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MEDICINSKI I BEZBEDNOSNI IZAZOVI 21. VEKA - BIOTERORIZAM

HEALTH AND SECURITY CHALLENGES OF THE 21st CENTURY - BIOTERRORISM

Elizabeta RistanovićVOJNOMEDICINSKA AKADEMIJA, UNIVERZITET ODBRANE U BEOGRADU, BEOGRAD
Sažetak: Mikroorganizmi i bolesti koje izazivaju predstvaljaju jedan od najvećih zdravstvenih izazova ali sobzirom na moguće posledice (medicinske, socijalne, psihološke, ekonomske) iste se ubrajaju u jedan odnajvećih bezbednosnih izazova 21. veka. O tome svedoči antraksna kampanja 2001. godine, epidemijeSARS-a i ptičjeg gripa, pandemija svinjskog gripa, kao i pojava Ebole i aktuelna globalna epidemiološkasituacija vezano za pojavu novih pošasti (Zika virus) i zdravstvene rizike migracija. Ako se tome dodamogućnost namerne zloupotrebe mikroorganizama-bakterija, virusa, gljivica, protozoa i njihovihprodukata - toksina u terorističke svrhe jasno je da bioterorizam danas predstavlja globalni rizik i pretnjukojoj se u strategijama nacionalnih bezbednosti i u strategijama zdravstvene zaštite ne poklanja dovoljnopažnje.  Zbog toga je razumevanje ove opasnosti i mogućnosti prevencije i reagovanja u slučaju iste,prvorazredni zadatak za stručnjake raznih profila: od obaveštajno-bezbednosnog do medicinsko-biološkog sektora, kao i za akademsku i društvenu javnost u celini, a pre svega za donosioce odluka.Osposobljavanje kapaciteta i resursa za prepoznavanje biološkog napada, detekciju i identifikacijubioloških agenasa, medicinsko zbrinjavanje  obolelih osoba i profilaksu eksponiranih, uz razumevanjeosnovnih postulata kriznog menadžmenta i organizacije zdravstvene službe u kriznim situacijamaprioritetne su obaveze za medicinski sektor.
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DIMENZIJE PROBLEMA I TERMINOLOŠKO
ODREĐENJEPrema podacima Svetske zdravstveneorganizacije (SZO), bolesti uzrokovanemikroorganizmima svrstavaju se u prvih desetvodećih uzroka smrtnosti u svetu. Odinfektivnih bolesti svake godine umire oko 15miliona ljudi na planeti, kao i više od 50% decedo pete godine starosti. Na prvom mestu međuovim bolestima su respiratorne infekcije odkojih umire  oko 4 miliona ljudi godišnje, zatimHIV/AIDS sa oko 3 miliona smrtnih ishoda,dijareje (godišnja smrtnost oko 2 miliona ljudi),tuberkuloza od koje danas umire i do 1.6 milionaljudi, malarija koja svake godine odnosi 1.3miliona života, a nije zanemarljiv ni procenatsmrtnosti od virusnih hepatitisa, ostalih polnoprenosivih bolesti, hemoragijskih groznica idrugih infektivnih bolesti. Smatra se i da je višeod 15% svih malignih bolesti infektivneetiologije. Najviši procenat pojavljivanjainfektivnih bolesti beleži se u nerazvijenimzemljama (u Africi 62%, Jugoistočnoj Aziji 31%),dok je u razvijenim državama i pored napretka uiskorenjavanju tradicionalnih, došlo do pojavenovih zaraznih bolesti, sa potpuno novomkliničkom slikom i uzročnicima. Na pojavu irazvoj infektivnih bolesti utiču raznovrsnifaktori, a među njima značajnu ulogu imaju iklimatske promene.Antraksna kampanja 2001. godine u SAD, kao ipotonje epidemije SARS-a, ptičjeg gripa i Ebole,ali i pandemija svinjskog gripa, kao i aktuelnaepidemiološka situacija vezana za pojavu novihvirusa pokazuju da su mikroorganizmi realna isveprisutna opasnost sa nesagledivimposledicama po zdravlje, životnu sredinu idruštvo, pa shodno tome predstavljaju i ozbiljanbezbednosni rizik po sebi, dok neograničenemogućnosti manipulacije koja nauka itehnologija u tom domenu pružaju danaspodstiču realnu bojazan od njihove zloupotrebe iprimene u ratu i bioterorističkim aktima,posebno u vremenu nagomilanih protivrečnostisavremene civilizacije.Iako nije bilo otvorene primene biološkihagenasa u do sada vođenim  ratovima, statistikepokazuju da je u tim sukobima više ljudi stradalood zaraznih bolesti nego od konvencionalnogoružja. Ovaj podatak, sam po sebi dovoljan je dauplaši običnog čoveka koji se svakako morazapitati šta bi tek bilo da se ratuje biološkimoružjem.U vremenu  u kome živimo terorizam predstavljaopštu opasnost, globalnu pretnju i jedan od

