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KONTROLA EMOCIJA KOD OBOLJELIH OD 
SKLEROZE MULTIPLEKSA

	 Multipla skleroza se često poredi sa neočekivanim 
gostom koji dođe u vašu kuću sa svim svojim prtljagom i nikada 
ne ode. Ovaj gost ima namjeru da rasprostre svoj prtljag  kroz 
jednu sobu u kući, utičući na životni stil i aktivnosti cijelog 
domaćinstva.
	 Najpredvidljivija karakteristika multiple skleroze je 
nepredvidljivost. Ne postoje dvije osobe koje imaju isti tok 
liječenja i svaka individua iskusi promjene u ponašanju bolesti 
tokom vremena. Nepredvidljivost, ne samo da prouzrokuje 
fizičke, već i psihološke probleme kod ljudi sa multiplom 
sklerozom. MS je uljez na koga se cijela porodica mora 
navići.
	 Neminovno je spomenuti da je proces adaptacije na ovu 
bolest konstantan : simptomi MS-a dolaze i odlaze, dolaze i 
ostaju, tako da su podnošenje i adaptacija dio procesa. Svaki 
član porodice će prići ovom izazovu na svoj način, dok će 
interaktivna komunikacija u porodici uvećati sposobnost 
porodice da rade zajedno i da se suoče sa svakodnevnim 
poteškoćama u životu. 
	 U nastojanju da dostignemo naš glavni cilj u borbi protiv 
MS-a,   pored preventive i liječenja - mi često ne obratimo 
pažnju na emocionalni i psihološki stres koje ova bolest izaziva, 
ne samo za one koji su dijagnostikovani sa MS-om, već i za 
porodicu i prijatelje. 



3

Prevalencija 

	 Procjenjuje se da u Sjedinjenim Američkim Državama 
MS-a svake godine pogađa oko 400 000, a u cijelom svijetu 
boluje preko 2,5 miliona osoba. Bolest predominantno pogađa 
mlađe odrasle ljude u najproduktivnijem dobu, obično između 
20-e i 40-e godine života (dvije trećine), a rijetko ispod 15 i 
iznad 60 godina (mediana-28godina). 
	 Pojava u djetinjstvu se procjenjuje na 3-5% slučajeva, 
i smatra se da bar 2,5 do 5% od svih pacijenata sa MS-om 
prvi atak bolesti doživi prije 16-og rođendana. Pojava prije 10 
godine je rijetkost i procjenjuje se da se javlja u 0,2% djece 
ovog uzrasta. 
	 Nakon 45. godine, učestalost novih obolijevanja se 
kontinuirano smanjuje. Žene obolijevaju češće od muškaraca 
u odnosu 3 : 2. Učestalost ove bolesti je različita u raznim 
krajevima svijeta. U sjevernim zemljama prevalenca je vrlo 
visoka ( Švedska, Norveška, Finska, Velika Britanija, Kanada – 
100-150 / 100.000 ),dok je u tropskim krajevima vrlo rijetko. 
	 Na osnovu prevalence (ukupne učestalosti bolesti 
na određeni broj stanovnika na određenoj teritoriji) govori 
se o zoni visokog rizika (više od 30/100.000stanovnika), 
srednjeg rizika (5-30/100.000) i zoni niskog rizika (manje od 
5/100.000)
	 Zona visokog rizika uključuje zemlje sjeverne Evrope, 
Kanadu, sjeverne države SAD, jugoistočnu Australiju i Novi 
Zeland. Neka područja u Škotskoj imaju najveću prevalencu, 
koja je do sad publikovana u stručnoj literaturi i iznosi 
200/100.000 stanovnika. Zona srednjeg rizika uključuje 
zemlje južne Evrope i južnih zemalja SAD. Zona niskog 
rizika uključuje ekvatorijalna područja, kao što su jugoistočna 
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Azija, Afrika i Južna Amerika (1/100.000) i Centralna Azija 
(5-100.000 stanovnika). 
	 U Crnoj Gori prema istraživanjima Udruženja 
multiple skleroze, prevalenca je oko 30/100.000, čime se 
svrstavamo u zemlje visokog rizika.
	 Doseljenici koji su napustili svoju rodnu zemlju u ranom 
djetinjstvu dobijaju rizik bolesti svoje nove domovine. Ako 
mijenjaju mjesto življenja nakon puberteta, nose sa sobom rizik 
zemlje svog porijekla. U drugoj generaciji ta razlika nestaje.

