuny umotan (vici str, 187)

20. i reta s u i 0d Sijena
(zamatanje sijenom) na Koljenu,
suha plahta i vunena deka
spremni ?// upotrebu (vidi sir.
191)

21. VVamak/i/iel/ 2w glavu, priprema
(vidi str. 193)




22. Potpuna parna Eapels, pripremq

vich str. 195

23. Potpuna parma kupel), pacijent
padpune pokriven (vidi str. 195)
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Po pravilu, nakon rastuéih kupelji ne slijede hladne kupelji. Pacijenta treba dobro odjenuti
i ostaviti u postelji da lezi bar jedan sat. Cesto je pozeljno da se pacijent dobro oznoji, ali
0 tome treba da odlu€i lije¢nik. U tom slu€aju se napravi suh povoj koji se primjenjuje ve-
¢inom kao trocetvrtinski ili potpuni i treba da pospjesi znojenje. Kad se pacijent odmori, mo-
Zzemo primijeniti hladno kva3enje cijelog tijela.

Kupelji s rastuéom temperaturom najvise se primjenjuju za ruke i za noge, kao kupelj
u sjedecem polozaju i kao polukupelj.

Kupelj za ruke s rastuéom temperaturom vode
Postupamo kao i pri obi¢nim kupeljima za ruke: uronimo ih u toplu vodu temperature 35
do 37°C. Dolijevanjem vruée vode ili dotokom iz slavine, koji traju najmanje 25 minuta, po-
veéavamo temperaturu vode na 40 do 45°C. Buduci da lije¢nici obi¢no takve kupelji pre-
poruCuju za lijeCenje srca i krvnih zila, potrebna je i posebna opreznost. Medu ostalim,
kada ili druga prikladna posuda mora biti tako postavljena da bolesnik moze udobno uro-
niti ruke a da se mnogo ne naginje. Treba odstraniti sve $to bi na bilo koji nain moglo
ometati krvni optok. Rastuca kupelj za ruke najéeS¢e zavrSava odmorom u postelji, rjede
gibanjem.

O pojedinim promjenama odlucuje lije¢nik. (Vidi i opée napomene u vezi s rastu¢im ku-
peljima.)

BlaZi oblik kupelji s rastuéom temperaturom je onaj kad ruke uronimo samo ne$to malo
iznad zapes¢a, a inaCe postupamo jednako kao pri obi¢noj rastucoj kupelji za ruke. A jo§ blaZi
oblik je kad u vodu uronimo samo jednu ruku.

Kupelj za noge s rastuéom temperaturom vode

Noge - malo iznad listova - uronimo u kadu za kupelji nogu ili u drugu prikladnu posudu
u kojoj je voda s poCetnom temperaturom od 35 do 37°C. Prije poCetka primjene ove kupelji
treba pripremiti posudu s vrlo vru¢om vodom i za vrijeme kupelji polako je i oprezno do-
lijevati u kadu za kupelj nogu i to tako da u roku od 25 minuta temperaturu vode u kadi
povisimo na 40 do 45°C. Sto je niZza poCetna temperatura vode, to ¢e nam viSe vremena
biti potrebno da postignemo najviSu temperaturu, znaci, kupelj ¢e dulje trajati. Otprilike 5
minuta odrZzavamo najviSu temperaturu. Kad istekne vrijeme kupelji, dignemo noge iz vode,
brzo ih osuSimo i toplom posteljom ili brzim gibanjem pobrinemo se da ostanu tople. Po-
greSno je zadrzavati se okolo nakon kupelji (vidi sliku).

Kupelj u sjedeéem polozaju s rastuéom temperaturom vode

Kad primjenjujemo ovu kupelj treba pacijenta briZljivo pokriti kao da primjenjujemo toplu
kupelj u sjedecem poloZaju. Inafe postupamo kao pri svim kupeljima s rastuéom tempera-
turom. Pocetna je temperatura vode takoder izmedu 35 i 37°C, a zatim je u 20 minuta po-
veéamo samo do 42°C. Rastuca kupelj u sjedeéem poloZaju je snazan zahvat i ne treba je
primjenjivati bez lije¢nikova dopustenja i upute.

Polukupelj s rastu¢om temperaturom vode

Ako lijeCnik ne odredi drugalije, pacijenta treba plahtom i vunenim dekama tako pokriti da
mu vire samo vrat i glava. Tehnika je inace ista kao kod drugih kupelji s rastuéom tem-
peraturom vode. Potnemo s temperaturom od 35 do 37°C koja u vremenu od 20 do 40
minuta treba porasti na 42 do 45°C. Rastu¢a polukupelj je vrlo snazan zahvat i ve¢inom se
upotrebljava za znojenje. Nakon kupelji obavezno je odmaranje u postelji. LijeCnik ¢e pro-
pisati treba li nakon rastuce polukupelji i naknadno izazvati znojenje suhim povojem.
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Kupelji s padaju¢om temperaturom

Kod ovih kupelji snizavamo temperaturu vode. Pri hladnim kupeljima temperatura se u 2
minute snizi otprilike za 6°C, pri kupeljima s poCetnom temperaturom 36°C, i vide, u 10 mi-
nuta se snizi na 22°C, odnosno na 18°C, odnosno na 12°C. Pri polukupelji s padajuéom tem-
peraturom polijevamo prsi i leda te objema rukama trljamo leda, prsi i ruke ili dvjema Cet-
kama Cetkamo leda uzduZ i poprijeko. U tom slu€aju govorimo o kupelji s Cetkanjem.

Kupelj s uranjanjem

Kupelji s uranjanjem su kratkotrajne i vrlo vruée a svrha im je da izazovu toplotni Sok u odre-
denom dijelu tijela. Ekstremitet koji lije€imo (a najcesée stopalo ili ruku ili Saku), uronimo
u vrucu vodu s biljnim dodacima. Obi¢no ih primjenjujemo nakon dva do pet dana upotrebe
rastu¢ih kupelji s dodacima od ljekovitog bilja i temperaturom do 44°C (u 20 do 30 minuta).

Djelomi¢na kupelj s uranjanjem pocinje pri 46°C. LijeCeni ekstremitet najprije uronimo
10, 15, 20, 25 puta i za kraj 30 puta u vodu do dna posude i svaki put ga odmah izvu¢emo
iz vode, pofekamo nekoliko sekunda i opet ga uronimo. Pri daljnjim kupeljima s uranjanjem
(obi¢no dvjema na dan) temperatura se nakon tridesetog uranjanja podigne za 2°C, sve dok
ne dostigne najvise 54°C. Kupelji s uranjanjem mozemo primjenjivati samo po lijenikovom
uputu.

Modificirana japanska kupelj

Modificirana japanska kupelj je vru¢a kupelj koja se primjenjuje na vise razli¢itih nacina. Po
pravilu to je polukupelj s ljekovitim biljem ili dvotreéinska kupelj s ljekovitim biljem. Tem-
peratura je od 41 do 43, 45, 47°C, a traje 3 do 5 minuta. Prije te kupelji treba se tuSirati
toplom vodom. U po€etku samo sjedimo i oslanjamo se s isto tako uronjenim rukama. Ako
se ne mozemo istusirati toplom vodom prije primjene ove kupelji, na kraju se malo nagnemo
unatrag i rukama polijemo cijeli gornji dio tijela vruéom vodom. Po pravilu, nakon ove ku-
pelji ne dolazi u obzir hladna kupelj. Kad se osuimo treba da mirujemo od 1 do 2 sata u
postelji. Bolesnici mogu uzimati ovu kupelj samo po lije¢nickom uputu.

Dodaci kupeljima

Kad primjenjujemo knajpovske metode lijeCenja vodom u vodu stavljamo dodatke da bi dje-
lotvornost kupelji bila jaca ili da bi dulje trajala ili da bi zapocela ve¢ pri niZim tempera-
turama. U nekim slu€ajevima se oCekuje da odredeni dodaci, pogotovu ljekovito bilje, izazovu
i potpuno odreden ljekoviti ucinak. Dodaci se stavljaju prije svega pri toplim kupeljima. U
obzir dolaze: trine od sijena, zobena slama, ekstrakt smreke, preslica, kamilica, korijen idirota,
orahovo lis¢e, ulje od metvice i eukaliptusa, kim i mnoge druge biljke. U novije vrijeme se
upotrebljava i surutka da bi se zastitila koZa i ucinila elasti¢nijom; surutka se moZe nabaviti
u koncentriranom obliku i ve¢ pripremljena za upotrebu pri kupeljima. Uz to se — posebno
pri djelomi¢nim kupeljima — upotrebljava i sol, goruSica, hrastova kora, mekinje i prirodna
mocvarna cijed. Danas se najviSe upotrebljavaju dodaci koji su pripremljeni za upotrebu kao
Cisti ekstrakti (zamjene ne treba uzimati), kao ulja ili biljne soli.
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Pripremanje i koli¢ina dodataka kupeljima
Trine od sijena. Trine od sijena su ono §to se sakupi na podu prostorija u kojima se skla-
disti i preslaze sijeno.

Pripremanje: Trine od sijena se stave u hladnu vodu, voda se pusti da polako zakuha
i da vri oko 30 minuta. Zatim se procijedi ili stisne tkaninom, a tekudina se doda kupelji.
Neéemo morati procjedivati ni stiskati ako trine kuhamo u vre€ici.

Za kupelj cijelog tijela potrebno je 0,75 do 1 kg trina od sijena, a za djelomi¢ne kupelji
manje. Na primjer, za polukupelj je dovoljno 0,5 kg, za kupelj u sjedeéem polozaju 0,25 kg,
a za kupelj nogu 3 do 4 pregrsti trina.

Na raspolaganju su i prirodni ekstrakti i ulja koja se mogu kupiti u prodavaonicama, a
upotrebljavaju se prema priloZenoj uputi.

Ovsena (zobena) slama. To je slama od zobi. Kuha se gotovo jedan sat. I umjesto zo-
bene slame moZemo kupiti prirodno pripremljeni ekstrakt. Za kupelj cijelog tijela potreban
je 1 do 15 kg zobene slame, a za djelomi¢ne kupelji u odgovarajuéem odnosu manje (us-
poredi i Trine od sijena).

Ekstrakt smreke dobija se od Cetinjaca. Vrlo rijetko moramo sami kuhati iglice smreke,
izdanke i CeSere. Kao dodatak kupeljima dolazi u obzir samo tekuci, zajamceno Cist ekstrakt
smrekovih iglica ili iglica planinskog bora. U knajpovskoj kuri ne upotrebljavaju se tablete,
praskovi ni pjenu3ave kupelji.

Pripremanje: Ako Zelimo sami napraviti ekstrakt smreke, moramo nabrati iglica, izdanaka
i CeSera smreke, sitno ih nasjeckati i kuhati oko 1 sat, a zatim ostaviti u vodi jo§ 12 sati.
Za kupelj cijelog tijela potreban nam je otprilike 1,5 kg. Ako kupujemo gotov pripravak, uzi-
mamo pola do jedne Salice, a ako imamo pripravke u obliku sirupa i pouzdano Ciste, pri
koli€ini moramo uzimati u obzir gustoCu pripravka; ulje se uzima prema priloZzenoj uputi.

Preslica. Ovaj uistinu ¢est korov upotrebljavamo uglavnom pri djelomi¢nim kupeljima.

Pripremanje: Odgovarajuéu koli¢inu stavimo u hladnu vodu i kuhamo u poklopljenoj po-
sudi. Za kupelj cijelog tijela potrebno je 60 dag preslice, za polukupelj 35 dag, za kupelj u
sjedecem polozaju 25 dag, a za kupelj nogu 10 do 15 dag. Za druge manje kupelji uzimamo
odgovarajuéu manju koli€¢inu.

Kamilica. Cesto se upotrebljava pri djelomi¢nim kupeljima.

Pripremanje: Za dodatak kupelji stavimo kamilicu u hladnu vodu i kuhamo u poklop-
lienoj posudi. Za kupelj cijelog tijela potrebno nam je 25 dag, za polukupelj 12 dag, za kupelj
u sjedecem polozaju oko 10 dag i 5 dag kamilice za kupelj nogu. MoZe se nabaviti i vrlo
dobar ekstrakt kamilice koji se upotrebljava po uputi. Kao zamjenu za kamilicu moZemo
upotrebljavati stolisnik.

Korijen idirota. Moze se kupiti i pripremljen ekstrakt. Inace se upotrebljava uvarak od
korijena i listova. Najprije i jedno i drugo narezemo, stavimo u hladnu vodu i kuhamo oko
pola sata. Za kupelj cijelog tijela potrebno nam je 25 dag biljaka ili 2 do 3 Zzlice ekstrakta
ili pripremljene tinkture. Za polukupelj dovoljna je polovina te koli¢ine, za kupelj u sjede¢em
polozaju tre€ina, a za kupelj nogu Cetvrtina.

Orahovo lisée se vrlo ¢esto upotrebljava pri lije¢enju djece. Svjezi ili suhi listovi oraha
stave se u hladnu vodu, kuhaju se oko tri Cetvrt sata u poklopljenoj posudi. Za kupelj cijelog
tijela potrebno je oko 1 kg orahovog lis¢a, a za djelomi¢ne kupelji uzima se odgovarajuéa
manja koli¢ina, onako kao $to smo naveli za trine od sijena.

Ostale ljekovite biljke pripremamo i upotrebljavamo kao dodatke kupeljima sli¢no kao
i ove koje smo naveli.

Hrastova kora upotrebljava se uglavnom za djelomine kupelji. Nekoliko se sati namace
u hladnoj vodi, a zatim kuha oko tri €etvrt sata. Za kupelj u sjedeéem poloZaju potrebno
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nam je 25 dag, a za kupelj nogu 2 do 3 Sake hrastove kore. Kupelji s hrastovom korom os-
tavljaju smede tragove na posudu, pogotovu pocin¢éanom. 1 na rublju ostaju mrlje koje se
teSko uklanjaju.

Ulje od metvice i eukaliptusa Cesto se upotrebljava skupa. Za kupelj cijelog tijela treba
uzeti po 30 kapi od svakog ulja, a preparati se upotrebljavaju prema uputi.

Kuhinjska sol se kao dodatak kupelji upotrebljava bez ikakve pripreme i dosta Cesto.
Za kupelj cijelog tijela potrebna su 2 kg soli, za polukupelj 1 kg, za kupelj u sjede¢em polozZaju
50 dag, za kupelj nogu 25 dag, a za manje djelomi¢ne kupelji odgovaraju¢a manja koli€ina.

Gorusi¢no bradno upotrebljava se samo za djelomi¢ne kupelji da bi se postigla snazna
reakcija koze.

Priprema: Gorusi¢no braSno dobro umijeS$amo s hladnom vodom, ostavimo ga tako neko
vrijeme, prelijemo vruéom vodom, ni vruéom ni puno hladnijom od 50°C, a zatim napra-
vimo kaSu koju dodajemo kupelji. Kad pacijent osjeti tla ga peCe, treba obustaviti kupelj. Top-
lom vodom s tijela speremo mrvice koje su jo$ ostale. Za kupelj nogu ili ruku potrebne su
2 do 3 Zlice gorusi¢nog bradna.

Pepeo. Za neke djelomicne kupelji upotrebljavamo samo drveni pepeo, a ¢esto s drugim
dodacima. Za kupelj nogu potrebno je, na primjer, 2 do 3 pregrsti pepela.

Mekinje upotrebljavamo obi¢no samo u slu€ajevima kada podraZajno djelovanje vode
treba smanjiti, na primjer pri €estim upalama koZe. Upotrebljavamo samo pSeni¢ne mekinje
koje dodajemo hladnoj vodi, prokuhamo i dodamo kupelji. Za cjelokupnu kupelj potreban
je 1,5 kg mek inja, a za djelomi¢ne kupelji odgovaraju¢a koli¢ina manje.

Surutka Stiti koZu slicno kao mekinje, ali je bolja jer je manje isuSuje. Medu ostalim, pro-
daje se i surutkin praSak. (Kneipp-Heilmittel-Werk Wiirzburg)

Mo¢varski cijed. Za lijeCenje pretezno reumati¢nih oboljenja vrlo dobrim se pokazao
i ekstrakt iz mocCvara, takozvani »mocvarski cijed«. Njime mozZzemo zamijeniti prirodnu moc-
varnu kupelj. Upotrebljavamo ga prema priloZzenoj uputi.

MjeSoviti dodaci kupelji. U neke kujxlji stavljamo razli¢ite dodatke, ali ih ne smijemo
proizvoljno mijeSati. Glavne i najCeS¢e primjenjivane mjeSavine su:

Trine od sijena i zobena slama. Upotrebljava se u jednakim omjerima. Priprema
se jednako kao i svaki pojedinacno.

Ekstrakt smreke sa soli. Da bismo pojacali djelovanje ekstrakta od smreke, ku-
pelji za cijelo tijelo dodajemo oko 1 kg soli.

Idirotovo i orahovo liS¢e upotrebljavamo u jednakom omjeru.

Drveni pepeo i sol upotrebljavamo u jednakom omjeru.

Inafe postupamo po uputama lijeCnika.

Polijevanje (oblijevanje)

Polijevanja su sastavni dio knajpovskog nafina lije¢enja vodom i karakteristicni su za knaj-
povsku kuru. Rije€ je o postupku pri kojem mlazom vode djelujemo na pojedine dijelove ti-
jela ili na vise dijelova uzastopno. Mlaz vode moZe biti gotovo bez pritiska ili imati snaZzan
pritisak. Ovisno o tome razlikujemo obi€no polijevanje (mlaz bez pritiska) i takozvano brzo
i oStro polijevanje (mlaz vode s velikim pritiskom). Kod obi¢nih polijevanja u biti je rije¢
samo o toplotnom (termickom) podraZaju, $to znaci o hladnom, toplom i vruéem podraZzaju,
a pri munjevitim polijevanjima uz to sudjeluje i mehani¢ki podraZaj, tako da moZemo govoriti
0 nekoj vrsti masaze vodom.

Polijevanje 10D

Obicna polijevanja

Bit obi¢nog polijevanja je u tome da se mlaz vode koji je skoro bez pritiska razlije u obliku
tankog i jednakomjernog sloja vode po cijeloj povrSini tijela. Svojim Kkarakteristicnim pod-
razajima, $to znaci hladnim, toplim i vruéim podrazajima, polijevanja spadaju uopfe medu
oStrije postupke nego kupelji. Preko koze djeluju na krvni optok, ZivCevlje i izmjenu tvari.

Polijevanja se obi¢no primjenjuju hladnom vodom ili izmjeni¢no toplom pa hladnom.
Osnovni uvjet za tipicno hladna polijevanja je da tijelo bude toplo, kao i pri svim ostalim
postupcima hladnom vodom Uz to je vazno pobrinuti se i za grijanje tijela nakon postupka.

Minutama se ne moZze izraziti koliko bi trebala trajati obi¢na hladna |x>lijevanja. U svim
uvjetima polijevanje bi trebalo trajati dok ne polne reakcija; Sto znaCi da koZza mora blago
pocrvenjeti, a pacijent osjetiti ugodnu toplinu ili x> u dijelu tijela koji se polijeva. 1 za po-
lijevanja vrijedi: Sto je voda hladnija, to bolje djeluje, a zIx>g toga se i vrijeme polijevanja mora
skratiti. Stoga su sva vremena trajanja koja navodimo uz polijevanja samo uporiSne tocke
koje treba da pomognu kad imamo problema s promatranjem i zapaZzanjem reakcije. Sva po-
lijevanja koja su ozbiljniji zahvat za organizam izvode se samo po lijeCnikovom uputu.

Najprimjerenije vrijeme za polijevanja je prije podne ili poslije podne.

Za svako polijevanje potreban je vrtni zaljeval bez rasprsivata (ruze) - $to je bio prvo-
bitni oblik knajpovskih polijevanja - ili gumeno crijevo koje mora biti promjera najmanje
15 do 2 cm i toliko dugo da se njime moZe rukovati, dakle oko 2 do 2,5 metra. U prodaji
ima i cjevastih priklju¢aka koji se mogu natuknuti na rucni tu$ kade za kupanje (ako toga
nema u prtxlavaonicama, moze napraviti limar — op. prev.). U nuZzdi se moZe upotrijebiti i
ruéni tus. Prilikom polijevanja treba voditi ratuna o tome da mlaz vode ne bude prejak. Tre-
ba da djeluje samo kao toplotni podrazaj. Uz to je |X)trebna i redetka od letvica ili neceg sli¢-
nog na kojoj pacijent treba da stoji a da mu ne budu noge u vodi, jer nije preporulljivo za
vrijeme polijevanja stajati na mokrom podu ili u vodi.

Pri obi¢nim polijevanjima mlaz vode ne smije biti jak. Pravu snagu ima onaj mlaz koji
iz uspravne cijevi Sikne Cetiri prsta u visinu.

Prije polijevanja treba skinuti svu odje¢u koja steze ili ometa krvni optok. Dokle se treba
skinuti, navedeno je posebno uz svako polijevanje. Polijeva se tako da se crijevo drZi desnom
rukom kao da je pero; tako ¢e mlaz vode ukoso padati na tijelo. Crijevo treba da bude za
jedan dlan udaljeno od tijela. Voda ne smije Skropiti tijelo nego te¢i jednakomjerno, razlijevati
se na sve strane i na dijelu tijela koji polijevamo stvoriti tanak sloj vode. Lijevom rukom
drZzimo crijevo za dio koji je blize slavini. Ako polijevamo zaljevaem Ixez prikljucka, desnom
rukom drzimo donji dio rucke, a lijevom cijev kroz koju teCe voda. Inace pri ovom poli-
jevanju treba postupati jednako kao pri polijevanju crijevom. U toku |x)lijevanja treba pa-
cijenta uvijek upozoravati da diSe dulx>ko i polako. Obitno se ne treba susiti nakon poli-
jevanja, samo malo dlanom otresti kapi vode nakupljene pe tijelu; ali jasno je da se osuse
oni dijelovi koji ostaju nepokriveni

Ovisno o dijelovima tijela koje polijevamo razlikujemo ova polijevanja: polijevanje kolje-
na, polijevanje bedara, polijevanje donjeg dijela tijela, polijevanje leda, polijevanje cijelog tijela,
polijevanje ruku, polijevanje prsiju, polijevanje glave, polijevanje lica, polijevanje usiju, poli-
jevanje ociju i ispiranje.

Polijevanje koljena

Polijevanje koljena obuhvaca potkoljenice do iznad ivera, odnosno koljenskog pregiba.
Neizbjezni uvjet je da prije polijevanja tijelo bude dobro ugrijano kao i prije svih drugih po-
stupaka hladnom vodom. Treba razgolititi samo jx)tkoljenice i onaj dio bedara koji je u blizi-
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Polijevanje koljena (prednja strana)

ni koljena. Iznad otkrivenih dijelova noge ne smije biti nikakve odjece ni dijelova odjeée koji
bi ometali kruZenje krvi. Polijevanje koljena je relativno blag postupak. Zato je preporucljivo
primjenjivati ga na pocetku kure i kod slabasnih ljudi.

Tehnika polijevanja: razmaknutih nogu pacijent stoji ledima okrenut osobi koja ¢e ga po-
lijevati. Polijevati poc€injemo na straznjoj strani donjeg dijela desne noge tako da mlaz vode
vodimo po straznjoj strani noge nekoliko puta tamo-amo. Zatim kosim, jednakomjernim mla-
zom vode polako prelazimo po vanjskoj strani lista prema gore i unatrag do iznad koljenskog
pregiba gdje se zaustavimo 5 do 10 sekunda (znali da polako brojimo od 25 do 30) ili sa-
tekamo da se pojavi reakcija. Nije preporucljivo mlaz vode usmijeriti samo na jedno mjesto
nego laganim pomicanjem gumenog crijeva ovamo-onamo osigurati da voda jednakomjerno
zalije cijeli koljenski pregib. Dakle, nakon $to ga malo zadrZimo iznad koljenskog pregiba,
vodimo mlaz vode na unutradnju stranu desne potkoljenice i prema dolje. Zatim na straZznjem
donjem dijelu lijeve noge potnemo jednako kao na desnoj nozi, mlaz vodimo do koljenskog
pregiba, i tu ga zadrZzimo 5 do 10 sekunda, odnosno do pojave reakcije, i zatim neposredno,
ne silaze¢i lijevim listom, prijedemo opet na desnu potkoljenicu, iznad koljenskog pregiba
zadrzimo mlaz nekoliko sekunda, a zatim ga usmjerimo preko unutradnje strane lijeve po-
tkoljenice prema dolje. Nakon toga pacijent se okrece licem prema nama. | sprijeda pocCinje-
mo desno dolje i postupamo jednako kao $to je opisano za straZznju stranu. | ovdje se za-
drZzimo iznad ivera onako kao ranije iznad koljenskog pregiba. Zatim nastavljamo jednako
kao na straznjem dijelu noge. Na kraju polijemo i tabane.

Posebnosti: Polijevanje koljena mozemo primijeniti i na pacijente koji leZze u postelji, ako
su u stanju da sjednu na rub postelje. Noge treba da dignu na klupicu koju stavimo u sjedecu
kadu ili neku drugu odgovarajuéu posudu. Medutim, koliko je god moguée treba se drzati
sheme polijevanja.

Svatko moze i sam sebi polijevati koljena, ali pri tome mora poStivati sve bitno opi-
sano.

Shema polijevanja koljena: straznja strana donjeg dijela desne noge - vanjska strana
- list - desni koljenski pregib - unutraSnja strana desne potkoljenice - vanjska strana
straznjeg donjeg dijela lijeve noge - lijevi list - lijevi koljenski pregib - desni koljenski
pregib - lijevi koljenski pregib - unutradnja strana lijeve potkoljenice - jednako na pred-
njoj strani — tabani.
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Polijevanje bedara

Polijevanje bedara
Polijevanje bedara obuhvaca polijevanje obiju nogu od straznjice nadolje.

Osnovni uvjeti su isti za sve postupke hladnom vodom. Po ja€ini je polijevanje bedara
srednje jak zahvat za organizam, i ne smije se primjenjivati na pocCetku kure. Ni kod bolesnika
se ne smije primjenjivati bez upute lijeCnika.

Tehnika polijevanja je u biti ista kao pri polijevanju koljena. Poc¢injemo od donjeg dijela
straznje strane desne noge, dizemo mlaz prema vanjskoj strani lista i polako prelazimo na
straZnju stranu bedra i do straznjice gdje se opet zadrzimo 3 do 10 sekunda ili do pojave
reakcije. Zatim mlaz vodimo po unutrasnjoj strani desne noge do stopala, prijedemo na vanj-
sku stranu lijeve noge i penjemo se jednako kao po desnoj nozi do straznjice i tu se zadrZimo.
Mlaz vode ne smije se usmijeriti na jednu tocku nego se laganim pomicanjem gumenog cri-
jeva u vodoravnom smjeru mora slijevati niz straznji dio obiju nogu tanko i 3to ravnom-
jernije. Ispod lijevog dijela straznjice vodimo mlaz vode do ispod desnog dijela straznjice i
zadrzimo se jednako dugo i na isti nain kao na lijevoj. Od ispod desne strane straznjice opet
vodimo mlaz do ispod lijeve strane straznjice i zadrZimo se jednako dugo. Zatim mlaz vo-
dimo unutraSnjom stranom lijeve noge do stopala. Pacijent se sada okrene licem prema ono-
me tko ga polijeva. Prednja strana obiju nogu polijeva se jednako kao straznja. Mlaz vodimo
prema gore do preponskog pregiba ne polijevajuci pri tome direktno potkoljenicu. Kada stig-
nemo do preponskog pregiba podesimo crijevo tako da jednakomjerni sloj vode oblije po-
vr8inu koZe obiju nogu sprijeda. Na kraju polijemo i tabane.

Shema polijevanja bedara: donji dio straznje strane desne noge - desni lisv i straznja stra-
na bedra - straznjica - unutraSnja strana desne noge - straznja strana lijeve noge - lijevi
list i straznja strana bedra - lijevi dio straznjice - desni dio straznjice - lijevi dio straznjice
- unutradnja strana lijeve noge - isto tako po prednjoj strani - tabani.

Svatko moze sam sebi uz pomo¢ cijevi politi koljena.
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Polijevanje donjeg dijela tijela
Polijevanje donjeg dijela tijela nazivamo i produljeno polijevanje bedara s polijevanjem tijela.
Obuhvadéa polijevanje nogu, predjela kriza do rebranog luka i trbuh.

Treba se drzati svih osnovnih nacela kao i u drugim postupcima hladnom vodom. Bu-
du¢i da se polijevanje donjeg dijela tijela ve¢ ubraja u snazan podrazaj, ne smije se primje-
njivati bez lije¢nika.

Tehnika je ista kao za polijevanje bedara. Mlaz vodimo naviSe po cijeloj straznjici do dva-
naestog rebra gdje se nekoliko sekunda zadrZimo ili pricekamo reakciju. Pri tome mora mlaz
vode padati ploStimice, odozgo, da se ne razdraze bubrezi. Po prednjoj strani idemo odozdo
prema gore kao pri polijevanju bedara, ali mlaz vodimo preko preponskog pregiba navise
do rebranog luka i zadrzimo ga kao na straznjoj strani. Kad nakon zadnje promjene stra-
ne prijedemo mlazom na lijevu stranu, ne idemo unutraSnjom stranom nadolje nego mla-
zom vode tri do Sest puta zaokruzimo zdesna ulijevo, onako kako prolazi debelo crijevo.
Medutim, mlaz vode ne bi smio padati na mokraéni mjehur. Nakon zadnjeg kruga idemo
lijevom stranom a onda unutraSnjom stranom lijeve noge nadolje do stopala. Na kraju
polijemo i tabane.

Shema polijevanja donjeg dijela tijela: donji dio desne noge - desno bedro - 12. desno
rebro - nadolje do stopala - donji dio lijeve noge - lijevo bedro - 12. lijevo rebro - 12.
desno rebro - 12. lijevo rebro - nadolje - jednako po prednjoj strani - kruzenje zdesna uli-
jevo — lijevom stranom nadolje do stopala — tabani.

Polijevanje leda
Tako zovemo polijevanje cijele ledne strane tijela. Po jaCini podrazaja to je vrlo jak postupak
za organizam i zbog toga mozemo ga primjenjivati samo po lije€nikovoj uputi.

Tehnika: po€injemo jednako kao pri polijevanju bedara, na donjem dijelu desne noge, po
listu idemo naviSe do straZnjice ali tu se ne zadrZzavamo kao pri polijevanju bedara nego
unutraSnjom stranom desne noge idemo prema dolje i prijedemo na lijevu nogu a preko nje
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dodemo do lijevog dijela straznjice. Tu zadrzimo mlaz tako da voda tee pacijentu u lijevu
Saku i on treba da smoci prsi i predio srca. Za to vrijeme poljeva¢ smoci pacijentu leda (ok-
vasi) i crijevo uhvati desnom rukom tako da mu otvor bude okrenut nagore (tzv. planinarski
polozaj). U takvom polozaju idemo crijevom od desnog dlana po ruci naviSe prema lopatici,
tu se zadrzimo 5 do 10 sekunda, jednako kao §to smo se zadrzavali na drugim mjestima od-
nosno do pojave reakcije; pri tome voda mora jednakomjerno oblijevati cijelu desnu stranu.
Zatim mlaz vodimo po ledima prema dolje preko straznjice i ispod straznjice prijedemo
na lijevi dlan, odakle po lijevoj ruci idemo prema gore do lijeve lopatice jednako onako
kako smo to ucinili po desnoj strani. Na lijevoj lopatici se takoder zadrZimo onako kao
na desnoj, ali nakon toga ne idemo nadolje nego jo$ dva do tri puta s lijeve na desnu
i s desne na lijevu lopaticu; tek nakon posljednjeg mijenjanja strane vodimo mlaz lijevom
stranom nadolje. Od desne k lijevoj lopatici idemo ispod straznjice, ali u tom slu€aju ne
idemo prema gore po ruci nego po ledima, a pri tome mlaz vodimo u okomitom po-
loZaju (planinarski poloZaj) uz kraljeSnicu prema gore. Mlaz vode ne bi smio padati na
samu kraljeSnicu.

Posebnost: u neSto promijenjenom obliku moZemo leda polijevati i kad pacijent sjedi,
samo S$to tehniku treba na odgovarajuci nacin prilagoditi.

Shema polijevanja leda: donji straznji dio desne noge - po desnoj nozi do straznjice -
po unutradnjoj strani desne noge prema dolje - po lijevoj nozi do straznjice - kvaSenje prsiju
i predjela srca - lijeva ruka do lijevoga ramenog zgloba - lijeva ruka do lijeve lopatice -
mijenjanje strana ispod straznjice - po ledima uz kraljeSnicu prema gore do desne lopatice
- po ledima prema dolje - mijenjanje strana ispod straznjice - po lijevoj strani leda uz kra-
ljeSnicu naviSe do lijeve lopatice - eventualno jo3 jedno mijenjanje strana - lijeva strana leda
- po unutradnjoj strani lijeve noge prema dolje — tabani.

Polijevanje cijelog tijela
Odredenim redoslijedom polijevamo cijelo tijelo. Treba voditi rauna o svim onim osnovnim
uvjetima koji vrijede za druge postupke hladnom vodom. Buduéi da je polijevanje cijelog ti-
jela postupak vrlo snazan za organizam, primjenjuje se samo ako propiSe lijecnik.
Tehnika polijevanja cijelog tijela sli¢na je kao pri polijevanju leda. Opet pocinjemo na
gornjem dijelu desnog stopala, vodimo mlaz do straZnjice i po unutradnjoj strani desne noge
prema dolje. Na lijevoj strani postupamo jednako ali ne idemo prema dolje nego pacijentu
damo vodu u lijevu ruku da smoci (okvasi) prsa i predio srca, a sami mu smocimo leda,
zatim crijevom u uspravnom poloZaju (planinarskom) idemo po desnoj ruci prema gore do
desne lopatice gdje se zadrzimo a crijevo drZimo tako da se dvije tre¢ine vode razlijevaju
po ledima, a tre¢ina po prsima. ()nda mijenjamo stranu jednako kao pri polijevanju leda, pri
¢emu vodimo mlaz vode po desnoj strani leda prema dolje do ispod StraZnjice, odatle pre-
lazimo na lijevu Saku, a od nje naviSe na lijevu lopaticu gdje se zadrzimo i gdje treba opet
da se dvije trecine vode razlijevaju po ledima, a tre¢ina po prsima. Sada ne prelazimo s lijeve
lopatice na desnu ispod straznjice nego po zatiljku. Nakon §to dva puta promijenimo stranu
idemo po lijevoj strani prema dolje do stopala. Sada se pacijent okrene licem prema osobi
koja ga polijeva. Na prednjoj strani ponemo odmah s desnom Sakom i nastavljamo po ruci
naviSe do ramena. Tu se zaustavimo i drzimo crijevo tako da se dvije trec¢ine vode razlijevaju
po prsima, a tre¢ina po ledima (dakle, obratno nego prije). Zatim vodimo mlaz po prednjoj
strani prsnog koS3a i po trbuhu dolje do preponske kosti, prijedemo na lijevu stranu, tu po-
¢injemo s lijevom Sakom i idemo opet po ruci prema gore do lijeve lopatice, zadrZzimo se
da se voda razlije jednako kao na desnoj strani, a zatim nekoliko puta promijenimo strane
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preko prsne kosti. Zatim po lijevoj strani prsnog kosa i trbuha i po lijevoj nozi idemo prema
stopalu. Kod nekih bolesti, pogotovu kod oboljenja Stitnjace, ne prelazimo na drugu stranu
po vratu nego ispod preponske kosti. U pojedinaénim slu€ajevima lije¢nik odlucuje o pro-
mjenama osnovnog postupka (vidi sliku).

Shema polijevanja cijelog tijela: desno stopalo - desna noga nadolje - straznja strana li-
jevog stopala - lijeva noga do straznjice - kvadenje prsiju i predjela srca - desna 3aka - po
ruci prema gore do desne lopatice — dvije tre¢ine vode po ledima, tre¢ina po prsima — po
ledima nadolje - stranu mijenjamo ispod straZnjice - lijeva Saka - po lijevoj ruci prema gore
do lijeve lopatice - jo$ jedanput promjena strane - po lijevoj strani nadolje - sprijeda: desna
ruka do desnog ramena - dvije tre¢ine vode po prsima, tre¢ina po ledima - po trupu nadolje
- mijenjanje strane ispod preponske kosti - lijeva ruka - lijevo rame - promjena nadesno
- promjena nalijevo - po lijevoj strani nadolje - tabani.

Polijevanje ruku

Polijevaju se obje ruke. I ovdje su osnovni uvjeti isti kao za sve druge postupke s hladnom
vodom. Polijevanje ruku je blag postupak za organizam. Gotovo uvijek ruke mozemo po-
lijevati i sami kod kuce.

Tehnika: Pacijent se nagne naprijed i rukama se uhvati za rubove klupice koja stoji u
kadi ili u odgovaraju¢oj posudi. U knajpovskim ljecilistima se za polijevanje ruku upotreb-
ljava posebna reSetka preko koje se pacijent nagne. Najbolje je da osoba koja polijeva stoji
malo po strani. Poginjemo onako kao da drZimo pero i to crijevom na vanjskoj strani desne
Sake, idemo po ruci prema gore do ramenog zgloba, tu se zadrZimo 5 do 10 sekunda, od-
nosno do pojave reakcije. Pri tome se voda ravnomjerno slijeva po desnoj ruci. Jednako uci-
nimo i s lijevom rukom. Jo$ jedanput prijedemo na desnu ruku, na dlan, a odatle unutraSnjom
stranom desne ruke navise.

Zatim ucinimo isto s lijevom rukom. MoZzemo jo§ jednom promijeniti ruke.

Posebnosti: U nuzdi moZemo ruke polijevati i na slavini. Stavimo ruke tako da mlaz
vode oblijeva straznju stranu ruke i tako se sagnemo da se mlaz desnom rukom polako
penje prema ramenu a odatle opet slije nadolje. Isto uinimo i s lijevom rukom, a mo-
Zzemo ponavljati postupak mijenjaju¢i sad jednu sad drugu ruku kao pri pravom polije-
vanju ruku.

Ruke mozemo polijevati i sjedeéi. Pacijent se nagne malo u stranu i ispruzi ruke iznad
posude u koju teCe voda ili drZi ruke u Kkadi.

Shema polijevanja ruku: desna Saka - desna ruka do ramena - lijeva Saka - lijeva ruka
do ramena - ponavljanje.

Produljeno polijevanje ruku
Ovo je vrsta obi¢nog polijevanja ruku. Mlazom vode ne polijevamo samo do ramena, nego
i lopaticu. Tehnika je jednaka kao pri obi¢nom polijevanju ruku.

Polijevanje prsa
Ovo polijevanje obuhvaca ruke i prsa. U obzir dolaze svi osnovni uvjeti predvideni za sve
primjene hladne vode. Polijevanje prsa je postupak srednje jaline za organizam i ne smije
se - posebno kod oboljenja srca i diSnih organa - primjenjivati bez lije¢nika.

