Ko so Jorm in njegovi sodelavcei
zaceli razvijati koncept pismenosti o
dusevnem zdravju, je bil to pravza-
prav odgovor na potrebo po splosnem
priznavanju te pismenosti oz. njenih
koristi, ki bi stalo ob boku Ze obstoje-
¢emu splosnemu priznavanju splosne
zdravstvene pismenosti (Jorm,
2000). Primeri splosne zdravstvene
pismenosti vklju¢ujejo na primer
ustrezno razumevanje, kaj pomeni
zdrav Zivljenjski slog, redno udeleze-
vanje zdravstvenih pregledov za
preprecevanje bolezni in to, da si
clovek zna poiskati pomo¢, e pri sebi
opazi dolo¢ene simptome in znake
telesnih tezav. Dokaj dobro splosno
zdravstveno pismenost SirSega kroga
ljudi potrjujejo tudi rezultati razi-
skave splosne zdravstvene pismeno-
sti, ki so med prvimi rezultati projek-
ta za dvig zdravstvene pismenosti v
Sloveniji, ki pravkar poteka (Strokov-
no srecanje projekta Dvig zdravstvene
pismenosti v Sloveniji — ZaPiS, 2021).
Na drugi strani raziskave potrjujejo,
da je pismenost o dusevnem zdravju
nizka in da se njen pomen Se ne
priznava v ustrezni meri. Sir§i krog
ljudi praviloma nima ustreznih
informacij o duSevnem zdravju, prav
tako ne razpolaga z znanjem o dusev-
nih motnjah, zato tudi stigmatizira
zaradi teh motenj in si ne poisce
ustrezne pomoci, ko jo potrebuje
(Jorm, 2000; Brijnath idr., 2016; Tay
idr., 2018).

Razvijati pismenost o dusevnem
zdravju pravzaprav pomeni dvoje, in
sicer razvijati opredelitev te pismeno-
sti in razvijati dejavnosti njenega
povecevanja.

Povecevanje pismenosti o dusev-
nem zdravju, kot jo opredeljuje njena
novejsa opredelitev, pa je tudi nekaj,
kar se dogaja v okviru obravnave pri
psihoterapevtu, ki je eden od osre-
dnjih strokovnjakov na podrocju
dusevnega zdravja. V pri¢ujo¢em zapi-
su nameravamo utemeljiti to trditev.
Seveda je jasno, da se povecevanje
pismenosti o dusevnem zdravju
dogaja tudi v psihoterapiji. Manj
jasno pa je, da gre tu prav za pisme-
nost o dusevnem zdravju, kot jo
opredeljuje njena novejsa opredelitev.

Zdravstvena pismenost je razme-
roma nov koncept, ki se je razvijal
skupaj z idejo informiranega pristan-
ka v zdravstveno obravnavo. Informi-
rani pristanek v zdravstveno obravna-
vo je ve¢ kot samo podpis na obrazec,
saj vklju¢uje polno razumevanje
zdravstvenega stanja, vrste zdravstve-
nega posega in njegovih ucinkov
(zelenih in nezelenih). Verodostojno
ga lahko poda samo oseba, ki je
ustrezno zdravstveno pismena. Celo v
zakonih je zapisana pojasnilna dol-
Znost zdravstvenega osebja. V Slove-
niji je ta dolZnost zapisana v 20. ¢lenu
Zakona o pacientovih pravicah (obve-
$¢enost pacienta in pojasnilna dol-
Znost) (Zakon o pacientovih pravicah,
2008).

Preden se je uveljavil koncept
pismenosti o dusevnem zdravju, se je
na podrodju obravnave dusevnih
motenj uveljavil koncept psihoeduka-
cije. Gre za tematske individualne ali
skupinske dejavnosti, kjer skupina

Pismenost o dusevnem zdravju in
psihoterapija

ljudi z dolo¢eno dusevno motnjo in
njihovi svojci s pomodjo strokovnjaka
na podrodju dusevnega zdravja
spoznavajo to motnjo, njeno zdravlje-
nje, dejavnike tveganja za njeno
ponovitev ali poslabsanje. Taksne
dejavnosti so razvite tudi v Sloveniji
in potekajo znotraj Zdravstvenovzgoj-
nih centrov/Centrov za krepitev
zdravja v vseh zdravstvenih domovih.