 Oblici skleroze multipleks
Remitentan (povratni) tok bolesti se javlja u 40-65% •	
slučajeva;
Sekundarno progresivna forma u 25- 50%, dok je •	
kod 10 % prisutan primarno progresivni tok•	

	
	 Multipla skleroza je otkrivena prije vijek ipo i iako su 

rađena mnoga istraživanja, pravi uzrok ove bolesti nije poznat. 
Ljudi sa ovom bolešću su obično dijagnostikovani u kasnim 
dvadesetim i srednjim tridesetim godinama. Multipla se 
obično veže za posebne klimatske oblasti i rijetka je u tropskim 
zemljama, a Eskimi i Romi su imuni na MS-u. 

	 Učešće faktora okoline - navodi se „epidemija MS” 
na Farskim ostrvima. Ljudi koji migriraju iz oblasti visokog 
rizika u oblast niskog rizika  zadržavaju rizik zemlje porijekla. 
Najčešća dob izloženosti je 14 godina sa latencijom od 21 god. 
U Crnoj Gori epicentar oboljenja je Bijelo Polje a na drugom 
mjestu sa visokim rizikom je Nikšić, pa Berane.
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	 Bolest se češće javlja u višoj socioekonomskoj grupi. 
Faktori okoline; hirurške operacije, anestezija, domaći ljubimci, 
živa ili srebrni amalgam se smatraju kao precipitirajući 
faktori.

Virusne infekcije igraju ulogu u nastanku bolesti ali 
im je uloga nejasna. Poznato je da virus A oštećuje humoralni 
i ćelijski imunitet, međutim nijedan virus nije izolovan, iako 
eksperimentalna podloga za ovu teoriju postoji. Poznato 
je da retrovirus produkuje tropsku spastičnu paraparezu /
demijelinizirajuća bolest
	 Brojni dokazi govore u prilog imunski posredovane 
bolesti a potencijalni autoantigeni su:
-bazni protein mijelina ( MBP )
-proteolipid protein ( PLP )
-mijelin oligodendrocitni glikoprotein ( MOG )
-mijelin asocirani glikoprotein ( MAG )
-S - 100 protein

Prvi događaj u genezi MS je virusna infekcija a 
sekundarni mehanizam je autoimuna reakcija koja atakira neke 
komponente mijelina.
	 Antitijela za specifični mijelinski protein /MBP -myelin 
basic protein/ koji se nalazi u likvoru i serumu bolesnika od 
MS donekle potvrđuju ovu hipotezu.
	 Humoralni sistem je uključen -  dokazuje se prisustvom 
u likvoru oligoklonalnog imunog proteina koji se produkuje iz 
B limfocita unutar CNS.
	 Antitijela oligodendrocita se takođe nalaze u serumu 
90% pacijenata.
	 Zadnjih godina pažnja se okreće prema T limfocitima 
koji reguliraju humoralni imuni odgovor / T helper cell, 
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T supressor cell/ T ćelije koje potpomažu ili suprimiraju 
produkciju imunoglobulina preko B limfocita /helper CD4 T 
celije/
	 T ćelije su posrednici i autoimunih inflamatornih 
reakcija. Nedostatak T supressor limfocita vjeruje se da je 
uzrok egzacerbacija, a smanjivanje oba tipa /T supressor i 
helper celija/vodi  nesposobnosti kod MS pacijenata.
           

