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Конгрес психолога Србије, који 
се ове године одржава под сло-
ганом „Нови хоризонти (сајбер) 

психологије“ биће организован на Па-
лићу од 24. до 27. маја, у Студентском 
одмаралишту „Палић”. Комора социјал-
не заштите акредитовала је конгрес као 
међународну конференцију, па активни 
учесници добијају по 20, док слушаоци 
добијају 10 бодова за лиценцу из обла-
сти социјалне заштите. И ове године 
Друштво психолога Србије обезбедило 
је пленарне предаваче из различитих 
области, а њихову листу чине изузетни 
аутори чија предавања имају веома за-
нимљиве наслове. 

Владан Старчевић је редовни про-
фесор психијатрије на Универзитету у 
Сиднеју, а области његовог истражива-
чког и професионалног интересовања 
укључују различите облике психопато-
логије, те интеграцију психотерапије и 
фармакотерапије. Један је од пионира у 
истраживањима и теоријском одређи-
вању проблема који се јављају у инте-
ракцијама са дигиталним технологија-
ма. У овом домену, он је дао нарочит 
допринос бољем разумевању проблема-
тичног гејминга и сајберхондрије. Тема 
његовог пленарног предавања је: Шта 
знамо о адиктивним понашањима у сај-
берпростору. 

Добринка Кузмановић је доцент-
киња на Филолошком факултету Уни-
верзитета у Београду. На пољу научно-
истраживачког рада бави се дигиталном 
писменошћу ученика и наставника, 
безбедним понашањем младих на ин-
тернету, традиционалним и дигиталним 
вршњачким насиљем, процењивањем 
образовних постигнућа ученика и ква-
литета учења, учењем и оцењивањем 
у дигиталном окружењу. На Конгресу 

психолога Србије одржаће пленарно 
предавање на тему: Дигитално образо-
вање ‒ од „панацеје” до „апокалипсе”.

Небојша Мајсторовић је ванред-
ни професор на Одсеку за психологију 
Филозофског факултета Универзитета 
у Новом Саду. Његова истраживачка 
интересовања тичу се ефеката незапос-
лености на благостање и здравље, као и 
фактора успешног запошљавања, пот-
рошачког понашања и менаџмента у ту-
ризму, али и тема из области радне ети-
ке. Тема коју ће професор Мајсторовић 
представити на овогодипњем конгресу 
је: Нови поглед на анализу квалитета 
радних односа и њихов значај за про-
дуктивност и благостање.

Стефан Мол је доцент на предме-
тима Организационо понашање и Ис-
траживачке методе на Амстердамској 
пословној школи Универзитета у Ам-
стердаму и суоснивач и председавајући 
Scilink фондације. Његова истражи-
вачка интересовања тичу се тема као 
што су каријерни шокови, интеграција 
избеглица, аналитика учења, рударење 
текста, препоруке отворених образов-
них ресурса, усклађивање особе и ок-
ружења и ментално здравље истражи-
вача. Укључен је у низ пројеката које 
финансира ЕУ и који су фокусирани на 
оптимизацију усклађивања образовања 
и тржишта рада и менталног здравља 
истраживача. Тема његовог пленарног 
предавања је: Проблем критеријума: 
Поновни сусрет са изазовом и пронала-
жење решења

Јелисавета Роловић је клинички 
психолог, брачни и породични психоте-
рапеут са тридесетогодишњом приват-
ном праксом у Њујорку. Обучавана је на 
Акермановом институту за породицу, 
где је радила на пројектима о физич-

ком и сексуалном злостављању деце и 
депресији унутар партнерског односа. 
Предавала је на њујоршком Медицин-
ском факултету, као и на Колумбија ун-
верзитету. Акредитовани је супервизор 
за брачну и породичну психотерапију 
Америчке академије за породичну тера-
пију. Тема њеног пленарног предавања 
је: Шта остаје неизречено иза трауме 
сексуланог злостављања: дубље сагле-
давање наше (не)спремности да се по-
забавимо овим питањем. 

За читаоце „Психолошких новина“ 
у овом броју спремили смо занимљиве 
текстове о догађајима који су обележи-
ли текући месец. У организацији удру-
жења „Хестија – поремећаји у исхрани“ 
у Београду је одржан први национални 
симпозијум са међународним учешћем 
о поремећајима исхране и гојазности 
под називом „Митови, истине, изазови 
и   перспективе“, на коме су психолози 
и психијатри представили велики број 
истраживања о психичким узроцима 
анорексије и булимије. На Светски дан 
аутизма, који се у целом свету обележа-
ва 2. априла, представљене су најновије 
„Смернице за скрининг, дијагностику и 
интервенцију за децу и одрасле са поре-
мећајем из спектра аутизма“, а стручња-
ци који раде са децом која имају поре-
мећаје из спектра аутизма представили 
су актуелне податке о епидемиологији 
и лечењу овог обољења у Србији. У 
овом броју новина пишемо и о важном 
јубилеју Инститиута за ментално здра-
вље, који 14. априла прославља шест 
деценија постојања, представљамо 
најновију књигу Центра за примење-
ну психологију „Етика у организацији: 
психолошки приступ“, али преносимо и 
занимљиве текстове из домаће и стране 
штампе. � Катарина Ђорђевић
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психолошке новине
ДРУШТВО ПСИХОЛОГА СРБИЈЕ

ВЕСТИ ИЗ ДРУШТВА

Друштво психолога Србије, Секција психолога 
запослених у социјалној заштити, организује на-
ционалну конференцију под називом "Психологија 
у социјалној заштити", која ће се одржати дана 21. 
априла, са почетком у 10 часова, у просторијама 
Високе школе социјалног рада у Београду, Тера-
зије 34. Поступак акредитације националне конфе-
ренције код Коморе социјалне заштите је у току. 
Након акредитације, учешће на Конференцији но-
сиће одговарајући број бодова за обнову лиценце.

Молимо све заинтересоване учеснике (са пла-
нираном пријавом рада, као и слушаоце), да се 
пријаве за учешће путем онлајн обрасца на сле-
дећем линку: https://forms.gle/6gNcRFJZJi27nuAt8

Пријава овим путем обавезна је за све учесни-
ке и омогућава добијање потврде о учешћу. 

Позивамо све заинтересоване психологе да до-
ставе свој рад на актуелне теме из области социјал-

не заштите на имејл адресу: sekretar@dps.org.rs , 
уз обавезан наслов мејла пријаве: “Пријава рада за 
конференцију Психологија у социјалној заштити".

Молимо да радове доставите најкасније до 
17.04.2023.године, са именом и презименом, нази-
вом установе из које долазите и резимеом који би 
садржао до 400 речи.

Информација о котизацији:
Котизација за учешће на конференцији износи 

1.200,00 динара по учеснику за чланове ДПС-а, а 
за нечланове 1.500,00 дин. 

Пријава учесника путем горенаведеног линка 
је обавезна пре уплате котизације.

• Уколико трошкове котизације плаћа рад-
на организација, потребно је доставити на мејл 
sekretar@dps.org.rs захтев за предрачун са именом 
и презименом учесника и подацима о радној ор-
ганизацији (тачан назив установе, адреса и ПИБ; 

да ли је потребно рачун издати путем СЕФ-а или 
послати на мејл).

