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הקדמה

בשנים האחרונות, איכות החיים השתפרה באופן דרמטי תוחלת החיים התארכה , עקב מחקר שוטף והתפתחויות רפואיות. בנוסף, איזון האוכלוסייה משתנה, ויש גדילה במספר הקשישים. הפרישה היא שלב חדש במעגל החיים של האדם, ובו שינוי תפקידים וירידה בתפקוד. לאדם הפורש יש יותר פנאי; הוא פחות פעיל ויכולת העבודה שלו יורדת. הוא עובר שינוי במעמד החברתי והכלכלי, וחווה שינוים פיזיולוגיים וכמן כן שינוים ברמת התפקוד הפיזי. במקרים מסוימים, השינויים הללו עשויים לגרום למצבי לחץ ודחק. הדחק הוא הפרעה בפעילות האדם, אשר נובע מהדרך שבה הסביבה מאורגנת וכמו כן מאי-היכולת של האדם להגיב לסביבה. הדחק הוא בעצם תהליך; הוא רצף של אירועים המובילים למצב סופי מסוים. הוא מוגדר כאי-איזון משמעותי בין דרישה (דרישות פיזיות ו/או פסיכולוגיות) לבין יכולת התגובה, בתנאים שבהם לאי-היכולת לעמוד בדרישה יש השלכות משמעותיות. מצבי הלחץ והדחק קשורים לכושר הגופני של האדם, וידוע גם שיש לכך השלכות פיזיות הקשורות לבריאות, ושמצבים אלו יכולים לגרום למחלת לב-כלי הדם, עייפות ותשישות, אולקוס, ונדודי-שינה  החשיפה למצבים של לחץ ודחק גבוהים מגבירים את הרגישות למחלות. 

לאדם בעל כושר גופני טוב צפויה שכיכות נמוכה יותר של מחלות לב-כלי הדם.

 חוברת זאת מיועדת לסטודנטים הלומדים בהתמחות מבוגרים במסלול לחינוך גופני בשנה ד', ולמורים העוסקים בהפעלת קשישים במועדוני גיל הזהב ובתי אבות.

פרק א'

התפתחות היסטורית של המושג דחק Stress
לראשונה מוזכר המושג stress בכתבי עת עתיקים מאזורי ההימליה, שם מתוארת הפיסיולוגיה של האדם בהיותו בגבהים. תגובות אלו התבטאו בתופעות כסחרחורת, מיחושי קיבה, או שקט מוטורי, מתח ועייפות. במערב הוזכר המושג stress  לראשונה במאה ה - 19 על ידי  קלוד ברנרד , ביולוג צרפתי הנחשב כחלוץ המחקר של מצבי לחץ, קלוד טען שהמערכת הפנימית בגוף האדם מתוכננת לשמור על מידה מסוימת של יציבות פנימית, וזאת אף על פי שחלים בו שינויים פיסיולוגיים הכרחיים שמקורם בכושר הסתגלות של האורגניזם לסביבה החיצונית.

וולטר קנון 1935 Cannon. W, B.  פיסיולוג אמריקאי המשיך ופיתח את גישתו של ברנרד ולדבריו ,תפקידו של המכניזם הפנימי בגוף האדם הוא להחזיר את היציבות על כנה במקרה שגירוי Stressor מאיים על שיווי המשקל הפנימי של המערכת הגופנית.

הנס סיליו 1940 Selyoh  המשיך את עבודתו של קנון במחקר הבודק כיצד מגיב האורגניזם מול איום של גורמים חיצוניים כמו חום ,קור, טראומות ופציעות. סיליו הבחין בקווי תגובה פיסיולוגיים בהתייחס לגירויים שונים או בהתייחס להגנת הגוף בפני פגיעות חיצוניות, הוא קבע כי מתפתחת מערכת של תגובות הסתגלותיות למצבי דחק. סיליו ערך גם הבחנה בין מושג דחק stress  לבין המושג גירוי stressor   . המושג Stress  הוא אותה תופעה המתארת הפרה של שיווי המשקל בפעילותו של הפרט , הפרה זו נובעת לעיתים מסיבות הסתגלות , כלומר הסתגלות שאין בה כל פתלוגיה או מצב בלתי הסתגלותי, הדורש מניעה או טיפול.

מצב ה- Stress מתאפיין  במספר רב מין הרגיל של אירועים המתרחשים בבת אחת, אלה אירועים בעלי עוצמה רבה , הנמשכים זמן רב ויש להם השפעה מיוחדת במינה על היחיד.

מצב  של דחק המתרחש בשעה שנוצר חוסר איזון בין דרישות הסביבה , האורגניזם ובין יכולת התגובה שלו.

מצב הדחק כתגובה 

מצב התגובות השונות למצבי לחץ , הן אותן התנהגויות והפרעות בפונקציות הפיסיולוגיות , הפסיכולוגיות והחברתיות של הפרט. מקובל לסווג תגובות אלו לארבעה סוגים עיקריים , שהם בבחינת אינדיקציה של המצבים:

1. תגובות אפקטיביות כגון: פחד, חרדה , אשמה ,דיכאון , כעס , רגשות שליליים והבנות פסיכופט לוגיות, וכדומה.