najvećih bezbednosnih rizika, bez obzira da li jereč o tradicionalnom ili postmodernom tj.superterorizmu koji podrazumeva primenuoružja za masovno uništenje (OMU) - biološkog,hemijskog, nuklearnog, radiološkog, uz dodataksajberterorizma.Od svih vrsta OMU, biološko oružje zapravopredstavlja najveću nepoznanicu i izazivanajveći strah, budući da se zastrašujuće brzorazvija i širi, posebno u eri napretka nauke,genetičkog inženjeringa i biotehnologije.Potencijalna destruktivnost biološkog oružja jetakva da se isto smatra strateškom pretnjom, jermože da proizvede patnje širokih razmera.Upravo zato bitno je poznavanje fenomenabioterorizma i njegovih mogućih posledica, kao ipriprema i osposobljavanje resursa zaadekvatno reagovanje u slučaju bioterorističkognapada.S druge strane, strategije nacionalnihbezbednosti većine zemalja su u ovom segmentuneadekvatno izgrađene, ne postoje jasnodefinisani mehanizmi odbrane, kao i obavezesubjekata koji treba da učestvuju u prevenciji izbrinjavanju bioloških akcidenata, biološkihpretnji i eventualnih bioloških napada. Ovajzadatak od prvorazrednog interesa mora bitiosmišljen multidisciplinarno i timski, a zanjegovo izvršavanje  neophodni su materijalni,kao i dovoljno stručni i obučeni kadrovskiresursi.  Nužan preduslov za sve naprednavedeno je obrazovanje i podizanje svestijavnosti, a pre svega akademskih krugova idonosilaca odluka kako bi se ovaj problemprepoznao i razumeo na pravi način.Prema međunarodno prihvaćenim definicajama,pojam biološko oružje obuhvata "mikrobe idruge biološke agense ili toksine, bez obzira nanjihovo poreklo ili način dobijanja, čijeposedovanje nije namenjeno za profilaktičku,protektivnu ili neku drugu miroljubivu svrhu,kao i oružje, oprema i druga sredstva i načinidiseminacije ovih agensa radi neprijateljskihnamera ili tokom ratnih sukoba". Terminbioterorizam, definiše se kao "upotreba nasiljakorišćenjem bioloških agensa zbog političkih,religioznih, ekoloških ili drugih ideološkihrazloga bez obzira na njihovu moralnu ilipolitičku opravdanost". Protivrečnostisavremenog sveta su osnovni uzroknetrpeljivosti i sukoba, najčešće verske, rasne ietničke prirode. U takvim okolnostima stiču seuslovi za primenu tzv. "asimetričnog metodaratovanja" jer ako već ne poseduje satelitskinavođene rakete, siromašan (čovek,organizacija, država) će upotrebiti ono što mu je
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na dohvat ruke i što može na relativnojednostavan način proizvesti, upotrebiti i takoizazvati čak i veće efekte u odnosu na modernooružje. Upravo patogeni mikroorganizmiispunjavaju sve te uslove, a zbog nesagledivihposledica koje njihova upotreba može izazvatioznačeni su i kao "atomska bomba siromašnih".Posebnu opasnost danas predstavlja intenzivanrazvoj molekularne genetike i biotehnologije čijadostignuća, pored toga što služe na dobrobitčovečanstva, mogu biti i zloupotrebljena. Upravozato, poučeni  iskustvima ranijih perioda, mnogismatraju da biološko oružje i bioterorizam mogubiti, ne samo atomska bomba siromašnih, već ioružje u arsenalima nekih država i vlada,uključujući i najmoćnije.
OPASNOST STARA KAO I CIVILIZACIJAPotajna, namerna i planirana zloupotrebabioloških agenasa ima svoj istorijski kontinuitet.Ostalo je zabeleženo na primer da su još Skiti u4. veku pre nove ere (v.p.n.e.) koristili strelenatopljene krvlju obolelih i umrlih od zaraznihbolesti, da je u 3 v.p.n.e. U srednjem veku uutvrđene gradove ubacivani su, pomoćukatapulta, leševi ljudi i životinja umrlih odzaraznih bolesti. Tako su, 1346. godine, Mongoliuneli  kugu ("crnu smrt") u luku Kafa, Feodosija,na Krimu, a odatle  su zaraženi evropski trgovcirasejali bolest koja se kasnije proširila po svetu,odnevši svoj crni danak i živote više od 25miliona ljudi. U svom pohodu na Inke, Pizaro imje, 1528. godine, "darovao" odeću kontaminiranuvirusom variole. Ipak, tek od kraja 19. veka,intenzivnijim razvojem znanja iz oblastimikrobiologije i epidemiologije, počinje da jačastrah od korišćenja patogenih bakterija kaooružja, pa se u zakone unose odredbe o zabraninjihove upotrebe u ratu. U toku Prvog svetskograta intenzivno su korišćeni biološki agensi, i topre svega uzročnici zoonoza, bolesti ljudi iživotinja, što je logično, jer je stoka bila važanfaktor logistike tadašnjih vojski. U tom periodu,Nemačka je najaktivnije radila na razvoju,proizvodnji i primeni biološkog oružja. Periodizmeđu dva svetska rata obeležila je pandemijašpanskog gripa čiji je uzročnik bio virusinfluence A (H1N1). Ova pandemija predstavljajednu od najsmrtonosnijih pošasti u istorijičovečanstva. U periodu između dva svetska rataVelika Britanija započela je sa istraživanjimakarakteristika antraksa kao biološkog oružja,koja su finalizovana 1942. godine terenskimispitivanjima na ostrvu Gruinard blizu Škotske,

