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Sazetak

Proces starenja sa sobom nosi niz promjena, a sve veca pozornost pridodaje se
aspektima koji utjecu na unutarnju ravnotezu pojedinca. Okolinski ¢imbenici, kvaliteta
Zivota, socijalna podrSka i stupanj zadovoljstva Zivotom imaju znafajan utjecaj na
razinu doZivljenog stresa. IstraZivanja su pokazala da stariji ljudi ne reagiraju bitno
drugacije na stresne situacije od mladih ljudi. Otezana prilagodba na nove osobito teze
uvjete Zivota moZe dovesti do gubitka osjecaja kontorole, a sekundarno i
samoposStovanja. NajznaCajniji ovakav dogadaj je umirovljenje koje za velinu
predstavlja stresan period ponajviSe zbog promjena u financijskom statusu. Starije
osobe Cesto osjecaju tjeskobu zbog nesigurne buduénosti, napetost, nervozu,
zbunjenost, preosjetljivost, nepovjerenje u druge osobe i sli€no. Ovdje je uocena velika
uloga socijalne podrske koja pruza oslonac tijekom stresnog perioda no ima i klju¢nu
ulogu u sprjecavanju nastajanja istog. Problemi prilagodbe na nove Zivotne situacije su
izraZeniji zbog naruSenih tjelesnih i psihickih sposobnosti. IstraZivanja pokazuju da
11% muskaraca i 25% Zena u dobi od 60 do 75 godina uzima neki od benzodijazepina.
Utvrdeni su brojni izravni mehanizmi djelovanja stresa na pojedine organske funkcije i
sustave, kao 1 indirektni utjecaji stresa na zdravlje putem djelovanja stresa na
povecanje rizicnog ponasanja.

Metode i ispitanici

Interno izradenim upitnikom ispitano je 94 starijih osoba, od toga 39 muskaraca i 55
Zena. Prosjeca dob bila je 67.3 godine. Upitnik je bio u potpunosti anoniman i sastojao
se od deset specificnih pitanja zatvorenog tipa te je ukupan rezultat izraZzen u
postotcima.

Cilj istrazivanja

Cilj ovog istrazivackog rada bio je procjeniti ucestalost pojave stresa kod starijih osoba
te procjeniti koje su to za njih najstresnije situacije.

Rezultati

Dobiveni rezultati pokazuju da ispitanici osjecaju znatnu razinu stresa koja se odrazava
na njihovo psihicko i fizicko stanje. 53% ispitanika muske populacije redovito se
nalazi u nekoj stresnoj situaciji dok je udio svakodnevnog stesa kod ispitanica ¢ak
75%. Kao najveca stresna situacija za ispitanike oba spola predstavlja gubitak voljene
osobe (67%), a druga najcesca stresna situacija je bolest ili bespomoc¢nost. Podr§ku
obitelji u bilo kojem trenutku ima njih samo 38%.

Kljuéne rijeci: stres, stres kod starijih, starenje, suoavanje sa stresom
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Uvod

Handler (1960.) navodi da je starenje
propadanje zrelog organizma kao posljedica
promjena, vremenski ovisnth 1 uglavnom
nepovratnih, koje su prirodene svim ¢lanovima
neke vrste tako da s prolaskom vremena oni
mogu postajati sve nesposobniji suociti se s
okolinskim stresom 1 tako povecavaju
vjerojatnost smrti.!  Jednostavnije receno,
starenje predstavlja proces tijekom kojeg se
dogadaju  promjene u  funkcije  dobi.
Kronologija zivotnog vijeka nameée brojne
neizbjezne  promjene 1 prilagodbe na
novonastale situacije koje nerijetko mogu
izazvati smetnje uobiCajenog funkcioniranja
pojedinca. Sukladno tome, organizam daje
povratnu reakciju koja rezultira stresom. Stanje stresa je svako stanje u kojem se na
bilo koji nacin (fizicki, psthicki ili socijalno) osjecamo ugrozeni ili procjenjujemo da
su ugrozeni nasi bliznji.>? Niz promjena, koje naru$avaju dosadasnju svakodnevicu
pojedinca, zahtijevaju osiguravanje podrske okoline, prije svega obitelji, kako stres ne
bi progredirao u depresiju. Kod starijih osoba gubitak i stres su glavni faktori koji
predisponiraju depresiji. Pod gubitkom i stresom kao bitnim ¢imbenicima s kojima se
starija osoba suocava uglavnom se podrazumijeva: fizicka onesposobljenost kao
posljedica narusenog
zdravstvenog  stanja, potom
bolni sindromi, senzorni deficit 1