2. שיוניים של פונקציות קוגנטיביות :הפרעות בתפיסה , בחשיבה , בשיפוט בפתרון בעיות , במיומנויות ועוד.

3. תגובות התנהגותיות כגון: רעד ומתח בשרירים , הפרעות בדיבור , תוקפנות , בריחה וכדומה.

4. שינויים פיסיולוגיים וביוכימיים : פעולות של מערכת העצבים האוטונומית , פעילות של מערכות אנדרוקרדיולוגיות כגון: לחץ דם , פעימות לה , נשימה , שינויי בטמפרטורת הגוף ועוד.

במאמר שפרסם לזרוס Lasarus  הוא מאפיין מצבי דחק שחקר וממליץ על דרכי התמודדות שונות , בין השאר הוא ממליץ להפעיל את ה"ניפגע" ככל שאפשר ולארגן לו מסגרות ועוד.

לחץ והתמודדות  

אדם חשוף לגורם פוטנציאלי של לחץ ושל אירועים מלחיצים , והחשיפה היא בדרגות שונות.

ראשית נבדוק את דרכי ההתמודדות שאנשים מאמצים לעצמם בכדי לנסות להפחית את ההשפעה של אירועים מלחצים וסגנוני התמודדות. 

מה זאת התמודדות ? ההשפעה של כל מצב מלחיץ פוטנציאלי מושפע מ-איך שהאדם מתמיד עם זה. מאחר שכל אירוע חדש או שינוי בסביבה גורם מיד ליחיד  לאמוד באופן ראשוני את המשמעות של האירוע . אירוע יכול להישפט כחיובי , נייטרלי , או שלילי בהשפעתו של האדם. האדם עושה הערכה על האירוע , וכן ישנם אופציות המשאבים כדי שאדם יוכל להתמודד כאשר אירועים אלו יופיעו. לזרוס ופולקמן 1984.

ההתמודדות מורכבת משתי פעילויות: 1. התמודדויות פיזיות . 2. כושר התמצאות . התמודדות היינו תהליך דינמי , והיא סידרה של "ביצועים" , של האדם הקשורה למקורות והמשאבים שבו, ערכים והתחייבויות, מכאן שהתמודדות אינה נעשית בזמן אחד. הסביבה והאדם משפיעים זה על זה.

אספקט אחר להתמודדות הוא רוחב או אופקים Breadth ומגוון רחב של פעילות או תגובות לנסיבות מלחיצות , תגובות כעס , דיכאון ועוד יכולים להיחשב כחלק מתהליך. ישנן תגובות שהנן חלק מהמשאבים שיש לאינדיבידואל.

יש חמש קטגוריות של אסטרטגיות התמודדות שאדם יכול להתמודד כאשר יש אירוע של לחץ. על פי לזרוס 1991.

1. חיפוש אינפורמציה.

2. פעולה ישירה.

3. עצירה או עיכוב של פעולה.

4. מאמצים אינטרפיוזם - כמו הכחשה והימנעות,

5. לפנות לאדם אחר - כדי לגבות עזרה ותמיכה.

יש מגוון של דרכי התמודדות עם Stress , שהם מתמקדים בפתרון בעיות ואחרות מכוונות לויסות אמוציות . אותו אדם יכול לבחור בין הקטגוריות השונות בהתמודדות באותו אירוע. התגובות להתמודדות תהיינה תלויות בחלקן הגדול בטבעו של הסטרסור עצמו ובעיות שצמחו בקשר לאירוע.

מכל מקום יש מגוון של משאבים חיצוניים ופנימיים ואילוצים המשפעים על המגוון ועל השימוש באסטרטגיות התמודדות.

פעולה ישירה עדיפה יותר מאשר התמודדות מבלי לנקוט פעולה Gal , Lazarus1991. בדקו התמודדות במצב שבו האינדיבידואל יכול או לא יכול לנקוט פעולה ישירה בקשר לסטרסור , נקיטת פעולה ישירה מאפשרת לשחרר כעס ואנרגיה.

גורמים אישיותיים Personality factor  .

בנוסף לסגנון התמודדות , גורמים אישיים נחקרו ונתגלה שהם משפעים על לחץ ועל תהליך ההתמודדות , בדרכים חיוביות או שליליות. ניתן לעשות הבחנה גסה , בין המשתנים האישיותיים שמשפעים על רמות הלחץ שהאדם חווה , ובין אלה שמקדמים התמודדות יעילה של אנשים שונים לסובלניות לגירוי .

כמה נקודות המציגות את היכולת של האינדיודואל להתמודד-להסתגל להיות בעל חוש הומור , כל אלו מקדמים את ההתמודדות היעילה עם הלחץ. משאבים פנימיים להתמודדות, כדוגמא כיצד אישיות משתנה ע"י לחץ ממחלה, ושימוש במשאבים פנימיים.

