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Rad dnevne bolnice za alkoholizam
Neuropsihijatrijske bolnice
Dr. Ivan Barbot, Popovaca
— primjer dobre klinicke prakse

erapijski sadrzZaji Dnevne bolnice

za alkoholne i druge ovisno-

sti Bolnice Dr. Ivan Barbot,

Popovaca pokazuju se dobrim
primjerom klinicke prakse. Zahvalan
tretmanski okvir definiran je oblikom
polustacionarne skrbi koji je najcesce,
ali ne i nuzno, nastavak bolnickog lije-
Cenja i stabilizacije tjelesnog i psiholos-
kog stanja bolesnika, i koje je poZeljino
(p)odrzati strukturiranim visesatnim
programom dnevnobolnickog lijecenja.
Bolesnik uz program svakodnevno
odlazi kudi, obavlja redovne obaveze
i nije odvojen od obitelji i sredine. Uz
edukaciju o Stetnosti alkohola, zdravim
stilovima Zivota i nastavkom psiholos-
kog lijecenja i zdravstvene kontrole,
odvija se senzibilizacija bolesnika
za umijece komunikacije, slusanje
drugoga, sudjelovanje u grupi, time
i grupno socioterapijsko iskustvo
zapoceto sudjelovanjem u terapijskoj

zajednice tijekom bolnickog lijecenja.
SadrZaji zdravih stilova Zivota Dnevne
bolnice za alkoholnu ovisnost teziste
imaju na snaznom motivacijskom
djelovanju odabranih tema i pripreme
za povratak u radnu i obiteljsku okolinu,
pojacani radom iskusnih terapeuta
multidisciplinarnog tima: psihijatra,
klinickog psihologa, iskusnih visih
medicinskih sestara i podrske socijalne
radnice. U facilitiraju¢oj dinamici
terapijske grupe, obiteljske terapije,
individualnih i partnerskih tretmana
osnazuju se kapacitet duhovnosti,
odgovornost, roditeljske i partnerske
kompetencije zaboravljene tijekom
pijenja, a uz zauzimanije za sebe vjezba
se i sluSanje drugoga. Uvid u to da
i drugi imaju problem i zalaganje
profesionalnog tima, zalozi su uspjes-
nog rjeSavanja problema i poticanja
motiva u cilju uspostave i odrzavanja
kvalitetne apstinencije i promjene

