Dnevnik zdravstvenih ponasanja:
Pracenje dnevnih varijacija upitnih
zdravstvenih ponasanja
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Tim projekta Reason4Health istrazivao je svakodnevna upitna zdravstvena ponasanja

i njihove psiholoske osnove.

Pitali smo se:

Koliko cCesto ljudi na dnevhom nivou koriste prakse tradicionalne,
komplementarne i alternativhe medicine da bi se lecili ili sprecili bolesti?
Koliko se Cesto ljudi na dnevhom nivou hamerno ne pridrzavaju zdravstvenih
preporuka zvanicne medicine?

Koji psiholoski faktori oblikuju svakodnevno zdravstveno ponasanje?

Kakav je odnos podataka koji govore o ucestalosti upitnih zdravstvenih

ponasanja prikupljenih razli¢itim tehnikama?

Zasto je vazno istrazivati zdravstvena
ponasanja?

Poznavanje ucestalosti upitnih zdravstvenih ponasanja i psiholoskog profila osoba
koje su ovim ponaSanjima posebno sklone, moze pomo¢i lekarima prilikom
komunikacije sa pacijentima. Takode, rezultati ovog istrazivanja nam mogu pomog¢i i
prilikom osmisljavanja i pracenja efikasnosti intervencija usmerenih ka javnosti koje

za cilj imaju razvoj odgovornijeg zdravstvenog ponasanja.



Sta Cini ovo istrazivanje posebno
znacajnim?

Ranija istrazivanja upitnog zdravstvenog ponasanja su vecinski koristila upitnike koji
od ucesnika zahtevaju da se prisete i odgovore da li su ikada koristili neke od

navedenih zdravstvenih praksi.

Ovi upitnici se konstruisu tako da nam daju Sto pouzdanije podatke o ucestalosti

ponasanja, ali imaju i neka ogranic¢enja:

UCesnici mogu pogresno da se prise€aju i procenjuju ucestalost ranijih
ponasanja (npr. istrazivanja su pokazala da ljudi ¢esto precenjuju to koliko se
pridrzavaju medicinskih saveta).

Prilikom davanja odgovora na ove upitnike, ucesnici mogu biti skloni da
odgovaraju onako kako se od njih ocekuje (npr. neko ko uzima antibiotik na
svoju ruku ili vezuje crven konac za zdravlje, na upitniku moze reci da to ne radi,

ako tu praksu smatra drustveno neprihvatljivom).

Tehnika uzorkovanja iskustava

Kako bismo prikupili Sto pouzdanije i validnije podatke o svakodnevnim zdravstvenim
ponasanjima i dobili uvid u njihovu stvarnu ucestalost, pored retrospektivnih mera,

koristili smo i tehniku uzorkovanja iskustava.

Ovom tehnikom podaci se prikupljaju tako §to ucesnici svakodnevno unose
podatke o svojim ponasanjima ili emocijama u strukturisani elektronski
dnevnik. Na ovaj nacin istrazivaCi dobijaju pouzdanije podatke: prikupljene u
realnom okruzenju, a ne laboratoriji, i to na dnevnom nivou. Tako se reSavaju

problemi klasicnih upitnika.



Faze istrazivanja

Popunjavanje upitnika koji se
zasnivaju na prisecanju
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Uzorkovanje iskustava

- tokom dve nedelje
- svakodnevno izvestavanje

Da li ste u toku danasnjeg 12
dana...? 1'5 ;

U NASTAVKU TEKSTA PROCITAJTE DETALJNIJI OPIS FAZA.,




Kako je istrazivanje sprovedeno?

U prvoj fazi istrazivanja uCesnici su popunjavali upitnike zasnovane na prisec¢anju, koji

se odnose na njihove osobine, ponasanja, uverenja i stavove. Ovi podaci su znacajni

kako bismo odgovorili na pitanje koji to psiholoski faktori uticu na svakodnevno

zdravstveno ponasanje.