גורמים חברתיים

התמודדות עם לחץ מושפעת לא רק מהשפעות פנימיות, אלא גם מהשפעות חיצוניות, כמו : תמיכה חברתית, כסף , זמן, וכו'.Lazarus 1991 . התייחס לתרומה של התמיכה החברתית , לדעתו אנשים המקבלים תמיכה חברתית מושפעים פחות ממצבי לחץ ודחק, ומתמודדים בקלות רבה יותר.

Social support - תמיכה חברתית. מערכת יחסים עם אחרים הנה בעלת התייחסות אמוציונאלית חיובית. תמיכה חברתית אכן מוגדרת כאינפורמציה מאחרים ושהיא מוערכת , והיא חלק ממערכת של תקשורת והתחייבות הדדית. Colel 1976 . אינפורמציה כזאת יכולה להגיע מאהוב , מילד , מחבר , משפחה או מקשר חברתי או תקשורתי , כגון: מועדון , מרכז קהילתי. אנשים עם רמה גבוהה של תמיכה חברתית , חווים  פחות לחץ ומתמודדים עם חוויה מלחיצה ביתר הצלחה.

התועלת בתמיכה החברתית.  Lazarus .

1. עזרה מוחשית Tangible assistant .

2. אינפורמציה  - Information  .

3. תמיכה אמוציונלית - Emotional Support.

משפחה וחברים מספקים תמיכה מוחשית בדרכים שונות, או בשירותים במשך מצב הלחץ. 

אינפורמציה ע"י הצעות לדרכים ופעילות ספציפית, חברים יכולים לספק הגדרות לבעיות ולנסות למצוא פתרון פוטנציאלי.

בזמן של מצבי לחץ אנשים לעיתים סובלים אמוציונאלית וחשים רגשות של דיכאון , עצבות , חרדה , אובדן הערכה עצמית. תמיכה אמוציונאלית יכולה להעביר מצבים כאלה טוב יותר.

תמיכה חברתית עוזרת בהפחתת מחלות , ומגבירה ההחלמה ממחלות כאשר הן מתרחשות .

 Wallstone et all 1983 . אנשים עם דרגות של תמיכה חברתית יצרכו פחות תרופות. תמיכה חברתית משפיעה על הרגלי בריאות , משתמשים בפחות שירותי בריאות ומתייחסים לשירותי בריאות באופן חיובי. 

כהן ולזרוז 1979 ,1991. מצאו שמאמצי  ההתמודדות בהתמודדות במצבי לחץ מתרכזים ב - 5 מטרות עיקריות.

מאמצי התמודדות Coping efforts
1. להפחית את התנאים המזיקים בסיבה ולהגדיל את סיכויי ההחלמה.

2. להסתגל או להיות סובלני כלפי אירועים שליליים או כלפי המציאות.

3. לשמור על  תדמית עצמית חיובית Positive self image .

4. לשמור על שווי משקל אמוציונאלי.

5. להמשיך בקשרים מספקי רצון עם אחרים.

על מנת להשתחרר מעט , האינדיבידואל חייב בראש ובראשונה להתעסק עם הדרישות Demands" " של הסטרסור. הוא או היא צריכים להשלים עם הבעיות שהסטרסור עלול ליצור.

לדוגמה: אישה שהתאלמנה צריכה להשלים עם העובדה שבעלה לא נמצא אתה , לאחר מכן עליה לצפות לאיומי העתיד ולנקוט פעולות שיפחיתו את הסכנה הצפויה, היא חייבת לשמור על שליטה אמוציונאלית כדי לעמוד בתוצאות מות בעלה. אדם תחת לחץ צריך לשמור על רמה מסוימת של הערכה עצמית . למרות שאם התאלמנותה , התדמית העצמית פוחתת , עליה לשמור על קשרים חברתיים כמקור יסודי להמשך הדרך. על מנת להקל על הלחץ ולהקל על בדידותה וחוסר האושר, עליה לשמור ולהחיות קשרים חברתיים.

צריך להבין שקיימים מספר דרכים להתערב בדרך ההתמודדות שתהפוך למוצלחת. חשב להבין שכאשר התמודדות מסווגת למוצלחת או לא מוצלחת, זה תלוי במידה של תגובות, תגובת התמודדות מסוימת יכולה להיחשב למוצלחת במונחים של אדם אחד , ולאדם אחר להיחשב כבלתי מוצלחת. מאמצי הכחשה יכולים להפחית את המתח הפסיכולוגי, אבל גם מפריעים לאינדיודום לנקוט פעולה כנגד הסטרסור , או מאמצי התמודדות ישירים יכולים בהחלט להשיג תוצאות , אך לא בטווח הארוך של הלחץ הפסיכולוגי.

התמודדות - תהליך מורכב שצריך להיות מסווג על פי קריטריונים שונים , לחלק מהם תהייה השפעה חיובית ולחלק מהם השפעה שלילית.

וושטל Wessetal 1982 . התייחסות לבעיות התמודדות עם לחץ Dealing with stress על פי הקשר לתיאוריות השונות כמו:  

1. ניהול הלחץ Stress management . לחץ סביבתי היינו בלתי נמנע , ובני אדם חייבים ללמוד איך לטפל בלחץ.

