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V knjizici vam bomo predstavili tezavo, s katero se srecujejo
nekateriotroci, mladostniki in odrasli ter jo strokovno imenujemo
obsesivno kompulzivna motnja (OKM). Predstavili vam bomo, kako
Jjo prepoznamo, kako jo zdravimo in kam se lahko obrnete po

pomoc.

Ena, dve, tri, $tiri, pet, Sest, sedem. Roka spusti kljuko. Glava
zadovoljno pokima. Vrata so zagotovo zaprta. Noge napravijo
dvajset korakov, nato se ustavijo. V glavi se pojavi misel:
»So vrata res zaklenjena?«. Telo se obrne. Desnica se zopet

kréevito oprime kljuke. Ena, dve, tri ..



KAd JE OKAN?

Obsesivno kompulzivna motnja je zelo pogosta dusevna motnja oz.
tezava. Velikokrat jo tezko prepoznamo, saj so tezave lahko komaj
vidne, otroka pa zelo obremenjujejo in tudi ovirajo pri vsakdanjih
opravilih. Prepoznamo jo po dveh glavnih znakih: mislih, ki se
vsiljujejo (obsesije oz. vsiljivke) in prisilnih dejanjih (kompulzije).

Obsesije so vsiljive in vztrajne misli ali podobe, ki se vedno znova pojavljajo v
zavesti. Po vsebini so muéne in neprijetne in velikokrat brez smisla. Posameznik
se trudi, da bi se jim uprl, vendar vecinoma neuspesno. Misli pogosto spremljata
strah in neprijeten oblutek velikokrat brez smisla ali vsaj utemeljenega |
razloga.
NaJpogostej§e obsesije:

pretiran strah pred okuzbo z bacili, umazanijo, itd. 4

nenehna skrb, da bi se starsem kaj hudega zgodilo

misli ali predstave o poskodovanju samega sebe ali drugih

potreba po redu oziroma urejenosti

(vse mora biti »natanéno tako«)

pretirane religiozne ali moralne ideje

prepovedane misli

strah pred napakami

Kompulzije so ponavijajoéa dejanja, ki jih posameznik poéne, da bi iz glave
- »pregnal« vsiljive misli in si tako zmanjal neprijeten oblutek, ki ga le-te
povzrocajo. Dejanja izvaja po natanéno zamisljenem redu, vedenja pa pogosto
ne more prekiniti, ko si Zeli. Zaradi pomanjkanja kontrole nad lastnim vedenjem
se posameznik obremenjuje in se po¢uti nemocno.

Ncupogosteﬁe kompulzije:
umivanje (rok, zob, celega telesa ...)
ponavljanje (besed, kretenj ...)
preverjanje (zaklenjenih vrat, ugasnjenih luci ..)
dotikanje
Stetje

*  urejanje

¢ zbiranje, shranjevanje

+  molitve
skakanje
spakovanje
prepisovanje Ze napisanega

POGLEJIAND St DVA PRINMERA:

Obsesija | Kpmpulzija

Misel:
»Okuzil se bom z
bakterijamil«

Prepogosto
umivanje rok.

ZMANJ SANJE
TESNOBE

Misel:
»Moji mamici se
bo nekaj hudega
zgodilo.«

Stetje do tri
vsaki¢, ko govorim
Zz mamo, zato da
ne bo umrla.




cAloja :(/(Y))/’//

Skeivnost mojil juter

Aloje ime je :._,\'r////'// in lhodim » peti razred) osnovne sole. osolci me klicejo
Zasanjana, saj skoraj vsako jutro zamudim » solo. cNorcujejo se iz mene, da tako
mocno sanjam, da me nobena budilka na svetu ne more prebuditi,

Dendar to ni res. Zjuteaj se prebudim ze ob najmanjsem sumn. cAiteo vstanem
in pojem zajlek, ki mi ga pripravi mama, preden gre v stuzbo, Casa imam sc na
pretek in vsako jutro 2nova si (K)/J//'///)/'///, Da ta Dan ne bom pozna.

