5. Cum sa-ti accepti emotiile




i accepti emotiile

5. Cum sa-t

106

A oferi ingrijiri unei persoane cu schizofrenie este
o munca dificila, care necesita un volum enorm de
timp, energie si daruire. Lasand deoparte framanta-
rile zilnice, faptul de a oferi ingrijiri poate scoate in

evidenia O LARGA VARIETATE DE

EMOT" Unele dintre aceste emotii exista chiar
de la inceput, intrucat multi ingrijitori se pomenesc
aruncati in acest rol pe neasteptate, iar adaptarea
poate fi foarte stresanta. Alte emotii ies la ivealad abia
dupa ce ai fost ingrijitor o perioada mai lunga.

In calitate de ingrijitor, poti avea

EMOTII POZITIVE, PRECUM SI
NEGATIVE.

In unele zile, acordarea ingrijirilor poate oferi un
sentiment profund de implinire si conexiune, de
rand cu sentimente de respect, empatie, bucurie si
recunostintd. In alte zile, poate aduce sentimente de
vinovatie, furie, rusine, frica, anxietate, singuratate
sau dezamagire. Puteti simti, de asemenea, frustrare,
nerabdare, lipsa de apreciere, gelozie, iritabilitate
si va puteti simti coplesit. Pot aparea si sentimente

conflictuale, cum ar fi dragoste si resentimente, trai-
te simultan; aceste emotii se pot manifesta in diferite
moduri in fiecare zi.

Faptul de a avea toate aceste emotii poate deveni

ISTOVITOR, iar dacad nu sunt monitorizate

minutios, ele va vor epuiza. Ati putea crede ca acest
lucru nu vi se va intdmpla pentru ca iubiti persoana de
care avetli grija. Dar dupa ceva timp, ematiile negative
pe care avem tendinta sa le Tngropam reapar. Pe
termen lung, 1i pot afecta chiar si cei mai dedicati
ingrijitori, atat fizic, cat si emotional.

Deci, cum poti evita burnout-ul si faptul de a te simfi
coplesit? Este esential pentru dvs. sa stiti ca este

NORMAL sa aveti un spectru larg de emotii,

inclusiv. negative. Toate emotile dvs. legate de
ingrijire, pozitive sau negative, sunt perfect rezonabile
si importante, plus la faptul ca sunt acceptabile si de
asteptat. A avea toate aceste emotii inseamna ca
sunteti o fiinta umana.



Nu incercati sa le evitati. Ignorarea emoatiilor si insufla-
rea faptului ca trebuie sa ramaneti ,,puternic” pentru
persoana draga sau pentru intreaga familie nu este o
solutie. Majoritatea psihologilor sunt de acord ca evi-
tarea sentimentelor tale nu este un semn de putere;
de fapt, este nevoie de mai mult curaj pentru a infrun-
ta emotiile decéat pentru a le evita.

A accepta emotiile este, de asemenea,

MAI SANATOS.

Recunoasterea si exprimarea emotiilor va poate face
mai rezilienti la stres si infectii din punct de vedere
fizic si mintal. Pe de alta parte, retinerea emotiilor in
interior va poate slabi sistemul imunitar si va poate
expune la un risc mai mare de afectiuni, precum boli
de inima, cancer sau diabet. Neacordarea atentiei
emotiilor si, mai ales, ne-exprimarea acestora poate
duce la dereglari de somn, supra-alimentare, abuz de
substante, depresie si anxietate.

INTELEGETI-VA EMOTIILE
Sl VALORIFICATI LE IN
AVANTAJUL DVS.

In loc s& evitati emotiile, le puteti folosi pentru a afla
lucruri noi despre sine si despre persoana draga.
Daca va oferiti permisiunea de a avea emofii si de
a recunoaste faptul ca emotiile nu va controleaza
actiunile, atunci emotiile negative fie se vor atenua, fie
vor fi mai usor de gestionat. Pe termen lung, aceasta
va va permite sa oferiti ingrijiri mai bune persoanei
dragi, dar va va ajuta si sa aveti grija de sine.

Asa cum fiecare experienta de ingrijitor este diferita,

NU EXISTA EMOTII "CORECTE"
SAU "GRE$|TE". Pentru a oferi cea mai

buna ingrijire posibila, este util s& va familiarizati cu
tipul de emotii care ar putea aparea, modalitatile de a
le detecta si strategiile de a le face fata. Urmatoarele
strategii sunt menite sa va ajute sa faceti fata emotiilor
complexe prin care trec zilnic numerosi ingrijitori.
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'O inima nemultumita nu are
parte de mild; dar inima recunoscétoare o
va gasi, in fiecare ord, binecuvantari ceresti."

-Henry Ward Beecher

Desi acordarea iIngrijirilor este de cele mai multe ori

0 provocare, poate fi si o EXPERIENTA
CARE ADUCE SATISFACTIE.

Permitandu-va sa aveti emotii pozitive nu inseamna
sa va prefaceti ca lucrurile nu sunt dificile sau ca nu
sunteti stresat. De-asemenea, aceasta nu inseamna
sa va prefaceti ca nu aveti emotii negative, deoarece
este normal si rezonabil sa le aveti. Totodata, puteti
avea emotii pozitive, de rand cu cele negative, chiar
si in momentele de inalt stres. Emotiile pozitive au be-
neficii unice, indiferent de efectele ematiilor negative.

Oferindu-va permisiunea de a VA AXA PE

SINE chiar daca doar pentru cateva minute pe
zZi, va veti putea bucura de momente pozitive si nu
veti permite ca oferirea ingrijirilor sa domine fiecare
aspect al vietii dvs.

