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Méwimy do siebie nie tylko stowami, ale tez spojrze-
niem, gestem, usmiechem. Rozmowa jest podstawgq
budowanie wiezi. Stuchanie siebie nawzajem z szacun-
kiem i empatiq pomaga sie poznad, zrozumied, skutecznie
dziatac.

Leczenie srodowiskowe pozwala na to, zeby otoczyc
osobe doswiadczajqgcq kryzysu psychicznego konstela-
¢jq ludzimoggcych pomdc na wiele sposobdw. Rozmawiacd
z niq o poradzeniu sobie z objawami kryzysu, farmakote-
rapii, o tym, co wspiera w zdrowieniu, sposobach na spe-
dzanie wolnego czasu, planach na przysztos¢, mocnych
stronach, zdobywaniu pracy, radzeniu sobie z emocjami,
samodzielnosci, samostanowieniu, potrzebach socjal-
nych czy prawnych. Leczenie srodowiskowe obejmuje
pomocq osobe doswiadczajgcqg zatamania zdrowia psy-
chicznego, ale tez jej otoczenie, miedzy innymi dzieki
grupom wsparcia dla bliskich i Zespotowi Leczenia Srodo-
wiskowego, ktérego pracownicy odwiedzajq podopiecz-
nych w domu. W zespotach terapeutycznych rozmawia
sie o tym, jak najskuteczniej pomagac kazdemu, kto ko-
rzysta ze wsparcia. Wdrozenie takiego srodowiskowego
modelu leczenia w catej Polsce jest celem realizowanej
reformy opieki psychiatrycznej.

PIEKNY UMYSt towarzyszy kolejnym Kongresom
Zdrowia Psychicznego: 8 maja 2017 roku wotaliSmy
wspdlnie, ze ,reforma musi sie dokonac!”, w trakcie
Il Kongresu 3 czerwca 2019 roku cieszylismy sie z urucho-
mienia programu pilotazowego, jednoczesnie dyskutujgc
nad tym, czemu bywa tak trudno, cho¢ wszyscy dekla-
rujq, ze chcqg zmian. Il Deklaracje Warszawskq w Marszu
o Godnos¢ zaniesliSmy do Ministerstwa Zdrowia. Na Il
Kongresie spotykamy sie mimo trwajqcej pandemii, bo
wcigz musimy potwierdzad, rozwijac i wzmacniac dzieto
poswiecone zdrowiu psychicznemu Polek i Polakdw.

Bardzo chcielibysmy, zeby teksty w PIEKNYM UMY-
SLE staly sie inspiracjg do rozméw, do wyboru tematéw
i do tego, jak pomagad. Inspiracjq do dawania pomocy
i do szukania jej w potrzebie. W wielu miejscach pojawia
sie wqtek serca, uczud, mitosci, empatii. Joanna Krzyza-
nowska-Zbucka powtarza za Freudem, ze zdrowie psy-
chiczne to ,kochac i pracowac”. Daniel Fisher mdwi, ze
zdrowienie zaczyna sie wtedy, gdy osoba w kryzysie
otwiera swoje serce. Bogdan Frymorgen opowiada o mi-

WSTEP

Tomasz Szafranski
Redaktor Naczelny

Katarzyna Szczerbowska
Redaktor Wydania
Rzecznik Prasowy Kongresu

tosci, ktdrq dostat od ojca zmagajqgcego sie z chorobg
afektywnqg dwubiegunowq. Wiele oséb podejmuje temat
tworzenia wspdlnoty. Ma nig by¢ szkota przyjazna dla
uczniow wedtug Marty Pucitowskiej z Fundacji Szkota
z klasq i sie¢ wsparcia budowana przez Centrum Zdrowia
Psychicznego, pomoc spotecznq i wtadze lokalne, o czym
opowiadajq Katarzyna Stankiewicz, kierownik Wolskiego
CZP i Krzysztof Strzatkowski, burmistrz Woli. W tekstach
wraca tez temat terapeutycznych wiezi. Dla Cleo Cwiek
jest niq relacja z psychoterapeutkq. W tekscie ,Na wta-
snym przyktadzie” asystenci zdrowienia opowiadajq, jak
budujq oparty na zaufaniu kontakt z osobq, ktérq wspie-
rajq. Sami przeszli przez kryzys, wiec mogq sie podzieli¢
swoim doswiadczeniem.

Pojawiajg sie tez tematy trudne. Matgorzata Janas
-Kozik méwi, ze wsréd mtodziezy narasta ilos¢ zaburzen
afektywnych, rosnie liczba samookaleczen. Stereotypy,
stygmatyzacja, niewiedza, uprzedzenia — z tym mamy do
czynienia, a ich efektem jest wykluczenie — przypomina
Marek Balicki, ktéry méwi o problemie z zagwarantowa-
niem somatycznej opieki zdrowotnej osobie chorujqgcej
psychicznie. Méwi tez o tym, Zze czekamy na dziatania
politykow, ktére pozwalajq objqc¢ wszystkich mieszkan-
cow Polski w potrzebie wsparciem centrow zdrowia psy-
chicznego. Ale ma tez dobre informacje: trwajq prace nad
wprowadzeniem poprawnych rozwiqzan, ktdre umozliwiq
ich lepsze funkcjonowanie.

Na lll juz Kongresie Zdrowia Psychicznego spotyka-
jq sie osoby chorujqce, ich lekarze, wszystkie srodowiska
zaangazowane w leczenie, w tym przedstawiciele funda-
cji pomocowych, wtadz lokalnych, opieki spotecznej, by
rozmawiac o tym, co juz udato sie w psychiatrii zmieni¢
i jakie wyzwania sq jeszcze przed nami, zeby pomoc
byta przyjazna, jak najlepiej dostosowana do potrzeb,
dostepna dla wszystkich mieszkaricéw Polski. Celem
Kongresu jest mocne wsparcie wprowadzanych zmian,
dqzenie do upowszechnienia ich w catej Polsce, zagwa-
rantowanie standardu leczenia, ktdrego mozemy oczeki-
wacé w XXI wieku, obchodzgc 100 lat istnienia Polskiego
Towarzystwa Psychiatrycznego. Rozmawiajmy o tym, co
zrobié, by hasto #ZdrowiePsychiczneMaZnaczenie sta-
wato sie faktem.

Zapraszamy do lektury PIEKNEGO UMYStU.
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POKONAC BULIMIE | ZESPOL NAPADOWEGO OBJADANIA

- nowa ksigzka dla osob dotknietych zaburzeniami odzywiania

W TEJ KSIAZCE ZNAJDZIESZ:

- przewodnik krok po kroku, jak walczy¢ z bulimia
i napadowym objadaniem

- konkretne, praktyczne wskazéwki dla chorych oparte
na wieloletnim doswiadczeniu autoréw

- historie 0s6b, ktore dzieki opisanym w ksigzce metodom,
pokonaty zaburzenia odzywiania

RECENZJE EKSPERTOW

+Wierze, ze ta ksigzka da nadzieje na wyzdrowienie osobom, ktére
cierpig na zaburzenia odzywiania. Zacheci je do podjecia préby
wejscia na droge ku zdrowiu, gdzie kazdy krok, mimo réznych
przeszkéd, prowadzi do uwolnienia sie od ograniczen, ktére niosa
ze sobg bulimia i napadowe objadanie’”

Michat Feldman,

lekarz psychiatra
Poradnia Dysmorfofobii,
Centrum Terapii Dialog

drn. med. Anna Zielinska -Wieniawska,
lekarz psychiatra “W tej ksigzce nie ma zbednego zdania. Praca z poradnikiem moze
Poradnia Zaburzer Odzywiania, pomadc pacjentom zrozumied siebie i czu¢ sie lepiej we wtasnym ciele”
Centrum Terapii Dialog

“..wreszcie moge poleca¢ moim pacjentom ksiazke ,Pokonac
bulimie...” Poradnik w lekkostrawny sposéb przedstawia droge od
diagnozy do wyleczenia. Jest cennym Zrédtem wiedzy dla oséb
chorujacych, ich bliskich, lekarzy, terapeutéw, dietetykdw i wszystkich
zainteresowanych tematyka odzywiania sie.”

Aneta Michalska,

lekarz psychiatra

Poradnia Zaburzen Odzywiania,
Centrum Terapii Dialog

KONIEC ZMAGAN Z JEDZENIEM!

Ksigzka Pokonac bulimie i zesp6t napadowego objadania oparta jest na

badaniach naukowych i juz od ponad 20 lat prowadzi czytelnikéw krok po

kroku przez proces wychodzenia z zaburzen odzywiania. Lekarze psychiatrzy

Ulrike Schmidt oraz Janet Treasure to uznane na swiecie badaczki

i autorytety w dziedzinie zaburzen odzywiania, natomiast June Alexander,

kiedys$ chorujaca na anoreksje i bulimie, to znana pisarka propagujaca na

catym Swiecie wiedze na temat zaburzen odzywiania. Ulrike Schmidt ~ JanetTreasure  June Alexander

ZAMOW KSIAZKE: www.psychiatrzy.warszawa.pl/pokonac-bulimie

° Od 14 lat pomagamy pacjentom online
gl%igg i w przychodniach w Warszawie

www.psychiatrzy.warszawa.pl
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Od rodziny
nie mozna uciec

Od rodziny nie mozna uciec.

To rozmowa-rzeka dwojga redaktorow
~Wiezi” z prof. I[reng Namystowska,
psychiatrg i psychoterapeutka,
szczegolnie zastuzong we
wprowadzeniu w Polsce terapii
systemowej rodzin. W rozmowie
poruszana jest problematyka réznych
faz zycia rodziny w kontekscie
zachodzgcych zmian kulturowych,
historia i specyfika terapii rodzin,

a takze osobista droga zawodowa

i doswiadczenie rodzinne

prof. Namystowskiej.

,0 tym wszystkim jest nasza rozmowa

Autorzy' — 0 zyciu rodziny na co dzien, ale takze w kry-

’ zysie, o $ledzeniu jejrozwoju, jejcyklu zycia od

Irena Namystowska, samego poczqtku, kiedy to dwoje ludzi zakochu-

Cezary Gawrys' je sie i pragnie stworzy¢ rodzine, az do $mierci
’

matzonkéw czy partnerow.

Katarzyna Jabtonska

Mam nadzieje, ze ta nasza ksigzka pozwo-

li Czytelnikom zrozumieé ztozone mechanizmy

Wydawnictwo: Biblioteka Wiezi funkcjonowania rodziny oraz ich uwarunkowa-
Rok wydania: 2020 nia, czasami siegajgce wiele pokolenn wstecz,
Liczba stron: 272 i pomoze nam wszystkim lepiej radzi¢ sobie

z kryzysem, ktéry nas niespodziewanie ogarnagt
— nada¢ mu sens, chocby taki, ze by¢ moze po
jego przeminieciu zdotamy $wiat uczynic lep-
szym.

Ciekawi mnie, a nawet niepokoi, pytanie,
na ktére nie ma odpowiedzi: jok wyglgdataby
ta nasza rozmowa, gdyby prowadzona byta
teraz, w dobie pandemii. Gdzies na dnie duszy
mam nadzieje, ze zmiany nie bytyby zasadni-
cze. Rodzina mimo swojej ewolucji pozostaje
rodzing i nie mozna od niej uciec”.

