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JZU ZAVOD ZA BOLESTI OVISNOSTI ZENICKO-DOBOJSKOG KANTONA

JZU ,Zavod za bolesti ovisnosti Zenicko-dobojskog kantona” je specijalizovana
ustanova za prevenciju, tretman i rehabilitaciju ovisnika. Do unazad godinu dana
Zavod se dominantno bavio lijecenjem ovisnosti o ilegalnim psihoaktivnim
supstancama. Sada su na tretmanu i ovisnici o alkoholu i nikotinu. U cilju sto
uspjesnijeg tremana Zavod je organizovao edukaciju iz alkoholizma za sve upos-
lenike ove ustanove.

Cilj programa ovog usavriavanja jeste realno sagledavanje mogucnosti i
ogranicenja u provodenju programa lijecenja i rehabilitacije ovisnika o alkoholu.
Program edukacije poceo je 13.02.2013.godine a zavrsio 22.05.2013.godine.
MNeke od tema bile su: Terapija ovisnika o alkoholu, Slicnosti i razlike heroinske i
alkoholne ovisnosti, Burn out, Prvi kontakt sapacijentom ,Case menagement’,
Licnost terapeuta isl.

Edukatori koji vode radionice su:

- Prim. dr. Hajrudin Hasecic, neuropsihijatar. Od 1996. do 2010. godine bio je
zaposlen u JU Zavod za alkoholizam i druge toksikomanije Kantona Sarajevo, a
od 2000. godine na poslovima sefa odjeljenja za narkomaniju. Od 2012. godine
do danas zaposlen je kao strucni savjetnik konsultant u JZU Zavod za bolesti ovis-
nosti Zenicko- dobojskog kantona.

- Zineta Dvizac, specijalista medicinske psihologije. Bila je zaposlena na Psihijatri-
jskoj bolnici Jagomir, Specijalnoj bolnici za mentalnu rehabilitaciju | Zavodu za
alkoholizam i druge toksikomanije u Sarajevu.

Zahvaljujuci iskustvima i struénosti edukatora, clanovi terapijskog tima Zavoda
za bolesti ovisnosti Zenicko-dobojskog kantona dobili su mogucnost usvajanja
novih znanja i iskustava, kao i mogucnosti jos kvalitetnijeg djelovanja, cemu ova
ustanova, zapravao, svakodnevno i tezi.
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Muzikoterapija na Odjelu
2a stacionarni detoks

Lijecenje bolesti ovisnosti je uvijek tezak, iscrpljujud i neizviestan posao. Pogotovo ako je to lijecenje ovisnika o narkofidma.

Medicinski aspekt lijecenja ovisnosti o narkoticima uglavnom podrazumjeva uvodenje substitucione terapije. Nakon ove faze ide detoksifikadja i
uspostavljanje apstinencije. Psiholodko - socijalni aspekt lijedenja u poéetku podrazumijeva savjetodavni rad kake sa ovisnicima tako i sa porodicama, a
uvijek je to rad na povecanju motivadje za lijecenje. U kasnijim fazama lijecenja kada dode do oslobadanja od fizicke ovisnosti 5to se dedava u uslovima
stacionamog detoksa stvaraju se neophodne pretpostavke za sistematicniji pristup pacijentu. Podinjemo sa educiranjem o ovoj bolesti, radi se na
usvajanju pozitivnih medicinskih, higijenskih i drustvenih navika, usvajanju ili obnavljanju vjestina, ukazivanju na sposobnosti te u krajnjem cilju rad na
reintegrisanim aspektima licnosti,

Na Detoks-odjelu se sa ovisnicima radi grupno i individualno. Jedan oblik grupnog rada je muzikoterapija.

Muzikoterapija je sistematiéna primjena muzike u tretmanu psiholoskih, fizioloskih 1 psihosocijalnih aspekata bolesti ili onesposobljenja. U svijetu se
primjenjuje vec dvjestotinjak godina, te je shvaceno da muzika ima ljekovito dejstvo. Na Odjelu za stacionarni detoks JZU Zavod za bolesti ovisnosti Ze-Do
kantona muzikoterapija se primjenjuje od pocetka rada ovoq Odjela. Gotovo da ne postoji tip padjenta kojem ovaj oblik rada ne odgovara.

Pravilan izbor muzike utiée na stabilizaciju emocija, pomaZe u prevazilaZenju lodeg raspoloienja. Muzika definitivno pojednostavijuje komunikaciju,
pomaie u rjesavanju interpersonalnih problema, odnosi osjedaj dosade i pojadava kreativnost | kapaditet za uZivanje u socijalno prihvatljivim stvarima.
Ibog svega toga, ovaj oblik rada je omiljen medu pacijentima.

Na osnovu nadeq, sada vec visegodisnjeq iskustva, moZemo redi da je zaista predivno vidjeti kako mladi ljudi koji su dotakli dno Zivota i postojanja pod
vodstvom muzikoterapeuta ponovnao otkrivaju da imaju talente, da znaju misliti, govoriti, pisati pa i pjevati o ljubavi, porodid, buducnosti. Najéedce su
pjesme koje oni u podetku prave veoma tuine i oslikavaju ponor u kojem su bili. Potrebno je puno strpljenja, vjedtine i razmisljanja da bi uz vodstvo
muzikoterapeuta ove pjesme postajale brzeg ritma, dinamicnije, pa zatim dobijale strofe koje govore o sretnijoj bududnosti i Zivotu bez narkotika. Od
jedne bezliéne mase, nabacanih rijed i nota, na kraju dobijamo pravi biser. Pjesme koje su tako nastale su iskrene, dirljive | autentiéne. Same po sebi su
lijepe | imaju kvalitet, svoju objektivnu vrijednost ali puno bitnije i vrednije od toga je 5to je proces njihovog stvaranja iscjeljiteljski.

Tetko da rijedi mogu opisati entuzijazam i ponos grupe pacijenata kada dovrse,, svoju” pjesmu. Nestrpljivo i sa pozitivnom tremom is¢ekuju momenat kada
¢e nam je svima izvesti i veoma ¢esto nam natjeraju suze u o¢i dubokim emodijama i iskrenoscu kojom nam je pjevaju.

Neke od ovih divnih pjesama, ,crme bisere’, smo odluéili snimiti i sacuvati ih. Tako je nastao album ,Zelim Zivjeti* sa ukupno deset pjesama. Njihovi
simboliéni naslovi poput Feniks” , Ruka spasa” ili .Snaga” govore o borbi nadih pacijenata za bolji Zivot bez ovisnosti. Sve kompozidje su nastale u
kreativnim trenucima na muzikoterapiji, a svi kreative su nadi pacijenti i muzikoterapeut.
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- 0d toga na metadonu 183, na Suboxonu: 51.
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neuropsihijatar ima 37 pacijenata.

Ambulanta u brojkama, 12.9. 2013. god.

« Ukupan broj registrovanih u Zavodu: 775. Do 11.9.2013. bio na kontroli 381 ovisnik.
« Broj heroinskih ovisnika na supstituciono] terapiji: 234.

« Dvije trecine pacijenata su iz Zenice, jedna trecina iz drugih gradova Kantona.

» Na terenu (ambulante domova zdravljal zatvor) lijedi se supstitucijom 79 pacijenata.

« Ul kazneno-popravnim ustanovama je 14 pacijenata na supstitucionoj terapiji (osam u Zenici | Sest u Busovaci).

« | zadnjih nepunih osam godina vise od 590 pacijenata lijeceno je metadonom | 81 Saboxonom.

« Najstariji pacijent na supstitucionoj terapiji sada ima 55 godina, najmladi 21 godinu.

« Nekad za heroinske ovisnike nedostizne pedesete godine: Jedanaest pacijenata je starije od 50 godina! lzmedu 40 150 godina

« Prosjek godina heroinskih ovisnika na supstitudonoj terapiji: 34,91.

« Prosjek godina ovisnika o alkoholu: 45,87.

» Prema mijestima terapiju za heroinsku ovisnost dobija:
« Lenica: 155, Visoko: 24, Tesanj: 10, Breza: 12, Kakanj: 10, Vares: 0, Doboj Jug: 7, Maglaj: 2, Zavidovidi 0.
« Pacijenti iz drugih kantona kontrolisu se u Zenici, Visokom | Dobaj Jugu.

» Hepatitis C imaju 42 padijenta od 130 testiranih (31,54% ). Pacijenti se ukljucuju na program lijecenja od hepatitisa C interferonom uz

nasu preporuku na Infektivnom odjelu Kantonalne bolnice Zenica.

- Nema registrovanih HIV pozitivnih.

- Testiranje tokom avgusta | septembra 2013. (do 12.9.2013.): Ukupno testirano 771 osoba sa 1820 testova. Opijati (heroin) su nadeni u

11,4 %, THC (marihuana) u 30,4%, benzodiazepini (lijekovi za smirenje) u 49,4 %, amfetamini u 9% | temadol u 3,3 % testiranja.
Barbiturate (stari lijekovi za epilepsiju) ne nalazimo na testovima.

JZU Zavod za bolesti ovisnosti
Zenicko-dobojskog kantona -
certificirani centar za edukaciju

Dana 19.04.2013. godine Federalno ministarstvo zdravstva izdalo je
Rjeenje broj: 02-37-1478-1713 o odobravanju Zavoda za obavljanje
edukacije Iz oblast] zioupotrebe psihoaktivnih supstand | imenovalo
Ispitnu komisiju JZU Zavoda za bolesti ovisnosti Ze-Do kantona
provieru znanja polaznika edukade iz oblasti zZioupotrebe psihoak-
tivnih supstanc.

Naime, ovim Je Federalno ministarstvo, na osnovu dana 34. | 35.
Pravilnika o organizad)i | blizim  uvjetima prostora,
medidnsko-tehnicke opreme I struénog kadra, koje trebaju Ispunjavati
centrl za mentalno zdravlje u zajednid, kao | edukacijl iz oblasti
Zloupotrebe psihoaktivnih supstand (,5luzbene novine FBIH® broj:
73/11) utvdilo da Zavod ispunjava sve propisane uslove za obavljanje
edukacije Iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstand.

(vim Rjesenjem Imenovana Je Ispitna komislja na mandat od dvije
godine u sastavu: prim.mrsc.med. dr. Jasmin Softic, neuropsihljatar-
predsjednika, mr.sc. Mirnes Telalovic, dipl.scr, - €lan, mrsc Nermana
Mujéinovic, dipl. psiholog - dan | Eduard Ublparip, sodjalni radnik -
sekretat.

