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Zdravlje i bolest

e Kako razmisljamo o zdravlju?
e Kada se javlja briga za zdravlje?

Nacini suoCavanja s bolescu

e Suoclavanje - Sto zapravo znaci?
e Kako se suoCavamo?

Razumijevanje: Sto mi se dogada?

e Koliko je prijetnja velika?
e Sto se moze uciniti?
e Kakva je prognoza?




SUOCAVANJE SUOCAVANJE

e Razumijevanje i * Beznadno i
upravljanje - Sto mi bezuvjetno
treba kako bih prihvacanje
mogao/la Zivjeti s problema
gee Osjecati se sretno
stalno i uvijek

CIEIEEIYE a2l | usprkos bolesti

nastojanja u
kontroliranju problema Zauzeti stav ,to se
vezanih za bolest mene ne tic¢e i necu
se potruditi da
previladam
probleme

Odrzavanje zdrave
ravnoteze izmedu
stvarnosti i razumnog
optimizma
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Strah je neugodan osjecaj i predstavlja
reakciju organizma na poznatu opasnost. U :
'nekim situacijama djeluje mobilizirajuce, tj. -
pozitivno, ali u nekim situacijama inhibira,

tj. djeluje nezeljeno na ponasanje.




MOGU SE POJAVITI:

Tjeskoba

Tuga zalovanje depresija

Negacija
Projekcija
Premjestanje

TJESKOBA: U manjem intenzitetu dovodi
organizam u stanje pripreme, a u
pojacanom intenzitetu dominira
ponasanjem pojedinca i dovodi do
osjecaja bespomocnosti.

U situacijama intenzivne tjeskobe
ponasanje nije usmjereno cilju, vec¢ su
svi napori usmjereni na oslobadanje od
tjeskobe.

Ako je ona odgovor na suoCavanje, vazno
ju je prepoznati i lijeciti.

TUGA je emocionalni odgovor na
gubitak ili drugi stresor i nema znacaj
neprilagodene reakcije.

ZALOVANJE je proces prorade gubitka
(zdravlja). Naglasak je na procesu koji
nam pomaze da se pomirimo s
promjenom stanja i pronademo nacine
da nastavimo Zivot u novoj situaciji.

DEPRESIJA je neprilagodena reakcija na
gubitak (zdravlja) i zahtijeva lijecenje.




NEGACIJA: Bijeg od stvarnosti kako bi se
odgodila prva teska reakcija na bolest
U prvom redu strah koji ukljucuje
neizvjesnog ishoda, strah od patnje i
bolova, strah od ovisnosti o drugim, te
strah od smrti.

Negaciju ¢emo prepoznati kroz reakciju
bolesnika koji nakon saznanja o
dijagnozi vjeruje kako se ne radi o
njemu i kako je vjerojatno doslo do
pogreske, zamjene nalaza i sl.

PROJEKCIJA: Uzroke za svoju bolest bolesnik pripisuje drugim
osobama ili okolnostima (drugi su bili loSi pa je nastradao).
Ponekad bolesnik vjeruje da je bolest ,urok” Dogada se da bolesnik
optuzi zdravstveno osoblje za pogresno lijecenje.

PREMIJESTANJE: Definira se kao nacin na koji se neugodan osjecaj
potiskuje u odnosu na objekt ili situaciju koja ga je izazvala, a izbija
prema drugom objektu ili situaciji. Koristi se u cilju smanjenja straha.
Kod oboljelih intenzivan strah mozZe se preusmjeriti na neki dio tijela
(glavobolja, titranje pred ocima, klecanje nogu, lupanje srca, pritisak
u prsima, bolovi u tijelu i dr.).

Sto moZemo olekivati u fazama lijecenja?

o e Normalne reakcije u prilagodbi
e Neprilagodene reakcije

Aaoha




Dijagnoza

e Sok, nevjerica, pocetna negacija, ljutnja,
agresivnost, tjeskoba, potistenost

e Potpuna negacija i odbijanje lijeCenja, razmisljanje
0 neizbjeznosti kraja, depresija, traganje za
iskljucivo alternativnim oblicima lijeCenja

LijeCenje

e Strah od boli i smrti, neizvjesnost, strah od anestezije,
reakcije Zalovanja na fizicke promjene

e Odgadanje operacije, trazenje nekih ili samo alternativnih
metoda lijeCenja, klinicka (snazna) depresija

ZraCenje

e Strah od rengenskih zraka, uredaja, popratnih pojava
lijeCenja, strah od napustanja

Strah koji oteZava, a katkada i onemogucava terapiju
zracenjem, neobi¢na dozivljavanja (halucinacije).

