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ПОЗИВ ЗА УЧЛАЊЕЊЕ У ДРУШТВО ПСИХОЛОГА СРБИЈЕ
Поштоване колеге, учланите се у Друштво психолога Ср-

бије! Својим учлањењем повећавамо интегитет свог струко-
вног и професионалног идентитета. Потврђујемо легитими-
тет на- шег струковног удружења. У дописима ка државним 
инсти- туцијама, појачавамо наш кредибилитет. Суочавање 
са неп- сихолозима носи већу тежину. Наше континуране ак-
тивности да мењамо статус психолога има веће значење. Фор-
мирање Коморе и доношење Закона о психолошкој делатности 

има зна- чајну подршку великог броја чланова Друштва. Увећани 
мате- ријални приход отвара могућности за нове активности 
јачања и развоја струке. Ствара се материјална подлога за из-
раду нових психолошких мерних инструмената за осавремењи-
вање рада Друштва, квалитетније умрежавање и размењивање 
информација. Волонтерски рад појединаца који се ангажују у 
раду Друштва добија ново значење и смисао. Свако појединачно 
учлањење повећава снагу Друштва. Ојачајмо своје Друштво

Иако је до краја школске године остало мање од месец 
дана, половина ђака првака још увек не зна са ким иде 
у разред, јер друга половина ученика школу похађа у 

супротној смени. Због пандемије коронавируса око 65.000 пр-
вачића не схвата шта значи „друг из школске клупе“, јер у тој 
клупи седе сами. Са маском на лицу. На метар дистанце од првог 
следећег ђака и неколико „светлосних година“ удаљени од идеје 
да са школским другом могу да поделе ужину, тајну о првој сим-
патији, неку враголасту идеју која им се врзма по глави услед 
лекције о сабирању простих бројева... или бар Tик ток видео за-
пис на великом одмору.     

Социјални сирочићи короне, које родитељи шаљу у школу 
са страхом да ће се заразити и који се из учионице враћају са 
стрепњом да ли су се вирусом инфицирали на одмору, када им 
је маска случајно спала са лица, уместо најважнијих лекција о 
другарству, хуманости, несебичности и алтруизму, сада слушају 
предавања о важности држања физичке дистанце и опасностима 
које доноси загрљај ближњег свог. Ако се епидемиолошка ситу-
ација не поправи до септембра, наставиће школовање блажено 
несвесни чињенице да у школском разреду не треба да седи де-
сеторо или петнаесторо ђака, већ дупло више ученика и биће из-
ненађени када схвате да лице њихове другарице, осим очију боје 
различка, красе пегице на носу и јамице на образима.  

Како ће садашње генерације првака разумети стихове леген-
дарног дечјег песника Мике Антића који у својој песми „Плави 
чуперак“ ђацима поручује: „Видећеш шта кад једног дана, чу-
перак нечије косе туђе мало у твоју главу уђе, па се умудриш, 
удрвениш, па мало – мало ... поцрвениш. Па грицкаш нокте и 
кријеш лице, па шаљеш тајне цедуљице, па нешто куњаш, па се 
мучиш, па учиш – а све којешта учиш“.   

У недостатку школске поезије, стиже сурова проза. Нису само 
прве школске симпатије колатералне жртве пандемије, која је до 
сада одузела више од три милиона живота широм света – УНЕ-
СКО упозорава на генерацијску катастрофу због пандемијског 
затварања школа. У свом детаљном извештају, УН организација 
за образовање, науку и културу истиче да више од петине ђака 
током 2020. године није стекло основна знања читања, очекивана 
за њихов узраст, због делимичног затварања школа током пан-
демије коронавируса. Број деце са тешкоћама у читању већи је 
за чак сто милиона и достигао је цифру од 584 милиона прошле 
године, што представља повећање од 20 одсто, које је поништило 
напредак остварен током последње две деценије. Како се истиче 
у извештају УНЕСКА, тај кључни индикатор сваке године мери 
способност читања деце у другом и трећем разреду основне шко-
ле, односно основна знања која могу дугорочно да коче образо-
вање ученика – ако нису солидна.

УНЕСКО страхује да ће уследити деценија поремећаја због 
корона кризе и позива да се предузму ванредни напори, као што 
је увођење курсева и стратегија за надокнађивање овог заостат-
ка. Образовање треба да буде приоритет у предузетим мерама 
према здравственој кризи и у плановима опоравка, упозорава 
генерална директорка УН организације, Одре Азуле и додаје да 
међународна сарадња треба да се мобилише тако да се поштује 
основно право на образовање и осигура континуитет учења. 

У извештају се наводи да је 65 одсто влада земаља са сла-
бим приходима смањило финансирање образовања, у односу на 
35 одсто у земљама са високим приходима. „Губици у учењу“ 
биће највећи у Латинској Америци и Карибима, и у централној и 
јужној Азији. Школе су потпуно затворене у тридесетак земаља 
међу којима су Мексико, Мађарска и Саудијска Арабија. Већина 
земља је изабрала делимичнао отварања под одређеним услови-
ма, као САД где бесни родитељи организују демонстрације од 
почетка године. Школске установе су потпуно отворене у око 
половине земаља на свету, највећим делом у Африци, Азији и 
Европи.

Иако су ово драматични подаци, остаје дилема – да ли је по-
разније што нису добро савладали прве лекције из читања и пи-
сања или то што нису прославили рођендан са другарима из разре-
да? Да ли је страшније што нису научили разломке и дељење или 
што им је одузета могућност да са другом из клупе поделе ужину? 
Да ли је проблематичније што нису добро научили лекције из при-
роде и друштва или што нису отишли на рекреативну наставу у 
природу са друштвом из разреда?  Катарина Ђорђевић 

КАКО ЈЕ КОРОНА ПРОМЕНИЛА ДЕТИЊСТВО МИЛИОНА ДЕЦЕ 

ГЕНЕРАЦИЈА КОЈОЈ ЈЕ ОДУЗЕТ 
ДРУГ ИЗ ШКОЛСКЕ КЛУПЕ 
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ДРУШТВО ПСИХОЛОГА СРБИЈЕ

ПРОЈЕКАТ „ХОЋУ БЕБУ“ И ДРУШТВО ПСИХОЛОГА СРБИЈЕ 

МЕМОРАНДУМ О САРАДЊИ
„Друштво психолога Србије сматра да је тема 

којом се пројекат „Хоћу бебу“ бави изузетно ва-
жна, и на својој седници, одржаној 24. 02. 2021. 
године, Извршни одбор ДПС-а донео је одлуку да 
подржи рад овог пројекта кроз форму партнерства. 
Партнерство ће, пре свега, обухватити сарадњу у 
виду писања стручних чланака из области психо-
логије, на тему депресије, изградње самопоуздања, 
саветовања за парове и брачних односа“, изјавила 
је Марина Надејин Симић, председница ИО ДПС. 
„Изузетно смо захвални на подршци и радујемо 

се сарадњи са Друштвом психолога Србије, кров-
ном организацијом о области психологије у нашој 
земљи“ изјавила је Јелена Мисита, координаторка 
пројекта Хоћу бебу и додала, „Кажу да је највећи 
људски страх од непознатог. Наша жеља је да раз-
говарамо и пишемо о различитим стварима и на тај 
начин их учинимо познатим, дакле, мање страш-
ним.“ Пројекат „Хоћу бебу“ покренут је у новем-
бру 2012. године и спроводи се у оквиру удружења 
Центар за унапређење здравља жена. Намењен је 
паровима који се лече од проблема с плодношћу 

или желе да се информишу о поступку вантелесне 
оплодње. Садржи онлајн саветовалиште за парове 
којима је потребна подршка, а од недавно је покре-
нут серијал емисија на Јутјуб каналу „Хоћу бебу“, 
како би проверене информације о вантелесној оп-
лодњи, лечењу инфертилитета и осталим актуел-
ним темама биле још доступније. До данас, беле-
жи преко 760 хиљада индивидуалних посета сајту 
www.hocubebu.rs и преко милион и по прегледа 
различитих страница, са месечном посећеношћу 
која иде до 30.000 посета.