Ovim je jos jednom potvrdena struénost kadra | kvaliteta rada Zavoda
7a bolestl ovisnosti Ze-Do kantona.
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LIJECENJE BOLESTI OVISNOSTI U
CENTRU ZA MENTALNO
ZDRAVLJE TERAN)

Predstavnici CZMZ TeSanj

na edukaciji u Zenici

MNa$ Zavod je ponovno doblo priliku da kroz jednosedmitnu edukadju o bolestima
ovisnost] ugostl nase drage kolege zaposlene u Centru za mentalno zdravije. Ovaj put
su to bile kolegice sa naseq Kantona, iz (ZIMZ Tesan|. Ovo je druga edukadja koju smo
organizovall, a prva Je bila za zaposlenicama CZMZ Vitez od 09.09. 2013. godine do
13.09.2013. godine.

Da bismao se mogli baviti ovim edukacijama presli smo nekollko stepenica. Prva od njih
|e saviadana dana 19.04.2013. godine kada je Federalno ministrarstvo 2dravstva izdalo
Rlesenje o odobravanju obavljanja edukadije Iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstancl. Rjesenjem je imenovalo Ispitnu komisiju JZU Zavoda za bolesti ovisnosti
Ze-Do kantona za provieru znanja polaznika edukacije iz oblasti zloupotrebe psihoak-
tivnih supstanci. Odmah naken toga smo pristupili razradi postojeceq plana | programa
edukacija te dalje pocell sa dogovorima za zainteresovane Centre za mentalno zdravlje.
U periodu od 09.09.2013.godine do 13.09.2013.godine, na osnovu Pravilnika o
organizaciji, blizim uvjetima prostora, medicinsko-tehnicke opreme, strucnog kadra,
koje trebaju ispunjavati Centrl za mentalno zdravl]e u zajednicl kao | edukaciji u oblasti
zloupotrebe psihoaktivnih supstanc® pristupili smo edukadlji danova tima CZMZ
Tesan).

Sve polaznice edukacije uspjesno su zavrsile provieru znanja iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci.

Ono5to Je sekundama dobit ovih edukad)a e direktni kontakt, upoznavanje, druzenje,
razmjena Iskustava I saradnja sa kolegama iz struke koja se u pretrpanom radnom
rasporedu | obavezama u svakodnevnom Zivijenju vjerojatno ne bl mogla reallzirati.
Bai ova éinjenica nas dodatno motivira da edukacije napravimo Sto kvalitetnijim | 5to je
moguée vise primjen|ivim 1 prakticnim. Pocastvovani smo prilikom da svoja iskustva |
znanja iz oblast! ovisnost! podjelimo sa kolegama te ujedno budemo u moguénosti da
Im na ova) nacin pomagnemo u procesu certificran)a njihove zdravstvene ustanove.
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Psihotretman ovisnosti o duhanu
u Zavodu za bolesti ovisnosti Ze-Do kantona

Zavod za bolest! ovisnostl ZE-DO kantona Je pored dosadadnjih
aktivnosti na planu prevend]e, lijecenja | rehabilitaclje padjenata
ovisnih o narkotidma | alkoholu u februaru 2013, godine zapodeo
I 5a lijeCenjem ovisnika o duhanu kroz program psihotretmana.
Ero) od preko 70 individualnih psihoterapijskih Intervencija do
sada uradenih u nasem Savjetovalistu govori u prilog éinjenic da
Je pravilno detektovana potreba za ovom uslugom.

Razlozl za pokretanje ovog programa su mnogobrojnl. Vedna
pusada na pitanje da Il bi Zeljell prestat! pusitl cdigarete spremno
odgovaraju potvrdne. | ne samo to, gotovo svi e redl da nikada ne
bl podell puditi da su znali kako de Im biti | glasno e priznati da se
danas radi toga kaju. Velika vecina pusaca zna | navesti razloge
zbog kojih bl rado prestall sa pusenjem. Navest e da Im je
dosadilo tolike pare bacati na kupovinu cigareta, da su svjesni
lzrazito lojeg uticaja kojl dgarete Imaju na njihovo zdravije, a
mnogi kojl suto spremni priznati ¢e navesti| da se osjecaju lose Sto
dimom dgareta ugroZavaju ljude koje vole, pogotovo svoju djecu.
(Od svih ovisnosti, ovisnost o duhanu je globalno najrasirenija. lako
se kod nas pusenje clgareta smatra drustveno pribvatljivom
navikom, ovisnost o duhanu je bolest, a kao takva je prepoznata u
medunarodnim klasifikacijama bolesti (MKB-10, DSM 1V). Ako
zalsta Zelite uéiniti nesto dobro za svoje zdravlje | produZitl sebl
Zivot, prestati sa pusenjem je definitivno najbolji izbor. Na svijetu
postoji milljardu 1 stotinu miliona duhanskih ovisnika, a ako se
trend nastavi, procjena je da ce se do 2025. godine broj povecati
na 1 milijardu | Sesto milijuna ljudi. Trecina svih odraslih
muikaraca na svijetu Je ovisna o duhanu, a prema rezultatima
IstraZivanja u Federaci)l BIH, svaka treca odrasla osoba Je pudad
(37,6 %).

Ma Zalost, statistlke nam Jasno pokazuju da Je duhan vodedi
preventabilni uzrok smirti u svijetu. Prema procjenama 520, svake
godine Sirom svijeta od posljedica pusenja umire preko 5 millona
ljudi. Ekonomskl jake, bogate | stabilne zemlje Imaju stalnl pad u
broju ovisnih o duhanu all ako se trend umiranja od duhana
nastavi do 2030. god. godiénje ée umirati preko 8 millona ljudi, a
od tog broja cak 80% ce biti stanovnicl nerazvijenih zemlji il
zemalja u razvoju. U nado) driavi se procjenjuje da Je svaka treca
smrt povezana sa ovisnoséu o duhanu. Iz do sada reéenog, jasno je
da Je ovisnost o duhanu povezana sa nastankom niza bolestl. Kod
ovisnika o duhanu Je za 30-40% ved rizlk da obole od bolesti srca
| krvnih sudova, posebno sriéanog | mozdanog udara, raka gria,
raka pluca, raka dojke, raka Zeluca 1 pankreasa, raka mokracne
beilke itd. Kod trudnica koje pude, daleko cedée se javijaju
problemi sa prijevremenim porodom, radanje djece sa manjom
porodajnom tezinom | duzinom, kao | sklonost te djece ka obolje-
vanjima. Kao | za druge bolesti ovisnosti, za lijecenje ovisnost] o
duhanu presudna Je motivacija pacijenta. Na Zalost, motivacija u
lijecenju bilo koje bolestl ovisnostl cesto nije dovoljna nego su
ponekad neophodne intervendje zdravstvenih struénjaka.

Dobra vijest dolazl Iz 520 Jer se utvrdilo da prl prestanku
pusenja | kratkl zdravstvenl savjetl mogu povedati razinu
apstiniranja od duhana za ak 30%. Uz adekvatno podrsku
svaki petl ovisnik o duhanu Ce se uspjetl izlijecitl kroz
programe odvikavanja. Apsurdno Je da je duhan jedini
zakonom dozvoljen prolzvod kojl u konaénid ublje izmedu
tredine Il ¢ak polovine onth kojl ga koriste. Dugoroéno
najdjelotvomiji nadin da drzava zastitl svoje stanovnike,
pogotove djecu, da ne postanu redovnl konzument] duhana
Je zabrana svakog oblika direktnog 1 Indirektnog
reklamiranja  duhana, ukljucujudl promodju duhanskih

prolzvoda | sponzoriranje svih dogadaja Il aktivnost] od
strane dui'ranskeindustrie

Pluca nepusaca
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Ovisnost o duhanu je uvijek nepotreban razlog osiromadenfa kudnog budieta, a u
uslovima opite ekonomske krize kakva je sada u naso] driavi to postaje joi odtije.
Prosjecni ovisnik o duhanu dnevno ispusi 20-30 cigareta $to odgovara kolicini od jedne |
po kutije. Danas prosjecna kutija dgareta kosta 3 KM. Racun nam pokazuje da dnevno,
prosjecni bosanskl ovisnik o duhanu, na cgarete potrodi izmedu 3 14,5 KM, a mjesetno
izmedu 90 1135 KM. Godinje je to izmedu 1080-1500KM.

| pored svega do sada navedenod, IstraZivanje koje je provedeno od strane Zavoda za
bolestl ovisnostl ZE-DO kantona u toku 2009. godine. je pokazalo da 28% ucenika
srednjih Skola ZE-DO kantona konzumira dgarete. Za prvom cigaretom najceice se
poseie [zmadu 10. 1 18. godine Zivota. Sto je osoba koja potinje da pusi mlada, to ce
imati vise zdravstvenih problema, a lijecenje ovisnosti ce biti teZe, dugotrajnije, skuplje
| nelzvjesnije.

Prema deklaracijl Prve europske konferencije o suzbijanju ovisnosti o duhanu, odrzane
jos 1988, god. u Madridu, svaki pusal ima pravo dobiti podrsku | pomod da nadviada
naviku | ovisnost o duhanu, a svaki gradanin ima pravo dobiti Informacdije o ni sa dime
usporedivim rizicima upotrebe duhana. 2003 god. stupila je na snagu Okvima Konven-
cija o kontroli duhana SZ0. U skladu sa preporukama donesen e Zakon o zdravstveno
zastiti u Federadi)i BIH (2010.god.) kofi zdravstvene radnike obavezuje na prevend]u,
rano otkrivanje | nadzor faktora rizika po zdravlje stanovnistva, pal pusenja kao vodeceq
faktora rizika.

(visnost o duhanu je bolest, a ne sebiénost ill hir nekog pojedinca, pa se treba 1 lijediti
kao sve druge bolestl. Psihotretman koji provodimo u nasem Zavodu bi trebao ojacati
motivaciju pojedinca da se lijeci, a nakon uspostavijanja apstinencije nasi zdravstven
struénjad su tu radi dalje podrike, savjetovanja | psihoterapijskoqg pracenja.

Za sve koji se odluce za ovaj tretman termini rada su u popodnevnim satima utorkom |
cetvrtkom od 15 do 17 sati u prostorijama ambulante Zavoda na adresi ul.Aska Borica
broj 28. Dolazak se moZe dogovoritl | na brojeve telefona 032 444-9111032 244-544, a
U potpunosti je besplatan.
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GLOBAL ADDICTIONS | EUROPAD CONGRESS
PISA ITALIJA 07-10 MAJ 2013.GODINE

U Sveudilisnom centru Pisa u Italfji u
period 07-10 maja 2013 godine odrian
je zajednicki EUROPAD | Global
Addictions Kongres.Ovo je bilo po prvi
puta da se zajednickl organiziraju dva
kongresa u Isto virijeme | u Istom
terminu.Prvi dan kongresa obradene su
teme sa podrudla Europe dok su
preostala tri dana bile obradivane teme
na globalno] razini.