2. Coping with stress. ניתן להשתמש בלחץ להסתגלות , וכי ללחץ השפעות מסייעות על פעילויות חיפוש והסתגלות. ניהול לחץ כולל לעתים קרובות שינו היחס הקוגניטבי כלפי האירוע המלחיץ, או האובייקט המלחיץ , האדם נידרש לחשוב על המצב בדרך שונה.

3. הפחתת הלחץ Stress Reduction . ניתן לבצע פעולות שיצמצמו את הלחץ הנתפס ע"י האדם. פעולות אלו כוללות בדרך כלל התערבות התנהגותית או פיסיולוגית , או עיצוב מחדש של תפקידים בחיים. Ruskin &Sivan 1995 , Ruskin 2000  , הדגישו כי השתתפות בפעילות חברתית קהילתית מגבירה את איכות החיים של הקשיש.

קיימות ארבע גישות להתמודדות עם לחץ. 

1. התערבות התנהגותית . טכניקה זו מרמזת שבני אדם ילמדו להשתנות , לדוגמא: התנהגות הנקראת טיפוס A , אשר בדרך כלל הנו טיפוס חסר מנוחה , מהיר דיבור ומצוי במצבי לחץ גבוהים. יכולה התנהגות של אדם מטיפוס A    להשתנות תוך שימוש בטכניקות שינוי התנהגות אם ילמדו לפעול כטיפוס B  אשר מטבעו אדם שקול ורגוע יותר.

2. התערבות פיסיולוגית . טכניקה זו  מכוונת להשפעות המשניות של הלחץ הנתפס דרך השימוש בטכניקות רגיעה ופעילות גופנית, שבו האדם לומד לשלוט בתגובות כחלק ממערכת העצבים האוטונומית , דוגמא: קצב פעימות הלב, לחץ הדם. ההנחה היא כי דבר זה יפחית למינימום את השימוש באנרגיה הסת גלותית במונחים של (Seley  ) . הנסיגה מן ההצטברות ההסתגלותית תהיה קטנה יותר.

3. שליטה על התפקיד ועיצוב מחדש. כאשר מדובר על אדם מבוגר שעבר מתפקיד עובד לפנסיונר. גישה זו מתייחסת לכך שיש אפיונים מסוימים שהם חלק מהסביבה והתפקיד שתורמים ללחץ.

4. השליטה על התפקיד - התערבות קוגניטיבית- מתייחסת לכך שעל פי מודל טיפוס A שלחץ יכול להיות מצומצם ע"י שינוי תפיסת האדם את הסביבה, מצד שני את יכולתו לפגוש את דרישות הסביבה.

הבדלים אישיים בהתמודדות בלחץ.

אין כמעט ספק שאנשים שונים מתמודדים באופן שונה לחלוטין עם מצבי לחץ , וסובלים מההשפעות השליליות לאחר חשיפה מעטה ללחץ מתון יחסית, ואילו אחרים מסוגלים לתפקד בצורה אפקטיבית גם לאחר חשיפה ממושכת ללחץ קשה.

כיצד אנשים נבדלים במובן זה ? .

מאפיין אישי חשוב אשר כנראה ממלא תפקיד בקביעת מידת ההתמודדות עם לחץ.

אופטימיות-פסימיות.

אופטימיות- הם כמובן אנשים הרואים את חצי הכוס המלאה ונוטים לצפות לתוצאות חיוביות, לעומתם הפסימיסטים נוטים לראות את החצי הכוס הריקה, ורואים מצבים באור שלילי, ונוטים לצפות לתוצאות שליליות. פסימיסטים נוטים להכחיש שאירועים מלחיצים קיימים , ואינם מנסים לפתור בעיות , לעומת האופטימיסטים המנסים בדרך פעילה לפתור בעיות.

פרק ב'

לחץ ופעילות גופנית  Exercise.
Ryan 1974 . הצביע על כך שהשימוש המוקדם בהתעמלות המבוססת על תורת הריפוי מהמאה  ה - 50 לפני הספירה. (Anchepades היווני) קבע שהליכה וריצה בצירוף דיאטה ועיסוי טובה לחולים של החברה "העשירה" .

נתן לזהות שלושה מכניזם בתורת הריפוי בעזרת התעמלות.

1. מכניזם הפועל במשך ההתעמלות.

2. מכניזם הפועל זמן קצר לאחר ההתעמלות.

3. מכניזם הפועל לזמן ארוך.

מכניזם שפועל במשך ההתעמלות: בתהליך רציני של התעמלות, נסיוב הטריגלצרין  Triglycerds)). שומן שגורר התפתחות טרשת ומחלות לב , אשר משתחרר בזרם הדם בזמן תגובת לחץ נימצא בירידה. יתר על כן ההתנגדות לזרימת הדם לעור ולאזורים פרפריים אחרים גדלו במשך תגובת הלחץ. Baross 1974.