ВЕСТИ ИЗ ДРУШТВА ПСИХОЛОГА СРБИЈЕ

Програм обухвата иновације у области ис-
траживања и примене Роршах метода последњих 
година. Намењен је психолозима који већ имају 
базично знање о Екснеровом систему интерпрета-
ције и желе да развијају и унапређују своје ком-
петенције у области процене личности. Курсом је 
предвиђено 8 онлајн сусрета (недељом) путем зум 
апликације. 

О програму Џон Екснер није желео да његов 
систем интерпретације буде коригован ни у јед-
ном сегменту, али су после његове смрти 2007. 
године. његови најближи сарадници наставили да 
унапређују систем интерпретације Роршах метода. 
Неколико блиских Екснерових сарадника наста-
вило је да истражује и коригује систем доносећи 
нови модел Р-ПАС који ће у наредним деценијама 
вероватно постати доминантни начин интерпре-
тације. Р-ПАС доноси измене у свим елементи-
ма система: начину задавања (ограничење броја 

одговора), избацивање неких старих и увођење 
нових индикатора, груписање у нове кластере и 
специјалне индексе, као и измене у интерпетацији. 
Овај систем интегрише досадашња теоријска раз-
матрања о Роршах методу и резултате најновијих 

емпиријских студија. 
О курсу На курсу ће се обрађивати следеће 

теме: проблеми у кодирању и интерпретацији 
Роршах протокола, новине у систему после смрти 
Екснера, нови начин задавања метода, нове табе-
ле за квалитет форме, нови индикатори, измене 
у начину груписања и интерпретацији кластера. 
Полазници ће усвојити измене у систему и упозна-
ти се са новим начином кодирања, табелирања и 
интерпретације података. Уколико психолог добро 
познаје Екснеров систем, без тешкоћа ће савлада-
ти Р-ПАС, који представља надградњу постојећих 
правила кодирања и интерпретације система. По-
лазници су психолози који су завршили основни 
курс  интерпретације Роршах метода по обухват-
ном моделу Џона Екснера код било ког предавача. 
Заинтересовани се могу пријавити мејлом cpp@
dps.org.rs или на бројеве телефона 011/3035 131, 
3239 685

НОВО У ПОНУДИ ЦЕНТРА ЗА ПРИМЕЊЕНУ ПСИХОЛОГИЈУ  
Р-ПАС – САВРЕМЕНИ СИСТЕМ ИНТЕРПРЕТАЦИЈЕ РОРШАХ МЕТОДА

Поштована колегинице /колега,
Позивамо Вас да нам се и  у 2021. години при-

дружите.
И ове године настојимо да пружимо 

најбоље погодности за своје чланове.
Подсећамо Вас и на додатне попусте 

уколико се одлучите за групну уплату за 
десет и више психолога из исте установе, 
секције или подружнице. Групна уплата 
чланарина у исто време, доноси  још 10% 
попуста.

 
* Као активни члан Друштва 

► аутоматски постајете и члан Европске 
Федерације Психолошких Асоцијација 
(EFPA)

► отварате могућност да својим предло-
зима, иницијативом и креативношћу 
унапредитe рад Друштва, и психолош-
ке струке у целини

Ваше професионалне могућности 

постају видљиве јавности преко Јединствене 
листе психолога која се формира само од наших 
чланова и биће истакнута на званичној интернет 

страници Друштва.
Бирате да својим доприносом штитите ин-

тегритет струке
► добијате могућност стручног уса-

вршавања на семинарима Центра за 
примењену психологију, и учешћа на 
научно-стручним скуповима по бене-
фицираној цени која важи само за чла-
нове

► стичете право да преко Друштва акре-
дитујете свој семинар

► као члан националног струковног удру-
жења, стичете предност на конкурсима 
министарстава и других државних ор-
гана 

► бесплатну претплату на Психолошке 
новине годишње, као и попуст на науч-
ни часопис „Психологија“

Колеге и колегинице који дипломи-
рају имају право на бесплатно чланство у 
Друштву у текућој години.

ВИСИНА ЧЛАНАРИНЕ У 
2021.ГОДИНИ

запослени психолози ДО 28.02.2021. 2.000,00 рсд
пензионери 1.500,00 рсд

незапослени психолози 1.000,00 рсд
психолози из иностранства 20 ЕУР

запослени психолози ОД 01.03.2021. 3.000,00 рсд
пензионери 2.000,00 рсд

незапослени психолози 1.500,00 рсд
психолози из иностранства 30 ЕУР

За сва питања стојимо Вам на располагању! sekretar@dps.org.rs 
(детаљније информације о свему наведеном можете пронаћи и на 

http://dps.org.rs/clanstvo/o-clanarini )
Ваше Друштво психолога Србије
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Иако резултати бројних истраживања сведо-
че да су људи у браку физички и психички 
здравији,  ређе траже помоћ лекара, ређе 

дижу руку на себе и другога и мање страдају у 
саобраћајним несрећама, није сваки брачни однос 
полиса осигурања за старост, менталну стабил-
ност и сигурност. Брак од кога се очекује да буде 
сигурна база, неретко постаје извор стреса, а неке 
заједнице у којима је присутно физичко или пси-
хичко злостављање партнера, постају узрок и тра-
уматског стреса. Када је квалитет брачног односа 
лош, партнери постају незадовољни, агресивни 
или депресивни, а емотивне тешкоће у партнер-
ским односима утичу на здравствено стање и по-
себно делују на имунолошки систем – када је душа 
рањена и тело пати. 

Занимљива полна статистика сведочи да жене 
снажније од мушкараца физиолошки реагују на 
квалитет брачних односа – неретко се каже да су 
жене осетљив „барометар“ који детектује сваку 
промену која би могла да наруши квалитет брач-
ног односа. Вероватноћа појаве чира на желуцу 
код жена расте са повећањем брачног стажа, док 
код мушкараца ова повезаност није пронађена. 
Жене задовољне браком знатно боље спавају од 
оних које су незадовољне партнерским односом, 
а перцепција ниског квалитета брачног односа код 
жена утиче на повећање крвног притиска и убрзава 
рад срчаног мишића. Резултати појединих истра-
живања указују да се жене задовољне браком ређе 
разбољевају у односу на оне које живе у браковима 
које доживљавају као несрећне и дисфункционал-
не.

