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Psihofizicka opterecenja
i psihicke reakcije boraca
u narodnooslobodilackom rata

Izudavanje psihologije li¢nosti borca narodnooslobodilackog rata,
oblika njegovog ponasanja i psihofizioloskih adaptacionih mehani-
zama, ima ogroman znalaj za izgradivanje stavova u psihijatrijsko
psihologkoj sluzbi. Naga iskustva u toj oblasti, iako veoma dragocena,
nisu izvudena i prezentirana naoj psihijatrijsko-psiholoskoj nauci da
bi se ona mogla svestranije koristiti u psihijatrijskoj sluzbi u okviru
koncepcije opstenarodne odbrane. Od zavrSetka rata do danas dobili
smo dosta informacija, iz originalnih vojno-politi¢kih i vojnosanitet-
skih dokumenata, dnevnika i knjizevnih dela, pa se ova problematika
moze svestranije izudavati i koristiti za savremene potrebe oruzanih
snaga i drustva u celini.

Prilikom izutavanja mentalnih poremecaja u ratnim uslovima u
stranoj psihijatrijskoj literaturi &esto se obraduju neuroti¢ni pore-
meéaji boraca, koji su najmasovnija pojava u psihopatologiji pona-
anja li¢nosti u ratu. O drugim psihopatoloskim pojavama se manje
govori, mada se one nikako ne mogu zanemariti. U nacelu se tq moze
reéi i za izuGavanje tih pitanja u naSoj ratnoj psihijatriji, psihologiji i
psihopatologiji. Nasi su autori u ovoj oblasti uglavnom obradivali ne-
urotske reakcije boraca u narodnooslobodilatkom ratu i revoluciji.
Medu njima su poznati radovi H. Klajna, J. Dojéa i B. Betelheima.
Autori i uesnici rata, i to kao neuropsihijatri, imali su najviSe is-
kustva sa ratnim neuroti¢arima. Treba istaéi da ostale psihopatoloske
reakcije i poremeéaji ponaSanja li¢nosti nasih boraca u NOR-u nisu
predstavljale naglaSene probleme. Medutim, neosporno je da su naSi
borei bili visoko motivisani za borbu, ali su ipak pojedinci ispoljavali
psihi¢ke poremeéaje, koji su proizilazili iz ogromnih psihofizickih op-
tereéenja koja su na njih delovala kao stresogeni faktori.
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Psihopatolodke manifestacije su se ispoljavale u razlid¢itim obli-
cima neuroti¢nosti, psihoti¢nim halucinarnim stanjima, privremenom
ili trajnijem napus$tanju jedinice, samoranjavanju, poku$aju suicida,
i nekim drugim poremeéajima ponaSanja. Sve te pojave neprilagode-
nog i neefikasnog ponaSanja mogu se naéi u vojnopoliti¢koj dokumen-
taciji, raznim uputstvima, naredbama i izveStajima, a mnogo manje u
medicinsko-sanitetskim podacima. Izuzetak su samo neuroti¢na stanja
borca, jer su te pojave bile najveée teskoée za vojnosanitetsko i sta-
resinsko osoblje prilikom zbrinjavanja ljudi.

Osnovna psihofizicka opterecenja borca u raiu

U svetlu nauénih shvatanja o problemu stresa, treba ukazati na
neka najbitnija psihofizi¢ka optereéenja koja su objektivno uticala na
ispoljavanje stresogenih reakcija koje su se manifestovale u razli¢itim
neuroti¢nim i drugim psihi¢kim poremeéajima. U najcéeSc¢a psihi¢ka
opterecenja i konflikte motiva u ratu ubrajaju se strah od smrti i ra-
njavanja, kao i strahovanje za sudbinu svoje porodice i nacije. U ve-
zi s tim, neophodno je istaéi dve osnovne ¢injenice: prvo, da je na$
borac bio izrazito pozitivno motivisan za borbu i da je to bila dobro-
voljatka vojska (mobilizaciji se pristupilo tek u zavrsnoj fazi rata,
Sto nije bio sludaj sa drugim armijama u drugom svetskom ratu);
drugo, Sto suStinski proizilazi iz prvog, je izrazito manji procenat
mentalnih poremecéaja u na3oj narodnooslobodila¢koj vojsci nego u
drugim armijama. Tako se u stru¢noj medicinskoj literaturi navodi
da je u toku II svetskog rata u ameri¢koj armiji, na primer, bilo oko
30%0 psihijatrijskih poremecaja od svih medicinskih gubitaka, a u
sovjetskoj armiji oko 20%. Procenjuje se da je na &etiri ranjenika
dolazio po jedan sludaj psihi¢kih poremecaja.

