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Uzvideni Allah je kur’anskim tekstom bo-
lesniku dao mogucnost da koristi olaksicu i ne
posti ramazan. Uzvideni kaze: (Lays oIS a3
Pei) Pl 53 8323 2w L 57 ) "a ko se razboli ili se
na putu zadesi, neka isti broj dana naposti".!
Kao i ve¢ina drugih propisa koja je uspostav-
ljena Kur’anom i ovaj propis je samo sumarno
normiran i za njegovu primjenu potrebna su
dodatna pojasnjenja. Najcesce je kod sumarno
spomenutih propisa dodatna pojasnjena nudio
sunnet kao drugi izvor Serijatskog prava. Tako
je npr. Kur’an propisao obaveznost namaza i
zekata, a sunnet je detaljno pojasnio vrijeme i
nacin obavljanja namaza ili kada je u pitanju
obaveznost izdvajanja zekata sunnet je taj koji je
odredio imovinu iz koje se izdvaja zekat i iznos
koji se daje.

Medutim, kada je u pitanju primjena
kur’anskog propisa o dozvoljenosti bolesniku da
mrsi uz ramazan u sunnetu ne pronalazimo nje-
govo detaljno obrazlaganje niti objasnjenje ko se
smatra bolesnikom koji ima pravo da koristi tu
olaksicu. Zbog toga je primjena ovog propisa,
jos od prve generacije muslimana, bila rezultat
idztihada pojedinaca. Kao posljedicu razlic¢itih
rezultata individualnog idztihada, imamo i ra-
zli¢ita misljenja i fetve o ovom pitanju.

Naime, svi islamski pravnici se slazu da
postoje dvije vrste bolesnika i to: bolesnici sa
trajnom i bolesnici sa akutnom bole§¢u. Oni sa
trajnom, neizlje¢ivom boles¢u ¢e za svaki pro-
pusteni dan ramazanskog posta dati fidju tj.
nahraniti jednog siromaha.’ Druga vrsta bole-
snika je bolesnik za ¢ije ozdravljenje ima nade
i on ¢e zbog bolesti tokom ramazana mrsiti ali
¢e poslije ramazana nadoknaditi propustene
dane. Iako se islamski pravnici o ovom pitanju
na teorijskoj ravni slazu, oni nemaju jedinstven
stav kada je u pitanju definisanje bolesti zbog

1 El-Bekare, 185.

2 O metodama koje Kuran koristi prilikom ustanovljava-
nja propisa vise v.: Abdulkerim Zejdan, "El-Vedziz fi usul
el-figh", Muessese er-Risala, 1419./1998., str. 157-158. i
Enes Ljevakovi¢: "Kur’an" u: Enes Ljevakovi¢ (prir.) "Usul-
i fikh", Fakultet islamskih nauka, Sarajevo, 2005., str. 112.
3 O fidji vise v.: Tuhmaz Abdulhamid Mahmud, "Hanefij-
ski fikh", prevodioci: Zuhdija Hasanovi¢ i dr., Haris Gra-
bus, Sarajevo, 2002., 1/548.-549. i Mustafa Hasani, "Fidja
- "post" trajno bolesnih i starih iznemoglih lica", Prepo-
rod, Islamske informativne novine, XXXIIIL br. 10 ,vs¥/f1.
novembar )-/f--f. ramazan )£f¥, Sarajevo, str. )V.

koje bi musliman imao pravo da mrsi tokom
ramazana.