Tehnika: Pocinjemo na vanjskoj strani desne 3ake kao pri polijevanju ruku, slijedimo ruku
do ramenog zgloba i vratamo se njenom unutraSnjom stranom. Zatim, drzeéi crijevo
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u uspravnom polozaju (planinarskom), idemo po unutrasnjoj strani lijeve ruke navise do pa-
zuha, prijedemo polako na prsa, i okruzimo ih tri do pet puta (kod Zena kruzimo u obliku
osmice, da mlaz ne pada neposredno na dojke), a zatim ga spuStamo lijevom rukom. Mozemo
jos jednom ponoviti cijeli postupak.

Shema polijevanja prsa: desna ruka do ramena - nadolje - po unutradnjoj strani lijeve
ruke - prsa - tri puta kruZzimo - lijevom rukom nadolje.

Polijevanje gornjeg dijela tijela

Ovim polijevanjem obuhvatimo i ruke i prsni ko$. Treba voditi ra¢una o istim onim op¢im
uvjetima kao pri svakoj drugoj upotrebi hladne vode. Polijevanje gornjeg dijela tijela je vrlo
jak postupak za organizam i ne lacamo ga se bez lijeCnika.

Tehnika polijevanja u pocCetku je jednaka tehnici polijevanja prsa. Dakle, poCinjemo s des-
nom rukom, mlaz vode vodimo do desnog ramena i po unutradnjoj strani desne ruke vra-
¢amo se nadolje. Zatim drZeci crijevo u uspravnom polozaju pomi¢emo mlaz vode od lijevog
dlana po unutradnjoj strani lijeve ruke prema gore i na prsa i viSe ih puta zaokruZimo. Zatim
mlazom idemo naprijed ali ne nadolje po lijevoj ruci nego, posto promijenimo poloZaj crijeva,
polako s desne strane prsa na leda odakle voda treba da se Siroko razlije po cijelim ledima.
Pri tome se pacijent toliko sagne da mu voda ne bi tekla po odjeéi, ali zatiljak drzi malo
prema gore. Ruku drZzimo na pacijentovu vratu tako da njome presretnemo mlaz vode jer
se kosa ne smije smociti. Zenama preporucujemo da stave kapu za kupanje. Na ledima ne
drzimo crijevo tako da se voda slijeva cijelo vrijeme na isto mjesto nego nekoliko puta za-
okruzimo po ledima, zatim polijevamo lijevo rame i cijelu ruku nadolje. Ako nam se ucini
primjerenim i potrebnim, moZzemo polijevanje na isti natin ponoviti. Narocito je vazno da
pacijent mirno i duboko diSe. Da se odje¢a ne bi smocila, najbolje je oko bokova omotati
rucnik (vidi sliku).

Shema polijevanja gornjeg dijela tijela: vanjska strana desne 3ake - desna ruka do
ramena - po unutrasnjoj strani nadolje - po unutradnjoj strani lijeve ruke nagore - za-
okruzavanje prsa - po desnoj strani polako na leda - okruZzimo leda - po desnoj ruci
nadolje.

Polijevanje glave
Ovaj nain lijeenja je izuzetno rijedak, a propisati ga smije samo lije¢nik, jer je relativno jak
postupak za organizam. | ovdje vrijede svi oni osnovni uvjeti kao za sve druge postupke li-
je€enja hladnom vodom.

Tehnika- PoCnemo iza desnog uha i mlaz vodimo u sve manjim krugovima od vani pre-
ma srediStu glave, a zatim se istim putem vraéamo. Polijevanje glave traje vrlo kratko, a kad
se zavrsi, glavu treba dobro osusiti.

Polijevanje lica

Polijevanje lica je vrlo blag postupak, osjeZzava i mozemo ga ponavljati po vise puta na dan.
Pacijent se nagne naprijed, a oko vrata drzi ruénik da mu voda ne bi otjecala po odjeéi. Mlaz
vode treba da bude malo slabiji nego inaCe. PoCinjemo na desnoj strani lica i zaokruzimo
ga polako pomicuéi mlaz. Zatim mlazom vode prijedemo nekoliko puta preko Cela; kad cri-
jevo vodimo u uzduznim prugama pacijentu omoguéavamo da udiSe i izdiSe. Nakon poli-
jevanja moramo osusiti lice. Polijevanje lica je zabranjeno u slucaju oboljelih sinusa (Supljina
uz nos) i zelene mrene (glaukoma).
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Polijevanje ociju

Ovaj se nagin polijevanja rijetko primjenjuje. Cedée su kupelji o¢iju. OCi se polijevaju tako
da se vrlo slabim mazom viSe puta prijede preko oba oka. | pri ovom polijevanju treba osi-
gurati da pacijent moze disati. Cesto se polijeva lice zajedno s oCima. Kad polijevanje zavrsi,
mokra mjesta treba obrisati. Vrijede ista upozorenja kao i za polijevanje lica.

Polijevanje usiju
I ovo je polijevanje rijetko a propisuje ga samo lijecnik.

Tehnika: Pocinjemo iza usne $koljke i vodenim mlazom polijevamo oko uha; pacijentova
je glava nagnuta malo naprijed i u stranu. Voda ne smije uéi u uho. USi moZzemo polijevati
i pod slavinom ako glavu namjestimo tako da se voda ravnomjerno slijeva oko uha. Ako
su usi bolesne, moZzemo ih polijevati samo uz dozvolu lije¢nika.

Vrucée polijevanje zatiljka

Vruce polijevanje zatiljka obi¢no dolazi u obzir potkraj izmjeni¢nog polijevanja ruku i izmje-
ni€nog polijevanja gornjeg dijela tijela. Vruéom vodom polijevamo predio vrata i zatiljka u
okomitim i vodoravnim prugama sve dok koZa jako ne pocrveni. Nakon vruéeg polijevanja
zatiljka ne smije se primijeniti nikakav hladan postupak, a preporucljivo je da se bolesnik od-
mara u postelji. Vruée polijevanje zatiljka je zabranjeno u slu€aju visokoga krvnog tlaka, pre-
komjernog djelovanja Stitnjae i zelene mrene (glaukoma).

Ispiranje

Ispiranje je postupak koji dolazi u obzir prije svega nakon tople kupelji ili nekoga drugog
toplog ili vruceg postupka. Bitno je Sto Sirim mlazom vode tijelo brzo saprati (politi). To
se najbolje radi ako se kraj cijevi stisne palcem i kaZiprstom i napravi vrlo Sirok mlaz vode.
Njime se brzo prelazi od desnog stopala po desnoj nozi do straznjice i natrag, zatim p& lijevo]
nozi na isti na€in, potom od desne Sake prema gore po desnoj ruci pa preko desne lopatice
i po cijeloj desnoj strani prema dolje. To isto ui.-imo i po lijevoj strani. Voda mota obliti
cijelu lednu stranu. Sprijeda |x>tnemo s desnom § *: om, idemo do desnog ramena i prednjom
stranom dolje do stopala. Isto uradimo i JXJ lijevoj strani.

Izmjeni¢no polijevanje

Izmjeni€no polijevanje nije pravi sastavni dio prvobitnih Kneippovih kura vodom. Od 1920.
godine sve se viSe uvodi u knajpovski nacin lije€enja i danas je ve¢ Cesto.

Bit izmjeni¢nog polijevanja je da nakon toplog ili vruéeg polijevanja slijedi hladno. lem-
peratura prvog polijevanja iznosi izmedu 38 i 42°C, $to ovisi o0 vecoj ili manjoj pacijentovoj
sposobnosti da podnosi vru¢inu i o gubljenju topline pri otjecanju vode. Temperatura hlad-
nog polijevanja iznosi izmedu 8 i 15°C. Za hladno polijevanje veéinom se upotrebljava voda
iz vodovoda. Toplo i hladno polijevanje mozZe se izmjenjivati i po nekoliko puta, a da ne
treba praviti vremenski razmak izmedu njih. Ako nemamo odgovarajuée uredaje moZemo z;i
toplo i za vruce polijevanje uzeti zaljevag, a za hladno crijevo kao i obi¢no. Gotovo sva na-
vedena polijevanja mozemo izvoditi i naizmjeni¢no, tehnika je ista kao pri obicnom polije
vanju, ali su pojedinacni obljevi kraéi. Inae se ne smije zanemariti sve ono $to je navedeno
za svaki pojedini postupak vodom.

Veca izmjeni¢na polijevanja nikad se ne izvode bez upute lije¢nika.
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Brzo (oStro) polijevanje

Brzo ili oStro polijevanje je poseban oblik polijevanja za koji je karakteristitno da voda iz
crijeva istje€e pod znatnim pritiskom. Brza polijevanja mogu biti hladna, vruca ili promjen-
ljivo topla. Uz toplotni podrazaj koji dolazi od tople ili hladne vode, pri munjevitim poli-
jevanjima vaznu ulogu ima i mehanicki podraZaj. Brza polijevanja su i neke vrste masaza vo-
dom. U usporedbi s obi¢nim polijevanjima, brza ili oStra polijevanja su relativno snazni i tes-
ki zahvati za organizam.

Za sva hladna brza polijevanja vrijede isti osnovni uvijeti kao za sva druga lije¢enja hlad-
nom vodom, ali je pri takvom polijevanju potreban i poseban oprez. Kod svih bolesti, a po-
sebno kod bolesti srca i Zila, proSirenih vena ili opée slabosti organizma, brza polijevanja
ne smiju se primjenjivati bez lije€nikove upute.

U vezi s trajanjem brzih polijevanja vrijedi op¢enito: §to brze i tehnicki besprekornije po-
lijevamo, to je veci uspjeh. Kad polijevamo cijelo tijelo, postupak ne bi trebao trajati dulje
od 4 minute, a brza polijevanja svih drugih dijelova tijela moraju biti jo§ kra¢a. lzvode se
vodom iz vodovoda.

Vrlo rijetko se mogu primjenjivati u kuéi jer nema odgovarajuéih uredaja. Mlaz vode
mora imati pritisak od 1 do 3 atmosfere, a potrebna je i velika prostorija kako bi mlaz mogao
padati na pacijenta. S obzirom na pritisak vode razdaljina od otvora crijeva i pacijenta treba
biti od 2 do 4 metra. Osim vodovoda s dovoljnim pritiskom potrebno je jo$ i dovoljno gib-
ljivo crijevo s metalnom mlaznicom na otvoru, promjera otprilike pola centimetra. Dok po-
lijevamo crijevo drzimo tako da desni kaZiprst sa strane prelazi preko mlaznice; zahvaljujuci
tome mozemo prstom pritiskati na mlaz i podeSavati mu jadinu. Na taj nain mozemo mlaz
podedavati tako da na neke dijelove tijela djeluje veéim a na druge manjim pritiskom.
Pritiskom prsta na mlaz mozemo napraviti i kiSu, odnosno prskati tijelo. Po jagini mlaza
razlikujemo kiSu (to je vrlo slab mlaz), slab mlaz i jak mlaz. Tehnika brzih polijevanja
potanko je opisana uz svaki nalin posebno. Glavni oblici brzog polijevanja jesu: brzo po-
lijevanje koljena, brzo polijevanje bedara, brzo polijevanje cijelog tijela i njegova varijanta,
polijevanje leda. Sva se brza polijevanja mogu izvoditi i kao izmjeni¢na brza polijevanja;
to znaci da je prvo brzo polijevanje vruce (kao pri izmjeni¢nim polijevanjima), a drugo
hladno. Rijetko se primjenjuju samo vruca brza polijevanja, na primjer vruée brzo poli-
jevanje leda.

Brzo polijevanje koljena

Pri polijevanju treba voditi rauna o svim onim osnovnim uvjetima navedenim i za sva dru-
ga lijeCenja hladnom vodom. Posebno treba obratiti paznju na proSirene vene, jer se moze
dogoditi da usprkos proSirenim venama lije¢nik zbog drugih razloga propiSe lije¢enje brzim
polijevanjem koljena. Mlaz ne smije nikad padati na Zile svom snagom. Ni cjevanicu ne smi-
jemo neposredno gadati mlazom. Po jacini djelovanja na organizam polijevanje koljena je naj-
blaZi oblik brzog polijevanja, iako se ubraja medu zahvate srednje jaCine.

Tehnika izvodenja: Pacijent se svuce i ledima okrene prema onome tko ga polijeva. Po-
¢injemo sa slabim mlazom koji pada sa strane na straznju stranu donjeg dijela desne noge,
nastavljamo ja¢im mlazom po vanjskoj strani lista i prema gore malo iznad koljenskog pre-
giba, malo oslabimo mlaz i idemo po unutradnjoj strani potkoljenice nadolje. Isto se ucini
i na lijevoj potkoljenici. Zatim jo$ jedanput prijedemo na desnu potkoljenicu, pa na lijevu i
mozemo jo$ jedanput ponoviti polijevanje iz pocetka. Najjaim mlazom jo$ jedanput prije-
demo po straznjoj strani desne potkoljenice, a onda po lijevoj. To izvodimo tako da valovitim
gibanjem kraja crijeva postignemo i valovit mlaz vode.
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Tada se pacijent okrene licem prema onome tko ga polijeva. Mlaz se usmjeri od donjeg
dijela straznje strane desne noge po vanjskoj strani lista prema gore jednako kao po straznjoj
strani, otprilike tri puta okruzimo ¢aSicu i prijedemo po unutradnjoj strani potkoljenice s 0s-
labljenim mlazom nadolje. Nikad ne smijemo najjaCim mlazom zahvatiti cjevanicu. Ne po-
lijeva se ni prednja strana potkoljenice.

Zatim se pacijent okrene bo¢no tako da je desnom stranom okrenut prema onome tko
ga polijeva, a desnu nogu pomakne za korak naprijed. Vanjska strana desne potkoljenice i
unutradnja strana lijeve potkoljenice okrenute su prema onome tko polijeva. S malo oslab-
lienim mlazom vode |x)énemo na vanjskoj strani gleZnja desne noge, idemo polako nesma-
njenom snagom po listu prema gore do iznad ivera, a zatim i dalje vanjskom stranom prema
dolje do gleznja, zatim jo$ slabijim mlazom prijedemo na lijevu potkoljenicu i nastavljamo
po njezinoj unutradnjoj strani jednako kao $to smo ucinili na desnoj potkoljenici. Nesmanje-
nom snagom mlaza polijevamo desnu potkoljenicu, a odmah zatim smanjenom snagom lijevu
potkoljenicu, zatim polijevamo vanjsku stranu desne potkoljenice jakim mlazom. Ne polije-
vamo unutradnju stranu lijeve potkoljenice.

Nakon toga pacijent se okrene tako da je poljevatu okrenut lijevom stranom, a lijevu
nogu izbaci naprijed. Polijevanje po lijevoj strani odvija se jednako kao na desnoj. Na kraju
postupka pacijent se okrene ledima prema poljevaCu i najprije podigne desni, a zatim i lijevi
taban da ih polije nesmanjenom snagom vodenog mlaza. Snaznim pritiskom na otvor crijeva
napravimo mlaz koji se rasprSava poput kiSe i njime polijemo obje potkoljenice; pri tome
se pacijent treba okrenuti nekoliko puta ukrug.

Brzo polijevanje bedara

I za ovo polijevanje vrijede ista osnovna pravila kao za sve druge postupke lije¢enja hladnom
vodom, a pogotovu kao pri svim brzim polijevanjima. Jagina djelovanja brzog polijevanja be-
dara je vrlo velika i oStra i stoga ga ne treba primjenjivati bez lije¢nika.

Tehnika ovoga polijevanja poklapa se uglavnhom s tehnikom polijevanja koljena. Bedra
pocnemo polijevati rasprsivaju¢om kiSom koja oblijeva do straznjice, a pacijent se okretanjem
nekoliko puta namjesti pred crijevo. Zatim treba da malo oslabljen mlaz vode djeluje na vanj-
sku stranu gleZnja, a onda svom snagom po vanjskoj strani lista prema gore i uz straznju
stranu bedra do straznjice oko koje nekoliko puta prijedemo ukrug najsnaznijim mlazom. Za-
tim polijevamo po unutrasnjoj strani noge prema dolje. Jednako u¢inimo i s desnom stranom,
a onda jo$ jedanput obradimo desnu i lijevu nogu. Nakon toga polijevamo leda.

Kad se pacijent okrene, u¢inimo isto kao na prednjoj strani, na bedru malo oslabimo
mlaz i na putu prema dolje tri puta okruzimo iver. Moramo voditi raCuna da mlaz ne udara
na stidni dio tijela. Kad pacijenta polijemo po prednjoj strani, on se okrene prema poljevau
postrance, kao pri brzom polijevanju koljena. Mlazom idemo po onoj strani noge koja je ok-
renuta prema poljevau pa prema gore do straznjice koju nekoliko puta polijemo kruzno,
a onda idemo istom stranom prema dolje. Isto tako idemo s oslabljenim mlazom po unu-
tradnjoj strani i to malo iznad polovice bedara i odmah opet po unutradnjoj strani prema
dolje.

Na kraju polijevamo tabane, a poslije toga raspr§imo mlaz u visini straZnjice i usmjerimo
ga na pacijenta koji se nekoliko puta okrene.

Brzo polijevanje leda

Brzo polijevanje leda je u stvari samo nepotpuno brzo polijevanje cijelog tijela, ali ograni¢eno
na straznju stranu tijela. Po svom djelovanju na organizam polijevanje leda je vrlo oStar za-
hvat i prakti¢ki je samo priprema za cjelokupno brzo polijevanje. U promijenjenom obliku
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Vruce brzo [»lijevanje leda

primjenjujemo ga ¢eS¢e kao takozvano vruce brzo polijevanje leda (na ledima mlazom
vode ocrtamo stablo jele, ali ne polijevamo noge). PoCinjemo na desnoj strani straznjice.

Brzo polijevanje cijelog tijela

Za brzo polijevanje cijelog tijela vrijede ista pravila i isti osnovni uvjeti kao za svako drugo
lijeCenje hladnom vodom. Prema djelovanju na organizam ovo je najsnaznije polijevanje i ne
smijemo ga primjenjivati bez lije¢nikovih uputa. Dobro je i ovo polijevanje usporediti s teh-
nikom brzog polijevanja koljena i bedara. Pri brzom polijevanju cijelog tijela pacijentu umo-
tamo glavu ruénikom tako da mu usi i kosa budu pokriveni Poginjemo s rasprSenim mlazom
koji treba da seZe do straZnjice, zatim s malo oslabljenim mlazom prijedemo na glezanj, naj-
snaznijim mlazom prijedemo po listu i bedru prema gore, tri puta opiSemo krug oko
straZnjice i po desnoj se nozi vratimo prema dolje. Po lijevoj strani idemo opet prema gore
do straznjice oko koje opiSemo krug tri puta, podesimo mlaz tako da pacijent lijevom rukom
presretne vodu i njome okvasi prsa i predio srca, a tek onda mlazom polijevamo unutradnju
stranu lijeve noge nadolje. Usmjerimo mlaz na straznju stranu desne ruke koja visi, prijedemo
po ruci do lopatice i tri puta je okruzimo, odmah zatim idemo po desnoj ruci nadolje, ispod
straznjice prijedemo na lijevu ruku i polijevamo je nagore, isto kao i desnu ruku, okruzimo
lijevu lopaticu, spustamo mlaz po lijevoj ruci nadolje i s oslabljenim mlazom desno od kra-
ljeSnice nagore do vrata pa niz kralje$nicu. Ispod straznjice okrenemo mlaz na lijevu stranu
i polijevamo uz kraljeSnicu, isto kao i na desnoj strani, najprije prema gore a onda prema
dolje. Slijedi polijevanje ledne strane tijela. Polijemo desnu nogu pa lijevu, zatim prijedemo
na desnu ruku, s nje na lijevu, i naposljetku s neSto slabijim mlazom cikcakasto polijemo ci-
jelu straznju stranu tijela (ukljucujuéi leda). Zatim se pacijent okrene licem prema poljevacu.
Na prednjoj strani najprije polijevamo obje noge onako kao pri brzom polijevanju bedara.
Zatim idemo po vanjskoj strani desne ruke prema gore do prsiju, dva do tri puta ih okruZimo
oslabljenim mlazom. Mlaz vode nikad ne smije udarati svom snagom na prsa. Zatim pre-
lazimo s mlazom opet po desnoj ruci nadolje, ispod stidnog predjela prijedemo na lijevu
stranu i po lijevoj ruci do prsa, okruzimo ih isto onako kao na desnoj strani u predjelu
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slijepog crijeva, idemo u smjeru puta debelog crijeva prema lijevoj strani i nakon dvokratnog
ili trokratnog ponavljanja spustimo se po lijevoj nozi nadolje. Prednja strana se ne polijeva.
Pacijent se opet ledima okrene prema onome tko ga polijeva, desnu ruku ispruzi vodoravno
naprijed, a glavu nagne malo unatrag. S najja¢im mlazom idemo od gleZnja prema gore do
zdjelice, zatim s oslabljenim mlazom po desnoj strani do pazuha, a onda opet jakim mlazom
polijemo ruku. Mlaz treba usmjeravati tako da ne zahvati vrat, a pogotovu ne usi. Onda ide-
mo isto tako po ruci, boku i nozi prema dolje. Sada s oslabljenim mlazom idemo po unu-
tranjoj strani lijeve noge okrenute prema poljevaCu prema gore do priblizno polovice bedra
i opet prema dolje. Pacijent stoji s desnom stranom okrenut prema poljevacu; tu stranu po-
lijemo i tako zavr§imo polijevanje desne strane, ali moramo voditi raCuna o tome da izmedu
zdjelice i pazuha smijemo polijevati samo oslabljenim mlazom. Kad se pacijent okrene, slijedi
jo§ polijevanje tabana, a zatim raspr§imo vodu kao kiSu po cijelom njegovom tijelu.

Brzo polijevanje kao kupelj za masazu

Brzo polijevanje koje primjenjujemo kao kupelj radi masaze kombinacija je biljne kupelji (za
opée opustanje) i vrucega djelomi¢nog brzog polijevanja. To djelomi¢no brzo polijevanje za-
hvaéa samo pojedine dijelove koze koji su refleksno povezani s odredenim unutradnjim or-
ganima (kao pri masaZi vezivnog tkiva). Dijelove koze odreduje to¢no lijeCnik. Na sve mekse
dijelove djelujemo samo s oslabljenim mlazom.

Shema brzog polijevanja kao kupelji za masazu

1. 5 minuta biljne trocCetvrtinske kupelji (predio srca je iznad vode, leda su u vodi pri 36
do 38°C),

2. vruée brzo polijevanje (oko 41 do 45¢C) propisanog dijela koze,

3. 5 minuta troCetvrtinske biljne kupelji kao pod 1 (po potrebi dodaje se vruéa voda),

4. vruce brzo polijevanje propisanog dijela koze kao pod 2. Hladno samo u slu¢aju pogresne
venozne reakcije,

5. odmor u postelji najmanje sat i pol do dva sata.
Brzo polijevanje kao kupelj radi masaze moZemo primjenjivati samo ako ga propise lije¢nik.

Hodanje bosim nogama, trCanje po rosi
i hodanje po vodi

Hodanje bosim nogama

I lodanje bosim nogama je vrlo vazno sredstvo za jatanje i lijeCenje. Kad se razumno postupa,
primjereno je svakome i izvodivo gotovo svugdje. Osjetljivi i oni koji nisu dovoljno o€vrsh,
treba najprije po sobi da po¢nu hodati bosi; u poCetku treba da hodaju po sobi bez cipela
i Carapa samo nekoliko minuta, a to je najbolje povezivati s jutarnjom gimnastikom. Zatim
sve dulje hodamo bosim nogama i na kraju i izvan kuée. Vani najviS§e hodamo u posebnim
sandalama, jer je kod vecine ljudi roznati zastitni sloj koZe na tabanima preslabo razvijen. Naj-
podesnije su one sandale koje pokrivaju samo tabane i imaju samo jedan do dva popretna
remena. Najbolje su takozvane knajpovske sandale.

Trcanje po rosi
Trcanje ili hodanje po rosi je u odredenom smislu samo oStriji nafin hodanja bosim nogama,
a bit takvog hodanja je da po zelenoj rosnoj travi trékaramo bosi. Zato dolazi u obzir samo

Povoj 177

u rano jutro. U jxxretku ne treba da traje vise od 1 do 2 minute, kasnije ga polako produ-
ljuiemo na 5 minuta. Za vrijeme i nakon tréanja po rosi moramo se dovoljno utopliti, kao
i pri svim postupcima hladnom vodom, s kojima hodanje po rosi ima u svom fizioloSkom
djelovanju mnogo zajedni¢kog. Tréanje po rosi mozemo osmisljeno povezati s jutarnjom gim-
nastikom na otvorenom.

Hodanje po vodi
Hodati po vodi moZemo u kuéi i izvan nje. Bitno je samo da odredeno vrijeme hodamo po
vodi koja nam seZe do listova ili vise.

U kuéi se moze upotrijebiti kada za kupanje ili korito za pranje, a u nuzdi moze posluZiti
i obi¢na Cabrica, ali u tom slucaju sjede¢i hodamo po vodi. Na otvorenom mozZzemo u ne
previde dubokom potoku ili umjetnom bazenu u vrtu sa svjeZzom vodom. Dok hodamo po
vodi moramo izmjeni¢no dizati noge. |1 u ovom sluaju vrijedi: Sto je voda hladnija i svjeZija,
postupak je to kraci i bolji. Ali u svakom je slu¢aju osnovni uvjet da noge budu tople. Ako
ne moZe drugacije, treba ih ugrijati toplom kupelji za noge. Poletak reakcije odluCuje koliko
¢e trajati hodanje po vodi. Obi¢no traje Cetvrt do dvije minute. Nakon hodanja po vodi treba
se dobro ugrijati, ako je potrebno i u postelji (vidi sliku).

Povoj

U knjizi »Moje lije¢enje vodom« Kneipp je ovako pisao o ulozi i zadaéama povoja: »Kao $to
svaki povoj ima svoj naziv, tako i karakteristi€no djeluje, i kao $to se povoji jedan od drugoga
razlikuju, razlikuju se i njihova djelovanja. Medutim, svi povoji rastapaju i razaraju Stetne tva-
ri, preuzimaju ih i izlu€uju te time poboljSavaju prirodu. Isto tako izvlae i preuzimaju vru-
¢inu iz tijela i smanjuju je ili obratno, prirodi dodaju umjetnu toplinu, ovisno o trenutnim
potrebama organizma. Kad je tijelo u vru€ici, preuzimaju toplinu od njega, a kad je orga-
nizam hladan, griju ga.«

Najvaznije djelovanje povoja jest poticanje aktivnosti koze. Na taj na¢in povoji djeluju na
ekonomiziranje toplinom, na optok krvi i na Ziv€ani sistem. U slu€aju bolesti povojem se
moze pospjesiti izluCivanje Stetnih tvari. To znaCi da povojem moZemo utjecati u povoljnom
smislu na temperaturu (na primjer u groznici) i krvni otpok i djelovati na Ziv€ani sistem.
Zbog brojnih ovisnosti izmedu koZze i cijelog organizma povoj ne djeluje samo lokalno nego
utjee na cijeli niz funkcija u organizmu. Ako je povoj pravilno i dobro napravljen, mora po-
ticati i pospjeSivati rad svih obrambenih i vlastitih ljekovitih snaga organizma. Radi potpu
nosti informacije napominjemo da povoji ublaZavaju i bolove. Djelovanje povoja ovisi po-
gotovu o tome koliko ga dugo drZimo.

Trajanje povoja

Koliko ¢e trajati povoj ovisi o tome §to njime Zelimo posti¢i. Hladan povoj treba ili da
oduzme organizmu toplinu, ili da u njemu izazove toplinu ili znojenje; zato moramo raz-
likovati:

hladan povoj za odvodenje topline:

po pravilu, te povoje stavljamo samo onda kad organizam ima lokalno ili uopce previse top-
line, na primjer u slucaju teskih upala ili velike vrucice. Povoj ostaje na tijelu sve dok ne
postane topao, najceS¢e dvadeset do trideset minuta. Onda ga skinemo i po potrebi stavljamo
jo§ jedanput ili viSe puta;
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hladan povoj koji zadrZzava toplinu ili je stvara:
drzimo ih na odredenom mjestu na tijelu dok ne izazovu zagrijavanje tog dijela i nakupljanje
krvi u njemu, ali pri tome se pacijent joS ne smije znojiti. Takvi povoji obi¢no traju od tri
Cetvrt sata do sat i Cetvrt Mokru tkaninu treba dobro oZeti;
hladan povoj za znojenje:
ostavljamo ga da djeluje sve dok se bolesnik ne oznoji; najceS¢e sat i Cetvrt do dva sata. Nje-
govo djelovanje €esto ubrzavamo i vru¢im €ajem. Nakon pocetka znojenja obi¢no povoj os-
taje na svom mjestu jo§ pola sata.

Bududi da lije€nici obi¢no ne propisuju koliko dugo treba povoj djelovati, pokazat éemo
to na nekim prakti¢nim primjerima.

Koliko dugo treba drZzati hladan povoj - primjeri

Ako se bilo gdje na tijelu pojavi teSka upala, obi¢no posegnemo za hladnim povojem radi
odvodenja topline. Ako je ozbiljna upala krajnika stavljamo povoj na vrat i skidamo ga ¢im
se ugrije, ali ga viSe puta mijenjamo. Isto vrijedi i za teSke upale zglobova. U svim tim slu-
¢ajevima povojima zaustavljamo upale da ne prevladaju obrambene sposobnosti organizma
i da ih uCinimo snoSljivijima. Takvi povoji imaju smisla kod svih teSkih upala i uopCe na
dijelovima tijela kojima Zelimo oduzeti toplinu, na primjer kod teSke vrucice.

Povoje koji zadrZavaju ili stvaraju toplinu stavljamo na odredena mjesta na kojima Zelimo
zadrzati veéu koli€inu krvi koja na ta mjesta donosi i viSe obrambenih tvari. Zato te povoje
upotrebljavamo prvenstveno kod kroni¢nih bolesti kod kojih je obrambena sposobnost or-
ganizma smanjena. Kroni¢nu upalu Zdrijela moZemo, na primjer, lijeCiti samo tako da u or-
ganizmu potaknemo novu obranu. To moZemo posti¢i na razli¢ite nacine, a pogotovu tako
da stavimo povoj koji zadrZava toplinu i ostaje od tri Cetvrt sata do sat i Cetvrt i ponovno
ga stavimo nakon dulje stanke. Tako se na oboljelom mjestu poveca koliina krvi koja je
u vezi sa stupnjevanjem upale i pove¢anom obrambenom aktivnosti organizma. Isto vrijedi
za sve kroni¢ne upale. Zato, na primjer, i pri kroni¢nim upalama zglobova, kad topline
nema dovoljno, primjenjujemo one povoje koji zadrZavaju toplinu. Ako, na primjer, Ze-
limo urediti tok probave, takoder ¢emo posegnuti za povojem koji zadrZzava toplinu (na
primjer povoj na leda); jer bolja opskrba krvlju znaci i bolji rad organizma i njegovu vecu
sposobnost.

Povoj za znojenje upotrebljavamo prije svega onda kad znojenjem Zelimo pospjesiti iz-
luCivanje. Tako, medu ostalim, pri infekcijskim bolestima (na primjer kod gripe i prehlade),
pri samotrovanjima ili trovanjima izvana (na primjer, pri trovanju mokra¢om ili hranom i
drugim) - ili pri gojaznosti.

Uvijek je pametno posavjetovati se s lijeCnikom o tome koliko dugo pacijent treba drZati
povoj. Najc¢eS¢i su povoji na prsa, na leda i na listove; ostavljamo ih tri Cetvrt sata do sat
i Cetvrt, ako lijeCnik ne propiSe drugacije; lijecnik moZe propisati povoje za odvodenje topline
ili zadrZavanje topline, a rjede za znojenje.

Mlaki povoj

Mlaki ili temperirani povoj primjenjuje se samo ako je temperatura bolesnikove koze ocito
poviena, na primjer pri velikoj vruéici ili nakon vruéih kupelji. Cesto se pogresno misli da
ovaj povoj Stedi organizam ili da ga Stiti. On je jednostavno preslab podrazaj da bj izazvao
odgovarajuéu reakciju.

Topli povoj
Topli povoj je takoder rijedak, jer prilikom povijanja brzo gubi mnogo topline.
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Vruéi povoj

Vruéi se povoj, naprotiv, upotrebljava vrlo €esto i njime mozemo organizmu dovoditi mno-
go topline. Buduci da se prilikom povijanja brzo hladi, naposljetku zapravo djeluje kao topli
povoj.

Vrste povoja
Poznati su nam, dakle, hladni, mlaki, topli i vruéi povoji koje primjenjujemo ili s ¢istom vo-
dom ili s vodom u kojoj su dodaci. Po veli€ini razlikujemo male, srednje i velike povoje.
Medu male povoje koje moZemo upotrebljavati bez posebnih opasnosti ubrajamo povoj na
ruku do zape$c¢a, povoj na cijelu ruku, povoj na nogu do gleznja, povoj na listove, povoj na
nogu do lista, povoj na cijelu nogu, povoj na vrat, povoj na glavu i manje obloge.
Srednji povoji su povoji na prsa, povoji na leda, kratki povoji, donji i gornji. U ovoj sku-
pini su ve¢ povoji koje pri bolesti ne smijemo upotrebljavati bez dogovora s lije¢nikom.
Veliki povoji su donji ili troCetvrtinski, potpuni povoj, Spanjolski ogrtat, mokra ko3ulja,
koSulja od ilovale, slana koSulja i ko3ulja s trinama od sijena. Svi ti povoji snazno djeluju
na organizam i mora ih propisati lijeCnik.

Opc¢a priprema

Samo u dobro ugrijanoj postelji, a najbolje je i u dobro ugrijanoj sobi, smijemo primjenjivati
povoje, bilo hladne, mlake, tople ili vruée. Samo u nuzdi mozemo stavljati povoje osobi koja
je na klupi za odmaranje. Da se ne bi izgubilo previSe topline, pacijenta treba dobro pokriti.
Pacijent ne smije Setkati dok ima povoj.

Na hladno tijelo ne stavlja se hladan povoj. Prije svakog lijeenja hladnom vodom treba
dobro ugrijati organizam. To se moZe posti¢i u toploj postelji u koju se po potrebi stavi ter-
mofor ili toplom kupelji, a rjede masazom ili toplim zrafenjem. Pri prethodnom zagrijavanju
mozZzemo se pomagati i toplim napicima od domacih ljekovitih trava ili toplim voénim so-
kovima. Pri svakom povoju noge moraju biti tople (termofor).

Ni kod jednoga ozbiljnijeg oboljenja, posebno pri oslabljenom srcu, krvnim Zilama i Ziv-
cima ne smiju sc primjenjivati povoji bez upute lijeCnika. Isto vrijedi i za sve velike povoje
i zamotaje.

Pacijent treba prije svakog povoja obaviti veliku i malu nuzdu.

Povoji se ne smiju primjenjivati ni dan za danom, bar ne na isto mjesto, ako to ne propise
lijeCnik iz posebnih razloga. Uvijek treba prekidati podraZaj ili ga mijenjati da ne bismo iza-
zvali preveliku razdraZenost.

Opc¢a tehnika povijanja

Za stru€no i uspjeSno povijanje potrebna su tri komada tkanine

1. grulx) platno koje upotrebljavamo kao tzv. mokru tkaninu; dolazi neposredno na koZzu,

2. obi¢no propusno platno (suha tkanina) takozvano meduplatno koje pokriva mokru tka-
ninu, a za 2 do 3 cm je dulje od flanelske tkanine ili vunenog pokrivacta,

3. vuneni pokrivat (deka) ili flanelska tkanina kao vanjski pokrivac.

Meduplatno ne smijemo zamijeniti tkaninom od nepropusne tvari kao $to je na primjer
guma, kaucuk, plastika i drugo. Ako je ikako moguce, uvijek treba upotrebljavati medutka-
ninu a ne pokrivati mokru tkaninu neposredno vunenim ili flanelskim pokrivatem. Naime,
svrha medutkanine odnosno suhe tkanine jest da uspori isparavanje i u€ini ga $to ravnom-
jernijim; osim toga ona se lakSe i pere i €isti nego vuneni ili flanelski pokriva¢ u kojima se
skuplja znoj i izluéevine ako nema medutkanine. Uz to treba da suha tkanina bude dulja od
vunenog ili flanelskog pokrivac¢a da bi se sprijeio dodir s vunenim pokrivaem koji neki
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pacijenti ne podnose. Osim toga, medutkanina se moZe i bolje oprati nego vuneni pokrivac,
tako da cijeli povoj bude $to higijenskiji.
Povoji su razliite veli¢ine, ovisno o primjeni:

povoj na vrat

povoj na Saku

povoj na cijelu ruku

povoj na stopalo

povoj na nogu do koljena
povoj na listove

povoj na bedro (kratki)
povoj na bedro (dugi)

povoj na glavu

oblog

donji i gornji oblog

povoj na leda, povoj na prsa
trokutasti rubac

kratki povoj

donji ppvpj /3/4 povoj/ V oblika

mokra koSulja

potpuni povoj

flanel za parnu kompresu
gacice za kupanje

ruénik za kvadenje, pranje
rukavica za pranje
kompresa za srce
Spanjolski ogrta¢ (koSulja)

Sirina X duljina

10x60 cm (dvostruko platno)
65 X 65 cm (kvadrat)

70x90 cm (duljina do 110 cm)
80X80cm

80X 100 cm

80X80cm

80X 100cm

80X 130 cm

80X 80cm

80X 110cm

80 X 130 do 180 cm

80 X 150 cm (duljina 190 cm)
160 X 160 cm

80X 190cm

180 cm Sirina (gore)

150 cm Sirina (dolje)

180 do 190 cm duga
190X230 cm

80X 100 cm

20X 75¢cm

50 X 80 cm (Cetiri puta presavijen)
20 X 25 cm (dvaput)

50X 50cm

250 cm dug

sa 5 cm Sirokim pojasom oko vrata, ukupan opseg 200 cm, duljina rukava 85 cm, opseg
rukava 44 cm;

mokra koSulja 180 do 220 cm duga, ukupan opseg 180 cm, duljina rukava 55 cm, opseg
rukava 44 cm.

Veli¢ina vrece s trinama od sijena ovisi 0 tome na kojem mjestu se upotrebljava, na primjer
25x35 cm, 30x40 c¢cm, 35x45 cm, 40x60 cm. Otvor mozemo zatvoriti pritiskatima ili
posuvratkom. Pritiska¢i ne smiju dodirivati kozu.

Umjesto mokre koSulje ili Spanjolskog ogrtaca moZemo staviti i potpuni povoj, kao zamjenu
za povoj na noge do gleZnja ili povoj na listove moZzemo upotrijebiti vlazne kratke Carape.
Vunene Carape moraju biti dulje od obi¢nih.

Navedene dimenzije vrijede samo za platno.

Kako pre sa vijamo:

nepresavijeno (jedan sloj): povoj na cijelu ruku, povoj na cijelu nogu, potpuni povoj;
jedanput presavijeno (dva sloja) povoj na vrat, povoj na stopalo, povoj na 3aku, povoj na
listove, povoj na glavu, povoj na leda, povoj na prsa, povoj na krsni predio, kratki povoj
i trokutasti rubac;

dvaput presavijeno (Cetiri sloja): donji i gornji povoj;

triput presavijeno (osam slojeva): vruéi oblozi i komprese.