zivotnog stila. Jacanje tehnika za
suocavanje sa stresom dio su kogni-
tivno-bihevioralnih radionica, a indi-
vidualna, grupna i partnerska terapija
te relaksacija odvijaju se po obavljenoj
trijaZi i psihodijagnostickom postupku.
Program Dnevne bolnice NPB-a
Popovaca provodi se na dvije loka-
cije. Jedna je u psihijatrijskoj bolnici
u Popovaci na Il. odjelu, gdje je i
stacionarni odjel za alkoholizam s kapa-
citetom od 50-ak postelja, u objektu
staroga dvorca Erdddy izgradenog pred
270 godina, u okruzenju Sumskog
zelenila, travnjaka i uredenih staza te
ambijenta u kojem i nekoliko dana
boravka ljekovito i opustajuce djeluje i
pruza predah od stresa. Druga je loka-
cija Dom zdravlja Caprag u Sisku, sto
bolesnicima iz toga podrucja lijecenje
Cini dostupnijim i pristupacnijim. Tim
Dnevne bolnice mobilan je, zenski,
prakti¢no organiziran, prilagodljiv i s
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bolesnicima lako i brzo nalazi nacin
uzajamne suradnje, Sto je preduvjet
brzog ukljucivanja bolesnika nakon
sto potpiSe terapijski ugovor. U stre-
snim situacijama tim Dnevne bolnice
spreman je i na terenske zadatke.
Pritom se Zurna reakcija i podrska
mobilnog tima pokazala od velikog
profesionalnog i ljudskog znacenja.
Povratak zdravim stilovima Zivota,
toliko istican u sklopu sveobuhvatnog
lijeCenja ovisnosti, u prethodnom
je razdoblju ukljucivao i aktivnost
bolesnika u obliznjim voénjacima i
vrtovima i bio je dijelom radne terapije.
Pitoreskni pejzaz dvorca i okruzenja
podno obronaka Moslavacke gore
okruZenje je koje nudi pravi terapijski
ambijent. To je znao prepoznati dr. lvan
Barbot ¢ijom je zaslugom 1934. godine
ustanova zazivjela kao psihijatrijska
bolnica razvivsi se u jednu od najvecih
u zemlji. Nekad je lijecenje bolesnika
otvorenih odjela ukljucivalo i radnu
terapiju bolesnika u prirodi, na zemlji,
u vrtovima i uz vocke koje su obradivali
i nalazili volju te pomalo i smisao za
nastavak Zivotnog puta. Sve se Cesce
Cuju misljenja, i struke i bolesnika,
da bi slicne aktivnosti bilo vrijedno
ponovno ukljuciti u sadrzaje lije¢enja u
mijeri koja bi odgovarala i standardima
lijecenja i potrebi bolesnika za Zivotnim
motivima i poticajem koji posebno
nedostaje ovisnicima. Ulaganjem
napora u njegovanje motiva i interesa
bolesnika tijekom lijecenja, oni se poticu
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na strukturirano provodenie slobodnog
vremena, kao i na fizicku aktivnosti s
poznatim antidepresivnim djelovanjem.
Pojedinac se tada s viSe volje okrece
partnerstvu, obitelji, susjedstvu, drustvu
i hobiju koji opusta, lokalnoj zajednici,
radnome mijestu i obvezama te se bori
za mjesto u drustvu. Osuvremenijivanje
sadrzaja tretmana praceno je podi-
zanjem standarda lijecenja, ulaganja
i osiguravanja sredstava od Zupanije
i posebnih (EU) fondova jer su objekti
Dvorcai pratece gradevine od posebnog
znacenja i dijelovi su zasticene bastine.
Posljednje dvije godine nosile su
posebne izazove i traumatsko iskustvo
za mnoge. Poslije potresa koordinacija
psiholoske pomoci za ljude s postra-
dalih podrucja ostvarena je iz Bolnice
Popovaca. Ekipe strucnjaka bolnice,
uklju€ujudi tim Dnevne bolnice za
ovisnosti, izasle su na teren u Sisak,
Glinu i Petrinju neposredno nakon
potresa. U Glini je ekipa Dnevne bolnice
za ovisnosti donedavno izlazila na teren.
Raznolikim sadrzajima program Dnevne
bolnice udovoljava videnju jedinstvenog
pristupa sveobuhvatnog lijecenja ovi-
snosti o alkoholu koji je u nasoj zemlji
zazivio zalaganjem Profesora Hudolina.
Njegove posebne zasluge vezane su
uz organiziranje i promociju rada
Klubova lijecenih alkoholicara (KLA) kao
matice — podrske principima zdravog
zZivota i povezivanja i umrezavanja s
osobama koje su prosle slicnu Zivotnu
,Scilu i Haribdu”. Ti nesretnici jedni

druge najbolje razumiju i u stanju su
podrzati jedni druge pod vodstvom
strucne osobe (psihijatra, psihologa
ili socijalnog radnika). Pohadanje
Kluba stru¢na je preporuka bolesniku
po zavrSetku ili za trajanja lijecenja, u
koji se on ukljucuje u cilju osnazivanja
po donoSenju odluke o apstinenciji
i zdravijem zivotnom stilu. Sportska
borba protiv ovisnosti maratonski
traje. Za dvije godine navrsit ¢e se
i 60 godina od osnutka Centra za
proucavanije i suzbijanje alkoholizma
i prvog kluba lije¢enih alkoholi¢ara
(Vinogradska bolnica, danas KBC
Sestre milosrdnice), Cime su postavljeni
temelji lijecenju alkoholne ovisnosti.
Hudolinov model primijer je koji slijede i
stru¢njaci u inozemstvu, posebno Italiji,
gdje su osnovani i odrZzani do danas
mnogobrojni KLA. U Hrvatskoj je nakon
razdoblja stagnacije, a potom gasenja
velikog broja KLA, taj broj iznova u
porastu. Tim Dnevne bolnice ponovno
je pokrenuo KLA u Popovacdi, koji je (uz
kutinski koji je stabilnog kontinuiteta
i ¢lanstva) dostupan korisnicima i
obiteljima. Pokretanje novih KLA
ocekuje se i u susjednim Zupanijama.
Okolnosti suvremenog zivota i stalni
izazovi namecu potrebu jos vece
koordinacije u radu svih ukljucenih
instanci, od nuznosti odrzavanja semi-
nara za lije¢nike obiteljske medicine
i usavrsavanja struc¢njaka u ovisnosti,
preko vracanja digniteta pedijatrijskoj
skrbi i suradnje s ambulantama Skolske
medicine koje mogu biti mjesto rane
trijaze, preko edukacije u Skolama i
mjestima na ,kojima dise” lokalna
zajednica (knjiznice, centri kulture,
obiteljski centri), gdje se u sredini
moze prepoznati problem na pocetnoj
razini, Cuti glas stru¢njaka protiv stigme
i potrebi prepoznavanja problema u
vlastitom domu ili susjedstvu, na poslu.
Jer nije problem (i sramota) lijeciti se, ve¢
imati problem, skrivati ga i ne rjeavati.
Cinjenica je da je lije¢enje ovisnosti u
bolnickim uvjetima velikih psihijatrija
dugo bilo praceno stigmom, $to je
osobe s poteSkocama obeshrabrivalo i
udaljavalo od trazenja pomoci. Upravo
s ciliem otklanjanja stigme, djelatnici
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PREPORUKE OBITELJIMA
OVISNIKA O ALKOHOLU i svima kojima je stalo...