Rezultati na ovim upitnicima su vazni i radi provere nalaza dobijenih u prethodnim

studijama, a koji se odnose na ucestalost upitnih zdravstvenih ponasanja tokom

zivota i njihove psiholoske korene.

U tabeli u nastavku teksta mozete procitati viSe o tome na Sta su se odnosili korisc¢eni

upitnici, koji su javno dostupni u celini.

Upitno
zdravstveno

ponasanje

Crte licnosti

Stilovi misljenja

Razlikujemo dve vrste upitnih zdravstvenih ponasanja - prakse
alternativne, komplementarne i tradicionalne medicine i namerno
nepridrzavanje preporuka zvani¢ne medicine. Koriséeni upitnici su bili
konstruisani u prethodnoj fazi ovog projekta. Vise o njima mozete
naci u nau¢nim radovima koje je Reason4Health tim objavio (link 1,
link 2).

Karakteristike pojedinca koje se ispoljavaju u ponasanju u razli¢itim
situacijama i relativno su stabilne kroz vreme. Postoji Sest do sedam
opstih crta licnosti, koje su u odredenom stepenu prisutne kod svih

ljudi (npr. savesnost, ekstraverzija, itd.)

Ljudi se razlikuju u svom pristupu reSavaju razlicitih zadataka i
problema, te razlikujemo dva opsta stila razmisljanja: racionalni koji
se viSe oslanja na logiku i iskustveni koji se vise oslanja na intuiciju.
Postoje razlike i u stepenu kognitivne refleksivnosti, tj. ne ulazu svi

ljudi jednako promisljanja u reSavanje problema.


https://osf.io/ag67e/
https://psyarxiv.com/agp5y/
https://doi.org/10.1136/bmjopen-2022-069978

Iracionalna
uverenja i logicke
greske:

Ostale
karaokteriskite
ucesnika

Iracionalna uverenja su uverenja za koja nedostaju validni dokazi ili su

u suprotnosti sa njima. Ispitana su razliCita iracionalna uverenja:

opazanje nepostoje¢ih pravilnosti, tolerancija nedoslednosti,

sujeverje, verovanje u teorije zavere i zdravstvena iracionalna

uverenja.

Poverenje u zdravstveni
sistem i radnike
Poverenje u nauku
Religioznost
Spiritualnost

Politicka orijentacija

Uzrast

Pol

Stepen obrazovanja
Mesto stanovanja
Materijalni status

Bolovanje od hroni¢nih bolesti

Kako je istrazivanje sprovedeno?

U drugoj fazi istrazivanja uCesnici su svakodnevno, tokom 14 dana, izvestavali o tome:

Da li se u toku tog dana namerno nisu pridrzavali medicinskih saveta.

Da li su u toku tog dana praktikovali alternativhu, komplementarnu ili

tradicionalnu medicinu.



Ko su bili nasi ucesnici?
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Koliko Cesto ljudi koriste tradicionalne,
komplementarne i alternativhe metode
leCenja?

Tokom danasnjeg dana koristio/la sam...

Preparati biljnog porekla (npr. ¢ajevi)

Suplementi (npr. vitamini) bez preporuke
lekara

Biljni melemi, obloge, ili masti

Religijske prakse (molitve za sopstveno
zdravlje, posete crkvama)

Art terapija, terapija muzikom, glasom,
zvukom, ili plesom

Meditacija i druge tehnike relaksacije
Duhovno-telesne vezbe (npr. ¢igong, joga)

Poseban rezim ishrane

Tretman ili prac¢enje preporuka prakticara
alternativne medicine
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Procenat ucesnika koji su barem jednom

u 14 dana primenili navedenu praksu

Od svih analiziranih alternativnih medicinskih praksi najucestalije je bilo koriS¢enje

biljnih proizvoda i suplemenata, kao i razlicite religiozne prakse; velika vecina

ucesnika ih je primenila barem jednom u toku 14 dana. Jedan od razloga je taj Sto su

ove prakse tradicionalne i dugo koriséene u narodu zbog ¢ega se smatraju efikasnim.