• Уколико трошкове котизације сноси физичко 
лице, налог за уплату треба да садржи следеће по-
датке:

УПЛАТИЛАЦ: име и презиме са потпуном ад-
ресом

СВРХА УПЛАТЕ: Конференција Психологија 
у социјалној заштити

ПРИМАЛАЦ: Друштво психолога Србије, Ђу-
шина 7, 11120 Београд

ИЗНОС: 1.200,00 за чланове ДПС, за нечлано-
ве 1.500,00 

РАЧУН ПРИМАОЦА: 170-755-77
ПОЗИВ НА БРОЈ: 
-за чланове ДПС-а унесите свој регистрацио-

ни/идентификациони/члански број у Друштву; 
-за нечланове – унесите свој број телефона.

НАЦИОНАЛНА КОНФЕРЕНЦИЈА "ПСИХОЛОГИЈА У СОЦИЈАЛНОЈ ЗАШТИТИ" 

ПРИЈАВЕ ЗА КОНГРЕС ПСИХОЛОГА 
СРБИЈЕ У ТОКУ

Све нам је ближи 71. по реду Конгрес психолога Србије 2023 под 
називом “Нови хоризонти (сајбер)психологије”. Припреме за њего-
во одржавање су у току, те вас са задовољством обавештавамо да 
су пријаве за учешће на Конгресу психолога Србије 2023 отворене: 
https://www.dps.org.rs/kongres/prijava/ (за пријаве на енглеском језику, 
молимо погледајте напомену на дну наведене веб-стрaнице).

Конгрес психолога Србије 2023 одржаће се од 24. до 27. маја на 
Палићу, у Студентском одмаралишту “Палић”. Молимо вас да на вре-
ме резервишете свој смештај (https://www.dps.org.rs/kongres/mesto-i-

vreme/ ), с обзиром на то да је у 
време одржавања конгреса већ у 
току туристичка сезона.

Такође вас упућујемо на 
могућност уплате ране котиза-
ције по повлашћеној цени и на 
попусте које остварују члано-
ви Друштва психолога Србије 
(https://www.dps.org.rs/kongres/
kotizacija/).

Све даље детаље у вези са 
одржавањем Конгреса психоло-
га Србије 2023, као и информа-
ције везане за пријаве учесника, 
можете пратити на www.dps.org.

rs/kongres, као и на Фејсбук и Инстаграм профилу Конгресa психо-
лога Србије 2023 и његовог Програмског одбора. Осим пленарних 
садржаја, постоје бројне могућности и облици учешћа на конгресу, 
као што су: симпозијум, округли сто, трибина, усмено саопштење, 
постер презентација, радионица, семинар, презентација књига или 
састанак секције/подружнице ДПС-а. Радујемо се нашем новом су-
срету и очекујемо вас на Конгресу психолога Србије 2023, како бисмо 
заједничким снагама, размењујући стручна и научна знања, вештине 
и искуства, наставили да унапређујемо и промовишемо психологију 
– „науку о нама.”

Програмски одбор Конгреса психолога Србије 2023
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Светски дан особа са аутизмом, који се на 
предлог Уједињених нација од 2007. годи-
не обележава 2. априла, прилика је да се 

подсетимо да у Европи тренутно живи око седам  
милиона особа које имају неки из поремећаја ау-
тистичног спектра, као и да расте број деце којима 
се поставља ова дијагноза – како у Србији, тако и 
у свету. Иако не постоје егзактни подаци о броју 
малишана са овим развојним поремећајем, подаци 
говоре да је од 2017. до 2021. године преко 4.000 
деце са развојним сметњама у Србији хоспитализо-
вано ради боље дијагностике, а свако пето имало је 
неки облик аутизма. Од средине 2022. године, када 
је почело пријављивање у Регистар деце са сметња-
ма у развоју, до данас је евидентирано 895 деце са 
аутизмом – четири пута више дечака него девој-
чица. Нажалост, искуство стручњака који раде са 
овим малишанима говори да се дете са поремећајем 
аутистичног спектра у просеку „шета“ две године 
кроз здравствени систем док му се не појави права 
дијагноза, истакнуто је на конференцији за новина-
ре Института за ментално здравље, организованој 
поводом Светског дана особа са аутизмом, на којој 
су представљене најновије „Смернице за скрининг, 
дијагностику и интервенцију за децу и одрасле са 
поремећајем из спектра аутизма“. 

Др Ана Кесић, дечји психијатар са Клинике за 
неурологију и психијатрију за децу и омладину ис-
такла је да особе са поремећајем аутистичног спек-
тра имају велики број придружених обољења – пре-
валенца макар једног психијатријског поремећаја 
присутна је код 70 одсто особа са аутистичним спе-
ктром, а више од половине њих има два или више 
психијатријска поремећаја. Статистика говори да из-
међу трећине и половине аутистичне деце има поре-
мећај пажње и хиперкинетички синдром, а сметње 
у интелектуалном развоју има између 20 и 30 одсто 
деце. Уколико дете има више од једног поремећаја, 
његова прогноза је лошија. Иако у лаичкој јавности 
постоји уверење да деца са аутизмом не говоре, ста-
тистика говори супротно – свега 20 до 50 одсто ових 
малишана је невербално или има мали фонд речи.

Велики број придружених обољења
„На жалост, преко 80 одсто деце са поремећајем 

аутистичног спектра има проблема са моториком, а 
код значајног броја њих присутно је агресивно по-
нашање, које је најчешће усмерено ка члановима 
породице. Чести су и поремећаји исхране, који се 
огледају у томе да ова деца једу нејестиве ствари, 
земљу или избегавају намирнице одређене боје и 
текстуре. Ова деца имају и бројне соматске пробле-
ме – између осам и 30 одсто њих има епилепсију, а 
чести су и проблеми са варењем, хроничним затво-
ром или дијарејом. Гастроинтестинални проблеми 
утичу на агитацију ове деце, па се неретко дешава 

да решавањем соматских проблема, решимо и део 
психолошког немира ових малишана. Родитељи нам 
саопштавају да имају проблем и са успављивањем 
деце, да се она често буде током ноћи, али и да рано 
устају – рана буђења карактеристична су чак за две 
трећине деце и особа са поремећајима из аутистич-
ног спектра. Иако лек за аутизам не постоји, веома 
је важно да се дијагноза постави на време како би се 
придружени соматски или психијатријски проблеми 
на време фармаколошки решавали“, нагласила је др 
Кесић.

Др Милица Пејовић Милованчевић, директорка 
Института за ментално здравље у Београду, подсе-
тила је да се аутизам најчешће дијагностикује када 
дете не успоставља са родитељима контакт очима 
до шестог месеца живота, уколико од осмог до де-
сетог месеца не гугуће, не пружа рукице да га ро-
дитељ подигне, не реагује на родитељски глас, не 
прати играчке у покрету и не проговара ниједну реч 
до годину дана. Речју, ако је дете више заокупљено 

неким својим светом, него што успоставља сарадњу 
са људима у окружењу. 

Отворен први Центар за аутизам
Др Мирјана Шуловић Живковић са Института 

за јавно здравље „Др Милан Јовановић Батут“ по-
дсетила је да у недостатку тачног броја особа са ау-
тизмом, процена Светске здравствене организације 
сведочи да 1,5 одсто деце у општој популацији има 
поремећај из спектра аутизма, а последња велика ев-
ропска студија из 2015. године која је урађена у 14 
земаља  Европе говори да у Француској 4,7 на 1.000 
деце има ову дијагнозу, док је на Исланду овај раз-
војни поремећај дијагнстикован код 34 од 1.000 деце. 

