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Predgovor

Neprocjenijiv je broj osoba danas koje pate od posljedica stresa, a prema proc-
jenama SZO trenutno postoji preko 50 miliona zrtava rata u svijetu. Najljepsi
primjeri ljudske humanosti i najgori primjeri ljudske svireposti videni istovre-
meno na jednom mjestu u nedavnom ratu u BiH su pokazali Sta Covjek Covjeku
moze biti. Zivot pod opsadom, samo je u Sarajevu proizveo masovnu psi-
holoSku traumu svih njegovih gradana. Poslijeratne Stete zbog oste¢enja men-
talnog zdravlja stavnovnista u BiH ogledaju se u 1.750.000 osoba koje imaju
neki sa stresom povezani psihiCki poremeca.

PTSP, kao neminovna posljedica rata sve je vise prisutan u populaciji demobil-
isanih branilaca i ¢lanova njihovih porodica. Zdravstvena zastita ove kategorije
stanovniStva u smislu mjera i aktivnosti za sprjeCavanje i suzbijanje bolesti i
povreda, te njihovih posljedica, regulisana je Zakonom o zdravstvenoj zastiti
saglasno Clanu 16. tacka 4. (,Sluzbene novine FBiH“ broj 29/97).

Da bi se utvrdila stopa obolijevanja, odnosno incidenca i prevalenca ove bolesti,
kako u ratnom tako i poslijeratnom periodu, te poduzele mjere lijecenja obol-
jelih, Ministar zdravstva Kantona Sarajevo imenovao je Stru¢ni tim za izradu i
implementaciju ,Programa pracenja, prevencije i lijeCenja demobilisanih brani-
laca i ¢lanova njihovih porodica od PTSP u Kantonu Sarajevo®.

Dobra informisanost i znanje o svojoj bolesti je prvi korak ka oporavku.
Zbog toga je Strucni tim pristupio izradi Vodi¢a o PTSP-u kako bi se demobil-
isani branioci i Clanovi njihovih porodica na pravi nacin upoznali sa ovom
bolesScu, sto prije ,prepoznali“ i svoje tegobe, te zatrazili stru¢nu pomo¢.

Pored informacija o karakteru, simptomima i lije€enju PTSP, Vodi¢ nudi i prak-
ticne savjete o nacinima prevazilazenja, te ustanovama i institucijama u kojima
se pomo¢ moze dobiti.

Zelimo i nadamo se da ¢e za mnoge ovaj Vodié biti put ka oporavku i da ¢e im

pomoc¢i da bez straha gledaju u svoju buduénost.

Strucni tim
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Uvod

Stres je sastavni dio Zivota Covjeka joS od njegovog postojanja. Uzroci nastan-
ka su razli€iti , a mogu biti vezani za prirodne zZivotne dogadaje kao i svakod-
nevne Zivotne probleme sa jedne strane, a sa druge strane za prirodne nesrece
i katastrofe ili nesrece izazavane ljudskim faktorom. Ovdije se pored nehoti¢nih
misli i na namjerne u koje svakako spadaju ratovi i konflikti.

Bilo o kojem uzroku nastanka stresa da se radi, simptomi su sli¢ni, a posljedice
po Covjeka veoma teSke i opasne. Prema izvjeStaju SZO danas u svijetu 450 mi-
liona ljudi boluje od nekog mentalnog ili neuroloSkog poremecaja ili od psihoso-
cijalnih problema koji su u vezi sa zloupotrebom alkohola ili droga. Mnogi od
ovih poremecaja su izazvani dejstvom stresora koji su iznad uobiCajenog ljud-
skog iskustva. Cak 10 — 20 miliona ljudi godi$nje pokusa da izvrsi samoubistvo,
a 1 milion u tome i uspije, a 121 milion ljudi boluje od depresije. Ako se tome
dodaju i poremecaji vezani za zloupotrebu alkohola i droga onda se moze reci
da je generalno, mentalno zdravlje ljudi danas izrazito ugrozeno.

U brutalnom ratu koji je zahvatio Bosnu i Hercegovinu od 1992 — 1995 g., zem-
lja je dozivjela nevidena stradanja, a ljudi su bili izloZzeni najraznovrsnijim oblici-
ma psiholoske traume. Svakodnevnim granatiranjem samo je u Sarajevu ubi-
jeno 11 000 gradana od koijih je i 1600 djece.

ViSegodisnji zivot pod opsadom, ugrozavanje osnovnih zivotnih potreba,
svakodnevno granatiranje, ubijanje i ranjavanje, izazvali su razliCite psihiCke
poremecaje koji se psiholosko - psihijatrijskim rije€nikom nazivaju posttraumat-
ski stresni poremeca;j.