 Wie , j .1992. 

מכניזם הפועל זמן קצר לאחר ההתעמלות: ההתעמלות הפועלת כמכניזם לטווח קצר יעילה בפעילות נגד תגובת לחץ  Devries 1966  שיער , שמאחר ושחרור מערכת ה - Comma motor  שהיא הקשר העצבי העיקרי מהקליפה המוחית לשרירים , תוצאה של הימנעות זו(לתגובה) יכולה להביא לרגיעת השרירים, הגורם שחרור ותחושת רגיעה כללית.

מכניזם הפועל לטווח זמן ארוך: תוכנית התעמלות ארוכה, נמצאה כגורם לשינויים פיסיולוגיים רצויים לטווח ארוך, אשר מגדילים את הכושר לעבר מערכו הגוף אשר חוות את הדחק Stress , במשך תגובת הלחץ Wilmore 1977. O'conner , p, j .1993. . גורמים לשינויים הבאים:

1. עליה ביעלות הלב.

2. שיפור בניצול גלוקוז בדם.

3. הפחתה בשומן בדם.

4. הורדת לחץ הדם. (הפחתת לחץ הדם .

התעמלות אירובית יעילה ומעלה את הסיבולת של המערכות הקרדיווסקולריות. הוכחות לתועלת בהתעמלות אירובית ובכושר, הצטבר בהדרגה בספרות המחקרית. אימון אירובי הוא אינדיווידואלי , למשל יכול להיות מובדל במס' אינדיקציות קרדיולוגיות וביו מכניות של הסתגלות גם במנוחה וגם במשך פעילות פיסית.    Chandler , j .m. Hadley, e.c.1996. .

הכשרת אנשים לדוגמא, בעלי קצב לב נמוך וכמות גדולה של גלוקוז , פלסמה ורמת אינסולין נמוכה במנוחה, יכולה להגיע למצב של תשישות וכדומה, לעומת בלתי מאומנים. כמו כן אצל אנשים פעילים נמצא פחות ההצטברות, וסילוק מהיר של חומצות חלב מזרם הדם ממצאים אלו ונוספים הראו שתרגיל אירובי משפיע על רמות מנוחה, שלבי תגובה והחלמה מלחץ פיסי Clamsen 1977 .

יש ל ולהדגיש כי לחץ הוא תהליך מורכב המתרחש בתוך האדם. לעיתים נדירות מביא לאיחוד בין גוף לנפש

Chndler & Hadleyn 1996  מצאו כי בתקופת הזקנה פעילות גופנית עשויה להיות יסוד חשוב בשמירה על הבריאות ומסייעת בחידוש המשאבים הפיסיולוגיים של האדם , והתאמתם לסביבה.

Rich - Edward 1995 , Wei 1992 . מצאו כי פעילות גופנית אצל מבוגרים מצמצמת את הסיכון למחלות לב . וכושר גופני גורם לכך שהאדם לוקח יותר אחריות על בריאותו

תפקיד הפעילות הגופנית בניהול לחץ ובויסות לחץ

פעילות פיסית היא דרך אידיאלית להגביר את רמת הלחץ, או להקטין התמקדות בשימוש בתרגיל, ובטכניקות להפחית לחץ, ובהבנת המכניזם המשפיע על הורדת לחץ אינו ברור לחלוטין.

מכל מקום תרגול קשור עם תועלת פסיכולוגית פיסית , המאפשרת למשתתפים בו להתמודד עם לחץ  ביתר יעילות. התועלת Benefit הספציפית לניהול לחץ היא:

1. שיפור מצב הרוח.

2. שיפור הדימוי העצמי, והערכה עצמית, שינויים בתגובות הלחץ, וכיצד מתמודדים , ויכולת טובה יותר להתמודד.

3. הפחתת סממני לחץ פסיכולוגיים כמו: חרדה ,דכאון , שנאה , וכדומה. מאחר ותרגול קשור לתועלת ומצב רוח . גם לזמן קצר הוא פתרון הולם הן לאוכלוסייה נורמלית והן לאכלוסיה הסובלת מעודף לחץ.

העלאת תפיסה עצמית והערכה עצמית Enhancement of self concept self evaluation 
הערכה עצמית ניתנת להערכה יותר מאשר תפיסה עצמית , שכן היא משקפת את ההשוואה הקוגניטיבית בין האידיאל של האדם לבין אמיתות העצמית . הערכה עצמית גבוהה מביאה לסיפוק בחיים . אנשים עם תפיסה עצמית חיובית יחוו פחות לחץ. ברגר ושרון 1994 . מצאו כי פעילות גופנית היא דרך אידיאלית לשיפור מצב הרוח , דימוי - העצמי , הערכה- העצמית , בעלי תפיסה עצמית חיובית יסבלו פחות ממצבי לחץ ודחק .