(hc Dr med Christian ley i dr med. /7 H. Kaiser: knei[>pkur richtig durchgefuhrt - Lhrenwirth Verlag, 1971)
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Prije svakog povijanja pripremimo sve §to je potrebno. Pri ve¢im i srednjim povijanjima
razgrnemo vuneni pokrivat i meduplahtu na postelji i poloZimo pacijenta na njih. Satekamo
da bolesnik malo ugrije plahtu i pokrival. MoZemo odmah poceti primjenjivati male povoje
- postujuéi sve propise koji vrijede za sve povoje - ¢im se dio tijela koji povijamo dovoljno
ugrije.

Ako lije¢nik ne propiSe drugacije, hladne povoje radimo s hladnom vodom, a vruée sa
§to vru¢om jer se brzo hlade. A kad se malo ohlade, onda djeluju kao topli povoji. Tople
povoje, koji vrlo rijetko dolaze u obzir, umatemo u vodu zagrijanu na 37°C, a temperirane
povoje u vodu od 20 do 25°C

Povoje moZemo prakti¢no primjenjivati u svako doba, ali velike povoje ne treba Ixez do-
pustenja lijecnika stavljati jedan do dva sata prije jela i nakon njega. Kod debljih ljudi to vri-
jedi i za manje povoje, a zadrSke nema za mrSave ljude i one sa slabom probavom.

Tek kad je sve pripremljeno, umogimo platno u vodu, dobro ga oZmemo da s njega ne
kaplje, i stavimo ga na onaj dio tijela koji namjeravamo poviti, tako da se dobro pripije uz
tijelo. 1zmedu mokrog platna i tijela nikad se ne smiju ostaviti ve¢i zratni mjehuri i nepo-
krivena mjesta. Obi¢no po¢nemo povijati iz suprotnog smjera. Kad omotamo mokro platno,
na njega Sto tjeSnje pritisnemo medutkaninu; medutim, ne smijemo pritisnuti Zile niti ometati
disanje. Rubovi medutkanine moraju umnogome prije¢i mokru tkaninu. Na isti nafin omo-
tamo i vuneni pokriva¢ ili flanelsku tkaninu, koji moraju biti od 2 do 3 cm kraéi od me-
dutkanine.

Dio medutkanine koji seze preko vunenog pokrivaa posuvratimo prema van i dobijemo
mekan, higijenski beprijekoran rub koji ne nadrazuje koZu a upija znoj. Ako je pri povoju
potrebno posuvratiti tkaninu, treba uvijek to uiniti prema van.

Povijamo spretno ali bez Zurbe. Svrha je pri hladnim povojima izbje¢i moguénost da se
pacijent prehladi, a pri vruéima sprijeCiti nepotrebno i brzo hladenje povoja. Tople i vrucée
povoje najbolje je primjenjivati tako da se najprije pod onaj dio tijela koji namjeravamo poviti
polozi vuneni ili flanelski pokriva€ i medutkanina. Tkaninu, takozvani pravi povoj, umo¢imo
u toplu ili vruéu tekuéinu po moguénosti tek uz samu postelju. Umafemo tako da je s obje
strane savijemo do sredine, pripremljenim rué¢nikom je oZmemo, a zatim brzo povijemo. Kad
je tekucina vruca, treba paziti da se ne oparimo. Ako se povoj priprema u drugoj prostoriji,
tople i vruée |x>voe moZemo donijeti do postelje ve¢ umotane u medutkaninu i vuneni
pokrivac.

Kad je pacijent povijen, treba ga dobro pokriti, a najbolje je vunenim pokrivatem i pe-
rinom. Pri svim povijanjima podvijemo krajeve pokrivata pod rame, a pacijentove ruke mo-
raju biti ispod pokrivaca. Pri povijanju teSkih bolesnika potreban je i pomo¢nik koji pridrzava
bolesnika i pomaZze mu.

Postupanje s povojem i nakon njega

Dok je na njemu povoj, pacijent treba da je Sto mirniji i opuSteniji, a misli da usmjeri na
lije¢enje. Uvijek je potreban najveci mir, pacijent ne smije Citati niti se na bilo koji nagin psi-
hicki opterecivati. Ako su mu u povoju i ruke, onaj tko ga njeguje treba da bude uz njega,
ili bar u blizini, da bi pacijent mogao da ga dozove u slu€aju potrebe. Ako se bolesnik ne
ugrije u hladnom povoju za pola sata, pokuSat ¢emo ga ugrijati termoforom ili vruéim na-
picima. Ako se ni tada ne ugrije, treba skinuti povoj. Isto treba postupiti i ako je pacijent
u vruéem povoju ali se ne zgrije nakon $to se povoj ohladi. Ako se, dok je pacijent pod po-
vojem, pojave bilo kakve slabosti, treba povoj ukloniti, a pacijentu dati kakva sredstva za
okrepu dok ne dode lijeCnik. U takvom slu€aju mozemo mu dati nekoliko Iloffmannovih
ili Kneippovih kapi za srce ili Salicu crne kave. Sve druge mjere su u nadleznosti lijeCnika.
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Ako pacijent pod povojem zaspi, obi¢no ga pudtamo da spava. Ali u svim sluajevima
kad je pacijent slabasan ili povojem Zelimo posti¢i sasvim odredenu svrhu, moramo mu ski-
nuti povoj. Soba u kojoj leZi pacijent s povojem mora biti dobro provjetrena; kad je vrijeme
lijepo moZemo otvoriti prozor, ali za vrijeme samog povijanja i odvijanja prozor mora biti
zatvoren. Svaki povoj treba $to brZe odviti. Kad odvijamo povoj s teSko bolesnog ¢ovjeka,
na$ pomoc¢nik ga mora tako drzati da mozemo brzo i bez zastoja raditi. Nakon skidanja sva-
kog povoja pacijent treba da ostane jo§ najmanje pola sata (naknadno parenje) u postelji. Ug-
lavnom nije potrebno a ni preporu€ljivo jako znojenje. Nakon pola sata pacijenta osuSimo,
ako nije bolestan moZe ustati. Po pravilu, nakon povoja pacijenta ne kvasimo niti primje-
njujemo bilo koji drugi postupak hladnom vodom. Naprotiv, nekim pacijentima nakon pa-
renja i najmanje pola sata mirovanja prija kvaSenje mlakom vodom i zato ga dopu$tamo.

NajviSe upotrebljavani dodaci za povoje

Da bismo pojacali ukupno djelovanje povoja ili postigli odredene ljekovite ucinke na poje-
dinim dijelovima tijela, upotrebljavamo dodatke. To je naj¢e$¢e ljekovito bilje, a moze biti
i ocat, sol, goruSica ili ilovaa. Uglavnom upotrebljavamo odgovarajuce ekstrakte ili dodatke
kao Sto su uvarci od ljekovitog bilja.

Uvarci od ljekovitog bilja kao dodaci za povoje
Trine od sijena: 1 do 3 Sake trina od sijena kuhamo u 4 — 5 litara vode pola sata, a onda
procijedimo, ili stavimo u vrecicu i kuhamo u njoj. U vruéem ili — ako je potreban hladni
povoj - ohladenom uvarku namoc¢imo savijenu (unutradnju) tkaninu koja treba da bude
mokra na tijelu, oZmemo je i propisno ovijemo. Povoj s trinama od sijena daje se obi¢no
vruc.
Zobena slama: Uzima se koli¢ina kao i za trine od sijena, a i postupak je isti. Cesto se ta
dva sastojka i mijeSaju za povoje. Povoj sa zobenom slamom stavlja se obi¢no vrué.
Kamilica: 2 do 3 Sake kamilice kuhamo oko Cetvrt sata u poklopljenoj posudi, a inaCe postu-
pamo kao i sa svim drugim biljnim dodacima Povoje s kamilicom obi¢no stavljamo vruce.
Preslica: 3 do 4 pregrsti preslice kuhamo najmanje pola sata; inae povoj s preslicom pri-
premamo kao i sve druge povoje s biljnim dodacima. Povoji s preslicom mogu se stavljati
hladni ili vruci.
Hrastova kora: Obi¢no je upotrebljavamo samo za manje povoje. Zbog toga je obi¢no do-
voljna samo pregrst hrastove kore. Kuhamo je pola sata, a zatim namoc¢imo tkaninu. Uvarak
od hrastove kore ostavlja ruzne mrlje na rublju, koje se teSko odstranjuju. Povoje s hrastovom
korom obi€no stavljamo hladne.

Sve druge dodatke od ljekovitog bilja upotrebljavamo na isti nafin kao i ove koje smo
opisali.

Umjesto uvaraka od ljekovitog bilja mogu se upotrijebiti i ekstrakti.

Ostali dodaci za povoje

Ocat: Na litar vode stavljamo oko 6 do 10 Zlica vinskog octa ili 1/3 octa na 2/3 vode.
Povoji s octom su ve¢inom hladni.

Sol: Na litar vode stavimo priblizno -2 Zlice soli. 1 povoji sa soli su obi¢no hladni.
Goru8ic¢no bradno: Ovisno o veli€ini povoja uzmemo 2 do 4 vrSkom pune Zlice braSna na
litru vode, umijeSamo ga u hladnu vodu i ostavimo 10 minuta, a zatim mijeSajuci dolijemo
vruée vode tako da krajnja temperatura bude 45 do 50°C. Ako je gorusi¢cno brasno dobro
i temperatura odgovarajuéa, razvijaju se pare koje jako nadrazuju o¢nu i nosnu sluznicu. Po-
voje s goruSicnim braSnom stavljamo tople ili vruce.
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Povoj na cijelu ruku

Takav povoj ohi¢no traje od 10 do 20 minuta (dok koZza jako ne pocrveni i pocne peci),
a ostatke brasSna uklonimo toplim pranjem. Prsne bradavice i pazuha pokrijemo.
llovaca: Na 2 do 4 litre vode uzmemo toliko Saka suhe ilovace u prahu da dobijemo rijetko
blato. Umjesto vode mozemo uzeti i uvarak otl ljekovitog bilja i na taj nain povecamo dje-
lovanje ilovaCe. Povoji od ilovate su gotovo uvijek hladni.

O dodacima za povoje, obloge i parne kupelji govorimo uz svaku vrstu postupka.
Mali povoji
Treba usporediti i ono §to je o malim povojima napisano u poglavlju Vrste povoja

Povoj na Saku

Povoj za Saku obuhvaca ruku do malo iznad zape$¢a. Upotrebljava se samo pri lokalnim obo-
lijenjima Sake. Za ovaj povoj presavijemo platno po dijagonali da dobijemo trokut.

U trokut presavijemo i meduplatno i vuneni pokriva¢, a pri tome meduplatno posuv-
ratkom po duljini prelazi preko vunenog pokrivata.

Saku stavimo na mokro platno tako da prsti budu okrenuti prema glavnim rogljima plat-
na i udaljeni od kraja da roglji presavijeni unatrag gotovo potpuno pokriju vanjsku stranu
Sake. Tada bocni rogalj pregibom poloZzimo na srednji tako da ga pokrije, zategnuto prijede
preko vanjske strane Sake i ¢vrsto obuhvati zape$¢e. Kraj roglja podvuéemo pod Saku. Zatim
isto to ucinimo sa suprotnim rogljem grubog platna. Medutkaninu i vuneni pokriva¢ jednako
savijemo. Treba paziti da povoj na svim mjestima dobro prianja a da se nigdje ne urezuje
u Saku. Mora biti narocito ¢vrst u zape$¢u (vidi sliku).

Povoj na cijelu ruku

Povoj na ruku obuhvaca ruku od Sake do ramena. | ovaj bi povoj trebao da djeluje prije
svega lokalno, a u tom slu€aju povijemo samo oboljelu ruku. Ako Zelimo posti¢i opée dje-
lovanje, povijemo obje ruke.

Za ovaj povoj ne moramo previjati grubu plahtu u trokut, nego je upotrijebimo u cet-
verokutnom obliku. Gornji dio ruke, uz rame, povijemo tako koso prema van da dobijemo
dulju i kraéu stranu grubog platna. Dulja je strana pri povijanju na vanjskoj strani ruke, a
kraéa na unutradnjoj. Pregibanjem platna, slicno kao pri povoju za $aku, najprije povijemo
Saku, a zatim i ruku. Tako ée svi dijelovi platna bez nabora dobro prionuti uz cijelu ruku
do ramena.
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Produljeni povoj na nogu

Povoj na stopalo

Povoj na stopalu obuhvaca stopalo i seze neSto malo preko gleznja. Oba stopala povijemo
gotovo jednakomjerno i pravilno, Povijanje se odvija jednako kao pri povoju za Saku. Po-
sebna vrsta povoja za stopalo su mokre, kratke Carape. U tu svrhu upotrijebimo posebno
za to napravljene Carape od lanenog prediva, a u nuzdi i kratke pamucne Carape, ali nikako
vunene. S tim mokrim ¢arapama postupamo isto kao s povojem: umjesto grubog platna sta-
vimo dobro oZete mokre Carape, medutkaninu zadrzimo ili je zamijenimo suhom Carapom,
a isto to vrijedi i za vuneni pokriva¢ koji moZemo zamijeniti vunenom Carapom. Treba voditi
racuna o tome da Carape budu redom jedna dulja od druge, da ne bi vani virila mokra Carapa
(vidi sliku).

Povoj na listove

Ovaj povoj obuhvaca dio od gleznja do koljenskog pregiba. Bududi tla je poZeljno opce dje-
lovanje, uvijek povijemo oba lista. Tehnika je vrlo jednostavna, pa svatko moZe sam sebi na-
praviti ovaj povoj. PolazintO od opée tehnike povijanja. Svi omotaci moraju biti zategnuti
i dobro prianjati. U nuzdi moZemo upotrijebiti rucnike. Vanjski pokrivac ili vuneni pokrivac
moZe poviti obje noge, a ¢ak i Kneipp u svom »Testamentu« navodi da je dopuStao upot-
rebljavati isti ru¢nik za mokru i suhu tkaninu istovremeno; u tom slucaju se smoci jedna
polovica, a druga upotrijebi kao medutkanina.

Povoj na nogu do koljena

Ovaj povoj nastaje spajanjem povoja na stopalo i povoja na listove; obuhvaéa stopalo i po-
tkoljenicu do koljenskog pregiba. Obi¢no ga stavljamo obostrano. Sli¢no kao pri povoju na
cijelu ruku, ni ovdje ne presavijamo tkaninu u trokut nego je upotrijebimo Cetverokutno.
Obi¢na gruba tkanina za povoj na stopalo odgovara i za kombinirani povoj. Povijamo po
jednakim pravilima kao pojedinatne povoje, §to znaCi najprije kao povoj na stopalo, a zatim
i kao povoj na listove.

Povoj na cijelu nogu
Povoj na cijelu nogu ili protluljeni povoj na nogu obuhvaca cijelu nogu.

Povija se slicno kao povoj na cijelu ruku. Cetverokutnu plahtu pregibanjem na gornjem
tlijelu noge (blize trupu) oblikujemo tako da dobijemo dulju i krac¢u stranu. Dulju stavimo
na vanjsku stranu noge, a kra¢u na unutraSnju. Najprije povijemo stopalo i listove, kao pri
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povoju na nogu do koljena, a zatim i bedro. Sve tkanine moraju glatko prionuti, a posebno
treba voditi racuna tla ne pritisnu preponski pregib.

Povoj na vrat

Ovaj povoj umotava vrat. Tkanine koje u tu svrhu upotrebljavamo treba - po mogucnosti
- da bar dvaput oviju vrat. Dobro je upotrijebiti rucnik i to tako da smofimo samo jednu
polovicu, a u odredenim prilikama moZemo ga upotrijebiti i kao medutkaninu istovremeno.
Medutkanina je dulja od druge dvije tkanine. Dobar je i dovoljno velik dZepni rubac ili po-
sebno za povoj napravljen rubac. Uostalom, moZemo uzeti i vunenu €arapu. Koliko e trajati
taj i drugi povoji, treba se uvijek posavjetovati s lijecnikom.

Povoj na glavu

Povoj na glavu vrlo rijetko dolazi u obzir, a ovuhvaéa cijelu glavu. Kao grubo ili mokro
platno moZe posluziti ruénik odgovarajuce veli¢ine, odgovaraju¢i komad platna ili ve¢ na-
pravljena kapica. Tkaninu presavijemo u trokut. Dulju stranicu trokuta povucemo preko ¢ela
i sljepooCnica unatrag gdje krajevi platna prelaze jedan preko drugoga i gurnemo ih jedan
ispod drugoga. VrSak trokuta je okrenut unatrag. Medutkaninu i vuneni pokriva¢ povijemo
isto tako ili kao zavoj na glavu.

Srednji povoji
U vezi s ovim povojima opet skreemo paznju na poglavlje Vrste povoja. To je zahvat srednje
jaCine za organizam i kod bolesnika ga ne smijemo primjenjivati bez to¢ne lije¢nicke upute.

Povoj na prsa

()buhvaca dio od pazuha do donjeg ruba prsnog ko$a. Tipi¢an je primjer za povoj. Stojimo
uz bok bolesnika i povijamo od suprotnog boka gdje je i ve¢i dio plahte. Sve plahte moraju
glatko prianjati a da pri tom ne ometaju disanje. Zato pacijent mora mirno udisati i izdisati, a
mi zategnemo plahtu kad je on na sredini disanja - dakle ne katl [xupuno izdahne ili dokraja
udahne. Pametno je meduplahtu i vuneni pokriva¢ staviti ispod pacijenta ve¢ prije, a onda mokru
plahtu gurnuti isjxxl njega savijenu, brzo je razviti i napraviti povoj. MoZzemo prostrijeti na |x>
stelju sve tri plahte ve¢ pripremljene za povijanje i da pacijent legne na njih.

Trokutasti rubac
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Trokutasti rubac

Trokutasti rubac je relativno teSko poviti, jer je malo drugaciji od obicnih oblika povoja. Tko
nije siguran da ¢e dobro napraviti trokutasti rubac, najbolje je da primijeni obi¢an jx>voj na
prsa; jer nestru¢no napravljen povoj s trokutastim rupcom moZe nanijeti veliku Stetu.

Trokutasti rubac éemo napraviti ako kvadratnu grubu (mokru) plahtu presavijemo u tro-
kut. Dulja stranica tog trokuta seze od ramena do ramena preko vrata tako da na svakom
ramenu bude jedan kraj rupca, a tre¢i visi na ledima.

Prije nego §to omotamo mokru plahtu u postelji prostremo veliki vuneni pokriva¢ pa
meduplahtu Ciji gornji rub ima 3 do 4 prsta Sirok posuvratak i seZze do sredine zatiljka. Kad
pripremimo vuneni pokrivat i meduplahtu, pacijentu omotamo mokru plahtu kao $§to smo
rekli i izgladimo je da ne bude na njoj nabora. Na prsa stavimo mokru, dobro oZetu plahtu,
a to moZze biti i dugi ru¢nik koji dobro pokrije bokove i ujedno povije i obje nadlaktice. Sada
od suprotne strane pritegnemo meduplahtu, u jednom ili viSe pregiba zategnemo je preko
ruku i prsiju i zataknemo izmedu ruku i trupa. Isto to u€inimo i na drugoj strani, a rogalj
plahte koji je iznad povijene ruke stavimo ispod nje. Na isti na¢in moramo poviti i vuneni
pokriva¢ koji mora biti dulji od mokre plahte. Odgovarajuéim presavijanjem vunenog po-
krivaCa pokrivamo i ramena. Oko vrata moZemo oviti jo§ i mali rucnik da bismo na gornjoj
strani imali dobar zavrSetak i sprijeCili da vuneni pokriva¢ grebe po vratu. Kao i pri svim
povojima, na kraju pacijenta pokrijemo jo$ i perinom. Roglje perine treba podvuci ispod ra-
mena (vidi sliku).

Povoj na krsni predio

Ovaj povoj seze od pupka do polovine bedara. Mozemo ga lako napraviti ako poStujemo
osnovne zakonitosti opce tehnike povijanja. Odgovarajuéim presavijanjem treba bezuvjetno
posti¢i da sve plahte glatko prianjaju i da zbog razlicite Sirine pojedinih dijelova tijela, npr.
Ix)kova, ne nastanu veéi zratni prostori ispod mokre plahte. 1 povoj na krsni predio mozemo
napraviti sami. Radi povoljnijeg djelovanja na cijelu probavu povoj na krsni predio je po-
gotovu dobar za mrSave ljude; ali treba im ga staviti odmah nakon jela, dakle u vrijeme kad
se opcenito ne stavljaju srednji i veliki povoji (vidi sliku).

Poyoj na krsni predio
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Kratki povoj
| kratki povoj spada medu srednje povoje po veliCini. Seze od pazuha do jxjlovice I>edara,
pa je prema tome istovremeno i povoj na prsa i krsni predio. Ruke se ne povijaju, a to je
vrlo ugodno za neke pacijente.

Uz plahte za povijanje u obzir dolaze: kao mokra plahta i meduplahta dvostruko pre-
savijena platnena posteljna plahta, a na kraju i vunena deka. 1 tehniku ovog povoja ¢emo
na¢i u opcoj tehnici povoja (vidi sliku).

Veliki povoji

Medu velike povoje spadaju donji povoj ili trocetvrtinsko povijanje, potpuni povoj (povoj
cijelog tijela), Spanjolski ogrta€, mokra koSulja, posebno slana i s ilovaéom, i koSulja s trinama
od sijena.

Kad pravimo ove povoje moramo biti i posebno oprezni da ne nanesemo Stetu.
Mokru (grubu) plahtu treba uvijek dobro oZeti i s nje ne smije kapati; inace se tijelo
ne ugrije ili se grije polako i nedovoljno. Lije¢nik propisuje kada se smije stavljati ovaj
povoj.

Pri svim velikim povojima mora netko neprestano biti uz pacijenta ili on mora imati
moguénost da nekoga dozove. Ako pacijent osjeti slabost, povoj se odmah mora ukloniti,
a u ozhiljnijim slucajevima treba obavijestiti lijenika. Ako se pacijent u povoju za pola sata
ne ugrije ili se u toplom povoju previse ohladi iako smo mu na noge i uz tijelo stavili ter-
mofor i dali vruce napitke, moramo povoj ukoniti. ViSe pojedinosti je navedeno u poglavlju
»Opcéa tehnika povijanjac.

Donji povoj ili troéetvrtinsko povijanje

Ovaj povoj seze od pazuha i preko prstiju na nogama. Ruke nisu u povoju. Potrebne su jed-
nake plahte kao za kratki povoj. Ali dobro je uzeti dvije vunene deke za pokrivanje: onu ko-
jom namjeravamo poviti trup prostremo poprijeko, a drugu za noge uzduzno. Polinjemo pe
vijati odozgo nadolje. Plahte moraju tijesno i glatko prianjati na sve dijelove tijela, kao pri
povijanju prsa i krsnog predjela. Obje noge povijamo skupa; ali moramo jedan pregib plahte
staviti i izmedu nogu. Stopala povijemo slicno kao pri povoju za stopala. Nikad ne smijemo
plahte samo ovla$ staviti na stopala. Kad zavr§imo povijanje, korisno je staviti termofor na
stopala.

Potpuni povoj
Potpuni povoj seze od ramena do prstiju na nogama a povija i ruke.

Povija se slitno kao i kratki, s tim Sto plahte moraju sezati priblizno do sredine zatiljka,
a da se mogu Ix)lje na kraju priljubiti, treba da imaju prema van okrenutu mansetu. Sve plah-
te prostremo u postelji i pripremimo ih za povijanje, a za to vrijeme pacijent leZi u drugoj
postelji ili ¢eka odjeven dok sve ne pripremimo. Tada legne na mokru plahtu, a na prsa mu
stavimo drugo mokro platno, najbolje ru¢nik ali dovoljno velik da pokrije i prsni koS sa stra-
ne. Povija se na isti natin kao pri donjem povoju. Pofinjemo na vratu, presavijanjem plahta
napravimo dobru zavr$nicu uz vrat, zatim preko toga povufemo gornji rogalj plahte sa su-
protne strane i podvuéemo ga ispod ramena. Onda povuéemo gornji rogalj s te strane preko
suprotnog ramena i podvu¢emo ga ispod njega. Prsni ko§, donji dio tijela, noge, povijemo
kao pri donjem povoju. | stopala moraju biti priljubljena i dobro povijena. Na isti nagin oiDO
tamo i meduplahtu i vuneni pokriva. Oko vrata moZzemo opet oviti rucnik da sve dobio
zatvorimo i da vuneni pokrival ne grebe po vratu. Na donji dio nogu i bokove stavimo
termofore.
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Spanjolski ogrtat

Spanjolski ogrtat je potpuni povoj pri kojem mokru (grubu) plahtu zamijenimo Sirokim ogr-
tatem od grubog platna, koji prelazi vrhove prstiju na stopalima i S$akama. Obuhvaca i vrat.
Taj ogrtac umocimo u tekuéinu koja je najceSée Cista ili slana voda, dobro ga oZmemo i na-
vuéemo na pacijenta koji stoji. Zatim pacijent legne na druge plahte i pokrivace koje pri-
premimo kao za potpuni povoj. Mokra plahta mora biti pripijena uz tijelo, a drugom plahtom
i vunenim pokrivatem povijemo pacijenta kao pri potpunom povoju. 1 u ovom slu€aju treba
na noge i uz bokove staviti termofore.

Mokre koSulje
Mokre koSulje su jedna vrsta Spanjolskog ogrtaca. Za njih su karakteristi€ne duge, na straznjoj
strani otvorene plahte za povijanje koje sli€e na koSulju, ali su krace od Spanjolskog ogrtaca.
Mokro platno ne pokriva stopala i Sake. Inace je tehnika ovih povoja jednaka tehnici $pa-
njolskog ogrtaca.

KoSuljoliko platno namo€imo u vodi kojoj je najéeS¢e dodana sol, glina ili trine od
sijena.

Kad je koSulja slana, povijamo je obi¢no hladnu, a vruéu kad nalaze temperatura paci-
jentovog tijela. Na pet litara vode stavljamo 1/4 kg soli, a na manje vode toliko manje soli.
Kosulja namocena u glinu gotovo uvijek samo hladna dolazi na tijelo. Umocimo je u blat-
njavu vodu koju napravimo od nekoliko litara vode i nekoliko (2 do 3) Saka praha od gline
ili ljekovite zemlje i dobro promijeSamo.

Ako pacijenta povijamo u platnenu koSulju umocéenu u uvarak od trina od sijena, ve-
¢inom je stavljamo vruéu. Uvarak napravimo kuhanjem 2 do 3 Sake trina od sijena u 5
litara vode. KoSulju dobro oZmemo i vrlo brzo njome povijamo pacijenta da se ne ohladi
previse.

Oblozi

LijeCenje oblozima nalik je lijeCenju povojima, a razlika izmedu njih je u tome $to mokro
(grubo) platno ne povija sa svih strana dio tijela koji se lije¢i, nego se presavija po vise puta
i pokriva samo dio tijela ili lijeCenog dijela tijela.

Zbog toga oblozi djeluju vise lokalno nego pravi povoji; ali se mnogo cijeni i njihovo
opce djelovanje. Uz razliite male obloge koje moZemo stavljati gotovo na svaki dio tijela,
poznata su nam uglavnom dva veca oblika obloga; gornji i donji.

Veéi oblozi

Gornji oblog ili oblog odozgo

Kao mokru tkaninu za gornji oblog upotrebljavamo viSe puta presavijenu platnenu plah-
tu koja pokriva prednju stranu tijela od pazuha do sredine bedara. Mokra tkanina zahvaca
vrlo malo bokove, a leda nimalo. Meduplahtom i vunenim pokrivatem povijemo cijelo
tijelo kao pri kratkom povoju. Gornji oblog dajemo vec¢inom hladan, s dodacima ili bez
njih (dodaci su isti kao kod povoja). Ali rijeko kad primjenjujemo vruéi gornji oblog. Po
jacini djelovanja na organizam gornji oblog je zahvat koji odgovara priblizno srednjem
povoju.
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Oblog odozgo

Donji oblog ili oblog odozdo

Doniji oblog je kad mokru tkaninu stavimo tako da obuhvaca pacijentova leda a seze od ra-
mena do polovice bedara; ne pokriva prednje povrsine tijela i bokove. Meduplahtom i vu-
nenim pokrivatem umotamo cijelo tijelo, kao pri kratkom povoju. | donji oblog je veéinom
hladan, rijetko vru¢, a moze imati jednake dodatke kao pri povojima. Po jacini djelovanja
na organizam odgovara srednjim povojima.

Mali oblozi
Male obloge stavljamo na srce, trbuh i ¢elo. Znamo jo$ i brojne druge obloge koji nose imena
po dijelovima tijela na koja ih stavljamo. 1 za male obloge vrijede ista osnovna pravila kao
za povoje. Po djelovanju na organizam odgovaraju malim povojima. Ako je ikako moguce,
na mokru, dobro oZetu tkaninu stavljamo jo§ meduplahtu i vuneni pokrivat da dio tijela koji
obradujemo bude potpuno umotan.

TipiCan primjer malog obloga je

Oblog na trbuh
Za oblog na trbuh upotrijebimo viSe puta presavijenu plahtu takve veli¢ine da pokrije pred-
nji dio tijela od rebrenog luka do stidnog predjela. Zavisno od svrhe smocimo tkaninu koja
dolazi uz tijelo u hladnoj ili vruéoj vodi i dobro oZetu stavimo na trbuh. Na nju stavimo
suho meduplatno i vuneni pokriva¢ i trbuh potpuno povijemo. | ovdje treba da je medup-
latno dulje od vunenog pokrivaca.

Hladne obloge uklanjamo kad se ugriju a vru¢e kad se po¢nu hladiti, obi¢no nakon sat
do sat i ¢etvrt. Oblog na trbuh moZemo viSe puta ponoviti, a to ovisi o zdravstvenom stanju.
Ali o tome mora odlugiti lijecnik.

Parne komprese

Parne komprese su poseban oblik vruéih obloga, a posebno su omiljene u kuci. 1 one se pri-
mjenjuju prije svega za lokalno lijeCenje, pogotovu za uklanjanje gr€eva i bolova. Mogu se
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(llulug na trbuh

staviti na gotovo svaki dio tijela. Uz uobiajene tri tkanine za parne se komprese daje i Cet-
vrta, vunena ili flanelska, u koju se umotava mokra tkanina.

Tehnika: Tkaninu, toliko veliku da u cetiri do osam slojeva pokrije lijeCeni dio tijela,
umoc¢imo u vruéu vodu i ostavimo nekoliko minuta u njoj. Zatim je brzo izvu¢emo iz vruce
vode, ako ne moZemo drugaCije onda kukom ili sli€nim alatom i stavimo na pripremljeni
ruénik i oZmemo. Sto vreliju tkaninu oZmemo, to ¢e dulje drzati toplinu. Zatim je sta-
vimo na vunenu ili flanelsku tkaninu tako da na donjoj strani oko nje bude samo jedan sloj
vunene ili flanelske tkanine a drugdje bude potpuno pokrivena flanelskim ili vunenim po-
krivaCem. Tu kompresu stavimo na onaj dio tijela koji lije€imo tako da na koZu dode strana
s jednostrukom vunenom ili flanelskom tkaninom. Zatim preko svega povijemo meduplahtu
i vuneni pokriva¢ kao pri potpunom povoju. Parnu kompresu stavljamo obi¢no onoliko vru-
¢u koliko pacijent moze podnijeti. Kad se ohladi uklonimo je i po potrebi napravimo iznova.
Nakon parne komprese opcenito treba pocivati u postelji 1/2 sata do 1 sat, a nikada ne pri-
mjenjivati neki hladni postupak.

Kafiasti oblozi

Kasasti oblozi su vrsta parne komprese. KaSa za ovu vrstu obloga moZe se napraviti od raz-
nih tvari koje dugo drze toplinu; vruée ih stavimo u vreéicu ili tkaninu i metnemo na obo-
lielo mjesto jednako kao parnu kompresu. Da izbjegnemo opekline najbolje je toplinu pro-
vjeriti prinoseéi oblog svom licu ili vanjskoj strani Sake. Buduéi da su lice i vanjska strana
Sake |x>sebno osjetljivi na toplinu, mozemo ih upotrebljavati kao prakticno mjerilo za utvr-
divanje topline povoja. KaSasti oblog ostavimo da djeluje dok se ne ohladi; nakon njega obi-
¢no ne dolazi u obzir nikakav hladni postupak.

Za kaSaste obloge najceS¢e upotrebljavamo ove tvari:

Krumpir KaSasti oblog od krumpira pravimo od skuhanog neoljustenog krumpira koji
jo$ vrué zgnje€imo, kaSu stavimo u vrecicu ili u komad platna i $to moZemo vreliju umotamo
u vunenu ili flanelsku tkaninu isto kao i parnu kompresu, provjerimo toplinu i stavimo na
olx)ljclo mjesto. Zatim taj dio tijela dobro umotamo u meduplahtu i vuneni pokrivac. 1 pri
ovom postupku treba paziti da ne izazovemo opekline.
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Laneno sjeme:

Oblog od lanenog sjemena pripremimo slicno kao oblog od krumpira. Ovisno o veli€ini
dijela tijela koji obradujemo skuhamo 2 do 4 Sake lanenog sjemena u gustu uljanu kasSu koju
treba neprestano mijeSati dok se kuha. KaSu namaZemo na krpu od lanenog platna koju vise
puta presavijemo i stavimo je na oboljeli dio tijela kao parnu kompresu. 1 u ovom slucaju
moramo taj dio tijela poviti suhom plahtom i vunenim pokrivatem.

Piskavica ili gréko sijeno (biljka je Trigonella foenum graecum, a droga Foenum grae-
cum): Oblog od piskavice pripremamo slicno kao oblog od lanenog sjemena. Ovisno o ve-
li¢ini obloga u hladnu vodu stavimo 2 do 3 3ake mljevenog sjemena piskavice, polako i stal-
no mijeSamo i kuhamo. Gustu kaSu prenesemo na krpu od lanenog platna, presavijemo je
kao pri parnoj kompresi, i umotamo u vunenu ili flanelsku tkaninu pa stavimo na oboljelo
mjesto. Preko nje stavimo suhu plahtu i vuneni pokrivac.

Prosena kaSa: Oblog od prosene kaSe pripremamo na isti nacin kao ostale kaSaste obloge.
Sve ovo vrijedi i za ostale kadaste obloge koji se povremeno primjenjuju.

Zamotaji

LijeCenje zamotajima je oblik knajpovskog lijeCenja srodan lijeCenju kaSastim oblozima i ¢esto
dobro dode kad se lije€imo kod kuée. Ti zamotaji su najceSce: vruéa vreéa s trinama od sijena,
hladan ili vru¢ zamotaj od ilovate i oblog od sira.

Zamotaji s trinama od sijena ili vreca sijena

Cesto pri lije€enju na knajpovski nacin dolazi u obzir vre¢a sijena: ona djeluje dubinski, od-
nosno izaziva djelovanje i u unutradnjosti organizma dokle viSe ne seZe utjecaj drugih obloga
ili je preslab. Djeluje prije svega lokalno, ali i na cijeli organizam.

Vreéu sa sijenom mozemo staviti skoro na svaki dio tijela. Veli¢inu prilagodavamo sva-
kom pojedinom dijelu tijela. MozZemo istom pacijentu staviti i po viSe vreéa sijena najedanput
(vidi sliku).

Tehnika: Posebno pripremimo vrecicu od gruboga lanenog platna i u nju stavimo to-
liko trina od sijena da sloj bude debeo od Cetiri do pet prstiju. Tada vrecicu prosijemo ili
na drugi nain zatvorimo, ali ne metalnom dugmadi. Stavimo je u lonac, prelijemo vrelom
vodom i poklopimo. U vruéoj vodi treba da stoji 10-15 minuta. Zatim izvuemo vrecicu
iz tekucine i dobro je istisnemo. Kod kuée je najbolje da je stavimo izmedu dvije kuhinjske
daske za sjeckanje ili ne€ega slicnog i stanemo na gornju dasku. Pri tome treba vrecicu sa
sijenom viSe puta okrenuti da se zaista dobro ocijedi. Ocijedenu vreéicu umotamo u vunenu
tkaninu ili gumu i brzo je prenesemo pacijentu u postelji da se ne bi previse ohladila. Vrecica
sa sijenom se moze pripremiti i u vodenoj pari.

Kad vrecicu sa sijenom stavljamo na pacijenta, ona mora imati pravu temperaturu. Mora
biti topla a ne vruéa, i ne smije biti previse mokra. Toplinu provjeravamo na svom licu ili

U postelji mora ve¢ biti pripremljena suha plahta i vuneni pokriva¢. Vre€icu sijena naj-
prije oprezno stavimo na pacijenta. Tek kad dobije temperaturu koja je pacijentu ugodna, pri-
tisnemo je na odredeni dio tijela suhom tkaninom i vunenim pokrivatem.

Ako lije€nik ne propiSe drugacije, vrecica sijena treba biti na pacijentu tri Cetvrt sata do
sat i Cetvrt, ako se prije ne ohladi. Nakon skidanja vredice treba se najmanje pola sata od-
marati u postelji da bi prestalo djelovanje. Tek onda mozemo primijeniti mlaku vodu, naj-
Ix)lje kao potpuno kvasenje.



192 Knajpovsko lijeCenje vodom

Zamotaj od gline
Spada medu hladne postupke lijeCenja, a u odredenim slu¢ajevima — pogotovu pri kro-
ni€nim upalama zglobova — moze biti vru¢. Upotrebljava se gotovo isklju€ivo za lokalno
lijeCenje. Od vode i gline napravimo relativno gustu kaSu koju namaZemo na komad plat-
na ili je stavimo neposredno na oboljelo mjesto. Upotrebljavamo steriliziranu (bez zaraz-
nih klica) kupljenu glinu koju moZzemo odmah upotrijebiti, ili duboko iz zemlje izvadimo
potrebnu koli€inu ilovace i steriliziramo je u $to manjim komadi¢ima na plo¢i vruceg
Stednjaka oko jedan sat, i dulje, a onda je smrvimo. Zamotaj od gline umotamo i suhom
tkaninom i vunenim pokrivatem. Na otvorene rane stavljamo samo steriliziranu glinu.
Inace glinu moZemo zamije8ati ili u Cistoj vodi ili u vodi i octu ili u uvarku od ljekovitog
bilja.

Obi€no drzimo zamotaj od gline dok se ne stvrdne. Ako se previse zalijepi ili stvrdne,
odstranimo ga toplom vodom. Da koza ne bi uslijed viSestrukog stavljanja gline izgubila pre-
viSe masti, to mjesto namazemo maslinovim uljem ili dobrom kremom.

Oblog od sira

Oblog od domaceg sira ili skute €esto upotrebljavamo za hladan zamotaj ili kao oblog.
Da pojatamo djelovanje, skuti dodamo malo mlijeka i nekoliko kapi octa, zamijeSamo
gusto i nanesemo prst debelo na platnenu tkaninu. To stavimo na oboljelo mjesto i omo-
tamo suhom tkaninom i vunenim pokrivatem. Obi¢no ostaje na tijelu dok se ne pretvori
u mrvice i osusi.