Faptul de a avea emotii pozitive, pline de satisfactie
are multiple beneficii atat pentru dvs., cat si pentru
persoana draga, deoarece reduc efectele fizice ale
stresului si va pot face ca ambii sa aveti o viata mai
lunga. Mai mult ca atat, noi suntem ,programati” ast-
fel, incat preocuparea de necesitatile altcuiva ne aju-
ta la reducerea anxietatii. Cresterea pozitivului poate

ajuta la umplerea rezervorului de resurse personale
pentru a putea infrunta mai bine dificultatile si provo-
carile. De asemenea, va poate face un ingrijitor mai
bun si va poate Imbunatati relatia cu persoana de
care aveti grija.




Cum sa va axati pe pozitiv?

Dezvoltarea abilitatilor de a avea emotii pozitive va
poate ajuta sa aveti mai multe emotii pozitive si sa re-
duceti anxietatea. Practicarea acestor abilitati in fie-
care zi va va duce cu mult inainte intr-o calatorie plina
de satisfactii ca ingrijitor.

REMARCATI POZITIVUL. atraget

atentie lucrurilor pozitive prezente din viata dvs., nu
va axati doar pe cele negative.

VALORIFICATI
EVENIMENTELE POZITIVE.

Savurati-va emotiile pozitive, impartasin-

du-le altora, facand notite scrise pentru a va

aminti de evenimentul respectiv. mai tarziu.

PRACTICATI MINDFULNESS.

Aveti grija sa fiti prezent si nu luati in vedere judecatile.
Puteti integra mindfulness-ul in cele mai elementare
activitati zilnice, asa ca periatul dintilor sau spalatul
veselei.

FITI CONSTIENTI
DE PUNCTELE DVS. FORTE.

Recunoasterea resurselor personale pe care le deti-
neti si a modului cum sa le folositi in viata va reduce
foarte mult sentimentul de neajutorare.

STABILITI OBIECTIVE
REALIZABILE.

Alegeti scopuri provocatoare, dar nu ‘excesiv, doar
suficient ca sa va permita sa simtiti ce inseamna im-
plinirea si succesul, fara a fi coplesiti.

&
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Compasiunea

Compasiunea este capacitatea unei persoane de
a simti o preocupare intelegatoare fata de suferinta
altei persoane, insotita, de obicei, de o dorinta pu-
ternica de a usura acea suferinta. Dintre toate Iu-
crurile pe care le faci ca ingrijitor, stabilirea unei

CONEXIUNI
DE COMPASIUNE .. cersoe-

na draga este probabil cel mai important lucru. Este
esenta faptului de a fi ingrijitor.

Compasiunea face ca oamenii sa-si imblanzeasca ini-
mile fata de ceilalti si sa se implice intr-o comunicare
sincera. Cand ingrijirea se face cu compasiune, con-
struitiincredere si formati o relatie mai profunda si mai
semnificativa cu persoana draga. Pentru dvs., acest
lucru poate schimba intreaga experienta de ingrijire,
de la a fi provocatoare la plina de satisfactii. Pentru
persoana draga are un impact pozitiv semnificativ
asupra calitatii vietii sale.

Exista multe moduri prin care puteti manifesta com-
pasiune fata de persoana draga: prin mici acte de bu-
natate, dedicandu-i cu adevarat timpul dvs. sau prin
a vedea persoana din dincolo de boala. Dar cel mai
important, prin

A FI PREZENT
SI A ASCULTA CU
ADEVARAT.



Respectul

Dorinta de respect si demnitate este printre cele mai
importante necesitati umane. Desi conteaza sa-i ofe-
rim persoanei dragi ajutor pentru a-si mentine senti-
mentul de demnitate, exista multe lucruri pe care le
puteti face pentru a va asigura ca se bucura de res-
pectul binemeritat.

RESPECTATI-I INTIMITATEA.

De cele mai multe ori, persoanele cu schizofrenie lo-
cuiesc in aceeasi gospodarie cu ingrijitorii lor. Acest
lucru are multe avantaje, dar le poate mari stresul,
daca simt ca le invadati spatiul privat, ca sunteti su-
pra-protectori sau incercati sa gestionati toate aspec-
tele vietii lor. Pe langa inti-

mitatea fizica, trebuie sa-i

respectati si intimitatea

o

emotionald si sa nu dis-
cutati cu alte persoane

despre informatiile sale
confidentiale.
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RESPECTATI-LE DREPTUL DE
A FACE ALEGERI.

Permiteti-i persoanei dragi sa aiba un sentiment de
control asupra vietii sale, alegand, de exemplu, ce
sa imbrace sau sa manance. Daca vi se pare util,
incercati sa-i oferiti mai multe optiuni. Daca alegerea
sa nu este buna In opinia dvs., Incercati sa intelegi
motivele de ce este importanta pentru ea. Daca cre-
deti ca alegerea pe care a facut-o este periculoasa,
incercati sa incurajati persoana, oferindu-i alternative
sau negociind posibile solutii.
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IMPLICATI-I iN DECIZII
LEGATE DE INGRIJIREA LOR.

Este posibil ca, daca luati decizii fara a implica per-
soana draga, ea se va simti deconectata si subapreci-
ata. Asigurati-va ca participa la discutiile care i afec-
teaza ingrijirea. Acest lucru va creste sentimentul sau
de afi apreciata si de control si, prin urmare, aderenta
la tratament.

ASCULTATI PERSOANA
DVS. DRAGA.

Chiar daca persoanei dvs. dragi ii este greu sa-si ex-
prime sentimentele si gandurile, asculta-i cu atentie
preocuparile, clarifica-i parerea si nu o lasa in afara
conversatiei.
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A face persoana iubitd sa se simta respectata i va
reduce disconfortul si o va face sa se simta mai bine.
In plus, respectul construieste intelegerea recipro-
ca, usureaza comunicarea si intareste legaturile de
familie.