Nasi autori su u struénoj medicinsko-psihijatrijskoj literaturi
obradivali jedino neuroti¢ne, psihogene poremecaje, ¢iji broj prema
prema tim procenama nije prelazio 5.000 slu¢ajeva. Prema brojnom
stanju medicinskih gubitaka u narodnooslobodilatkoj vojsci, to bi iz~
nosilo nesto preko 1%. Vredan paznje je i podatak na koji su ukazali
neki autori u zapadnim armijama — da su njihovi borci ispoljavali
neuroticnost i boracku iscrpljenost nakon oko 300 provedenih dana
u borbi. Nasi borci su nesumnjivo prevazilazili tu granicu. No, i porea
toga Sto su imali visoku pozitivhu motivaciju i borbeni moral, poje-
dinci su ispoljavali neke psihitke poremecaje.

Stresogeni faktori ili stresori u ratnim uslovima vige su nagla-
Seni i ¢eS¢a su pojava; oni se ni u kom slu¢aju ne mogu uporedivati
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sa slitnim situacijama u mirnodopskim uslovima. Neke se sli¢nosti i
zakonitosti jedino mogu naéi pri delovanju elementarnih sila kao
stresogenih faktora na li¢nost pri pojavi zemljotresa, poplava, poZara
i sliénih vanrednih stanja.

Uslevi u kojima su ratovali borci narodnooslobodilatkog rata (u
okupiranoj, porobljenoj i materijalno osiromasenoj zemlji) bili su
krajnje nepovoljni. Materijalna oskudica, slabo odevanje i ishrana,
naoruzanje, danonoéne borbe, elementarne nepogode, hladno¢a, dugo-
trajni naporni marsevi, ranjavanje, infektivne bolesti i dr. — bili su
permanentno stresogeni pratioci nasih boraca. Velika opterecenja nasi
borei su podnosili i zbog neprijateljskih svirepih zlo¢ina nad narodom
u pozadini i nad zarobljenicima i ranjenicima. Uz sve to neprijatel]
je primenjivao masovna propagandna sredstva pomoéu kojih je na-
stojao izvrsiti psihologki pritisak Zigosanjem partizanske borbe i nje-
nog borca koji je trebao da predstavlja »Zrtvenog jarca« koji je kriv
za sve grehe i nedaée rata. Osnovna ratna opteretenja boraca u NOR
proizilazila su iz veoma nepovoljnih, objektivno vrlo teskih uslova
ratovanja.

Psihopatoloske pojave kao pratilac ratnih optereCenja
i neuspele psihofizicke adaptacije organizma

Prilikom izudavanja neuroti¢nih i drugih psihopatoloskih mani-
festacija u ratu za nas su od interesa ne samo naSa vet i iskustva iz
drugih armija. U drugom svetskom ratu zapaZene su i opisane psi-
hi¢ke reakcije kod vojnika svih zara¢enih armija u razli¢itim obli-
cima: pani¢nim, inhibitornim, stuporoznim, depresivnim, anksioznim i
drugim. Neuroti¢ne reakeije su se ¢esto ispoljavale i posle borbe usled
intrapsihi¢kih konflikata i neprijatnih dozivljavanja, naro¢ito kod ne-
mackih vojnika posle streljanja i drugih zlo¢ina koje su vrsili pad
zarobljenicima i stanovni$tvom u okupiranim zemljama Evrope. To
potvrduje psihodinamsko tumadenje razvoja neuroti¢nog fenomena
koji izrasta iz intrapsihi¢kih, konfliktnih situacija li¢nosti.

