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STRES V TEORIJI

A{GNBa 2S5 V2NXYEF Yyl NBIF{1OAZ2IF 2NABFYAT
okolja.

A{GNBa 2S FAIT A2t 20
aAlddzr OA2SE 1A LINBR
prilagoditev.

(HansSelyg 1956)

1A AY LAAKAGYA 2RI
adl gt 222 3IANROye?2

Stres je stanje vznemirjenosti, ko
posameznik interpretira dogodek ali
situacijo kot obvladljivo in je s
Svojimi strategijami spoprijemanja
nadzorovati situacijo.
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\/ 1956, HANS SELY&El NDROM NESPECI FI | NE QOBKX

A OB IZPOSTAVITVI STRESORJU SE NAJPREJ POJAVI

A ALARMNA REAKC|JA TELO OPOZARJA, DA JE NEKAJ NAROBE. TEJ PRVI FAZ]
SLEDI

A FAZAPRILAGODITWEI PASTANJEOBRAMBEL E PA GKODLJI VI VPLI VI 7
NAPREJ, LAHKO PREIDEMO V

ASTANJE | ZAIRRMNOREAKCIHZO PRILAGODITVE ALI OBRAMBE IN
STANJE | ZLRPANOSTSPISOGNRIOI MEINIOAGQDI TVENI SI NDI

=

'




Kako prepoznamo stres?

FI Z1 OLOGKI/ TELESNI ZNAK]I
whkToA2lyeaS aNDFZ LR2GAOLYy2S aNBYyS3l
LJI2aLISOSYy2 Ay o02fte Jf20212 RAKIya2Ss
dZNRA Y AN} y2S3 &L 20yF YAOAG6YLlE ylLISGZ2a
02f S6AYS Ay (I NBA @ YAOAOFKI LRGSyeS
LISNAFSNYy2 GStSayl G(SMABINSQSN2 = NI T O
Al £ 261 yeSediNN2y 20 AY

VEDENJSKI ZNAKI

bSLIRINLISOf 2A@2aix GTI 1AL 2AG82a0G% 2YI
AY TIFyAYlyal TFaSz 1T T RN@a2S: LINBK
YySdza LISOy2aiGx 1 YSRSy2aix KAGUSyeSs>s Al
spanja

EMOCIONALNI ZNAKI
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REAKCIJA NA STRES

HITREISE STREVANIE KKVI  POSPESENO DIHANEE  1ZLOCANK SLADKORIA






STRES IANKSIOZNOST

STRAH, TESNOBA, NEMIR, ZASKRBL{EMNDBHRGER
1972)

U STANJEANKSIOZNOSTd TRENUTNO EMOCIONALNO STANJE,
POVEZANO Z AKTIVACIJO ORGANIZMA

U POTEZAANKSIOZNOSTd PREDISPOZICIJA, DA ZAZNAVAMO
DOLOLENE P Q@QGRIEHWKIQOL E

UOGROHENOET PERCEPCI JA FI Z1I LNE ALI PSI H
NEVARNOSTI ~

USTREBSTI MULUS, PERCEPCI JA NERAVNOTEHJA
OKOLJA IKAPACITETODGOVORA



ZNALI LNOSTI STRESA

A Stresna toleranca
A Retikularna formacija
A Ain B tip osebnosti

A Stres kot problem ali izziv

|
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A LESTVICA STRESNIH DOGOQKOVYMES, RAHE)
SMRT SOPROG®L00

URADNA L8| TEV

KONEC POMEMBNEGA RAZMBRSA

POROKAS 50

|IZGUBA DELOVNEGA MEB TR

SPRAVA PARTNERIBY

UPOKOJITEY45

SMRT DOBREGA PRIJATERIA

SPREMEMBA DELOVNEGA MESFA

TEHAVE Z DRUMMRNSKI MI  LLANI
| ZREDEN OSEB2 DOSEHEK
SELITEY20

POLI| TNIBCE

MANJ GE KRGI BVIE ZAKONA

~  \=t4

IDENTIFIKACIJA STRESA



WHAT MATTERS MOST
IS HOW YOU SEE YOURSELF.

AL LOVEKOVA
SAMOPODOBAI
SAMOODSEV
SAMEG/SEBF
ZRCALWP A PAKAR
ZAVESD SEBI
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ORGANIZMA NA STRES

Spremembe v telesu med odzivom "
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ZA PREDAVANJE O STRESNEM ODZIVU JE

POTREBNO RAZUMETI NASLEDNJE ZAKONITOSTI: L
2f 208011+ 0S8t A0l

ACelice so osnovne gradbene enote organizma,
L2 GLINBGY I @St Al 2adm 620801540

AProtein oz. beljakovina je osnovna gradbena B e =
Sy2at OStAOS T 'yl yf&“’:ﬁﬁf* “Rie2fsve
sestavljen je iz zaporedja aminokislinskih *
molekul.
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<«—— Peripheral protein : Integral proteins

Extracellular space Some proteins are linked to

Proteins A
membrane phospholipids via Intermembrane 4

Most integral membrane proteins
have membrane-spanning o-helical

Peripheral proteins are domains of about 20 amino acids.

noncovalently bonded H
with integral proteins. H Some have multiple membrane-
: spanning domains.
=) E
= y H
z ) N—
:
00000 © O C C)

Outer nuclear
membrane

Cytoplasmic
ring subunit

an oligosaccharide... space

Thick filament

3 NUCLEAR PORE COMPLEX
™~ Matrix

—C space
Il
o X
Outer Inner
X ) )( membrane membrane
)/“’I Figure 2-10  Ultrastructure of a typical animal cell.

