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PiSe Vladimir
Smesny, dr. med.

Sloganom “Dodati
zivot godinama”
Svjetska je
zdravstvena
organizacija izrazila

nastojanja da

se Zivotna dob,

i fFunkcionalno i
kvalitetno, pomakne u
Sto kasnije godine

ile su to sedamdesete prosloga
Bstoljec’a. WHO - Svjetska zdrav-

stvena organizacija u punom za-
hvatu Zelja i namjera do kraja tisu¢ljeca. U
naslovu je istaknuta dvojba kako pristupiti
tre¢oj dobi, kako se ve¢ tada zvalo doba
Zivota koje inace oduvijek zovemo starost.
Sve su generacije svih era nastojale poma-
knuti to doba na Sto kasnije. | tada kad se
0 genetici jo$ niSta nije znalo.

Odluka i preporuka bila je i ostala cilj:
“Dodati Zivota godinama!” Bilo je to hra-
bro, ali opravdano pretpostaviti kvalitetu
kolicini.

Kako se trebala djelatnost zdravstvene
zaStite ukljuciti u ostvarenje navedenoga
cilja?

Kao i uvijek, prvo organizacijski. Medi-
cina, zdravstvena djelatnost, tada odabi-
re specijalizaciju. Pojmovi su vec bili po-
znati. Znanstveni pristup starosti imao je
i ima naziv gerontologija (gr¢. geron =
stari + logya = znanost). Iz toga slijedi
medicinska disciplina gerijatrija (gré. ge-
ron = stari + jatrein = lijeciti). Ali? Us-
postaviti primarnu zdravstvenu zastitu za
sve uzraste imalo je prednost. Organiza-
cijski to vise nisu bili organski sustavi (ti-
pi¢no za poliklinicko-konzilijarno i stacio-
narno ili bolnicko organiziranje poslova i
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DODATI ZIVOTA GODINAMA
ili godine zivotu

postupaka), ve¢ dob. Zdravstvena zastita
djece i mladih ve¢ je bila u nas odli¢no
organizirana kao pedijatrija i potom Skol-
ska medicina. Odrasli su imali razgrana-
tu medicinu rada i po potrebi, iznimno,
op¢u medicinu. A stariji - umirovljenici?
Opcu medicinu koja se u manjim i ma-
lim sredinama morala i tako baviti svima
i svime. Sve je to uspjeSno organizirao i
nadzirao Dom zdravlja koji je organizacij-
ski i stru¢no zapoCeo ozbiljne pripreme
da se stariji i stari izdvoje po dobi. Sli¢-
no pedijatriji, trebala je nastati gerijatrija,
naravno ne samo deklarativno.

Najbolje cjelovito
riesenje, razoreno

Onda se dogodilo ono Sto ni WHO,
nije ocekivala, 1989. na 1990. - promije-
ne. Pohvaljeni, s najvisih razina Svjetske
zdravstvene organizacije, Dom zdravlja,
kao najbolje hrvatsko (u sklopu jugo-
slavenskog) cjelovito rjeSenje primarne
zdravstvene zaStite, doZzivljava svoj ra-
stroj. Jedna od najutjecajnijin svjetskih
nezdravstvenih organizacija ga (razgo-
vorno) proglasava “komunistickom iz-
misljotinom”. Preporuke mijenjaju smijer.

Bilo je to prije tridesetak godina. Vedi-
na danas djelatnih zdravstvenih radnika,

Dodati znanja
mladima

A cilj: “DODATI ZIVOTA GO-
DINAMA”? Kao i cilj: “DODATI
ZNANJA MLADIMA”? Pamet-
nima ostaje Internet, da sami
nadu ono Sto im zdravstvo i
Skolstvo uskracuju. Zlobnici
kazu da siromastvo ne pogo-
duje debljini, a zajedno s tro-
Sarinama (mimo zdravstva i
Skolstva) moze pripomoc¢i i kod
Secerne bolesti i kod posljedi-
ca pusenja i alkohola. Vodeci
problemi!

iskustveno, to ne moze znati. A stariji,
stari, umirovljenici? Narasli na Cetvrtinu
svih Zitelja, dodale se godine i njihovu
Zivotu, vise od pet. Bioloski “jace” zene
u Hrvatskoj su nadomak 82. a muskar-
ci “Sepajuci” presli 75. Treba li ocekivati
da ¢e oni koji ne mare za uspjehe “onih”
generacija zdravstvenih radnika u svjet-
skim razmjerima (tu su i svjetski anti-
biotik ili cjepiva) organizirati djelatnost
zdravstvene zastite starijih i starih?

Oni koji znaju brojeve do sto, a kazu i
da znaju Sto je demografija i, naravno, od-
luCuju, Cekaju da “preplavljujuci niz gene-
racija rodenih od 1945. do recimo 1955.”
dozivi svoje ocekivane “maksimume” i po-
lako napusti scenu, pa ¢e i manje mladih
podnijeti “teret” ipak tada manje starijih.

A maligne novotvorine — tumori? Sve
mogucnosti samozastite joS su neisko-
riStene. Pandemije virusnih smrti nisu
viecne ako altruisti i oni drugi nastave s
cijepljenjima. Oslobodit ¢e se opet vise
kapaciteta za redovne brige i nedace.

U zastiti zdravlja koristimo pojam sa-
mozastita - samopomo¢. VremeSniji
pamte Salu: “Snadi se druze ...”

A zajednica i njezini upravljaci?

VremeSnima: “Planirajte stotu, pa Sto
bude bit ¢e...”
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Pise prim. Helena
Gliboti¢ Kresina, dr. med.

tarost je fizioloSko razdoblje u Zivo-

tu svakoga Covjeka, bas kao Sto su i

djetinjstvo, mladenastvo, zrela dob.

Svako od tih Zivotnih razdoblja lijepo je na

svoj nacin, nudi ¢ovjeku razliCite izazove i
u svakom se mozZe uZivati.

U starijoj Zivotnoj dobi, dolazi do fizio-

loskih promjena u izgledu i funkcionira-
nju organa i organizma. Postupno se sni-
Zava bazalni metabolizam, smanjuje se
nemasna masa tkiva (misici i kosti), koza
postaje tanja, javljaju se promjene u radu

organskih sustava... Sve su te promjene
normalne i njima treba prilagoditi zivot.
Usprkos promjenama vrlo je vazno zna-
ti da starost i bolest nisu sinonimi. Star
Covjek nije nuzno i bolestan Covijek jer je
bioloSka starost organizma samo odraz
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Zrele godine donose
zadovoljstvo u mnogim
jednostavnim stvarima,
u umjerenosti i
uravnotezenosti za
koje u mladosti cesto
nema vremena

fizickoga, mentalnoga i duhovnoga puto-
vanja kroz Zzivot. U ovim godinama Zivot
poprima mirniji tijek. Brige koje su se jav-
ljale u mlade doba oko radnoga odnosa,
podizanja djece sada su proslost. Djeca
postaju odrasli ljudi koji dobivaju vlasti-
tu djecu i starost zapravo postaje idealno
vrijeme kada se ¢ovjek moze konacno po-
svetiti onome Sto voli, a za Sto u ranijim
godinama zivota nije imao vremena. Sta-
rost je vrijeme kada zivot poprima nove
duhovne dimenzije, kada se otvaraju novi

ISKORISTITIPREDNOSTH

zrelosti

vidici, novi pogledi na Zivot i prednosti
kojih u mladoj zivotnoj dobi nije bilo. U
stvari, te zlatne, godine mogu postati i
najboljima jer je to vrileme kada svatko
moze i treba uzivati u plodovima koje mu
je podario Zivot i provodeci zdrav nacin
Zivota, jo$ dugo uZivati u kvalitetnom i
produktivnom Zivotu.

Brigom o zdravlju
usporiti zub vremena

Brigom o vlastitom tjelesnom i duhov-
nom zdravlju moze se znatno usporiti
djelovanje zuba vremena, zadrzati svjez,
mladenacki izgled, dobro zdravlje i vi-
talnost. Napustanjem starih, nezdravih
obrazaca i usvajanjem pozitivnih Zzivot-
nih stilova te uskladivanjem unutrasnjih
¢imbenika organizma s vanjskim faktori-
ma moze se pokusati uspostaviti pravil-
na komunikacija s okolinom i na taj nacin




izbjedi mogucnost nastanka bolesti. Jako
je bitno pravilno se hraniti, izbjegavati
nezdrave namirnice kao Sto su rafinirani
Seceri, sol, kava i alkohol. Prehrana stari-
jih ljudi mora biti uravnotezena, u skladu
s op¢im preporukama zdrave prehrane.
Uravnotezena prehrana podrazumijeva
prehranu koja osigurava dnevne potrebe
za energijom kao i sve potrebne hranjive
sastojke. Preferira se koriStenje medite-
ranske prehrane. Bitno je svakodnevno
uno3enje dovoljne koliCine negazirane te-
kucine: vode, biljnih ¢ajeva, prirodnih so-
kova. Kod izbora namirnica treba pose-
gnuti za zdravom i korisnom hranom Cija
energetska vrijednost jelovnika osigurava
30 posto dnevnih potreba iz masti, 12
- 15 posto dnevnih potreba iz bjelance-
vina, 50 - 60 posto dnevnih potreba iz
ugljikohidrata. Jako je bitno doruckovati
jer je zdrav dorucak najbolji izvor energije
za Citav dan. Za dorucak treba jesti voce,
bezmasne mlije¢ne proizvode (jogurt,
mlijeko, svjezi kravlji sir), cjelovite Zitari-
ce. Rucak neka se temelji na povrcu, ribi,
bijelom, krtom mesu, a za veleru treba
unositi Sto manje namirnica, i to onih la-
ganih, najkasnije 3 sata prije spavanja.
Pravilna prehrana je i jedan od nacina
odrzavanja tijela i duha u dobroj formi.
Ona pomaze u spreCavanju mnogih bo-
lesti, npr. bolesti srca i krvozilja. Tko zeli
biti zdrav, treba biti i fizicki aktivan. Vaz-
no je pokrenuti svoje tijelo i svakodnevno
izlezavanje pred televiziiom u omiljenijoj
fotelji zamijeniti ne¢im mnogo korisnijim
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Za promjene nabolje
nikad nije kasno

Za promjenu nabolje nikad nije
kasno. Godine Zivota nisu prepre-
ka da se odbace nezdrave ZzZivot-
ne navike i da se zapocne voditi
zdrav i kvalitetan Zivot. Potrebna
je samo cvrsta odluka da Zelimo
uciniti nesto dobro za sebe. Stoga,
sami sebi cvrsto obecajte da cete
od ovoga trenutka Zivjeti zdravo.

za zdravlje. PjeSacenije je najprirodniji i za
zdravlje najkorisniji nacin Covjekova kre-
tanja. Ovaj oblik tjelesne aktivnosti je naj-
jednostavniji, najpristupacniji i za zdrave i

za bolesne, za svaku Zivotnu dob i za oba
spola. PjeSacenje u prirodi u kombinaci-
ji s odgovarajucim vjezbama blagotvorno
djeluje na Covjekov organizam i opceni-
to na njegovo fizitko i duhovno zdravlje.
Oni boljega zdravstvenog stanja umjesto
pjeSacenja mogu izabrati brzo hodanje,
tr¢anje, voznju biciklom... Svakodnevnim
pjeSacenjem u prirodi i viezbanjem u tra-
janju od 30 do 60 minuta mnogo se do-
broga cini za zdravlje: poboljSava se cir-
kulacija krvi i rad sréano-zilnoga sustava,
snizava se krvni tlak, eliminira viSak kilo-
grama, smanjuju Stetne masnoce u krvi
(LDL i kolesterol), regulira Secer u krvi,
spreCavaju se padovi i ozliede, osigurava
se psihicka ravnoteza i smanjuje psihicka
napetost, oslobadaju se hormoni srece...
U prirodu se moze i¢i sam ili u drustvu
svojih najblizih - supruznika, djece, prija-
telja ili unuka. Ne treba zaboraviti ni na
odmor. Uz dovoljno tjelesne i umne ak-
tivnosti organizmu je potrebno i dovoljno
sna, odmora, razbibrige. Osobama koje
pozitivho gledaju na Zivot, koje ocekuju
da ¢e dugo Zivjeti Zivotom ispunjenim
tjelesnom snagom, humorom i drustve-
nom povezanos¢u, to temeljno uvjerenje
postaje unutradnji kompas koji im uveli-
ke pretkazuje buduénost. Treba pokusati
Sto pozitivnije gledati na svijet oko sebe,
pokusati na¢i zadovoljstvo u malim stva-
rima koje zapravo i Cine Zivot i koje su
tu da bi nam Zivot uljep3ale, ali ih zbog
preokupacije svakodnevicom jednostav-
no ne primjecujemo.
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STARJETI, A OSTATI MLAD

NIKADAN
PRESTARI

Pise Nina Vela Vrabec, dipl. soc. ped.

"Svi bi rado dugo Zivjeli, ali nitko
ne bi ostario.” (Niis Kfaer)

aditi na sebi, biti odgovoran za
Rsebe, imati kontrolu nad svojim Zzi-

votom i zdravljem bitan je predu-
viet dugovjecnosti, kako tjelesne, tako i
mentalne.

Uslugom savjetovanja u Obiteljskom
centru - Podruznici Centra za socijalnu
skrb, Rijeka, osobama se omogucuije bri-
ga i rad na sebi Sto je preduvjet zdravoga
rasta i razvoja te zdravoga starenja. Kao
savjetnik, koriste¢i stru¢na znanja i vje-
Stine u procesu savjetovanja, osnhazujem
osobu za suocavanje sa zivotnim potes-
koc¢ama s kojima se teSko sama nosi te
za postizanje zivotnoga zadovoljstva.

Na putu do postizanja Zzivotnoga za-
dovoljstva vazan je pocetak savjetovanja
kada zajednicki procjenjujemo moguc¢nost
ostvarivosti zeljenih ocekivanja i prepo-
znajemo potrebe koje stoje iza iskazanih
zelja i ocekivanja. Cinjenica da se osoba
samoinicijativno odlucila ukljuciti u savje-
tovanje, posebice ako se radi o starijoj
osobi, ekvivalent je smionosti i odlu¢no-
sti jer je spremnost i otvorenost za rad na
nodenja s poteskocama vazan doprinos
brzoj realizaciji o¢ekivanih ciljeva.

Savjetovanje ohrabruje

Problemi su sastavnica zivota pa savje-
tovanje ne poznaje dobne granice. Les

Interakcija iskustava
izmedu mladih i starih
osigurava prirodni
balans drustvu.
Mogucnost savjetovanja
osnazuje starije da

se sto bolje snalaze

u svakodnevnim

situacijama.
Priblizavanje Siroj
javnosti pojma starosti,
postovanje starijih
presudno je za drustvo



|

Stariji imaju realniji
pogled na zivot

Priznajem da stariji ljudi imaju
realniji pogled na Zivot, vecu flek-
sibilnost za promjene, splet broj-
nih Zivotnih iskustava. Stariji ljudi
imaju znanja, iskustva, vjestine,
ali i potencijal za prijenos isku-
stava na mlade narastaje (mnoge
bake i djedovi bili su najvaznije i
najbliskije osobe svojim unucima,
osobe koje su ih ucile i uz koje su
odrastali).

Brown kaZe: “Nikada niste prestari da
postavite novi cilj i sanjate novi san.”

Da bih Sto bolje definirala ocekivanja
i prepoznala potrebe koje nisu zadovo-
liene, pomazu mi pitanja kao: koje biste
promijene htjeli napraviti; kako bi izgle-
dao va$ Zivotni kontekst - situacija kod
kuce, odnosi s prijateljima, vase zdrav-
stveno stanije; Sto bi vas usredilo...

Razotkrivanjem i pojasnjenjem oceki-
vanja smanjuje se pocetna zbunjenost i
nesigurnost, ohrabruje se i bolje razumije
ono Sto se zeli. Moguce je da se ve¢ na-
kon postavljanja ciljeva drukcije gleda na
probleme. Postavljanje cilieva sluzi kao
svojevrsna intervencija i “pokretacka sna-
ga” jer “emocionalna iskra pokrece sve
sustave u tijelu”.

U radu pretezno koristim individualno
savjetovanje koje prilagodavam osobno-
sti pojedinca koriste¢i intervencije: pre-
poznavanja ponaSanja koje osoba Zzeli
promijeniti, propitivanja osobnih resursa
i snage, otkrivanja razina podrske okoline
te, nerijetko, u savjetovanje ukljucujem
i druge clanove obitelji (vodeci racuna
o dobrovoljnosti za ukljucivanjem u po-
stupak savjetovanja) modificirajuci oblik
savjetovanja u partnersko, roditeljsko ili
obiteljsko.

Savjetovanje, kreativan proces
s fokusom na osobi

Osjecaj manje opterecenosti potesko-
¢ama i veca sposobnost rjeSavanja pro-
blema i adaptacije, bolje razumijevanje
samoga sebe i povecanje poStovanje

OZUJAK / TRAVANJ 2021.

prema sebi i drugima, bolja prilagodlji-
vost okolini, ve¢a mogucnost planiranja,
povecan kapacitet prihvatljivoga ponasa-
nja te generalno veca opca ucinkovitost
utjecu na procjenu da savjetovanje mogu
privesti kraju, odnosno da su ispunjeni
zadani ciljevi.

