NAUCNI
BILTEN

INSTITUTA ZA MENTALNO

ZDRAVLJE

08:2024

SADRZA)J:

UVODNA REC
Nada P. Mari¢

NASA ISTRAZIVANJA
Sanja Lestarevic i sar.
Roberto Grujicic¢i sar.
PROJEKAT KOJI OBECAVA
Milica Pejovi¢ Milovancevic¢
DOKTORSKA TEZA

Olivera Sbutega Filipovic

MASTER RAD
Snezana Mrvi¢

1Z BOSTONSKOG postdoc UGLA
Milutin Kostic¢

NOVOSTI IZ SVETA
Dijagnosti¢ki biomarkeri
neurorazvojnih poremecaja:
sistematski pregled literature
JL-faktor”: Jezik kao
transdijagnosticka dimenzija
psihopatologije

@ ISSN (online) 2812-8745



NAUCNI BILTEN INSTITUTA ZA MENTALNO ZDRAVLJE

@® UVODNA REC

U periodu izmedu prethodnog i aktuelnog broja

Biltena, Institut za mentalno zdravlje dobio je jed-

nu znacanu donaciju i dva posebna priznanja za
svoj rad.

Institut za mentalno zdravlje i predstavnici Vla-
de Japana potpisali su 13.11.2023. godine do-
natorski ugovor kojim ce ta zemlja obezbediti
finansijsku pomo¢ potrebnu za kupovinu ure-
daja za transkranijalnu magnetnu stimulaciju
(rTMS) kao jednog od vaznih nefamakoloskih
pristupa lecenju u psihijatriji. Ukupna vrednost
investicije iznosi preko 70.000 evra, a donacija
je deo POPOS programa pomo¢i Vlade Japana.
Prilikom potpisivanja ugovora o nabavci medi-
cinske opreme, ambasador Japana Akira Ima-
mura je naveo da je Japan do sada pomogao 23
' % zdravstvene ustanove u

) Beogradu i vrednost tih
# donacija iznosi 1,58 mili-

& on evra. Dodao je da se
ova donacija razlikuje od
dosadasnjih jer je prva
koja ima za cilj podrs-

ku lecenju mentalnog
zdravlja.  Potpisivanju
ugovora prisustvovala

je i ministarka zdravlja
prof. Danica Grujicic.

Dana 27.01.2024. godine
direktorka prof. dr Milica Pejovi¢ Milovancevi¢
primila je u ime Instituta za mentalno zdravlje
veliko nacionalno priznanje - Svetosavsku na-
gradu za 2023. godinu. Kako se navodi u obra-
zloZenju ,,Klinika za decu i omladinu Instituta
za mentalno zdravlje pruza dugogodisnju po-
drdku deci i mladima, kako u Skolskoj sredini,
tako i van nje. Institut aktivho podrzava obra-
zovne ustanove u procesu prilagodavanja vas-
pitno-obrazovnog programa, kao i kroz saveto-
davnu podrsku u radu sa ucenicima koji imaju
razli¢ite mentalne poteskode.

| pre nego 5to su njihove obaveze u odgovoru na
krizne dogadaje definisane, psihijatri i psiholozi
iz Instituta volonterski su pruzali pomo¢ onima
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kojima je bila najpotrebnija, svakodnevnim bo-
ravkom u Skolama koje su pogodene kriznim do-
gadajima i formiranjem sistema psihosocijalne
podrske u Beogradu, Mladenovcu, Smederevu,
Malom Orasju, Lazarevcu i Pancevu.

Organizovali su tribine i radionice za roditelje,
ucestvovali su u izradi ,,Protokola o postupanju
prilikom suocdavanja drustva sa kriznim situa-
cijama”, mobilisali ,,Mobilni tim za mentalno
zdravlje i sigurnost dece i mladih®, povezali se
sa stru¢njacima za traumu iz Norveske i Sjedinje-
nih Americkih Drzava i pripremili publikacije za
unapredivanje mentalnog zdravlja u odgovoru
na krizne dogadaje“. U ovom broju Biltena bice
najavljen vazan projekat kojim ¢e se po prvi put
u nasoj sredini ispitivati ucestalost pojedinih psi-
hickih poremecaja kod dece i adolescenata i bice
predstavljeni radovi dva doktoranata Instituta
koji se odnose na psihopatologiju detinjstva.

Drugo vazno priznanje Institutu dodeljeno je na
Dan drzavnosti Republike Srbije, 15.02.2024. go-
dine. Sretenjski orden Il stepena je u ime Institu-
ta primila prof. dr Olivera Vukovi¢. Ovaj orden je
dodeljen za 60 godina uspesnog rada nase usta-
nove, koja je 14.04.2024. godine proslavila svoj
61. rodjendan i ovom prilikom svim zaposlenima,
svima kojima Institut pomaze i koji pomazu Insti-
tutu, u ime urednistva Biltena Cestitamo.

Prof. Nadja Mari¢ Bojovi¢

CRETOCARCKA
HArPAAD
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@ NASA ISTRAZIVANJA

Dr Sanja Lestarevic
sa saradnicima

U casopisu Journal of Autism
and Developmental Disorders, u
julu 2023. godine, dr Sanja Le-
Starevic¢ sa Instituta za mental-
no zdravlje i saradnici objavili
su originalno istrazivanje pod
nazivom ,,Internal Consistency
of the Serbian Translation of the
Stanford Social Dimensions Sca-
le and Association to Strengths
and Difficulties Questionnaire
Scores in Male and Female Indi-
viduals on the Autism Spectrum
and Non-autistic Individuals‘.

Autori istiCcu da je socijalno
funkcionisanje veoma vazan
aspekt mentalnog blagostanija,
narocito u periodu detinjstva i
adolescencije, jer poteSkode u
odrZavanju pozitivnih vrsnjac-
kih odnosa mogu negativno
uticati na razvoj i dovesti do ra-
zli¢itih emocionalnih problema
i problema u ponasanju. Pore-
mecaj socijalnog funkcionisa-
nja prisutan je u razlicitim psihi-
jatrijskim stanjima, ukljucujudi i
poremecaj iz spektra autizma
(PSA), u okviru kojeg deficit so-
cio-emocionalnog reciprocite-
ta predstavlja jednu od klju¢nih
karakteristika. Jedna od teorija
0 autizmu - teorija socijalne
motivacije - sugeriSe da se Ze-
lia za druStvenom interakcijom
i povezanos¢u sa drugima pri-
marno razlikuje kod osoba sa
PSA i osoba kod kojih nije pri-
sutan PSA. Prema ovoj teoriji,
usled smanjene preferencije
ka socijalnim signalima, osobe
sa PSA manje su sklone da se

ukljuce u socijalne interakcije,
zbog cega oteZzano usvajaju
socijalne kompetencije, te se
teskoce u socijalnom funkcio-
nisanju odrzavaju i produbljuju.
Kroz razlicite eksperimentalne
studije pokazano je da deca
sa PSA pokazuju nizu socijalnu
motivaciju naspram svojih vrs-
njaka bez PSA. Pored socijalne
motivacije, smatra se da su i
druge komponente iniciranja i
odrzavanja socijalne interakcije
— prepoznavanje i interpretira-
nje socijalnih signala, kao i ve-
Stine iniciranja, odrzavanja i za-
vrSavanja socijalnih interakcija
— kod osoba sa PSA izmenjene.