Vir: Boron, W.F. and
Boulpaep, E.L. (2016)
Medical Physiology. 3rd
Edition, Elsevier Publisher,
Philadelphia.

Vir: Boron, W.F. and Bou Ipaep, E.L. (2016) Medical Physiology. 3rd
Edition, Elsevier Publisher, Philadelphia.

or are linked
dircctl_y to fatty
acids or prenyl
groups.

Figure 2-5 Classes of membrane proteins. In E, protein is coupled via a GPI linkage.
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Figure 10-12 Peripheral nerve.
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Vir: Boron, W.F. and Bou Ipaep, E.L. (2016) Medical Physiology.
3rd Edition, Elsevier Publisher, Philadelphia.
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Figure 10-1 Morphology of a typical neuron

Vir: Boron, W.F. and Bou Ipaep, E.L.
(2016) Medical Physiology. 3rd

Edition, Elsevier Publisher,
Philadelphia.
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Boulpaep, E.L. (2016) \
Medical Physiology. 3rd L T
Edition, Elsevier : Pregangl'omc

Publisher, Philadelphia. Medullary sympathetic terminal

vein
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A9t STUNMGYA
previadujejo, ko se telo pripravi za boj ali beg,
LI} N aAYLI UAOQY 2
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LIl >

Cervical 4
a A

Thoracic <

Lumbar <

Sacral <

Vir: Boron, W.F. and Bou Ipaep,
E.L. (2016) Medical Physiology.
3rd Edition, Elsevier Publisher,
Philadelphia.
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STRESORJI
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A Omenijeni odziv sestoji iz usklajenega delovanja+ 2 b 9 D! = | hwahb{Y9D!
IMUNSKEGA SISTEMAed vsemi tremi ravnmi pa potekapihojesmerne
komunikacije medsebojnega spodbujanja in zaviranja.

Al 2 6 BIMPATIKADRENALINSKI, KORTIZOLSKI in CITOKINSKI ODZIV



ODZIV BOJ ALIBEG (fight or flight)

b9{t 9/ LCL?2
OBRAMBNI ODZIV N/
STRES

/ \\Obseino

potenje

Povecana

Stresor

AJe zelo star odziv na stresorje

Gre za zelo star odziv telesa na
stresni drazljaj. V prazgodovini

o

je ta odziv ponavadi izzval
Upocasnjena

stresor, ki je  pomenil
prebava

zivlienjsko  nevarnost npr.
napad leva, zato je bil odziv boja SO
7 Q

Razsiritev zenic

ali bega kljucen za prezivetje.
Zdaj pa taksnih stresorjev kot
je napad leva vec¢ ni. Klub
temu pa je omenjeni telesni

odziv ostal del nas in nam

povZroca nevsecnosti. {0 el
Preusmeritev krviv krog
misice, mozgani, pljuca za
moznost pobega/boja
&?&% poti

TUSAKN |



Nespecificni obrambni odziv organizma na stres
Tri ravni odziva

Procesivni (senzoricni) stresorji »

aktivirajo simpatiko-adrenalinski

Tudi simpatiéni Zivei in Makrofagi

adrenalin (zaradi procesivnih Qs

in kortizolski odziv stresorjev) o Sistemski stresor -
] lahko aktivirajo | | hujsa potkodba tkiva
_ B _ Hlp?talamu:'. makrofage . in/fali vdor
Tudi bglecmﬂa, ki Hipofiza _ . mikroorganizmov v
spremlja poskodbo, Sproiéanje . telo
aktivira simpatiko- . ACTH v kri * oy,
adrenalinski odziv g P C . .
. TNFalfa in IL-1
Sistemski stresorji, ki povzroCe neravnovesje v « * ** * ®
telesu (hipotenzija in/ali hipoksija), aktivirajo Makrofagi zaznajo stresor (nekrozo oz razpad tkiva in/ali okuZbo z
kortizolski odziv . . mikroorganizmi) in zafno izlofati citokine
Simpatiéni Citokini pospesujejo proteclizo v miSicah
Sproscanje adrer:alina Jive . Dodatno tudi aktivirajo hipotalamo-hipofizo- suprarenalno
v krvni obtok o * ] : os (stimulirajo izlocanje CRH iz hipotalamusa), zato se
e :': preko izloganja ACTH v kri poveda izlocanje kortizola v kri
[ * " _mg®
- L)
Vigja frekvenca in . S
- [ ]

kontraktilnost srca, venokonstrikcija,
arteriolokonstrikcija (razen v moZgani,
srcu, pljucih in migicah),
erteriolodilatacija v misicah, sirjenje
dihalnih poti, pospeieni glikogenoliza
v jetrih, lipoliza v mascevju

Ledvici z nadledviénima Zlezama

Dodatno tudi spodbuja izloéanje ACTH iz
hipofize, kar vodi do povedanega sprosfanja
kortizola v kri

+AN)Y al l1a ¢dzOl |

&
Spros€anje kortizola v
krvni obtok

Krepi ucinke adrenalina na Zile, podpira citokine pri
pospesevanju proteclize v misicah, pospeiuje
glukoneogenezo v jetrih, podpira citokine pri
pospesevanju sinteze beljakovin akutne faze, zavira
aktivacijo in delovanje imunskih celic, nadzira

izlodanje citokinov, aktivira locus coeruleus (poveca Legendf_l:
o = Adrenalin
se pozornost, strah, bojevitost) A
= Kortizol

ACTH (kortikotropin)
= Citokin (TMFzalfa, IL-1)
— Simpatiéni Fivci
— Boledinski nevron



SIMPATIKADRENALINSKI ODZIV

A Pojavi se prvi.i. faza alarma abdziv za boj ali begangl.fight or flight response,
ale LR2@S6F TyYy20y2aid 2NHIFIYATYFEZ REF as 1 3n
Izogne z begom.