Uvidom u klasi¢nu literaturu pronalazimo
da je bilo i onih koji su smatrali da je dopusteno
mrsiti zbog bilo koje bolesti, bez obzira koli-
ko bila beznacajna, makar ¢ovjeka samo i prst
bolio. Po njima opcenitost izraza "bolesnik"
(Layys) koji nije konkretizovan Kur'anom niti
sunnetom obuhvata svakog bolesnika bez obzi-
ra koliki bio njegov bol. Ipak, veéina islamskih
pravnika odbacuje ovo misljenje ali ta ista veci-
na nema jedinstven stav koji bolesnik ima pravo
da ne posti. Neki su pokusali da ponude sveobu-
hvatnu definiciju bolesti zbog koje bi musliman
imao pravo koristiti tu olaksicu ali su na kraju
svog istrazivanja odustali od formulisanja takve
definicije jer su primijetili da je nemoguce po-
nuditi definiciju koja bi obuhvatila sve bolesti
i sve ljude u svim njihovim Zzivotnim fazama
s obzirom da se ljudi evidentno razlikuju po
snazi volje i stepena podnosljivosti bola i potes-
koéa. Pored medusobnih razlika, takoder, ocito
je da kod svakog pojedinca stepen izdrzljivosti
se razlikuje od Zivotne dobe. Tako, naprimjer,
nekom covjeku 50 kg predstavlja velik i tezak
teret, a drugom je to lahko. Taj teret je nekom
lahak u njegovoj mladosti ali tezak u njegovoj
starosti. Tako je isto i sa bolom. Neko moze bez
velikih problema podnijeti neki bol dok druga
osoba taj isti bol ne moze podnijeti. Zbog toga
je ve¢ina ucenjaka odustala od opisa svih bole-
sti ili njihovog taksativnog nabrajanja, nego su
spomenuli najznacajnije odlike bolesti opceni-
to, koje za sobom povlace pravo na olaksice. Po
njima, to je ona bolest koja postacu prouzrokuje
velike probleme i bolove, ili se zbog posta po-
gor$ava, odnosno sporije lije¢i. Procjenu takvog
stanja vr$i sama osoba na temelju vlastitog isku-
stva ili na osnovu misljenja pouzdanog ljekara
muslimana.*

Drugo pitanje vezano za post bolesnika, a u
kojem ne pronalazimo tekst Zakonodavca nego
je ta pravna praznina popunjavana rezultatima
individualnog idztihada islamskih pravnika, je-

4 Vise v. Jusuf El-Karadavi, "Propisi o postu", prijevod Mu-
nir Muji¢, MIZ Tuzla, Tuzla, 2001., str. 81., i El-Kurtubi,
"El-Dzami’ li ahkam el-Kuran", Dar el-Kitab el-Arebi, Bej-
rut, 1418./1997., 2/272., Vehbe ez-Zuhajli, "El-Fikh el-isla-
mijj ve edilletuh”, Dar el-Fikr, Damask, 1998., 2/645.
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ste pitanje da li upotreba medicinskih preparata
i lijekova, kao i pregleda tokom lijecenja akutne
bolesti kvari post ili ne.

Vecina klasi¢nih islamskih pravnika su
pod motom predostroznosti svaki ulazak stra-
nog elementa u ljudsko tijelo na bilo koji na¢in
smatrali mrSenjem tj. po njihovom misljenju
to je kvarilo post bez obzira da li je to bila hra-
na ili ne.® Kritikuju¢i takve stavove dr. Jusuf
el-Karadavi kaze: "Oni ¢e tako reci da ukoliko
neka materija — makar bila kao zrno susama,
c¢ak ako je i nejestiva kao zrno pijeska — dospije
kroz otvoreni prolaz u unutrinu postaca to ce
mu pokvariti post. Potom, dajuci pojasnjenje $ta
je to unutrina, kazu da je to sve za $ta se moze
re¢i da je Suplje bez obzira $to na tome mjestu
ne moze doci do varenja hrane ili lijeka. Takva
su mjesta, naprimjer, grlo, mozak, usna skoljka,
mokrac¢ni kanali i mokra¢na besika. Shodno
tome, ako neko ima razbijenu lobanju i stavi na
ranu lijek koji dospije do mozga post ¢e mu biti
pokvaren... Potom, ako bi ¢ovjek stavio lijek na
ranu na stomaku pa isti dospio u utrobu, post
¢e mu biti pokvaren, makar lijek i ne dopro u
sama crijeva."s

Savremeni islamski pravnici, medu kojima
je i dr. Jusuf El-Karadavi, naglasavaju da je po
Kur’anu i sunnetu sustina materijalnog aspekta’
posta suzdrzavanje od tri vrste prohtjeva: jela,
pic¢a i spolnog opcenja.®

Uzviseni Allah kaze: (Ls lo553 Sdepbly G¥LE
o Sl L RT3y T2 o g5 T aln s
Sl 1 plesar g%l &5 il 5 255% L1 ) "Zato se
sada sa:stajte sa njima u Zelji da dobijete ono $to
vam je Allah vec¢ odredio. Jedite i pijte sve dok

ne budete mogli razlikovati bijelu nit od crne

5 "El-Mevsu’a el-fikhijjja", Ministrastvo vakufa i islamskih
pitanja, Kuvajt, 1988. Savm.