Medutim, relativno mali broj
instrumenata je adekvatan
za procenu socijalnog funkci-
onisanja u okviru PSA, zbog
Cega je od strane istraZiva-
¢a sa Stenford Univerziteta
(Phillips et al. 2019) osmisljena
Stenfordska skala socijalnih
dimenzija (Stanford Social Di-
mensions Scale — SSDS). Rec je
o instrumentu koji popunjava
roditelj ili staratelj, a koji se sa-
stoji iz 58 pitanja koja se oce-
njuju na Likertovoj skali od 1 -
nikada do 5 — uvek. Sva pitanja
se grupiSu u 5 subskala - ska-
lu Socijalne motivacije, skalu
Socijalnog pridruZivanja, ska-
lu Socijalnog prepoznavanja,
skalu Ekspresivne socijalne ko-
munikacije i skalu Neobi¢nog
prilaska. Visi skorovi na ovim
skalama odgovaraju boljem
socijalnom funkcionisanju.

08:2024

Cilj ovog rada bio je prevod Sten-
fordske skale socijalnih dimen-
zija na srpski jezik, uz procenu
interne konzistencije ove verzije
instrumenta u meSovitom uzor-
ku dece sa PSA i dece kod koje
nije prisutan PSA, ispitivanje ra-
zlika u skorovima subskala ovog
instrumenta i Upitnika snaga i
teSkoc¢a izmedu ove dve grupe
dece, kao i ispitivanje povezano-
sti subskala SSDS i prosocijalnog
ponasanja i opste mere psiho-
patoloskih fenomena kod dece
obe grupe, merenih pomocu
Upitnika snaga i teSkoca.

Uzorak je ¢inilo 200 pacijenata
Klinike za decu i omladinu In-
stituta za mentalno zdravlje,
uzrasta 1-18 godina. Osobe sa
PSA dinile su 32% uzorka (n=64).
Ostatak uzorka dinila su deca
kod kojih je isklju¢eno postoja-
nje PSA, pracena u okviru Klini-
ke za decu i omladinu zbog dru-
gih poremedaja - dominantno
poremecaja ponasanja i anksi-
oznih poremecdaja, ali i neuro-
razvojnih poremecaja (izuzev
PSA) - najc¢esce poremecaja in-
telektualnog razvoja i poreme-
¢aja paznje sa hiperaktivnoscu.

Rezultati ovog istrazivanja po-
kazali su znacajno bolje soci-
jalno funkcionisanje, mereno
kroz skorove subskala SSDS, u
okviru grupe dece kod koje nije
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prisutan PSA u odnosu na decu sa PSA. U okviru
Upitnika snaga i tesSkoca, deca sa PSA imala su
znadajno izraZeniju hiperaktivnost i poremecaj
paznje u odnosu na drugu grupu, dok su deca
bez PSA, u odnosu na decu sa PSA, imala izraZe-
nije prosocijalno ponasanje.

Autori su istakli i pojedina ogranicenja ovog
rada: 1) istrazivanje nije ukljucivalo procenu
test-retest pouzdanosti, koja bi dala dragocene
podatke o doslednosti ovih mera kroz vreme;
2) dizajn istrazivanja nije uklju¢ivao kompletan
kognitivni profil u€esnika, koji bi mogao biti od
znacdaja zbog pokazane povezanosti izmedu
kognitivnih sposobnosti i socijalnog funkcio-
nisanja; 3) uzorak, koji ¢ine pacijenti Klinike za
decu i omladinu Instituta za mentalno zdravlje,
ne mora biti reprezentativan za populacije po-
jedinaca sa PSA i neautisti¢nih osoba u Srbiji; 4)
istrazivanje nije ukljucivalo detaljnije ispitivanje
psihometrijskih svojstava SSDS.

U zakljucku, autori navode da ovo istrazivanje
pruza moguénost da se jedan novi instrument —
Stenfordska skala socijalnih dimenzija, u popu-
laciji koja govori srpski jezik koristi kao alat za
procenu socijanog funkcionisanja i identifikova-
nje individualnih snaga i poteSkoca kod osoba
sa PSA, 5to dalje mozZze pomocdi u usmeravanju
ciljanih intervencija i strategija podrske. Autori
istiCcu da su individualne razlike u dimenzijama
socijalnog funkcionisanja veoma znacajne, jer
sa jedne strane mogu omoguditi formulaciju
razli¢itih socijalnih fenotipova osoba sa PSA
Cije se specifi¢nosti mogu dalje istrazivati, a sa
druge strane moze pomodi u individualizaciji
pristupa ovim osobama sa ciliem zadovoljenja
specifi¢nih potreba svakog pojedinca.

Klin. asist. dr Roberto Gruijicic
sa saradnicima

Klin. asist. dr Roberto Gruji¢i¢ sa Instituta za
mentalno zdravlje i saradnici su u januaru 2022.
godine objavili rad pod nazivom ,,How are pa-
rental practies and attitudes towards corporal
punishment related to child academic, develop-
mental, or psychologica-emotional dysfunctio-
ning?” u Casopisu European Child & Adolescent
Psychiatry.

U ovoj studiji, istrazivaci su se odlucili za prou-
Cavanje odnosa izmedu roditeljskih stavova pre-
ma telesnom kaznjavanju (TK), ocekivanih ishoda

ISSN (online) 2812-8745

08:2024

TK, disciplinskih praksi i razlicitih oblika disfunkci-
onalnosti kod dece.

Za istrazivanje je koriS¢en reprezentativni uzorak
1186 roditelja iz Srbije koji su u trenutku intervjua
imali dete starosti od 0-18 godina. Podaci su pri-
kupljani metodom lice-u-lice u ku¢ama ispitanika.
Koriséen je instrument za prikupljanje opstih in-
formacija o roditeljima i potencijalnim disfunk-
cionalnostima njihove dece, upitnik za procenu
disciplinovanja i zlostavljanja dece (Conflict Tactics
Scales: Parent-Child Version), upitnik o stavovima
prema fizickom kazZnjavanju (Attitudes toward
Physical Punishment), kao i upitnik o ocekivanim
stavovima prema telesnom kaZnajvanju (Outco-
mes of Physical Punishment Scale).