AProcesivnd 1 NBa2NBA LINB]l 6dziAts 20RSEI9S O Y20
f A YO A 6 yamigdaldidngedry) prék povezave {ega s hipotalamusom
spodbudijo vrhovne centre vegetativnega sistema v hipotalamusu, ti pa vzburijo
AAYLI GAB6Y2 OAQO6S@2So

At NB1 @1 RNI OSyel Yy SONRR2@RONGS AT dz2iSle@y &
 RNBY It AYy®d ¢dzRA 02t S6AYlF @1 odzNA G &A&aasSy

A Ima pomemben vpliv nd NBGQ/A2f Y A in gresriovdS Y



Procesivnistresor

Capsule
Adrenal gland /

/ Zona glomerulosa

”

_~Zona fasciculata } Cortex

| (Skorja)
sy —— Zona reticularis
Nadledyvicnica
~Medulla
(Sredica)

lodNESYy2S Y203tyal S al2NES RZauones

AYOAGY Sl axaﬁévﬁmﬂfJﬂ,‘J"- | Y dzi |

LI GABYAK OAQGOSO

izliv adrenalina iz sredic¢ | Rf SR¥Kki 6y A OS

o( Mineralocorticoid

Zona g £
glomerulosa[ 5 B% Qi ., ¢ (aldosterone)
e [olt Glucocorticoids
: -2y (e.g., cortisol)
fasciculata { 0O, 9.
£
Androgens
(DHEA and
Zona androstenedione)
reticularis
Medulla Epinephrine
(Sredica) Y '/ (Adrenalin)
' Preganglionic
Mgdullary sympathetic terminal
vein (Simpaticni Zivéni kond€ic)

Vir: Boron, W.F. and Bou Ipaep, E.L. (2016) Medical
Physiology. 3rd Edition, Elsevier Publisher, Philadelphia.
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C to je vsenujno za boj ali beg



B HIERARCHICAL

KORTIZOLSKI ODZIV CONTROL

Cerebral

cortex

U:()’}\y‘[dzaé 1|-ayéaé édz()’)\yé‘[ )
u Pot;

) ) [ Hypothalamus]

A Nadzoruje hipotalamu® A | Korikiliberin, ki se i

LJ2 c[N.JZ)‘\ L.JN\By', asS R2 K)\LJZT?\IS =

kortikotropinav kri. TdJ2 S0l Al £ 20FyeS 1 1

skorjey Rt SRWKki.6 Yy A OS _ H
ii Spodbuda poti: Anterior pituitary
A Procesivné U NB a 2 NB>obdelii® \| skodjidzi A f ?Sj

Y2 O3H yt A YO A Gyiigdaldidhgedrd ¥ 0o =
A Sistemski stresoriji aktivirajo hipotalamus bolj ACTH

neposredno {}
Acl aAadSY FFT{OGAGANY |1 0A DGA NJ | | Adrenalcortex
A Aktivirajo ga tudi adrenalin in citokini (@\

—_—

[ Target tissue]

fS6AY AT A

Vir: Boron, W.F.
and Bou Ipaep, E.L.
(2016) Medical
Physiology. 3rd
Edition, Elsevier
Publisher,
Philadelphia.
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CITOKINSKI ODZIV

At 2 LR2O12ROA Ul1AQDF AyxklFfA OR 2N\blzpr06é\s‘l/rNhBZN\EIy7\UY2Q
AUNBaz2ZNBSY o0LJaAK23ISYA GitokiIsdbelEkowns, kihitvorfodnt 22 OA U 2
Alt26l22 AYdzyalsS OSEtAOS® | NY @yl gl 22 RSf20lyes
vplivajo na presnovo in aktivnost drugih tkiv

/3\:67\)/‘[7\ C))\[]Z“[)\)/Q@Y
A aktivacija in nastajanje imunskih celic
AT GAOFYyl GStSayl GSYLISNY (dzNF =
ALINBaYy20YyA dz8AY 1 AZ
AnaiGlySl o6Stel 1 20Ay | 1dziyS FI1TS 6yLIN® / wt LINRGSAYC
dzy A6 dz226 S3IAl @Gy Suzck



Nespecificni obrambni odziv organizma na stres
Tri ravni odziva

Procesivni (senzoricni) stresorji
aktivirajo simpatiko-adrenalinski

Tudi simpatiéni Zivci in Makrofagi

adrenalin (zaradi procesivnih i

in kortizolski odziv stresorjev) ‘oo Sistemski stresor -
. lahko aktivirajo - hujia poskodba tkiva
_ ) _ Hipotalamus makrofage . infali vdor
Tudi boledina, ki Hipofiza ) . mikroorganizmov v
spremlja pogkodbo, Sproicanje . telo
aktivira simpatiko- ACTH v kri . e ou,
adrenalinski odziv il * 3 U . .
. TNFalfa in IL-1