Zdaj pa si podrobneje poglejmo
koncept pismenosti o dusevnem
zdravju.

Po svoji prvotni opredelitvi, ki so
jo predlagali Jorm in njegovi sodelav-
ci, pismenost o dusevnem zdravju
vkljucuje sposobnost prepoznavanja
posameznih dusSevnih motenj, znanje
o tem, kako poiskati ustrezne infor-
macije o duSevnem zdravju, znanje o
dejavnikih tveganja in vzrokih za
nastanek dusevnih motenj, o oblikah
samopomodi in o razpolozljivi stro-
kovni pomodi ter stalisca, ki olajsajo
prepoznavanje dusevnih motenj in
iskanje ustrezne pomoc¢i (Jorm idr.,
1997).

Kasneje je bila pismenost o
dusevnem zdravju opredeljena tako,
da je zajela razumevanje, kako prido-
biti in ohraniti dobro dusevno zdrav-
je, razumevanje dusevnih motenj in
njihovega zdravljenja, zmanjSevanje
stigmatiziranja zaradi teh motenj in
povecevanje u¢inkovitosti iskanja
pomodi (tega, da posameznik ve, kdaj
in kje poiskati pomoc) (Kutcher idr.,
2016).

Z razvijanjem opredelitve pisme-
nosti o dusevnem zdravju se razvijajo
tudi dejavnosti povecevanja te pisme-
nosti. V razli¢ni literaturi, ki spada na
podrodje pismenosti o dusevnem
zdravju, je predstavljenih ve¢ kam-
panj za dvig te pismenosti (na primer:
Jorm, 2000; Majcen, 2016; Sprah,
2019). Gre za razli¢ne programe na
razliénih koncih sveta, med katerimi
so na primer program Defeat Depres-



sion Campaign, ki je v letih 1991-1996
potekal v ZdruZenem kraljestvu,
program Beyond Blue, ki od leta 2000
poteka v Avstraliji, program OMRA,
ki od leta 2017 poteka v Sloveniji.
Program »Z veéjo pismenostjo o
dusevnem zdravju do obvladovanja
motenj razpolozenja — OMRA«, ki od
leta 2017 poteka v Sloveniji, je pose-
ben program za povecevanje pisme-
nosti s podrocja dusevnega zdravja pri
SirSem krogu ljudi. Namenjen je
povecéevanju pismenosti na podrocju
motenj razpolozenja in pridruzenih
motenj. Ljudem skusa, med drugim,
pojasniti, kaksne oblike pomo¢i so na
voljo in kaj od njih pri¢akovati. Mnogi
na primer $e vedno ne locijo, kaj dela
psihiater, psiholog in psihoterapevt.

Povecevanje pismenosti o
dusevnem zdravju, kot jo opredeljuje
njena novej$a opredelitev, pa je tudi
nekaj, kar se dogaja v obravnavi pri
psihoterapevtu, ki je med osrednjimi
strokovnjaki na podrocju dusevnega
zdravja.

Vzemimo primer obravnave pri
psihoterapevtu. Ko ¢lovek, ki se sooca
s tezavami v dusevnem zdravju, prvi¢
pride k psihoterapevtu, mu ta
obi¢ajno najprej zastavi nekaj
vprasanj. Lahko gre za vprasanja, s
katerimi se psihoterapevt zanima za
to, kaksne vrednote so pomembne v
Zivljenju njegovega klienta, kaj vse je
ta dozivel in kako se je soo¢il s
travmati¢nimi dogodki. Obravnava se
lahko nato usmeri k cilju, da klient
— skozi pogovor s psihoterapevtom
— poskusa dozivljati (misliti,
¢ustvovati) in se vesti na nove —
boljse, bolj zdrave — nacine ter opazo-
vati ucinke tega novega dozivljanja in
vedenja. Te novosti potem postopoma
prenasa v svoje vsakdanje Zivljenje, ki
s tem postaja boljse.

