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Demograficzne starzenie si¢ spoteczenistwa z czasem bedzie
przebiegalo z coraz wiekszym nasileniem. Zgodnie z dany-
mi Eurostat w 2060 r. mediana, zwana tez warto$cig $rod-
kowg lub przecietna, wieku populacji polskiej przekroczy
nieco 54 lata. Poréwnujac dane sprzed czterech lat (2010 r.),
warto$¢ ta wynosita odpowiednio dla kobiet 40 lat, dla mez-
czyzn ok. 36 lat. Ze wzgledu na ciggte wydluzanie $redniej
oczekiwanej diugosci zycia wzrasta¢ bedzie takze liczba
oséb niesprawnych funkcjonalnie, zaleznych od pomocy
0s6b drugich w wykonywaniu podstawowych czynnosci
dnia codziennego. Starzenie si¢ ludnosci Polski stanowi za-
tem jedno z najwazniejszych wyzwan polityki zdrowotnej
i spotecznej nadchodzacych lat.

Starzenie sie to normalny, dlugotrwaly i nieodwracalny
proces fizjologiczny, zachodzacy w osobniczym rozwoju
zywych organizmow, takze czlowieka. Za poczatek starosci
przyjmuje sie¢ umownie 60. (wg WHO) lub 65. rok zycia.
Staro$¢ mozna podzieli¢ na podokresy: wczesng (60—74
lata), pézna (75-89 lat) oraz bardzo pézna (powyzej 90.
roku zycia). Demograficzne starzenie si¢ ludnosci to pro-
ces wyrazajacy sie wzrostem odsetka ludnosci w wieku 65
lat i wiecej w calym spoleczenstwie.

Wedtug najnowszych danych Eurostat z 2013 r. srednia
oczekiwana dlugo$¢ zycia dla mezczyzn 27 panstw czton-
kowskich EU wynosi 77,4 lat i grupa ta moze oczekiwac
61,8 lat zycia w zdrowiu (tzw. wskaznik Healthy Life Years,
HLY, czyli liczba lat przezytych w zdrowiu), a wigc pra-
wie 80% swojej sredniej dlugosci zycia. W przypadku ko-
biet $rednia dtugo$¢ zycia wynosi 83,2 lata, wskaznik HLY
62,5 lat, czyli odpowiednio 75% lat zycia w zdrowiu.

Prognozy demograficzne dla Polski w perspektywie
2060 r. s3 niekorzystne. Wedlug danych Eurostatu (wariant
szacunkowy) warto$¢ srodkowa wieku polskiej ludno$ci be-
dzie wowczas nieznacznie wieksza niz 54 lata, czyli potowa
populacji Polski bedzie liczy¢ 54 lata lub mniej, ale réwno-
cze$nie druga potowa osiagnie lub przekroczy ten poziom
wiekowy. Dla poréwnania w 2010 r. warto$¢ przecietna
wieku dla kobiet wyniosta 40 lat, a dla mezczyzna 36,2 lata.

Przebiegajacy szybko proces demograficznego sta-
rzenia sie spoleczenistwa powoduje wiele wyzwan, kto-
re obejmuja przede wszystkim obszary ochrony zdrowia
i polityki spotecznej. Miedzynarodowa strategia dziatania
dotyczaca problemu starzenia sie spoleczenistw, ktéra zo-
stata podjeta w 2002 r. przez ONZ (Organizacje Narodéw



Zjednoczonych, tzw. plan madrycki) dotyczy w swym za-
kresie m.in. dbatosci o dobry stan zdrowia i dobre samo-
poczucie os6b starszych poprzez zapewnienie réwnego
dostepu do opieki zdrowotnej, zwiekszenie nakltadéw na
podstawowg opieke zdrowotna, podniesienie kwalifikacji
personelu medycznego i promocje zdrowia.

Na podkreslenie zastuguje fakt, iz jedna z konsekwencji
zwiekszajacej sie liczby starszych oséb w spoteczenstwie
i wydluzania zycia jest postepujace wewnetrzne zréznico-
wanie starosci. Ogélnie populacje 0s6b w podeszlym wieku
mozna podzieli¢ na dwie zasadnicze grupy: osoby w prze-
dziale wiekowym 65-79 lat to seniorzy sprawni funkcjonal-
nie (wysoki poziom aktywno$ci zyciowej) oraz osoby po 80.
roku zycia, $rednio w znacznie gorszym stanie funkcjonal-
nym, czesto wymagajacy duzej pomocy osob drugich przy
wykonywaniu zlozonych i podstawowych czynnosci dnia
codziennego (znacznie obnizony poziom sprawnosci i po-
gorszenie stanu zdrowia).

Od dawna wiadomo, ze aby moéc liczy¢ na udane starze-
nie, konieczne jest zachowanie niezaleznosci od pomocy
0s6b drugich.

Z danych GUS BAEL (badanie zdrowia) na rok 2010
wynika, Ze najczestszymi schorzeniami powodujacymi
niesprawno$¢ wsréd oséb w wieku 60 lat i wiecej sa scho-
rzenia przewlekle (85%), na ktére kolejno skladaja sie:
schorzenia uktadu krazenia (59,7%), uszkodzenia i cho-
roby narzadéw ruchu (50,2%), uszkodzenia i choroby na-
rzadu wzroku (36,5%), schorzenia neurologiczne (27,2%),
uszkodzenia i choroby narzadu stuchu (19,4%), schorzenia
psychiczne (4,4%), uposledzenia umystowe (1%) oraz inne
schorzenia (26,6%). Przedstawione dane nie sumuja sie
ogolem, poniewaz ta sama osoba mogla poda¢ wiecej niz
jedna przyczyne.

Istnieje wiele czynnikéw ryzyka niesprawnosci, ktére
nie sa bezposrednio zwigzane z procesem chorobowym.
Wsrod nich na pierwszy plan wysuwaja sie nastepujace: ni-
ska aktywno$¢ fizyczna, palenie tytoniu oraz wysoki wskaz-
nik Body Mass Index (BMI).

Warto zwréci¢ uwage na badanie przeprowadzone
przez prof. Brunona Synaka i wspotautoréw opracowania
Stan zdrowia i sprawnosc ludzi starszych, ktére pokazuja,
iz do najczesciej zglaszanych subiektywnych skarg naleza:




zmeczenie, bole glowy i bezsennos¢ (69,2%), béle stawéw
i kregostupa (58,6%), dolegliwosci sercowo-naczyniowe
(58,6%), ostabienie widzenia (40,4%), uposledzenie loko-
mocji (32,5%), ostabienie stuchu (32,3%), zawroty glowy,
zaburzenia réwnowagi, upadki (29,5%) oraz niesprawnosc¢
intelektualna (25,5%).

Z uplywem czasu dochodzi do ubytkéw w tkance tacz-
nej, ktora z czasem staje sie takze coraz bardziej sztywna.
Jest to skutek zmiany w strukturze tzw. blony podstawnej
(jej pogrubienia) oraz zmniejszenia zawartosci elastyny
(biatka wystepujacego w tkance tacznej, bedacego gléw-
nym sktadnikiem m.in. wiezadet i $ciegien). Kolagen staje
sie sztywniejszy. Dzieje sie tak pod wplywem zwiekszonej
ilosci potaczen krzyzowych pomiedzy jego widknami. Ma
to konsekwencje dla ukladu ruchu — zmiany o charakterze
mikroskopowym moga wplywac na procesy makroskopo-
we, czyli zmniejszony zakres ruchéw.

Na zmiany zwyrodnieniowe wplywa wiele czynnikéw.
Niektére z nich sa zwigzane z podlozem genetycznym,
inne z nadmiernym obcigzeniem u 0séb otylych, kolejne ze
zmniejszeniem zawartos$ci wody, czego efektem jest $cien-
czenie i usztywnienie chrzastek stawowych i zwiekszona

podatnos¢ na urazy mechaniczne, ale wiekszo$¢ to skutek
ograniczonej aktywnos$ci ruchowej. Wykazano, iz zakres
ruchéw stawéw oraz elastyczno$¢ mieéni i Sciegien moga
zosta¢ utrzymane na takim samym poziomie lub ulec po-
prawie w wyniku aktywnosci i rozciggania.

Pomiedzy 20. a 40. rokiem zycia sita mig$niowa tak u ko-
biet, jak i u mezczyzn osigga najwigkszy poziom. Po tym
okresie wyraznie spada. Poczatkowo spadek sily mie$nio-
wej jest niewielki. Jednak po przekroczeniu wieku sred-
niego proces ten jest coraz bardziej zauwazalny. Utrata
sily u senioréw jest bezposrednio zwiazana ze zmniejsze-
niem ich aktywnosci ruchowej i pogorszeniem poziomu
sprawnosci. Obnizona zdolnos¢ do podejmowania wysitku
fizycznego (ruchu) razem z postepujacym procesem sta-
rzenia sie prowadzi do utraty tzw. jednostek motorycznych
miesni (pojedynczych motoneuronéw wraz z wtéknami
mieéniowymi, ktére zaopatruje) oraz samych wiokien mies-
niowych (zbudowanych z komérek: miocytéw), co w rezul-
tacie powoduje zmniejszenie sily.

Optymistyczny wydaje sie by¢ fakt, iz miesnie czlowieka
moga reagowac na trening i polepszenie kondycji (z wyraz-
na poprawa sity migsniowej) nawet po 80. roku zycia, gdyz



osoby w podesztym wieku zachowuja pewng plastycznosé
w zakresie zmian strukturalnych, fizjologicznych i wydol-
nosci.

Z wiekiem dochodzi takze do wielu zmian w ukladzie
sercowo-naczyniowym, a przede wszystkim sa to: wzrost
ci$nienia tetniczego krwi, jak rowniez przerost migénia
sercowego (spowodowane sa nastepujaca z biegiem lat
mniejszg elastyczno$cia i usztywnianiem $ciany aorty),
miazdzyca nastepujaca wskutek stopniowego uszkadza-
nia $rédbtonka naczyniowego, choroba niedokrwienna
serca o podlozu miazdzycowym, zaburzenia rytmu serca,
jak np. arytmia zatokowa, zahamowanie zatokowe-przed-
sionkowe, bradykardia zatokowa, blok wezlowo-zatokowy
(sa wynikiem niepoprawnego funkcjonowania wezla zato-
kowo-przedsionkowego, czyli osrodka kierujacego ukta-
dem bodZcowo-przewodzacym serca) oraz spowolnienie
reakcji na stres i obcigzenia wraz ze zwiekszonym ryzykiem
hipotonii ortostatycznej (jako skutek dysfunkcji receptoréw
-adrenergicznych).

Uposledzenie czynnosci ptuc prowadzace do redukcji
rezerwy oddechowej jako efekt zmian w organizmie seniora

to przede wszystkim zmniejszenie ruchomosci i objetosci
klatki piersiowej, ubytek sity mie$ni oddechowych, zwigk-
szenie wymiaréw pecherzykéw ptucnych i oskrzeli, zmiany
w blonie podstawnej pecherzykéw plucnych). Uposledze-
nie czynnosci uktadu oddechowego ze szczegélnym nasi-
leniem wystepuje w sytuacjach dla organizmu newralgicz-
nych, jak np. ostry stan chorobowy, operacja, wytezony
wysitek fizyczny.

Nastepujace z wiekiem zmiany anatomiczne, jak np.
zmniejszenie wielkosci, masy i objeto$ci nerek oraz ich dys-
funkgja, przy braku innych czynnikéw niekorzystnie wply-
wajacych na uklad wydalniczy, nie powinny prowadzi¢ do
zachwiania réwnowagi wodnej, elektrolitowej i kwasowo-
-zasadowej organizmu w zakresie prawidlowych wartosci,
mimo iz parametr mierzacy wydolno$¢ nerek, czyli wskaz-
nik filtracji ktebuszkowej GREF, od 40. roku zycia wykazuje
wyrazng tendencje spadkowa ze $rednig predkoscia okolo
1% rocznie i sukcesywnie postepujaca z wiekiem.

Gros choréb zwigzanych z wiekiem cechuje typowy dla
procesu starzenia si¢ wzrost stezenia glikokortykostero-
idéw i katecholamin przy réwnoczesnym spadku stezenia




hormondéw wzrostu i ptciowych. Ponadto charaktery-
styczny jest podwyzszony poziom krazacych czynnikéw
zapalnych, bialka ostrej fazy i powiekszenie liczebno$ci
granulocytéw obojetnochtonnych. Ponadto w chorobach
zwigzanych z wiekiem, takich jak np. choroby Parkinsona
i Alzheimera, osteoporoza, cukrzyca typu II i miazdzyca,
kluczowa role patogenetyczna odgrywaja cytokiny proza-
palne.

Warto wiedzie¢, ze statystyczny senior w Polsce choruje
$rednio na 3—4 choroby przewlekle i przyjmuje 5-6 réz-
nych lekéw. Specyficzne dla oséb starszych jest wystepo-
wanie przewleklych zaburzen stopniowo prowadzacych do
niesprawnosci funkcjonalnej i negatywnie wplywajacych na
jako$c¢ zycia, takich jak np. zaburzenia mobilnosci, upad-
ki, nietrzymanie moczu, nietrzymanie stolca, odlezyny,
niedozywienie, zaburzenia widzenia i stuchu, depresja czy
otepienie oraz wielochorobowosci, czyli wystepujacych
ograniczen strukturalnych i funkcjonalnych w przebiegu

minimum dwdch schorzen wymagajacych leczenia. Wraz
z nasileniem wielochorobowosci, czyli z liczba wystepu-
jacych chordb, narasta ryzyko ograniczenia sprawnosci
funkcjonalnej. Jak podkresla prof. Katarzyna Wieczorow-
ska-Tobis w publikacji Specyfika pacjenta starszego, jest ono
szczegOlnie duze u os6b powyzej 80 lat z uwagi na zwigza-
ne z wiekiem znaczne ograniczenie rezerwy czynnosciowej
narzadéw. Typowa cecha wielochorobowosci w starosci
jest wspdtwystepowanie choréb somatycznych i psychicz-
nych. Czestos¢ tagodnych i przewlektych zespotéw depre-
syjnych siega ok. 30% populacji 0s6b w podesztym wieku,
a zespoly otepienne rozpoznaje si¢ u ok. 10%, przy czym po
90. roku zycia wystepuja one az u 40%.

Wielolochorobowo$¢ nierozerwalnie powigzana jest
z wielolekowoscia. To ostatnie zjawisko (zwane fachowo
polipragmazja) oznacza pobieranie co najmniej pieciu le-
kéw na dobe. Wymienione zjawiska razem tworzg tzw. spi-
rale choréb i terapii.



Seniorzy charakteryzuja sie obnizong umiejetnoscia
dostosowania do sytuacji stresu, zagrozenia. Warto wspo-
mnie¢ w tym miejscu o powszechnie znanym efekcie do-
mina. Samo pojecie jest metaforg okreslajaca zjawisko,
w ktérym jedno — najcze$ciej mato znaczace — zdarzenie
pociaga za soba szereg kolejnych. Te definicje mozna prze-
tozy¢ na sytuacje os6b w podeszlym wieku, gdy zaburze-
nie homeostazy (zdolno$ci do utrzymania parametréw
wewnetrznych w systemie) w ramach jednego narzadu
powoduje wspomniany efekt, niemozno$¢ opanowania
kolejnych gwaltownych, destrukcyjnych zdarzen (reakcje
lawinowa), ktéra moze prowadzi¢ do niewydolnosci wie-
lonarzadowej. W takim stanie dochodzi do uposledzenia

funkcjonowania co najmniej dwdoch narzadéw lub ukta-
déw. Przykladem moze by¢ osoba w podeszlym wieku
z niewydolnoscia krazeniowo-oddechowg, u ktérej do-
chodzi takze do pogorszenia funkeji centralnego ukladu
nerwowego, watroby, nerek oraz zmniejszenia sprawnosci
ruchowe;j.

Warto takze dodad, iz jedna z najczestszych barier ogra-
niczajacych uczestnictwo w systematycznej aktywnosci jest
obawa przed pogorszeniem dolegliwosci bolowych ze strony
uktadu ruchu. Jednak przeprowadzone badania kliniczne
nie potwierdzaja tych pogladéw. U senioréw cierpiacych na
schorzenia uktadu ruchu wysilek fizyczny nie zwieksza dole-
gliwosci bélowych, a wrecz przeciwnie — moze je tagodzic.
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Wielu ludzi uwaza, ze staro$¢ nie udata sie Panu Bogu. Gorsze samopoczucie, choroby, mniej
energii, ktopoty z pamiecia - lista ujemnych stron mocno dojrzatego wieku jest dtuga. Do
tego dochodzg niezbyt czeste kontakty z dzie¢mi i wnukami, ktdrzy sa zajeci swoim zyciem,
a takze zbyt duza ilo$¢ wolnego czasu oraz poczucie, ze zycie powoli traci sens. Ale czy tak
rzeczywiscie jest i czy tak musi by¢? VWcale nie. Kazdy senior; mimo ze lata mtodosci ma juz za
soba, moze by¢ w dobrej formie, zaréwno tej fizycznej, jak i psychiczne;j.

PSYCHOLOGICZNE
TEORIE STARZENIA

O tym, Ze starzenie si¢ nie musi by¢ procesem trudnym
i bolesnym, pisali psychologowie tacy jak Carl Gustaw
Jung i Erik Erikson, a w Polsce Maria Stras-Romanow-
ska. Przeprowadzone przez nich badania naukowe po-
twierdzaja teze, ze staro$¢ nie jest najgorszym etapem
zycia czlowieka.

Najwiekszy wplyw na kondycje psychiczna oséb
w starszym wieku maja ich wczeéniejsze doswiadcze-
nia, ale bez wzgledu na wszystko zawsze jest dobry czas

na zmiane i na kreowanie swojego zycia w taki sposéb,
aby przynosito rado$¢ i zadowolenie.