Sistemski stresorji, ki povzro€e neravnovesje v
telesu (hipotenzija infali hipoksija), aktivirajo
kortizolski odziv

Simpatiéni
Sproscanje adrenalina i

v krvni obtok » ,'
" "gnt

Visja frekvenca in
kontraktilnost srca, venokonstrikcija,
artericlokonstrikcija (razen v moZgani,
srcu, pljucih in misicah),
ertericlodilatacija v migicah, girjenje
dihalnih poti, pospeseni glikogenoliza
v jetrih, lipoliza v mascevju

i

Ledvici z nadledviénima Zlezama

Dodatno tudi spodbuja izlodanje ACTH iz
hipofize, kar vodi do povecanega sproicanja
kortizola v kni

+AN)Y al l1a ¢dzOl |

Makrofagi zaznajo stresor (nekrozo oz. razpad tkiva in/ali okuzbo z
mikroorganizmi) in zacno izlofati citokine

Citokini pospesujejo proteclizo v misicah

Dodatno tudi aktivirajo hipotalamo-hipofizo- suprarenalno
os (stimulirajo izloCanje CRH iz hipotalamusa), zato se
preko izlofanja ACTH v kri poveda izlofanje kortizola v kri

-y

L}
Sproscanje kortizola v

krvni obtok

Krepi u¢inke adrenalina na Zile, podpira citokine pri
pospesevanju proteclize v misicah, pospesuje
glukoneogenezo v jetrih, podpira citokine pri
pospeievanju sinteze beljakovin akutne faze, zavira
aktivacijo in delovanje imunskih celic, nadzira

izloanje citokinov, aktivira locus coeruleus (poveda Legendf_s.
o s Adrenalin
se pozornost, strah, bojevitost) )
# Kortizol

ACTH (kortikotropin)
+ Citokin (TMFalfa, IL-1)
— Simpatiéni Zivci
— Bolecinski nevron
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ODZIVA

At NBUANYY 2RI AQD yI aGNBa Ay LRGS6Fy2 Alt26FyesS 12N
YSUFOZ2TAGYAYAZ (1 FTNRAZ2GIFa1dzZ I NVYAYA AY RdAdzOSUYAYA 0z

AYNRBYAGY 2 éUNAé,yz aulyes @2 msmmmxyzRﬁlmzméymgmﬁvl-éwé;
f dz] 2 12NIA12AR2G Ay OAG21AY20 O hpakampusgy A KX BERNLRYSYyEQOR &
nastajanjem spomina).

A Pretirankortizolski2 RT A @ T I N RA LR JS6 yS3Al 2 Rlicifodhskiogziv, sthda A K 2 3
| YVIEOATLT Y] 1 I Qdédreﬁn?[nlmll%ﬁizfodamlmfsambrmoﬁlm\Aedenjemterzabolmkes

sindromom odvisnosti od psihoaktivnih snovi
A YNRYAGSSY Ay LINBGANI Y &0NSBay rhip@dkivacigsimpatikudh OLIZ/ @S ANy 21 fl 2NLWRE RY | B YIS qw R ZOA

YSquQtAd);fSZ&’QéI@@S’ZZ RI fll K12 20 az2R20YyYSY aﬁﬁ)\l\l&?alﬂﬂhﬂarﬂ)tﬁlkmm@ﬁig@e)R@f@Ayf I)é;?fad
aAyRNEY ouNBdlsiWrﬂljo ReSdzighbsena iinZulin ali celo diabetes tipa2inpdRlda 6y 2 @ KABSNDL SV A S ZRD DUIFOMZ S LI

aterosklerozo in z njo povezan razvoj kardiovaskularnih bolezni
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At AaAKAFONRSBYS 02t SlankdioYndrstesidls a A 2 |
motnje

AStresni odziv tudi igra vlogo pri nastanku psihosomatskih bolezni.



ANKSIOZNE IN STRESNE MOTNJE

APrecej pogoste

\\ Pa A4 Pal Vol

obrambnega odziva na stres, ki pa je pri teh motnjah pretiran in/ali
situaciji neprimeren.

At 61 aA K 29 | cOSidareSiya j@vednd neanj, saj situacije, ki
a2z O RIYylIOye2SY a¢oSidz aiNBaysSs 2
bojem.

AYSNJ LJ 258

5 NJ. ) G 2RI AQ (:)S 'ﬁrﬁkgﬂcanerRSf
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ANKSIOZNE MOTNJE

ATesnoba6dza 1 @23 1A 2SS 1T yly2 @Qal | 2Ydz
pomembna, ker usmerja pozornost na vsebine, ki so za nas nevarne,

neprijetne In aktivira telo za boj/beg. Tesnobo praviloma spremlja
AAYLI GABYA @S3ASOFGADBYA OADEYA 2

AOsnova vselnksiozninv 2 1 Sy 2 2S L2 ¥S4 | yl 0S¢
2ONBYSy2dze26l 2 RI Y2UA gal ]2RyS
udejstvovanjell SNJ af I 6 Ol 1Te§n®3®|@|éourstrﬂlx Of 2
bolezenskih stanjih torej izgubi svojo varovalno funkcijo in postane
Y2U0SG6 I @



S sodobnim nacinom
zivljenja prevalenca
tovrstnih moten;
narasca.

........................

Pri teh motnjah gre sicer za do neke mere

normalno in zazelieno delovanje nespecificnega
obrambnega odziva telesa na stres oz reakcije
boj/beg, vendar pa je pri teh motnjah pretiran
in/ali situaciji neprimeren.