Najcesce prijavljivan oblik disfunkcionalnosti kod
dece je bila akademska disfunkcionalnost koja
je prijavljena od strane neSto viSe od Cetvrtine
(27.2%) roditelja. Ova prevalencija je bila veca u
odnosu na druga istrazivanja koja su se bavila
ovom temom. Drugi naj¢es¢i oblik je bila razvojna
disfunkcionalnost (20%), dok je psiholosko-emoci-
onalnu disfunkcionalnost prijavio najmanji posto-
tak roditelja (3.9%), $to potencijalno ukazuje na
nedovoljno prepoznavanje ili na stigmu u okviru
kulturalnog konteksta.

Roditelji dece koji su prijavljivali disfunkcional-
nost, narocito akademskog i psiholosko-emocio-
nalnog tipa su ceSce verovali u pozitivne ishode
TK u odnosu na roditelje koji nisu priajvljivali dis-
funkcionalnost. Ovaj pozitivan stav prema TK se
odraZavao u roditeljskim praksama, te su deca sa
prijavljenim problemima bila ¢eS¢e izloZena razlici-
tim oblicima kaznjavanja.

Ova studija je otkrila da su roditeljska ocekivanja
pozitivnih ishoda TK i stvarna upotreba fizickog
nasilja bili znacajni prediktori razvojne disfunkcio-
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nalnosti kod dece. Naime, problemima u skoli je
najcesée prethodila verbalna agresivnost, blaze
fizicko kaZnjavanje ili zanemarivanje od strane ro-
ditelja. Znacajni prediktori psiholoSko-emocional-
ne disfunkcionalnosti su bilo koja vrsta fizi¢kog
kaznjavanja (blaga do ekstremne).

Autori navode nekoliko znacajnih ogranicenja -
zbog dizajna studije nije mogude iskljuciti mogud-
nost bidirekcionalnosti i tesko je utvrditi uzro¢nu
vezu izmedu varijabli. Takode, podaci su dobijeni
putem samoupitnika, a koris¢enje retrospektiv-
nih podataka moZze izazvati pristrasnost u prise-
¢anju medu ucesnicima. Takode, oslanjanje na ro-
diteljske izvestaje o disfunkcijama kod dece moze
dovesti do lazno negativnih/pozitivnih rezultata.

@ PROJEKAT
KOJI OBECAVA

Prof. dr Milica Pejovi¢ Milovancevic

Prema naSem najboljem saznanju, u Repubilici
Srbiji do sada nije sprovedena ni jedna studija
opste populacije dece i mladih koja bi koristila
metodologiju gde se prevalencija psihijatrijskih
poremecaja u detinjstvu i adolescenciji ispituje
primenom dubinskog klinickog intervjua bazi-
ranog na operacionalizovanim kriterijumima
psihijatrijskih poremecaja. Sa prof. dr Milicom
Pejovi¢ Milovancevi¢ razgovarali smo o ovoj
temi i 0 mogudnosti da se jedna ovakva studija
sprovede u nasoj zemlji.

Koje studije smatrate najznacajnijim kada je
rec o ucestalosti psihijatrijskih poremecaja kod
dece i mladih u Evropi i u svetu?

U poslednjih 30 godina sprovedena su odrede-
na istrazivanja koja su pruzila dragocene pro-
cene psihickog zdravlja dece i mladih. Najpo-
znatija je Kesslerova studija iz 2005. odnosno
Fordova iz 1999., a sad su sve ¢esce velike studi-
je iz Kine. Medutim, do sada sprovedena istra-
Zivanja karakterise metodoloska heterogenost,
Sto oteZzava medusobno poredenje rezultata i
integraciju podataka. Heterogenosti doprinose
varijabilnost u pogledu metode odabira uzorka
(dete, roditelji, nastavnici, dobni raspon, i sl.),
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U zakljucku, autori naglasavaju potrebu za bli-
skom saradnjom izmedu istrazivaca i donosilaca
odluka koji treba da pruze sveobuhvatne sisteme
podrske i obrazovanja sa ciljem pomo¢i u pre-
venciji zlostavljanja dece. Ovi sistemi bi trebalo
da budu posebno usmereni ka porodicama koje
se brinu o deci sa notiranom disfunkcionalnos¢u
zbog njihove povecane vulnerabilnosti. Takode
se naglasava potreba za obrazovanjem roditelja
o tzv. ,,pozitivnom roditeljstvu® i o potencijalnim
posledicama razlicitih disciplinskih mera.

pristupa u obezbedivanju reprezentativnosti,
varijacije u dizajnu istrazivanja, razliCiti dija-
gnosticki kriterijumi, nepodudarni instrumenti,
i sli¢no. U poredenju sa studijama kad su u pi-
tanju odrasli ljudi, generalno imamo znacajno
manje studija ucestalosti u decjoj i adolescen-
tnoj psihijatriji. Razlozi su brojni, od ¢injenice da
mnogo manji broj stru¢njaka se bavi decjom i
adolescentom psihijatrijom, manje se ulaze u
istrazivanja u decjoj i adolescentnoj psihijatriji,
jer svi znamo da su ovakve studije veoma zah-
tevne, a za neke sredine i veoma skupe.

Da li postoje slicna ispitivanja na Balkanu, u
zemljama iz naseg okruzenja?

U Republici Srbiji nije bilo studija op3te popula-
cije dece i mladih koja bi koristila metodologiju
gde se prevalencija psihijatrijskih poremec¢aja u
detinjstvu i adolescenciji ispituje strukturisanim
intervjuima na bazi internacionalnih operacio-
nalizovanih kriterijuma. Velika studija prevalen-
cije psihijatrijskih poremecaja u Republici Srbiji
CoV2Soul.rs sprovedena na odrasloj populaciji
tokom pandemije ukazala je na znacaj fokusa
na mladu populaciju; naime, 25.9% svih psihija-
trijskih poremecaja identifikovano je u najmla-
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doj uzrasnoj grupi ove studije (18-29 godina).
Medutim, u okviru uzrasne grupe mlade od 18
godina do sada nije sprovedeno ovakvo istrazi-
vanje.

Kako ste planirali prvu epidemiolosku studiju
ulestalosti psihijatrijskih poremecaja kod dece
i mladih u Republici Srbiji, koji su glavni ciljevi
ovog velikog projekta?

U toku je priprema za ovo istrazivanje. U okviru
Projekta psihosocijalne podrske Vlade Republike
Srbije obezbedena su sredstva za nabavku MINI
Kid upitnika i isti je preveden i odobren za upo-
trebu u Srbiji. Nakon toga je radena sertifikacija
i 10 kolega iz Instituta za mentalno zdravlje je
obuceno za primenu ovog instrumenta. Oleku-
jemo odluku Etickog odbora Medicinskog fakul-
teta u Beogradu, a podrSku smo ve¢ dobili od
strane Ministarstva prosvete Republike Srbije.