U domaéoj struénoj psihijatrijsko-psiholoskoj literaturi joS manje
su od neuroti¢nih pojava obradene i izucene druge psihopatoloske
manifestacije. U uslovima tetkog i surovog narodnooslobodilatkog
rata one su se, u odredenim oblicima, ispoljavale i nesumnjivo imale
znataj za borbeni moral. U razli¢itim izvorima o dinamici razvoja
narodnooslobodila¢ke borbe susreéu se i opisuju te pojave. Izuzetan
interes i zna¢aj za razvoj sanitetske sluzbe u savremenim uslovima,
sa gledidta op$tenarodne odbrane, ima izutavanje iskustva o psiho-
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titno halucinatornim pojavama. Od znacaja su i iskustva sa psihoti¢no
halucinatornim manifestacijama kod naSih tifusara i ranjenika, na-
roc¢ito u periodu IV i V neprijateljske ofanzive.

Teoretske osnove o adaptaciji Zivog organizma na nepovoljne
Zivotne uslove, a za ratne situacije se to pre svega moze reé¢i, veoma
intenzivno se izucavaju poslednjih godina. Danas se govori o pojmu
psihofizioloskog »stresa«, koji podrazumeva stanje optereéenja, pri-
tiska ili preteranih zahteva kojima je li¢nost izlozena. U stanju opte-
reéenja i preteranih zahteva organizam reaguje stresom koji se u psi-
hofizioloSkom smislu izraZava poremecajima telesne i psihi¢ke ravno-
teze. U stvari, organizam na nepovoljne stresogene faktore koji ga
ugroZzavaju reaguje odbrambenim psihofizioloSkim mehanizmom po-
kuSavajuéi da se adaptira takvim uslovima. Psihofiziolo§ke manife-
stacije kojima pritom reaguje Zivi organizam, odnosno liénost, s pra-
vom se mogu uvrstiti u sindrom adaptacije organizma, koji se prema
novijim tumacéenjima moze podeliti u tri stadijuma.

Prvi predstavlja »alarmnu reakciju« organizma koju prati faza
Soka i protiv Soka. Drugi stadijum je odbrambena reakcija — prila-
godavanje, ili rezistencija, dok je treéi stadijum faza iscrpljenja or-
ganizma.

Prvi stadijum alarmne reakcije nastaje neposredno pri dozivlja-
vanju stresova pod delovanjem nepovoljnih, nespecifi¢nih stimulusa,
stresora na Zivi organizam u celini, ili na samo pojedine njegove
delove. U podetku, organizam je iznenaden i neadaptiran na te sti-
muluse, pa se ponaSa vi$e pasivno, a tek posle toga se aktivno brani.
Iz tih razloga organizam u poc¢etnom intervalu reaguje nagonski ma-
nifestacijama Soka.

U drugoj fazi organizam pocinje aktivno da se brani odbrambe-
nim fiziolo§kim mehanizmima, povecanim pragom aktivnih supstanci
Zlezda sa unutrad$njim luéenjem. Ovo je istovremeno u toku i stadi-
jum »odbrambene reakcije« organizma koji se odlikuje intenzivnim
eliminisanjem ovih materija. Dugotrajnije, prekomerno luéenje ovih
supstanci dovodi do novih oste¢enja organizma u vidu pojave telesnih,
psihi¢kih ili psihosomatskih bolesti. Ta »adaptaciona obolenja« se
mogu manifestovati u razli¢itim modelima kao povetani krvni pri-
tisak, ¢ir na Zelucu, ili u vidu razli¢itih psihi¢kih poremecaja. Po-
znato je iz drugog svetskog rata da su pojedine osobe za vreme sna-
¥nih, masovnih bombardovanja gradova, dozivljavajuéi veliki strah
preko no¢i osedele ili dobile neko drugo psihosomatsko obolenje —
gusu, Se¢ernu bolest i sl. Na koji ¢e naédin li¢nost u takvim stres situa-
cijama reagovati, po svemu sudeéi najviSe zavisi od li¢nosti, njene
otpornosti.
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Treéa faza stresa, poznata kao stadijum iscrpljenja organizma,
nastupa posle dugotrajnijeg delovanja stresova na organizam ¢éoveka.
Ona, u stvari, predstavlja fazu dekompenzacije li¢nosti koja nije viSe
u stanju da se za$titi vlastitim odbrambenim psihofizi¢kim mehani-
zmima, niti da savlada strah i druga psihofizi¢ka optere¢enja. U toj
fazi su opisani razli¢iti mentalni poremeéaji izrazeni u vidu straha,
panike, gubitka svesti, mentalnog umora, opSte anergije, slabosti i
iscrpljenosti. Za vreme drugog svetskog rata takvo stanje kod vojnika
u zapadnim armijama bilo je poznato kao »sindrom starog vojnika,
ili »boracke iscrpljenosti«. Ono se javljalo posle duZeg angaZovanja
vojnika u borbenim akcijama.