One su opazene i kao ‘prirodne’, te kao da njihova primena ne moze da Skodi. Bitan

razlog zastupljenosti ovih praksi je i to Sto su besplatne, jednostavne za koris¢enje i

ne zahtevaju praktiCara. Ponasanja koja su manje zastupljena spadaju u noviju

alternativhu medicinu koja obuhvata razlicite spiritualne prakse i tretmane.



Koliko se Cesto judi namerno ne
pridrzavaju zdravstvenih preporuka
zvanicne medicine?

Tokom danasnjeg dana...

Nisam uzeo/la propisanu terapiju  [RVAZ

Propustio/la sam kontrolni ili preventivni
pregled

Samoinicijativno sam prestao/la da
uzimam propisanu terapiju

24.6%

Samoinicijativno sam uzeo/la lekove koji
se izdaju na recept (npr. antibiotici, 25.4%
anksiolitici)

Cekao/la sam da simptomi za koje se

o . 44.2%
preporucuje poseta lekaru sami produ
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Procenat uCesnika koji su se barem jednom u
14 dana ponasali na navedeni nacin

Najucestaliji oblik nepostovanja zdravstvenih preporuka bilo je izbegavanje odlaska
kod lekara - 44% ucesnika je barem jednom u 14 dana osetilo simptome za koje se
preporucuje odlazak lekaru, ali su saéekali da oni sami od sebe produ. Cak &etvrtina
ucesnika je u ovom periodu barem jednom ‘na svoju ruku’ uzimala lek koji se izdaje na

recept (antibiotike, anksiolitike, i slicno).

UcCesnici su znatno ¢esce koristili alternativnu ili komplementarnu medicinu nego sto
su odbijali da postuju zdravstvene preporuke. Razlog je taj Sto nepostovanje preporuka
podrazumeva da su se neki zdravstveni problemi ve¢ javili, dok se alternativha medicina
praktikuje i preventivho. Samim tim prilike za nepridrzavanje zdravstvenih preporuka

su rede.



Koji psiholoski faktori uticu na
svakodnevno zdravstveno ponasanje?

Sklonost pristrasnosti uverenja - sklonost da argumente koji dovode do nama
uverljivih zakljucaka ocenjujemo kao valjane, bez obzira na njihovu logi¢ku
zasnovanost (npr. ako verujemo da je meditacija korisna, argumente koje neko
koristi kako bi nas uverio u efikasnost meditacije ¢emo oceniti kao valjane, bez

obzira na njihovu realnu zasnovanost).

Izrazena magijska uverenja o zdravlju - verovanja u nau¢no nezasnovane
fenomene (zZivotna energija, ¢akre, i sl.), koji su povezani sa zdravljem (npr.

uverenje da se u organizmu gomilaju Stetni toksini i da ga treba ocistiti).

Sklonost sujeverjima - sklonost verovanju u postojanje natprirodnih sila koje
deluju na dogadaje u buduénosti ili koje mogu zastititi osobu od negativnih

uticaja (npr. verovanje da kucanje u drvo sprec¢ava da se nesto losSe dogodi).

Sklonost brzom, intuitivnom davanju odgovora bez prevelikog promisljanja

(manja kognitivna refleksivnost)
Religioznost

Sklonost bizarnim, netipiénim, neobi¢nim iskustvima (npr. osecéaj da je sve

nestvarno)

Od svih analiziranih elemenata, najbitniju ulogu u koris¢enju alternativhih metoda
leCenja imaju iracionalna uverenja kao S$to su pristrasnost uverenja i magijska
uverenja o zdravlju. Kao znacajna se pokazala i manja sklonost promisljanju.
Karakteristike u¢esnika kao $to su pol, godine, obrazovanje, materijalni status, i druge,

nisu se pokazale kao vazne.