TEORIA JUNGA

Carl Gustav Jung byl jednym z pierwszych psycholo-
gow, ktérzy zajmowali sie osobowoscia ludzi starszych.
Jung podzielil zycie czlowieka na dwie czesci — do i od
potowy zycia. Uwaza, ze zadaniem mlodych ludzi jest
zapewnienie sobie odpowiednich warunkéw bytowych,
zalozenie rodziny i stabilizacja zawodowa. Modo$¢ to
czas nakierowany na §wiat zewnetrzny i na dostosowa-
nie sie do niego, a nastepnie na taka jego transformacje,
aby stawal sie bezpiecznym i przyjaznym miejscem,

Gdy po przejsciu na emeryture senior czuje sie spetniony, przyjmuje zycie takie, jakie jest, i nie boi sie $mierci

Psychologiczne teorie starzenia



Najwigkszym skarbem, jaki senior moze przekaza¢ swoim najblizszym, jest doswiadczenie i madros¢

w ktérym mozna wie$¢ spelnione zycie. W mlodym
wieku bada si¢ rézne aspekty egzystencji. Druga potowa
zycia to powolny proces zwracania si¢ do wlasnego wne-
trza. W tym czasie czlowiek pyta siebie o rzeczywisty
cel i sens istnienia. Po posmakowaniu §wiata zewnetrz-
nego budzi si¢ ciekawo$¢ swiata wewnetrznego, rodza
sie pytania o mozliwo$¢ samorealizacji, niezaleznej od
warunkéw zewnetrznych. Cheé wypelnienia zyciowej
misji oraz zrozumienia siebie i otaczajacego $wiata przy-
gotowuje do swiadomego korica zycia oraz do dobrej
$mierci, ktére jest rownie istotna jak narodziny. Caly ten
proces Jung nazywa indywiduacja, ktéra jest bardziej
lub mniej u§wiadomiona, ale dotyczy kazdego czlowie-
ka. Kiedy indywiduacja przebiega prawidlowo i cztowiek
ma poczucie, ze jego zycie byto dobre i sensowne, wiek
dojrzaly przypomina owocowanie, a owoce madrosci
sa przekazywane nastepnym pokoleniom. W takiej sy-
tuacji starsze osoby czuja si¢ spelnione, dlatego etap
odchodzenia jest dla nich naturalng konsekwencja do-
brze przezytego zycia.

. Carl Gustav Jung (ur. 26 lipca 1875 r. w Kesswil w Szwaj-
- carii, zm. 06 czerwca 1961 r. w Zurychu) - szwajcarski

. psychiatra, psychoanalityk, antropolog, badacz, teoretyk *

kultury i wybitny uczen Zygmunta Freuda, ktory trans- ©
- formujac koncepcje freudowskiej psychoanalizy, stworzyt

- wiasng metode nazwang psychologig analityczna. Dorobek
* Junga to ponad dwadziescia ksiazek, przettumaczonych na

- wiele jezykow. Jung nie ograniczat sig tylko do psychologii,
. interesowaty go takze takie dziedziny jak teologia, filozofia,

- etyka, religioznawstwo, alchemia, orientalistyka, socjologia, :

. polityka, teoria sztuki i literaturoznawstwo.

..............................................

TEORIA ERIKSONA

Erik Erikson wyrdznia osiem etapdw rozwoju czlowieka
(zob. tabela s. 14). Uwaza, ze kiedy czlowiek przecho-
dzi przez koleje zycia, w naturalny sposéb zmaga sie
z nieuniknionymi kryzysami, ktdre, jezeli sa pozytywnie
rozwigzane, wzbogacaja jego zycie w dary, przymioty
i cnoty. Ostatni etap rozwoju rozwoju czlowieka obej-
muje wiek starczy. W momencie przejscia na emeryture
kazdy czlowiek nieuchronnie podsumowuje swoje zycie.
Jezeli dostrzeze w nim pozytywne aspekty, a wigkszos¢
wspomnien jest dobra, pojawia sie poczucie integral-
nosci i scalenia ego, czyli dana osoba jest spetniona.
W przypadku gdy zycie jawi si¢ starszym osobom jako
puste i niespelnione, rodzi sie rozpacz i bedacy jej kon-
sekwencja strach przed §miercia. Nie mozna spokojnie
umrzed, jesli nawet nie zaczelo sie w pelni zy¢. Erikson
nie wskazuje, do ktérego momentu powinna sie pojawic¢
integralno$¢ i poczucie wewnetrznego zharmonizowa-
nia. Bez wzgledu na to, jakie bylo zycie czlowieka, za-
Wwsze ma ono sens, jest wazne i potrzebne. Zmian mozna
dokona¢ w kazdym wieku, poniewaz jest to wewnetrz-
na decyzja, aby zmieni¢ sw¢j los i nada¢ mu pozadane
znaczenie. Jezeli starsza osoba potaczy wiedze zdobyta
w trakcie zycia ze swoim do$wiadczeniem, pojawia si¢

- Erik Erikson (ur. 15 czerwca 1902 r. we Frankfurcie nad

. Menem, zm. 12 maja 1994 r. w Harwich) — amerykanski

- psychoanalityk i psycholog pochodzenia niemieckiego, :
* uczen Anny Freud, cérki Zygmunta Freuda. Stworzyt wha- -
sn3 teorie zaliczang do podstaw psychoanalizy. Opisat cykl :
- kryzyséw rozwojowych, pojawiajacych sig podczas zycia
- cztowieka. Ich pozytywne lub negatywne rozwiazanie wpty-
: wa na konstrukcje osobowosci cztowieka.

..............................................



dziecinstwo
2-3 lata

autonomia

wstyd i watpliwosci

wiek szkolny
6-12 lat

wczesna dorostosé
23-34 lata

produktywnos¢ (pracowitosc)

intymnos¢

poczucie nizszosci

izolacja

pézna dorostosc
61 lati powyzej

integralno$c¢

desperacja i rozpacz

Na podstawie: Psychologia. Podrecznik akademicki, t. 2, red. J. Strelau, D. Dolinski.

cnota madrosci. Z jej zasobéw moga korzysta¢ nastepne
pokolenia. Na Dalekim Wschodzie starsi ludzie sg ota-

TEORIA HELLINGERA

Z zupelnie innego punktu widzenia podchodzi do zy-
cia cztowieka alternatywny niemiecki psychoterapeuta
Bert Hellinger. Hellinger opracowal metode ustawien

czani ogromnym szacunkiem i wdziecznoscia wtasnie
za dar madrosci, ktéry wspomaga mlodsze pokolenia.

rodzinnych, ktéra ma na celu rozwigzywanie konflik-
téw pojawiajacych sie w rodzinach. W starszym wieku
ludzie pragna uporzadkowac swoje zycie oraz rozwia-
za¢ trudne sprawy i spory, w czym ma pomoc terapia

W szczesliwej rodzinie wszyscy jej cztonkowie stuchajg sie nawzajem i zaspokajaja swoje potrzeby

Psychologiczne teorie starzenia



Swoje zycie mozna zmieni¢ w kazdej chwili. Nawet jesli pojawiaja sig problemy, seniorzy powinni mie¢ $wiadomos¢,
ze ich kondycja zalezy tylko i wytacznie od nich

ustawien rodzinnych. Hellinger podkresla, ze kazda
rodzina jest ze soba $cisle potaczona bez wzgledu na
to, czy odczuwa to $wiadomie, czy nie. Jezeli trudne
sprawy pomiedzy najblizszymi sobie ludzmi nie sa wy-
ja$nione, rodzina ukrywa jakies sekrety albo ktorys z jej
czlonkéw czuje sie pokrzywdzony lub odtracony, cier-
pi caly system, czyli cata rodzina. Aby temu zapobiec,
Hellinger namawia do ujawnienia wszystkich tabu oraz
do poszanowania kazdego czlonka rodziny niezaleznie
od tego, jaka pelni w niej role. Takie przywrdcenie po-
rzadku i wlaczenie do rodziny wszystkich jej cztonkéw,
takze tak zwanych czarnych owiec, harmonizuja calta
rodzine oraz pozwalaja poczué mitos¢ i zrozumienie.

Oczywi$cie mozna skorzystac z terapii hellingerow-
skiej prowadzonej przez psychologéw, ale nie jest to
konieczne. Kiedy rodzina ma $wiadomo$¢ praw, ktére
ja wspomagaja, sama moze sprobowac dokona¢ zmian.
Wystarczy uswiadomic sobie, jakie znaczenie maja wie-
zy rodzinne oraz jak duza jest potrzeba wzajemnej zycz-
liwosci, a takze zrozumienie oraz prawda. Cokolwiek sie
wydarzyto lub jakkolwiek trudne byty czy sa wzajemne
relacje, zawsze mozna dazy¢ do zrozumienia zaistnia-
tych sytuacji, a po ich przeanalizowaniu do zmiany
wlasnego nastawienia do cztonkéw rodziny i w konse-
kwencji do przebaczenia.

© Bert Hellinger (ur: 16 grudnia 1925 r. w Leimen koto He-
- idelbergu) - niemiecki psychoterapeuta i twérca metody
: ustawien rodzinnych, ktére przyczyniajg si¢ do porzad- -
- kowania zaplatanych loséw rodzin, daza do przywrécenia
* szacunku dla wszystkich cztonkéw rodziny oraz do wpro- -
© wadzenia regut nazywanych porzadkami mitosci. Metoda ta -
- cieszy sig duza popularnoscig, szczegdlnie wirdd oséb po-
- szukujacych alternatywnych sposobow pracy z problemami
: emocjonalnymi i psychicznymi.

..............................................

ZACHOWANIE DOBRE])
KONDYCJI PSYCHICZNE])

JAKI NAWYK, TAKIE ZYCIE

Powolujac si¢ na wyniki badan naukowych i na do-
$wiadczenia wielu ludzi, wiemy, ze staro$¢ nie musi by¢
pasmem smutku i niezadowolenia, a wrecz przeciw-
nie — moze nie$¢ rados¢ i spelnienie. Aby harmonijnie
przezywacd staro$¢, od dziecifistwa nalezy pielegnowac
w sobie takie cechy jak otwarto$¢ na innych ludzi, zycz-
liwo$¢, ciekawosc¢ $wiata oraz dostrzeganie wokét siebie
piekna i dobra. Wtedy pozytywna reakcja na §wiat sta-
nie sie niejako automatyczna. Oczywiscie zycie czesto
weryfikuje nadmierny optymizm, ale ugruntowanie
takiego pozytywnego nastawienia mimo rozczarowarn
i nieuchronnych porazek sprawia, ze $wiat staje sie
przyjaznym miejscem. Niektdre osoby zostaly obda-
rowane optymistycznym nastawieniem do zycia, ale
zachwytu §wiatem i zyciem mozna sie nauczy¢.
Podobno ktamstwo powtarzane sto razy staje sie
prawda, a te slowa potwierdzaja wspoélczesni psycho-
logowie. Kiedy co$ powtarza si¢ wielokrotnie (nawet
jezeli w to nie do konica sie wierzy), wéwczas wytwa-
rza sie nawyk, np. nawyk pozytywnego myslenia, dzie-
kowania za kazdy dzien lub cieszenia sie pieknymi
momentami. Kazdy moze wyksztalci¢ w sobie takie
pozytywne nawyki. Najlepsze rozwigzanie polega na
zastepowaniu ztych zwyczajéw tymi dobrymi, np. kiedy
narzekanie zostaje zamienione na reagowanie na zycie
z optymizmem, polaczonym z wdziecznoscia i podzi-
wem. Aby zmieni¢ nawyki, nalezy konsekwentnie je
powtarza¢ oraz nieustannie i regularnie wprowadza¢
w zycie. Na wprowadzenie nowego nawyku potrzeba
minimalnie 30 powtdrzen, a na jego zakotwiczenie,
czyli utrwalenie, az 66. Oznacza to, ze aby nauczy¢ sie
pozytywnie mysle¢, zamiast narzekad, trzeba uchwycié
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moment, kiedy zaczyna si¢ marudzenie. Wtedy warto
zadad sobie pytanie: ,Czy rzeczywiscie jestem teraz
taki niezadowolony, czy to tylko méj stary nawyk mna
rzadzi?’, a nastepnie skonstatowac: ,Za co moge w tej
chwili podzigkowaé, za co okaza¢ wdziecznos$c¢?” (np.
za zdrowie, za rodzine, za przyjaciol, za finanse lub za
piekna pogode).

Firma Nike posluguje si¢ sloganem reklamowym
»Just do it’; czyli ,Po prostu to zréb” Jezeli zycie ma sie
zmieniac¢ , trzeba to zrobié. Poszukiwanie momentdw,
ktére wnosza piekno w zycie, dziekowanie za nie, spra-
wianie sobie przyjemnosci i $wiadoma rado$¢ z nich
oraz §wietowanie drobnych zwyciestw, takich jak wyj-
$cie na spacer w deszczowa pogode zamiast siedzenia
na kanapie, pozwalaja odkry¢ optymistyczng strone
zycia i tworzy¢ dobre nawyki, uprzyjemniajace i har-
monizujyce zycie.

» <
o -y
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Wykonywanie dobrze ptatnej i satysfakcjonujacej pracy podnosi
poczucie wiasnej wartosci i buduje pozytywna sie¢ neuronowa

Zachowanie dobrej kondycji psychicznej

Wszystkie wydarzenia, od narodzin az po chwile obec-
ny, sa kodowane w ludzkim mézgu. Pozytywne zdarze-
nia, czyli np. nakarmienie lub zmiana mokrej pieluszki,
aw pozniejszym czasie dobra ocena w szkole, pochwatly,
sukcesy i zwyciestwa, tworzyly i nadal tworza pozytywna
sie¢ neuronowy. Negatywne wydarzenia, przykladowo
nieutulony ptacz, zta ocena w szkole, czyjes lekcewazace
spojrzenie, kasliwe uwagi, porazki i kleski, spowodowaty
powstanie negatywnej sieci neuronowej. W danym mo-
mencie czlowiek odbiera $wiat poprzez jedna albo druga
sie¢. W czasie gdy funkcjonuje sie na negatywnej sieci
neuronowej, umysl skanuje rzeczywistos¢ i wychwytuje
réznorodne zagrozenia oraz problemy. Ta sie¢ poprzez
wskazanie niebezpieczeristw ma przed nimi chroni¢ oraz
zabezpieczy¢ przed bélem i cierpieniem. Kiedy cztowiek
dziala na pozytywnej sieci, umysl réwniez skanuje rze-
czywisto$¢, ale wychwytuje szanse, mozliwosci i okazje.
Wiasnie dlatego tak istotne jest, aby jak najcze$ciej funk-
cjonowac na pozytywnej sieci, poniewaz wtedy jasna
strona zycia staje sie zauwazalna i dostepna. Dzialanie
na pozytywnej sieci nie jest jednak takie tatwe. Od dzie-
cinstwa czlowiek reaguje przede wszystkim na stowo
»nie’; czyli na negatywna sie¢ neuronowy, i dostaje takie
komunikaty jak: ,Nie uderz sie’, ,Nie spadnij’; ,Nie pod-
chodz do nieznajomych” czy ,Nie $miej sie tak glupio”
Rodzice rzadko zycza dzieciom radosnej zabawy, dobre-
go dnia w szkole albo ciesza si¢ z ich, czasem nadmier-
nej, zywotnosci. Takze wiadomosci przekazywane przez
telewizyjne serwisy informacyjne z reguly sa negatywne
iréwniez tworzyly i tworza negatywna sie¢. Oczywiscie
ta sie¢ i zakodowane w niej ostrzezenia przed niebez-
pieczenstwem moga uratowac ludzkie zycie, ale najwaz-
niejsze sa proporcje, czyli ilo$¢ czasu, przez ktéra $wiat
jest widziany jako bezpieczne i dobre miejsce, a przez ile
czasu postrzega sie go przez pryzmat ztych wiadomosci.
Niezwykle wazne staja si¢ dobre nawyki, pozwalajace
funkcjonowac na pozytywnej sieci neuronowej.

PRAWDZIWY WIEK CZLOWIEKA

Nietrudno zauwazy¢, ze dzieci i mlodzi ludzie cze$ciej
sie $mieja, zdecydowanie mniej si¢ przejmuja i ogélnie
sa w lepszym humorze niz osoby starsze. Wplyw na
zachowanie wewnetrznej mtodosci ma nie tylko brak
trudnych do$wiadczen zyciowych, dobre zdrowie czy
niewyrobione jeszcze nawyki zamartwiania sie, pesy-
mistycznego nastawienia do $wiata oraz automatycz-
nego narzekania.
Istnieja trzy odmienne sposoby liczenia wieku:
Wiek chronologiczny — wiek mierzony wedlug ka-
lendarza,
Wiek biologiczny — wiek ciala czlowieka, stan narza-
déw wewnetrznych, kondycja zyl i tetnic, wydolno$¢
pluc oraz sprawna lub nie praca mézgu,
Wiek psychiczny — subiektywne odczuwanie siebie
i wewnetrzne poczucie, na ile lat dana osoba sie czuje.
Czlowiek nie ma wplywu na wiek chronologiczny,
poniewaz data urodzin zostala zarejestrowana w Urze-
dzie Stanu Cywilnego i jest niezmienna. Wiek biolo-
giczny zalezy od konkretnych dziatan, np. od tego, jak



Aby opdzni¢ wewnetrzne starzenie, trzeba zachowac wiasciwe proporcje pomiedzy pracg a odpoczynkiem. Co najmniej tygodniowy urlop
pozwala nabra¢ dystansu do codziennych spraw i probleméw

traktuje i pielegnuje sie ciato i umyst, jak ulozona jest
dieta, ile godzin przeznacza si¢ na sen, a ile na wy-
poczynek oraz aktywno$¢ fizyczna. Te dzialania, ale
takze takie czynniki jak ilo$¢ stresu i napiecia, przewa-
ga sukcesow lub porazek, osobiste lub zdystansowane
podejscie do rozgrywajacych sie¢ wokét wydarzen — to
wszystko wplywa na stan komorek i tkanek, a tym sa-
mym na zdrowie czlowieka. Dlatego nie ma dwdch
0s6b w tym samym wieku chronologicznym, ktérych
kondycja fizyczna bylaby identyczna, poniewaz kazdy
sam na nig pracuje.

Kazdy z nas ma wplyw na swdj wiek psychiczny. Cha-
rakter i osobowos¢ trudno jest zmienic, ale wszystko inne
zalezy od czlowieka. Oczywiscie nie mozna zapomniec
o przeszlosci, o trudnych i bolesnych chwilach, jednak
w kazdym momencie mozna podja¢ decyzje dotyczaca
tego, jak zy¢. Czltowiek ma wplyw na to, jak bedzie wy-
gladata dalsza cze$c jego zycia — swoje jutro tworzy dzis.
Wiek psychiczny moze ulec zmianie. Nawet jezeli czlo-
wiek dostrzega, ze przyzwyczajenia, nawyki i styl zycia
powinny zosta¢ zmienione, to kazde konkretne dziatanie
przyczynia sie do wewnetrznej przemiany (poprzez two-
rzenie nowych $ciezek neuronowych), a tym samym do
innego postrzegania $wiata i reakcji na niego.