Kemoterapija

Strah od popratnih pojava lijeCenja, osobito fiziCkih
promjena, izolacija, tjeskoba, potistenost

Snazna anksioznost, snazna depresija, nemogucnost
povratka u vlastiti Zivot. Bespomocnost, povlacenje,
prekomjerna ovisnost o drugoj osobi i sl.




Nakon lijecenja: k

e Redovite kontrole
e QOdbijanje kontrole
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o Najcesci
“55 emocionalni

poremecaji kod raka
i kako ih prepoznati?




MozZe se posumnjati na TJESKOBU ako je prisutno
vise slijededih simptoma:

Trajne misli i brige koje se namecu i ne mozZete ih se rijesiti,
prvenstveno o tjelesnoj bolesti, postupcima lijecenja i ishodu

Strah od ,,najgoreg”, ukljucujudéi i smrt, gubitak nade

Nemogucnost opustanja
Napetosti i bolovi u misi¢éima, bolovi u kraljeznici, glavobolja,
umor i sl.

Osjecaj lupanja srca, ubrzano disanje, uzdisanje i osjecaj
gubitka zraka

Vrtoglavice, osjecaj gubitka tla pod nogama

Osjecaj ,malaksalosti”, omaglice, pojacano znojenje

| Probavne smetnje




Moze se posumnjati na DEPRESIJU ako je prisutno
vise slijedecih simptoma:

Tuzno raspolozZenje koje traje vise tjedana, skoro svaki dan,
vedi dio dana i niste u stanju uvaZziti zapaZanja vase okoline

Nemogucénost uzivanja u stvarima koje vas inace vesele

Gubitak interesa za sve ili gotovo sve aktivnosti, hobije...

Nesigurnost i kolebljivost u donosenju bilo kakve odluke

Osjecaj krajnjeg umora

Unutarnji nemir, nemogucénost bivanja na jednom mjestu

Gubitak apetita i tezine

Problemi sa spavanjem, tesko usnivanje, budenje

Gubitak samopouzdanja, osjecaj beskorisnosti i
neadekvatnosti

Izbjegavanje ljudi i izoliranje od okoline

Razdrazljivost, sklonost svadanju oko sitnica

Osjecaj beznada iIi besmislenosti za sebe i svijet u cjelini

Suicidalne misli
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"1/, 'BOLEST KAO UZROK PROMJENE

Wi OBITELJSKIH ODNOSA

Zivot tece dalje -
Povratak u zivot




Sto se dogada u obitelji ?

-Clan obitelji koji bolestan duzZe vrijeme mijenja svoj
uobicajeni polozaj

- Njegova uloga biva zamijenjena nekom drugom,
najcescée ovisnijom ulogom

- Ostali ¢lanovi mijenjaju svoje uloge s ciljem pomaganja
sada ovisnijem Clanu

- Na taj nacin mijenjaju se obiteljski odnosi, navike i
zajednicki rituali.

- U kronicnoj bolesti mozZe doci do trajnih promjena u
obiteljskim odnosima

Na koji se nacin obitelj nosi s boles¢u svoga ¢lana?

U obitelji se zbiva fazni proces prihvacanja bolesti:

- u pocCetku mozZe dominirati negacija

- potom clanovi obitelji mogu prolaziti kroz depresivnu fazu da bi
konacno postigli novu kvalitetu odnosa

- Mijenja se nacin komunikacije

- Na povrsinu mogu izaci i neki neprilagodeni oblici odnosa i
komunikacije, u Cijoj se podlozi moze nalaziti osjecaj krivnje, potreba
za dominacijom, preuzimanje uloge i Zrtve i sl. kako bolesnika tako i
nekog od Clanova obitelji.

- Kad je bolesno dijete, veca paznja poklanja se tom djetetu, dok se od
zdrave djece oCekuju ustupci

- Premjestanje uloge, oCekivanja i nade obitelji na drugo, zdravo dijete
- Postoji mogucnost javljanja osjecaja krivnje kod roditelja ili brace i
sestara, osobito ako postoji i ,predpovijest” za takav osjecaj krivnje.
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Kako olaksati komunikaciju?

Bolesnik treba potporu svoje okoline za suocavanje i nosenje s
poteskocama vezanim za bolest i lijeCenje. Za stvaranje i
djelovanje socijalne i emocionalne podrske nuzno je ostvariti
komunikaciju.

