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Sadrzaj radionice
» Psihicko zdravlje-psihicke smetnje
= Je li psihicko zdravlje studenata ugrozeno?
= Rizicni i zastitni cimbenici za psihicko zdravlje
= Kratki pregled psihickih poremecaja i bolesti

= Sto se treba/moze uciniti u okviru Sveucilista?



Psihicko zdravlje - psihicka bolest

NE RADI SE O KONTINUUMU!!



Sto je psihicko zdravlje?

Dobro psihicko
zdravlje

osoba nema znake
bolesti i osje ¢a se
dobro

osoba ima
dijagnosticiranu

bolest, ali se

Bez
znakova
psihi €ke

bolesti

dobro nosi sa

—

0sSoba nema
znake bolesti ali
se loSe osje ¢a i
ne funkcionira

psihi €ka
bolest

zahtjevima
osoba ima

dijagnosticiranu bolest,

koja je onemogu ¢uje u
funkcioniranju

LoSe psihi ¢ko
zdravlje
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INTENZITET PSIHICKE OMETENOSTI

Psihicke smetnje

Psihicki poremecaji

prolazna stanja
emocionalne nelagode
i/ili napetosti, naj¢esée
uvjetovana okolinskim ili
fizioloskim promjenama.
Povremeno pogadaju sve
ljude i ne ostavljaju
posljedice na
funkcioniranje.

dozivljavanje i ponasanje
odstupa od uobicajenog,
samoj osobi i/ili njezinoj
okolini, predstavlja
smetnju i narusava
funkcioniranje.
Poremecaj moze biti
ogranicenog trajanja i ne
mora se manifestirati u

svim segmentima zivota.

Psihicke bolesti

osoba pokazuje znake
trajno narusenog
kognitivnog,
emocionalnog i
socijalnog
funkcioniranja. OcCituju u
gotovo svim aspektima

funkcioniranja osobe i
neovisne su o
situacijama. Cesto imaju
ponavljajuci karakter,
odnosno pogorsanja
bolesti se smjenjuju s

,mirnim“ razdobljima.
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Psihicke bolesti i poremecaji Smetnje prilagodbe na zahtjeve

okoline
e Ometaju funkcioniranje « Ovisne o vanjskim dogadajima
 lzazivaju kontinuiran i snazan « Kratkotrajne

osjecaj osobne patnje

 Bliske osobe, a ponekad i Sira
okolina mogu uocavati promjene

e Ne udovoljavaju kriterijima
psihickih poremecaja

u ponasanju « Neugodne - gotovo uvijek
 Neovisne o vanjskim dogadajima ukljucuju emocije tuge, straha,
/ili traju neprimjereno dugo ljutnje...

nakon poremecaja
e Dugotrajne

Sto je $to?

—



Psihicki poremecdaj Smetnje prilagodbe

Razvojni problemi
_Problemi u skolovanju
oblemi na poslu
lemi u odnosima

zni i kulturalni
mi

mi prilagodbe na novu

« Anksiozni poremecaji
« Poremecaji raspolozenja

« Somatoformni poremec
o Poremecaji nagona
e QOvisnosti

« Psihoticni poremeca
(shizofrenije)

« Psihoorganski poremeca
e Mentalne retardacije...

Sto je $to?

—
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Psihicki poremecdaj Smetnje prilagodbe
« Medudjelovanje bioloskih, e Medudjelovanje strukture
psiholoskih i socijalnih licnosti i zahtjeva koji se na
cimbenika pojedinca postavljaju

« Sto su zahtjevi vedi, to je
manji znacaj licnosti

Porijeklo poremecaja/smetnji?

—
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Psihicki poremecdaj Smetnje prilagodbe
« Tijekom zivota oko 30% ljudi o 100% ljudi ce tijekom zivota
ce imati neki poremecaj imati neku psihicku smetnju
e 20% ima poremecaj u ovom
trenutku

Cestina javljanja

—



g Psihicke bolesti i poremecaji ™ Smetnje u okviru prilagodbe na —
zahtjeve okoline

TKO POMAZE? TKO POMAZE?
1. Strucnjaci 1. Obitelj i ostala socijalna
2. Obitelj i ostala socijalna okolina

okolina 2. Strucnjaci
KAKO POMAZE? KAKO POMAZE?
1. Lijekovima, psihoterapijom 1. Pruzanjem ADEKVATNE
2. Podrskom, prihvac¢anjem pomoci, podrskom

2. Savjetovanjem

Tko i kako pomaze?