6 El-Karadavi, nav. dj., 107.

7 Pored materijalnog aspekta postoji i odgojni aspekt po-
sta po kojem je postacu zabranjena laz, ogovaranje i drugi
oblici neuljudnog ponasanja, ali ako bi se postac ogrijesio
o ove zabrane nagrada za njegov post ¢e biti umanjena ali
njegov post nije pokvaren i on nije duzan da naposti taj
dan. (Vise v.: El-Karadavi, nav. dj., 127.)

8 Treba napomenuti da svi islamski ucenjaci pored ova
tri osnovna prohtjeva dodaju "ono §to je u kategoriji jela
i pi¢a” a misli se na odredene prohtjeve na koje su se ljudi
navikli, mada ne spadaju u hranu i pi¢e kao duhan, droga
isl. (ViSe v.: El-Karadavi, nav. dj., str. 101., MedZelle Med-
Zma’ el-fikh el-islamijj, broj 10, tom 2, 1417./1997.)
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niti zore; od tada postite sve do no¢i.” U ajetu
se naglasava da je samo tokom no¢i dozvoljeno
konzumiranje hrane i pi¢a kao i spolno opcéenje
$to znaci da je sustina posta u suzdrzavanju od
toga tokom dana. Ovo znacenje se razumije i iz
hadisi-kudsi u kojem se kaZe: ( ] 43 5 o Jaz J&
A e di g S dala b £15 4y 533 Ul I &5 p350) "Sve
§to ¢ovjek uradi njegovo je, izuzev posta. On je
moj i Ja ¢u za njega (posebno) nagraditi. (Po-
sta¢) ostavlja svoju hranu i strasti zbog Mene.""
U predanju koje biljezi Ibn Huzejme dodaje se:
(,n_qu.q AATEa5 AT e dih S £33 AN o dalab gagg
AT 5o 4535 ¢35 ) "Ostavlja hranu zbog Mene,
ostavlja pice zbog Mene, ostavlja uzivanje zbog
Mene i ostavlja svoju suprugu zbog Mene." Kod
vecine savremenih islamskih pravnika sustina
posta je u suzdrzavanju od ova tri prohtjeva i
savremene fetve temelje se na takvom promislja-
nju. Pored pojedinaca i najznacajnije institucije
za izadavanje fetvi svoje stavove o postu temelje
na ovim osnovama. Naime, u drugoj polovini
XX stolje¢a u islamskom svijetu osnovano je
nekoliko institucija kojima je primarni zadatak
izdavanje fetvi. Najznacajnija i najutjecajnija
od tih institucija je Medunarodna akademija
islamskog prava iz Dzidde."

U nastavku rada ¢emo prezentovati dvije
rezolucije o postu bolesnika koje je izdala ova
renomirana institucija. Odluke ove akademije
zavrjeduju da budu predmet nase paznje iz naj-
manje dva razloga:

1. Odluke ove akademije su rezultat kolek-
tivnog idztihada njenih ¢lanova i kao takve one
su preciznije i ta¢nije od misljenja pojedinaca."

2. U radu ove akademije pored najpozna-
tijih ucenjaka iz islamskih nauka ucestvuju i
eksperti iz drugih nau¢nih disciplina kao $to su

9 El-Bekare, 187.

10 Muttefekun ‘alejh.

11 Medunarodnu akademiju islamskog prava osnovala je
1981. god., Organizacija islamske konferencije (danas Or-
ganizacija islamske solidarnosti). Akademija ima 58 ¢lano-
va sa pravom glasa i preko stotinu saradnika- eksperata.
Do sada je odrzala 19 zasjedanja na kojima je donijela 185
rezolucija. Sadasnji Generalni sekretar Akademije je prof.
dr. Ahmed Halid Babekr. (Vi$e v.: http://www.fighacademy.
org.sa/)

12 O znacaju i prednostima kolektivnog iditihada vise v.:
Nedim Begovi¢, "Kolektivni idztihad", Takvim za 2010, Ri-
jaset Islamske zajednice u BiH, Sarajevo, 2009, str. 67-80.
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medicina, ekonomija i sl., stoga su njene odluke
o pitanju posta bolesnika kompatibilne sa dosti-
gnu¢ima savremene medicine.

