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- Interpretacija situacija izrazena je cesto AM i utjeCe na E,F,P klijenta

- Ljudi sa psihickim poremecajima krivo tumace neutralne ili pozitivne situacije pa
su i AM pristrane.

- Rad na AM ukljucuje kriticko ispitivanje misli i ispravljanje pogresaka u misljenju
sto u pravilu dovodi do boljeg osjecanja.



1.0 KARAKTERISTIKE AUTOMATSKIH MISLI

- spontane su i nisu namjerne
- prisutne kod svih
- ljudi ih prihvacaju kao tocne, bez razmisljanja ili evaluacije

- lako ih je osvijestiti, ali kod vecine je to nesvjesni dio misljenja (svjesni su
neugodnih emocija koje su posljedica misli)

- AM su ustvari jako predvidljive ako se identificiraju BV (koja iskrivljuju realnost,
emocionalno uznemiruju, sprjecavaju klijenta da dode do cilja)

- AM su kratke, brze, stenografske

- Verbalne i vizualne



Ako ne patimo od psihicke disfunkcije, AM kojih postanemo svjesni automatski /
spontano provjeravamo

,Ovo ne razumijem.” mm)p anksioznost mmy ,,Razumijem nesto od ovoga. Jos cu

jednom procitati.”

Psihi¢ki poremedaji onemogucuju spontane/kriticne provjere AM pa dalje namecu
misljenje koje je ekstremno, paralizirajuce i vodi u oblikovanje neadaptivnog
odgovora.

,0vo ne razumijem.” mmyp anksioznost mmy ,Nikad ovo necu razumjeti.”

KT uci kako iskoristiti negativhe emocije da prepoznamo i vrednujemo misli i
oblikujemo adaptivan odgovor!



1.1 TIPOVI AM:
1. Uobicajene AM koje su iskrivljene unato¢ dokazima koji kazuju suprotno

2. ToCne AM, ali su izvedeni zakljucci iskrivljeni

,INisam napravio obecano znaci da sam los.”

3. Toche AM koje su disfunkcionalne

,0vo Ce trajati satima.” = to povisuje anksioznost koja smanjuje koncentraciju i
motivaciju, a time i ucinkovitost

Vrednovanje valjanosti/korisnosti AM i oblikovanje adaptivhog odgovora radi
pozitivni pomak u emocijama!



2.0 OBJASNJAVANJE AUTOMATSKIH MISLI KLIJENTIMA

Pri objasnjavanju AM sluzimo se pacijentovim primjerima!

1. Identificirati AM

Kad god primijetimo promjenu u raspolozeniju ili negativhu emociju pitamo klijenta
i uCimo ga da se sam upita ,,Sto mi je upravo proslo kroz glavu?” (zapisuje misli,
povezuje ih s emocijom, a to se dalje povezuje sa kognitivnhim modelom).

2. Vrednovati i odgovoriti na AM (sokratovski dijalog)

3. Rijesiti problem ako je misao tocna



3.0 OTKRIVANJE AUTOMATSKIH MISLI
- je vjestina

3.1. Identificiranje AM koje nastaju na seansi

-kad se primijeti da je doSlo do promjene raspolozenja (pratiti verbalne i
neverbalne znakove)

-AM pradene emocijama su mocne (utjeCu na motivaciju, koncentraciju, vrijednosti,
osjecaj valjanosti, terapijsku suradnju).

- Ako se AM odmah testira, moze ubrzati terapijski rad.

KAKO IDENTIFICIRATI AM?



TEHNIKA ZA OTKRIVANJE AM

|. Postaviti osnovno pitanje Sto vam je upravo proslo kroz glavu?