—
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Je li psihicko zdravlje
studenata ugrozeno?




Psihicko zdravlje studenata

« Studenti su rizicna skupina:

- Rizicna dob (3/4 svih psihickih bolesti se
JaVlJa dO 24.g. (Hunt i Eisenberg, 2010)

- Znacajna zivotna promjena

- Povecani zahtjevi
o Akademski
« Emocionalno i socijalno sazrijevanje
« Opci drustveni



Cestina javljanja- inozemna istrazivanja

o zastrasujuci podaci

« Zadnjih 13 godina - Depresija se udvostrucila,
suicidalne ideje utrostrucile, a seksualni napadi
ucetverostrucili

e 457% - depresivne smetnje
e 10% - ozbiljne suicidalne smetnje

e 44% - nekontrolirana konzumacija alkohola

(Hunt i sur. 2010)
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Iskustva FF savjetovalista - TKO SU NASI

KLIJENTI?
FF
M studenti
M studentice
AR Godina studija
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VRSTE PROBLEMA

VRSTA PROBLEMA

AKADEMSKI PROBLEMI (ucenja i studiranja
SLIKA O SEBI | SAMOPOSTOVANJE
DEPRESIVNOST | TUGOVANJE
ANKSIOZNOST

ODNOSI S DRUGIMA

ZLOSTAVLJANJE

%

40
27
26
23

2%
6% * 1%

ozbiljnost problema



Zasto se javljaju psihicki poremecaji
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Biopsihosocijalni model zdravlja i

bolesti
SVIJET
SOCIJALNI SUSTAVI BIOLOSKI SUSTAVI
(genetika i fiziologija)

organi

- drustvo e
stanice

- zajednica

- obitelj

—



] ) e e e, e el s e e ] e e ] it e
Biopsihosocijalni model zdravlJa 1
bolesti *

SVIJET -
anoreksija

BIOLOSKI SUSTAVI
(genetika i fiziologija)

SOCIJALNI SUSTAVI

- Zabrinutost
- Puno komplimenata

- Ideal ljepote

Mrsavljenje
Gubitak 10%
tjelesne tezine
Fizioloske
promjene




Povoljni i nepovoljni

utjecaji na psihicko zdravlje

povoljan utjecaj

nepovoljan utjecaj

e osjecdaj sigurnosti

» obiteljski problemi

e razvijene vjesStine rjeSavanja
problema

» problemi u odnosima s drugima

e razvijene vjeStine suoCavanja
sa stresom

« financijske brige

« osjecaj kontrole

« tjelesna i/ili psihicka iscrpljenost

* dobri socijalni odnosi

« poteskoce sa spavanjem

e financijska sigurnost

e upotreba psihoaktivnih sredstava (droga)

e svyrsishodna aktivnost

« pretjerana upotreba alkohola

e dobro definirani ciljevi

« velike zivotne promjene

e duhovnost

» perfekcionizam

 kreativnost

« pretjerana i/ili nedovoljno jasna ocekivanja
na studiju (ili poslu)




PSIHICKI POREMECAJI




Poremecaji

e Anksiozni poremecaji

e Poremecaji raspolozenja

« Somatoformni i disocijativni poremecaji
e Poremecaji nagona

e Poremecaji licnosti

e Shizofrenija

e Qvisnosti






TKO | KADA?

e U svim razdobljima

15%

o Najcesce u kasnoj
mima poreme ¢aj| adolescenciji i ranoj
odrasloj dobi

E nema
poreme €aj

« Samo 1/5 dobiva pomoc

85% v . v v7r
e Muskarci se cesce

obracaju po pomoc




ANKSIOZNI POREMECAJI

o SPECIFICNE FOBIJE

« GENERALIZIRANI ANKSIOZNI POREMECAJ (GAD)
« PANICNI POREMECAJ

e OPSESIVNO-KOMPULZIVNI POREMECAJ (OCD)

« PTSP

e AKUTNI STRESNI POREMECAJ






Manicno-depresivni spektar

M
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| 'ko'1kada?