\"/7/'//‘/// stecem » /\’(’/1//////(1'. Scetkati si zacnem zobe in kar ne morem nehat.
Debno znova nanasam pasto na séetko, saj imam obcutek, da nikoli niso dovolj cisti.
j Jor- Yol. séetkam tocno tako kol je treba in natancno tolikokrat kot je polrc b, QFDN
levi, V& Hesi, pa spel po levi in spel po Desni. .. SKar naenkrat se zavem, Ya sem
zopel poxna in da sem si obljubila, da Danes ne bom zamndila. Samo se nekajkral
polegnent s scetko. ;7\’,,,,,,,/‘ se pripravin Do lega, ?)//‘//.x'/// s //////\‘//(‘/// 2 votdo,

& Na hodniku si oblecem jakno in obujem cevlje. “Ce hitro stopim, sem lahko se
pravocasna. Ze odpiram vrata, ko me nevidna sila polegne nazaj. SPreden se
Rarent, sem .\‘/n’/ » /((’/Ill////('/. E//ﬂ/ﬂ roka sama ponorno stiska tubo zobne ////.\/1.
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Sama rgne po mojil zobeh. &Bolijo me Pesni.

Q’Drr(’/////// se krivo, ker PONOV IO XANujan v
solo. Sram me je, saj v (////ﬂ/ ze slisim
krute besede sosolcen. ;73// 87 1
moren ponagali, ne moren S

wstavili. . .
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KDAJ LAHKD GOVORIWND
0 OKAA PRI OTROCIH?

Veliko otrok ima polno majhnih skrbi in
oblasno izvaja ponavljajoéa dejanja,
vendar to 3e ni OKM. Nekatere navade
so lahko del nasega vsakdanjega Zivljenja
(na primer molitve). Nekatera vedenja
pa se pojavijo, ko se zgodi kaj hudega
(na primer umivanje rok, kadar zboli
druzinski ¢lan, preverjanje zaklenjenih
vrat po ropu v soseski). V primerih,
ko so znaki (obsesije, kompulzije)
dalj Casa prisotni, nimajo ustreznega
namena, ovirajo otrokove vsakodnevne
dejavnosti in mu povzrocajo Custveno
stisko, zahtevajo posebno pozornost.

Da lahko zdravnik potrdi, da gre za OKM,
morajo znaki trajati najmanj dva tedna, po
veC kot eno uro dnevno. Poleg tega morajo
imeti tudi naslednje znacilnosti:

* otrok se vsaj eni misli ali vedenju neuspesno upira,
* misel na izvajanje dolo¢enega vedenja ni prijetna,
- misli ali slike se neprijetno ponavljajo.

TeZave OKM lahko postanejo tako hude, da povsem zapolnijo
otrokov vsakdan. Namesto, da bi se otrok igral s prijatelji ali
vozil s kolesom, svoj prosti ¢as raje prezivljav samoti, kjer lahko
nemoteno izvaja svoja dejanja; na primer si ve¢ ur umiva roke
ali ureja knjige na polici. To lahko vodi v slabse odnose z vrstniki
in druzinskimi ¢lani in teZje sodelovanje v $oli. Nekateri otroci
se tudi za¢nejo izogibati situacijam, ki bi sprozile nastanek
teZav v prisotnosti drugih ljudi, kar otroka samo 3e bolj osami.



Svojih tezav si otroci navadno ne znajo razloziti, zato se lahko
bojijo, da so »znoreli«. Navadno se jih sramujejo in jih pogosto
tudi skrivajo. Ker se polutijo neustrezne in drugaéne od drugih
otrok, razvijejo slabso samopodobo.

Navadno se intenzivnost tezav OKM spreminja. Zlasti se okrepijo,
ko se zgodi kaj slabega. Ko tezava traja dolgo ¢asa Ze lahko dobi
otrok ob&utek, da ne bo nikoli boljSe. V takih primerih se pojavijo
obcutki strahu in depresije, ki Se dodatno poslabsajo otrokovo
splodno pocutje in otezujejo zdravljenje OKM.

OKM se lahko zacne Ze v predsolskem obdobju, lahko pa tudi ka-
sneje v mladostnistvu ali odraslosti. Pri otrocih se tako lahko pojavi
Ze nekje med sedmim in dvanajstim letom oz. v povprec ju nekje
okoli desetega leta. Pri otrocih in mladostnikih se najveckrat po-
Jjavljajo naslednji vedenjski znaki: ¢is¢enje (roke, telo), posprav-
ljanje, preverjanje okolice,
zadrZevanje sline, pljuvanje
v robcek, puljenje las ali
obrvi, omejitve pri hrani,
grizenje nohtovindoloce-
no gibanje (preskakovan-
Jje stopnic, ¢rt, pragov).
Najpogostejse misli so
povezane s strahom pred
umazanijo ali boleznijo.
V&asih prisilna dejanja
preidejo v tike. To so ne-
hotni  trzljaji razli¢nih
misi¢nih skupin, kot je na
primer zmigovanje z ra-
meni, ki jih lahko spremljajo
tudi glasovi.