„Резултати пописа становништва у Србији 2011. 
године говоре да 0,7 одсто деце има неке развојне 
сметње, а подаци изведени из последњег Уницефо-
вог истраживања о вишеструким поремећајима деце 
и жена (МИЦС) сведоче да пет одсто деце има неку 
развојну сметњу или поремећај, а међу њима се на-
лазе и деца са аутизмом“, закључила је она. 

У Београду је средином октобра прошле године 
на Клиници за неурологију и психијатрију за децу 
и омладину отворен први Центар за аутизам са 
специјализованом терапијском собом, који ради по 
принципу дневне болнице. У њему се свакодневно 
прегледа око сто малих пацијената, а код сваког де-
сетог се региструју измене у понашању које упућују 
на могући поремећај из спектра аутизма. У оквиру 
центра доступна су и генетска тестирања у случаје-
вима када постоји сумња на могући генетски узрок 
овог поремећаја.  

� Катарина Ђорђевић

СВЕТСКИ ДАН ОСОБА СА АУТИЗМОМ 

РАСТЕ БРОЈ ДЕЦЕ СА ПОРЕМЕЋАЈИМА ИЗ  
АУТИСТИЧНОГ СПЕКТРА

Веза ММР вакцине и аутизма 
Веза између ММР вакцине и настанка аутизма је потпуна научна измишљотина – не  постоји 

ниједно научно истраживање које је потврдило узрочно-последичну релацију између имунизације и на-
станка овог развојног поремећаја, истиче др Милица Пејовић Милованчевић, директорка Института 
за ментално здравље у Београду. Једино што постоји јесте временска веза између ова два догађаја, 
јер се ММР вакцина даје у другој години живота, односно у периоду када дете почиње да проговара 
и успоставља социјалне релације са људима из најближе околине. С обзиром на то да је један од пр-
вих знакова аутизма изостанак гукања, брбљања или очекиваних социјалних гестова, односно губитак 
стечених језичких или социјалних вештина, многи родитељи  повезују настанак аутизма са примањем 
ММР вакцине. Ова теорија нема научно утемељење, баш као и идеја да цревна флора или интолеран-
ција на глутен имају везе са настанком овог развојног поремећаја.  

Аутизам четири пута чешћи код дечака
Аутизам се четири пута чешћи код дечака него код девојчица, а узрок ове полне неравнотеже науци 

је и даље недовољно јасан. Истраживања говоре да бројни наследни и средински фактори утичу на ову 
полну неравнотежу, а први је наслеђе – мушки фетуси су осетљивији од женских, због чега је чувени раз-
војни психолог Сајмон Барон Коен, који води Центар за истраживање аутизма при Универзитету у Кем-
бриџу, поставио хипотезу да у раном ембрионалном развоју, због дисабаланса у хормонима чешће долази 
до развоја аутизма код дечака. Друга хипотеза гласи да је код женског пола потребно много више ге-
нетског фактора и ризико-фактора средине да би се аутизам испољио. Бројна истраживања говоре да 
се код жена аутизам касније детектује него код мушкараца, нарочито код високофункционалних облика 
аутизма. Клиничка слика аутизма је другачија код различитих полова – док су девојчице екстраверт-
није и мало необичније у односу на своје вршњакиње, дечаци су интровертнији и чешће одбијају сваки 
контакт са околином. Другим речима, они чешће имају класичну клиничку слику аутизма него девојчице. 
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Великим научним форумом, који се од 19. до 
21. априла одржава под слоганом „Шездесет 
година института – прошлост и будућност 

су овде“ у београдском хотелу „Метропол“, Инсти-
тут за ментално здравље обележава шест деценија 
постојања. Основан 14. априла 1963. године као 
прва социјално-психијатријска установа на југоис-
точној Европи и уз жестоке социјалне отпоре који 
су пратили отварање „луднице у центру града“, 
институт је прерастао у здравствену установа тер-
цијарног нивоа која обавља високо специјализова-
ну, диспанзерску и стационарну делатност из обла-
сти психијатрије одраслих, психијатрије развојног 
доба, болести зависности, клиничке генетике, 
клиничке психологије, епилептологије и клиничке 
неурофизиологије, психофармакологије, психотера-
пије, превенције менталних поремећаја, као и заш-
тите и унапређења менталног здравља, медицинске 
биохемије и медицинског снабдевања. 

Случај је хтео да датум рођења Института за 
ментално здравље у историји хуманијег односа пре-
ма душевним болесницима „падне“ век након отва-
рања прве српске институције за лечење менталних 
болесника, која је била названа „Дом за сумаси-
шавше“. Чињеница да се ова установа налази унутар 
самог „круга двојке“, односно у бившој Палмотиће-
вој, а садашњој улици Милана Кашанина и да нема 
решетке на прозорима, има симболично значење, од 
којих је најважније – скидање социјалне стигме са 
особа које су дошле да траже помоћ због менталних 
проблема. У сарадњи Југословенске кинотеке и Ин-
ститута за ментално здравље у Београду 30. јануара 
почео је циклус филмова о менталном здрављу, циљ 
ове манифестације је промоција менталног здравља 
и прослава шездесет година Института за ментално 
здравље, а након сваке пројекције организована је 
дискусија са различитим гостима.      

Поглед у историју ове медицинске установе 
говори да су се крајем педесетих  година прошлог 
века у свету догодиле велике промене у области 
психијатрије, а позиви друштва на хуманији од-
нос према психијатријским пацијентима и њихово 
укључивање у заједницу, као и нова открића у фар-
макотерапији, довели су до темељних промена до-
тадашњег схватања психијатрије и психијатријске 
неге. Тада је група неуропсихијатара и наставника 
Универзитета у Београду, окупљених око професор-
ке др Славке Морић Петровић – професор  др Душан 
Петровић, професор др Милан Поповић, професор 
др Мирослав Антонијевић и професор др Предраг 
Каличанин, одлучила да покрене пионирски посао 
увођења светских трендова у психијатрију и отвори 
прву социјално-психијатријску установу, не само 
у старој Југославији, већ и на читавом Балкану. 
Након што је усвојен пројекат архитекте Владете 
Стојковића, 5. јуна 1960. године положен је камен 
темељац, а 14.априла 1963. званично је отворен 
Завод за ментално здравље. На тај начин почела је 
са радом прва психијатријска установа у овом делу 
Европе са потпуном социјално-психијатријском 
оријентацијом, која акценат лечења и подршку па-
цијентима у лечењу ставља у друштвену заједницу 
и инсистира на социјалним и психолошким методи-
ма лечења психијатријских болести.

Током наредних 15 година Завод врло брзо 
постаје једно од најеминентнијих психијатријских 
установа СФРЈ и дуплира стручни кадар. Завод се 
све више усмерава ка истраживачком раду и увођењу 
нових модела лечења у нашу средину. Међу првима 
у земљи уводи дневне болнице, као полухоспитал-
ни вид психијатријског лечења, као и бројне психо-
терапијске и групне терапијске методе у лечењу. За-
вод је 1969 године почео да издаје стручни часопис 
„Анали Завода за ментално здравље“, који се 1975. 