kognitivno osiromasenje;
socijalni gubitci poput smrti
supruznika ili partnera,

odbacenost od porodice,
napusStenost, potom  gubitak
radne uloge 1 radnog znacaja;
smanjenje prihoda takoder ima
udjela, nezadovoljavajuci
financijski  uvjeti  kao i
povecanje medicinskih troskova,
prilagodba na smrt, odrzavanje
samopostovanja, procjena
proslih ~ zivotnih  uspjeha i
neuspjeha.* Kako starenje sa
sobom nosi  promjene u
tjelesnim 1 psihickim
sposobnostima, tako se 1
mogucénost suocavanja sa
stresom oteZava. OteZana
prilagodba povezana je s
usporenim ili ¢ak nemogucéim pokusajem rjesavanja poteSkoce/problema. Period stresa
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kod starijih osoba stvara osjecaj tjeskobe, nervoze, osjetljivosti, napetosti, zbunjenosti i
sli¢no.

Vaznost socijalne podrske i angaZiranosti medicinskih sestara

Socijalna podrSka moze imati dvostruku ulogu u spre¢avanju stresa i u ublazavanju
negativnog djelovanja doZivljenoga stresa.® Kako nase drustvo &ini sve veéi broj
starijih osoba, tako se javlja i potreba za educiranjem javnosti o vaznosti socijalne
podrske kod starijih. Prevenciju nastanka stresa koji moze rezultirati depresijom
potrebno je provoditi nizom aktivnosti kroz primarnu i sekundarnu zdravstvenu zastitu.
Brojne javnozdravstvene aktivnosti podizu svijest o nuznosti ukljuivanja starijih u
aktivno dru$tvo u skladnu sa Zeljama i moguénostima istih.

Velika je uloga u tom procesu zdravstvenih djelatnika koji moraju stvoriti pozitivnu
sliku o starijim osobama, o procesu starenja i moguc¢nostima lakSe prilagodbe na
novonastale situacije. Pojedincima je potrebno osigurati sustav podrSke u svakom
pogledu, a to znai da se osoba moZe obratiti bilo u vidu dobivanja potrebnih
informacija, emocionalne podrSke ili pak konkretne, fizicke pomoci. IstraZivanje je
pokazalo da najvec¢i broj starijih osoba ima povremenu podrSku u svakodnevnim
potrebama. Zabrinjavajuca je Cinjenica da odreden broj starijih osoba nema nikakvu
podrsku ni pomo¢ koja ne mora nuzno biti vezana uz obitelj. Starije osobe je potrebno
medusobno povezati, osnaziti i ohrabriti njihove interese da budu koristan ¢lan drustva
1 nakon umirovljenja.

‘i’ & t

Kako suvremena zdravstvena njega zahtjeva pristup pacijentu kroz holisticki pristup,
tako je neizostavno polje djelovanja osiguravanje potpore i podrSke sa svrhom
prevencije stresa i depresije. Medicinske sestre 1 tehniCari svojoj profesionalnoséu i
altruizmom uvelike mogu utjecati na mentalno zdravlje osobe. One/i posebno trebaju
obratiti paZnju na psihosocijalne probleme, subjektivnho dozivljavanje promjena u
starosti ili bolesti. Stariju osobu je potrebno maksimalno osnaziti shodno promjenama
koje su nastupile. Treba poci od aktivnosti za koje je stara osoba sposobna, pokazati
razumijevanje i empatiju, ohrabriti ju 1 postupno aktivirati (¢e$¢i razgovori, osmijeh,
dodir, organiziranje druZenja s ¢lanovima obitelji, prijateljima, bolesnicima ako je u
bolnici i drugo).”
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Metode i ispitanici

Interno izradenim upitnikom ispitano je 94 starijih osoba kako bih se prikupili podatci
za istraZivanje pod nazivom ,,Stres kod starijih®. Uzorak su Cinile osobe sluajnog
odabira od kojih je bilo 39 muSkaraca i 55 Zena. Prosjecna dob bila je 67.3 godine.
Prema bracnom stanju 48 osoba (51%) je bilo u braku, 9 ispitanika (10%) je bilo
rastavljeno, 30 osoba (32%) je bilo udovac/udovica, 7 osoba (7%) je bilo
neudano/neoZenjeno. Upitnik je bio u potpunosti anoniman i sastojao se od deset
specifinih pitanja zatvorenog tipa te je ukupan rezultat izraZen u postotcima.

Rezultati

Tablica (1). Ucestalost dnevnih stresnih situacija.
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Tablica (2). Prikaz najvecih strahova ispitanika/ca.
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97



Hrvatski casopis za javno zdravstvo Vol 13, Broj 49, 7. sijecnja 2017.