Deepak Chopra, amerykanski lekarz, terapeuta
i naukowiec aczacy zachodni stosunek do medycyny
ze wschodnimi praktykami uzdrawiajacymi, w swo-
jej ksiazce Zatrzymaj czas podaje liste czynnikéw, za-
réwno pozytywnych, jak i negatywnych, ktére maja
bezposredni wplyw na przyspieszenie lub opé6znienie
procesu starzenia:

LISTA NEGATYWNYCH CZYNNIKOW
PRZYSPIESZAJACYCH STARZENIE:

e Brak regularnego rozktadu dnia

Brak regularnego rozkladu pracy

Niezadowolenie z pracy

Depresja

Niezdolno$¢ do wyrazania emocji

Poczucie niemoznosci zmiany siebie i innych

Zycie w pojedynke

Brak bliskich przyjaciél, osamotnienie

Problemy finansowe, dlugi

Konieczno$¢ pracy ponad 40 godzin w tygodniu
Nawykowe lub nadmierne zamartwianie
Rozpamietywanie przesztosci

Nieustanna irytacja, drazliwos¢, fatwe wpadanie w gniew
lub nieumiejetnos$¢ wyrazania gniewu, duszenie gniewu
w sobie

e Krytykowanie siebie i innych

LISTA POZYTYWNYCH CZYNNIKOW

OPOZNIAJACYCH STARZENIE:

o Szczesliwe malzenistwo (lub udany dlugotrwaly zwiazek)

Zadowolenie z pracy

Regularny rozkfad dnia

Regularny rozktad pracy

Uczucie szczescia

Latwos¢ wyrazania emocji (zaréwno pozytywnych, jak

i negatywnych)

Udane zycie seksualne

e Zdolno$¢ do tworzenia i podtrzymywania bliskich przy-
jazni
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e Co najmniej tydzien urlopu w roku

e Radosne spedzanie wolnego czasu, satysfakcjonujace
hobby, pasje

® Poczucie kontroli nad Zyciem osobistym

e Datrzenie z optymizmem w przyszlosé

e Poczucie bezpieczenstwa finansowego, posiadanie wy-
starczajacych srodkéw do zycia.

Lista czynnikéw przyspieszajacych i opézniajacych sta-
rzenie jest diuga. Kazdy moze uwaznie sie¢ jej przyj-
rze¢ i na podstawie wymienionych w niej pozytywnych
i negatywnych zachowan i dziatan sprébowac zmieni¢
swoje zycie. Czlowiek ma wplyw na regularny rozklad
dnia, na podtrzymywanie przyjazni, na sposob spe-
dzania wolnego czasu, na optymizm lub jego brak, na
wyrazanie uczu¢ lub na ich tlumienie i wypieranie oraz
na otwarto$¢ wobec innych ludzi lub na samotno$¢.
Z listy mozna wybraé takie czynniki, z ktérych dana
osoba nie jest zadowolona i ktére moze od razu po-
prawi¢. Dokonanie takiego bilansu zyciowego pozwala
okresli¢ pozytywne obszary egzystencji oraz te nadajace
sie do zmiany.

Kiedy naukowcy zestawili cechy umozliwiajace lu-
dziom dozycie do co najmniej stu lat, okazalo sie, ze
najistotniejsza z nich byla wewnetrzna plastyczno$é,
czyli umiejetno$¢ tworczego reagowania na zmiany.
Otwarto$¢ i elastyczno$¢ potaczone z ciekawoscia Swia-

Sekret dtugowiecznosci tkwi w pozytywnym nastawieniu do Zycia oraz
umiejetnosci przystosowywania si¢ do zmian

Zachowanie dobrej kondycji psychicznej

taizgoda najego nieustanng zmiang zwiekszaja cheé do
zycia i psychiczna witalno$¢. Kiedy jest si¢ otwartym,
spokojnym, a do tego ciekawym $wiata — pozostaje sie
wewnetrznie mtodym, a tym samym zdolnym do pel-
nego zaangazowania sie w zycie. Starozytna chinska
ksiega Tao-te-king juz wieki temu w nastepujacy sposéb
glosita te prawdy: ,Wszystko, co jest elastyczne i plyn-
ne, roé$nie, Wszystko, co jest sztywne i zablokowane,
zwiednie i umrze”,

Deepak Chopra we wspomnianej juz ksiazce Za-
trzymaj czas opisuje eksperyment przeprowadzony
w 1979 r. przez amerykanska psycholog Ellen Langer
i naukowcédw z Uniwersytetu Harwardzkiego. W ba-
daniu wzieli udzial mezczyzni w wieku 75 lub wigcej
lat cieszacy si¢ dobrym zdrowiem. Poinformowano
ich, ze zostana przewiezieni na tygodniowe spotka-
nie do osrodka wypoczynkowego, gdzie beda pod-
dani serii testéw fizycznych i psychicznych. Osrodek
urzadzono w stylu lat 50. Gazety i ksiazki pochodzily
71959 I., puszczano modng w tym czasie muzyke oraz
podawano informacje dotyczace prezydenta Dwigh-
ta Eisenhowera. Mezczyzn przebywajacych w osrod-
ku poproszono, aby zachowywali sie tak, jakby mieli
po 55 lat oraz aby rozmawiali o swojej pracy, karie-
rze zawodowej i rodzinach. W tym czasie zespdt na-
ukowcéw prowadzil badania wieku biologicznego oséb
bioracych udzial w eksperymencie, ktére dotyczyly
ich sily fizycznej, postawy ciala, zdolnosci poznaw-
czych, pamieci krétkotrwalej oraz narzadu stuchu,
wzroku i smaku. Rezultaty eksperymentu okazaly sie
zaskakujace. Odgrywanie rél z zycia sprzed 20 lat
spowodowalo znaczgce zmiany w fizycznym i psy-
chicznym funkcjonowaniu tych oséb. Mezczyznom
poprawila sie pamie¢ i sprawno$¢ manualna, stali sie
bardziej aktywni i samowystarczalni w wykonywaniu
zwyklych czynnosci zyciowych, takich jak sprzatanie
pokoi lub naktadanie sobie jedzenia w trakcie posit-
kéw. Réwniez niezalezne osoby, poproszone o po-
réwnanie zdje¢ mezczyzn sprzed eksperymentu i po
nim, zauwazyly, ze ich twarze wygladaly $rednio o trzy
lata mlodziej. Jeszcze bardzie zadziwiajace okazaly sie
zmiany fizjologiczne. Pomiar dlugosci palcow, ktére
maja tendencje do kurczenia sie na staro$¢, wykazat,
ze palce mezczyzn wydluzyly sie, a sztywne stawy staly
sie bardziej ruchome. Sylwetki zaczely sie prostowac,
zwiekszyla sie moc migéni mierzona przez site uscisku
dloni, a takze poprawil si¢ wzrok i stuch. Z przepro-
wadzonego przez Ellen Langer eksperymentu wynika,
ze procesy starzenia s3 odwracalne. Badanym osobom
nie tylko poprawil sie nastréj, ktdry jest czynnikiem
subiektywnym, ale zmiany dotyczyly konkretnych fi-
zjologicznych czynnikéw — zmiany dlugosci palcéw,
ruchomosci i plastycznosci stawdw, sity miesni oraz
poprawy funkcjonowania wzroku i stuchu.

Ellen Langer twierdzi, ze sukces eksperymentu moz-
na przypisac trzem czynnikom:

e badanych mezczyzn poproszono, aby funkcjonowali tak,
jak 20 lat wczesniej
e traktowano ich tak, jakby byli o 20 lat mlodsi
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Aby dobrze przezywac staros¢, nalezy zy¢ biezaca chwilg, cieszyc sie z obecnosci innych oséb i dziekowac za kolejny dobry dzien

e poproszono ich, aby stosowali si¢ do instrukcji dotycza-
cych rozkladu dnia.

Na podstawie przeprowadzonego badania mozna
stwierdzi¢, ze biorace w nim udziat osoby zmienity swo-
je nastawienie do zycia oraz §wiadomie postanowily, ze
mentalnie i emocjonalnie chca czu¢ sie tak jak 20 lat
wczeéniej. Zdecydowaly, ze sa mlodsze, sprawniejsze
i bardziej witalne, a ich cialo zaczelo realizowac te wy-
tyczne. W zwigzku z tym, ze badani mezczyzni czuli sie
mlodsi, mogli lepiej funkcjonowaé, m.in. plastycznie
dostosowac sie do specyficznego rozkladu dnia. Zmie-
nil sie sposdb postrzegania senioréw przez inne osoby,
ktére zaczely ich traktowac jak ludzi w sile wieku, a nie
jak osoby u schytku zycia.

Uwaga i $wiadomos¢ to czynniki decydujace o spek-
takularnych efektach opisanego badania. Uwaga ba-
danych skupita sie na tu i teraz — na tym, co dzieje sie
w danej chwili i co jest na biezaco odczuwane. W ekspe-
rymencie Ellen Langer uwaga mezczyzn byla skupiona
na roku 1959, na czasie, kiedy byli 20 lat mtodsi. Od tego,
na czym koncentruje sie uwaga cztowieka — przyktado-
wo na sprawnosci, mlodosci, witalnosci lub na dyskom-
forcie, pogorszeniu stanu zdrowia, ostabieniu — w duzej
mierze zalezy jego kondycja fizyczna i psychiczna.

Swiadomos¢ jest sposobem funkcjonowania w zyciu
iwiaze si¢ z wyborem sieci neuronowej. Kazdy cztowiek
moze skupi¢ sie na dobrym nastroju i dobrym samopo-
czuciu, czyli pozytywnej sieci, albo pozosta¢ przy au-

tomatyzmach, czyli starych przekonaniach i wzorcach
dziatania, tworzacych negatywna siec.

Czy wiesz, ze...

Badacze pszczét, na czele z G. Robinsonem, odkryli, ze

starzenie sie pszczét nie jest procesem jednokierunkowym.
Pszczoty w zaleznosci od zapotrzebowania potrafia sie od-
mtodzi¢ i cofna¢ proces starzenia. Okazuje sie, ze kiedy

w ulu brakuje mtodych pszczét, potrzebnych do opieki nad

larwami, stare pszczoty, tak zwane zbieraczki, odwracaja

proces starzenia si¢ i zndw staja sie mtode — odrastajg im

nawet potrzebne do wytwarzania mleka niezbednego dla

wykluwajacych sie larw gruczoty, ktore wezesniej zaniknety.
Pszczoty dostosowuija sie do zmieniajacych sie warunkow

zewnetrznych, do liczebnosci i struktury populacji, do do-
stepnosci pokarmu oraz do pogody, poniewaz sg to czynni-
ki powodujace wieksze lub mniejsze zapotrzebowanie na

pszczoty robotnice. Podobne obserwacje na populacji mré-
wek prowadzono réwniez na Uniwersytecie Warszawskim.
Takie mechanizmy nie zachodza u innych zwierzat i u czto-
wieka prawdopodobnie z powodu bardziej ztozonej struk-
tury catego organizmu, ale by¢ moze przyczyna tkwi w psy-
chice cztowieka. Od urodzenia kazdy z nas zyje w srodo-
wisku, w ktorym obserwuije ludzi w réznym wieku, takze

ludzi starszych. Staro$¢ wydaje sie wigc czyms oczywistym

i nieuniknionym i trudno stwierdzi¢, czy gdyby$my nigdy nie

widzieli ludzi starszych, nasze ciata takze starzatyby sie w ta-
kim tempie, jak dzieje sie to dzis.

Na podstawie: Deepak Chopra Zatrzymaj czas
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CZYNNIKI DYSFUNKCY]NE

Staro$¢ nie zawsze jest radosnym okresem zycia. Wielu
starszych ludzi zapada na rézne choroby, cze$¢ z nich
cierpi z powodu zanizonego nastroju, a innych dotyka
depresja. Staro$¢ nie rézni sie w znaczny sposob od
poprzednich etapéw zycia. Oprécz czynnikdw obiek-
tywnych, takich jak postepujace zmiany w funkcjonowa-
niu i w wygladzie ciala oraz coraz dotkliwsze poczucie
straty — bliskich o0séb, szans zyciowych, sit i energii,
na stan, w jakim przezywa sie staro$¢, ma wplyw wiele
czynnikéw subiektywnych.

PRACA NAD SWOIM STANEM

Osoby starsze nie stanowia jednolitej grupy, podlega-
jacej identycznym procesom starzenia. Istnieje wiele
elementéw, na ktére cztowiek ma bezposredni wplyw,
a ktére w zasadniczy spos6b warunkuja styl i jako$¢ zy-
cia. Ponizej oméwiono kilka elementéw i sposéb wply-
wania na poziom zycia:

Niewtasciwy tryb Zycia

Bezposredni wplyw na jakos$¢ zycia ma dieta — to, co
iwjakisposéb sig je oraz ile positkow sie spozywa. Od-
powiednie jedzenie jest jednym z fundamentéw dtugo-
wiecznosci i zdrowia. Ilo§¢ zjadanego miesa i wedlin,
stodyczy, ciast oraz fast foodéw w stosunku do ilosci
warzyw, owocow, ryb i kasz decyduje o wadze ciata
i 0 jego sprawnosci. Niewlasciwe proporcje, nadmier-
ne objadanie sie oraz zbyt duza ilo§¢ pustych kalorii
staja sie przyczyna nadwagi, a czasem nawet otylosci,

ktére z kolei moga wplywac na powstawanie cukrzycy,
nadci$nienia, astmy oraz nowotwordw (jelita grubego,
przetyku, nerek, trzustki, piersi, macicy), a takze zwigk-
szaja ryzyko zawatu i wylewu krwi do mézgu.

Warto zastosowac¢ w kuchni modne ostatnio hasto:
»zamien biale na zielone’, czyli ograniczy¢ spozywanie
biatej maki, biatego cukru i bialej soli na korzys$¢ zielo-
nych warzyw i owocéw.

Czy wiesz, ze...

Pozywienie bogate w ttuszcz, sol i cukier bezposrednio
wptywa na biochemiczne procesy w mézgu i powoduje
zwiekszone wydzielanie dopaminy, ktéra jest zwigzana
z odczuwaniem przyjemnosci. To wiasnie dlatego bogate
w te skfadniki potrawy i napoje daja wieksze poczucie za-
spokojenia i s chetnie wybierane.

David Kessler, The End of Overeating: Taking Control of the
Insatiable American Appetite

Koniec z przejadaniem sie: jak okietzna¢ nienasycony apetyt
Amerykanéw )

Na podstawie: L. Cheung, i TN. Hanh, Smak. Swiadome
odzywianie, $wiadome zycie

Duze znaczenie ma ilo$¢ spozywanego jedzenia —
zbyt duze lub zbyt male porcje nie maja dobrego wply-
wu na zdrowie. Wiekszo$¢ naukowcéw twierdzi, ze
ludzie jedza zbyt duzo i zbyt tlusto. Wedlug badan
dr Roya Walforda $wiadome ograniczanie ilo$ci spo-
zywanego jedzenia, a takze jego kalorycznosci moze

Zielone warzywa sa niskokaloryczne, a ich spozywanie tagodzi stany zapalne

Czynniki dysfunkcyjne



Wihasciwe odzywianie ma duzy wptyw na jakosc¢ zycia. Seniorzy powinni jes¢ duzo warzyw i owocdw, a takze celebrowac kazdy positek

przyczyni¢ sie do przedluzenia zycia nawet o 20%. Przez
dlugi czas naukowcy twierdzili, ze koniecznym warun-
kiem do osiagniecia dlugowiecznosci jest $cista dieta.
Powolywali sie na przyktad Luigiego Cornara, wloskie-
go filozofa zyjacego w XV wieku. Cornaro, majac okoto
40 lati bedac w zlym stanie fizycznym, zdecydowal, ze
bedzie prowadzit zdrowy tryb zycia, czyli w drastyczny
spos6b ograniczy ilo$¢ spozywanego pozywienia i wina,
regularnie bedzie poscil, a takze zmieni swdj trudny
i ponury charakter. Swoje do§wiadczenia opisal w trak-
tacie Rozprawy o zyciu wstrzemiezliwym. W czasach,
kiedy ludzie dozywali przecietnie do 40 lat, Cornaro
przezyl 100 lat.

Czy wiesz, ze...

W Azji, w Himalajach (obecne terytorium Pakistanu), bada-
no plemie Hunzdw, ktdre stynie z dtugowiecznosci. Wielu
Hunzéw dozywa ponad 100 lat, kobiety moga by¢ matkami
w wieku okoto 50 lat, a dziewigédziesiecioletni mezczyzni
zostajg ojcami. U ludzi tych nie zauwazono typowych dla
Europejczykow lub Amerykanow dolegliwosci gastrycz-
nych, zmeczenia i niepokoju. Hunzowie nie zapadajg na
choroby krazenia, zawaty ani wylewy. Nie cierpia takze na
choroby psychiczne.

Dr Robert McCarrison, ktéry prowadzit badania nad Hun-
zami juz w latach 30. XX w., stwierdzit, ze gtéwnym po-
wodem tak dobrego stanu zdrowia jest specyficzna dieta.
Hunzowie nie sa $cistymi wegetarianami. Jedza niewiele
miesa i ryb oraz duze ilo$ci warzyw, owocow i zboz. Pij su-
rowe albo kwaszone mleko kozie lub mleko z jaka, czasem
niewielkie ilosci $wiezego wina. Oddychaja krystalicznym
powietrzem, maja dostep do czystej wody, Zyja bez stresow
i pospiechu.

Na podstawie: Renee Taylor, Tajemnice zdrowia plemienia
Hunzéw

Réwnie wazne, jak to, co sig¢ je, jest to, jak sie je. Wia-

$ciwy sposob jedzenia to:

e swiadome jedzenie, czyli skupianie sie na spozywanej po-
trawie i unikanie rozpraszania przez inne czynniki, takie
jak czytanie gazety, ogladanie telewizji, a nawet bezmysl-
ne przygladanie si¢ informacjom na opakowaniach pro-
duktéw spozywczych

e przeznaczanie odpowiedniej ilosci czasu na kazdy posi-
tek, spozywanie go uwaznie i bez pospiechu, niepodjada-
nie miedzy positkami

® estetyczny sposob podania positku, zadbanie o jego har-
monie — smakowa i wizualna

e nastawienie do zjadanych pokarméw, czyli wewnetrzne
poczucie, ze spozywane potrawy sg wlasciwe. Jezeli sto-
sunek do jedzenia jest pozytywny, fakomstwo od czasu do
czasu nie budzi poczucia winy, a zjadane produkty, nawet
jezeli obiektywnie nie sa zdrowe, stuza zdrowiu.