rasejavanjem pomoću avio-bombi sporaantraksa koje su u vijabilnom stanju nalažene inekoliko decenija kasnije, da bi ostrvo tek 1986.godine bilo dekontaminirano. U periodu predpočetak Drugog svetskog rata, otpočeo je i razvojbiološkog programa u SSSR i Japanu koji je sanajvećim oduševljenjem započeo rad na razvojubiološkog oružja. Tada počinje izgradnjapostrojenja i formiranje tzv. Odreda 731 uokupiranoj Mandžuriji na čijem čelu je bio majorŠiro Iši, koji je zastrašujuće eksperimente in vivosprovodio sa uzročnicima kuge, antraksa,dizenterije, paratifusa i drugim mikrobima nadkineskim stanovništvom u okupiranimoblastima koji su rezultirali sa velikim brojemžrtava. U SAD od 1942.godine počinje razvojbiološkog programa izgradnjom odgovarajućihpostrojenja u Fort Ditriku, Merilend, da bi dokraja rata u okviru ovog programa, u 250objekata, bilo angažovano 6.500 ljudi. VinstonČerčil je 1944. godine iz SAD naručio 500.000antraksnih bombi sa namerom da ih upotrebiprotiv Nemaca, što bi, da se dogodilo, izazvalovišedecenijsku kontaminaciju sporama antraksai paralisalo život u velikim nemačkimgradovima. U nekoliko narednih godinaproizvedene su i klaster bombe sa antraksnimpunjenjem, u nameri da se upotrebe protiv SSSR.Stalno su modernizovani i mogući puteviprimene različitih agenasa i njihove aerosolnedisperzije. Potvrda o intenzivnom radu nabiološkom programu u SSSR u toku Drugogsvetskog rata bili su uzročnici dizinterije,antraksa, kolere nađeni kod sovjetskih špijunakoje su zarobili Japanci. Već 1946. godine uSverdlovsku je napravljeno postrojenjespecijalizovano za antraks, a 1947. godine poredZagorska i kompleks za proizvodnju virusnogoružja u kojima su ispitivani virus variole, Ebola,Marburg itd. Baza za testiranje biološkog oružjau Aralskom moru otvorena je 1954. godine, a većdo 1956. godine funkcionisala je ogromnaindustrija za proizvodnju biološkog oružja.Intenzivni biološki programi razvijani su i udrugim zemljama (Velika Britanija, Francuska,Kina), uz korišćenje vrhunskih tehnologija, što jemoglo da dovede do neslućene proliferacijebiološkog oružja i izbijanja prvog biološkog rata.Upravo zato, SAD su 1969. godine objavileodluku o jednostranom odustajanju odproizvodnje biološkog oružja i u prilog tomeuništili velike količine zaliha bioloških agenasa injihovih toksina, konačno potpisale i ratifikovaleŽenevski protokol i podržale inicijativu VelikeBritanije o donošenju Konvencije o zabrani
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razvoja, skladištenja, sticanja i transferabioloških agenasa i njihovih toksina, koja jeusvojena 1972, a stupila je na snagu 1975.godine. I pored proklamovanih stavova ipreuzetih obaveza, nakon potpisivanjaKonvencije, nijedna poznata fabrika nijeuništena, kadrovi su sačuvani, a istraživanjanastavljena u "odbrambene-defanzivne svrhe".Danas se, ipak, najrealnijom čini mogućnostprimene bioloških agenasa u biokriminalnimi/ili bioterorističkim aktima. Ovakvih slučajeva ipokušaja bilo je i ranije. Tako su, na primer,1972. godine pripadnici sekte "Order of theRising Sun" nabavili 30-40kg izazivača tifusa saciljem zaražavanja vodovoda na zapadnoj obaliSAD (Chicago, St. Luis itd.). Bugarski disidentGeorgi Markov ubijen je 1978. godine u Londonusa kapsulom ricin-toksina smeštenom ukišobranu, dok je 1981. godine ekstremističkagrupa "Dark Harwest Commandos" izazivačemantraksa kontaminirala torbe nekih britanskihpolitičara. Sekta "Rajneesh" je u Oregonu, SAD,1984. godine, kontaminirala hranu urestoranima bakterijom Salmonellatyphimurium. Od tako izazvanog enterokolitisaobolela je 751 osoba, a cilj terorista je bio da seisti spreče da izađu na lokalne izbore. UMilvokiju, SAD, 1993.godine je kontaminirangradski vodovod protozoom Cryptosporidiumparvum. Tom prilikom, od enterokolitisa jeobolelo 40.000 ljudi. Pripadnici sekte AumShinrikyo u Japanu su u više navrata pokušavalida koriste biološke agense, botulinum toksin iantraks, ali u tome nisu uspeli jer su posedovalivakcinalne sojeve bakterija, a pokušavali su i dase domognu Ebola virusa i uzročnika Q-groznice.Antraksna kampanja u SAD, 2001. godine,predstavlja svakako prekretnicu u odnosuprema problemu bioterorizma. Nakondistribucije pisama u kojima se nalazio prah sasporama antraksa, obolele su 22 osobe: 11 odkožnog, 11 od plućnog  antraksa, pet osoba jeumrlo, a milione građana je zahvatila panika.Naime, u pismima se nalazio fini prah koji jesadržavao čak trilion spora po gramu sustance,od koga se izuzetno lako stvarao infektivniaerosol. Svi dobijeni izolati iz uzoraka bolesnikai sredine bili su identični, pripadali su "Ames"soju Bacillus anthracis koji se koristio uistraživanjima biološkog oružja u SAD i VelikojBritaniji, što je dodatno skrenulo pažnjuistražnih organa na osoblje koje je radilo uustanovama ovakvog profila i dovelo dosaznanja da je neposredni izvršilac ovog aktavojni mikrobiolog Brus Ajvins. Pretpostavlja seda mu je motiv bio da skrene pažnju javnosti i

izbori se za nova sredstva za istraživanja vakcinena kojoj je radio. To je dodatno pokrenulopitanja vezana za aspekt biološke sigurnosti iproveru ličnosti koje dolaze u kontakt sapotencijalnim biološkim agensima. Iako je brojžrtava antraksne kampanje bio mali, drugeposledice bile su ogromne, a tu pre svega trebauzeti u obzir angažovanje ekipa stručnjakarazličitih profila, bakteriološku obradu1.125.000 uzoraka, utrošak 3.75 miliona dozaantibiotika za zaštitu preko 10.000 eksponiranihosoba, milijardu dolara troška vezanog za boljupripremu zdravstvene zaštite, dok su sredstva ubudžetu namenjena za protivbiološku borbunakon toga svake godine rapidno povećavana.Dakle, ekonomska dimenzija bioterorističkihakata i njihovog zbrinjavanja kao i biološkeodbrane u celini je takva da se može s punimpravom govoriti i o ekonomskom terorizmu.Naravno, ne treba zaboraviti takozvanunematerijalnu štetu koja se odnosi na izazivanjestresa, straha i panike koji su ozbiljno ugrožavalisvakodnevni život i rad. Upravo to i predstavljajedan od glavnih ciljeva bioterorista, kako bi semedijska pažnja javnosti i donosilaca odlukausmerila na njihove zahteve.Značajne ljudske žrtve, psihološki efekti,uništenje životinjskog i biljnog sveta, ugroženostživotne sredine i ekonomski gubici samo su nekiod mogućih posledica vrlo verovatnogkorišćenja biološkog oružja u budućimterorističkim akcijama. Interes među teroristimapo pitanju ovog oružja nesumnjivo postoji, rastebroj mogućih počinilaca, državnih i nedržavnihaktera, a mnoge takve grupe imaju imeđunarodne mreže. Tehnologija proizvodnjebiološkog oružja danas je osvojena i lakodostupna, sekvence genoma mnogihmikroorganizama kao i naučne informacije onjima mogu se naći u literaturi i na internetu,postoji veliki broj laboratorija u čiji se rad nemauvek potpuni uvid.
KLASIFIKACIJA I PRIMENA BIOLOŠKIH