године преименује у „Психијатрија данас“, чиме се 
додатно утврдило његова позиција као једног од во-
дећих психијатријских установа у овом делу Евро-
пе. Повећањем броја доктора наука и наставника на 
више факултета и повећањем обима рада завода, ис-
пунили су се услови да се 20.11.1978 године усвоји 
нови Статут у оквиру којег је једна од новина и пре-
именовање Завода у Институт за ментално здравље.

У наредном периоду наставља се увођење но-
вих метода лечења пацијената и отварају нове орга-
низационе јединице: Дневна болница за децу поче-
ла је са радом 1988. године, фебруара 2008. године 
почела је са радом Дневна болница за адолесценте, 
јединствена по свом систему рада на Балкану, три 
године касније отворен је Одсек за судску пси-
хијатрију, а 2012. године Одсек за перинаталну и ре-
продуктивну психијатрију, први те врсте у Србији. 
Септембра 2009. године Институт је именован за 
Колаборативни центар Светске здравствене органи-
зације, а данас је наставна база неколико факултета 
Универзитета у Београду – Медицинског факулте-
та, Факултета за специјалну едукацију и рехабили-
тацију, Факултета политичких наука, Филозофског 
факултета, али и школа других универзитета: Де-
партмана за психологију и Департмана за социјални 
рад Универзитета Сингидунум, Високе струковне 
школе за социјални рад, као и Средње, Више и Ви-
соке медицинске школе струковних студија. 

Директорка Института за ментално здравље је 
професор др Милица Пејовић Милованчевић, дечји 
психијатар. Поред професорке др Славке Морић 
Петровић, овим институтом су руководили и про-
фесор др Душан Петровић, професор др Предраг 
Каличанин, професор др Јован Букелић, професор 
др Петар Опалић и професорка др Душица Лечић 
Тошевски. 

Катарина Ђорђевић

ШЕСТ ДЕЦЕНИЈА ИНСТИТУТА ЗА МЕНТАЛНО ЗДРАВЉЕ У БЕОГРАДУ

ПРВА СОЦИЈАЛНО-ПСИХИЈАТРИЈСКА УСТАНОВА НА БАЛКАНУ

Велико нам је задовољство да вас обавестимо да ће 
Друштво истраживача у образовању (ДИОС) бити до-
маћин Европске конференције о истраживањима у обра-
зовању 2025. године. ЕЦЕР је једна од највећих европских 
годишњих конференција у области хуманистичких наука, 
а тематски је посвећена истраживањима у образовању 
(https://eera-ecer.de/what-is-ecer). Kровна организација 
је ЕЕРА (European Conference on Educational Research, 
ECER) чији је ДИОС члан. Сваке године друга европска 
земља је домаћин ове конференције, а у 2025. години кон-
ференцију ће угостити Филозофски факултет Универзите-
та у Београду. У просеку, конференција привуче око 2.500 
учесника из више од 70 земаља. Стога, ЕЦЕР представља 
прилику за умрежавање са истраживачима из различитих 
делова света, као и прилику за размену увида, искустава, 
истраживачких налаза и сазнања о разноврсној палети 
тема из области образовања.

Овим поводом, почетком марта Београд су посетиле 
председница европске асоцијације и директорка канцеларије 
ЕЕРА-е - проф. Марит Хонеруoд Ховеид и Ангелика Вегшај-
дер. Током три дана боравка, наше гошће су посетиле неке 
од потенцијалних простора за одржавање конференције, 
међу којима су зграде Филозофског факултета, Филолошког 
факултета, Ректората Универзитета у Београду, Српске ака-
демије наука и уметности, Kоларчеве задужбине, као и згра-
ду Југословенске кинотеке. Сусрет се завршио заједничком 
поруком: „Планирајте учешће на ЕЦЕР-у 2025 у Београду!“

Локални Организациони одбор ЕЦЕР 2025
Подаци о ЕЦЕР конференцији преузети са: https://

eera-ecer.de/what-is-ecer

ФИЛОЗОФСКИ ФАКУЛТЕТ ДОМАЋИН ЕВРОПСКЕ КОНФЕРЕНЦИЈЕ  
О ИСТРАЖИВАЊИМА У ОБРАЗОВАЊУ 2025. ГОДИНЕ 
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Иако је за већину особа 
Твиги синоним за прву 
мршаву манекенку која 

је у свет моде увела диктат 
виткости, мегапопуларна бри-
танска манекенка заправо је 
најпознатија анорексична осо-
ба на свету. Нажалост, она је 
постала узор не само модним 
маговима већ и милионима де-
војака широм света које броје 
залогаје, килограме и пређене 
кораке током дана како би биле 
задовољне својом двојницом у 
огледалу и сказаљком на ваги. 
Мада је гојазност већ извесно 
времена препозната у целом 
свету као велики здравствени 
проблем, поремећаји исхране 
значајно мање налазе се у фо-
кусу јавности, иако последњи 
подаци говоре да је стопа смрт-
ности код оболелих од ано-
рексије, тешког губитка апети-
та чији су разлози емоционалне 
природе и до 15 одсто, а код бу-
лимије коју карактерише пато-
лошка потребе за храном и не-
контролисана прождрљивост, 
која се смењује са епизодама 
изазваног повраћања, до три одсто. Такође, мање 
је познато да су то не само тешке, већ и најсмрто-
носније психијатријске болести којима су најпод-
ложнији адолесценти – девет пута чешће девој-
ке од младића. Последњих година, због великог  
присуства и утицаја друштвених мрежа, развио 
се тренд екстремне мршавости као узор и узус 
лепоте, као и тренд такозване здраве исхране, 
што све додатно доприноси повећају броја обо-
лелих од поремећаја исхране, истакнуто је на пр-
вом националном симпозијуму са међународним 
учешћем о поремећајима исхране и гозјазности 
под називом „Митови, истине, изазови и   перс-
пективе“, кога је организовало удружење „Хес-
тија – поремећаји у исхрани“.  

Др Марија Ђуровић, начелница Одсека за 
адолесцентну психијатрију KБЦ „Др Драгиша 
Мишовић” у Београду, истакла је да у недостатку 
националне, имамо светску статистику која гово-
ри да од булимије обољева 12 на 100.000 особа, 
док анорексију имају четири особе на 100.000 
људи. И док анорексија најчешће почиње између 
12 и 14 године, односно у раном пубертету, када 
се дешавају најинтензивније психичке и телесне 
промене, почетак булимије обично је везан за 
касну адолесценцију – средњу школу или факул-
тет. 

Патолошки страх од хране
„За разлику од лаичког уверења, анорексија 

није синоним за држање дијете и скидање кило-
грама, то је покушај незреле младе особе да држи 
под контролом нагле промене које се дешавају у 
њеном телу које се брзо мења. Тинејџери улазе 
у зачарани круг анорексије вођени жељом да из-
губе неки килограм и тако постану интересант-
нији и популарнији у друштву, али се она често 
јавља и као реакција детета на (претећи) развод 
родитеља, смрт у породици или неки изненадни 
губитак. Код дијете особа контролише узимање 

хране, а код анорексије храна контролише осо-
бу – она има патолошки страх од хране и гојења. 
Као што особа која се плаши отвореног простора 
контролише своју агорафобију тако што не изла-
зи из стана, тако анорексична особа контролише 
свој страх од хране тако што не једе. С обзиром 
да жене чине чак 90 – 95 одсто оболелих од по-
ремећаја исхране, та чињеница додатно стигма-
тизује мушкарце који се устежу да траже помоћ, 
а занимљива полна статистика сведочи да је чак 
петина мушкараца са дијагнозом булимије или 
анорексије хомосексуално оријентисана. Међу-
тим, пракса говори да се мушкарци успешније и 
брже лече од поремећаја исхране“, наглашава др 
Марија Ђуровић, подсећајући да анорексија није 
синоним за држање дијете, већ патолошки страх 
од хране – зато овим поремећајима не треба да се 
баве нутриционисти, већ психотерапеути. 