Irena Namystowska

6 PIEKNYUMYSE | WIOSNA 2021



TEZY DO DYSKUSJI NAD Il DEKLARACJA WARSZAWSKA

Tezy do dyskusji nad Il
Deklaracja Warszawskg

dotyczacg aktualnych celow i zadan reformy
systemu zdrowia psychicznego w Polsce

1. Konsekwentny rozwdj projektu pilotazowego — do konca 2022 roku powinna
powsta¢ mapa obszaréw odpowiedzialnosci i nastgpi¢ wydatne rozszerzenie
opieki srodowiskowej (co najmniej 33% populacji Polski objetej odpowiedzialno-
$cig centréw zdrowia psychicznego).

2. Koordynacja programu transformacji (docelowo centrum zdrowia psychicznego
w kazdym powiecie) nie pdzniej niz z zakonczeniem obecnej perspektywy finan-
sowej UE (grudzien 2027).

3. Wyeliminowanie nieréwnosci praw oséb z zaburzeniami psychicznymi w zakresie
petnowartosciowego dostepu do diagnostyki i leczenia choréb somatycznych
oraz wiasciwego standardu psychiatrycznej opieki szpitalnej — przenoszenie
psychiatrycznych oddziatéw ostro-przyjeciowych do szpitali wielospecjali-
stycznych (opieka podstawowa), zapewnienie niezbednych wyspecjalizowanych
programéw profilowanych (Il poziom referencji), udostepnienie opieki wysoko-
specjalistycznej (lll poziom referencji).

4. Przygotowanie warunkdw upowszechnienia srodowiskowej transformacji syste-
mu ochrony zdrowia psychicznego po zakonczeniu pilotazu (legislacja, ksztatce-
nie kadr, infrastruktura, standard organizacyjny).

5. Wzmacnianie kompetencji zawoddw niezbednych dla systemu ochrony zdro-
wia psychicznego poprzez dostosowanie ksztatcenia przed- i podyplomowego
(lekarze, psycholodzy, pielegniarki) oraz tworzenie warunkéw do rozwoju
nowych zawodéw (asystent srodowiskowy) i rdl (asystent zdrowienia).

6. Konsekwentny rozwdj tréjpoziomowego systemu opieki srodowiskowej nad
dzie¢mi i mtodziezg.

7. Integracja odpowiedzialnosci systemu psychologicznej opieki srodowiskowej
nad dzie¢mi i mtodziezq, i funkcjonowania zdefiniowanych obszarowo szkoét.

8. Podjecie wspotpracy miedzy srodowiskowymi formami opieki dla dzieci
i mtodziezy oraz dorostych na rzecz probleméw zdrowia psychicznego rodzin.

9. Doprowadzenie do zagwarantowania standardu realizacji srodkéw zabezpie-
czajgcych w psychiatrii, w tym zniesienie barier dotyczgcych mozliwosci ich
realizacji w warunkach wolnosciowych.

1 0. Przygotowanie i wdrazanie skutecznych programoéw profilaktyki zaburzen zdro-
wia psychicznego, w tym profilaktyki samobdjstw.

Na podstawie wielu rozméw i dyskusji opracowat prof. Jacek Widrka.
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Marek Balicki o psychiatrii Srodowiskowej
na tle szerszego kontekstu

W pandemii polskie wtadze podjety decyzje o ograniczeniach,
ktore dotyczyty tez dostepu do opieki zdrowotne;j.

Jak w tym nienormalnym czasie radzity sobie centra zdrowia
psychicznego? Jakie bedg losy pilotazu? Co w Srodowisku
psychiatrycznym budzi kontrowersje? Dr Marek Balicki dzieli sie
pierwszymi ocenami i prognozami na przysztosc.

Pandemia a stan zdrowia psychicznego.
Jak byto w Polsce?

To moze brzmie¢ zaskakujqco, ale zdaniem doktora
Balickiego na razie brak wystarczajgcych danych do
postawienia diagnozy.

- O ogdlnej kondycji zdrowia psychicznego Polek
i Polakéw powiedzg nam rezultaty drugiej edycji ba-
dania EZOP. Wiemy juz, ze liczba samobdjstw oséb do-
rostych w czasie pandemii dalej spadata. Nie méwie tu
o problemach, z jakimi borykajg sie dzieci i mtodziez
— bo to zupetnie inna kwestia - u miodziezy, niestety,
nastgpit wzrost — moze nawet nie tyle samej liczby sa-
mobdjstw, ile zachowan samobdjczych. | to jest bardzo
niepokojgce. Wsréd dorostych, jak pokazujg pierwsze
dane z EZOP-q, liczba zachowan samobdjczych w ostat-
nich latach sie zmniejszata. Wydaje sie, ze pandemia
w pierwszym roku tej tendencji nie odwrdcita. Jednak na
catosciowg ocene stanu zdrowia psychicznego musimy
poczeka¢ do petnych rezultatéw EZOP-a i badan prowa-
dzonych pdzniej. Pandemia z pewnoscig odcisnie swoje
pietno i mozna sie spodziewad, ze bedzie wiecej PTSD,
zaburzen nastroju i innych zaburzen niepsychotycznych
— méwi Marek Balicki.

Niedawno ZUS opublikowat dane o zwolnieniach le-
karskich w 2020 roku. Okazato sie, ze tych z powodu za-
burzen psychicznych byto 11proc., aichwzrost wrelacjido
2019 roku wynidst 37 proc., przy czym liczba ZLA z po-
wodu zaburzen psychicznych wzrosta o 25 proc. Jednak
petnomocnik jest ostrozny w formutowaniu ocen co do

przyczyn tego zjawiska. Zwraca uwage, ze Polska jest
krajem, w ktérym mechanizm ucieczkowy w postaci uzy-
skania zwolnienia lekarskiego w obliczu trudnosci ma sie
dobrze.

- To ciekawe zjawisko. Mozna przypuszczad, ze mie-
liSmy w jakim$ stopniu do czynienia z pewnym mechani-
zmem obronnym, dobrze ugruntowanym w Polsce, cho¢
nigdy jeszcze w takiej skali. Mysle zwtaszcza o pierw-
szych tygodniach. Wystepowato zjawisko zwigzane
z uruchomieniem réznych reakcji w sytuacji stresowej,
zwiqzanej takze z lekiem przed nieznanym. Warto zoba-
czy¢, jakich kodéw wpisywanych przez lekarzy byto wie-
cej. Zaburzen nastroju? Zaburzen adaptacyjnych? Od
kilku lat mamy do czynienia z wszechobecnosciq infor-
macji o depresji, co oprécz pozytywnych skutkéw, ma tez
i takie, ze czasem moze dochodzi¢ do zatarcia granicy
pomiedzy naturalnym przezywaniem pewnych standw
a zaburzeniem psychicznym - uwaza.

Sytuacja osob z zaburzeniami psychicznymi
w czasie pandemii

Niestety, data o sobie zna¢ dyskryminacja tej gru-
py obywateli, takze na poziomie wiadz.

- Okazato sie, ze wiele jeszcze musimy przepra-
cowac. W innych krajach, kiedy tylko szczepionka stata
sie osiggalna, z uwagi na to, ze chorujgcy psychicznie
majg wyzszq umieralno$é z powodu COVID-19 niz po-
pulacja ogdlna, ze zapadalno$é na COVID-19 u chorujg-
cych psychicznie jest wyzsza, byto jasne, ze powinni by¢
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szczepieni w grupach priorytetowych. W Polsce tak sie
nie stato. Ciezkie zaburzenia psychiczne to jest raptem
300-400 tysiecy osdb. Dostrzezenie tej mniejszosci
miatoby tez symboliczne znaczenie. To wyjasnia tez,
dlaczego mamy taki duzy problem z zagwarantowa-
niem opieki zdrowotnej osobie chorujgcej psychicznie
przyjmowanej do szpitala w trybie nagtym. Stereotypy,
stygmatyzacja, niewiedza, uprzedzenia — z tym mamy
do czynienia, a ich efektem jest wykluczenie. W tym
przypadku wykluczenie polega na tym, ze z jednej stro-
ny pacjent przyjmowany do szpitala psychiatrycznego
nie ma takich samych praw jak inni, a z drugiej — jest
tez pozbawiony wyréwnywania szans w postaci dostepu
do szczepien. Mozna zauwazyc¢ poprawe w informowaniu
o zaburzeniach psychicznych w mediach, ale koncentru-
ja sie one przede wszystkim na depresji. A powaznych
problemdw jest wiecej. Jest tez kwestia z zaufaniem do
asystentow zdrowienia - sami psychiatrzy majqg tu sporo
do przepracowania. Wcigz powszechna akceptacja dla
szpitali psychiatrycznych w modelu azylowym jest tez
pochodng stygmatyzacji — konkluduje.

Zaznacza jednak, ze ci pacjenci, ktérzy przed pan-
demiq byli objeci opiekg centréw zdrowia psychicznego,
byli w relatywnie lepszej sytuacji niz ci, na terenie kté-
rych takich centréw nie ma.

Centra zdrowia psychicznego w pandemii

Wydaje sie bowiem, ze centra
to jasny punkt na mapie chaosu
w czasie pandemii. Byty bowiem

dr Marek Balicki

— psychiatra i anestezjolog, kierownik Biura

ds. pilotazu Narodowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego przy Instytucie Psychiatrii i Neurologii
w Warszawie, cztonek Rady ds. Ochrony Zdrowia
przy Prezydencie RP, cztonek Komitetu Bioetyki
przy Prezydium PAN, jeden z inicjatoréw Kongresu
Zdrowia Psychicznego

wchodzi, to ja za niego odpowiadam
— przed panem Bogiem, prokurato-

takie, ktére prawie nic nie zmieni-
ty w swoim funkcjonowaniu, moze
za wyjqgtkiem dziatania oddziatéw
dziennych, ktérych dziatalnos¢ zo-
stata zawieszona odgérnie.

- W czasie pandemii okazato sie,
ze wtasnie centra potrafity najlepiej
przetamad¢ ograniczenia zwigzane
z COVID-19 i tez w wielu centrach
pojawity sie ciekawe inicjatywy. Na
przyktad w Suwatkach uruchomio-
no telefon wsparcia dla tych, kté-
rzy przebywali na kwarantannach,
profesor Kokoszka na Targdéwku
uruchomit wsparcie dla personelu
medycznego. Byto wiele innych form
pomagania. To byto mozliwe m.in.
dzieki nowej konstrukcji budzetu na

Wydaje sie, ze centra
to jasny punkt

na mapie chaosu

W czasie pandemii.
Byty bowiem takie,
ktore prawie nic nie
zmienity w swoim
funkcjonowaniu, moze
za wyjatkiem dziatania
oddziatéw dziennych,
ktorych dziatalnosc
zostata zawieszona
odgornie.

rem, Funduszem Zdrowia. Pacjent
wychodzi, moja odpowiedzialnos¢
w praktyce sie konczy. W centrach
jestinaczej: pacjent wchodziioczy-
wiscie biore za niego odpowiedzial-
nos¢, ale ona sie nie konczy wtedy,
gdy wychodzi — wyjasnia byty mini-
ster zdrowia.