U radu kongresa udesce Je uzelo preko 400 delegata iz 52 zemlje
svijeta sa svih kontinenata kao | najznadajnijih Javnozdravstvenih |
zdravstvenih Institucja(EMCDDA,UNODOC Edmund de Rotshild
(hemical Dependency Center Mew YorkNIDANew York State
University, Marsden  Hospital  London,Qeen  Mary  Hospital
London. ..)

Univerzitet Pisa sa Klinickim centrom Santa Qlara predstavija
referentnl centar za kompletnu Italiju za onkoloske bolesti kao |
bolesti ovisnosti.U sklopu Psihijatrijske klinike funkdonira Centar za
dvojne psthijatrijske dijagnoze Vincente P.Doll kojeg void prof.drlcro
Maremani | kojl trenutaino predstavlja jednu od vodedih Institudja
za tretman kemijskih ovisnosti u svijetu.

Ia razliku od ranijih kongresa ovoq tipa koji su se bavili | kemijskim
| bihevioralnim ovisnostima ova) Je bio fokusiran na opijatnu |
man|im dijelom na kokainsku ovisnost.Obuhvacen je Sirok spektar
tema koje su obuhvatile:organizaciju | menadiment rada sa
ovisnicima,bazicne  psihijatrijske,toksikologijske,neurologijske |
neuroznastvene metode,modalitete  supstitudjskog  tretmana
bolesti opljatne ovisnostinadine  dijagnosticranja  dvajnlh
psihijatrijskih dijagnoza psihopatologiju bolesti ovisnostinacine
tretmana dvojnih psihijatrijskih oboljenja,urgentna stanja u
adiktivno) medicine tratman komplkacija bolestl ovisnosti | sl.

U radu konqgresa ucesda su uzell | predstavnid Bosne | Hercegovine
| to:prof.dr.Tatjana Maglov | doc.dr.Nera Ziviak-Radulovic(KBC Banja
Luka),dr Abdurahman Kuldija(KBC Tuzlajte dr Samir Kasper(Zavod
2a  bolesti ovisnostt Ze-Do  Kantona)lz zemalja bivie
Jugoslavije,izuzev Slovenije)edino je tim Zavoda prosao strogu
selekdju | prezentirao originalni znanstveni rad u Global Addictins
ses].

Rad pod nazivom “Zamjenska terapija u tretmanu ovisnika sa
dvojnom psihijatrijskom dijagnozom — pet godina Iskustva”kojeg je
prezentiao dr Kasper osvojlo Je prvu nagradu za poster
prezentaclju.Nagrada predstavlja besplatnu kotizachu | ostale
placene troskove za narednl Global Addictions Congress kojl e se
odrzati u oktobru 2014.godIne u Rio de Janelru Brasil.

Nesumnjivo je da ova nagrada predstavlja vellko priznanje za nasu
zdravstvenu ustanovu all ujedno | obavezu da se ouva dosadasnji
nivo pruzanja zdravstvenih usluga te dalje unapreduje u onim
oblastima u kofilma bude mogude u nasim uvjetima primjenjivati
dostignuca suvremene adiktivne medicine.

Dr Samir Kasper
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socioterapijski tretman kako bi podinilac promijenio svoje stavove | ponasanje.

PRIMJENA MJERA OBAVEINOG
LLEGENJA 0D OVISNOSTI

Sve do reforme kriviénog zakonodavstva, nasilje u porodici se smatralo privatnim problemom i nije posmatrano kao
krienje osnovnih ljudskih prava i sloboda. Do tada su se samo rijetke nevladine organizacije bavile pruZanjem podrike
Zrtvama. Uvodenjem zakonskog sankconisanja nasilja u porodici drZava radi na njegovom suzbijanju, preventivno
davanjem jasnog upozorenja da je to neprihvatljivo ponasanje koje drudtvo nede tolerisati, i represivno kaZnjavanjem
njegovog podinitelja. Pored preventivnog i represivnog sankcionisanja, a cilju Sto efikasnije borbe sa ovakvim
ponasanjem potrebno je | resocijalizatirati poinioca uvodenjem posebnih mjera pogodnih za to, kao 3to je to npr.

Ubiparip Eduard,
socifalni radnik

Prvi Zakon o zastiti od nasilja u porodici Federacije BiH stupio je na snagu 7. aprila 2005. godine (,Sluzbenim novinama Federadije BiH", broj: 22/05.), a
podeo se primjenjivati Sest mjeseci kasnije. Nakon podetka primjene ovog zakona u praksi su se javile dileme. Radilo se o tome da su radnje nasilja
propisane kao krivino djelo i kao prekriaj, te su sudovi imali problema kako da u praksi pnimjene ovaj zakon. U septembru 2006. godine su otklonjene
navedene dileme. Bosna i Hercegovina je reformom kriviénog zakonodavstva nasilje u porodici definisala kao kriviéno djelo.

Movi Zakon zastite nasilja u porodid donjet je u aprilu 2013. Godine Sluzbene novine Federacije Bosne i Hercegovine” broj 28/13, u kojem se najvaZnija
izmjena odnosi na rokove za izricanje zastitne mjere, a to je sedam dana od prijema zahtjeva.

(Osnovna svrha ovog zakona je da se prufi hitna zastita Zrtvama nasilja u porodid dok se ne okonda kriviéni postupak za kriviéno djelo nasilja u porodici.

NASA PRAKSA
Prvi pacijent kojim je izre¢ena mjera obaveznog lijecenja od ovisnosti dolazi u Zavod jula 2009 godine.
Tabelarni pregled (abrada 01.06.2013.qodine):
19 - alkaohl. 16 - pristupilo 2009.g9.- 2 15x3 mijes. 65% prosjek 49 god. 19-Zenica & - zavrseno lijecenje
4 - narko. 7 - nije prist. 2010.9.-1 2x6 mjes. 18 alkoh. 53 god. 3 -Visoko 4 - predl. produzenje lije.
2011.g.-8 1%12 mijes. 4 nark. 30 god. 1 - Maglaj 5 -mjera u toku
2012.g9.-8 3x24 mijes. 1 - prestao dolaziti
2013.9.-4 1x36 mjes. 7 - nije pristupilo lijecenju
1x60 mjes.
ZAPAZANJA

- Sudovi su lzrekll mjeru obaveznog lijeéen)a za 23 padjenta.
- 19 pacijenata e ovisno o alkoholu a 4 padjenta o nelegalnim supstancama.

- 16 pacijenata Je pristupilo lijecenju dok 7 nije.
- Broj Izreéenth mjera povedava se [z godine u godinu.

- Najvecem broju pacijenata je izrecena mjera obaveznoq lijecenja u trajanju od 3 mjeseca.
- Prosjek godina ovisnika o nelegalnim supstancama je znatno niZl od ovisnika o alkoholu.

» Najvegi broj mjera izrekao je sud u Zenicl.
- £ Jedan broj pacijenata predioZeno je produzenje lijeden)a.

EFEKTI LIJECENJA

- [avrijeme tretmana ne konzumiraju psihoaktivne supstance.
- Uspostavlja se bolja sodjalna funkdonalnost.

» Prestaje nasilje u porodici.
- Po zavrietku obaveznog lijecenja vecina nastavlja dobrovoljno dolaziti na lijecenje.

bilten-11-08

« Sve mjere obaveznog lijecenja od ovisnosti zrecene su
podinfocima nasilja u porodicl (druglh oblika krvinih il
prekriajnih dijela pocinjenih pod uticajem PAS nema 7)

- Nema odgovora sudova na predloZeni produzetak mjere
obaveznoq lijecenja.

« U rjesenjima sudova o izreceno] mjeri nije preciziran rok u kojem
se optuZeni mora javitina pocetak lijecenja.

- [zricanje mjere obaveznog lijecen|a od ovisnost] je ekonomiskl
visestruko opravdanije od smjeStaja u zatvor:

- Ambulantno lijecenje po jednom pacijentu  105KM/ mjeseéno

- Konbinovano (stacionarno | ambulantno)  825KM/mjesecno

- Pozitivan primjer prakse jeste nastavak redovnog lljecenja
uz nosenje tzv narukvice; Sudovi nemaju troskove smjedtaja
| lijetenja.
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Tretman opijatske ovisnosti
u zatvoru — iskustva Zavoda

Za bolesti ovisnosti

Prim. mr sc. med. dr Jasmin Softi¢

JZU Zavod za bolesti ovisnost
fenicko-dobojskog kantona

A

otiv za pacijenta:

Strah od krize | predoziranja u zatvoru

Oduzimanje slobode ne znaci
| oduzimanje prava na lije¢enje!

Zatvori u BiH

Republika
Srpska:

Istocno

Sarajevo

Banja Luka

Bijeljpna

Lkt

Foca

) Tl-‘:ljir:_|r:'

Mapomeana: fulo oznaten su zatvon kop imaju nalo oblik supstitucions
terapije za heroinsku ovsnost Jenica | Busovalfa imap odrZavanje

Federacija BiH:
SArEEvo
fenica
Busovaca
Bihad
Tuzla
COiralje

Bréko
Distrikt

Mostar

Droge u zatvoru

Violentno ponasanje (ox ¢cesce od ostalih)

Nastavak kriminaliteta.

40x éesce umiru od opste populacije,
nakon izlaska iz zatvora (prva sedmica
posebno).

Svaki peti zatvorenik je injektirao drogu u
Zatvoru.

BRoemver B Lioree | D090 Drug uee e Cpioul uneiition el b preonere. HaTTEEOIGT oo

OST sa zakasnjenjem

Supstituciona terapija u zatvorima
zapoéinje poslije 8-2 godina nakon
uvodenja u lokalnoj zajednici.

EMCDDA (2012 Frisons and drugs in Europe; The probiems and responses

JEksteritorijalnost” u zdravstvu BiH!

Sve troskove lijeéenja
zatvorenika/pritvorenika snosi

Ministarstvo pravde (entitetsko ili Distrikt).

R Hrvatska: |zvjesta) za 2011.
(EMCDDA)

Broj pacijenata na supstitucionoj terapiji
u Hrvatskoj tokom 2010. godine
Metadon: 112
Buprenorfin: 677 -86%
Ukupno: 789 pacijenata! — odrzavanje.
Detoksifikacija: 1191!

—_Croalien repor on the drug situation 2011
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Zasto se odbija odrzavanje
metadonom u zatvorima“

105 jedan hjek koji mijena raspoloZene

zamjena pedne droge drugom,

prelposiavka da su zatvori drug-free

strah da supstitucioni lijek ne ode na cmo trZiSte,
manaxk razumijevana da je ovisnost hronicna bolest
ogranifeni prostor i broj osoblja u zatvorima,

troSkowvi

(Kastalic A, Health in prisons,
WHU guide to the essenvials to the prsson healtih 2007

Ko dobija MMT? (OST)

Oni koji su zapoceli tretman metadonom
prije smjestaja u zatvor,

oni koji u zatvoru traze lijecenje a
ispunjavaju kriterije za ovaj tretman.