O simptomima ove bolesti bice vise rijeci u narednim stranicama Vodica, a ovdje
je vazno ista¢i da se radi o veoma ozbiljnom psihickom poremecaju koji
toliko moze unistiti psihicke funkcije ¢ovjeka da on nije u stanju da normal-
no misli, da se normalno osje¢a i da normalno Zivi.



Podaci o demobilisanim borcima u Kantonu Sarajevo

Prema podacima Ministarstva za boracka pitanja i Saveza demobilisanih bora-
ca, ova kategorija stanovnistva u Kantonu Sarajevo broji 50.000 — 55.000, a njih
37.000 su cClanovi udruzenja Saveza demobilisanih boraca. Medu njima je
10.500 ratnih vojnih invalida, oko 1.000 amputiraca i 76 paraplegicara.

Prema nekim indirektnim i/ili direktnim pokazateljima, procjenjuje se da svaki
peti demobilisani borac ima simptome PTSP-a, dok je broj onih koji imaju neki
sa stresom povezani psihiCki poremecéaj mnogo veci. S druge strane u eviden-
ciji Zavoda za zaposSljavanje Kantona Sarajevo nalazi se 11.800 demobilisanih
branilaca, a prema nekim procjenama ovaj broj je i veci. Najveéi broj demobil-
isanih branilaca su nazalost nezaposleni i niskog socijalno ekonomskog stanja
Sto dodatno pogorSava njihovo zdravstveno stanje.
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O PTSP-u i psiholoskog ratnoj traumi

Uzroci i simptomi

PTSP je odgodeni ili produljeni odgovor na stresni dogadaj ili ugrozavajucu
situaciju koja je izvan ljudskog iskustva. Stresni dogadaji mogu biti razliCite vrste
i razliCitog trajanja. Stresni dogadaj moze npr. izazvati tjelesnu ozljedu, ali mora
izazvati psiholoSku traumu (Tabela 1 i 2).

Obiljezja stresnih dogadaja

Primjeri

Stresni dogadaj mora biti ne samo
ozbiljan, nego i ekstreman

Dogadaj ukljuCuje smrt ili prijetnju
smrcu, ozbiljnu povredu, silovanje i sl.

Tabela 1. Obiljezja stresnih dogadaja

Vrste stresnih dogadaja

Primjeri

Tedka nezgoda

Saobracajna nesrec€a, avionska nesre-
¢a, brodolom, ili industrijska nezgoda.

Prirodna katastrofa

Tornado, poplava, potres,
veliki pozari.

Kriminalni napadi

Fizicki napad, pljacka, ranjavanje,
otmica, napad terorista.

Ratna trauma i nasilje
nad civilima, politicko nasilje

Borba, stradanje civila u ratu,
izbjeglistvo, genocid, koncentracioni
logor, mucenje, zatocenistvo.

Seksualni napad

Silovanje ili pokusaj silovanja

Nasilje u kudi i obitelji

Incest, silovanje, fizitko nasilje

FiziCko zlostavljanje ili ozbiljno
zanemarivanje u djetinjstvu

Udaranje, paljenje, vezanje,
gladovanje.

Trauma povezana sa obavljanjem
posla

Policajci, vatrogasci, hitna sluzba
i sl.

Svjedok traumatskom dogadaju

Svjedok pucnjave ili strasnog
dogadaja

Tabela 2. Vrste stresnih dogadaja
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PTSP se najcesce javlja u ranoj odrasloj dobi, ali se moze javiti i kod djece i star-
ih osoba.

Znaci i simptomi PTSP-a su kombinacija fiziCkih i psiholoskih faktora, a obicno
se radi o pojavi udruzivanja vise grupa simptoma od kojih su najcesci slijedeci:

1. Ponovno prozivljavanje dogadaja sa osjeCajem intenzivne uznemirenosti
u situacijama koje podsjecaju ili su povezane sa traumatskim dogadajem:
e Ponavljaju¢a uznemiruju¢a i mucna sjec¢anja
e Ponavljaju¢i mucni snovi o dogadaju
e |znenadni osjecaj kao da se traumati¢ni dogadaj ponovo zbiva
(flash back)
2. Izbjegavanje situacija i okolnosti koje podsjecaju ili su povezane s
traumatskim dogadajem:
e PokusSaj da se izbjegnu misli i osjeCanja vezana za traumu
e Pokus$aji da se izbjegnu aktivnosti ili situacije koje podsjecaju na traumu
e Nesposobnost sje¢anja nekog vaznog dijela traume
e Smanjeno zanimanje za zivotno znacajne aktivnosti
e Osjecaj odvojenosti ili otudenosti od drugih
e Emocionalna otupljenost (npr. nesposobnost za osjecaj ljubavi)
e OsjecCaj uskra¢ene buduénosti (npr. osoba ne ocekuje da bi mogla
imati karijeru, brak, djecu ili dug Zivot).
3. Poja¢ana psiholoska osjetljivost i pretjerana uznemirenost:
e Teskoce usnivanja i odrzavanja spavanja
e Razdrazljivost ili napadi ljutnje
e Otezana koncentracija
e Reakcija pretjerane uplasenosti
e IsCekivanje novih neprijatnosti.

PTSP se moze komplikovati neraspolozenjem, nedostatkom energije, osjeca-
jem bezvrjednosti i beznadeznosti, razli¢itim bolovima u tijelu, promjenom apeti-
ta, te mislima o smrti ili samoubistvu, nerijetko i psihotiCkim simptomima (kvali-
tativno izmjenjen dozivljaj realnosti sa prisustvom halucinacija i/ili sumanutih
ideja).
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Korak ka ozdravijenju

Zapocni i zavrsi svoj dan sa pozitivnim
mislima!

Bosanski ljiljan
Foto: Muhamed Sigi¢
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., Ostvari zadovoljstvo koje osjecas
pri pogledu na ovu
usnulu i zdravu bebu.... "
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LijeCenje posttraumatskog stresnog poremecaja

LijeCenje posttraumatskog stresnog poremecaja (ublazavanje dusevnih i tje-
lesnih tegoba, te poboljSanje opste Zivotne funkcionalnosti) veoma je slozeno,
neizvjesno i zahtjeva veliki profesionalni i emocionalni napor svih onih koji
ucestvuju u terapijskom procesu.

Posebnu tezinu svakako ima situacija kada je istovremeno obolio veliki broj
osoba, Sto je nazalost sluCaj u nasoj drzavi nakon brutalne agresije, te masovne
i raznovrsne psihotraumatizacije ogromnog broja stanovnika.

Svakom pojedincu, koji pati od dugorocnih posljedica psiholoske traume, tera-
pijski treba pristupiti na individualan nacin, vodec¢i racuna o karakteru njego-
vog psihotraumatskog iskustva, zivotnoj dobi, obrazovnom nivou, porodi¢noj,
socijalnoj, i ekonomsko — materijalnoj situaciji, kao i kulturnim specificnostima.

Medutim, sva istrazivanja nedvojbeno su pokazala da ucestalost dugorocnih
psiholoskih posljedica ratne psiholoSke traume na fziCko i mentalno zdravlje
pojedinca, prije svega, zavise od obima i karaktera socijalne podrSke nakon
rata, senzibiliteta i odgovornosti Sire drustvene zajednice prema psihotraumati-
zovanim, ukupne politicke klime, te smisla vlastite zrtve.

Drugim rije€ima, da bi se uopste moglo racunati sa bilo kakvim pozitivnim efek-
tima preduzetih terapijskih procedura, drustvena zajednica mora adekvatno
valorizovati karakter zrtve psihotraumatizovanog i u€initi sve da mu se
povrati socijalna sigurnost, ponos i dostojanstvo. Pod tim se svakako
podrazumijeva i finansijska, pravna i moralna satisfakcija psihotraumatizovane
osobe (psiholoske zrtve rata).

Borba protiv posljedica rata na mentalno i fiziCko zdravlje psihotraumatizovanih
mora poceti na vrijeme i organizovano, jer samo pod tim uslovima postoji real-
ni izgledi da se zrtve oporave i ponovo uspostave potreban nivo Zzivotne
funkcionalnosti.

Mnoge nau¢no utemeljene studije nedvojbeno govore da se, ukoliko se ne inter-
venise u prvoj godini nakon psihotraumatskih iskustava, kod oko 70% oboljelih
simptomatologija hronificira i tada postaje vrlo otporna na bilo kakve terapijske
pokusaje.

Dakle, ukoliko se taj problem ne rjeSava na vrijeme u buduénosti on se
usloznjava, multiplicira i drasticno povecava drzavne troskove.