Prva odluka koju je ova Akademija doni-
jela o pitanju posta bolesnika bila je Rezolucija
broj 93 -1/10 o onome $to kvari post u pogledu
lijecenja i uzimanja lijekova. Ovu rezoluciju
Akademija je donijela 1997. god., na svom dese-
tom zasjedanju i u njoj se, izmedu ostalog, kaze:

PRVO: Stvari koje ne kvare (anuliraju) post
su:

1. Kapi za o¢i, kapi za usi, ispiranje uha,
kapi ili sprej za nos, ako se izbjegne gu-
tanje supstance koja dospije u grlo;

2. Tablete koje se stavljaju pod jezik protiv
gusdenja u grudima (angina pektoris) ili
neki drugi lijekovi koji se koriste na ta-
kav nacin pod uvjetom da se izbjegne
gutanje supstance lijeka koji dospije u
grlo;

3. Medicinski instrumenti i pomagala
koji se koriste za vaginalni pregled:
spekulum, gel za ultrazvu¢nu son-
du, higijenski zastitnik (kondom za
sondu), radnje opcéeg ginekoloskog va-
ginalnog pregleda (prst) itd.;

4. Pregled maternice spekulumomiliultra
zvuénom sondom kroz vaginalni
kanal;

5. Umetanje katetera u mokra¢ne kana-
le ili ubacivanje kontrasta u kanale za
radioloske pretrage, ubrizgavanje lijeka
putem mokracnih kanala ili stavljanje
vaginaleta u rodnicu, ili ispiranje mo-
kraénih kanala (besike);

6. Lijecenje - brusenje ili vadenje zuba,
skidanje kamenca, odrzavanje oralne
higijene zubnom cetkicom ili misva-
kom, uz izbjegavanje gutanja onoga $to
dospije do grla;

7. Ispiranje nosa, grla ili koriStenje oral-
nih rastvoraimedikamenata zalokalno
lijecenje usne $upljine, uz izbjegavanje
gutanja onoga $to dospije do grla;

intravenske,

8. Lijecenje injekcijama:

I'SLAMSKE TEM Ean

potkozne (potkozna aplikacija lijeka)
i miSi¢ne - muskularne, izuzimajudi
ubrizgavanje infuzije i teku¢ine;

9. Oksigen;

10. Inhalatorni anestetici osim onih koji se
daju u infuzijskim rastvorima;

11. Supstance koje se apsorbuju u tijelo
putem koze: kreme, mehlemi i flasteri
hemijskih i medicinskih - ljekovitih
sastojaka;

12. Kateterizacija sr¢anih $upljina ili krv-
nih zila;

13. Laparoskopi (gastroskopi — endoskopi)
pri abdomenalnom pregledu - trbus-
nih $upljina ili hirurskom zahvatu;

14. Uzimanje uzoraka medicinskim ste-
riliziranim "suhim" alatkama bez
ubacivanja i koristenja tekucina i
rastvora;

15. Umetanje sonde u zeludac bez ubaci-
vanja i koristenja vodenih rastvora i
kontrastnih sredstava (lijeCenja i pro-
piranja) i drugih tekucina;

16. Ubrizgavanje medikamenata u mozak,
mozdane komore ili ovojnice i koriste-
nje bilo kakvih medicinskih alatki pri
tome;

17. Nenamjerno, neuzrokovano povraca-
nje za razliku od namjerno izazvanog
povracanja.”

DRUGO: Ljekar musliman je duzan da posavje-
tuje pacijenta u pogledu medicinskih pretraga i
lijecenja, te da mu predlozi odlaganje spome-
nutih oblika pregleda i lijecenja poslije iftara ili
ramazana, ako to nece izazvati $tetu i pogorsati
zdravstveno stanje pacijenta.

Druga odluka ove Akademije koja se ti-
cala posta bolesnika bila je rezolucija br. 183-9/19
o postu dijabati¢ara. Ova rezolucija je donesena
2009. god., na 19. zasjedanju Akademije.