Gratitudinea

Poate fi greu sa fii recunoscator atunci cand se pare
ca fiecare zi aduce o noua provocare. Si asta e ceva
normal. A fi recunoscator nuinseamna a ignora cat de
grea poate fi acordarea ingrijirilor. Aceasta Inseamna
a gasi in fiecare zi ceva pentru ce esti recunoscator.
Daca reusesti sa faci asta, ai un alt fel de a vedea
lucrurile si te gandesti in mod reconfortant ca lucrurile
nu decurg prost chiar tot timpul.



Gratitudinea poate face minuni pentru recapatarea
starii dvs. de bine si are o multitudine de beneficii
pentru sanatatea dvs. psihica si fizica: reduce stresul,
va ajuta sa dormiti mai bine si va intareste sistemul
imunitar. Faptul de fi recunoscator va ajuta sa deveniti
mai optimist si sa va axati pe ce aveti, nu pe ce va
lipseste.

Cu timpul, faptul a fi recunoscator devine un obicei
care va imbunatateste atitudinea generala. Cea mai
buna modalitate de a dezvolta acest obicei este de a
tine un jurnal al recunostintei. In fiecare zi, notati cel
putin un lucru care v-a facut sa va simtiti recunosca-
tori in acea zi. Luati in vedere atat lucruri mici, cat si
cele mai mari. Cand sunteti deprimati sau va simtiti
stresati, cititi din jurnal pentru a va ridica starea de
spirit si a va schimba felul de a vedea lucrurile.

13
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Sentimente provocatoare
Sentimentul de vinovatie

Vinovatia este probabil

CEA MAI FRECVENTA EMOTIE

pe care o puteti simti ca ingrijitor. Cu totii simtim vi-
novatie atunci cand facem ceva gresit. In procesul
de ingrijire a unei persoane cu schizofrenie, vinova-
tia poate avea numeroase surse. Totodata, este de
obicei legata de faptul ca ingrijitorii se invinovatesc
atunci cand ceva nu merge bine.

Vinovatia pe care o simt ingrijitorii are o multitudine

de fatete:

* vinovatie pentru ca nu fac suficient sau ca ar trebui
s-0 faca mai bine;

 vinovatie ca nu petrec suficient timp cu persoana
de care au grija;

+ vinovatie ca nu petrec suficient timp cu familia lor;

+ vinovatie ca nu au grija de sing;

 vinovatie ca propria bunastare nu este o prioritate
pentru ei;

+ vinovatie ca sunt insuficient de focusati la locul de
munca din cauza ingrijirilor;

* vinovatie ca se preocupa de cariera, desi ar trebui
sa se preocupe de altcineva;

+ vinovatie pentru transferarea persoanei dragi la o
institutie sau intr-un centru de asistenta;

 vinovatie pentru faptul ca nu a luat masuri suficien-
te pentru a preveni debutul bolii;

+ vinovatie pentru dorinta ca toate aceasta sa dis-
para;

+ vinovatia pentru toate emotiile negative pe care le
are.

Motivul pentru care sentimentul de vinovatie este
atat de frecvent printre ingrijitori este ca acestia se
coplesesc cu o multime de ,,ar fi trebuit”, ,ar fi bine”
si ,trebuie” inventate de ei insisi. De multe ori, ei au

0 imagine destul de clara a modului in care ar trebui
sa se comporte sau sa actioneze si se simt vinovati
atunci cand nu reusesc sa actioneze astfel. Totoda-
ta, aceasta imagine nu este intotdeauna exacta. Prim
urmare, vinovatia apare deseori atunci cand exista o
discordanta intre alegerile lor de zi cu zi si ceea ce
cred ei ca ar fi fost alegerea ,idealad”.

Oricare ar fi sursa, vinovatia poate fi 0 emotie deose-
bit de distructiva daca va invinovatiti din cauza unor
greseli care sunt cel mai probabil fie presupuse, exa-
gerate sau pur umane.

Cum sa faci fata vinovatiei

In primul rand, invatati sa v& iertati pe sine. Nu putem
fi perfecti si nu putem controla totul. Chiar si avand
cele mai bune intentii, timpul, abilitatile, energia si
resursele dvs. sunt limitate. Asa ca nu va incordati si
oferiti ingrijiri cum puteti mai bine, permitandu-va in
acelasi timp sa fiti imperfecti.

In al doilea rand, reduceti standardele si stabiliti limite
realiste pentru ceea ce puteti face. In loc sa v& simtiti
vinovati ca nu ati facut suficient, priviti lucrurile altfel si
apreciati diferenta pe care o facetiin fiecare ziin viata
persoanei de care aveti grija. intelegeti si acceptati-
va limitele. In caz contrar, riscati s& ajungeti la burnout
ca ingrijitor.

Ori de cate ori aveti sentimentul de vinovatie, merita
sa va intrebati ce I-ar fi putut declansa. Un ,trebuie”



ferm? O parere exagerata despre capacitatea dvs.?
Cel mai important, trebuie sa recunoasteti ca vinova-
tia este inevitabila si sa va simtiti bine chiar daca nu
sunteti perfecti.
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Rusinea

Rusinea poate fi descrisa ca un sentiment teribil de
jena provocat de constientizarea comportamentului
sau actiunilor sale inadecvate. Rusinea este de obi-
cei declansata de nealinierea la standardele sociale si
este alimentata de teama de excluziune sociala.