- u trenutku promjene klijentova raspolozenja za vrijeme seanse ili dok opisuje problemsku
situaciju

- Traziti da opisuje problemsku situaciju sa Sto vise detalja i tada postaviti pitanje

- Traziti igranje uloga

II. DODATNA PITANJA (ako nije u mogucénosti izhijeti misao)

1. Kako se sada osjecate? Gdje osjecate ? Znate li o cemu ste razmisljali kad ste osjetili
?

2. Sto pretpostavljate da ste mogli misliti?
3. Mislite li da ste mogli misliti o ili ?

4. Sto vam znadi ta situacija?
5. Jeste li pomislili ? (terapeut predlaze nesto suprotno od ocekivanog

6. Jeste li zamislili nesto sto se moglo dogoditi ili zapamtili nesto sto se dogodilo?



3.2. Otkrivanje AM u specificnim situacijama

lzmedu seansi
Ista pitanja, osnovno najprije

Pomaze zahtjev da sto detaljnije opise problemsku situaciju ili da je zamislja kao
da se sada dogada i da o njoj govori u sadasnjem vremenu

Ako ne uspije onda koristiti dodatna pitanja



3.3. Otkrivanje dodatnih AM
- Nakon sto klijent izvijesti o pocetnoj AM vezano uz neku situaciju...
,Trebala sam uciti vise.”

... hastaviti istrazivati druge vazne misli (koje se ticu same reakcije
na situaciju jer svoje E, F i P klijent Cesto percipira negativno) ...
,Sto vam je jos proslo kroz glavu?”...
... Pomislili ste ,Mogla sam se osramotiti” i osjetili ste anksioznost. Sto se
onda dogodilo? ™ Srce mi je pocelo kucati, Sto mi je? ™ | osjetili ste se...? ™ Jos

anksioznije. mp A zatim? =y Nikad se necu osjecati dobro. my | osjetili ste...? mpTugu
i beznade.

VAZNO JE odrediti kad je klijent bio najuznemireniji- prije, za vrijeme ili nakon
incidenta i koje se AM vezu uz taj dio!



4.0 IDENTIFICIRANJE PROBLEMATICNE SITUACIJE

Ponekad je klijentu tesko odrediti koja situacija ili problem je najtezi ili koji dio
problema je najuznemirujuci...

KAKO SE TO ODREDUIJE?

1.

Terapeut trazi klijenta da imenuju sve probleme koji ga uznemiruju ili sve
dijelove neke problemske situacije,

Terapeut zapisuje probleme, te ih

nabraja klijentu jedan po jedan problem te trazi od njega da odredi koliko
olaksanje osjeca pri mogucem rjesenju svakog od njih.

Tamo gdje je olaksanje najvece, problem je najtezi.

Kad se identificira najznacajniji problem, krece se na identificiranje,

vrednovanje i odgovaranje na AM koje su povezane s tim problemom ili dijelom
problema (ili na rjeSavanje problema ako je misao tocna).



- AM su aktualne rijeci ili predodzbe koje prolaze kroz glavu.

- Dok klijenti ne nauce prepoznavati AM, skloni su iznoSenju njihovih interpretacija.

,Sto vam je upravo proslo kroz glavu?” wb Poricala sam svoje osjecaje. m Koje
osjecaje? =» Ne znam.my Jeste bili sretni? ™ Ne, uopce. mp MoZete se sjetiti
situacije, hodate kroz kafi¢ i ugledate tu Zenu? MoZete to zamisliti? ™ Da.™ Sto
osjecate? mpTugu. = Sto vam prolazi kroz glavu dok je gledate? mb Osje¢am tugu,
prazninu u Zeludcu...mpSto vam sada prolazi kroz glavu? ™ Jako je pametna. Ja
sam nista u usporedbi s njom.=»Dobro. Jos nesto?=» Nista.




6.0 RAZLIKA IZMEDU KORISNIH I RAZMJERNO MANJE KORISNIH AM

- Klijent u pocCetku iznosi brojne misli, neke su opisne i nevazne za problem
- Relevantne AM su udruzene s jacom nelagodom, one ga uznemiruju.

- Terapeut odreduje na koju se AM najkorisnije usmjeriti.