Ovo istrazivanje ¢e predstavljati studiju preseka
na nacionalno reprezentativnom uzorku uceni-
ka osnovnih i srednjih skola (11-19 godina). Istra-
Zivanje ¢e biti obavljeno u Skolama Sirom Srbije.
Uzorak je dizajniran kao klasterski, tako Sto je
iz baze svih osnovnih i srednjih Skola uzorkova-
no 80 osnovnih i 65 srednjih Skola. Broj Skola je
odreden tako da se, uzimajudi u obzir prosecnu
veli¢inu odeljenja u svakoj od uzorkovanih Sko-
la, ispitivanjem po dva odeljenja iz svake Skole
dosegne planirana veli¢ina uzorka od 5000 is-
pitanika. Planirana veli¢ina uzorka je odredena
tako da, uzimajudi u obzir minimalnu procenje-
nu zastupljenost tezih psihijatrijskih poreme-
¢aja od oko 1%, ispitivanjem bude obuhvadeno
oko 50 osoba sa datim dijagnozama.

Nakon definisanja uzorka, sledeca faza istrazi-
vanja ukljuci¢e obuku profesionalaca (strucnih
saradnika pedagosko-psiholoskih sluzbi skola)
za sprovodenje strukturisanog intervjua MI-
NI-KID, od strane obucenih profesionalaca iz In-
stituta za mentalno zdravlje u Beogradu. Osim
MINI Kida koristice se i drugi upitnici kojima zZe-
limo da na objektivan nacin procenimo aktuel-
no mentalno stanje ispitivanog ucenika

Sa kim cete saradjivati na projektu?

Kao i u dosadasnjim nacionalnim istrazivanjima
koje smo radili (Studija nepovoljnih iskustava u
detinjstvu (ACE) u Srbiji, ili Istrazivanje primene
vaspitne discipline nad decom u porodici u Srbi-
ji) i sada ¢emo saradivati s Institutom za psiho-
loska istrazivanja, odnosno Medicinskim fakul-
tetom u Beogradu
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Sta smatrate glavnim izazovima i kada bi mogli
da se ocekuju rezultati?

Jedan od najvecih problema koji ocekujemo
jeste motivisanost dece, mladih i njihovih ro-
ditelja da daju saglasnost i ucestvuju u ovom
istrazivanju. Kada smo organizovali fokus gru-
pe s mladima, upravo s pitanjem kako da ih
motiviSemo da ucestvuju savetovali su nas da
se postavljaju koncizna pitanja, bez preterane
potrebe za dopisivanjem odgovora, da postoji
neki oblika nagradivanja za ucestovanje — ser-
tifikat, zahvalnica, slobodan cas, olak3avanje
gradiva. Takode, adekvatno upudivanje u znacaj
istrazivanja i nacin na koji se to saopstava.

Verujem da ¢emo dobiti rezultate u skladu s
svetskim; npr. ADHD od 2% do 5.7%; poremecaji
ponasanja od 4% do 16% u zavisnosti od studija;
depresija 4%; i anksiozni poremedaji od 0.3% do
9.4%, zloupotreba susptanci oko 5% itd.

Ukoliko sve bude prema planu pilot istraZivanje
bi radili do kraja ove Skolske godine, tj. do juna
2024. godine, a poletkom sledece Skolske godi-
ne bi trebalo da se uradi ostali deo predvidanog
uzorka. Znadi prvi preliminarni rezultati, iz pilot
istrazivanja, bi mogli da se ocekuju tokom leta.

Mislimo da bi rezultati ovog istraZivanja mogli
usmeriti donosioce odluka da na nivou drzave
jasno sagledaju potrebe razvojne populacije za
psihosocijalnom i psihijatrijskom podrSkom i
da bi olak3ali planiranje i sprovodenje razlicitih
preventivnih aktivnosti.

foto (BETAPHOTO/DRAGAN GOJIC)
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@ DOKTORSKA TEZA

Dr Olivera Sbutega Filipovi¢, dr sci.
Specijalna bolnica za bolesti zavisnosti u

Beogradu

Dr Olivera Sbutega Filipovi¢ je
psihijatar u Specijalnoj bolnici
za bolesti zavisnosti - Dnevna
bolnica za hemijske i nehe-
mijske zavisnosti. Nedavno je
odbranila doktorsku tezu pod
nazivom “Procena kvaliteta
Zivota opijatskih i alkoholnih
zavisnika i njihovih starate-
lia” na Medicinskom Fakultetu
Univerziteta u Beogradu, pod
mentorstvom prof. dr Jadran-
ke Maksimovi¢ (Institut za epi-
demilogiju, Medicinski Fakul-
tet Univerziteta u Beogradu) i
prof. dr Aleksandra Jovanovica
(profesor u penziji, Klinika za
psihijatriju, Medicinski Fakultet
Univerziteta u Beogradu).

Rad koji je prethodio ovom
doktoratu publikovan je 2022.
godine u Casopsu Medicine.

Kako ste se opredelili za
ispitivanje kvaliteta Zivota
kod opijatskih i alkoholnih
zavisnika i njihovih saradnika?

Poremecaji uzrokovani alko-
holnom i opijatskom zavisno-
$¢u dovode do fizickog, men-
talnog i socioekonomskog
urusavanja ne samo pacije-
nata, vec i njihovih porodica,
odnosno saradnika. Usled vi-
SegodiSnjeg iskustva u radu
sa osobama sa poremecajem
alkoholne i opijatske zavisno-
sti svedok sam znadaja sarad-

nika u podrsci i uticaju na za-
pocinjanje lecenja zavisnosti,
komplijansu i ulestvovanje u
istom, ali i na sam ishod odno-
sno uspesnost tretmana. Ima-
juci u vidu da bolesti zavisno-
sti nastaju i lece se u porodici
smatrala sam da fokus kvalite-
ta Zivota ne treba biti usmeren
samo ka pacijentima ve¢ i pre-
ma njihovom saradnicima.

Koje je glavno istrazivacko
pitanje u doktoratu ?

Glavni cilj doktorske teze bio je
da analizira kvalitet Zivota oso-
ba sa problemom opijatske i
alkoholne zavisnosti i da ispita
da li postoji razlika u kvalitetu
Zivota izmedu osoba sa pro-
blemom alkoholne i opijatske
zavisnosti. Studija se takode
bavila prediktorima koji dopri-
nose boljem kvalitetu Zivota
kod pacijenata i kod njihovih
saradnika u lecenju.

Kakav je bio dizajn studije i
kako je prikupljen uzorak?