)

oo A

Veasih je bil odziv boja ali bega zazeljen. danes pa je manj, saj situacije,
ki so v danasnjem svetu stresne, obi¢ajno niso povezane z begom ali
bojem. Ker pa je ta odziv se vedno del nas, so se razvile nekatere
anksiozne motnje.

Pri zdravljenju poleg medikamentozne terapije ®

uporabljamo tudi tehnike sproscanja, npr. £ 3
medicinsko hipnozo. "
,
TUSAK

ODZIV BOJ ALI BEG (fight or flight)

Obsezno
potenje

Povecana

Gre za zelo star odziv telesa na
stresni drazljaj. V prazgodovini
je ta odziv ponavadi izzval
stresor, ki je  pomenil
zivljenjsko  nevarnost  npr.
napad leva, zato je bil odziv boja
ali bega kljucen za prezivetje.
Zdaj pa taksnih stresorjev kot

Upocasnjena
prebava

e

\y
7@
Razsiritev zenic
je napad leva vec¢ ni. Klub
temu pa je omenjeni telesni
odziv ostal del nas in nam

povzroca nevsecnosti. "6 Inhibicija slinjenja
Preusmeritev krvi v krog
misice, mozgani, pljuca za

moznost pobega/boja

Sirjenje dihalnih

J &g% poti
TUSAK



KLASIFIKACIJA
ANKSIOZNIH
MOTEN)

KLASIFIKACIJA ANKSIO
MOTENJ

Pani¢na motnja

Generalizirana
anksiozna motnja

Mesana anksiozna in

t | y A0 )f | Y 2 l:l y eI depresivna motnja

Generalizirananksioznanotnja (F41.1) | Fobigne anksiozne

motnje (agorafobija,
socialna fobija,
specifi¢ne fobije

a S O layiksioznan depresivna motnja (F41.2

C 2 0 Aadkgigznemotnje (F40)

w Agorafobija (F40.0)
w Socialna fobija (f40.1)
W{ LISOAFTASBYS O0AT2f AN YS F2

Zdravljenje
Benzodiazepini, antidepresivi

Medicinska hipnoza in druge
relaksacijske tehnike



NADALJEVANJE PREDAVANJA
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Kako lahko upravljamo s stresom?

(stres management)

SPREMINJANETRUKTURIRANJE
OKOLJA

I —— NADZOROVANJE STOPNJE AKTIVACIJE

— 5 SPREMINJANNEGATIVNIH MISLI

——> REDNA TELESNA AKTIVNOST

— RAZVOJ STRESNE TOLERANCE



TEHNI KE SPROGLANJA

A Avtogeni trening

At N2aINBAADYIl YAOAG6Yl NBfE I ]
A Medicinska Hipnoza

A Dihalne vaje

A Biofeedbacknetoda

A{ A ad S Yiesénkitizatita

A Meditacija/ joga

A Ne pozabite na stvari, ki jih radi delate

A Kvaliteten spanec




UVAJANJE PSI HILNE PRI PRAVE V TRENAGNI
PRIPRAVI NA TEKMOVANJE

Cilji:

A tekmoval ci moraj o skozi proces postat. Ssposobni prevzet.

A najpomembnejge je povelati tekmovallevo samozavest. To | e
A bistvene psihologke kvalitete, K i pri pomorejo k viel j i usp
A psihologke spretnost. i zbol jgujemo | e skozi sistematil en
A Predstavitiprogram:k aj , katere in kako bomo izboljgal. psihilne spr
A  Postaviti pravila spremljanja napredka: Uporaba dnevnika za subjektivho ocenjevanje napredka oz. stanja tekom programa

A Predstaviti posamefhenpenhirlhoece ) aprepnogliianj e, aktivaci]j a,
A lzvajanje programa: individualni sestanki (pogostost,

trajanje, psiholog, trener)

A Individualni sestanki ( bo |l j e smoznavanj e,
znal il nosti, oblikovanje urnika treninga)
A Praksa (simulacije tekmovanja, klubsko tekmovanje
itd., vadba najprej v vizualizaciji tekmovalnega okolja, nato

pa i zboljgujejo svoje sposobnost.i ,. L% > nj em) .
A Nadzor '
A Analiza napredka a gtar
Ministrstvo za
@ Solstvo, znanost
in Sport RS
Drustvo prsrihologov JSlovenije 7.5iMPOZij 45




PSI HI LNA PRI PRAVA NA TEKMOVANJE

Abazilna psihilna priprava (ulenje nalinov sool
do sebe in drugi h, doseganje samokontrole: ul e
tehnikerelaksiranja t ehni ke za 1 zboljganje koncentraci]j e
ul enje tehnik vi zuali zacije, uporaba tehnik o

stanj, kontrola pozitivnin misli)
A special na psi hi predaastppniprgcedarinatraiedij, upbmbaidsidranja” oz. pogojnega

refl eksa, razgirjanje me|j] real nost. , VvVzpodbu,j
I n ostali h tehni k psihilne priprayv |

ciljev-priprava na nastop na konkretni tekmi s |

konkretnim ciljem), npr. priprava

osVvojiti medaljo, priprava na ekstremen stres itd.