תרגיל והפחתת סממנים פסיכופיזים ללחץ ושימוש בתרגיל כדי לאפיין תגובות פיסיות למצבים מלחיצים , חשוב בכל דיון העוסק בהתמודדות עם לחץ. המחקרים שונים אחד מהשני במרכיבים רבים:

אינטנסיביות האימון , משך האימון , רמת כושר פיסי סובייקטיביים , מידות מגוונות של תלות, לדוגמא: אדם שאינו מתאמן או עוסק בפעילות גופנית , אך חש חרדה , לחץ הדם שלו יכול להיות גבוה יותר מאשר אצל אדם שמתאמן.

Claytor 1991  . מצא כי לכושר גבוה סימפטומים עצביים וקרדיולוגים (סמפט ומי לב), דומים לתגובותיו של אדם השרוי בחשיפה חוזרת לאותן משימות הכושר הפיסי , החליש את הלחץ על העורקים ואת תגובת הלב.

המחקרים המגוונים אודות תרגול ותגובות פיסיות ללחץ מעלות יותר שאלות מאשר העונות עליהן.

אסטרטגיות להתמודדות שאינן תרגול 

תרגול או אמון היא טכניקה טובה לניהול לחץ , יתרונה גדול במיוחד גם לבריאות ולכושר גופני, שמירת משקל , הפעלת שרירים ובריאות הלב . אולם אמון הוא לא הטכניקה היחידה היעילה לניהול לחץ, אמון יכול לשלב טכניקות כמו: מדיטציה וכדומה.

קטגוריות לטכניקה

קוגניטיביים - מדיטציה , עצירת המחשבה , רענון , חשיבה מחדש , היפנוזה.

פיסיות - אמון גופני , יוגה , תרגילי נשימה , מסז' , ביופידבק ועוד.

התנהגותיות - ניצול זמן , שינוי תבנית התנהגות , אמון אסרטיבי , פיתוח מיומנות של תמיכה חברתית.

ספורט שחיקה ולחץ.

ברגר ושרון 1994.שאלו וחקרו האם אנשים שעוסקים בפעילות גופנית פחות דיפרסיים, הם עסקו ברווחים הפסיכולוגיים שהאדם יכול להרוויח מפעילות גופנית והתייחס למרכיבים של הלחץ. ללחץ מרכיב ביולוגי חזק, ומרכיב פיסי בולט, ולכן ע"י פעילות גופנית יכולים להקל על הלחץ.

ידוע כי סיבות שונות של תרגול קשורים עם מצב רוח , הערכה עצמית ופעילות גופנית להורדת לחץ. כדי להבין את היחס בין פעילות פיסית ובין לחץ , חוקרים זקוקים לתהליך של תרגול , אמון וגורמים סביבתיים שישפיעו על פלח אוכלוסיה רחבה . חשוב לציין , כי תרגיל הוא טכניקה יעילה לניהול לחץ כמו טכניקות אחרות.

ללחץ השפעה רבה על איכות החיים , ועודף לחץ המכונה   Distress" " הנו מחלה משותפת למדינות מתועשות , ולקצב החיים המהיר והמורכב , הוא מביא לתוצאות רפואיות בלתי רצויות , ופוגם בהנאת החיים .לחץ מועט מידי מסתיים גם הוא במצוקה , שעמום ואפטיה. לחץ מסוים דרוש כדי להוסיף ריגושים   

גירוי וצבע לחיים Selye 1975 . אמר כי "לחץ הוא התבלין של החיים" והסביר את חשיבות הלחץ הכל במידה. ניראה כי המטרה המוחלטת והסופית בחיי אדם היא לבטא עצמו ככל האפשר , על פי העדפותיו האישיות , ולהשיג תחושת בטחון , על מנת להשיג זאת האדם חייב למצוא את רמת הלחץ האופטימאלית שלו ,  ואז להתאים את האנרגיה לאיכויות שלו. כדי לפתח רמת לחץ רצויה Optimal level על האנשים לשלוט בתגובות הלחץ. המונח Estruses  מדגיש את האספקט הרצוי ללחץ הבא לידי ביטוי גם בספורט . מצב של Estruses  הנו רצוי באופן כללי. איכות החיים נמצאת באמצע בין קצה של אדם מאד מרוצה לבין הקצה של אדם מאוד לא מרוצה לכל רמת לחץ שונה.

ניהול לחץ קוגנטיבי - טכניקות  Cognitive stress management .

רוב הטכניקות הקוגניטיביות מתמקדות בהשקטת המוח , מדיטציה , עצירת חשיבה , היפנוזה , מהוות שיטות יעילות להפחתת לחץ . מדיטציה גורמת לתגובה אוטומטית של הגוף , ירידה בצריכת חמצן , האטת דופק , הפחתת לחץ דם , הרגעת מערכת העצבים . לאחר התרגול חשים תחושת ערנות המלווה בהפחתת הערעור. 

עצירת מחשבה - המטופל מדמיין מצב בו מחשבות לא רצויות עומדות להתרחש כולל המחשבה הנורמלית האובססיבית שלו. לאחר שלוש דקות ניתנת פקודה לעצור . בשלב השני לומד המטופל להגיד דברים חיוביים ואסרטיביים במקום הצהרות שליליות . השיטה עוזרת במצבי לחץ ובתחושת כשלון.