                         Nerv                       Periventrikularni plakovi- plak u 
� meduli spinalis

                    
	 Simptomi Multiple Skleroze su prouzrokovani 
ožiljcima na centralnom nervnom sistemu i još uvijek nam nije 
poznato  šta prouzrokuje te ožiljke. Nervna vlakna su obložena 
masnom supstancom zvanom mijelinski omotač. Mijelin ne 
samo da štiti nerve, već prati i protok poruka kroz nerve od 
mozga prema ostalim dijelovima tijela. Kod ljudi sa MS-
om, mijelinski omotač koji prekriva nervni sistem i kičmenu 
moždinu je pun ožiljaka. Ožiljci se javljaju kao razbacane 
mrlje koje zaustavljaju slobodan protok poruka od kičmene 
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moždine do ostalih dijelova tijela. Važno je napomenuti da 
ne postoji tipična multipla skleroza, jer je ona individualna za 
svaku osobu.

	 	 	 	 	 MS

	 	 	 	 Depresija
	 	 	 	 	 Bol

	 	 	 Smetnja vida 30 %

	 	 	 ISPADI  OSJETA  20 %
	 	 	 Česte parestezije, trnci,
	 	 	 Obamrlost, odrvenjelost

	 	 	 SPASTICITET  20 %
	 	 	 Povecana mišićna napetost

	 	 CEREBRALNE SMETNJE  30%
	 	 	 Vrtoglavica, neravnoteza,
	 	 Nesigurnost i nestabilnost u hodu
	 	 	 Skandirani govor, tremor

KAKO SE KONTROLISATI

	 Cijeli tok multiple skleroze, od prvih simptoma do faze 
kada učimo da živimo i borimo se sa tim, je veoma izazovan 
i zahtjevan. Multiplu je teško dijagnostikovati, jer je slična 
mnogim drugim bolestima. Zato nije iznenađujuće da dobijete 
pogrešnu dijagnozu i da ste liječeni za nešto što nemate. Mogu 
proći i godine dok ne saznate od čega stvarno bolujete. U 
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ranom stadiju multiple skleroze vjerovatno ćete biti podvrgnuti 
zahtjevnim dijagnostičkim procesima, brojnim testovima i 
tretmanima. Bićete poslati od jednog do drugog doktora i 
sigurno ćete naići i na neugodnosti. 
	 Za osobu kojoj je dijagnostikovana multipla skleroza, 
poslije toliko pretraga, i nakon nagađanja o mogućem oboljenju 
nerva ili nečem tek prolaznom, postoji izvjesno olakšanje 
kad se napokon dobije dijagnoza. Međutim, nakon prividnog 
olakšanja, zbog uspostavljanja dijagnoze, osoba proživljava 
težak period , u uvjerenju da je multipla skleroza-MS, 
posljednji udarac u „nefer“ svijetu, ispunjenom konstantnim 
stresom. Alternativno, kod mlađih osoba, nakon uspostavljanja 
dijagnoze, javlja se osjećaj teške panike i straha. Najčešće 
postavljeno pitanje je : „Zašto baš ja?“ „Zašto baš meni?“
	 Kako vrijeme prolazi, većina ljudi uspije da se pomiri sa 
činjenicom da imaju MS na neki njihov poseban način, gradeći 
samopouzdanje svakodnevno. Neki će prihvatiti   da imaju 
MS, samo zbog toga što bi im život bio nemoguć. Drugi sebi 
olakšavaju tako što uče kako da razumiju i tolerišu simptome 
što im pomaže da igraju produktivnu ulogu na poslu i kod kuće, 
dok se neki fokusiraju na pronalasku lijeka za ovu bolest. U 
bilo kom od ovih slučajeva, istina je da bi svaka osoba trebalo 
da se suoči sa svakodnevnim poteškoćama MS-e, ali isto tako 
nije istina da to moraju raditi sami.
	 Simptomi MS-a dolaze i odlaze, dolaze i ostaju, tako 
da su podnošenje i adaptacija dio procesa.U borbi protiv 
MS-a preventive i liječenje mi često ne obratimo pažnju na 
emocionalni i psihološki stres koje ova bolest izaziva,ne samo 
za one koji su dijagnostikovani sa MS-om već i za porodicu 
i prijatelje.Važno je pomenuti da ne postoji tipična multipla 
skleroza , ona je individualna za svaku osobu. Cijeli tok MS-a, 
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od prvih simptoma do faze kada učimo da živimo i borimo se 
s tim, je veoma izazovan i zahtjevan. Suočeni sa svim ovim 
promjenam i problemima nije iznenađujuće da proživljavate 
krizu identiteta i gubite samopouzdanje. U toliko situacija ste 
suočeni sa gubicima, ograničenjima i promjenama. Fizički imate 
osjećaj da se vaše tijelo okrenulo protiv vas i više nećete moći 
da se oslonite na njega kao prije. Čak i vaša fizička nezavisnost 
može doći u pitanje i preći u zavisnost od drugih. Takođe, 
fizička ograničenja dovode vas u susret sa vašom sopstvenom 
ranjivošću. Na ličnom, društvenom i profesionalnom nivou 
nećete moći izvršavati sve u punom kapacitetu i vaša očekivanja 
će se promijeniti. Lično ćete osjetiti promjene u vezi sa vašim 
najbližim. Uloge i odgovornost članova vaše porodice će se 
povećati ili smanjiti. Da bi sačuvali energiju za fizičke potrebe 
vašeg tijela, društveno nećete moći provoditi toliko vremena 
sa vašim prijateljima. Na profesionalnom nivou možda ćete 
morati promijeniti vaš posao, ako trenutačni posao zahtijeva 
prevelike aktivnosti koje ostavljaju posljedice na vas. Suočeni 
sa svim ovim promjenama i problemima, nije iznenađujuće da 
proživljavate krizu identiteta i samopouzdanje. 
� Vi imate Multiplu Sklerozu 