V taksni obliki psihoterapije lahko
torej vsaka naslednja psihoterapevtska

obravnava poteka predvsem kot
poskus ¢loveka s tezavami v duSevnem
zdravju, da — skozi pogovor s psiho-
terapevtom — doZivlja in se vede na
bolj zdrave nacine ter opazuje ucinke
tega bolj zdravega dozivljanja in
vedenja. Vse to pa se tudi ne more
dogajati, Ce nima obcutka, da si s
psihoterapevtom medsebojno zaupata.

Ce se zdaj naveZemo na omenjeno
novejso opredelitev pismenosti o
dusevnem zdravju, lahko vidimo, da
clovek v psihoterapevtskem procesu
poleg dela na sebi tudi povecuje svojo
pismenost o dusevnem zdravju.
Natancneje, za Cloveka s tezavami v
duSevnem zdravju, ki — skozi pogovor
s psihoterapevtom, do katerega ¢uti
medsebojno zaupanje — dozivlja in se
vede na bolj zdrave nacine in opazuje
ucinke tega bolj zdravega dozivljanja in
vedenja, ki ju potem postopoma
prenasa v svoje vsakdanje Zivljenje, ki
se s tem izboljSuje, lahko recemo tudi,
da vedno bolj razume, kako pridobiti
in ohraniti dobro dusevno zdravje,
vedno bolj razume dusevne motnje in
njihovo zdravljenje, vedno manj
stigmatizira zaradi teh motenj in vedno
bolj ve, kdaj in kje poiskati pomo¢.

To potrjuje tudi opazovanje
pricevanj posameznikov, ki so Ze imeli
izkus$nje s psihoterapijo, ki kaze, da
med njimi prevladuje dobro ra-
zumevanje poteka ter vzrokov in
posledic na podrocju dusevnega
zdravija (Ceh, 2020).

Ceprav se med psihoterapevtsko
obravnavo $irijo klientovo zavedanje,
razumevanje in vedenje na podrodju
lastnega dusevnega zdravja in
dusevnega zdravja na splosno, same
pismenosti med procesom obic¢ajno
ne spremljamo. Namesto tega
neredko merimo posamezne sestavne
dele klientovega dusevnega zdravja,
kot so pocutje, dozivljanje in
delovanje (Lutz idr., 2021).

Za ustrezno razumevanje
povecdevanja zdravstvene pismenosti
je potrebno Se opredeliti, kaj pa to
povecevanje ni.

Tudi med strokovnjaki se pojav-
ljajo napacne ideje. Takole, na primer,
razmisljajo:

»V¢asih bi si Zelel/-a, da so
pacienti manj informirani. «

»Samo strokovnjak ve, za kaksne
tezave gre, laik tega ne razume.«

»Kaj bom razlagal/-a, sledi naj
navodilom, pa bo.«

»Spet eden, ki je Google doktor.«

Uveljavljanje taksnih idej gotovo
ne pomeni povecevanja zdravstvene
pismenosti.

Vecinoma pa se napacne ideje
pojavljajo med nestrokovnjaki.
Razumljivo je, da bo velika ve¢ina
ljudi ob zaznavanju dolocenih tezav
iskala informacije v zvezi s temi
tezavami. Racunati pa je tudi na delez
ljudi, ki bodo svoje tezave zanikali in
skrili glavo v pesek. Zakaj eni ravnajo
tako in drugi drugace, pa je v primeru
tezav v duSevnem zdravju pogosto
povezano s strahom in stigmo, ki
spremlja te teZave. Eni ljudje si zaradi
strahu in stigme zatiskajo o¢i tako
dolgo, dokler tezave ne postanejo
neznosne in so prisiljeni iskati pomo¢.
Pri tem zapravijo dragoceni Cas.
Njihovo trpljenje je vedje in zdrav-
ljenje vec¢inoma daljse, posledice pa
hujse. Tisti, ki se podajo na lov za
informacijami, hkrati pa jih
preZemata strah in sram, pa tudi niso
zelo uspesni. Preobilje informacij jih
dodatno zmede, prestrasi in jim
zmanj$a ucinkovitost. Iskanje infor-
macij lahko postane kompulzivno in
ne povecuje zdravstvene pismenosti,
saj je neucinkovito in problema ne
re$uje, temve¢ ga zapleta. Cloveku
daje lazni obcutek, da se je do resitve
tezav mogoce dokopati skozi ra-
zumevanje. Vendar pa to ve¢inoma ni
dovolj, ampak so potrebne tudi
spremembe v vedenju, navadah,
odnosih in podobno. Ostajanje na
ravni pridobivanja vedno novih
informacij, ki jih zaradi obseZnosti in
zapletenosti podrodja dusevnega
zdravja nikoli ne zmanjka, pogosto
vodi v vrtenje v krogu.