Suhi vruéi zamotaji

Pravimo ih tako da platnenu vrecicu, veli¢ine odredenog dijela tijela, napunimo ljeko-
vitim biljem ili drugim tvarima, onda je viSestrukim okretanjem iznad vruceg Stednjaka
ugrijemo i vruéu polozimo na bolesno mjesto. Da se vreéica ne bi previse ohladila, po-
krijemo je prethodno ugrijanom vunenom dekom. Kad se vre€ica ohladi, zamijenimo je
drugom koju za to vrijeme ugrijemo na Stednjaku. Ovi suhi vru¢i zamotaji primjenjuju
se rjede nego vlazni.

Parne kupelji

Parna kupelj je natin lijeCenja pri kojem vodena para djeluje na pojedine dijelove tijela ili
na cijelo tijelo. Parne kupelji su vruéi postupci koji vecinom izazivaju znojenje. Ovim naci-
nom lijeenja Zelimo posti¢i raspadanje i izluCivanje Stetnih ostataka izmjene tvari i otrovne
sadrzaje izazvane bole$¢u. Osim toga, parne kupelji izazivaju Zivahniji rad koZe i time utjecu
na cijeli organizam, jer je koZa povezana sa svim organima i cjelokupnom aktivno$éu orga-
nizma. Od parnih kupelji u praksi €esto ofekujemo i to da uklone gréeve i ublaze bolove.
Razumnim i osmisljenim lijeCenjem parnim kupeljima ispunjavaju se tri osnovna zahtjeva
koja ocekujemo od knajpovskog nafina lije€enja i k njima se uvijek nanovo vraéamo, a to
je da otope i razgrade Stetne tvari, izvuku ih i izlue iz organizma. Ipak ih ne smijemo upo-
trebljavati preesto jer izazivaju mlitavost.

O ¢emu treba voditi ra€una pri parnim kupeljima?
Mogu se primjenjivati samo s lije€nikovim dopuStenjem i to u toploj prostoriji. NajteSée su
to postupci koji snazno zahvacaju u djelovanje organizma. Potrebno je biti posebno oprezan

Parne kupelji 193

kod ljudi sa sréanim smetnjama i poremecajima krvnog optoka ili koji su nervozni i slabi.
Ako se ikako moZe, potrebno je prije svake parne kupelji obaviti veliku i malu nuZdu. | za
parne kupelji vrijedi kao i za sve velike zahvate pri lijeCenju — ne smiju se primjenjivati ne-
posredno prije glavnih obroka niti dva sata nakon njih. Najprimjerenije vrijeme je ono kad
je tijelo ve¢ po prirodi najtoplije, a to je izmedu tri i Sest sati poslije podne. Ne treba pocinjati
parne kupelji dok ne bude sve pripremljeno za njih.

Priprema parne kupelji i op¢a tehnika

Za parnu kupelj je potrebna posuda, dovoljan je i lonac za kuhanje, vru¢a voda koja stvara
paru i dodaci. Uz to je potrebno i sve ono Cime zadrZzavamo paru i usmjeravamo je na dio
tijela na koji treba da djeluje. Neprestano stvaranje pare osiguravamo opreznim dolijevanjem
vrele vode iz pripremljene posude. U ljeCiliStima postoje moderne aparature za to. Kod kuce
mozZzemo upotrijebiti i elektri¢ni grija¢ koji oprezno uronimo u vodu.

Kad se primjenjuju veée kupelji pri kojima treba paru pravilno usmjeriti na odredene di-
jelove tijela ili na cijelo tijelo, obi¢no je potreban jedan ili dva stolca, ili kuhinjski stolac bez
naslona za posudu i stolac s naslonom za pacijenta i onoliko ru¢nika i deka koliko je po-
trebno da ogradimo prostor koji zadrzava paru. (Usporedi tehniku za pojedine parne kupelji!)
Vecéinom su dovoljne vunene deke, a platnene upotrebljavamo kao suhu tkaninu izmedu
pare i vunene tkanine. Uz to je Cesto potrebna i reSetka od letvica, koju stavimo preko po-
sude iz koje izlazi para Tek kad sve pripremimo i budu zadovoljeni svi osnovni uvijeti, kupelj
moZe poceti.

Ne bi trebalo da para odmah po€ne svom snagom djelovati na oboljeli dio tijela. Stoga
najprije samo malo otkrijemo posudu, a tek kad se pacijent navikne na vruéinu, otkrijemo
je potpuno. Uvijek je potrebno postupati $to opreznije da ne izazovemo opekline. Tijelo ne
smije biti preblizu izvora pare. Kod svih parnih kupelji treba da pomaze jo$ jedna osoba. Ako
pacijent osjeti slabost ili nesvjesticu, treba prekinuti parnu kupelj. Bolesnik mora leéi i mi-
rovati, ako je potrebno na Celo ili srce stavi mu se hladna kompresa.

Nakon parne kupelji treba da pacijent malo odlezi u postelji do prestanka djelovanja pare.
Nije dobro, a u odredenim slucajevima je i opasno, odmah iziéi ili se jako ohladiti. Prepo-
ruCuje se nakon parenja pokvasiti tijelo mlakom vodom.

U knajpovskom nacinu lijeCenja najvaznije su ove parne kupelji: za glavu, za lice, za gornji
dio tijela, za stopala, za donji dio tijela i potpuna parna kupelj. Uz svaku od tih kupelji go-
vorimo i o dodacima za njih.

Parna kupelj za glavu

Osnovno je voditi racuna o svemu onome $to smo naveli za parne kupelji uopée. Ova kupelj
je zabranjena u sluajevima navale krvi u glavu i teZzih ovapnjenja arterija. U slu€aju bilo koje
teZe bolesti ne smijemo primjenjivati parnu kupelj za glavu bez lije€nikova dopustenja. | za
ovu kupelj mora uvijek biti prisutan i pomocnik.

Tehnika: Na stolac stavimo dobro pokrivenu posudu iz koje izlazi vru¢a para. Na stol-
cu, nasuprot stolcu s parom, sjedi pacijent koji se rukama oslanja na stolac s posudom za
paru. Gornji dio pacijentova tijela je potpuno gol, a za pojasom mu je zataknut rucnik da
se ne smoci donji dio tijela. Zatim preko pacijenta i posude s vodom raSirimo veliku platnenu
plahtu i dva velika vunena pokrivaca da sprije€imo gubljenje pare po prostoriji i usmjerimo
je da se sakuplja oko bolesnikove glave. Posebno moramo voditi rauna da para ne izlazi
sa strana! Tek kad sve to bude pripremljeno, pokrivate malo podignemo pa polako i vrlo
oprezno otkrijemo posudu s vodom i na nju stavimo reSetku od letvica koja treba da Stiti
pacijenta da mu u slucaju slabosti glava ne padne u vrelu vodu.



194 Knajpovsko lijeCenje vodom

Pama kupelj za glavu

Trajanje: Priblizno 15 do 20 minuta. Ako je potrebno, vrlo oprezno dodajemo vruéu
vodu (vidi i poglavlje Priprema parne kupelji i opéa tehnika), pri ¢emu glava uvijek mora
biti daleko od posude s vruéom vodom.

Dodaci: Obi¢no se upotrebljava kamilica, preslica i ulje od eukaliptusa ili smreke i dru-
go. U pokrivenom loncu prethodno skuhamo dvije do tri 3ake ljekovitog bilja, a 15 do 30
kapi ulja od eukaliptusa ili smreke dodamo vodi neposredno prije nego $to je otkrijemo. Na-
kon parne kupelji za glavu najbolje je le¢i u postelju ne skidajuci ruénik da bi para djelovala
jos pola sata. Tek onda moze do¢i u obzir eventualno kvaSenje gornjeg dijela tijela ili lica,
ili polijevanje gornjeg dijela tijela ili lica.

Parna kupelj za lice
Postupak je slican kao za parnu kupelj za glavu, samo §to se ostali dio glave zatiti od dje-
lovanja pare; najbolje ru€nikom koji omotamo oko glave.

Parna kupelj za usi

Treba poStivati osnovna pravila za parne kupelji. Ova kupelj se ne smije primjenjivati bez
lije¢nikova dopustenja Naime, vrlo je Cesta greSka da se pri upali srednjeg i unutrasnjeg uha
primjenjuju parne kupelji za usi proizvoljno i bez plana.

Tehnika: Iz lonca ili slicne posude treba da kroz ljevkasti otvor para ulazi u bolesno
uho (lijevak moZemo sami napraviti od kovine ili ljepenke). Ru¢nikom koji omotamo oko
vrata zaStitimo vrat i gornji dio tijela da se ne smoce.

Trajanje: 10 do 20 minuta.

Dodaci: Isti kao za parnu kupelj za glavu.

Nakon kupelji treba bar jo§ pola sata ostati u postelji, a onda mozemo pokvasiti lice ili
politi usi.

Parna kupelj za stopala i za noge
I za ovu kupelj vrijede ista osnovna pravila kao i za sve druge parne kupelji.

Tehnika: Bolesnik skine odje¢u s donjeg dijela tijela i sjedne na stolac na kojem su ve-
lika plahta i ispod nje veliki vuneni pokriva¢ tako raSireni da mogu obuhvatiti i posudu s
vodom i donji dio pacijentova tijela i tako sprijeCe izlazenje pare. Posuda je ispred bolesnika
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da moZe staviti stopala na nju. Ako je posuda s vodom prenisko, treba je staviti na Klupicu,
sanduci¢ ili nesto slicno. Kad sve bude pripremljeno, posebno osigurano pokrivaima da
para ne moze izlaziti, oprezno otkrijemo posudu i preko nje stavimo reSetku od letvica ili
nekoliko letvica na koje pacijent stavlja noge.

Trajanje: 15 do 20 minuta.

Dodaci: Prije svega preslica, kamilica i trine od sijena, a i drugi. Oko dvije 3ake ljeko-
vitog bilja kuhamo u pokrivenoj posudi ili uzmemo odgovaraju¢u koli¢inu ekstrakta ili ulja.

Nakon odmaranja pacijenta u postelji, postupak mozemo zavrsiti polijevanjem koljena ili
hladnom kupelji za stopala, ali ako je bolesnik sklon gréevima Zila ne dolaze u obzir nikakvi
hladni postupci.

Parna kupelj u sjedeéem poloZaju
I za parnu kupelj u sjedeéem poloZaju vrijede ve¢ spomenuta osnovna pravila. Uopce ne do-
lazi u obzir bez lijecnikova dopustenja.

Tehnika: Potreban je stolac s rupama u sjediStu (to moze biti stolac za obavljanje nuzde,
pleteni stolac ili sli€no). Bolesnik sjedne na stolac ispod kojega stavimo posudu iz koje izlazi
para. Ako nam se u€ini da je prevelik razmak izmedu sjediSta i posude, posudu stavimo na
klupicu ili sanduci¢. Bolesnik skine odje¢u s donjeg dijela tijela Oko pacijenta i stolca omo-
tamo plahtu i pokriva¢ i tako ih podvinemo da ne izlazi para. Tek kad sve to pripremimo,
oprezno otkrijemo posudu.

Trajanje: 15 do 20 minuta.

Dodaci: Preslica, ekstrakt smreke, trine od sijena, kamilica i drugo. Za pripremanje do-
dataka vrijedi sve 3to je reCeno u poglavlju Parna kupelj za glavu.

Nakon §to se bolesnik odmori u postelji dolazi u obzir hladna polukupelj, polijevanje be-
dara ili donjeg dijela tijela ili kvaSenje, ¢ime zavrSavamo parnu kupelj. U sluéaju bilo kakvih
gréeva (gr¢ mokraénog mjehura, bubrezne kolike, trbusni gréevi i gréevi maternice) ne smiju
se primjenjivati nikakvi hladni postupci.

Potpuna parna kupelj
Treba se pridrzavati svih osnovnih pravila kao i za druge parne kupelji. Ove se kupelji nikad
ne rade bez lijeCnikova dopustenja

Tehnika: Alio imamo na raspolaganju poseban ormari¢ za parenje, gotovo da i ne trebamo
govoriti o tehnici. Ako se parimo kod kuée, postupamo isto kao pri kupelji u sjedecem po-
loZaju, samo §to pacijent mora skinuti svu odje¢u i do vrata ga potpuno pokrijemo i umo-
tamo sa dvije platnene plahte i dva vunena pokrivata Osim posude s vodom ispod stolca
na kojem pacijent sjedi stavimo jo$ jednu posudu ispod nogu, kao za parnu kupelj za noge,
ali plahte i pokrivaci treba da obuhvate obje posude i pacijenta.

Trajanje: 15 do 20 minuta (vidi sliku).

Dodaci: U obzir dolaze isti dodaci kao za parnu kupelj u sjede¢em poloZaju.

Nakon najmanje pola sata odmora u postelji radi djelovanja parenja, dolaze u obzir po-
lijevanja ili kvaSenja cijelog tijela, ali ne i ako pacijent ima greve, pa makar samo lokalne.

Parna kupelj s parom u mlazu

Ova se kupelj moze primjenjivati samo uz pomo¢ aparata koji usmjerava mlaz pare na to¢no
odredeno mjesto na tijelu. Za ovu kupelj vrijedi sve ono §to smo ve¢ rekli za druge parne
kupelji. Ipak treba voditi rauna o tome da se mlaz pare ne usmjerava uvijek na isto mjesto
da se ne bi izazvale opekline. Prije usmjeravanja pare na pacijenta treba iz cijevi ispustiti
vodu koja se u njoj nakupila.
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Druge male parne kupelji
Ovdje dolazi u obzir parenje 3ake, ruke, listova, straznjice i drugoga. Tehnika se namece
sama. InaCe vrijedi sve isto kao i za druge parne kupelji.

Sauna

Vec¢ stoljeima je sauna poznata u nordijskim zemljama, prije svega na Skandinavskom po-
luotoku. U Rusiji je poznata kao banja. Upotreba je vrlo rasprostranjena i prenosi se s koljena
na koljeno. Nakon Olimpijade u Berlinu 1936. godine, a pogotovu nakon rata u kojem su
se vojnici poblize upoznali sa saunom, ona se proSirila i u Njemackoj i drugdje po Lvropi.
U godinama nakon rata kad su kupaliSta, kupatila i ljeCilista jo$ bila u ruSevinama, svugdje
se pocelo misliti na saune. Tako i dan-danas saunu nalazimo u brojnim mjestima i Cak
u mnogim lje€ilistima. Ako je znamo pametno i bez pretjeranih zahtjeva ukljuciti u pre-
ventivno lijeCenje, to jest u aktivnu zaStitu zdravlja, u prirodno lijeCenje i medicinsku re-
habilitaciju, moZe biti od neprocjenjive vrijednosti. Sauna pospjeSuje krvni optok i time
pomaZe ozdravljenju cijelog organizma.

O ¢emu treba voditi racuna pri Sauni? U saunu treba ulaziti suh i toplih stopala. Ako
se prije ulaska u saunu kupamo radi pranja tijela, treba da se osuSimo, i stopala, ako je
potrebno, ugrijemo toplom kupelji za stopala. U sauni mora vladati mir i razmisljanje,
ne smiju se voditi uzbudljivi razgovori i rasprave. Najprije 10 do 15 minuta samo mirno
sjedimo na donjoj od tri klupe koje se stepenasto dizu i kroz nos udiSemo i izdiSemo.
Zbog cistoce sjedimo na ru€niku koji treba da upija znoj. Sjedimo s naprijed nagnutim
gornjim dijelom tijela i oslanjamo se na ruke tako da nam podlaktice leze na koljenima
(vidi crtez).

Pocetnici i oni koji imaju navale krvi u glavu treba da sjede jer ih leZanje opterecuje;
bljedolikima je ugodnije leZati. U saunu ne spada Zivahno gibanje i masaZza. Pitanje je mogu
li se sauna i masaZa korisno povezati. UCinak saune mozemo povecati ako se po koZi uda-
ramo brezovim grancicama. Kad istekne vrijeme (10 do 15 minuta, a pri tome nije obavezno
da se jako znojimo), ohladimo se jer je to od neprocjenjive vrijednosti. Sauna se kao odli¢na
dopuna dobro uklju€ila u knajpovska ljecCilista.

Ako u saunu dolaze ljudi sa zdravim krvnim optokom, njima je ugodna velika razlika
izmedu vruéeg zraka i hladne vode, zbog Cega se ili kupaju u vodi (jezero ili rijeka) ili po-
lijevaju cijelo tijelo hladnom vodom. Trebalo bi da uvijek s drugim dijelovima tijela ohlade
i glavu ili bar kost iza usne $koljke poliju hladnom vodom. Ljudi koji nemaju potpuno zdrav
krvni otpok treba da se hlade postepeno, mozda Cak da postepeno primjenjuju topli pa sve
hladniji tus. Ne smijemo zalx>raviti da treba ohladiti i diSne putove. Stoga moramo duboko
udisati kad se voda ohladi ili kad smo na otvorenom. Ni u vezi sa saunom ne mogu nham
biti od koristi krute upute. Prije nego ponovno ulazimo u saunu moramo se opet dobro osu-
Siti i pobrinuti da nam noge budu tople.

Ponovni boravak u sauni odvija se jednako kao i prvi. Nastojimo da ne ostanemo pred-
ugo. Pametno je odmarati se pola sata ili sat nakon saune.

U €emu je dakle bit saune? To je kupelj u vruéem zraku s naletima pare koji se smjenjuju
s hladnom vodom. Sauna nije parna kupelj za znojenje, niti je kabina za znojenje (koju neki
zovu domaca sauna) niti kabina za znojenje iz koje viri glava, nego je to vruca zrac¢na kupelj
s niskom vlagom u kojoj je cijeli ¢ovjek. Relativna vlaga zraka pri temperaturi 70 do 100°C
ne smije prije¢i 152. Polijevanjem vode relativna se vlaga za kratko vrijeme podigne
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na 50 do 607?; ali vrué¢ina mora biti tako velika da poveéanu vlagu u najkrae vrijeme upiju
drveni zidovi - keramicke ploCice u sauni su glupost - i vlaznost zraka opet ima prvobitnu
vrijednost.

Koja je zadata saune? Omogucava vrlo o$tro mijenjanje podrazaja izmedu vruceg zraka
i hladne vode. Zbog toga je sauna jako i vrlo djelotvorno sredstvo koje pospjeSuje krvni op-
tok i izmjenu tvari. U obzir dolazi uvijek kad organizam moze korisno prihvatiti te poticaje.
Zatim je sauna korisna pri oboljenju aparata za gibanje, pogotovu pri oboljenju kraljeSnice
i nekim funkcionalnim poremecajima bubrega. Uz to je sauna i vrlo djelotvoran oblik ja¢anja.
LijeCnik treba da odluCi kada Covjek koji nije potpuno zdrav smije u saunu a kada ne. U
osnovi je sauna zabranjena ljudima koji se ne mogu znojiti, ljudima s teZim sréanim smet-
njama i poremecajima u krvnom optoku, zatim onima s oboljelom S§titnjaCom te nekim bo-
lestima jetre i zaraznim bolestima.



Aktivno i pasivno gibanje

U Kneippova doba nije se uopce govorilo o nedovoljnom gibanju kao problemu, niti je to ima-
lo tako vaznu ulogu kao danas. Motorizacija je tek bila na poCetku razvoja. Prva njemacka
Zeljeznica je doduse proradila ve¢ 1835. godine izmedu Niirnberga i Furtha, ali je Zeljeznicka
mreza bila mala i ve¢ina stanovniStva se nije jo$ ni jedanput bila vozila viakom. | automobil
(1883) je tada za veéinu ljudi jo§ bio kao neko ¢udo. Motornom letjelicom poletjeli su prvi
brata Wright i to tek 1903. godine, dakle nakon Kngippove smrti. Ali usprkos svemu tome go-
vorilo se o nedostatku gibanja. Razumljivo je, medutim, da je sistematsko gibanje samo medu
rijetkim ljudima bilo poznato kao aktivnost koja moze koristiti zdravlju i koja pomaze lije-
Cenju. Otac gimnastike, I'riedrich Ludwigjabn (1778-1852), inicijator nacionalnog odgoja, tje-
lesne vjezbe je doduSe uveo u Zzivot, ali nije naiSao na potrebno razumijevanje. / Sebastian
Kneipp spada medu one koji nikad nisu potcjenjivali znaCenje gibanja za o€uvanje zdravlja,
bez obzira na potpuno drugalije uvjete Zivljenja.

O gimnastici je, na primjer, rekao: »Gimnasti¢ke vjeZbe su bile poznate i nadim davnim
precima; ¢itamo da su stari Germani i Rimljani takvim vjezbama jacali miSice. Takve vjezbe
su radila vec¢ i djeca i pomoc¢u njih postajala mnogo spretnija i gipkija. Zapravo, miSi¢e jaca
rad; svakog dana moZemo vidjeti da oni ljudi koji nikad niSta teSko ne rade nemaju ni mnogo
da jaCaju miSice i odrzavaju gipkost zglobova morali bi prihvatiti gimnastiku kao korisno
sredstvo, iako se ne slazem s teSkim gimnasti¢kim vjeZzbama; pogotovu sréanim bolesnicima
ne savjetujem teSke gimnasticke vjezbe. Njima je potrebna laka gimnastika disanja (vjeZbe u
disanju o$itom).

Ali, kao i sve drugo, i gimnastika ima svoje svijetle i tamne strane. Mnogi ljudi u svemu
pretjeruju, u §to sam se Cesto osvjedo€io. Oni su uvjereni: $to vise rade, to bolje; ali pogresno
je tako gledati. Korisno postupamo samo onda ako ne Zelimo najedanput posti¢i sve ono
za §to je oCito potrebno mnogo vremena i strpljenja.

Kao §to gimnastika moZe biti korisna zdravima, u umjerenom obliku moze Koristi-
ti i bolesnima kao ljekovita gimnastika. Skelet je osnova ljudskog tijela i sluzi za pot-
poru mekim dijelovima tijela i kao zaStita unutraSnjim organima, na primjer prsni ko$
i lubanja.

rebljivi jer zbog ukruéenosti zgloba ili druge tegobe nisu pokretljivi. U takvim je slu¢ajevima
gimnastika jo§ preporucljivija, jer je zglob postao neupotrebljiv moZzda samo zbog okoStava-
nja ili sraS¢ivanja« To je rekao Sebastian Kneipp.

Nakon njegove smrti sve se viSe osje¢alo da se ljudi ne kreéu dovoljno i da to ugrozava
zdravlje modernog ¢ovjeka. Pogotovu nakon prvoga i drugoga svjetskog rata i ne€uvenog
porasta sr€anog infarkta u preventivnom je lijeCenju veliku vaznost steklo aktivno i pasivno
gibanje, a isto tako u lijeCenju i rehabilitaciji. Parola: »Aktivnim gibanjem sposoban« i akcija
»Sport za svihg, sportska medicina i mnoStvo uputa za razumno tjelesno gibanje potvrduju
vaznost tog problema.

Sto danas razumijevamo pod izrazima aktivno i pasivno gibanje?

Aktivno gibanje je automatsko gibanje koje regulira organizam i ujedno je jedan od os-
novnih znakova Zivota. Na primjer takva gibanja su: tjelesne vjezbe, posebno hodanje (Setnje),
biciklizam, plivanje, gimnastika i sport.
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Pasivno gibanje je gibanje uz pomo¢ druge osobe (na primjer masera ili bolni¢kog fi-
zioterapeuta) ili aparata. Zapravo rijeC je o gimnastici za bolesne i svim vrstama masaza.
Izmedu aktivnog i pasivnog gibanja ima brojnih prijelaza i veza.

Aktivno gibanje: fiskultura

Fiskultura kao sredstvo za odrZzavanje zdravlja i radne sposobnosti obuhvaca sve vrste fizicke
aktivnosti koje sluze usavrSavanju naSeg tijela i ovladavanju njime. Takve fizicke aktivnosti
su tjelesne vjezbe, sve vrste sporta i gimnastika u uZzem znacenju rijeci.

Tjelesne vjezbe i sport
Ne moZemo potegnuti oStru granicu izmedu tjelesnih vjezbi i sporta, jer su oni medusobno
povezani, a povezuju se i s gimnastikom. Sve su to oblici fiskulture.

Svrha tjelesnih vjezbi koje je utemelpo Friedrich Ludwig jahn kao poseban oblik fiskulture jest
svestrano jacanje tijela i formiranje karaktera Obuhvada sve prirodne vjeZbe kao §to su tréanje,
bacanja, skokovi, penjanje, borenje, plivanje, macevanje i natjecanja Sport sistematski njeguje tje-
lesne sposobnosti a natjecanja ih stavljaju na kusnju i jaaju. To bi trebalo biti svrha raznih vrsta
sportova Nisu svi oblici tjelesnih vjezbi i sportova za svakoga O tome odluCuju najrazlicitiji Ci-
nioci, medu kojima su: trenutno zdravstveno stanje, raspoloZenje, dob i razne potrebe za uspos-
tavljanjem ravnoteZe i sposobnosti tijela U slu¢ajevima nedoumice posavjetujmo se s lijecnikom

Ali ne smijemo gubiti iz vida da je za zdravlje isto tako Stetno previSe fiskulture kao
i premalo.

Bilo kojim vrstama aktivnog gibanja da se bavimo, moramo razlikovati vjezbanje od tre-
niranja, iako nam ¢esto oba izraza znaCe isto.

Vjezbanje

VjeZbanje je jednakomjerno ponavljanje odredene radnje, odnosno gibanja. Svrha mu je dobro
ovladati nekom tjelesnom sposobnosti koja treba da ostane bitnije nepromijenjena. Vjezba,
po pravilu, ne znaCi pravo povecavanje i rast fizickih sposobnosti. Vjezba je potrebna u svim
onim slu€ajevima u kojima bi se fizicka sposobnost inaCe smanjivala — tko miruje, rda — ili
kad povecanje sposobnosti i djelotvornosti nije moguce ili viSe nije moguce, kao na primjer
u visokoj starosti. Tako, na primjer, nakon Sezdeset i pete godine gibanjem samo odrZzavamo
dotadasnju sposobnost miSi¢a, a ne mozemo je viSe povecavati.

Treniranje

Medutim, za razliku od vjezbe svrha treniranja je sistematski povecavati za tijelo karakteri-
sticne reakcije, a to su odgovori organizma na podrazaje. Polagano povecavanje jaline pri
podraZaju znaci istovremeno i povecavanje reakcije. Time se ne samo jataju funkcije orga-
nizma, nego se jako povecava i sposobnost organizma za neku aktivnost, organizam podnosi
vecta opterecenja i bolje se prilagodava. Svrha treninga je jako povecavati sposobnost orga-
nizma. Ali to ne vrijedi samo za muskulaturu, nego i za sve organe i organske sisteme. Tako,

skeletnih i sréanih miSiéa postoji stalan odnos.

Ali ni treniranje nikad ne pretpostavlja pretjeravanje, jer inaCe vrijedi pravilo: nakon sva-
ke prevelike razdrazenosti slijedi iscrpljenost, a 5to je ¢eS¢a i veca iscrpljenost, to se teze or-
ganizam opet oporavlja.



200 Aktivno i pasivno gibanje

Stoga ova knjiga ne opisuje sportove kojima je svrha postizanje vrhunskog kapaciteta or-
ganizma. Njome se viSe nastoji kazati $to se moZe uciniti u borbi protiv opasnosti koja prijeti
suvremenom ¢ovjeku uslijed nedovoljnoga gibanja, i kako svatko moze posti¢i individualno
najve¢i moguci kapacitet.

U okviru ove knjige moZzemo samo dodirnuti najpoznatije moguc¢nosti koje stoje modernom
Covjeku na raspolaganju i koje moZe najlakSe provesti da bi nadoknadio nedovoljno kretanje.

Hodanje

Nekada tako cijenjeno razumno hodanje danas je gotovo potpuno izaSlo iz mode, iako je up-
ravo hodanje neprocjenjivi na€in za odrzavanje i jaCanje zdravlja. Mogli bismo izbje¢i brojne
bolesti, pogotovo sréani infarkt, ako bismo viSe sistematski hodali. U malo promijenjenom
obliku vrijedi i danas ono $to je rekao Jobami Gotfried Seume (1763-1810): »ISlo bi mnogo bolje
kad bi se vise iSlo.« Ali hodanje mora hiti nesto vise od obi€ne Setnje, mada ne smije postati
ni gutanje kilometara. Bitni elementi za pravilno hodanje jesu: do odredene mjere uspravno
i ¢vrsto drzanje, odlu¢an korak i ne prevelika brzina, ali koju mozemo polako poveéavati.
Upravo hodajuéi treba duboko, jednakomjerno i mirno disati, pri ¢emu je posebno vazno
posvetiti paznju izdisanju. Hodanje moze u zimskim mjesecima biti sport koji bitno jaca
zdravlje i pogotovu je primjereno za starije ljude. Ali treba se tako odjenuti da zimska odjeca
ne ometa kretanje, da se u njoj ne pregrijemo niti prehladimo.

Omiljeno i primjereno fizicko gibanje je i biciklizam. Zla motorizirane je dobro da ponesu
bicikl koji se moZe sloZiti, automobilom brzo izadu iz grada i na ¢istom zraku u prirodi vo-
zeéi bicikl vjezbaju pravilno disanje. Cak i sobni bicikli koji se danas prodaju u trgovinama
sa sportskom opremom mogu vrlo korisno posluziti za treniranje skeletnih misi¢a, a s tim
i sr€anih. Odli¢ni su na primjer za lijeenje nakon infarkta U prodaji ima sobnih bicikla op-
remljenih razli¢itim uredajima za mjerenje. U takvim sluCajevima lije¢nik propisuje na Koji
nacin treba povecavati aktivnost na biciklu. Ali treba upozoriti da se uvijek mora vjezbati
pravilno disanje, jer voznja biciklom otvorenih usta — bilo u sobi ili na otvorenom — Stetna
je za zdravlje.

Plivanje

Od sportova koje mozemo zamisliti, plivanje je zasigurno najzdraviji sport. Dok €ovjek pliva,
tijelo mu se jednakomjerno i svestrano pokrece, a fizitka snaga i zdravlje povecavaju; uz to
se u plivanju krije jo§ i ¢udesna sposobnost uravnotezenja i opuStanja Ali se taj sport ne
smije upraznjavati jednostrano. Ako ne plivamo predugo, uévr$¢ujemo organizam: ne samo
da na razne toplinske utjecaje postaje otporno nase tijelo, nego ja€a i psiha, razvijamo i od-
luénost, hrabrost, upornost i prisebnost. Vazno je samo da se ne zadrzavamo predugo u hlad-
noj vodi i da ponemo oprezno trenirati. Zagrijana tijela ne smijemo skakati u vodu, nego
u nju moramo ulaziti polako i postepeno. Ne smije se plivati s punim Zelucem. Isto tako
je samo po sebi razumljivo da je pametno uciti plivanje pod dobrim vodstvom.

Posljednjih godina se znatno poveéao broj kupaliSta s plivackim bazenima, posebno s
malim bazenima u zatvorenim prostorijama, a znatno je porastao i broj bazena za razgiba-
vanje u knajpovskim sanatorijima i lje€ilitima. S takvim razvojem medutim nailazi i opasnost
da podrazaji koje kod pojedinaca treba da izazove knajpovski nacin lije€enja vodom postanu
nedjelotvorni ili premalo djelotvorni, a uspjeh cijele kure dode u pitanje, jer se pojedinci pri
plivanju i kupanju radi razgibavanja ne drze plana i propisane mjere primanja podrazaja. Li-
jecnik mora osmisljeno ukljuciti plivanje i razgibavanje u cjelokupno lijeenje, inate knajpov-
ska kura nece posti¢i predvideni uspjeh. Opéenito vrijedi da izmedu plivanja i prije ili nakon
njega primijenjenih postupaka u vezi s lijeCenjem treba da produ bar dva sata.
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Zimski sport
Posljednjih desetljeca se povecalo znacenje zimskog sporta u gotovo svim njegovim oblicima
i on je vrlo pogodan za modernog Covjeka ako se njime bavi razumno i organizam ne op-
tereéuje previSe. Zimski odmor proveden na svjezem zraku i na odgovarajucoj visini moze
mnogima znaciti dvaput onoliko koliko ljetni odmor. Lije¢nik Cesto zakljuci da Cetrnaest
dana zimskog sporta znali - pogotovu za zaposlene - vise nego Cetiri tjedna ljetnog odmora.
Klizanje, koje je vrlo naporno zbog odrzavanja ravnoteze, izvanredno je vazna dopuna
opce gimnastike, naro€ito za Zene. Pri klizanju treba najvisSe voditi rauna o tome da se ne
prehladimo zastajkujuéi.
I skijanje se posljednjih godina mnogo razvija i uspjeSno dopunjuje fizicko gibanje. Ski-
janjem Covjek postaje €vrst i gibak, a dobro djeluje i zbog toga jer smo na svjezem i €istom
zimskom zraku. Skijanje moze koristiti zdravlju samo ako ovladamo potrebnim znanjem.

Gimnastika

Rije¢ gimnastika dolazi od grckog izraza »gvmnos« i znaci gol. U staroj Grékoj, pradomovini
gimnastike, ljudi su vjezbali goli. Ali u klasi¢noj Grckoj je njega tijela i duha imala neohi¢no
veliku ulogu. Greki ideal je bila ljepota i snaga (kaloskagathos), to jest jedinstvo gipkosti koja
daje ljepotu i snagu; vjerovali su u usku vezu zdravog tijela i uistinu zdravog duha i da jedno
bez drugoga nisu moguci. Stoga je u staroj Grcékoj gimnastika bila sama po sebi razumljiva.
Anti¢ka gimnastika bila je sastavni dio opée civilizacije i umjetnosti. Jasno je medutim da
nije bila jednostrana obuhvacala je ne samo odredene fizicke vjezbe nego i cjelokupnu pri-
mjerenu i osmisljenu njegu tijela prije gimnastike i nakon nje; posveéivali su paznju i nacinu
prehrane, koja je vrlo vazna za postizanje vrhunskih fizickih i psihi¢kih kapaciteta. U staroj
Grckoj se od tjelesnih vjezbi pogotovu cijenio peteroboj: tréanje, skok uvis, skok udalj, bacanje
diska i koplja Uz to su se bavili i strelicarstvom, plivanjem, rvanjem, boksom i igrama loptom.

mlade ljude osposobljavati za obranu (vidi Tacita i Nibelunge). U njemac¢kom srednjem vi-
jeku se fiskultura, posebno gimnastika, poCela napustati. Njegovali su se samo jo$ borilacki
sportovi, igre loptom i igre kuglom. Jo§ viSe je gimnastika pocela zaostajati kad se pocelo
Siriti vatreno oruzje, a ugled fiskulture je opet porastao tek pojavom Jabtia, Gutsa i Mutbsa,
oceva fiskulture.

Moderna gimnastika se po pravilu razlikuje od vjeZzbi gibanja, tjelesnih vjezbi i sporta,
iako i tu moramo govoriti o brojnim prijelazima Gimnastika po pravilu obuhvaca fizicke
vjezbe bez sprava. Gimnastikom se Zeli posebnim sistemom vjezbi posti¢i opéi harmonican
razvoj tijela, i gimnastika moZe €ak prije¢i u ples (Labartova i M. Wigmannova $kola).

Danas se plesna gimnastika umnogome uklju€ila u odgoj tijela aktivnim gibanjem. U
brojnim druStvima za tjelesno vjezbanje i sportskim druStvima, ljeciliStima i sanatorijima ples
je jedan od oblika »lije¢enja gibanjem na parketu«. Poznati su €ak ozhiljni poku$aji da se taj
oblik tjelesnoga gibanja usmjereno njeguje u posebnim, takozvanim plesnim lje€iliSnim ho-
telima i plesnim ljeciliStima.

Svi gimnastiCki sistemi mogu u odredenim granicama imati opravdanje ako razli¢itim lju-
dima, pogotovu Zenama, omogucavaju razli€ite osobne aktivnosti, jer treba priznati najos-
novnije pravilo koje glasi: u gimnastici nema sheme koja bi odgovarala svakomu i bila pri-
mjerena za svaku dob. Znamo za gimnastiCke sisteme u kojima su u prvom planu ritmicke
tjelesne vjezbe koje prelaze ve¢ u plesne. A ima opet drugih sistema koji polaze od tjelesne
grade i tjelesnih funkcija i kojima je svrha poboljSati drzanje. Takve su prije svega Skole koje
potjeu od Mensendiecka i Lobe/anda ili su s njima povezane. Skola Bode obuhvaca pretezno
gibanje, zamah i ritam. Originalna je $kola Medan koja upotrebljava male sprave i loptu. Skola
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Suren se posebno visoko popela nakon prvoga svjetskoga rata i radi razli¢itim spravama kao
§to su na primjer Zeljezne kugle, ru€ice i drugo. Neki drugi sistemi opet njeguju izraznu gim-
nastiku koja bi trebalo da odredenim gibanjima i tjelesnim poloZajima naglaSava simbolicke
duSevne predstave i pojmove. Medu glavne zastupnike te gimnastike spala i euritmija R*-
dolfa Steinera. Izbor iz razli€itih Skola s razli¢itim oblicima njemackih tjelesnih vjezbi predstav-
lia uzorna 3kola koju je osnovao Loga (Hannover).

Skola Neumann-Neurode poznata je posebno po sistemu gimnastike za dojencad i nastoji
ve¢ od najranije mladosti zastititi od pogre$nog drzanja.

Umijesto starih slobodnih vjezbi gimnastika bez sprava je prodrla i u njemacko tje-
lesno vjeZbanje. Trebala bi zamijeniti vjeZbe na spravama ali dobra je i kao slobodne vjez-
be i vjezbe u parteru.

Od svih navedenih mogucnosti aktivnoga gibanja danas su se oblikovala tri smijera,
medu kojima opet ima niz prijelaza.

Sport, trim i fit u slobodnom vremenu

Sport u slobodnom vremenu nije identi¢an sa sportom u kojem su vaZni rezultati. Otvo-
ren je za razvoj novih sportova i igara, koji bi trebalo da onima koji se njima bave prici-
njavaju jednostavnu vrstu veselja u bavljenju korisnim tjelesnim gibanjem. To je oblik sporta”
koji treba da se odvija prije svega u manjim grupama, u obiteljskom i prijateljskom krugu
ili krugu kolega bez obzira na dob i spol, a trebalo bi da prije svega obuhvaca prirodne kret-
nje i igre.

Takvim se sportom moZemo svugdje baviti.

Trim ¢e uvjeriti ljude da za sport u biti nije potrebno niSta viSe nego odluka da se Ze-
limo viSe gibati. Trim prikazuje kako je jednostavan sport i sve $to je u vezi s njim: vjeZzbe
pred televizorom, u stanu, u vrtu, u parku, na obali, na putu. U reklami za trim nema velikih
obecanja, govori samo o tome kako ¢e se Covjek dobro osjecati i na¢i mogucnosti za odr-
Zavanje veza s drugim ljudima.

Fit. To je izraz koji dolazi s engleskoga jezi€noga podrucja i znaci sposobnost, kondiciju, Zi-
votnu snagu. Drugim rije¢ima znaCi biti u najboljoj formi. Prema tome, kad kazemo fit to znadi
optimalno zdravlje i optimalnu radnu sposobnost (prema Ju'rgen Palmu, Frankfurt/Main).