Staligla do uspeha: kaj povzrol i us
Vr a ¢ elwistenj peiprave kot standardiziran pristop

‘ Drustvo prsrihologov JSlovenije

7Z.simpozii poriholoqgije Sporta



PLAN PSI HI LNE PRI PRAVE
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PRIPRAVA NA TEKMOVANJE

A Osnovna psi hitlenkamopvrailpcreavgael i mo nat an| no pr |
le-te v bistvu nikoli ne pojavijo.

APovezovanje psi hmrdiogtkerm majrweelnlorsdrt uporabir
okoliglin tekmovanja. Tekmovalci naj stval
tudi fi1 zilne zahteve nastopa.

A Postavljanje ciljev nastopa- Cilje naj bi tekmovalci zapisali v svoj dnevnik dan pred tekmovanjen
Postavi |l na| bi si 1 h sami ob mognem pos:

A Pripravaokolja-Tek moval ec in trener skugat a odstr a
povzrolile nezageleno motnjo. Vseh moten|j |
kar najprimernejge okolje za tekmovalca, K |
samo tekmovanje. Z dobro razviti mi psi hol o
z motnjami, ki se kljub vsemu pojavijo pred nastopom.

A Priprava na kraju tekmovanja - Tekmovalci se morajo s krajem tekmovanja dobro seznaniti pre
nastopom. Tudi tu jJ e potrebn poskugati od:
motnje; | e pa to ni mogol e, pa pripravit.i |

A Predtekmovalna rutina - Veliko tekmovalcev je razvilo svojo predtekmovalno rutino, ki je sestav
| z dol ol eni h dogodkov, K | S | sl edi jo pred 1
povod, ki spodbudi tekmovalca k zaletku kol

m ™ L Ministrstvo za
M eat T .
OO b Solstvo, znanost
NS, & in Sport RS
Drustvo prihologov slovenije 7.rimpoziji priholoqgije Sporta 48




Specialna predtekmovalna procedura na velikem tekmovanju

AVelikih tekmovanj v givljenju ¢gportnik
APredtekmovalna procedura predstavlja z
ARutina se zalne izvajati ob dol ol enem
ali dol olena aktivnost, ki Jo tekmoval
At ekmovalci morajo pridobiti optimisti/l
V SVOjJO uspegnost), morajo uravnati n |
A tekmovalci naj bi imeli v mislih seznam

opravi |, ki J 1 h morajo 1 zvrgiti tekom t
(npr. pregled opreme, obl al il

Tako svojo pozornost usmerijo v konkretne

nal oge I n nimajo | asa razmi gl

samem nastopu. JanicaBormio, 2005 i

\\.I
%
‘ Drustvo prsrihologov JSlovenije 7.rimpoziji priholoqgije Sporta 4



AnNksioznost

strah, tesnoba, nemir, zaskrbljenplielbergeyr 1972)

0 Stanje anksioznostii trenutno emocionalno stanje, povezano z
aktivacijoorganizma

U Potezaanksioznostii predispozicijada

zaznavamo dol@ane pojave kobgrojujol e
u Ogrogenosti je percepcija fidine ali psiholgke

nevarnosti

U Stresi stimulus percepcija neravnajga med

zahtevami okolja itkkapacitoodgovora




Multidimenzionalnanarava
anksioznosti

Kognitivha anksioznost(stanje, poteza) mentalna
(dodivljajska) komponenta
Somatskaanksioznost(stanje, poteza) fiziolo i

(efektivni) delanksioznostiodraja se s stopnjo
fiziologkega stresa

Giorgio Rocca
poO zmagi




Predtekmovalnanksioznost

LEGENDA:

U Competitive state
anxiety i stanje
predtekmovalne
anksioznosti

Cognitive

U Time to competitioin
| asdo tekmovanja

Competitive state anxiety

U Cognitivel kognitivna
anksioznost

U Somatici somatska AL <o) ‘ t-day  2-hrs.
anksioznost |

Time to competition



POTI K OBVLADOVANJU STRESA NA TEKMOVANJU

Spreminjamo lahko okolje,
stopnjo vzburjenosti In
negativne misli.

ObvlI adovanje stresa gre Vv
(‘ssoo!anja S Sstresom. 0 =5 oo
Drustvo prsrihologov JSlovenije 7Z.simpozii poriholoqgije Sporta mm;gsv';f;ﬁ inéponﬂsés




TEHNIKE OKOLJAT ZUNANJA REDUKCIJA STRESA

AZmanjgevanje negotovosti (st
situacije)
AZmanj gevanj e

A Pritiski, lastni, drugi, mediji

‘ Drustvo prsrihologov JSlovenije 7.rimpoziji psriholoqgije Spoc¢



[ELESNO OBVLADOVANJE STRESA

A Avtogeni trening
A Sprostitev z uporabo prispodob oz. vizualizacije
A Hipnoza

A Dihalne tehnike

A Tehnika progresivne
sprostitve

A Bio-feedback metoda
Sprogl anj a

Reiner Schoenfelder

Y Ministrstvo za
4 Solstvo, znanost

. in Sport RS

‘ Drustvo prsrihologov JSlovenije 7Z.simpozii poriholoqgije Sporta 55




e

Miselne tehnike In
ul enj e samoobvl ac



KOGNITIVNO OBVLADOVANJE STRESA

1. korak: Zavedanje negativhega samogovora
Pet glavnih kategorij negativnih misli: p

A zaskrbljenost zaradi nast ge posebno
drugi mi gportni Ki

Anezmognost odl ol anja, kerm | prevel razl
A gportnik postane preokupirtr fi1 z1 |l ni mi
na stres