Развојне и животне кризе
„Брачни парови на сасвим различите начине 

реагују на стресне догађаје и са различитом ус-
пешношћу их превладавају. На основу тога може-
мо говорити о функционалним и дисфункционал-
ним партнерским односима. Сваки однос током 
времена неминовно пролази кроз развојне кризе 
и очекивано је да партнерски однос тада постане 
вулнерабилни, јер њихов дотадашњи начин функ-
ционисања мора да се реорганизује, Међутим, 
поред тога партнери могу пролазити и кроз разли-
чите индивидуалне кризе, односно (не)планиране, 
(не)пријатне и (не)жељене животне промене, а 
свака промена носи стресогени потенцијал, како за 
појединца, тако и за брачни однос. Добар брак је 
онај у ком се оба партнера осећају добро – то не 
значи да у њему нема конфликата, већ нема стра-
ха да се конфликти испоље и превазиђу“, истиче 
др Јелена Шакотић Шурбалија, професорка „Пси-
хологије партнерских односа“ на катедри за пси-
хологију Филозофског факултета у Новом Саду и 
ауторка монографије и ауторка монографије „Брак 
и стрес – дисфункционални и функционални парт-
нерски односи. Ова монографија представља део 
пројекта „Ефекти егзистенцијалне несигурности 
на појединца и породицу у Србији“ који финанси-
ра Министарство просвете и науке Србије. 

Наша саговорница подсећа да сваки брак про-
лази кроз различите фазе, кризе и стресове мањег 
или већег интензитета. Долазак бебе на свет, ула-
зак детета у пубертет и одлазак наследника из куће, 
сиромаштвио или лош материјални статус породи-
це, незапосленост једног или оба партнера, немо-
гућност да се остваре у улози родитеља, хронична 
болест, селидба у друго место или иностранство 
– све су то кризе са којима се суочава велики број 
брачих парова. Ако бисмо парафразирали Толстоја 
који је тврдио да „све срећне породице личе једна 
на другу, а свака је несрећна на свој начин“, мог-
ли бисмо да кажемо да сви брачни партнери имају 

кризе и стресове, али их квалитетни парови реша-
вају на конструктиван, а проблематични партнери 
на деструктиван начин. 

„Појединци, а исто тако и брачни парови, на 
сасвим различите начине се суочавају са стрес-
ним догађајима и са различитом успешношћу их 
превладавају. На основу тога и партнерске, од-
носно брачне односе можемо посматрати и поре-
дити на једној димензији функционалнсоти, где су 
на крајњим тачкама смештени дисфункционални 
и функционални начини превладавања стреса – у 
односу на дате околности, па у вези са тим можемо 
говорити о дисфункционалним и функционалним 
партнерским односима. Притом је изузетно важно 
разумети да није реч о дисфункционалним и функ-
ционалним личостима, већ о функционалности 
самог односа, о квалитету повезаности партнера и 
њиховој успешности у превладавању стреса. Сва-
ки однос током времена неминовно пролази кроз 
развојне кризе и очекивано је да тада партнери и 
њихов однос постају вулнерабилнији, јер њихов 
дотадашњи однос мора да се реорганизује. Међу-
тим, поред тога (некада и истовремено) партнери 
појединачно, а онда и њихов однос, морају прола-
зити кроз различите ситуационе кризе, планиране 
или непланиране, пријатне и непријатне, жељене 
и нежељене животне промене, где свака промена 
има и стресогени потенцијал – како за појединца, 
тако и за партнерски однос“, упозорава наша са-
говорница. 

Бројна истраживања указују да је за квалитет 
брачног односа и брачну стабилност значајна ста-
рост партнера при ступању у брак. Налази разли-
читих истраживања недвосмислено указују да су 
најнестабилнији бракови у којима је дете рођено 
пре склапања брака, а затим бракови где је постоја-
ла трудноћа пре склапања брака, јер су партнери 
због трудноће или рођења детета били под при-
тиском да се венчају (и)ли су имали доживљај да 
су принуђени да мењају своје животне планове 
због бебе. Важи и обрнуто – најстабилнији су они 
бракови у којима је дете зачето тек након уласка у 
брак.  

Стерилитет и превара 
А на питање – шта дестабилизује партнерски 

однос, она одговара: 
„Искуства из праксе показују да врло непо-

вољно утиче када супружници имају значајно 

различите потребе по питању личног оства-
рења у родитељској улози. Проблем неминовно 
настаје када партнери, или само једно од њих, 
верује да брак губи смисао уколико у њему нема 
деце, иако су притом обоје у потпуности задо-
вољни постојећим партнерским односом. Извор 
брачне нестабилности свакако је и постојање 
различитих потреба партнера - када један жели, а 
други не жели децу. Стабилност може нарушава-
ти и то када обоје желе децу, али имају проблем 
са зачећем (и)ли одржавањем трудноће. Подаци 
говоре да се депресија и анксиозност јављају код 
18,5 одсто жена и код 7,4 одсто мушкараца који 
не могу да се остваре у улози родитеља, а то до-
датно доприноси негативном исходу вантелесне 
оплодње“, каже наша саговорница и додаје да 
реаговање брачних парова на проблем неплод-
ности зависи од бројних фактора, међу којима 
су најзначајнији образовни ниво, дужина ле-
чења неплодности, број покушаја да се постигне 
трудноћа и социјална подршка шире породице и 
пријатеља. 

Она додаје да ванбрачне везе представљају нај-
чешћи разлог због ког парови долазе на психотера-
пију. Резултати америчке националне студије гово-
ре да је неверство фатално за брачни однос – само 
физичко злостављање у браку има штетније после-
дице од ванбрачних веза. Друга студија показује да 
је скоро четвртина мушкараца у браку и више од 
десетине удатих жена имало ванбрачну везу, а на-
лази новијег истраживања из Румуније показују да 
су жене значајно склоније осуди неверства, али су 
истовремено и склоније да опросте прељубу. Ис-
том студијом утврђено је и да се превара код жена 
везује за потребу за комуникацијом и нежношћу, 
док се код мушкарца везује за незадовољене сек-
суалне потребе. Притом различита истраживања 
указују да се мушкарци, у емотивном смислу, теже 
носе са сексуалним партнеркиним варањем, а 
жене са емоционалним неверством свог партнера. 
Поред нарушавања менталног здравља, неверство 
је често повезано и са насиљем у породици те у 
готово свим културама оно представља један од 
најчешћих разлога за прекид партнерског односа 
или развод брака. Лонгитудиналним дванаестого-
дишњим истраживањем у САД утврђено је да је 
ванбрачни секс најбољи предиктор будућег разво-
да.  Катарина Ђорђевић 
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Продужено доба короне
Пандемијска ситуација са вирусом корона 

траје већ дужи период и нема јасних назнака у ком 
правцу и на који начин ће се разрешити. Без об-
зира на то да ли траје или се завршио други пик 
првог таласа, да ли је најављен или већ улазимо 
у други талас, извесно је ће ово искуство потраја-
ти још неко време. На светском нивоу, вирус је 
угрозио економију, довео до застоја здравствених 
система, испунио болнице и испразнио јавна мес-
та. Одвојио је људе од колега и пријатеља и омео 
свакодневницу модерног друштва на начин који 
нисмо могли ни да замислимо. У једном тренут-
ку, деловало је као да пандемија пролази. Сви смо 
почели да се опуштамо, растерећујемо и имамо 
осећај да се живот враћа у нормалу. Онда се ситу-
ација заоштрила и поново смо се суочавали са све 
већим бројем заражених. Чинило се да нема особе 
која не познаје неког ко је ковид позитиван, или је 
и сама у тој ситуацији. Но, чак и сада, када све по-
ново личи на затишје, најаве су да би требало да се 
припремимо за нову буру. Под оваквим околности-
ма, можемо имати утисак да немамо контролу над 
догађајима, а осећања нам могу бити као да смо 
на ролеркостеру (од вере да ће све бити у реду, до 
тога да нема наде). Наше реакције на ову ситуацију 
могу бити различите и то је у реду.
Да ли ковид 19 може бити трауматско 