Iz svega se moZe zakljuéiti da se u fazi stresa angaZuju manje-
-vide svi psihofizioloki sistemi: nervni, sréani, disajni i drugi. Emo-
cionalna dozivljavanja i psihi¢ka stanja za vreme stresa, prema to-
me, imaju svoju fizioloSku i nervnu osnovu.

Problem stresa danas se ne izu¢ava samo sa ovog aspekta. Naime,
novija izuéavanja tog problema ukazuju ne samo na razli¢ita fizicka
optereéenja stresa, ve¢ ukazuju i na nepovoljne psihosocijalne sti-
muluse. Organizam se na isti nadin brani i ponasa, odnosno adaptira,
ako je izloZzen ovim faktorima. Prema tome, pri izuéavanju stresa
u ratnim uslovima od znac¢aja je kompleksno razmatranje svih vrsta
stresora i Stetnih faktora koji deluju na liénost bilo da su fizickog,
prirodno elementarnog, ili sociopsiholo$kog porekla.

Neuroza naSeg borca — specifican oblik neuroze

Moze se s pravom konstatovati da se moderna ratna psihijatrija
poéela da razvija tek u prvom svetskom ratu. Do tada su razliditi
oblici mentalnih poremeéaja u vecéini sluéajeva bili pogreSno tu-

maceni.

Prilikom prouéavanja i analize psihi¢kih poremecaja u prvém
svetskom ratu, svi autori istitu da su se najmasovniji poremeé¢aji
ispoljavali u obliku neurotinih konverzionih, histeriénih reakcija.
Nasuprot tome, u drugom svetskom ratu najmasovniji psihopatoloski
poremecaji ispoljavali su se u anksioznim neuroti¢nim stanjima. Na-
ravno, pored ovih neurotiénih oblika javljali su se i drugi, kojima
je bilo posveéeno mnogo manje paznje. Medutim, ostala je nepo-
znata, nedovoljno izu¢ena sustina ovakvih psihi¢kih poremecaja u
ranijim svetskim sukobima i koje su sve zakonitosti uticale da se
jedan procenat boraca zaraéenih armija specifiéno psihopatoloski i
neuroti¢no ponaao. Nema sumnje da je taj problem veoma komplek-

150



san i da se odgovor moZe traziti samo u celovitim psihijatrijskim i
sociologkim istrazivanjima uslova u kojima su se vojnici borili, od-
nosno izu¢avanjem njihove li¢nosti, drustvene strukture, vojne orga-
nizacije i ratne tehnike.

To se pitanje nameée i prilikom izudavanja ratne neuroze bo-
raca u narodnooslobodilackom ratu. Ve¢ina domacih autora koji su
do sada obradivali taj problem slazu se u tome da je ratna neuroza
jugoslovenskog borca, u vidu psihogenih napada — poseban, speci-
fi¢ni oblik neuroze. Smatramo da je to shvatanje prihvatljivo s obzi-
rom na karakter oslobodilagkog rata koji su vodili nasi narodi, uslove
oruZane borbe, sistem vojne organizacije, borbeni moral, meduljudske
odnose i po$tovanje liénosti, materijalno-tehni¢ku opremljenost i neke
druge faktore. Medutim, i pored toga u izu¢avanju ratne neuroze
naSeg borca postoji jo§ uvek niz spornih pitanja o kojima nisu date
konaéne ocene. U kontekstu tih pitanja nesumnjivo je od znacaja
ono koje tumaéi H. Klajn — da su se naSe ratne neuroze javile zbog
psihologkih motiva koji su vezani za priznanje borbe, Cinova, nagra-
divanja i sli¢no. Naravno, ovo shvatanje je jednostrano, kao i ono
koje je psihijatra Parina (Paul Parin) navelo da genezu ratne neuroze
za Jugoslovena treba tumaégiti seksualnom uzdrzljivosti i nemogué-
nosti zadovoljavanja seksualnog nagona, odnosno, kako Klajn tumaci
Parina: od zabrane zadovoljavanja genitalnog libida pod pretnjom
smrti.