Momenat kada ste čuli ove riječi vaš život se u sekundi 
promijenio, i to zauvijek. 
                        
                            

KAKO  RAZUMJETI   SAMOG   SEBE

	 Dok se svakodnevno susrećete sa izazovima života sa 
multiplom sklerozom i učite nove načine obavljanja stvari, 
prepoznaćete novu snagu i talenat kojeg niste svjesni. Najvažnije 
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se okrenuti na onu stranu samog sebe na koju multipla skleroza 
ne može uticati. Za neke to može biti njhov smisao za humor, 
dok za druge može biti ljubav prema muzici ili umjetnosti. 
Prepoznajući sebe  kao zonu bez M.S-a  u samom sebi, vi ćete 
zadržati svoju ličnost čak i pod najvećim stresom.
	 Onog momenta kada prihvatite činjenicu da i dalje 
vrijedite kao osoba iako vaše tijelo ne funkcioniše kao prije, 
tada ćete preuzeti kontrolu nad svojim životom i svojom 
sudbinom. Preuzevši kontrolu imate slobodu da se razvijete 
kao osoba koja ima opcije i koja napreduje. Multipla Skleroza 
možda nije pod vašom kontrolom ali vi ne smijete dozvoliti da 
vas spriječi u ostvarenju vašeg cilja. 
                                        

ULOGA EMOCIJA

	 U procesu privikavanja na multiplu sklerozu, osjećaji 
i emocije igraju centralnu ulogu u pronalaženju novog cilja u 
životu. Uspješno privikavanje zahtijeva svijest o emocionalnoj 
strani života. U privikavanju na život sa MS-om vrlo je važno 
oslanjati se na dobre emocije kao vodič koz promjene. Osoba 
sa MS-om mora naći nove načine za uživanje u žvotu.
	 Bilo koja prijetnja vašem samopouzdanju prouzrokovaće 
napade depresije. Teška depresija koja se manifestuje kroz 
osjećaj bespomoćnosti , nedostatka energije i motivacije, 
promjene  u spavanju i hrani ili nezainteresovanost za seks.
	 Važno je zapamtiti i da mnogi ljudi bez MS-a pate od 
depresije u nekoj fazi svog života.
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EMOCIONALNE REAKCIJE NA MS 

	 Bez obzira koju vrstu multiple imate, vaše emocionalne 
reakcije će najvjerovatnije biti slične onima koje imaju i 
drugi hronični bolesnici : strah, ljutnja, krivica, poricanje, 
depresija, tuga... Ljudi često traže pravila da ih vode kroz MS 
i naposljetku se razočaraju kad shvate da pravila ne postoje. 
Prilagođavanje MS-i nema fiksnih pravila. Sve što slijedi, jesu 
veliki emocionalni izazovi, a prvi je svakako strah.

