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3. lecke — A beteg ember személyisége, betegséghez valo viszony

Jelen tananyag a Szegedi Tudomanyegyetemen késziilt az Eurdpai Unid tamogatasaval.

Projekt azonosité: EFOP-3.4.3-16-2016-00014

Ennek a leckének az elsajadtitisa hozzavetilegesen 1-2 orat igényel, de ez fiigg a hallgatotol.

A személyiség az emberi viselkedést kozvetleniil elokészito, egyenileg kiilonbozé jellemzok
osszessége, amelyek meghatdrozzak az egyénnek a kornyezetével valo kapcsolatat.” (1, 4.0.) A
személyiség egyéni kiillonbozoségeket mutat, melyeket a betegoktatds soran is figyelembe kell

venni. A betegség a személyiség egészére hat, megvaltoztatja annak mitkodését.

A betegség felismerése egy sor pszichés valtozast indit el a betegben. A diagnézis felallitasa
utan a beteg kiilonb6zo stadiumokon megy keresztiil, mire eljut a betegség tényének az
elfogadasdig. Az egyes stadiumokban kiilonb6zoképpen viszonyulnak a betegséghez és a

kornyezetiikhoz, ami befolyasolja a betegoktatas menetét is (3).

A diagnozis kozlésekor a beteg az elutasitds/hitetlenkedés stadiumaba keriil. Nem akarja
elfogadni a diagndzist, az is meglehet, hogy tobb orvost felkeres, mert orvosi tévedésnek hiszi
a vizsgalati eredményeket. Keriili a betegségrdol valdo beszélgetést (,,Nincs semmi bajom”),
nem tartja be az orvosi utasitdsokat. Ebben a szakaszban a beteg még nincs felkésziilve az
informaciok befogadasdra ¢és a probléma megoldasara, ezért tanulni sem nagyon képes.
Ilyenkor a legjobb a tdmogatd, empatikus kornyezet. Csak a jelenre vonatkozé informaciok

befogadasara képes, igy csak az éppen folyd kezeléseket magyarazzuk meg (6).

A harag szakasza kdvetkezik ezutdn, amikor gyakoriak a vadaskodasok, panaszkodasok. A

harag gyakran a kornyezet és az apolok

felé iranyul. Még mindig nem késziilt
fel arra, hogy a tavoli jovobe tekintsen,
igy csak a jelennel kapcsolatos
informécidkat adjuk at neki. Vitatkozni

—
SZECHENY!I @

nem szabad a beteggel, azonban adni

Eurépai Unidé R
1 ! Eurdpai Szocialis X
Szegedi Tudomanyegyetem \zzms@ Alap * o x

Cim: 6720 Szeged, Dugonics tér 13.
www.u-szeged.hu
www.szechenyi2020.hu

MAGYARORSZAG B .
KORMANYA BEFEKTETES A JOVOBE



SZECHENYI
EFOP-3.4.3-16-2016-00014

kell neki lehetéséget az aggalyai kifejezésére (6)

Az alkudozds szakaszaban a beteg igérget (,igérem, leteszem a cigit...jobban figyelek az
egészségemre”) a gyogyulds reményében. Az esetleges korlatozasokat még mindig nem
fogadja el, ezért tovabbra is csak a jelenre vonatkozd informacidkat adjunk at, ne adjunk

¢letmodbeli tanacsokat (6).

Az oldodas fazisaban a paciens elkezdi érzéseit nyiltan kifejezni. Tudatosul benne, hogy a
betegség valtozasokat idézett el6 az életében, igy egyre gyakrabban kérdezdskodik
allapotardl, a kezelésekrdl, és az életmodbeli valtoztatasokrol. Felismeri, hogy segitségre van
sziiksége, igy nyitottabba valik a tanulasra is. Megkezdhetjiik a jovére vonatkozo6 informéciok

atadasat is (pl. életmodbeli tanacsok) (6).

Az utols6 az elfogadds szakasza, melyben a paciens elfogadja allapotat, betegségét, kéri a
tajékoztatast, Onallésagra torekszik. Képes tanulni is, igy mar a jovOre vonatkozo

informaciokat is atadhatjuk neki. Ebben a szakaszban mar a csaladot is érdemes bevonni az

oktatasba (6).
A beteg ember személyisége

A korhazba keriilés jelentds stresszt okoz a betegnek, mivel meg kell birkdznia a
betegségével, illetve alkalmazkodnia kell a megvaltozott kornyezethez, a kezelésekhez és a

betegtarsakhoz.