Desi deseori folosim cuvintele ,vinovatie” si ,rusine”
in mod interschimbabil, exista o distinctie clara intre
cele doud sentimente. In timp ce vinovatia reflects
felul In care ne simtim referitor la propriile actiuni, e
despre ceea ce i-am facut (sau nu i-am facut) unei
alte persoane, rusinea reflecta felul in care ne simtim
referitor la noi insine. Rusinea este un sentiment du-
reros legat de felul in care esti vazut de altii si nu are
legatura cu actiunile tale.

In calitate de ingrijitor, vinovatia pe care o puteti
simti provine din stigmatul legat de schizofrenie, care
se manifesta ca critica sau animozitate din partea
persoanelor care nu o inteleg. In acelasi timp, rusinea
dvs. poate fi alimentata de propriile prejudecati si
de lipsa de cunostinte despre boala. Parintii tinerilor
adulti cu schizofrenie se simt adesea rusinati, crezand
ca boala ar fi putut fi prevenita daca ar fi fost parinti
mai buni.

Oricare ar fi cauza, rusinea duce la evitarea siizolarea
de prieteni, familie si societate, in general. Dar ceea
ce este mai rau, rusinea duce si la evitarea tratamen-
tului: familiile persoanelor cu schizofrenie sunt adesea
reticente de a solicita ajutor pentru a evita sa se simta
prinsi intr-o capcana si stanjeniti.

Pe termen lung, rusinea ARE UN EFECT
NEGATIV ASUPRA CALITATII
VIET" DVS, sporind riscul de depresie si

anxietate. Un astfel de eveniment nedorit poate avea,
de asemenea, un impact negativ asupra relatiei dvs.
cu persoana de care aveti grija. In cel mai rau caz,
poate duce la dezvoltarea unui mediu neplacut pentru
relatia dvs. care nu va face decéat sa agraveze simpto-
mele persoanei dvs. dragi.
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Cum sa infruntam rusinea

Cel mai important mod prin care poti face fata rusinii
cauzate de stigmatizare este sa te educi pe sine si
pe ceilalti. Informarea despre boala si impartasirea
cunostintelor vor ajuta la reducerea stigmatizarii si va
avea un efect benefic asupra dvs., asupra persoanei
de care aveti grija si asupra oamenilor din mediul dvs.
personal.

In ceea ce priveste rusinea pe care o simtiti ca parinte,
trebuie sa incetati sa va auto-invinuiti. Teoriile care
dau vina asupra parintilor cand un adult tanar a fost
diagnosticat cu schizofrenie au nenorocit multe familii
prin sentimentele de vinovatie si rusine, dar timpul a
dovedit ca acestea sunt gresite. Conform intelegerii
noastre actuale a bolii, nu afi fi putut face nimic ca
parinte pentru a o preveni.

Trebuie sa acceptati c3, indiferent de conexiunea sau
relatia pe care o aveti cu persoana de care aveti grija,
nu puteti controla comportamentul acesteia. Ceea ce
este In puterea dvs. este sa acceptati aceasta realita-
te si s fiti plin de compasiune fat de ei. In acest fel,
va puteti vindeca de rusine.
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Furia

Furia este probabiIvA DOUA CEA MAI
FRECVENTA EMOTIE pe care o avet

ca ingrijitor. Sunt multe situatii care pot duce la senti-
mente de furie:

* avedea cum se zbuciuma persoana draga;

* a vedea ca persoana draga este irationala sau
combativa;

» gandurile despre viitorul la care trebuie sa renun-
tati dvs., cat si persoana draga;

* ava simti prinsi intr-o situatie in care v-ati pomenit
in mod neasteptat;

» sentimentul ca nu sunteti suficient de apreciati
pentru efortul zilnic depus ca ingrijitor;

» sentimentul ca persoana de care aveti grija nu va
accepta ajutorul.

In aceste circumstante, nu este intotdeauna posibil s&
va controlati emaotiile. Ati putea spune lucruri pe care
nu doriti sa le spuneti sau v-ati putea pierde cumpatul.
Si, desi furia este un raspuns firesc la greutatile legate
de faptul de a fiingrijitor, poate avea un impact negativ
atat asupra relatiei dvs. cu persoana de care aveti gri-
ja, cat si asupra sanatatii dvs. Furia cronica si ostilita-
tea sunt asociate cu cresterea tensiunii arteriale, boli



de inima, tulburari ale tractului digestiv si dureri de
cap. Furia neexprimata care se acumuleaza in timp
poate duce la depresie sau anxietate, in timp ce furia
exploziva, proiectata pe cei din jur, poate compromite
relatiile si poate cauza suferinta. Gestionarea furiei nu
doar ajuta la imbunatatirea starii personale de bine,
dar, de-asemenea, reduce probabilitatea proiectarii
furiei pe persoana draga.

Cum sa facem fata furiei

In loc de a evita furia, incercati s-o exprimati intr-un
mod sanatos. Luati energia care provine din furie si
incercati sa o canalizati spre ceva poxzitiv. Intrebati-va
daca poate exista 0 solutie practica pentru circum-
stantele care va enerveaza. Este posibil un compro-
mis? Daca ati fi mai asertiv (adica, ati intelege situatia
mai ferm, corect si cu empatie), aceasta v-ar ajuta sa
aveti un sentiment de control?

Cand sunteti intr-o situatie care va enerveaza, incer-
cati sa va amintiti de vremurile bune. Uneori a rade de
absurdul unei situatii poate fi un mod mai sanatos de
a va elibera, decat a izbucni. O alta modalitate de a
reduce furia, desi este una mai grea, este sa incercati
sa acceptati faptul ca viata dvs. s-a schimbat.

Cel mai important, daca spuneti sau faceti ceva cand
sunteti furiosi, iertati-va pe sine. lesiti si respirati pro-
fund pentru a va recapata concentrarea. Gasiti mo-
dalitati constructive de a va exprima sau vorbiti cu
cineva in care aveti incredere despre ceea ce v-a
suparat.