Niewtasciwe wzorce niwelowania napiecia

Zycie uptywa w pospiechu i w stresie, poniewaz tak
funkcjonuje dzisiejszy $wiat, co w duzej mierze jest
przyczyna pojawiajacego si¢ wewnetrznego napiecia.
Cialo i umysl daza do homeostazy, czyli do najlepsze-
go dla cztowieka wzorca funkcjonowania, dlatego po-
trzebuja rozluznienia. Od kazdego czlowieka zalezy,
jakie metody relaksacji wybierze. Moga by¢ one pozy-
tywne, wspierajace cialo i umysl, np. ruch na $wiezym
powietrzu, ¢wiczenia fizyczne, a nawet modlitwa czy
medytacja. Negatywne metody niwelowania napiecia
to holizmy, czyli uzaleznienia: od alkoholu, stodyczy,
pracy, seksu, zakup6w oraz coraz czesciej od telewizji
i komputera. Uswiadomienie sobie tych niewlasciwych
strategii odreagowywania umozliwia ich zmiane. Naj-
wazniejsze jest przyznanie sie przed samym soba do
nieprawidlowego funkcjonowania i wyboru szkodli-
wych dla siebie form odprezania. Zmiana nie moze
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by¢ wymuszona z zewnatrz, przez innych ludzi, ktérzy
powtarzaja: ,Nie pij tyle” lub ,Nie gap sie bez przerwy
w ekran”. Nawet jezeli taka zamiana daje jakies rezulta-
ty, sa one z reguly krétkotrwale. Istotna jest motywacja
wewnetrzna, polegajaca na samodzielnym podjeciu de-
cyzji, zeby postepowac madrzej i zdrowiej.

Napiecia pojawiajg sie nieustannie i s3 zwigzane
z relacjami miedzyludzkimi, z polityka i z sytuacja fi-
nansowy. Wlasnie dlatego starsze osoby nie powinny
twierdzi¢, ze relaks i urlop sa im niepotrzebne. Systema-
tyczne dbanie o wewnetrzny spokdj jest nieodzownym
czynnikiem zdrowia fizycznego i psychicznego.

Relacje

Lew Tolstoj w ksiazce Anna Karenina pisze: ,Wszyst-
kie szczesliwe rodziny sa do siebie podobne, kazda nie-
szcze$liwa rodzina jest nieszczesliwa na swoj sposéb”.
Prawdopodobnie w kazdej rodzinie zdarzaja si¢ napie-
cia, spory i niewyjasnione sytuacje. Te trudne rodzinne
powigzania, ukrywane tajemnice i tematy tabu, ktérych
nikt przez lata nawet nie porusza, staja si¢ punkta-
mi zapalnymi, przez ktére cierpig wszyscy cztonkowie
rodziny. Niezalatwione sprawy majatkowe, nieréwno
okazywane badz w ogdle nieokazywane uczucia, nie-
sprawiedliwy podzial obowigzkéw albo zdrady, alkoho-
lizm lub narkomania ktérego$ z rodzicéw, nielojalno$é,

Przebaczenie poprawia relacje pomiedzy ludzmi i daje poczucie
wyzwolenia z negatywnych emocji

Czynniki dysfunkcyjne

brak wsparcia to tylko niektére tematy bedace przyczy-
ng trudnych relacji rodzinnych.

Na staro$¢ czlowiek rozlicza si¢ ze swoim zyciem
i z reguly pragnie podomykac wszystkie trudne i bo-
lesne sprawy. Czasem za namowa bliskich, a czasem
pod wplywem wlasnych przemyslen lub chcac odna-
lez¢ utracony spokdéj, ludzie decyduja sie zrozumiec
i przebaczy¢ winy innym — swoim bliskim i przyjacio-
fom. Przebaczenie jest zawsze aktem laski dla samego
siebie. Przebaczajac, cztowiek zrzuca ze swoich ramion
ucigzliwe brzemie, ktére nierzadko nosi przez wiele
lat. Przebaczenie jest darem sktadanym sobie i osobie,
ktdrej przebaczamy. Trzeba jednak liczy¢ sie z tym, ze
druga strona konfliktu moze przyja¢ dar przebaczenia,
ale ma takze prawo go odrzucic.

CWICZENIE

Bywa tak, ze aby przebaczy¢, najpierw nalezy sie postarac
zrozumie¢ motywy, ktorymi kierowata sie druga osoba.
Moze to utatwi¢ nastepujace ¢wiczenie:

Napisz list do osoby, do ktdrej czujesz uraze lub z ktdra je-
stes$ sktécony. Opisz bolesne wydarzenie, ktore przezywasz
lub przezywates - od jego rozpoczecia poprzez caty proces
jego trwania az do zakoriczenia. Najwazniejsze jest, abys
opisat wszystkie emocje, ktérych doznawates przez caty
ten czas. Nie ograniczaj sig, nie skracaj swojej wypowiedzi,
daj sobie na to tyle czasu, ile potrzebujesz, nawet kilka dni.
Nie wysytaj tego listu, tylko wtdz go do koperty i odtéz do
szuflady. Po tygodniu napisz do siebie odpowiedz, tak jak-
by napisata te odpowiedz osoba, z ktora jestes czy bytes
w konflikcie. Postaraj sie wyrazi¢ wszystkie uczucia, ktore
ta osoba moze do Ciebie zywi¢ — emocje bolesne i trudne,
ale moze takze przeprosiny, wyrazy skruchy i przebaczenia.
Napisz do siebie, jakie mogty by¢ motywy postepowania
tej osoby. Tego listu tez nie wysytaj, tylko wioz do szuflady.
Po uptywie nastepnego tygodnia napisz kolejny list — tym
razem odpowiedz na drugi list, czyli domniemany list od
Twojego przeciwnika. Takze tym razem pisz o swoich
obecnych wrazeniach, emocjach, przemysleniach. Po upty-
wie kilku dni przeczytaj wszystkie trzy listy. Z reguty jest
tak, Ze ten trzeci, ostatni list w zasadniczy sposéb rozni sie
od pierwszego listu. Widoczne jest w nim wieksze zrozu-
mienie motywdw dziatania Twojego antagonisty, czesto
takze pojawia sie motyw empatii i przebaczenia.

Trudne relacje to nie tylko dawne winy i ich przeba-
czanie, ale réwniez poczucie niespelnienia i tesknota,
np. za wiecznie zajetymi dzie¢mi i wnukami, ktére kie-
dy podrastaja, zaczynaja zy¢ wlasnym zyciem. Poczucie
niespelnienia pojawia si¢ wtedy, kiedy relacje z najbliz-
szymi sg rzadkie oraz pozbawione autentycznego ciepla
i zrozumienia. Kazdy czlowiek niezaleznie od wieku
chce by¢ kochany i zrozumiany. W przypadku gdy tego
nie do$wiadcza, pojawia sig¢ uczucie zawodu, frustracji
i zniechecenia. Ludzie sadza, ze ich bliscy domysla sie,
czego potrzebuja, poniewaz dobrze ich znaja. Zwykle
tak si¢ jednak nie dzieje. Jezeli potrzeby nie sa werba-
lizowane oraz jasno i wyraznie wypowiedziane, bliscy,
przyjaciele i sasiedzi nie wiedza, co powinni robi¢ oraz
jakie dziatania i zachowania sa od nich oczekiwane.
Frustracja narasta po obu stronach konfliktu, rodzi



Akceptacja siebie, swoich wad i zalet pozwala spojrze¢ na przemijanie z optymizmem

sie i utrwala brak zrozumienia, wzajemne pretensje
i oskarzenia. W takiej sytuacji pomocne jest spokojne
wyrazanie swoich potrzeb, ale takze zrozumienie oraz
poszanowanie czasu i stylu zycia bliskich oséb.

Relacja z sobg
Poprawne relacje z innymi sg niezwykle cenne i wspiera-
jace, ale zdecydowanie najwazniejsza jest dobra relacja
z samym sobg. Oznacza to przede wszystkim poko-
chanie i zaakceptowanie siebie ze wszystkimi swoimi
umiejetnos$ciami, mozliwo$ciami i talentami, ale takze
ze swoja ciemna strong — z wadami i bledami. Zgoda
na siebie, fagodne traktowanie i dbanie o siebie, a na-
wet dopieszczanie fagodza wewnetrzne napiecia i leki,
a tym samym otwieraja czlowieka na $wiat i na innych
ludzi. Aby okazywa¢ innym ludziom mitos¢, zrozu-
mienie i empatie, najpierw trzeba zaakceptowac siebie.
Satysfakcjonujaca relacja ze soba to takze pytanie o sens
swojego zycia. Osoby w kazdym wieku maja swoje za-
dania do wykonania. Kiedy czlowiek pyta siebie kaz-
dego dnia, jaki dzi$ jest cel jego zycia i czego ma dzi$
doswiadczy¢, bedzie kierowaé swoja energie zZyciowa
ku sprawom waznym i znaczacym. Dzieki temu zycie
nabiera glebi i wysublimowania.

Szacunek do siebie i zrozumienie wlasnej osoby pole-
ga na zadawaniu sobie wielkich pytan egzystencjalnych,
np. o to, jaka jest i czy w ogoéle istnieje relacja z Bogiem,

z Absolutem i z Wszech$wiatem. Jezeli odpowiedzi na
tego typu pytania nie pojawiaja si¢, Zycie zaczyna tra-
ci¢ sens. Warto poswieci¢ cho¢ kilka minut dziennie na
pobycie ze soba w ciszy i w skupieniu.

Plany na przysztos¢
Wiek dojrzaly i przejscie na emeryture niektérym osobom
kojarza si¢ z czasem, kiedy jakiekolwiek plany przestaja
mie¢ sens. Mniejsza ilo$¢ sit, mniej sprawne cialo, czasem
mniej zasobéw finansowych — to wszystko sprawia, ze
zycie uklada sie w ciag ustalonych i powtarzajacych sie
sekwencji: pobudka, $niadanie, wyjscie po zakupy, obiad,
serial w telewizji, kolacja, film i sen. Radosne niespodzian-
ki czy przyjemne przygody wydarzaja sie bardzo rzadko.
W zyciu zaczyna dominowal rutyna, zamieniajaca sie
w przygnebiajaca nude. Taki styl zycia, u§wiadomiony
badz nie, jest prosta droga do pojawiania sie zniechecenia,
frustracji, obnizonego nastroju, a czasem nawet depresji.
Zgodnie z prawami fizyki energia potrzebuje wektora.
Takze sifa zyciowa wymaga ukierunkowania, czyli celu.
Wyznaczanie sobie réznorakich zadan pobudza zaréw-
no umys}, jak i cialo do dziatania. Aktywnos¢ niesie ze
soba zmianeg, transformacje i rozwoj, dlatego tak istot-
ne jest wytyczanie celéw w réznych aspektach zycia:
e poprawa stanu zdrowia — jak zadba¢ o zdrowie, jak piele-
gnowac to, co dobrze funkcjonuje, i poprawiac to, co jest
dysfunkcyjne
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e relacje — ktore sa wspierajace, w jaki sposdb je podtrzy-
mywad, a z ktdre porzuci¢

e finanse — z czego rezygnowac, aby mdc przeznaczyc¢ pie-
nigdze na realizacje celéw wymagajacych znacznych za-
sobéw finansowych (wczasy, wycieczki, realizacja pasji,
hobby)

® zainteresowania — w co inwestowac swoj czas, sily i pie-
niadze, aby przynosito to rado$¢, poczucie rozwoju i spet-
nienia

e nowosci — jak przelamywac swoj lek przed nowosciami
(np. przed komputerem, komorkami, wyjazdami w nowe
miejsca), jak mimo watpliwosci otwiera¢ sie na nowe po-
mysly, rozwiazania i wydarzenia

® zaangazowanie — jak pomimo odczuwanego bélu ciala
i poczucia psychicznej niepewnosci korzystac z propo-
zycji, jakie daje $wiat (wycieczki, Uniwersytet Trzeciego
Wieku, Akademia Seniora, spotkania w dawnym miejscu
pracy)

o ciekawo$¢ $wiata i ludzi — jak nie zatraci¢ ciekawosci
$wiata i checi jego eksplorowania, jak by¢ nieustannie
ciekawym nowych ludzi i nowych relacji.

TRUDNE PRZEZYWANIE STAROSCI

Powyzej omdwiono wiele aspektéw, ktére przyczyniaja
sie¢ do mniej lub bardziej udanego przezywania staro-
$ci. Jesli sa wypelniane, wiek emerytalny jest po prostu
kolejnym etapem zycia, ktéry wprawdzie stawia przed
kazda osoba wazne wyzwania, ale kiedy sa one z suk-
cesem realizowane, przynosi poczucie spokoju i spet-
nienia. W przypadku gdy przez kolejne lata popelniono

wiele btedéw zwigzanych z odzywianiem, odpoczyn-
kiem oraz stawianiem sobie niewtasciwych lub mato
satysfakcjonujacych celéw, pézna dojrzato$¢ moze sta¢
sie czasem rozgoryczenia i zawodu w stosunku do sie-
bie, do innych i do $wiata.

Pogarszajacy sie stan zdrowia, utrata sil witalnych,
zmniejszajace sie grono oséb bliskich i nieustanne po-
czucie straty to najtrudniejsze aspekty starosci. Bol
utraty w polaczeniu z brakiem satysfakgcji i cierpie-
niem fizycznym moze prowadzi¢ do poczucia bezsen-
su, a w konsekwencji do wycofywania si¢ z aktywnego
zycia. Kiedy brakuje wewnetrznej motywacji, aby do-
brze zy¢, zmniejsza sie witalno$¢ organizmu i pojawiaja
sie trudnosci, poczucie dyskomfortu oraz choroby. Lek
przed zniedoteznieniem i przed utrata zdolnos$ci do
samodzielnego funkcjonowania przyczynia si¢ do du-
zego napiecia wewnetrznego, a tym samym moze by¢
przyczyna pogorszenia sie stanu zdrowia, ktéry prze-
jawia sie zwigkszajaca sie iloscia schorzen fizycznych
i psychicznych.

Do najczesciej spotykanych zaburzen dotykajacych
psychiki czlowieka zaliczaja sie: stany lekowe, zabu-
rzenia osobowosci, uzaleznienia, zespoly otepienne,
choroba Alzheimera oraz depresja.

Stany lekowe

Strach jest naturalng reakcja na pojawiajace sie zagro-
zenia oraz waznym sygnatem chronigcym zycie. Przy-
ktadowo ludzie boja sie wezy, pajakéw, dzikich zwierzat,
ciemno$ci i nagtego upadku. Takie przyczyny strachu
maja poczatek w odleglej przesztosci naszej cywilizacji

Swiadomos¢, ze senior zyt najlepiej, jak to motzliwe, oraz obecnos¢ bliskich oséb sprawiaja, ze zycie na emeryturze staje sie satysfakcjonujace
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Lek moze wywotywac poznawanie innych oséb. Senior powinien
przezwyciezy¢ swoje fobie i otworzy¢ sie na innych

imozna je nazwac strachem ewolucyjnym. Dla czlowie-
ka pierwotnego spotkanie z tygrysem szablastozebym
lub upadek z drzewa taczylo sie z realnym niebezpie-
czenstwem i moglo zakoriczy¢ sie $miercia. Tego typu
strach jest reakcja na zagrozenie zakodowana w pamieci
komérkowej.

Lek pojawia sie wtedy, gdy zagrozenia maja charak-
ter bardziej mglisty, irracjonalny lub nawet nieznany.
Lek budza np. nowo poznane osoby, niekontrolowalne
zdarzenia czy trudna sytuacja finansowa. Lek moze by¢
takze odczuwany bez zadnej realnej przyczyny. Sta-
ny lekowe pojawiaja sie od czasu do czasu u kazdego
czlowieka i sa niezbyt milym, ale zupelnie naturalnym
i normalnym elementem codziennego zycia. Moga by¢
proba roztadowania zbyt duzego napiecia, stresu lub
reakcja na brak ruchu i zwigzanego z tym napiecia.
Problem pojawia sie wtedy, gdy poziom leku jest duzo
wiekszy, zbyt silny, uporczywy, dtugotrwaly i nieade-
kwatny. Wtedy okresla sie go jako zaburzenia lekowe.
Do objawéw zaburzen lekowych naleza:

e skrajny niepokdj, nerwowos¢

poczucie zmeczenia bez realnego powodu
trudnosci w koncentracji

obawa przed utrata kontroli lub nasilenie kontroli
obsesyjne mysli lekowe, obawa, ze wydarzy sie co$ strasz-
nego

niezdolnos¢ do rozluznienia sie

napiecie mig$niowe

trudnosci w oddychaniu

przyspieszony rytm serca

nudnoéci, béle zotadkowe, utrata apetytu

drzenie rak, poczucie wewnetrznego drzenia
trudnosci w zasypianiu.

Jezeli kilka z powyzej wymienionych objawéw pojawia
sie rownoczeénie, senior cierpi na zaburzenia lekowe.
Leki moga manifestowac sie w réznej postaci: jako fobie
np. przed pajakami, myszami lub otwarta przestrzenia
(tzw. agorafobia, ktéra moze przyjac forme leku przed
wyjéciem z domu), uogdlnione zaburzenia lekowe
(wystepujace razem z objawami fizycznymi, takimi jak
przyspieszone tetno, wewnetrzne drzenie, pocenie sie
i trudnos$ci w oddychaniu), zaburzenia obsesyjno-
-kompulsywne (odczuwane jako wewnetrzny przy-
mus wielokrotnego powtarzania jednej czynnosci, np.
mycia rak, sprawdzania, czy zamkniete jest mieszkanie
lub samochdéd, wykonywanie irracjonalnych gestéw
lub wypowiadanie na glos niechcianych stéw), napady
paniki (ktérym towarzysza obsesyjne mysli zwiazane
z mozliwoscia natychmiastowej $mierci, a takze obja-
wy fizyczne, takie jak przyspieszone tetno, skrécony
oddech, silne napiecie mie$niowe itp.).