Ali budu¢i da moguénosti za odgoj tijela aktivnim gibanjem moraju biti prilagodene po-
jedincu, ve¢ ni nacelno nije moguce dati shemu koja bi opéenito vrijedila. Stoga radije skre-
¢emo paznju na dobre odgovarajuce knjige, na televizijski program i pojedina fiskulturna i
sportska druStva, na teajeve gimnastike i drugo. Ne bi se smjelo medutim zaboraviti da odr-
Zavanje tijela aktivnim gibanjem mora biti nuZan sastavni dio svakodnevne tjelesne njege bez
koje nema pravoga zdravlja i prave radne sposobnosti.

Gimnastika za bolesne

Gimnastika za bolesne je takoder oblik lijeCenja aktivnim gibanjem i spada u opseznu dje-
latnost fizikalne terapije odnosno fizioterapije. Ta se djelatnost nekada zvala ljekovita gim-
nastika a sada se zove gimnastika za bolesne, ¢ime se naglaSava da je rije¢ o naCinu lijeenja,
O terapiji bolesnog Covjeka gibanjem, koju mozZe nautiti i bolesnik. Gimnastika za bolesne
daleko premaSuje pravu gimnastiku i obi¢no se provodi uz druge fizikalne nacine lijeCenja
(masaZzu, postupke primjenom topline i svjetlosti, medicinske kupelji i druge) a svrha joj je
dicine: unutradnje bolesti, kirurgiju, Zenske bolesti, lijeCenje djece, neurologiju, psihijatriju, or-
topediju i posebno lijeCenje posljedica nesre¢a. Gimnastika za bolesne ima vrlo vaznu ulogu
1 u sprecavanju bolesti i zaStiti od njih, na primjer gimnastika za trudnice, zaStita od upale
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vena, zaltita mladih od posljedica nepravilnog drZanja i drugo. Ima vaznu ulogu i u reha-
bilitaciji i ponovnom ukljucivanju oboljelih u rad i drustvo. Svrha gimnastike za bolesne je
obuhvatiti cijeloga Covjeka. Zato lijeCenje gibanjem ne moZemo zamisliti bez gimnastike i ma-
saze (prema prof, dru med. H. Undemamm, Heidelberg).

U Saveznoj Republici Njemackoj i nekim drugim evropskim zemljama $kolovanje fizio-
terapeuta je propisano zakonom Provodi se na Skolama koje su priklju¢ene sveugilisnim in-
stitutima. Obrazovanje i praksa provode se na dva kolosijeka, kao gimnastika za bolesne i
masaza. U drugim zemljama, na primjer u Demokratskoj Republici Njematkoj, Svicarskoj i
drugdje, zvanje fizioterapeuta obuhvaca jedno i drugo.

Pasivnho gibanje

Masaza

Sam Kneipp nije mnogo volio sluati 0 masazi, koja tada jo$ nije bila ovako razvijeno umijece

kao Sto je danas. Mnogo ljudi s ozljedama iz rata ili nesrec¢a i bolesnika s unutradnjim bo

lestima podvrgava se masazi kao neizbjeznom sastavnom dijelu ukupnog lijeenja. Stoga s(

danas ni knajpovski na€in lijeCenja vise ne mozZe zamisliti bez masaze. Rije¢ masaza dolazi

od grcke rijeCi massein i zna€i gnjeciti. Otud gnje€enju tkiva pripada vazna uloga u masazi.

Danas pojam masaze obuhva¢a mnogo vise. Masazom oznatujemo lokalno djelovanje na

kozu, miSiée, vezivno tkivo, zile i Zivce istovremeno djeluju¢i na gotovo sve organe i or-

ganske sisteme. Uspostavljaju¢i normalni tonus tkiva i poboljSavajuci krvni i limfni optok
masaza i posebno ugodno djeluje na cjelokupni optok krvi i sokova. S tim masaza djeluje
na organizam i stvara dobro raspolozZenje.

Osnovni zahvati koji se primjenjuju u masaZi, a koje ne mozemo nauciti iz knjige, jesu:

1. Masaza gladenjem (g laden je). Gladenje te€e u smjeru prema srcu, a zadaca mu je po-
spjeSivati vraéanje venozne krvi u srce i otjecanje tkivnih sokova.

2. Masaza gnjecenjem ili valjanjem (gnjecenje ili valjanje). To je najvazniji i najdje-
lotvorniji oblik masaze. Djelovanje je usmjereno prije svega na miSi¢e. Treba da sprijei
i ukloni ukrucivanje misi¢a i ubrza cirkulaciju. Masazom se moze dobro djelovati na mli-
tave i prenapete misice.

3. Masaza trljanjem (trljanje, frikcija). Ovaj oblik masaZe izvodi se peS¢em, rubom Sake
ili jagodicama pojedinih prstiju. Masiramo ukrug, jainu polako poveéavamo. Svrha ma-
saze je olabaviti napeta tkiva, odstraniti miSiénu ukrucenost i raspadne produkte izmjene
tvari i ublaZiti bolove.

4. Masaza lupkanjem, pljuskanjem i sjeckanjem rukom (lupkanje, pljeskanje, sjec-
kanje). Radimo savijenim i raSirenim prstima, rubom S$ake ili stisnutom Sakom. Ovom
masazom potiCemo mlohavu kozu i poboljSavamo opskrbljenost krvlju i tonus misica.
Ako je napetost miSi¢a poviSena, pogre$no je primjenjivati ovaj nain masaze, jer on samo
poveéava napetost.

5. Masaza potresivanjem (vibracija). Ovim zahvatima Sakom ritmi¢ki potresamo poje-
dine dijelove ili povrsine tijela. Gibanje koje tako uzrokujemo prenosi se duboko u unu-
tradnjost tijela. Vibracija djeluje prije svega kao podraZaj za Zivce. To je jedina masaZa koju
u velikoj mjeri moZemo primjenjivati elektricnim aparatima.

Ako poznamo sve zahvate za masazu i provodimo ih potpuno, masaza mozZe izvanredno po-

moci pri otklanjanju brojnih tegoba.

Pa ipak i masaza ima svojih granica. O njima govorimo u nastavku.
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Masaza nije uvijek primjerena
Masirati ne smijemo Covjeka koji ima:
bilo koju koznu bolest,
bilo koju upalu uklju€ujué¢i upalu zglobova i zglobnu tuberkulozu,
bilo koju akutnu zaraznu bolest,
bilo koje ozbiljno sréano oboljenje i oboljenje Zila.

U svakom nejasnom slucaju treba pozvati lijeCnika i s njim se posavjetovati.

Sportska masaza

Sportska masaZa je posebna grana masaZe koja je pomoc¢no sredstvo za povecavanje sportskih
kapaciteta. Primjenjuje se pogotovu kao priprema za treninge i natjecanja. Pri natjecanjima
koja dulje traju masaZa dolazi u obzir i izmedu pojedinih natjecanja, a i na samom Kkraju radi
uklanjanja umora. Pravilo je da nakon natjecateljskog napora masaza brze okrijepi nego dulje
odmaranje.

Masaza vezivnog tkiva

Masaza vezivnog tkiva zapravo nije prava masaza u smislu pasivnoga gibanja. Vise je rije¢
0 postupku koji bi trebao da preko vezivnoga tkiva i Ziv€anih putova djeluje na odredene
unutradnje organe ili organske sisteme. Elisabeth Dicke ju je u suradnji s drom med. H. Teirich-
Leube doduSe razvila kao posebnu tehniku masaze, ali ona danas znaci mnogo vise od toga.
Masaza vezivnog tkiva polazi od toga da se unutra$nja oboljenja pokazuju kao promjene u
tonusu koZe, pogotovu u potkoznom sloju, a posebno vezivnog tkiva, i da se normalno stanje
uspostavlja masiranjem promijenjenog dijela vezivnog tkiva, koje zatim treba da ljekovito dje-
luje na oboljele dijelove u unutradnjosti organizma. Takva masaza moze u rukama struénjaka,
specijalno $kolovanog masera ili maserke, posti¢i izvanredno mnogo. Ali nestru¢na osoba
moze njome Cak nanijeti Stetu.

MasaZza pokosnice
Masazu pokosnice razvili su prof. Krauss i prof. Vogler. To je »toCkasto ritmi¢no djelovanje
pritiska na pokosnicu, koje djeluje neposredno na mjesto primjene kao podrazaj koji hrani.
MasaZzom pokosnice moZemo neposredno utjecati na lijeCenje pokosnice, kosti i zglobova. Uz
to preko refleksnih mehanizama snazno utjeCe na neposrednu okolicu (do otprilike 8 cm)
1 na fizioloSka i bolesna zbivanja drugih organa, posebno utrobe, u velikim tjelesnim Sup-
ljinama« (prof. \ogler, Physiotherapie).

Ovdje neéemo govoriti o drugim, djelomi¢no spornim, oblicima masaze kao $to je na
primjer drenaza limfnih Zila.

Odvodenje tekucina iz limfnih Zila
Odvodenje tekucina iz limfnih Zila (drenaZa limfnih Zila) je zahvat o kojemu moZe odluciti
samo lije¢nik specijalist.

PoCinak i spavanje kao lijek

FiziCki i psihicki mir neizbjezno su potrebni za zdrav Zivot. Buduéi da nam bez njih Zivot
ne moze bhiti zdrav, u svako ih lije€enje i uklju¢ujemo kao dragocjeno ljekovito sredstvo. Fi-
zitki odmor, opustanje lezanjem, donosi smirenje sréanih otkucaja, a s njim i poboljSanje kr-
vnog optoka i cjelokupne prokrvljenosti tijela, ¢ime je ve¢ ispunjen najvazniji uvjet da se ¢ov-
jek bolje osjeca. Ipak bilo bi pogreSno naglaSavati samo poboljSanje krvnog optoka i rada
srca; jer i pluca, Zeludac, crijeva i drugi dijelovi utrobe rade mirnije i jednakomjernije, ¢ime
postaju jaci i sposobniji. U to mirovanje spada i spavanje; ono mora biti u pravo vrijeme,
dovoljno €vrsto i mora trajati onoliko koliko je potrebno. Stoga ¢emo ponesto re¢i o tomu
tajanstvenom prirodnom zhivanju.

Spavanjem bi prije svega trebalo da se ¢ovjek nakon napornog rada odmori i opet stekne
nove snage. Od svih poznatih sredstava spavanje je najbolje za jatanje snage. Dok spavamo,
Ziv€ani sistem se odmara. Psihi¢ka aktivnost prestaje gotovo potpuno, pogotovo ako se spa-
va bez teSkih snova. Spavanje daje Covjeku snagu za naredni dan, zbog Cega je ono neop-
hodno svim ljudima. Ako mjestimi¢no i susretnemo ljude koji kazu da ne spavaju nimalo
ili neobi¢no malo, treba da znamo da izuzetak potvrduje pravilo. Odraslim ljudima potrebno
je najmanje 6 do 8 sati spavanja na dan. Jasno je da to trajanje ovisi 0 raznim okolnostima
koje mozda ne mozemo uvijek odrediti. Ali ako hoée, ¢ovjek uvijek moze jo§ poneSto postici.
Nakon teSkog fizickog ili napornog psihickog rada ¢ovjeku je potrebno vise spavanja nego
onome koji nije tako naporno radio. Isto tako nije svejedno ni kada spavamo. Svakako da
nije bez razloga reeno da sat spavanja prije pono¢i viSe vrijedi nego sat poslije ponoéi. Kas-
no odlaZzenje na spavanje, $to je postalo loSa navika mnogih ljudi, €esto je jedan od osnovnih
razloga za nesanicu. Nije dobro trajno promijeniti prirodni ritam spavanja: ranim lijeganjem
i ranim ustajanjem odrzavamo dobar san, zdravlje i svjezinu. Posebno treba izbjegavati kasni
i uzbudljivi televizijski program!

Nesanica, na koju se mnogi Zale, moZe biti fizickog ili psihickog porijekla; moZe biti po-
sljedica bolesti ili izraz Ziv€anih i psihickih poremecaja. Ako je posljedica bolesti, ovisi 0o po-
boljsanju ili pogor$anju bolesti, a eventualno mogu privremeno pomoc¢i ¢ak i sredstva za spa-
vanje. Ali kad je nesanica preteZno na Ziv€anoj osnovi, uglavhom utjee na raspoloZenje. Tko
bude stalno vodio ra€una o svom spavanju i potanko ga pratio, ne¢e ve¢ zbog toga moci
spavati, jer svako nesvjesno djelovanje organizma kao Sto je i spavanje ometamo ukljuciva-
njem kontrole. Stoga se i u vezi sa spavanjem treba ponaSati bezbrizno i ravnodusno. Tako
lak3e postizemo opustenost, toliko potrebnu za spavanje, nego kad briZljivo vodimo rafuna

O spavanju. U nekim slu€ajevima mora u odredenim okolnostima neurolog prisko€iti u po-
moc¢.

Spavanju doprinose i pospjeSuju ga veCernje Setnje, tople kupelji s ljekovitim biljem ili
izmjeni¢ne kupelji stopala, povoj na listove, oblozi na trbuh, tople kupelji u sjede¢em po-
loZaju s odoljenom (macinom travom), a u odredenim slu€ajevima i troCetvrtinske kupelji
s biljem. Medutim, temperatura tih kupelji ne smije biti ve¢a od 34 do 36°Q kratke hladne
1 vruce kupelji razdrazuju i ne dolaze u obzir prije spavanja, jer je ovjek nakon njih bistar
i sposoban za bdjenje. Postupke treba viSe puta mijenjati i birati sebi primjerene. MoZe malo
pomodi i ¢aj od mati¢njaka ili odoljena i hmelja (vidi Ljekovito bilje) koji pijemo uvecer, do-
bro je i uveCer popiti ¢aSu toplog mlijeka sa Zlicom meda.

O poslijepodnevnom spavanju mislimo sljedece: onaj tko je vrlo umoran moze sebi mir-
no priudtiti poslijepodnevni san; nije poslijepodnevno spavanje za mnoge ljude ni tako lo3e
kako se Cesto misli. Za nemirne ljude i one sklone gojaznosti, bolje je da legnu prije rucka
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nego nakon njega. Cak odmor od &etvrt ili pola sata moZe donijeti neprocjenjivo korisno
opustanje, a objed psihicki i fiziCki lakSe preradimo. | pravo poslijepodnevno spavanje moze
u mnogim slu€ajevima biti toliko korisno za Zivce da ga ne smijemo potcjenjivati. Kad nismo
sigurni treba da se posavjetujemo s lijeCnikom.

Kad govorimo o odmoru, moramo govoriti i 0 psihickom odmoru. Psihicki odmor kao
liekovito sredstvo moramo cijeniti jednako kao i fizicki odmor koji je ¢esto uvjet za psihicki.
Pod psihi€kim odmorom, dakako, ne mislimo na lijenost i tupost, nego na opustanje i stanje
u kojem odbacujemo opterecenost i oslobadamo se napete trke, a to je ono za 5to je Klati
nasao tako dobar izraz »stvaralacki odmor«. A ba$ taj odmor je suvremenom ¢&ovjeku izvan-
redno potreban. Ljudi danas toliko jure, grabe i naprezu se, mnogo faktora svakidaSnjeg Zi-
vota ih psihicki toliko iscrpljuje, omek3Sava i slabi da Cesto dolazi do psihi¢kih i s njima po-
vezanih fizickih slomova. Ne smije se re¢i da se ne moze drugaCije! Moze, i te kako moze,
ali kod mnogih ljudi tek nakon sloma, kad uistinu viSe ne mogu. Ali mogli su i prije toga
da su imali dovoljno razuma i prave volje. Covjek se uistinu opusta ako moze nekoliko dana
ili tjedana u godini ili jedan dan u tjednu ili bar po nekoliko minuta na dan naéi trenutak
da moze biti sam sa sobom, da o sebi i Zivotu mozZe ozbhiljno razmisljati, a ne samo u Zurbi
i Ceprkajuci po proSlom, da se udubi u sebe i vlastitom zZivotu opet dade pravi smisao. Ned-
jeljama i praznicima treba $to vise odlaziti u ¢udesnu prirodu i sakupljan nove snage za cijeli
tjiedan! Ne treba se otimati za sumnjiva zadovoljstva, niti izbjegavati plemenito druzenje. Psi-
hicki mir i opuStenost moraju proizlaziti iz psihickog ponaSanja koje je potrebno da zrak,
svjetlost, voda, hrana, gibanje i mir mogu ¢ovjeku donijeti zdravlje. Takav fiziCki i psihicki
mir povecava zZivotni elan, daje osjeCaj snage i stvara Zivotnu radost.

Nesto o stanovanju

PokuSat ¢emo re¢i $to je nuzno za zdravo stanovanje, iako je to moZda samo po sebi ra-
zumljivo.

Je li neki stan zdrav ili ne ovisi 0 nacinu gradnje i 0 onome tko u njemu Zivi. Nas zanima
ovaj drugi, stanar.

Kad uredujemo stan Cesto je potrebno znati koja je soba najtoplija po svom poloZaju. Bu-
duci da toplina zraka u sobi ovisi o toplini zidova, treba da znamo koji zid je najtopliji. Od-
govor glasi: zapadni zid; neSto hladniji je isto¢ni, zatim juzni. Ispod osuncanog krova najtopliji
je gornji kat, koji je topliji od svih drugih i zbog zbroja svih izvora topline u zgradi (na pri-
mjer peci). U najtoplijem ljetu temperature u gornjim prostorima po no¢i ¢esto iznose 25
do 30°C i viSe. To svakako ima Stetnih posljedica po zdravlje. Naime, u takvoj temperaturi
jc ograni¢eno odavanje tjelesne topline. Stoga se javlja mlohavost, gubljenje teka ili ¢ak prava
slahokrvnost. Kod male djece su Cesti poremeéaji u toplini tijela i toplotni udar. Hrana se
brzo kvari. Zastitit éemo se od pregrijavanja ili ga ublaziti ako redovito provjetravamo pro-
storije ili neprestano dovodimo svjez zrak te primjerenom gradnjom. Stanovi pod krovom
nisu dobri ne samo zbog pregrijavanja nego i zbog toga $to se zimi jako hlade; mnogo mogu
pomocdi oplate i izolacija.

Zrak u sobi mora biti primjereno vlaZan, a pogotovo u prostorijama koje se griju. Od-
govarajucu vlaznost postizemo posebnim aparatima za rasprSavanje zraka i isparavanje ili vo-
dom koju ostavimo da isparava. Medutim vlaga u vlaznim stanovima je nesto drugo, jedan
je od najvecih uzro€nika raznih bolesti. Vlazni zidovi su uvijek bitno hladniji nego suhi. Stoga
se u vlaznim prostorijama osjeéamo neugodno. Cesta su i oboljenja, pogotovo prehlade i reu-
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matske bolesti, jer su svi predmeti, a pogotovo odjeca i postelje, vlazni i oduzimaju tijelu toplinu.
U vlaznim prostorijama su posebno ugroZeni tuberkulozni bolesnici. Takve prostorije
vrlo brzo nadkode i djeci; izgube tek, mr8ave i problijede. Vlaga uniStava i stan. Tapete, na-
vlake na namjeStaju i sam namjeStaj dobiju mrlje od vlage i trule. Plijesan i drvne gljivice
u odredenim uvjetima potpuno uniSte grede nosaCe. Usprkos provjetravanju u vlaznim sta-
novima se obi¢no osje¢a miris plijesni. Buduéi da su stanovi vlazni zbog greSaka u gradnji,
treba Sto prije te greSke otkloniti. Radi toga se treba uvijek posavjetovati sa stru€njakom,
ali vlazi u stanu moZe da bude kriv i sam vlasnik stana odnosno stanar. Ako se stan u kojem
Zivi viSe ljudi ne provjetrava dovoljno dok se kuha, pere i susi rublje, zidovi se ovlaze vo-
denom parom kondenziranom na njima, pogotovo hladniji vanjski zidovi. Sto je manji stan
i §to je vide ljudi u njemu, to je stan vlaZniji, pogotovu ako se u istim prostorijama i kuha,
pere i susi rublje. Mnogo toga se moZe rijediti redovitim provjetravanjem.

Polovicu svoga zZivota provedemo u sobi za spavanje. Robert Koch je jednom prilikom
rekao: »Tuberkuloza je bolest stana ili to¢nije, spavace sobe.« Stoga moramo toj prostoriji
posvetiti posebnu paznju. Najbolji poloZaj za spavaéu sobu je istok. Treba osigurati mo-
guénost za dobro provjetravanje. Ako se mozZe, provjetravati treba tako da onaj tko spava
nije izlozen propuhu. Za spavaéu sobu je najprimjerenija najveca i najsvjetlija soba. Os-
novna pravila su da bude zra¢na i pregledna. Prozori moraju biti takvi da se mogu za-
tamniti. |1 boja zidova mora biti primjerena. Treba dati prednost svjetlijim tonovima:
svjetloplava, zelenkasta i ljubiasta boja djeluju smirujuée, Zuta i crvena uznemiruju i sto-
ga nisu preporucljive. Odjecu koju navecer skinemo ne smijemo preko no¢i ostavljati u
spavacoj sobi.

Buduéi da Covjek provede tre¢inu do dvije petine svoga Zivota u postelji, re¢i ¢emo nesto
i 0 njoj. Gotovo veéina ljudi posebno na selu spava suvie pokrivena i u pretoploj postelji.
Za pokrivanje su najpogodnije vunene deke. Mnogo se upotrebljavaju i perine i jorgani od
perja, ali njih treba dobro i stru¢no njegovati: sunce ne smije pasti neposredno na njih
jer se perje smezura. Zdrav pokriva¢ treba da bude lak i da propusta zrak. Madrac s konj-
skom strunom je najbolji i najizdrZljiviji, a moZe se i dobro o€istiti. Obi¢ne Zi¢ane mreze
su Cvrsce i pouzdanije od opruznih. Mladi ljudi oba spola treba da imaju hladne i tvrde
lezajeve bez opruga. Cijeli leZzaj - osim jastuka - treba da bude od konjske strune. Ako
su stopala hladna, osim vunenom dekom treba ih pokriti i perinom. Dolazi u obzir i vu-
neni pokrivac ili jorgan od pahuljice. Najbolje je leZati ravno jer se tako tijelo najbolje
odmori i u njemu ne dolazi ni do kakvih zastoja. Jasno je da postelju treba redovito pro-
vjetravati.

PraSina s ulice ulazi u zatvorene prostorije kroz najmanje otvore, a donosimo je i obu¢om
i odjeCom, tako da se u prostorijama u koje dolazi mnogo ljudi mogu nakupiti velike koli¢ine
praSine. Nikakve koristi nema ako praSinu briSemo suhom krpom ili je odstranjujemo ispra-
Sivanjem namjes$taja, jer time samo podignemo praSinu i prenosimo je na drugo mjesto. Ta-
pecirani namjeStaj koji se ne odrzava, sagovi, zastori, rezbareni namjeStaj i drugo prava su
skladi$ta praSine. U novouredenom stanu treba da bude malo sagova, zastora, jastu€i¢a i sli¢-
nog. Stan moZe i bez toga biti udoban. PraSina se najbolje uklanja usisavatem, a s glatkih
povrsina je dobro pokupimo i vlaznom krpom.

Sljedece Sto treba znati u vezi sa stanom je kakva svjetlost je najprimjerenija. Pravilna
svjetlost, pogotovu pravilna dnevna svjetlost, moZe nevjerojatno doprinijeti tome da se ¢o-
vjek dobro osjeéa i osnovni je uvjet za sve zdrave stanove. Svjetlost, a prije svega suncana,
najbolje je dezinfekcijsko sredstvo. Svjetlost pospjeSuje i izmjenu tvari u Covjeku. Prejaka je
svjetlost Stetna za o€i. Ako, na primjer dulje vrijeme promatramo bljeStave povrsine, pojavi
se snjezno sljepilo. Prirodno osvjetljenje je najbolje u gornjim katovima, a najslabije u po-
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drumskim i dvorisnim prostorijama. U istoj kuéi su sjeverne sobe bitno mracnije od juznih.
Odlika umjetne rasvjete je da daje jednakomjernu svjetlost i malo topline. Vrsta svjetlosti
mora odgovarati o¢ima, a izvori svjetlosti u stanu ne bi trebalo da uzrokuju zagadivanje zra-
ka koje moze Stetiti zdravlju.

I u skromnim prilikama se moZe s pravilnim ku¢anskim ukusom urediti udoban i pri-
vlatan stan, a bez tog i luksuzni stanovi mogu djelovati odbojno i hladno.

Jo§ i danas je lijep, zdrav i udoban stan najpouzdaniji uvjet za postojanje braka i za sreéu

obitelji

Suvremena prehrana

Sebastian Kneipp | unapredenje zdrave prehrane

Za odrzavanje zdravlja i radne sposobnosti vrlo je vazno i kako se hranimo. Sebastian Kneipp
je to dobro znao. Dodus$e, u njegovu ucenju o lije€enju glavnu ulogu ima lije€enje vodom,
ali u mnogim svojim radovima on govori i o jednostavnoj prirodnoj i zdravoj hrani i pre-
porucuje ju. Upozoravao je osobito na opasnost od prekomjernog jela i davno je veé rekao
da industrijski preradena hrana gubi znatan dio svoje vrijednosti. Dobro osjeéajuéi zavisnost
ljudskog organizma od prirodnih snaga hrane dao je takve upute i preporuke u vezi s pra-
vilnom prehranom da ih suvremena znanost o prehrani moze samo jo§ potvrdivati. Tako
Sebastian Kneipp nije bio samo inicijator vece brige za zdravlje i odgoj ljudi radi $to aktivnije
njege zdravlja i samoodgovornosti u vezi s njim, nego je bio i ¢ovjek koji je znao pravilno
usmjeravati tokove zdrave prehrane.

Za 7ivota Sebastiana Kneippa, znanost o prehrani nije jo§ znala ni za kakve vitamine niti
za po Zivot vazne (esencijalne) hranjive tvari. Vrijednost hrane se prvobitno cijenila samo
po tome koliko ima kalorija, masti, bjelancevina i ugljikohidrata. Znanost o namirnicama i
medicina u ¢ovjeku su vidjeli samo stroj u kojem izgaraju hranjive tvari koje dobiva hranom
i koji treba opskrbljivati $to ve¢im kolicinama bjelancevina.

Sebastian Kneipp je ipak znao misliti bioloski i promatrati Covjeka u vezi s prirodom. On
je spoznao da se Covjekovo zdravlje i radna sposobnost mogu najpouzdanije oCuvati ako se
Covjek 8to bolje uskladi sa Zivotnim uvjetima. Sli¢ne je misli i prije Sebastiana Kneippa razvijao
pruski lije¢nik C.hristoph Wilhelm Hufeland u svom ucenju o makrobiotici. Takvo biolodko gle-
danje nalazimo ve¢ u Hipokratovoj klasicnoj medicinskoj Skoli.

Moderna medicina danas se Zivo zanima za mnogostranu povezanost prehrane i rada
ljudskog organizma. Desetlje¢cima su lijeCnici samo periferno obradivali znanost o prehrani
i dijetetiku, a danas su te stru¢ne discipline u srediStu paZnje. Da je Sebastian Kneipp sada Ziv,
vjerojatno bi ga rezultati istrazivanja u vezi s prehranom i najnovije spoznaje u podrucju li-
jeenja hranom kod razli¢itih bolesti toliko ponijeli da bi u svom ucenju o zdravom Zivljenju
prehrani posvetio jo§ viSe paZznje. BaS u Kneippovo doba se prvi put pojavio problem ugro-
Zavanja zdravlja preobilnom i neprirodnom hranom, ali nije bilo ni¢ega na ¢emu bi mogao
temeljiti egzaktno znanstveno obrazloZenje. Moguénosti za tako neSto stvorene su tek dugo
nakon smrti Sebastiana Kneippa.

U meduvremenu je znanost o prehrani otkrila mnosStvo ranije nepoznatih visokoaktivnih
organskih suptancija za koje postoje objektivni i neosporni dokazi da su nuzni za odrzavanje
Covjekova zdravlja. Znanost je sve dublje i dublje prodirala u zbivanja koja su u vezi s
izmjenom tvari u ¢ovjekovom organizmu, sve dublje je ulazila u tajne stani¢ne izmjene
tvari i sve vise znamo o tome kako razne supstancije iz hrane sudjeluju pri tome. Sve
viSe i vise smo spoznavali da ljudsku hranu ne smijemo prosudivati samo po kalorijama
i hranjivim tvarima nego i po njezinoj bioloSkoj vrijednosti i supstancijama u njoj. Danas
se u znanosti o prehrani snazno probio pravac koji hranu ocjenjuje kvalitativno i bio-
loki. Znamo da danas u visokorazvijenim industrijaliziranim zemljama hrane ima dovolj-
no, ali znamo i to da po svojoj bioloSkoj vrijednosti ona ¢esto nije takva da bi Covjeku
mogla osigurati potpuno zdravlje. Ukratko, ¢ak i kad bi veéina ljudi u visokoindustri-
jaliziranim zemljama bila svaki dan sita i dulje Zivjela, prosje¢nu prehranu ipak ne mo-
zemo ocjenjivati kao najbolju.
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Cesto je krivac za premalu biolosku vrijednost dana$nje hrane preradivacka industrija
kroz koju prolaze vazne osnovne namirnice. Sebastian Kneipp jo§ nije raspolagao nikakvim
brojkama iz kojih danas vidimo da u najfinijem bijelom braSnu i pecivu od njega ima 60
do 100Z manje vitamina nego u pSeni¢nom zrnu. Isto tako Kneipp nije mogao dokazati da
sve veca potroSnja Secera iziskuje i sve veéu potrodnju za Zivot vaznog vitamina Bi. lako
Kneipp nije sve to znao, on je pouzdanim instinktom osjetio da samo grubo mljeveno Zito
moze oCuvati ljudsko zdravlje i da velika potrosnja SeCera i drugih obezvrijedenih ugljiko-
hidrata mora biti Stetna.

Znanost danas zna da je najrasprostranjenija greSka nae prehrane manjak vitamina Bi
i vitamina skupine B, a to nastaje zbog preteZne potro3nje fino mljevenoga bijelog bradna,
bijeloga kruha, peciva i tjestenine, a i pretjerane potrosnje Secera i slastica. Najnovija istra-
Zivanja su pokazala da na primjer stanovnisStvo Savezne Republike Njematke s hranom do-
biva samo tre¢inu dnevno potrebne koliine vitamina Bi. Ugledni klini¢ari upozoravaju da
zbog manjka vitamina skupine B u hrani mogu nastati smetnje u radu srca i krvnog optoka,
probavnih organa, reguliranju vegetativnoga Ziv€anog sistema a i da moZe opasti otpornost
prema infekcijama. S manjkom vitamina u hrani povezuje se i razvoj kroni¢ne lijenosti cri-
jeva, upalne promjene Zelucane i crijevne sluznice ili pojava Zelu€anih i crijevnih Cirova. Tak-
ve spoznaje i izjave klinitke medicine posebno jasno pokazuju koliko uska moZe biti veza
izmedu hrane koja oskudijeva hranjivim sastojcima i razvoja civilizacijskih bolesti. Clanke o
tome danas sve ¢e$¢e nalazimo u struénoj medicinskoj literaturi i oni blistavo potvrduju op-
ravdanost nastojanja Sebastiana Kneippa, bircher-hemera ili Wernera Kollathsa da ljudi jedu pri-
rodnu i punovrijednu hranu. Osim toga te izjave su i pozitivan znak da sve viSe i viSe us-
kladujemo mijerila koja treba da nas dovedu do zdravije prehrane.

Koji danadnji lijeCnik koji se ozbiljno bavi prehranom ili dijetetskom terapijom moZe jo$
posumnjati u to da zdravija hrana ili osmisljena dijeta mora obuhvatiti punovrijedne namir-
nice od Zitarica, manje proizvoda od p3eni¢nog braSna, manje Secera i slastica, viSe svjeze
biljne hrane, viSe povréa, manje masti, vise nepromijenjenih prirodnih biljnih ulja, vise mli-
jeka i sira i uop¢e znatno manju koli¢inu hrane. U praksi se doduSe svi slazemo da hrana
nezadovoljavajuée bioloSke kvalitete koja vise ne odgovara danasnjim Zivotnim potrebama
uniStava zdravlje i da su za oCuvanje i vracanje zdravlja potrebni punovrijedna hrana i dijeta
s punovrijednom hranom. Ako se ipak ponegdje i pojave donekle razliCiti pogledi izmedu
istrazivaa i lijeCnika, moZemo re¢i da je svojim preporukama u vezi sa zdravijom prehranom
praksa ve¢ daleko prevladala te razlike.

U ovom trenutku je pred nama velika zadaca buduénosti. Covjeku danasnjice moramo
$to je moguce brZze pokazati kako ¢e se osloboditi po zdravlje Stetnih greSaka u prehrani i
osigurati bolju hranu. Treba se pobrinuti za to da se prehrana u druStvenim ustanovama,
a naroCito u bolnicama, brzo promijeni i posti¢i da lijeCnicka praksa propisuje mnogo vise
terapijskih lijeCenja nego do sada. Danas moZzemo vrlo uspjeSno prehrambeno-terapijskim na-
¢inima lijeCenja utjecati na tok brojnih bolesti na koje lijekovima ne bismo mogli tako utje-
cati. 1 danas - u stolje¢u velikih medicinskih dostignuca, koja su rezultat modernih lijekova
- spoznajemo da na tok nekih bolesti i tegoba ne moZemo ni jednom drugom metodom li-
jeCenja tako lako utjecati kao razumno sastavljenom i po hranjivim tvarima punovrijednom
dijetom; to se potvrduje naroCito kod Zelu€anih bolesti, bolesti crijeva i jetre a tako i kod
arterioskleroti¢nih bolesti Zila, kod Seéerne bolesti i bolesti bubrega. Neki ugledni klinicari,
koji rade na katedrama medicinskih fakulteta, u najnovije vrijeme i posebno skre¢u paznju
na te spoznaje. Tako, na primjer, F. Heepe, u uvodu svoga rada »Vitamini u dijetetskoj i ku-
hinjskoj praksi« piSe »Uzrok brojnih bolesti i komplikacija leZzi u nedostatnoj prehrani. S dru-
ge strane, samo pravilnom prehranom mozemo otkloniti brojne smetnje izazvane boleS¢u.«
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Ako se, medutim, usprkos tomu i danas mozda nadu jo$ neki lijeCnici koji pacijentima
i javnosti govore kako je manje-vise svejedno €ime se hranimo i da su pitanja dijete i pre-
hrane uopée manje-viSe umjetno nategnuta, moramo ovdje odlu¢no rec¢i da takve izjave ne
mogu davati lijenici svjesni odgovornosti svoje profesije. Medu pouzdane spoznaje medicine
danas spada da Covjekovo zdravlje treba Stititi punovrijednom i urednom prehranom, a li-
jec¢iti punovrijednom dijetom, i to u smislu koji je svojevremeno pokazao Sebastian Kneipp.

Tok izmjene tvari i ovisnost organizma o prehrani

Ljudski je organizam po svojoj tvarnoj biti ovisan o prehrani. Svaka greSka u dovodenju tvari
koje su potrebne za izgradnju organizma i pravilno odrZavanje njegova normalna rada moze
uzrokovati smanjenje fizicke i psihiCke djelotvornosti organizma, smanjenje njegove otpor-
nosti prema bolestima i u krajnjem stupnju pojavu bolesti. Ljudski organizam je sastavljen
od stanica, tkiva i organa. Tvari koje organizam dobija hranom odlu€uju o rastu, odrzavanju
i djelovanju tih stanica i tkiva. Molekule od kojih su stanice tkiva i organi gradeni ne ostaju
uvijek isti, naprotiv, neprestano se mijenjaju. Ali brzina mijenjanja tvari nije jednaka u svim
tkivima i organima ljudskog tijela. Tako razlikujemo tkiva u kojima se tvari mijenjaju vrlo
brzo i ona u kojima se ta promjena odvija polako. Neki organi, kao na primjer jetra, ve¢ u
Cetrnaest dana zamijene polovicu svojih bjelancevinskih molekula. U priblizno sedam godina
cjelokupan ljudski organizam zamijeni sve svoje tvari.

Izmjena tvari u naSem organizmu zbiva se u obliku neprestanih kemijskih procesa u kojima
se razliCite tvari grade, razgraduju i mijenjaju. Izmjena tvari je zbroj svih reakcija U svakom ke-
mijskom procesu, u kojem organizam gradi ili razgraduje tvari, sudjeluju posebne supstancije koje
usmjeravaju pojedine reakcije i vode proces prema odredenoj svrsi. Te supstancije, koje spadaju
medu najtajanstvenije tvari Zivog organizma, zovemo enzimi ili fermenti.

U naSem se organizmu mogu zbivati samo one izmjene tvari za koje organizam ima na
raspolaganju odgovarajuce enzime ili enzimske sisteme. Moramo zamisliti da u ljudskom or-
ganizmu djeluju stotine razli¢itih enzima od kojih svaki ima sasvim odredenu posebnu spo-
sobnost djelovanja. Enzimi su ve¢inom od visokomolekularnih bjelanevina povezanih s vi-
taminima, mineralnim tvarima ili elementima u tragovima. Buduéi da u prirodi mogu nastati
razliCite bjelancevine, a ima i mnogo razli¢itih mineralnih tvari i vitamina, postoje najraz-
cijalizirane.

Bez sumnje je jedna od najvaznijih zadac¢a punovrijedne prehrane da organizam s njom
dobiva dovoljne koli¢ine pravih enzima i enzimskih sistema te odgovarajuéih tvari koje se
u organizam ukljuuju preko Ciste izmjene tvari, koja se odvija odredeno. Tako se prehranom
izmjena tvari odrzava i stabilizira. Svaki nedostatak u dovodenju visokovrijednih bjelance-
vina, vitamina, minerala ili elemenata u tragovima izaziva poremecaj u djelovanju enzima
i enzimskih sistema, i ometa tok izmjene tvari. Prema tome, pravilan tok izmjene tvari jedno
je od osnovnih i za Zivot vaznih zbivanja u cjelokupnom organizmu. Ako se izmjena tvari
poremeti, posljedice se osjete na svakoj stanici organizma i priprema se povoljno tlo za bilo
koju bolest, ili pogorSava bolest od koje organizam vec¢ boluje. 1z te povezanosti mozemo
vrlo dobro razumjeti odnose izmedu prehrane i funkcioniranja organizma.

Tko bi Zelio saznati nedto vise o tome kako se zbiva izmjena tvari u naSem organizmu,
mora pogledati kratak film. Izmjenu tvari u naSem organizmu moZemo podijeliti na pet stup-
njeva
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1. stupanj: Probava hrane u Zelucu i crijevima (= probava)

2. stupanj: Primanje sastavnih dijelova hrane u krv i limfu (= resorpcija)

3. stupanj: Primanje sastavnih dijelova hrane u Celije, tkiva i organe. Nastajanje ili izgradnja
tijelu svojstvenih tvari.

4. stupanj: Dobivanje energije iz sastavnih dijelova hrane u ¢éelijama (= oksidacija)

5. stupanj: lzlu€ivanje otpadnih tvari.