Mozemo slobodno reéi, kada drzava negira ovaj problem (nazalost to se po
pravilu deSava), tada ne mogu ozdraviti ni psiholoske zrtve, a niti nacija.
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Veliki znacaj u tretmanu osoba sa ovim poremecajima svakako ima psiho-
edukacija, Sto znaci priblizavanje i prikladno objasnjavanje porijekla simptoma
kod psihotraumatizovanih, te trazenje zajedniCkih strategija i procedura da se
postojeci problemi otklone ili bar ublaze.

Terapeut ili terapijski tim treba na najbolji moguéi nacin objasniti psihotrauma-
tizovanom da ne mora i ne smije biti dozivotna zrtva prezivjelih psihotrau-
matskih iskustava. Istovremeno, neophodno je motivisati psihotraumatizo-
vanog da pokusa (to on u izvjesnom stepenu i moze) da, i pored svega prezivjel-
0g, nastoji imati jedan kakav — takav smislen, pun i Covjeka dostojan zivot.

Da bi se postigao taj prvi odlucujuéi terapijski korak u pozitivnom smijeru, u kon-
taktu se mora biti iskren, uvjerljiv, stalozen, strpljiv, autenti¢an, dosljedan i
sa uvazavanjem i empati¢kim razumijevanjem Zzrtve.

Psiholoska zrtva mora prevazi¢i stid i otvoreno govoriti 0 bolnim psihotrau-
matskim iskustvima u zastiCenoj atmosferi, $to se prije svega odnosi na osobe
koje su bile izlozene okrutnom mucenju ili bile seksualno zlostavljane. U
pocetku to dovodi do pogorsanja tegoba, ali vrlo brzo nakon toga dolazi do nji-
hovog znacajnijeg ublazavanja.

Osnovni terapijski cilj svakako je ponovna izgradnja osje¢anja kontrole
nad sobom i svojim postupcima, te obnavljanje samopouzdanja i
samopostovanja.

Treba uciniti sve da zrtva proradi psihotraumatski(e) dogadaj(e) i integriSe ga u
svoje ukupno zivotno iskustvo i sliku o0 samom sebi i svijetu.

Na taj nacin ¢e se izbjeéi da tesko i bolno psihotraumatsko iskustvo permanent-
no remeti i na neki nacin diktira Zivot te osobe, €ine¢i ga patnim, uznemirujuéim
i neproduktivnim.

Razumljivo, adekvatna psihofarmakoloska terapija znacajno ublazava subjek-
tivne patnje, a prije svega patoloski strah, depresiju, pojacanu psihicku napetost
i uznemirenost, iskrivljene percepcije, nesanicu i kognitivne smetnje.

Psihofarmakoloska terapija mora biti racionalna, prilagodena aktuelnoj psihopa-
tologiji, sa optimalnim terapijskim kombinacijama, adekvatnim dozama psihofar-
maka i uz stalnu opreznost od navikavanja na odredene psihofarmakoloske
supstance.

Ova terapija ne rjeSava problem, ali znacajnim dijelom stvara uslove da se u
povoljnijoj situaciji i sa manje tegoba pokusa posti¢i navedeni osnovni terapijs-
ki cilj — prorada i integracija psihotraumatskih iskustava.
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RazliCite forme psihoterapije, a prije svega porodic¢na i grupna psihoterapija,
imaju povoljan efekat kod ove vrste psihickog poremecaja, a to se prije svega
ogleda u osjecanju uzajamne podrske onih koji dijele slicna psihotraumatska
iskustva.

O svim zivotnim problemima treba razgovarati otvoreno, iskreno i uz uza-
jamno uvazavanje, ali, istovremeno, ne plasec¢i se povremenih burnih emo-
cionalnih reakcija i neslaganja koji ¢e u konacnici ipak dati pozitivan efekat.

Ukoliko se Zeli uspjeSno nositi sa zastraSuju¢im dogadajima i osloboditi se nji-
hovog nemilosrdnog zagrljaja, mora se s njim suociti i posve mu se izloziti.

Strah se najbolje uklanja tako Sto se osoba na neki nacin suoci sa onim Sto per-
manentno nastoji izbjeci.

Od izuzetnog znacaja svakako je medusobno udruzivanje osoba sa psiho-
traumatskim iskustvom, sto se prije svega odnosi na boraCku populaciju, kao
i osobe koje su prozivjele logorsku ili seksualnu torturu. S obzirom na zajed-
nicko psihotraumatsko iskustvo, te osobe se najbolje medusobno razumiju i
najiskrenije pomazu jedni drugima. Istovremeno, sve vise osjecaju zajednicku
pripadnost i snagu koja im vrac¢a poljuljanu sigurnost. Takvim angazmanom u
znacCajnom stepenu vraca im se samopouzdanje i samopostovanje, a istovre-
meno, sada kao organizovana grupa, uspostavljaju relacije sa razli¢itim institu-
cijama drustvene zajednice. Na taj nacin rjeSavaju svoja elementarna statusna
pitanja i senzibiliSu drustvenu zajednicu za problem psihotraumatizovanih koji
se sofisticiranim metodama nastoji marginalizirati.