Komunikacija s lijecnikom i drugim medicinskim osobljem

Nastojte
- ne donositi odluke impulzivno, bez dovoljno znanja i
informacija
- prepustiti lije¢niku da donosi odluke koje vam nisu jasne i jer ne
Zelite preuzeti odgovornost
- oCekivati da vam drugi kazu Sto trebate Ciniti

Kako to postici?

~Obeshrabruje me guzva u Cekaonici. MoZda je drugim ljudima
potrebnija pomo¢ nego meni.”




Kako olaksati komunikaciju?

,Ja ne znam koje pitanje postaviti?” -

,Ja vjerujem da doktor najbolje zna.” -




Komunikacija s obitelji i prijateljima
(Kako reci obitelji i prijateljima o bolesti?)

= Dobro je biti direktan prema drugima u izraZavanju
potreba i osjecaja.

= Dobro je da se ne otvarate svakome.

» Recite prijateljima i obitelji kako vam mogu pomoci.

» Koliko god je moguce nastojte zadrzati osjecaj
normalnog, uobicajenog Zivota u obitelji dok traje
proces lijeCenja. Ako naglasite da je vazno da se odvija
uobicajena rutina, Vasa ¢e obitelj tada nastojati da se
odvijaju ustaljene aktivnosti..., bez osjecaja krivnje.

= Mnogim ljudima pomaze ukljulivanje u udruge za
oboljele od malignih bolesti. One su vrlo uspjesne u
uzajamnoj podrsci i prakticnom savjetovanju.

Nastojte
- Ignorirati ili odbijati nastojanje prijatelja ili clana obitelji koji zeli
otvoreno razgovarati s vama
- Potiskivati i ignorirati vlastitu potrebu da razgovarate s nekim
- Glumiti veselje kad se ne osjecate tako. Problem je u vasem
sugovorniku ako ne moZe podnijeti vase istinske emocije (to ovisi
o kapacitetu za slusanje)




Komunikacija s bolesnim djetetom

Ako je dijete bolesno javljaju se burni osjeéaji — zbog
potrebe da ga zastitimo

Javlja se osjecaj odgovornosti uz istovremeni osjecéaj
bespomocnosti i krivnje

Za prilagodbu i upoznavanje s boles¢u potrebno je
vrijeme, a jos vise ga je potrebno za bar djelomi¢no
prihvaéanje

Nastojte da se Zivot, koliko je moguce, odvija normalno,
napravite planove

Djeci mladoj od 5 godina vazno je da su roditelji uz njih,
oni ne razumiju sto znadi rijec teska bolest pa time nisu
niti okupirani

Djeca od 6 do 10 godina nemaju jos Cvrsto izgraden
stav o svojoj buducnosti, ali shvacaju da je to nesto
jako ozbiljno i snazno reagiraju na ogranic¢enja koja im
bolest namede

Adolescenti su ogorceni, shvacéaju svoju limitiranost,
gubitak dijela razliCitih mogucnosti i Zale za tim,
odbijaju lijeCenje, ne prihvalaju savijete.
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Pruzanje potpore oboljeloj osobi

» Za oboljelu osobu jako je vazno da uspije iskazati svoje
osjecaje. U tome joj mozete pomodi upucujudi joj pitanje
- ,Kako se osjecas?”

» Ako postavimo pitanje na uobicajeni nacin - ,Kako si?”,
unaprijed se pretpostavlja da ée odgovoriti- ,Dobro” ili
~Lose”. To ne ostavlja puno prilike za daljnji razgovor i
produbljivanje teme.

« Upit ,Kako se osjecas?” pokazuje osobi koju pitamo da
nam je vazna i da zaista brinemo za nju. Kada nekome
postavite takav upit, morate biti spremni Cuti svasta. Ne

morate znati odgovore i imati gotove savjete, ali morate

biti spremni slusati.

O demu razgovarati?

= Dozvolite oboljelom da vodi razgovor. Ako Zeli govoriti, budite
dobar slusac. Slusajte sto kaze i kako to kaze.

= Pokusajte razumjeti i dozvoliti Sutnju. TiSine u govoru mogu
pomoci osobi da razbistri svoje misli. Vase stalno pricanje znak je
vase napetosti i moze iritirati sugovornika. Ako je shvacamo
sutnja moze biti ugodna komunikacija.




O ¢emu razgovarati?