Apremigljevanje o mogni h pos| cah =zar ad
nastopa, kar vkljuluje tudi dobr avan,j
Zaupanj a, é

A misli O neustreznos tkitkoalk i I vkl jul uj
samakrivdo

Ministrstvo za

%j? L Solstvo, znanost
NS, & - in Sport RS
Drustvo prihologov slovenije 7.rimpoziji priholoqgije Sporta S7




Tehnika zaustaviljanja misli
K

Ko gportni spozna, da so njegove mi sl
pomagamo s tehni ko zaustavljanja misli.
gl avo negativni h misl.i, S | morag zavpi:t
negati vni v al I n ga zamenjag s produkt.
del uje dobr o, | e ni mag produktivni h mi s

Uporaba tehnike:

A gportniku je treba pomagat.i pri odkri va
negativne misli

A gpor t nlk (WOt pOZ naF I ’. da WHATMATT[ERSMOS'I‘

A dol o | 1 ] asen znak, K | gport IS HOW YOU SEE YOURSELF.

beseda, tl esk s prsti, rdel a

A gportniku pomagag najti rea

negativne misli
Atehniko

j e potrebno vadit.
naj pr ej pusti g, da se negat.i\
K I pomeni stop I n konl no zame

produktivhega
A uporaba tehnike na tekmovanju

‘ Drustvo prsrihologov JSlovenije 7.rimpoziji priholoqgije Sporta



Tehni ka razumnega r a

ATehni ka je uporabna v primeri h, \
znebiti negativnih mislih in jih zamenjati s konstruktivhimi. V
takgni h primeri h so negativne mi

gportni k slepo verj]jame, da so r e.
Imajo naslednje oblike:

Adobri ¢gportniki nastopajo brez n
napako, nisem dober gportnik

A vse kritike so slabo namerne, trener me je pravkar kritiziral,

hole mi gkodovat.i

Azmaga je glavni <cilj v ¢gportu, n

A Nerazumne misli je potrebno nadomestiti z razumnimi!!!

Univerza v Liubifart
Fakulweta
m N Ministrstvo za
Q PO T %
e Solstvo, znanost

¢ QRS - in Sport RS
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POZITIVNI SAMOGOVOR

b20NIYy2A RAFf23IE O 1F0GSNBY LR
I FT yIF@gSsS dzNB2l Ay aLINBYAyal @
navodila in okrepitve.

Njegov namen je predvsem samoregulacija

bl 2L2324aGS20l yILJlllY b9 yI NB
521 F1 Fy2 2S3% RI K12 L2I1AGAD
2f | 20F dz6SyeS=z LJQQSOI al Y21l | @

somatskoanksioznost



Tehnika pametnega govora

Obstaja ge nekaj drugi h kognitivni h teh
"vcepitev stresa” (Strésoculatior) . Tehni ka pomaga razvit
deset do petnajst speci filnih dogodkov,
rangirano d naj manj] stresnega do naj bolj] str
negativnimi mislimi, ki so jih shodigotowtlei
Il n Jji1 h zamenj) at | Z negativni mi, ki SO n
zalne z najmanj stresno situacijo. V mi
bi ga v realnosti dogivljal. Nato upor a
mi sli s pozitivnimi. To nadal juje tolik

Tako se loti vsakega naslednjega dogodka. Tovrstno tehniko je seveda potrebno vaditi
skladno s predvideno stresno situacijo na SP.

Bode Miller

‘ Drustvo prsrihologov JSlovenije 7.rimpoziji psrsiholoqgije Sc



KLJULNE SUGESTI JE

A Spodbujanje samozavesti v zadnjem mesecu (orientacija na dobro, ne
Iskati napake)

AStrukturiranje okolja (pozitivno,

gportni k za nsaboo team, Ki vanj] VvV
A Kontrola socialnih kontaktov (kdo? kdaj?)

Alzdelana in izvegbana predtekmoval
pripravo na nepril|l akovano

A100 % izvegbana predstava optimaln
AZaposl!litdi gportni ka (strukturiranj]

A lzdelan odnos do javnosti in novinarjev
ARazbijanje predtekmovalne anksi ozn
A Vloga na tekmovanju (vzpodbuditi DH)

Univerza v Liubifart
Fakulweta
~\} N Ministrstvo za
Q) e T >
e Solstvo, znanost

¢ QKRS8 - in Sport RS
Drustvo prihologov slovenije 7.rimpozii oriholoqgije $porta ™% 62




V. DEL

b! Wt hDh{ ¢ 9
t {LIL2bO
+wl!'b{YO9D!

a l ‘[a ¢ dzO | {




t {LIL2b! ¢t

AN Vg
Nt 2 "‘
Sy '.’E

\ : -\ | -,‘.. :
Relaksacijske tehnike
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Praznjenje glave z medicinsko hipnozo

Pozitivni samogovor

Miselne tehnike

Vizualizacija nastopa v hipn@gpriprava na tekmovanje
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m | Crapije v stanju hipnozeMedicinska hipnoza
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Kajje HIPNOZA

A StanjeLJ2 @S @ 1A \WH R 2 KocénBatifein sposobnostisprejemanjasugestijdruge osebe(Kaplarnin Saddock

A Budno stanje zavestiz usmerjeno pozornostjo,i Y | y 2 fihayj@zavestnostjoin LJ2 @ S Sstiggsabilnostjo (American
Psychologicahssociation