Vazno je znati da u procesu savjetova-
nja moja uloga (savjetodavca) nije da do-
nosim odluke za osobu, ¢ak niti da joj da-
jem savjete, vec¢ da stvaram uvjete kako
bi osoba sama procijenila svoje postupke
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i izabirala adekvatna ponaSanja koja Ce ju
dovesti do cilja. Savjetovanije je kreativan
proces u kojem je “masta vaznija od zna-
nja” - znanje se bavi Cinjenicama, a masta
moguc¢nostima. Osudivanje, procjenjiva-
nje, posramljivanje, ispitivanje, krivljenje
klijenta, davanje obecanja koja nije mo-
guce ispuniti te dopustenje da osoba po-
stane ovisna o savjetniku nisu dopusteni
u postupku savjetovanja.

Kakav ¢e se rezultat iznjedriti, ovi-
si 0 olekivanjima osobe koja dolazi na
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savjetovanje, motivaciji, Zelji za radom na
sebi, primjeni naucenoga i izvrSavanju za-
dataka izmedu susreta, kao i resursima
(unutarnjim i vanjskim) kojima raspolaze.

08 NARODNI ZDRAVSTVENI LIST

Bududi da se tijekom savjetovanja oso-
ba suocava sa samom sobom i dosadas-
njim neadekvatnim obrascima ponasanja
i misljenja, mogu se javiti prolazni neu-
godni osjecaji poput tuge, ljutnje, zabri-
nutosti, straha.

Znajudi da je postupak postizanja pro-
mjene dug i bolan proces, osiguravam
osobi vrijeme i podrsku za postizanje
kvalitetnijih odnosa s drugima, uspjesno
rieSavanje i savladavanje problema, ubla-
Zavanie ili uklanjanje simptoma, vece za-
dovoljstvo i prihvacanje sebe i situacija u
kojima se nalazi.

Iscjeljujuca podrska i ljubav

Savjetovanje svakako treba biti iscjelju-
juce za klijenta jer se osoba oslobada te-
reta i napetosti. Koli¢ina podrske i ljubavi
koju starija osoba posjeduje i dobiva od
drugih vazni su preduvijeti brzega opo-
ravka jer: “Oni koji duboko vole nikada
ne ostare, ako i umru od starosti, umru
mladi”, A.W. Pinero.

Stoga u postupku savjetovanja ukazu-
jem osobi na vaznost ljubavi prema sami-
ma sebi, na prepoznavanje osobnih sna-
ga za promijenu, na brigu za svoj Zivot i
zdravlje te na podrsku koju mogu dobiti



od obitelji, prijatelja, no i Sire lokalne za-
jednice. Aktivnim sudjelovanjem u aktiv-
nostima, stjecanjem prijatelja koji ih cijene
i vole, koji ¢e primijetiti promjene koje se
dogadaju (anksioznost, depresija, nemir),
koji ¢e ih nazvati jer im je stalo do nijih,
osjecat ¢e se prihvaéenim u svom uzem i
Sirem okruZenju. Zadovoljena potreba za
pripadanjem izravno ¢e utjecati na osjecaj
blagostanja, vrijednosti i vaznosti u drus-
tvu, a posredno Ce inicirati i spremnost na
promijene i ucinkovitost istih.

Dobni je raspon starijih osoba velik, od
SezdesetpetogodiSnjaka do stogodisnjaka
pa su i iskustva razlicita. Moj otac, koji bi
imao 90 godina, prezivio je dva rata, tri
drzave, razlicite politicke rezime, odrastao
je u siromastvu, a u Skoli je pisao na plo-
Cicama i bio obozavatelj ABBA-e i Toma
Jonesa, a s druge strane moja sestra i ja
odrastale smo uz “djecu cvije¢a”, Rolling
Stonese i Beatlese. Danas se, sluzimo in-
ternetom.

Prijenos iskustava
vazan za drustvo

Iznimno je tesSko u savjetovanju snadi se
i pronaci zajednicki nazivnik za svu Saro-
likost iskustava i Zivota. Ove “hodajuce”
enciklopedije sabranih razlicitih Zivotnih
iskustava zahtijevaju poznavanje povije-
snoga okvira i fleksibilnost savjetodavca.
Uceci od njih, empati¢no im pokazujem
put, pri ¢emu sam otvorena za prihva-
¢anje novih znanja i usmjerena k traze-
nju rjeSenja koriste¢i moguce vjestine i
iskustva. Uz sve to, uzimaju se u obzir

OZUJAK / TRAVANJ 2021.
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Osamljenost i izoliranost najces¢i problemi

Razliciti su problemi zbog kojih ¢e osoba potraziti pomo¢ savjetodavca:

* obiteljski, partnerski, roditeljski

* osobni (poteSkoce povezane s promjenama u zdravstvenom statusu -
od teze tjelesne pokretljivosti do promjena kognitivnih funkcija)

* promijena obiteljskih okolnosti

* strah od ovisnosti o drugima zbog nemogucnosti samostalnoga

Zivljenja

* sve ceSce suocavanje s gubitcima bliskih osoba, nerijetko i vlastite

djece

* briga o joS starijim roditeljima, a istovremeno i unucima.
Sve navedeno, uz paralelne procese prilagodavanja okolini koja ima specific-
na ocekivanja od starijih osoba, promjena u drustvenoj poziciji starije osobe,
manjak participacije u druStvenom zivotu dovodi do zbunjenosti, nesigurno-
sti, nerijetko osjecaja usamljenosti i izolacije pracenoga spektrom depresiv-

nih raspolozenja.

Osjecaj osamljenosti i izoliranosti naj¢es¢i je povod obracanja savjetniku.

i individualne razlike unutar iste dobne
skupine. Savjetovanje rezultira razliCitim
iskustvima “obogadenim interakcijama”,
ali i tegobama koje se mogu pojaviti u sa-
vjetodavnom radu i koje su uzrokovane
neminovnim popratnim pojavama stare-
nja (odumiranja ziv€anih stanica). Vrijed-
nosti i tradicionalne i moderne i postmo-
derne kulture, razlicitosti koje svaka od
ovih kultura donosi i podrazumijeva kao i
spremnost na promijene dio su identiteta
ovih ljudi.

Iskustveno ucenje vazno je za napre-
dak drustva te bi drustvo, civilni sektor
i obitelj trebali omoguciti prijenos tih
iskustava i znanja na mlade pruZzajuci pri
tome starijima osjecaj da su korisni i vo-
lieni. Ova interakcija iskustava izmedu
mladih i starih osigurava prirodni balans

u drustvu. Mogucnost savjetovanja osna-
Zuje starije da se Sto bolje snalaze u sva-
kodnevnim situacijama. Priblizavanije Siroj
javnosti pojma starosti, starijin presudno
je za drustvo.

Kakvi zelimo biti sa
75 godina?

Kakav Zelim biti sa 75 godina? Kakav
odnos Zelim ostvariti sa svojim bliznjima,
prijateljima, okolini? Sto bih trebao dobiti
od drugih da bih bio zadovoljan i da bih
se osje¢ao prihvacenim? Pitanja su otva-
rac vrata ka boljem razumijevanju starijih
ljudi, ali i vlastitom prihvacanju starenja.

Postupaju¢i prema drugima na nacin
kako Zelimo da se u starosti postupa
prema nama, pocetak je naSega “mladog
starenja”.

NARODN] ZDRA\/ST\/EI\
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Odjel sodijalne medicine
Kredimirova 52a, 51 000 Rijeka

Ako se Zelite pretplatiti na Narodni zdravstveni list, dovoljno je da nazovete tel, broj 051/214 359,358 792 ili

posaljete dopisnicu sa svojim podacima (ime, prezime, adresa) u
NASTAVNI ZAVOD ZA JAVNO ZDRAVSTVO PRIMORSKO-GORANSKE ZUPANLE
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UMIROVLJENICKI DANI

IEINANCIJE

najvecenrige

Pise lvancica Celevska

rva prica: “Moj muz i ja sada dobro

Zivimo. | on je dobio penziju pa ima-

mo oko 3 400 kuna mjesecno. Prije,
dok sam samo ja imala 1 700 kuna bilo
je teze ali snalazili smo se. Kupovala sam
samo ulje i brasno, razvijala sam pite, po-
nekad s malo sira... Znam ja da bismo tre-
bali jesti ribu, maslinovo ulje, voce, povr-
Ce, bijelo meso... To bi bilo dobro za nase
zdravlje, ali, eto, ne moze se... Ali sad, sad
je dobro. Imamo oboje rucak koji nam
subvencionira Grad Rijeka, a za ostalo se
snalazimo.”

Druga prica: “Pazljivo sluSsam sve savje-
te o tome kako se boriti protiv usamlje-
nosti. Odem tako nedjeljom u Opatiju.
Setam uz more. Sve je puno ljudi. Ali svi
su oni ili u paru ili s obiteljima, s djecom...
Samo ja sam opet sama.”

Treca prica: “Zivim sam. Djeca su daleko,
Zena mi je umrla. Ne Zivi mi se ovako.”

Sve tri priCe ispriCane usput dok clano-
vi Matice umirovljenika Grada Rijeke ob-
navljaju Clanarinu ili preuzimaju bonove za
rucak. Mogu se svesti na tri rijeci koje opi-
suju Zivot dobroga dijela ne samo rijeckih

Silom prilika izbor
aktivnosti reduciran
je, ali broj nordijskih

hodaca povecao se
cak cetiri puta, Sto je
odlicno za zdravlje i
pokretljivost

umirovljenika — siromastvo, usamljenost
i depresija. Pandemija je samo pogorsa-
la stanje. Ipak, dobra je vijest da su dos-
li u udrugu, Sto znaci da e se vjerojatno
prikljuciti nekoj od aktivnosti usmijerenih
upravo na ublazavanje poteskoca tipi¢nih
za starije osobe. U proteklim mjesecima
izbor je, silom prilika, sveden na nordijsko
hodanje, na vijezbanje na otvorenom or-
ganiziranom u klubovima Matice u grad-
skim kvartovima i na reducirane radionice
izrade predmeta od keramike. Posebno je
uspjesan i odli¢cno se provodi projekt nor-
dijskoga hodanja koji iz tiedna u tjedan
privlaci sve viSe hodaca pa je od pocetka,
krajem rujna, do sada njihov broj pove-
¢an za Cetiri puta. Sastavljaju se nove gru-
pe, ovisno o fizickoj spremnosti svakoga

Clana, a kako sami korisnici sviedoce, viSe-
struke su dobrobiti od te vrste aktivnosti.
ViSe od toga se ne moze zbog epidemio-
loSkih mjera. Nije prekinuto ni besplatno
pravno savjetovanje. Teme su uvijek iste
— kako sastaviti oporuku, nedoumice oko
nasljedivanja, ugovori o dozivotnom i do-
smrtnom uzdrZavanju.

DruZenje na Cekanju

Na cekanju su ostale sportske aktiv-
nosti, psiholoske radionice, druzenje u
klubovima uz kavu, novine i televiziju,
teCajevi stranih jezika, radionice slikanja,
Sivanja, pjevanja i sviranja. Iznimno zani-
manje vlada za tecaj koriStenja pametnih
telefona i interneta. Pokazalo se da su
upravo telefoni i racunala najbolji save-
znici u suprotstavljanju usamljenosti jer
pruzaju moguénost kontakata s prijate-
liima i ¢lanovima obitelji.

U pripremi su brojni novi sadrZaji i pro-
jekti, ali ni to nece rijesiti jedan od naj-
vecih problema, a to je aktiviranje stari-
jih osoba koje zZive same, rijetko izlaze i
imaju vrlo ogranicene kontakte s drugim
ljudima. Uz sve napore i najbolju volju
udruga u takvim slu¢ajevima moze ucini-
ti vrlo malo. Potrebna je pomo¢ Sire za-
jednice, osobito najblizih susjeda u koje
ljudi, koji su se namjerno ili stjecajem Zi-
votnih okolnosti osamili, imaju povjerenja
i poznaju ih. Trebalo bi vratiti ono vrijeme
kada su se susjedi poznavali, posjecivali ili
barem samo pozdravljali u prolazu kada
su zajedno gledali televiziju, slavili i tugo-
vali i kada je vrijedila izreka da je dobar
susjed vazniji Cak i od brata, jer je blizu.

Razni modeli
obiteljskoga zZivljenja

Problem je to s kojim se susre¢u go-
tovo sve razvijenije drzave pa aktivisti,
strucnjaci, ali i politiCari sve viSe prizivaju
tradicionalan talijanski tip obitelji, kakav
je sada ve( rijedak i u Italiji, u kojoj su svi
¢lanovi bili trajno i ¢vrsto povezani, a ne-
rijetko su zajedno Zivjele i tri generacije.
U takvoj je sredini briga o starijima i bole-
snima bila podijeliena, a troskovi drzave
za socijalnu skrb znatno nizi.

Drugo rjeSenje promoviraju prak-
ticni Amerikanci suoceni sa sve vedim



Siromastvo umirovljenika
u Hrvatskoj alarmantno

Sto se ti¢e siromastva umirov-
ljenika, u velikom broju europskih
zemalja stanje nije sjajno, ali je u
Hrvatskoj alarmantno i to ve¢ go-
dinama. Dovoljno je navesti samo
nekoliko brojeva koji oslikavaju
situaciju. Od 1,2 milijuna umirov-
ljenika njih oko 800 tisu¢a ima mi-
rovine niZe od granice siromastva
koju Cini iznos od 2 700 kuna. Eko-
nomske prognoze ne obecavaju da
ée u dogledno vrijeme biti bolje, a
rjesenje se vidi u povratku umirov-
ljenika u svijet rada. Ponuda po-
slova vrlo je skromna i uglavnom
neprikladna, jer se traze vozaci i
vozacice taksija, zastitari i cistaci,
odnosno (istacice.

A depresija? Psihijatri su ve¢
odavno upozorili da ¢e 21. stolje-
Ce biti vrijeme depresije. Mozda su
pogrijesili jer nisu mogli predvidje-
ti pandemiju, odnosno novi polet
koji bi se morao dogoditi kada ne-
stanu ogranicenja i zabrane.

izdvajanjima za mirovine prouzrocenih
odlaskom u mirovinu pripadnika “baby
boom” generacije rodene u godinama
nakon Drugoga svjetskog rata. RijeC je
0 mahom visokoobrazovanim i u rad-
nom vijeku dobro placenim strucnjacima
Cije mirovine nede biti niske, a u skladu s
tim bit Ce i troSkovi za zdravstvenu skrb.
Zbog toga u modu dolaze male kuée koje
se grade u dvoriStima mlade, jo$ radno
aktivne generacije, a namijenjene su nji-
hovim roditeljima. Blizu su, a ipak svatko
zadrzava dio privatnosti, mogu si uzaja-
mno pomagati i druZiti se, a troSkovi sta-
novanja starije generacije zanemarivi su.

Tredi model zagovaraju razvijene eu-
ropske zemlje, a radi se o izgradnji na-
selja za vrlo mlade obitelji i stariju ge-
neraciju. Na relativno malom prostoru
dostupne su sve potrebne usluge kao Sto
su prodavaonice, vrtici i lijecnici, a drus-
tveni se Zivot odvija na srediSnjem trgu
gdje stariji paze na djecu na igraliStima,
a njihovi roditelji, kad je to potrebno, pri-
skacu u pomoc¢ starijim susjedima. U na-
selju nema automobila.

OZUJAK / TRAVANJ 2021.
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Pise lvo Belan, dr. med.

oznato je da je pitanje starenja kom-

plicirano. Poznato je da je to postu-

pan proces u kojem tjelesni organi
posustaju u svojoj funkciji, a organizam
postaje osjetljiv na bolesti koje su normal-
no povezane sa starenjem.

Medutim, sve se viSe uoCava da su
zdravstveni problemi, koji se obi¢no pri-
pisuju procesu starenja, ustvari vise po-
vezani s genetikom i naCinom Zzivota. Mi
ne mozemo mnogo uciniti Sto se tiCe na-
sih gena ili neumitnoga protjecanja vre-
mena, ali mozemo sprijeciti mnoge bo-
lesti koje su obi¢no sinonimi starenja.
Razumije se, postoje odredeni aspek-
ti starenja koje ne mozemo promijeniti
(opadanje hormonalnih funkcija itd.), ali
neke od tih promjena mozemo odgodi-
ti, Cesto uz pomo¢ manjih mjera opreza i
nekih jednostavnih promjena u stilu Zivo-
ta. Ovdje je navedeno nekoliko zabluda s
kojima Zivimo i koje valja opovrgnuti.

Niz je zabluda povezano
sa starenjem. Danas se
starjeti moze zdravije

i vitalnije u mnogim
aspektima zivota.

Prva zabluda: Ako zivite
dovoljno dugo, postajete
senilni i zaboravljivi

Cinjenica: Gubitak mentalnih sposob-
nosti Cesto je uzrokovan smanjenom
krvnom cirkulaciiom u mozgu i malim
mozdanim udarima koji mogu rezultira-
ti nakon zacepljenja krvne zilice. Pravilna
ishrana i tjelovjeZzba smanjuju Sanse za
nastanak mozdanoga udara.

Izbjegavajte vece koli¢ine alkoholnih
pi¢a jer alkohol smanjuje broj mozda-
nih neurona (Ziv€ane stanice) koje vam
je priroda podarila. Stimulirajte neurone
izlazuci se Cesto novim mentalnim zadat-
cima (novi hobi, vecernje Skole, novi po-
sao, drustvene aktivnosti itd.). Vazno je
da prisiljavate sebe na razmisljanje.