Tokom ovog istraZzivanja spro-
vedena je studija preseka. U
studiju je uklju¢eno 136 paci-
jenata koji su se nalazili na le-
¢enju u Specijalnoj bolnici za
bolesti zavisnosti u Beogradu,
radi lecenja zavisnosti od psi-
hoaktivnih supstanci (opijata
i opioida ili alkohola), i 136 nji-
hovih saradnika. Pored opSteg
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upitnika koji je ispitivao soci-
odemografske  karakteristi-
ke, karakteristike zavisnosti,
vrste tretmana kao i Zivotne
navike ispitanika, koriséeni su
i specifi¢ni upitnici: za ispiti-
vanje kvaliteta Zivota (36 item
Short- Form Health Survey- SF
36), Bekova skala depresivno-
sti (Beck depression inventory
- BDI) i Pitsburgov upitnik kva-
liteta sna (Pitsburgh Sleep Qua-
lity Index- PSQI).

Koji su glavni dobijeni
rezultatii dali je uocena
razlika u kvalitetu Zivota
izmedu alkoholnih i opijatskih
zavisnika i njihovih saradnika?

Rezultati ukazuju da su osobe
sa problemom =zavisnosti ce-
S¢e bile osobe muskog pola,
u odnosu na saradnike koji su
preuzimali brigu i u najvecem
broju pripadali Zenskoj popula-
ciji (majke). Rezultati pacijena-
ta i saradnika pokazuju da su
srednji rezultati SF-36 skorova
iz osam domena ispitivanja u
vrednostima od 57.1 do 65.3 izu-
zev fizickog funkcionisanja i te-
lesnog bola koji su bili nizi kod
saradnika Sto je pokazano kao
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statisticki znacajno. Pacijenti
u vecem broju prijavljuju bolje
zdravstveno stanje u odnosu
na proslu godinu, dok se sarad-
nici izjaSnjavaju da im je zdrav-
lje isto ili gore Sto je pokazano
kao statisiticki znacajno.

Rezultati ukazuju da osobe sa
opijatskom ili alkoholnom adik-
cijom ceSce ispoljavaju depre-
sivne simptome u odnosu na
njihove saradnike.

Procena kvaliteta sna ispitiva-
na je Pitsbugovim upitnikom i
pokazala je statisticki znacajnu
razliku u odnosu na subjektiv-
ni kvalitet sna koji su saradnici
prijavljivali kao losiji u odnosu
na pacijente kao i ukupno tra-
janje sna koje je bilo krace kod
saradnika.

Za koje prediktore se pokazalo
da doprinose boljem kvalitetu
Zivota kod pacijenata sa
bolestima zavisnosti i njihovih
saradnika?

Rezultati ukazuju da su predik-
tori boljeg kvaliteta Zivota kod
pacijenata mlada starosna dob
i bolji socioekonomski uslovi.
Prediktori boljeg kvaliteta zi-

vota kod saradnika su muski
pol, mlada starosna dob i bolji
socioekonomski uslovi. U na-
Sem istraZivanju nije pokazana
povezanost izmedu Zivotnih
navika i prediktora kvaliteta
Zivota.

Na Sta biste zeleli da se
fokusirate u svom buducem
radu na ovom istrazivackom
problemu?

Na nasim prostorima nema do-
voljno istrazivanja koja se bave
zdravstvenim stanjem saradni-
ka osoba sa hroni¢nim mental-
nim oboljenjima, medu kojima
se nalaze i bolesti zavisnosti.
Biti saradnik i brinuti o osobi
koja boluje od mentalnog po-
remecaja nosi sa sobom do-
sta aktivnosti i odgovornosti.
Teret bolesti zavisnosti ne
pogada samo individuu, vec i
ceo sistem oko nje, pre svega
misle¢i na saradnike obolelih.
Imaju¢i u vidu da je u ovom
istrazivanju radena studija pre-
seka, zakljulci su ograniceni u
odnosu na uzrocno-vremenski
sled. U daljem istrazivackom
radu bih se fokusirala na stu-
diju pracenja radi ispitivanja

@® 1Z BOSTONSKOG
postdoc UGLA
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Zivotnih navika kao prediktora
kvaliteta Zivota kod pacijenata
i kod njihovih saradnika.

Sta biste Zeleli da porudite
mladim istrazivacima
zainteresovanim za sli¢nu
problematiku?

Imajudi u vidu trend porasta
kako hemijskih, tako i bihejvio-
ralnih zavisnosti, u aktuelnom
dobu postoji neophodnost
kontinuirane edukacije u ovom
polju i aktivan istrazivacki rad.
Naucna saznanja bi imala zna-
¢ajan uticaj za sprovodenje
adekvatnih strategija i preven-
tivnih mera za bolji kvalitet zi-
vota osoba sa zavisnosdu i nji-
hovih saradnika.

Doc. dr Milutin Kosti¢

Boravak u Bostonu je do%ao do svoje polovine,
pet meseci je proslo, joS pet meseci je ostalo.
Kao dosadasnji vrhunac bih naveo predavanje
koje sam odrzao na lekcijama za lekare opste
prakse (Cambridge Health Alliance Family Medici-
ne Grand Rounds, na poziv Prof. Shaughnessya sa
Department of Family Medicine of Tufts University
School of Medicine, Boston). Tema su bili faktori
koje moramo uzimati u obzir prilikom propisiva-

° ISSN (online) 2812-8745

nja antidepresiva — efikasnost, neZeljeni efekti,
apstinencijalna kriza prilikom iskljucivanja i medi-
kalizacija normalne patnje. Ono $to je posebno
ohrabrujuce je da mi je ova prilika otvorila dodat-
na vrata, te sam pozvan da odrzim i predavanje
za grupu koja se bavi drustvenom pravdom u me-
dicini, kao i za master i doktorske studije UMass
Boston (https://www.umb.edu/) iz psihologije, i
dodatno gostovanje na podcastu Mad in America.
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Posto je vecina projekata kojima sam trenutno za-
okupljen u fazi rada te nemam mnogo rezultata
i zaklju¢aka u nau¢nom smislu, iskoristio bih ovo
javljanje da podelim neke opste utiske o SAD i nji-
hovom medicinskom modelu.

Prvi utisak je naravno direktan marketing lekova.
Najvedi broj reklama na televiziji je vezan za leko-
ve i medicinska osiguranja i to je jedno konstan-
tno bombardovanje sa pricama o bolestima koje
potencijalno osoba ima - da pita lekara da liima tu
bolest i da se raspita da li upravo taj lek moze da
joj pomogne. | ko nije bio hipohondar bi postao
(u kolokvijalnom, ne medicinskom smislu). Intere-
santan je podatak da u SAD drZava nema pravo
da pregovara o cenama vedine lekova. Ovo je ina-
e neSto Sto apsolutno svaka zemlja na svetu radi
upravo sa ciliem da ne bankrotira svoj zdravstve-
ni sistem (1).