Kastelic & Health in prisons,
WHD guide to the essentials to the prison health 2007

Zasto detoksifikacija?

Cesta praksa u zatvorima.
U prilog detoksifikaciji:

duzina zahworske kazne
man@E dostupnost hercina

Suboxone u zatvoru

Praktiéniji | bezbjedniji za upotrebu,
Zatvori ga nabavljaju iz svog budZeta

(kupuju na recept napisan u Zavodu za
bolesti ovisnosti).

Donacija (UNDP).

Zasto odrzavanje?

Hroniéna bolest
Visoka smrinost nakon izlaska
Stabilizacija stanja pacijenta u zatvoru

RjesSenje za KPZ Zenica i Busovaca

Pokusaji dogovora od 2006. godine!
Ugovor na ekonomskoj osnovi za dolazak
neuropsihijatra i med. tehnicara Zavoda za
bolesti ovisnosti

Terapija pocela 7.marta 2011. za pacijente
iz KPZ Zenicaimaja 2012. iz KPZ
Busovacéa.

Oktobra 2012. potpisani ugovori o pruzanju
usluga.

Problemi bez OST u zatvoru

Odlaganje izvrS$enja kazne (nezakonito jer
se radi o hroniénoj a ne akutnoj bolesti )

Ambulantno prilagodavanje doze pred
moguci odlazak u zatvor

Droga u zatvoru
“Narukvica”
Tramadol

U Zenicu kada podem ja...
prati me supstitucija!

bilten-11-10
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KPZ Busovaca - pnluc-tuﬂreni

-qldﬁi.i“, ..m'

— il
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Doze na odrzavanju

Metadon
na ulazu; 55 mg
frenutno BS mg (+10 mg)
Max. 120 mg

Suboxone ~ 7 mg — bez promjena

Saradnja sa zatvorima
tokom dvije godine - mali uzorak

Broj pacijenata na supstituciji- 30
nekoliko pacijenata na savjetovanju i testiranju

Ienica: 1%
Bk Busovaica;

11; 3M

Detoksifikacija

Samo 4 pacijenta, svi sa niskih doza
metadona (= 50 mg).

Odrzavanije ili detoksifikacija

Ciriavanje . 26, ‘ ] ;_-ll:_tl_':i,'j.l'_l'i.ai!ﬁ
ars I, 138

Broj dana zatvora

Prosjeéno 166
Majvise 654
SETIMERIE T

i ibaxone: 3

Wetadon 27
20%

Tretman u zatvorima treba slijediti
Iste principe kao u okruzenju.

Napomena: Rad je napisan sa podacima do marta o prikazan je na Il Akademifi za bolesti ovisnosti BIH u Konjicy marta 201 3. fna [l simpoziju za bolesti zavisnosti v Banfof Luci funa
2013. godine.
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Radionice na ljetnom kampu
Saveza izvidaCa opcine Zenica

JZU Zavod za bolesti ovisnosti Zenicko-dobojskog kantona vec tradicionalno organizuje radionice na
ljetnom kampu Saveza lzvidaca opdne Zenica . Prva radionica odrZana e 3.jula 2013.godine. Druga
radionica 15.jula 2013, godine a treda radlonica 24. jula 2013, godine. Posljednja radionica odriana
Je 31, jula 2013.godine. Smatramo da su ovakve radionlce veoma korisne u smislu prevend)e
ovisnosti kod mladih, obzirom da na lzvidackem ljetu-Boradko Jezero, u cetiri smjene, bude nekoliko
stotina djece | mladih. Sredstva ovisnosti koja se najcesce tretiraju su duhan, alkohol 1 ilegalne
droge, te lijekovl | kockanje, a ciljana skupinna su najcesce ucenicl zavrsnih razreda osnovne Skole |
uenici srednjih Skola.

12
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mr sc Meliha Brdarevic
dipl, pedagog- psiholog

Nas cilj bio je upoznati djecu | mlade o Stetnostima eksperi-
mentisanja | zloupotrebe psihoaktivnih supstand, kao i
alkohola i nikotina. Takoder, razgovarali smo io sve ucestalijoj
Zloupotrebi interneta, igara na srecu | kladionice kod miadih.
Ovake organizovane aktivnosti, kao to je lzvidacko ljeto-
Boracko jezero, treba da sluzi kao uzor mladima kako edravo i
kreativno provoditi slobodno vrijeme, te ih upoznati sa
mravim stilovima Zivota. Na Borackom jezeru miadi Imaju
moquénost, da u skopu radionica, igrokaza 1 drugih
aktivnost, koje Im se nude od strane organizatora ovakvih
kampowva | projekata usvajaju viestine | navike koje su
pozitivne 23 njihov rast | razvoj. Zadatak svih nas je da u
sklopu nasih moguénosti dadnemo apsolutnu  podriku
prilikom omanizovanja ove | slicnih aktivnosti. Sto se tice
preporuka za dalji ad u borbi protiv prevencije ovisnosti na
prvom mjestu su istinite | kvalitetne ulazne informacije o
samom problemu, tj. vladati tocno brojem pogodenih,

ne samo ovisnika neqo | dlanova obitelji. Zatim, definirati Sto
je to ovisnik jer se termin ,ovisnik” obicno koristi kao sinonim
7a narkomana, a ovisnik je puno Siri pofam.

All 1 roditelle te djece potrebno je educirati o svim
opasnostima koje ovisnosti imaju na pojedina | drustvo.
Potrebno ih je izvudi iz zablude da se to njima i njihovoj djec
ne moze dogoditi. Roditeli ponekad nemaju dovoljno
vremena 7a svoju djecu, ne posvete im se dovoljno i oni
paznju traze na ulid, medu vrinjacima, gdje su direktno
izlozena mogucnosti utjecaja dilera | drugih ovisnika. Djeca i
miladi nemaju sadrZja | mjesta na kojima bi se sigumo
okupljali | korisno, strukturirano provodili svoje slobodno
vrijeme. Upravo ovdje, Jos jednom, nalazimo vaznost ovakvih
izvidackih projekata kao 3to je Boracko ljeto u organizaciji
Saveza izvidaca opdine Zenica.
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Predstavnici CZMZ Vitez na edukaciji u Zenici

U skladu sa programima Federalnog ministarstva zdravstva vezanih za edukaciju centara za mentalno zdravlje iz oblasti bolesti
ovisnosti JZU Zavod za bolesti ovisnosti Zenicko-dobojskog kantona je tokom aprila tekuce godine postao edukativni centar
Rjesenjem za obavljanje edukacije iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci. Program podrazumijeva formiranje dva tima:
timza provodenje edukacije i ispitna komisija. Kako su sve pripreme obavljene obavljeno je i planiranje termina za edukaciju a prvi
centar koji je obavio edukaciju je izViteza.

Edukacija je obavljena u periodu od 19.08.2013.godine do 23.08.2013.godine, a vodena je u okviru normi Pravilnika o organi-
zaciji, blizim uvjetima prostora, medicinsko-tehniCke opreme, strucnog kadra, koje trebaju ispunjavati Centri za mentalno zdravlje
u zajednici kao i edukaciji u oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci®,

Edukaciji su prisustovali Klementina Nuk-Vukovi¢, mrsc. psiholog, Simunovi¢ Andelka, soc. radnik i Branka Totic, med. sestra. Svi
polaznici edukacije uspjeino su zavriili provjeru znanja iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci.

Edukacija je bila prilika da se, pored strucne razmjene informacije, profesionalci dvije ustanove upoznaju i planiraju zajednicke
aktivnosti, nadamo se vec u blizoj buducnosti. Osoblje Zavoda izrazava zadovoljstvo pristupom u radu videnim kod profesional-
aca CZMZVitez

Dodjela zvanja primarijus za 2012. godinu

Fedefalno ministarstvo zdravstva svake godine dodieljuje pocasna zvanje plimarijus a svecanost se odriava 7.
apfila (Svjetski dan zdravlja). lzuzetno je ove godine svedamost pomjefena na 16.4.2013. god. iz tehnickih
w razloga. Pocasno zvanje primafijus dobilo je 136 zdravstvenih radnika za 2012. godinu.

(snowni uslowi bili su: najmanje 10 godina speajalistickog staza, najmanje 10 objavljenih strucnih radova,
praktican dopfinos unapredenju zdravstvene zastite, uceSce u ladu na stiucnim sastancdma, seminafima,
konaresima, ucesce u radu nadleZne komaorte | ndruZenja iz oblasti speajalizadje, provedenje kodeksa medicn-
ske etike | uspjeini Tezrultati na strucnom usavrEavanju zdravstvenih radnmika.

Sa podrudja naseg kantona zvanje phimafijus dobilo je 11 liekara, i iz Kantonalne bolnice Zenica, Sest iz
domava zdravja, jedan iz Opste bolnice TeSanj a iz naseq Zavoda mi sc. med. dr Jasmin Softic.

Sve pripremne fadnje kao | postupak pfijema i obrade dokumentadije kandidata obavila je Federalna ljekarska
komaora u saradnji sa Ljekardoom komaorom Zenicko-dobojskog kantona.

Velikar saler Parkamenta Fe deraciie Bif o Sangjevy — doajels podasnog 2vania primanius 16.4.2013. god I3

B st i i :.-r*-"—-t
1 & B =

bilten-11-13



JZU ZAVOD ZA BOLESTI OVISNOSTI ZENICKO-DOBOJSKOG KANTONA

Obiteljska terapija u JZU Zavod
za bolesti ovisnosti
Ze-Do Kantona

Dr Samir Kasper

(Obiteljska terapija Je Jedan od modaliteta tretmana kojl se upraznjava od
samih pocetaka rada Zavoda.Bazirana Je na soclopsihijatrijskom pristupu
koji se sa dosta uspjeha primjenjivao u tretmanu ovisnika o alkoholu u bivio|
Jugoslavi)i | diljem EuropeZacetnik | utemeljitel] ovog pristupa bio Je
prof.drHudolin 1z Zagreba.

Bolest ovisnostl pored ¢isto medicinskih | psihologijskih reperskusija Ima |
macajan sodopatologljski utjeca).Nepovoljan odnos sodjalnih stimulusa u
blizem | daljem okruZenju moZe Inducirati kako nastanak bolest] tako |
dovestl | do recidiva.0sim toga ovisnid o psthoaktivnim supstancama u
svojem  okruZenju Inducraju  psihopatologijske poremedaje najéedce
depresivne naravi all | druge.

Tretman ovisnika bez terapijskog utjecaja na njegovo okruzenje ne moie
biti ucinkovit.ll suvremenoj adiktivno] medicine ovo se naziva ekoloskim
pristupom u fretmanu ovisnosti $to se pokusava imlementirati | u radu nade
ustanove.