U prvom dijelu rezolucije navodi se defi-

13 Kararat ve tevsijjat Medzma’ el-fikh el-islamijj, ed-devrat
1-14, el-kararat 1-134, Devha, Ministrastvo vakufa i islam-
skih pitanja, 4. izdanje, 2003. str. 311.
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nicija $ecerne bolesti, zatim su nabrojaju vrste
$ecerne bolesti prema tipologiji Svjetske zdrav-
stvene organizacije, a u treem dijelu rezolucije
se navodi sljedece:

TRECE: Medicinska tipologija dijabeti¢ara -
grupe Secernih bolesnika

Prva grupa: Dijabeticari za koje se potvr-
deno pretpostavlja da su izloZeni stanju velikih
zdravstvenih rizika i pogorSanju dijabetesa, a
njihovo zdravstveno ili medicinsko stanje moze
se okarakterisati sljede¢im osobinama:

- Stanje vidnog opadanja vrijednosti Secera
u krvi u periodu tri mjeseca koji prethode
ramazanu,

- Dijabeticari kod kojih se konstantno biljezi
rast i opadanje vrijednosti $ecera u krvi,

- Dijabeticari kod kojih usljed opadanja
vrijednosti $ecera u krvi dolazi do gublje-
nja osjecaja (svijesti) $to se ponekad javlja
kod nekih dijabeti¢ara narocito kod onih
sa dijabetesom tipa 1, pri ¢emu dolazi do
opadanja vrijednosti Secera u krvi u duzim
vremenskim periodima,

- Dijabeticari koji ne mogu na duzi vre-
menski period kontrolisati normalan nivo
Secera u krvi,

- Ucestala dijabeticka ketoacidoza u tromje-
se¢nom periodu prije ramazana,

- Dijabeticari kojima je dijagnosticiran dija-
betes tip 1,

- Dijagnosticiranje drugih teskih oboljenja
uz dijabetes,

- Dijabeti¢ari koji nuzno moraju obavljati
teske fizicke poslove,

- Trudnice kojima je dijagnosticiran gestacij-
ski - trudnicki dijabetes.

Druga grupa: Dijabeticari za koje se u ve-
likoj mjeri pretpostavlja da mogu biti izlozeni
stanju zdravstvenog rizika i pogorsanju dijabe-
tesa u slucaju posta, a njihova zdravstvena ili
medicinska stanja se mogu svrstati u sljedece:

- Dijabeticari koji pate od povisenog Secera
u krvi koji prelazi normalnu granicu od

'S LAMSEKE TEME: M.

180-300 mgr/dcl (10mmol-16,5 mmol), a
vrijednost glikoziliranog hemoglobina veci
od 10%.

- Dijabeticari kojima je dijagnosticiranoobo-
ljenje jetre (bubrezi),

- Dijabeticari kojima je dijagnosticirano pro-
$irenje vena ili bolest krvnih sudova i srca,

- Dijabeticari samci koji primaju inzulin ili
koriste tablete za regulisanje Secera u krvi,

odnosno poticaj ¢elija u pankreasu za izlu-
¢ivanje inzulina,

- Dijabeticari koji boluju od drugih bolesti a
koje doprinose ve¢em riziku uz dijabetes,

- Dijabeticari koji su usli u duboku starost i
boluju i od drugih bolesti

- Dijabeticari koji uzimaju medicinsku tera-
piju koja utice na stanje svijesti

Serijatski tretman posta za prvu i drugu gru-
pu dijabeticara

Prva i druga grupa dijabeticara u koji-
ma se potvrdeno ili uz veliku vjerovatnoc¢u, po
misljenju iskusnih i pouzdanih ljekara, pred-
vida veliki zdravstveni rizik i pogorsavanje
dijabetesa, $to moze imati za posljedicu velike
i teSke posljedice po zdravlje ili zivot dijabeti-
¢ara, u tom slucaju bolesniku je po normama
$erijata zabranjeno da posti, i stavlja mu se u
obavezu da konzumira hranu tokom ramaza-
na kako bi sprijecio nastanak $tete u skladu sa
rije¢cima UzviSenog: "I ne bacajte se svojim ru-
kama u propast.” (El-Bekare, 195). Ljekaru koji
vodi terapiju dijabetic¢ara stavlja se u obavezu da
pacijentu pojasni opasnost i lose posljedice po-
sta po njegovo zdravlje i moguc¢nost pogorsanja
bolesti, uz potvrdenu ili veliku vjerovatnocu,
§to moze imati teske posljedice po zdravlje ili
zivot dijabeticara.