Kad hrana dode u usta, po¢nu djelovati probavni enzimi. Njih ima u probavnim soko-
vima Zlijezda u usnoj Supljini, Zelu¢ane sluznice, pankreasa i sluznice tankog crijeva. Probavni
enzimi su sposobni da hranjive tvari iz hrane rastave i svedu na najmanje sastavne dijelove.
Glavne hranjive tvari naSe hrane su ugljikohidrati, bjelanevine i masti. Molekule tih hra-
njivih tvari su toliko velike da ne bi mogle kroz crijevnu sluznicu oti¢i u krv ili limfu. Zato
je organizam prisiljen razgraditi ih na najmanje sastavne dijelove. Nije toliko vazno da iz ove
knjige spoznamo svaki pojedini stupanj raspadanja bjelan¢evina, masti i ugljikohidrata iz pro-
bavnog trakta, nego je vaznije da spoznamo nacelo odvijanja tih kemijskih procesa: sve je
usmijereno na to da se hranom primljene tvari razgrade u neutraliziranu mjeSavinu tako malih
djeliéa da mogu proéi kroz membranu crijevne sluznice i uéi u Zile i limfne zile (resorbiraju se).

Drugi stupanj izmjene tvari je vrlo kratak i brz. Kroz membranu crijevne sluznice or-
ganizam prima najmanje sastavne dijelove hrane iz crijevhog sadrZaja. Prima ih u krvne i
limfne Zile te kazemo da organizam resorbira najmanje sastavne dijelove hrane. Sluznica tan-
kog crijeva je posebno pripremljena za takvo prelaZenje. Brojnim naborima i crijevnim re-
sicama povrSina tankog crijeva se znatno poveca i dolazi u dodir s njegovim sadrZajem.
Membranu stanica u sluznici tankog crijeva moZzemo zamisliti kao najfiniju mreZu kroz koju
prolaze samo najmanje molekule.

Stanice crijevne sluznice aktivno sudjeluju pri usisavanju. Kako ¢e te¢i usisavanje ne ovisi
samo o pritisku na objema stranama membrane. Stanice crijevne sluznice obavljaju razlicite
radnje pri usisavanju. Potpuno je upijanje hranjivih tvari iz crijeva moguce samo ako je sluz-
nica neoSte¢ena i zdrava. Kad to znamo, mozZzemo razumijeti da je ta posebna zadaéa crijeva
poremecena ako je crijevna sluznica iz bilo kojeg razloga o$teéena.

Tek nakon usisavanja sastavni dijelovi hrane prenose se preko krvi i limfe do svake sta-
nice u organizmu. Medu prvim organima je jetra, koja je vrlo vazno srediSte izmjene tvari.
U svakoj jetrenoj stanici nalazi se potpuna garnitura enzima, tako da se u unutradnjosti svake
jetrene stanice mogu zbivati brojne kemijske reakcije. U jetrenim stanicama je prije svega mo-
guée da se od najmanjih djeli¢a hranjivih tvari koje dolaze iz crijeva ovdje opet formiraju
molekule bjelanCevina, masti i ugljikohidrata, a ta izgradnja molekula odvija se onako kako
je u tom trenutku najkorisnije za organizam. S tim, razumije se, nije jo§ ni izdaleka receno
sve Sto se zbiva u jetrenim stanicama U jetri praktitno nastaju (= izgraduju se, sintetiziraju)
gotovo sve tvari koje su potrebne organizmu. | veliki dio enzima, s kojima radi organizam,
nastaju u jetri.Jetra je upravo nezamjenljiva za dezintoksikaciju toksina (tvari koje nastaju vre-
njem ili truljenjem) koji uvijek u odredenim koli¢inama dolaze iz krvi. U popularno pisanim
medicinskim radovima Cesto Citamo da je jetra najveca kemijska tvornica u naSem tijelu. To
je dobra usporedba. Ali na osnovu toga moZzemo i zamisliti da uslijed greSke u radu toga
vaznog srediSta nastaje i nered u cjelokupnoj izmjeni tvari.

Zbivanja koja se odigravaju u jetri veé su tre¢i stupanj izmjene tvari. Mnoge tvari koje
nastaju u jetri prenose se iz nje u tkiva drugih organa, da se tamo troSe kao gradevne, po-
gonske ili funkcionalne tvari. lzgradivanje, raspadanje i mijenjanje tvari koje se neprestano
odigrava u stanicama najvazniji je dio zbivanja u izmjeni tvari. Pri tome je za stanice naj-
vaznija izgradnja bjelancevina jer je uglavnom svaka stanica napravljena otl bjelancevina i taj
gradevni materijal treba neprestano obnavljati.
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Svi dobro znamo da stroj moZe raditi samo ako ima dovoljno odgovarajutega pogonskog
goriva koje moze pretvarati u energiju. Na$ organizam hranom dobiva pogonsko gorivo, a
sve teCe tako da se sastavni dijelovi hrane bogati energijom rasporede na sve stanice tijela.
Da bi se Zivot organizma mogao odrZavati, mora se materijal koji se nakupi u stanicama,
ako ima mnogo energije, pretvarati uz pomo¢ kisika u snagu u toéno podeSenom izgaranju
(= oksidaciji). Svaka stanica je u dodiru s krvnim optokom. Stanica iz njega ne dobiva samo
sastojke hranjivih tvari nego i kisik. Bili su potrebni veliki napori da se objasni onaj dio iz-
mjene tvari koji se zbiva pri razvijanju energije u stanicama. Kao i u svim drugim dijelovima
izmjene tvari i ovdje je odlu¢ujuéa uloga enzima koji spadaju u lanac (sistem) diSnih ferme-
nata i u cjelini pomazu oksidaciju. Neki sastojci nase hrane, na primjer vitamin B2, esencijalna
linolna kiselina i Zeljezo, potrebni su za djelovanje diSnih enzima. U svakom slucaju se ak-
tivnost diSnih enzima mijenja i poremecéena je ako u hrani nema nabrojenih tvari ili ako ima
tvari koje na diSne enzime djeluju Stetno (na primjer odredena kemijska strana tijela).

Nakon oksidacije u stanicama ostaju produkti izmjene tvari - djelomi¢no voda i ugljicni
dioksid, a djelomi¢no ostaci koji sadrze dusik - teSko topljive tvari koje se teze izluCuju kroz
bubrege. Ako se razumno hranimo, a organizam neometano mijenja tvari, ostaci izmjene tva-
ri se redovno izluCuju i ne gomilaju se. Ali u odredenim uvjetima organizam ne moZze re-
dovito izlu€ivati ostatke izmjene tvari. Nekada jo$ nije bilo tako jasno kako se onda ti ostaci
odlazu. Medutim, danas znamo da se sakupljaju u vlaknastomu vezivnom tkivu koje je ras-
poredeno svugdje izmedu Zila i tkiva. Na putu iz stanice u krv moraju i otpadne tvari koje
sadrze duSik proci kroz zonu vlaknastoga vezivnog tkiva i tu se zaustavljaju na posebnim
vlaknima ako ih organizam vise ne moze redovito izluivati.

Medutim, ve¢e gomilanje ostataka izmjene tvari na vlaknima vezivnog tkiva izmedu Zila
i tkiva dovodi do blokade mezenhima (tkivo od kojeg nastaje vezivno tkivo) i ometa izmjenu
tvari izmedu stanica i krvi. Takvo stanje ozbiljno ometa izmjenu tvari, a njegova posljedica
je smanjenje vitalnosti i sposobnosti tkiva. Takvo odlaganje otpadnih produkata izmjene tvari
nepovoljno djeluje i na najmanje Zile (kapilare), kad zahvati vlaknaste strukture vezivnog tki-
va u njihovoj blizini. Dokaz za to su promjene koje je opisao Ottfried Miiller u svojim stu-
dijama o mikroskopskim proufavanjima Kkapilara.

Pucka medicina je zato potpuno opravdano pri lije€enju svih bolesti uvijek posveéivala
veliku paznju odstranjivanju otpadnih tvari iz organizma. To se najlakSe postize poticanjem
organizma na Zivahnije opée djelovanje (na primjer lijeenje vodom, terapija disanjem, tera-
pija gibanjem, njega koZe) i hranom koja mora biti tako sastavljena da se $to bolje ukljucuje
u izmjenu tvari koja se zbiva u organizmu.

Ako se jo§ jedanput osvrnemo unatrag na nabrojene stupnjeve izmjene tvari, jasno vi-
dimo kako prehrana moZe mnogo utjecati na njih i kakve moguénosti imamo da poremeéenu
i neuredenu izmjenu tvari popravimo pravilnom prehranom.

Prehrana i osnovna aktivnhost organizma

Disanje, izmjena tvari, krvni optok i obrana od infekcija funkcije su koje nazivamo i nes-
pecificna osnovna aktivnost organizma, ¢ime Zelimo naglasiti da je rije¢ o aktivnostima koje
su od osnovnog znaCenja za zivot. Vitalnost organizma ovisi 0 neometanom odvijanju tih
osnovnih aktivnosti. Poremec¢aji nespecifitne osnovne aktivnosti organizma pojavljuju se ve¢
mnogo prije bolesti i oznauju stupanj takozvane prikrivene bolesti. Patolog Siegmund i li-
jecnik Lothar Diekr/iiier nazvali su poremecaje osnovne aktivnosti organizma »vrata u pato-
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logiju Covjeka«. Ponovno, i opravdano, pokazao se kao osnovni cilj prirodne medicine poku3aj
utjecanja na nespecificnu osnovnu aktivnost organizma cjelokupnim reguliranjem disanja, pobolj-
Savanjem izmjene tvari, treniranjem krvnog optoka i jaCanjem obrambene sposobnosti protiv in-
fekcija Veseli nas da takve predodZbe polako jaCaju i u Kklinitkoj medicini, da se ne zatvaramo
u previse specijalizirane misli i djela, a pri tome zaboravljamo na organizam kao cjelina

Punovrijedna prehrana ili dijeta prije svega treba da djeluju na nespecificne osnovne ak-
tivnosti organizma Najvazniji je utjecaj na tok izmjene tvari. Tako od punovrijedne prehrane
otekujemo da povoljno djeluje na izmjenu tvari i da u organizam unosi dovoljne koli¢ine
takvih tvari kao Sto su bjelanCevine, vitamini ili mineralne tvari, koje su potrebne pri na-
stajanju enzima. Prehrana koja treba da izmjenu tvari kao osnovnu aktivnost organizma odr-
Zava ili ponovno dovede u normalno stanje mora, dakako, obuhvacati punovrijednu hranu
bogatu vitaminima i mineralnim tvarima. U prehrani bolesnika moZe se dogoditi da zastitna
dijetalna hrana nema dovoljno za Zivot potrebnih (esencijalnih) hranjivih tvari, zbog ¢ega se
uslijed pomanjkanja tvari za nastajanje enzima i enzimskih sistema prikoCi izmjena tvari, a
postoje¢i poremecaji u izmjeni tvari ili bolesti jo§ se pogorSaju.

Prehrana djeluje i na krvni optok. Mikroskopske studije kapilarnog sistema koje je obavio
Ottfried Muller uvjerljivo dokazuju kako se na primjer jednolicnom prehranom s mesom 03-
teCuju najmanje zilice (kapilare). Mikroskopske fotografije kapilara osoba na kojima su vrseni
pokusi i koje su se jednolicno hranile mesom pokazuju kapilare savijene spiralasto kao op-
ruga i strukturalno promijenjene.Jasno je da se u tako oSteéenim kapilarama krv sporije pre-
taCe. A takva oStecenja kapilarne mreze nepovoljno utjeCu na cijeli organizam i izmjenu tvari,
jer kapilare su Zile koje su po organizmu raspredene u ukupnoj duzini od oko 100.000 km,
te prema tome cine silno razgranatu mrezu putova kojima se stanice i tkiva cijelog orga-
nizma opskrbljuju hranjivim tvarima i kisikom. Naprotiv, sirovom biljnom hranom moze se
na kapilare utjecati izrazito povoljno; u tom slucaju te najmanje Zilice teku u blagim krivi-
nama koje podsjeéaju na ispruzenu ukosnicu, a stijenke su im zdrave. Kroz takve kapilare
krv cirkulira nesmetano, a to bez sumnje povoljno djeluje na krvni optok i izmjenu tvari.
Iz spomenutoga eksperimentalnoga djela Ottfrieda Miillera svakako valja zapamtiti $to se
mozZe posti¢i prijesnom biljnom dijetalnom hranom.

Odredene funkcije vezivnog tkiva takoder su nespecifina osnovna aktivnost organizma.
U vezivna tkiva, koja su svugdje po organizmu, privremeno se odlazu produkti izmjene tvari.
Ali vezivno tkivo nije samo neka vrsta odlagaliSta, nego u nekim njegovim elementima se
i stvaraju u organizmu potrebne tvari koje reguliraju za Zivot vazne procese (= humoralna
regulacija) ili sudjeluju pri obrani od bakterijskih infekcija. Cjelokupno vezivno tkivo u or-
ganizmu je sastavljeno od vlaknastog tkiva koje je u blizini Zila, od limfnog tkiva i od po-
sebnog kompleksa tkiva, a nazivamo ga retikulo endotelijalni sistem koji je od posebnih sta-
nica. Taj kompleks tkiva je mczenhim, iz kojega nastaje vezivno tkivo. Cjelokupno lijeCenje
¢ovjeka naruSena zdravlja ili bolesna Covjeka pokuSava aktivirati i djelovanje mezenhima. To
se moze posti¢ci masazom vezivnog tkiva ili lijekovima koji sadrzavaju takve tvari da potiCu
vezivno tkivo. A mezenhim moZemo aktivirati ili njegovo stanje poboljSati i odgovaraju¢om
prehranom, §to je ovdje i posebno zanimljivo. Hranom se mogu u tijelo unijeti tvari koje
djeluju na funkcioniranje i strukturu mezenhima.

Uostalom, i ve¢ spomenuta obrana organizma od infekcije njegova je nespecificna os-
novna aktivnost. Da organizam ne moZe stvarati posebne obrambene tvari koje oSteCuju ili
uniStavaju Stetne bakterije, mi bismo bespomocno bili izloZzeni svim moguéim infekcijama.
Kao $to smo ve¢ rekli, dio te zadaée ima mezenhim. Ali u vezi s tim moramo spomenuti
i fizioloSki vaZzne crijevne bakterije jer vrlo vjerojatno ba$ ti mikroorganizmi prave posebne
tvari koje organizam S$tite od infekcija. Obrana od infekcija umnogome ovisi o prehrani. Uz
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bjelan€evine pri tome su vazni prvenstveno vitamini. Za obranu od infekcija najpotrebniji
su ovi vitamini: A, C, Bi, B2, B6, zatim niacin, pantotenska i folna kiselina. Doktor E Heepe
izjavljuje da gotovo svako pomanjkanje vitamina mozZe uzrokovati poremecaje u obrani od
infekcija, a to je - gotovo bismo mogli reci - najteza posljedica prehrane s premalo vitamina.

Na kraju moZemo jo$ jedanput naglasiti vaznu spoznaju; prehrana nespecificno utjee na
organizam. Tek kad znamo to, moZzemo doci do spoznaje da dijetalna hrana ne djeluje toliko
neposredno na bolesti jetre, ili na Secernu bolest, tumore, sr€ane tegobe, masnu jetru ili na
Zzu€ne kamence koliko djeluje na opéu osnovnu aktivnost organizma. Tu pocinje posebna
uloga prehrane; a buduc¢i da bolest ve¢inom naruSava ravnotezu osnovnih aktivnosti orga-
nizma, zadaéa je dijetalne prehrane da je odgovarajuéom hranom opet uspostavi i time po-
spjesi lijeCenje bolesti.

Hranjivi sastojci u hrani

Glavne hranjive tvari u hrani su bjelancevine, masti i ugljikohidrati. Te hranjive tvari op-
skrbljuju organizam i kalorijama koje mu daju energiju. Ugljikohidrati i masti daju prije svega
one kalorije koje su organizmu potrebne za rad, za njegovu osnovnu aktivnost. Bjelan¢evine
se upotrebljavaju prije svega kao za Zivot vazan gradevni materijal.

Bjelancevine

BjelanCevine su organizmu nuzne hranjive tvari za rast i odrZavanje stanica, a i za izgradnju
enzima i hormona. Ne mozemo zamisliti Zivot bez bjelan€evina. Bjelancevine su organski
spojevi s velikim molekulama aminokiselina.

Poznate su namirnice s biljnim i Zivotinjskim bjelanfevinama. NajvaZnije namirnice sa
Zivotinjskim bjelantevinama su mlijeko, mladi kravlji sir, sir, jaja, meso i riba Ali biljnih bje-
lanevina ima prije svega u proizvodima od Zitarica, orasima, namirnicama od soje, u grahu,
povréu i krumpiru.

Nisu sve bjelanCevine u namirnicama Zivotinjskog ili biljnog porijekla jednako vrijedne.
Tome su razlog razne aminokiseline od kojih su sastavljene. Posebnu ulogu imaju takozvane
za Zivot obavezne (= esencijalne) aminokiseline. Naposljetku, presudno je kako su pojedini
sastavni dijelovi bjelan€evina (esencijalne i neesencijalne aminokiseline) pomije$ani u hranji-
voj bjelancevini. Svako odstupanje od optimalnih odnosa primjerenih za upotrebu bjelance-
vina u ljudskom organizmu smanjuje bioloSku vrijednost bjelanevina. E. Kofrdnyi (Max-
-Planck-Institut fiir lirniihrungsphysiologie, Dortmund) u poku$ajima pravljenja bilanci s bjelan-
Cevinama prvi je put na Covjeku testirao vrijednost bjelanfevina u namirnicama. Prije toga
je te pokuse radio samo na Stakorima. Ali bile su potrebne brojke koje bi nesto rekle i o
covjeku. Kofrdnjijevi pokuSaji su pokazali koliko su male koli¢ine bjelantevina u odredenim
hranjivim tvarima ili mjeSavini bjelantevina potrebne da se u organizmu odrZava ravnoteZa
bjelanCevina ili duSika. 1z tih poku3aja i nalaza nastala je nova definicija za bioloSku vrijed-
nost bjelancevina - najve¢u bioloSku vrijednost imaju one bjelan¢evine koje mogu s najma-
njom koli¢inom odrZavati normalni sastav bjelanCevina u organizmu.

U svakom slu€aju nije od velike koristi poznavanje bioloSke vrijednosti pojedinih bjelan-
Cevina. U Covjekovoj hrani ne nalaze se samo pojedine bjelancevine nego mjeSavine brojnih
bjelan€evina, a u isto vrijeme probavljene bjelan¢evine daju bioloSku vrijednost svih bjelan-
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¢evina koje su usle u tijelo. Bioloska vrijednost bjelan¢evina uzajamno se poveéava. Tako,
na primjer, kombiniranim dovodenjem razli¢itih bjelancevina postizemo vecu bioloSku vri-
jednost nego jednakom koli€éinom pojedinih bjelancevina. Uzajamno povecavanje bioloSke
vrijednosti bjelanCevine bilo je utvrdeno u svim slufajevima. Pri tome iznenaduje nalaz da
i na odgovarajuc¢i nacin kombinirana mjeSavina biljnih bjelanevina moze dati najvecu bio-
loSku vrijednost. Tako, na primjer, ni bjelancevina iz graha ni ona iz kukuruza nemaju svaka
posebno visoku bioloSku vrijednost. Ali povoljno pomijeSane te dvije biljne bjelanCevine jed-
nake su biolo3ke vrijednost kao i Zivotinjska bjelancevina iz jaja.

Tako su Kofrdtiyijevi radovi proSirili i produbili naSe poznavanje hranjive vrijednosti bje-
lanevina. Uz to su dali i nove moguénosti za dijetalnu prehranu kod nekih oboljenja jetre
i bubrega. Ako moramo, na primjer, pacijenta s uznapredovalim oboljenjem bubrega (bubrezi
prestanu djelovati) hraniti namirnicama koje sadrze vrlo malo bjelancevina, mozemo to uci-
niti dijetalnom hranom od krumpira i jaja u kojoj ukupno ima samo 20 do 25 grama bje-
lan€evina na dan. U toj maloj koli€ini mjeSavine bjelan€evina od krumpira i jaja mjeSavina
aminokiselina je tako povoljna da time moZemo organizam hraniti i dulje vrijeme a da pri
tome ne pocne gubiti svoj osnovni bjelan¢evinski sastav.

U nadoj hrani mora svakog dana biti dovoljna koli¢ina visokovrijednih bjelan¢evina. Tu
koli¢inu moZemo posti¢i ako jedemo mlijeko, mladi kravlji sir, sir, jaja, meso, ribu, punov-
rijedni kruh, povrée i krumpir. | takozvana laka vegetarijanska hrana kojom dobivamo bje-
lancevine samo iz mlijeka, mladoga kravljeg sira, jaja i povr¢a, a ne od mesa i riba, daje do-
voljno pravih bjelanevina. Zbog svoje posebne korisnosti ovaj oblik prehrane je vrlo pri-
mjeren Cak pri odredenim bolestima (na primjer teSka oboljenja jetre).

U hrani odrasloga ¢ovjeka dnevno treba da bude priblizno jedan gram bjelancevine na
jedan kilogram tjelesne tezine. Morali bismo izradunati je li nam ta poZeljna koli¢ina bjelan-
¢evina uvijek i osigurana s razlicnim namirnicama. Za takvo priblizno izraCunavanje mogu
nam pomo¢i podaci na sljede¢oj tabeli.

Namirnica - koli¢ina bjelan€evina (na 100 g)

kruh 109 nemasni sir, manje od 10Z mas. 359
brasno 10g meki sirovi, 30-452 mas. 20 g
zobene pahuljice 15g tvrdi sirovi, 30-452 mas. 30¢g
pseni¢ne pahuljice 10 g punomasni sir, 602 mas. 15¢g
riza 109
sojino braSno, punomasno 40 g jedno kokosje jaje, oko 50 g 59
sojino brasno, malo masno 50 ¢
sojine pahuljice 40 g ribe 15-20g
meso 15-20g
krumpir 24 posna Sunka 25¢g
povece 2-5¢ kobasica, srednje masna 15«
voce 1-2 g
perad, divljal 20 g
orasi 15-20¢g
mlijeko 4y kvasne pahuljice 50 ¢
obrano mlijeko u prahu 35 ¢ p3enicne klice 30¢g
mladi sir od obranog mlijeka 20 g ulja i masti 0g

mladi kravlji sir, 402 mas. 15g Secer, med, slastice 0g

(Radi boljeg pregleda, sve su vrijednosti zaokruzZene; mas. = masti.)
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Suvremena prehrana trebala bi da sadrZi relativno mnogo bjelan€evina. Nema smisla uzimati
viSe od 100 g bjelanCevina na dan, jer time ne moZemo poboljsati sastav bjelantevina u or-
ganizmu, a opteretit ¢emo one funkcije izmjene tvari koje izlu€uju krajnje produkte izmjene
tvari u kojima je dusik.

Masti

Masti su hranjive materije koje daju mnogo energije. U Cistom obliku nalaze se u raznim bilj-
nim i Zivotinjskim hranjivim mastima i uljima. Masti ima i u mlijeku, siru, mesu, kobasicama,
jajima, orasima i drugim masnim namirnicama.

U Saveznoj Republici Njemackoj u posljednjim desetlje¢ima neprestano je rasla potrodnja
masti. 1z izvjeStaja o prehrani, koji je sastavilo Njemacko drustvo za prehranu, vidi se da svaki
stanovnik danas trosi prosje¢no 135 g masti. S obzirom na Cinjenicu da se ljudi premalo
kreéu, tako velika potroSnja masti je jedan od najvaznijih Cinilaca koji uzrokuju poreme-
¢aje u izmjeni tvari, preveliku tezinu, masnu jetru, Zu€ne kamence, Secernu bolest i ar-
terioskleroti¢na oboljenja Zila (posebno oboljenja vjenatnih Zila). Spomenuto drustvo pre-
porucuje da se potrodnja masti toliko smanji da iz njih ne dobivamo vise od 30 do 352
ukupnih kalorija.

Odraslom Covjeku potrebno je prosjecno 2.500 kalorija na dan, Sto znaCi da bi mu bilo
dovoljno oko 80 g masti. U suvremenoj prehrani treba briZljivo odmjeravati masti, jer valja
znati da ih ne dobivamo samo u ¢istom obliku, nego da ih se mnogo krije i u drugim na-
mirnicama.

Fiziologija prehrane i dijete razliito vrednuje masti kao hranjive tvari. To potjece otud
$to je u svakoj hranjivoj masti drugacija mjeSavina masnih kiselina. Masti u namirnicama sa-
stavljene su od molekula nastalih od glicerina i masnih kiselina. U svakoj molekuli masti ud-
ruzuju se glicerin i masne kiseline. Po$to su masne kiseline razli€ite i molekule masti su raz-
licitog sastava, a ovisno o tome koliko ima masnih kiselina, masti u namirnicama dobivaju
svoja posebna svojstva. U mastima u namirnicama su zasi¢ene, jedanput nezasicene i vise
puta nezasiCene masne kiseline. U zasi¢enim mastima prevladavaju zasiéene masne Kkiseline,
a u nezasi¢enim prevladavaju jedanput nezasi¢ene i vise puta nezasiéene masne kiseline. Tak-
ve masti mogu povoljno utjecati na poremecaje u izmjeni masti, ako je na primjer u pitanju
povecana koli¢ina kolesterola u krvi. Dobre su i za zaStitu stanovniStva od poremecaja u
izmjeni masti koji su danas vrlo gesti.

Masne kiseline u najvaznijim uljima i mastima
(Udio pojedinih skupina masnih kiselina izrazen je u postocima.)

Zasicene Nezasicene Polienske
Ulja masne kiseline masne kiseline kiseline*
maslinovo ulje 20 70 8-10
ulje od Kkikirikija 20 50 30
zasi¢eno pamucno ulje 25 25 50
laneno ulje 10 20 70
ulje od suncokreta 10 20-30 60-65
ulje od kukuruznih klica 15-20 30 50-60
ulje od divljeg Safrana 10 10-20 70-75
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Zasicene Nezasicene Polienske
Masti masne Kkiseline masne kiseline kiseline*
vrhnje, maslac 60-64 30-40 2-5
kokosova mast (ulje) 90 6-8 2-3
svinjska mast 40-45 45-50 8-10
govedi loj 50-60 30-40 3-5
stolni margarin ovisno o vrsti 5-10
delikatesni margarin ovisno o vrsti 15-25
vrhunski margarin 30-35 20-25 38-45

* Polienske kiseline = viSe puta nezasi¢ene masne kiseline

Za prehranu zdravih ljudi kod kojih se ne primjecuju nikakvi poremecaji u izmjeni tvari
ili u probavi nije neposredno vazno koje masti jedu, ako njihova koli¢ina ne prelazi granice
ukupnih individualnih potreba za kalorijama i mastima. U normalnim prilikama nema, sa sta-
jalista fiziologije prehrane, nikakve osnove za to da odredene masti potpuno isklju¢imo iz
prehrane, ili da se pocnemo hraniti samo posebnim mastima - bez obzira na to §to to ni
zbog drustveno-ekonomskih razloga nije moguce. Ipak pri normalnoj prehrani vodimo ra-
¢una o tome da u namirnicama bude odredena koli¢ina masti s polienskim kiselinama. Na
taj bi nacin trebalo uspostaviti ravnotezu s nezasi¢enim masnim kiselinama koje dobivamo
u Zivotinjskim mastima koje pojedemo i u mastima koje u hrani ne vidimo. Pravilnim iz-
borom masti mozemo se veé¢inom zastititi od poremecaja povezanih s mastima, a i od ar-
terioskleroti¢nih oboljenja Zila. Pravilan izbor masti moZe biti koristan i u normalnoj sva-
kodnevnoj prehrani. Treba da znamo da i mnogi ljudi koji inace izgledaju potpuno zdravi
imaju poremecenu izmjenu tvari. Preventivni pregledi bi svakako potvrdili da je to ceSce
nego S§to se opcéenito misli. Moramo takoder znati da ljudi kod kojih se utvrde takvi pore-
mecaji mogu zbog toga i oboljeti (na primjer oboljenja koronarnih = vjenaénih Zzila, Secerna
bolest i druge). Nakon toga moramo izbor masti urediti tako da u hrani bude viSe masti
s polienskim kiselinama a manje onih u kojima ima vise zasi¢enih masnih kiselina. Najljepse
mogucénosti nam daju odredena biljna ulja i neke vrste margarina koje imaju mnogo polien-
skih kiselina. U sljedecoj tabeli su prikazane koli¢ine masti u glavnim namirnicama. Moramo
i posebno obratiti paznju na koliinu masti u kobasicama, masnom mesu, masnom siru, a
i u orahnjati i torti.

Namirnica - koli¢ina masti (na 100 g)
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tu¢eno vrhnje, 102 mas. 10g srce 5
nemasni mladi kravlji sir 0g jezik 10g
mladi kravlji sir, 402 mas. 10 g losos, vrlo mrsav 5
nemasni sirovi, manje od 102 mas. 30 Sunka, mrsava (prosjecno) 10 g
meki sirovi, 30-452 mas. 15-20g Sunka, masna (prosjecno) 40 g
tvrdi sirovi, 30-452 mas. 15-25 g slanina, masna 80¢g
punomasni sirovi, 602 mas. 3049 slanina, djelomiéno s mesom 60 g
kobasice, srednje masne 30 g
1 kokosje jaje, oko 50 g 59 paStete od jetre 20 g
hrenovke 20 g
pastrva, zlatni grgec, Stuka, svjeze kobasice 309
jastog, Saran, rakovi, list,
iverak, platusa, bakalar 2-5¢ koko$, pecena 5g
jegulja 25¢ patka 20 g
haringa, dimljena 15¢ guska 309
haringa, svjeZa 20 g zec 5¢
sardine u ulju 15¢g srna g
tunjevina 15¢ puran 20 ¢
svinjetina, nemasna 10 ¢ maslac 80 g
svinjetina, srednje masna 209 svinjska mast 100 g
svinjetina, masna 40 g margarin 80 g
svinjetina, vrlo masna 459 biljna ulja 100 g
govedina, vrlo mrsava 24 biline masti bez vode 100 ,
govedina, mrSava 10¢g majoneza 80 ¢
govedina, srednje masna 20 g
govedina, masna 25¢ Seéer, med, slastice 0g
mljeveno meso, pola-pola 15¢
teletina, mrdava - srednje masna 109 ¢okolada s punomasnim mlijekom 30 g
ovCetina, srednje masna 20 g kakao u prahu, malo mastan 25 g
jetra 5, marcipan 20 g
pluca 29 pecivo, kolagi, torte 20-40 g
bubrezi 5¢
mozak 59 psenicne Klice 10g

(Radi bolje preglednosti sve su vrijednosti zaokruZene.)

Ugljikohidrati

kruh 19 povrce 0g

brasno 1g voce 0g

zobene pahuljice 1lg

pseni¢ne pahuljice 1g orasi 50-60 g

riza 1g

sojino brasno, punomasno 20 g obrano mlijeko 0g

sojino bragno, nemasno 5¢ obrano mlijeko u prahu 19

SOj i ne pahuljice 20 g mlacenica 1g
punomasno mlijeko 3-4¢

krumpir 0g tu€eno vrhnje, 282 mas. 30 ¢

Ugljikohidrati su najvaZnije pogonsko gorivo za ljudski organizam. lzrazom ugljikohidrati oz-
nacujemo odredene spojeve ugljika, vodika i kisika koji su jednostavni Seceri ili su sastavljeni
od jednostavnih Secera. Najjednostavniji Seéeri su monosaharidi, kao grozdani Seéer (= dek-
stroza ili glukoza), voéni Secer (= fruktoza ili levuloza) i galaktoza. Seéer od trske ili repe
(saharoza), sladni Secer (maltoza) i mlijeCni Secer (laktoza) ugljikohidrati su, disaharidi, a nji-
hove molekule su sastavljene od po dva jednostavna $eéera (monosaharida). Secer od trske
je od glukoze i fruktoze, sladni Secer od dviju molekula glukoze, a mlije¢ni Secer od glukoze
i galaktoze. Ugljikohidrati s velikim molekulama, koji se sastoje od velikog broja jednostavnih
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Secera, jesu takozvani polisaharidi koje nalazimo u obliku Skroba i celuloze u biljnom svijetu
i u obliku Zivotinjskog 3kroba (glikogena) kod Zivotinja i Govjeka. Skroba ima u brojnim na-
mirnicama u velikim koli¢inama, tako na primjer u proizvodima od Zita i krumpiru, a manje
u povrca

Organizam moZe brzo »sagorjeti« ugljikohidrate, oksidirati ih u ugljicni dioksid i vodu.
Ali moZe i da ih u obliku Skroba Zivotinjskog porijekla (glikogena) ¢uva u jetri i miSi¢énim
stanicama; tako ima zalihu rezervnih tvari od kojih po potrebi pravi Secere.

U sadaSnjoj prehrani Seceri imaju veliki udio medu ugljikohidratima Mnogo ih je i u Se-
¢erom bogatim namirnicama (marmelade, sokovi). Zatim velik dio ugljikohidrata dobivamo
iz proizvoda mlinarske industrije. Ta hrana s mnogo ugljikohidrata smanjuje bioloSku vri-
jednost nasih namirnica jer s ugljikohidratima dobivamo pretezno »prazne« kalorije; a zbog
nedostatka vitamina i mineralnih tvari pogorSava se opskrba organizma esencijalnim tvari-
ma. Klasi¢ni primjeri namirnica s kojima dobivamo samo kalorije i nikakve esencijalne hra-
njive tvari (vitamini, minerali) jesu Cisti Seéer od trske ili repe, grozdani Seéer, vocni i
mlije¢ni. Zbog ve¢ steCene navike prevelikog troSenja mlinarskih proizvoda, Secera i na-
mirnica s mnogo Secera, na zdravlju stanovniStva ve¢ se pojavljuju vidne Stetne poslje-
dice. Zato je nuzno poznavati punovrijedne namirnice od ugljikohidrata i razlikovati ih
od manje vrijednih.

U sljede¢im tabelama dajemo nekoliko podataka o tome.

Punovrijedne namirnice s ugljikohidratima
punovrijedno krupno mljeveno brasno

kruh od punovrijednog krupno mljevenog braSna
prepeceni kruh od punovrijednog bradna

pecivo od punovrijednog braSna ili punovrijednog krupno mljevenog bradna
punovrijedno brasno

prirodna riza

povrée

krumpir

voce

suSeno voce

Namirnice s ugljikohidratima s pretezno »praznim« kalorijama
fino mljeveno brasno

pecivo od fino mljevenog brasna

tjestenine od fino mljevenog brasna

oljustena i glazirana riza

Secer od trske ili repe

namirnice s dodatkom Secera

slastice

grozdani Secer

vocni Secer

Kalorije: Hranjive tvari, masti, bjelancevine i ugljikohidrati imaju odredenu vrijednost koja
se odreduje na osnovu topline koju stvaraju dok izgaraju, a izrazavamo je kalorijama.

1 g ugljikohidrata = 4,1 kalorija
1 g bjelancevine = 4,1 kalorija
1 g masti = 9,3 kalorije
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U tehnicki razvijenom svijetu ljudi se sve manje kre¢u. Tako 802 zapadnonjemackog stanov-
niStva spada medu takozvane »lake radnike« koji dnevno ne potrose vise od 2.500 kalorija.
Mnogim starijim ljudima potrebno je samo 1.700 do 2.000 kalorija dnevno. Ako uzimamo
viSe kalorija nego §to ih troSimo, pocinju se - uz odgovarajuc¢u sklonost - vrlo brzo sakup-
ljati masti u obliku rezervne tvari. Oko 302 zapadnonjemackog stanovnistva ima viSe kilo-
grama nego Sto bi trebalo, i zato Zivi pod teretom velikog medicinskog rizika. Zbog toga
moramo pravilno odmjeravati kalorije da bismo se hranili drze¢i korak s vremenom. Sljedeéa
tabela pokazuje koliko kalorija imaju osnovne namirnice.

Kalorije u namirnicama (na 100 g)

1 kcal (kilokalorija ili velika kalorija) = 4.186 dZula
(pri preratunavanju u dZule mnoZimo vrijednosti kalorija sa 4,186)

kruh 250 svinjetina, srednje masna 250
brasno 350 svinjetina, masna 400
zobene pahuljice 400 svinjetina, vrlo masna 450
psenicne pahuljice 350 govedina, vrlo mrsava 100
riza 350 govedina, mrSava 150
punomasno sojino brasno 450 govedina, srednje masna 250
sojino brasno, nemasno 300 govedina, masna 300
sojine pahuljice 450 mljeveno meso, pola-pola 200
krumpir 80 teletina, nemasna do srednje masna 150
povrée 20-50 ovcetina, srednje masna 250
voce 50-80 jetra 140
orasi 600-700 pluéa 80
obrano mlijeko 35 bubreg 100
mlacenica 35 mozak 100
obrano mlijeko u prahu 350 srce 100
punomasno mlijeko 60 jezik 150
tuceno vrhnje 282 mas. 300 losos, dimljen, vrlo mrsav 150
tu¢eno vrhnje 102 mas. 120 Sunka, mrSava (prosjecno) 200
nemasni mladi sir 80 Sunka, masna (prosjecno) 450
mladi sir 402 mas. 150 slanina, masna 800
nemasni sirovi 102 mas. 200 slanina s mesom (hamburger) 650
meki sirovi 30—452 mas. 250-300 kobasice, srednje masne,

tvrdi sirovi 30-452 mas. 300-350 obine vrste (prosjecno) 500
punomasni sir 602 mas. 350 paSteta od jetre 300
1 kokosje jaje, oko 50 g 80 kobasice (hrenovke) 250
pastrva, zlatni grge€, Stuka, svjeza kobasica 350
jastog, Saran, rakovi, list, kokos, pecena 150
iverak, platuda, bakalar 80-100 patka 250
jegulja 300 guska 350
haringa, dimljena 250 zec 100
haringa, svjeza 250 puran 300
sardine u ulju 250 maslac 750
tunjevina 250 svinjska mast 950
svinjetina, nemasna 150 margarin 730
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biljna ulja 930 koka-kola 50
biljne masti bez vode 930 sok od grozda 70
majoneza 750 jabuéni sok 50
Secer 400 sok od narance 50
med 300 slatki mostovi 70
slastice 250 vino 70
¢okolada s punomasnim pjenusavo vino 70
mlijekom 550 slatka vina 100-150
kakao u prahu, bez ulja 450 likeri 200-400
marcipan 450 vinjak 250
pecivo, kolaci, torte 400-500 Viski 250
kvasne pahuljice 350 pivo 50
pSeni¢ne klice 400

(Radi boljeg pregleda sve su v ijednosti zaokruZzene.)

U sljedecoj tabeli iznosimo nekoliko podataka koji ¢e olaksati izraCunavanje kalorija, od-
nosno dzula, potrebnih za pojedinu dob.

Koliko je kalorija dnevno potrebno za manju fizicku aktivnost?

Dob .Muskarci Zene

18 godina 2.800 kcal 2.400 kcal
25 godina 2.400 kcal 2200 kcal
45 godina 2.300 kcal 2.100 kcal
65 godina 2.100 kcal 2.000 kecal

Dodatak za srednje naporan fizicki rad od 50 do 100 kalorija za svaki sat rada.
Dodatak za teSki fizicki rad od 150 do 200 kalorija za svaki sat rada.