Postavlja se pitanje zasto su se naSe ratne neuroze u svom speci-
fitnom fenomenoloikom, kvantitativnom obliku pojavile (kako to neki
na$i autori tumade) ba$ u prolece i leto 1943. godine na Kozari. One
su hazvane skozarskom bole§éu«, »borbenom bole$éux, »partizanskom
boleséu« i »boleféu juriSanata«. Nema sumnje da su odredena psiho-
fiziologke zakonitosti ponaSanja li¢nosti u surovim ratnim uslovima
determinisale ovu pojavu, ali nju treba nau¢no izuéiti i dokazati. Sva-
kako da se i Klajnovo tumagenje nastanka naSe ratne neuroze, s gle-

iSta savremenih psihijatrijsko-psiholoskih pojava, mora podvréi kri-
tici i reviziji. Ne moZe se prihvatiti ni tvrdenje da su naSe ratne
neuroze izbile ba§ u tom intervalu. Neuroti®nih manifestacija kod
pojedinih boraca bilo je mnogo ranije, samo sa drugaéijom klinickom
slikom od one o kojoj se govori da se prvi put pojavila na Kozari.
Medutim, neurotske reakcije te vrste do sada se nisu izucavale niti
se na njih posebno obraéala paznja, jer u ratu nisu predstavljale
ozbiljniji problem za vojnu disciplinu i borbeni moral partizanskih
jedinica i NOVJ u celini. Pored toga, u naSoj vojsci, naro¢ito u po-
tetnom periodu razvoja naSeg oruzanog ustanka, osecala se ogromna
oskudica lekara, a narodito hirurga koji su predstavljali sinonim
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ratne medicine. Odredene pojave neprilagodenosti koje su se ispo-
ljavale kod na$ih boraca, po svemu sudeéi, predstavljale su neuro-
ti¢no ponasanje. Medutim, one su se od staresinskog, pa i sanitetskog
sastava, tumacile kao: dezerterstvo, samovoljno udaljavanje, samo-
ranjavanje, simulacija, ili razni organski pormeéaji. Tu i tamo, u
vojnopolitickim dokumentima iz rata, mogu se naéi izvorni podaci
0 neuroti¢nom, situacionom ponaSanju pojedinca. Ti podaci se mogu
nati u istim izvornim dokumentima i o neurotiénom ponasanju nepri-
jateljskih vojnika.

Na primer, u izve$taju, odnosno naredbi br. 16 komandanta maé-
vanskog partizanskog odreda od 26. IX 1941. godine septembra 1941.
god., pored ostalog, kaze se da su »neki partizani u borbi oko Sapca,
u samim pocecima borbe dobijali groznicu, neke opet zaboleo je sto-
mak, neke noge« itd.! O istom problemu govori i dokumenat $taba
Majevatkog NOP odreda od decembra 1941. god. Re¢ je o merama
za suzbijanje straha i panike kod boraca na frontu i u pozadini. »Ne
samo u redovima narodnooslobodila¢kih boraca jo§ u mnogo veéoj
meri se pokazalo da ima panikera i paniarstva u naSoj pozadini. Ne-
sumnjivo da neprijatelju dobro dolazi jer slabi nacionalni otpor na-
roda. Zato se vrlo ¢esto sluZi time da namerno ubacuje ljude u naSe
redove koji ¢e za vreme borbe da stvaraju paniku vi¢uéi: Pogoresmo,
izgibosmo i tome sli¢no, iako o tome ni govora nemac.2

Ti istoriografski dokumenti, kao i mnogi drugi koji nesumnjivo
postoje, ukazuju na problem adaptacije borca u ratu, mada takve
pojave nisu bile ¢este pa nisu ozbiljnije ugrozavale inade veoma visok
borbeni moral partizanskih boraca.

Psihoticne halucinatorne pojave u NOR-u

Prolazne psihoti¢ne halucinatorne i iluzionarne pojave kod nesih
boraca u narodnooslobodilackom ratu obi¢no su se javljale u tezim
stres situacijama, koje su bile izazivane dugim, danonoénim borbama
i marSevima, u okruZenjima, zatim usled slabe ishrane, nespavanja,
prevelike hladnoée i drugih psihofizi¢kih optere¢enja. Te manifesta-
cije uglavnom su se javljale pojedinaéno, a nekada i grupno, i tada
su ozbiljno naruSavale borbenu sposobnost jedinica.