Treba uciniti sve da drustvena zajednica omoguci psiholoskoj zrtvi socijalnu sig-
urnost, tretman i rehabilitaciju.

Na terapijskom timu je da dostupnim terapijskim resursima ublazi psihiCke
tegobe psihotraumatizovanih i mobiliSe i sve druge resurse (porodicu, prijatelje,
ljude dobre volje, ,sapatnike”), koji ¢e pomoci da psiholoska zrtva rata pocinje
zivjeti normalnijim, produktivnijim, sadrzajnijim i smislenijim zivotom.
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Gdje se pomo¢ moze dobiti?

Sistem organizacije zdravstvenih sluzbi za tretman mentalnih poremec¢aja u
Kantonu Sarajevo

Zbrinjavanije i pomo¢ osobama koje imaju smetnje u oblasti psihiCkih funkcija se
moze obavljati u slijede¢im zdravstvenim ustanovama:

I.  Primarni nivo
a. Hitna medicinska pomo¢ (za akutna stanja)
b. Dom zdravlja Sarajevo
i. Ambulante porodi¢ne/obiteljske medicine
i. CENTRI ZA MENTALNO ZDRAVLJE
Il.  Sekundarni nivo
a. Klinic¢ki Centar Univerziteta u Sarajevu
i. Psihijatrijska klinika sa Odjeljenjem za psiholosku traumu i
Dnevnom bolnicom
b. JU Gradska psihijatrijska bolnica Sarajevo (Jagomir)
c. Opc¢a bolnica ,prim. dr. Abdulah Nakas“
d. Zavod za alkoholizam i druge toksikomanije Kantona Sarajevo
i. SavjetovaliSte za ovisnosti
i. Odjeljenje za lijeCenje alkoholizma
ii. Odjeljenje za lijeCenje narkomanije
lll.  Tercijarni nivo
a. Pracenje stanja pacijenata je u nadleznosti centara za mentalno zdrav-
lje sa ciljem postizanja rehabilitacije i resocijalizacije.

Pored gore navedenih institucija pomo¢ se joS moze dobiti i u:
e privatnim psihijatrijskim ordinacijama
e savjetovalistima za psiholoSku pomo¢ nevladinih organizacija.

Pregled centara za mentalno zdravlje se nalazi u tabeli 3.
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Tabela 3. Centri za mentalno zdravlje pri Domu zdravlja Sarajevo

g 2 g 5 =
T 8 ¢ Yo § E
T s E £S5 § 8¢
5o = L8 £ To
L = — o Q= O p
s 9 o® 8 &=
(7 3] E
CMZ Stari Grad Stari Grad 65.000 1 2 1 1 5
CMZ Centar Centar 70.000 1 2 1 1 5
CMZ Novo Sarajevo Novo Sarajevo 80.000 1 2 2 1 5
CMZ Novi Grad Novi grad 120.000 2 4 4 2 12
CMZ llidza llidza, Trnovo, Hadziéi  70.000 1 2 3 1 7
CMZ Vogosca Vogoscéa 25670 1 2 1 1 5
430670 7 14 12 7 39
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Shematski prikaz ,,Puta pomoc¢i“ osobi oboljeloj od PTSP-a
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I. DZ - Ambulanta porodi¢ne/obiteljske medicine i Centar za mentalno
zdravlje (CM2)

e Svi sa stresom povezani psihiCki poremecaji i drugi psihiCki poreme-
¢aji koji zahtijevaju primarnu zdravstvenu pomo¢, ukljucujuc¢i PTSP

Il. Psihijatrijska klinika KCU Sarajevo, Gradska psihijatrijska bolnica -
Jagomir, Zavod za akoholizam i druge toksikomanije KS

e PsihiCki poremecaji duzeg trajanja, depresija, neuroze, zloupotreba
alkohola i droga, PTSP

lll. Psihijatrijska klinika KCU Sarajevo - Odjeljenje za psihotraumu
e PTSP tezi psihiCki poremecaiji koji zahtjevaju i hospitalni tretman
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Ispovijesti traumatiziranih...
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Detalj stradanja opkoljenog Sarajeva.
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Ispovijest traumatiziranog ratnog veterana:

~imam emocionalnu preosjetljivost,
razdrazljivost, impulzivnost i agresivnost zbun-
| jujem porodicu. OcCekujem da me porodica
razumije, ili da bar naslucuje kroz Sto sam
proSao; ujedno pokuSavam uspostaviti staru
poziciju, najcesce agresivnom kontrolom, ali u
4 tome ne izdrzim, pa uslijedi moje povlacenije,
razoCara-nje i pad interesa. Odnos sa zenom je
! pun oscilacija od potrebe za infantilnom ovis-
noS¢u do povlacenja i agresivne obrane vlastitog teritorija. PoCinju me muciti
no¢ne more, vracaju mi se slike mrtvih, ne mogu i ne zelim govoriti o tome, ali
Zelim razumijevanje, utjehu i nagradu. Povlacim se u sebe. U odnosu na porod-
icu osjeéam neku prazninu, a ipak ih volim. Zena i porodica takoder pocinju
osjecati ponor koji je nastao. O¢ekivanja se nisu ispunila; nije onako kako je
bilo prije rata, a nije ni onako kako je bilo kada sam bio na ratiStu. Opet nas-
taje konfuzua Svi su nezadovoljni i ve¢ umorni od prozivljenih frustracija;

' e gy dovoljna je i najmanja iskrica da dode do
MM Zestokog konflikta u porodici. Ja ratni veteran
okre¢em se od porodice. Trazim svoje ratne
drugove, sastajem se s njima, gledamo
videosnimke s fronta, fotografije, razgovaram s
njima. To je jedan nacin terapije od kojih se svi

pS|h|ckom poremecaju, ili ga nismo zeljeli prepoznati. Na kraju sam i ja uvidio
da sam uzrok Cestim konfliktima. Mi ratni veterani sada sebe vidimo kao zrtve.
Kako ne mozemo ni nakon duzeg vremena zadovoljiti o¢ekivanja od zene i
djece, dolazi nam do sve vecéih poremecaja u porodi¢nim odnosima, koja se
viSe ne mogu rijesiti bez stru€ne pomoci. Osim $to moramo na psihoterapije da
bi se pokusali izlijeCiti od PTSP-a, moramo i na porodicnu i bracnu psihoterapi-
ju. Znam i druge, Ciji Clanovi porodice se tesko odlucuju za trazenje pomoci jer
nastoje probleme zadrzati unutar okvira porodica, a i ne zele da se takav postu-
pak dozivi kao rusenje digniteta bosanskohercegovackih boraca®.
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Ispovijest supruge traumatiziranog vojnika

Bojim se onoga Sto je nastalo od mene u zadnjih Sest godina. Bojim se poslje-
dica koje ¢e to imati na zZivot nase djece, nas zivot i moj vlastiti zivot. Pod stal-
nim sam pritiskom. Osje¢am se kao da sam tamo vani u ratu, ratu za svoj zdrav
razum. Ponekad se osje¢am kao da ¢u ekspodirati i da ¢u poludijeti ako ne
izadem iz kuée. Udala sam se za vedrog, dragog i njeznog muskarca, punog
ljubavi prema zivotu. Danas je to netko drugi potpuno razli€it. Nestrpljiv je, ne
moze zadrzati posao, stalno se dere na djecu, a prema meni je indiferentan.
Zajedno nismo spavali viSe od godinu dana. On spava u dnevnoj sobi. Ja sam
ljuta i povrijedena. Osje¢am se odbacenom. Uistinu mi je tesko. Koliko toleran-
tan mozes biti i koliko dugo? Ponekad viSe ne zelim Zivjeti. Boli me kad nas sin
ne koriti rijeC "tata" jer nema nikoga kome ce je reci, iako je otac fiziCki prisutan.
Nervozna sam i uzrujana. To nije zivot na koji sam navikla. Znala sam uzivati u
zivotu. Prestala sam pozivati svoje prijatelje jer je on uvijek kada netko dode
mrzovoljan. Imali smo mnogo prijatelja, a sada smo sami. Nemam Zzelje za
izlazcima. U jednom sam se trenutku slomila. Bila sam tri sedmice u bolnici, a
nalazi su pokazali da je sve u redu. Sve je to bio rezultat napetosti pod kojim se
nalazim. Osjec¢am da mi ova zemlja duguje moje najbolje godine braka. Sve ove
godine morala sam se baviti s Covjekom koiji je ziv€ana olupina. On nije otac, a
nije ni glava obitelji. Sve radim ja. Uvijek se zali da ga ne bodrim. Jedva imam
energije da i sebe bodrim.
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»,Dobro je znati“ — Poruke iz zivota
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,BOorci ne vole one koji miruju u ratu i ratuju u miru”