Dodatak za aktivnosti u slobodnom vremenu, na sat

Setnja oko 100 kalorija

brzo hodanje oko 200 kalorija
plivanje, biciklizam,

tenis, skijanje oko 400 kalorija
gimnastika oko 400 kalorija

rad u vrtu oko 200 do 300 Kkalorija

Vitamini

Vitamini su tvari kojih nam je potrebno vrlo malo. Oni dopunjavaju hranjive tvari i omo-
gucavaju da se one u organizmu mogu uopce upotrijebiti. Za normalno odvijanje nekih
za zivot vaznih funkcija naSeg tijela dovoljni su ve¢ djeli¢éi miligrama odredenog vitami-
na.

Vitamini su visokoaktivne organske tvari koje na ovaj ili onaj nafin sudjeluju u skoro
svim procesima izmjene tvari. Ljudsko tijelo ne moZe stvarati vitamine, pa ih mora dobivati
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hranom izvana. Neke vitamine mogu stvarati samo fizioloSke bakterije u zdravim crijevima
i one ih daju organizmu na raspolaganje. To je takoder jedan od razloga zaSto treba ocuvati
floru fizioloskih bakterija u crijevima.

Otprilike od pocetka stoljea poceli su se polako otkrivati vitamini. Jedan za drugim.
Istrazivanjima vitamina rukovodili su ovi poznati istraZivai: W. Stepp, sir Frederik, G. Hopkins,
Casimir Funk, A. Windaus, Mc Col/um i Szent-Gjorgyi. Najvaznije do sada poznate vitamine i
dnevnu koli¢inu vitamina potrebnu odraslu ¢ovjeku prikazujemo u sljedecoj tabeli

Najmanja Najmanja
Vitamin dnevna Vitamin dnevna
kolitina koli¢ina
A 15 mg niacin 10-20 mg
Bi 1,5-2,0 mg C 75 mg
B, 2,0 mg D 0,01 mg
B, 1-2 mg K 4 mg
B12 12 gama E 15 mg
pantotenska P 0,01 mg
kiselina 10 mg

Potpuno pomanjkanje hilo kojeg vitamina uzrokuje bolest avitaminozu. Takve bolesti su:
beri-beri (Bi avitaminoza), skorbut (C avitaminoza), pelagra (niacin avitaminoza) ili rahitis
(D avitaminoza). U civiliziranim zemljama svijeta avitaminoze su uopée ve¢ vrlo rijetke. Bilo
bi medutim pogreSno misliti da viSe nije vazno razmisljati ima li u naSoj prehrani dovoljno
vitamina. DapacCe, jo$ je vrlo rasprostranjeno prikriveno pomanjkanje vitamina medu stanov-
niStvom industrijskih zemalja.

Kad kazemo prikriveno pomanjkanje vitamina, mislimo na nedovoljno vitamina u hrani.
Za neke vitamine je prilicno to¢no utvrdeno koliko ih nedostaje. Tako su posljednjih godina
vrSena istraZivanja koja, na primjer, dokazuju da veliki dio naSeg stanovnitva ne uzima
dnevno potrebne koliCine vitamina C i da Cesto ne snabdijeva organizam Zivotno vaznim
vitaminom Bi. Nedovoljna je i opskrba vitaminima skupine B, a vjerojatno i vitaminom E.
Zbog relativnog pomanjkanja vide vitamina ne ispoljavaju se znaci kao pri tipi¢noj bolesti
avitaminozi, nego u obliku vrlo razli€itih, nespecificnih i jedva karakteristi¢nih pojava. Naj-
tipi€niji znaci relativnog manjka vitamina jesu: neuobicajeni zamor, popustanje inicijative
i zadovoljstva u radu, razdrazljivost, nervoza, poremecaj spavanja, glavobolja, sklonost in-
fekcijskim bolestima i odredene vegetativne smetnje u radu srca, krvnog optoka i pro-
bavnih organa.

Njemacki higijeni¢ar Werner Kollath je pokusima pri hranjenju Stakora utvrdio kako po-
manjkanje vitamina djeluje na Zivotinjski organizam. On je pokusnim Zivotinjama davao hra-
nu s dovoljno masti, bjelancevina i ugljikohidrata, ali bez vecine vitamina. Utvrdio je da se
tom hranom niZe vrijednosti Stakori mogu odrZati na Zivotu, ali da brzo obolijevaju, uop-
¢e fizicki propadaju, $to je on nazvao imenom mezotrofija (= stanje poluishranjenosti). Kad
je takve mezotrofne Stakore istraZzivao potkraj njihova Zivota, u brojnim je tkivima pronalazio
degenerativne promjene. Promjene su bile izrazite narolito na zubima, kostima, Zilama, ci-
jelom vezivnom tkivu i jetri. Ne moZe se re¢i koliko se rezultati Kollatbovib pokusa mogu
prenijeti na Covjeka, ali istina je da su njegovi radovi pokazali kako u Zivotinjskom svijetu
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nepotpuna prehrana dovodi do oStefenja tkiva i organa; ta oStecenja doduSe nisu smrtno
opasna ali prilicno ugroZavaju zdravlje. Na osnovi rezultata svoga rada Kollath je postavio
zahtjev da naSa hrana mora ostati koliko je moguce prirodna i jednostavna jer samo u takvoj
hrani sadrZana je ona koli¢ina hranjivih tvari koje su ¢ovjeku potrebne. Potpuno zdravlje je
samo u prirodnoj i punovrijednoj hrani.

Svaki vitamin djeluje na viSe razliCitih naCina, a fizioloSka djelovanja pojedinih vitamina
medusobno se prepli¢u. Poznati su i sluajevi kad neki vitamin ima odredeni uinak samo
u sudjelovanju s nekom drugom ili ¢ak treom supstancijom. Svi vitamini se medusobno
podupiru i dopunjuju. Skre¢emo paznju na to da izvjesno ima i supstancija koje nam jo$ nisu
poznate. Za onoga koji se Zeli zdravo hraniti nije toliko vazno da poznaje pojedine supstan-
cije, koliko da zna u kojim namirnicama su $to je moguée potpunije zastupljene supstancije
koje su potrebne Covjeku. Pri izboru namirnica za punovrijednu prehranu na$ vodi¢ treba
da bude znanje o tome koje su namirnice punovrijedne, a ne znanje o pojedinim supstan-
cijama.

1. Namirnice u kojima ima posebno mnogo vitamina

pSeniCne klice (vitamin E i B) sok od Sipka (vitamin C i P)

suhi kvasac (vitamin B) sok od crnog ribiza (vitamin C i P)
ekstrakt od kvasca (vitamin B) ulje p3enicnih klica (vitamin E)

sok od rakite (vitamin C i P)

2. Punovrijedne namirnice koje ve¢ po prirodi imaju dovoljnu koli¢inu vitamina

sir
povrce jaja
voéni sokovi i sokovi od povréa meso
krumpir ribe
punovrijedno brasno perad

soja i proizvodi od nje
prirodna biljna ulja (nepromijenjena)
biljne masti s dodatkom prirodnih

punovrijedno krupno mljeveno brasno
punovrijedne pahuljice
punovrijedan kruh

pecivo od punovrijednog brasna i biljnih ulja

punovrijednog grubo mljevenog brasna vrhnje

mlijeko maslac i druge Zivotinjske masti
kiselo mlijeko orasi i druge sjemenke (na primjer,
mladi kravlji sir sjeme od suncokreta i lana)

3. Djelomi¢no obezvrijedene namirnice sa smanjenom koli¢inom vitamina

fino mljeveno braSno ili pecivo vocni Seéer

i tjestenine od takvog brasna mlijeCni Secer

oljustena i glazirana riZa namirnice s dodatkom Secera
SecCer od trske (bomboni, Zelei)

grozdani Secer sterilizirano mlijeko

Pogledamo i tu tabelu malo potanje, spoznat ¢emo da je naSa prehrana vitaminski nepot-
puna prije svega zbog vrlo rasprostranjene upotrebe namirnica kojima je industrijskom pre-
radom smanjena koli¢ina vitamina ili namirnica u kojima ima malo vitamina To je spoznao
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veC i Sehastian Kneipp, a to su naglaSavali i mnogi koji su lije€ili prirodnim putem. Na kraju
su na te Cinjenice pocCeli upozoravati i ugledni klini€ari s medicinskih fakulteta. Tako, na pri-
mjer, E Heepe kaZe: »Prosje¢na domaca hrana u mnogim zemljama srednje i zapadne Evrope
ne sadrzi dovoljno vitamina. Uzrok je prije svega u velikom udjelu »praznih« kalorija, §to
znaCi da ima previSe namirnica visoke kalori¢ne vrijednosti ali s malo vitamina, kao $to su
na primjer fino mljeveno brasno, bijeli kruh, pecivo i tjestenine od fino mljevenog brasna,
Secer, i namirnice sa SeCerom.«

Klinicari ujedno i upozoravaju: sinteticki napravljeni vitamini, oni u tabletama, ne mogu
potpuno nadoknaditi manjak vitamina u prehrani. U vezi s tim F. Heepe piSe: »Svaka namir-
nica je na svoj nain biolodka cjelina u kojoj bitnu hranjivu vrijednost imaju - sa svojim pri-
rodnim reakcijama - sve zastupljene tvari a ne samo pojedini sastavni dijelovi. Za razliku
od umjetne mjeSavine sintetiCkih vitaminskih tvari, prirodno povezani vitamini podijeljeni
tvarima, a prate ih mineralne tvari, bjelancevine, lipidi, ugljikohidrati i brojne druge tvari
i gradevni djeli¢i biljne stanice s kojom su u sloZenoj medusobnoj vezi. Brojni dokazi po-
tvrduju da su hranjive tvari i supstancije za tijelo mnogo upotrebljivije ako ostanu u svojim
prirodnim odnosima, nego ako organizmu dovodimo posebno izdvojene pojedine sastavne
dijelove, koje tehni¢kim zahvatima iS¢upamo iz prvobitne povezanosti u cjelinu. Zato nas ne
smije iznenaditi Sto su vitamini koji su u prirodnoj vezi u biljci ili Zivotinji mnogo efikasniji
nego na odgovarajuéi nacin izdvojene supstancije u €isto kemijskom obliku ili u obliku od
njih napravljenih vitaminskih mjeSavina.«

| stari stru¢njak u istraZivanju vitamina W. Stepp je rekao da ima bolesti kod kojih otkazu
svi vitaminski pripravci, ali se moZze pomoci obi¢nim kvascem.

Kad lijecnik ili dijetetiar izraCunavaju potrebu za vitaminima govore o minimalnoj
i optimalnoj potrebi za njima. Minimalna koli¢ina je ona koli¢ina odredenog vitamina
koju organizam mora dobiti svaki dan da ne bi do3lo do znacajnijeg manjka tog vitamina.
Optimalna koli¢ina vitamina je koli¢ina koja je potrebna organizmu da postigne posebnu
sposobnost u vezi s rastom, razmnoZavanjem, obranom od infekcija ili posebnim fizickim
i psihickim opterecenjima. Optimalna koli¢ina je kod mnogih vitamina nekoliko puta
veca od minimalne. Treba u cijelosti opskrbu vitaminima tako poboljsati da tkiva i so-
kovi u organizmu budu u svakom trenutku dovoljno snabdjeveni, da se poveéanje fizio-
lokih potreba za vitaminima odmah izravnava, da organizam ne bi morao vitamine uz-
imati iz rezerve.

Mineralne tvari i elementi u tragovima

Mineralne tvari su vazni gradevni elementi za organizam. One su u razli¢itim tkivima lijepo,
planski rasporedene, a u stanicama sudjeluju u bitnim Zivotnim procesima. Neki elementi po-
trebni su organizmu samo u tragovima. To su: Zeljezo, jod, kobalt, bakar, mangan, cink, mo-
libden a vjerojatno i flor, silicij i selen. Slicno kao i vitamini, i elementi u tragovima cesto
se ugraduju u enzime kao djelotvorni sastavni dijelovi. Time objasnjavamo to $to su elementi
u tragovima, sli€no kao i vitamini, uklju¢eni u razlicite procese izmjene tvari. Stoga je nuzno
da ih organizam dobiva s hranom redovito i u dovoljnim koli¢inama jer samo tako izmjena
tvari moZe nesmetano teci.

Kod Zivotinja i biljaka opazamo manjak elemenata u tragovima kao teSke nedostatke u
radu organizma. Pitanje je da li ljudskoj prehrani prijeti opasnost od nedovoljne opskrblje-
nosti elementima u tragovima; u ovom trenutku lijeCnici i znanstvenici jo§ nisu usaglasili
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misljenja u vezi s tim. Neki misle da pri koliko-toliko normalnoj prehrani ne moze doéi do
manjka elemenata u tragovima. Drugi medutim upozoravaju da zemljiste na kojem rastu bilj-
ke kojima se hranimo ne sadrZi viSe toliko elemenata u tragovima niti u tolikim koli€inama
koliko ih je bilo nekada i da ih zbog toga dobivamo premalo u hrani.

Mineralne tvari su neizbjeZni sastojci Zive tvari organizma, prema tome su za Zivot vazni.
Njihova zadaca je da u tjelesnim tekuéinama i stanicama stvaraju odredeni osmotski tlak i
puferske sisteme kojima se podeSava pH vrijednost (na primjer u krvi), zatim odrzavaju fi-
podraZaje, usmjeravaju izmjenu tvari, a sudjeluju i u izgradnji tkiva i druge strukture. Stanice
mogu Zivjeti samo u otopinama u kojima ima dovoljno mineralnih tvari. Ako ih prenesemo
u tekuc¢inu u kojoj nema mineralnih tvari, stanice odumru.

Za stanice u tjelesnim organima posebno je vaZzan kalij. U zdravim stanicama koje djeluju
kalij je tvar koja prevladava - u usporedbi s drugim mineralnim tvarima u stanicama - zato
ga i zovemo stani¢na mineralna tvar ili stani¢ni mineral. Medutim, za razliku od njega u sta-
nicama ima vrlo malo natrija. U organizmu je ograni¢en prije svega na prostore izvan stanica
(ekstracelularne prostore), tjelesne tekucine i krv.

Izmedu stanica i prostora izvan stanica, te tekuéina, izmjenjuju se voda i mineralne tvari.
Ta izmjena se odvija u ritmi¢kim stupnjevima. Za vrijeme rada, opterecenja i preko dana sta-
nice u organima primaju natrij iz prostora izvan stanica, a predaju kalij. Predavanje kalija,
odnosno primanje natrija, povezano je s naplavljivanjem stanice, smanjenom djelotvorno$¢u
i povecanim umorom. Kad se odmaramo ili spavamo tvari se izmjenjuju u obratnom smjeru,
stanice na tom stupnju primaju kalij a predaju natrij.

Uopc¢e mozemo re€i da je kalij tvar koja ubrzava aktivnost. Aktivnost vecine enzima oci-
to ovisi o odredenoj koli€ini kalija u stanicama.

U bolestima, a kod odredenih bolesti i na prethodnim stupnjevima, mineralne tvari se
izmjenjuju izmedu stanica i prostora izvan stanica. U poremecenim ili oSte¢enim stanicama
raste teZznja da one iz svoje plazme predaju $to viSe kalija, a prime $to viSe natrija. Dakle,
pri brojnim poremecajima uzrokovanim bolestima u stanicama se smanjuje koli¢ina kalija,
a natrija povecava.

Kalij i natrij imaju znatnu ulogu i u vezi s prostorom u kojem je vezivno tkivo pokraj
Zila. To su oni prostori neposredno uz Zzile i kapilare koji opskrbljuju stanice. Prostori su na-
punjeni ekstracelularnom tekuéinom, vlaknima vezivnog tkiva i stanicama vezivnog tkiva.
U izvanstani¢nim prostorima fizioloki je odredena zaliha natrija. Ali te se zalihe prekom-
jerno povecavaju ako u organizam ude previSe natrija s hranom (na primjer iz kuhinjske soli).
Prekomjerno gomilanje natrija u ekstracelularnim prostorima ima Stetne posljedice za orga-
nizam, a posebno Stetno djeluje na strukturu i djelovanje zila i kapilara koje su u blizini. Ako
se u prostorima vezivnog tkiva pokraj zila i kapilara poveéava koncentracija natrija, kapilare
postaju propusnije, manje otporne na upalu, a zbog vece napetosti i uze. Posljedice su sporija
cirkulacija krvi kroz kapilare i poveéan krvni tlak. Ali povecavanje koli¢ine natrija u pro-
storima vezivnog tkiva uz Zile neugodno utjeCe i na tok bolesti koje su povezane s upalnim
reakcijama vezivnog tkiva; takva su na primjer reumatska oboljenja, upalna oboljenja koze,
ulozi (giht), alergije, kroni¢na upala jetre i drugo, jer povecavanje koliine natrija €ini orga-

nizam jo$ prijemcivijim za upale.

Iz svega toga proizlazi da je nerijetko korisno naSu prehranu usmjeravati tako da u njoj
bude viSe kalija, a manje natrija. Koli¢inu kalija mozemo povecavati prije svega voéem, po-
vréem, krumpirom i rizom; a uno$enje natrija u organizam moZemo smanjivati prije svega
Skrto upotrebljavajuéi kuhinjsku sol i druge zacine u kojima ima natrija. UnoSenje natrija sma-
njit ¢emo i manjom koli¢inom kobasica, sira i suhomesnatih proizvoda u jelovniku.
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Kalij i natrij u namirnicama

Namirnica Koli¢ina  natrija Kolitina  kalija
kruh 350 mg 200 mg
zobene pahuljice 2 mg 350 mg
brasno 2 mg 300 mg
mlijeko 75 mg 140 mg
sir (slani) 1000 mg 100 mg
mladi sir (nemastan) 35 mg 100 mg
meso (nesoljeno) 80-100 mg 300-350 mg
Sunka 250 mg 250 mg
kobasice 1000-1200 mg 300 mg
riza 10 mg 150 mg
krumpir 3 mg 400 mg
voce 1 mg 100 mg

Ostali elementi koji su takoder potrebni organizmu jesu: Kkalcij, magnezij, sumpor, fosfor i
klor. Posebno je velika potreba organizma za kalcijem (priblizno 1 g dnevno). Opskrba or-
ganizma kalcijem ne zadovoljava uvijek. Kalcija narocito nedostaje kad Covjek raste, zatim
u trudnodi i dok Zena doji. Opskrbljenost kalcijem mozemo povecati prije svega hraneci se
sirom, mladim kravljim sirom i mlijekom, jer je u tim namirnicama kalcij tako povoljno po-
vezan s bjelanfevinama i fosforom da se lako resorbira.

Bojila (pigmenti)

Za organizam su fizioloski vazna i neka bojila kao antociani, flavoni i karotinoidi. To su tvari
koje sudjeluju u reakcijama; a elektrokemijska mjerenja su pokazala da se, na primjer, u sta-
ni¢nim kulturama povecava aktivnost disanja ako se kulturama dodaju antociani.

Antociani su bojila koja nalazimo, na primjer, u grozdu, crnom ribizu, borovnicama i cik-
li. Njihovo djelovanje shvacamo tako kao da djeluju na diSne enzime koji su na mitohon-
drijima vezani na stanicu. Mozda bismo bojila ili boje mogli smatrati i opéim stani¢nim sti-
mulatorima, odnosno ¢€iniocima koji aktiviraju stanicu.

Bojila djelomi¢no djeluju i protiv upala i ometaju bakterije. To djelovanje se odnosi iz-
riCito na modre mirtilinske boje kojih ima u borovnicama; ekstrakt od plodova borovnice
ili sok od borovnica dobro djeluje pri upali sluznice probavnih organa.

Rutin i kvercitin, kojih ima u mnogim plodovima, spadaju u skupinu boja ili bojila koje
zovemo flavoni ili flavonoli. Kao $to pokazuju pokusi na psima, rutin i kvercitin povecavaju
otpornost na rendgenske i radijeve zrake. Vjerojatno je i u ovom slu€aju rije¢ o djelovanju
koje povecava stanicnu aktivnost i enzimski potencijal u stanicama.

Kvaliteta namirnica
Ako hocemo pravilno sastaviti prehranu, nisu nam dovoljni samo podaci o kalorijama, bje-

lan€evinama, mastima i ugljikohidratima, nego i smjernice za biranje hrane po vrijednosti
koju ima za naSe zdravlje.



228 Suvremena prehrana

Anketa je pokazala da samo oko 52 potroSafa pri kupovanju namirnica vodi racuna i
0 njihovoj kalorijskoj i zdravstvenoj vrijednosti. Veéinom nas zanima samo cijena, raznolikost
1okus. Pa ipak, 75/ ljudi je znatiZeljno i zeli viSe znati o zdravstvenoj vrijednosti namirnica
i 0o tome koliko u njima ima hranjivih tvari. To dokazuje da se sve viSe spoznaje koliko je
prehrana vazna ako se Zelimo bolje prilagoditi Zivotu u tehniziranom svijetu i postati otpor-
niji prema bolestima koje ovise o prehrani. Koji su najvazniji kriteriji i mjerila za utvrdivanje
kvalitete namirnica: Kvaliteta namirnica je vrlo slozen pojam koji se moZe odnositi na razne
vrijednosti. Cesto se prikazuje tako da odgovara interesima trenutka ili se u reklamama pri-
kriva ili prikazuje drugacije. Kvalitetu namirnica ocjenjujemo prije svega na osnovi sljedecih
svojstava:

vanjskog izgleda sposobnosti za prevoZenje
veliine (na primjer voca i povréa) sposobnosti za skladistenje
mirisa i okusa upotrebljivosti (na primjer
postojanosti za preradu u domacinstvu)

U nabrojenim svojstvima medutim nije uklju€eno ono $to za danasnjeg potroSaca postaje
sve vaznije, a to je odredivanje prehrambene vrijednosti namirnica ovisno o sadrzaju tvari vaznih s bra-
njivo-fiziolokog stajalista.

Medu tvarima koje pozitivno djeluju na prvom su mjestu esencijalne hranjive tvari (tvari
u namirnicama koje organizam ne moZe sam stvarati) a koje su toliko vazne za Zivot da ih
mora neprestano i jednakomjerno s hranom dobivati. Znanost o prehrani danas zna da ne-
znatne koliCine odredenih elemenata ili molekularnih hranjivih tvari odlu€uju o pozitivnom
ili negativnom djelovanju prehrane, ovisno o tome ima li tih tvari u svakodnevnoj hrani do-
voljno ili premalo. Stoga postaje sve vaZnije potanko poznavanje finog sastava namirnica

Obijektivnu vrijednost namirnica odreduje koli€ina esencijalnih hranjivih tvari u njima. Iz-
vjesno je da se nesmanjena vrijednost i koli¢ina esencijalnih hranjivih tvari moze prije svega
naci u prirodnim namirnicama. Naprotiv, utvrdeno je da u preradenim namirnicama ima bit-
no manje esencijalnih hranjivih tvari.

Istina je da se sve namirnice ne mogu jesti u prirodnom obliku jer tako uopée ne dolaze
u obzir za jelo ili su ¢ak otrovne. Ali, treba naglasiti da su namirnice u $to je moguce pri-
rodnijem obliku jamstvo da ¢e povoljno djelovati na zdravlje. Isto tako prirodne namirnice
i najviSe garantiraju da ¢emo s hranom dobiti i one esencijalne hranjive tvari koje do sada
jo$ nisu poznate ili identificirane. Znanstvenici koji istrazuju prehranu tek su nedavno po-
kusima na Zivotinjama utvrdili do sada jo§ neidentificirane esencijalne hranjive tvari u
ljusci i Klici zrna Zitarica (J. Kiihnau i J. Berndsek, Physiologisch-chemisches Institut Uni-
versitat Hamburg).

Tako dolazimo do zaklju¢ka da bi se pri izboru namirnica i pripravljanju hrane trebalo
rukovoditi osnovnim pravilom da »hrana treba da ostane $to je moguce prirodnija« (W Kol-
lath). To nacelo ne trazi od nas da sve namirnice unosimo u organizam u prirodnom obliku,
nego nam samo preporucuje kako je pametno tako postupati s namirnicama, ako je ikako
moguce. U tom bi smislu trebalo da pri ocjenjivanju vrijednosti hrane za zdravlje vodimo
rauna o izrazima »prirodan« i »ostati prirodan.

Javnost i znanstvenici sve su zabrinutiji zbog sve veceg zagadivanja nasih namirnica os-
tacima sredstava za zaStitu bilja, Stetnim tvarima iz okolice, lijekovima i slicnim stranim tva-
rima. Ako dulje vrijeme djeluju, kako te Stetne tvari utjeCu na ljudski organizam? Zar nisu
te posljedice veé toliko razjaSnjene da imamo razloga da vise nego do sada vodimo racuna
0 zaStiti namirnica od zagadenja otrovnim tvarima: BioloSka vrijednost koju neka namirnica
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prvobitno ima smanjuje se zbog zagadivanja otrovnim i drugim stranim tvarima. Te tvari
mogu na razli¢ite naCine ometati fiziolodko djelovanje organizma i vode ¢ak do kroni¢nih
toksi¢nih oStecenja organizma. Kako bude raslo poznavanje Stetnog utjecaja stranih tvari koje
hranom unosimo u organizam, tako ¢e neprestano rasti i spoznaja da treba Sto je moguce
viSe proizvoditi zdrave namirnice bez Stetnih primjesa i dosljedno prakti¢nim biokemijskim
istrazivanjima kontrolirati zagadenost stranim tvarima. Dio prehrambene industrije ima ra-
zumijevanja za te probleme. Takozvano »reformirano robno gospodarstvo« i njegove trgo-
vine obavili su pionirski rad na tom podru¢ju. Mogu s ponosom rec¢i da je zahvaljujuéi nji-
hovim naporima u javnosti ojaCala osvjeStenost u vezi s prehranom, a i zakonodavstvo je
mnogo doprinijelo poboljSanju kvalitete namirnica. Na zboru u Stuttgartu (Reformhaustag,
1970) to je i sluZzbeno potvrdio prehrambeni fiziolog / Kiihnau.

Mozda Ce se viSe paznje posvetiti i predodzbama Bircher-Bennersa o ekonomi¢nom dje-
lovanju namirnica na energetsku izmjenu tvari. S pravom mozemo tvrditi da su organizmu
dovoljne manje koli€ine namirnica ako su hioloski vrednije, i tako se moze zadovoljiti i s
manjim koli€inama nego ako troSi namirnice nizZe vrijednosti. Narednih decenija ¢e se vje-
rojatno smanjivati koli¢ina namirnica, pa ¢e se to morati uzeti u obzir.

Preporuke za suvremenu prehranu

Na pitanje u vezi sa suvremenom i pravilnom prehranom trebala bi odgovoriti znanost
o prehrani i medicina, iako jo$ nije poznato sve do potankosti. Iz prakti¢nih razloga po-
trebno je donijeti jasne preporuke o naCinu prehrane. Zbog neprestanog porasta broja os-
teéenja i bolesti povezanih s prehranom moramo $to prije utvrditi $to je to suvremena
prehrana.

Preporuke za suvremenu prehranu koja bi Stitila zdravlje i bila »idealna«, polaze¢i od po-
treba za hranom, treba zasnovati na sve novijim i naprednijim biokemijskim spoznajama, na
dugoroCnim istrazivanjima prehrane, na iskustvima klinicke dijetetike, na statisti¢kim istra-
Zivanjima i na ¢ovjekovim potrebama za hranom. Mogla bi se predloziti neka formula samo
ako bismo uistinu uzeli u obzir i odvagali sve $to je u vezi s prehranom. Pri tome, medutim,
nikakvu ulogu ne bi trebala imati neobjektivna osobna misljenja i neracionalne predodzbe,
vjerski pogledi ili neki posebni interesi.

Regulirati prehranu znaci odrediti koli¢inu i kvalitetu. Najprije ¢éemo razmotriti koli€inu
hrane.

Danas vecina ljudi u bogatim industrijaliziranim zemljama jede hranu s previSe kalorija.
Stoga bi najprije trebalo smanjiti koli¢inu hrane koja se unosi u organizam. Za veéinu ljudi
koji su fizicki neaktivniji, dovoljno je 1.800 do 2.500 kalorija na dan.

Uostalom, vrlo je vazno i pitanje koliko treba biti ugljikohidrata, bjelantevina i masti u
hrani. e tri hranjive tvari mogu se medusobno zamjenjivati po pitanju kalori¢ne vrijednosti.
Prema tome, moZzemo ih medusobno zamjenjivati iako ugljikohidrati, masti i bjelanevine
imaju posebnu zadacu i biokemijski tok izmjene tvari ovisi o njihovim omjerima. lzmjena
osnovnih hranjivih tvari medusobno je povezana, a od koli¢inskog odnosa izmedu pojedinih
tvari ovisi smjer reakcije izmjene tvari.

Stoga znanost o prehrani preporucuje postotak ugljikohidrata ili bjelanevina ili masti u
cjelokupnoj koli€ini kalorija. U tu svrhu stoje na raspolaganju spoznaje i nalazi dobiveni is-
kustvom, ali apsolutno vazeéih i kona¢nih mijerila jo§ nemamo. Na primjer, pitanja koja se
odnose na omjer ugljikohidrata, bjelan€evina i masti, i dalje su otvorena.
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Ljudima koji Zive u tehnoloSki razvijenom svijetu moZemo savjetovati da se hrane pre-
tezno ugljikohidratima, da jedu dovoljno bjelan¢evina i malo masti. U veini preporuka na-
lazimo odnos 50 do 552 kalorija iz ugljikohidrata, 15 do 207, iz bjelan¢evina i 25 do 302
kalorija iz masti. Podaci koje navode njemacka prehrambena zajednica i komisija SAD za hra-
nu i prehranu uglavnom se s tim podudaraju.

Dalekosezno promatrano, svi se slazu da je 422 kalorija iz masti, odnosno dnevno 130
do 135 grama masti po osobi, koliko se troSi u Saveznoj Republici Njemackoj, koli€ina koja
ima negativne posljedice i koju treba obavezno smanijiti.

Pouzdano se zna da je pravilno da u hrani ne smije biti previde kalorija. Novija istra-
Zivanja izmjene tvari pokazala su da nakon obroka s razliCitim koli¢inama ugljikohidrata, bje-
lanCevina i masti slijede i razliCite reakcije organizma. Nakon obroka u kojima ima relativno
malo ugljikohidrata a mnogo bjelancevina, poveca se koli€ina Secera u krvi, a u skladu s tim
poraste i izluCivanje inzulina i poveca se koliina glukagona u krvi. A s tim pocinje i ras-
padanje masti u izmjeni tvari a uslijed utjecaja glukagona smanjuje se tek. Nakon obroka koji
sadrze mnogo ugljikohidrata, pogotovu velike koli¢ine izoliranih i koncentriranih Secera, tok
u izmjeni tvari je obratan. Velike koli¢ine $ecera iznuduju i veliko izlu€ivanje inzulina koji
uzrokuje pretvaranje Seéera u masti, zbog ¢ega se gomila masno tkivo. Ta spoznaja je vrlo
znaCajna za ¢ovjeka Kkoji Zivi u tehnicki razvijenom svijetu i sklon je gojaznosti. Stoga bi tre-
balo da se ugljikohidrati u razumnim granicama unose u organizam. MoZda bi trebalo raz-
misliti koliko bi se mogli joS malo promijeniti do sada navedeni omjeri izmedu pojedinih
sastojaka, tako da ljudi upotrebljavaju manje ugljikohidrata. Naravno, treba oCuvati odredenu
ravnotezu izmedu kolifina pojedinih hranjivih tvari i ne smijemo preporucivati hranu siro-
masnu ugljikohidratima. Jer samo uno3enje u organizam dovoljnih koli¢ina ugljikohidrata
osigurava neometanu izmjenu tvari, a postoji moguénost i da u hrani kao $to je voce, povrée,
krumpir i proizvodi od punovrijednih Zitarica (= nosioci ugljikohidrata) ima i dovoljnih ko-
licina zaltitnih tvari.

Gotovo je nedvojbeno da udio kalorija od bjelantevina treba da bude oko 152 i da sa-
dasnji udio od oko 112 treba povecati do tih 152. Visokovrijedne bjelan¢evine u naSoj hrani
nisu samo zaStitni Cinilac, nego trebaju i oCuvati aktivnost organizma. Medutim, dok se od
1880. do 1970. godine udio kalorija iz bjelan€evina smanjio sa 172 na 112, udio kalorija iz
masti povecao se sa 152 na 422. Treba prije svega taj odnos popraviti, i tako se ne bi smanjila
samo prevelika teZina nego i probavne smetnje.

U vezi s unoSenjem masti u organizam moramo naglasiti da u pocetku druge polovice
Zivota treba napraviti odredene promjene; treba troSiti vise masti s veéim koli€inama po-
lienskih kiselina, a manje onih s ve¢im koli€inama zasiéenih masnih kiselina. Prema dosa-
dasnjim spoznajama ta bi promjena koristila preventivno protiv proSirenog poremecaja u iz-
mjeni masti, a usporedno s tim bi djelovala i zaStitno protiv obolijevanja vjenacnih zila i sr-
¢anog infarkta. Tu spoznaju prihvacaju brojne medunarodne studije o prehrani. Dakle, pro-
mjene u troSenju masti, o kojima govorimo, iziskuju vecu potroSnju masti bogatih polienskim
kiselinama. Ta preporuka ne bi trebalo da zvuCi kao potejenjivanje drugih masti. U vezi s
izborom masti samo su naznaceni smjerovi koje moramo uzeti u obzir prije svega onda kada
to nalaZe starost, stanje izmjene tvari, odredeni nalazi u vezi s izmjenom tvari (na primjer
poremeéaj u izmjeni masti) ili bolesti.

A sada da razmotrimo i probleme povezane s kvalitetom prehrane. Nova i napredna zna-
nost o prehrani sve viSe vodi ratuna o kvaliteti hrane. Priznato je znacenje esencijalnih hra-
njivih tvari koje organizam mora dobivati s hranom jer ih sam ne moZe izgradivati. Priznata
je spoznaja da je punovrijedna prehrana moguc¢a samo u slu€aju povoljnog odnosa izmedu
unodenja u organizam kalorija i esencijalnih hranjivih tvari. Esencijalne hranjive tvari treba
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uzimati kao zaStitne tvari, a one hranjive tvari u kojima ih ima mnogo, u svakom slucaju
zasluzuju naziv »zaStitne hranjive tvari« kako ih je McCollum nazvao jo$ na prijelazu sto-
ljeca.

Medu esencijalne hranjive tvari spadaju i vitamini, mineralne tvari, elementi u tragovima,
odredene tvari koje su potrebne u izgradnji bjelanfevina, posebne masne kiseline i druge
supstancije. Te supstancije utjeCu na rast, razvojne procese, tok bhiokemijskih reakcija, zatim
na strukture, sposobnost razmnoZzavanja i obrambene funkcije. Dio esencijalnih hranjivih tva-
ri ukljuCuje se u fizioloske funkcijske sisteme. Cesto su sastojci enzima i drugih tjelesnih sup-
stancija. | posebno su vazne one esencijalne hranjive tvari koje se ukljuuju u izgradnju en-
zima za reguliranje procesa iz kojih organizam dobija energiju. Tako vazan proces kao §to
je stani€¢no disanje reguliraju stani¢ni enzimi. Vjerojatno medu esencijalne hranjive tvari mo-
Zzemo ubrajati supstancije djelotvorne protiv bakterija (bakteriocide), virusa (virucide) ili koje
djeluju kao antibiotici. Isto tako u krug esencijalnih hranjivih tvari spadaju i mnoge neiden-
tificirane supstancije.

Prema tome, kvaliteta prehrane ovisi o opskrbljivanju organizma esencijalnim hranjivim
tvarima. 1z toga slijedi da se hrana pogorsa, da se njezina kvaliteta smanji, ako nastane ne-
srazmjer izmedu kalorija unesenih u organizam i esencijalnih hranjivih tvari. To se mozZe do-
goditi pogotovu u slucajevima kad je u prehrani mnogo namirnica koje su zljog industrijske
prerade i pripravljanja izgubile veliki dio svojih prirodnih potencijalnih esencijalnih hranjivih
tvari koje su postojale u prvobitnoj sirovoj tvari. U vezi s tim je poznato nedvojbeno stajalite
Svicarske komisije za prehranu koja prirodnim namirnicama daje veliku prednost pred jako
rafiniranim.

BioloSka kvaliteta namirnica nuzna je dopuna dosadasnjih pojmova o kvaliteti. Dok se
druge kvalitete odnose na vanjski izgled, veli€inu, tezinu, postojanost i upotrebljivost, bio-
loska kvaliteta razmatra vrijednost namirnica u vezi sa zaStitom zdravlja ili Zivota, a tu vri-
jednost objekti vizira zbrojem svih prirodnih esencijalnih hranjivih tvari i drugih bioloski ak-
tivnih supstancija kojih ima u namirnicama. Pri tome se treba osvrtati i na jo§ nepoznate
supstancije i znati da se organizam njima moZze opskrbljivati samo namirnicama koje ostaju
§to prirodnije. U prirodnim namirnicama su esencijalne tvari u uskladenom medusobnom
odnosu, a unoSenje takvih namirnica u organizam pouzdanije osigurava zaStitu od bolesti
i degeneracije.

Vodeci ra€una o svim navedenim ¢injenicama i danasSnjim Zivotnim prilikama mozemo
predloziti ovu formulu koja bi trebala usmjeravati naSu prehranu:

1. preporuka

Koli¢inu kalorija treba prilagoditi pojedinaénim potrebama i ne smijemo je prekoragiti. Pri
manjoj fizickoj aktivnosti dnevna koli€ina kalorija u hrani treba da bude 2.000 do 2.500 ka-
lorija. Svaki nerazmjer izmedu pojedene hrane i one koja je organizmu uistinu potrebna, uz-
rokuje trajne poremecaje izmjene tvari, prekomjernu tezinu i bolesti. Pogotovu je u drugoj
polovici Zivota vazno ne prekoraciti koli¢inu potrebne hrane. Funkcije izmjene tvari staro$¢u
polako slabe i zbog smanjene sposobnosti izmjene u razli¢itim tkivima pocinju se sakupljati
nepreradeni meduprodukti izmjene.

2. preporuka

Od osnovnih hranjivih tvari treba prije svega sezati za ugljikohidratima (ali ne u prevelikim
koli¢inama) i optimalno punovrijednim bjelanfevinama, a treba jesti relativno malo masti.
Ako je rije¢ o prosjecnoj potrebi kalorija, uzimamo dnevno 250 do 300 g ugljikohidrata, 80
do 100 g bjelanCevina i oko 80 g masti.
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3. preporuka

Ugljikohidrate treba prije svega uzimati iz onih namirnica u kojima su u obliku kompleksnih
Skrobnih molekula i imaju $to viSe dodatnih esencijalnih hranjivih tvari. Takve namirnice
su prije svega punovrijedan kruh, proizvodi od punovrijednog braSna, punovrijedna riza,
krumpir, povrée, voce.

4. preporuka

Treba Sto viSe ograni€iti potros$nju Cistih Secera kao $to su Secer od trske ili repe i groz-
dani Secer, zatim namirnica s dodatkom Secera i slastica. Za zasladivanje jela i pi¢a do-
pusteno je dnevno potroSiti najvise 20 do 30 g SeCera. Posebno treba ograniciti slastice
i marmeladu, Zele, kompote, ¢okoladu, bombone, kolaCe, slatko pecivo, zasladene kon-
zerve itd.

5. preporuka
U svakodnevnoj hrani treba da je mnogo sirovog voca, svjeze salate, sirovog povréa, pro-
izvoda od punovrijednog bradna i svjezeg mlijeka (= zaStitne namirnice).