Prvi put se opisuju opti¢ki halucinatorni poremeéaji kod nasih
boraca prilikom prelaska preko Zlatibora, za vreme prve neprijatelj-

1 Vojnoistorijski institut JNA, akt pod red. br. 3-1/8 K. 1941, god.
* Zbornik IV, tom 2, dok. br. 95.
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ske ofanzive, a potom za vreme igmanskog marsa u drugoj ofanzivi.
Masovne halucinacije zapaZene su i opisane i za vreme &éetvrte nepri-
jateljske ofanzive na planini Grmeéu. Tako su u toku januara i fe-
bruara 1943. godine, jedinice Cetvrte krajiske divizije vodile uporne,
danono¢ne borbe sa neprijateljem, koji je sa tri divizije pokusao da
je okruZenjem unisti dok je ona $titila oko 20.000 izbeglica. Borci su
bili izloZeni hladno¢i, izmoreni, gladni i neispavani. Zato su dolazili
u stres situacije i prekidali vezu sa realno$éu, ispoljavajuéi masovne
halucinacije. U svojoj knjizi »Slom IV i V okupatorsko-kvislinske
ofanzive«, Puro Kladarin o toj pojavi je zapisao:

»Odbrambenu snagu ovih jedinica nije lomila oruZana snaga Ne-
maca i ustaSa, nego i zima, glad, Zed i na koncu masovne pojave
halucinacije boraca. U 2. i 5. brigadi su pojave halucinacije uzele
takve razmere da je pretila opasnost rastrojstva jedinice. Na primer,
odjednom ¢itava ¢eta napusta svoj polozaj i sprema se na spavanje.
Svi borci skidaju sa sebe odeé¢u, slazu je i stavljaju u sneg kao da
idu u krevet. Ili, ¢itava ¢eta u koloni po jedan uzima porcije i cdlazi
pod neko drvo na primanje hrane, iako tamo nema nikoga. Svaka
intervencija bila je bezuspe$na, dok se taj ¢in ne zavrsi. U takvim
momentima bilo je opasno svako i najmanje udaljavanje iz stroja,
jer su pojedini boreci smatrali da je svaki onaj ko nije u stroju Nemac
i otvarali su odmah na njega vatru. Nekoliko boraca i jedan koman-
dir su tako poginuli«.3

O istom dogadaju Branko Copié pise:

»Satiru se borci u beskrajnim marSevima kroz goru, dugo i za-
morno lutaju, silaze s pameti od zamora i gladi i &itave se grupe
medusobno uniStavaju u ludatkom uverenju da je to pred njima
neprijatelj«.t

Sli¢ne halucinatorno-delirantne reakcije javljale su se veé i kod
ranjenika i bolesnika, posebno tifusara, pogotovo $to su moguénosti
za njihovo zbrinjavanje bile krajnje nepovoljne zbog oskudice sani-
tetskih kadrova i lekova.

O ispoljavanju psihopatoloskih reakcija u V neprijateljskoj ofan-
ivi Radomir Buri¢, jedan od rukovodilaca saniteta pri Glavnoj vojnoj
bolnici, piSe:

»Glad je bila strahovita i poslednjih dana mnogi su imali halu-
cinacije. Mali je broj ranjenika i tifusnih bolesnika koji je prosao sta-
zama pete neprijateljske ofanzive a da mu se nisu prividale lepe

3 Puro Kladarin: »Slom &etvrte i pete okupatorsko-kvislingke ofanzives,
Zagreb 1954, str. 156.
¢ Branko Copi¢: »Dedak prati zmaja«, Beograd 1956, str. 303 i 304.

153



seoske kuée, miris raznih jela i postrojena kolona ispred obi¢nog
panja, pored kojeg se deli jelo. U prvi mah to smo jedan od drugog
tajili i borili se sa samim sobom. Kasnije se protiv halucinacije borio
sanitet i sve starefine jedinice«.’