Na primer, novi lek za postpartalnu depresiju zu-
ranolone (2) ima cenu od $15,900 za dve nedelje
tretmana. Poredenja radi vecina benzodijazepina
koji imaju prakti¢no isti mehanizam dejstva kosta
i manje od $10. Ovo je omoguceno legalizovanom
korupcijom u sistemu SAD. To znaci da kompanije
imaju pravo da u Kongresu i Senatu imaju ,,lobi-
ste” koji uti¢u na odluke izabranih predstavnika
vlasti, kroz donacije njihovim kampanjama. | tu se
vidi koli¢ina novca koja se vrti u ovoj bransi s obzi-
rom da je apsolutno prva bransa po kolicini novca
koje donira politicarima farmaceutska industrija,
dok je na drugom mestu industrija privatnih medi-
cinskih osiguranja (3). Daleko iza su vojna, naftna
i sli¢ne industrije na koje Cesto prvo pomislimo u
ovom kontekstu. Zbog toga su SAD jedina zemlja,
uz Novi Zeland, gde je dozvoljeno reklamiranje
lekova direktno opstoj populaciji. | zbog toga po-
liti¢ari SAD uvek nalaze neke besmislene razloge
zaSto bi bilo jako opasno da ameri¢ka vlada pre-
govara o cenama lekova. To je dovelo i do toga da
od svih zapadnih zemalja Amerika ulaZe najviSe u
zdravstvene troskove, a ima slabije rezultate od
mnogih drzava koje mnogo manje ulazu (4).

Drugo je da je upravo to dovelo do jednog krajnje
nonsalantnog odnosa prema lekovima. Cak 89%
Amerikanaca starijih od 65 godina uzima barem
jedan lek, ali jos interesantnije je da 54% uzima 4 i
vise lekova (5). Ovaj odnos nije limitiran na najsta-
rije. Jos Sokantnije je da skoro polovina populacije
koja bi trebalo da je najzdravija i u svom fizickom
i psihickom vrhuncu, 18-44 godine, uzima barem
jedan lek (6). U razgovoru sa doktorkom koja radi
ovde u opstoj praksi saznao sam da se neretko
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susrece sa osobama koje imaju izmedu 18-20 pro-
pisanih lekova. Naravno ova koli¢ina lekova za
veliki broj osoba nije korisna, a najverovatnije je i
direktno Stetna. Ovakav odnos prema lekovima i
potpuno ignorisanje potencijalnih Stetnih efekata
je doveo i do opioidne epidemije. Zbog promovi-
sanja opioidnih analgetika u SAD, lekova koji ima-
ju efekat preko identi¢nih receptora preko kojih
deluje i heroin, kao ,,bezbednih i marketinske
poruke da ovi lekovi za razliku od heroina (magic-
no) ne izazivaju zavisnost, mnogi ljudi su razvili
zavisnost. Po¢etkom XXI veka u SAD broj smrtnih
slucajeva od predoziranja narkoticima je bio maniji
od 20.000 godisnje, a usled nekontrolisanog pro-
pisivanja ovih lekova taj broj je prevaziSao 100.000
u 2021. godini (7). Preporuka da se pogleda serija
Dopesick sa Majklom Kitonom u glavnoj ulozi koja
upravo govori o ovoj tragediji. Lako¢a sa kojom se
pristupa farmakoterapiji u SAD je meni li¢no bila
najupecatljivija kroz lokalnu reklamu u Bostonu
koju Cesto ¢ujem na radiju. Reklama je za zZivot-
no osiguranje od strane nezavisnog preduzetni-
ka koji se zove Lu. Reklama pocinje recenicom:
,Lekovi za dijabetes, visok pritisak ili anksiolitici
- svi su na njima“ (eng. diabetes, hypertension,
anti-anxiety meds, everyone’s on them), a zavrsava
se ,,Veliki Lu je isti kao ti, i on je na lekovima“ (eng.
Big Lou is like you, he’s on meds too) (8).

U okviru boravka u SAD cilj mi je da vidim Sta je
sve dobro, a Sta treba da se primeni i u Srbiji Sto
moze da udini da nasi ljudi i pacijenti imaju bolji
kvalitet zivota i bolje zdravstvo. Isto tako, vazno
je videti i Sta ne valja i kako spreciti da neki ne-
gativni primeri ne zaZive kod nas. Nazalost, nije
nemoguce da ¢e ovi modeli biti sve prisutniji kod
nas jer ce finansijski pritisak kompanija koje mogu
da zarade na ovakvom pristupu biti sve prisutni-
ji i u nasoj zemlji, kao Sto vel jeste u evropskom
prostoru.
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Dijagnosticki biomarkeri
neurorazvojnih poremecaja:
sistematski pregled literature

Kako je prevalenca neurorazvojnih poremecaja
u porastu, postoji sve veéa potreba za razume-
vanjem etiologije i patofizioloskih procesa, ali
i pronalazenjem specifi¢nih biomarkera koji bi
predstavljali objektivniji put u pravovremenom
postavljanju dijagnoze i razvoju ciljanih moda-
liteta lecenja. U najprestizniiem psihijatrijskom
¢asopisu World Psychiatryu februaru 2023.go-
dine je objavljen sistematski pregled literature
pod nazivom ,,Candidate diagnostic biomarkers
for neurodevelopmental disorders in children
and adolescents: a systematic review”, Corte-
se-a i saradnika. Ovo je prvi i do sada najsve-
obuhvatniji sistematski pregled koji je ukljucio
Sirok spektar potencijalnih dijagnostickih bio-
markera i celu grupu neurorazvojnih poreme-
¢aja (ukljucujudi i poremedaje ponasanja kao
Ceste komorbiditete).

Primarni cilj je bio da se identifikuju biomarke-
ri koji su u prethodnim studijama oznaceni kao
znacajno povezani sa dijagnozama iz grupe ne-
urorazvojnih poremecaja, a zatim medu njima
izdvoje oni koji bi se oznacili kao mogudi mar-
keri na osnovu senzitivnosti i specificnosti od
najmanje 80% u dve ili viSe nezavisne studije.
Takode, cilj je bio da se vidi da li za njih postoji
interna i eksterna validacija, pozitivha i nega-
tivna prediktivna vrednost (PPV, NPV) i povr-
Sina ispod ROC krive (ROC AUCQ), uz procenu
isplativnosti. Poslednji cilj bio je odredivanje
da li su i u kojoj meri mogudi biomarkeri speci-
fi¢ni vs, transdijagnosticki. Obuhvacene su sve
dostupne studije dece i adolescenata uzrasta
ispod 18 godina, sa bilo kojim (jednim ili vise)
neurorazvojnim poremecajem i poremecajem
ponasanja koje su ukljucile kontrolnu grupu i
koje su objavljene do aprila 2022.godine (uku-
pno 780 studija sa ukupno oko 120.000 sluca-
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jeva i 176.000 kontrola). Najvedi broj studija se
bavio ispitivanjem biohemijskih parametara
(374 studije sa ukupno 1427 markera), potom
neurovizuelnim markerima (203 studije), neu-
rofizioloskim markerima (133 studija), neurop-
siholoskim markerima (65 studija) i studijama
genoma (pet studija). U svim ovim istrazivanja
i dalje nije pronaden nijedan biomarker koji bi
bio oznacen kao moguc¢ ni za jedan poremecaj
ponaosob (kada sje trazeno da dokazi koje da-
nas posedujemo budu konzistentni, da poticu
iz dve ili viSe nezavisnih studija sa senzitivhoscu
i specificnos¢u ve¢om od 80% i dokazima o pri-
hvatljivoj PPV, NPV i ROC AUC). ZapaZeno je i da
su retko odreZivani vazni parametri validnosti,
PPV i NPV, a zanimljivo je | da nije pronadena
nijedna studija isplativosti.