Др Мима Симић, адолесцентни психијатар 
из Велике Британије истакла је да окидач за 
настанак анорексије може бити неспецифичан, 
а често се јавља у раном пубертету када млада 
особа покушава да скине килограме или про-
мени облик тела како би била популарнија или 
прихваћенија у друштву, или једноставно жели 
да буде у тренду и храни се здраво. У једном мо-
менту настаје озбиљан конфликт између биолош-
ког императива „јести“ и социјалног императива 
„бити мршав“ и особа почиње да губи контролу 
над исхраном. Подаци говоре да се у амбулантној 
варијанти анорексија лечи до годину дана, а бу-
лимија до шест месеци. 

„Породична терапија је саставни део лечења 
анорексије – једини излаз из анорексије јесте да 
дете почне да једе и родитељи ту морају да помогну. 
Ми тражимо од њих да истовремено буду и топли 
и чврсти, односно тражимо да сопствено дете чини 
анксиозним и да га фрустрирају тиме што ће га тера-
ти да једе, а то је против природно. Ниједан родитељ 
свесно не жели да фрустира своје дете и многи од 
њих размишљају „боље да поједе само један зало-

гај хране него да буде несрећно“. 
Они не разумеју да ће болест на-
предовати ако дете поједе само 
један залогај – зато тражимо од 
њих да буду чврсти и инсисти-
рају да се поједе цео оброк“, ис-
такла је др Мима Симић.  

Утицај друштвених 
мрежа

Анализирајући утицај 
друштвених мрежа на настанак 
поремећаја исхране, др Оливера 
Вуковић, психијатар са Инсти-
тута за ментално здравље, скре-
нула је пажњу на чињеницу да 
65 одсто светске популације да-
нас користи интернет, а велики 
број особа има свој виртуелни 
идентитет. 

„Бројне студије сведоче о 
утицају друштвених мрежа на 
поремећаје исхране, а неке од 
њих говоре да испитаници не 
примећују разлике између рету-
шираних и реалних слика  тела, 
па се едитоване фотографије 
доживљавају као реалне. Истра-
живања говоре да млади који су 

незадовољни својим изгледом чешће постављају ре-
туширане фотографије, а  посматрање „едитованих“ 
профила на Инстаграму и Фејсбуку изазива анксиоз-
ност и код посматрача. Нарочито су проблематичне 
спонзорисане објаве инфлуенсера, који рекламирају 
„предности“ одређених намирница, као и „демони-
зовање“ шећера, масти и белог брашна од стране 
самозваних нутрициониста“, истакла је др Вуковић.  

- Када видите инстаграм неког „лајф коуча“ и 
самозваног нутрицинисте који је пун хране, јасно 
вам је да је његов унутрашњи свет пун намирница 
и неразрешених конфликата. Ја на друштвеним мре-
жама често нађем профиле својих бивших пацијена-
та који покушавају другима да помогну, а постоје и 
специјализовани сајтови за анорексију и булимију 
који промовишу самолечење и препуни су савета 
како да смршате и како да повраћате, упозорила је 
др Ђуровић. 

Истичући да је мотивација за лечење кључна 
ствар када су у питању поремећаји ихсране, Влади-
мир Боровница, психолог са Одсека за адолесцентну 
психотерапију и психијатрију КБЦ „Драгиша Ми-
шовић“, приметио је да су сви пацијенти мање или 
више амбивалентни када је у питању мотивација. 

„Није важно само колика је мотивација, већ и 
који тип мотивације је присутан – да ли је у питању 
спољашња или унутрашња. Као терапеут, ја на 
лицу анорексичног пацијента често видим понос 
због постигнутог мршавог изгледа, а код булимич-
не особе примећујем задовољство што је пронашла 
начин да једе, а да се не гоји. Анорексичне девој-
ке су толико времена, енергије и воље уложиле у 
своју анорексију, па им је веома тешко да се ње од-
рекну и често су спремне да ставе све на коцку ако 
могу да сачувају свој изглед. Када су поремећаји 
исхране у питању, стално морамо имати на уму да 
се боримо са тамним и јаким силама – због тога је 
и смртност од анорексије и булимије тако висока“, 
закључио је Боровница. 

� Катарина Ђорђевић

ПРВИ НАЦИОНАЛНИ СИМПОЗИЈУМ О ПОРЕМЕЋАЈИМА ИСХРАНЕ

АНОРЕКСИЈА И БУЛИМИЈА – НАЈСМРТОНОСНИЈЕ 
ПСИХИЈАТРИЈСКЕ БОЛЕСТИ
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психолошке новине АПРИЛ 2023.

Новинари живе брзo, свакодневно су изложе-
ни притисцима и кратким роковима, а стрес 
је одавно постао „средње име“ припадника 

седме силе – зато и не чуде резултати истраживања 
Мисиje ОЕБС-а у Србији који говоре да чак трећина 
новинара има дијагностикован ментални поремећај 
или доживљава менталне сметње, што дупло пре-
вазилази проценат заступљености менталних по-
ремећаја у општој популацији, који износи око 15 
одсто. Од дијагностикованих менталних сметњи, 
најчешће су били присутни анксиозни и депресив-
ни поремећаји, а нападе панике пријавила је трећи-
на анкетираних. Готово петина новинара пати од 
посттрауматског стресног поремећаја, што дирекно 
указује на специфичне ризике ове професије, јер 
готово 20 пута премашује распрострањеност овог 
поремећаја у популацији. Резултати овог истражи-
вања, у коме је учествовало 164 новинарки и нови-
нара, такође су показали да око 60 одсто испитаника 
има неко од хроничних физичких обољења, као што 
су кардиоваскуларне, болести ендокриног система 
или гастроинтестиналног тракта, неуролошке тего-
бе или дијабетес, а највећи број њих сматра да је 
тим физичким обољењима у значајној мери допри-
нео стрес.

Како истичу представници мисије ОЕБС-а у 
Србији, новинарке и новинари који извештавају о 
политици, криминалу, корупцији, здравственим и 
еколошким кризама и другим важним темама су-
очавају се са изузетним нивоом изложености стресу 
и трауми. Упркос томе, многи немају приступ ме-
дицинским третманима који би допринели одржању 
и унапређењу њиховог менталног здравља. Нажа-
лост, многи припадници „седме силе“ чак нису ни 
свесни да су се различити облици анксиозности, 
депресије, сагоревања и стреса увукли у њихове 
свакодневне животе, сматрајући да је реч о уоби-
чајеним ризицима које бављење овом професијом 
носи са собом. Управо због тога, Мисија ОЕБС-а у 
Србији је крајем 2022. године формирала тим саста-
вљен од четири новинара и председнице Друштва 
психолога Србије др Тамаре Џамоње Игњатовић, 
који су имали задатак да ураде пилот анкету која ће 
пружити чињенични увид у степен присуства и из-
воре стреса са којима се новинари сусрећу у свако-
дневном раду, као и да утврди да ли и у којој мери, 
то утиче на доживљај професионалног сагоревања. 
Kључна идеја је да резултати ове анкете послуже 
за дефинисање препорука и врло конкретних крат-
крочних и дугорочних активности и пројеката који 
ће помоћи новинаркама и новинарима да се лакше 
изборе са изазовима којима је њихово ментално, а 
тиме и физичко, здравље угрожено.