W trudnych przypadkach, kiedy lek staje sie po-
waznym problemem, nieodzowne jest skonsultowanie
z lekarzem rodzinnym, psychiatra lub z psychologiem.
Jezeli stany lekowe sg lekcewazone lub gdy podejmuje
sie prébe unikania konfrontacji z nimi, moga bardzo ne-
gatywnie wplywac na zycie czltowieka. Ich skutkami sa:
e Utrata zdrowia, energii i sily — zamiast podejmowac
wyzwania, jakie niesie zycie, czas i energia s3 marnowane
na rozmyslania, straszenie sie i zamartwianie. W psycho-
logii taki proces nazywa si¢ ruminacja, czyli nieustannym
przezywaniem danego problemu i trudno$cia w znalezie-
niu jego wlasciwego rozwiazania,

Odkladanie waznych zyciowych decyzji na pézniej
— powodem takiego zachowania jest lek. W ten sposéb
traci si¢ szanse do zmiany,

Popelnianie wigkszej ilosci bledéw — uczucie leku
i wynikajace z niego poczucie bezradnosci, napiecie oraz
frustracja wplywaja na odbidr informacji docierajacych

|
|\

Czestg reakcja na lek jest ptacz
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do czlowieka, ktéry poprzez pryzmat tych emocji niewta-
$ciwie ocenia to, co dzieje sie dookota,

e Zmieniony oglad otaczajacej rzeczywistosci (tzw. wi-
dzenie tunelowe, lunetowe) — mézg wybidrczo skupia sie
na wybranych, zagrazajacych aspektach zycia, przez co
gorzej funkcjonuje pamie¢, rozprasza sie uwaga i zmie-
nia sie percepcja rzeczywistosci. Mysli skupione sa wokét
obrony lub ataku,

® Gorsze funkcjonowanie pamieci, uczenie sie z trudem
— organizm wydziela duze ilo$ci kortyzolu i noradrenali-
ny, ktére bezposrednio wplywaja na procesy zapamiety-
wania i uczenia sie.

Z lekiem mozna probowac poradzic¢ sobie samodziel-

nie poprzez:

e unikanie sytuacji, ktére wzmagaja poczucie leku i bezrad-
nosci,

e wypracowanie osobistego, indywidualnego sposobu ra-
dzenia sobie z lekiem, np. recytowanie ulubionego wier-
szyka lub powtarzanie w myslach tabliczki mnozenia
podczas ataku paniki (umysl nie jest w stanie skupic¢ sie
réwnocze$nie na dwdch czynnosciach, dlatego kiedy sku-
pia sie np. na tabliczce mnozenia, przestaje koncentrowac
sie na czynnikach lekowych i nie wysyla do ciata alarmo-
wych komunikatéw),

® przeniesienie leku z glowy do ciala, przetransformowanie
go w reakcje cielesne, np. podskakiwanie, tupanie nogami

(co samoistnie robig dzieci, kiedy sa przestraszone), po-
wrot do tu i teraz poprzez uwazny, $wiadomy i gleboki
oddech,

zaopiekowanie si¢ sobg — przygotowanie sobie herbaty,
czego$ do zjedzenia, wykonanie telefonu do kogo$ bliskie-
go i rozmowa z tg osoba,

spotkanie si¢ z kim$ przyjaznym, opowiedzenie mu
0 swojej sytuacji,

wykonywanie regularnych ¢wiczen fizycznych, ktére
beda niwelowaly napiecie w ciele,

skonfrontowanie sie ze swoimi lekowymi przekonaniami
i schematami myslowymi, unikanie samosprawdzajacych
sie przepowiedni,

e rezygnacja z nadmiernej potrzeby kontroli,

rezygnacja z perfekcjonizmu.

JEERETEEREE RADY DLA OPIEKUNOW KEEEEEEEEE .

Nie lekcewaz trudnych stanéw emocjonalnych Twoich ro-

dzicoéw lub dziadkéw - nie zaprzeczaj im, nie wypieraj ta- -
kich informacii, a tym bardziej nie wysmiewaj ich. Poméz
skontaktowa¢ sie z odpowiednim lekarzem lub terapeuta -
oraz sprawdz, czy wykupione zostaty odpowiednie lekiiczy :
53 regularnie przyjmowane. Warto spedza¢ wiecej czasu

.z osobg w takiej sytuacji — rozmawia¢, wspierac, zabierac

na spacer lub do kina. Po prostu badz, bo Twoja obecnosé¢

* jest najwazniejsza.

o

Jednym ze sposobdw radzenia sobie z lekiem jest zatroszczenie si¢ o samego siebie, np. zaparzenie sobie herbaty. VVykonywanie codziennych

czynnosci pozwala odzyska¢ panowanie nad sobg
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Starsze osoby powinny korzysta¢ z pomocy innych tylko wtedy,
gdy jest to konieczne. Nie powinny by¢ wyreczane w wykonywaniu
prostych czynnosci, takich jak np. przycinanie roslin

Zaburzenia osobowosci

Choroby somatyczne (fizyczne), obnizenie sprawno-
$ci oraz gorzej dziatajace funkcje poznawcze takie jak
pamie¢, uwaga i uczenie moga przyczynia¢ sie do nie-
korzystnych zmian osobowosci. Najczesciej spotykane
w starszym wieku zaburzenia to osobowo$¢ unikajaca
i osobowo$¢ zalezna.

Osobowo$¢ unikajaca charakteryzuje sig niskg samo-
ocengy, brakiem wiary we wtasne sily i nieumiejetnoscia
docenienia swoich pozytywnych cech, dlatego osoby
cechujace sie tym rodzajem osobowosci unikaja towa-
rzystwai cierpia na osamotnienie. Bywa, Ze nie zwazajac
na stan swojego zdrowia, ignoruja pomoc oferowana
przez bliskich lub sasiadéw oraz prébuja udowodnic
sobie i innym wtasna niezalezno$¢.

Osoby o osobowo$ci zaleznej nie maja zaufania do
siebie, dlatego uzalezniaja sie¢ od pomocy innych. Sta-
ro$¢ traktuja jako czas wypoczynku, w zwiazku z czym
w sposdb $wiadomy lub nie wyrazaja oczekiwania w sto-
sunku do bliskich, aby to oni sie o nich zatroszczyli.
Osoby cechujace sie tego typu osobowoscia nadmiernie
pozwalaja innym decydowad o swoim zyciu, a nastep-
nie sg takim postepowaniem zdegustowane, lub wrecz
przeciwnie — roszcza sobie prawo do dysponowania
czyim$ czasem.

W zwiazku z tym, Ze postawy charakterystyczne za-
réwno dla pierwszego, jak i drugiego typu osobowosci
powszechnie spotyka sie u os6b starszych, lekarze cze-

sto nie diagnozuja ich jako choroby. Takie zachowania

nie maja jednak pozytywnego wplywu na stan os6b

w zaawansowanym wieku i nie nalezy przyjmowac ich

jako normy.

W przypadku wystapienia takich probleméw nalezy:

e nie izolowac¢ si¢ od innych ludzi

® nije polegac tylko na sobie

e nie udowadnia¢ na sife sobie i innym, ze mozna poradzi¢
sobie w kazdej sytuacji

e nie poddawac sie i nie stawac zaleznym

e zaopiekowac sie sobg w takim zakresie, w jakim jest to
mozliwe

e nie zwalnia¢ tempa zycia, by¢ aktywnym fizycznie i psy-
chicznie

® prosi¢ o pomoc tylko wtedy, kiedy istnieje taka potrzeba.

Przez lata poznates osobowosc bliskich Ci osob i ich styl

- funkcjonowania. Wiesz, na co ich sta¢. Kiedy zauwazasz
niekorzystne zmiany, natychmiast reaguj. Nie pozwalaj na -

wyobcowanie, na wycofywanie sie z kontaktéw oraz na zry-

- wanie bliskich wiezi. Nie obrazaj si¢ i nie podchodz do tych

. zmian ambicjonalnie. Okazuj ciepto i zrozumienie, ale nie

* uzalezniaj od siebie. Zachecaj do samodzielnego zatroszcze-

* nia sie o siebie oraz do ruchu i aktywnosci.

..............................................

Uzaleznienia
Problem uzaleznien nie pojawia si¢ w starszym wieku
niespodziewanie. Jezeli kto§ ma tendencje do uzaleznien

Osoby starsze, tak jak wszyscy ludzie, moga pi¢ alkohol, ale
w niewielkich ilosciach. Zapijanie probleméw i smutkéw moze
prowadzi¢ do uzaleznienia
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— od alkoholu, narkotykéw, zakup6éw lub seksu — ujaw-
nia ja duzo wczesniej. Najczesciej dotykajacym senio-
réw zagrozeniem jest uzaleznienie od lekéw, szczegdlnie
nasennych lub uspokajajacych. Zazywanie mieszanki
lekéw przepisywanej przez kilku lekarzy specjalistow
na rézne schorzenia bez konsultacji z jednym lekarzem
prowadzgcym moze staé sie przyczyna powaznych pro-
blemdéw zdrowotnych. Zmieniajacy si¢ metabolizm oséb
starszych wplywa na inng tolerancje lekéw — te, ktére do
tej pory dobrze dziataly, okazuja sie zbyt mocne, a kon-
sekwencje ich przyjmowania moga nie$¢ wiecej szkéd
niz pozytku. Osoby w zaawansowanym wieku nie zawsze
sa nieSwiadome zmian w swoim organizmie, a zbytnie
zaufanie do lekarza powoduje, ze nawet kiedy po zazyciu
lekarstwa czuja sie gorzej, nie zglaszaja tego problemu.
Aby temu zapobiec, nalezy konsultowac wszystkie prze-
pisane leki z jednym specjalista — najlepiej z lekarzem
domowym, ktéry ma catosciowy obraz zdrowia i zna
historie choréb. Przepisane i zazywane leki powinny
by¢ wpisane na liste zabierana ze soba na kazda wizyte.
Zanim lekarz przepisze nowe lekarstwo, trzeba mu po-
kazac spis juz zazywanych lekéw. W ten sposéb mozna
unikna¢ przyjmowania tabletek, ktére maja takie samo
dzialanie lub ktérych nie nalezy stosowac tacznie.

Zainteresuj sie, jakie leki zazywaja Twoi rodzice lub dziad- :
- kowie. Sprawdz, czy przyjmuja je w sposob, jaki zalecit le-
- karz, w odpowiedniej ilosci i w odpowiednim czasie. Mo~
: zesz kupi¢ specjalny maty pojemnik z przegrédkami na leki
. zazywane w réznych porach dnia.

..............................................

Zespotly otepienne (demencja)

Na skutek réznorakich zaburzen pracy mézgu, a tak-
ze innych choréb uszkadzajacych mdzg, takich jak
cukrzyca, choroby nerek, choroby uktadu krazenia
i zatrucia, istnieje ryzyko pojawienia sie¢ zespotéw
otepiennych, zwanych takze demencja. Otepienie nie
jest definiowane jako jednostka chorobowa, ale jako
zespol objawdéw, wsréd ktérych wymienia sie zabu-
rzenia pamieci i r6znorodne dysfunkcje proceséw po-
znawczych. Wedlug Miedzynarodowej Statystycznej
Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych (In-
ternational Statistical Classification of Diseases and
Related Health Problems) ICD-10 (1997) ,Otepienie
jest zespotem spowodowanym choroba mézgu, zwykle
o charakterze przewleklym lub postepujacym, w kté-
rym zaburzone sa takie wyzsze funkcje korowe, jak
pamieé, myslenie, orientacja, rozumienie, liczenie,
zdolno$¢ uczenia sig, jezyk i ocena. Swiadomo$¢ nie
jest zaburzona. Uposledzeniu funkcji poznawczych
towarzyszy zwykle, a czasami je poprzedza, obnizenie
kontroli nad reakcjami emocjonalnymi, spotecznymi,
zachowaniem i motywacja. Taki zesp6t objawéw wy-
stepuje w chorobie Alzheimera, w chorobie naczyn
mozgowych i innych stanach pierwotnie lub wtérnie
wplywajacych na mézg”

Diagnozowanie demencji polega na okresleniu stop-
nia, w jakim choroba utrudnia normalne zycie pacjenta.
Aby stwierdzi¢, jaki jest poziom funkcjonowania osoby
cierpiacej na demencje, przeprowadza sie test FAST
(Functional Assessment Stages — Funkcjonalna Ocena
Stadiéw) opracowany przez Berry’ego Reisberga i jego
wspotpracownikéw w 1989 r. Na jego podstawie stan
pacjenta przypisuje sie do jednego ze stadiéw:

Jednym z objawéw demenciji jest spowolnione myslenie
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e stadium 1 — normalne funkcjonowanie,

e stadium 2 — subiektywne odczucie pogarszania si¢ mozli-
wodci intelektualnych (chociaz moze to by¢ niezauwazo-
ne przez inne osoby),

e stadium 3 - spadek poziomu intelektualnego, szczegélnie
funkcjonowania pamieci,

e stadium 4 — uposledzone funkcjonowanie w zyciu, szcze-
golnie w bardziej ztozonych sytuacjach dnia codziennego,
np. w zarzgdzaniu finansami domowymi,

e stadium 5 — niezdolno$¢ do wlasciwego ubierania sie,

e stadium 6 — niemozno$¢ odpowiedniego zadbania o hi-
giene osobisty,

e stadium 7 — utrata zdolno$ci motorycznych i jezykowych
(poczawszy od utraty umiejetnosci postugiwania sie
mowa po trudnosci w prostym trzymaniu glowy).

Pocieszajacy jest fakt, ze demencja dotyka jedynie 5-6%
wszystkich starszych osdb, a jej zaawansowane stadia
pojawiaja sie najczesciej w okresie pdznej starosci. Ob-
jawy otepienia réznia sie u poszczegdlnych pacjentéw,
dlatego cze$¢ z nich jest w stanie samodzielnie funk-
cjonowac. Seniorzy zaszeregowani do wyzszych sta-
didéw (szczegodlnie 6 i 7) potrzebuja codziennej opieki
innych oséb.

Demencja typu Alzheimera

Chociaz choroba Alzheimera moze wystapi¢ w kazdym
momencie dorostego zycia, rzadko daje o sobie zna¢
przed piecdziesiatka. Jej przyczyna nie jest znana. De-
mencja tego typu, zwana tez otepieniem typu Alzheime-
ra, diagnozowana przy pomocy wspomnianego wyzej
testu FAST, przebiega od niewielkich zaburzen pamieci
poprzez duzy spadek poziomu intelektualnego po pelne
zniedoleznienie psychiczne i fizyczne.

Mozna wymieni¢ trzy podstawowe fazy choroby.
W pierwszej z nich, trwajacej okolo 2—4 lata, wystepuja
niewielkie zaburzenia funkcji poznawczych, a szczegol-
nie pamieci krétkotrwatej. Chory nie potrafi zapamietac
stéw i informacji. Pojawiaja si¢ trudno$ci w orientacji
w przestrzeni, co wywoluje stany lekowe lub depre-
sje. W drugiej fazie, obejmujacej okres 2—4 lat, objawy
chorobowe nasilaja sie i prowadza do coraz wigkszych
trudnosci w normalnym funkcjonowaniu. Do proble-
moéw z pamiecia dochodza zaburzenia mowy. Chory
przestaje rozumie¢ sytuacje spoleczne, nie rozpoznaje
znajomych twarzy i miejsc, nie potrafi zadbac o higiene
osobisty, a takze prowadzi¢ domu (sprzatad, robi¢ zaku-
péw, zarzadzal finansami). Senior przestaje si¢ intereso-
wacé $wiatem zewnetrznym. Nie ciesza go dawne pasje.
W trzeciej fazie choroby, trwajacej 1—3 lata, dochodzi do
catkowitego zniedoteznienia psychicznego i fizycznego.
Chory nie chodzi, nie méwi i nie kontroluje zwieraczy.
Musi by¢ otoczony opieka innych oséb.

Zespoly otepienne nie wystepuja u wszystkich ludzi.
Demencja nie jest synonimem péznej starosci — wpraw-
dzie pojawia sie w tym czasie, ale zeby zaistniala, musi
réwnocze$nie zadziata¢ wiele czynnikéw. Naukowcy
obliczyli, ze na jej powstanie ma wplyw okoto 50 przy-
czyn (H.J. Haase, 1977). Jedyne, co mozna zrobi¢, aby

W pierwszym etapie choroby Alzheimera senior nie potrafi
przypomniec sobie prostych informacji, np. czy zjadt $niadanie

zmniejszy¢ ryzyko wystapienia tego typu chordb, to
dba¢ o swoje zdrowie fizyczne i psychiczne. Szcze-
gblnie wazne jest zdrowe odzywianie i uwzglednianie
w diecie produktéw majacych dobry wplyw na moézg,
ktéry cho¢ stanowi jedynie 2% wagi calego ciata, zuzywa
20% energii wytwarzanej przez organizm. Prace mézgu
wspomaga spozywanie oleju (np. oliwy i oleju z pe-
stek winogron), pestek (dyni i stonecznika), orzechéw
(wloskich i laskowych), ryb, soi, awokado i zielonych
warzyw. Wplyw na mézg ma rodzaj czytanych ksiazek,
ogladanych filméw, stuchanej muzyki oraz zaangazo-
wanie w relacje z innymi ludzmi. Te wszystkie czynniki
bezposrednio warunkuja dobry lub zly nastréj, a tym
samym wplywaja na lepsza lub gorsza prace mézgu. Im
czesciej czlowiek czuje zadowolenie i wewnetrzny spo-
kéj, tym mniej jest zestresowany, co ma duze znaczenie
dla jego prawidtowego funkcjonowania.

Pozytywny wplyw na prace mézgu ma:
e rozwigzywanie krzyzéwek i rebuséw,
e czytanie i dyskutowanie,
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Rozwiazywanie krzyzowek poprawia pamig¢, zwieksza zasob stéw i wspomaga logiczne myslenie

uczenie sie jezyka obcego i zapamietywanie nowych st6-
wek oraz zwrotdw,

granie na instrumencie,

ukladanie puzzli,

zapisanie sie na Uniwersytet Trzeciego Wieku lub do klu-
bu seniora,

wprowadzanie w zycie nowych pomystéw.
Kreatywno$¢ to podstawa zmiany swojego zycia oraz

dodawanie mu koloréw i smakéw. W taki sposéb nie-
ustannie stymuluje sie¢ prace moézgu, ktéry do pdznej
starosci bedzie w dobrym stanie. Nieuzywany narzad
sie degeneruje, dlatego nie nalezy spedza¢ catych dni
przed telewizorem, bo wéwczas umysl biernie odbiera
pojawiajace sie obrazy i nie moze sie rozwija¢. Stworze-
nie madrego i aktywnego stylu zycia pomoze zachowa¢
sprawno$¢ i zywotno$¢ do korca.
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e nie potrafig zapamieta¢ informacji lub uczy¢ sie nowych rzeczy,

e trudno im powiedzie¢, co dziato si¢ w danym dniu i w jakiej kolejnosci toczyty sie wydarzenia,
¢ nie potrafig adekwatnie oceni¢ temperatury powietrza, dlatego zle dobieraja ubiér do pogody,

e tracg zmyst orientacji, gubia sie w znanych im miejscach,

e charakteryzujg sie zmiennym nastrojem, szybko przechodza od radosci do ptaczu, od rozpaczy do euforii,
* maja trudnosci w zarzadzaniu swoimi finansami, nie potrafig wykona¢ w pamieci prostych rachunkéw, boja sie podejmowania

nawet niewaznych decyzji,

e wielokrotnie powtarzaja te same historyjki lub uzywaja tych samych zwrotéw.