Prvi akt obiteljske terapije dedava se prilikom potpisivanja informiranog
pristanka za supstitucionu terapfju kada se obavezno Insisitia na
ukljucivanju suradnika u lfjecenje.Konatakt sa suradnikom se nastavija u
tijeku cijelog terapijskog procesa kada on postaje svojevrstan dijagnosticar
pa dijelom | terapeut koji | dalje najviSe vremena provodi sa kiljentom.Ovaj
proces se nastavlja | za vrijeme boravka klfjenta na odjeljenju detoxa Sto
pruza mogucnost za kvalitetnijl rad sa suradnidma | smislu pripreme za
posthospitalni dio tretmana kao | za rad na njihovo] eventualno prisutnoj
Induciranoj psihopatologiji.

U Savjetovaliétu Je takoder formirana grupa suradnika u lljecenju koja se
odriava svaki drugl | cetvrti cetwrtak u mjesecu.Ono to Je najznadajnije e
da se suradnicl u lijecenju pridoblju za kooperadju u terapljskom procesu
tako da ove grupe u pocetku imaju najéesce razinu suporta | persuazije Naia
dosadasn|a Iskustva ukazuju da grupa mora biti fleksibilna tako da se ne
mole okarakterizirati nl  disto  psihoterapljskom niti  dsto
socloterpljskom.Svako uvjetovanje | Insistiranje najéeice dovedi do
negativnog transfer a te napuitanja grupe.Stoga se od voditelja grupe
ocekuje visok stupan| fleksibilnosti | prilagodbe potrebama grupe.On bi
trebalo da bude sposoban da varira vodenje grupe u Slrokom spektru od
suporta do konfrontadje odnosno od psihoterapijskih do socloterapljskih
pristupa.5amo ovakav pristup oslgurava adekvatno funkcloniranje grupe
suradnika u lljecenju.

Glavni problem u funkdoniranju ovog vida tretmana predstavlja ipak
relativno mali odziv suradnika da sudjeluju u terapljskom procesu.Postoji
misljenje da je dovoljno samo dovesti padjenta na pregled u Zavod | eventu-
alno samo potpisati informirani pristanak.l kasnijem toku tretmana ovo se
pokazuje kao ¢esto kontraproduktivno bududi da osobe iz nablizeq padjen-
tovog okruzenja cesto Imaju neadekvatne socljalne reakcije koje oteZavaju
provodenje tretmana.

a kvalitetnije provodene] ovog vida tretmana u buducnosti bit e
neophodno povedati broj suradnika u lijecenju koji sudjeluju u individual-
nim | grupnim seansama.
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. PSIHOTERAPLJA
fl OVISNOST

U'ovom radu pokusat cemo ukazati na znacaj psihoterapije u radu sa ovisnicima,
na neophodnost uvodenja psihoterapljskih modela, metoda | tehnika u
ambulantama za ovisnike, bolnickim odjeljenjima spedjalizovanih za detoks
ovisnika, te u terapijskim zajednicama — komunama. U radu cemo pokazati
pristup Transakcione analize u radu sa ovisnicima kroz Funkcionalnu analizu eqo
stanja, te pristup Familijame konsteladje.

Kljuéne rijeci: owisnost, Transakcionalng anallza, Funkcionaling  analiza,
Familifarna konstelaca

Dipl. psiholog

Uvod

Za psihoterapiju se u Bosni | Hercegovini moze redi da Je nauka u intenzivnom
razvoju. Unazad desetak godina nekoliko psihoterapijskih Skola Je nadlo put do
struénjaka 1z BiH koji su se, uglavnom sami, organizovall u udruZenja |
dogovorill pocetak dugogodiinjeg certificranog treninga. Obzirom da u
domovini nije bilo akreditovanih trenera dogovori su podrazumijevali direktne
kontakte sa strucnjacima iz Inozemstva ill kontakte sa krovnim Evropskim
asocljacijama koje su onda delegirale trenere 1l kontakte sa Institutima za
psihoteraplju. Trenutno su aktivne trening grupe iz Transakcione analize,
Gestalta, Realitetne, Psihoanalize, Kognitivno-bihejvioralne terapije, Sistem-
ske terapile, EMDR, itd. Trening obiéno traje oko pet godina. Treningu mogu
pristupiti kandidati iz drustvenih nauka. Za napredak psihoteraplje nuino je
prepoznavanje vainostl Iste od strane Sire drustvene zajednice, a potom
definisanje pravila | normi psihoterapijske prakse kroz lzradu zakona o
psihoterapl]i.

Kako se postaje psihoterapeut?

Obzirom da se u psihoterapiju “trpa” | §to Jest | $to nije | svako se naziva
psihoterapeutom objasnit ¢emo kako se dolazi do certifikata psihoterapeuta u
okviru Transakcone analize. Obzirom da sve priznate terapijske skole prate
norme Evropske asodjace za psihoterapiju (EAP) dolazak do certifikata je
slican | za druge Skole. Nakon okonganja treninga | obezbjedenja potrebnih
satl iz teorlje, prakse | supervizije pristupa se polaganju pismenog Ispita.
Plsmeni Ispit se dostavlja Jezickom koordinatoru koji potom rad Salje ka dva
medunarodna struinjaka iz razlicitih zemalja koji ce datl ocjenu kandidata.
Pozitivna ocjena Je ukoliko oba struénjaka daju prolaznu ogenu za rad, dok u
slucaju da jedan strunjak da prolaznu ogenu a drugi negativnu rad se dostav-
lja i tre¢em struénjaku lja ée ogena odrediti prolaznost odnosno neprolaznost
kandidata. Koordinator umjesto iImena na rad postavlja sifru tako da struénjad
ne znaju ¢iji rad kontroliSu I tako se obezbjedu]e ravnopravnost u polaganju za
svakog kandidata. Ukollko kandidat poloZi pismeni ispit ostvaruje pravo da
nakon Sest mjesed prijavi usmeni rad kojeq ce braniti pred Internacionalnom
komisijom koja broji pet clanova. Tek nakon ovog procesa dobija se zvanje
psihoterapeuta, a bitno Je redi da je kompletan proces organizovan, pracen |
usmjeravan od strane EATA, ¢ji su clanovi nacionalne asod]acije.
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Propozicije su proplsane od strane EAP (European Assodation for Psycho-
therapy: http://www.europsyche.org ) | EATA (European

Association for Transactional Analysis: http://www.eatanews.org ). Dakle,
put do certifikata iz psihoterapije Je trnovit | dugotrajan. To Je | mzumljivo jer
¢e buducl psihoterapeut raditi sa osobama &iji su problemi tako veliki da vise
ne moze svakodnevno funkconisati 1 u takvom stanju je ugroZeno

blagostanje pojedinca, porodice | drustva.

Sta je to psihoterapija?

Bukvalno tumacenije je da je to terapija psihe, medutim takva definicija
bi bila preopsirna. Za ovaj rad mozemo izdvojiti definiciju da je to
sistematska interakcija izmedu terapeuta i klijenta, koja pomocu
psiholoskih principa utjece na klijentove mislienje, osjecaje i
ponasanje, pomazuci mu da pravlada abnoramalno ponasanje ili da se
prilagodi problemima zivljenja (Spencer, 2001).

Svaka psihoterapijska skola je razvila teorijske postulate problema,
objasnjenja strukture licnosti i nacine funkcionisanja licnosti, te nacine
razrjesenja odredenih psiholoskih problema. Skole se razlikuju i u
odnosu na pitanje vaznosti proslosti, sadasnjosti i buducnosti. Neke su
vise fokusirane na rad sa emocijama. Neke na podsvjesne sadrzaje.
Sistemska terapija, naprimjer, istice vaznost porodice kao sistema i u
svom radu kao klijenta bira cijelu porodicu. Pojedinac koji ima neki
psiholoski problem je u stvari simptom odredene porodice, a tek u
okviru rjesenja porodicnih zapleta moze se pomodi tom pojedincu.
Neke skole isticu vaznost ucenja tokom Zivota i kazu da se kroz proces
ucenja razvijaju odredeni poremecaji, pa se, sljedstveno tome, kroz
ucenje mogu razrijesiti pogreske u ranijem ucenju. No, zajednicko svim
psihoterapijskim skolama jeste to da pomazu osobi ili osobama u
nevolji.

Navodimo i osnovne parametre uspjeha u terapijskom radu koje treba
imati terapeut, koje je definisao Karl Rodzers, osnivac psihoterapijske
skole Na klijenta usmjerene terapije (Carl R. Rogers):

1. empatija,

2. bezuslovno prilwatange,

3. autenticnost terapeuta i

4. kongruentnost (Spencer, 2007).

Terapijski odnos prema klijentu

Za ovaj rad se cinilo vaznim nesto reci i o Starkovoj podjeli modela
psihoterapije u odnosu na kvalitet odnosa izmedu klijenta i terapeuta
(prema Spenceley, 2011) u odnosu na pristup jedan, jedan i pol i dvoje
terapija.

Jedna licnost— model psihoterapije

U ovom modelu terapeut je usmjeren ka unutrasnjosti klijenta,
interpretira klijentove rijeci, procese, itd. U ovom modelu terapeut je
direktan.

Jedna i pola licnosti - model psihoterapije

Terapeut je usmjeren na iskustvo klijenta a unutrasnje iskustvo se
prepoznaje kroz empatiju i priznavanje klijenta. U ovom modelu klijent
je aktivniji sudionik terapije.

Dvije licnosti - model psihoterapije

Kod ovog modela Stark istice vaznost relacijskog odnosa izmedu
klijenta i terapeuta sa terapeutovim stvarnim subjektivnim iskustvima,
kao i klijentovo iskustvo i razumjevanja kako je stvama terapeutska
relacija zajednicki kreirana kako od strane terapeuta tako i od strane
klijenta. Naglasak je na realnom, u ovdje i sada odnosu, prije nego na
premjestanje terapeuta u klijentov svijet i empatijsko razumjevanje
klijenta.