AGENASAIako se danas svi mikroorganizmi mogu koristitikao oružje, postoji više kriterijuma njihoveklasifikacije. Klasifikacija bioloških agenasa jevažna zbog identifikacije, profilakse i lečenja.Njihova detekcija i identifikacija se vrši ulaboratorijama koje su, takođe, svrstane urazličite kategorije u zavisnosti od nivoaopremljenosti i uslova biološke bezbednosti(nivoi zaštite 1, 2, 3 i 4) za rad sa materijalom iuzročnicima različitog stepena kontagioznosti.
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Nama je najbliži onaj CDC Atlanta po kome se oviagensi  svrstavaju u tri kategorije:- kategoriju A čine agensi koji se mogu lako iefikasno diseminovati, interhumano prenošenjeje moguće, letalitet je visok, a za adekvatnoreagovanje zdravstvene službe potrebne suposebne pripreme (variola, antraks, kuga,tularemija, botulizam, virusne hemoragijskegroznice (Ebola, Marburg, Lasa, Junin i dr.));- kategorija B obuhvata agense koji se mogurelativno lako diseminovati, izazivaju umerenovisok morbiditet i nizak letalitet (uzročnici Qgroznice, bruceloze, sakagije, alfavirusi, ricin-toksin, stafilokokni enterotoksin, izazivačialimentarnih toksikoinfekcija;- kategorija C obuhvata već  poznate kao inovoiskrsle (eng. "emerging") agense koji se uperspektivi mogu upotrebiti kao biološko oružjezbog dostupnosti, jednostavne proizvodnje i lakediseminacije, izazivanja visokog morbiditeta iletaliteta i sledstvenih problema u raduzdravstvene službe (nipah virus, hantavirus,uzročnike krpeljskih encefalitisa i krpeljskihhemoragijskih groznica, virus žute groznice imultirezistentni Mycobacterium tuberculosis).Svi putevi prenošenja zaraznih bolesti uprirodnim uslovima mogu se koristiti i u primenibiološkog oružja. Najefektivniji način je, svakako,putem vazduha, odnosno aerosola, jer se takomože zaraziti najveći broj ljudi, životinja ilibiljaka. Pri tome se mogu koristiti avioni (avio-sprej) ili sprej sa zemlje, rasprskavajuće bombesa infektivnim materijalom pakovanim uporcelanske omotače, rakete raznog dometa. Zabioterorističke akcije može se koristiti  stvaranjeaerosola pomoću sprejeva, kao i sistemi zakondicioniranje vazduha u većim i savremenoopremljenim građevinskim objektima. Voda kaoput rasejavanja bioloških agensa takođe možepredstavljati efikasno sredstvo, naročito kada suu pitanju vodovodni sistemi velikih gradova. Sanešto manje efektivnosti može se koristititi ihrana jer je broj eksponiranih uglavnom manji uodnosu na broj korisnika vode, a njome se, kao ivodom, mogu rasejavati uzročnici crevnihzaraznih bolesti. U današnje vreme otvaraju se inove mogućnosti koje sa sobom nosi genetskimodifikovana hrana (GMO) i njene potencijalnezloupotrebe. Postoji mogućnost diseminacijepatogenih agenasa i preko bioloških vektora(buva, vaški, komaraca, krpelja), ali je ovaj načinnajmanje pogodan zbog nepouzdane efektivnostii nemogućnosti kontrole efekata. Neozleđenakoža predstavlja odličnu barijeru za mnogemikroorganizme. Ukoliko je koža ili sluznica

oštećena, infektivni agensi mogu lakše prodreti uorganizam uzrokujući lokalne i/ili sistemskeinfekcije. Pojedine vrste uzročnika mogu senaknadno prenositi i kontaktom sa zaraženimosobama (sekundarni slučajevi) što doprinosimasovnijoj pojavi bolesti. Osobe koje ne znaju dasu inficirane visoko kontagioznim agensima(uzročnici velikih boginja, kuge, Ebole itd.) mogubiti značajan izvor zaraze. Zbog toga trebaobratiti posebnu pažnju na migracije civilnogstanovništva (raseljena lica i izbeglice). Noviji"izum" distribucije bioloških agenasa je putempošiljki  (pisama), kako je to urađeno u SADtokom 2001. godine.Agroterorizam predstavlja namerno izazivanjebolesti biljaka ili životinja, kao i osmišljenenapade na hranu i vodu, korišćenjem virusa,bakterija, gljivica ili toksina živih organizama saciljem stvaranja ekonomskih gubitaka, straha inarušavanje unutrašnje stabilnosti napadnutezemlje. Može prouzrokovati daleko većeposledice od direktnog dejstva na ljude. Udanašnje vreme agroterorizam predstavlja jednuod najvećih bezbednosnih pretnji, posebno zazemlje agrarne provinijencije, kao što je i naša.Poljoprivreda je, naime, "meka meta", lakoranjiva, a teško odbranjiva i svakako predstavljakritičnu tačku nacionalne bezbednosti.Agroterorizam nije nova opasnost, dugo postoji,ali su se za njegovo pouzdano dokazivanje tekrazvojem mikrobiologije i toksikologije stekli svipotrebni uslovi.U novije vreme aktuelnu pretnju svakakopredstavlja (zlo)upotreba genetski modi-fikovanih useva ili herbicida, a u žižiinteresovanja je i takozvana "terminatortehnologija" koja podrazumeva genetskemodifikacije biljaka smanjenjem njihovogfertiliteta, što stvara permanentan profitproizvođačima. Kao oružje agroterorizmaspominje se i mogućnost kontrolisanog uticajana klimatske promene, odnosno na atmosferskeprilike koje su posebno značajne u pojedinimfazama razvoja biljnih kultura (klijanje, cvetanje,zrenje itd.). Ovakav oblik agroterorizma moguprimenjivati samo ekonomski i tehnološkirazvijene države.  Prevencija i priprema zaadekvatno reagovanje u slučaju agroterorističkihakata uperenih na snabdevanje hranom iziskujestabilnu i jaku infrastrukturu javnog zdravstva,pojačan nadzor nad bolestima, brzu i pouzdanulaboratorijsku dijagnostiku, istraživanje bolesti,kao i razvijanje bolničkih kapaciteta za odgovorna takvu katastrofu sa eventualno velikimbrojem obolelih. Stoga je razvoj potencijala
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nacionalne logistike i strategije odgovora naširenje epidemije zaraznih bolesti u biljnoj iživotinjskoj populaciji sa jasno definisanim zadacima i obavezama svake službe imperativdanašnjeg vremena.