Сваки други новинар жртва мобинга
Резултати овог истраживања показали су да 

највећи број испитаника сматра да је новинарство 
стресније него већина занимања. Упитани да оцене 
ниво стреса под којим се тренутно налазе, 79 одсто 
новинара одговорило је да осећа умерен до висок 
ниво стреса, а 14 одсто њих процењује да трпи чак 
веома висок степен стреса. Иако нису сви стресо-
ри које испитаници осећају нужно везани за посао, 
када им је дата могућност одабира више одговора 
о највећим узрочницима стреса, резултати показују 
да су у потпуно једнаком проценту (56 одсто), висо-
ко рангирани кратки рокови и велики број радних 
задатака са једне стране, а са друге – потплаћеност 
и финансијска неизвесност. Иза њих следе теме о 
којима новинари пишу, спољни притисци и претње, 

као и неизвесност самог посла, а потом лоши одно-
си у колективу и лош однос надређених. 

Готово половина испитаних доживела је мобинг 
у блажој, а сваки осми новинар у тежој форми, што 
води закључку да је 62 одсто испитаних новинара 
доживело неку форму мобинга током каријере. Око 
половине анкетираних процењује да осећа психо-
лошке последице мобинга, а злостављање на раду и 
описи конкретних ситуација које се крећу у распону 
од сексуалног до физичког злостављања, далеко су 
чешћи у одговорима уписаним као „нешто друго“, 
него у делу упитника где треба обележити понуђен 
одговор „лоши односи у колективу“ и „притисци и 
претње унутар редакције“. 

Ово истраживање такође упозорава да је око 83 
одсто новинара искусило синдром сагоревања. Сте-
пен емоционалне исцрљености високо је изражен 
код припадника седме силе и манифестује се кроз 
хроничан умор, проблем са спавањем, смањену 
способност да се доживе пријатне емоције и недос-
татак животног ентузијазма. Степен цинизма такође 
је високо изражен и манифестује се кроз често при-
суство негативних осећања, доживљаја фрустра-
ције и резигнираности. Доживљај професионалне 
ефикасности код новинара је умереног степена, што 
указује да они себе не доживљавају као довољно 
ефикасне и успешне, што је за ову високо стресну 
професију важно, јер задовољство професионал-
ним успехом може да компензује друге стресогене 
аспекте професије. 

Претње, вређања, узнемиравања и физички 
напади на новинарке и новинаре су константа. 
Међутим, у нека боља времена, када су редакције и 
удружења били снажнији, када је било и више соли-
дарности и заједничких акција, део тих притисака 
апсорбован је кроз добре реакције и подршку нови-
нарских и медијских удружења. Данас имамо доста 
руинирану медијску сцену, па су и претње, притис-
ци и напади, драматичнији за новинарке и новинаре 
који се осећају све мање заштићени. У снажно по-
ларизованом друштву као што је наше, врло су јаке 
поделе и у медијима – на независне, провладине; 
таблоиде, професионално одговорне, али и „патри-
отске“ и „издајничке“ новине. 

Притисци, претње и напади
Иако се годинама повећава број медија, утисак 

је да се смањује број новинара, бар оних одговорних 
и професионалних.  Они су и изложенији притисци-
ма, претњама и нападима. Експлозија друштвених 
мрежа, онлајн комуникација и пребацивање нови-
нарства у дигиталну сферу створило је неслућене 
могућности за претње, вређања, узнемиравања и 
псовања, која су најчешће анонимне природе. Ре-
зултати истраживања говоре да је онлајн вређање 
доживело 63 одсто испитаних новинара, онлајн пре-
тње добио је сваки трећи испитаник, а претње те-
лефоном 40 одсто новинара. Сваки девети новинар 
био је жртва крађе или напада на његову имовину, 
сваки шести доживео је праћење или прогањање, а 
физички напад доживело је осам одсто испитаника. 
Више од 60 одсто анкетираних верује да су претње, 
вређања и напади утицали на њихово психичко бла-
гостање. Упркос тако високом проценту, више од 
половине испитаника није добило стручну помоћ 
или подршку надређених. Чак 63 одсто анкетираних 
је изјавило да им је требала помоћ психолога или 
психијатра, али да је нису тражили јер немају новца 
или времена да се баве тиме. Забрињава и податак 
да је преко две трећине испитаника рекло да поро-
дица трпи због њиховог посла, а то је још један вид 
штете коју наносе претње, увреде и напади. 

Искусни новинари знају да у већини редакција, 
посебно оних са дужом традицијом, постоји нека 
врста култа менталне чврстине новинара, врсте 
неповредивости, коју професионалци  очекују и од 
себе и од других око себе. Није то нелогично – ко 
год да се упусти у новинарски посао, зна да је врло 
вероватно да ће се веома често налазити у емотивно 
изузетним ситуацијама. Вера у сопствену емотивну 
снагу, у тим околностима, готово да се и подразу-
мева за новинаре. Овакав дух, међутим, има за по-
следицу и игнорисање, занемаривање и непрекидно 
одлагање потребе за професионалном или бар коле-
гијалном помоћи, па чак и негативно расположење 
према њој. А ова предрасуда може да утиче на мен-
тално здравље и каријеру новинарки и новинара, 
закључују аутори овог истраживања. 

� Катарина Ђорђевић

МЕНТАЛНО ЗДРАВЉЕ НОВИНАРА У СРБИЈИ

ТРЕЋИНА ПРИПАДНИКА „СЕДМЕ СИЛЕ“ ИМА 
ДИЈАГНОСТИКОВАН МЕНТАЛНИ ПОРЕМЕЋАЈ 
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Књига „Етика у организацији: психолошки 
приступ“, аутора Небојше Мајсторовића, 
представља значајно издање које допри-

носи задовољавању потребе за адекватном лите-
ратуром у домену области етичности у раду. Сту-
дентима (основних, мастер и докторских студија), 
практичарима и истраживачима у области психо-
логије рада и организације, који се баве људским 
моралним понашањем, ова књига ће помоћи да 
на једном месту пронађу базичне претпоставке о 
природи људске моралности као и моделе личних, 
групних и организацијских детерминанти етичког 
одлучивања и понашања.

Аутор је, као резултат локалног и интернацио-
налног животног искуства, користећи обимна тео-
ријска знања, своје истраживачко и професионал-
но искуство, у овом делу уобличио и промовисао 
теоријске и практичне приступе, знања и вешти-
не, који су од значаја за продубљено разумевање 
људске моралности и етичности у организационом 
контексту. Или, по речима једног од рецензента 
Светлане Чизмић, ова књига је „нови етички водич 
за разумевање и управљање у савременом свету ор-
ганизационог понашања, написана јасно, информа-
тивно и на савремен начин и као таква веома добра 
за разумевање проблема, као и за развијање интер-
венција у области унапређивања радне етике“.