Kilka z podanych powyzej objawéw wymaga natych-
miastowego skonsultowania si¢ z lekarzem w sprawie
stanu zdrowia bliskiej osoby. Mozna wybra¢ geriatre,
neurologa lub psychiatre, a takze postarac sie o pomoc
pielegniarki srodowiskowej.

Rola opiekuna os6b z demencja lub choroba Alz-
heimera jest trudna i malo satysfakcjonujaca. Chory
ma napady ztego humoru, zachowuje si¢ irracjonalnie,
czesto nie rozpoznaje najblizszych oséb. Nie okazuje
wdziecznosci, a wrecz przeciwnie — bywa nieprzyjemny
iagresywny. Takie zachowania wplywaja obciazajaco na
opiekuna, dlatego wazne jest, aby do pomocy zaangazo-
wac kilka oséb. W innym przypadku osobie zajmujacej
sie seniorem grozi stan zniechecenia i bezsilnosci, ktéry
moze doprowadzi¢ do depresji lub wybuchéw agres;ji
w stosunku do chorego.
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Jezeli zauwazasz niepokojace zmiany w zachowaniu senioréw, sprawdz przede wszystkim, czy:
* nie zapominajg o rutynowych i automatycznych czynnosciach oraz maja ktopoty w wykonywaniu codziennych obowigzkéw,
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Opiekun musi zadbac o wlasne zdrowie fizyczne i psy-
chiczne poprzez spedzanie czasu poza domem, spotyka-
nie si¢ ze znajomymi lub wychodzenie do kina lub teatru.
Choroba seniora nie trwa kilka tygodni, ale wiele lat, dla-
tego nie mozna skupiac calej swojej uwagi na opiece nad
chorym. Szukanie wsparcia u rodziny i przyjaciét oraz
opowiadanie o swoich zmartwieniach pozwalaja obnizy¢
poziom wewnetrznego napiecia i bezradnosci. Wazne
jest, aby pozostawa¢ w statym kontakcie z lekarzem pro-
wadzacym, rozmawiac z nim o chorobie i o najlepszych
sposobach leczenia na danym jej etapie, a takze o zré-
dlach pomocy, m.in. materialnej (zasitki pielegnacyjne).
Pomocne jest znalezienie grupy wsparcia, czyli os6b bo-
rykajacych sie z podobnymi problemami, lub skontakto-
wanie sie z Polskim Stowarzyszeniem Pomocy Osobom
z Chorobg Alzheimera (00-682 Warszawa ul. Hoza 54, tel.
22 622-11-22; mail: alzheimer_pl@hotmail.com).

Aby ulatwi¢ sobie opieke nad chorym, mozna:

e w maksymalny sposéb upraszczac zycie seniora: ograni-
cza¢ mozliwosci wyboru (np. zaproponowaé mu jogurt
na $niadanie lub wskazac trase spaceru) oraz wprowadzaé
staly porzadek dnia, ktéry przyczyni si¢ do wzrostu po-

czucia bezpieczenstwa,

st.ar acsie okazyv’va.c Szac’un‘e,k ! Zro%umleme, nie krzyczec, Opieka nad osobg cierpigca na chorobe Alzheimera jest bardzo
nie denerwowac si¢, mowic spokojnym glosem, ale oka- trudna, poniewaz chory nie okazuje wdziecznosci, i zdarza sie,
zywac pewno$c siebie i stanowczos$¢, ze bywa agresywny
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WV opieke nad seniorem cierpiacym na chorobe Alzheimera trzeba zaangazowac catg rodzing. Dla jednej osoby jest to zbyt duze obcigzenie
psychiczne i fizyczne
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® nie reagowac na nieustanne narzekania, nie przyjmowac
do siebie oskarzen i pretensji. Chory jest zmeczony i zde-
gustowany swoim stanem, dlatego nie§wiadomie przerzu-
ca (projektuje) go na inne osoby, cze$ciowo uwalniajac sie
w ten sposéb od swoich trudnych emocji,

e starac sie by¢ cieplym i wspierajacym, ale jezeli poziom
napiecia i rozdraznienia przekracza wytrzymalos¢ we-
wnetrzng, wycofac sie, wyjs¢ na spacer lub chociaz do
innego pokoju, aby ochlonac,

e nie omawia¢ z innymi ludZmi stanu zdrowia chorego
i probleméw zwigzanych z opieka nad nim w jego obec-
nosci. Senior moze poczuc sie traktowany przedmiotowo,
a nie do korica zrozumiane informacje staja si¢ przyczyna
leku i stresu.

Czy wiesz, ze...

Naukowcy z University Medical School w Ohio, psycholog
Janice Kiecolt-Glaser i jej maz immunolog Ronald Glaser,
odkryli, ze u oséb, ktére od dtuzszego czasu pozostaja
samotne, nastepuje znaczacy spadek ilosci komoérek od-
pornosciowych, nazywanych naturalnymi niszczycielami
(NKC - natural killer cells), w poréwnaniu z ludzmi utrzy-
mujacymi liczne kontakty towarzyskie. Komarki NKC wy-
szukujg i eliminujg komorki rakowe lub zaatakowane wiru-
sem. Kiedy komorek typu NKC jest w organizmie mniej,
zwigksza sie ryzyko wystapienia réznych choréb.

Na podstawie: Joan Borysenko, Ksiega zycia kobiety

Depresja

Depresja jest problemem, z ktérym musi sie zmierzy¢
ponad polowa 0s6b w starszym wieku. Chociaz prawie
kazdy czlowiek doswiadcza tego stanu w jakims okresie

swojego zycia, zwykle trwa on kilka dni i przewaznie
stanowi reakcje na jakie$ trudne wydarzenie albo przej-
$ciowe ostabienie organizmu. Inaczej jest w przypad-
ku 0s6b starszych, u ktorych depresja pojawia sie jako
efekt osamotnienia i izolacji. Seniorzy czesto mieszkaja
sami, ich stan zdrowia si¢ pogarsza, trudno jest si¢ im
przystosowa¢ do nowych sytuacji, dlatego odczuwaja
lek i zazenowanie. Powoli odsuwaja sie od aktywnego
zycia wypelnionego waznymi sprawami i czestymi kon-
taktami towarzyskimi.

W psychologii sfowa samotnosc¢ i osamotnienie maja
rézne znaczenie. Samotno$¢ oznacza wybor i stan, kiedy
czlowiek chce poby¢ sam ze soba, aby odpocza¢, po-
mysle¢ lub zweryfikowac¢ dotychczasowe zycie. Samot-
no$¢ wiaze sie z brakiem kontaktéw miedzyludzkich
i ograniczong komunikacja z innymi, ale jest znoszona
pogodnie. Osamotnienie odczuwa si¢ jako stan izola-
¢ji i odrzucenia. Osoba do$wiadczajaca osamotnienia
cierpi, brakuje jej satysfakcjonujacych wiezi z innymi
ludZmi, czuje si¢ opuszczona, niechciana i bezwarto-
$ciowa. Czynnikami, ktére wplywaja na pojawienie sie
osamotnienia, moga by¢ rozwdéd, separacja lub §mier¢
wspo6tmatzonka, a takze choroby, ktére odbieraja sity
i rado$¢ zycia oraz powoduja duze cierpienie fizyczne.
Depresja dotyka senioréw osamotnionych, schorowa-
nych, niepetnosprawnych i Zle funkcjonujacych w zyciu.

Depresja przebiega inaczej u kobiet, a inaczej u mez-
czyzn, co wynika przede wszystkim ze wzorcéw spo-
tecznych warunkujacych rézne sposoby wyrazania
uczué. U kobiet w wieku pomiedzy 50. a 60. rokiem
zycia poziom depresji jest wyzszy niz u mezczyzn.
Réznice te zanikaja dopiero po 8o. roku zycia. Ozna-
cza to, ze kobiety sa bardziej podatne na wystepowa-
nie depresji, cho¢ nie ma to zwiazku z przyczynami

Czestg przyczyng depresji jest poczucie osamotnienia, dlatego tak wazne jest to, aby nie zamykac si¢ w domu i otworzy¢ sie na innych ludzi

Czynniki dysfunkcyjne



Aktywnos¢ fizyczna, polegajaca np. na wykonywaniu réznych prac ogrodowych, pozwala zapomnie¢ o ktopotach i skoncentrowac sie na
osiagnieciu okreslonego celu, np. wyhodowaniu pigknych kwiatow

biologicznymi. Naukowcy badajacy te kwestie wysnuli
kilka hipotez. Pierwsza z nich wiaze sie ze sposoba-
mi tlumieniem gniewu przez kobiety. Dziewczynki
wychowuje sie w taki sposéb, aby byly grzeczne, dla-
tego jako doroste kobiety nie potrafiag wyraza¢ takich
emocji jak gniew, zIo$¢ i agresja. Sttumione uczucia
moga by¢ kierowane przeciwko sobie i w konsekwencji
prowadzi¢ do standéw depresyjnych. Druga teoria faczy
depresje z przezywanymi w dziecinstwie naduzyciami
seksualnymi lub przemoca fizyczna. Dziecko nie jest
w stanie obroni¢ sie przed agresja fizyczna, dlatego
koduje w umysle przekonanie o wlasnej bezsilnosci,
czego nastepstwem jest niepokoj, lek i biernosé. Kie-
dy dana osoba nie ma wplywu na swoje zycie, spada
poziom samooceny, pojawiaja sie samooskarzenia,
poczucie winy i utrata nadziei na zmiane. Zanizone
poczucie wlasnej warto$ci ujawnia si¢ w momencie,
kiedy kobieta powinna podjac jakie$ wyzwanie, ale nie
jest w stanie tego zrobi¢, dlatego zaczyna odczuwaé
przygnebienie i smutek. Zwolennicy trzeciej teorii
podkreslaja wigksza emocjonalna wrazliwos$ci kobiet
niz mezczyzn. Mezczyzni najczesciej roztadowuja
swoje emocje, siegajac po alkohol albo intensywnie
angazujac si¢ w prace lub uprawianie sportu. Kobiety
tygodniami rozpamietuja trudna sytuacje, nie potrafia
o niej zapomnie¢ i coraz bardziej wiklaja sie w zapetlo-
ne stany emocjonalne, czyli ruminacje. Poczucie nie-
rozwiazywalno$ci danego problemu wywoluje smutek
oraz bezradnos¢ i moze stac sie zalazkiem depresji.
Czwarta koncepcja jest teoria spoteczna. Wedtug jej
zwolennikéw przyczyna depresji sa czynniki wynikaja-

ce z nieréwnosci spotecznej miedzy kobieta i mezczy-
zng. Kobiety zarabiaja mniej pieniedzy niz mezczyzni
oraz odczuwajg presje zwiazana z zachowaniem urody,
co w polaczeniu z przekazem, Ze spoleczenistwo jest
zdominowane przez mezczyzn, moze sie przyczyniac¢
do poczucia bezradnosci wobec regut spotecznych, co
z kolei prowadzi do depresji.

Objawy depresji u kobiet:

e poczucie smutku i beznadziei, czasem rozpaczy,

e przywolywanie doswiadczen, w ktérych kobieta byla ofia-
ra, czula sie bezradna i bezwolna,

e samooskarzenia, poczucie winy i frustracja wlasng bez-
silno$cia,

e brak radosci zycia, poczucie przytloczenia i bezsensu eg-
zystencji,

e zwigkszenie si¢ apetytu, powodujace szybki przyrost
wagi, co z kolei wplywa na negatywne postrzeganie siebie,

o kiopoty ze snem — bezsenno$¢ lub ucieczka w sen,

® zmeczenie,

® niczym nieuzasadniony lek przed $§miercia lub rozwaza-
nie mozliwosci popelnienia samobdjstwa.

W przypadku pojawienia sie depresji mezczyzni rza-
dziej szukaja pomocy, poniewaz przezywanie dlugo-
trwalego smutku kojarzy si¢ im ze staboscia. Czesto
zaprzeczaja trudnym emocjom, wypieraja je lub prébuja
zracjonalizowad, ttumaczac sie klopotami w pracy lub
w zwiazku. Przyznanie sie do depresji uderza w ich po-
czucie meskosci oraz burzy obraz silnego i sprawczego
mezczyzny.
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Istnieje kilkanascie niezaleznych od plci wyraznych

symptomow, na podstawie ktérych diagnozuje sie de-

presje. Odczuwanie przez okolo dwa tygodnie bez prze-

rwy przynajmniej jednego z dwéch pierwszych objawéw

z ponizszej listy i co najmniej czterech innych wymaga

konsultacji z lekarzem:

® zobojetnienie, brak zainteresowania sprawami, ktére
wczesniej byly zrédlem radosci,

o smutek lub przygnebienie trwajace wieksza czes¢ dnia,

pesymistyczne wizje przyszlosci,

brak apetytu lub jego gwaltowny wzrost (ewentualnie

spadek wagi niezwigzany ze stosowaniem diety),

codzienne zmeczenie, niemoc i spadek energii,

irracjonalne poczucie bycia kim§ bezwarto$ciowym,

bezzasadne poczucie winy,

bezsenno$¢ lub zwigkszona potrzeba snu w ciggu dnia,

trudnosci w koncentracji, kfopoty z pamiecia i niezdol-

nos¢ zebrania mysli,

e njeuzasadniony niepokdj lub poczucie irytacji i rozdraz-
nienia,

® powtarzajace si¢ mysli o $mierci lub samobdjstwie,

o chec popelnienia samobojstwa.

Depresje trzeba leczy¢. Chory zazwyczaj wstydzi sie
swojego stanu i nie rozmawia o nim, ale w skrajnym
przypadku jego zly nastréj i poczucie bezradno$ci moga
doprowadzi¢ do proby samobdjczej. Konsultacja z leka-
rzem, najlepiej z psychiatra, przyjmowanie odpowied-
nich lekéw, ewentualna psychoterapia, a w szczegélnie
trudnych sytuacjach skierowanie do szpitala psychia-
it : . : trycznego chronia chorego przed $miercia.

Mezczyzni wstydza sie depresii i ukrywaja ja przed najblizszymi. Czgsto pierwszym objawem depresji jest tzw. triada
Zwykle cierpia w samotnosci i nie szukaja pomocy depresyjna Becka. Wedlug Aarona Becka, amerykan-

Tt

Objawy meskiej depresji:

® pojawienie si¢ w miejsce smutku gniewu, agresji, a nawet
stosowania przemocy,

e objawy typowo somatyczne, takie jak bdle miesni, béle
glowy, zmeczenie, nadci$nienie, klopoty ze snem (mez-
czyzni sa czesto niewlasciwie diagnozowani, poniewaz
objawy somatyczne sg przypisywane chorobom fizycz-
nym, a nie depresji),

e brak zainteresowania seksem lub czasowa impotencja
wywolujaca poczucie bezwartosciowosci (czesto zamiast
seksu pojawia si¢ zainteresowanie pornografig, ktére
moze przerodzic si¢ w naldg),

® pogarszanie sie pamieci, koncentracji oraz umiejetnosci
szybkiego i adekwatnego rozwigzywania probleméw,

e uzaleznienie od komputera, czesto zastepujace relacje
z rodzing i przyjaciétmi (jako forma ucieczki przed roz-
mowa i przyznaniem sie do cierpienia),

® obnizenie si¢ odpornosci organizmu, co sprzyja przezie-
bieniom i problemom gastrycznym,

e gloszenie spiskowej teorii $§wiata, czyli czarnowidztwo
i przewidywanie przysziosci jako trudnej, a nawet bezna-

dziejnej,
e proby samobéjcze (mezezyzni zdecydowanie czgsciej po- Bezsenno$¢ ma negatywny wptyw na nastrdj i powoduije uczucie
pelniaja samobdjstwa niz kobiety). chronicznego zmeczenia

d ......................................... Caynniki dysfunkeyjne



Jednym z pierwszych objawdw depresji jest smutek towarzyszacy seniorowi przez wieksza czes¢ dnia

skiego psychiatry zwanego ojcem psychoterapii po-
znawczej, pojawienie sie depresji poprzedza specyficzna,
nieadekwatna ocena zaistnialych sytuacji. Kiedy czlo-
wiek nie jest w stanie dostosowac si¢ do zmieniajacej sie
rzeczywistos$ci, wtedy pesymistycznie ocenia zaréwno
same sytuacje, siebie, jak i wlasna przysztos¢. Ta potrdj-
na negatywna ocena czesto stanowi podstawe depresji.

Dolegliwo$cig zwiazana z depresja jest zaburzenie
afektywne dwubiegunowe zwane depresja maniakalna.
To schorzenie psychiczne, w ktérym okresy depresji
przeplataja sie z epizodami nierealistycznej i ekstre-
malnej hiperaktywnosci oraz poczucia ekstazy i unie-
sienia (manii). Ze wzgledu na okresy manii wydaje sie,
ze kondycja chorego sie¢ poprawia, a stany depresyjne
sa ztagodzone, co nie jest prawda.

Aby nie popas¢ w depresje, nalezy:

e dbac o siebie, dobrze sie odzywia¢, wypoczywac i zazy-
wac ruchu na §wiezym powietrzy,

e w przypadku gdy przez dluzszy okres odczuwa sie zly
nastroj, zniechecenie lub rozdraznienie, nalezy powie-
dzie¢ o tym komus bliskiemu, komus, do kogo ma sie
zaufanie. Rozmowa uwolni wewnetrzne napiecie, rozta-
duje stres i pozwoli spojrze¢ na trudne sprawy z innego
punktu widzenia,

e gdy odczuwane jest zniechecenie, trzeba prébowac zrobi¢
dla siebie co$ dobrego — cho¢ jedna $wiadoma przyjem-
no$¢ w ciggu dnia.

Jesli powyzsze zalecenia nie pomagaja, a zly nastrdj
nie ustepuje, trzeba zglosi¢ sie do lekarza, najlepiej psy-

chiatry. Warto pamieta¢, ze depresja jest taka sama cho-
robg jak wszystkie inne — lekarz zapisze odpowiednie
leki, ktére zmniejszg cierpienia wynikajace z choroby.

Rozmowa z zaufang osoba, najlepiej przyjacielem lub kims z rodziny,
pozwala spojrzec¢ na problem obiektywnie. Razem zawsze fatwiej
znalez¢ rozwiazanie ktopotliwej sytuacji
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Mozna skorzysta¢ z Antydepresyjnego Telefonu Zaufa-
nia 22 654-40-41. Pod tym numerem czekaja specjalisci,
ktérzy udzielg stosownej pomocy (www.leczdepresje.pl).

Czy wiesz, ze...