искуство?
Током трајања пандемије, сви смо суочени са 

значајним променама у свакодневном функциони-
сању: од ношења маски, држања социјалне дис-
танце, немогућности да путујемо како желимо и 
планирамо важне догађаје, до бриге око деце, ро-
дитеља и других блиских особа. Све ово може бити 
узнемиравајуће и преплављујуће за све нас. Неки 
од нас су се нашли у још изазовнијим ситуацијама 
које можда могу бити доживљене као трауматске 
(да  нам се неко близак разболео, сами смо прош-
ли кроз то, или смо неког изгубили). Ако узмемо 
у обзир да трауматски догађај често представља 
претњу по сопствени или живот блиске особе, или 
претњу по неку доживотну вредност, те доводи 
осећања беспомоћности, губитка контроле, про-
мене дотадашњих вредности, није немогуће и да 
искуство ковида 19 буде доживљено као траумат-
ско. Ковид трауматско искуство, као и свако друго 
те врсте, може утицати на сва подручја живота: 
осећања, мишљење, памћење, телесно здравље, 
односе са другима. Реакције које можемо имати на 
ово искуство се сматрају нормалним реакцијама 
на изразито измењене околности у којима се нала-
зимо и не морају бити показатељ неког психичког 
поремећаја. Оно на шта је корисно да обратимо 
пажњу је њихов квалитет, трајање и јачина (ако 
трају дуго, до те мере су интензивне и другачије да 
нас блокирају/ометају у редовном функционисању, 
требало би да потражимо помоћ).

Ковид 19 као трауматско искуство - уверења
Да би све ово обухватили – добро је да знамо да 

је природно да о животу формирамо нека уверења 

које нам организују искуство. Она представљају 
суштину начина на који доживљавамо сопствени 
живот и свет око себе, а дају нам осећај контроле 
над властитим животом.

Та уверења се базирају на нашим про-
мишљањима и очекивањима, а нека од основних 
су:

● Свет је добронамеран (“свет је у начелу 
сигурно и пријатељско место”, „лоше ствари се 
дешавају понекад, али добрих људи има свуда“, 
“СЗО ради у интересу свих нас”);

● Живот има смисла („све је с разлогом“, “ко-
рона се десила да нас нечему научи” , “родили смо 
се са неком сврхом и требало би да је испунимо”);

● Мој живот је вредан (“уколико се заразим, 
верујем да ћу добити најбољу могућу негу”, “више 
сам од трага у времену”).

Ковид трауматско искуство, као и свако друго 
тог типа, озбиљно може да нам пољуља ове пре-
тпоставке.

Ковид 19 као трауматско искуство – 
изложеност

Зато што су нам уверења пољуљана, сада је мо-
гуће и потпуно у реду да преиспитујемо себе, свет 
и све што нас окружује, као и да се запитамо у којој 
мери имамо контролу над сопственим здрављем. 
Страх од заразе и могућих негативних исхода (бол-
ничко лечење, могуће  компликације, смртни ис-
ход) је вероватно присутан у животима већине нас. 
Исто тако, степен  изложености утиче на нас. Не 
заборавимо да смо, као припадници Министарства 
унутрашњих послова, све време радно ангажовани 
и чинимо једну од најизложенијих група запосле-
них. Чак  иако нисмо директно оболели, нити у 
свом блиском окружењу имамо оболелих и смртно  
страдалих од ковида, радећи свој посао, сусрећемо 
се са туђом патњом и њиховим губицима.

Ковид 19 као трауматско искуство – секундар-
на трауматизација

У вези са чињеницом да смо више него неке 
друге професије изложени садржају туђих стра-
дања, требало би да знамо да људи који при-
суствују трауматским догађајима као сведоци или 
помагачи могу да доживе секундарну (посредну) 
труматизацију – и да искусе све симптоме тра-
уматског искуства. Тако је и са ковидом - радећи 
свој посао, дотакнути  туђим искуством, можемо и 
сами доживети симптоме трауме.

Ковид 19 као трауматско искуство – 
искорак ка превладавању

Сад нам је врло јасно да свако, па и ковид 
трауматско искуство, има своју негативну страну 
коју могу да прате јака осећања страха, напетости, 
туге; проблеми са спавањем и апетитом, проблеми 
у сексуалном функционисању, злоупотреба алко-
хола и психоактивних супстанци, као и непреки-
дно враћање на трауматски догађај (флешбекови, 
кошмари), итд. Све наведено може да утиче на то 
како функционишемо у породичном, социјалном и 

пословном окружењу.
АЛИ, НИЈЕ СВЕ ТАКО ЦРНО...
Добра ствар је то што ми, као људска врста, 

имамо и капацитет да, суочавајући се са негатив-
ним последицама догађаја, све то осмислимо и 
прихватимо. Док пролазимо кроз искуство, управо 
кроз прихватање и осмишљавање, дешава се и наш 
раст и развој.

Механизам превладавања
Како ћемо (и да ли ћемо) превазићи трауму за-

виси од самог догађаја, наших система подршке 
(на кога и шта све можемо да се ослонимо и рачу-
намо), личних особина, наших претходних искус-
тава, тренутне животне ситуације и околности у 
којима смо... Када се суочавамо са тешким живот-
ним околностима, а да бисмо их пребродили, акти-
вирају се стари механизми одбране или трагамо за 
новим. Како ћемо (и да ли ћемо) превазићи трауму 
зависи од самог догађаја, наших система подршке 
(на кога и та све можемо да се ослонимо и рачуна-
мо), личних собина, наших претходних искустава, 
тренутне животне ситуације и околности у којима 
смо...

Када се суочавамо са тешким животним окол-
ностима, а да би их пребродили, активирају се ста-
ри механизми одбране или трагамо за новим. За 
превладавање ковид трауматског искуства важан је 
механизам посттрауматског раста. Он помаже да, 
након угрожавајућег догађаја, наставимо даље и 
изнова осмислимо своју стварност. Посттраумат-
ски раст неће у потпуности елиминисати сва нега-
тивна осећања везана за трауму, али помоћи ће нам 
да ово негативно искуство прихватимо и уклопимо 
га у свој живот.

Упитник самопроцене
За тренутак, да застанемо и проверимо како 

стојимо на скали посттрауматског раста, тако што 
ћемо следеће тврдње оценити од 1 до 3 , где је: 1 - 
нисам доживео овакву промену, 2 - делимично сам 
доживео ову промену и 3 - у потпуности сам дожи-
вео ову промену након догађаја.

1. Више ценим свој живот. 1  2  3
2. Сада више ценим духовно и нематеријално. 

1  2  3
3. Смисленије користим своје време (креатив-

ност, спорт, уметност, хобији...)  1  2   3
4. Улажем више труда у своје односе. 1  2 3
5. Осећам већу блискост са породицом и прија-

тељима. 1 2 3
6. Препознајем нове прилике којих није било 

пре. 1 2 3
7. Схватио/ла сам да сам снажнији/а него што 

сам мислио/ла. 1 2  3
8. Променио/ла сам животне навике на боље 

(више вежбам, престао/ла сам или мање
конзумирам цигарете, алкохол...).  1 2  3

Ваш резултат указује на:
8-12
Присутни су знаци да је посттрауматски раст 

започет, иако можда имате осећај да се
ништа није променило. И минимална промена 

може бити врло значајна.
13-18
На добром сте путу ка превазилажењу ове тра-

уматске ситуације. Направили сте значајне пози-
тивне промене. Подржите се да наставите.