Kdo ima OKM?

Detek, ki vedno znova preverja ali so
vrata zaklenjena, Eeprav jih ne more
odprefti.

Otrok, ki si mora vsakié, ko se doqune
neke osebe, ve¢krat umiti roke z milom.

Otrok, ki se iz $ole vra&a po focno
zaértani poti z namenom, da se njegovim
stargem ne zgodi ni¢ hudega.

Deklica, ki ve¢ ur dnevno ureja svoje
knjige ali igracke po velikosti.

Kaj ni OKMm?

V doloéeni starosti se otroci radi
R troci radi tudi e
onav| Moo i A po ure dolgo igrq ;
F.’.”. <t aﬂ]‘;ﬁJi‘; c"" .T_L i"""'m' Pravili. To so izstevanke, szakgnjéjc;):"%rl‘(e:) f/:;“ko"‘)bre.d”e.ga"
- 1aka ponavljanja imajo viogo obvladovanja manjih ,.azvce. gumI twist®,
strahov in niso motnjq, 9Jne pogojenih

STy

KAKDO POGOSTA JE OKN?

Ocenjuje se, da v populaciji za OKM zboli med 1 in 3% otrok oz. odras-
lih. V splodnem ni razlik med moskimi in Zenskami, kadar pa se motnja
zalne Ze v otrostwu, je bolj pogosta pri deckih kot pri deklicah.

Natancne podatke o pogostnosti OKM je teZzko dobiti, saj gre za eno
najbolj prikritih dusevnih tezav. Veliko posameznikov z OKM ostane
neprepoznanih, saj jim je nerodno poiskati pomo¢ ali pa mislijo, da
Jim nih¢e ne more pomagati. Tako dolga leta trpijo v tisini. Tudi pri
otroku odrasli tezko prepoznajo OKM, saj nekateri otroci vedenja
tako spretno skrivajo, da jih starsi opazijo Sele ez mesece ali leta.
Prav tako kot pri odraslih, so tudi pri otrocih znaki mo¢neje izraZeni
doma, kot pred ucitelji, vrstniki ali tujimi odraslimi, zato jih zunanji
opazovalci teZzje opazijo in nanje opozorijo. Poleg tega so nekateri
zdravstveni delavci tudi slabse seznanjeni z znaki OKM, zato ljudje
s tezavami v€asih nimajo hitrega dostopa do ustreznih virov zdrav-
Ijenja. Poleg slabsega vpogleda v razsirjenost motnje, je slednje ve-
lika 3koda za obolele, saj zgodnja diagnoza in ustrezno zdravljenje
lahko zmanjsajo stisko otrok z OKM in omilijo tveganje za razvoj
drugih ustvenih tezav.



VZROKT NASTANKA OKAA

Ne moremo z gotovostjo reci, zakaj se pri otroku razvije OKM.
Pa vendar opazimo, da so nekateri otroci bolj dovzetni za razvoj
taksnih tezav: dodatne obremenitve v Zivijenju pa prispevajo, da
se teZave pojavijo, okrepijo in vzdrzujejo. V grobem lahko vzroke
za nastanek OKM iscemo v dejavnikih okolja, bioloskih dejavnikih in
osebnih obremenitvah ter prepletanju le-teh.

Osebne obremenitve Dejavniki okolja

* menjava Sole
+ selitve
* nizek

» slabi odnosi v druzini

* pomembne izgube:
smrt, loCitev

* bolezen

* hujsi dogodki: zloraba * vojne
* stresni dogodki: * naravne ali druga¢ne
rojstvo sorojenca katastrofe

BioloSki dejavniki

Prirojena nagnjenost: OKM se velkrat pojavi pri tistih
posameznikih, katerih sorodniki imajo OKM ali katero
drugo podobno teZavo

MoZganske posebnosti: OKM se lahko povezuje s
spremembami v nekaterih delih moZganov (orbitofrontalni
korteks, repata jedra in talamus). Dolo¢ene posebnosti naj

bi se pojavljale tudi v delovanju prenasalcev. Slabsi naj bi
bil namre¢ prenos serotonina, ki je posebna snov, ki potuje
od ene moZzganske celice do druge in prenasa informacije.