Druga zabluda: Procesom
starenja gubite zube

Cinjenica: Mnogi ljudi u tridesetim go-
dinama nauce kod stomatologa nove ri-
jeci: periodontitis, paradentoza. Ta se
upala dogada kad bakterije i hrana udu
izmedu zubnoga mesa i zuba. Kako upa-
la napreduje, zubno se meso odvaja od
zuba, bakterije razaraju kost koja drZzi
zub na mjestu i na koncu zub s vreme-
nom ispada.

Premda su nasi djedovi i bake morali
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drzati svoje zube u Casi vode, ispravno
i redovno pranje zubi, CiS¢enje koncem
prostora medu zubima, kontrole kod
stomatologa svakih Sest mjeseci, obitno
sprecavaju sve probleme. Uz odgovaraju-
¢u brigu danas nitko ne bi trebao gubiti
zube.

Treca zabluda: Stari ljudi
puni su bora

Cinjenice: Pudenje, ostecenje koze od
suncevih zraka i nedostatak antioksidan-
sa u nadoj prehrani mogu uzrokovati sve,
od bora pa do raka. Sredstva za zastitu
od sunca treba stavljati na lice i na nepo-
krivene dijelove tijela. Ona mogu sprijeci-
ti prekomijerna oStecenja koze.

Osim toga, odrzavajuci kozu Cistom,
odrzavat Cete ju i zdravom. Valja obratiti
posebnu paznju na lice. Kako Covijek sta-
ri, koZa stvara manje masnoda, postaje
suha i naborana. Vlazne kreme mogu po-
moci da se vlaZzenjem koze donekle izrav-
naju i bore.

Cetvrta zabluda: Stari ljudi
imaju slabe kosti

Cin]enica: Kako ljudi stare, gube kosta-
nu masu, katkada do te mjere da kosti
postaju lomljive. Ovo se stanje zove oste-
oporoza i najceS¢e pogada Zene. Muskar-
ci gube koStanu masu sporije i postupni-
je. Lijekovi, kao Sto su kortikosteroidi,
prekomjerno pusenje i pijenje alkoholnih
pi¢a mogu pridonijeti tom gubitku.

Uzimanje kalcija i vitamina D (mlijeko i

suncevo svjetlo dobri su izvori), uz pret-
hodnu konzultaciju s lije¢nikom, najbo-
lii je nacin povecanja gustoCe koStane
mase. Posebno vazna stvar u odrzavaniju
gustoce koStane mase je redovna fizicka
aktivnost, koja ¢e istovremeno odrzavati
i miSi¢nu jakost.

Peta zabluda: Stari ljudi
slabi su i krhki

Cinjenica: Starenje moze donijeti pro-
mjene koje ozbiljno ogranite upotrebu
nogu i ruku. Najocitija je miSi¢na atrofija.
Kako Covjek stari, postoji sklonost da se
slu¢aju mirovanije tijela moze uzrokovati
potpuni gubitak miSi¢ne funkcije. Medu-
tim, ako se miSi¢i stimuliraju tjelovjez-
bom, koja direktno pokrece ruke i noge,
misi¢i zadrZavaju sposobnost stvaranja
novih nervnih veza. Takoder i normalno
smanjenje plu¢noga kapaciteta moze biti
minimalno (ako se ve¢ ne moze sprijeciti)
uz pomoc¢ redovnih aerobickih tjelovjezbi
prilagodenih starijoj dobi.

Sesta zabluda: Stari ljudi
ceSce obolijevaju

Cinjenica: Obrambeni, imunosni sustav
doZivljava svoj vrhunac u mladenackoj
dobi, a nakon toga postupno gubi svo-
ju efikasnost zbog degeneracije prsne
Zlijezde - timusa. Medutim, do tada je
osoba ve¢ bila izlozena i stekla otpor-
nost na mnoga oboljenja. Ipak, mnogi se
virusi ukljucuju¢i i one od gripe, stalno

mijenjaju i inficiraju nas svake godine.

Uzimajuci dobro uravnotezenu i razno-
vrsnu hranu, pomodi ¢ete si da ostanete
zdravi. Mnogi ljudi kako stare pokuSavaju
jesti manje, medutim, nedostaci pojedi-
nih hranjivih sastojaka te vitamina i mine-
rala mogu smanijiti efikasnost imunosno-
ga sustava.

Stres i prekomjerni napori mogu tako-
der promijeniti razine hormona i znatno
oslabiti tjelesni imunosni sustav.

Sedma zabluda: Stari ljudi
pate od zatvora

Cinjenica: Prvo valja imati na umu da
ono $to je normalno za jednu osobu, ne
mora biti za drugu. Za jednu je osobu
normalno imati stolicu jednom dnevno
dok je za drugu normalno imati stolicu
svaki treci dan.

Vecina ljudi koji dozivljavaju zatvor ka-
snije u Zivotu jedu manje, posebno ma-
nje vlaknastih komponenata u hrani. Ako
imaju stolicu rjede nego Sto su imali kad
su bili mladi, razlog bi mogao biti taj Sto
su sada manije fizicki aktivni, §to uspora-
va prolazenje hrane kroz crijeva. Ako ze-
lite da stolica bude Sto redovitija, jedite
viSe hrane s vlaknastim komponentama
(voce i povrce), pijte viSe tekucine i re-
dovno tjelesno vijezbajte, primjereno svo-
joj dobi.

Osma zabluda: Stari
muskarci gube svoju
muzevnost

Cinjenica: Glavni razlog za impotenciju
povezanu s dobi jest problem krvnih Zila,
koji je opet u vezi sa sr¢anoZzilnim bolesti-
ma. Zbog masnih naslaga na unutarnjoj
stijenci krvnih Zila koje suzuju lumen Zila,
erekcija penisa postaje teza.

Neki lijekovi, kao Sto su oni za snizava-
nje kolesterola u krvi ili za snizavanje krv-
noga tlaka, mogu uzrokovati smanjenje
seksualne potencije. Premda prirodno
smanjenje koncentracije muskoga spol-
nog hormona testosterona u krvi moze
onemoguciti osobu da ima erekciju tako
Cesto kao Sto je imala u mladenastvu,
ipak nema razloga zasto osoba ne bi do-
Zivotno uzivala u seksu, pa makar to bili
dodiri, zagrljaji, milovanja i njeznost.



)JEDOVI | BAKE

PiSe Nevenka Vlah, univ.
mag. sanit. publ.

vjesni Cinjenice da je obitelj institu-

cija koja njeguje i Cuva opce ljudske

vrijednosti, kulturni i povijesni kon-
tinuitet generacija i faktor je stabilnosti
i razvoja, znamo da je ulaganje u njezin
kvalitetniji razvoj vise nego opravdano.
Zahvaljujuci “zdravim” obiteljima, drustvo
napreduije i jaca.

Tijekom povijesti razvijenost se neke
zemlje procjenjivala stanjem njezinih obi-
telji. I danas napredak zemlje izravno ovi-
si 0 njezinim gradanima. lako se funkcija
obitelji tijekom povijesti mijenja, njezino
znalenje uvijek ostaje isto. Ona ostaje
temeljna institucija drustva cija je privat-
nost zagarantirana zakonom. Ima pre-
sudno znacenje za svakoga pojedinca i
drustvo, bilo da se radi o maloj, odnosno
mladoj osobi ili o odrasloj, odnosno sta-
rijoj. Najmladi u njoj stjeCu prva iskustva,
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Istrazivanja pokazuju
kako je emocionalna
privrzenost djece prema
bakama i djedovima
najsnaznija emocionalna
veza koju djeca razvijaju,
nakon one prema
roditeljima

izgraduju se, formiraju osobne stavove i
poglede na svijet, ali se i pripremaju za
Zivotne izazove. Za starije osobe ona ima
drukcije znacenje. Za njih ona predstav-
lja zajednicu utemeljenu na prijateljstvu
i ljubavi gdje svaki pojedinac moze biti
ono Sto jest i gdje se moZze u potpunosti
ostvariti. Stoga obitelj predstavlja “mirnu
luku”, “utociste”, odnosno mjesto gdje te
razumiju, gdje moze$ bez zadrske poka-
zati sve svoje mane i vrline, mjesto gdje
dobivas$ bezrezervnu podrsku, gdje je lju-
bav ono na ¢emu sve pociva.

isVa ‘&%!m
mObitel

Obitelj je mjesto gdje ljubav ima ra-
zlicita lica partnerska, izmedu roditelja i
djece, roditelja i djece s ostalim ¢lanovi-
ma Sire obitelji (djedovi i bake). Upravo
je djedovima i bakama tijekom povijesti
povjerena vrlo vazna uloga u obiteljskom
Zivotu. Posebno su mjesto i ulogu bake i
djedovi imali u tradicionalnim obiteljima
prije industrijalizacije kada je obitelj Cini-
lo viSe generacija i kada su starije oso-
be imale polozaj i moc te je obitelj bila
obiljezena patrijarhalnom, odnosno ma-
trijarhalnom kontrolom nad mladim ge-
neracijama.

Izvori znanja i mudrosti,
posebna potpora u
adolescenciji

U takvim okolnostima, bake i djedovi
predstavljali su autoritet te je odnos pre-
ma unucima pocivao upravo na takvom
autoritarnom odnosu. Drustvene su pro-
mijene uvelike utjecale na status i ulogu
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I
Odnos neusporediv s bilo kojim drugim

djedova i baka te su moc i autoritet za-
mijenjeni uzitkom i zadovoljstvom. Veza
izmedu unuka i bake ili djeda postaje ne-
zamijenjiva s bilo kojim drugim odnosom.
Bake i djedovi pruzaju bezuvjetnu ljubav
i stabilnost, postaju Cvrsti oslonac, uto-
CiSte, gdje mir i sigurnost pronalaze obje
generacije bez obzira na to Zive li djedovi i
bake u istoj zajednici ili daleko od obiteliji.

U suvremenim obiteljima sve je ma-
nje kucanstava u kojima zajednicki sta-
nuju majka, otac i djeca te njihovi bake
i djedovi. | u takvim su obiteljima bake i
djedovi prepoznati kao vazna karika jer
pomazu obiteljima u kriznim situacijama,
jacaju njihovu otpornost i imaju pozitivan
doprinos  cjelokupnom  funkcioniranju
obitelji. Suvremene krize koje se javljaju
u obitelji i koje za posljedicu imaju po-
vecanje broja jednoroditeljskih obitelji,
rastavu brakova, nezaposlenost rodite-
lja, ali i vecu ukljuCenost Zena u trziSte
rada dovele su do naglaSavanja vazno-
sti uloge djedova i baka u obiteljima. U
trenucima kriza izmedu bracnih partnera
bake i djedovi postaju okosnica i podrska
u svakom smislu - materijalnom i emo-
cionalnom. Uloga “baka i djedova Cuva-
lica” gotovo je nezamijenjiva u danasnje
vrijeme vrlo zaposlenih roditelja i pro-
duljenoga radnog vremena. Tim vise Sto
drustveni kapaciteti vezani uz brigu za
najmlade nisu dostatni.

Istrazivanja pokazuju kako je emo-
cionalna privrzenost djece prema ba-
kama i djedovima najsnaznija emocio-
nalna veza koju djeca razvijaju, nakon

VVeza koja se uspostavija izmedu unuka i djedova i baka ne moze se uspo-
rediti niti s jednim drugim odnosom. Taj odnos neopterecujuc je i prijateljski
te zasnovan na bezuvjetnoj ljubavi i davanju. Djedovi i bake imaju povlastenu
ulogu u Zivotu unucadi. Oni su nositelji mudrosti i prenositelji viastite Zivot-
ne filozofije. Cine poveznicu izmedu proslosti i sadasnjosti. Tijekom svoga
Zivota stekli su Zivotnu mudrost, vjestine, razne talente, interese i iskustva
te im se sada pruza prilika da isto prenesu na svoje unuke,te da s njima na-
doknade sve ono Sto su propustili ¢initi sa svojom djecom zbog nedostatka
vremena, novca ili sl. S druge strane, djeca vole takav odnos u kojem ih se
aktivno slusa, “dozivijava” i u kojem se od njih nista ne zahtijeva. Vole slu-
Sati Zivotne price iz kojih crpe i stvaraju vlastite poglede na Zivot i formiraju
stavove. Bake i djedovi predstavijaju nezamjenjivu kariku i ¢vrst su temelj

svake obitelji.

one prema roditeljima. Djeca s bakom
i djedom ostvaruju jedan poseban pri-
jateljski odnos uzajamnoga povijerenija,
potpore, briznosti i bezuvjetne ljubavi.
To im svakako godi jer dijete bilo koje
dobi uziva kada mu netko posveti svo-
je vrijeme, a u nedostatku vremena od
strane roditelja to predstavlja veliki
benefit. Bake i djedovi nepresusan su
izvor znanja i mudrosti, poveznica su
s proSlosc¢u i precima pa djeca od njih
mogu saznati viSe o stvarima i idejama
koje mozda ne bi saznali od roditelja.
Na taj nacin Sire svoje znanje i pogled
na svijet. Razgovor o nekim temama
s djedom ili bakom nego s “nervoznim”
roditeljima koji stalno nesto zahtijevaju.
Posebno je osjetljivo razdoblje u vrije-
me adolescencije kada djeca s rodite-
liima Cesto ne nalaze zajednicki jezik
te u obiteljskom okruzenju dolazi do

nerazumijevanja i sukoba. Tada djetetu
boravak kod bake i djeda moze posluzi-
ti kao privremeni odmak od napetosti i
“mjesto gdje ih se razumije”. Djeca pri-
likom zajednickih aktivnosti s djedom i
bakom dobivaju uvid u proces starenja
i promjene koje se u toj zivotnoj dobi
dogadaju, stoga takvim odnosom uce
postivati starije osobe. Djedovi i bake
svojim primjerom pozitivnih vrijednosti,
ideala i vierovanja djeci prenose osnov-
ne zivotne vrijednosti.

Uzitak “drugog roditeljstva”

Unuci s bakom i djedom razvijaju po-
seban odnos koji je neopterecuju¢, opu-
Sten, bake i djedovi u odnosu s unucima
prolaze kroz “drugo roditeljstvo”, ali bez
odgovornosti vezanih uz isto. Osjecaju se
slobodno i Zele samo uzivati na nacin na
koji to nisu mogli sa svojom djecom.To
ponekad dovodi do nesuglasica s rodi-
teliima koji se ne slazu s injenicom da
djedovi i bake unucima “sve dopustaju”
i da ¢e ih “razmaziti”. U takvim je situa-
cijama vazno sagledati Sto je najbolje u
interesu djeteta. Vrijednost je odnosa u
tome da se sve strane osjecaju ugodno
i uzivaju u njemu. lzgradnja kvalitetnoga
odnosa djeteta s bakom i djedom moze
voditi k zadovoljstvu i roditelja, i djeteta,
ali i bake i djeda. U takvom odnosu svat-
ko moze nesto dobiti, nesto dati i neSto
novo nauciti.

_—=\| NASTAVNIZAVOD ZA
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Starenje donosi sa sobom mno-
ge Zivotne promijene, pozitivne i negativ-
ne, s kojima se valja suociti i nastojati im
se prilagoditi. Ulaskom u tre¢u Zivotnu
dob starije se osobe postupno suocavaju
s brojnim socijalnim, psiholoskim i bio-
loSkim promjenama. Starenjem organi-
zam slabi pa dolazi do smanjene fizicke
sposobnosti i slabije pokretljivosti. Do-
lazi do usporavanja nekih vitalnih funk-
cija kao Sto je slabljenje sluha ili vida, a
kod mnogih i slabljenje paméenja. Ulazak

(Burmanska
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STARENJE, P
NUZNIH PRO

ES
NA

Briga o sebi, ljubav za ljude i Zivot, socijalna
ukljucenost, nova zadovoljstva neki su od izvora
uspjesne prilagodbe starenju

u trecu Zivotnu dob karakterizira i pro-
mjena uvjetovana odlaskom starije oso-
be u mirovinu ¢ime oslabljuju i socijalni
kontakti s krugom ljudi s kojima se sva-
kodnevno susretala. Odlaskom u mirovi-
nu mijenja se i financijska mo¢, znacaj-
no su manji prihodi iz mirovine u odnosu
na prihode iz place, stoga osoba postaje
i financijski ovisna. Dolazi i do gubitaka
bliskih osoba Sto sve rezultira potrebom
starijih za potporom obitelji i zajednice.
Promijene koje se zbivaju u procesu

U Primorsko-goranskoj zupaniji model
“E-Qalin” upravljanja kvalitetom

Uvoded¢i model za upravijanjem kvalitetom “E-Qalin” u sve domove Pri-
morsko-goranske Zupanije, pa tako i u Dom “Mali Kartec” Krk, priblizavamo
se modelu cetvrte generacije domova gdje, ukljucivanjem svih stanara i za-
poslenika u proces, model omogucuje dostojanstvo kao i zadovoljstvo svima

koji zive i rade u takvim ustanovama.

starenja zahtijevaju od osobe stalno
prilagodavanie slike o sebi. Valja naci
ravnotezu i sklad izmedu potrebe da
se odrzi kontinuitet vlastite licnosti i
potrebe da se prihvati promjene.