Podkresla, ze na dobre rezulta-
ty dziatania centréw w czasie pan-
demii ztozyto sie kilka czynnikéw:

B lepsze ich rozeznanie wsréd
oséb z zaburzeniomi na podle-
gtym im terenie i wiedza o ich po-
trzebach, przy czym czesto cen-
tra powstawaty dzieki inicjatywom

centra, zaleznego od populacji, a nie — rozliczania punk- tych Srodowisk, ktére jeszcze przed pilotazem

téw. | co istotne — w centrach mamy swoich pacjentdw, wykazywaty sie ponadstandardowg aktywnoscig

za ktérych odpowiadamy. W starym modelu, gdy pacjent na rzecz osob z kryzysami psychicznymi.
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B Poczucie ,rozszerzonej” odpowiedzialnosci.

- To zupetnie inna relacja niz w standardowej po-
radni zdrowia psychicznego. W standardowej poradni
leczymy kogos tak dtugo, jak do nas przychodzi, ale kie-
dy przestaje, system zdejmuje z nas odpowiedzialnos¢,
bo — jak niektérzy argumentujg — ma wolnosé wyboru,
zatem my za niego nie odpowiadamy, on jest ,sam so-
bie sterem, zeglarzem, okretem”. W zwigzku z tym, kie-
dy tam uderzyt COVID-19, w czasie ograniczonego do-
stepu i duzego leku o siebie, ta odpowiedzialnos¢ za to,
co dzieje sie z tq chorqg osobaq, byta duzo mniejsza niz
w przypadku centréw zdrowia psy-
chicznego. Centra miaty ,swoich”
pacjentéw, znanych, zatem szybko
szukaty w nowych warunkach alter-
natywnych sposobdw zapewnienia
im opieki. W oddziatach dziennych
centréow byto mozliwe natychmiasto-
we przejscie na formy zaje¢ zdal-
nych, w rozmaity sposéb - wyjasnia.

B Odmienna niz w ,standardo-

wych”  placéwkach  psychio-
trycznych struktura organizacji
finansowania, pozwalajgca na
elastyczno$¢ w przeznaczaniu

pieniedzy na dziatalnosc.

- W centrach nie ma rozliczen
procedur i punktéw. To dlatego w od-
dziatach dziennych centréw byto
mozliwe natychmiastowe przejscie
na formy zdalne. Klasyczny oddziat
dzienny ma kontrakt na oddziat, za-
tem nie moze w jego ramach rozlicza¢ np. porad ambula-
toryjnych. Stary system pod tym wzgledem jest sztywny.
| oczywiscie, w starym systemie tez sq ludzie, ktérzy sta-
rali sie dziatac¢ elastycznie, reagowad na to, co sie dzieje,
proaktywnie, ale z tytu gtowy mieli bariery i utrudnienia
administracyjne. To zrozumiate, bo wiemy, ze NFZ potrafi
by¢ uciqzliwy — wyjasnia petnomocnik.

B |nnowacyjne w poréwnaniu ze standardowymi
formami opieki rozwigzania — elastycznos¢ rozliczenia
dziatalnosci oraz obowigzek prowadzenia Punktu Zgto-
szeniowo Koordynacy jnego.

- Punkt Zgtoszeniowo Koordynacyjny dziata od
godz. 8 do 18 i kazdy moze przyjs¢ czy zadzwonié, i musi
by¢ przyjety - jok w ratownictwie medycznym — zazna-
cza Marek Balicki.

Co dalej?

Obecnie dziatajg 33 centra zdrowia psychiczne-
go. To zaledwie 12 proc. tego, co powinno by¢, jesliby
w catym kraju w tej formie byta oferowana pomoc dla
tych, ktérzy doswiadczajg probleméw ze zdrowiem
psychicznym.

- Teraz jestesmy juz za mocni, zeby przegrac, ale
jeszcze za stabi, zeby wygraé. Na tyle ten pilotaz sie
zakorzenit, ze nie da sie kwestionowaé pozytywnych
rezultatéw, a gdyby w petni wprowadzié¢ wszystkie po-
czqgtkowe zatozenia, to efekty bytyby jeszcze bardziej
widoczne. Powstat ruch wokét pilotazu. Wiekszos¢ psy-

chiatréow jest za nowym modelem —
ocenia petnomocnik.

Na tyle ten pilotaz
sie zakorzenit, ze nie
da sie kwestionowac
pozytywnych
rezultatow, a gdyby
w petni wprowadzic
wszystkie poczatkowe
zatozenia, to efekty
bytyby jeszcze
bardziej widoczne.
Powstat ruch wokot
pilotazu. Wiekszosc
psychiatrow jest za
nowym modelem

Jest jednak olbrzymi syste-
mowy wrecz problem: rozdrobnie-
nie podmiotéw oferujgcych pomoc
medycznq i wpisany w system ry-
walizacyjny model dziatania.

- W systemie opieki zdrowot-
nej mamy do czynienia ze struktu-
ralnym egoizmem, brakuje wspot-
pracy, kazdy musi gra¢ na siebie,
a z sumy pojedynczych intereséw
nie zawsze sktada sie interes wspdl-
ny. Jesli kierujemy sie kategoriami
zdrowia publicznego, to musi by¢
odpowiedzialnos¢ za mieszkancow
w warunkach wspétpracy, a nie ry-
walizacji, muszq nas interesowaé
nie tylko ci, ktérzy do nas sie zgto-
sili, ale tez ci, ktérzy mogqg zachoro-
wac w przysztosci, a takze ci, kto-
rzy chorujq, ale z jokiego$ powodu
sie do nas nie zgtosili. Skoro psychiatréw i pielegniarek
jest za mato, to nie grozq nam redukcje, a reforma two-
rzy nowe miejsca pracy np. dla psychologéw. Pieniedzy
w powiecie jest o potowe wiecej niz wczesniej. Zachowa-
nia rywalizacyjne sq jakim$ problemem, ale przetamy-
wanie tego strukturalnego egoizmu jest konieczne, cho¢
zajmie troche czasu. Wazne, zeby wtadza centralna data
jasny sygnat, ze nowy model zostanie wprowadzony —
mowi Marek Balicki.

Pilotaz bedzie trwat do konca przysztego roku.
Obecnie trwajg prace nad przygotowaniem projektu
ustawy, ktéra wprowadzi do prawa rozwigzania funkcjo-
nujgce w pilotazu. Nalezy mie¢ nadzieje, ze nikt nie wci-
$nie przycisku ,STOP”. ®

Opracowata Pola Dychalska
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Ztoty srodek

Z Matgorzata Janas-Kozik rozmawia Elzbieta Filipow

Prof. Matgorzata Janas-Kozik
specjalista psychiatrii dzieci i mtodziezy,
specjalista psychoterapii dzieci i mtodziezy,
specjalista pediatrii. Kierownik Katedry
Psychiatrii i Psychoterapii Slgskiego
Uniwersytetu Medycznego w Katowicach.
Kierownik Oddziatu Klinicznego Psychiatrii

i Psychoterapii Wieku Rozwojowego Slgskiego
Uniwersytetu Medycznego posadowionego

w Centrum Pediatrii im. Jana Pawta I

w Sosnowcu Sp. z 0.0. Zainteresowania
naukowe ogniskuje na zaburzeniach
odzywiania sie, zaréwno tych klasycznych,
jak i nowych, trudno diagnozowalnych posta-
ciach, problematyce FASD, ASD, jak rowniez
obszarze adolescencji zaréwno w kontek-
$cie fizjologii, jak i charakterystycznych dla
tego okresu zaburzen. Petnomocnik Ministra
Zdrowia do spraw reformy psychiatrii dzieci

i mtodziezy.

Jesli jest za duzo obszarow, nad ktorymi juz nie
panujemy, to nalezy sie zatrzymac i przesledzic,
co sie dzieje - mowi profesor Matgorzata
Janas-Kozik, Petnomocnik Ministra Zdrowia

do spraw reformy psychiatrii dzieci i mtodziezy.
Rozmawiamy z nig o tym, jak zadbac o dziecko,
jak je wesprze¢ w pandemii, jak rozpoznac

kryzys i o transformacji leczenia najmtodszych.

Jak dbaé o dziecko? Szczegdlnie teraz, w dobie pandemii,
jak rodzic moze troszczy¢ sie o zdrowie psychiczne dziecka
i o dobrg relacje z nim?

Zeby dba¢ o dziecko i zdrowie psychiczne dziecka, rodzic
musi przede wszystkim zadbad o siebie. Kiedy w czasie pande-
mii sytuacja jest bardzo nieprzewidywalna, wtasciwie jestesmy
pozbawieni mozliwosci jakiegokolwiek planowania. Planujemy
dzien dwa, co najwyzej tydzien do przodu. Inaczej sie po prostu
nie da, poniewaz sytuacja i fakty za oknem wcigz nas zaskakuja.
Dodatkowo, dochodzi problem home-office’u, czyli zdalnej pracy
rodzicéow z domu oraz zdalnej nauki dzieci. Zatem, gdy mamy
okreslong przestrzen w domu, nawet jesli jest to 80 metréw
kwadratowych na cztery osoby, ktére muszq sie niq podzielic, to
dodatkowo utrudnia sytuacje. W zwigzku z tym, naprawde wazne
jest ustalenie zasad, jok dzielimy sie pomieszczeniami w domu,
zebysmy mogli wspélnie spedzaé czas. Powinnismy podzieli¢
przestrzen tak zeby, kiedy pracujemy, kazdy z nas mdgt czuc
sie komfortowo.

Co jeszcze mozna zrobié, zeby bylo tatwiej znie$¢ sytuacje
zwigzang z pandemiqg?

Warto przeznaczy¢ przynajmniej 10-15 minut dziennie, na
omowienie tego, co kazdemu w rodzinie sprawia trudnos¢: fru-
struje, denerwuje, smuci, z czym sobie ktérys z domownikéw nie
radzi. Oprécz tego nalezy zadbad, aby kazdy z domownikdw, kie-
dy zechce odpoczqé, miat do tego prywatne miejsce, gdzie jezeli
zamknie drzwi i bedzie chciat sie wyciszy¢, bedzie mogt byc sam.
Co wazne, nie wszyscy jestesmy szczesliwymi posiadaczami
domu z ogrodem, czes¢ osdb mieszka w bloku i nawet nie ma
porzgdnego balkonu. Jesli zatem to mozliwe, chodZmy na spa-
cer, na powietrze. Nie w ttumie, chodzmy rodzinnie. Zaaplikujmy
sobie staty czas spaceru, ruchu na swiezym powietrzu; dlatego,
ze to uruchamia naturalng produkcje endorfin, ktére sg odpowie-
dzialne za nastréj. Co réwnie istotne, nie zmieniajmy rytmu do-
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bowego. Dbajmy, aby dzien byt dniem, a noc — nocg. Nie
dosypiajmy w ciggu dnia. Podzielmy aktywnos¢ tak, zeby
wstawac o jednej porze, rano zajmowad sie aktywno-
$ciami porannymi, a w nocy péj$é spaé. Spijmy, kiedy jest
noc, nie zmieniajmy tego. Dbajmy o to, Zeby nasze positki
byty state, w domu dbajmy o to, zeby przynajmniej jeden
positek zjadaé wspdlnie, zeby one byty urozmaicone. To
podstawowe rzeczy, bo jezeli chaos jest na zewngtrz, to
struktura, powtarzalnosé jest bardzo wazna, sprébujmy
ja wiec zastosowac we wtasnym zyciu.