Resentimentul

Resentimentul inseamna sa simtiti amaraciune atunci
cand credeti c& sunteti tratati nedrept. In anumite as-
pecte, resentimentul este asemanator cu furia. Toto-
data, in timp ce furia este 0 emotie brusca, o reac-
tie, resentimentul este un sentiment de amaraciune
trait atunci cand permitem furiei sa persiste. Furia
este fireasca; resentimentul este o alegere. Astfel, a
avea resentimente inseamna a alege sa mentii furia.
Aceasta inseamna a retrai o experienta dureroasa din
nou si din nou. Si, In timp ce furia poate fi uneori pozi-
tiva, deoarece ne da puterea de a schimba lucrurile,
resentimentele va trag inapoi si nu pot decét sa va
raneasca pe dvs. si pe persoana de care aveti grija.

A deveni Ingrijitorul unei persoane cu schizofrenie in-
seamna adesea sa va pomeniti brusc intr-o situatie
pe care nu ati ales-o si va asumati o sarcina enorma
pentru care nu erati pregatiti. In aceste circumstante,
este destul de obisnuit sa va simtiti pesimisti si iritati.
Din cauza volumului mare de timp petrecut pentru a

Tng\rJiji persoana draga, ESTE REZO NABIL
SA AVETI RESENTIMENTE CA
|NGR|J|TOR, in pofida dragostei sau grijii pe

care le oferiti. De exemplu, puteti avea resentimen-
te fata de situatia generald, boald, anumite compor-
tamente, membrii familiei necooperanti sau prietenii
care nu ofera mult suport. De asemenea, ati putea
avea resentimente fata de persoana draga, mai ales
atunci cand simptomele sale negative o impiedica sa
manifeste compasiune fata de dvs.

n"r

ti emotiile

p

5. Cum sa-ti acce



ti emotiile

p

5. Cum sa-ti acce

118

Cum sa facem fata
resentimentelor

Faptul de a avea resentimente va cere de fapt multa
energie pe care ati putea-o redirectiona in moduri po-
zitive pentru a gasi partea buna a situatiei. Cand sim-
titi resentimente fata de persoana draga, amintiti-va
ca multe dintre interactiunile voastre sunt dictate de
boala sa. Lipsa aparenta de motivatie si nedorinta de
a vorbi sunt simptome ale bolii pe care nu le pot con-
trola.

Oferiti un pic de spatiu sentimentelor dvs. si vorbiti
despre emotiile pe care le aveti cu prietenii sau mem-
brii familiei. Fiti proactivi in comunicarea cu persoana
draga si cu toti cei implicati in ingrijirea sa; evitarea
conversatiilor incomode nu va face decéat sa va spo-
reasca frustrarea si resentimentele. De asemenea,
puteti folosi activitatea fizica pentru a depasi energia
emotionala acumulata care insoteste de obicei resen-
timentele.

Cel mai important, luati decizia constienta de a re-
zerva timp pentru propriile necesitati. Daca nu veti
avea grija de sine, resentimentul nu va disparea, dar
va continua sa se acumuleze.

Frica si anxietatea

Anxietatea in procesul de ingrijire este adesea rezul-
tatul confruntarii cu necunoscutul sau al sentimentului
de a pierde controlul si de a nu sti cum sa-I recapeti.
In viata unei persoane cu schizofrenie exista multe as-
pecte care pot provoca frica si anxietate. S-ar putea
sa aveti frica de a face greseli mari sau de a va con-
frunta cu probleme pe care nu stiti cum sa le rezolvati.
S-ar putea sa va fie teama ca persoanei dragi i s-ar
putea Intdmpla ceva atunci cand nu veti fi langa ea.
De asemenea, s-ar putea sa fiti ingrijorati de faptul
ca persoana draga isi va pierde locul de munca sau
ca 1l veti pierde pe al dvs. De asemenea, faptul de a
vedea persoana draga intr-o stare schimbata sau in-
confortabild produce de obicei sentimente de stres si

confuzie. In calitate de ingrijitor, ati putea SI MTI

ANXIETATEA IN MAI MULTE

FELU RI, de la probleme de somn sau dorinta
de a fugi, la palpitatii ale inimii si nevoia de a plange.



Cu sa facem fata fricii si anxietatii

Cel mai eficient mod de a face fata fricii atunci cand
aveti grija de o persoana cu schizofrenie este sa va
educati pe sine si sa incercati sa planificati din timp.
Discutati cu echipa de asistenta medicala care tra-
teaza persoana dvs. draga si aflati ce sa faceti in anu-
mite situatii. Planificati fiecare situatie sau criza care
poate aparea prin gasirea echilibrului potrivit intre a
fi pregatit si a fi supraprotectiv. Axati-va pe lucrurile
pe care le puteti controla si faceti o lista de actiuni de
urgenta pentru cazul in care nu sunteti in apropiere.
Comunicarea cu alte persoane care se afla intr-o si-
tuatie similara, de exemplu, prin intermediul unui grup
de suport, poate reduce, de asemenea, anxietatea
legata de stres.

Este important sa urmariti atent anxietatea; este mo-
dul in care corpul dvs. semnaleaza o potentiala ame-
nintare. in cazul in care simtiti anxietate, faceti o pa-
uza pentru un moment, concentrati-va pe respiratie
si luati-va o pauza de la ceea ce se intdmpla in acel
moment.

Izolarea si singuratatea

In pofida faptului c& petreceti mult timp cu persoana

de care aveti grija, A.!-l PUTEA AVEA
SENTIMENTE DE SINGURATATE.

Si riscul de a deveni izolat este cu atat mai mare, cu
cat e mai mare perioada de cand sunteti ingrijitor.