U literaturi nalazimo razlicite teorij-
ske koncepte koji pokuSavaju objasniti
uspjesno suocavanje i prilagodbu u pro-
cesu starenja.

Knjiga savjeta
o iskustvu starenja

Tako primjerice u knijizi “Iskustvo sta-
renja” Despot Lucanin donosi sliedece
postupke za uspjeSno suocavanije i prila-
godbu na promjene u starosti:

+ Budite mentalno aktivni! Citaj-
te, razmisljajte, planirajte, rjesa-
vajte probleme, krizaljke, igrajte
zahtjevne intelektualne igre (npr.
$ah). Nastavite uciti.
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* Odrzite tjelesno zdravlje! Dobro
zdravlje povezano je s manjim sla-
blienjem paméenja u starijih oso-
ba. Redovito vjezbaijte!

* Smanjite opadanje kognitivnih
sposobnosti! Prihvatite cinjenicu
da ¢e u nekim podrucjima dodi do
kognitivnoga opadanja, primjerice
u pamcenju. Uspjesno starenje ne
podrazumijeva uklanjanje toga opa-
danja, vec ublazavanije i prilagodbu.

* Prilagodite se na rad u mirovi-
ni! Ukljucite se u aktivnosti koje ce
vam pruziti zadovoljstvo i koje ¢e
va$ um odrzati aktivnim.

* Odrzite mentalno zdravlje! Odr-
Zite dobro tjelesno zdravlje jer tje-
lesni problemi mogu izazvati du-
Sevne probleme.

* Probudite interes za vjeru ili
smisao zivota! Ako niste vjernik,
potaknite u sebi smisao Zivota.

Vaznost socijalne mreze

UspjesSno starenje utemeljeno je na na-
¢inu Zivota kojim se odrzava zdravo tije-
lo i um, a tome pomazu navike pravilne
prehrane i tjelovjezbe te ukljuCivanje u
aktivnosti koje predstavljaju izazov. Osim
toga, vazno je odrzati i sustav socijalne
podrske te novim odnosima s drugim
ljudima nadoknaditi one izgubljene kao i
odrzati medugeneracijsku povezanost u
svojoj obitelji pozitivnim odnosima s dje-
com i unucima. Starije osobe koje imaju
kvalitetniji kontakt sa svojom socijalnom
mrezom (djeca, unuci, srodnici, prijatelji)
aktivnije su i zadovoljnije tim odnosima,
polozajem u drustvu i svojim Zivotom.
Najvedi izvor zadovoljstva, a time i kva-
litete Zivota, starijim je osobama osjecaj
korisnosti, odnosno doprinos koji mogu
pruziti u svojoj sredini.

Mnogi ljudi u starijoj dobi nastavljaju
produktivan i djelotvoran zivot tako da
viSe vremena provode s obitelji i prijate-
liima te da se bave aktivnostima koje ih
vesele. Opadanje funkcija nastoje nado-
mjestiti ulazuc¢i viSe vremena za ucenje
novih aktivnosti kao i koristeci se raznim
pomagalima. Takve osobe uspjesno sta-
re. One su optimisti¢ne i prihvacaju iza-
zove starenja. Za sebe pretpostavljaju da

Uspjesno starenje

Osoba koja uspjesno stari jest
ona koja je odlucila ostati aktivna -
tjelesno, intelektualno, emocional-
no i socijalno, a to podrazumijeva:

* usvajanje novih navika,

tjelesnih i psihickih

* odrzavanje socijalnih

vjestina

* razvijanje filozofije koja daje

smisao cjelokupnom Zivotu

* vrednovanje svih ljudi

* poticanje vlastitih

potencijala

* traZenje ispunjenja

u cijelom Zivotu

* uZivanje u svakom

trenutku Zivota.

Suoditi se sa starenjem uspjesno,
znacdilo bi:

* vjezbati - tjelesno

i intelektualno

* pravilno se hraniti

imati prijatelje

* njegovati duh

* voditi racuna o drugima

* ciniti kompromise

* njegovati smisao za humor

* osjecati samopostovanje

i dostojanstvo
* savladati tehnike opustanje
* voljeti zivot

e biti sposobne prevladati probleme ili
Zivjeti s njima.

Dobro starjeti podrazumijeva sposob-
nost suoCavanja s vlastitim unutarnjim,
fizioloSkim promjenama i vanjskim soci-
jalnim, a cilj je postici sklad medu njima.

Zbog opadanja tjelesnih i psihickih
funkcija starijim ljudima treba pomod¢i da
ostanu samostalni Sto je duze moguce,
s tim da im se, kada je potrebno, pru-
Zi odgovarajuci smjestaj u sredini u kojoj
su se navikli zivjeti i koju ne Zele mijenja-
ti. Iskustvo pokazuje da se starije osobe
teze privikavaju na promijene koje izisku-
ju od njih veci angazman, stoga se tesko
odlucuju na promjenu sredine.

SmijeStaj u ustanovu i
“kucanske zajednice”

Kada se starije osobe nadu u situaciji
da uslijed zdravstvenih, socijalnih ili dru-
gih razloga vise ne mogu samostalno
skrbiti o sebi ili Zive usamljeno, jedno od
prihvatljivih rieSenja koje im je na raspo-
laganju jest smijestaj u ustanovu. Skrb o
starijim osobama u domovima organizi-
rana je tako da im se omogudi sadrzajan i
ugodan Zivot, Sto sli¢niji Zivotu u obitelji.
Osim skrbi i njege koju dobivaju, za mno-
ge starije osobe dolazak u dom zna biti
bijeg od osamljenosti i izolacije s kojom
su se suocavali u sredini u kojoj su Zivjeli.

Na prilagodbu i kvalitetu Zivota oso-
ba smjeStenih u ustanovi zasigurno utje-
Ce ukljucivanje u aktivnosti i druzenje s
ostalim korisnicima. U praksi se pokazalo
da vece zadovoljstvo Zivotom u ustanovi
iskazuju one starije osobe koje sudjeluju
u aktivnostima i druze se s ostalim kori-
snicima od onih osoba koje nisu aktivne.

Uvjeti Zivota u postoje¢im domovima
organizirani su i prilagodeni onima koji
tu zive. Zajednicki zivot starijin osoba u
domovima moze biti Sto sli¢niji Zivotu
u obitelji ako su domovi organizirani u
manje stambene jedinice tzv. kuéanske
zajednice po modelu Cetvrte generacije
domova. Koncept rada u “kucanskoj za-
jednici” usmjeren je na stariju osobu. Ona
prema svojim Zeljama i potrebama bira
nacin provodenja svakodnevnice umjesto
da joj se namecu sadrzaji i programi koji
ogranitavaju slobodu odlucivanja.
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Pise Ruzica Nini¢,

diplomirana socijalna radnica
voditeljica Odjela za odrasle osobe
Centra za socijalnu skrb Rijeka

tarenje i starost te problemi koje
nose Cesta su tema znanstvene li-
terature, a zadovoljenje socijalnih i
zdravstvenih potreba starijih osoba temelj
je socijalnih politika suvremenih drustava,
pa tako i hrvatskoga. Povecanje udjela
starijega stanovniStva u opc¢oj populaciji
i produljenje Zivotnoga vijeka dovodi do
pojaCane potrebe za pruzanjem pomodi
sve vecem broju ljudi starije Zivotne dobi.
U Hrvatskoj e tijekom vremena svaki tre-
¢i stanovnik biti stariji od 65 godina.
Starenjem se mijenjaju potrebe ljudi.
Starija osoba definira se u hrvatskom
zakonodavstvu kao “osoba u dobi od
65 godina i vise”, a nemocna kao “osoba
kojoj je prijeko potrebna pomoc i njega
druge osobe”. Svaka starija i nemoc¢na
osoba koja zadovoljava zakonske uvjete,

Intervencije Centra za starije i nemoc¢ne osobe, u prvom
stupnju, odluke su o pravima iz sustava socijalne

skrbi i obiteljsko-pravne zastite te procjene potreba
korisnika i planiranje pruzanja socijalnih usluga

odnosno koja nije u mogu¢nosti zado-
voljiti osnovne Zivotne potrebe (prehra-
nu, stanovanje, smjestaj, odjecu, obucu
i druge osobne potrebe), prevladati Zi-
votnu krizu i urediti odnose s ¢lanovima
obitelji, moze ocekivati da ¢e dolaskom u
Centar za socijalnu skrb dobiti informaci-
je o svojim pravima te o nacinu i uvjetima
za njihovo ostvarivanje. Ranije su djelat-
nici u sustavu socijalne skrbi bili manje
usmijereni na starije osobe jer je bilo ma-
nje starijih osoba u ukupnoj populaciji.
Osim toga, obitelji su bile vece, pa su im
one mogle pruZiti glavninu skrbi.

Centar za socijalnu skrb javna je usta-
nova Ciji je osniva¢ nadlezno ministarstvo
iz sustava socijalne skrbi. Centar, u pr-
vom stupniju, odluéuje o pravima iz su-
stava socijalne skrbi i obiteljsko-pravne

e
¥

zastite te temeljem javnih ovlasti procje-
njuje potrebe korisnika i planira pruzanje
socijalnih usluga.

Prava i naknade

Prava u sustavu socijalne skrbi odre-
dena su Zakonom o socijalnoj skrbi, Obi-
teljskim zakonom, Zakonom o zastiti od
nasilja u obitelji i drugim zakonima i pra-
te¢im pravilnicima. Prava iz Zakona o so-
cijalnoj skrbi osobito znacajna za starije
i nemoc¢ne osobe jesu novCane naknade
- jednokratna naknada, zajamcena mini-
malna naknada, doplatak za pomoc i nje-
gu te osobna invalidnina.

Jednokratna naknada priznaje se samcu
ili obitelji, koji zbog trenutacnih materijal-
nih teSkoca nisu u mogucnosti podmiriti
neke osnovne Zivotne potrebe, uz uvjete
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Zbog korone bolje dogovarati prava telefonom,
elektronicki ili preko ¢lanova obitelji

Centar za socijalnu skrb Rijeka osnovan je za podrudje Rijeke i rijeckog
prstena - gradova Rijeka, Bakar, Kraljevica i op¢ina Cavle, Jelenje, Kastav,
Kostrena i Viskovo. Adresa je Centra za socijalnu skrb Rijeka Laginjina 11a,
tel.499101, e-mail; czss.rijeka@css-ri.hr. Zbog mjera i preporuka Kriznoga
stoZera i Nastavnoga zavoda za javno zdravstvo vezanih za sprjecavanje i
suzbijanje bolesti COVID-19 preporu¢amo starijim i nemoénim osobama da
ne dolaze osobno u Centar, ve¢ da elektronickim putem i telefonski ili uz po-
moc¢ ¢lanova obitelji, dogovaraju nacin ostvarenja svojih prava.
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i na nacin propisan Zakonom o socijal-
noj skrbi. Zajamcena minimalna naknada
priznaje se samcu ili obitelji koji nemaju
sredstva za uzdrzavanje u visini utvrdenoj
Zakonom, a nisu ih u moguénosti ostvari-
ti svojim radom, prihodom od imovine ili
na drugi nacin. Doplatak za pomoc¢ i nje-
gu novcana je potpora namijenjena osobi
koja ne moze sama udovoljiti osnovnim
Zivotnim potrebama, stoga joj je prijeko
potrebna pomo¢ i njega druge osobe u
organiziranju prehrane, pripremi i uzima-
nju obroka, nabavci namirnica, CiS¢enju
i pospremaniju stana, oblaCenju i svla-
Cenju, odrzavanju osobne higijene kao i
zadovoljavanju drugih osnovnih Zivotnih
potreba. Doplatak ne moZze ostvariti oso-
ba koja ima sklopljen ugovor o dozivot-
nom ili ugovor o dosmrtnom uzdrzavanju
i ako je smijeStena u ustanovu socijalne
skrbi ili kod drugih pruzatelja socijalnih
usluga, u zdravstvenoj ili drugoj ustano-
vi, odnosno organiziranom stanovanju.
Osobna invalidnina novcana je potpora
namijenjena osobi s teSkim invaliditetom
ili drugim teSkim trajnim promjenama u
zdravstvenom stanju sa svrhom zadovo-
ljavanja njezinih Zivotnih potreba za uklju-
Civanjem u svakodnevni zivot zajednice i
to u slucaju da osobnu invalidninu ne
ostvaruje po drugoj osnovi niti ostvaruje
pravo na doplatak za pomoc i njegu te
ne ostvaruje prihod. Osobna invalidnina
za osobu koja ostvaruje prihod utvrduje
se kao razlika izmedu punoga iznosa in-
validnine, koji trenutacno iznosi 1.500,00
kuna, i prosje¢noga prihoda ostvarenoga
u tri mjeseca koja su prethodila podno-
Senju zahtjeva, s time da se u prihod ne
uracunava mirovina do iznosa najnize,
odnosno minimalne mirovine ostvarene
za 40 godina mirovinskoga staza. Iznos
minimalne mirovine utvrduje Vlada RH i
trenutacno iznosi 2.776,80 kuna.

Vjestacenje

Da bi se priznalo pravo na doplatak za
pomoc i njegu kao i na osobnu invalid-
ninu, potrebno je prethodno utvrditi ¢i-
njenice u svezi sa zdravstvenim stanjem

osobe koja je podnijela zahtjev i to na na-
¢in da Centar, nakon Sto zaprimi zahtjev,




osobu upucuje na vjeStaCenje u Zavod za
vieStacenje, profesionalnu rehabilitaciju i
zaposljavanje osoba s invaliditetom, Sto
je u Rijeci u LoSinjskoj 16. Zavod Centru
dostavlja nalaz temeljem kojega Centar
odlucuje o priznavanju prava, uz druge
zakonom propisane uvjete.

Socijalne usluge jesu: usluga smijesta-
ja (u ustanove socijalne skrbi ili udomi-
teljske obitelji), organizirano stanovanje i
pomoc u kuci.

Socijalna usluga dugotrajnoga smijestaja
priznat Ce se starijoj osobi kojoj je zbog
trajnih promjena u zdravstvenom stanju i
nemodi prijeko potrebna stalna pomoc i
njega druge osobe. Socijalna usluga smje-
Staja ostvaruje se kao usluga u ustanova-
ma socijalne skrbi ili udomiteljskim obi-
teliima. SmjeStaj se nece priznati osobi
koja ima sklopljen ugovor o doZivotnom
ili ugovor o dosmrtnom uzdrzavaniju, kojoj
pomoc i njegu mogu pruziti ¢lanovi obitelji
ili se pomoc i njega moze osigurati na dru-
gi nacin. Organizirano stanovanje usluga
je kojom se jednoj ili viSe osoba, tijekom
24 sata dnevno uz organiziranu stalnu ili
povremenu pomoc strucne osobe u stanu
ili izvan stana, osiguravaju osnovne Zivot-
ne potrebe. Usluga pomoci u kuci priznaje
se starijoj osobi kojoj je, prema procjeni
Centra za socijalnu skrb, potrebna pomoc¢
druge osobe pod uvjetom da pomoc i nje-
gu ne mogu osigurati roditelj, bracni drug
i djeca, da nije sklopljen ugovor o doZivot-
nom ili dosmrtnom uzdrzavanju, da pri-
hod za samca ili prihod po ¢lanu obitelji
ne prelazi iznos od 300 posto od osnovice
(1.500,00 kuna), da se na podrucju prebi-
valiSta osobe takva pomo¢ moze osigurati

OZUJAK / TRAVANJ 2021.

te da osoba nije otudila nekretnine ili po-
kretnine vece vrijednosti u posliednjoj go-
dini od dana podnosenja zahtjeva za pri-
znavanje prava na socijalnu uslugu. Osim
navedenih prava i usluga, starije i nemo¢-
ne osobe dio svojih prava mogu ostvariti
pri jedinicama lokalne samouprave (gra-
dovima i opcinama prema mijestu prebi-
valista) koje su duzne svojim odlukama o
socijalnoj skrbi definirati socijalne progra-
me na svom podrucju (subvencije trosko-
va stanovanja, pravo na “koSaricu” i sl.).

I na kraju, smatram da starije i nemoc-
ne osobe Cesto nisu upucene u prava
koja im pripadaju po zakonu. Cesto su

Stariji i nemoc¢ni Ceste zrtve obiteljskoga nasilja

Jedan od razloga javijanja starijih i nemo¢nih u Centar za socijalnu skrb ili
dolaska strucnih radnika k njima, jest pojava nasilja u obitelji. Nasilje u obi-
telji ne pogada samo Zene i djecu, ve¢ su Ceste Zrtve starije i nemocne osobe.
Starije i nemoc¢ne osobe ranjiva su skupina, izloZene su negativnim utjecajima
okoline. Zakonom o zastiti od nasilja u obitelji, koji je u primjeni od 1.1.2018.
godine, predvideno je da osobe s invaliditetom i osobe starije zivotne dobi,

kao Zrtve nasilja u obitelji, uzivaju posebnu zastitu te se nasiljem, uz tjelesno,
psihicko, ekonomsko, smatra i “zanemarivanje potreba osobe s invaliditetom
ili osobe starije Zivotne dobi koje dovodi do njezine uznemirenosti ili vrijeda
njezino dostojanstvo i time joj nanosi tjelesne ili dusevne patnje”,

zbog nemodi i bolesti izolirane i prepu-
Stene samima sebi, zato nije dovoljno
da ih se sjetimo samo prigodno, ve¢ bi-
smo u odgoj najmladih trebali ugradiva-
ti osjecaj poStovanja i odgovornosti za
starije i nemo¢ne. Ono Sto svatko od nas
moze jest da u svom poslu pruzi najvise
$to moze, da nam Covjek bude na prvom
mijestu. To i sama nastojim. U svom radu
Cesto se sjetim misli Majke Terezije koja
je rekla: “Nije vazno kako radis, ve¢ koli-
ko ljubavi unosi$ u ono Sto radis, koliko
to darujes drugima. Nitko se ne smije od
mene udaljiti, a da se ne osjeti sretnijim
i boljim.”
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SOCIJALNI PROGRAM
GRADA RIJEKE ZA 0SOBE
STARIJE DOBI

Pise dr. sc. Kristina Danki¢, Savjetnica
za programe, Grad Rijeka
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injenica da je svaki peti gradanin

Rijeke starije zivotne dobi te da de-

mografski podaci ukazuju na konti-
nuirano starenje stanovnistva, posljedi¢no
stavlja tu skupinu stanovnistva, sasvim ra-
zumljivo, u fokus lokalne zajednice.