* opijanje je trajalo godinama, ni oporavak ne ide preko noci
¢ oboruzaj se strpljenjem i ovisniku ostavi da sam(a) ucini za sebe $to mora
¢ ne prihvacaj obecdanje ovisnika -to je samozavaravanje kojim se izbjegava neizbjezno
e inzistiraj na uzajamnom postivanju dogovora
eprihva¢anjem ovisnikovih laZi ovisnika se ohrabruje za daljnje laganje i pijenje
e ovisnikovo nadmudrivanje sluZi njegovom izbjegavanju odgovornosti
* ne valja tetositi ovisnika, $to vise paznje dobije - manje ucini za sebe i nastavlja sa pijenjem
* ne moralizirajte
* ne grdite ovisnika
® ne prijetite ovisniku
¢ ne svadajte se s ovisnikom
e ne prikrivajte njegovo pijenje
 ne gubi Zivce (ovisnost je kroni¢na bolest..)
* spremi se za maraton, rasporedi snage (i treniraj izdrZljivost..)

Pocni planirati oporavak SADA: Ne Ciniti nista je najgori izbor !

IMAJTE NA UMU: ALKOHOLIZAM je PROGRESIVNA BOLEST,
daljnjim pijenjem svakim se danom pogorsava

Ld
GDIJE:
LOKACIJE
KAKO:
Bolnica Popovacda/llA ZAJEDNO,
Pon-¢et 8:00-15:00 STRPLJIVO,

tel: 044 569 322 PROFESIONALNO.

UZ EDUKACIJU, U DOMACEM OKRUZENJU
STRUCNI TIM | OBITELJI UZ OVISNIKA
MOTIVIRANOG NA LIJECENJE

DZ Caprag, Sisak
Pon-sri 13:00-19:00
Pet 8:30-14:30

Ay |

TKO:
DNEVNA BOLNICA
MULTIDISCIPLINARNI TIM
Azijada Srkalovi¢-Imsiragic, psihijatar
Marija Majnari¢ i SnjeZzana Borovec;
prvostupnice sestrinstva,
Jasminka Mati¢, klinicki psiholog,
jasminka.matic@bolnicapopovaca.hr
tel: 044 569 341

Tanja Grabovac Sljubura, soc.radnik,
M.Josi¢, I.Juri¢, A.Horciéka, I.Bovcon,

radni terapeuti

VAZNO ZNATI:

OVISNIK O ALKOHOLU..
.NITI PLJE NITI APSTINIRA SAM..

..SE OPORAVLIJA U OKVIRU OBITELJI KOJA SE OPORAVLIA
..IZLAZI 1Z KAOSA UZ STRUENU POMOC | PODR3KU SVIM CLANOVIMA OBITELJI
TRETMAN U DNEVNOJ BOLNICI ZA ALKOHOLIZAM

| DRUGE OVISNOSTI NPE POPOVACA .PONOVNO USPOSTAVLIA OSJECA] ODGOVORNOSTI | TUEKOM LIECENJA GA
(LOKACIJE U POPOVACI u sklopu IIA | SISKU DZ CAPRAG) PREVZIMA.