Slika 1. Variola, Slika 2. Antraks, Slika 3. Tularemija,Bolesti čiji su uzročnici najčešće proučavani kao biološki agensi.
Epidemija variole u Jugoslaviji 1972. godine bila je najveća posleratna epidemija u Evropi i primer adekvatnog
postupanja države i nadležnih službi. Postojale su spekulacije da je reč o bioterorističkom napadu na Titovu Jugoslaviju
iako naučne činjenice nisu potvrdile ovu tvrdnji. Celo područje bivše Jugoslavije je endemsko za tularemiju i zabeleženi su
slučajevi njenog pojavljivanja tokom ratnih dejstava.

GENETIČKI INŽENJERING KAO NOVA
OPASNOSTVeliki napredak ostvaren u razvoju molekularnebiologije, genetičkog inženjeringa ibiotehnologije, doveo je do revolucionarnogprogresa u spoznavanju fizioloških procesa,razumevanju patogeneze, dijagnostici, terapiji iprevenciji mnogih bolesti. Međutim, ova istasaznanja mogu se zloupotrebiti i u nemiroljubivesvrhe ("dual-use") za proizvodnju efikasnijih iubojitijih bioloških agenasa. Opasnost je utolikoveća što su genomi većine poznatihmikroorganizama danas sekvencionirani i što sulako dostupni, na internet mreži ili u naučnim istručnim publikacijama. To je naravno otvorilone samo Pandorinu kutiju mogućih manipulacija,već i brojne etičke i sigurnosne dileme o tome dali treba publikovati rezultate ovakvihistraživanja, ko o tome odlučuje i ko može imatipristup istima. U svakom slučaju, manipulacijasegmentima genoma patogenih mikro-organizama postala je realnost poslednjihdecenija 20. veka kako bi se uspostavilarezistencija mikroorganizama na antibiotike i nafaktore spoljašne sredine, povećala virulencija,otežala identifikacija i promenio njihov anti-genski sastav što bi postojeće vakcine učiniloneefikasnim. U tome su, naravno, prednjačile dvevodeće supersile toga vremena, SAD i SSSR. Takoje dobijen uzročnik kuge, bakterija Y.pestis,rezistentna na 16 vrsta antibiotika, ili antraksotporan na penicilin. Po istom principuubacivanja gena nepatogena E.coli mogla je, naprimer, postati uspešna fabrika za proizvodnjubotulinum toksina ili letalnog faktora antraksa.

Sovjetski naučnici su izmenili imunogenasvojstva antraksa, čineći postojeće vakcine idetekcione metode neefikasnim. Napravili su inovu vakcinu protiv tog modifikovanog soja.SAD su takođe modifikovale antraks. Insercijagena za β-endorfin u genom vakcinalnog sojaF.tularensis, izazivača tularemije i biološkogagensa klase A, dovela je do promene ponašanjakod miševa inficiranih transgenom bakterijom.Ako bi se isti gen insertovao u virulentne sojeve,inficirani ljudi ne bi ispoljili karakterističnesimptome bolesti, što bi dovelo do problema upostavljanju dijagnoze i terapiji bolesti.Insercijom “suntanning” gena u mikroorganizmekoji su osetljivi na UV zračenje, isti su postajalizaštićeni od zračenja čime se prevazilazi jedanod ograničavajućih faktora za njihovu primenukao biološkog oružja. Tako su u neke bakterijeinsertovani geni za sintezu karotena, a jedna odmogućnosti bila i insertovanje gena za toksine umikroorganizme koji su prirodno otporni nadelovanje UV zraka. Nove tehnologijemolekularnog inženjeringa omogućile su dapostojeći mikroorganizmi izmenama postanu jošubojitiji i otvorile put čak i razvoju novih"hibrida-himera" koji su stvoreni ukrštanjempostojećih mikrorganizama. Časopis "Journal ofVirology" je 2001. godine objavio članak u kojemse opisuje slučajno otkriće grupe australijskihnaučnika koji su pokušavali da proizveduinfektivne kontraceptive za miševe, koji seperiodično nekontrolisano razmnožavaju udelovima Australije. Naučnici su ubacili u blagivirus mišjih boginja (mousepox) gen za citokinIL-4 (interleukin - 4) koji je regulator funkcijaimunskog sistema. Međutim, efekat je bio
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stvaranje novog soja virusa, koji je bio tolikovirulentan da je ubio čak i prirodno otpornemiševe, kao i one koji su bili vakcinisani protivmousepox-a. U SAD su sprovođeni sličnieksperimenti sa virusima mišjih i kravljihboginja "mousepox" i "cowpox" (koji može biti ihumani patogen) pa je optimizacijom insertapovećavan letalitet. Tako su otvorene i raznemogućnosti potencijalne manipulacije virusomvariole u cilju povećanja njegove virulentnostimogućom izmenom sekvenci. U Velikoj Britaniji,tokom ispitivanja vakcine protiv hepatitisa C,došlo je do ukrštanja virusa hepatitisa C i Dengavirusa što je rezultiralo stvaranjem "Dengatitisvirusa" koji je bio "letalniji nego HIV". Ulaboratorijama nekadašnjeg SSSR ukršteni suvirusi Ebole i variole što je rezultiralostvaranjem opasnog hibrida - Ebolapox virusa.Sekvencioniranje genoma - Y.pestis, V.major,B.anthracis omogućiće dalje dešifrovanjesekvenci odgovornih za faktore patogenosti,invazivnosti i virulencije, što će omogućiti daljumanipulaciju ovim genima i pretvaranjenepatogenih mikroorganizama u visokovirulentne. Dirigovana molekulska evolucijapodrazumeva razdvajanje genetskog materijalamikroorganizama na manje fragmente koji senakon mešanja ponovo spajaju izmenjenimredosledom, čime se stvaranje novih osobinaubzava 20 do 100 puta. Tako je na primerkonstruisan soj E.coli koji je bio čak 32.000 putarezistentniji na neke antibiotike u odnosu naprirodno stečenu rezistenciju. Stvaranjemikroorganizama iz neživih supstanci, in vitrosinteza, takođe može imati velike posledice porazvoj potencijalnog biološkog oružja. Ovimmetodama, na osnovu poznavanja genskesekvence, sintetisan je i virus polimijelitisa, kao iEbola virus i virus influence. Sekvencioniranjevirusa variole završeno je 1992. godine, ali jezbog njegove veličine verovatnije da bi se istiusavršavao za primenu izmenom pojedinačnihsegmenata. U maju  2010. godine objavljeno jestvaranje prve žive i replikujuće bakterije sasintetičkim genomom. Iako se ova bakterijasamo neznatno razlikuje od divljeg tipaMycoplasma mycoides, ona predstavlja "dokazmogućnosti" za sintezu novog bakterijskogokvira ili drugih radikalno novih bakterija, kojene moraju prirodno da postoje. Drugi sintetičkibiolozi tragaju za čak fundamentalnijim re-dizajnom života. Danas se čak govori o upotrebigenetičkog oružja koje bi bilo specifično zaodređenu rasu, naciju, populaciju, a zasnivalo bise na karakteristikama genskog polimorfizma,