Grad Rijeka izrazito je socijalno orijen-
tiran te posebnu paznju posvecuje zastiti
rije Zivotne dobi koje imaju status umi-
rovljenika, a imaju ispodprosjecne priho-
de (mjese¢na mirovina do 1.700 kuna),
kao i osobe koje zbog raznih okolnosti
nemaju nikakav osobni prihod, mogu
obratiti Gradu Rijeci za pomo¢. U sluca-
ju da nemaju u (sujvlasniStvu drugu ne-
kretninu (npr. drugi stan/kucu, kuéu za

o Ve

Grad Rijeka razlicitim
naknadama, potporama

i programima pomaze
umirovljenike i njihove
socijalne potrebe

odmor ili poslovni prostor) i da tromje-
secni prosjecni prihodi njihova ku¢anstva
nisu visi od 2.875 kn za samca, 3.625
kn za dvoclano kucanstvo, 4.875 kn za
tro¢lano ku¢anstvo, 6.250 kn za ¢etvero-
¢lano kucanstvo (+ dodatnih 875 kn za
svakoga daljnjeg ¢lana kucanstva), Grad
Rijeka osigurat ¢e im redovitu mjese¢nu
novcanu pomo¢ od minimalno 150 kuna
(za starije osobe bez osobnoga prihoda),
odnosno 200 kuna (za umirovljenike koji
Zive u viseClanim kucanstvima). Umirov-
lienici koji zive sami u ku¢anstvu (samci),

koji su najizloZeniji riziku od siromastva
dobit ¢e mjesecnu pomod u iznosu razli-
ke izmedu mjesecne mirovine i gradskog
mirovinskog cenzusa od 1.700 kn (po-
mo¢ u iznosu od 200 kn navise).

Starije osobe koje zadovoljavaju grad-
ske uvjete za dobivanje socijalne pomoci
mogu potencijalno Koristiti i druge obli-
ke pomoci koji se osiguravaju svim sku-
pinama gradana bez obzira na dob. Neki
od njih su: podmirenje troSkova stano-
vanja (npr. troskovi centralnoga grijanja,
troSkovi vode i odvodnje, trosSkovi plina,
troskovi odvoza komunalnoga otpada,
troskovi najamnine), podmirenije trosko-
va javnoga gradskog prijevoza, koriStenje
usluge pomodi u kuci, koristenje usluge
smijestaja i lijecenja u Psihijatrijskoj bol-
nici Lopaca, kao i pravo svakodnevno-
ga koriStenja pucke kuhinje ili koriStenje



jednokratnog poklon-bona za nabavu ku-
¢anskoga uredaja.

Znacajna i pomoc u kudi

Stariji sugradani Cesto ostvaruju pravo
na podmirenije troSkova stanovanja, a ve-
liku potrebu iskazuju i za uslugu pomoci
u kuci koju pruza Dom za starije osobe
“Kantrida” Rijeka. Ta usluga obuhvaca
organiziranje prehrane (nabava i dostava
gotovih obroka u kucu), obavljanje ku¢-
nih poslova (dostava ziveznih namirni-
ca, pomoc u pripremanju obroka, pranje
posuda, pospremanje stana, donoSenje
vode, ogrjeva i sli¢no, organiziranje pra-
nja i glacanja rublja, nabava lijekova i dru-
gih potrepStina i dr.), pruzanje pomoci
u odrzavanju osobne higijene (pomo¢ u
oblacenju i svlacenju, u kupanju i obav-
ljanju drugih higijenskih potreba) i obav-
ljanje drugih svakodnevnih potreba. Grad
Rijeka podmiruje troSkove te usluge za
osobe kojima je zbog starosti, tjelesnoga,
mentalnoga, intelektualnoga ili osjetilno-
ga oStecenja ili trajnih (iznimno i privre-
menih) promjena u zdravstvenom stanju
prijeko potrebna pomo¢ druge osobe,
ako ostvaruju pravo na osobnu invalidni-
nu ili su prihodi njihova kucanstva nizi od
gradskog cenzusa prihoda. Uvjet je da im
pomo¢ ne mogu osigurati roditelj, brac-
ni drug, izvanbracni drug, Zivotni partner
i djeca, odnosno drzava (temeliem rje-
Senja Centra za socijalnu skrb Rijeka) ili
druga osoba (temeljem ugovora o doZi-
votnom ili dosmrtnom uzdrzavanju), te
ako nisu otudili nekretnine u posljiednjih
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godinu dana od dana trazenja pomodi.
Osim skrbi o onim najugrozenijima u
materijalnom smislu, Grad Rijeka ulaze
napore u ocuvanje ukljuCenosti starijih
osoba u drustvenu zajednicu. Zahvalju-
ju¢i potpori Grada Rijeke, stariji se gra-
dani mogu besplatno ili uz minimalnu
naknadu ukljuciti u razli¢ite programe ili
koristiti usluge ustanova i udruga koje
djeluju na podrucju grada. U¢lane li se u
Maticu umirovljenika grada Rijeke, mogu
svakodnevno konzumirati obrok (rucak)
po izuzetno povoljnoj cijeni. Usluga je na-
mijenjena onima koji nisu u moguc¢nosti
svakodnevno samostalno pripremati to-
pli obrok. Korisnici ove usluge vecinom

Klubovi umirovljenika i njihovi posebni programi

Tijekom dana starije osobe mogu posjecivati neki od Sesnaest klubova
umirovljenika i starijih osoba koji su smjesteni u raznim dijelovima grada da
bi bili dostupni sto vecem broju osoba. To su svojevrsni dnevni boravci osoba
starije Zivotne dobi u kojima se sastaju s vrsnjacima, u kojima mogu procitati
dnevni tisak, pogledati TV, pristupiti internetu, igrati drustvene igre (Sah,
tombola, karte i sl.), ali i nauciti nesto novo na predavanjima i radionicama.
Osim toga, svaki klub nudi odredene posebne programe, ovisno o interesu
clanova (rekreacija, umjetnicko izrazavanje, zbor i sl.). Svaki klub ima (ge-
ronto)domacicu koja za ¢lanove priprema tople i hladne napitke po povoljnoj
cijeni i brine se za cistocu prostorija i kucni red. Klubovi imaju oko tri tisuce
clanova.

Osim u klubovima, starije osobe mogu besplatno vjezbati tijekom cijele go-
dine i u Udruzi “Joga u svakodnevnom Zivotu”.

su samci ili ¢lanovi dvoclanih starackih
kucanstava koji Zive u teSkim socijalnim
uvjietima (imaju mirovinu nizu od 2.500
kuna mjeseCno), a Cesto su bolesni i ne-
mocni ili nevjesti kuhaniju.

Cjelozivotna edukacija

Starije osobe u naSem gradu imaju i
mogucnost cjelozivotne edukacije pri
SveuciliStu za 3. dob koje djeluje u okviru
SveuciliSta u Rijeci. Polaznici toga nefor-
malnog oblika obrazovanja stje¢u znanja
iz razlicitih podrucja kao Sto su, primje-
rice, ekonomija, psihologija, medicina,
povijest ili umjetnost. Predavaci su sve-
uciliSni nastavnici iz razli¢itih znanstvenih
podrucja, a edukacije se organiziraju dva
puta godiSnje u trajanju od po 20 Skol-
skih sati.

Grad Rijeka nastoji starijim gradanima
pokazati da je uz njih kada ih zateknu ne-
povoljne Zivotne okolnosti. Pored toga, u
Gradu Rijeci uvazavaju se sve izrazenije
potrebe starijih osoba za fizickim, men-
talno i socijalno aktivnim nacinom Zivo-
ta i stvaraju uvjeti koji ih na to poticu.
Socijalna podrska uze i Sire okoline, ali i
ocuvana samostalnost preduvijeti su do-
stojanstvenoga Zivota i osjecaja zadovolj-
stva u starosti, stoga su to i ciljevi kojima
zajedno sa starijim osobama stremimo u
Rijeci.
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Pise Marijana Jakomini¢
ravnateljica GDCK Krk

radsko drustvo Crvenoga kriza Krk

provodi program “Pomo¢ u kudi”

od 2011. godine uz financijsku po-
mo¢ svih krckih lokalnih jedinica i osam
zaposlenih djelatnika (sedam gerontodo-
macica i jedan medicinski tehnicar) koji
skrbe o 130 korisnika.

Dana 15. svibnja 2014. godine Primor-
sko-goranska Zupanija, Upravni odjel za
socijalnu politiku i mlade, donosi Rjese-
nje, licenciju o ispunjavanju minimalnih
uvjeta za pruzanje socijalnih usluga. Na
osnovu navedenoga RjeSenja dana 9.
srpnja 2014. godine Ministarstvo socijal-
ne politike i mladih izdaje uvjerenje.

Program “Pomo¢ u kuci” izvaninstituci-
onalni je oblik pomoci namijenjen odra-
slim i starijim osobama koje se nalaze u
socijalno-zastitnoj potrebi, koje samo-
stalno ne mogu udovoljavati osnovnim

Stupanj humanosti drustva odreduje se razinom brige
prema svakom pojedincu, a posebno prema gradanima

starije Zivotne dobi, jer njihova kvaliteta zivljenja ovisi
o razvijenosti i dostupnosti razlicitih socijalnih usluga

Zivotnim potrebama.

Transformacija obitelji, promijenjena
uloga Zene u obitelji, promjena radno-
ga vremena, migracije mladih narastaja
samo su neki od razloga zbog kojih ra-
ste broj samackih, starackih kucanstava,
a Clanovi obitelji sve teze skrbe o svojim
starijim clanovima.

Nuzan razvoj lokalnih
servisa i usluga

Nuzno je stoga, razvojem servisa i
usluga na lokalnoj razini podrzati obitelj
i ohrabriti obiteljsku solidarnost. Poseb-
nu pozornost potrebno je posvetiti i dati
prioritet onim starijim osobama koje Zive
same. Sve te osobe Zele svoju starost

provesti u primarnoj obitelji, u poznatom
okruzenju Sto je humano i opravdano.
Time se smanjuje broj osoba koje se zbri-
njavaju institucionalno, to je daleko sku-
plji vid zbrinjavanja.

Program se provodi s ciliem pruzanja
raznih oblika pomoci osobama trece zi-
votne dobi koje Zive u izrazito slozenim
uvjetima (socijalne, materijalne, stambe-
ne prilike, dislociranost korisnika). Prije
svega namijenjen je samostalnim samac-
kim domacinstvima koja su vrlo ¢esto so-
cijalno izolirana te nemaju bliznje ili dalj-
nje rodbine koja bi mogla preuzeti skrb
0 njima. Ono $to je najvrednije, provo-
denje ovoga programa mnogim korisni-
cima bitno olakSava svakodnevni Zivot u



vlastitom domu.

Stupanj humanosti drustva odreduje se
intenzitetom preuzimanija brige i pozitiv-
nih stavova prema svakom pojedincu, a
posebno prema gradanima starije Zivot-
ne dobi, dok kvaliteta Zzivljenja starijin
osoba ovisi 0 razvijenosti i dostupnosti
razli¢itih socijalnih usluga kojima se za-
dovoljavaju njihove potrebe. Provodenje
ove vrste programa opravdano je i po-
Zelino jer samo tada mozemo ocekivati
da ¢e starije osobe u vlastitom domu Zzi-
vjeti dulje, kvalitetno i dostojanstveno.

U Gradskom drustvu Crvenoga kriza
Krk vodi se dokumentacija o redovitom
pracenju psihofizickoga stanja korisnika,
o obavljenim uslugama, o potrebama ko-
risnika i sli¢no.

Zahvalni smo Gradu Krku koiji je prepo-
znao nas rad i naSe potrebe te nam doni-
rao osobno vozilo kako za obavljanje po-
slova programa “Pomo¢ u kudi”, tako i za
cjelokupni rad Gradskoga drustva Crveno-
ga kriza Krk.
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Oblici pomodi

S ciljem poboljsanja kvalitete Zivota

korisnicima pruzamo sljedece usluge:
* obavljanje kucnih poslova
(nabava ziveznih namirnica,
pomo¢ u pripremanju obroka,
pranje posuda, pospremanje

stana, donosenje vode, ogrjeva

i sli¢no, organiziranje pranja
i glacanja rublja, nabava
lijekova i drugih potrepstina)
* odrZavanje osobne higijene
(pomoc u oblacenju i svlacenju,
u kupanju i obavijanju
drugih higijenskih potreba,
zadovoljavanje drugih
svakodnevnih potreba)
* mjerenje tlaka i secera
— medicinski tehnicar/
fizioterapeut
razgovori s korisnicima
programa.

Korisnike programa nase geron-
todomacice obilaze onoliko koliko je
potrebno (jednom tjedno, neke dva
puta, a one kojima je potrebno naj-
viSe pomodi, i po tri puta svakoga
tjedna).

Istinska smislenost i vrijednost ovo-
ga plemenitog programa kojim se

posredstvom angaziranih gerontodo-
macica skrbi i pomaze starijim otoca-
nima u njihovim domovima posebno
dolazi do izraZaja kada se opasnost
od sirenja koronavirusa prosirila i
na nase podrucje, postalo i najteze
funkcionirati, kada je narocito stari-
jim osobama - najranjivijoj i oboljenju
najizloZenijoj skupini naseg drustva.

Njih osam i u normalnim okolnosti-
ma imaju pune ruke posla, a trenu-
tacno je pred njima i dodatni izazov
brige da kojim slu¢ajem ne prenesu
virus na korisnike, stoga djelatnici toj
problematici poklanjaju posebnu pa-
Znju te sukladno uputama struke sli-
jede sve epidemioloske mjere. Sigur-
ni smo da je ovo sto i kako radimo
najbolja i najvisa razina brige koja se
tim osobama u ovakvim okolnostima
moZe pruZiti u njihovu domu. A ono
sto je dobro, kvalitetno i korisno i u
“normalnim” vremenima, u ovakvoj je
izvanrednoj situaciji jos i vrednije.

U vrijeme koronavirusa gerontodo-
macice su starijima i nemocnima veza
sa svijetom.

Program je trebalo prilagoditi u
cilju oCuvanja zdravlja preko stotinu

korisnika kojima smo u novim okolno-
stima prikljucili i sve ostale kojima je
pomoc bila potrebna, a da nisu kori-
Ssnici programa.

Nase gerontodomacdice, osim o re-
dovnim zada¢ama, sada se jos mora-
ju brinuti i o svim preventivnim mjera-
ma koje podrazumijevaju koristenje
zastitnih odijela, rukavica, maski i
ostalih zastitnih elemenata s kojima
im nije jednostavno raditi.

Njih osmoro, osim posjeta i opskr-
be, odradilo je i vazan posao u dis-
tribuciji zastitnih sredstava velikomu
broju mjestana koji su zbog starije
Zivotne dobi najugroZeniji od bolesti
COVID-19.

Svi korisnici programa “Pomo¢
u kudi” dobili su po 30 zastitnih
maskica i sredstva za dezinfekci-
ju ruku. Nasa je Zelja da nitko na
ovom otoku ne ostane gladan, Ze-
dan, bez lijekova, u hladnome i bez
osnovnih sredstava za brigu o svo-
me zdravlju.