Czesto mowi sie, ze etap dorastania to trudny czas,
taki ,,okres buntu wywotany burzg hormonéw”. Jak
odrézni¢ zmiany zwigzane z dojrzewaniem od kryzy-
su psychicznego?

Jesliktos znajdzie ztoty $rodek, to znaczy, ze bedzie
miat ztoty standard: kiedy oddzieli, co jest jeszcze sze-
roko dorastaniem z buntem adolescencyjnym, a co juz
podpada pod psychopatologie. To
pytanie zadajemy sobie jako pro-
fesjonalisci codziennie omawiajgc
przypadki naszych pacjentdéw.
Im wiecej jest obszaréw w zyciu

Spijmy, kiedy jest noc,
nie zmieniajmy tego.

co pokazato, jak wielki stres ona wywotuje. Dzieci byty
uszczesliwione tym, ze nie chodzity do szkoty, ze jest
przerwa, ale juz wtedy tesknity za kontaktem z réwie-
$nikami. A to jest paradoksem, bo byliémy przekonani,
ze to jest pokolenie cyfrowe: siedzgc obok siebie w taw-
ce mogq ze sobq rozmawiad, a kazdy z nich rozmawia
przez swdj komunikator. A jednak okazato sie, ze bar-
dzo wazna byta dla nich blisko$é, mozliwos$¢ spojrzenia
na kogos, mozliwo$¢ odezwania sie w kazdej chwili fa-
ce-to-face. Natomiast druga i trzecia fala pandemii po-
kazata, ze miodzi ludzi juz nie radzg sobie z sytuacjg.
Trzecia dodatkowo pokazata, ze nie tylko dla miodych
ludzi, ale i dla dorostych, rodzicéw, ktérzy juz w jakis
sposdb starali sie dostosowac i stworzyé w miare kom-
fortowe warunki dla siebie i dla swoich dzieci, ta sytu-
acja jest za trudna, frustrujgca. Nieprzewidywalnosé,
brak planowania, niemoznos¢ zaplanowania nawet wa-
kacji, bo przeciez to wszystko jest bardzo ruchome, brak
wypoczynku: to wszystko pokazu-
je, ze pojawiajg sie dekompensa-
cje. Dzieci lekowe, ktére cieszyty
sie wczesniej z tego, ze nie trze-
ba chodzi¢ do szkoty, ze pracu-

mtodego cztowieka, z ktdrymi on
sobie nie radzi, ale nie w sposdb
incydentalny, czy jednostkowy,
lecz w sposdb przewlekty, wypada
z rél — dziecka, kolegi, przyjacie-
la, ucznia — to tym gtebiej nalezy

Dbajmy o to, zeby
nasze positki byty
state, w domu dbajmy
0 to, zeby przynajmniej
jeden positek zjadac

ja przed komputerem i mogq by¢
anonimowe, mogg w kazdej chwili
wytgczydé kamere i nie sq narazone
na ocene wizualng, juz nie wytrzy-
mujg sytuacji, dzieci ze spektrum
autyzmu podobnie. Narasta ilo$c

sie zastanowié, czy jest to jesz-
cze szeroka norma, czy pewne
obszary juz wymknety sie spod
kontroli i idzie za tym dekompen-
sacja. Adolescencja jest pewnym
okresem rozwojowym, a sam roz-
woj odbywa sie poprzez kryzys.
Kryzys normatywny przechodzi
kazdy z nas, ale nad nim panuje
mtody cztowiek i jego rodzice. Lecz
jesli jest za duzo tych obszardw,
nad ktérymi juz nie panujemy, to
nalezy sie zatrzymad i przesledzic,
co takiego sie dzieje.

Jakie najczesciej problemy z psychikg majq dzie-
ci i mlodziez? Czy to sie jako$ zmienito w ostatnim
czasie?

Jezeli chodzi o kwestie probleméw, jakie majg naj-
czesciej mtodzi ludzie, to druga, a wtasciwie trzecia fala
pandemii, pokazuje zupetnie inne i nowe oblicze stanu
psychicznego miodych ludzi w poréwnaniu do pierw-
szej fali. Bardzo dobre badania prowadzone przez fun-
dacje pozarzgdowe: Dajemy Dzieciom Site, Centrum
Cyfrowego czy Szkoty z Klasg, jednoznacznie wskazu-
ja, ze w pierwszej fali pandemii 50% dzieci byto wrecz
zadowolonych z faktu, Zze nie trzeba chodzi¢ do szkoty,

wspalnie, zeby one
byty urozmaicone.
Jezeli chaos jest na
zewnatrz, to struktura,
powtarzalnosc

jest bardzo wazna,
sprobujmy ja wiec
zastosowac we
wtasnym zyciu

zaburzen afektywnych, zaréwno
depresyjnych, jak i dwubieguno-
wych, jest bardzo duza ilo$¢ sa-
mookaleczen, mysli samobdjczych,
z ktérych czes¢ idzie w kierunku
zamiaréw, a nawet prob. Podgza to
w bardzo niedobrg strone. Nie jest
to tylko kwestia braku dostepu do
lekarza psychiatry. Tu akurat wi-
zyty online sq mozliwe i to dosyc¢
szybko zostato zalegalizowane
przez Ministerstwo Zdrowia. To jest
przede wszystkim kwestia tego, ze
sytuacja przerasta nas wszystkich
i trudno nam sobie z nig poradzié.
Mamy ograniczony kontakt do psychoterapeutéw, lecz
sytuacja poprawia sie, bo mamy dostep do psychologa
szkolnego, do poradni psychologiczno-pedagogicznej.

Co powinno zaniepokoi¢ rodzica w zachowaniu
dziecka? Czy sq jakies znaki, objawy zblizajgcego sie
kryzysu psychicznego?

Powinno nam sie zapali¢ czerwone sSwiatto, jeze-
li pojawia sie jakakolwiek zmiana w zachowaniu na-
szego dziecka, czyli kiedy dziecko, ktére do tej pory
byto dobrym uczniem, postuszne, z ktérym tatwo byto
nam nawigzaé kontakt, nalezato do grupy réwiesni-
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czej, nagle zaczyna sie izolowaé, przestaje z nami
rozmawiaé, ma zaburzenia rytmu dobowego, odma-
wia jedzenia albo je w sposdb napadowy, nie zwraca-
jac uwagi, co je, ile je i jok je. Dziecko, ktére ptacze
bez powodu albo jest rozdraznione przez caty dzien
i jakakolwiek uwaga, nawet niewinna, jest w stanie
je wyprowadzi¢ z réwnowagi i skutkuje lawing zacho-
wan dziecka kompletnie nieadekwatng do sytuacji. To sq
najwazniejsze symptomy, czyli kazda zmiana powinna
sprawi¢, ze zapali sie nasza ostrzegawcza lampka. | nad
tym trzeba sie pochylic.

Kiedy koniecznie szukaé pomocy specjalisty?

Jak zdecydowaé, czy wybraé psychologa, terapeute
czy psychiatre? Czego mozna sie spodziewaé po tych
specjalistach?

W ramach reformy psychiatrii dzieci i mtodziezy
juz przed pierwszq falg pandemii Narodowemu Fun-
duszowi Zdrowia udato sie ogtosi¢ konkursy, po od-
mrozeniu — powstajg wcigz nowe srodowiskowe po-
radnie  psychologiczno-psychoterapeutyczne dzieci
i mtodziezy. Pierwszy krok to udanie sie do takiego
miejsca i pomoc psychologiczna i psychoterapeutycz-
na w poradni srodowiskowe]. Nie potrzebne jest do tego
skierowanie, najlepiej zorientowac sie, gdzie jest taka
poradnia i zgtosi¢ sie tam. Niekoniecznie swoje kro-
ki nalezy kierowac od razu do lekarza psychiatry. Do
poradni zdrowia psychicznego tez mozna sie zgtosic,
to tez jest oczywiscie forma pomocy, ale tak, jak po-
kazujg badania i nasze doswiadczenia, przynajmniej
potowa dzieci i potowa rodzicéw nie wymaga pomocy
psychiatrycznej lecz pomocy psychologiczno-psy-
choterapeutycznej. Psychiatrzy dzieciecy to tez wy-
ksztatceni psychoterapeuci, jezeli zgtosi sie ktos do
psychiatry dzieciecego, to takg pomoc tez uzyska, ale
chcemy, aby lekarz psychiatra byt zarezerwowany tam,
gdzie trzeba wigczyé postepowanie farmakologiczne.
Natomiast moment szukania pomocy specjalisty to jest
kwestia indywidualna, w zaleznosci, czy rodzic widzi,
ze sytuacja go przerasta, pewne rzeczy wymykajq sie
spod kontroli, wtedy niech nie czeka, tylko sam podejmie
decyzje w momencie, ktéry bedzie dla niego odpowiedni.

Czlowiek chory zamyka sie w swoim swiecie i najta-
twiej go przekona¢ do powrotu do nas przez mitosé.
Tylko jak tu te mitosé okazaé w bezpieczny sposéb?
Jak wspierac dziecko w kryzysie?

Mysle, ze dziecko ma najlepszych rodzicéw, jakich
moze mieé, nigdy nie bedzie miato lepszych i kazdy ro-
dzic kocha swoje dziecko bezwarunkowo — jest to zdro-
worozsqdkowa mitosc. | te mitos¢ okazujemy tak, jak byto
do tej pory, czyli z umiejetnoscig popatrzenia i oceny, co
sie zmienito i naile. Wsparciem dla dziecka juz jest samo
bycie z rodzicem i obecnos$¢ rodzica, do ktérego w kaz-
dej chwili moze sie zwrdcié¢. Nawet jak powie: ,nie bede
z tobg rozmawiaé, nienawidze cie”, to dojrzaty rodzic od-

ZLOTY SRODEK

powie: ,0K, ale ja chce, zeby$ wiedziat/wiedziata, ze ja
jestem z tobg, kocham cie takim, jakim jestesikiedy tyl-
ko bedziesz mnie potrzebowac — to jestem i bede obok”.
To jest dla dziecka zapewnienie poczucia bezpieczen-
stwa, nawet kiedy ono zaneguje te potrzebe pomocy, to
musi wiedzieé, ze w kazdej chwili moze sie po nig zwrdcic.

Lekarze czesto méwig, ze bardzo wazne jest wigcze-
nie rodzicéw w proces wspierania dziecka w powrocie
do zdrowia. Jak rodzina moze w tym pomdc?