7.0 IMENOVANJE AM UGRADENIH U GOVOR

- Klijent treba nauciti odrediti stvarne rijeCi koje mu prolaze kroz glavu kako bi se
mogla vrednovati njihova ucinkovitost.

Ugradeni izrazi, govor Stvarne AM

Mislim da sam se pitao svidam li mu | Svidam li mu se?
se.

Ne znam hoce li odlazak profesoru Vjerojatno ¢e biti gubitak vremena
biti gubljenje vremena ako odem.

Ne mogu se natjerati na Citanje. Ne mogu to napraviti.



Sto vam je proslo kroz glavu kada ste pocrvenjeli?

Mislim da sam se pitala misli li on da sam cudna.

Sjecate li se tocnih rijeci koje ste promislili?
Ne znam.

Jeste li mislili ,,Mislim da sam se pitala misli li on da sam ¢udna” ili
,Misli lion da sam cudna?”



—

Terapeut navodi klijenta na potpunije izrazavanje jer telegrafski oblik misli ili pitanja
je tesko vrednovati.

8.1. Telegrafski oblik AM
Sto vam je proslo kroz glavu kad je tema seminara objavljena? = Uh, oh. =

Mozete li izgovoriti tu misao? Uh, oh znaci...?=y Nikad to necu napisati na
vrijeme. Imam previse toga.

LI

Znaci li ,Uh, oh” ,To je stvarno dobro?”




8.2. AM u obliku pitanja:

Osjetili ste anksioznost i sto vam je tada proslo kroz glavu? = Hocu li proci test? mp
Jeste li mislili da cete proci ili necete proci test? = Da necu.=» Dobro, onda vasu
misao mozemo preformulirati ,MoZda necu proci test.”?

LI

Sto ste promislili tada? =¥ Sto e mi se dogoditi? =¥ Sto se bojite da bi se moglo
dogoditi? ™ Paq...gubljenja kontrole, moZda. ™ Dobro, onda bi misao mogla biti
,Mogla bih izqubiti kontrolu.”




Hocu li se modi suociti?
Hocu li moci podnijeti ako ona ode?

Sto ako to ne mogu napraviti?

Kako cu to prebroditi?

Sto ako se naljuti na mene?

Kako ¢u to proci?

Sto ako se ne mogu promijeniti?

Zasto se desava meni?

Necu se moci suociti.
Necu modi podnijeti ako ona ode.

Izgubit ¢u posao ako to ne budem mogla
napraviti.

Necu modi to prebroditi.
Povrijedit ¢e me ako se naljuti na mene.
Necu moci to proci.

Bit ¢u zauvijek nesretna ako se ne mogu
promijeniti.

To se ne bi smjelo meni desavati.




9.0 PODUCAVANJE PACIJENTA IDENTIFIKACII AM

- Vjezbanje identifikacije AM zapocCinje ve¢ na prvoj seansi.

- Cilj je identificirati disfunkcionalno misljenje, vrednovati ga i promijeniti.

- Uvijek se zapocinje sa prepoznavanjem specificnih AM u specificnim situacijama.

KAKO?

1.

Poducavanje kognitivnom modelu na klijentovom primjeru koristeci osnovno
pitanje Sto vam je upravo sada prolazilo kroz glavu? te upucujuci klijenta da za
DZ zapise nekoliko takvih misli kada primijeti da mu se raspolozenje pogorsalo

Imaginacija ako ne otkrije AM — terapeut ga upucuje da odmabh ili kasnije ozivi
situaciju detaljno i koncentrira se na svoje osjecaje nakon Cega se upita Sto mi
je sada upravo proslo kroz glavu? (najprije na seansi)

UCi ga pretpostavljati o svojim mislima tako da ga nauci set dodatnih pitanja za
identifikaciju misli. Ovo nije prvi izbor jer najcesce rezultira interpretacijama
AM, a ne stvarnim AM
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