Аутор премошћује празнину између тео-
ријских концепција људске моралности, с једне, 
и моралности у свету савремених корпорација и 
бизниса где се и данас пословање и односи пре 
темеље на принципима права и фи-
нансија него на принципима етике, 
с друге стране. У повезивању два 
фундаментална домена, пословања 
и морала, лежи оно што је најваж-
нији продукт ове значајне књиге. То 
је настојање да се кроз разумевање 
принципа и кроз изградњу путева 
етике у организацијама константно 
обогаћује морална страна органи-
зационог понашања што доприно-
си добробити, сигурности и задо-
вољству свих актера у савременом 
корпоративном животу“.

„Етика у организацији: пси-
холошки приступ“ садржи уводна 
разматрања и шест тематских це-
лина: Људска моралност – теорије; 
Радна етика: историјат, одређење 
и значај; Индивидуални и органи-
зацијски фактори радног морала; 
Етика у организацији; Друштвена 
одговорност организације; Развој и 
увођење ефикасног етичког програ-
ма у рганизацији. Након тога дата је 
завршна реч аутора као и опсежна 
литература. 

У првом делу књиге, уједно 
и најинформативнијем, Људска 
моралност – теорије, аутор даје 
обухватан преглед теорија људске 
моралности, укључујући и замер-
ке које им се упућују. Осврће се 
на морални утилитаризам, деонто-
лошку етику, етику врлина, етику 
права човека, придодајући питања 
феминистичке етике, еколошке ети-
ке, етике засноване на религијским 
учењима. На крају се налази и 
приказ неуролошких истраживања 
људске моралности, где се, на ос-

нову истраживања, закључује о значају и разума 
и емоција у етичком суђењу и доношењу одлука.

Други део књиге, радна етика: историјат, од-
ређење и значај, бави се радном етиком у оквиру 
поглавља: рад у антици и средњем веку, индус-
тријска револуција и однос према раду, одређење 
радне етике, значај Радне етике, као и историјски 
развој радне етике као дисциплине.

Аутор се у трећем делу књиге бави индиви-
дуалним и организацијским факторима радног 
морала. Што се тиче индивидуалних фактора рад-
ног морала, посебно истиче чиниоце као што су 
стилови етичког одлучивања, морални идентитет, 
локус контроле, макијавелизам, морална деанга-
жованост. Разматрајући организационе факторе 
радног морала, бави се организацијском структу-
ром, етичком културом и климом, утицајем етич-
ког лидера и утицајем сарадника, праведношћу 
у радним односима и системом награђивања и 
кажњавања. У овом делу се налази и разматрање 
питања на који начин се доноси етичка одлука и 
шта све може да утиче на тај процес. Описани су 
интуитивни и контраинтуитивни модели етичког 
одлучивања, односно модели базирани на морал-
ним осећањима или на когнитивној обради инфор-
мација. Детаљније је приказан и оквирни модел 
организацијског етичког одлучивања, са напоме-
ном да адекватан модел још увек не постоји али да 
постоји сагласност истраживача да би такав модел 
требало да садржи и индивидуалне и шире кон-
текстуалне факторе.

Етика у организацији је четврти део књиге, где 
су побројане теме и дилеме са којима се можемо 
сусрести у организацији. Као честе индивидуал-
не етичке проблеме у организацији, као и оне са 
којима се сусрећу менаџери, аутор наводи: дис-
криминацију, узнемиравање, конфликт интереса, 
узбуњивање, дисциплиновање, отпуштање, запо-
шљавање нових чланова и процена радног допри-
носа. У мноштву идеја које могу помоћи истражи-
вачима и практичарима у раду, у овом поглављу су 
наведене технике за процену радне етике – интер-
вју, упитници, скале.

У петом делу књиге, Друштвена одговорност 
организације, разматрају се концепт друштвено 
одговорног пословања, модели друштвено од-
говорног пословања, корист од оваквог начина 
пословања, мотивација компаније да послује на 
друштвено одговоран начин, заступљеност овак-
вог пословања у нашој земљи и окружењу и наводе 
се примери из домаће праксе оваквог пословања.

Шести део књиге, посебно значајан, Развој и 
увођење ефикасног етичког програма у организа-
цији, обрађује појмове етичког кодекса и тренинга, 
етичког програма, концепт Фаустовског синдрома 
(о сложеним токсичним радним односима које за-
послени прихвата препуштајући своју судбину 
коруптивном лидеру како би задржао чланство, 
положај, сигурност и примања у организацији). 
Навођењем емпиријских студија, аутор истиче да 
је успостављен етички програм значајан за успеш-
није пословање организације као и за њен углед у 

окружењу. У овом делу аутор дефи-
нише и улогу коју организацијски 
психолог има у осмишљавању и 
примени етичког програма.

На овај начин структурисана 
књига, уз динамичан стил изла-
гања, биће од користи свима којима 
је намењена, како би обновили своја 
знања и искуства или их унапреди-
ли и обогатили новим.

„Књига се не чита лако, јер 
скоро свака реченица носи важне 
информације провучене кроз пос-
матрање, емпријска истраживања, 
проучавање и промишљање ау-
тора. Јасно је да аутор одлично и 
свеобухватно познаје област радне 
етике. Прилазом из свих наведених 
перспектива, аутор чврсто фунди-
ра оно што је најосетљивије у овој 
области – практичне интервенције. 
Кад у организацији све функцио-
нише “како треба” етика није тема. 
А чврст ослонац је неопходан кад 
ствари крену “по злу”. Књигом 
Етика у организацији: психолошки 
приступ, аутор помаже студентима 
свих нивоа, практичарима и истра-
живачима у области психологије 
рада и организације да се припре-
ме и опреме за дубље разумевање 
проблема и унапређивање етике у 
организацијама, за обезбеђивање 
добробити запослених и креирање 
окружења у коме етика неће бити 
тема. С обзиром на јединствен 
допринос, наша средина је изузетно 
привилегована могућношћу да дру-
гује са овом књигом“.

� (из рецензије Иване 
Б.Петровић).

ЈОШ ЈЕДНО НОВО ИЗДАЊЕ ЦЕНТРА ЗА ПРИМЕЊЕНУ ПСИХОЛОГИЈУ

ЕТИКА У ОРГАНИЗАЦИЈИ: ПСИХОЛОШКИ ПРИСТУП 
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ДРУГИ ПИШУ

Грађани Србије су током прошле го-
дине попили укупно 7,34 милиона 
паковања лекова за умирење (анк-

сиолитика) и антидепресива, који се на-
лазе на Листи А и Листи А1 Републичког 
фонда за здравствено осигурање (РФЗО), 
односно који се издају на лекарски рец-
епт, показују подаци РФЗО које је добио 
лист „Данас“. 

Без обзира на то што се прописи-
виње анксиолитика смањило за 6,5 одсто 
и антидепресива за један одсто у односу 
на 2021. годину, испада да смо попили 
више кутија ових медикамената него што 
Србија, према подацима Републичког за-
вода за статистику о првим резултатима 
прошлогодишњег пописа, има становни-
ка – 6.690.887. Kако за Данас наводе из 
РФЗО, од укупног броја издатих кутија поменутих 
лекова, 5,2 милиона паковања су анксиолитици и 
2,14 милиона паковања су антидепресиви. 