W ogdle w psychiatrii dziecieco-mtodziezowej, w ca-
tej reformie, pacjentem dla nas jest cata rodzina, dlate-
go, ze ujmujac to w kategoriach systemowych, dziecko
jest najstabszym ogniwem rodziny, ,delegowanym” do
chorowania, méwigc w duzym uproszczeniu. Jesli dziec-
ko widzi, ze dzieje sie cos$ ztego; niekoniecznie z nim, ale
w jego rodzinie, to chce to zasygnalizowaé. Sygnalizuje
tak, jaok potrafi. Drugim partnerem dla nas, bezwzglednie
waznym, jest szkota. Nie ma mozliwosci pracy z samym
dzieckiem bez rodzicéw i nie ma pracy bez porozumienia
i wsparcia ze strony szkoty, bo to sg srodowiska, gdzie
dziecko spedza wiekszos¢ czasu. Dom rodzinny i szkota,
sqg kluczowymi srodowiskami dziecka. Tak jak my mamy
miejsce pracy, szkota jest miejscem pracy dla dziecka.

Coraz wiecej mowi sie o potrzebie rozwoju opieki
srodowiskowej. Jak taka opieka miataby wyglgda¢é

w przypadku dzieci? Jak wigze sie ona z projektem
rozwigzan majgcych na celu reforme psychiatrii dzie-
ci i mtodziezy?

Takg forme opieki sSrodowiskowej, ktéra nastawia sie
na prace w srodowisku w 90%, promuje nasza reforma.
Rézne formy opieki srodowiskowej przed reformg mia-
ty miejsce, byty one jednak szczgtkowe, niewielkie, nie
byto na nie dostatecznego nacisku. Istniaty na przyktad
zespoty hospitalizacji domowej, ktére zapoczgtkowat
osrodek krakowski czy terapeutyczne zespoty mobilne
dziatajgce w Sosnowcu. To wszystko istniato juz przed
reformg. Sama reforma usankcjonowata ten model pra-
cy przenoszqc srodek ciezkosci pomocy ze $rodowiska
szpitalnego, ktére jest zawsze izolacyjne, traumatyczne,
na srodowisko bezposrednio bliskie dziecku, czyli na ro-
dzine i wspotprace ze szkotq. W psychiatrii dzieci i mto-
dziezy pomoc spoteczna nie odgrywa tak duzego zna-
czenia, jok srodowisko rodzinne lub szkota. Stqd u nas
trwa retaryfikacja naoktaddw na pierwszy, drugi i trzeci
poziom, z takim bardzo duzym naciskiem na ilo$¢ po-
rad na pierwszym poziomie i odpowiedniq liczbg porad,
ktére muszq by¢ wykonywane w srodowisku. Sq to prace
prowadzone w AOTiM. Kolejnym etapem bedzie opraco-
wanie standardéw po to, aby wszystkie formy pomocy
odbywaty sie wedtug tych samych zasad. Jezeli bedzie-
my moéwic o diagnozie, to wszyscy méwimy o tym samym
i wiemy, w jakim obszarze i zakresie sie poruszamy, co
juz zostato osiggniete, a co jeszcze przed nami. ®
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Szkota powinna
byC wspolnotg

Marta Pucitowska

| Fundacja Szkota z Klasg

Marta Pucitowska

— wiceprezeska Fundacji Szkota

z Klasq. Porzucita prace ttumaczki
ustnej na rzecz dziatania w edukacji.
Kulturoznawczyni, nauczycielka

i certyfikowana trenerka STOP.
Wspotautorka raportu Rozmawiaj

z Klasq. Zdrowie psychiczne uczniow
i uczennic oczami nauczycielek

i nauczycieli.

Fundacja Szkota zKlasq jest
organizacjq pozarzgdowq
zajmujgcg sie edukacja. Na stronie
fundacji czytamy: ,Wierzymy,

ze przysztosc swiata zalezy od
madrej edukacji, dlatego wspieramy
szkoty w zmianie, pomagajgc im
stac sie innowacy jnymi, otwartymi
$rodowiskami, zaangazowanymi

w rozwigzywanie problemow
spotecznych, takimi gdzie panujq
relacje oparte na wzajemnym
szacunku i zaufaniu”.

Strona: www.szkolazklasa.org.pl
Facebook: www.facebook.com/
fundacjaszkolazklasa

YouTube: www.youtube.com/c/
FundacjaSzkotazKlasg

Instagram: www.instagram.com/
fundacjaszk

Czy dzisiejsza szkota sprzyja zdrowiu
psychicznemu ucznidow i uczennic?
Powinnismy uczy¢ we wspolnocie.

Jeszcze kilkanascie miesiecy temu nikt nie zaktadat, ze szkota wprowadzi
sie do doméw. Nikt nie podejrzewat tez, Zze toczona od lat rozmowa o tym,
ze dzieci spedzajq zbyt duzo czasu przed ekranem, nabierze nowego wy-
miaru. Pandemia postawita edukacje w centrum debaty publicznej, a zdro-
wie psychiczne ucznidw i uczennic stato sie jej kluczowym elementem.
Czego sie nauczyliSmy? A moze inaczej — czego sie wcigz uczymy o szkole
i otym, jak wptywa na kondycje mtodych?

O tym, ze szkota, ktéra koncentruje sie na zdobywaniu (mniej lub bar-
dziej potrzebnych) informacji, promuje indywidualne osiqgniecia, dzieli
czas na 45 minutowe fragmenty a wiedze na przedmioty, jest przezyt-
kiem, wiemy od dawna. A jednak wcigz tkwimy w tym schemacie. Przecig-
zeni nauczyciele i nauczycielki méwiq o wypaleniu i braku czasu. Doskwiera
im biurokracja, ci$nie podstawa programowa. Ta presja przenoszona jest na
ucznidw i uczennice, ktérzy postrzegani sg przez pryzmat swojej szkolnej
roli: obowiqgzkdéw, wypetniania zadan, stopnia realizacji materiatu. “Uczen”
i “uczennica”, z catym ciezarem, jaki niosq ze sobg te pojecia w rozumieniu
dzisiejszej szkoty, przystaniajg nam mtodych ludzi, ich problemy i potrzeby.

W Fundacji Szkota z Klasq uwazamy, ze szkota petni niezwykle waznqg
role w dbaniu o zdrowie psychiczne mtodych ludzi. W styczniu 2021 roku
opublikowali$my raport Rozmawiaj z klasq. Zdrowie psychiczne uczniéw
i uczennic oczami nauczycieli i nauczycielek'. Dokument zbiera dane z ano-
nimowej ankiety przeprowadzonej wérdd nauczycieli i nauczycielek z catej
Polski, ze wszystkich poziomdéw nauczania oraz wnioski z dwéch spotkan fo-
kusowych z ekspertami i ekspertkami. W badaniu chcieli$my sprawdzi¢, czy
nauczyciele i nauczycielki potrafig reagowac na kryzysy psychiczne w kla-
sie, czy czujq sie kompetentni w tym zakresie i czy otrzymujg niezbedne
wsparcie na co dzien, nie tylko w pandemii. Raport umocnit nas w przeko-
naniu, ze umiejetne reagowanie kryzysowe — niezaprzeczalnie konieczne —
jest tylko jednym z elementdw, ktory jest polskiej szkole niezbedny. Wyniki
uktadajq sie w szerszq historie: opowies¢ o szkole, ktéra przestata byc miej-
scem rozwoju, wspodlnego dorastania i uczenia sie, a zmienita sie w szkote
dla szkoty, miejsce realizowania arbitralnej podstawy programowej. Szkota
jako system nie sprzyja dobrostanowi tych, ktérzy uczq sie w niej i pracuja.

Wiele méwi sie o skoku cyfrowym, skoku cywilizacyjnym, ktéry polska
szkota wykonata w pandemii. | duzo jest w tym prawdy. Nauczyciele i na-
uczycielki, ale tez mtodzi ludzie, znacznie sprawniej korzystajq z interneto-
wych platform i aplikacji. Abstrahujgc od dyskusji o tym, jakie sq koszty tej
sytuacji, ile godzin spedzili i by¢ moze jeszcze spedzq uczniowie i uczenni-
ce przed ekranami komputeréw i smartfondw, ilu z nich wypadto z systemu
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z powodu brakdéw sprzetowych lub warunkéw do nauki,
warto zadac¢ sobie pytanie, czy ten wzrost umiejetnosci
przektada sie bezposrednio na jakos¢ edukacji rozumia-
nej jako ksztattowanie i cato$ciowe rozwijanie mtodych
ludzi, w tym budowanie ich odpornosci na kryzys?

SZKOtA POWINNA BYC WSPOLNOTA

zajeta 15 miejsce od konca na 79 krajéw biorgcych
udziat w badaniu PISA w 2018 roku®. Mozemy pokusic¢
sie o teze, ze polska szkota ptaci cene za indywidualne
sukcesy uczniéw nie dbajgc o wzmacnianie wiezi i bu-
dowanie relacji, ktére tworzqg najlepszq tarcze ochron-
ng i sie¢ reagowania w sytuacji

kryzysu. Nie buduje tez w uczniach
poczucia wptywu, sprawczosci i od-
powiedzialnosci za szkote jako za
wspolnote, ktérej powinni czué sie
czescig. Uczniowie i uczennice sqg
wcigz traktowani jako ci, ktérych to
my, dorosli, mamy czego$ nauczyd,
a nie jako petnoprawni wspottwér-
cy szkoty. Wymagamy od nich dys-
cypliny, wywigzywania sie z zadan
i obowigzkéw, ale gdy przychodzi do
rozmowy o tym, jak chcq sie uczy¢,

jakiego wsparcia potrzebujg, nie

Dane pochodzq z raportu Rozmawiaj z klasq. Zdrowie psychiczne uczniow

i uczennic oczami nauczycieli i nauczycielek

Pandemia pokazata jak pracowaé w sieci, ale nie
skierowata rozmowy w strone tego, kiedy i po co to ro-
bi¢. Tymczasem problemy psychiczne uczniéw nasilaty
sie juz przed pandemiq, edukacja zdalna je uwypuklita
i nasilita. Dowodzg tego statystyki samobdjstw w tej gru-
pie — Polska w 2017 roku byta tu na drugim miejscu w Eu-
ropie? (skale problemu w pandemii ilustrujg statystyki
telefonu zaufania Fundacji Dajemy Dzieciom Site). Ba-
danie Fundacji Szkota z Klasg pokazuje, ze nauczyciele
widzq ten problem, ale nie wiedzq jak z tego cyklu wyjsc.
76% ankietowanych wskazuje niskie poczucie wtasnej
wartosci i brak zainteresowania ze strony rodzicéw czy
opiekunow jako gtéwne przyczyny probleméw psychicz-
nych mtodych. Moglibysmy wiec wysnu¢ wniosek, ze do-
rosli nie poswiecajg mtodym wystarczajgco duzo uwagi
(zapracowani nauczyciele, niedostepni rodzice), a sama
szkota joko system nie dba o dobrostan i nie buduje
w uczniach umiejetnosci rozpoznawania wtasnych po-
trzeb, nie dba o catosciowy, psychoemocjonalny rozwdj
mtodych ludzi, poddaje ich nieustannej indywidualnej
ocenie. W narracji o uczniach i uczennicach nie ma miej-
sca na podmiotowosé.