1
| Sk
- | .l
| | s
.
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Neavand pe nimeni cu care sa vorbiti toata ziua, cu

exceptia persoanei de care aveti grija, este usor sa va
pierdeti sentimentul de sine.

Relatiile cu prietenii pot avea de suferit din cauza
programului dvs. intens sau pentru ca va simtiti mai
putin dorit. S-ar putea sa ezitati sa comunicati si sa
petreceti timp cu ei pentru ca simiiti ca viata dvs. in-
seamna doar acordarea ingrijirilor si nu aveti despre
ce sa vorbiti sau ei nu vor sa mai auda despre preo-
cuparile dvs. Atunci cand aveti grija de o persoana
cu schizofrenie, sentimentul ca ati pierdut compania
persoanei dragi poate, de asemenea, sa contribuie la
izolarea dvs.

Pe termen lung, sentimentul de singuratate poate
avea un impact negativ asupra sanatatii dvs.

Aceasta va slabeste forta psihica si va face mai pre-
dispusi sa incepeti a avea obiceiuri nocive, precum
supraalimentarea, fumatul sau abuzul de alcool. in
plus, izolarea sociala este un factor de risc pentru de-

menta.
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Cum sa facem fata izolarii
si singuratatii

Cheia pentru a va indeparta de izolare este sa men-
tineti relatii sanatoase, dincolo de rolul de ingrijitor.
Gasiti modalitati de a iesi din casa si de a va implica
in alte lucruri, in afara de ingrijire. Gasiti activitati, cum
ar fi sportul sau hobby-uri, care va permit sa interac-
tionati cu persoane care va pot oferi un sentiment de
apartenenta si suport.

Daca va este complicat sa iesiti, ati putea contacta
si invita vechi prieteni. Va puteti alatura unor grupuri
de suport preocupate de boala persoanei dvs. dragi
sau de ingrijiri, in general. La fel, puteti stabili relatii cu
persoane care va impartasesc experienta in grupurile
de suport online.

Neputinta

A fi ingrijitorul unei persoane cu schizofrenie Tnseam-

na A EXISTA O MARE PROBABILITATE
DE A VA S|MT| NEAJUTORAT, in special

atunci cand faceti tot ce va sta in puteri pentru a ajuta
persoana de care aveli grija, dar ea nu se simte mai
bine. Dincolo de provocarile legate de ingrijire, emo-
tiile despre care am vorbit in acest capitol va pot face
sa va simtiti neputinciosi si incapabili sa continuati sa
fiti ingrijitor. Sentimentul de neputinta va poate afecta
negativ sanatatea emotionala, ducand la iritare, vino-
vatie si chiar depresie, daca acest sentiment persista.

Cum sa facem fata neputintei

Cand va simtiti neputinciosi, puneti-va urmatoarele

intrebari:

*  Am eu oare asteptari nerezonabile?

» Stiu eu oare suficient despre cum sa rezolv
aceasta problema?

*  Dorm eu oare suficient?

* Am eu oare grija de mine?

Este important sa constientizati ca, facand tot ce pu-
teti, sunteti de un ajutor nepretuit persoanei dragi. De
asemenea, trebuie sa va reamintiti frecvent ca sana-
tatea sa este, de fapt, in afara controlului dvs. Recu-
noasterea limitelor va va permite sa identificati ceea
ce sunteti capabil sa controlati, precum si sa va redi-
rectionati energia. Comunicati cu prieteni sau familia
si delegati unele dintre sarcinile legate de ingrijiri. De
asemenea, asigurati-va ca dormiti suficient si rezer-



vati timp pentru sine. Oboseala constanta sporeste
stresul si sentimentul de neputinta.

Cand va confruntati cu o problema complexa, diviza-
rea acesteia In sarcini mai mici si mai usor de gesti-
onat va poate ajuta sa gasiti solutia si sa evitati sen-
timentul de neputinta. De asemenea, puteti face fata
acestui sentiment dificil, afland cat mai multe despre
boala si comunicand frecvent cu echipa medicala
care trateaza persoana dvs. draga.

Depresia

Se intdmpla frecvent ca incercarea ingrijitorului de a
oferi persoanei dragi cea mai buna ingrijire posibila ar
putea fi in detrimentul propriilor sale nevoi fizice si/sau
emotionale. Totodata, stresul ce deriva din acordarea
ingrijirilor, incertitudinea cu privire la viitor, precum

si EMOTIILE NEGATIVE MENTIONATE
MAI SUS POT AFECTA BUNASTAREA
SA S| CONDUCE LA DEPRESIE 3I
PROBLEME DE D|SPOZ|T|E Studiile arata

ca pana la jumatate dintre ingrijitorii persoanelor cu
schizofrenie au depresie, In special in cazurile In care
boala este rezistenta la tratament.

Oamenii trec prin depresie in moduri diferite, deoare-
ce simptomele se pot schimba in timp. Daca aparitia
urmatoarelor simptome este persistenta pe parcursul
a mai mult de doua saptamani consecutive, se poate
presupune ca este prezenta depresia:

» schimbarea obiceiurilor alimentare care duce la
cresterea sau pierderea nedorita in greutate;

» schimbarea obiceiurilor de somn (somn excesiv
sau insuficient);

» oboseala constantg;

» lipsa de interes in persoane si/sau activitati care
anterior erau placute;

* manifestarea furiei si agitatiei intr-un ritm mult mai
rapid;

* sentimentul de a nu fi suficient de bun sau de a nu
face nimic bine;

» tendinte suicidare sau ganduri de moarte ori ten-
tative de sinucidere;

+ simptome fizice persistente care nu raspund la
tratament, de exemplu, probleme digestive, du-
reri de cap si dureri cronice.