Spefidcnosti u radu sa ovisnidma

Odluka o lijecenju kod ovisnika, kao u ostalom i kod svih psihologkih
poremecaja, moze biti proizvod razlicitih unutamjih motiva. To moze
biti zbog pritiska reditelja, nemogucnosti pronalaska novea za nabavku
droge, pritiska partnera, strah od zaraznih bolesti, gubitka posla,
qubitka stana, itd. Motivi mogu biti intrinzicni i esktrinzicni. Intrinzicni
motivi dolaze usljed unutamjih stanja, usljed unutamjih potreba
pojedinca (naprimjer: ovakav zivot me ne vodi nicemu, izgubio sam
puno toga i Zelim vratiti svoj unutamji mir, svoj Zivot). Esktrinzicni su
oni koje proizvodi okolina (moram zbog porodice, izgubit cu posac...).
La pocetak rada bilo kakav motiv je dobrodosao, potreban je i nuzan. U
pocetku tretmana ovisnika fokus se stavlia na uspostavljanju
psihofizicke ravnoteze, na stabilizaciji vitalnih Zivotnih funkcija i
stvaranju empatijskog odnosa. U ovoj fazi je od velike vaznosti da
ovisnik ima saradnika u lijecenju, jer ce od istog dobiti puno podrske,
podupirat ce ga u trenucima dvoumljenja, u trenucima krize. U ovom
periodu motivacija je cesto ambivalentna i ekstrinzicna. Nakon
psihofizicke stabilizacije zapocinje savjetodavni rad tokom kojeq se daje
dosta savjeta, informacija, psihoedukacija i podrske. U ovom periodu se
postepeno kristaliziraju motivi ovisnika i motivise ih se da biraju
pozitivne motive i da trazi nove motive za lijecenje sa akcentom na
intrinzicnu motivaciju. Ova faza moze trajati dugo. Tokom ove faze
otvaraju se brojni uvidi klijenata u vlastitu patologiju i postepeno
priprema teren za psihoterapiju. Psihoterapeut u ovom periodu gradi
terapijski odnos sa klijentom, pravi se ugovor o psihoterapijskom radu,
vrsi se izhor pocetne tacke za rad sa klijentom, izraduje mikro i makro
plan tretmana itd. Psihoterapeut ce odluditi da |i prvo raditi sa prima-
rmaom licnoscu ovisnika (onoj licnosti koja je postojala prije ovisnosti) ili
sa sekundarmom (ona koja je nadogradena kroz ovisnicki staz).

Funkcionalna analiza

Funkcionalna analiza je koncept iz Transakcione
analize. Govori o komunikaciji i ponasanju izmedu
dvije ili vise osoba. Funkcionalnom analizom
moZemo shvatiti u kakvom funkcionalnom stanju se
nalazi osoba i kakav odgovor u odredenoj situaciji
treba. Postoje tri ego stanja, nazvama wrlo
jednostavnim imenima. Introjekti koje smo dobili
od bitnih osoba iz djetinjstva smjestaju se u ego
stanje Roditelj (R), i danas kada se ponasamo,
mislimo i osjecamo kao te osobe onda kazemo da

smo U ego stanju Roditelja. "
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Naprimjer, vjerovatno nas je vecina cula kako se neko ponasa ili hoda bas
kao njegov tata. [li da isto misli kao mama, dedo i sl. Ego stanje Djete (D)
govori da se danas mozemo ponasati, misliti i osjecati bas kako smo to
cinili u djetinjstvu. lako smo odrasli i imamo cak i porodicu mozemo se
duriti i povrijedeno uzeti vlastitu igracku {u odrasloj dobi je to mozda
auto) i otici u drugu sobu (u odrasloj dobi mozda u kafanu). Odraslo ego
stanje (0) podrazumijeva da se ponasamo, mislimo i osjecamo u ovdje i
sada u vremenu koristei vlastitu odraslost, um i zrelost da rjesavamo
probleme na najprikladniji nacin u odnosu na realnost u datom
momentu. Ego stanja se tradicionalno pokazuju pomocu prikazanog
dijagrama:

Ego stanje Roditelj ima svoje funkcije: Kritikovanja i Njegovanja. Takve
funkcije prepoznajemo kao Kritikujudi roditelj i Njegujudi roditelj. Ego
stanje Djete moze biti Adaptirano ili Poslusno i Slobodno dijete. Svaka
funkcija moze biti pozitivna ili negativna, medutim za ovaj rad je
dovoljno upoznavanje sa ovim konceptom. Kako to funkcionise u radu sa
ovisnicima?

Vec smo objasnili da prilikom dolaska na lijecenje ovisnik moze imati
razlicite motive. Obicno su na pocetku tretmana u ego stanju Djeteta.
Roditelji koji dolaze u pratnji obicno su u stanju Kritikujuceq roditelja.
Ovisniku u ovoj fazi treba podrska i puno strpljenja i tada je potrebno
napraviti intervenciju prema ocu ili majci kako bi pronasli nacine da pruze
potreban suport, podrsku. Takva ponasanja se nalazi u stanju Njequjuceg
roditelja. Kroz proces stabilizacije ovisnik obicno jos dugo ostaje u ego
stanju Djeteta, a cilj terapijskog rada je postepeni izlazak iz tog stanja i
pronalazak vlastitog Odraslog, jer to znadi da e funkcionisati u ovdje i
sada i da mozZe preuzeti odgovornost za vlastite postupke i vlastito
lijecenje. Tek u Odraslom stanju moze pronaci adekvatne motive za
lijecenje. Za ovakvu promjenu je nuzno vrijeme, potrebno je dosta
strpljenja. Nekada se ovisnik brzo mijenja, ali okolina ostaje ista. Dok u
terapiji ovisnik sve vise i vise dozvoljava vlastitom Odraslom ego stanju da
adekvatno analizira realnost i sebe, njegova grupa u kojoj provodi vrijeme
moze se i dalje odnositi prema njemu kao Djetetu, kao nedozreloj osobi ili
se vlastiti roditelji i dalje ponasaju prema njemu iz Kritikujuceg roditelja.
U tom slucaju nastaju zapleti, igre, konflikti. Moze se desiti da ovisnik pod
takvim pritiskom vrati ranije nacine funkcionisanja, ili pak da nastavi sa
vlastitim napretkom, a tada se mogu desiti dramaticne promjene (razlaz
sa drustvom, prekid veze, svade sa roditeljima, itd.). Zbog toga je bitno
prepoznati dominantno ego stanje klijenta, roditelja, okoline i uditi
klijenta kako ce kroz promjenu ego stanja i njegovih funkcija izbjeci igre,
zaplete i konflikte.

Familijama konstelacija

Radi se 0 posebno kreiranom grupnom radu koji moze brzo i jednostavno
pomoci ovisnicima u postizanju uvida i rjesenju problema koji nuzno i ne
moraju biti klijentovi. Naime, u ovom pristupu vazni su odnosi u porodici,
qubici u porodici, zapleti, potreba za oprostajem, ljubavlju, itd. lzvor
problema moze biti u primarnoj porodici oca ili majke, kojeg podsviesno
roditelji donose u vlastitu porodicu. Potom se taj problem prenosi na
djecu, po sistemu ,vruceg krompira”. Opisani slijed dogadaja je
nesvjestan proces i sudionici istog preuzmu odredene obrasce ponasanja
koji ih moze odvesti u ovisnost.
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Familijarna konstelacija jako brzo otkriva ovakve procese i jako brzo
nudi mogucnost razrjeSenja. Cudno ili fascinantno u ovom pristupu je
da osoba koja trazi rjesenje problema zamoli potpuno nepoznate
osobe da mu/joj pomognu u otkrivanju ovih procesa. Naime, Famili-
jarna konstelacija se radi u grupi. Grupa moze biti sastavljena od osoba
koje se prvi put vide, ali to mogu biti i clanovi komune, neke organi-
zacije i sl. Terapeut prvo obavi kratak intervju sa klijentom sa ciljem
definisanja zivotnog pitanja kojeg klijent zeli obraditi, te otkrivanja
koje osobe iz klijentovog zivota pripadaju tom pitanju. Nakon toga
klijent iz psihoterapijske grupe izabere reprezentane za osobe koje su
uklucene u klijentov

problem, naprimjer da neko bude reprezentant oca, neko majke, neko
dede i sl. Reprezentante potom postavi na scenu, u prostor grupe, po
vlastitom osjecaju. | potom klijent sa strane prati dinamiku scene koja
ce se odigrati pred njegovim ocima. Fascinantno je da klijent zacuden
prati kako potpuno nepoznata osoba u dinamici grupe izgovara rijeci
ili pravi pokrete osobe koju po molbi klijenta reprezentira na sceni.
Odjednom ozivljava porodicna dinamika i izbijaju problemi kao da su
sadai ovdje. Naprimjer, odjednom je na sceni klijentov otac od kojeg je
klijent trebao traziti oprost, a nikada to nije ucinio, te je pod
dugogodisnjim pristikom potrazio rjesenje u zloupotrebi droga.
Potom se trazi rjesenje problema. Familijarna konstelacija je puna
snaznih emodija, brzih uvida i nesvjesnih procesa. Jednom klijentu je
potrebno posvetiti sat do sat i pol viemena za njegovo pitanje. Famili-
jarna konstelacija predstavlja izuzetno zahvalnu metodu u radu sa
ovisnicima jer iskustvo pokazuje da se kod njih cesto radi o nesvjesnim
uzrocima ovisnosti, nesvjesnim obrascima ponasanja koja su rano
usvojili a koje cesto postaju svjesni tek u psihoterapijskom procesu,
(Ova metoda pomaze da ti procesi budu dovedeni u sadasnjost, budu
osvjesteni i razrijeseni.

Put ovisnika kroz ambulantu, detoks do terapijske zajednice
Kroz ambulantni rad jacamo klijentove sposobosti i potencijale,
brusimo adekvatnu motivaciju, jacamo terapijsku alijansu. Kada dode
do odluke da se, zargonski kazano, skida od droga, onda moze izabrati
da to uradi u okviru ambulante ili na detoksu. Proces detoksa je
znacajno brzi na Odjeljenju detoksa i traje 3 do 4 sedmice. Prva
polovina detoksa je posvecena postepenoj fizickoj detoksikaciji i
psiho-emotivnoj stabilizaciji. U drugoj polovini se pruzaju intervencije
vise u pravcu suportivne terapije. Na raspolaganju je veoma kratko
vrijeme i nije preporucjivo ,otvarati” teske teme (naprimjer traume).
To nije preporucljivo zato Sto onda treba vremena da se teske teme
obrade kroz psihoterapiju. A za to je potrebno vise mjesedi intenzivnog
rada. Zbog toga je veoma vazan nastavak tretmana, odnosno rehabili-
tacije i resocijalizacije u terapijskoj zajednici. Klijent sa Detoksa je
osvjesten o vlastitim problemima, senzibliziran i spreman za psiho-
terapiju. U uslovima terapijskih zajednica ima dovoljno vremena za
otvaranje svih tema, ima adekvatnu podrzavajucu sredinu, ima
vrijeme za sebe, za razmisljanja i isprobavanja novih ideja, a isto tako
je zasticen od negativnih vanjskih utjecaja u periodu kada je vulnera-
bilan.
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Iato je vazno psihoterapiju ponuditi u terapijskim
zajednicama. U uslovima kakvi su u Bosni i Hercegovini
komune obicno nemaju vlastitog psihoterapijskog kadra, ali
mogu angazovati psihoterapeute na dio vremena. To ce se
desiti onog momenta kada menadzment komuna uvidi
vaznost ovih procesa ili kada se donesu pravila i norme za rad
komuna. Komuna je prakticno najidealnije mjesto za
prikazane procese u radu sa ovisnicima, jer ima sve neophod-
noe situacijske i materijalne kapacitete za efikasnu psihotera-
piju.

