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POREMEĆAJI LIČNOSTI: 
 
 
 

Bipolarni, Opsesivno kompulzivni i Narcisoidni poremećaj 
1. BIPOLARNI POREMEĆAJ LIČNOSTI 

 
 
 
Normalni ljudi imaju periode kada su tužni, kada se povlače u sebe, kada 
se osećaju umorno i bespomoćno. Takodje imaju periode kada su 
uzbudjeni, puni života i životnog elana, tokom kojih imaju potrebu da se 
zabavljaju, da to dele sa prijateljima i ti periodi su praćeni naletima 
kreativnosti. Kod osoba sa bipolarnim poremećajem, ove epizode su 
prenaglašane, i mogu imati fatalne ishode. 

Niko zapravo ne zna kako dolazi do bipolarnog poremećaja, uzevši u obzir 
da ona nije posledica niti moralne slabosti, niti lošeg vaspitanja, niti 
poremećaja ličnosti, niti lošeg karaktera. Ovaj poremećaj može, ali ne mora 
da ima genetsku osnovu. Kako je ovaj poremećaj poremećaj hemijskh 
supstanci organizmu, on može da se manifestuje kao genetska bolest, ( 
najčešće do 30-te godine ) ili može da bude stečena usled nekog okidača ( 
pozitivan ili negativan, osoba je jednostavno osetljivija na emocionalni ili 
fizički stres ), a kada dolazi do smetnje u prenošenju nervnih impulsa, koji 
normalno vraćaju mir i spokoj. Bilo kakva promena u uobičajenom životu, 
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naročito praćena manjkom sna mže dovesti do hemisokg disbalansa koji 
vodi u maniju. 

Poremećaj se javlja najčešće u ranoj adolescenciji i do ranih 30-ih godina, 
pa se zanci kao što su pojačana energija, pojačana seksualna aktivnost il 
razdražljivost često brkaju sa pubertetskim buntom, zbog čega se i ne 
započinje sa lečenjem na vreme. Ukoliko se dijagnoza ne postavi na vreme 
može doći do fatalnih posledica, pošto ovaj poremećaj spada u grupu 
visokorizičnihu odnosu na samoubistva. 

U koliko se javi kasnije, najverovatnije je da je stečen zloupotrebom 
alkohola, psihoaktivnih supstanci i sl, ili je u vezi sa drugim bolestimakao 
što su bolesti vezivnog tkiva i endokrinih žlezda. 

Pošto spada u grupu depresija, bipolarni poremećaj ima različite stepene 
težine. Ukoliko je u svojoj blažoj formi on se naziva hipomanijom. Ukoliko 
je, pak, srednje težak ili intenzivan i počinje da utiče na normalno 
funkcionisanje osobe naziva se manična depresija ili afektivni bipolarni 
poremećaj. 

Dok je manična faza prijatna za osobu, i ona i ne smatra da joj treba pomć 
iako njena okolina to jasno vidi, depresivna faza je toliko bolna, da se 
pacijenti najčešće sami obraćaju lekaru, što ako se bolest detaljno ne istraži 
može dovesti do postavljanja pogrešne dijagnoze kao što je unipolarna 
depresija. 

Bipolarni poremećaj je opasna i onesposobljavajuća bolest, koja utiče ne 
samo na subjektove misli, raspoloženja i osećanja, već i na ponašanje. 
Ukoliko se ne tretira adkekvatno može da potraje, mesecima i godinama i 
da ima razorno dejstvo na privatni 
i poslovni život pojedinca. Periodi izmedju epizoda mogu, pak da budu vrlo 
produktivni. Ukoliko se ne leči ova bolest može da dobije veoma učestao i 
težak karakter, koji može da ima potpuno destruktivno dejstvo na osobu ali i 
na njenu okoinu. 

Nema pravila u posmatranju epizoda medju pojedincima. Svako ma različiti 
triger, ali i manifestaciju, tako da kode nekih to može da bude 
metereopatskog karaktera, u zavisnosti od godišnjeg doba, kod drugih su 
učestalije epizode manije nego depresije, kod nekoga se ponavljaju svakih 
nekoliko godina. Ukolik se pravila po kojima se bolest ponavlja razumeju, 
osoba će moći i da nauči kako da kontroliše epizode. 