Ovim programom Zelimo da sta-
rije osobe - korisnici programa Sto
kvalitetnije i duZe ostanu u vlastitom
domu, u njima poznatom okruzenju.
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Pise Natali Mic¢i¢, mag. med. techn.

akon $to je Svjetska zdravstvena
Norganizaci]a u ozujku 2019. go-

dine proglasila pandemiju bolesti
COVID-19 doslo je do javnozdravstvene
krize diliem svijeta. Broj zarazenih i umrlih
povecavao se iz dana u dan te su posebno
bile pogodene starije osobe. Razvitak te-
zega oblika bolesti, ¢eS¢e hospitalizacije,
kao i veca stopa smrtnosti, pa uvodenje
mijera poput socijalne distance, izolacije,
uz slabiji dotok informacija, neznanje u
rukovanju modernim uredajima, dezin-
formacije, nemogucnosti odlaska lijecni-
ku, nemogucnosti socijalnoga kontakta s
obitelji kod starijih osoba smjestenih u do-
move ili bolnicu i niz drugih problema sa
zdravljem koji su od ranije postojali - sve se
to znacajno odrazilo na mentalno zdravlje
starije populacije. Starije osobe posebno
su ranjiva skupina, ¢esto ve¢ narusenoga

Starije osobe posebno
su ranjiva skupina,

cesto vec¢ narusenoga i
tjelesnoga i mentalnoga
zdravlja

i tjelesnoga i mentalnoga zdravlja. lako je
vedina osoba iznad 70 godina informatic-
ki dovoljno pismena da se znaju koristiti
mobilnim telefonima i racunalima, postoji
dio populacije kojima je to velika nepo-
znanica. Unato¢ tomu Sto je prvoj skupini
dostupan izvor informacija, te informacije
mogu za njih biti zbunjujuce, zastrasujuce,
a posebice je ponekad tesko zakljuciti Sto
je potpuna istina. Drugoj skupini potrebna
je pomo¢ mladih, da im se objasni sto se
dogada njima razumljivim jezikom te da
im se objasni vaznost pridrzavanja epi-
demioloskih mjera. Potrebno je sve svoje
starije ¢lanove obitelji informirati o onome

Sto se dogada, na nacin kako bi to potpu-
no razumijeli u okviru svojih mogucnosti,
te im na taj naCin smaniiti tjeskobu i stres.

Vecina starijih osoba i inace zivi sama
te ih je pandemija dodatno izolirala od
obitelji i drustva. Zivotni vijek produzio
se i starije osobe su u boljoj formi nego
nekada. Vecina ih je aktivna, ukljuceni su
u klubove umirovljenika, druze se, odlaze
na putovanja te si na taj nacin kvalitetno
organiziraju vrijeme.

U dobnoj skupini od 60 do 80 godina
mala je potreba za njegom te ta potreba
nastaje uglavnhom nakon 80. godine. Bez
obzira na to, nisu svi jednako prilagodljivi
na nove situacije poput pandemije koja
moze ozbiljno ugroziti njihovo zdravlje,
zivot, kao i zdravlje njihovih bliznjih. U
jednom se trenutku dogodio prodor viru-
sa u domove za starije i nemoc¢ne osobe
te su se domovi morali potpuno zatvo-
riti za posjete Sto je uzrokovalo dodatni



stres starijima i obiteljima, osobito onima
koji svoje bliznje nisu vise vidjeli, jer su
zbog posljedica koronavirusa umrli.

Korona, novi izazovi svima

Za vrijeme pandemije utrostrucio se
broj ljudi sa stanjima anksioznosti i de-
presije. Nisu samo pogodeni stariji, nego
i mladi, koji se brinu za egzistenciju i so-
cioekonomski status sebe i svoje obitelji,
a strah od gubitka posla postao je sva-
kodnevni stresor. Stres, tjeskoba i strah
uvukli su se u sve dobne skupine, a stariji
su se nenadano susreli s novim izazovima
s kojima se treba nositi.

Potrebno im je i objasniti da nisu za-
boravljeni, nego zbog ocuvanja njihova
zdravlja kontakte treba svesti na mini-
mum. Najmladi pohadaju kolektive (vrti-
¢i, Skole), djeca starijih su zaposlena, i to
je previse kontakata Sto moze ugroziti
zdravlje starijega Clana obitelji. Valja im
objasniti da je svakako bolje biti u sigur-
nosti svoga doma nego u bolnici; dati im
ideje Cime da si obogate svakodnevicu,
npr. rieSavanjem krizaljki, ¢itanjem knjiga
i opustajucih magazina, gledanjem serija,
kratkim Setnjama. LoSe vijesti valja sve-
sti na minimum. Jednom dnevno sasvim
je dovoljno biti informiran o novim doga-
danjima u vezi s pandemijom. Neki stariji
prakticiraju jogu, viezbe opustanija i disa-
nja. Opcenito je pozeljno da se bave aktiv-
nostima koje ih okupiraju, a ujedno vesele
i opustaju. Nastaviti sa svojom svakod-
nevnom rutinom iznimno je vazno, redo-
vito uzimati propisane lijekove, a pritom si
dan obogatiti neCim novim. Prepustiti se
samo negativnim mislima, pratiti cijeli dan
loSe vijesti, broj oboljelih i umrlih, slusa-
ti traceve i dezinformacije, nikako ne ide
u prilog o€uvanju mentalnoga zdravlja. U
Republici Hrvatskoj od pocetka pandemije
nije bilo problema s distribucijom lijekova
za kroni¢ne bolesnike. Zdravstveni sustav
u jednom je trenutku bio preopterecen,
no svi su potrebiti dobili pomod. éirenje
je panike putem medija za starije osobe
samo kontraproduktivho. U svakoj zajed-
nici postoje i sluzbe koje pruzaju strucnu
psiholosku pomoc te se po potrebi stariji i
njima mogu obratiti za savjet.
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Podrska i kontakt osobito vazni

Da bi se starijoj populaciji olaksala izolacija, bitna je podrska obitelji i
prijatelja. Potrebno je svakodnevno s njima biti u kontaktu, cuti se telefon-
ski, educirati ih kako obaviti videopoziv, dostaviti im potrebne namirnice i
lijekove, a sve sa svrhom da shvate da nisu napusteni i da pandemija nece
zauvijek trajati.
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PSIHOLOSKI IMUNITET

OTPORNOST
NA STRES,
VJESTINA
koja se uci |

PiSe Petar Radakovi¢, dr. med.
specijalist hitne medicine

ocete li se izboriti s pritiskom ili
Cete izgubiti Zivce, Cesto zavisi od

toga kakav vam je psiholoski imu-
nitet — otpornost prema onome Sto Zivot
donosi. Naucite sami sebi pruziti zastitu,
jer moguce je ovladati stresnim situacija-
ma i iz njih izaci zdraviji i jaci.

U danasnje vrijeme, kada vecina lju-
di neprestano osjeca napetost, vaznije
je nego ikad razvijati i jacati otpornost
na stres. Svakodnevni izazovi u svim se-
gmentima Zivota dovode cesto i do oz-
bilinih stresogenih stanja koja mogu
imati negativan ucinak na organizam i
psihu. Nisu svi ljudi podjednako osjetlji-
vi na stres i frustracije. TeSke okolnosti
neke ljude oplemene i ojacaju, a na druge
djeluju pogubno. Neki se ljudi znaju do-
bro nositi s neda¢ama i traumama, po-
viju leda pod teretom i on ih ne slomi.

Psiholoska otpornost ili imunitet kljucna je osobina
koja nam pomaze da se povratimo nakon nekoga

traumaticnog dogadaja, ali i da se mentalno
pripremimo za sve Sto dolazi, da se bolje prilagodimo

novonastaloj situaciji

Nemoguce je pobjeci od stresa, ali mo-
Zemo razviti vjestine koje ¢e nam pomoci
da se uspjeSno nosimo sa Zivotnim pro-
blemima. Psiholoska otpornost ili imuni-
tet predstavlja kapacitet (sposobnost) za
adaptaciju i napredak, bez znacajnih po-
sljedica usprkos izazovima i stresu, a to
Cini razliku medu ljudima kada se nadu u
teSkim situacijama. Neke iznenadne pro-
mjene i situacije slamaju pojedine ljude, a
oni koji su izrazito otporni prilagode se i
napreduju. To su ljudi koji ¢ak i kad se su-
oce s nekim gubitkom, s loSom financij-
skom situacijom, bolestima, razvodom,
otkazom na poslu koriste sve svoje re-
surse i vieStine da se Sto bolje prilagode

novonastaloj situaciji, znaju kontrolirati
svoje emocije i ponasanje za vrijeme kri-
ze, uspijevaju zadrzati pozitivan stav i ne
dopustaju da ih problemi preplave.
Psiholoska otpornost ili imunitet kljuc-
na je osobina koja nam pomaze da se
povratimo nakon nekoga traumaticnog
dogadaja, ali i da se mentalno pripremi-
mo za sve Sto dolazi, da se bolje prila-
godimo novonastaloj situaciji, da prona-
demo konstruktivno riesenje problema i
umanjimo posljedice te da ponovo bude-
mo sretni i uspjedni. PsiholoSki imunitet,
kao i fizicki, ¢uva nase zdravlje od razli-
Citih bolesti i mora se odrzavati i jacati
da bismo stekli otpornost prema onome



Sto nam Zivot donosi. Neki ljudi u veoma
teSkim okolnostima mogu ostati tielesno
i mentalno zdravi. Moze se ovladati stre-
snhim situacijama. Postoje situacije i okol-
nosti koje se ne mogu kontrolirati i mije-
njati, ali svatko od nas moze odluciti kako
¢e se nositi s novonastalom promjenom.
Kako doskociti svakodnevnoj tenziji koja
na duze staze moze dovesti do najtezih
bolesti?

KljuCne osobine koje pomazu

Hocete li se izboriti s pritiskom ili iz-
gubiti Zivce, zavisi od toga koliko ste ot-
porni. Otpornost je vjestina, sposobnost
koja se uci, viezba i razvija. Ona obuhvaca
emocionalnu inteligenciju (svijest o vlasti-
tim vrlinama i nedostacima, emocijama
i reakcijama), aktivan pristup u radu na
sebi, samokontrolu, racionalno rijeSavanje
problema, sposobnost da se kontrolira-
ju emocije, visoko samopouzdanije i sa-
moefikasnost, nezavisnost (mogucnost
da se oslonite na sebe), inicijativu (kre-
iranje rjeSenja problema), optimizam,
povezivanje s drugim ljudima i socijalne
vjestine, nizak prag perfekcionizma i hu-
mor (svaka situacija postaje lak3a, ako
u njoj vidimo duhovitu stranu), sklonost
da uspjeh pripisujemo vlastitim kvalite-
tama, a neuspjeh vanjskim okolnostima,
da krizu ne promatramo kao problem
koji je nemoguce rijesiti (svaki problem
ima rjeSenje). RjeSavajte probleme bez
panike, sagledajte Siru sliku problema,
prihvatite da su promjene sastavni dio
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Zivota, imaijte vjeru u svoje sposobnosti,
ucinite korake koiji ¢e vas dovesti do cilja,
svakoga dana njegujte pozitivhu sliku o
sebi, Cuvajte nadu i optimizam, ovladaj-
te svojim mislima, emocijama i natinom
razmisljanja (razvijajte emocionalnu in-
teligenciju). Vazno je uociti koje situaci-
je u nama pokrecu stresnu reakciju kao
i nacine koji nam pomazu da se smirimo
(Setnja, tjelesna aktivnost, razgovor s pri-
jateljima...). U sastavu emocionalne inte-
ligencije je i komunikacija s drugima na
nacin koji pomaze smanjivanju napetosti
i stresa. Ljudi koji su visokootporni ima-
ju pozitivnu sliku o sebi, ne dozivljavaju
se zrtvom neke situacije ili okolnosti, ve¢
vieruju da mogu prebroditi loSe razdo-
blje. Oni osjecaju tugu, bol i stres, ali se
bore s njima i smatraju da su negativne
emocije sastavni dio Zivota i ne daju im
da prevladaju nad pozitivnim emocijama.
Oni znaju kako nevolju promijeniti u prili-
ku za napredovanje.

VjesStine za rjeSavanije
problema

Istrazivanja su pokazala da samopouz-
danje ima vaznu ulogu u borbi sa stre-
som i oporavkom od teskih dogadaja.
Zato se sjetite svojih jacCih strana i svo-
jih dostignuca, jer povjerenje u vlastite
sposobnosti i pozitivan stav omogucuju
nam da se osje¢camo sigurno i da bude-
mo vrlo otporni u borbi protiv stresa i u
kriznim situacijama. Samoucinkovitost
(vierovanje u svoju sposobnost uspjeha)

Optimisti su otporniji

VVazan je cinitelj otpornosti odrzavanje pozitivnoga stava, jer optimisti se,
za razliku od pesimista, lakse oporavljaju od problema, ne krive sebe za ne-
uspjeh, ve¢ u tome vide priliku da nesto poprave i nauce. Pesimisti krivnju
svaljuju na sebe, Sto ih jos vise unazaduje. Negativno razmisljanje losa je
navika jer nam odnosi energiju i motivaciju. Potrebno je njegovati pozitivne
misli i pozitivna osje¢anja (smirenost, ljubaznost, zahvalnost, radost) jer ona
unapreduju psiholoski imunitet i razvijaju otpornost na razlicite izazove. Tre-
ba zadrzati osjec¢aj za humor u okolnostima koje izazivaju stres i imati pozi-
tivan stav prema Zivotu, radovati se buducnosti i o¢ekivati pozitivne promje-
ne. Tako postajemo otporniji, lakse se obnavljamo i premoscujemo situacije
koje predstavljaju izazov, a to znaci da razumijemo da su teskoce prolazne i
da smo usvojili vjestine i sposobnosti za borbu s izazovima s kojima se suo-
cavamo. Optimisti¢an pogled na svijet ¢ini da vidimo dobre stvari u Zivotu i
nastavljamo dalje u teskim situacijama, a usmjeravanje na buducnost dio je

oporavka nakon teskih dogadaja.

Perfekcionizam i
previsoki ciljevi povezani
s tjeskobom

Perfekcionizam moZda ne zvuci
kao losa navika, ali je usko pove-
zan s tjeskobom. Nijedna situacija
ili odluka nikada ne moze biti ap-
solutno ispravna pa ce teZnja sa-
vrsenstvu ili previsokim ciljevima
povecati svakodnevni stres.

je viestina koja nam pomaze da se ucin-
kovito nosimo s novonastalom situaci-
jom, a mozemo je postici tako Sto ¢emo
se koncentrirati na unutranju snagu i
time lakSe zadrZati emocionalnu ravno-
tezu i povecati otpornost na stres. Ljudi
koji imaju visoku samoucinkovitost uce iz
svojin greSaka i odlucni su uspjeti. Ako
se ne brinemo dovoljno o sebi, psihicki
imunitet pada, postajemo nezadovolj-
ni, preoptereceni, preplavljeni stresom.
Ako uvijek kasnimo i Cesto grijeSimo, bit
¢emo pod stresom kao i kada pretjeruje-
mo u tome da sve bude savrseno i svaki
detalj na svome mijestu.

Jedna od najbitnijih zajednickih ka-
rakteristika otpornih ljudi jest vjeStina
rieS8avanja problema. Uocavajudi i po-
vezujuéi vazne pojedinosti, rjeSavaju
situacije na pozitivan i konstruktivan
nacin. Ako samo ¢ekamo da problem
nestane sam od sebe, to ¢e samo pro-
duljiti krizu. Zato odmah pocnite raditi
na njegovu rjeSavanju, ne pokuSavajudi
se koristiti istim nalinom razmiSljanja
koji je i doveo do problema. Umjesto
pani¢noga, anksioznoga ili negativnoga
pristupa uvjezbaijte fleksibilnost u raz-
misljanju, eksperimentirajte razlicitim
strategijama i nadite najlogiCniji nacin
pomocu kojega Cete lakSe rijesiti pro-
blem. Sagledajte problemati¢nu situa-
ciju s viSe strana i podijelite problem s
prijateljima i obitelji. Izradite svoj osob-
ni plan otpornosti na stres, postanite
bolji organizator, planirajte sve svo-
je obaveze i odredite prioritete. Oso-
be koje se uspjeSno suoce sa stresom
mogu kasnije u Zivotu postati otpornije
na nove izazove.
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KULTURA
SKRIVENE

agresije

Razvijanje asertivna ponasanja, ucenje prepoznavanja
vaznosti vlastitoga ponasanja, a ne njegovo
potiskivanje u slucaju gnjeva, uzrujnosti, straha,
ljutnje, tuge, bespomocnosti, omogucava da se ono
moze kontrolirati, u suprotnom se razvija skrivena
agresija i autoagresija s dugorocnim posljedicama po

Zivot, partnerstvo, veze

PiSe Nina Vela Vrabec, dipl.
socijalna pedagoginja

”...jos uvijek ne znam zasto mi je sve to
ucinila. Prvo je prosaptala nesto o meni
mojoj najboljoj prijateljici, koja je ubrzo
nakon toga prosudila da ¢e biti mnogo
sretnija ako se bude igrala s drugim dje-
vojticama. Kada smo nakon skole otis-
le na sat plesa u lokalni drustveni dom,
Abby je okupila sve moje prijateljice oko
sebe i nagovorila ih da pobjegnu od
mene. Trcala sam za njima po kazalis-
noj dvorani drustvenog doma, zadihana
i izbezumljena, dok su mi se oci napre-
zale u iznenadnoj tmini. Dan za danom,
stajala sam u praznim i slabo osvijetlje-
nim hodnicima, na stubistima, na parki-
ralistima. Sje¢am se kako sam na svim

tim mjestima stajala potpuno sama. Tije-
kom kasnih poslijepodneva, prije vecere,
plakala sam pred svojom majkom dok je
ona kuhala. Tuga me potpuno savladala
i bila sam uvjerena da sam jedina djevoj-
Cica koja je ikad upoznala takvu tugu”.
“Zenski bullying - skrivena kultura agre-
sije djevojaka prema djevojkama” - R.
Simmons.

Ceznja za pripadanjem
I povezivanjem

Prisjetite se svoga odrastanja! Je li vas
ikada mucila ili zadirkivala druga djevoj-
Cica? Je li to cinila ambiciozna odlikasica
uzornoga ponasanja? Kako ste se tada
osjecali? Tko vam je bio podrska? Jesu li
ti dogadaiji utjecali na vas zivot? Kako?