היפנוזה - היא פחות מסתורית מאשר נשמעת אך היא דורשת תרגול . ההיפנוזה תורמת לרגיעה מלאה , שינויים חיוביים בחיים ולהשגת מטרות ספציפיות.

ניהול לחץ סומטי    .Somatic stress 
טכניקות גוף ומוח - מתמקדות בהפחתת סימפטומים פיסיים ללחץ , לחץ עצבי , מיגרנות , כאבי ראש , גב , עייפות כרונית , ועוזרות להפחית הרגשות לחץ כלליות כדוגמת לחץ ואכזבה .

 רגיעה פרוגרסיבית - למתוח קבוצות שרירים במטרה ליצור מודעות . המטופלים לומדים סידרה של תרגילים המגבירים את המודעות לשרירים שלהם , ומאפשרת להם " לכבות את המערכת " כאשר מתעורר הצורך. השיטה מתאימה לאנשים בעלי מודעות מפותחת למערכת השרירים שלהם כמו : אתלטים או מתעמלים קבועים.

תרגול -  תרגול הוא יותר מתרופה , הוא גם הנאה. אמון הוא גם הזדמנות להגברת מודעות עצמית , פעילות פיסית על בסיס קבוע להנאה יישום פרקטי , מאפייני תהליך התרגול : מתייחסים לסוגי אמון התורמים בוודאות להורדת לחץ ועל התעמלות אירובית.

תרגילי נשימה למשך 20-30 דקות מסייעים בהפגת הלחץ.

יש להימנע במצבים מסוימים בגילאים מתקדמים מתחרות Competition  כאשר אין תחרות או ישנה תחרות , מעשה תהליך התחרות יכול לשתק ולשנות את מצב הרוח של המתאמן, כאשר אין תחרות בפעילות פיסית המתאמן נמנע מהשפעות פסיכולוגיות שליליות כמו אכזבה , שנאה , הערכה עצמית נמוכה הכרוכה בהפסד או בכישלון  בבצוע , ועם הפחתת הלחץ היא מטרה עיקרית באמון הפיסי יש להימנע מתחרות. במיוחד בעבודה עם מבוגרים יש לאפשר להם לפעול בקצב אישי, ובמאמץ מבוקר.  

פרק ג'

בפרק זה מוצגים שאלונים ומודל לחץ.

שאלון מס' 1 מבוסס על סולם ערכי שינוי החיים Life changes values scale  שנכתב ע"י חוקרים חלוצים בשטח זה  Holmes & Rahe 1976. השאלון מותאם לאוכלוסיה ככלל ומתאים למבוגרים וקשישים . השאלון מודד את השפעת השינויים בתקופת הזקנה על המבוגר, השאלון מקיף את כל תחומי החיים , משפחה , מצב גופני , מצב חברתי , מצב אמוציונאלי , מצב פיננסי (כלכלי) , הרגלי חיים , אורח חיים.

 כלי זה מאפשר למורה-סטודנט (מטפל) לזהות פרמטרים בעייתיים על מנת לסייע למבוגר להתמודד עם מצב לחץ .

שם פרטי:              
שם משפחה:           
גיל:                    
מין:                    
טלפון:                 
כתובת:              
אנא סמן/י x ליד כל אירוע במידה והתרחש לגביך בשנה האחרונה.         
מס' סידורי
אירוע שהתרחש בשנה האחרונה
סימון
הערות

1. 
מוות בן/ ת זוג



2. 
גירושין



3. 
פרידה מבעל/ אישה



4. 
מאסר



5. 
מוות של



6. 
פציעה או מחלה



7. 
נישואין



8. 
פיטורין ממקום עבודה



9. 
פיוס עם בן/ת זוג



10. 
פרישה ממקום העבודה



11. 
שינוי במצב בריאותו של קרוב משפחה



12. 
הריון



13. 
בעיות מין



14. 
תינוק חדש במשפחה



15. 
שינוי במקום העבודה



16. 
שינויים במצב הכלכלי



17. 
מוות של חבר משפחה



18. 
שינוי באופי העבודה (הסבה)