Avtoimunska bolezen: v redkih primerih lahko gre tudi za
avtoimunski odgovor na infekcijo, ki jo povzroca okuzba
s streptokoki. Protitelesa zmotijo delovanje Zivénih celic
in posledi¢no nastane nevropsihiatri¢na motnja (ang.
kratica PANDAS)

socialno-ekonomski status

KAKO ZDRAVIAND OK'IW?

Najpogosteje OKM zdravimo s pomoc jo postopkov vedenjsko kogni-
tivne terapije (VKT) ter z zdravili. V VKT pristopu se za zdravljenje
OKM najveckrat uporablja pristop izpostavljanja strahovom in pris-
top preprelitve vedenja. V ospredju obeh pristopov je postopno
uenje sprejemanja notranje napetosti ali nemira brez izvajanja
ponavljajocih dejanj. Otroci (kot tudi odrasle osebe) se navadno zelo
hitro navadijo na situacijo, ki sproza napetost ali nemir in spoznajo,
da nivo nemira lahko hitro upade. Tako nadaljujejo z izpostavljanjem
vedno tezjim situacijam, brez izvajanja ponavljajocih dejanj, s
katerimi bi si zmanjSevali napetost. Preko taksnih poskusov se otrok
nauci obvladovati lasten nemir sam in ga ne prelaga na okolico. Do-
datno se otroka lahko nau¢i tudi pomoZnih sprostitvenih tehnik in se
ga vkljuci v prijetne aktivnosti, da je proces zdravljenja zanj laZji.

POGLEJAND SI PRIAER:

PREPRECEVANJE

IZPOSTAVLIANJE |
1 VEDENJA

STRAHOVOM

w
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Samo enkrat Tund ‘Se ne vrniti, da bi
zakleniti vrata 39 g | preveril ali so vrata
: % E’ %" | resni¢no zaklenjena.
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228,
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Dotakniti se knjige,

ki je lahko bila ' Si ne umiti rok, da bi
»okuzena« z dotiki preprecili okuzbo.
drugih. '




Za zdravila se pri otrocih odlo¢imo v tistih primerih, ko je motnja res
teZka, se hkrati pojavljajo Se druge dusevne tezave (npr. depresija) ali
pa takrat, kadar psihoterapevtske tehnike ne pomagajo oziroma niso
na voljo. Za zdravljenje uporabljamo selektivne zaviralce ponovnega
prevzema serotonina, ki se uporabljajo za zdravljenje depresije in so
registrirani tudi za otroke. Ta zdravila omogocijo, da je mozganskim
celicam na voljo ve¢ serotonina, ter s tem uravnavajo razpoloZenje
in zmanjsajo potrebo po izvajanju ponavljajocih vedenj. Cez Cas se
otroci bolje poéutijo, znaki pa se zmanjsajo.

SEROTONIN

KAJ LAHKO NAREDWO STARSK

Z namenom zgodnjega odkrivanja OKM pri otrocih je pomembno, da
so stardi pozorni na nenadne spremembe v otrokovem vedenju, ki jih
pri njegovih vrstnikih navadno ne opazijo. Kompulzivna vedenja se
od obi¢ajnih vedenj razlikujejo tudi po tem, da njihovega izvajanja
otrok ne more zavestno prekiniti, kar lahko starsi zmotno razumejo
kot nagajanje. Ker se otroci navadno trudijo prikriti znake OKM
pred drugimi, je zelo pomembno, da so starsi pozorni na posledice,
ki jih povzro¢a daljSe izvajanje kompulzivnega vedenja. Zlasti naj
pozornost starsev pritegnejo:

¥

| - Suha koZa na rokah, izpusaji brez znanega medicinskega vzroka.

- Otrok se za vel ur zapira v sobo, kjer ureja svoje stvari.

+ Pretirano nezadovoljstvo nad olskimi izdelki ter veckratno
popravljanje le teh.

+ Otrok je nemiren, izraZa zaskrbljenost za bliznje |judi in dogodke po
svetu.

- Izguba interesa za druzenje z vrstniki.

- Slabsi uspeh v Soli.

- Otrok ima zamiéljene postopke za malenkostna opravila in zahteva, da
se jih drzijo tudi druzinski ¢lani.

+ Velika poraba zobne paste, mila, razkuzil in papirnatih rob&kov.

+ TeZave pri odhodu od doma, ker mora otrok Se vedno kaj postoriti.

* Moden strah pred naravnimi katastrofami in nalezljivimi boleznimi.

+ Strah pred hrano in/ali debelostjo, kar lahko vodi v motnjo hranjenja.