kako bi se na ciljne populacije delovalokorišćenjem njihovih genetskih specifičnosti,npr. tajnim ubacivanjem u određene delovegenoma pritajenog (stelt) virusa koji se uodgovarajućem trenutku može aktiviratiodgovarajućim impulsima. Govori se i o mogućojzloupotrebi bioregulatornih supstanci. To suproteini identični ili srodni nekim molekulimakoji postoje u organizmu, deluju kao enzimi ilikoenzimi i regulišu biohemijske cikluse ifiziološke procese (svest, san, plodnost,regulisanje temperature, krvnog pritiska,reakcija na bol), tako da se njihovom primenomili promenom koncentracije može značajnonarušiti fiziološko stanje organizma. Kad jeterorizam u pitanju, oni zbog svoje hemijskenestabilnosti nisu pogodni za kontaminacijuvećih prostora kao što to mogu biti virusi ilibakterije, ali zato mogu biti upotrebljeni protivpojedinaca. Insekti se takođe mogu koristiti ubiološkom ratovanju i bioterorističkim aktima.Genetskim inženjeringom dobijeni su insekti kojiprodukuju visoko toksične supstance kojeizazivaju širok spektar posledica - od blagih,neugrožavajućih, pa sve do izazivanjasterilnosti, širenja fatalnih bolesti u ciljnojpopulaciji i dr. Isti se mogu koristiti za širenjevakcina, kao "leteće igle". I genetskimodifikovane biljke mogu da se koriste kaonačin za proizvodnju i primenu vakcina, ali ienzima, hormona rasta. Vršeni su i pokušajipretvaranja u oružje genetski modifikovanihorganizama spajanjem sa komponentama kojeuzrokuju bolesti ljudi ili ih onesposobljavju(uticaj na fertilitet, onkogeni potencijal...). Evo ijednog primera zloupotrebe trihosantina,antikancerogenog leka koji ima isti mehanizamdelovanja kao ricin toksin, a uz to je i jakuzročnik abortusa. Pomoću izmenjenog biljnogvirusa gen za trihosantin uspešno je insertovanu biljke duvana. Zna se da ovaj virus takođemože da inficira paradajz i paprike. Ovakvemogućnosti, nažalost, predstavljaju realnostvremena u kome živimo. Proizvodnja"kontraceptivnih biljaka" koje produkujuantitela na humanu spermu takođe predstavljajednu od realnih mogućnosti, kao i dizajniranje"kontraceptivne vakcine" koja ako se upotrebi zakontrolu populacije drugih vrsta može daizazove nesagledive ekološke posledice. Iz sveganapred navedenog, jasno je kakve posledicezloupotreba genetičkog inženjeringa ibiotehnologije može proizvesti i koliko jeznačajno prevenirati sve moguće zloupotrebe uovoj oblasti.
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ZAŠTITA OD DELOVANJA BIOLOŠKIH
AGENASAZaštita od delovanja bioloških agenasapodrazumeva, pre svega, koordinisano delovanjeobaveštajno-bezbednosnog i zdravstvenog(medicinsko-veterinarskog) sektora, policije,vojske, kao i ostalih subjekata društva u skladusa svojim specifičnim zadacima i definisanimulogama. Stalni epidemioliški nadzor nadzaraznim bolestima i zdravljem populacije, kao istalno usavršavanje kadrovskih i materijalnihresursa u ovoj oblasti od krucijalnog su značajaza adekvatnu prevenciju i reagovanje u slučajueventualnog bioterorističkog akta. Ipak, sobzirom na karakter i specifičnostibioterorističkog akta, najrealnije je da će sezaštita sprovoditi postekspoziciono. Najvažnijemere postupanja u tom slučaju su:• prepoznavanje biološkog napada;• detekcija i identifikacija bioloških agenasa;• zbrinjavanje eksponiranih;• biološka dekontaminacija.Na verovatnu biološku agresiju može da ukaženagla ili neočekivana pojava učestalogobolevanja i/ili umiranja koja nije povezana saprethodnom epidemiološkom situacijom,istovremena infekcija obolelih sa dva ili višeuzročnika, što može komplikovati ili odložitipostavljanje dijagnoze, neuobičajena geografskapojava neke zarazne bolesti (masovnoobolevanje u gradovima od Q groznice,tularemije ili antraksa, pojava retkih iliegzotičnih bolesti – Lasa, Ebola ili Marburghemoragijske groznice u našem geografskompodručju), pojava sezonskih oboljenja u vremekad sa obično ne registruju, pojavaneuobičajenih manifestacija bolesti (masovnapojava plućnog oblika kuge, antraksa,tularemije), učestalo obolevanje i uginućeživotinja, kao i postojanje dokaza okontaminaciji vazduha, vode, hrane.Brza detekcija i definitivna identifikacijasuspektnih bioloških agensa su od primarnogtaktičkog, političkog, forenzičkog i medicinskogznačaja. Detekcija bioloških agenasa vrši se uuzorcima raznog materijala (krv, urin, stolica,uzorci tkiva i organa ljudi, životinja i biljaka,uzorci vode, hrane, vazduha ), koji se uzimaju zavreme terenskog epidemiološkog ispitivanja.Neophodno je da osoblje koje prikuplja materijalbude obučeno za pravilno uzorkovanje,transport i sopstvenu zaštitu.U procenjivanju mogućnosti mikrobiološkihlaboratorija za rad na identifikaciji bioloških