Lavrsni dio

U radu se nastojalo doci do spoznaje koliko psihoterapija jeste
kompleksna i kolike mnogo strucnog znanja trazi. Veoma je
vaZno imati teorijsku podlogu na osnovu koje je moguce
dobiti rane uvide i rane ideje o tome sta je kod klijenta
problem, $ta je vaino, kako je nastao poremedaj, sta prvo
treba raditi, koliko je klijent spreman da obradi sadrzaja, i
kada. U radu su kratko objasnjena dva koncepta, a za uspjesan
rad je nuzno imati u znanju i druge koncepte, kao sto su
naprimjer analiza psiholoskih igara, analiza ranih zabrana,
analiza zivotnog scenarija, rad sa regresijom klijenta, itd.
Psihoterapeuti danas integriraju tehnike iz drugih skola u
vlastiti teorijski

i praktican pristup. Tehnika koja pomaze danas je dobro dosla
kod svakog psihoterapeuta. Cini se da je proflo vrijeme
egoizma u psihoterapiji kada je svako branio vlastitu skolu i
isticao da je to najbolja skola. Meta — istrazivanja su pokazala
da sve priznate psihoterapijske skole pomazu klijentima. No,
put do psihoterapeuta je trnovit i dug. Potrebno je barem pet
godina treninga nakon zavrsetka fakulteta da bi se dobio
status psihoterapeuta. To je u inostranstvu jako cijenjeno
zanimanje. U nasoj zemlji tek treba da dobije status koji
zasluzuje. Nadamo se svi zajedno da ce to brzo stici, zarad
klijentovih potreba i uspjeha u tretmanu. Narocito je vazno da
psihoterapija bude prisutna u terapijskim zajednicama jer
posjeduju neoophodne preduslove za uspjeh u tretmanu:
prostor, vrijeme, podrzavajuca sredina, model klijenata koji su
na kraju tretmana za one koji tek ulaze u komunu, sigurnost
od spoljnih okidaca u periodu vulnerabilnosti, mogucnost
viezbanja naucenih vjestina i znanja, ispitivanje vlastitih
qgranica, reizgradnja referentnog okvira, itd.
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TRETMAN ALKOHOLIZMA
U JZU ZAVOD ZA BOLESTI
OVISNOSTI ZE-DO KANTONA

Dr Samir Kasper

Alkoholizam jos uvijek predstavija najrasprostranjeniju bolest ovisnosti na svijetu se
velikim reperkusijama po zdravlje diru drustvenu zajednicu ali | zdravstvene
fondove.ldenticna je situacija u zemljama bivie Jugoslavije pa | u BiH.Sitadja u BiH
je dalje pogoriana posljedicama ratnih desavanja, tranzicijom,raspadom tradicional-
nih vrijednosti ali | objektivnim nedostatkom zdravstvenih kapaciteta za tretman
ove ovisnosti.

MoZemo slobodno redi da je ovo bila pomalo zaboravijena ovisnost a da su se
kapciteti u oblasti adiktivne medicine koristili ponajvise za tretman opijatne
ovisnosti.U  psihijatrijskim  institucjama ftretirala su se samo akutna
stanjalintoksikacije,delirijum | sl.).

Nakon analize nepovoljnih epidemiologijskih pokazatelja u nadoj zdravstvenoj
ustanovi je odluceno da se otpodne sa tretmanom ove ovisnosti.Naravno tome su
prethodile dugotrajne pripreme u sklopu kojih je obavljena doedukacija zdravs-
tvenih radnika | suradnika.Edukaciju su vodili uvaZeni struénjad prim.dr Hajrudin
Hasecic specneuropsihijatar | prof.Zineta Dvizac psiholog koji su nasim profesional-
cima prenijeli bogata isukstva u radu sa alkoholicarima iz prijeratnog Zavoda za
alkoholizam u Jagomiru te Zavoda za alkoholizam | druge toksikemanije Sarajevo.

U radu Zavoda primjenjuje se visokointegrirani pristup u radu sa ovisnicdima o
alkoholu prof.dr.Vladimira Hudolina dijelom prilagoden lokalnim wvjetima.l
ambulantno-poliklinickom dijelu Zavoda funkcionira SavjetovaliSte za alkoholizam
svaki prvi | tredi cetvrtak u mjesecu u sklopu kojeq se odriavaju psihoterapijske |
socioterapijske grupe koje vode psihijatar | psiholog.

Pacijenti se na pregled mogu javiti svaki radni dan u period 7.30-13.30h.] u ovom
segment rada u nasoj zdravstvenoj ustanovi se primjenjuje personaliziran pristup
tj.tretman se prilagodava svakom pojedinom pacijentu.

U sklopu odjeljenja detoxa mogude je provesti kompletnu dijagnostiku bolesti
alkoholne ovisnosti ukljuéujudi | eventualne komplikacije.Nakon toga se provodi
detoksifikacioni tretman kao | tretman eventualnih psihijatrijskin | somatskih
komplikacija.Za pacijente za koje struéni tim procjeni da je to indicirano moquc je
nastavak socirehabilitadonog tretmana u tri terapijske zajednice sa kojima nasa
zdravstvena ustanova ima potpisane ugovore o suradnji.

U radu sa ovisnicima o alkoholu primjenjuju se | neki novi modaliteti tretmana. Tako
je jedan pacijent tertian naltreoxonom a vrse se pripreme | za podetak averzivne
terapije antabusom.

Tretman ovisnika o alkoholu predstavlja novi kvalitet u radu nase zdravstvene
ustanova koji e dalje proSiriti lepezu zdravstvenih usluga koje se u njoj
pruZaju.Ujedno je to | vaZan javnozdravstveni korak u radu nade institucije.Glavni
limitirajuci faktor u daljem razvoju bez obzira na struan kadar predstavlja
prostor.5toga se nadamo da ¢emo u predstojecem periodu uz suradnju nadleni
institucija na adekvatan naéin rjediti prostorno pitanje to bi se odrazilo | u znatnom
pobolj3anju | ambulatnog dijela | detoxa.
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JZU ZAVOD ZA BOLESTI OVISNOSTI ZENICKO-DOBOJSKOG KANTONA

Zavoda za bolesti ovisnosti Ze-Do kantona
Detox Odjel
Odjeljenje rehabilitacije i resodjalizacije

Lijecenje bolesti ovisnosti o alkoholu

sz u stacionarnim uslovima

Zavod za bolesti ovisnosti Ze-Do kantona Je u posljednjih devet mjesecl
zabiljezio znadajan porast broja pacljenata koji se u nasu Ustanovu Javjaju,
prije svega, da bl zapocell proces lijecenja od alkoholne ovisnosti u
ambulantnim | stadonarnim uslovima.

Zavod Je specijalizovana ustanova za lijeéenje ovisnosti te je | za padjente
koji se Javljaju zbog alkoholne ovisnostl osmidljen program adekvatnog
lljecenja kako u ambulantnim uslovima tako | u stadonarnim.

Prije samog programa lljecenja nekoliko bitnih Ginjenica same bolesti
ovisnosti o alkoholu, njenom nastanku kao 1 posljedicama.

Alkoholizam Je socijalno medidnska bolest, koja nastaje usljed trajnog |
prekomjernog uzimanja alkoholnog pica. Dakle, alkoholizam nije porok, ved
bolest! Alkoholicarem se smatra osoba koja eksceslvno plje | ija je ovisnost o
alkoholu tolika, da pokazuje vidljive dusevne poremecaje il pojave koje
ukazuju na znacajna ostecenja fizickog 1 psihickog zdravlja, poremedale
odnosa sa drugim ljudima kao | sklonost ka nasilju.

Alkohol Je psihoaktivna supstanca — droga. Sastavnl Je dio razli€itih alkohol-
nih pica. Ovisnost o alkoholu moze bitl fizicka | psihicka.

Psihicka ovisnost je qubitak kontrole nad popijenom kolidinom pica, moguéa
Je kratkotrajna apstinencija. Kod fizicke ovisnosti osoba ne moie ni kratko
vrijeme bez alkohola. Cim prestane piti, nastaju apstinendjske smetnje i
krize. Glavni uzrocl nastanka alkoholizma su: fovjek, sredina | alkohal. Osoba
koja prekomjerno uzima alkohol, kao posljedicu, osim jako loSeq sodjalnog
statusa moie da sa pstholoske strane osjeca depresiju, strah kao | kajanje a
kod tjelesnin posljedica najéedée oboljevaju unutrasnji organi: srce, Jetra kao
| gastroenteroloska oboljenja.

Umjesto nekadasnjeq shvatanja da je alkoholicar propalica | otpadnik, danas
se on smatra bolesnom osobom kojo je potrebna odgovarajuda zdravstvena
| socljalna pomoc. Takav pristup problemu alkoholizma omogudava osobl
koja prekomjerno konzumira alkeholna pica uspjeinolijecenje kao | povratak
u zdrav | normalan Zivot.

Zavod za bolest] ovisnosti Ze-Do kanotna je ustanova u kojo] se pacijenti
Javljaju dobrovoljno na lijecenje ovisnosti ili pod posebnim uslovima kada to
Sud tradl kroz obavezne mjere lijecenja ( najvide se odnosi na osobe ovisne o
alkoholu). Dolaskom u Ambulantu pacijent Ima dostupnog ljekara, kao |
pruZenu psiho-socijalnu pomoc. Pacijentu je dostupan | stacionami tretman
— Detox Odjel koji se nalazi u sklopu KBI Zenica.

Na Detox Odjelu svim pacijentima se pruZaju slijece usluge:
- medicinska strucna pomoc — [jekar | medicinsko osoblje,

- pretrage | medicinski nalazi;

« psihoterapljska pomoc psihologa,

» socio-terapljska pomod | suportivna teraplja sodjalnog radnika
I sodljalnog pedagoga,
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- obiteljska terapija ( rad sa saradnicima u lijecenju);
« duhovna terapija;
- strunl saradnik [z oblast] terapijskih zajednica — komuna;

- dolazak struénog osoblja | predstavijanje rada cetirl terapijske
zajednice iz BiH;
- okupaciona teraplja;

- muziko teraplja;

Poslije provedenog ambulantnog | stacionarnog lijecenja pacijentu Je
omoquceno da dolazl | u Savjetovaliste koje radi cetvrtkom od 15h do 17h |
prisustvuje organizovano] terapljsko] grupl kojoj uz strucno osoblje prisustvuju
osobe lijecene od alkoholne ovisnosti.

Time se zavrsava krug zbrinjavanja pacijenta a nastavlja razvijanje motivadije za
uspostavu kvalitetne | dugotrajne apstinencije kod pacijenata koji su razvill
alkoholnu ovisnost.