Juz w pozornie niewinnym sformutowaniu ,;szkota
przygotowuje do zycia” wida¢, ze nie podchodzimy do
relacji z mtodymi partnersko. Tak jakby przez te pierw-
sze osiemnascie lat, ktére spedzajg w szkole, zycie nie
toczyto sie kazdego dnia, a zycie prawdziwe zaczynato
sie nagle wraz z egzaminem dojrzatosci. Przedtuzajaca
sie pandemia spotegowata jeszcze poczucie tymczaso-
wosci.

Nie dziwi wiec, ze mtodzi nie czujq sie w szkole
dobrze, nie czujq sie czescig szkolnej spotecznosci.
W zakresie poczucia przynaleznosci do szkoty Polska

bierzemy ich zdania pod uwage.

Rzadko kiedy uczniowie i uczen-

nice doswiadczajg kultury pracy
uwzgledniajgcej ich dobrostan (jako cel sam w sobie
i warunek skutecznego uczenia sie).

Rozwigzaniem mogtoby by¢ wypracowanie no-
wych nawykéw codziennej pracy w szkole, stworzenie
strategii, ktére pokazq nauczycielom i nauczycielkom
jak dzien po dniu wzmacniaé¢ uczniéw i uczennice.
Warto mysle¢ o szkole jako o miejscu, ktére wyréw-
nuje szanse edukacyjne réwniez w kontekscie dbania
o kondycje psychiczng. Bedzie to szczegdlnie istotne
w okresie postpandemicznym, kiedy na dobre wrécimy
do szkét i przyjdzie nam zmierzyc sie z konsekwen-
cjami przedtuzajqcego sie lockdownu, ktéry pogtebit
réznice wynikajgce z kapitatu spoteczno-kulturowego
i ostabit relacje.

Priorytetem nie powinno by¢ nadrabianie ma-
teriatu, ale odbudowanie wiezi i reintegracja, a cza-
sem — w przypadku klas pierwszych — integracja klas.
Warto tez wzmocni¢ nauczycieli i nauczycielki, aby
potrafili rozpoznaé kryzys u ucznia i odpowiednio na
niego zareagowad, i zeby nie bali sie tego robié. Aby
to byto mozliwe, oprécz podniesienia kompetencji sa-
mych nauczycieli, potrzebna jest szczelna sie¢ do-
stepnego wsparcia, jasne s$ciezki reagowania i dobra
wspotpraca z rodzicami.

WFundacji Szkota zKlasq wierzymy, ze szkota po-
winna wréci¢ do bycia wspdlnotg i — nawet jesli brzmi
to utopijnie — stojg za tym stwierdzeniem konkretne
argumenty, a tym towarzyszq strategie i rozwigzania,
ktére wzmacniajgc zespotowosc, sprawczosé, wspot-
prace i dialog pomogty zbudowaé srodowisko sprzy-
jajace zdrowiu psychicznemu, sprawnie wytapujgce
niepokojgce sygnaty i budujgce kulture pracy, ktéra tu
i teraz wzmacnia ucznidw i uczennice. ®

1. Ankieta byta do-

stepna w dniach 7-30
pazdziernika 2020,
spotkania fokusowe
z ekspertami miaty
miejsce 27 listopada
i4 grudnia 2020, ra-
port mozna znalez¢
na stronie Fundacji
Szkota zKlasq:
www.szkolazklasa.
org.pl/programy/roz-
mawiaj-z-klasa

2. NIK o dostepnosci
lecznictwa psychia-
trycznego dla dzieci
i mtodziezy, www.nik.
gov.pl/aktualnosci/
lecznictwo-psy-
chiatryczne-dzieci-
-i-mlodziezy.html,
15.09.2020

3. Sitek M., Ostrowska
E.B., PISA 2018.
Czytanie, rozumienie,
rozumowanie, War-
szawa 2020, s. 252
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Na wtasnym
przyktadzie

Magdalena Michatowska

Asystent zdrowienia moze robic
wszystko, co zblizy go do osoby

w kryzysie, pozwoli nawigzac

bliskg relacje oraz wesprze proces
zdrowienia. Wyobrazam sobie, ze
mogtoby to by¢ wspoélne wedkowanie
- mowi lvan Sitsko, asystent
zdrowienia pracujgcy w Instytucie
Psychiatrii i Neurologii i Wolskim
Centrum Zdrowia Psychicznego.

boku oséb doswiadczajgcych kryzysu psychicz-
nego asystenci zdrowienia pojawili sie niedawno.
Pierwsi zaczeli pracowaé z nimi niespetna dwa
lata temu. Sq to ludzie, ktérzy pomagajq przez wiasne,
przepracowane doswiadczenie chorowania na schi-

zofrenige czy chorobe afektywng dwubiegunowg. Majq
za sobg pobyty w szpitalu psychiatrycznym. Wiedzq

z wtasnego doswiadczenia, co to psychoza, jadtowstret,
ktopoty z koncentracjg i pamieciq, bezbrzezny smutek,
stany lekowe. Opanowali swoje ktopoty ze zdrowiem psy-
chicznym, rozumiejq ich mechanizm i specyfike, i skon-
czyli odpowiedni kurs przygotowujgcy ich do pomagania
tym, ktérzy w kryzysie trwajq. Uczyli sie na nim tego, jak
asertywnie rozmawia¢, jok istotne w budowaniu rela-
cji jest empatyczne stuchanie, jakie mogg by¢ objawy
nadchodzqcego kryzysu, jak wspiera¢ mocne strony, jak
dba¢ o zdrowie psychiczne. Cwiczyli zaréwno rozmowy
z pacjentami, jak i ich bliskimi po to, by lepiej dzieli¢ sie
tym, co pomaga zdrowieé. Rozmawiali o etyce, o tym,
w jaki sposdb korzystac ze swojego doswiadczenia cho-
rowania i zdrowienia. Pracujq teraz Centrach Zdrowia
Psychicznego, Srodowiskowych Centrach Zdrowia Psy-
chicznego i w Instytucie Psychiatrii i Neurologii. Nalezq
do zespotdéw na réwni z lekarzami psychiatrami, psycho-
logami, terapeutami, pielegniarkami psychiatrycznymi.
Pomoc asystenta sprawdza sie w relacji z osobami,
ktére doswiadczajg kryzysu po raz pierwszy i nie wie-
dzq, co sie z nimi dzieje, ani dlaczego nie rozumiejq ich
nawet najblizsze osoby. Cztowiek najlepiej zdrowieje,
kiedy czuje sie bezpiecznie. Asystent moze mu pomdc

oswoic sie z sytuacjg, w ktorej sie znalazt i wlaé w nie-
go nadzieje, Zze mozna z niej wyjs¢. To pacjent odgrywa
gtéwng role w swojej drodze do zdrowienia. Im bardziej
bedzie sie starat poradzi¢ sobie z kryzysem, im aktyw-
niej bedzie przyjmowat pomoc, tym tatwiej go opanuje.

Rodzinom i osobom bliskim asystent zdrowienia
moze wskazaé, czego moze potrzebowad, oczekiwad
osoba chorujgca. Co bedzie wspierajqgce. Powiedzieé na
przyktad, ze lepiej jej nie wyreczad, nie rozmawiaé jak
z dzieckiem, nie méwi¢ w kétko o chorobie. Poza tym juz
samo to, ze bliski ma szanse na kontakt z osobg, ktérg
opanowata kryzys, budzi nadzieje i wiare w wyzdrowie-
nie chorujgcej zony, siostry, matki. Przy Centrach Zdro-
wia Psychicznego powstajg grupy wsparcia dla bliskich,
ktdére asystenci zdrowienia prowadzq z psychoterapeutq
lub psychologiem.

— Asystent zdrowienia moze robic¢ wszystko, co zblizy
go do osoby w kryzysie, pozwoli nawigza¢ bliskq relacje
oraz wesprze proces zdrowienia, wyobrazam sobie, ze
mogtoby to by¢ wspdlne wedkowanie — méwi lvan Sitsko,
asystent zdrowienia pracujgcy w Instytucie Psychiatrii
i Neurologii i Wolskim Centrum Zdrowia Psychicznego. —
Chodzi przede wszystkim o towarzyszenie oraz wspie-
ranie w powracaniu do zdrowia — dodaje . Mogtoby sie
wydawad, ze jedyne, czym moze dzieli¢ sie asystent, to
doswiadczenie kryzysu. Nic bardziej mylnego. Kazde do-
Swiadczenie, pasja, hobby moze by¢ terapeutyczne dla
pacjenta doswiadczajgcego kryzysu, moze by¢ sposo-
bem, na to, zeby do niego dotrzec, obudzi¢ w nim chec
do powrotu do zycia, w ktérym ma szanse sie spetniac
i tworzy¢ szczesliwe wiezi. lvan Sitsko pasjonuje sie pa-
rzeniem herbaty i zaraza tym swoich pacjentéw. Wspdl-
ne picie tego napoju jest dla niego sposobem na nawig-
zanie relacji. W kazdy czwartek na oddziale catodobo-
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wym, na ktérym pracuje, organizuje ceremonie parzenia
herbaty - chinskq, japoriskg, wietnamskqg. Rozmowa o jej
smaku zamienia sie wymiane zdan na inne tematy. Poza
tym, prowadzi bajkoterapie, relaksacje, zajecia ruchowe,
gry planszowe, bawi sie improwizacjq aktorskq, uczy je-
zyka rosyjskiego, chodzi na spacery, robi zakupy, rysuje
i sktada origami z pacjentami.

— Lista czynnosci, ktére asystent moze wykonywac
Z pacjentem jest ograniczona przez niego i warunki,
w jakich pracuje — podkresla Jakub Wactawek, asystent
zdrowienia w Centrum Zdrowia Psychicznego w Kosza-
linie. Moze wspiera¢ pacjenta w codziennych czynno-
sciach, na przyktad robigc z nim pranie, szukajgc z nim
mydta w szafce, zeby go skitoni¢ do tego, zeby wzigt
prysznic.

Jakie sg najtrudniejsze wyzwania, z ktérymi stykajg
sie asystenci zdrowienia? Na pewno trudna jest zawsze
sytuacja, gdy osoba, z ktérq pracujg, zgtasza mysli sa-
mobdjcze. Wtedy muszq szukaé wsparcia u innych czton-
kéw zespotu terapeutycznego i u lekarza prowadzgcego
pacjenta. Ale co, gdy osoba w kryzysie méwi im o tym
w zaufaniu, proszqgc o dyskrecje? Kiedy jest zagrozenie
zycia, asystent nie moze milcze¢. Za to moze przekony-
wacd pacjenta, zeby o myslach samobdjczych powiedzieli
lekarzowi wspdlnie. Ogromnym wyzwaniem jest rowniez
praca w oparciu o wtasne bolesne doswiadczenie kryzy-
su, ,,praca w odstonieciu”, jok nazywa to profesor Kata-
rzyna Prot-Klingier z Akademii Pedagogiki Specjalnej
oraz odnalezienie sie w zespole, co jest ogromnie wazne,
poniewaz to praca zespotowa psychiatry, psychologa,
terapeuty zajeciowego oraz asystenta zdrowienia jest
kluczowa w wyprowadzaniu pacjenta z kryzysu. Joanna
Rogalska, asystentka zdrowienia ze stupskiego Centrum
Zdrowia Psychicznego méwi, ze dla niej najwiekszym
wyzwaniem sqg dojazdy do pracy — 110 kilometréw w jed-
ng strone, trzema $rodkami lokomocji.