. S . .VRACA SE SVAKODNEVNOM CIKLUSU AKTIVNOSTI
- TrijaZa od strane Multidisciplinarnog tima

- Medicinsko pracenje / Farmakoterapija .EMOTIVNO "RAZVEZIVANJE" OBITELJI OD OVISNIKA JE LUEK ..
- Edukacije o alkoholizmu/predavanja o "Zdravim stilovima Zivota" ..OBITELJ POTICE CLANA OBITELII NA ZRELE OBRASCE PONASANJA..
- Grupe s psiholoskim terapijskim djelovanjem
- Grupna, Individualna i Obiteljska terapija
- Grupe podrske Zenama(suprugama, majkama, djeci)
- Radna terapija koja potic¢e na aktivnosti i kreativnost/Tehnike Relaksacije STRPLIIVO, BEZ PRETJERANIH OCEKIVANJA; DAN ZA DANOM..

..APSTINENCIJA KAO PITANJE ZIVOTA ILI SMRTI..
APSTINIRATI ZNACI POCETI PONOVNO POSTIVATI SEBE | NAJBLIZE
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Dnevne bolnice za lijecenje alkoholne
ovisnosti krenuli su s promoviranje
zdravih stilova zZivota i predavanjima
s ciljanim motivacijskim sadrzajima
u knjiznicama, osnovnim Skolama i
bolnicama. Tim se djelovanjem podize
svijest o potrebi rjeSavanja problema,
senzibilizira se javnost i struka, a u
lokalnoj zajednici snizava toleran-
cija neprihvatljivog ponasanja koje
prati ovisnost. Posljednjih godina
predavanja su prigodno odrzavana u
lokalnoj zajednici i Zupaniji (Popovaci
i Sisku) da bi se u nastavku prosirila
i na susjedne zupanije (Pozesko-
slavonsku, odrzavanjem predavanja
za Knjiznicu Multikulturalnog centra
i Ljeciliste u Lipiku). Pristajanje na
alkoholnu ovisnost odabir je bolesnog,
nefunkcionalnog i manje sretnog
nacina zivota, nerijetko ispunjenog
agresijom, nasiljem, zanemarenom
obitelji i nesretnom djecom. Od tra-
uma Domovinskog rata nezalijeCene,
psiholosSke posljedice na integritet
pojedinaca dodatno su oslabili stre-
sovi, epidemija koronavirusa, potres,
ponovna sveprisutna tema eskalacije
rata u blizini, 5to je plodan teren za
razvoj ovisnosti, depresije, osjecaj
panike i anksioznosti. Biljezimo porast
mentalnih poremecaja u frekvenciji
bar za 1/4 vecoj nego prije COVID-3,
snazan porast ovisnosti i drugih ozbiljnih
mentalnih poremecaja u komorbiditetu
(klinicke depresije, pani¢nih ataka,
opsesivno-kompulzivnih poremecaja).
Poseban je izazov sve ucestaliji dolazak
na lijecenje od alkoholne ovisnosti
osoba koje su na lijecenje upucene
sudskom mjerom. Naruseni obiteljski
odnosi, agresija prema partnerici,
djeci, gubitak drustvenih vrijednosti
pokazatelji su problema i pojedinca i
njegove obitelj, ali i drustva u cjelini.
Alternativa lijecenju je odlazak u
zatvor. U programima Dnevne bolnice
zastupljeni su sadrzaju prihvacanja
posebnosti svakog pojedinca, tole-
rancije i nenasilne komunikacije. U
situaciji kada se procijeni potrebnim,
pristupa se partnerskoj terapiji koja se
nastavlja povremenim dolascima na
ambulantno psiholosko savjetovanje
i psihijatrijske kontrole uz uputnicu.
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Senzibilizacija za probleme nasilja,
posebice seksualnog nasilja i seksu-
alnog uznemiravanja te postizanje
dobre informiranosti o postupcima iz
Protokola o postupanju u slucajevima
seksualnog nasilja, bio je motiv za
povezivanje Neuropsihijatrijske bolnice
Popovaca s nevladinom udrugom
Zenska soba. Cilj je ovog trogodis-
njeg projekta u kojem sudjeluje Ured
za zdravstvo i socijalnu skrb grada
Zagreba, uspostaviti stalnu edukaciju
za senzibilizaciju zaposlenika koji rade
s traumatiziranim osobama. Sudionici
edukacije usvajaju prakti¢ne i korisne
sadrzaje iz Protokola — od prijave
nasilja, otklanjanja stigme, poticanja na
trazenje pomodi do pruzanja podrske uz
oCuvanije privatnosti i sigurnosti trauma-
tizirane osobe. Projekt sadrZi obiljeZja
interdiscipinarnosti, integrativnog pri-
stupa, humanizma i postivanja ljudskih
prava, u konkretnom slucaju dodatne
podrske Zeni kao najcescoj Zrtvi nasilja.