Obiljezen Medunarodni dan borbe protiv droga
Sedin Habibovic, diplpstholog

Povodom obiljeZavanje Medunarodnog dana borbe protiv droga 1ZU Zavod za
bolesti ovisnosti priprema niz aktivnost . Aktivnosti koje su predvidene, najavijene
| realizovane za ov godinu su:

- Predstavijanje | podijela nove brosure JZU Zavod za bolesti ovisnosti
Lenicko-dobojskog kantona, a v kojof su navedeni simptomi koji upucuju na
koristenje alkohola, ekstazija, marihuane | heroina,

« Promodija | podjefa (D-a pod nazivom Zelim Fivjeti koji predstavija kompiladije
piesama sastavljenth od strane pacijenata, a tokom okupacione terapife u
bolnickom odjelu Detoksw sa radno-okupacionim terapeutom  Mirkom
Markovicem,

- Tokom 24. juna clanovi strucnog tima su posjetili Tesan] | Maglaj kojom prililom
se na ulicama dijelio propagandi materijel | odgovaralo na pitanja stanovnika,

« Posjeta je obavljena i 25. juna u Visokom i Kaknju, a 26. juna ista akihmost je bila
provedena | u Zenict (TC DEananovid),

= Organizovana je jawna tribina u Tednju | edukadija medicinskih tehnicara u JU Dom
zdravija Kaknj tokom kojih je strucni tim u saradnji sa partnerima iz navedenih
optina pripremio predavanje | mzmijenio informadje o prevendjl, tretmana |
rehabilitaciji ovisnika,

» 23 najmlade su pripremljeni baloni, a edrasli stanovnic su dobili brosure,
hemijske olovke, plakate, ...

« Tokom subote, 15. Juna posjetili smo manifestaciju Nemilska alka koju organizuje
odred fzvidaca Safet Ribic® Nemila sa namjerom podjele materijala | inform-
Isanja izvidaca o opasnostima zioupotrebe droga,

« Pozvane su vjerske zajednice da preko hudbe ili mise posalju poruks o stetnosti
Zloupotrebe psihoaktivaih supstand.
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Psihoterapijsko-savjetodavni rad
na Odjelu za stacionarni detoks

Grupni rad ima svoje precizno definirane
termine i nacine rada, te pravila koja podtuju svi
ucesnici u radu grupe. U olvirn psihoterapijske
grupe klijenti nase ustanove se uée socijalnim
viestinama sa naglaskom na  asertvio
ponasanje, prepoznavanju emocija, pravilnom
ispoljavanju emocija i kontroli ljutnje, ukazuje
im se na njihove sposobnosti i podrzava ih se u
daljnjem razvoju, educiraju se o disfunkcional-
nim automatskim mislima, posredujuéim i
baziénim vjerovanjima, uée tehnilke problem-
solving strategija, polufava im se ukazari na
vainost, kompleksnost i snagu morivacije, ude
se vjeitinama ventilacije negativnih emocija i
relaksiranja isl. U individualnom psiholoskom
radu klijentima se daje moguénost da ostvare
direktan i ekskluzivan odnos sa svojim terapeu-
tom i rade na temama koje nisu spremni iznositi
u grupnom radu. Tako se éesto folousiramo na
preradu  traumatskih  iskustava, rad na

zakoéenom Zalovanju, specifiécne probleme u
Syt [ NGRS | 1L R el R B P S |

Bolest ovisnosti o opijatima se definira kao snafan psihicki
nagon za uzimanjem opijata. Razvoj tolerancije dovedi do
potrebe povecavanja unesene kolicine kako bi se postigac
Zeljeni pocetni udinak, a time fizicka ovisnost sve vife raste.
Medicinski aspekr lije¢enja podrazumjeva uvodenje substitu-
cione terapije, a zatim deroksifikaciju i uspostavljanje
apstinencije. Psiholotko - socijalni aspekt lijedenja u pocetku
po-drazl.i.mijeva szwjetudami rad kako sa ovisnicima tako i sa
porodicama kao i rad na povecanju motivacije za lijecenje. U
kﬂ.El'l.lji.lTj fazama jijeﬁ:nj:-l kada dode do ﬂslabﬂ.da.nja od hzicke
ovisnosti 5to se defava u uslovima stacionarnog detoksa
stvaraju se nmph&dne pretpmtavke za sistematicniji pristup u
Educimnju i usvajanju pm:itimih medicinskih, l:u.gqensh.h i
druftvenih navika, usvajanju ili obnavljanju vjeitina,
ukaziw.uje na spnsubnustl te u krajnjem r.ilju radu na reinteg-
risanim aspei:z tima li¢nosti.

Na Odjelu za stacionarni detoks klijenti nadeg Zavoda imaju
prili.i::u raditi sa psihulogum savjeto-damﬂ i psihnterapijski. Tu
je i knmp!ema psihﬂluﬂ-m eksploraciie neometana faktorima
f-u:rji s spedﬁkum statusa ovisnika. Pod ovim faktorima u
prvom redu se misli na nedostatak neo phmine Motome moti-
vacije za D-ddamnje apstinencije, E.i:sa.ciju Za u]:ljel-nimu
_-mmal:sku simptomatologiju, osciliranje u fokusiranju paznje,
: emecaje u paméenju i sl. $to se u toku boravka na Odjelu
mi!;imiﬂh a znadajno utice na objektivnost pm]mluﬁke
analize.
Racluaudelu Lacionarne
i kao I]'ll:l.l'i".ll:lll:-ll.l]i psllld el "_ '_

=
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Pripremio Sedin Habibovic

n a I i moj sin, moja kcerka, moja djevojka, moj momak, moj prijatelj, prijateljica, moj. . .

POVECAVA SANSE ZA BRZE IZLIJECENJE!!

NEKI ZNACI UPOTREBE MARIHUANE:

« (soba maZe imati miris koji asocifa na pokosenu trawu ili druge cudne mirise
« Mafihuana se koristi u drusteu te je potrebno ustanaviti
da li je osoba mijenjala drustvo ili u njegovarn/njenom drustva vedina osoba koristi
marihuanu ita je alafm za pasebnu paznju,
«(isaba birzo mijenja raspoloZenje: nakon poviatka kud izgleda jako wesela,
razdragana, nema osjecaj za wiijeme, prica i kikoce se, caki kada nema
povoda za smijeh, a onda iznenada postaje nelaspolazen/a,
« Pod dejstvom marihuane osoba moZe liditi na pijanu osabu,
«Puno spava, a kada s probudi moZe biti mrzovoljna, ogecati se pramom,
deplesivnom, ...
« Mogu imati suZene zjenice, civene ofne kapke, suha
usta i grlo, nagli osjedaj gladi, snaznu potrebu za slatkisima, ...

« Gubitak motiva, a dugotrajnom Zloupatrebom dolazi do tzv. AMOTIVCIONOG
SINDROMA (1o je gubitak paznje, spofije mislienje,
pasivnost, nezaintelesovanost, nema 2elja, ne poduzima

ozbiljnije akdje u Zivotu, ne interesuje ih posan, i sL)

NEKI ZNACI UPOTREBE HEROINA

Heruin je jedna od najopasnijih droga. U Bosnii Hercegovini
j& kariste vecina registfovanih ovisnika.

(Msobakoja koristi hervin:

« Ima izmjene raspoloZenja od osjecaja opustenosti,

pleko drijemanja, sanjivosti, cestog padanja glave na plsa
i podizanja glave (poput pileta koje kljuca — tako se ovo

u Zargonu | naziva _kljucanje”),

« (lsaba je nezainteresovana, tupog pogleda, kao da je
okamenjena (ova faza se rove  stonitanje” — po Tijedi
stone 5to Znadi kamen),

« Kada se droga ne uzme dolazi do krize:
bolovi u tijelu, osjecaj hladnoce, gromice,

curenje iz nosa, pavlacanje, ploliv,

plogifene Zjenice, nesanica, umof...

» Heroinski ovisnik brzo mijenja

licnost i podinje u podetk sa

tzv. pofodicnim

kriminalom (krada od roditelja

brace i sestafa), a onda nastavalja

s drugim oblicma kriminala i

prostitucijom,

« Heroinska ovisnost je teska

i potrebno je dugotrajno lijelenje.

JZU Zavod za bolesti ovisnostl ZENICKO-DOBOJSKOG Kantona
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MEKI ZNACI UPOTREBE ALKOHOLA:

« 0s0ba je sve Cesce pijana,
= Ne moze smanjiti ili prekinuti pijenje,
= VazZan znak koji upucuje na ovisnost je rano pijenje, tj. osoba poéne
piti odmah po budenju,
= Pokusava sakaiti svoje pijenje, pokusava 7a druge izgledati kao da je sve normalno,
» Kada ne pije moie osjecati slabost, znojiti se, Imati problem
da komunicira sa drugima, itd.
«Kod formirane ovisnosti desava se da se osoba ne moze sjetiti dogadaja tokom pijenja,
= Komunikacija sa dragim osobama je promijenjena, osoba moze biti svadljiva,
sklona prepirkama, imati promjenljivo raspolozenie, probleme sa paznjom,
a ponekad moze biti i agresivna.

NEKI ZNACI UPOTREBE EKSTAZUA

Ekstazi spada u grupu haludnogenih | stimulativnih droga. Najcesce se uzima na

rejv-partijima, zabavama, disko-klubovima, uz tehno muziku i slicno. Na tabletama se

utiskuju razni crtezi: smjesko, sidr, broj, ptica, itd.

Osoba koja uzima ekstazi:

« Ima osjeca] da joj je porasla energija, snaga i izdriljivost,

« Moze biti jako ubrzana, aktivna | euforicna,

«(s0ba ima lazni osjecaj da moze sve sto poZeli”,

» MoZe imati umenilo na lic, sjaj u ocdima, obilno se znojiti, imati mokre dlanove, itd.

« Mogu imati suha usta, smanjen apetit, smanjenu potrebu za snom, nemaju osjecaj
umora, mogu plesati chjelu noc zbog cega se Cesto desava qubitak tecnosti u
organizmu, porast temperature, porast krvnog pritiska, a da toga osoba nije sviesna
sto mode u ekstremnim slucajevima dovesti do smrinog ishoda,

» Poslije takve nod osoba ima osjecaj kao da je mahmuma, moze imati glavobolje,
mucninu, smetnje vida, ..

LIJEGENJE U ZAVODU JE

BESPLATNO!

SAVJETE MOZETE DOBITI | TELEFONOM ILI U SAVIETOVALISTU!
TESTIRANJE NA DROGE JE BESPLATNO!

STRUCNI TIM ZAVODA VAM JE NA USLUZI RADNIM DANIMA
0D 7:00 DO 15:30H, A UTORKOM | CETVRTKOM DO 17:00H!
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