Tablica (3). Prikaz svakodnevne podrske u obitel;ji

40 A
35 4
30 4
25 +
20 +
15 A
10 A

0 I I I 1
uvijek povremeno rijetko nikada

Diskusija

Dobiveni rezultati pokazuju da ispitanici osjecaju znatnu razinu stresa koja se odrazava
na njihovo psihi¢ko 1 fizicko stanje. Prema Tablica (1) 32% ispitanika muske
populacije redovito se nalazi u nekoj stresnoj situaciji dok je udio svakodnevnog stresa
kod ispitanica 45%. Od ukupno 94 osobe koje su sudjelovale u istrazivanju ¢ak 72 se
svakodnevno nalazi u nekoj stresnoj situaciji. Kao najveca stresna situacija za
ispitanike oba spola predstavlja gubitak voljene osobe (49%). Hrvatska gerontoloSka
istrazivanja potvrdila su kako je osamljenost glavni problem u starijih osoba. Takve
starije osobe su sklonije trajnoj nepokretljivosti, zbog socijalne izolacije, a koja je
posljedicno povezana s depresijom, ali i povefanom tjelesnom tezinom ili
pothranjeno$éu u starosti te dehidracijom.* Upravo ova ¢injenica potvrduje rezultate po
kojima najveci strah izaziva smrt supruZnica/ice. Neke su studije pokazala da muzevi
teze podnose smrt supruge i da su bespomoc¢niji od Zena nakon smrti partnera, te da je
to upravo najveci razlog sto se ponovo odluce ozeniti. Jedna od tezih problema kod
udovaca je osjeéaj usamljenosti.’ Druga najéeiéa stresna situacija je bolest ili
bespomocnost Sto potvrduje 21 ispitanik/ica. Kako bolest utjeCe na stres, tako
posljedi¢no stres ponovno djeluje na organizam $to dovodi do Cinjenice da regulacija
stresa djeluje na zdravlje pojedinca. Osobe starije Zivotne dobi same po sebi su slabije
Sto u njima nerijetko stvara osjecaj nemoci koja dovodi do ovisonosti o pomo¢i drugih
ili pak nemogu¢nosti obranu kod fizi¢kih napada. Strah od terorizma, nasilja i ovisnosti
o drugima pokazao se prisutan i kod ispitanika ovog istraZivanja i to u 16% njih. Ova
¢injenica je opravdana jer se pokazalo da je nasilje nad starijima u obitelji prisutno te
da je mnogo raSirenije nego Sto se pretpostavljalo. Naime, rezultati istraZivanja
pokazali su da je 8% starijih osoba izvrgnuto nasilju u obitelji.® Spitek—Zvonarevié
smatra da je radi zaStite od nasilja i zapuStanja starijih osoba, nuzno razviti programe
prevencije koji slijede modele javnozdravstvenog pristupa, a koji obuhvacaju mjere i
akcije: na individualnom planu, u medusobnim odnosima u neposrednoj okolini, kao i
na Sire drustvenom planu.’ Podrsku obitelji u bilo kojem trenutku ima njih samo 38%.
44 osobe odnosno 47% starijih osoba koje su sudjelovale u ovom istraZivanju imaju
povremenu pomo¢, 17% njih rijetko, a ¢ak 11 osoba nema apsolutno nikada i od nikog
podrsku. Kao §to je ve¢ spomenuto, podrSka obitelji je od izuzetnog znacaja jer ima
ulogu u smanjivanju stresa Sto vodi boljem tjelesno i fiziCkom stanju. Obitelj moZe
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pridonijeti smanjenju stresnog potencijala modificiraju¢i stresore, pospjeSujuci
strategiju suocavanja te izravno utjecuci na razinu prilagodbe.

Zakljucak

Sam proces starenja sa sobom nosi niz promjena koje se reflektiraju na pojedinca
ovisno o sposobnosti prilagodbe. Jedna od neuspjeSnih posljedica suoCavanja sa
starenjem jest stres. Prevencija predstavlja klju¢ zdravlja cijele zajednica pa tako i
pojave stresa kod starijih osoba. Za uspjeSnost suocavanja sa stresom najznacajniji su
osjeéaj mogucnosti kontrole situacije i socijalna podrika.’ Intervencije moraju biti
usmjerene ka trenutnom rjeSavanju problema pojedinca kroz holisti¢ki pristup, kako
stres ne bi progredirao u krizu. PMR (progresivna miSi¢na relaksacija) pokazala je
odlicne rezultate u redukciji stresa kod starijih osoba. U procesu uspjeSnog starenja
nuzno je da osoba osjeca unutarnje zadovoljstvo Zivotom, da ima podrsku okoline kao
aktivan €lan druStva te da ima pozitivno psihicko 1 funkcionalno stanje. Sklop ovih
komponenti tvore preduvjet za uspjeSno suoCavanje s promjenama koje nastupaju
odnosno uspjeSno suocavanje sa stresom. Velika je vaznost djelovanja primarne
zdravstvene zaStite i medicinskih sestara koje imaju zadatak ulagati u promociju
zdravog starenja, nastojeci prosiriti svijest o adaptaciji i redukciji stresa.
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