agenasa, pored dijagnostičke osposobljenosti,odlučujući uticaj ima postojanje odgovarajućihuslova za zaštitu osoblja i životne sredine, tj.nivo biološke bezbednosti. Za izolaciju iidentifikaciju mikroorganizama najpouzdanijesu klasične mikrobiološke metode, ali je njihovosnovni nedostatak dug vremenski periodpotreban da se dobiju konačni rezultati: zabakterije 2 do 4 dana, za viruse 3 do 10 dana, zagljivice nekoliko nedelja. Pošto je neophodno dase što pre sazna o kom se agensu radi, koriste sebrze metode detekcije i identifikacije, kao što su:elektronska mikroskopija, detekcija antigenamikroorganizama i metode molekularnegenetike kojima se umnožava i detektujegenetski materijal mikroorganizama (PCR, DNKhibridizacija).Postavljanje dijagnoze oboljenja u zonidelovanja bioloških agenasa može biti izuzetnoteško. Simptomi i znaci usled dejstva biološkihagenasa su oni koji se manifestuju i kod prirodnonastalih bolesti. Mikrobiološka dijagnostikačesto nije dostupna. Trijaža je tada izuzetnoznačajna, jer se mora odrediti šta je prioritet:hitna medicinska pomoć ili dekontaminacija.Kada žrtva biološkog napada ispoljavarespiratorne smetnje, znake šoka ili krvari,potrebno je prvo ukloniti respiratorne smetnje(i/ili zbrinuti masivnu hemoragiju, dati antidotako je potrebno, obaviti dekontaminaciju,sprovesti neophodne dodatne mere uzbrinjavanju šoka, povreda ili stanja kojeneposredno ugrožava životne funkcije ievakuisati žrtvu na odgovarajući način. Sobzirom da se u početku biološkog napada nezna o kom se agensu radi, potrebno je dazdravstveno i drugo osoblje, koje učestvuje uzbrinjavanju, sprovodi sve raspoložive meremedicinske i tehničke zaštite (nošenje zaštitnemaske, rukavica, odeće, obuće). Ukoliko postojeindicije da se radi o visoko kontagioznomuzročniku sprovode se mere stroge izolacijeobolelih, sumnjivih na oboljenje i osoblja kojebrine o njima. Transport i pomeranje bolesnikase maksimalno ograničavaju, a ako je njihovopomeranje neophodno iz bilo kog razloga,preduzimaju se sve mere predostrožnosti radisprečavanja daljeg širenja infekcije. U početku selečenje sprovodi na osnovu postavljene kliničko-epidemiološke sindromske dijagnoze. Ako sesumnja na bakterijsku infekciju, daju seantibiotici, s tim što se različiti antibiotici dajuraznim, manjim grupama obolelih, da bi se štopre, na osnovu "ex iuvantibus" rezultata, došlodo saznanja koji je antibiotik najefikasniji. Kadase dobiju konačni rezultati laboratorijskih
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analiza, terapija se po potrebi može korigovati.Nivo medicinskog zbrinjavanja može se preciznodefinisati tek nakon što je biološki agensidentifikovan.Specifičnu meru protivbiološke zaštite zdravihosoba u slučaju bioterorističkog napadapredstavlja profilaksa, koja može biti pre-ekspoziciona i postekspoziciona. Mogućnostivakcinacije kao specifične mere zaštite u slučajubiološkog napada su prilično ograničene jer jezaštita protiv čitavog spektra bioloških agenasakoje bi agresor mogao da upotrebi praktičnonemoguća. Takođe, masovna vakcinacija možeda predstavlja ogroman tehnički problem. Poredtoga, promene u strukturi proteina biološkogagensa kao posledica izmena njegovog genomamogu uzrokovati promene antigenskog sastava itime potpuno kompromitovati specifičnu zaštitukoja bi vakcinacijom bila postignuta. Dodatanproblem predstavlja i način primene biološkihagenasa.Fizička zaštita u slučaju biološkog napada možebiti lična i kolektivna. Sredstva lične zaštitenamenjena su za zaštitu respiratornih putevakoja je bitna u slučaju oslobađanja biološkihagenasa aerogenim putem, kao i za zaštitupovršine tela. U nekim slučajevima treba zaštititii oči. Kolektivna zaštita osoblja u kontaminiranojzoni sprovodi se u namenski izgrađenimskloništima sa natpritiskom vazduha i sistemimaza filtraciju vazduha. Povređeni i oboleli mogu sezbrinjavati u ovim skloništima nakondekontaminacije.Biološka dekontaminacija podrazumeva mere ipostupke kojima se uklanjaju ili neutrališupatogeni mikroorganizmi do stepenaeliminisanja rizika od nastanka infekcije. Onamože biti delimična i potpuna. Delimičnadekontaminacija se sprovodi neposredno poizlaganju biološkom agensu. Sprovodi jepojedinac ili grupa (samodekontaminacija, uza-jamna dekontaminacija), a podrazumeva pos-tupke trešenja, četkanja i čišćenja odeće i obuće,pranja vodom i sapunom otkrivenih delova tela ibrisanje kože dezinfekcionim sredstvima. Među-tim, ovi se postupci ne smeju nekritičkiprimenjivati, jer u slučaju disperzije biološkihagenasa vazduhom trešenje i četkanje odećemože dovesti do ponovnog stvaranja aerosola,čime će se rizik od nastanka infekcije povećati.Korišćenje dezinfekcionih sredstava za dekonta-minaciju kože može isto tako bitikontraproduktivno. Zato je najsvrsishodnije de-kontaminaciju ograničiti na pranje otkrivenihdelova tela tekućom vodom i sapunom, ako je