Poreme €aj |1-godisnja | )
prevalencija |Zensko:musko |Tipiéna dob

Unipolarna [5-10% 2:1 24-29
depresija

Distimija 2.5—-54% 3.2 10-25
Bipolarni 0.7% 1:1 15-44
poremeca]

Ciklotimni  |0.4% 1:1 15-25
poremeca]

Comer 2004 p244

—



HRANJENJA
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najsmrtonosnija od svih
psihickih bolesti

Are

yoiil at
rask?

WARNING
SIGNS

® [ntense Foar
O Fatness

® Bramatic
Weight Loss

® False Body

Perception
O You S
"I"I:lul Th I1

Rigid Dictin
ﬂ.ﬂ%‘.’ =

Excessive
Excrcise

Fesling Of
Pamec After
A Small
Weight Gain

Relentiess
Pursuit Of
Thinnoss
Perfectionist
And Rigid

Control O
Cifestyle

& Monthly
Periods
Stops

NEED HELP?
1-800-231-6946

HARMFUL EFFECTS
DEPRESSION @
- & SUICIDE

- HAIR LOSS

THYRODID &
HORMONE
DECREASES

i Roa gy aveil ol e

LOW WHITE BLOOQD @
CELL COUNT

T LANUGO #
APPEARANCE

T sai I|'-\.|

| WLl ES
} 'INJH.‘--TE .L'LW.E-.T'
HAHD'-T. HWELL L

and miay larm bl

: hi‘:}HTHLT'
PERIOD STOPS

riravh [aEak v

{'DHETIF’&TIQH -]

HBOMNE LOSS @




-3%

LIRRNA

Are = HARMFUL EFFECTS

877 5
you at &= e
risk? : R B
WARNING - ' SWOLLEN o
SIGNS Fr B e cumue sty tace and cheeks
Secroet ' ' DECAY @
Binge Eating mnd Leeth may = geyrd
Eat Huge ~— SWOLLEN & @
Il.l:u:n.l"r:flj:'_? OFf _ : THROAT

Food In & tmary and
Short Timo SR~

Fluctuating.
But Noarmal,
Weoight

Bingoing Fol-
lowed By Seif
Induced Yam-
iting

l]lan]:_-i-u_l.J
Followaed Hy
Fasting, Laxa-
tive Abuse,
And Excos-

Si1vie EXerciss

Low-Sealf
Esteem,
Guilt, And
Embarrass-
et

Ferfectionist
And Poople
Ploasor

Food Is Your
Only Camiart

Escape

NEED HELP?
I!l 1-B800-231-6946

| S




Transseksualnost (TS)

o TS je dubok i trajan osjecaj nesklada izmedu anatomije
(spolno odredenog tijela) i poimanja sebe kao muskarca
ili zene, sa snaznom zeljom za uskladivanja tijela

o TS je kronican osjecaj
e Povezani termini:

- Spolna disforija - osjecaj nepripadanja bioloskom
spolu

- Transseksualnost - spolna disforija + teznja za
promjenom

- Transseksualnost vs. transrodnost




Trnasseksualnost - protokol tranzicije

dijagnostika endokrinoloski 3
J tretman : | Operacua/ell
> 1 godinu }

\ \ |

Psiholoski tretman ) v
Psiholoska

drugom spolu
—




Poremecaji lichosti



TKO | KADA?

e Smetnje pocinju vec rano
u adolescenciji i

nastavljaju se u odrasloj
dobi

15%

@ ima poreme €aj

H nema
poreme €aj

85%




Podjela poremecaja licnhosti

dramatiéni:
- borderline
- histrionski
- narcisti €ki
- antisocijalni

eksentriéni:
- paranoidni

- shizoidni

- shizotipalni




SHIZOFRENIJA




TKO | KADA?

1%

E ima poreme €aj

B nema
poreme €aj

999% « Najcesce izmedu 15. i
25. godine zivota

o U muskaraca ranije

E
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Tri skupine simptoma

dezorganizirani

pozitivni negativni

e Halucinacije  Povlacenje e Bizarnosti
. Deluzije . Socijalna koje drugi
izolacija OopaZzaju:
« |emocionalno » U govoru
dozivljavanje  Ponasanju
i ekspresija e« Emocijama

—



Kako je biti psihicki bolestan?