A zsufoltsag, az allandd sietség, a ndvekvd stressz, a sajat érzelmekkel vald foglalkozas
lehetetlensége, az intimitds csOkkenése mind negativ hatdssal vannak a betegek

lelkiallapotara. A betegnek at kell adnia

a kontrollt a személyzetnek, tavol a
csaladtagjaitol, baratait6l, a megszokott
kornyezettdl, mely jelentds terhet okoz a
betegnek, ¢és a betegoktatdst is
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A beteg ember besziikiilt, modosult tudatallapotba keriil, minden elhangzott informaciot
magara vonatkoztat. A kronikus betegségek személyiségkarosodast is okozhatnak, kiilondsen
igaz ez akkor, ha megvaltoztatja példaul a beteg testképét vagy munkaképességét. Ezekbol
alakul végiil ki a betegségtudat, melynek szamos kovetkezménye lehet az egyén
viselkedésére nézve. Az erds betegségtudattal rendelkezé személy allandéan magat figyelni,
felnagyitja a tilineteit, igy betegségtudata még tovabb fokozddik, stilyosabb esetben szorongas
is kialakulhat. A szorongd embernek csokken az Onbizalma, ez a csdkkent Onbizalom
megmereviti a gondolkodast (8), mely szinte lehetetlenné teszi a betegoktatds soran
elhangzott informaciok befogadasat. Eppen ezért a szorongd beteg oktatasanak megkezdése

elott a szorongés megfeleld szakember altali csokkentése/oldasa a kivanatos.

Vannak olyan betegek, akik akaratlagosan kiizdenek a betegségtudat elhatalmasodasa ellen.
Ok nagy 6nuralommal rendelkeznek, megszoktak az akarati erfeszitéseket, s az onfegyelmet,
a tartast mindennél tobbre értékelik. Szerintiik az er6s emberhez méltatlan, hogy elhagyja

magat. Gyakran fennhangon hirdetik, hogy labon hordjak ki a betegségeket. Ez a tipus

hajlamos a "disszimulalasra", magyarul a betegség tagaddsara, elrejtésére (8).

Olyan beteg is akad, aki gyakran szimuldal, vagyis betegséget szinlel azért, hogy
kedvezményeket csikarjon ki a kornyezetébOl. Ezzel félrevezeti a kornyezetét, és az
egészségiigyi dolgozokat is. A hipochonder személy gyakran ok nélkiil kiilonféle

betegségeket vél felfedezni magan, és allandéan e koriil forognak a gondolatai. O nem

szimulal, azonban fél és szorong, igy mindenképpen segitségre szorul (8).

Minden betegség eltérd reakciot valt ki az egyes betegekbdl, de a kérnyezetbdl is. Vannak
olyan betegségek, amelyeket a kornyezet sorscsapasnak tekint, mig masokért a beteget

hibaztatja. Olyan betegségek is vannak,

amelyek a kornyezetbdl elutasitast,
esetleg undort valtanak ki, mig masok
segitokészséget, torddést indukalnak.
Vannak betegségek, melyeket
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végzetesnek tituldlunk (1). Ugyanazt a betegséget két ember eltéréen is megitélheti. Példaul
két ember deréktol lefelé megbénul és toloszékbe keriil. Az egyik Onsajndlatba menekiil,
esetleg depressziossa valik, mig a masik megprobal alkalmazkodni ehhez, elfogadni az

allapotat, ¢és 01j utakat keres (pl. kerekesszékes sportold lesz).

A betegség szerepvdltdsra kényszeriti az embereket (1). Minden embernek vannak az élete
soran szerepei: anya-, apa szerep, dolgozé ndé-férfi szerep, feleség-férj szerep. Ezek a szerepek
betegség esetén csorbat szenvednek, melyhez az egyénnek ¢€s a csaladnak is alkalmazkodni
kell. Példaul, ha egy dolgozé férfi, aki apa, férj is egyben megbetegszik, nem tudja ellatni

ezeket a szerepeket, mely megviselheti nemcsak 6t, hanem az egész csaladot is.
Betegséghez valo viszony

Leventhal és mtsai. (1980) kidolgoztdk a betegség reprezentdciok elméletét. Ez

tulajdonképpen egy laikus betegségelmélet, melyet az egyén meggydzddése, eldzetes

tapasztalatai hoznak 1étre. Harom szakasza van a betegség reprezentacioknak:

Ha valaki valamilyen tiinetet észlel magan (tiinetészlelés), az egy sor, automatikus, nem
tudatos folyamatot indit el az egyénben. Ennek célja: jelentést adni a tiineteknek. Ezt
befolyasolja az egyén eldzetes tapasztalata, vallasos meggydzddése, vagyis ezek hatarozzak
meg az egészségmagatartast. Ebben a szakaszban nagy szerepet jatszanak a tarsas iizenetek
is. Az egyén ismerdseivel vagy az orvossal kozli a tiineteket (az orvos diagnosztizalja a
betegséget), akik reagalnak valahogy, tanacsokat adnak. Ezek hatdsara tudatosul a
személyben, hogy tiinetei a normaktol eltérnek, 1étrehoz egy sajat elméletet a betegségrol,

és elindul a megkiizdés folyamata.

A megkiizdésnek két formdja van. A

megkozelit6  formdban az egyén
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megtesz a gyogyulasa érdekében. Az elkeriild egyén nem tesz semmit a gyogyulasa

érdekében, nem kezelteti magat, vagy nem tartja be az orvos utasitésait.

Végiil az értékelés szakaszaba 1ép az egyén, ahol megvizsgalja, hogy hatékony volt-e a
megkiizdés. Amennyiben a tiinetek elmultak, a probléma megsziint, felhagy az eldzetes
megkilizd6 tevekenységgel. Amennyiben a probléma nem sziint meg, gy tovabb folytatja az

egyén a cselekvést, vagy mas modszerekhez folyamodik gyogyulasa érdekében.

A betegség stresszt okoz a beteg emberben. ,, Stressznek tekintheto, ha a személy egy helyzetet
ujszeriinek, veszélyesnek mindsit, amely egyensulyvesztéshez vezethet” (2). A betegség okozta
stresszel az egyéneknek mindenképpen meg kell kiizdeni, csak igy lehet sikeres a
betegoktatas. ,, A megkiizdés egy olyan folyamat, amely soran a személy kognitiv és

magatartdsi erdfeszitéseket tesz a stressz forrasdt jelentd konfliktus megoldasdra” (2).

Lazarus (1999) szerint a stresszel valo megkiizdésnek két formaja ismeretes:

Problémakozpontu megkiizdés: az egyén a helyzetre, problémara dsszpontosit abbdl a
célbol, hogy megprobalja azt megvaltoztatni, és a jovOben elkeriilni (4). Ilyenkor az egyén
problémamegoldo stratégiakat alkalmaz, melyek iranyulhatnak kifelé, magara a problémas
helyzetre, de befelé is, melynek soran a személy 6nmagaban valtoztat meg valamit ahelyett,

hogy a kornyezetet modositana (2).

Erzelemkizpontiy megkiizdes: a stresszhelyzet okozta érzelmi reakciok enyhitése a cél,

ezzel megakadalyozza a negativ érzelmek elhatalmasodasat (4). A negativ érzelmekkel valo

megkiizdésnek két formaja van:

» viselkedéses  stratégiak.  pl
testmozgas, alkohol, drogok
fogyasztasa, diihkitorés, érzelmi

tamasz keresése baratoknal.
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» kognitiv stratégiak: pl: a probléma id6éleges félretétele, a fenyegetettség csokkentése a

helyzet jelentésének megvaltoztatasaval (2).

Amennyiben a beteg ugy értékeli, hogy nem tehet semmit a javulasa/gydgyuldsa érdekében,
akkor érzelemkozponti megkiizdést alkalmaz. Ha viszont —megvaltoztathatonak,
kontrollalhatonak értékeli a betegségét, akkor a problémakdzponti megkiizdést alkalmazza. A
betegoktatas megkezdése eldtt fel kell mérni, hogy a paciens milyen megkiizdést valaszt, mert
ha az érzelemkdzpontii megkiizdés van thlsulyban, akkor a beteg nem lesz képes elsajatitani
az esetleges feladatokat.

Példaul egy frissen felfedezett diabeteszes beteg azt gondolja, hogy nem képes kontrollalni a
magas vércukorszintjét, ezzel érzelemkozponti megkiizdést alkalmaz (tagad, elkeriil). A
betegoktatas soran elészor a helyzetértékelését kell megvaltoztatni a betegnek, mégpedig
azzal, hogy tajékoztatjuk, hogyan képes befolydsolni a vércukorszintjét. A beteg ennek az
informacionak a segitségével problémakdzpontth megkiizdésre valt (sportolni kezd, valtoztat

étrendjén) (9).

A betegséghez valo viszony tulajdonképpen a betegség személyiség altal valo feldolgozasa.