U knjizi “Najbolji prijatelji, najgori

neprijatelji: razumijevanje drustvenog Zi-
vota djece” M. Thomapson i dr. isti¢u da
svako dijete tijekom odrastanja treba:

* povezivanje s drugima

*  priznanje i uvazavanje

* dokaz moci koji dobiva druzedi se

s drugom djecom.

Zbog Ceznje za pripadanjem i poveziva-
njem djeca stvaraju prijateljstva. Istovre-
meno, potreba za stjecanjem priznanja i
uvazavanja kao i potvrda moci nerijetko
poticu neprijateljski duh i konflikte medu
djecom.

U ostvarivaniju tih vaznih faktora odra-
stanja postoje razlike izmedu djecaka i
djevojcica, muskaraca i zena. Cesto se od
djevojcica/zena, kojima je takoder urode-
na potreba za priznanjem, uvazavanjem i
afirmacijom, ocekuje da sazriju kao “briz-
ne majke” - slatke, tankocutne i njezne,
koje uvijek pruzaju bezuvjetnu ljubav i
brigu svojoj obitelji. Od njih se ocekuje da
potiskuju ljutnju i gnjev te ih se potice na
Sutnju i trpljenje. Istovremeno, djecake
se ohrabruje da se odvoje od svojih majki
te da se afirmiraju iskazujudi svoju tjele-
snu moc¢. Ne jednom moze se Cuti kako




roditelji svom djetetu govore: “Djecaci ne
placu, djevojcice se ne tuku!” ili: “Nemoj
biti curica!” ili: “Budi musko!”

Zenski otvoreni konflikt, odnosno uro-
dena agresivnost (ljutnja, bijes i gnjev)
usmijeravaju se na neizravne, netjelesne
i prikrivene oblike. Stoga djevojke kori-
ste uvredu, iskljucivanje, ogovaranje, izo-
laciju, vrijedanje i manipuliranje ne bi li
nanijele psiholosku bol Zrtvama koje su
izabrale za dokazivanje moci stjeCuci na
taj nacin priznanje i uvazavanje. Da bi u
tome bile uspjedne, koriste prijateljsvo i
intimu: “Prijateljstvo je oruZzje, a Sutnja
mocdna hrana, gnjev je rijetko artikuliran,
a prijateljstvo minsko polje koje se aktivi-
ra bez prethodnoga upozorenja; iza fasa-
de Zenske intime lezi podrucje kojim se
putuje potajno.” (R. Simmons).

Zensku agresivnost
teze je otkriti

Na tom putu, koristedi intimu i tajne
kako bi zadovoljile potrebu za pripada-
njem i povezivanjem, ali i nadmoc uz gnjev
(koji je s intimom isprepleten), teze je de-
tektirati postojanje agresije zbog Cega je
Steta veca i dublja te ostavlja bolne i teSke
posliedice na zrtvu i njezine buduce odno-
se. U skrivenoj kulturi agresije djevojke se
bore govorom tijela i perfidnim odnosima.

Postoji li poveznica izmedu djevojacko-
ga ponasanja utemeljenoga na zenskom
“bullyingu” u djetinjstvu s promjenama
ponasanja u adolescenciji, niskim samo-
pouzdanjem i samopostovanjem kao i
opetovanim traumama nasilja u ljubav-
nim vezama? Je li vierojatno da, zbog du-
gotrajnoga straha i gnjeva, Zrtva postane
zlostavljacica?

Trpe nasilje, ali i
same zlostavljaju

Postoje proturjecnosti i nerazumije-
vanja u svezi s djevojackim ponaSanjem
(djevojke su zatvorene, djevojke su ma-
nipulatorice, djevojke ciljaju ondje gdje
si najslabija, rade to iza leda, s decki-
ma zna$ na ¢emu si), stoga se djevojcice
osjecaju sigurnije medu djecacima.

Obavijene mistikom, u skrivenoj kulturi
Zenske agresije, formiraju se:
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Djevojke odgojem udaljene od artikuliranja agresije

Podcjenjujuci i ignorirajuci Zensku agresiju, nazivajudi je “uobicajenim stva-
rima koje djevojke cine”, ili “prirodnom fazom u razvoju djevojaka”, djevojke
se obmanjuju vaznoscu ovih oblika i udaljava ih se od pravovaljane artiku-
lacije agresije (bilo prema sebi ili drugima, odnosno agresije u tranziciji od
autoagresije do agresije). Djevojkama je oteZan put prepoznavanja, suoca-
vanja i pronalaZenja zdravih nacina nosenja u konfliktnim odnosima s vrsnja-
kinjama jer ne posjeduju vjestine da prepoznaju i razrijese konflikte.

* djevojke/zene koje trpe nasilje
(koje su nerijetko i zrtve prikrive-
nog obiteljskog nasilja)

* djevojke/zene koje se, trpedi nasi-
lie, s vremenom pretvaraju u zlo-
stavljacice

* djevojke/Zene zlostavljacice.

Nastavljajuci svoj “intimni gnjev” pre-
ma sebi ili drugima, kasnije u partner-
skom odnosu, u roditeljstvu, moguce i
Sire, oblikuju svoj profesionalni i zivotni
identitet.

Autoagresija djevojaka potiho pluta
ispod dosega “radara” uditelja, roditelja
i drugih strucnjaka ostavljajuci duboke i
trajne posljedice te ne Cudi Cinjenica po-
rasta svih oblika nasilja. Pritisak javnosti
usmijerava se na parcijalne djelove nasilja,
izravne/tjelesne, ¢ime se potencira osje-
¢aj nepravde (ako u istom odnosu nasil-
nik koristi neizravne oblike nasilja koji su
teZe dokazivi) i ne doprinosi se ucinkovi-
tosti smanjivanja nasilja, ve¢ upravo su-
protno.

Istome doprinosi nedovoljna suptilnost
da se prepozna razli¢itost i opasnosti
ovih neizravnih agresivnih i autoagresiv-
nih obrazaca ponasanja medu djevojka-
ma/zenama sugerirajuci da se najopasnija
agresiju dogada medu djecacima u obliku
tjelesnoga nasilja, pri ¢emu su ¢lanci, pre-
ventivni programi, mediji i Sire usmijereni
prema prepoznavanju i sprjecavanju ovih
oblika nasilja, koji su moguca reakcija na
neizravne oblike nasilja.

Javna je tajna da djevojke u znacajni-
joj mjeri provode psiholosko nasilje (ne-
izravno), dok su muskarci prisutniji kao
pocinitelji tjelesnoga nasilja (izravnoga).
Posliedi¢no, i zakonska regulativa po-
sredno pogoduije laksoj prepoznatljivosti
i mjerljivosti izravnoga/tjelesnoga nasilja,

izricanjem kaznenih i prekrSajnih mjera
Sto opcenito ne doprinosi smanjivanju
nasilja. Usmijeravajuci se na prepoznatlji-
ve oblike, zaobilazi se sveprisutnost psi-
holoskoga zlostavljanja koje se pojavljuje
u najrazlicitijim oblicima (manipulatorice,
otudivacice ili zataskivacice, zrtve koje ne
progovaraju).

Tek u posljednijih trideset godina poce-
lo se govoriti o specifi¢nim istinama Zen-
skih Zivota i postojanju skrivene kulture
agresije djevojaka prema djevojkama.
Epidemija je specifi¢na i destruktivna, s
dugogodidnjim dubokim posljedicama.

Svijet koji priznaje postojanje skrive-
ne kulture agresije medu djevojkama ne
samo da daje djevojkama snagu za obra-
¢unavanje s konfliktom, nego i snagu za
definiranje veza (partnerskih) na nov i
zdraviji nacin. Djevojke uce da veza s dru-
gom osobom predstavlja opciju koju bira-
mo, a ne obavezu i “teret” te da konflikt
nije povreda odnosa, ve¢ rezultat nor-
malne veze, Stovise vjestina koju se moze
kultivirati. Razvijanje asertivna ponasanja,
ucenje prepoznavanja vaznosti vlastito-
ga ponasanja, a ne njegovo potiskivanje
(gnjev, uzrujnost, strah, ljutnja, tuga, bes-
pomocnost) omogucava da se ono moze
kontrolirati.

Djevojke bi mogle prihvatiti djevojacko
zlostavljanje kao bolan dogadaj, ne kao
potkopavanje osobnoga identiteta. Tada
bi i roditelji i ucitelji, prema alternativnim
agresijama mogli razvijati strategije, suo-
Cavati se s mogucim posliedicama, u ko-
nacnici stvarati pravedniji sustav prema
svim pociniteljima nasilja, izravnim i ne-
izravnim, uzrocima i posljedicama; mogli
bi imati dovoljno samopouzdanja da ade-
kvatno Stite djecu jer je: “Sretan pojedi-
nac, sretno drustvo.”
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Ortoreksija je sve rasirenije stanje kada su ljudi

1 iksirani i \'} i zdrave, v
retjerano fiksirani na “ispravne” i zdrave, vrlo

restriktivne i opsesivne obrasce prehrane te na
izbjegavanje brojnih namirnica

Pisu Ena Malasevi¢
Barbara Malasevi¢, mag. nutr. clin.

dravi nacin prehrane i postizanje

fizicke forme zajednicki su ciljevi

koji mnogi ljudi dijele. Medutim,
neki ljudi te ciljeve dovode do toliko
nezdrave krajnosti koja postaje destruk-
tivna opsesija koja se naziva ortoreksi-
ja nervoza ili jednostavno ortoreksija.
Ortoreksija nervoza poremecaj je pre-
hrane u nastajanju, a sve je raSirenija u
razvijenim zemljama, iako u ovom tre-
nutku nije sluzbeni poremecaj u prehra-
ni. To je stanje koje svake godine privlaci
sve viSe pozornosti strucnjaka za pre-
hranu i zdravstvenih djelatnika. Klju¢na
je znaCajka ortoreksije nervoze ekstre-

mna fiksacija na pravilnu, “ispravnu”
prehranu cija je karakteristika vrlo re-
striktivna prehrana, ritualni obrasci pre-
hrane i izbjegavanje konzumiranja svih
namirnica za koje vjeruju da su “neciste”.

Pojam “ortorexia nervoza” 1996. go-
dine predlozio je kalifornijski lijecnik
Steven Bratman, a potjeCe od grckog
“ortho” i “orexi” Sto znadi ispravan i
apetit, tj. ispravan apetit. Trenuta¢no
ortoreksija nervoza nema sluzbeno
priznati dijagnosticki kriterij ili proto-
kol lijeCenja, a medu struc¢njacima se
vodi rasprava o tome treba li orto-
reksiju nervozu smatrati samostalnim
poremecajem ili jednostavno varija-
cijom drugih mentalnih zdravstvenih
stanja (poput anoreksije nervoze ili

T
Tipicne znacajke
Neke od tipicnih znacajki orto-
reksije nervoze:

* opsesivno planiranje i pri-
prema obroka

* zaokupljenost idejom da su
neke namirnice zdrave, dok
su druge izuzetno nezdra-
ve, sramotne i otrovne za
konzumiranje

* stvaranje viastite slike o sebi
povezane s onim sto se jede

* opsesivno razmisijanje o
namirnicama

* naglo uklanjanje nekih vrsta
namirnica iz prehrane

* kompulzivno provjeravanje
popisa sastojaka i nutritiv-
nih oznaka u svrhu kontrole
“Cistoce” namirnica

* ograniceni unos namirnica

* izbacivanje iz prehrane sve
vece skupine namirnica (svih
vrsta secera, svih ugljikohi-
drata, mlijecnih proizvoda,
mesa, c¢ak i svih namirnica
Zivotinjskoga podrijetla),

* npemogucnost  konzumacije
namirnica koje se ne smatra-
ju “zdravim” ili “Cistim”.

opsesivho-kompulzivnoga poreme-
¢aja). Poput anoreksije nervoze i or-
toreksija nervoza ukljuCuje opsesivno
ograni¢avanje namirnica. Za osobe s
anoreksijom nervozom to ogranitenje
temelji se na smanjenju unosa kalori-
ja s ciliem gubitka na tjelesnoj masi,
a kod osoba koje ispunjavaju Kkriterije
za ortoreksiju nervozu naglasak je na
konzumiranju zdrave i “Ciste” hrane, s
ciliem poboljSanja svoga zdravstvenog
stanja ili lijeCenja neke bolesti. To nije
samo Zzelja za gubitkom kilograma.

Proturjecne medijske
preporuke

Ortoreksija nervoza clesto pocinje
kao iskrena zelja za usvajanjem zdra-
voga nacina zivota boljim izborom na-
mirnica. Poremedaj prehrane nastaje
kada ova pozitivna namjera postane
opsesija kvalitetnom i “Cistom” hra-
nom. Naslovnice su preplavljene (¢esto



neutemeljenim i pretjeranim) naslovi-
ma o terapeutskim ucincima raznih
“superhrana” i raznih dijeta. Naslovnice
na druStvenim mrezama preplavljene
su opseznim popisima “Ciste” namirni-
ce (i onoga Sto treba izbjegavati), kao i
tvrdnjama o Stetnim ucincima proizvo-
da koji nisu ekoloski uzgojeni, genet-
ski modificiranih organizama (GMO),
Stetnosti preradene hrane. Ove infor-
macije mogu biti korisne, medutim ve-
liki dio je netocan, proturjecan te kod
osoba s poremecajem prehrane moze
poticati ovisnicko ili nesigurno pona-
Sanje i osjecaje. Ta fiksacija na “su-
perhrani” i “Cistoj” prehrani moze do-
vesti do pretjerivanja u izboru, poput
konzumacije samo sirovih namirnica i
odabira posebnih tehnika i materijala
koji se koriste u pripremi hrane.

O uzrocima je teSko govoriti, jer orto-
reksija nervoza pocinje kao nevin poku-
Saj zdravijega nacina prehrane ili lijecenja
neke bolesti.

Ovaj poremecaj nije samo opsesivne,
vec i progresivne prirode, jer ljudi s or-
toreksijom nervozom imaju tendenci-
ju povecavati intenzitet i restriktivnost
prehrambenih ograniCenja koja slijede
kako se stanje nastavlja. Osobe sa orto-
reksijom nervozom cesto ne primjecuju
da je njihova opsesija “Cistom” hranom
zamijenila zdravu prehranu.

Osobe koje pate od ortoreksije ner-
voze Cesto se izoliraju od druStvenih
dogadanja i obiteljskih obroka. Radi-
je provode vrijeme sami te na taj nacin
izbjegavaju pitanja i prosudbe osoba
koje ne razumiju njihova uvjerenja o na-
¢inu prehrane.

Ortoreksija nervoza vrlo je ozbiljno
stanje koje moze imati razaraju¢e men-
talne i fizicke nuspojave te izoliranje
kao socijalnu posljedicu. Jedna je od
prepreka u lijecenju to Sto je drustvo
opsesivno zdravu hranu i ekstremnu
vitkost prihvatilo kao uobicajenu i vri-
jednu divljenja. Osobe s ortoreksijom
nervozom mogu dobiti dodatan poticaj
hvaljenjem dok se skrivaju iza uvjerenja
da se hrane pravilno i zdravo. Lijecenje
je najucinkovitije ako se potrazi pomoc¢
stru¢ne osobe.

OZUJAK / TRAVANJ 2021.

SVIETSKI DAN

Stvori
| zdraviji §
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povodu Svjetskoga dana zdravlja
7.travnja 2021. godine Svjetska
zdravstvena organizacija poziva
nas da se pridruzimo novoj kampaniji za
stvaranje pravednijega i zdravijega svijeta.

Nas je svijet neravnopravan

U vrijeme pandemije bolesti COVID-19
neki ljudi Zive zdravije i imaju bolji pri-
stup zdravstvenim uslugama nego drugi
—u skladu s uvjetima u kojima su rodeni,
Zive, rastu, rade i stare.

Neke skupine ljudi u svijetu svakodnev-
no prezivljavaju s minimalnim prihodima,
imaju loSe uvjete Zivota i obrazovanja,
male mogucnosti za zapoSljavanje, doZiv-
ljavaju vecu spolnu nejednakost, a sigu-
ran okoli$, Cista voda i zrak, hrana i zdrav-
stvene usluge Cesto su im nedostupni.

Takvi uvjeti izazivaju nepotrebne patnje,
bolesti i prerane smrti te negativno utje-
Cu na drustvo i na gospodarstvo.

To nije samo nepravedno, to se moze
sprijeCiti. Zato Svjetska zdravstvena or-
ganizacija poziva vlade da svima osigura-
ju zdrave Zivotne i radne uvjete. Istovre-
meno vlade bi trebale pratiti nejednakosti
u zdravstvenom sustavu i svima osigurati
dostupnost zdravstvene usluge u svakom
trenutku i na svakom mijestu.

Bolest COVID-19 snazno je pogodila
sve zemlje, ali njezin je utjecaj bio jaci u
onim zajednicama koje su ve¢ bile ranji-
ve, koje su bile izloZenije bolesti, koje su
imale manju dostupnost zdravstvenim
uslugama i time vecu vijerojatnost za ra-
zvoj Stetnih posljedica kao rezultat mjera
provedenih za zaustavljanje pandemije.