Jedan od metodoloskih problema bio je to Sto
je od ukljucenih studija samo 4,6% koristilo lon-
gitudinalni dizajn, uz mali uzorak, loSu ponov-
liivost i nedostatak standardizacije. Istaknu-
to je da bi u klinickoj praksi viSe smisla imalo
baziranje na integraciji nekoliko modela pre
nego na modelu pojedinacnog biomarkera i
fenotipa (poput direktnog povezivanja klini¢-
kog fenotipa sa rezultatima neurovizuelizacije,
molekularnim i neurofizioloskim parametrima).
Autori objasnjavaju da je malo verovatno da e
dijagnosticki biomarkeri u buduénosti zameniti
klini¢ku procenu, ali bi bili znadajni da podrze
donos3enje klini¢cke odluke, te su potrebna dalja
istrazivanja sa upotrebom multimodalnih pri-
stupa u okviru iste studije, dizajnom koji upo-
reduje dva ili viSe neurorazvojna poremecaja i
fokusiranjem na poboljSanu metodologiju.
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,L-faktor“: Jezik kao
transdijagnosticka dimenzija
psihopatologije

Govor je neprikosnoveni prozor u dinamiku
ljudskog uma Sto je joS krajem XIX veka nago-
vestio Vernike, isticuci da bi afazija mogla biti
polazna tacka za razumevanje psihickih pore-
medaja. Fine modulacije u tonu glasa, njegovoj
melodic¢nosti (prozodiji), izboru odredenih reci i
nacinu njihovog povezivanja putem gramatike,
mogu nam otkriti mnogo o nedijim stavovima i
suptilnim promenama u domenu emocija i ko-
gnicije u realnom vremenu. Jezik je nesto sloze-
niji konstrukt koji pored artikulacije i percepcije
govora, prozodije i sintaksicke kompleksnosti,
podrazumeva i sistem kodiranja znadenja kao
njegovu prevashodnu svrhu.

Na primeru neurorazvojnih poremedaja, koje
karakteriSu zastoj u razvoju govora i pocetak u
detinjstvu, pokazano je da je jezik kljucni faktor
u kognitivnom razvoju. lako je u sluzbi komu-
nikacije, on ne predstavlja samo instrument
za eksternalizaciju misli, ve¢ i kognitivni faktor
koji kreativno restrukturise pamdenje, socijalnu
kogniciju i egzekutivne funkcije, ¢inedi sa njima
inherentnu celinu. Bududi da narusenost po-
menutih kognitivnih domena ¢ini srz psihopa-
tologije tzv. velikih psihijatrijskih poremecaja,
razumno je pretpostaviti da ¢e se to odraziti i
na jezicke funkcije. Pa ipak, jezik se u psihijatriji
jos uvek Cesto konceptualizuje kroz usku neu-
ropsiholosku perspektivu — samo kao jedan od
brojnih kognitivnih domena.

U casopisu ,,Progres in Neuropsychopharma-
cology & Biological Psychiatry® u januaru 2024.
godine objavljen je pregledni rad pod nazivom
,»The ’L-factor’ Language as a transdiagnostic
dimension in psychopathology* u kojem autori
(Hinzen & Palaniyappan) na sistemati¢an nacin
obrazlazu tvrdnju da jezik, posmatran kao in-
tegrator kortikalnih funkcija i narocito vulnera-
bilan neurokognitivni sistem (tzv. L-faktor), tre-
nutno predstavlja najbolji pojedina¢ni kandidat
za transdijagnosticki pristup psihopatologiji (u
poredenju ranije predloZenim faktorima opSte
psihopatologije, tzv. P-faktor i kognicije, tzv.
Cfaktor). Jezik je klju¢ni medijum preko kojeg
se mentalni poremecdaji prezentuju klini¢arima,
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pri ¢emu njegova Kklinicka uloga umnogome
prevazilazi puko izveStavanje o simptomima.
Alteracije razli¢itih dimenzija jezika se manife-
stuju kroz simptome poput narusene prozodi-
je govora i ruminacija u depresivnim poreme-
¢ajima, specifi¢nih leksickih izbora udruzenih
sa postojanjem suicidalne ideacije, ubrzanog
govora pod pritiskom u maniji i anksioznim po-
remecajima, abnormanine percepcije govora
kod verbalnih halucinacija, distorzija sadrzaja i
znacenja jezika kod sumanutih ideja, dezorga-
nizovanog govora kod formalnih poremecaja
misljenja u poremedajima iz spektra shizofreni-
je i sli¢no. Sve navedeno omogucava detekciju
klinicki veoma znacajnih informacija (znakova i
simptoma), bez da pacijent obavezno mora biti
svestan njihovog prisustva i izveStavati o njima.
Pojava jezickih abnormalnosti ¢esto moze i zna-
¢ajno prethoditi postavljanju dijagnoze odre-
denih psihickih poremedaja (npr. poremedaja iz
spektra autizma) i predstavljati deo prodroma
(kao npr. kod poremecaja iz spektra shizofreni-
je). U prilog tome govore studije koje su pore-
dile decu i adolescente pod poviSenim rizikom
za shizofreniju sa kontrolnom vrinjackom gru-
pom, koje su samo kod prve grupe pokazale
postojanje deficita verbalne radne memorije,
vokabulara, Citanja i pisanja. Znacajno je istadi
da se jezik pored opisane uloge u dijagnostickoj
proceni, moze koristiti i kao terapijsko sredstvo
- u sklopu psihoterapijskih tehnika poput ,,po-
zitivnog preoblikovanja“ (eng. reframing) sa ci-
liem promene percepcije i oblikovanja drugaci-
jih/pozeljnih gledista.

