
Generalizirani anksiozni poremećaj: informacije za pacijente



ŠTO JE GENERALIZIRANI ANKSIOZNI POREMEĆAJ?
Osobe sa generaliziranim anksioznim poremećajem (u nastavku GAP) svakodnevno osjećaju uporne i uznemirujuće brige koje su najčešće praćene tjelesnim simptomima poput nemira, kratkoće daha, srčanih palpitacija, bolova u mišićima, znojenja i nesanice. GAP često prati i neki drugi anksiozni poremećaj; na primjer, veliki broj osoba sa GAP-om imaju i socijalnu fobiju, te se brinu o tome da će drugi ljudi primijetiti njihovu anksioznost. Ukoliko se ne liječi, GAP često vodi u depresiju.

KOJI SU UZROCI GENERALIZIRANOG ANKSIOZNOG POREMEĆAJA?
Veliki broj faktora može doprinijeti pojavi GAP-a. Između 30% i 50% može biti genetika, ali razni događaji iz ranog djetinjstva (gubitak jednog ili oba roditelja, potreba da se zaštiti preostali roditelj, razvod roditelja, roditelji koji se ponašaju pretjerano zaštitnički, te roditelji koji svijet doživljavaju kao opasno mjesto), uz nedavne životne stresore, te nerealistična očekivanja od sebe i drugih, probleme u vezi, pretjerano korištenje alkohola i kofeina, neadekvatne mehanizme nošenja sa poteškoćama, mogu utjecati na pojavu pretjerane anksioznosti. Istraživanja pokazuju da se u zadnjih pedesetak godina nivo anksioznosti u generalnoj populaciji povećavao - moguće je da su razlozi sve veća socijalna povezanost i zajedništvo, nerealna očekivanja o životu, pretjerana usmjerenost na loše vijesti iz medija i ostali socijalni i kulturološki faktori. 

KAKO MISLI UTJEČU NA GENERALIZIRANI ANKSIOZNI POREMEĆAJ?
Anksiozne osobe često doživljavaju bujicu iracionalnih misli koje dalje povećavaju njihovu anksioznost: “Ljudi vide da sam anksiozan\a. Misle da sam slab\a. Ja sam jedini\a sa ovim problemom. Moram im se svidjeti.” Veliki broj osoba sa GAP-om imaju nepregledan niz briga koje počinju sa pitanjem “Što ako?” Tipične misli ovog tipa su “Što ako gubim kontrolu\poludim\napravim budalu od sebe?” Također se može dogoditi da se počnu brinuti o samoj činjenici što se brinu, na primjer: “Moram se što prije riješiti ove anksioznosti (opsesije, ponašanja i sl.). Neću uspijeti. Moja briga će se oteti kontroli i ja ću poludjeti. Ne bih se nikad trebao\la brinuti.” Osobe sklone kroničnoj brizi često imaju pomiješane osjećaje u vezi svoje brige. S jedne strane, oni misle da ih njihova briga priprema na loše situacije i tako štiti. Ali, s druge strane, vjeruju da će oboljeti od brige i da se trebaju u potpunosti prestati brinuti. Osobe koje se  pretjerano brinu, često ne mogu podnijeti nesigurnost, vjerujući da će sve ono što ne znaju za sigurno - krenuti ukrivo. Anksiozne osobe su sklone tome da predviđaju da će se desiti ono najgore, očekuju da neće moći podnijeti stres, i zahtijevaju sigurnost u nesigurnom svijetu. Ukoliko ste skloni brigama, moguće je da vam je teško živjeti u sadašnjem trenutku i uživati u životu.

KAKO LIČNOST UTJEČE NA GENERALIZIRANI ANKSIOZNI POREMEĆAJ?
Osobe koje pate od GAP-a su zabrinute za stvari koje su im od osobnog značaja. Zavisno od vaše ličnosti, moguće je da se brinete oko toga da ćete biti odbačeni, da ćete pogriješiti, razboljeti se, ili biti ostavljeni. Nadalje, moguće je da ćete izbjegavati situacije koje vas čine anksioznima, ili da ćete pokušati natkompenzirati svoju anksioznost time što ćete postati skloni tome da previše kontrolirate događaje, misleći da morate da se svidite svima, ili pokušavajući da budete savršeni u svemu.

KAKO TRETMAN GAP-A MOŽE POMOĆI?
Kognitivno-bihevioralna terapija u kombinaciji sa lijekovima ili bez njih može biti posebno efikasna u tretmanu GAP-a. Kroz tretmanske sesije, skupa sa zadaćama koje funkcioniraju kao vid samopomoći, naučit ćete niz tehnika koje vam mogu pomoći u smanjenju anksioznosti. Ovo su neke od tih tehnika:
Smanjenje pobuđenosti organizma
Identificiranje i konfrontiranje strahova
Promjena načina razmišljanja
Učenje načina za nošenje sa brigom
Razvijanje “emocionalne inteligencije”
Unaprijeđenje socijalnih veza
Učenje efikasnih načina za rješavanje problema

KOLIKO JE TRETMAN UČINKOVIT?
Do prije desetak godina, tretman GAP-a nije pokazivao puno uspjeha. Ipak, današnji ishodi tretmana su obećavajući kako za GAP, tako i za ostale anksiozne poremećaje. Novi oblici kognitivno-bihevioralne terapije, skupa uz lijekove koje propisuje liječnik, su se pokazali veoma učinkovitima za osobe koje su sklone kroničnoj brizi.