Swiatowa Organizacja Zdrowia szacuije, ze do 2020 r. de-
presja stanie sie najczesciej wystepujaca chorobg po scho-
rzeniach uktadu krazenia.

. Jezeli zaobserwuijesz objawy depresji u Twojego rodzica
- |ub dziadka, staraj sie nakfoni¢ go do wizyty u lekarza. Pa-
- mietaj, ze niezdiagnozowana lub nieleczona depresja moze -
. by¢ przyczyna samobdjstwa. Najbardziej niebezpieczny jest :
* czas, kiedy stan chorego sie poprawia. Cierpiaca na depre- -
. sje osoba ma zbyt mato sit i wewnetrznej motywacji, zeby -
podja¢ probe samobojcza, ale kiedy jej stan sie poprawia,
- aprzyczyny depresji nie zostaty zniwelowane lub chocby -
. zaleczone, chory moze targnac si¢ na swoje zycie.

- o Zaakceptuij trudny stan chorego - jego bezsilnos¢ nie jest

wyrazem lenistwa czy ztosliwosci — on naprawde cierpi.

De Szczegdlnie rano nie zmuszaj go do wykonywania zad-

nych czynnosci. Dla oséb cierpiacych na depresje poranki -

s3 najgorsze. Potem ich stan troche sie poprawia.

- Zachecaj do podejmowania takich wyzwan, ktére sgade-
- kwatne do wykazywanej danego dnia energii i wewnetrz-
nej mobilizacji chorego. Popros, aby posprzatat, wyszedt :
na spacer, przygotowat sobie positek lub poczytat. Nigdy -

nie zmuszaj go, nie nalegaj i nie wywieraj presiji.

- o Traktuj powaznie grozenie samobéjstwem. Rozmawiaj
z chorym, wskazuj inne mozliwosci rozwigzania jego pro-
blemdw, dawaj wsparcie poprzez obecnosé i okazywane
zrozumienie. Nigdy nie podnos gtosu, nie okazuj znie- -
cierpliwienia, nie wySmiewaj, nie drwij i nie traktuj takich

: stwierdzen jako zartu.
- » Doceniaj drobne osiagniecia i chwal za nie.

. * Unikaj nadmiernego wspétczucia i nie uzalaj sig nad cho- :
rym — to moze zacheci¢ go do nieustannego narzekania -

i wchodzenia w role ofiary.

..............................................

Czy wiesz, ze...

Amerykanski psycholog James Pennebaker z Southern
Methodist University w Teksasie stwierdzit, ze rozmowa
lub pisanie o swoich uczuciach, czyli ich uzewnetrznianie,
maja ogromne znaczenie dla zdrowia. Nawet tak proste
dziatanie, jak méwienie do zastony prysznicowej, za ktora
nikogo nie byto, pozytywnie wptywato na zdrowie studen-
téw jeszcze szes¢ miesiecy po tym, jak brali udziat w tym
eksperymencie.

Na podstawie: Joan Borysenko, Ksiega zycia kobiety

m ......................................... Caynniki dysfunkeyjne

REAKCJA NA CHOROBY

Gdy pojawiaja sie schorzenia, choroby, dysfunkcje oraz
gorsze samopoczucie, seniorzy najczesciej skarza sie,
narzekaja i sa sfrustrowani. Taka reakcja prowadzi do
dwéch réznych sposobéw postepowania. Pierwszy
z nich to wejscie w role ofiary, czyli brak motywacji,
aby poprawi¢ stan zdrowia i jako$¢ zycia. To préba
przerzucenia na innych odpowiedzialnosci za siebie
i swdj los. Jest to rozwiazanie trudne dla wszystkich —
zaréwno dla chorego, ktdry je inicjuje, jak i dla oséb
obarczonych dodatkowymi obowigzkami, czyli opieka
nad starsza osoba. Senior kazda pomoc przyjmuje jako
niewystarczajaca, co wywoluje niezadowolenie osoby
jej udzielajacej. W ten sposob powstaje spirala wza-
jemnych oskarzen i niecheci. W takiej sytuacji opiekun
powinien postawi¢ wyrazne granice i doktadnie usta-
li¢, co moze wchodzi¢ w zakres pomocy, a co juz nie.
Po pierwszej fazie protestéw i ewentualnej obrazie ze
strony osoby starszej wzajemne relacje si¢ poprawiaja
i staja sie klarowne.

Drugi rodzaj postepowania w przypadku pojawie-
nia sie choroby polega na przejeciu odpowiedzialnosci

Dla wielu oséb starszych, szczegdlnie lubigcych niezaleznosé,
przyjmowanie pomocy jest bardzo trudne. Seniorzy powinni doceni¢
opieke ofiarowang im przez najblizszych i zaakceptowac fakt,

7e jej potrzebuja
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za wlasne zycie. Kiedy seniorzy wiedzg, ze klopoty ze
zdrowiem lub samopoczuciem nie znikng, cze$¢ z nich
bierze sprawy w swoje rece i stara sie tak zorganizowac
sobie zycie, aby bylo jak najbardziej wygodne i poukta-
dane. Zapisuja w kalendarzu terminy wizyt u lekarza,
sprzataja, gotuja i biora aktywny udzial w zyciu towa-
rzyskim. Takie przejecie kontroli nad swoim losem jest
bardzo mobilizujace, a kiedy $wiat wokét dziata w mia-
re sprawnie, pojawia sie poczucie satysfakcji i spokoju.

Inng reakcja na pojawiajace sie problemy zdrowot-
ne, emocjonalne i finansowe jest ich bagatelizowanie.
Czes¢ osob w takiej sytuacji uruchamia swoje mecha-
nizmy obronne, majace na celu zachowanie dobrego
obrazu siebie. Przyznanie sie do cierpienia, pogorszenia
standardu zycia, utraty energii oraz do coraz mniej es-
tetycznie wygladajacego ciata powoduje lek, frustracje
i poczucie winy. Aby zmniejszy¢ te przykre doznania,
czlowiek wiacza mechanizmy obronne. Jednym z naj-
czestszych z nich jest wyparcie. Osoba w sile wieku
nie przyjmuje do wiadomosci pogarszajacego sie sta-
nu zdrowia i usuwa ze $wiadomosci konkretne fak-
ty dotyczace zlego samopoczucia. Udaje, ze wszystko
jest w porzadku, i przez jakis czas rzeczywiscie tak sie
czuje. Niepokojace objawy nasilaja sie, a wtedy moze
by¢ za p6zno na reakcje. Innym chetnie wykorzystywa-
nym mechanizmem jest zaprzeczenie. Osoba bedaca
w trudnej sytuacji twierdzi, ze nic zlego si¢ nie dzieje.
Przyktadowo Zle sie odzywia lub naduzywa alkoholu,
ale tlumaczy sobie, ze wszystko jest dla ludzi i nie ma
powodu do obaw. Problemy narastaja i w pewnym mo-
mencie nie mozna udawaé, ze choroba sie nie rozwi-
ja. W takiej sytuacji czesto stosuje sie projekcje, czyli
przerzuca wine za powstate zmartwienie na kogos in-
nego. Moze to by¢ wspétmalzonek, dziecko lub lekarz,
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W przypadku wystapienia schorzen niektorzy seniorzy si¢ mobilizuja i prowadza normalne zycie, np. nie rezygnuja z przygotowywania positkéw

ktérych oskarza sie o niezauwazenie objawéw choroby
lub ich zlekcewazenie. Trudne lub niewygodne sytuacje
mozna stara¢ si¢ zracjonalizowa¢, czyli wytlumaczy¢
w rzekomo uzasadniony sposdb, np. wypijajac kolejne
piwo, senior twierdzi, Ze $wietnie oczyszcza nerki, albo
zajadajac sie czekolada, przekonuje, ze poprawia nastrdj.

Najlepsza reakcja na uptyw czasu i pojawiajace sie choroby jest
optymizm potaczony ze zgodg na wiasny los
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intelektualizacja polega na przeniesieniu calej uwagi
do glowy, do intelektu. Napiecie odczuwane w ciele
i problemy zwigzane z codziennymi obowigzkami staja
sie coraz bardziej nieprzyjemne i aby odwrdci¢ od nich
uwage, czlowiek skupia sie¢ na aspektach intelektual-
nych. Przykladowo zamiast péjs¢ do lekarza i zadba¢
o siebie, senior oglada w telewizji wiadomo$ci, poniewaz
to, co sie dzieje na §wiecie, jest dla niego bardzo wazne.

Wykorzystywanie mechanizméw obronnych, ktére
powstaly po to, by chroni¢ i niwelowacd cierpienie, jest
naturalne. Nalezy jednak pamietaé, ze mechanizmy
obronne zmieniajg prawidlowa percepcje. To $wiado-
mos¢ laczy czlowieka z rzeczywisto$cia i pozwala zdy-
stansowac sie do Swiata istniejacego jedynie w jego
glowie. Ucieczka od bélu fizycznego czy cierpienia
psychicznego nie zatagodzi przyczyn ich powstania
i objawdédw. Mimo ze tatwiej jest funkcjonowaé, wyko-
rzystujac mechanizmy obronne, nalezy konfrontowa¢
sie z zyciem i wszystkimi wyzwaniami, ktére ono niesie.
Najprostsza reakcja na pojawiajace sie cierpienie jest
autentyczno$¢. Kiedy bol jest przyjety przez czlowieka,
znika wewnetrzny opoér. Nie trzeba wtedy udawac, ze
wszystko jest w porzadku, albo oskarza¢ innych ludzi
lub wchodzi¢ w role ofiary. Kazdy ma prawo zy¢ po swo-
jemu i reagowaé na pojawiajace sie wyzwania tak, jak
potrafi — raz lepiej, raz gorzej, ale zawsze autentycznie.

RELACJE ,
Z INNYMI LUDZMI

Skad przychodzimy? Czym jesteSmy? Dokagd idzie-
my? — to niepokojacy tytul jednego z najbardziej zna-
nych obrazéw Paula Gauguina, francuskiego malarza
i przedstawiciela postimpresjonizmu. Tego typu py-
tania sklaniaja do rozmyslan nad sensem istnienia, ale
réwnocze$nie uswiadamiaja, ze zycie jest wstega wijaca
sie z przeszloéci poprzez terazniejszo$¢ w przysztosé.
Egzystencje mozna traktowac jak droge, ktéra przemie-
rzaja kolejne pokolenia.

Nauczyciele duchowi twierdzg, ze najwazniejszym
zadaniem, ktérego czltowiek musi doswiadczy¢ w swoim
zyciu, jest milo$¢ przekazywana z pokolenia na poko-
lenie. Pod koniec Zycia senior robi bilans — zastanawia
sie, kogo obdarzyl miloscia i od kogo ja otrzymal. Ob-
darowywanie uczuciami i ich przyjmowanie staja sie
dla niego najwazniejsze. Kiedy czlowiek ma poczucie,
ze kocha i jest kochany, osiaga szcze$cie niezaleznie od
probleméw zdrowotnych i finansowych.

Czy wiesz, ze...

Pragnienie mitosci wynika z ewolucji. Wyposazenie gene-
tyczne cztowieka jest darem od rodzicéw, przekazywanym
dzieciom, a przez nie nastepnym pokoleniom. Chociaz
w rodzinach pojawiaja sie trudne relacje, a mitos¢ nie za-
wsze jest okazywana, w jej przekazywaniu pomagaja geny.

m ---------------------------------------- Relacje z innymi ludzmi

Dzieci powinny by¢ traktowane jak goscie. Przez kilka-
nascie lat mieszkaja z rodzicami, a nastepnie wylatuja
zrodzinnego gniazda. Nie mozna mie¢ do nich pretensji
o to, ze chca zy¢ wlasnym zyciem, a wrecz przeciwnie,
jezeli nie chca opusci¢ rodzinnego gniazda, powinno
sie ich z niego wypchna¢ — podobnie jak robia to ptaki.
Czasem zdarza sie tak, ze kiedy dzieci opuszczaja dom,
znika z niego $miech, rados¢ i poczucie szczescia. Po-
wstaje wtedy syndrom pustego gniazda. W przypadku
gdy $wiat dziecka, czyli jego problemy, uczucia i edu-
kacja, sa dla rodzicéw najwazniejsze, po opuszczeniu
przez syna lub cérke domu odczuwaja pustke. Stan
psychiczny jednego (najczesciej matki) lub obojga ro-
dzicéw gwaltownie sie pogarsza i znika rados¢ zycia.
Rodzice obawiaja sie, ze przestana by¢ dla dzieci wazni.
Zdarza sie, ze matka lub ojciec pod$wiadomie oskarzaja
dziecko o zdrade i odrzucenie, a te odczucia rzutuja na
ich dalsze relacje. Czasami dochodzi do odwrotnej sy-
tuacji: kiedy dziecko nie chce wzig¢ odpowiedzialnosci
za swoje zycie, w rodzinie moga pojawi¢ sie konflikty.
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Na emeryturze ludzie uswiadamiajg sobie, ze sensem zZycia jest mitos¢



Widok szczesliwych dzieci i wnukdw sprawia, ze senior ma poczucie spetnienia

Dzieci, a pézniej wnuki to nowe pokolenia, ktére
majg inne spojrzenie na $wiat, inne zainteresowania, po-
trzeby i marzenia niz seniorzy. Ta odrebno$¢ czesto jest
powodem nieporozumien i konfliktéw. Kazdy cztowiek
zyje w swoim $wiecie, dlatego czasem tak trudno otwo-
rzy¢ sie na druga osobe, nawet najblizsza. Dobre relacje
z dzie¢mi i wnukami sg jednym z warunkéw szczescia
i podstawa, na ktérej mozna zbudowac spelnione zycie.

Aby mie¢ dobre relacje z dzie¢mi i wnukami:

® Nie nalezy wtracac sie w zycie dzieci i wnukéw, poniewaz
maja prawo do wlasnych wyboréw i zwigzanych z nimi
dzialan,, nawet do popelniania btedéw. Nie powinno sie
wywiera¢ na nich presji, kontrolowa¢ i zada¢ wyjasnien.

e Jak symboliczny drogowskaz wskazywa¢ wlasciwy kieru-
nek zycia mlodym, ale nie wywiera¢ nacisku.

® Nie oczekiwac telefonéw, wizyt, podziekowan i prezen-
téw. Mozna méwic¢ o swoich pragnieniach i potrzebach
(np. checi utrzymywania regularnych kontaktéw), ale
trzeba pamietac, ze niespelnione oczekiwania zawsze
wigza sie z frustracja.

e Wyraza¢ swoje emocje, méwi¢ o swoich radosciach,
drobnych zwyciestwach i przyjemnosciach dnia codzien-
nie. Nie zatrzymywac¢ w sobie trudnych emocji — smutku,
rozczarowania, gniewu i leku. Te bolesne uczucia najle-
piej wyrazad, stosujac zasade: stodki cukierek — gorzka pi-
gulka — stodki cukierek, np. ,Bardzo Cie kocham i chce,
zeby nasze relacje ukladaly sie jak najlepiej (stodki cukie-
rek), ale Twoje wczorajsze zachowanie bardzo mnie zabo-
lato. Zrobilo mi si¢ przykro i caly wieczér bytem smutny
(gorzka pigutka). Nie méwie tego po to, by Cie zranic, ale
dlatego, abysmy mogli spokojnie porozmawia¢, a po wy-
jasnieniu tej sprawy, zeby znowu wrécila zgoda (stodki
cukierek)”.

e Istotne jest to, aby wskazywac na czyny, czyli ranigce za-
chowania, a nie na cechy charakteru, np. ,,Jest mi smutno,
kiedy sie w ten sposéb do mnie odzywasz’, a nie ,Jeste$
arogancki i bezczelny” — w przeciwienstwie do charakte-
ru zachowanie zawsze mozna zmienic.

e Mobwic o swojej milosci do najblizszych, nie wstydzic sie
tego i okazywa¢ milo$¢ czynami — przytuleniem, pogla-
skaniem lub pocatlunkiem. Od czasu do czasu mozna
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Rozmowy telefoniczne z dzie¢mi i wnukami nie zastapia
bezposredniego kontaktu, ale pozwalajg utrzymywac regularne
kontakty, szczegolnie gdy bliscy sa zapracowani
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przypilnowa¢ wnuki, upiec ciasto, zaprosi¢ na domowy
obiad lub przynies¢ drobny prezent, nie tylko z okazji
$wigt lub imienin. Nie moze sta¢ sie to jednak codzien-
nym obowigzkiem.

Utrzymywac regularny kontakt — dzwoni¢, pisa¢ SMS-y
i e-maile.

Prosi¢ o pomoc i nie oczekiwaé, ze bliscy domysla sie, co
trzeba zrobic. Jezeli spokojnie wyraza sie swoje konkretne
potrzeby, dzieci i wnuki maja szanse je zaspokoic.
Odwiedza¢ dzieci i wnuki, ale z umiarkowana czestotli-
woscia i po zapowiedzeniu.

Nie zapomina¢ o waznych datach — o urodzinach, imie-
ninach i rocznicach. Zapisane w kalendarzu, przypomna,
aby zlozy¢ Zyczenia we wlasciwym czasie.

Szanowac decyzje bliskich, nawet jezeli ma si¢ odmienne
zdanie.

Dawac wsparcie — obojetnie w jakim wieku sa dzieci lub
wnuki, trzeba by¢ dla nich podpora. Dla dzieci i wnukéw

Kwiaty ofiarowane starszej osobie sg wyrazem wdziecznosci za dar
zycia i wychowania

Relacje z innymi ludzmi

wazne jest to, ze w zyciu towarzyszy im milo$¢, madros¢
i zrozumienie rodzicéw i/lub dziadkéw.

Dzigkowac¢ bliskim za to, ze sg, kochaja i wspomagaja —
niech wiedzg, ze sa radoscia i nadzieja.

Aby podtrzymywac¢ dobre relacje z rodzicami, doroste dzieci
powinny:

Docenia¢ dar zycia i pamieta¢, ze nie byloby ich, gdyby
nie rodzice.

Okazywac wdzieczno$¢ w réznych formach, np. poprzez
podziekowania z okazji imienin, urodzin i $wiat, a nawet
bez okazji, przytulanie i gtaskanie — wyrazanie dotykiem
swojej troskliwosci i czutosci, od czasu do czasu przynie-
sienie kwiatow, owocdw, ciasta lub drobnego upominku
— po to, by sprawic¢ rodzicom przyjemnosc.

Starac sie regularnie odwiedza¢ rodzicéw i krewnych —
ale tylko wtedy, gdy che¢ wizyty plynie z serca. Nie nalezy
postepowac wbrew sobie — kiedy odwiedziny sa wymu-
szone, w odwiedzajacych narasta zlo$¢ i frustracja, a bli-
SCy Wyczuwajac napiecie, maja poczucie winy i jest im
przykro.