Sugovornik iz vaseg tona govora i izrazaja lica uocava stvari koje
mozda i ne Zelite prenijeti. Nastojte odrzavati kontakt pogledom
kako biste pokazali da ste otvoreni i iskreni. Prijateljski dodir i
smijeSak pokazuje da vam je sugovornik vazan i da vam je stalo
do njega.

Pokusajte ne davati savjete; to je tesko jer vi niste ,,u kozZi”
bolesnika. Nemojte misliti da se od vas ocekuje ,,instant
rieSenje”. Izbjegavajte ,,moras ovo i ono” i, trebas ovo i ono”.
Sve Sto Cete postici je osjecaj krivnje, sto to ne moze. MozZda je
davanje savjeta zadnje $to oboljela osoba treba. Cesto je bolje
slusati ili pokazati interes postavljanjem jednostavnih pitanja.
Ne ponavljajte ,,Znam kako se osjecas?” - Ne znate!

Ako ste jako emocionalno uzbudeni i osjecate poteskoce u
kontaktu, recite kako se osjecate. Budite jasni i hrabri u
objasnjavanju. Ne forsirajte kontakt dok ne osjetite da mozete
biti pored osobe pogodene bolescu i osjecati se ,,ugodno”.
Oboljele osobe ne Zele stalno misliti ili govoriti o svojoj bolesti.
Prihvatite druge teme, one su cesto dobar predah i djeluju
relaksirajuce

Da bi pomogli voljenoj oboljeloj osobi morate ostati
emocionalno i fizi¢ki zdravi. Morate planirati i vrijeme za sebe i
svoje potrebe i ukljuciti druge osobe (¢lanove obitelji, prijatelje)
u pruzanju potpore i pomoci.




= Nastojte bolesnog Clana obitelji ukljuciti u zajednicke aktivnosti,
u skladu s njegovim trenutnim mogucnostima. Ako ste prije
imali obicaj kartati mozete i sada! Ako ste skupa isli u kino,
nastavite tako. Njezno i uporno nudite i predlazite, nemojte
siliti.
Organizirajte ,,odmor od bolesti”. Uzmite slobodno vrijeme za
boravak s oboljelim, a trajanje odredite prema mogucnostima. U
tom vremenu pomozite bolesniku da bude u kontaktu s dijelom
svog Zivota koji nema veze s bolescu.
Nastojte ne podcjenjivati bolest i tegobe, ali ne budite
pretjerano zastitnicki nastrojeni. Ukljucite i druge prijatelje koji
su spremni pomoci, doci u posjetu, nazvati telefonom, ili
dopisivati se na drustvenim mrezama.
I najvaznije, budite ono sto jeste i nastojte da se stalno ne
brinete radite li dobro ili pogresno. Dozvolite da vase rijeci budu
u skladu s vasim osjecajima, da ,,budu iz srca”. Vase suosjecanje,
razumijevanje i briznost najvaznije su stvari koje mozete

pokazati i dati voljenoj osobi u ovom teskom periodu.




POZITIVNA PSIHOLOGIJA 4

Zaboravio sam
od cega sam
bolovao




Psiholosko bogatstvo

Zivotno zadovoljstvo i sre¢a
Pozitivni stavovi i emocije
Fizicko i mentalno zdravlje
Spiritualnost i smisao Zivota

Dobar ljubavni odnos

Zadovoljavajuci posao

Vrijednosti i Zivotni ciljevi kojima se tezi
Materijalna sigurnost
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Temeljne ljudske snagei vrline?

MUDROST | ZNANJE

= Kreativnost

* Radoznalost

= Otvorenost uma

* Ljubav prema ucenju

*  Mudrost
HRABROST
= Hrabrost
= Upornost
= Integritet
= Vitalnost
HUMANOST
= Ljubav

= Ljubaznost
= Socijalna inteligencija

UMJERENOST
= Oprastanje

=  Skromnost
= Opreznost
= Samokontrola

PRAVEDNOST

= Socijalna odgovornost
* Pravednost

= Sposobnost vodenja

Finding Humor

TRANSCEDENTNOST
= Postovanje ljepote i
izvrsnosti

*  Zahvalnost

= Nadaioptimizam
=  Humor

=  Spiritualnost
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Sto nosi optimizam?

- Znacajno smanjuje depresiju
» Bolji rezultati:

. u Skoli
. na poslu
. u sportu

 Bolje fizicko zdravlje
« Bolji odnosi s drugima
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