Proces tranzicije

Mogu li se 
nositi s 

bolečću?

Ja sam 
kriv!

Gotovo 
je!

Nove 
vrijednosti

Novi smisao 
i stil života!Ko je 

bolestan?

Što slijedi?

Ovo je 
opasno!

Neko treba 
platiti za 

ovo!
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STRAH

Definiciju straha povezujemo sa :
osobom,•	
predmetom,•	
događajem- u okruženju,•	
bolešću......•	

	 Dijagnoza MS-a je zastrašujuće iskustvo. Jedan od 
najboljih načina kontrolisanja straha je naučiti šta se u stvari 
trenutno dešava sa vama. Posebno pomaže razumijevanje same 
bolesti : ono što se već desilo ili što očekujete da će se desiti .
	 Pitajte vašeg doktora i osobe iz udruženja, sve što vas 
interesuje, moguće nuspojave i o ponuđenim tretmanima.
	 Budite hrabri, suočavajte se sa prijetnjom bolesti
Razgovarajte o vašoj bolesti , čak i o najgorim stvarima koje 
vam se mogu desiti.

KRIVICA

	 Nemogućnost obavljanja svakodnevnih obaveza 
rezultira osjećajem krivice. Osjećate se krivim jer mislite 
da ste razočarali vaše roditelje i prijatelje samim tim što ste 
se razboljeli. Spoznavanjem i razumijevanjem ove bolesti 
shvatićete da MS nije ničija greška.  Možda najčešća ljudska 
reakcija je poricanje.

PORICANJE

	 Poricanje može biti pozitivno sve dok se ne miješa sa 
liječenjem. Dok predstavlja zdrav bijeg od stvarnosti, poricanje 
je pozitivna stvar.
	 ŽALOST je normalna reakcija na dijagnozu MS-a 
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i potrebna je da osoba shvati, razumije i prihvati gubitke s 
kojima se mora suočiti. Doba žalosti je vrlo teško i puno boli, 
ali osoba mora kroz to proći u svoje vrijeme i na svoj način. 
Bol mora biti prihvaćena sa strpljenjem i razumijevanjem od 
strane pacijenta i njegove porodice. Žalost obično popusti  
vremenom i zamijenjena je tugom. S tugom se možemo boriti 
na više načina :
-Prihvaiti tugu kao normalnu zdravu reakciju na gubitak koji 
ste osjetili samom dijagnozom            
- Ispoljite svoju tugu, jer držanje svoje tuge u sebi zahtijeva 
veliki napor i oduzima eneriju potrebnu za borbu protiv 
MS-a. 
- Razgovaraje sa osobom u koju imate povjerenja, pričajte o 
svojem gubitku i tugi što će vam pomoći da oslobodite svoja 
osjećanja i da vam bude lakše. 

BIJES I FRUSTRACIJE

	 Bijes je prirodna reakcija kada ne možete dobiti ono 
što želite. To je snažna emocija koja može biti usmjerena 
prema vama   ili ljudima koji vas okružuju Bijes i frustracija 
se pojavljuju tokom vaše bolesti , zbog toga što ne možete 
ostvariti vaše ciljeve. Vaši najbliži, takođe mogu osjetiti bijes i 
frustraciju koji se pojavljuju nakon saznanja da vam ne mogu 
pomoći.Postavlja se pitanje:

Šta učiniti sa bijesom?-	
Gdje usmjeriti bijes?-	
Kako se riješiti bijesa?-	

	 Dvije prirodne reakcije na bijes su bijeg ili borba  
Zadržavanje bijesa je neprirodno i ne pomaže. Bijes moramo 
negdje izbaciti. Iako je lakše biti ljut na samoga sebe, to nije 
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sigurnije.
	 Bijes koji zadržavamo u sebi dovodi do depresije. Bolje 
je :
     - Prihvatiti svoj bijes kao normalnu i zdravu reakciju.
     - Preuzeti odgovornost za svoj bijes, na način da ne šteti ni 
vama ni vašoj    okolini.
     - Izraziti svoj bijes. Možda ćete trebati profesionalnu pomoć 
da započnete. Pronađite način da se oslobodite bijesa.
         - Ne usmjeravajte svoj bijes prema drugima i ne krivite 
ih. Preuzmite kontrolu nad svojim bijesom. MS ne pomaže 
životnim frustracijama, ali vam ne daje za pravo da se 
„istresate“ na svoju porodicu, prijatelje ili doktore, svaki put 
kada ste ljuti.
       - Prihvatite da ne možete promijeniti vašu bolest već vaš 
stav .                                                                 
    -  Priznajte da imate svoje emocije pod  kontrolom . 
                