„По питању потрошње лекова из групе анкси-
олитика, који се налазе на Листи А и Листи А1, 
а у које спадају лекови чија су генеричка имена 
бензодиазепин, диазепам, алпразолам и лоразе-
пам, током 2022. године на терет средстава РФЗО 
је издато око 5,2 милиона паковања тих лекова“, 
кажу у РФЗО. Према њиховим подацима, укупно 
је прописано 2,49 милиона паковања бензодиазе-
пина, лоразепама око 1,26 милиона, диазепама око 
1,26 милиона паковања и алпразолама око 188.000 
паковања. 

„То је за око 6,5 одсто мањи број паковања у 
односу на број издатих лекова из ове групе током 
2021. године, када је издато око 5,5 милиона пако-
вања“, наводе у РФЗО. Kада је реч о антидепре-
сивима, који се налазе на Листи А и Листи А1 на 

терет средстава РФЗО, током 2022. године издато 
је око 2,14 милиона паковања ових лекова. „То је 
за око један одсто мањи број паковања у односу на 
број издатих лекова из ове групе током 2021. годи-
не“, истичу они.

Анксиолиза је само један од ефеката
Проф. др Радан Стојановић, професор фарма-

кологије на Медицинском факултету у Београду, 
говорећи о укупној количини прописаних лекова 
из те две групе, каже за „Данас“ да није то само 5,2 
милиона кутија анксиолитика, већ лекова из групе 
која се зове бензодијазепини, а анксиолиза је само 
један од њихових ефеката.

„Дакле, то су лекови који имају више ефеката: 
анксиолитички, хипнотички (олакшавају наступање 
сна), седативни или умирујући и миорелаксантни 
(опушта скелетне мишиће). Они испољавају ова че-
тири ефекта када се узимају пер ос, односно пију, а 
када се пацијентима дају интравенски онда испоља-

вају антиконвулзивно дејство, што значи 
да могу да спрече епилептични напад или 
конвулзије. Kада сада погледамо цифру од 
5,2 милиона прописаних кутија анксиоли-
тика и да ли је то много или није, ми мо-
рамо знати за које индикације су ти лекови 
дати пацијентима“, објашњава он и додаје: 
„исто је и са антидепресивима. Ако су из 
групе ССРИ (селективни инхибитори пре-
узимнања серотонина), онда су прописани 
за лечење депресије, али се користе и у те-
рапији генералног анксиозног поремећаја, 
паничног поремаћаја, у лечењу опсесивно-
компулзивног поремећаја, одређених фо-
бија, посттрауматског стресног поремећаја, 
а један од њих је одобрен и за лечење по-
ремећаја исхране, као што је булимија. 
Kада говоримо о количини прописаних па-

ковања, требало би да знамо за које индикације су 
дати пацијентима и да ли је то у складу са добром 
прописивачком праксом и смерницама за употребу 
психијатријских лекова“, каже проф. др Стојановић.

Он додаје да, као за све лекове, а посебно за 
ове – анксиолитике и антидепресиве, посебно је 
важно да се истакне да они могу имати озбиљна 
нежељена дејства.

„Бензодијазепини – поспаност, поремећај мо-
торне координације. Замислите да те лекове узима 
особа која ради на грађевини или је возач аутобуса. 
Ова нежељена дејства могу угрозити живот. Јасно 
је, ниједан лек, чак ни суплемент, не би смео да се 
узме на своју руку, а камоли ови. Са друге стране, 
антидепресивима је потребно до четири недеље да 
испоље дејство. Може неко да их пије десет дана 
и да помисли како не делују и самоиницијативно 
прекине терапију. Јавља се и толеранција и завис-
ност“, објашњава саговорник Данаса.� (Danas)

Сједињене Америчке државе суочавају се са 
експлозијом менталних поремећаја међу младима, 
а стопе анксиозности и депресије досежу највиши 
ниво до сада. Иако се сматра да различити узроци 
доприносе овом погоршању менталног здравља, 
нова студија три истакнута истраживача специја-
лизована за развој деце указује на значај независне 
„дечје игре“. Њени налази, објављени у часопису 
„Journal of Pediatrics“ сугеришу да се пораст по-
ремећаја менталног здравља приписује паду мо-
гућности да се деца и тинејџери играју, лутају и 
ангажују у активностима независним од директног 
надзора и контроле одраслих. Иако доброна-
мерна, жеља одраслих да штите децу и ти-
нејџере лишила их је независности која им 
је потребна за ментално здравље, доприно-
сећи рекордном нивоу анксиозности, депре-
сије и самоубистава међу младима. 

„Данашњи родитељи редовно добијају 
поруке о опасностима које би могле да за-
десе децу без надзора и вредности одлич-
ног успеха у школи. Али, мало чују да су 
им потребне веће могућности ако желе да 
одрастају добро и самосталnо, а то су пре 
свега самосталне активности и самостална 
игра, помоћу којих им одрасли поручују да 
им верују, да су одговорни и способни. Деца 
морају да стекну осећај да могу ефикасно да 

се носе са стварним светом, а не само са светом 
школе “, рекао је др Давид Ф. Бјорклунд, коаутор 
ове студије и професор на Одсеку за психологију 
на Универзитету Флорида Атлантик.  

Студија је такође показала да је слобода деце да 
се баве активностима које укључују одређени сте-
пен ризика и личне одговорности далеко од очију 
одраслих такође опала током деценија. Ризична 
игра, као што је пењање високо на дрво, помаже у 
заштити деце од развоја фобија и смањује анксиоз-
ност у будућности тако што подиже самопоуздање 
за суочавање са непланираним случајевима. Међу 

бројним ограничењима која утичу на смањење сло-
бодних активности деце која су идентификована у 
студији, налазе се и продужено време које проводе 
у школи и у школским задацима код куће. Између 
1950. и 2010. године просечна дужина школске 
године у САД порасла је за пет недеља. Домаћи 
задаци, који су некада били ретки или их уопште 
нису постојали у основној школи, данас су уоби-
чајени чак и у вртићу. Штавише, до 2014. године, 
просечно време проведено на одмору (укључујући 
све паузе повезане са периодом ручка) за основне 
школе износило је само 26,9 минута дневно, а неке 

школе уопште нису имале паузе. 
„Најважнија активност за децу предш-

колског и основношколског узраста је игра. 
Истраживања, као и свакодневно посма-
трање, указују да је игра директан извор 
дечије среће. Студије нам сугеришу да су 
повећање времена проведеног у школи и 
притисак да се добију што боље оцене по-
везани са погоршањем менталног здравља 
деце и тинејџера. За разлику од других кри-
за, као што је епидемија коронсвируса, овај 
пад самосталне активности, а самим тим и 
менталног благостања деце, прикрадао нам 
се постепено, током деценија, па су многи то 
једва приметили“, рекао је Бјорклунд. 

(Science daily)

КОЛИКО СЕ У СРБИЈИ ПОПИЈЕ ЛЕКОВА ЗА СМИРЕЊЕ И 
АНТИДЕПРЕСИВА ГОДИШЊЕ

ВАЖНОСТ ИГРЕ ЗА МЕНТАЛНО ЗДРАВЉЕ ДЕЦЕ 