Przewaznie asystenci pracujqgcy na oddziatach ca-
todobowych towarzyszg pacjentom w spacerach, terapii
zajeciowej, zebraniach spotecznosci czyli spotkaniach
pacjentdw z personelem. Zdarza sie, ze pdzniej z zespo-
tami mobilnymi Centrum Zdrowia Psychicznego odwie-
dzajg pacjentdw w domach, tak zeby osoby, ktére opu-
Scity szpital nadal miaty ich wsparcie.

NA WLASNYM PRZYKLADZIE

Asystenci, podobnie jak psychoterapeuci, podda-
ja swojq prace regularnej superwizji. Jednakze praca
asystenta tylko czasem w ogdlnym zatozeniu przypo-
mina prace psychoterapeuty. — Asystent to dopetnie-
nie ustug pomocowych, ma w sobie troche z adwokata,
pracownika socjalnego i animatora zajeciowego, te-
rapeutyzuje, ale czasem juz samq swojq obecnosciq
— wyjasnia Jakub Wactawek. — Psychoterapeuta ma
wiedze teoretycznqg. Czesto moze sie tylko domyslaé, co
czuje pacjent. Asystent zdrowienia natomiast poma-
ga innym na bazie wtasnego doswiadczenia zmagania
sie z chorobq. Zauwazytem, ze pacjenci bardziej ufajg
asystentowi zdrowienia, majg mniejsze opory i obawy
przed tym, by sie przed nim otworzy¢ — bo wierzg, ze
wie o czym mowi, przezyt podobng sytuacje - dodaje
Jakub Wactawek.

— Relacja miedzy pacjentem a asystentem jest inna
i bardziej rownorzedna, niz ta z psychoterapeutg czy
psychiatrg — wyjasnia Joanna Rogalska. Méwi, ze cza-
sem miedzy nig i osobqg, ktérg wspiera, zawiqgzuje sie
duza zazytosé, przyjazn. — Asystent zdrowienia ma pra-
wo do okazywania cieptych gestéw, do zaproponowania
mu przejscia na ty. Trzeba pamietad, ze pacjentowi nie
jest potrzebny jeszcze jeden zdystansowany pracownik
stuzby zdrowia, tylko zgota kto inny, kto nie tylko rozu-
mie w lot, co moze czué podopieczny, bo sam tego do-
sSwiadczyt, ale bedzie wiedzial, co moze zachowad tylko
dla siebie, a co jest istotne dla procesu terapeutycznego
— wyjasnia Joanna Rogalska.

Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 9 paz-
dziernika 2019 r. zmieniojgcym rozporzgdzenie w spra-
wie programu pilotazowego w centrach zdrowia psy-
chicznego (na podstawie art. 48e ust. 5 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne]
finansowanych ze $rodkéw publicznych [Dz. U. z 2019
r. poz. 1373, z pézn. zm. 2]) zarzqdza sie, ze od dnia
01.04.2020 r. do oséb zatrudnionych w Centrach Zdro-
wia Psychicznego w catej Polsce, w ramach dziatalnosci
podstawowej zaliczad sie bedzie asystentéw zdrowienia
(par. 1pkt 10 lit. b). ®
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Praca nad sobg

Z Cleo Cwiek rozmawia Katarzyna Parzuchowska

z Fundacji eFkropka

Podjetam decyzje o stuprocentowej

wspotpracy i catkowitej szczerosci
w kontakcie ze specjalistami.

Dotarto do mnie, ze nie musze czuc
smutku przez caty czas - wspomina

swoje poczatki zdrowienia Cleo
Cwiek, modelka i psycholog, ktéra
otwarcie moéwi o doswiadczeniu

zycia z diagnozg choroby afektywnej

dwubiegunowe;j.

Zacznijmy od stresu. Czy Twoim zdaniem sztuka ra-
dzenia sobie z nim wptywa na zdrowie psychiczne?

Jestem typem zadaniowca. Jak co$ sie dzieje, pod-
nosi mi sie adrenalina i skupiam sie na tym, co trzeba
zrobi¢. Moja siostra reaguje na stres emocjonalnie.
W tych samych sytuacjach czujemy sie inaczej i inaczej
sobie radzimy. Jak odnosisz sie do trudnych sytuacji
emocjonalnie, zatrzymujesz sie w miejscu i skupiasz sie
na odczuciach, ktére by¢ moze sq adekwatne, ale mogq
tez by¢ przeskalowane. Mozliwe, ze dzieje sie tak dlate-
go, ze sytuacja cie zaskoczyta, a moze zaskoczyto cie to,
czym ta sytuacja w ogéle jest. To bywa kontrproduktyw-
ne. Nie mdwie tu, ze cate zycie musi by¢ produktywne i ze
nie mozemy dawad sobie czasu na przezywanie emocji.
Badania wskazujg jednak, ze zadaniowy styl radzenia
sobie ze stresem jest bardziej zdrowy i pozytywny dla
nas. Takie tez jest moje doswiadczenie.
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Siostra zmagata sie z kryzysem zdrowia psychicznego
wczesniej niz Ty ze swoimi?

Pierwszy raz trafita do szpitala w wieku 15 lat, gdy ja
miatam 16 lat. Z zaburzeniami odzywiania trafita na Od-
dziat dla Dzieci i Mtodziezy Instytutu Psychiatrii i Neuro-
logii. Kiedy znalaztam sie w szpitalu 3 lata p6zniej, moja
rodzina lepiej wiedziata co robic¢. Miatam o tyle tatwiej-
szq sytuacje, ze nie byto to czyms tak nowym i zaska-
kujgcym jak wczesniej, w przypadku siostry. Rodzice
wiedzieli, gdzie mnie zawiesé. Mieli
wszystko pouktadane, trase z domu do
szpitala wczeéniej pokonywali wielo-
krotnie.

A jakie byty Twoje odczucia w zwigz-
ku z tym, ze trafiasz do takiego, a nie
innego szpitala?

Nie przyjetam tego ze spokojem.
Co prawda miatam temat oswojony
w zwigzku z siostrg, ale nigdy wcze-
$niej nie dotyczyto to mnie. Wydaje mi
sie, ze dzieki temu, ze mieszkam w du-
zym miescie i od zawsze obracatam sie
wsréd ludzi raczej otwartych, to nigdy
nie bytam uprzedzona czy zaskoczona
tematem terapii albo szpitala psychio-
trycznego. Po prostu jedna z dostepnych form dbania
o zdrowie. W ostatniej klasie liceum, kiedy zrobitam sobie
rok przerwy w pracy modelki, postanowitam poszukacd
terapeutycznego wsparcia. Zrozumiatam, ze od dawna
jestem smutna i moze jest cos, co moge z tym zrobic,
a teraz akurat mam na to czas. Znalaztam osrodek, gdzie
chodzitam najpierw na terapie indywidualng, a po ja-
kim$ czasie terapeutka data mi znaé, ze tworzy grupe
terapeutyczng dla oséb w moim wieku i zaprosita mnie
do niej, a ja zgodzitam sie przytqgczyc. Okazato sie, ze
ta praca w grupie to byto co$ kompletnie nie dla mnie,
chociaz zrozumiatam to dopiero po fakcie.

Dlaczego terapia grupowa okazata sie nietrafiona?
Rozumiem, Ze dla kogos innego to moze byc¢ super
sprawa. W moim przypadku duzo rzeczy sie tam we
mnie pootwierato, ale niestety nie zostaty one zamknie-
te. Doszto do przecigzenia, ktére doprowadzito mnie do
zatamania psychicznego. Wtedy wtasnie w kompletnej
rozsypce wylgdowatam w szpitalu psychiatrycznym. Po-
czgtkowo myslatam, Ze mam tam zostac na 48 godzin,
zeby dojs¢ do siebie. Miatam wtedy inne rzeczy na gto-
wie, cho¢by mature za dwa miesigce. Bytam przekonana,
ze po dwdch dobach wréce do domu. Trafitam do pokoju
obserwacyjnego z towarzystwem jak z Lotu nad kukut-
czym gniazdem. Kolejnego dnia odbytam sporo rozméw

Warto tworzyc
wokot siebie siec
wsparcia, miec
takie osoby, ktore
wiedzg o tym, ze

chorujemy i jesli
nagle zaczniemy
sie zachowywac
inaczej niz zwykle,
to zareaguja.

ROZMOWA

z lekarzami, co chwila musiatam méwi¢ to samo, az w kon-
cu przeniesli mnie na oddziat mtodziezowy. Na poczqgtku
zle znositam szpital. Nie chciatam tam by¢. Nie miatam
poczucia, Ze co$ jest ze mnqg szczegdlnie nie tak. Uwaza-
tam, ze tylko datam sie chwilowo przyttoczy¢ problemom.
Przez pierwsze dni bytam nastawiona buntowniczo. Nie
chciatam rusza¢ sie z t6zka, wstawac nawet na jedzenie.
Ale przewartosciowatam to sobie w gtowie i zrozumiatam,
ze moze to jest wtasnie moment, na ktéry czekatam, ze
jestem teraz w miejscu, z ktérego ra-
czej szybko nie wyjde, ale za to wokét
mam s$wietnych specjalistow, ktérzy
chcg i mogg mi pomdc. Postanowitam,
Ze sprébuje z tego skorzystaé. Podje-
tam wtedy decyzje o stuprocentowe]
wspotpracy i catkowitej szczerosci
w kontakcie ze specjalistami. Wcze-
$niej myslatam, ze jestem smutng czy
pesymistyczng osobg, i ze niektérzy
juz tak maja. Dotarto do mnie, ze nie
musze czué smutku przez caty czas.
Zrozumiatam, ze buntowatam sie tak
naprawde wobec siebie samej.

Super postawa. | tak szybko do niej
dosztas. Czasami osobom chorujg-
cym zajmuje lata zrozumienie, Zze wspoétpraca ze spe-
cjalistami jest wazna. Co dziato sie dalej?

Spedzitam w szpitalu 3 tygodnie i nie opuscitam go
z ostateczng diagnozg. Wysztam za to z kontaktem do
psychiatry, ktéry pézniej zostat moim lekarzem prowa-
dzagcym. Bardzo dobrze go wspominam. Chyba niecaty
rok od hospitalizacji, po pierwszej manii, zdiagnozowat
u mnie chorobe afektywnqg dwubiegunowg. Wtedy my-
Slatam, Ze po prostu nareszcie dobrze sie czuje, ze od-
mienita mi sie osobowosé, tymczasem byta to mania. Na
szczescie mam siostre, ktéra jest niezwykle uwazna. To
ona mi wtedy powiedziata: ,moze zapisz sie do lekarza,
moze teraz tego potrzebujesz”.

Dochodzenie do odpowiednich dawek lekéw, ade-
kwatnych diagnoz czy terapii opartej na dobrej wiezi
z psychoterapeutaq, to z reguty czas proéb i btedéw. Co
poczutas, jak pojawita sie diagnoza?

