Temat seksualnosci w relacjach, w ktérych jedna osoba zmaga sie z chorobag przewlekta, bywa trudny do
poruszenia. Czy to normalne, ze chore osoby unikaja rozmoéw o seksie? Co stoi za tym unikaniem? Jak rozmawiac o
bélu, potrzebach i intymnosci, nie doprowadzajagc do konfliktow? W dzisiejszym wpisie przyjrzymy sie temu
zagadnieniu, opierajac sie m.in. na wiedzy z platformy Releaf Cannabis oraz inspiracjach z kanatéow Together

Magazyn na Facebooku i Instagramie.

Zmiana rol w zwiagzku przy chorobie przewlektej

Choroba przewlekta potrafi przewrdci¢ zycie do gory nogami — takze w zwigzku. Roles, ktdre wczesniej byty jasne i
naturalne, moga sie zmienia¢. Osoba zdrowa staje sie opiekunem, a osoba chora - pacjentem, cho¢ wciagz pozostaje

partnerem. To, jak ta zmiana rél wptywa na rozmowy o seksie, jest kluczowe.

e Utrata dotychczasowej dynamiki: Przy chorobie relacja moze zawezi¢ sie do opieki i codziennych

obowiagzkow, co wptywa na odczuwanie atrakcyjnosci i inijowanie rozmoéw o intymnosci.

* Poczucie winy i wstydu: Osoba chora moze czu¢, ze to nie jest ,czas na seks” lub ze nie jest juz atrakcyjna, co
paralizuje jej che¢ do rozmoéw o tym temacie.

* Wozrost zaleznosci: Im wieksza zaleznos¢ chorego od opiekuna, tym trudniej czasem przychodzi mowienie o

potrzebach seksualnych bez obaw o ich ocene czy niezrozumienie.

Nie znaczy to jednak, ze rozmowy o seksie musza sie skonczy¢ — wrecz przeciwnie. Ich forma i tres¢ moga sie po

prostu zmieniaé. Wazne jest, by obie strony miaty na to przestrzen.

Bal a seksualnosc - jak rozmawiac o potrzebach i ograniczeniach?

Najczestsza bariera to oczywiscie bol - fizyczny i emocjonalny. Wielu pacjentdéw, o czym réwniez pisza spegjalisci z
platformy Releaf Cannabis, doswiadcza problemow z seksualnosciag wtasnie przez przewlekty bdl i objawy choroby.

Co wtedy zrobic¢?
1. Konkrety zamiast domystéw: Zamiast zaktadac, co druga osoba czuje, najlepiej jest zapytac otwarcie i
spokojnie: ,Co doktadnie masz na mysli, méwiac, ze unikasz rozmowy o seksie?”

2. Wyrazanie boélu i ograniczen: Osoba chora powinna mie¢ przestrzen, by opowiedzie¢, gdzie i jak ja boli, co

jest dla niej trudne, a co mogtoby pomoc.

3. Nie infantylizuj osoby chorej: To dorosty partner, a nie dziecko, dlatego warto moéwic do siebie jak do

rownych sobie, takze w kwestiach intymnych.

4. Eksploracja alternatyw: Seks moze miec rézne formy — poczawszy od rozmdw, pieszczot, konczac na bardziej

tradycyjnych metodach, zaleznie od samopoczucia i mozliwosci.

Warto pamietac, ze unikanie rozméw czesto wynika ze wstydu lub obaw przed fizjoterapia przy bolu przewlektym

odrzuceniem. Czasem lepiej zacza¢ od rozmowy o emocjach niz od samego seksu — to buduje zaufanie.

Autonomia osoby chorej — fundament zdrowej rozmowy

Autonomia to temat, ktdéry czesto umyka w opiece nad osoba przewlekle chora. Zwiaszcza w kontekscie

seksualnosci, gdy opiekun tatwo moze wpadaé w role nadmiernie kontrolujaca lub ,zatatwiajaca”.

e Utrzymanie granic: Osoba chora powinna mie¢ prawo powiedzie¢ ,nie” bez poczucia winy.


https://togethermagazyn.pl/we-dwoje-z-choroba-przewlekla-jak-pary-radza-sobie-z-bolem-i-jak-mozecie-sobie-nawzajem-pomagac/

* Szacunek dla decyzji: Opiekun musi akceptowad, ze partner moze miec inne potrzeby lub byc ich

pozbawiony na dany moment, i ze to nie jest odrzucenie uczucia.
* Wspdlne podejmowanie decyzji: Kiedy mowa o intymnosci, powinna by¢ tez praca nad rozwigzaniami,

ktére zadowola obie strony, cho¢ czasem rdznice sie pojawia i to tez warto szanowac.

Szanujac autonomie, zapobiegamy frustragjom i konfliktom, ktére czesto wynikajg z niezrozumienia lub

nadmiernych oczekiwan.

Zmeczenie opiekuna i zapobieganie konfliktom

Nie zapominajmy o stronie osoby, ktora opiekuje sie chorym partnerem. Zmeczenie fizyczne i emocjonalne moze

prowadzi¢ do napiec i frustracji, ktore odbijaja sie takze na rozmowach o seksie i bliskosci.
Oto kilka sprawdzonych sposobow, jak temu zaradzi¢:

1. Uznanie wilasnych potrzeb: Opiekun tez jest cztowiekiem i ma prawo do swoich granic, w tym seksualnych.

2. Poszukiwanie wsparcia: Grupy wsparcia, terapia dla opiekunéw czy rozmowy z bliskimi pomagaja
roztadowac napiecie.

3. Planowanie czasu dla siebie: Nawet krétkie chwile odprezenia zwiekszajg cierpliwo$¢ i energie do wspdlnego
zycia.
4. Unikanie robienia z partnera terapeuty: Nie powinien by¢ jedyng osoba odpowiadajgca za emocje i

seksualnos¢ opiekuna.

Jak zaczac rozmowe o seksie w parze?

Kiedy temat wydaje sie trudny, mozna skorzystac z kilku trikow, ktore utatwiajg otwartosc:



* Wybierz dobry moment: Nie w trakcie ktétni czy zmeczenia, ale gdy rozmawiacie na luzie.

* Uzywaj komunikatéw ,ja": ,Czuje, ze chciatabym/chciatbym porozmawiac o naszej bliskosci, bo dla mnie to
wazne"” zamiast , Ty nigdy nie..."

* Zaplanuj regularne check-iny: Krétkie rozmowy o tym, co sie zmienia, co potrzebujesz i jak sie czujesz.

* Pytaj otwarcie, ale delikatnie: ,Co doktadnie masz na mysli méwiac, ze unikasz rozméw o seksie?” —

pozwala to zrozumieé prawdziwe powody bez oceniania.

Podsumowanie

Unikanie rozmdw o seksie przez osobe chora to zjawisko normalne i ma wiele powoddéw — wstydu, bolu, strachu
czy zmiany roli w zwigzku. Wazne, zeby partnerzy mieli przestrzen do szczerej, spokojnej i petnej szacunku
komunikadgji, opierajacej sie na zrozumieniu emogji i ograniczen. Autonomia chorego, zmeczenie opiekuna i madre

zarzadzanie emocjami to klucz do unikniecia konfliktow i budowania bliskosci na nowych zasadach.

Jesli szukasz wiecej informacji na ten temat — zachecam do odwiedzenia platformy Releaf Cannabis oraz kanatow

Together Magazyn na Facebooku i Instagramie, gdzie znajdziesz praktyczne wskazdéwki i inspiracje.