Poremecaji brojnih dimenzija jezika predstav-
liaju sveprisutnu komponentu psihickih pore-
medaja. Autori zakljucuju da je spontani govor
lako dostupan bio-bihejvioralni marker te da bi
predloZeni transdijagnosticki L-faktor mogao
biti supstrat za od ranije poznate latentne fak-
tore opsSte psihopatologije (P-faktor) i kognicije
(CGfaktor). Brzo napredujuce tehnologije obra-
de prirodnog jezika zasnovane na veStackoj
inteligenciji (eng. Natural Language Processing
- NLP) i dostupnost obilja podataka u skorijoj
buduénosti bi mogle omoguditi preciznu kvan-
tifikaciju L-faktora i ispitivanje njegovih odnosa
sa pretpostavljenim neuralnim supstratima i di-
namikom u razli¢itim psihickim poremecajima -
Sto bi utrlo put novoj eri translacione klinicke
psihijatrije u kojoj bi jezik i psihopatologija mo-
gli biti zajedno razmatrani i izucavani.

ISSN (online) 2812-8745


https://pdf.sciencedirectassets.com/271215/1-s2.0-S0278584623X00098/1-s2.0-S0278584624000204/main.pdf?X-Amz-Security-Token=IQoJb3JpZ2luX2VjENn%2F%2F%2F%2F%2F%2F%2F%2F%2F%2FwEaCXVzLWVhc3QtMSJHMEUCIQDGqlxHAPg%2Fnq8Q6Z3pewmgCWx4SB%2FBH5g2auMOAB2P%2BQIgQXB0PL5
https://pdf.sciencedirectassets.com/271215/1-s2.0-S0278584623X00098/1-s2.0-S0278584624000204/main.pdf?X-Amz-Security-Token=IQoJb3JpZ2luX2VjENn%2F%2F%2F%2F%2F%2F%2F%2F%2F%2FwEaCXVzLWVhc3QtMSJHMEUCIQDGqlxHAPg%2Fnq8Q6Z3pewmgCWx4SB%2FBH5g2auMOAB2P%2BQIgQXB0PL5

NAUCNI BILTEN INSTITUTA ZA MENTALNO ZDRAVLJE

@ REFERENCE

Cortese S, Solmi M, Michelini G, et al.
Candidate diagnostic biomarkers for neurode-
velopmental disorders in children and adoles-
cents: a systematic review. World Psychiatry.
2023 Feb;22(1):129-149.

Grujicic, R., Toskovic, O., Lazarevi¢, L.
B., et al. How are parental practices and atti-
tudes towards corporal punishment related to
child academic, developmental, or psychologi-
cal-emotional dysfunctioning?. European child
& adolescent psychiatry. 2023., 32(11), 2175-2185.
https://doi.org/10.1007/s00787-022-02061-z

Hinzen W, Palaniyappan L. The ’L-fa-
ctor’: Language as a transdiagnostic dimension
in psychopathology. Prog Neuropsychophar-
macol Biol Psychiatry 2024; doi: 10.1016/j.pn-
pbp.2024.110952. 32(11), 2175-2185. https://doi.
0rg/10.1007/s00787-022-02061-z

Lestarevic, S., Kalanj, M., Milutinovic, L.,
et al. Internal Consistency of the Serbian Tran-
slation of the Stanford Social Dimensions Scale
and Association to Strengths and Difficulties
Questionnaire Scores in Male and Female Indivi-
duals on the Autism Spectrum and Non-autistic
Individuals. Journal of autism and developmen-
tal disorders, 2023. 10.1007/s10803-023-06061-z.

Maksimovic JM, Sbutega OB, Pavlovic
AD, et al. Characteristics and quality of life of
substance users and their caregivers. Medici-
ne (Baltimore). 2022 Aug 5;101(31):€29699. doi:
10.1097/MD.0000000000029699.

Institut za mentalno zdravlje,
Milana Kasanina 3, 11000 Beograd;
Tel.: +381 11 3307500;

Web: www.imh.org.rs
Urednik:

Nada P. Mari¢

Pomoc¢nici urednika:
Milutin Kosti¢, Sanja Andri¢-Petrovic,
lvan Ristic¢ i Petar Vukovié

ISSN (online) 2812-8745

1.

08:2024

Vokinger KN, Naci H. Negotiating Drug Pri-
ces in the US-Lessons From Europe. JAMA
Health Forum. 2022 Dec 2;3(12):e224801.
doi: 10.1001/jamahealthforum.2022.4801..

https://www.drugs.com/zuranolone.html

https://www.nbcnews.com/investigations/
lobbyists-spent-record-42-billion-2023-fe-
deral-lawmakers-rcna135943
https://www.cnn.com/2023/01/31/health/
us-health-care-spending-global-perspecti-
vel/index.html

https://www.kff.org/affordable-ca-
re-act/issue-brief/data-note-prescripti-
on-drugs-and-older-adults/#:~:text=0l-
der%20adults%20are%20also%20more%20
likely%20than%20their,in%20ten%20
adults%2030-49%20%2813%25%29%200r%20
18-29%20%287%25%29.
https://[www.cdc.gov/mmwr/volumes/72/
wr/mm7216a7.htm

https://nida.nih.gov/research-topics/
trends-statistics/overdose-death-rate-
s#:~:text=Opioid-involved%200verdose%20
deaths%20rose%20from%2021%2C089%20
iN%202010,again%20in%202021%20with%20
80%2C411%20reported%200verdose%20de-
aths.

https://[www.youtube.com/watch?v=c7po-
6HG-j6Y

Tehnicka obrada:
Dosije studio, Beograd

Pratite stranicu Sci - publikacija zaposlenih

na Institutu:
https://imh.org.rs/page.php?id=52

JAVITE NAM SE DA RAZGOVARAMO
O VASIM REZULTATIMA!


www.imh.org.rs
https://imh.org.rs/page.php?id=52
https://www.drugs.com/zuranolone.html
https://www.nbcnews.com/investigations/lobbyists-spent-record-42-billion-2023-federal-lawmakers-rcna135943
https://www.nbcnews.com/investigations/lobbyists-spent-record-42-billion-2023-federal-lawmakers-rcna135943
https://www.nbcnews.com/investigations/lobbyists-spent-record-42-billion-2023-federal-lawmakers-rcna135943
https://www.cnn.com/2023/01/31/health/us-health-care-spending-global-perspective/index.html
https://www.cnn.com/2023/01/31/health/us-health-care-spending-global-perspective/index.html
https://www.cnn.com/2023/01/31/health/us-health-care-spending-global-perspective/index.html
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/72/wr/mm7216a7.htm
https://www.cdc.gov/mmwr/volumes/72/wr/mm7216a7.htm
https://www.youtube.com/watch?v=c7po6HG-j6Y
https://www.youtube.com/watch?v=c7po6HG-j6Y

	_heading=h.kx2yqu66rsk5
	_GoBack
	_GoBack
	_heading=h.gjdgxs
	_heading=h.gjdgxs