Koje osobine ¢ine ljude sklonijim da se ne
pridrzavaju zdravstvenih preporuka?

e Bolovanje od hroni¢nih bolesti

e Sklonost brzom, intuitivnom davanju odgovora bez prevelikog promisljanja
(manja kognitivna refleksivnost)

e Sklonost bizarnim, atipi¢nim, neobi¢nim iskustvima (npr. ose¢aj da je sve nestvarno)

e Niza savesnost, odnosno sklonost impulsivnosti, manjoj organizovanosti i

posveéenosti (npr. osobe koje rade samo onoliko koliko moraju)

Od svih analiziranih elemenata, najbitniju ulogu u nepridrzavanju zdravstvenih
preporuka imaju crte licnosti - slabija savesnost i sklonost bizarnim, netipi¢nim
iskustvima, kao i manja sklonost promisljanju. Za razliku od alternativnih medicinskih

praksi, iracionalna uverenja se nisu pokazala kao vazna za ova ponasanja.

Kakav je odnos podatoka prikupljenih
razlicitim tehnikama?

Ljudi koji su koristili veéi broj upitnih zdravstvenih praksi u toku Zivota cesce su
koristili ove prakse i tokom 14 dana uzorkovanja iskustava, Sto govori o

pouzdanosti obe tehnike prikupljanja podataka.

UcCestalost obe vrste upitnih zdravstvenih ponasanja je bila manja kada je merena
tehnikom uzorkovanja iskustava. Razlog ovome je taj $to se podaci koji su
prikupljeni upitnicima odnose na ceo dotadasnji Zivot, dok uzorkovanje iskustava

obuhvata ograni¢en vremenski period od 14 dana.

Redosled ucestalosti razlicitih praksi ostao je isti, nezavisno od tehnike
prikupljanja podataka. Drugim reCima, iako je ukupna ucestalost
nekonvencionalnih zdravstvenih praksi manja tokom 14 dana, njihov relativni
polozaj je isti kao i u sluc¢aju celozivotnog koris¢enja. U oba slucaja, najcesce
alternativne metode lecenja su konzumiranje biljnih proizvoda i suplemenata, a
naj¢esCi nacin nepridrzavanja preporuka zvaniche medicine je izbegavanje
odlaska kod lekara. Ovo ponovo govori o pouzdanosti mera nezavisno od tehnika

prikupljanja podataka.



Sta smo jos saznali?
U skladu sa nalazima prethodne studije:

Skoro svi ucCesnici su nekada u svom zivotu koristili tradicionalnu,
komplementarnu ili alternativnu medicinu (99%), ili se namerno nisu pridrzavali

preporuka zvani¢ne medicine (94%).

Ljudi koji se manje pridrzavaju zdravstvenih preporuka ujedno i viSe koriste
alternativne metode leCenja, nezavisno od nacina merenja ovih ponasanja.

Ipak, ta veza nije izrazito jaka.

Zakljucak

NajucCestalija alternativna metoda leCenja je upotreba biljnih proizvoda i
suplemenata, dok je najcesc¢i nacin na koji ljudi ne postuju preporuke zvani¢ne
medicine taj da ¢ekaju da simptomi sami od sebe produ, umesto da posete

lekara.

Psiholoske karakteristike ucesnika, pod kojima podrazumevamo crte licnosti,
stil razmisljanja i iracionalna uverenja, imaju znacajno vecu ulogu u upitnom
zdravstvenom ponasanju u odnosu na neke druge karakteristike kao sto su

godine, pol, materijalni status, stepen obrazovanja, i sl.

Iracionalna uverenja imaju najveéu ulogu u alternativnim medicinskim
praksama, dok su za namerno nepostovanje zdravstvenih preporuka najvaznije

karakteristike licnosti i stil razmisljanja.
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