Tesko iz dva razloga:

OSOBNIH OKOLINSKIH

o Psihicki poremecaj ukljucuju « Okolina stigmatizira osobe
osobnu patnju i neugodne oboljele od psihickih bolesti
emocije

e Na deklarativnoj razini 80%
opce odrasle populacije bi
prihvatilo druzenje s psihickim
bolesnicima, ali izravnim
pitanjem o socijalnoj bliskosti
gotovo 50% ih ne bi prihvatilo
ni kao susjeda*

* Joki¢-Begi¢, Kamenov, Lauri Korajlija, Kvalitativno i kvantitativno ispitivanje sadrzaja st igme prema psihi €kim bolesnicima Socijalna
psihijatrija. 33 (2005) , 1; 10-19



“Svi misle da ti to mozesS sam svladati, ali to
ne ovisi 0 meni. Depresija je jako teSka
bolest.”

PROBL

“Kako ¢u nakon studija mo
kako c¢u imati djecu? ”
“Svi znaju da se lijecim. Za

b sam
atrazila
ti.”

“Kada dodem u bolnicu mojem se tati viSe
vjeruje nego meni koja sam pacijent.”

“Za nas se misli da smo ludi, da smo
prolupali. Zato ja nikad ne idem po
uputnicu.”

povlac¢im u kucu, to je mpja
buducnost.”

("Cim sam prijateljima rekao da idem
psihijatru, izgubio sam ih”
je "Jednostavno dode do izolacije od ljudi jer

vas gledaju kao jednog ludaka”
“"Bolje se osjecam u bolnici jer imam s kim

» Osjecp] oduzete | komunicirati. Kod kuce nemam nikoga.”

o SN PRy N Ay N PRy -

“Nek’ im se objasni da nisam =" ]& k
zatvorena, da nisam u kavezu, da NIESF‘I :
imam normalne posjete, da nje ~ 1ICKIIM bO ICIMa

onako kako to vide na filmu”
“Mislim da TV daje krivu sliku o

i nama pa nas se ljudi boje” i




—
% Umjetnici, znanstvenici, polltlcarl kO]I su
pat|I| od psihicki 0




Sto se moze uciniti na Sveucilistu



Tko treba preuzeti odgovornost?

e Svi
« Sveuciliste - organizacija Savjetovalista
e Sastavnice - imenovanje koordinatora

« Nastavnici - ugodna atmosfera, isticanje znacaja brige
Za svoje zdravlje; prepoznavanje znakova

o Administrativno osoblje - ugodna atmosfera; biti
upoznat s mogucnostima djelovanja

e Ostalo osoblje - ugodna atmosfera; biti upoznat s
mogucnostima djelovanja



Akademski znakovi

e opadanje kvalitete rada

e nize ocjene

e izostajanje s nastave

e negativhe promjene interakciji s drugim studentima
e dezorganizirani uradci

« kontinuirano trazenje posebnih uvjeta (posebnih
termina za seminare i ispite i sl.)

e ako se u seminarskim radovima ili pismenim uradcima
uoce znaci bespomocnosti socijalne izolacije, ocaja...



Ponasanje u socijalnom kontekstu

placljivost, povucenost, sutljivost (koja nije uobicajena)
iritabilnost, hostilnost, agresivnost

napadna ovisnost o drugima

izrazavanje bespomocnosti, beznada i bespomocnosti

izrazavanje strepnje ,da Ce se nesto strasno dogoditi“, bez jasnog
vanjskog uzroka

bespotrebna i pretjerana zabrinutost oko dojma koji ostavlja na druge
direktno izrazavanje problema: obiteljskih, meduljudskih,
suocavanje s ekstremno stresnim ili traumatskim situacijama

odjednom pretjerano naglasene osobine koje su i inaCe prisutne
(hiperaktivnost, manicna ponasanja...)

promjene u dnevnom ritmu i navikama (spavanje i apetit, stalni osjecaj
umora, dosade i sl.)

otvoreni znaci psihicke bolesti (halucinacije, deluzije, sumanutosti, itd.)