STRES I MULTIPLA SKLEROZA

- Stres je koncept koji opisuje naše unutrašnje i vanjsko stanje 
tj. fizičko i    psihološko. Stres može biti pozitivno i potrebno 
iskustvo u životu. U tom pozitivnom svjetlu, stres može biti 
izazov koji vas prisiljava da se promijenite ili prilagodite. Stres 
postaje negativan kada se čovjek ne prilagodi promjenama. 
U tom slučaju stres nije problem već je problem vaš način 
nošenja sa stresom. Mnogi događaji : selidba, vjenčanje, 
stvaranje porodice su istovremeno stresne situacije, kao i 
zabava, zadovoljstvo, ili suprotno, gubitak voljene osobe, smrt, 
teška bolest, gubitak posla ili novca. Visoke amplitude u vašim 
emocijama, bez obzira da li su one euforija radosti ili euforija 
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tuge, podjednako su stresne za organizam, jer imaju društveni, 
emocionalni, a time i fizički efekat.
- Stres utiče na naše zdravlje, ali svaka osoba individualno 
doživljava posljedice tog stresa zavisno o vremenu , jačini  i 
snazi osobe koja se bori sa stresom. 
Najopasnije reakcije na stres su osjećaji beznađa i 
bespomoćnosti. Za osobu sa MS-om izuzetno je važno naučiti 
kako se nositi sa stresom.
- Fizička aktivnost je izuzetno važna za psihičko i fizičko 
zdravlje. To vrijedi za sve ljude posebno za one sa mulitplom 
sklerozom. Fizička aktivnost prilagođena vašem stanju, 
pogotovo joga i meditacije, mogu vam pomoći pri borbi sa 
stresnim mislima i osjećajima.

                     PROMJENE ORGANIZMA U STRESU
      
          Promjene u ponačanju

imate tikove, grizete nokte, nervozni ste	
 imate povećan ili smanjen apetit, 	
 imate tremor, 	
 gubite stvari, 	
 svadljivi ste,	
 imate potrebu za samoćom ili intenzivnim druženjem	
 više pušite, pijete ...	
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          Promjene u mišljenju
teško  se koncentrišete i pamtite	
 tražite krivca u sebi ili drugima	
 konfuzija u mišljenju	
 teško donosite odluke	
 povećana kritičnost i negativizam	
 imate prisilne misli	
 imate katastrofične misli	

Kratkoročni fiziološki simptomi
suva usta	
 hladna koža, ruke i noge	
 povećano znojenje	
 ubrzano disanje	
 ubrzan rad srca	
 napeti mišići	
 dijareja i pojačano mokrenje	
 žgaravica...	

Dugoročni fiziološki simptomi
smanjen libido	
 česte prehlade	
 promjene na koži	
 bol u leđima	
 problemi s probavom	
 glavobolje	
 intenzivan i dugotrajan umor...	
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   Psihosomatske bolesti izazvane stresom
kardiovaskularna oboljenja•	
neuro-vegetativni dermatitis•	
povišen šećer (diabetes II)•	
želučani čir•	
psorijaza•	
reumatoidni artritis•	
neplodnost•	
MS...•	