19-24
Трауматски догађај је уклопњен у искуство, 

иако повремено можете очекивати да се јаве нега-
тивна осећања у вези са пандемијом, што је потпу-
но у реду.

ПОСТТРАУМАТСКИ РАСТ У ДОБА КОРОНЕ



5

психолошке новинеМАЈ 2021.

Показатељи посттрауматског раста
Постоји неколико садржаја који указују на то 

да смо у процесу посттрауматског раста:
1. Више ценимо живот
Ситуација у којој смо суочени са опасношћу 

по свој или живот ближњих, доводи до тога да у 
већој мери обраћамо пажњу на свакодневне садр-
жаје које нас радују и да више ценимо живот сам 
по себи. У тренутној ситуацији, може се односити 
на захвалност што смо здрави или смо оздравили, 
што су наши ближњи добро, што имамо посао или 
могућност да радимо од куће.

2. Свеснији смо важности породице и прија-
теља

Можемо осећати већу повезаност са људима из 
непосредне околине. Имамо могућност да преко 
телефона и друштвених мрежа одржавамо и про-
дубљујемо односе са нама битним људима (родби-
ном, пријатељима, колегама), да препознамо важ-
ност контакта (и изазов изолације од истих).

3. Свест о личној снази
„Ако сам ово преживео/ла могу се суочити са 

било чим“. Могуће је да нисмо били свесни да мо-
жемо толико дуго бити изложени неизвесности, 
изолацији, ограничењима. Ипак се боримо и ис-
трајавамо. Када се суочимо са тешким изазовом и 
на крају успемо да овладамо ситуацијом, или да је 
само превазиђемо, постајемо психолошки јачи.

4. Покреће се духовни развој
Изазовне ситуације често намећу питање 

смисла живота и дају нам прилику да поново про-
мислимо шта нам је заиста битно. Неко смисао 
нађе у религији, неко у помагању људима у свом 
окружењу или нечем трећем. Свакако, ово је при-
лика да одредимо приоритете у свом животу.

5. Откривамо нове могућности и нове вредности
Можемо одлучити да живимо здравијим жи-

вотним стилом, променимо неке животне навике, 
проведемо више времена са децом, пријатељима 
и другим важним људима. Будимо отворени да у 

себи, другима и свету видимо нове квалитете и по-
тенцијале.

Будимо свесни
У тренутној ситуацији, потпуно је нормално 

да још увек нема посттрауматског раста или да их 
има тек у назнакама. За пун раст, потребно је да 
ситуација, која је потенцијално трауматска, буде 
окончана или да се бар приводи крају. Не знамо 
колико ће епидемија трајати и можемо очекивати 
да наша осећања буду претежно непријатна - што 
само по себи није лош знак. Позитивни помаци у 
смеру раста (па макар и минимални) су знак да смо 
на добром путу ка превазилажењу ове ситуације. 
Уколико се продужено осећамо лоше, присутан је 
осећај беспомоћности и не примећујемо никакав 
помак на боље, потпуно је у реду да потражимо 
стручну помоћ.

Министраство унутрашњих послова 
Сектор за људске ресурсе

Одељење за психолошку делатност

Ширење вируса и све 
чешће информације о томе 
да се неко кога познајемо 
разболео, могу нас увести 
у стање узнемирености које 
природно утиче на ток доно-
шења одлука и других врста 
поступања. Ово је криза, 
она ће проћи, а ово су психо-
лошке препоруке руководи-
оциома у доба короне. 

Подсећамо вас:
● Ви сте пример. Одлуке 

доносите свесно, рационал-
но, одговорно, неисхитрено.

Начин на који приступа-
те овој ситуацији и како пос-
тупате у њој ће се директно 
рефлектовати на људе који-
ма руководите. Будите основ 
сигурности за запослене јер 
се од вас очекује да баланси-
рате између процеса рада с 
једне стране и безбедности 
својих људи с друге. Пока-
жите смиреност и сталоженост.

● Пут комуникације и извештавања мора да 
буде јасан и не би смео да има превише елемената. 
Доследност је такође врло важна, како би се избе-
гла збрка, забуна, а тиме и неизвршавање задатака. 
Потребно је да запослене редовно обавештавате о 
важним одлукама.

● Формиран је Тим за подршку запосленима и 
њиховим породицама за време

трајања ванредног стања и епидемије заразне 
болести ковид -19, који је на располагању ако има-
те недоумице.

Шта је корисно да знате у овом периоду
● У реду је да повремено осетите узнемире-

ност и напетост јер је то природна људска
реакција на ову ситуацију.
● Добро је да правите краткорочне планове 

који стварају утисак контроле и
супростављају се осећају несигурности и не-

извесности.
● Запослени могу имати висока очекивања од 

вас (да их спасете или заштитите) и онда када има-
те притисак да се неки задатак изврши у одређе-
ном року. Ово може бити време када људи, због 
околности страха, реагују непримерено улози и 
годинама. Покажите разумевање, али их на прила-
гођен начин, подсетите на њихову професионалну 

улогу и одговорности. Важно је да као руководи-
лац, одржите границе те улоге и, у исто време, да 
покушате да обухватите контекст реакција својих 
запослених (и томе прилагодите сопствене реак-
ције).

● Запосленима је потребно да знају да сте ту за 
њих и да сте отворени за комуникацију. Покажите 
стрпљење. Тиме ћете избећи да скривају информа-
ције и дају погрешна значења, интерпретације у 
вези са вашим поступцима и процесом рада.

● Подржите потребе запослених да одржавају 
и пријатељске – неформалне међусобне контакте, 
јер ће то допринети већој повезаности, стварању 
простора за превазилажење страхова и других емо-
ција, као и оснаживању социјалних мрежа потреб-
них за излазак из сваке кризе.

● Ослоните се на оне запослене који добро 
подносе контекст кризе, али немојте у томе отићи 
предалеко – пажљиво правите процену. Дозволите 
да и они вама буду подршка.

● Сетите се свих ранијих тешких ситуација са 
којима сте се успешно изборили.

● Уколико запослени показују значајно из-
мењено понашање које дуже траје, будите отворе-
ни да позовете психолога.

Шта сада није корисно
● Негативне емоције, које је сасвим природ-

но да осећате, није корисно 
да испољавате у присуству 
својих запослених.

● Претње, застраши-
вања и директно исказана 
неконтрола или бес неће, 
на дуже стазе, дати добре 
резултате и урушиће односе 
који су важни и након што 
ова криза прође.

● Није корисно да гово-
рите запосленима да буду 
опуштени/да не буду напе-
ти, нити да их подржавате у 
лажном оптимизму. Такође, 
не би требало говорити ни 
да је ово што нам се дешава 
катастрофа коју нећемо пре-
живети.

● Није добро да пласи-
рате велике количине не-
селектованих информација 
ка запосленима јер то може 
да појача њихову узнемире-
ност.

Не заборавите
● Наши запослени су наш ослонац и снага. 

Јаки смо онолико колико најслабији међу нама. У 
време кризе, треба да инвестирамо у односе који 
ће нас сами по себи наградити.

● Пратите себе и своје реакције. Уколико уочи-
те да сте значајно различити у поступању у односу 
на раније – будите отворени да позовете психолога. 