moguće napustiti ugroženo područje, i što preizvršiti potpunu dekontaminaciju, van zonedelovanja biološkog oružja. Potpuna dekonta-minacija se sprovodi u vidu kupanja i tuširanja,uz temeljito pranje kosmatih delova tela inoktiju. Stvari i oprema se podvrgavajudelovanju fizičkih i hemijskih agensa, anajefektivnije je, kad god je to moguće, izlagati ihvisokim temperaturama. U korišćenju hemijskihsupstancija kao sredstava za biološku de-kontaminaciju treba biti veoma oprezan. Za tusvrhu najčešće se koristi 0.5% rastvor natrijum-hipohlorita. Vodu i hranu u zoni delovanjabioloških agenasa ne treba koristiti, bez obzirana sprovedenu dekontaminaciju, sem u slučajunedostatka drugih izvora snabdevanja. Čak i unajtežim okolnostima treba insistirati nasprovođenju mera lične higijene, kao i  higijen-skih postupaka u pripremi i podeli hrane iprečišćavanju vode. Standardni postupci priodlaganju otpadnih materija i dezinfekcijiefikasni su u zaštiti od biološkog oružja. Posebnupažnju treba obratiti pri odlaganju biološkog idrugog materijala koji potiče od obolelih iliumrlih osoba. Prioritet treba da ima i suzbijanjeinsekata i glodara.Socijalni i psihološki efekti delovanja biološkihagensa su dobro poznati u istoriji, kroz vekove,od vremena kada su kuga, lepra, variola i ostaleinfektivne pošasti pustošile civilizaciju, dodanašnje pojava Ebole, HIV-a, svinjskog gripa iostalih oboljenja, a posledica su pre svega strahaod nepoznatih bolesti i njihovih posledica.Bioterorizam kao fenomen koji podrazumevaudruženo delovanje terorističkih pretnji iinfektivnih bolesti otvara posebno poglavljevezano za psihološke posledice i efektedelovanja koji po sebi mogu da predstavljaju icilj potencijalnih terorista.I same mere koje nadležni preduzimaju nakonbiološkog napada mogu izazvati naknadnenevolje u populaciji. Takođe može doći doznatnog kašnjenja u njihovom sprovođenju zbogdugog vremena potrebnog se identifikuje odre-đeni agens, dok sama medicinska intervencijamože uzrokovati i neke neželjene reakcije.Karantin i izolacija mogu da ometaju porodičnu idruštvenu podršku, život u ovakvim bizarnimokolnostima izaziva osećaj obeleženosti, nak-nadni problem predstavlja nemogućnost vraća-nja u svoje okruženje. Bioterorizam, dakle,predstavlja i poseban psihološki izazov pa prili-kom izrade strategije reagovanja u slučajueventualnog bioterorističkog akta i ovomproblemu treba posvetiti posebnu pažnju.
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Slike 4., 5.,6.,7. Resursi za medicinsko zbrinjavanje žrtava bioterorističkog napada uz poštovanjestandard biološke bezbednosti.
ZAJEDNO U BORBI PROTIV BIOTERORIZMANaša zemlja, Republika Srbija, jasno jeopredeljena da da svoj puni doprinos globalnojborbi protiv bioterorizma. S tim u vezi,intenzivno radimo na edukaciji i podizanju svestijavnosti i donosilaca odluka o problemu i pretnjikoju bioterorizam danas predstavlja i njegovimmogućim posledicama. Zato smo u nastavnesadržaje Vojne akademije Univerziteta odbranena svim nivoima školovanja uveli programe iteme vezane za ovu oblast, a iskazana je potrebada se adkvatni sadržaji uvedu i u ostaleakademske ustanove. Potpisnik smo Biološkekonvencije i aktivno učestvujemo u svim među-narodnim aktivnostima iz domena njenog spro-vođenja, kao i u sprovođenju svih relevantnihrezolucija SB UN u ovoj oblasti. U domenulegislative, usvojeni su i primenjuju se svineophodni propisi, uključujući Zakon o zabraniusavršavanja, proizvodnje i stvaranja zalihabiološkog i toksičnog oružja i njihovomuništavanju, Zakon o izvozu i uvozu robedvostruke namene (RDN), kao i svi zakonskipropisi iz domena javnog zdravlja, zaštitestanovništva, životne sredine i reagovanja uslučaju vanrednih situacija. Utvrđena jeNacionalna kontrolna lista RDN koja se svake

godine revidira u skladu sa preporukama EU iosnovana je multisektorska Republičkaekspertska Komisija za kontrolu RDN. Razvijamoi intenzivnu međunarodnu stručnu saradnju udomenu biološke zaštite. Stalno unapređujemomere detekcije i identifikacije opasnih patogena ipotencijalnih bioloških agenasa na svim nivoimai to stalnim epidemiološkim i epizootološkimnadzorom, osposobljavanjem kapaciteta iusavršavanjem naših eskperata u eminentnimsvetskim centrima. Veliki problem trenutnopredstavlja nedostatak mobilne laboratorije ieventualno mobilne poljske bolnice viših nivoabiološke bezbednosti (BSL III), kao i nedostatakmikrobioloških laboratorija ovog sigurnosnognivoa. Tako da je u narednom periodu potrebnointenzivirati napore na unapređenju standardabiološke bezbednosti i biološke sigurnosti unašim laboratorijama i bolnicama. Naravno,nužan preduslov za sve pomenuto je razvoj ijačanje nacionalne strategije zaštite i postupanjau uslovima eventualne krizne situacije izazvanebiološkim akcidentom, ili bioterorističkim aktom(od prevencije do zbrinjavanja posledica:detekcije, identifikacije, lečenja, profilakse, svihsegmenata kriznog menadžmenta i komuni-kacije). S tim u vezi, potrebno je integrisati naistom zadatku i sa jasno definisanim ulogama
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HEALTH AND SECURITY CHALLENGES OF THE 21st CENTURY - BIOTERRORISM

Summary:Microorganisms and diseases caused by them are one of the major health challenges and considering theirpossible consequences (medical, social, psychological, economic) represent one of the biggest securityrisks of the 21st century. This is confirmed by anthrax campaign in 2001, the outbreaks of SARS, avian flu,Ebola, swine flu pandemics, as well as the current global epidemiological situation regarding theemergence of new scourges (Zika virus) and health risks of migrations. If we add the possibility ofintentional misuse of microorganisms-bacteria, viruses, fungi, protozoa and their products - toxins interrorist acts, it is clear that bioterrorism today is a global and actual threat to which adequate attention isnot paid by neither the strategies of national security nor the health protection strategies. That is why,understanding the threat and opportunities for prevention and response in the event of the same, is amajor task for the experts of different profiles from intelligence and security to the medical-biologicalsector, as well as academic and social public as a whole, and primarily for decision makers. Capacitybuilding and training the resources for identification of biological attacks, detection and identification ofbiological agents, medical care of patients and prophylaxis of exposed persons, with understanding of thebasic postulates of crisis management and the organization of health services in crisis situations arepriority commitments for the medical sector.
Key words: microorganisms, epidemics, bioterrorism, biological agents, prevention, detection, treatment,prophylaxis
This paper will be presented as an invited lecture at the XII Symposium of Serbian emergency
medicine with international participation, which takes place on Zlatibor, 15-18. May 2016.
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