Ljekari su duzni da ukazu i primijene sve
medicinske potrebne radnje kako bi bolesnici
mogli da poste bez izlaganja bilo kakvim rizici-
ma, ako za post postoji objektivna mogucnost.

Na dijabeti¢are koji ne smiju postiti primje-
njuju se propisi posta o bolesnicima koji imaju
valjan i opravdan razlog da konzumiraju hranu
u toku ramazana, o kojima je UzviSeni objavio:
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"a onome od vas koji bude bolestan ili na putu
- isti broj drugih dana. Onima koji ga jedva
podnose - otkup je da jednog siromaha na-
hrane." (El-Bekare, 184)

Dijabeticar koji bude postio pa makar
naskodio zdravlju, Serijatski je grijeSan uz
ispravnost posta.

Trec¢a grupa: Dijabeticari za koje se pret-
postavlja da postoji djelimicna i umjerena
vjerovatnoca pogorsanja dijabetesa i zdravstve-
nog stanja uz post, a to se odnosi na dijabeticare
koji imaju stabilno stanje dijabetesa koje se
moze kontrolisati odredenom medicinskom
terapijom i lijekovima za smanjenje vrijednosti
$ecera u krvi, koji stimulisu cCelije za luc¢enje in-
zulina u pankreasu.

Cetvrta grupa: Dijabeti¢ari za koje se pret-
postavlja da postoji veoma mala vjerovatnoca
pogorsanja dijabetesa i zdravstvenog stanja uz
post, a to se odnosi na dijabeti¢are koji imaju
stabilno stanje dijabetesa koje se moze kontro-
lisati preventivno (hranom malog glikemijskog
indeksa) ili medicinskom terapijom koja sma-
njuje vrijednost Secera u krvi i ne stimulise
Celije pankreasa na lucenje inzulina, ve¢ po-
vecava produktinost ve¢ prisutnog inzulina u
organizmu.

Serijatski tretman posta za trecu i etvrtu
grupu dijabeticara
Nije dopusteno da dijabeti¢ari ove dvi-
je grupe prekidaju post u ramazanu, ve¢ im je
obaveza da poste, jer ljekarski nalazi i migljenja

I'SLAMSKE TEM Eg

ne ukazuju na mogucnost pogorsavanja bole-
sti i ugrozenosti opceg zdravstvenog stanja ili
Zivota, $ta vise, nekim dijabeticarima ove dvije
grupe Ce post biti od velike koristi.

Ljekari su duzni da postuju ove Seri-
jatske norme te da u skladu s tim svakoj grupi
dijabetic¢ara propisuju i daju odgovarajuci me-
dicinski tretman i terapiju."

Na pocetku ovog teksta smo naveli
kako je Kur’an dao pravo bolesniku da ne posti,
ali ni Kur’an a ni sunnet taj propis nisu detalj-
no obrazlagali. Time se ostavila mogu¢nost, ali
i potreba, da se to pitanje rjesava putem idzti-
hada. Cinjenica da je termin bolesnik ostao
opcenit, a ne usko preciziran ostavila je mo-
gucénost da ovaj termin obuhvati bolesne ljude
u svim prostorima i vremenima uz evidentnu
razliku u shvatanju tog termina nekada i sada.

Danas smo svjedoci postojanja brojnih
bolesti nevidljivih golim okom, kao §to su bole-
sti $ecera, masnoce, krvnog pritiska i sl., a koje
mogu biti pogubnije za ljudski Zivot od o¢itih
bolesti sa otvorenim ranama. Ljudi koji su po-
godeni tim nevidljivim bolestima su takoder
bolesni, a neki od njih ¢ak ne mogu ni postiti,
iako na prvi pogled izgledaju zdravi.

Zahvalju¢i zajednickom radu lije¢nika i
islamskih pravnika danas se i takvim ljudima
nude valjana i argumentovana Serijatsko-prav-
na rjeenja za njihovo stanje.

14 Vise v.: http://www.fighacademy.org.sa/ (02.05.2009)
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