Министраство унутрашњих послова 
Сектор за људске ресурсе
Одељење за психолошку делатност

ПСИХОЛОШКЕ ПРЕПОРУКЕ РУКОВОДИОЦИМА У ДОБА КОРОНЕ
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Један за другим нестаје плејада 
наших врсних професора и коле-
га. Дана 26.04.2021. преминула је 

проф. Ксенија Кондић. Професорка је 
била особа изузетне животне енергије, 
невероватних људских квалитета, без 
икакве зависти или зла. Топла, коле-
гијална, радовала се успеху сваке осо-
бе коју је познавала. Носила је у себи 
дозу господства којом се одликују 
скромне особе широког образовања, 
светски путници, ученици иностра-
них школа; сигурне у себе, спремне 
за борбу са свим недаћама које живот 
неминовно намеће. Дипломирала је на 
Филозофском факултету у Београду, 
на групи за психологију 1958. године, 
специјализацију из медицинске пси-
хологије завршила је 1967., магистар-
ски рад одбранила 1972., а доктори-
рала 1980. године. Радила је у Центру 
за церебралну парализу да би потом 
прешла у ново основано Психолошко 
саветовалиште за децу Дома здравља 
„Борис Кидрич“, прво такво саветова-
лиште основано при домовима здра-
вља. 

Са тог места одлази на Одељење 
за психологију Филозофског факулте-
та на позив проф. др Војина Матића, 
као његов асистент. У пензију одлази као редован 
професор предмета Психопатологија деце и мла-

дих. Жар којим је држала предавања учинио је да 
њен предмет буде најомиљенији међу психолози-
ма. На предавања су долазили и студенти других 

факултета. Изузетна подршка млађим 
колегама осећала се у свему што је ра-
дила. Била је у размени знања и искус-
тава заиста несебична. Проф. Кондић 
је објавила четири књиге и једанаест 
приручника из области којом се бави-
ла. Број радова на конгресима у земљи 
и иностранству је престала да броји. 
Награђивана је бројним радовима од 
којих је посебно истицала награду за 
популаризацију психологије „Живо-
рад Жижа Васић“. Била је укључена 
у Интернационалну библиографију 
познатих личности „Who is who“, да 
би потом добила признање за „Man of 
the Year“. Била је ментор бројних ма-
гистарских и докторских теза, да не 
помињемо дипломске радове. Проф. 
Кондић је била један од оснивача 
Друштва за развој психоанализе. 

Целим својим бићем је била у пси-
хоаналитичкој теорији, а у пракси је 
радила као врстан аналитички дечји 
терапеут. Са групом психолога1990. 
оснива прво психотерапијско савето-
валиште на простору бивше Југосла-
вије „Психолошке кругови“ у коме је 
радила и после одласка у пензију. Не-
обројене су иницијативе и активности 
које је проф. Контић бележила у окви-

ру нашег удружења. Од 1992. године је била пред-
седник Савеза друштава психолога Србије у два 
мандата, што говори у прилог изузетне храбрости 
и снаге да се преузме одговорност за вођење стру-
ке у временима која су стављала на испит и про-
фесионалност, и људскост. Као председник и члан 
програмских одбора Сабора психолога је током 
дугог низа година актуализовала струковно важне 
теме, дајући огроман допринос примењеној пси-
хологији својим академским, али и искуственим 
знањима. Проф. Кондић је у породици имала још 
два психолога, снају и унуку. Имала је разлога да 
буде поносна на њих. Ако би требало додати још 
нешто, не би стало ни у једну књигу. Уместо те 
књиге остаје онима који су је познавали и са њом 
годинама сарађивали топло сећање на размену 
знања и искустава, подршку, непомућена прија-
тељства и невероватно радовање животу. Томе је 
такође учила генерације психолога. Велико богат-
ство за њене ученике и поштоваоце.

 Весна Брзев Чурчић

КСЕНИЈА У СЕЋАЊУ
Са драгим и знаменитим људима и њиховим одласком завршавају се и епохе. На још једну степеницу у 
опроштају од епохе крочила је наша драга професорица Ксенија Кондић. Сећаћемо је се као особе која 
је била  невероватан спој утемељености у струци и спремности на све алтернативне приступе: била 
је критична – али не и рестриктивна, динамична – али не и површна, приступачна – али не и наивна. 
Имала је времена за све и никада није пропуштала прилику да саслуша људе. Имао сам невероватну 
привилегију да сам под њеним менторством урадио и свој дипломски и магистарски рад и докторску 
дисертацију. Захваљујући тој њеној племенитој особини прихватања, могли смо бити поуздани сарад-
ници, а да никада нисмо били потпуни истомишљеници. За данашње време готово незамислива осо-
бина. Наша психолошка заједница професорки Ксенији Кондић много дугује и вечно јој је захвална на 
ангажовању у Друштву психолога Србије које је водила у тешким, смутним, па и ратним временима, 
после којих Друштво са правом може да каже да је корачало путем праведника и са поносом истиче 
своје дубоко људско, хумано утемељење. Нека јој је вечна слава и хвала! 

Проф. др Иван Јерковић
председник Друштва психолога Србије

IN MEMORIAM ПРОФ. ДР КСЕНИЈА КОНДИЋ  1934-2021

У организацији Лабораторије за екс-
перименталну психологију Филозофског 
факултета у Београду, од 14. до 16. маја 
биће одржана 27. научна конференција 
„Емпиријска истраживања у психоло-
гији“. Због пандемије коронавируса, 
конференција ће бити оджана у онлајн 
формату, а области психологије које су 
покривене скупом су психологија лич-
ности, клиничка психологија, когнитив-
на психологија, перцепција, психологија 
уметности, психологија образовања, 
психологија рада, социјална психоло-
гија и развојна психологија. Програм 
скупа обухвата пленарна предавања, 
саопштења класификована у одређене 
области, постер-секције, симпозијуме и 

округле столове. Званични језици кон-
ференције су српски (односно говорно 
подручје српско-хрватског језика) и ен-
глески. 

Како се наводи у програму, скуп отва-
ра округли сто под називом „Психологија 
образовања и психологија у образовању 
током пандемије ковида 19“, а посетио-
ци ће моћи да чују бројна истраживања 
подстакнута корона-кризом. Цео програм 
конференције доступан је на сајту http://
empirijskaistrazivanja.org/ а распоред се-
сија са зум линковима биће доступан 
благовремено на сајту скупа и фејсбук 
страници. На скупу ће бити додељена и 
награда фонда „Катарина Марић“ за нај-
бољи мастер рад из психологије. 