Neuroticna i druga psihopatoloska stanja u NOR-u

Neuroti¢ni poremeéaji kao najéeséa psihopatoloska pojava nasih
boraca u narodnooslobodilaé¢kom ratu ne samo da nisu u celini izu-
¢eni, veé nisu ni poznati svi karakteristiéni oblici. Obiéno se govori
samo o psihogenim neurotiénim pojavama koje su, nema sumnje, bile
najbrojnije i pri¢injavale sanitetskom i vojno-politickom stareSin-
skom sastavu najveée te$koée u ratu. Medutim, u mnogim sanitetskim
i drugim dokumentima iz narodnooslobodilatkog rata postoje podaci
i 0 drugim oblicima neurotiénog reagovanja nasih boraca u obliku
anksioznih, psihosomatskih, depresivnih i fobi¢nih reakcija. Posebno
treba istaéi pojave neurotiénog reagovanja u kojima je samoozledi-
vanje predstavljalo osnovni simptom, uz druge propratne neurotske
i psihosomatske reakcije.

Kompleksnost i znaéaj psihi¢kih poremeéaja i obolenja u toku
narodnooslobodilatkog rata nesumnjivo se nije iscrpljivao samo u
neuroti¢nim pojavama. O tome govore mnogi istorijski materijali o
razvoju sanitetske sluzbe u ratu. Tako u privremenom uputstvu o
oceni sposobnosti za vojnu sluzbu, koje je izdao Glavni §tab NOB
i PO Hrvatske 13. avgusta 1944. godine, u spisku bolesti koje se na-
vode, govori se o epilepsiji i njenim ekvivalentima, duSevnim bole-
stima psihoze — depresivna i Sizofrena grupa, paranoja i progresivna
paraliza, duSevna zaostalost i psihopatski malovrijedne li¢énosti.8. Taj
dokument nesumnjivo ukazuje da su svi ti psihi¢ki poremecaji i obo-
ljenja bili u to vreme aktuelni, kako sa aspekta zbrinjavanja i leCenja,
tako i sa aspekta ocene sposobnosti za vojnu sluzbu.

Uporedo sa dinamikom razvoja narodnooslobodilagkog rata i broj-
¢anim narastanjem narodnooslobodilatke vojske i boljim moguéno-
stima za materijalno snabdevanje i naoruZanje, menjala se i psihija-
trijsko-psihopatoloska problematika. Ilustracije radi, naveS¢éemo po-
datke iz izvestaja interne poljske pokretne bolnice I armije o njenom
radu u zavr$nim operacijama aprila-maja 1945. godine. U tom izve-
$taju se govori o tome da se iz sastava bolnice izdvaja »psihohigijen-

5 »Vojnosanitetski pregled«, 22:5, str. 392—395, 1965. god.
¢ Zbornik sanitetske sluzbe br. 5, str. 163.
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sko odeljenje« sa nervnim i psihijatrijskim slu¢ajevima. U evidenciji
te bolnice, osim bolesti srca, koZnih i zaraznih, prikazuje se i pregled
moZdanih i Zivéanih bolesti. U vremenu od &etiri meseca navodi se
da je le¢eno 58 epilepsitara, da su izvrSene 33 opservacije epilepsije,
2 melanhologije, 39 neurastenije, 24 ratne psihoze, 19 histerije i jedna
Sizofrenija’. Dakle, ¢injenica je da su mentalni poremeéaji u svojim
razliCitim modalitetima optereéivali nasu sanitetsku sluzbu u ratu, i
to sve viSe ukoliko je narodnooslobodilaka vojska narastala i rat
blizio kraju.

Zakljucak

Potrebe za svestranijim izu¢avanjem problematike mentalnih po-
remecaja u skladu sa zadacima koncepcije opStenarodne odbrane i
daljeg razvoja sanitetske i zdravstvene sluzbe u oruZzanim snagama,
svakako su znalajne. One proizilaze iz uloge i zadataka sanitetske
sluzbe u opStenarodnom ratu i odbrani zemlje uopste.

NaSa iskustva i napori u zbrinjavanju obolelih od mentalnih
poremecaja iz proSlog rata su veoma dragoceni za razvoj naSe ratne
psihijatrije i mentalne higijene. To pitanje je veoma sloZeno i ak-
tuelno pa zasluZzuje Siri pristup i istrazivanje. No, nasSa je namera
bila ovom prilikom da ukaZemo na znaéaj tog problema.

7 Zbornik sanitetske sluzbe br. 8, str. 222,
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