Prakti¢na spoznaja da se na lijecenje
odlucuje sve vedi broj zena i mladih
(u posljednje vrijeme porast ovisnosti
najvedi je upravo u ovim dvjema katego-
rijama), nametnuo je potrebu dodatne
paznje u strukturiranju programa za
Zene, kojima je ponuden individualni
i grupni tretman, uz savjetovanje,
podrsku i informaciju, sigurnost koju
Zena crpi iz osnazivanja i poticanja
na prijavu nasilja. Jednom kada se
ucini prijava, stvari viSe nisu iste, zeni
se postupno vra¢a samopouzdanje i

.....

Koordinirani napori, dobro umrezavanije
i suradnja preduvjet su uspjeha u
daljnjim koracima lijecenja ovisnosti.
»Pristupacan sveobuhvatni model
tretmana koji multidisciplinarni tim
provodi u uvjetima ambulantnog
lijecenja, izbjegava mane i stigmu
hospitalnog lijecenja”, rijeci su kojima
dnevnobolnicki tretman opisuje
prof. Zorici¢, suvremeni autoritet
alkohologije. Ono Sto je krucijalno
vazno. jest usmjerenost programa
Dnevne bolnice i ostalih oblika lijecenja
na jacanje aktivne uloge i odgovornost,
strukturiranje i prepoznavanje motiva

vezanih uz zdravi zivotni stil. Pritom
je potreba za umrezavanjem s drugim
instancama, preduvjet uspjesnosti
lijecenja ovisnosti. Mreza podrske u
Sirem se kontekstu definira podrskom
obitelji, prijatelja, stru¢njaka, interesa,
duhovnosti, svega Sto moze podrzati
apstinenciju i zdrav zivotni stil, jer
ovisnik borbu ne moze iznijeti sam.
Vaznu podrsku apstinenciji pruza
referentna grupa u lijecenju (lijeceni
podrzavaju jedni druge i bavedi se
pomaganjem drugima, postaju ori-
jentirani na pomaganije, ne ovisnost),
obitelj i terapeuti u zasti¢enoj atmosferi
prihvacanja, povjerenja, prihvacanja
korektivnog iskustva, novog ucenja,
motiva, uz strukturiranje vremena i
svladavanja nosenja s okolnostima.

Za trajni pomak nuzno je osigurati
podrsku u kontekstu obitelji, drustvene
zajednice, radne okoline i drustvenih
okolnosti. Alkoholizam je obiteljski
poremecaj i ne moze se uspjesno
prevenirati, a alkoholicar uspjesno
lijeciti i rehabilitirati bez pomodi i
djelovanja svih (ukljucujuc¢i kampa-
nje o zdravim stilovima Zivota), a
ne medijski agresivnom propagan-
dom pijenja uz sportska i obiteljska
okupljanja i otvaranjem kladionica.

Alkoholizam i drugi oblici ovisno-
sti danas su u porastu, a utakmicu
mozemo dobiti samo pripremljeni i
zajedno, pravovremenom usmjerenoscu
na ciljane grupe, mlade, Zenu i obitel].
| drustvo treba dodatno senzibilizirati
za ovaj ozbiljan problem. Problem je
zajednicki i zajednicki ga treba rjeavati,
a struka i bolnica , bez ograde” uvijek
je tu da olaksa donosenje smjernica.

Jasminka Mati¢, mr. spec. klinicka
psihologinja

NPB Dr. Ivan Barbot, Popovaca
jasminka.matic@bolnicapopovaca.hr