Ez alapjan négy tipusat kiilonboztetjiik meg a betegeknek:

1. Szorongas, veszteségélmény, félelem a betegségtol: az ilyen személy kudarc-
orientalt beallitottsagi. Altalaban sulyosabb betegségeknél fordul eld, de az ilyen személy
hajlamos az enyhe lefolyasu betegségeket is végzetesnek mindsiteni, és mas élethelyzeteire

is valosziniisiti a veszteséget (1).

2. Betegségbe menekiilés: a betegszereppel jard eldnyoket (pl. nem kell dolgozni,

fokozott figyelmet, kiszolgalast kap) hasznalja ki. A kdrnyezetbdl a betegség, a beteg ilyen

nemil viselkedése segitOkészséget

valt ki, ezzel mintegy a beteg
Onigazolast nyer, ¢és igy egyre
konkrétabb betegségérzete alakul ki
(D).
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3. A betegség elharitisa, anulldlasa, kozombosség a betegség irant. az ilyen

beteg nem vesz tudomast betegségérél. Ennek tobb formaja ismert:

» jelentéktelenités (bagatellizalas): a beteg nem tulajdonit jelentdséget a tiineteknek,
hanem kiilonb6z6 magyarazatokkal szolgal: ,,ez fronthatds, majd elmulik” ,,csak

faradt vagyok”.

» athiererchizalas: minden mast a betegség elé helyez a fontossagi sorrendben: ,,most
nincs idém orvoshoz elmenni”, ,.el6szor befejezem ezt a munkat, utana elmegyek

orvoshoz”.

» projekcid: a karosodasok valdsziniiségét csak masokra vonatkoztatva ismeri el,

Onmagara nem: ,,velem ez nem torténhet meg.

Ez a magatartas altalaban fejletlen, infantilis, vagy éppen tal erds személyiségnél

(nagyfokt 6nfegyelem, erds belsé kontroll, szigora 6nértékelés) fordul el6 (1).

4. Megkiizdés a betegséggel: reilisan méri fel a betegségét, annak kovetkezményeit.
Képes szembenézni a problémakkal, elfogadja a betegség okozta kellemetlenségeket,
korlatozasokat, megtanul egyiitt ¢élni a betegséggel. Alkalmazkodik a betegellatas
kornyezetéhez, a kezelésekhez, egyiittmikodik a segité személyzettel. Pozitiv érzelmi

allapot jellemzi. Alkalmazkodik a bizonytalan jov6hoz is (1).

A betegoktatas sikerességét befolyasolja, hogy a paciens hogyan viszonyul a betegségéhez. A
legegyszerlibb a betegséggel megkiizdd beteg oktatdsa, mivel 6 nyitott a valtoztatasra €és az

informacidk befogadasara.

Onellendrzd kérdések

Mindegyik kérdésnél csak egy valasz

lehetséges!
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1. Melyik allitais NEM HELYES?

A) Az elutasitas szakaszaban a beteg még nincs felkésziilve az informaciok
befogadasara, igy oktatni sem tudjuk.

B) A harag szakaszaban csak a jelennel kapcsolatos informaciokat adjuk at a
betegnek.

C) Az alkudozas szakaszaban mar a jovével kapcsolatos ismereteket is képesek
befogadni a betegek.

D) Az oldodas szakaszaban a jovével kapcsolatos informaciokat is atadjuk a
betegnek.

E) Az elfogadas szakaszaban mar a csaladot is bevonjuk a betegoktatasba.

2. A betegség reprezentacio
A) els6 szakaszaban fontosak a tarsas lizenetek
B) masodik szakaszaban a megkiizdésen van a hangsuly

C) harmadik szakaszaban torténik a betegoktatas.

3. Melyik allitas HELYES?
A) A problémakézponti megkiizdés soran a megoldasi stratégiak csak a kornyezet
felé iranyulnak.
B) Erzelemkozpontd megkiizdési mod lehet a viselkedéses stratégiak alkalmazasa.
C) A bagatellizalo beteg minden mast a betegsége elé helyez a fontossagi
sorrendben.

D) A projektalo beteg nem tulajdonit jelentdséget a tiineteknek.
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Kosse 0ssze az egymashoz tartozé parokat!

1. Erds betegségtudat A. Megmereviti a gondolkodast

2. Szorongas B. F¢l, szorong

3. Szimulal6 beteg C. Kedvezményeket csal ki a kornyezetébdl
4. Betegség tagadok D. Nagy onuralommal rendelkeznek

5. Hipochonder E. Allandéan magat figyeli
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