Lek za bibolarni poremećaj ne postoji, ali uz adekvatnu terapiju, 
kombinacijom različite grupe lekova, može se kontrolisati. 
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Biloparni poremećaj 

ima dve faze: 

Manična faza 

U ranoj fazi, hipomaniji, osoba sa bipolarnim poremećaem odjednom dobija 
napade zadovoljstva, produktivnosti, kreativnosti,energije i samopouzdanja. 
Osoba je zabavna, vrlo socijalno prihvaćena, izuzetno kreativna na 
poslu...Kako je ova faza jako polodonosna, nkome i ne pada napamet da 
potraži lekarsku pomoć. Ali, ova faza je često kratkotrajna i može da 
preraste u nezauzdanu maniju. U toj fazi, pored hiper energičnosti i 
euforeije, gotovo svi subjekti imaju snažan ratoborni stav, prilikom koga 
negiraju daje nihovo ponašanje eskalirano. Agresivni su, razdražljivi, 
nesposobni za racionalno odlučivanje, impulsivni i besni. Njihovo ponašanje 
je zapravo potpuno suprotno od njihovog karaktera. Česte su halucinacije i 
seksualna razularenost, usled libida koji je u značajnom porastu. Simptomi 
po kojima se može prepoznati da je osoba ušla u maničnu fazu su sledeći: 

- Nedostatak ili izostanak sna usled koga osoba ipak ima ogromnu 
energiju i snagu 

- Ubrzan i logoreičan govor koji slušalac ne može da isprati 
- Smenjivanje misli takvom brzinom da je nemoguće skoncentrisati se 

ili zapamtiti ideje 
- Koncentracija ometena skakanjem misli sa jedne na drugu 
- Vrlo akivni i pokretni što je uočljivo posmatračima 
- Demonstriranje prenaglašenog osećanja velike snage, veličine i 
važnosti 
- Pojačano upražnjavanje sktivnosti koje donose zadovoljstvo. 

Frenetično tošenje novca na nešto što se ne može priuštiti, ispadi na 
poslu, neadekvatni ili indiskretni seksualni ispadi, koji prelaze u 
promiskuitet 

- Najteža forma manije podrazumeva gubitak veze sa realnošću, 
audio i vizuelne halucinacije, sumanute ideje bazirane na 
neosnovanim i nerealnim fiksacijama 

Depresivna faza 

Manična faza se u najčešćem broju slučajeva završava potpunim psiho 
emotivnim krahom osobe obolele od bipolarnog premećaja. Kako su sve 
normalne fiziološke i mentalne aktivnosti poremećene, osoba, potpuno 
iscrpljena kolapsira u bolnu depresiju koja sledi. Depresija može da potraje 
od dve nedelje do više meseci, i znaci i simptomi koji su evidentni mogu da 
takodje poremete normalno funkcionisanje osobe, a koji uključuju: 

- Osećanje betnadja, krivice, tuge i uznemirenosti koje ne jenjava 
- Gubitak interesa za bilo šta što je nekada bilo izvor zadovoljstva 
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---- OSTATAK TEKSTA NIJE PRIKAZAN. CEO RAD 
MOŽETE PREUZETI NA SAJTU 
WWW.MATURSKI.NET ---- 

 
 

BESPLATNI GOTOVI SEMINARSKI, DIPLOMSKI I MATURSKI TEKST 
RAZMENA LINKOVA - RAZMENA RADOVA 

RADOVI IZ SVIH OBLASTI, POWERPOINT PREZENTACIJE I DRUGI EDUKATIVNI MATERIJALI. 
 

WWW.SEMINARSKIRAD.ORG  
WWW.MAGISTARSKI.COM 

WWW.MATURSKIRADOVI.NET  
 

 
NA NAŠIM SAJTOVIMA MOŽETE PRONAĆI SVE, BILO DA JE TO SEMINARSKI, 

DIPLOMSKI  ILI  MATURSKI RAD, POWERPOINT PREZENTACIJA I DRUGI EDUKATIVNI 
MATERIJAL. ZA  RAZLIKU OD OSTALIH MI VAM PRUŽAMO DA POGLEDATE SVAKI RAD, 
NJEGOV SADRŽAJ I PRVE TRI STRANE TAKO DA MOŽETE TAČNO DA ODABERETE ONO 

ŠTO VAM U POTPUNOSTI ODGOVARA. U BAZI SE NALAZE  GOTOVI SEMINARSKI, 
DIPLOMSKI I MATURSKI RADOVI  KOJE MOŽETE SKINUTI I UZ NJIHOVU POMOĆ 

NAPRAVITI JEDINSTVEN I UNIKATAN RAD. AKO U BAZI  NE NAĐETE RAD KOJI VAM JE 
POTREBAN, U SVAKOM MOMENTU MOŽETE NARUČITI DA VAM SE IZRADI NOVI, 
UNIKATAN SEMINARSKI ILI NEKI DRUGI RAD RAD NA LINKU IZRADA RADOVA.  

PITANJA I ODGOVORE MOŽETE DOBITI NA NAŠEM FORUMU ILI NA 

maturskiradovi.net@gmail.com 
-  
-  
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mailto:maturskiradovi.net@gmail.com
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