A StanjehipnozevpeljemosK A LJy 2iadhkéijy; Ri jesestavijendz preliminarnihnavodilin sugestij Hipnozge spremenjer
stanjezavestj kidovoljujesugestijam da scspremeljivein dapostanejobolj dz6 A y 1 t2 NG5 LLINSRh@pihoyo@o8i do piramidalnega
dz6 A ¥ fl & Rhipidox K

A Hipnozasamapo sebini y | 6zélrglljenja,je le tehnika, ki nam pomaga,dat I @@&j@mopsihoterapijo, sajso sugestijev
KA LYY 2 (stadjy BI5x Y 2 6 Y &ét @ $iormalnem budnem stanju (Yapko 2003. HIPNOZA+ PSIHOTERAPIJA
MEDICINSKHAIPNOZA

AV hipnoziimapsihoterapijanajboljopazendzé A 9251 2 OYSHiadbseganjezdravilnindzé A yrheBi@hskaipnoza)

A | A LIy 2diahjéyY22 AadzarnadO A @t 2 $uykeijanii, ki visb pod vplivom zavestnegar A O f @&izdbRegetativno
2 OA @ &i8-\bifjersrca krvnitlak, delovanjevotlih organovAi T f 2 @ $ ty ZES6ngS.



M E D I CI N S N?éN P N OZAiziologija(PET scaiff A LJy 2 Ustarfay’ S 3 |

aSRAOAYAa1F KALY2TE LI 28 LIAAK2GSNI LIS A 196 stanildopolhespiosiitte takdheRsalinTdaddaly 2 S LI A KA 6 y
yrsuozaua @ YAOAGYSY Ul A@dz LJQI:JdZéUAZVJ_JNLSBQéSY LJI Y)\afAes;r’dSVtenSEllez @S6 asSy Gf
ALNEOESySY allyed LNKONE yi Riy LERIIGSad T yiedtszor tjsemvmngﬁm&nma Y6 zL BS2NVEATO
0Stets FrLyidllAas LRTAGAGYSIE YAOtaSyel X tk OASy bbb Siailyl2NFORRAteY 205NESI R 220FR@RG
FYFEAGASYSTIES t23A6yS3aF Ay (Say2o0yS83at vYAadtasSyel 6tleaydl ND®
M.-E. Faymonville et al. | Journal of Physiology - Paris 99 (2006) 463-469 465
HYPNOSIS AUTOBIOGRAPHIC
sagittal coronal sagittal coronal

= T

+S62A LINBUG2]
L2 YSYA @Sé2
tem delu tkiva.

transverse transverse
Fig. 1. Brain areas where regional cerebral blood flow (rCBF) is increased during hypnosis compared to mental imaging of autobiographical memories
(control distraction task) (left) and brain areas where rCBF is increased during the mental imaging of autobiographical memories compared to the resting

state (right). Results are displayed at p <0.001. VAC and VPC identify anterior and posterior commissural planes, respectively. (Adapted from Maquet
et al., 1999).

Pri merjava cerebralnih pretokov krvi v hipnoti |l nem s t\ArnHaywmonvilteME, Boly M, Lan®ysS @006)Functonad m st anj u pri spo
neuroanatomyf the hypnoticstate J PhysiolParis, 99 (46), 463 469.



POSTOPEK HIPNOTIZIRANJA

A Priprava pacienta> indukcija-> poglabljanje>
terapija->LJ2 a U K A Lsiygéstijg>xhljanje>
pogovor

A+ LINA LN @2 f | Kdegibilgdtiki @aomb A
da informacijo o tem, koliko je oseba pripravljena
sprejemati sugestije (tudi v hipnozi)

“RNI @y MUt Gi&elgizvaja hitro fiksacijsko tehniko indukcijg
hipnoze. VirHerrerg A. S., 1891: Blpnotismoy laa dz3 S Avélladsli
Establecimient@ A LJ2 3 déHijpsde€di2 Pastor.




SUGESTIBILNOST

Al LJl2azoyz2aid aLINBaSYlyeal &adzasaigagaie
ASSY2YVAUNI OA2FY LINRPFP RNI al idSe



Hipnoterapevtskariprava Slovenske Hipnoterapevtskanestezija med dentalnim

odbojkarske reprezentance na tekmo za vstop v posegomFot o: Maks Tugak
finale evropskega prvenstva v odbojki 2019.
Fot o: Matej Tugak.
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DIHALNE VAJE

A5 SY2YyaiuNY OA2IY alla ¢dzOl |
AWAUGYAGY 2 RAKIYy2S
AlIntenzivno dihanje
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LINA NBROIF U hLo
ATerapija v stanju hipnoze

Al dzZASaidAasS 11 LkRadz2Lly2 aLINROGI ye.
ARazvil jo je Berlinski psihiatdohanneddeinrichSchultz

AcS2 GSKYAlA LRGSY L2 OSft2A R2RI
dogovoru s psihologom ali trenerjem
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KREPITERGA medicinskdipnozo

Konceptkrepitveegaje NI T IoAnNdrtand

Namenje LJ2 O Ssamaza?\/eslzaupanja/ase ,okrepiti

a LJt Zsmb)yosnosta 2 2 0 $sye8drjiin pozitivno

samopodobader Y I y &S'Inbbmmskrbl, krepimo
samostOJnos,tsamozadostnosn 6 dza i %lkﬁcﬁstm S

tem2 Y2 32 énktho2 f | 2i0dzy 1S @y 08t 2 Sy 2 dz
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