Cum sa facem fata depresiei

Depresia este tratabila si trebuie luata in serios. Acor-
dand atentie simptomelor la timp, se poate contribui
la limitarea formarii unui caz de depresie mai severa
pe termen lung. Discutati cu medicul dumneavoastra
sau cu un specialist In sanatate mintala daca banuiti
prezenta depresiei. In plus, activitatea fizica si interac-
tiunile sociale sunt modalitati excelente de a face fata
tristetii si depresiei, deoarece constituie 0 modalitate
de a atenua tensiunea, de a imbunatati starea de spi-
rit, de a dezvolta relatii sociale si de a stimula energia.
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Cum sa recunoastem
oboseala emotionala?

Oboseala emotionala este o stare de istovire si epui-
zare din punct de vedere emotional ca urmare a stre-
sului acumulat in-urma ingrijirii. Oboseala emotionala
afecteaza o mare parte a ingrijitorilor si este unul din-
tre semnele burnout-ului.

Initial, simptomele oboselii emotionale vin si pleaca;
ele pot fi, de asemenea, insidioase sau se suprapun
intre ele. Acestea includ:

nervozitate sau tensiune;

frustrare, furie sau vinovatie;
resentimente, nerabdare si/sau iritabilitate;
tristete, deznadejde si izolare;

uitare, incapacitatea de a se concentra si/sau len-
toare mintalg;

lipsa de motivatie;

schimbarea apetitului;

perturbarea somnului;

palpitatii cardiace;

cresterea durerilor si a tensiunii arteriale.



Emotiile dvs.
in diferite stadii ale bolii

Simptomele persoanei dragi si evolutia bolii pot da to-
nul diferitelor tipuri de emotii cu care va confruntati la
diferite etape ale boli.

Primul episod psihotic
(faza prodromala)

Primul episod de schizofrenie este un INTERVAL
DE TIMP PROVOCATOR CARE NECESITA
ACCEPTARE $| AJUSTARE de citre pacienti,

precum si familile acestora. Pentru persoanele
care tocmai au fost diagnosticate cu schizofrenie,
aceasta este o crizd personald asociata cu frica,
vinovatie, rusine si disperare. Pentru membrii familiei
lor, care au fost brusc pusi intr-o situatie pe care
nu au ales-o, aceasta este o perioada de $0C,

VINOVATIE, RUSINE, FRICA, ANXIETATE
SI INCERTITUDINE.

Faza activa

In faza activd a bolii, existd o predominantd a
simptomelor pozitive, cum ar fi halucinatiile, delirul si
comportament straniu. Aproape toate persoanele cu
schizofrenie au asemenea simptome la un moment
dat in timpul bolii. In unele cazuri, ele apar doar in
timpul recidivelor. Totodata, In aproape jumatate din
cazuri, simptomele pozitive sunt prezente majoritatea
timpului sau continuu.

Simptomele pozitive pe care le are persoana dvs.

draga POT AVEA UN IMPACT NEGATIV
ASUPRA DVS., in special, daca nu este

constienta de acestea. Ea poate spune lucruri care
nu au sens sau ii poate acuza pe cei din jur ca au
conspirat impotriva sa sau ca le fura gandurile.
De asemenea, poate vedea lucruri sau auzi voci
care o sperie. Aceste simptome pot duce la un
comportament verbal sau bizar si pot pune presiune
asupra intregii familii, ducand la tensiune, frustrare si
anxietate. Cele mai frecvente emotii si ganduri pe care
le au ingrijitorii in asemenea perioade includ TEAMA

CA PERSOANEI DRAGI | S-AR PUTEA
INPAMPLA CEVA, frica
de a fi supus violentei, ideea
ca ar putea avea si ei boala,
incertitudine si disperare.
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Faza reziduala

In faza reziduald, cand simptomele psihotice sunt
sub control, exista o predominanta a simptomelor
negative, cum ar fi avolitia (lipsa de dorinta sau scop),
alogia (capacitatea redusa de a vorbi) sau aplatizarea
afectiva (capacitatea redusa de a exprima emoatiile)
si simptome cognitive, cum ar fi probleme de atentie,
concentrare si memorie.

In aceastd perioada, pentru familia persoanei cu

schizofrenie, UNUL DlNTRE CELE MA'
FRUSTRANTE SIMPTOME ESTE
AVOL'T'A Pentru ei este foarte greu sa vada

ca persoana draga nu este interesata nici macar de
cele mai elementare activitati zilnice. De multe ori,
membrii familiei cred ca persoana de care au grija
este capabila sa-si influenteze avolitia. Astfel, ei vad
incapacitatea persoanei dragi de a se imbraca sau de
a merge la o intalnire ca lene. Dupa cum am vorbit In
capitolele anterioare, avolitia este un simptom al bolii
si, ca atare, persoana dvs. draga nu o poate influenta
direct.

Cele mai frecvente emotii pe care le puteti avea In
faza reziduala sunt

FURIA, FRUSTRAREA,
IRITABILITATEA, NERABDAREA,
SINGURATATEA, LIPSA DE
APRECIERE SI COPLESEALA.

La fel, deoarece persoanele cu schizofrenie au adesea
dificultati in a-si termina studiile sau a obtine un loc
de munca, este si 0 perioada de ingrijorare intensa
cu privire la viitorul persoanei dragi. In multe privinte,
pentru dvs., Ingrijitorul, faza reziduala este chiar mai
dificila decat faza activa. In timpul psihozei, chiar dacé
simptomele si evenimentele sunt infricosatoare, aveti
0 anumita interactiune cu persoana draga. De obicei,
familiile spera ca dupa psihoza lucrurile sa revina la
normal si asteapta sa-si recapete persoana draga.
De fapt, din cauza simptomelor negative, urmeaza o
perioada cu mai putine emotii si interactiuni din partea
persoanei dragi, ceea ce poate duce la resentimente
si la sentimentul ca eforturile dvs. ca ingrijitor nu sunt
apreciate.