»,Borci najbolje pomazu borcima”

,Borci su danas ,dinamit” na ¢ekanju”

,Borci trebaju borcima u miru viSe nego sto su jedni drugima trebali u ratu”

,Borci se medusobno najbolje razumiju. | zato ,borac pomagac” je Sansa za
efikasan iskorak na ovom polju”

,Borci pate od teskih ratnih trauma i sami se bore (izolovani) za psihicki i
egzistencijalni opstanak u poslijeratnom drustvu”

,Borci danas u miru vode novi rat — da prezive i pobijede siromastvo i
nebrigu, a posebno psihicke probleme — rat u njima ustvari nije nikad
prestao”

,Borcima je sve teze da se bore sa posljedicama ratne traume, kao Sto su
no¢ne more, anksioznost, razdrazljivost, bijes, unutrasnja gorcina, depresija,
pesimizam, nesigurnost i usamljenost, te osje¢aj praznine, bespomocnosti i
nemogucnosti da osmisle vlastitu egzistenciju”

,Borci koji pate od PTSP su kao jako naduvani balon, gdje je dovoljno samo
malo ,bocnuti” pa da eksplodira, Sto se moze manifestovati u vidu homicid-
nih ili suicidalnih tendencija ili nekih drugih oblika destruktivhog ponasanja”

,Borci su drustveno iznimno osjetljiva populacija Ciji su osjec¢aji duboko
povezani s drzavom”

,Oboljelima od PTSP-a najviSe pomaze drustveno priznanje jer su vrlo ¢esto
stigmatizirani i izlozeni sekundarnoj viktimizaciji”

,Broj oboljelih od PTSP-a - prava brojka se ne zna jer se mnogi jos stide priz-
nati da su bolesni”

»Samoubistvo je, pored ostalog, posljedica narusenih socijalnih veza izmedu
pojedinca i drustva”

~Samoubistvo varira obrnuto stepenu integracije drustvenih grupa. Drustvo
treba da bude integrisano do onog nivoa na kojem njegovi Clanovi posjedu-
ju ,kolektivnu svijest” i streme zajednickim ciljevima”

,LoSa briga za borce nejznacajniji je razlog zbog kojeg se ova populacija
odlucuje na suicid”



,Danas borci zive na silu i po inerciji”

,Ponekad mi dode da napravim kucicu na drvetu, da tamo Zivim i da nikako
ne silazim medu ljude. Mislim da bih tada bio najsretniji...”

»Nisu sve rane vidljive”
»1ata sta je PTSP?”

,Politicari u BiH: Ne ucite se na pogreskama drugih u vezi ostvarivanja prava
oboljelima od PTSP-a. Kada su politiCari nekih zemalja ustvrdili da PTSP ne
postoji i nisu na vrijeme omogudili kvalitetno lijeCenje oboljelima od PTSP-a,
tada su kompenzirali financijski troSak sa gubitkom Zzivota ratnih veterana i
maltretiranjem njihovih porodica”

,Dobar je pristup u lijecenju depresije u kojem se preferira zivot u odnosu na
smrt, akcija u odnosu na pasivnost, znanje u odnosu na neznanje, kao i svjet-
lost u odnosu na mrak”

,Dobar je pristup u prevenciji suicida i lijeCenju suicidalnosti - zabranjuje
nanoSenje Stete sebi, na bilo koji nacin, a narocito zabranjuje direktno nasr-
tanje na zivot”

,Osnove etiCkih principa Hipokratove zakletve ,Ne ubij i smrtne lijekove ne
daji”l!

,Mi borci - faktiCki smo postali jedna krpa kojom se obrisao pod, iscijedila se
i bacila se na bunijiste. Niko ne razumije da su borci, veterani rata, usli zdravi
i svjesni u rat, a izasli su sa teSkom psihickom povredom koje drustvo nece
da razumije danas. A za tu psihiCku povredu u drustvu, drzavi - i kad bismo
poredali drzava, kanton, opstina - vrlo malo razumijevanja ima”

»Zaista je ljubav prema ¢ovjeku najveéi ovozemaljski dar. Blago je onoga
ko ga posjeduje”

,Ubi nas ratno profiterstvo”

“Obuciti lica za psihosocijalnu podrsku sa ciliem da se smanje barijere za
trazenje pomo¢i traumatiziranih tako da oni prihvate pomo¢ svoga kolege koji
je obucen za pomagaca (Certifikat pomagaca/ce)”