MULTIPLA SKLEROZA I PORODICA
	
	 Doživotna bolest kao što je MS je priča drugačija od 
ostalih. Dijagnoza MS utiče na cijelu porodicu. Svaki član te 
porodice mora naučiti kako živjeti sa multiplom sklerozom 
na svoj način. Pacijent i njegova porodica se istovremeno 
nose sa nepredvidljivim i različitim simptomima ove bolesti 
istovremeno. Osobe se iznenada nađu u poziciji njegovatelja, 
iako možda za tu ulogu nisu spremni.
	 Česta greška porodice je što pridaju previše pažnje 
pacijentu što ga dovodi u jos veći osjećaj bespomoćnosti, 
dok se ostatak porodice možda osjeća odbačenim. Razlog 
toga je tjeskoba koju cijela porodica osjeća zbog  neizvjesne 
budućnosti oboljelog. Važno je opisati sve simptome porodici 
kako bi oni razumjeli vaša osjećanja, jer porodica je najjača 
potpora oboljelom i u pozitivnoj atmosferi porodičnog miljea 
svaki pacijent sa MS-om imaće više samopouzdanja, manje 
relapsa, više vjere u sebe, a time u svoju budućnost. Porodica 
diže na noge i održava na nogama.                                               
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POSTOJI  LI  PSIHOLOŠKI PROFIL SKLEROZE 
MULTIPLE SKLEROZE ?

Šta možemo reći  o psihološkom stanju ljudi sa M.S-om ?
Kako ljudi reaguju na ovu bolest ?
- Ljudi sa MS-om se normalno, kao i ljudi sa drugim hroničnim 
bolestima psihološki nose sa svojom bolešću.
- Emocije kao depresija, tuga i tjeskoba se često pojavljuju pri 
usponima i padovima tokom bolesti.
- Samopouzdanje može biti poljuljano sa MS-om ali većina 
ljudi se vremenom prilagode i vrate pozitivan pogled života.
- Informacije o ovoj bolesti su pomoć većini ljudi zbog toga što 
oni žele znati i razumijeti što više o onome sa čime se bore. 
- Osim očito fizičkih simptoma pri prilagođavanju na MS-u, 
ljudi imaju mnogo drugih faktora sa kojima se trebaju suočiti. 
Iako često možemo nabrojati slične osjećaje i probleme, ne 
možemo reći da dvoje ljudi sa MS-om imaju isti psihološki 
profil.

FAZE PRILAGOĐAVANJA NA MS
	
	 Prilagođavanje na MS je sporo i komplikovano i opet 
zavisi o individualnoj sposobnosti pacijenta, toku bolesti, 
socijalnoj potpori i finansijskim izvorima. Vrlo važan faktor u 
prilagođavanju je samopouzdanje . 

Ljudi koje sebe smatraju bespomoćnima prilagodiće se 	
teže nego oni koji imaju više snage i samopouzdanja. 
Efektivno prilagođavanje ne mora zavisiti o sljedećim 
fazama.
 	Poricanje : Poricanje je normalna reakcija. Pomisli 
kao npr : Dijagnoza je pogrešna, ja nemam MS-u ili ne 
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mogu da vjerujem da se ovo meni dešava  su vrlo česte 
na početku.
 	Otpor :  Neću dozvoliti da me ovo slomi  će vjerovatno 
biti prva pomisao ovoga stadija. Pacijentu će pomoći 
ovakav stav pri borbi sa bolešću, međutim nerealna 
očekivanja vaše snage da se nosite sa bolešću vas 
ostavljaju u opasnosti od depresije i tuge u slučaju da 
sve pođe po zlu.
Afirmacija	  : Moram ovo prihvatiti kao dio svoga života  
je ključna stavka prilagođavanja. Spremni ste da pričate 
o bolesti i prihvatite pomoć od drugih.
Prihvatanje	  : Ovaj stadij je korak dalje poslije afirmacije, 
jer pacijent ne samo da prihvata novu situaciju već 
je i razumije , što otvara vrata prema drugom načinu 
života.
Novi život : Pozitivan stav i realno prihvaćanje 	
vašeg stanja vam pruža bolji , zreliji pogled 
na život. Važno je da svoju energiju usmjerite 
prema samoj ljepoti življenja a ne prema vašoj 
bolesti.