V psihoterapiji se pogosto pojavi
vprasanje iskanja informacij in
ucinkovitost tak$nega ravnanja.
Pogosto ljudje odkrijejo, da so begali
od ene informacije do druge, enega
strokovnjaka do drugega, ene terapije
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do druge in pri ni¢emer niso vztrajali,
saj so imeli povsem napacna
pricakovanja glede hitrosti izboljSanja
ali pa so imeli hude tezave z zaupan-
jem vase in v informacijo oz. terapijo.
Samo nabiranje informacij in Sirjenje
znanja dajeta laZzen obcutek moznosti
hitrega napredka. Ceprav se je namreg
mogoce zelo hitro nauditi veliko
novega, zahteva prenasanje tega
znanja v prakso nacrtovanje, konkre-
tizacijo ter veliko vztrajnosti.

Pretirano iskanje informacij, ki ni
ucinkovito, ni dober nacin
povecevanja zdravstvene pismenosti,
temvec¢ simptom teZav, ki jih oseba
ima, in zahteva posebno pozornost v
terapiji.

Zakljucek

V pri¢ujoc¢em zapisu smo poskusili
pokazati, da je povefevanje pismeno-
sti 0 dusevnem zdravju, kot jo oprede-
ljuje njena novejsa opredelitev, tudi
nekaj, kar se dogaja v psihoterapev-
tski obravnavi. Ta nov pogled na to
dogajanje pa nam omogoca, da v novi
ludi vidimo $e kaj drugega. Na primer
omejenost dostopa do psihoterapev-
tske obravnave, na katero naletimo
povsod, kjer se ta obravnava izvaja
zunaj javnega zdravstvenega sistema,
Kkjer jo klient plac¢a sam. Finan¢na
nedostopnost psihoterapevtskih
storitev zaradi pomanjkanja javnega
financiranja onemogoca njihovo Sirse

koriséenje, lahko pa tudi ustvarja
obrambno negativno drzo do skrbi za
dusevno zdravje na splosno. Ta
omejenost se nam zdaj kaze tudi kot
omejenost dostopa do omenjenega
povecevanja pismenosti o duSevnem
zdravju.
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Razbremenilni pogovori v juniju 2022
V juniju 2022 je zdravniski ombudsman, ki ¢lanom nudi oporo in pomo¢ v najrazli¢nejsih zivljenjskih izzivih in
stiskah, tudi za razbremenilne pogovore v zvezi s covidom-19, na voljo v naslednjih terminih:

Ime Datum Cas Status

Brane Brinsek, dr. med. Cetrtek, 2. junija 2022 15.00—17.00 Prosta oba termina
Tatjana Zorko, dr. med. Ponedeljek, 6. junija 2022 17.00—-19.00 Prosti vsi termini
Andrea Uzmah, dr. med. Cetrtek, 9. junija 2022 16.00-18.00 Prosta oba termina

Ce bi potrebovali pogovor zunaj dolo¢enih terminov, nas o tem obvestite, da vam bomo lahko pomagali.
Za rezervacijo termina za pogovor po telefonu, ki je lahko povsem anonimen, se narodite na telefonski stevilki: o1 30
72 100 ali po e-posti: zdrom @zzs-mcs.si, lahko tudi preko svojega anonimnega elektronskega naslova.