Desi am vorbit in special despre emotii provocatoare
legate de diferite faze ale bolii, nu uitati ca in fieca-
re faza a bolii, puteti simti
dragoste, respect si em-
patie, sentimente care fac
ca experienta de ingrijire {

sa fie plina de satisfactie.



Comportamente incarcate
emotional

La toate fazele bolii, s-ar putea sa va confruntati cu
situatii cu o povara emotionala mare care

VA TESTEAZA ABILITATIILE
DE INGRUJIRE $I RELATIA
CU PERSOANA DRAGA.

OSTILITATEA, VIOLENTA SI
AGRES'V'TATEA Persoanele cu

schizofrenie de obicei nu sunt agresive sau violente.
Cu toate acestea, In unele cazuri, severitatea boli,
abuzul de alcool sau droguri ori stresul si frustrarea
cauzate de boala pot determina persoana dvs.
draga sa devina agresiva sau chiar violenta. Violenta
este, de asemenea, asociata cu simptome mai
severe, venituri mai mici ale familiei si somaj. Uneori,
persoana dvs. draga poate manifesta ostilitate

fata de dvs. sau va poate invinovati de orice, de la
faptul ca ii stabiliti limite pana la faptul de a avea

boala. inAasemenea situatii, TREBUIE SA
RAMANETI CALMI si

SA NU UITATI CA CEEA
CE VEDETI NU ESTE
PERSOANA DVS. DRAGA,
Cl BOALA.

Pentru ei, schizofrenia este o calatorie dureroasa
presarata cu frica, anxietate, simptome paralizante,
stigmatizare si sentimentul unei realitati in continua
schimbare.
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GANDURILE
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Simptomele schizofreniei, stresul si depresia pot
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duce, de asemenea, la ganduri de sinucidere. Aceste
situatii acute pot crea o perioada profund tensionata
si emotionala pentru intreaga familie. Puteti gasi
MAI MULTE INFORMATII despre ce
trebuie sa faceti daca persoana draga intentioneaza

sa se auto-vatameze in CAP|TOLUL 6 AL
ACESTUI GHID.

RESPINGEREA
TRATAMENTULUI.

Multe
medicamentele sau alte optiuni de tratament. Acest

persoane  cu  schizofrenie  resping
lucru se poate intdmpla din mai multe motive: nu
constientizeaza boala lor (anosognozie), se simt
mai bine sau, dimpotriva, se simt mai rau din cauza
efectelor secundare ale medicamentelor. Din toate
aceste motive, ele pot respinge, de asemenea,
internarea Tn spital. Anosognozia poate provoca
multa frustrare pentru intreaga familie, dar de cele

mai multe ori se imbunatateste in timp. Cea mai buna

solgt,ifi in aceste situatii este sa iNCERCATl
SA INTELEGETI CAUZA, PRIVIND
LUMEA PRIN OCHII PERSOANEI
DVS DRAG' Vorbiti cu echipa de asistenta

medicala pentru a gasi solutii care o vor ajuta pe
persoana dvs. draga sa urmeze tratamentul.

INSTITUTIA
DE TRATAMENT
SPECIALIZAT. Severitatea bolii

persoanei dvs. dragi poate necesita Ingrijiri pe
termen lung, care sunt disponibile numai intr-o
institutie de tratament specializata. Faptul ca
persoana draga nu mai poate fi ingrijita in familie
poate fi deosebit de provocator din punct de vedere
emotional.



]

Luati aceasta decizie impreuna cu toti cei implicati in

ingrijirea sa, asigurandu-va ca ACT'ONAT' iN
CEL MAI BUN MOD POSIBIL IN
INTERESUL PERSOANEI DRAGI,
DAR SI AL FAMILIEI.

Gestionati sanatos emotiile dure

Cat de straniu ar parea, ingrijitorii de multe ori

NU S| DAU SEAMA CA SUNT
INGR”'TORI Cand copilul, parintele sau

alt membru al familiei lor este diagnosticat cu
schizofrenie, ei ajuta, pentru ca asta trebuie sa faca.
Cu cat mai devreme va veti autoidentifica ca ingrijitor,
cu atat mai devreme veti putea recunoaste si veti
putea face fata furtunii emotionale care este ingrijirea.
Veti recunoaste si oboseala emotionala pe care o veti
simti inevitabil si veti incepe sa cautati modalitati de a
0 gestiona.

Emotiile despre care am vorbit in acest capitol sunt
adesea semne de avertizare din partea corpului dvs.;
micimemento-uripentru ca safitiatentisisa nu uitatica

Sl DVS. SUNTETI
IMPORTANTI
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Aceste emotii pot fi traite de fiecare ingrijitor. Recu-
noasterea acestui fapt va va ajuta sa aveti grija de
sine si sa nu reactionati la ele intr-un mod negativ.

De asemenea, trebuie sa intelegeti ca ceea ce va
provoaca cel mai mult oboseala emotionala nu poate
fi controlat de dvs. Fiti constienti de limite si renuntati
la unele dintre responsabilitati sau delegati-le altcuiva.

Cheia pentru a fi un ingrijitor de succes

este FLEXIBILITATEA Sl
ADAPTABILITATEA pe parcursul

calatoriei.

Cel mai important, nu uitati ca NlMENl Nq
POATE FACE SINGUR ACEASTA

MUNCA Cereti ajutor, chiar din primele etape

starea de bine si va va permite sa oferiti persoanei

dragi cele mai bune ingrijiri pe care doriti sa oferiti.
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