6. preporuka

Pri prosje¢noj potrebi kalorija ne bi trebalo da dnevna koli¢ina ukupnih masti prijede 90
g. Ta ukupna koli¢ina masti obuhvac¢a mast za namaze, mast za kuhanje i mast koja je skri-
vena u namirnicama. Posebnu paZznju treba jx)svetiti mastima u kobasicama, masnom mesu,
slasticama, tortama, keksima, pecivu, bombonima, majonezi, marinadama, kremama, ¢okola-
di, masnim sirevima i orasima.

7. preporuka

U dnevnom obroku masti moraju ostati prirodna (nepromijenjena) neka biljna ulja i vrste
margarina s velikim sadrzajem nezasi¢enih masnih kiselina. Dakako, moZemo jesti i mas
lac i biljne masti. Ali kod starijih ljudi i onih s poremecéajima u izmjeni tvari ili onih koji
boluju od arterioskleroti¢nih oboljenja krvnih zila koli¢ina tih masti mora biti ogranice-
na.

8. preporuka

Opskrbljivanje visokovrijednim bjelan¢evinama mora biti optimalno. Na 1 kg tjelesne teZine
dnevno treba da dode 1 g bjelanCevina. Odgovaraju¢u bioloSku vrijednost cjelokupne pri-
hvaéene bjelancevinske mjeSavine dobivamo ako se redovito hranimo dovoljnim koli¢inama
mlijeka, mlije€nih proizvoda, jaja, mesa, ribe, soje i povréa.

9. preporuka
Dok kuhamo i pripravljamo jela, a i za stolom,.treba $to viSe ograniciti soljenje kuhinj-

skom soli ili upotrebu zacina koji sadrze natrij. Ako vodimo ra¢una o toj preporuci, po-
troSnja kuhinjske soli kretat ¢e se oko 5 do 6 g na dan. U usporedbi s 15 do 20 g ku-
hinjske soli u prosje¢noj kuhinji ili, prije svega, u ugostiteljskim objektima ta je koli¢ina

veliki napredak. Da bismo pri pripravljanju hrane upotrebljavali manje kuhinjske soli a
nasa jela usprkos tome hila dovoljno ukusna, treba koristiti zac¢ine kao $to su svjeze bilje,
prirodni zacini i prirodni pripravci; tako dolaze u obzir limunov sok, drobnjak, persin,
kopar, hren, bijeli luk, mati¢njak, estragon, plodovi bazge, mazuran, muskatni orah, bo-
siljak, kim, kvasne pahuljice, kvasni ekstrakt, kvasne arome, pire od rajCica, pire od pap-
rika, itd.
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10. preporuka

Sastav prehrane treba biti optimalan, $to znali da mora sadrZavati dovoljno vaznih vitamina
zbog Cega svakodnevnu hranu obogacujemo prirodnim vitaminskim koncentratima. Za to
su primjerene pSenicne klice, ekstrakt od p3enicnih klica u tabletama, kvasne pahuljice, kvas-
ni ekstrakt, kvasna otopina i koncentrat od Sipka ili gloga.

11. preporuka
Pri uzimanju sredstava za uZivanje i stimulatora - kava, ¢aj, alkoholna pi¢a - treba voditi
rauna o umjerenosti i pravilnom odmjeravanju.

12. preporuka

Dnevnu koli¢inu namirnica treba podijeliti na manje obroke, jer time rastereCujemo me-
hanizme koji reguliraju izmjenu tvari (na primjer reguliranje Seéera u krvi, masti i ko-
lesterola).

13. preporuka
Pri biranju namirnica treba dati prednost onima koje su po mogucnosti Sto prirodnije i zbog
velike koli¢ine esencijalnih hranjivih tvari imaju veliku bioloSku vrijednost.

14. preporuka
Dnevna koli¢ina hrane treba da bude toliko manja koliko je u njoj veéa koli€ina bioloski
visokovrijednih namirnica.

15. preporuka

Postupak pri pripravljanju hrane treba da osigura $to viSe vrijednosti namirnica. Pogotovu
treba voditi raCuna o vitaminima koji se otapaju u vodi i mineralnim tvarima. Kad priprav-
ljamo krumpir i povrée vodimo rafuna o sljede¢em: 1. Pripravljamo ga $to brze i ¢uvamo
hranjivost namirnica; 2. Gstimo ih pred samu upotrebu i peremo vrlo kratko prije nego S$to
ih razrezemo; 3. Razrezano |X)vrce i krumpir ne smiju dugo stajati; 4. Kuhamo brzo; Ne ku-
hamo preko tocke klju¢anja; 6. Ne kuhamo u poklopljenom loncu; 7. Kuhamo u §to manjoj
koli¢ini vode, najbolje je prziti ili pirjati; 8. Kuhano povrée ne polijevamo hladnom vodom,
niti ga mo¢imo, ne drzimo ga dugo na toplom niti podgrijavamo.

Utvrdimo je li hrana probavljiva
Sirovo voce i povrée, svjeza salata, pirjano jx>vrée, krumpir, kruh od punovrijednog brasna
i proizvodi od punovrijednog brana vrlo su vaZzni sastojci punovrijedne hrane. Ali oprav-
dano moramo upozoriti da upravo namirnice od punovrijednog bradna, sirova hrana, pa i
povrée, mogu uzrokovati probavne tegobe koje prati osje¢aj preopterecenosti, nadutost tr-
buha i podrazaj crijeva. Treba uzeti u obzir da mnogo ovisi i o stanju i trenutnoj sposobnosti
probavnih organa.

Pri prehrani svakog pojedinca treba voditi raCuna o posebnostima koje ve¢inom ovise
0 posebnim uvjetima i sposobnosti probavnih organa. Da ne bismo pogrijeSili i da bismo
postupali osmisljeno, moZzemo se posluziti tabelama koje prikazuju probavljivost raznih ob-
lika hrane od punovrijednog brasna, sirove biljne hrane ili kuhane biljne hrane. U gornjem
dijelu tih tabela dani su oni oblici hrane koji su posebno lako probavljivi, a u donjem oni
za Ciju je probavu potrebna vea sposobnost probavnih organa.

Ako su probavni organi posebno osjetljivi ili teSko prilagodljivi, moze se hrana od pu-
novrijednog braSna uzimati u obliku sluzi skuhane od punovrijednog zrnja ili punovrijednog
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bradna, u obliku punovrijednoga hrustavog kruha ili punovrijednog lako probavljivog kruha,
a svjeZa biljna hrana samo u obliku sokova ili lako probavljiva povrca.

Probavljivost namirnica

Punovrijedna  brana od  Zitarica laka svjeza salata od rajcica (mozda
pSenicne klice laka oljustena rajcica) s krastavcima laka
sluzava kaSa od zobenih pahuljica  laka zrelo voée (moZda oljusteno i
prosene pahuljice ili punovrijedna narezano) laka
riza laka svjeZa salata od gomolja izrezanih na
dekstrirane punovrijedne pahuljice sitno ili od korjenasta povrca laka
(pSenica, kukuruz, riza) laka prijesni kiseli kupus laka
lagane zobene pahuljice laka prijesna hrana od kupusnjaca (kupus,
kaSa od zobenih pahuljica, prosa ili crveni kupus, kelj itd.) laka
punovrijedne rize laka
mlinci i pogae od punovrijednog kuhana biljna brana laka
brasna laka juhe od povréa, guste juhe od povréa
prepeceni kruh i keksi od (mozda propasirane) laka
punovrijednog Zita laka gusto kuhano vode, voéni kompoti laka
hrustavi kruh laka pire krumpir laka
grube punovrijedne Zitne pahuljice  laka pirjani  krumpir laka
kaSe ili nabujci od grubo mljevenog krumpir pod lupinom laka
pSenicnog bradna laka peceni krumpir laka
svjeZa kaSa od grubo mljevene pirjano ili przeno malo vlaknasto
pSenice teza povrée: mrkva, keleraba, mladi bob,
Spinat, celer, rajCica, krastavci, Sparoge,
svieza biljna  brana laka radi¢, cikla, glavicasti komora¢, crna
sokovi od voca ili povrca, razrijedeni, repa, paprika, grah, poriluk laka
sa sluzima (zobena sluz, lanena sluz) laka gljive teza

nerazrijedeni sokovi od voca ili pirjano ili prZeno povrce: cvjetaca,

povréa (pripravljeni s mlijekom prokulice, kupus, crveni kupus, kelj,

ili mladim kravljim sirom) laka kiseli kupus, zeleni graSak teza
sitno naribana jabuka, mrkva laka mahunarke:

zgnjeCene, moZda tuene banane, bijeli grah, zuti grah, leca, soja teZa
svjeza salata njeznog lis¢a treba voditi raCuna o eventualnom
(glavicasta salata, vodopija, nepodnoSenju poriluka, paprike i
motovilac, radic) laka luka teza

Ljekovito bilje

Uvod

Ljekovito bilje zauzima vazno mjesto u knajpovskom nacinu lijeCenja. To su vec¢inom biljke
koje rastu kod nas i kojima se koristimo u velikom broju; ali se upotrebljava i vide ljekovitih
biljaka iz drugih krajeva. U ovoj knjizi se ve¢ govorilo o ljekovitom bilju. Kneippovo gledanje
na postupak ljekovitim biljem moralo je biti temeljito preradeno jer su naSe spoznaje o lje-
kovitom bilju mnogo napredovale od njegova vremena. Poglavlje o ljekovitom bilju prila-
godeno je sadaSnjem stanju znanosti. Tekst o pojedinim biljkama poklapa se s tekstom u mo-
joj knjizi »Lehrbuch der Phvtotherapie« (3. izdanje 1974, 1 lippokrates-Verlag, Stuttgart) koja
je, razumije se, namijenjena samo lije¢nicima i apotekarima. U ovoj knjizi obradili smo lje-
kovite biljke koje je naveo i Kneipp. Uz to nismo mogli odoljeti a da ne unesemo i neke ori-
ginalne zabiljeSke Kneippova pera; naime, iz njih, a i iz cjelokupna njegova izraza izvire uistinu
snazna Kneippova li€nost i njegovo veliko iskustvo. Zbog toga su ove njegove zabiljeSke uk-
ljuene u tekst, a oznaCene su navodnicima. Time smo zadrzali koliko je god moguce jasniju
sliku knajpovskog ugenja o ljekovitim biljkama i njihovoj velikoj ljekovitoj vrijednosti. Upra-
vo iznenaduje §to je sve Kneipp znao o ljekovitom bilju, mnogo toga $to se tek u kasnijim
istrazivanjima i praksi potvrdilo. A neke druge stvari smo spoznali kasnije i takoder ih ne
smijemo ispustiti.

Kneipp je posebno cijenio upravo to $to je sam pripravljao lijekove od bilja. Stoga je ovo
poglavlje u pocetku imalo naslov »Ljekarnac. To je danas umnogome zastarjelo, ali us-
prkos tome jo§ su suvremene njegove upute o sakupljanju ljekovitog bilja i pripravljanju ¢a-
jeva kod kuce. Tu moguénost ne bi trebalo nikad propustiti. Nije to samo znak ekonomi¢-
nosti, nego viSe zadovoljstvo radom u prirodi i svijest da ¢ovjek za svoje tijelo na uistinu
prirodni nacin pripravlja odgovarajuée sredstvo. Sami moZemo pripremiti i biljno vino, a isto
tako i pire od kuhanog voca ili svjezi sok od bilja. Medutim, bolje je da se obratimo za pomo¢
apotekaru ili onome tko pripravlja prirodno Ciste lijekove, a od kojih moZzemo dobiti kapi,
tablete, ekstrakte i druge proizvode od ljekovitog bilja koje mozemo odmah upotrijebiti. Up-
ravo u tom podru€ju je u posljednje vrijeme farmaceutska industrija znatno napredovala. Od
pripravaka od ljekovitog bilja uspjela je napraviti vrlo postojane i nepromjenljive sastave. U
stru€nom jeziku govorimo o stabiliziranju i standardiziranju lijekova. Time je osigurano
da uvijek moZzemo dobiti uistinu dobar, postojan i po sastojcima jednak proizvod. Danas se
stabilizirati mogu €ak i svjezi sokovi od ljekovitog bilja. Dakako, to vrijedi samo dok ne ot-
vorimo bocu. Cim je otvorimo, u nju mogu prodrijeti klice iz zraka i poceti razlagati sok.
Stoga treba postivati pravilo koje kaze da biljne sokove moramo potroSiti u nekoliko dana.
Ali tinkture i ekstrakti su mnogo postojaniji. Pa ipak, nakon duljeg vremena se i u tom slu-
¢aju lijekovi promijene, Sto se dogada prije svega zato jer hlapi alkohol, njime povezan pri-
pravak pocinje se zgu$njavati, a u novom obliku viSe ga ne mozZemo to¢no odmjeravati. Sto-
ga ne bi trebalo ni lijekove u tom obliku ¢uvati dulje od dvije do tri godine.

Isto vrijedi i za osuSene ljekovite biljke, dakle za droge. Dugotrajnijim skladiStenjem i
droge gube dio svojih djelotvornih supstancija, pogotovu ako sadrze eteri€no ulje koje hlapi.
Zbog toga Cajeve i mjeSavine Cajeva i droga ne smijemo Cuvati vise od dvije godine. A naj-
bolje je da se uvijek pobrinemo za svjez biljni materijal. Mnoge ljekovite biljke mogu djelovati
pravilno samo kad su svjeze, pa Cinjenicu da se ljekoviti u€inak vrednuje razli¢ito moZemo
protumaciti time da je jedan istrazivaC imao svjez biljni materijal koji je moZda €ak sam
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nabrao, a drugi drogu koja jc bila mozda €ak sumnjivog porijekla i uz to jos i stara: Dakako,
ima i izuzetaka. Tako je na primjer s likom od krkavine; ona mora najprije odleZati godinu
dana da u njoj fermentacijom nastane djelotvorna supstancija koja pomaze pri zatvoru. A
svjeZa lika od krkavine Cak izaziva povracanje.

Lijekove koje navodi Kneipp i koje je i sam najvie upotrebljavao, jo$ i danas pripravljamo
to€no po njegovim uputama. Kneipp je pravo pripravljanja Kneippova lijeka prepustio samo
svom dugogodiSnjem prijateljuiapotekaru Leonhardu Oberhauseru. U Wiirzburgu/Badu se od
prvobitnih skromnih prilika razvila prava tvornica za izradu Kneippovih lijekova. U njoj sada radi
ve¢ tre€a generacija apotekara, koja radi s originalnim iskustvom pri izradi knajpovskih prirodnih
lijekova i suvremenim aparaturama. S velikim pijetetom i ne samo iz pravnih razloga to¢no se
drzi prvobitnih Kneippovih navoda i uskladuje ih s dostignu¢ima suvremene znanosti.

Kneipp se bhio vrlo udubio u obradu ljekovitog bilja i kr¢io je put lije€enju ljekovitim bi-
liem ili fitoterapiji, kako se to znanstveno kaze. U terapiju nije uveo nikakve nove biljke,
a naveo je ¢ak niz vrlo prakti¢nih i opreznih oblika za izradu raznih pripravaka, medu kojima
biljnih sokova, ruzmarinova vina, medovine, dodataka za kupelji i mnogih drugih stvari. Uglav-
nom, njegova je zasluga $to je bitno doprinio poznavanju i Sirenju upotrebe ljekovitog bilja. Tako

je u€enije o lijecetiju liekovitim biliem bilo, ijos je, osnova na koju se oslanja knajpovski nacin lijeCenja.

Izrazom jitoterapija oznaujemo u znanstvenom smislu upotrebu ljekovitog bilja za lije-
¢enje bolesnog Covjeka, isto kao $to je lijeCenje vodom hidroterapija, lijeCenje kemijskim li-
jekovima kemoterapija, a elektroterapija lijeCenje elektrikom. Fitoterapija obuhvaca sve od obitne
kamilice ili paprene metvice do digitalisa, koji vrlo snazno djeluje, i opijuma od vrtnoga
maka, ali o upotrebi obje te biljke treba odlugiti lijenik. Zato nije tono ono $to smo cesto
Citali i sluSali da fitoterapija obuhvaéa samo blage i pretezno ili potpuno neskodljive ljekovite
biljke. Ako veé tako govorimo, treba da izri¢ito dodamo: blaga (»mite«) i snazna (»forte«) fi-
toterapija. Naravno, ne mogu se oStro odvojiti i izmedu njih ima prijelaza.

Fitoterapija ili lijeCenje ljekovitim biljem nije isto tako ni nikakva homeopatija, iako je ¢esto
navode istovremeno s fitoterapijom. Istina je da i homeopatija upotrebljava ljekovito bilje ali
isto tako i brojne supstancije kemijskog i Zivotinjskog porijekla. Sve se to odvija po svojim
pravilima kojima je temelje udario Hahnemann i koja se jo§ nisu promijenila. U homeopatiji
prevladava pravilo »simile«, zakon sli¢nosti koji odluCuje o izboru homeopatskih sredstava
i oslanja se na tradiciju takozvanih potencija. Fitoterapija naprotiv upotrebljava biljke onakve
kakve su, kao droge ili u obliku pripravaka od svjeZih biljaka, a njezin glavni cilj je da od
svake biljke dobije Cistu tvar, prirodnu tvar, i upotrijebi je. Dakako, to se moze ali do sada je
uspjelo samo iz manjeg broja ljekovitih biljaka, jer se cjelokupni kompleks Cesto zaista vrlo
razli€itih tvari kojih ima u biljci ne moze razdijeliti i tek kao cjelina moZe biti zaista djelo-
tvoran.

Osim ljekovitih biljaka Kneipp je upotrebljavao i neke mineralne lijekove. Njih je uis-
tinu malo i unijeli smo ih u ovo preradeno izdanje.

Evo $to Kneipp kaze opéenito o ljekovitom bilju:

»Medu ono §to ne volim i mrzim spada u osnovi i nacelu omrazen tajanstveni lijek’, sitno
trgovanje ljekovitim pripravcima koje izuzmitelj drzi kao tajnu. Ne Zelim da meni netko to
prigovori. Zato u ovom drugom dijelu otvaram ladice svoje ljekarne neka svatko tko Zeli za-
viri u nju i pomiriSe sve do posljednje kutijice s ¢ajem i najmanje bocice s uljem.

U svaku ljekarnu je ulozeno mnogo novaca; u mojoj nema bog/na Sto. To vrlo rado pri-
znajem i na taj moguci prigovor gledam kao na veliku prednost svoje ljekarne.

Gotovo svi moji Cajevi i ekstrakti, ulja i prasci, potjeCu od nadenih ljekovitih biljaka koje
rastu u vrtu dragog boga, na Sirokom prostranstvu, a mnoge oko kuée ili na zabafenim i
zapuStenim prostorima i uglavhom ne koStaju ni prebijene pare.

Aloj
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Poznato je mnogo sredstava koje upotrebljavamo kao pomo¢ pri lijeenju vodom; treba

ih samo pravilno pripraviti i bit ¢e sve u redu.

Godinama sam sondirao i isku$avao, susio i razrezivao, njusio i kuSao; nije bilo ni naj-
manje ljekovite biljke ili praSka koji nisam sam iskuSao i utvrdio da je dobar.

Godinama sam neprestano uglavnom lijeCio ljekovitim biljem, a manje vodom, i u tome
sam ostvario najljepSe uspjehe. 1 tako mogu re¢i da sam u toku tolikih godina savjetovao
na tisu¢e ovih pripravaka i ¢esto morao ostati zapanjen njihovim ¢udesnim djelovanjem.«

Abdovina (Sambucus ebulus)
Narodni nazivi: divlja bazgovina - habat
— smrdljiva zova

»Po obroncima Suma, pogotovu posjecenih,
mozemo vidjeti metar i viSe visoku trajnicu
koja u srpnju ima velike bijele cvjetove u
velikim Sticima, a u jesen lijepe, crne, sjajne
plodove, to je abdovina. U kasnu jesen sabi-
remo Kkorijenje, dobro ga osuSimo na zraku, a
pradak koji dobivamo od smrvljenih ili stuce -
nih korijenova spremimo u kuénu ljekarnu.«

Danas se abdovina sve manje upotreblja-
va. Cijeni se kao lijek koji poti¢e rad bubre-
ga i time povecava izluCivanje mokraée. Ali
to djelovanje nije ba$ snazno. Upotrebljava-
mo je samo kad Zelimo potaknuti izluCiva-
nje tekucina kod gojaznih bolesnika koji su
naduti. U takvom slucaju savjetujemo ¢aj od
1 do 2 Zlicice korijenja na €aSu vode, kuha-
mo na laganoj vatri 10 minuta. Ako se te-
kuéina pri kuhanju previSe zgusne, dodamo
jos ¢asu vode. Najbolje je svu koli¢inu ¢aja
popiti ujutro nataste; ako je potrebno, popi-
je se jo$ jedna ¢aSa Caja nakon rucka, ali ni-
posto se ne smije piti u vecernjim satima jer
bi tjeranje na mokrenje moglo ometati noc¢-
ni san. Ako pripravljamo ¢aj od praska
pravljenog od suSenog korijenja, stavljamo 2
vrSke noza na S$alicu Caja.

Ajbi (vidi Sljez)

Aloj

Aloj je biljni rod iz kojega su za nas zanim-
ljive vrste Aloe ferox, bodljikavi aloj iz juzne

Afrike, i Aloe barbadensis (A. vulgaris) kojeg
ima u juznom Sredozemlju i drugdje. 1z obje
vrste dobiva se droga alojev sok. Zgusnut
alojev sok je smeda masa koju preradujemo.
Iz alojevog soka dobiva se alojeva tinktura,
a i alojeve tablete, a danas jedva jo$ i alojev
¢aj. Kneipp je upoznao aloj u svom mjestu u
Svapskoj gdje su ga seljaci rado uzgajali kao
lon¢anicu na prozorima, a u bolesti upot-
rebljavali kao lijek. Ta je biljka i danas Cesta
u Svapskoj kao ukrasna biljka.

»Covjek mora pribjeéi sredstvu u kojem
je neka sitnica djelotvorna; na taj sam nacin
ja u aloju naSao lijek.«

Aloj djeluje na dva nacina. Vrlo razrije-
den sok, kao $to je na primjer u alojev im ka-
pima, gorko je sredstvo (amaro) koje pod-
razuje i jaca Zeludac. Na taj se nacin i u iste
svrhe upotrebljava i alojevo vino. U vecoj
koncentraciji alojev sok djeluje kao sred-
stvo za CiS¢enje. To je dobro i blago sred-
stvo za te svrhe. Tek nakon 8 do 10 sati po-
kaze se njegova djelotvornost. Alojev sok, ili
bolje reeno 1-2 Kneippove tablete, uzima-
mo uvecer ako zelimo ujutro ili ¢ak u pri-
jepodnevnim satima dobiti kaSastu, ali ne
prerijetku stolicu.

Ali ako se alojev sok uzme u veéim ko-
licinama, moZe Stetiti. MoZe i izazvati po-
vecanu prokrvljenost organa donjeg dijela
tijela i crijeva. Stoga se sok od aloja ni-
kada ne smije davati trudnicama kao
sredstvo za CiS¢enje.

Sok od aloja poti€e i izluCivanje Zuci.
Kneipp je vrlo dobro poznavao aloj, i njego-
vo djelovanje je zorno opisao:

»Sok od aloja pogotovu povoljno djeluje
ako je zatvoreno debelo crijevo. Buduci da
djeluje samo u prisutnosti zu€i, nedjelotvo-
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ran je ako su zacepljeni Zucni kanali. Poseb-
no treba naglasiti da se pod utjecajem soka
od aloja poveéava prokrvljenost u donjem
dijelu tijela; zato je u pojedinim slu¢ajevima
koristan i onda kad izostane mjesecno pra-
nje ili kad se smanji. Naprotiv, iz istog raz-
loga sok od aloja u ve¢im koli€inama moze
biti ¢ak opasan pri sklonosti pove¢anom kr-
varenju iz maternice, pri hemoroidima i u
trudnoci.

A loje v sok se ne smije uzimati dulje vri-
jeme.

Ako sok od aloja pripravljamo s drugim
biljkama kao €aj, djeluje jo§ postojanije. Obi-
¢no se mjeSavina sastoji od ovih droga; alo-
ja, koliko stane na vrh noZza, cvijeta bazge,
koliko stane u dvije Salice ¢aja, nekoliko
puta s vrha noza piskavice (Foenum grae-
cum) i Zzli¢ice komoraa. Dvije Salice tog
Caja popijemo u dva dana. Rezultati djelova-
nja pokazu se tek nakon 12 do 30 sati u ob-
liku izdaSne stolice a nikad u obliku teSkog
CiSéenja.«

U kasnijim godinama Kneipp je upotreb-
ljavao sok od aloja kao sredstvo za Ci¢enje
najradije u obliku tableta. U njima se uz aloj
nalaze i bobe bazge, rabarbara, korijen idirota
i volovska zu€ (Fel Ta uri), kojoj je Kneipp op-

ravdano pripisivao djelovanje protiv zatvora.

(Rije¢ je o supstanciji zivotinjskog porijekla
koja djeluje slicno Zuci koja se stvara u ¢ov-
jekovoj jetri i izlijeva u dvanaesnik.)

Prema njegovim uputama jo$ i danas se
proizvode tablete poznate pod imenom
Kneippove tablete (Kneipp-Pillen) koje
se prodaju Sirom svijeta. Bez pretjerivanja
moZemo reci da su te tablete za mnoge lju-
de bile, i jo§ su, jedno od najboljih sredstava
za CiS¢enje jer djeluju vrlo blago i ne postoji
opasnost od navikavanja. Po pravilu dovolj-
naje 1 do 2 tablete uvecer. Cini se da je po-
vezivanje droge za CiS¢enje s idirotom koji
jata Zeludac i bazgom koja potpomaze izlu-
Civanje mokrace i pospjeSuje izmjenu tvari,
tajna djelovanja Kneippovih tableta. Koliko
je Kneipp €vrsto vjerovao u vrijednost svojih
tableta, najbolje se vidi iz ove njegove izja-
ve: »Te tablete opravdano nose moje ime.«

Ljekovito bilje

Kneipp je preporudivao sok od aloja i za
lijeCenje izvana, prije svega u obliku vode
od aloja. PraSka od soka aloja koliko stane
na vrh noza prelijemo ¢aSom vruce vode.
Tu vodu od aloja moZzemo zatim odmah
upotrijebiti kao odli¢nu vodu za o€i pri
upalama spojnice oka ili kao vodu za rane
i gnojne upale koje slabo zacjeljuju. »U tu
svrhu u vodu od aloja umoc&imo krpu i sta-
vimo je na bolesno mjesto. Sok od aloja
vrlo brzo lijeti svjeZe i stare rane. Uz to
voda od aloja kao Cist lijek i lijek za €is-
¢enje nikad ne Skodi ma gdje da dode (u
oko ili na rane).

AniS (Pimpinella anisum)
Narodni nazivi: anason - anez - onajs
- sladki janez - anis

Ani§ je Stitarka s Orijenta. U Evropi se za
veCe potrebe uzgaja na poljima. Listovi u
donjem dijelu stabljike su neodijeljeni, srcas-
to okruglasti, a u gornjem dijelu stabljike su
njezno perasto razdijeljeni; veéinom su
trostruki. Sitni, jedva primjetni pojedini
cvjetovi spojeni su u dvostruke Stice.

Za lijeCenje se upotrebljavaju plodovi.
Sadrzavaju jako mirisno eteri€no ulje, aniSe-
vo ulje (Oleum anisi). Ani$ djeluje na dva
nacina. Prvo, uklanja vjetrove, kao kim i
komorac, i smiruje crijevo. U tu svrhu ga
preporucujemo kao €aj koji treba piti kod
gr€eva i nadimanja (flatulencija i meteori-
zam). Drugo djelovanje aniSa je usmjereno
na bronhi je. Kad se pije €aj od anisa dio
njegovih resorbiranih djelotvornih tvari iz-
lu€uje se preko sluznice u bronhijama a ne
kroz crijevo kao veéina biljnih tvari. U
bronhijama eteri¢no ulje rastapa i omek3ava
sluz, a ujedno sprecava gr€eve u najfinijim
miSi¢ima u najmanjim bronhijama. Tako
umnogome olakSava iskaSljavanje a isplju-
vak je rjedi. Buduéi da je vrtni ani$ uistinu
prijatna okusa rado ga uzimaju djeca kao
sredstvo za iska$ljavanje. Od plodova aniSa
mozemo pripremati €aj. Stavljamo jednu ¢&aj-
nu Zli¢icu plodova na Salicu vode; plodove

Bazga

prelijemo vrelom vodom, ostavimo deset
minuta, ali ne smijenio kuhati tla ne bi is-
hlapilo eteri¢no ulje! Caj jc najbolje piti izme-
du obroka i uvece prije spavanja; ¢aj mora
biti vru¢, a pije se u gutljajima. Dobro ga jc
zasladiti Zlicom meda.

Vrlo jednostavna je i upotreba kapi od
aniSa. Ovisno o dobi i uzrastu djeteta stav-
ljamo 5 do 10 kapi na Salicu vode zasladene
Se¢erom ili medom. Pravilo je otprilike da
damo onoliko kapi koliko dijete ima godina.

Bazga (Sambuus nigra)
Narodni nazivi: zova — obzovina — bezeg
—zovika

»U dobra stara vremena najblize kuéi rastao
je grm bazge; danas je ve¢ umnogome ist-
rijebljena i potisnuta. Ne bi smjelo biti kuce
u kojoj zive ljudi a da joj kuéni prijatelj u
blizini ne bude i bazga; jer na bazgi su ko-
risni listovi, cvjetovi, plodovi, lika i korije-
nje. Tko Zeli proljetnom kurom o€istiti krv
i tjelesne sokove, uzet ¢e 6 do 8 listova baz-
ge, izrezati ih sitno kao duhan, i oko 10
minuta kuhati u vodi. Dok kura traje, sva-
kog ¢e dana ujutro nataSte popiti po jednu
Salicu toga Caja, a jedan sat nakon toga
doruckovati.

Takvu kuru moZzemo provesti u bilo koje
drugo doba godine. I od osu3enih listova
mozemo skuhati dobar Caj koji otapa i Cisti.

Tko jo$ nije jeo kola¢ pripravljen s cvije-
tom bazge. Mnogi ga peku upravo u vrije-
me kad bazga bljesti bijelim proljetnim ure-
som i kaZzu da te cvjetne pogacice Stite od
vrucice.«

U medicini se upotrebljava prije svega
cvijet bazge (cvjetovi, Flores sambuci). U
drogi cvjetovi vise nisu onako bijeli kao
kad su svjezi. Ve¢ su ih u stara vremena ci-
jenili kao dobro sredstvo za znojenje. Me-
dutim, njihovo je djelovanje mnogo Sire i ci-
jene ih prije svega zato §to potiCu obram-
bene snage organizma. Stoga ¢aj od cvje-
tova bazge treba piti ¢im se pojavi prehlada
ili gripa. Vrhom puna ZliCica cvjetova baz-
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ge stavi se na jednu 3alicu vode, uzavre, 0s-
tavi deset minuta da odstoji a zatim se $to
je moguce toplije popije u gutljajima. Ako
popijemo veéu koli¢inu ¢aja, otprilike 2 Sa-
lice jednu za drugom, pa odmah legnemo u
toplu postelju i dobro se pokrijemo moze-
mo provesti sasvim pravilnu kuru znojenja.
Tako moZemo izlije¢iti mnoge prehlade vec
na samom pocetku. MoZemo napraviti €aj i
od jednake kolicine cvijeta bazge i lipova
cvijeta; a ako se istovremeno pojavljuju i te-
gobe u trbuhu i vjetrovi, Caju dodajemo i
malo kamilice. Caj moZemo zasladiti me-
dom, time postaje jo§ ukusniji, a Zliica
meda i sama po sebi je ljekovita.

Crne bobe bazge djeluju malo drugaci-
je nego cvjetovi. Po njima se ova vrsta baz-
ge zove »crna bazga«. Bobe bazge poticu
izmjenu tvari slicno kao bobe borovice, ali
malo slabije. Upotrebljavamo ih kao kasu ili
pekmez, gust sok ili sirup. Takva kura s ka-
Som bazge pogotovu je djelotvorna kod
reumatskih oboljenja i neuralgija. 1 pri lije-
¢enju upornog ishijasa postignut je uspjeh
s bobama bazge. Kneipp se izrazio vrlo sli-
kovito: »Moja pokojna majka je svake go-
dine provodila kuru bazgom u trajanju od
14 dana do 3 tjedna. NaSi su preci jo$ prije
50-60 godina ispred kuce posadili dva
grma bazge. Kao $to danas visoka gospoda
Cesto putuju u daleke zemlje da se podvr-
gnu grozdanim kurama, tako su nadi rodite-
lji i nadi djedovi odlazili do grma bazge koji
im je nadohvat ruke sluzio tako jeftino, a
¢esto mnogo bolje. - Prije nekoliko godina
doSao sam u Austriju, alpsku zemlju, gdje
sam na svoje veliko veselje vidio da se jos
Stuje drvo bazge. Stari seljak mi je rekao da
njima ne propada ni jedna jedina boba baz-
ge. Koliko jednostavno, koliko pametno! 1
ptice prije nego Sto na jesen odlete u daleke
krajeve potraze bazgu da njenim bobama
ociste krv i svoje tijelo ojacaju za dugi let.
Kakva Steta da ¢ovjek viSe ne osje¢a i ne sli-
jedi te prirodne nagone i zdrav razum.«

KaSu ili pekmez od boba bazge na-
pravimo tako da bobe ukuhamo sa 3$ede-
rom, a jo$ bolje s medom. U ¢asi vode po-
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mijeSamo 1 Zlicu kaSe i dobijemo prijatno a
istovremeno i zdravo pice, koje posebno
preporu¢ujemo reumatiarima i onima sa
slabom izmjenom tvari, pogotovu u zim-
skim mjesecima.

Korijen bazge blago pospjesuje izlu€iva-
nje mokrace ali se danas vrlo rijetko upot-
rebljava.

»Zaboravili smo bazgu, odbacili smo tog
vjernog i nekada tako cijenjenoga kuénog
prijatelja. Mozda Ce ipak stari prijatelj povra-
titi svoj nekada$nji ugled.«

Borovica, obicna

(Juniperus communis)

Narodni nazivi: klekinja - smreka — smricka
- smréa - venja - brinj

»Kome nisu poznate bobe od borovice?
Kao tamjan Sire svoj prijatan miris po soba-
ma i hodnicima i poboljSavaju zrak.«

Obicna borovica je kod nas svugdje ras-
prostranjena. Ali ne rada svake godine.
Mnogo boba borovice nalazimo samo na
starijim grmovima, a tamo gdje ih ima obi-
¢no rastu u velikim kolicinama. Mozemo
grickati svjeze bobe borovice, a isto
tako i suhe koje su prava droga (lructus
juniperi). Kneipp je ovako propisao: Prvi dan
po€injemo sa 4 bobe borovice, drugi dan ih
uzmemo 5, tre¢i 6, Cetvrti 7 itd, dvanaesti
dan uzmemo 15 boba; tada se vraéamo na
isti na€in, ali ispuStaju¢i po jednu bobu
dnevno. Ali jednostavnije je i pouzdanije tu
kuru provesti Kneippovim sokom od
borovice. Od pola Zlice dnevno koli¢inu
povecavamo na 6 Zzlica dnevno, a onda na
isti na€in natrag; kura mora trajati nepre-
kidno 4 tjedna.

U bobama borovice ima eteri¢nog ulja.
Eteri¢no ulje borovice podraZuje prije svega
bubrege, ali i Zeludac i bronhije. Stoga treba
S njim postupati oprezno. Ako dulje vrijeme
uzimamo vece koli¢ine soka od borovice,
mozemo Cak izazvati upalu bubrega. Zbog
toga treba postivati pravilo da kura s boro-
vicom nikad ne smije trajati dulje od 4 do 6

Ljekovito bilje

tjedana. Ako bobe borovice uzimamo na
opisani nacin, nikad se neéemo pribliZiti
granici trovanja, ali to se lakSe moze dogo-
diti pri upotrebi sirupa od borovice koji
uzimamo na Zlice.

Zbog svestranog podraZzajnog djelovanja
borovica se cijeni kao opdi lijek za izmjenu
tvari. Ali najbolje djeluje pri kroni¢nim
reumatskim oboljenjima. U mnogim
predjelima juZzne Njemacke zadrZao se dobar
stari obiCaj da reumaticari u jesen provode
takvu kuru s borovicom. Nakon kure uvijek
nanovo osjete poboljsanje i lakSe se krecu.
Jesen je za to posebno primjerena, jer se
tako bolesnici zaStite od pogorSanja u po-
Cetku zime. A u prolje¢e se reumatiCari ok-
rijepe proljethom kurom, jer okrijepe cjelo-
kupnu izmjenu tvari; proljetnu kuru obi¢no
provode maslatkom (Kneippov sok od
maslacka). Ako uzimamo sok od borovice,
doza je po jedna Zlica. Ljudi slaba Zeluca
moraju biti oprezni jer moZe izazvati priti-
sak u Zelucu ili Zgaravicu. Stoga ekstrakt bo-
rovice trebaju uzimati prije Salice vruceg
mlijeka; ne smiju ekstrakt borovice umije3ati
u mlijeko, nego najprije uzeti Zlicu soka, a
onda popiti Salicu vruc¢eg mlijeka. Tako Ze-
ludac najbolje podnosi borovicu.

Nekada se borovica davala i za vodenu
bolest, jer pospjesuje izlucivanje vode. Upo-
trebljavala se i kod dugotrajnog bronbhitisa.
Sada su obje te upotrebe potisnule u poza-
dinu. Ali se jo$ i sada cijeni opCe pospjesi-
vanje izmjene tvari. Zbog toga se teZiste li-
je€enja borovicom prenijelo na reumaticare.
Razumljivo je, medutim, da borovicu ne
smiju upotrebljavati ljudi s bolesnim bubre-
zima i bjelan€evinom u mokraci.

Borovnica (Vaccinium myrtillus)
Narodni nazivi: brusnica - crna borovnica
— vresinje — divja mrca

»Oko Jakov-dana djeca rado idu u Sume.
Tada su zrele borovnice u kojima uZivaju
mladi i razdragani. Prijaju i starijoj djeci. Na
trznicama po velikim gradovima takoder
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Brdanka

( Arnica montana)
Narodni nazivi: moravka — tlatenica
U unutradnjoj upotrebi uzima se u obliku
Kneippovih tableta za oboljele vene; izvana se
primjenjuje kao Kneippova mast za sve vrste
bolesti vena, upala 1 izljeva krvi,



Gospina trava

(Hypericum perforatum )
Narodni nazivi: bagorodicina trava — jangevka — trava svetog Ivana — trara od po-
seka — Sutensca
Kneippovo ulie od gospine trave potvrdilo se kao sredstvo pri iS¢asenji-
ma i posjickotinama, kao sredstvo zadtite od rana nastalib uslijed lezanja
i za njegovanje amputaciskih patrljaka,
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Kim (Carum carvi)
Narodm nazivi: kunin — kimelf — krop
Kim nas prije svega titi od nadutosti i zato je skupa s komoracem i
metvicom sastavai dio Kneippovih Flatol tableta,