KAKO VODITI KVALITETNIJI ŽIVOT SA 
MULTIPLOM SKLEROZOM

	 Šta je potrebno za relativno zadovljstvo u toku hronične 
bolesti?
	 Najuspješniji u tome su pacijenti koji su aktivno 
uvršteni u vlastito liječenje zajedno sa ostalim djelovima svog 
života. Oni su takođe fleksibilni, optimistični, puni informacija 
i pozitivni. Oni tada imaju realan stav prema rješavanju 



20

problema. Pozitivan stav je moguće postići uprkos negativnim 
posljedicama bolesti, kao što su : fizički simptomi, limitirana 
aktivnost, problemi u porodici...
	 Preuzmite kontrolu: Hronični bolesnici koji su aktivno 
uključeni u svijet koji ih okružuje, posebno u vlastito liječenje 
imaju pozitivniji stav a samim tim i bolje zdravstveno stanje.
	 Realno i fleksibilno prihvatite svoju bolest: Nemojte 
tvrdoglavo pokušavati činiti sve, što ste nekad činili, 
zanemarujući svoje simptome i promjene u sposobnostima, 
koje su i umanjene. To znači, odreći se nekih aktivnosti i 
preuzeti nove.
	 Održavajte čvrste veze sa porodicom i prijateljima: 
Održavanje čvrstih veza je važno za sve ljude, a posebno 
pacijentima sa hroničnim bolestima. Ljudi moraju znati da su 
voljeni i potrebni. Takođe, mi trebamo voditi brigu za one koji 
su nam bliski. Razgovarajte o ovim promjenama sa svojom 
porodicom i prijateljima i nađite način održavanja međusobnih 
odnosa.
	 Iskrenost i kooperacija su važni u porodici: Pacijenti 
sa MS-om nisu jedini koji se moraju prilagoditi određenoj 
situaciji. Svaki se član porodice sa time nosi na svoj način. 
Proces prilagođavanja trebalo bi da bude ohrabrujući, ali 
neprisiljen. Razgovor o vlastitim osjećanjima, bili oni pozitivni 
ili negativni, u novonastaloj situaciji pomaže pacijentu i 
porodici.

Osoba sa MS-om trebalo bi da preuzme inicijativu i ohrabri 
ostale na otvoren razgovor.
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Ciljevi : ŽIVI ZA DANAS, PLANIRAJ ZA SUTRA, NE 
TUGUJ ZA JUČE.

	 Stvarajte realne kratkoročne i dugoročne ciljeve. 
CILJ VAM DAJE NEŠTO KA ČEMU TEŽITE TE DAJE 
STRUKTURU I OSJEĆAJ POSTOJANJA VAŠEM 
ŽIVOTU.
	 Nađite program sa vježbama koji vam odgovara: 
Fizička aktivnost pomaže pri stvaranju endorfina u mozgu, 
koji ponekad djeluje slično sedativima za mišićno opuštanje. 
Takođe, pozitivno utiče na raspoloženje i proces razmišljanja. 
	 Izbjegavajte negativnost : Depresija vas može spriječiti 
u fizičkoj aktivnosti i uticati na vašu fizičku i društvenu 
sposobnost. Morate razumjeti da je otklanjanje negativnosti, 
put do sistema novih vrijednosti, kojima ćete nadvladati loše 
stanje.
	 Važno je imati doktora kojeg poštujete i u koga imate 
povjerenje.

ZAKLJUČAK

	 MS-a predstavlja veliki stres. Osoba sa MS-om 
nema kontrolu nad bolešću, ali ima kontrolu nad svojom 
sposobnošću da se nosi sa njom, da zadrži svoju ličnost, 
pogled na život i uticaj na svoju porodicu.
	 Ljudi koji se uspješno nose sa MS-om to rade na više 
načina. Prvenstveno, okrenu se sebi ne bi li našli snagu za 
koju nisu znali da je posjeduju. Okrenu se put drugih ljudi sa 
kojima mogu razgovarati i na koje se mogu osloniti. Osoba 
sa MS-om ne smije biti usamljena.
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	 Razgovor pruža razumijevanje, sugestiju i pomoć pri 
modifikaciji vašeg razmišljanja gdje je to potrebno. Može 
pružiti saznanje da ste i dalje dio cjeline i dio zajedničkog 
ljudskog iskustva.
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