19. 
שינוי במספר הויכוחים עם בן/ת הזוג



20. 
משכנתא מעל 10.000$



21. 
סגירה של משכנתא או הלוואה 



22. 
שינויים באחריות בעבודה



23. 
עזיבה של בן/ת את הבית



24. 
קשיים עם החותן/ת



25. 
הישג אישי מרשים 



26. 
בן/ת עובד



27. 
התחלה או סיום לימודים



28. 
שינויים בתנאי החיים



29. 
שינויים בהרגלים אישיים



30. 
בעיות עם המנהל



31. 
שינויים בשעות העבודה



32. 
שינויים במקום המגורים



33. 
שינויים בבית הספר



34. 
שינויים בשעות הפנאי



35. 
שינויים בפעילות בית הכנסת



36. 
שינויים בפעילות חברתית



37. 
משכנתא מתחת ל10.000-$



38. 
שינויים בהרגלי שינה



39. 
שינויים במספר הפגישות המשפחתיות



40. 
שינויים בהרגלי אכילה



41. 
חופשה



42. 
חגים



43. 
עברות על החוק



טבלת ניקוד

מס' סידורי
אירוע שהתרחש בשנה האחרונה
ניקוד

     1.
מוות בן/ ת זוג
100

     2.
גירושין
73

     3.
פרידה מבעל/ אישה
65

4.
מאסר
63

5.
מוות של
63

6.
פציעה או מחלה
53

7.
נישואין
50

8.
פיטורין ממקום עבודה
47

9.
פיוס עם בן/ת זוג
45

10.
פרישה ממקום העבודה
45

11.
שינוי במצב בריאותו של קרוב משפחה
44

12.
הריון
39

13.
בעיות מין
39

14.
תינוק חדש במשפחה
36

15.
שינוי במקום העבודה
38

16.
שינויים במצב הכלכלי
37

17.
מוות של חבר משפחה
36

18.
שינוי באופי העבודה (הסבה)
30

19.
שינוי במספר הויכוחים עם בן/ת הזוג
30

20.
משכנתא מעל 10.000$
30

21.
סגירה של משכנתא או הלוואה 
30

22.
שינויים באחריות בעבודה
29

23.
עזיבה של בן/ת את הבית
29

24.
קשיים עם החותן/ת
28

25.
הישג אישי מרשים 
27

26.
בן/ת עובד
26

27.
התחלה או סיום לימודים
25

28.
שינויים בתנאי החיים
34

29.
שינויים בהרגלים אישיים
23

30.
בעיות עם המנהל
20

31.
שינויים בשעות העבודה
20

32.
שינויים במקום המגורים
20

33.
שינויים בבית הספר
20

34.
שינויים בשעות הפנאי
19

35.
שינויים בפעילות בית הכנסת
19

36.
שינויים בפעילות חברתית
18

37.
משכנתא מתחת ל10.000-$
17

38.
שינויים בהרגלי שינה
16

39.
שינויים במספר הפגישות המשפחתיות
15

40.
שינויים בהרגלי אכילה
13

41.
חופשה
12

42.
חגים
11

43.
עברות על החוק
11

פרמטרים של רמות הדחק השונות

מסוגלות גבוהה
פחות מ- 100 נקודות בסולם ערכי שינויי החיים (LCVs)

מסוגלות בינונית
100-150 נקודות בסולם ערכי שינויי החיים (LCVs)

מסוגלות חלקית
150-300 נקודות בסולם ערכי שינויי החיים (LCVs)

חוסר מסוגלות
מעל 300 נקודות בסולם ערכי שינויי החיים (LCVs)

לכל פרמטר ניתן ניקוד המופיע בטבלת הניקוד (ראה טבלת ניקוד) .

סכום הנקודות מציין את רמת המסוגלויות (לחץ) ראה טבלה.

שאלון מס' 2 .

מבחן לחץ Stress test
דרג/ י כל פריט מ- 1 (כמעט תמיד) ועד 5 (אף פעם) לפי כמה מהזמן , כל הצהרה נכונה לגביך (אם צברתם מעל 50 נקודות , נידרש טיפול).

1. אני אוכל לפחות ארוכה אחת חמה מאוזנת ביום.

2. אני ישן 7 - 8 שעות ביום.

3. אני נותן ומקבל חיבה לעתים מזומנות.

4. יש לי  לפחות קרוב  אחד בעיר מגורים שעליו אני יכול לסמוך.

5. אני עוסק בפעילות גופנית לפחות פעמיים בשבוע.

6. אני מעשן פחות מחצי חפיסת סיגריות ליום*.

7. אני שותה פחות מ - 5 משקאות אלכוהוליים בשבוע**.

8. אני במשקל המתאים לגובהי.

9. יש לי הכנסה שמספיקה לכסות את הוצאותיי הבסיסיות.

10. אני מקבל כוח מאמונותיי הדתיות.

11. אני הולך לעתים מזומנות למועדון או לפגישות חברתיות.

12. יש לי רשת של חברים שאני יכול להתוודות בפניהם על עניינים אישים.

13. הבריאות שלי טובה ( כולל ראיה , שמיעה , ושיניים ).

14. אני מסוגל לדבר בפתיחות על רגשותיי כשאני כועס או מודאג.

15. אני מדבר לעתים מזומנות עם אנשים שאתם אני גר על בעיות ביתיות כמו : עבודות בית , כסף וענייני מחיה יומיומיים.

16. אני עושה משהו בשביל הכיף לפחות פעמיים בשבוע.

17. אני מסוגל לארגן את הזמן שלי באופן יעיל.

18. אני שותה פחות משלוש כוסות קפה ( או תה או קולה) ליום.

19. אני לוקח זמן של שקט לעצמי במשך היום.

20. אם יש לי סימפטומים מדאיגים , אלך לרופא להיבדק ללא דחייה.

* אם אתה לא מעשן סמן 0 .

** אם אתה לא שותה אלכוהול סמן 0 .
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