ozbiljni poremecaji spavanja - nesanice, rana budenja, nocne more,
hipersomnija



Tjelesni izgled

« gubitak tezine, pretjerana mrsavost

« neodrzavanje higijene

« napadno narusen uobicajen tjelesni izgled
e stalni umor

e dolazak na nastavu u pijanom ili drogiranom
stanju



Osobna sigurnost

« preokupacije razmisljanjima o smrti

e seminarski radovi u kojima se spominju suicidalne
namjere

e ,0prostajne poruke“

e dijeljenje stvari koje imaju osobnu, emocionalnu
vrijednost za studenta

e recenice tipa: ,,Mozda Cu otici i vise se necu vratiti“
« dugotrajno depresivno raspolozenja

e rizicna ponasanja koja mogu dovesti do fatalnih ishoda
(hodanje po ogradi mosta i slicnho)



Sigurnost ostalih

e Poruke, mailovi, koji su agresivnog karaktera

« Stalna narusavanje osobnog prostora
e Nagli ispadi bijesa i agresije
 Ostali studenti se ne osjecaju ugodno

Vi se ne osjecate ugodno, osjecate strah



Primijetite li neki od ovih znakova...

e Razgovarajte sa kolegama
e Pozovite studenta na razgovor

e Uputite ga na mjesta/osobe kojima se
treba/moze javiti

o IstiCite pozitivnu brigu i napomenite kako time
nije ugrozeno mogucnost studiranja

e Potaknite studenta da svoje probleme podijeli s
roditeljima, prijateljima

o [stiCite znacaj brige za psihicko zdravlje



Poteskoce s ucenjem

Problemi: Kako se moze pomoci?

« Nedovoljno razvijene °
vjestine ucenja .

e Odgadanje
 Ispitna anksioznost o

Educiranjem nastavnika

Osmisljavanjem
kurikuluma

Realisticni i jasni
zahtjevi nastavnika
Podrzavajuca okolina
Prilagodljivost
Savjetodavne sluzbe



Anksioznost

Problemi: Kako se moze pomoci?
Normalno-abnormalno e Educiranjem nastavnika
Ispitna tjeskoba, e Podizanje svijesti o
socijalna anksioznost, tjeskobi
anksiozni poremecaji o Podrzavajuca okolina
manifestacije: fizioloske, koja potice izlaganje
ggzggaenn;gCije’ e Prilagodljivost

o Zdravi zivotni stil
« Savjetodavne sluzbe



Stres 1 trauma

Problemi: Kako se moze pomoci?

« Neizbjezni dio zivota e Educiranjem nastavnika

« Akutni i kronicni o Zdravi zivotni stil

o Stresne reakcije o Podrska studentima

. Stilovi suocavanja nakon t.raumatskih
dogadaja

Traumatski dogadaji e
umatski dogadayji . Savjetodavne sluzbe



Depresija
Problemi: Kako se moze pomoci?
o “stoljece depresije” o Educiranjem nastavnika
e Normalno-abnormalno e Depresija zahtjeva

Ucestalo stanje koje profesionalnu paznju

Znacajno ostecuje « Savjetodavne sluzbe
funkcioniranje

Utjece na akademski
ucinak
Misli o samoubojstvu



Usamljenost
Problemi: Kako se moze pomoci?
o Cesto iskustvo o Educiranjem nastavnika
e povezana sa shizenim o Uvesti kolegij
samopostovanjem, “Komunikacijske
povisenim odustajanjem vjestine”

od studija, auto-
destruktivnim
ponasanjem, depresijom
i razmisljanju u
samoubojstvu  Savjetodavne sluzbe

o Poticati osnivanje
formalnih i neformalnih
studentskih grupa



Znanje-za-van

« Akademski uspjeh je ovisan o psihickom i tjelesnom
zdravlju

« Probleme mozemo prepoznati dovoljno rano
o Depresija, anksioznost i stres su rjesivi
« Psihoedukacija, psihoterapija i lijekovi pomazu

« Gotovo svi velikani covjecanstva su imali psihicke
smetnje

« Uz malu pomoc najveci broj studenata ce postati
uspjesni strucnjaci

o O psihickom zdravlju se treba brinuti kao i o tjelesnom
- jednostavno pravilo za svaki dan: njegujete zdrav
zivotni stil i jacajte optimizam



Hvala na paznji....