,PTSP postaje drustvena bolest”

,Pomazi drugima kako bi se izlije€io, jer ono sto dajes drugom to je tvoje “
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Donesi pravu odluku - ,izadi“ iz svoje traume!

e Ako se budite mrzovoljni...

e Ako se bojite ujutro otvoriti o€i i izgovoriti prvu rijec...

e Ako nemate volje za rad...

e Ako radije ne razgovarate sa svojim najblizima...

e Ako reagujete eksplozivno...

e Ako vam je ,najbolje“ kad ste sami...

e Ako nemate srtpljenja da sluSate druge oko sebe...

e Ako izbjegavate druzenje sa porodicom i prijateljima...

e Ako ne mozete da spavate, imate strah i ,vracaju“ vam se ratni dozivljaiji...

e Ako se osjecate bespomocno...

Vi imate simptome PTSP-a i treba vam pomo¢!

Razgovarajte sa prvom osobom u koju imate povjerenja!

Razgovarajte sa svojim prijateljima!

Posjetite doktora!

..Najveca snaga kojom éovjecanstvo
rapolaZe je nenasilje.

Aktivno nenasilje je savrsena ljubav*

Gandhi
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Lista CMZ-a i drugih zdravstvenih institucija

CMZ Stari Grad
Alajbegovica 1
71000, Sarajevo
Tel. 033-278 662

CMZ Centar
Vrazova 11
71000 , Sarajevo
Tel. 033-664 636

CMZ Novo Sarajevo
Bihacka 2
71000, Sarajevo
Tel. 033-278 700

CMZ Novi Grad
Bulevar Mese Selimovi¢a bb
71000 , Sarajevo
Tel. 033-521 733

CMZ llidza
Dr. Mustafe Pintola 1
71000 , Sarajevo
Tel. 033-623 416

CMZ Vogosca
Igmanska 52
71320, Sarajevo
Tel. 033-432 518

Psihijatrijska Klinika KCUS
Bolni¢ka 25
71000 , Sarajevo
Tel./Fax 033-265 710
E-mail psihijatrija@ bih.net.ba

JU Gradska psihijatrijska bolnica Sarajevo -
Jagomir
Nahorevska 248
71000, Sarajevo
Tel. 033-299 846
www.jagomir.ba

Opc¢a bolnica ,,Prim. dr. Abdulah Nakas“
Kranjceviceva 2
71000 , Sarajevo
Tel. 033-285 100
Fax. 033-285 370
E-mail hospitale obs.ba
www.obs.ba

Zavod za alkoholizam i druge toksikomanije
Kantona Sarajevo
Bolnic¢ka 25

71000, Sarajevo

Tel. 033-219 738

Fax. 033-202 573

E-mail zalcnarce bih.net.ba

www.zalcharc.net

Savjetovaliste za
prevenciju i lije¢enje ovisnosti
Omera Stupca 6
71000, Sarajevo
Tel/fax 033 221 633
e-mail mstsavjetovaliste@ bih.net.ba
www.zalcharc.net

Zavod za hitnu medicinsku pomo¢
Kantona Sarajevo
Kolodvorska 14
71000, Sarajevo
Tel.033-722 330
e-mail hitnabihe yahoo.com
www.hithasa.com
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Nevladine organizacije za psihosocijalnu podrsku

Fondacija za pomo¢ zrtvama rata Krila Nade
Mjedenica 9
71000, Sarajevo
Tel./Fax 033-206 092
Mob. 061-812 876
E-mail info@ wings-of-hope.ba

www.wings-of-hope.ba

Drustvo ujedinjenih gradanskih akcija Duga
Zmaja od Bosne 38
71000, Sarajevo
Tel. 033-225 249
Fax. 033-233 083
www.duga.org.ba

Web stranica drustva ujedinjenih gradanskih akcija

Udruzenje za rehabilitaciju zrtava torture Sarajevo
Centar za zrtve torture (CTV)
Branilaca Sarajeva 11
71000 Sarajevo
tel/fax: 033-222 867
e-mail: ctvmostie bih.net.ba

www.ctvsarajevo.com
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»Mentalno zdravlje je stanje blagostanja

v kojem pojedinac realizira svoje sposobnosti,
moze da se nosi sa Zivotnim stresovima,
moze da produktivno radii zaraduje

lici u kojoj zivi"

entalnog zdravlja

Svjetska zdravsivena orgafigacija (SZO), 2005.