Razumeti moramo, da OKM ni nikoli otrokova krivda, saj je motnja
tista, ki povzrofa tezave, ne otrok. Zato se v primerih prepoznanih
teZav izogibamo osebni kritiki in otroka zaradi njegovih dejanj ne
obsojamo, temvel se rajsi obrnemo po strokovno pomo¢. Sodelovanje



starsev je pomembno tudi v procesu otrokovega zdravljenja. Veliko
otrok v procesu zdravljenja na preprelitev izvajanja dejanj odreagira
z izbruhi jeze ali hudim strahom. V taksnih trenutkih potrebujejo
pomoc starsev, da jim nudijo podporo in razumevanje in jim tudi ne
postavljajo previsokih pri¢akovanj. V mislih je dobro imeti, da motnja
izzveneva pocCasi in neenakomerno, zato se moramo izogibati dnevni
primerjavi otrokovega vedenja ter pohvaliti vsak opaZen, Cetudi
majhen napredek. Otroku pri ozdravitvi pomaga, da druzinske navade
ostanejo kolikor se da normalne ter da se vsi druzinski ¢lani naucijo
strategij pomoCi otroku z OKM. Dobro pa je otroku krepiti obcutek,
da je sprememba mogoca, ter da bo ob sodelovanju pri psihoterapiji
in ob pomoci zdravil postopno pridobil kontrolo nad prisilnimi dejanji
in vsiljenimi mislimi. U¢inkoviti so tako psihoterapevtski ukrepi kot
zdravila, posebej pa je oboje hkrati ucinkovito pri obvladovanju
motnje.

K AR PO PORNOC?

NajlaZje se sprva pogovorimo z osebnim zdravnikom ali s Solskim
psihologom. Specifi¢no pomo¢ bo vasemu otroku zagotovil le otroski
psihiater ali specialist klinicne psihologije, h katerima vas napoti
zdravnik ali pa jih najdete sami med zasebniki. V pomo¢ so vam lahko
infernetne strani s seznami strokovnjakov kot sta na primer stran
Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije (www.zzzs.si) in stran
Drustva za pomo¢ osebam z depresijo in anksioznimi motnjami (www.
nebojse.si).

SNe me Se spomnite ? l/’/.v////'/’//// ;\'/////‘1, ki je zamujala v Solo, ker si ni mogla
nehati wmivat zobe? L;‘“7//: sem lista, za kalero ste si zagoloro mislili, Da s /i je
wmesalo. “COudi jaz sem e bila prepricana, da sem znorela in da mi ni vec pomoci.
©)) zadujem letu se je zame veliko stvari spre wmenilo. @Wamo so klicali iz sole in
/i tazlozili, Da vsak Dan zamugam » solo. (()/!IIZ’//// je ludi, da //('/'///'//// zelo veliko
zobne paste. SHer s ji je to 2delo nenavadno, je ostajala zjutraj Alje casa Doma in
tako je videla, da imam tezavo pri umivanju zob. Sroje vedenje sem poskusala

prikeiti, ampak saj veste, kako mame vse “izvohajo”.

&Na seeco ni bila ni¢ hida name. SPovedala mi je, da ima sodelavkin sin podobne
tezave kol jaz. cHan napicj si morea wunivali roke. da bina ze cisto uniceno kozo.
SRazlozila mi je tudi, da imajo moje tezave ime; da imam obsesivno /\(r////w/;'/wm
motnjo. SPeljala me je k xOravnici, ki se ukvarja s to motnjo. (99 takrat geem veckeat
k njej in skupaj delava razlicne vaje, ki mi pomagajo, da zjutraj lazje zakljucim z

wmivanjem zob. Zravnica mi je tudi /f/'z‘)')///.V///// ravila, da se boljse poculin.

’ . " { v v . ¥ N .
Seveda so moja jutra sc vedno lezka, vendar v solo ne zamnujam vec. SPomaga i
mama, s katero gjutraj odmeriva cas séetkanja mojih zob. & Nié ved se ne pocutin

5 % . v . P ) v (
samo in nerazumlieno, saj vem, da je na svetu e veliko otrok = (OSKSA in da to
' ;9 . . .l',/', . ())/ : 9 . .},/, .///

se ne pomeni, da imajo nescecno ivtjenje. “esela sem, da se mi je uspelo nai

ziveti z OSKEN in to si 2elim tudi za vas!
=HKar pog )/
E poqmno!

pasa Sanja
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