У ОРГАНИЗАЦИЈИ ЛАБОРАТОРИЈЕ ЗА ЕКСПЕРИМЕНТАЛНУ ПСИХОЛОГИЈУ
ТРИ ДАНА ЕМПИРИЈСКИХ ИСТРАЖИВАЊА У ПСИХОЛОГИЈИ
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Милиони „невидљивих” људи широм 
света воде бригу о члану породице или 
блиској особи којој је нега потребна, 

па здравље и квалитет живота функционално 
зависних особа умногоме зависи од ангажовања 
неформалног неговатеља. У скици за портрет 
неформалног неговатеља најчешће се налазе 
чланови уже породице женског пола који имају 
важну улогу у пружању подршке деци и одрас-
лим особама са инвалидитетом, старијим осо-
бама којима је нега потребна или особама које 
болују од хроничних незаразних или тешких бо-
лести. Процењује се да 349 милиона људи широм 
света има потребу за негом - 18 милиона од тог 
броја су деца млађа од 15 година, а 101 милион 
су особе старије од 60 година. Демографско ста-
рење свакако ће повећати потребу за формалном 
и неформалном негом, а процене показују да је 
тренутно у свету 728 милиона особа старијих 65 
или више година. Подаци Републичког завода за 
статистику говоре да је петина особа у Србији 
старија од 65 годна, док удео мађих од 15 година 
износи свега 14 одсто. Како се током живота аку-
мулирају здравствени ризици и последице боле-
сти и повреда, тако се увећава и стопа ризика од 
инвалидитета код старијих особа. Уз то, очекује 
се да ће број од 5,4 милиона особа, које у овом 
тренутку имају дијагнозу деменције, до 2030. го-
дине порасти двоструко у западној и троструко 
источној Европи.

Пандемија коронавируса променила је начин 
живота и утицала на функционисање здравстве-
них система, система дуготрајне неге, економије, 
финансијске сигурности, образовања, али поро-
дичног и личног живота. Током епидемије наста-
ла je и нова група неформалних неговатеља који 
су пружали помоћ старијим особама које нису 
биле функционално зависне и хронично болесне, 
али којима је било забрањено да излазе из куће. 
Пандемија је драматично усложнила изазове са 
којима су се неформални неговатељи свакоднев-
но суочавају у ситуацији још веће ограничености 
здравствених и социјалних услуга, изолације и 
сталне бриге за здравље особе о којој брину али 
и бриге за сопствено здравље. У неким случаје-
вима њихов положај је отежавала и лоша мате-
ријална ситуација и немогућност да набаве лич-
ну заштитну опрему и дезинфекциона средства.

Синдром сагоревања
Бројна истраживања говоре да пружање не-

формалне неге може имати дијаметрално супро-
тне ефекте на ментално здравље неговатеља – по-
чев од тога да ова активност доноси задовољство 
и осећаје сврховитости и емотивног испуњења, 
па све до тога да неформални неговатељи имају 
лошије физичко и ментално здравље у односу 
на особе које се не баве пружањем неге и да су 
у већем ризику од депресије. Истраживања по-
тврђују да је пружање неге зависној особи у знат-
ном броју случајева свакодневни рад који под-
разумева време, физичку енергију и емоционално 
инвестирање. Ако се ова активност изводи током 
дужег временског периода, неговатељ је у ризику 
од синдрома сагоревања, што може довести  до 
погоршања менталног, али и физичког здравља 
и ризика од депресије. Истраживања указују да 
су уобичајени симптоми стреса код неговатеља – 
депресија, повлачење у себе, несаница, проблеми 
са концентрисањем, бес, здравствени проблеми, 
исцрпљеност, анксиозност, коришћење алкохола 
или дувана и промена навика везаних за исхрану 

Нега је женског пола
У жељи да сазнају какав утицаја и ефекат има 

пружање неформалне неге, пре свега током панде-
мије коронавируса, на ментално здравље негова-
теља и да израде препоруке за планирање и развој 
јавних политика којима би се побољшао квалитет 
живота, промовисало унапређење менталног здра-
вља неформалних неговатеља и развиле услуге 
подршке, Црвени крст Србије је у сарадњи са По-
пулационом фондом Уједињених нација спровео 
истраживање под називом „Ментално здравље 
неформалних неговатеља“. У истраживању учест-
вовало је 798 особа из 41 општине у Србији, а 
резултати говоре да су неформални неговатељи у 
испитиваном узорку углавном биле жене (70,8 од-
сто) док су мушкарци чинили трећину испитаника. 
Овај податак се уклапа у глобалну статистику, која 
сведочи да је у Европи две трећине неформалних 
неговатеља женског пола. Највећи број испитаних 
неформалних неговатеља припада градском типу 
насеља, њихова просечна старост била је између 
54,1 и 68,2 године, а највише њих је било у браку 
(59,4 одсто). Када је у питању степен образовања 
неформалних неговатеља, највише је било оних 
који су завршили средњу школу, а од анкетираних 
неговатеља, скоро половина је у радном односу, 
сваки пети је био незапослен, док је пензионера 
било четвртина. Највећи број неформалних не-
говатеља води рачуна само о једној особи, сваки 
шести брине о две особе, а само 2,6 одсто негова-
теља брине о три или више особа. 

Просечна старост негованих особа била је из-
неђу 72,7 и 89,5 година. Најмлађа негована особа 
имала је две године, док је најстарија особа о којој 
неговатељ води бригу имала 98 година. Већина не-
гованих особа је женског пола, а просечно трајање 
бриге о негованој особи је између шест и осам 
година. У заједничком домаћинству са негованом 
особом живи 66,6 одсто неформалних неговатеља, 
а просечан број сати бриге о негованој особи на 
дневном нивоу је између 9,4 и 13,8 часова. Највећи 
број негованих особа има хронична обољења, 
четвртини је потребна нега након операције, шло-
га и инфаркта или због старости, а неуролошка 

обољења, деменцију или Алцхајмерову болест 
има свака шеста негована особа. Више од 90 одсто 
неформалних неговатеља је у сродству са негова-
ном особом – скоро половина брине о родитељу, 
трећина води рачуна о другој особи у крвном срод-
ству или супружнику, а о свом детету брине 8,6 
одсто испитаника. Редовну финансијску помоћ за 
обезбеђивање потреба неговане особе прима само 
трећина неформалних неговатеља, повремену нов-
чану помоћ добија петина неговатеља, док 52 од-
сто њих не прима никакву финансијску помоћ. Са 
друге стране, највећи број испитаника оценио је 
бригу о негованој особи као максимално захтевну.

Благу депресију има 11 одсто 
неговатеља

Резултати овог истраживања потврђују налазе 
претходних истраживања и доступне литературе 
и говоре да улога неформалног неговатеља носи 
одређене ризике који се односе на ментално али и 
физичко здравље. Пандемија коронавируса, током 
које је ова студија рађена, повећала је комплекс-
ност организације пружања неге и увећала ниво 
стреса, самим тим увећавајући и ризик од негатив-
них исхода везаних за ментално здравље. С обзи-
ром да су неформални неговатељи који су учест-
вовали у фокус-групама потврдили да им је брига 
о сопственом здрављу на „последњем” месту, као 
и да о свом менталном здрављу не размишљају 
много (само је једна особа потврдила да је ишла 
на терапију код психијатра док је неговала своју 
мајку) не чуди податак да је блага депресија била 
заступљена код 11 одсто неформалних неговатеља, 
док је умерену депресију имало 8,6 процената ис-
питаника. Седам посто неформалних неговатеља 
је било у тешкој депресији. Анксиозност трећине 
испитаника повећавао је и недостатак поузданих 
информација, као и недостатак заштитне опреме. 
Један од кључних увида ове студије је потреба да 
се неформални неговатељи посматрају као хетеро-
гена популација, где су одређене групе у већем ри-
зику од негативних последица по физичко и мен-
тално здравље.