Autentycznie interesowac si¢ sprawami starszych oséb
— dopytywa¢, dyskutowac i rozmawia¢. Swoja postawa
okazywad, ze ich zycie jest wazne i interesujgce.

W szczegblny sposob dbac o zdrowie rodzicéw, ewentu-
alnie krewnych — pytac o ich samopoczucie, poleca¢ od-
powiednich lekarzy, sprawdzac, czy sa pod stala opieka
(jezeli istnieje taka potrzeba) oraz pomagac przy zakupie
lekéw. Przede wszystkim jednak z uwaga wystuchiwaé
i dawac wsparcie.

Proponowac wspolne wyjscia na spacery, zakupy lub do
kosciota.

Sugerowaé mozliwos¢ wspolnego spedzania wakacji, ale
tylko wtedy, kiedy wiadomo, ze jest to dobre rozwigzanie
dla wszystkich stron.

Podsuwac ksiazki, gazety, filmy i muzyke. Zacheca¢ do
czynnego uczestniczenia w wydarzeniach kulturalnych
lub spotecznych.

Pokazywa¢ nowinki techniczne — uczy¢ postugiwania sie
komputerem i komorka, przynosi¢ gadzety elektroniczne
— tablety lub cyfrowe aparaty fotograficzne. W ten sposéb
mozna oswajac starsze osoby z szybko rozwijajacym sie
$wiatem i niwelowac ich lek przed nowosciami.

Wnuki moga okaza¢ dziadkom swoja mitos¢ i wdzieczno$é
poprzez:

obdarowywanie ich rado$cia i uémiechem, opowiadanie
o swoich sprawach oraz dzielenie sie sukcesami i poraz-
kami. Zycie wnukéw jest barwne — niech ta intensywno$¢
w radosny sposéb wnika w zycie starszego pokolenia,
okazywanie szacunku, nie tylko ze wzgledu na wiek krew-
nych, ale dlatego, ze godnie przezyli swoje zycie i przeszli
przez trudne koleje losu. Ich Zycie to przyklad na to, ze
cokolwiek sie wydarzy, nalezy przyjmowac swéj los i zy¢
najlepiej, jak to mozliwe,

uwazne i cierpliwe wystuchanie. Madros¢ starszego po-
kolenia, nauka prawosci, honoru i godnosci to skarb, kté-
ry moze by¢ doceniony dopiero po latach,

wejscie w role kochajacego i wyrozumiatego tacznika



Whnuki powinny pamietaé, ze czas spedzony z dziadkami nie musi by¢ nudny. Nauka obstugi laptopa moze by¢ okazjg do rozmowy
i lepszego poznania si¢

z szybko zmieniajacym si¢ $wiatem. Nauka postugiwania
sie laptopem, komorka lub nowym telewizorem zapew-
ni dziadkom poczucie bezpieczenstwa i otworzy ich na
nowosci,

e zabieranie na koncerty, do kina lub na lodowisko — wpro-
wadzanie radosnych, czasem szalonych niespodzianek
w poukladany, czasem zbyt schematyczny §wiat senioréw,

e otwarte okazywanie swoich uczué, zaréwno dobrych, jak
i tych trudniejszych. Bliscy musza wiedzie¢, co si¢ dzieje.

e przede wszystkim okazywanie milosci i wdzigcznosci za
obecno$¢ dziadkéw w Zyciu oraz za ich troske, oddanie
i wsparcie, zaréwno to emocjonalne, jak i finansowe.

Dobre i ciepte relacje miedzy wszystkimi osobami
tworzacymi wielopokoleniowa rodzine sa jednym z naj-
istotniejszych aspektéw zycia. Doswiadczanie mitosci
i przynaleznosci do grupy najpetniej realizuje sie wla-
$nie w rodzinie. Kiedy rodzina dziata sprawnie, a wszy-
scy jej cztonkowie dobrze sie komunikuja i realizuja
swoje potrzeby, pojawia si¢ wzajemny szacunek i mito$¢.

Zyczliwe wiezi z rodzing s3 szczegélnie wazne dla
starszych os6b. Przejscie na emeryture i zwigzana z tym
zmiana rol spotecznych, gorsze samopoczucie czesto
uniemozliwiajace swobodne opuszczanie domu oraz
coraz mniejsza ilo§¢ znajomych lub przyjaciét, z kté-
rymi mozna si¢ spotkad, sprawiaja, ze seniorzy w coraz
wiekszym stopniu sa emocjonalnie zalezni od rodziny.
Kontakty z dzie¢mi, wnukami, a p6Zniej z prawnukami
przyjmuja przewaznie forme tzw. intymnosci na dystans
lub intymnosci na odleglosé, kiedy poszczegélni czton-
kowie rodziny mieszkaja w osobnych domach (a nawet

PIRAMIDA POTRZEB MASLOWA

Amerykanski psycholog, Abraham Maslow (1908-1970),
stworzyt model hierarchii potrzeb. Wedtug niego cztowiek
staje sie szczesliwy i spetniony wtedy, kiedy zaspokaja swoje
potrzeby. Maslow wyrdznit kilka grup potrzeb, ktére przed-
stawit za pomocg piramidy. Potrzeby mitosci i afiliacji, czyli
przynaleznosci do grupy, spetniane miedzy innymi przez
rodzine, stanowia jedna z podstawowych warstw piramidy.

PIRAMIDA POTRZEB MASLOWA

POTRZEBY SAMOREALIZACII
rozwoj osobisty
(rozwijanie zdolnosci, talentéw i zainteresowar),
rozwoj duchowy, pomoc innym w rozwoju

POTRZEBY SZACUNKU | UZNANIA
poczucie wiasnej wartosci,
szacunek, sukces, prestiz, powazanie

POTRZEBY PRZYNALEZNOSCI (AFILIACJI)
akceptacja, mito$¢, przyjazn,
przynalezno$¢ do grupy (np. rodziny)

POTRZEBY BEZPIECZENSTWA
opieka, oparcie, brak leku, spokoj, stabilnos¢

POTRZEBY BIOLOGICZNE
powietrze, pozywienie, sen, schronienie, seks
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Kontakty z wnukami sg dla starszych ludzi zrodtem radosci. Powinni oni jednak pamieta¢, zeby zbytnio nie ingerowac w ich zycie

w innych miejscowosciach lub krajach), ale pozostaja
ze sobg w bliskich relacjach. Wsparcie emocjonalne
i wspéluczestniczenie w zyciu mlodszych pokolen daja
starszym osobom poczucie bezpieczeristwa, podnosza
ich poziom wlasnej wartosci i sprawiaja, zZe seniorzy
czuja sie potrzebni. Kontakty z dziadkami sa wazne dla
dorostych dzieci, w oczach rodzicéw wciaz bedacymi

|

Wzajemne relacje pomiedzy osobami nalezacymi do réznych pokolen
nie sg fatwe, ale wzajemna tolerancja i wyrozumiato$¢ pozwola
rozwiazac wszystkie konflikty

d ---------------------------------------- Relacje z innymi ludzmi

dzie¢mi, a jeszcze bardziej dla wnukéw, ktérych czesto
taczy z dziadkami silna wieZ emocjonalna. Dzi$ babcie
i dziadkowie, zaangazowani w prace zawodowa i wla-
sne zainteresowania, coraz rzadziej wychowuja swo-
je wnuki. Mimo to specyficzne nastawienie starszego
pokolenia do wnukéw sprawia, ze wiezi te sa zupelnie
inne niz relacja laczgca dzieci z rodzicami. Dziadkowie
rozpieszczaja wnuki, sa bardziej wyrozumiali i cierpliwi
oraz czesto przyjmuja role mediatora miedzy rodzicami
a dzie¢mi. Bywa, ze to dziadkowie buduja u wnuczat
wysokie poczucie wlasnej wartosci dzigki pochwalom
i docenianiu ich wysitkéw w réznych aspektach zycia.
Dziadkowie przekazuja mtodemu pokoleniu system
warto$ci, bedacych synteza ich wiedzy i doswiadczen.
Sa depozytariuszami historii rodzinnych, ktére chetnie
opowiadaja. W ten sposéb najmlodsze pokolenie przej-
muje madro$¢ zyciowa oséb starszych oraz otrzymuje
przekaz dziedzictwa kulturowego i religijnego bez po-
czucia presji czy préby moralizowania.

Taki model funkcjonowania jest oczywiscie pewnym
ideatem i wzorcem, do ktérego wszyscy ludzie daza.
W wiekszosci rodzin pojawiaja sie problemy wynikajace
z odmiennego stylu zycia, z jego réznego tempa oraz
innych potrzeb kazdego z czlonkéw rodziny. Konflikty
zaostrzaja sie, kiedy dziadkowie, rodzice i wnuki miesz-
kaja wspdlnie i kiedy osoby starsze znajduja sie w pozycji
podporzadkowanej. Zaleznos¢ ekonomiczna, poczucie
braku zrozumienia i poszanowania oraz inny rytm i po-
rzadek dnia przyczyniaja sie do powstawania konfliktéw
miedzypokoleniowych. Tylko wzajemna zyczliwos¢,
otwarto$¢ i empatia moga je zatagodzic.



STYLE 1 SPOSOBY
AKTYWNOSCI

Czy wiesz, ze...

W ksiazce Ksiega zycia kobiety Joan Borysenko opisuije in-
dian Navaho, ktorzy twierdza, ze zycie kazdego cztowieka
ogladane z ziemskiej perspektywy przypomina kilim widzia-
ny od spodu — wzor jest poplatany, a czasem w ogdle niewi-
doczny, wida¢ zwisajace nitki i supetki. Jezeli spojrzy sie na
Zycie z gory, mozna zobaczy¢ dzieto sztuki, utkane z wielo-
barwnych witokien, a takze docenic to, ze zaréwno jasne,
jak i ciemne nici uczynity kilim pieknym i wartosciowym.

Swiadomo$¢ zblizania sie ku koricowi zacheca do roz-
liczenia siebie z wlasnych dokonan, wykorzystanych
szans, a takze relacji ze soba, z innymi, ze $wiatem oraz
z Bogiem. Nie znaczy to, ze czlowiek po dokonaniu ta-
kiego bilansu wycofuje sie z zycia. Wrecz przeciwnie —
uswiadomienie sobie réznych mozliwosci zacheca do
doswiadczania tych aspektéw zycia, ktére sa dostep-
ne, ale do tej pory nie byly przezywane. W przypadku
gdy bilans okazuje sie negatywny, czyli kiedy dominu-
je zal i poczucie utraconych szans, pojawia sie rozpacz
oraz lek przed $miercia.

Aby niezaleznie od wieku i kondycji poczué lub przy-
wroécic¢ satysfakcje z wlasnego zycia, nalezy wyznaczad
sobie konkretne cele. Do ich osiagniecia konieczna jest
aktywno$¢, dostosowana do stanu zdrowia, potencjatu
psychicznego oraz mozliwosci finansowych.

Style aktywnosci
Obserwujac osoby w podeszlym wieku, mozna zauwa-
zy¢, ze ich zycie rézni si¢ przede wszystkim aktywno-
$cia. Osoby aktywne maja lepsza kondycje psychiczng,
dluzej zyja, lepiej znosza porazki, mniej obawiaja sie
choréb i osamotnienia. Indywidualne podejscie do losu
manifestuje sie jako charakterystyczny dla danej osoby
styl zycia, czyli zbiér przekonan, wyznawanych warto-
$ci, percepcji $wiata i wewnetrznych motywacji. Styl
zycia to sposob fizycznego i psychicznego funkcjono-
wania danej osoby.

Wyrdznia sie nastepujace style zycia senioréw:

e domatorski — aktywnos¢ koncentruje sie na czynno-
$ciach wykonywanych w domu, takich jak ogladanie te-
lewizji, stuchanie radia, czytanie ksiazek lub gazet. Spo-
tkania towarzyskie sa organizowane w domu i obejmuja
niewielka liczbe osdb. Taki styl zZycia zapewnia poczucie
bezpieczenstwa, jednak ograniczanie relacji z wigksza
liczba 0s6b moze prowadzi¢ do stopniowej izolacji i po-
czucia osamotnienia,

e rodzinny — najwazniejsze staje sie wejscie w role babci
lub dziadka oraz aktywne wlaczenie si¢ w zycie dzieci
i wnukéw. Zrezygnowanie z wlasnych potrzeb i celéw,
nadmierne wyreczanie dzieci z obowiazkéw i przejmo-
wanie na siebie zbyt duzej ilo$ci zadan jest bardzo nie-
bezpieczne. Pozytywna konsekwencja tego stylu zycia
jest poczucie bycia waznym i kochanym oraz wzajemne
obdarowywanie sie dobrymi emocjami,

® pobozny — duzg role odgrywa religia i uczestniczenie
w obrzadkach religijnych. Przynaleznos¢ do grupy po-
dobnie myslacych oséb oraz kontakt z sacrum wplywaja

Spedzanie zbyt duzej ilosci czasu w domu, szczegdlnie przed ekranem telewizora, moze przyczyni¢ si¢ do pogorszenia kontaktdw z innymi ludzmi,

a nawet prowadzi¢ do uzaleznienia od telewizji

KONDYCJA PSYCHICZNA




Aktywnos¢ fizyczna, zwigzana z wykonywaniem okreslonego zadania,
np. zdobyciem gorskiego szczytu, zwigksza pewnos¢ siebie seniorow

na podniesienie jakosci zycia i nadanie mu gtebokiego
sensu,

e edukacyjny — umozliwia nabywanie przydatnych umie-
jetnosci, poszerzanie horyzontéw myslowych, otwarcie
sie na pasje, hobby i nowe zainteresowania, co pozwala
zachowa¢ sprawno$¢ umyslowa i wewnetrzng mlodos¢,

o aktywny ruchowo - wiaze si¢ z wysitkiem fizycznym
(np. praca na dzialce) lub réznymi innymi formami ak-
tywnosci fizycznej — uprawianiem sportéw, wycieczkami
w gory lub czestymi spacerami. Taki model zycia pozwala
zachowac sprawno$c fizyczna i psychiczng, zwieksza wia-
re we wlasne sily oraz umozliwia realizacje wielu zadan,

e aktywny spolecznie — charakteryzuje osoby, ktére ak-
tywnie pracuja na rzecz innych oraz dzialaja w stowarzy-
szeniach spotecznych, kulturowych i religijnych. Swoja
wiedzg, entuzjazmem i zaangazowaniem przyczyniaja
sie do poprawy zycia innych ludzi, dzieki czemu uzyskuja
poczucie przynaleznos$ci do grupy, podwyzszenie poczu-
cia wlasnej wartosci i wptywu na losy $wiata,

e bierny - cechuje starszych ludzi, ktérzy przebywa-
ja w swoich domach najcze$ciej ze wzgledu na brak sit,
problemy z poruszaniem si¢ lub choroby. Postepujaca

m ------------------------------------ Style i sposoby aktywnosci

izolacja wplywa na pogorszenie stanu psychicznego, poja-
wienie sie poczucia zniechecenia i bierno$ci oraz niechec
do kontaktéw. Jest to zdecydowanie najmniej pozadany
styl zycia, poniewaz prowadzi do degradacji fizycznej
i psychicznej. Tego typu zachowania mozna przezwy-
ciezy¢ poprzez zaoferowanie wsparcia spolecznego (np.
kontaktu z sasiadami lub grupami charytatywnymi) oraz
pobudzanie do jakiejkolwiek formy aktywnosci fizycznej
(np. rehabilitacji i wykonywania prostych ¢wiczen fizycz-
nych).

Wplyw na to, jaki styl zycia wybierze dana osoba, ma
wiele czynnikéw. Najwazniejszymi z nich sg okoliczno-
$ci zyciowe, przezywane traumy, stres oraz codzienne
drobne uciazliwo$ci powodujace napiecie. Wszystkie
te elementy bezposrednio wplywaja na kondycje psy-
chiczng przezywajacego je cztowieka. Najistotniejszym
czynnikiem warunkujacym wybér modelu zycia jest
osobowo$¢, ktéra ksztaltuje sie przez cale zycie.

Naukowcy Neugarten, Haringhurts i Tobin (1961,
1968) badali grupe siedemdziesigciolatkéw i na pod-
stawie swoich obserwacji wyréznili cztery zasadnicze
typy osobowosci senioréw (z podtypami).

Pierwszy, najbardziej pozadany typ stanowila oso-
bowos¢ zintegrowana. Osoby przynalezace do tej ka-
tegorii potrafily $wiadomie zarzadza¢ swoim zyciem.
Elementy ich osobowo$ci byly ze soba harmonijnie
polaczone. Seniorzy nalezacy do tej grupy potrafili
plastycznie zmienia¢ rodzaj aktywnosci — kiedy jedna
stawala si¢ dla nich zbyt trudna lub niemozliwa do zre-
alizowania, wybierali kolejng (podtyp reorganizujacy).
Inni koncentrowali sie na niewielkiej liczbie wybranych
zadan (podtyp skoncentrowani) lub §wiadomie nego-
wali obowiazki (podtyp oderwani).

Drugi zasadniczy typ to osobowo$¢ atakujaco-
-obronna. Nalezace do tej grupy osoby byly typa-
mi zachowawczymi, utrzymujacymi wysoki poziom
aktywnosci, aby zahamowac¢ spadek sit, albo typa-
mi ograniczajacymi, zawezajacymi swoja aktywnos¢é
i zastanawiajacymi sie, co stracily w wyniku proce-
su starzenia. Osoby z osobowoscia atakujaco-obronna
odczuwaly mniejsza satysfakcje zyciowa niz seniorzy
nalezacy do pierwszej grupy.

Trzecia grupa oséb cechuje si¢ osobowoscia bierno-
-zalezng. Charakterystyczne dla tych ludzi bylo ocze-
kiwanie pomocy od innych i uzaleznianie si¢ od nich
(podtyp szukajacy wsparcia) lub unikanie kontaktow
(podtyp apatyczni).

Czwarta grupe stanowily osoby zaklasyfikowane jako
osobowo$¢ zdezorganizowana. Nalezaly do niej osoby
z problemami psychicznymi, ktére nie funkcjonowaty
normalnie.

Powyzsza klasyfikacja pozwala odszukac osobiste
wzorce dziatania i w konsekwencji umozliwia podje-
cie konkretnych krokdw, aby wybrac styl, ktéry wyda-
je sie najbardziej odpowiedni. Uswiadomienie sobie
podéwiadomych matryc psychicznych, w ramach kté-
rych kazdy cztowiek sie porusza, umozliwia realizacje