SVJETSKI DAN
/DRAVLIJA 2021.
Stvorimo pravedniji

| zdraviji svijet
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Mentalno zdrava osoba lakSe se nosi s izazovima koje
donosi starenje te tjelesnim ogranicenjima i stresovima
koji su posljedica suocavanja s nizom promjena. O
ocuvanom mentalnom zdravlju mozemo govoriti ako je
ono praceno osjecajem srece, dobrim raspolozenjem

i zadovoljstvom Zivotom, ako je prisutno psihicko
blagostanje. Kod osoba starije zivotne dobi upravo
zadovoljstvo zivotom predstavlja mjeru prilagodbe na
proces starenja
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PiSe Natali Mi¢i¢, mag. med. techn.

starijoj se dobi javlja vedi rizik od

neurolodkih poremedaja, men-

talnih poremecaja te ostalih
zdravstvenih poteSkoca i bolesti poput
dijabetesa, visokoga krvnog tlaka, os-
teoporoze, gubitka sluha itd. Psihicki
poremecaiji u populaciji starijoj od 65 go-
dina zastupljeni su u visokom postotku,
prema istrazivanjima oko 30 posto. Medu
njima naj¢es¢i su anksiozni poremecaiji,
depresivni poremecaji, naruseno kog-
nitivno  funkcioniranje s demencija-
ma te psihoti¢ni poremedaji. PsihiCki
poremecaji definiraju se kao stanje u
kojem ponasanje i dozivljavanje osobe
nije prilagodeno, predstavlja smetnju,
odskace od uobicajenoga te nije opravda-
no situacijom u kojoj se nalazi.
Svjetska zdravstvena organizacija procijenila
je da ¢e u ukupnom svjetskom stanovnistvu
izmedu 2015. i 2050. godine udio starijih
osoba biti od 12 posto do 22 posto Sto u
konacnici znaci da ¢e starijih ljudi biti do
dvije milijarde. Taj nam podatak ukazuje na
iznimnu vaznost detektiranja poremecaja i
Sto ranijega reagiranja na potrebe, dusevne i
tielesne zdravstvene izazove s kojima se sta-
rija populacija svakodnevno susrece.
Starije su osobe u sustavu socijalne skrbi
prepoznate kao posebno osjetljiva korisnic-
ka skupina, a produljenjem Zivotnoga vijeka
sve je ve¢em broju ljudi potrebna pomo¢ u
starijoj zivotnoj dobi. Ujedno, potrebe osoba
starije Zivotne dobi kontinuirano se mijenjaju
i povecavaju. Sustav socijalne skrbi trebao bi
se bazirati na individualnom pristupu i pri-
lagoditi se potrebama i Zeljama korisnika
(Strategija socijalne skrbi za starije osobe u
RH, 2017).
U starijoj zivotnoj dobi pojedinac se su-
sreCe s tjielesnim ograniCenjima te je

Stanovnistvo
demografski staro

Prema podatcima Drzavnoga zavoda
za statistiku 2015. godine u Republici
Hrvatskoj udio stanovnistva starog
65 godina i vise iznosio je visokih
19,01 posto, sto znaci da je stanov-
nistvo demografski staro.

tielesno zdravlje Cesto naruSeno kao po-
sljedica starenja organizma. Stoga je vazno
odrzati dobro mentalno zdravlje. Mentalno
zdrava osoba lakse se nosi s izazovima koje
donosi starenje te tjelesnim ogranicenjima
i stresovima koji su posljedica suocavanja s
nizom promjena. O o€uvanom mentalnom
zdravlju mozemo govoriti ako je ono prace-
no osjecajem srece, dobrim raspolozenjem i
zadovoljstvom Zivotom, ako je prisutno psi-
hicko blagostanje. Ponekad je ono subjek-
tivno, no kada govorimo o osobama starije
Zivotne dobi, upravo zadovoljstvo Zivotom
predstavlja mjeru prilagodbe na proces sta-
renja. Blagostanje osoba starije Zivotne dobi
ne ovisi samo o povecanju standarda te kva-
liteti zivota, ved je vazna svijest u drustvu da
starija osoba ima svoje specifi¢ne potrebe te
da joj je nerijetko potrebna pomo¢ drugih
osoba kako bi ih zadovoljila. Prisutnost obi-
telji i drugih ljudi u Zivotu starijih i nemocnih
osoba je iznimno vazna, a vazna je i sigur-
nost koju pruza drustvo brigom o svojim
starijim ¢lanovima.

Smanjena samostalnost

Postoji vise ¢imbenika koji utjecu na proble-
me mentalnoga zdravlja kod starijih. Starije
osobe mogu dozZivjeti stres koji je prisutan
kod ljudi svih dobnih skupina, ali stresori koji
se mnogo CeS¢e javljaju u starijoj dobi traj-
ni su gubitak fizickih kapaciteta i smanjena
sposobnost samostalnoga funkcioniranja.



Primijerice, starije osobe koje su manje po-
kretne imaju kroni¢nu bol, slabost ili druge
zdravstvene probleme i Cesto zahtijevaju
neki oblik dugotrajne njege.

Veca je vjerojatnost da ih pogode Zzivotni
dogadaiji kao Sto su Zalovanje zbog gubitka
bliskih osoba ili prijatelja te loSiji socioeko-
nomski status zbog odlaska u mirovinu. Svi
ovi stresori mogu dovesti do izolacije, usa-
mljenosti ili psihickih poremecaja. Potrebno
je napomenuti da mentalno zdravlje utjece
na tjelesno zdravlje i obratno. Kod osoba s
narusenim tjelesnim zdravljem, npr. prisut-
nost Secerne bolesti ili bolesti srca, prisut-
na je veca stopa depresije od onih koji su
zdravi. A nelijeena depresija u starijoj dobi
moze negativno utjecati na ishod bolesti
kod srcanih problema.

Anksiozni poremecaiji
kod starijih osoba

Klinicka slika anksioznih poremecaja razliku-
je se kod starijih osoba i odrasle populacije

Hrvatska udruga za
Alzheimerovu bolest

Uz navedenu terapiju vrlo je vazno
pruzanje psiholoske pomod¢i obolje-
lome i obitelji, a u njegu oboljeloga
mora biti ukljucena stru¢na osoba
njegovatelj. Procjenjuje se da danas
u Republici Hrvatskoj ima oko 80.000
oboljelih, a dobro je znati da ve¢ niz
godina u RH djeluje HUAB - Hrvatska
udruga za Alzheimerovu bolest sa sje-
distem u Zagrebu.

bolesnika. U starijih osoba postoji tjeskoba
i zabrinutost, koju ne treba uvijek dijagno-
sticirati kao poremeca;j. Treba uzeti u obzir
da se radi o vulnerabilnoj skupini koja, zbog
smanjenih  sposobnosti, pocinje razvijati
anksioznost od izlaska iz kuce zbog slabijega
vida, slabijega sluha, osjecaja nemoci i mo-
gucih padova. Sigurno je da ova anksioznost
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utjeCe na smanjenje funkcionalnosti. Kod
uzimanja anamneze treba uzeti u obzir ra-
zli¢ite podatke: bracno stanje, mjesecni
prihodi, postoje li osamljenost i socijalna
podrska, prisutne bolesti i kroni¢na stanja,
upotreba sredstava ovisnosti i lijekova, po-
stoje li kognitivna oStecenja, vidna i sluSna
oStecenja, procijeniti sposobnost vodenija
brige o osobnoj higijeni, prisutnost Zivotnih
stresora poput gubitka bliskih osoba te uzi-
manie lijekova koji poti¢u anksioznost.

Rizi¢ni ¢imbenici za anksioznost u starijoj
populaciji jesu: zenski spol, slabiji ekonom-
ski status, slabija obrazovanost, udovistvo,
razvod braka, kroni¢ne bolesti i traumatska
iskustva iz proSlosti. Psiholoski su ¢imbenici
slabije razvijene socijalne vjesStine, neuroti-
cizam, kognitivna oStecenja i prethodni psi-
hi¢ki poremecaiji. Kod postavljanja dijagnoze
anksioznih poremecaja u starije osobe vazno
je obratiti paznju postoje li drugi psihijatrij-
ski poremecaji i tjelesne bolesti. Anksiozni

poremecaiji u pravilu se uspjesno lijeCe am-
bulantno, farmakoloski i nefarmakoloSkim
postupcima, no ponekad, ako su prisutni
komorbiditeti u vidu depresije i suicidalno-
sti, potrebno je bolnicko lijecenije.

Depresija

Depresija se definira kao emocionalno sta-
nje koje je karakterizirano osjecajima ne-
raspolozenosti, tuge, Zalosti i utucenosti, a
ocituje se promjenom raspoloZenja, gubit-
kom interesa za svakodnevne aktivhosti i
druZenja, nemoguc¢noS¢u uZivanja u Zivotu,
umorom i slabljenjem Zivotne energije, osje-
¢ajem krivnje i bezvrijednosti, poteSkocama
u koncentraciji i dono$enju odluka. Ove psi-
hicke promjene na tjelesnom su planu cesto
pratene poremecajem apetita, spavanja i
psihomotoricke organizacije.

Depresija uzrokuje veliku psiholosku patnju
i dovodi do oslablienoga funkcioniranja u
svakodnevnom zivotu. Simptomi se cesto



ne prepoznaju na vrijeme i ne lijece jer se
pojavljuju zajedno s drugim poteSko¢ama s
kojima se susrecu starije osobe. Depresija
se rijetko dijagnosticira u podrucju primar-
ne zdravstvene zastite starijih osoba, a sta-
rije osobe s depresivnim simptomima losije
funkcioniraju u usporedbi s onima s kro-
ni¢nim medicinskim oboljenjima kao Sto su
plu¢na bolest, hipertenzija ili dijabetes.

Od 10 do 15 posto osoba starije Zivotne
dobi boluje od depresije koja je time pre-
poznata kao naj¢es¢i poremecaj mentalno-
ga zdravlja kod starije populacije. Depresija
uzrokuje povecanje morbiditeta i smrtnosti.
Lijekovi iz skupine antidepresiva kao i psiho-
loske intervencije ucinkovito lijece depresiju,
no kod starijih ljudi prije svega ju treba na
vrijeme prepoznati i Sto ranije ih ukljuciti u

postupak lijecenja.

Pravodobno prepoznata i lije¢ena depresija
u starijih osoba poboljSava kvalitetu njihova
Zivota i zivota njihovih obitelji, uvelike sma-
njuje rizik od suicida te odgada instituciona-
lizaciju ili hospitalizaciju.

Demencija

Demencija je sindrom progresivne ili kro-
ni¢ne prirode u kojem se javlja pogorsanije
sposobnosti razmisljanja, paméenja, pona-
Sanja te sposobnosti obavljanja svakodnev-
nih aktivnosti. Statistike pokazuju da oko 5
posto ljudi starijih od 65 godina ima teZi, a
15 posto ima blazi oblik demencije. Od njih,
50 - 60 posto ima Alzheimerovu demenciju.
Demencija uzrokuje znacajan pad intelek-
tualnoga funkcioniranja, znatno naruSava
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svakodnevne zivotne aktivnosti poput odr-
Zavanja osobne higijene, odijevanja, uzima-
nja hrane, pa do poteskoca pri obavljanju
fizioloSkih funkcija (mokrenje i stolica). Pri
dijagnostici demencije obraca se paznja na
pad sposobnosti misljenja i paméenija koji
neposredno dovodi do naruSavanja sva-
kodnevnoga funkcioniranja. Za demencije
je specificno da je pamcenje oStec¢eno pri
usvajanju, zapamdcivanju te reprodukciji no-
vostecenih informacija, a poznati sadrzaji
od ranije gube se u kasnijem stadiju bolesti.
Bitno je smanjena i sposobnost rasudivanja
te stvaranja novih misli i ideja. Demencije
se javljaju kao klinicki Sarolike slike razlicitih
uzroka, tijeka i prognoze.

Alzheimerova demencija

S obzirom na dob, imamo demenciju u
Alzheimerovoj bolesti s ranim i kasnim po-
Cetkom. Demencija u Alzheimerovoj bolesti
s ranim pocetkom pocinje prije 65. godine
zivota i karakterizira je brza deterioracija ko-
gnicije s izrazenim viSestrukim poremecaiji-
ma visih kortikalnih funkcija. Dakle, afazija
(gubitak ili poremecaj govora), agrafija (ne-
mogucnost pisanja), aleksija (nemoguénost
citanja) i apraksija (nemoguénost izvodenija
smislenih, ranije nauc¢enih motorickih radniji)
pojavljuju se rano, na samom pocetku bole-
sti. Razvoj demencije prolazi kroz tri stadija.
U prvom, ranom stadiju prisutan je gubitak
pamcenja novih dogadaja, promjene osobi-
na li¢nosti, slabije prepoznavanje osoba, za-
boravljivost, a kao prvi simptom kod nekih
je ljudi prostorna ili vremenska dezorijen-
tacija. U drugom stadiju bolest je ve¢ jasno
izrazena, Citanje i govor postaju sve loSiji,
prepoznavanje bliznjih i okoline postaje sve
teze, pojavljuje se sve vedi gubitak sposob-
nosti orijentacije u prostoru i vremenu, javlja
se anksioznost, depresija, agresija i halu-
cinacije te sumanute ideje. Oboljela osoba
Cesto nema urednu higijenu spavanja pa

spava danju, a no¢u bude smetena i uzne-
mirena. U treCem stadiju bolesti pamdcenje
je nepovratno izgubljeno. Oboljela osoba je
potpuno ovisna o tudoj pomodi, ne moze
kontrolirati mokrenije i stolicu, ne zna vise
hodati, zvakati niti gutati. Dolazi do pojave
stereotipnih pokreta i ponavljanja rijeci. Na
kraju dolazi do kome i smrti.

Kod demencije u Alzeheimerovoj bolesti s
kasnim pocetkom klinicki prvi simptomi po-
javljuju se nakon 65. godine Zivota sa spo-
rom progresijom i oStecenim pamcenjem
kao glavnom znacajkom. Bolest je progresiv-
na i obi¢no dovodi do smrti nakon osam do
deset godina, iako postoje lijekovi koji mogu
usporiti progresiju bolesti. Farmakolosko
liieCenje obuhvac¢a simptomatsku terapiju
antidementivima, lijekovima koji usporavaju
razvoj demencije te oboljele osobe dovode
do toga da dulje budu neovisne. Kod pojave
psihickih simptoma propisuju se antidepre-
sivi, antipsihotici, aksiolitici i hipnotici.

Vaskularna demencija

Vaskularna demencija javlja se nakon niza
akutnih cerebrovaskularnih udara, ili pak
jednoga velikog, a obuhvaca razlicita stanja
koja dovode do pada kognitivnih funkci-
ja zbog promijena na krvnim Zilama. Zbog
oslabljenoga protoka krvi u mozak dolazi do
problema s planiranjem, razmisljanjem, pro-
sudivanjem, pam¢éenjem te su poremeceni i

N
Prevencija suicida

Prevencija suicida glavni je cilj lijece-
nja depresije kod starijih. Vedi rizik
za suicid imaju osobe muskoga spo-
la, udovci, razvedeni, skloni alkoho-
lu i socijalno izolirane starije osobe.
Manji rizik za suicid imaju osobe Zen-
skoga spola, osobe u braku i osobe
smjestene u obitelji ili ustanovi.



ostali misaoni procesi. Cimbenici koji pove-
¢avaju rizik od razvoja vaskularne demen-
cije jesu visoki krvni tlak, visok kolesterol
i puSenje. Simptomi vaskularne demencije
razliciti su i ovise o dijelu mozga u kojem je
narusen protok krvi. Vaskularne demencije
razlikuju se od demencija u Alzheimerovoj
bolesti po pocetku, klinickim znacajkama i
daljnjem tijeku. Kod pacijenata s vaskular-
nom demencijom postoji podatak da su
postojale tzv. tranzitorne ishemicne atake,
odnosno napadi s kratkotrajnim poreme-
¢ajem svijesti, prolazne pareze (klijenuti) ili
gubitak vida. U pocetku se pojavljuju zbu-
njenost, nedostatak koncentracije, smanje-
na sposobnost misljenja i izvodenja radniji,
smanjena sposobnost planiranja i suradnje,
nemir, nestabilan hod, lutanje nocu, ne-
mogucnost kontroliranja mokrenja i stoli-
ce. PonaSanje oboljele osobe postupno se

mijenja. Mogu se pojaviti afektivni poreme-
¢aji u vidu depresije, tjeskoba i halucinacije.
Halucinacije su naj¢eS¢e slusne i vidne, a
postaju problem kad postanu zapovjedno-
ga tipa. U tim situacijama oboljeli mora biti
pod stalnim nadzorom. Ponekad se moze
pojaviti i agresivnost koju prate sumnjica-
vost, razdrazljivost, nagle promjene raspo-
lozenja, no¢ni nemir, lutanje, smetnje spa-
vanja, odbijanje pomodci. Prognoza tijeka
bolesti ovisi o fazi demencije, a ako se na
vrijeme pocne s lije¢enjem, moze se pobolj-
Sati kvaliteta Zivota oboljeloga. Simptomi
su kompleksni, individualni te ih je potreb-
no pojedinac¢no tretirati. Terapija je za va-
skularnu demenciju farmakoloska, uz po-
drsSku clanova obitelji ili njegovatelja. Ne
postoji poseban lijek za vaskularnu demen-
ciju i uglavnom se koriste svi ve¢ spomenuti
lijekovi kao i kod Azeheimerove demencije.