 Катарина Ђорђевић

ИСТРАЖИВАЊЕ ЦРВЕНОГ КРСТА СРБИЈЕ И ПОПУЛАЦИОНОГ ФОНДА УН

МЕНТАЛНО ЗДРАВЉЕ НЕФОРМАЛНИХ НЕГОВАТЕЉА
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Како пандемија коронавируса улази у своју 
другу годину, нови сојеви вируса изазивају 
нагли пораст инфекција а у многим земља-

ма поново је на снази полицијски час и забрана 
кретања. Разбуктавање пандемије, које доноси ми-
лионе нових смртних случајева, економске сукобе 
и невиђене рестрикције социјалних интеракција, 
већ је имало значајан ефекат на ментално здравље 
људи. Истраживачи широм света испитују узроке 
и последице корона-кризе, а неки се плаше да би 
погоршање менталног здравља могло потрајати 
дуго након смиривања пандемије. На крају, на-
учници се надају да могу да користе велики број 
података прикупљених у студијама о менталном 
здрављу како би повезали утицај одређених мера 
контроле са променама у благостању људи и на-
правили план за управљање будућим пандемијама. 
Више од 42 одсто људи које је анкетирао Америч-
ки биро за попис у децембру пријавило је симп-
томе анксиозности или депресије, што представља 
пораст у односу на 11 одсто претходне године. По-
даци из других истраживања сугеришу да је слика 
слична широм света.

„Не мислим да ће се ово ускоро вратити на по-
четне вредности“, каже клинички психолог Луана 
Маркуес са Медицинског факултета Харвард у 
Бостону у Масачусетсу, која надгледа утицаје кри-
зе на ментално здравље на америчку популацију и 
другде. Велики догађаји који су уздрмали друштва, 
попут терористичког напада 11. септембра 2001. у 
Њујорку, годинама су неке људе остављали у пси-
холошкој патњи, каже Маркуес. Студија са више 
од 36.000 становника Њујорка и спасилаца открила 
је да је 14 година након напада чак 14 одсто њих и 
даље имало посттрауматски стресни поремећај, а 
15 процената имало је депресију - много веће сто-
пе него у упоредивој популацији, које износе пет 
и осам одсто. 

Невоља у пандемији вероватно потиче од огра-
ничених социјалних интеракција људи, напетости 
међу породицама у карантну и страха од болести, 
каже психијатар Марчела Риетчелк из Централног 
института за ментално здравље у немачком граду 
Мајнхајму. Студије и истраживања која су до сада 
спроведена у оквиру пандемије доследно показују 
да су млади, а не старији људи, најосетљивији 
на повећани психолошки стрес, можда зато што 

су њихове потребе за социјалним интеракцијама 
јаче. Подаци такође сугеришу да су младе жене 
рањивије од младића, а људи са малом децом, или 
претходно дијагностификованим психијатријским 
поремећајем, у посебно су високом ризику од мен-
талних здравствених проблема. 

„Ствари за које знамо да предиспонирају људе 
на менталне проблеме и услове повећане су у це-
лини“, каже Викор Уго, официр кампање који је 
специјализован за политику менталног здравља у 
групи за заговарање менталног здравља „Јунајтед 
фор Глобал Ментал Хелт“ у Лондону. Научници 
који воде велике, детаљне међународне студије 
кажу да би на крају могли показати како одређе-
не мере контроле пандемије, попут закључавања 
или ограничења социјалне интеракције, смањују 
или погоршавају стрес. То би могло помоћи у ин-
формисању о одговору на ову и будуће пандемије, 
кажу истраживачи.

Суочавање са психолошким утицајем панде-
мије ковида 19 у земљама у развоју, попут Индије, 
било је посебно тешко, каже Митхили Хазарика, 
клинички психолог са Медицинског колеџа Гува-
хати у Асаму у Индији. Јавни ресурси су оскудни, 
а свест о проблемима менталног здравља ниска, 
каже она. Када је Индију захватила корона-криза, 

Хазарика је покренула телефонску службу саве-
товања са шест линија за помоћ у хитним слу-
чајевима које јој је уступила асамска полиција. У 
прелиминарној студији на 239 позивалаца прош-
лог априла, она и колеге открили су да је 46 од-
сто њих имало анксиозност, 22 одсто неки облик 
депресије, а пет процената њих имало је мисли о 
самоубиству. То је било довољно да убеди владу 
да делује, и, после вишемесечних препирки са 
званичницима, Хазарика и њене колеге покрену-
ли су у јуну 2020. године државну службу за мен-
тално здравље под називом Монон. Развили су 
смернице за теле-саветовање током катастрофе и 
обучили 400 саветника добровољаца. Свако ко је у 
Ассаму имао позитиван тест на ковид -19 примио 
је позив из службе. Овај проактивни приступ је 
пресудан, каже Хазарика, јер стигма и недостатак 
свести значе да ће мало људи помислити да позове 
линију за помоћ. Од децембра служба је позвала 
више од 43.000 људи и од приближно половине 
прикупила прелиминарне податке о менталном 
благостању. Открили су да 9 одсто њих има симп-
томе анксиозности, четири одсто пријављује неки 
облик депресије, а више од 12 одсто људи пати од 
стреса везаног за коронавирус. 

 (Nature)

Да ли једете брзо или споро? Одговор на ово 
питање могао би да зависи и од тога да ли имате 
брата или сестру, односно које сте дете по реду 
рођења у породици. Наиме, најновија студија обја-
вљена у часопису „Клиничка гојазност“ открила је 
да прворођени најбрже поједу храну из тањира, а 
други закључак ове студије гласи да број браће и 
сестара за породичном трпезом повећава шансе да 
брже поједете сервирани оброк. Jединци најспо-
рије једу, а ова чињеница може се посматрати и 
у светлу непостојања биолошке потребе да се са 
неким такмиче за храну – деца која немају браћу 
или сестре не „страхују“ да би могла остати без 
оброка, ако преспоро конзумирају храну.   

Зашто број особа за трпезом повећава шансу 
да брже једете? Неки претпостављају да постојање 
браће и сестара ствара перцепцију или стварну 
конкуренцију за храну. Такође, више људи доводи 
до веће дистракције пажње, што може смањити 
вашу пажњу на то колико брзо једете. Студије су 
показале да људи имају тенденцију да једу више 
када су у друштву,  прилагођавајући темпо и коли-

чину свог оброка онима у групи. 
Занимљиво је да су одрасли који су одрасли са 

браћом и сестрама известили да настављају нави-
ку брзог једења и у одраслој доби. Другим речима, 
брзо једење је понашање које траје и када браћа 
и сестре не седе са нама за породичном трпезом. 
Као што знамо, нутриционисти саветују да једе-
мо полако. Спорије једње нам помаже да више 
уживамо у храни. Покреће бољу пробаву. Пома-

же нам да пажљивије једемо „проблематичније“ 
делове хране, као што су рибље кости. Спречава 
резистенцију на инсулин. Али, то није увек лако 
учинити.

Др Сусан Алберс, психолог и аутор сајта www.
eatingmindfully.com даје пет савета за спорије је-
дење:

1. Фокусирајте се на идеју: „Уживам у храни, 
не тркам се“

2. Ускладите свој темпо једења са темпом ос-
талих особа за столом 

3. Користите своју недоминантну руку. Ако сте 
дешњак, једите левом руком. Истраживања пока-
зују да ће ово успорити ваше залогаје за трећину.  

4. Не заборавите да попијете пиће. Отпивши 
гутљај, природно паузирате током јела. 

5. Користите црвени тањир. Студије су пока-
зале да ова боја природно успорава ваш темпо 
једења без икаквог свесног размишљања. Наш 
мозак се аутоматски успорава када видимо црвену 
боју.

(Psychology today)
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