Jestem osobq introwertyczng. Miatam problemy
z relacjami. Wiele rzeczy musiatam wypracowa¢ pod-
czas terapii. Miatam dwa wazne momenty w zdrowieniu.
Pierwszy, kiedy dostatam diagnoze CHAD, a drugi, kiedy
otrzymatam od psychiatry informacje o tym, ze jestem
w spektrum autyzmu. Wtedy wszystko mi sie utozyto
i rozjasnito. Diagnoza jest dla mnie czyms pozytywnym,
bo dzieki niej mam swiadomos¢, co sie ze mng dzieje.
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Teraz mam odpowiedZz na wszystko.
Do tego na ChAD sq leki, ktére bardzo
utatwiajg codzienne funkcjonowanie.
Wazne jest tez to, jok ja o siebie za-
dbam kazdego dnia.

Mowisz o tym, Ze siostra cie wspiera,
ze dajesz osobom bliskim mozliwosé
informowania cie, jesli zauwazg cos
niepokojqgcego. Jak to jest z tym ob-
serwowaniem i informacjami zwrot-
nymi?

Wydaje mi sie to bardzo waz-
ne, zeby miec wokoét siebie ludzi, kto-

Trafitam

na Swietng
terapeutke,

ktora zmienita
moje zycie i to

W znaczacy
sposob. To mi dato
Swietny start na

przysztosc. Jestem
przekonana,

ze trzeba byc
wytrwatym

i szukac

pie zycia przepracowac rzeczy, ktore
przeszkadzaty mi w pracy, jak niskie
poczucie wtasnej wartosci i brak pew-
nosci siebie. Teraz czuje, ze duet ,pra-
ca-zdrowie” mam dobrze opanowany,
a im lepiej sie czuje ze sobg, tym le-
piej radze sobie w pracy. To tez mnie
motywuje. Od poczgtku mojej tera-
pii koncentrowatam sie na tym, zeby
w koncu méc czud sie dobrze. Wierze,
ze jesli sama bede sie permanentnie
Zle czuta, to nie bede w stanie efek-
tywnie pomagac innym.

rzy cie osadzajg w rzeczywistosci.
Zwtaszcza przy takich diagnozach jak
CHAD czy schizofrenia, kiedy mozesz
po prostu odleciec i nie wiesz, Ze to sie
stato — bliscy sq wazni. Warto tworzyd¢
wokét siebie sie¢ wsparcia, mieé takie osoby, ktére wie-
dzg o tym, ze chorujemy i jesli nagle zaczniemy sie za-
chowywac inaczej niz zwykle albo kompletnie sie wyco-
famy i przestaniemy odzywad, to zareagujg, bo wiedzg,
ze to moze by¢ np. w zwigzku z epizodem depresyjnym.
Od terapeutki dowiedziatam sie o tym, ze istniejg objawy
prodromalne, czyli takie objawy przed objawami, ktére
mogq zapowiadaé zblizajgcy sie epizod choroby. Takie
rzeczy lepiej wychwytywac zanim narosng. Czesto jed-
nak trudno je zauwazyd, dlatego wydajq sie nagte.

Sama teraz wytapujesz zwiastuny, ze co$ sie zbliza?

Na pewno opieram sie na wsparciu bliskich, ale
mieszkam sama, wiec nie moge na nich polega¢ catko-
wicie. Jestem na siebie bardziej uwazna niz kiedys. Pra-
ca, ktérg wykonatam ze swojg terapeutkq, zaowocowa-
ta tym, ze jestem w stanie zobaczy¢ wiecej rzeczy niz
wczesniej. Staram sie zauwazac objawy zwiastujqce, ale
najtrudniej mi wytapaé zblizanie sie stanéw depresyj-
nych, bo trudno ocenié¢, kiedy to jest tylko gorszy dzien,
a kiedy juz cos, czym nalezy sie martwié.

Aktywny tryb zycia utatwia zdrowienie, czy prze-
szkadza?

Zaczetam pracowaé, gdy miatam pietnascie lat.
Zawsze bytam osobg niesmiatg, niepewng siebie. Na
poczatku pracy w modelingu uwazatam, ze zdarzyto mi
sie cos$ wyjgtkowego, tak naprawde mi sie nie nalezato
— typowy syndrom oszusta. Dzieki temu, ze trafitam do
szpitala, a pdzniej na terapie, mogtam na wczesnym eta-

adekwatnej
pomocy dla siebie.

Czy tatwo ci byto wej$¢ w terapie
i wytrwaé w niej?

Miatam duzy problem w znalezie-
niu terapeuty dla siebie, ale postano-
witam do skutku szukaé kogos, z kim
bede mogta wykonaé konkretne zadania, bo moim celem
jest praca nad sobg. Bytam bardzo zdeterminowana,
zeby w koncu poczu¢ sie lepiej i wtedy przypadkowo
trafitam na swietng terapeutke, ktéra zmienita moje zy-
cie i to w znaczqgcy sposob. To mi dato swietny start na
przysztosc. Jestem przekonana, ze trzeba byé wytrwa-
tym i szukaé adekwatnej pomocy dla siebie. ®

Cleo éWlEk - Prezeska

Fundacji Mozna Zwariowad, modelka

z wyksztatceniem psychologicznym.
0d ponad dekady zwigzana z wieloma
rynkami modowymi na catym swiecie.
Angazuje sie w dziatania i akcje
spoteczne na rzecz klimatu oraz

0s6b wykluczonych ze wzgledu

na zaburzenia psychiczne. Dzigki
wiasnym doswiadczeniom zaburzen
psychicznych zainicjowata powstanie
kampanii spotecznej i fundacji Mozna
Zwariowad, ktéra zebrata wokot siebie
aktywnq i zaangazowang spotecznosc.
Jest ambasadorkg Kongresu Zdrowia
Psychicznego.
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Rzecznik

RZECZNIK BLISKI LUDZKICH SPRAW

bliski

udzkich spraw

Grzegorz Saj

Zdrowie psychiczne jest fundamen-
talnym dobrem osobistym kazdego
cztowieka, a ochrona praw 0sob

z zaburzeniami psychicznymi nalezy

do obowigzkow administracji pan-
stwowej. Na strazy praw pacjentow
z zaburzeniami psychicznymi stoi
Rzecznik Praw Pacjenta Barttomie]
Chmielowiec

Swoje zadania Rzecznik Praw Pacjenta realizuje
przy pomocy Departamentu ds. Zdrowia Psychicznego
w Biurze Rzecznika Praw Pacjenta, ktérego pracami mam
przyjemnosc kierowac od 1 stycznia 2018 roku. Na czym
polega dziatalnos¢ Rzecznika Praw Pacjenta? Jakie po-
dejmuje dziatania? W jaki sposéb moze pomdc? Kim sq
Rzecznicy Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego?
Zapraszam do lektury!

Zmiany w ustawie o ochronie zdrowia
psychicznego i spotkania z Prezydentem RP
Rzecznik Praw Pacjenta jest centralnym organem
administracji rzgdowej, podlegajgcym bezposrednio
Prezesowi Rady Ministréw. Jego zadania okreslone sq
w art. 47 ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta. Dziatania na rzecz ochrony zdrowia psychicz-
nego stanowiq jeden z priorytetéw Barttomieja Chmie-
lowca. W 2019 roku przygotowalismy propozycje zmian
w ustawie o ochronie zdrowia psychicznego. Znalazty
sie wérod nich kwestie zwigzane z poszanowaniem god-
nosci oséb w kryzysie psychicznym, wzmocnienie roli
Rzecznikéw Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego,
praktycznego uregulowania zasad stosowania przymusu
bezposredniego i przyjecia do szpitala psychiatrycz-
nego bez zgody, wizytowania szpitali psychiatrycznych
przez sedziéw czy wsparcia dla rodzin oséb z zabu-
rzeniami psychicznymi. W marcu tego roku Barttomiej
Chmielowiec uczestniczyt w spotkaniu z Prezydentem
Rzeczypospolitej Polskiej Andrzejem Dudqg, ktére byto

poswiecone psychiatrii dzieci i mtodziezy oraz w Szczy-
cie Mtodziezowym z udziatem Gtowy Panstwa oraz Mini-
stra Edukacji i Nauki, podczas ktérego omawiano mozli-
wos¢ wsparcia psychologicznego dla studentéw.

Organizacje pozarzadowe i Rada Mtodych
Ekspertow

Bardzo wazng czes$¢ naszej dziatalnosci stanowi
wspotpraca z organizacjami pacjentéw i oséb im bliskich.
Od kilkunastu miesiecy w naszym Biurze dziata Rada Or-
ganizacji Pacjentéw. Wyodrebniono w niej specjalny Ze-
spot ds. Psychiatrii i Neurologii, ktéry zajmuje sie spra-
wami tylko z tego obszaru medycyny. Od marca 2021
roku realizujemy réwniez projekt ,Srody z psychiatrig”.
Polega on na tym, ze w kazdq $rode, w wybranych godzi-
nach dyzur telefoniczny petnig eksperci organizacji pa-
cjentéw, ktdrzy udzielajg bezptatnych porad prawnych,
wsparcia dotyczgcego zdrowia psychicznego i uza-
leznien, poszukiwania pracy przez osoby w kryzysie,
psychicznej przemocy domowej, ubezwtasnowolnienia.
Z organizacjami wspodtpracujemy réwniez na poziomie
regionalnym, w poszczegdlnych wojewddztwach. Wspol-
nie z jedng z takich organizacji, z Fundacjq eFkropka,
w 2020 roku zorganizowalismy Pogodny Rejs oraz brali-
$my udziat w organizowanym przez nig Pogodnym Szla-
ku. Wszystkich, ktérzy chcieliby dotgczy¢ do Rady Orga-
nizacji Pacjentéw, zapraszamy do kontaktu mailowego
rop@rpp.gov.pl.

Od czerwca 2019 roku dziata réwniez Rada Mtodych
Ekspertow ds. psychiatrii. Nalezg do niej mtodzi lekarze,
pielegniarki, pracownicy socjalni, psycholodzy, terapeuci
i prawnicy, ktérzy nie ukonczyli jeszcze 40 roku zycia.
Jest ona gremium doradczym Rzecznika Praw Pacjen-
ta, wskazuje obszary i kierunki dziatania. Rada ztozo-
na z fantastycznych ludzi, ktérzy mimo mtodego wieku
mogq sie poszczyci¢ duzymi osiggnieciami w swoich
dziedzinach, jest bardzo pomocna dla Rzecznika.
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Rzecznicy Praw Pacjenta Szpitala
Psychiatrycznego

Rzecznicy sq pracownikami Departamentu ds. Zdro-
wia Psychicznego. Sg jedynymi w Polsce urzednika-
mi, ktérzy swoje zadania realizujg nie za urzedniczym
biurkiem, ale na terenie szpitali psychiatrycznych, bez-
posrednio przy tdzku pacjenta. Jakie zadania wykonujg

Rzecznicy w szpitalach psychiatrycznych?

B wyjasniajg ustne i pisemne skargi pacjentow
szpitali psychiatrycznych zwigzane z przyje-
ciem do szpitala, leczeniem, warunkami pobytu

i wypisem,

B majg prawo wejs¢ do wszystkich pomieszczen
oddziatu psychiatrycznego, zeby sprawdzié,
czy prawa pacjenta sq tam przestrzegane, za-
poznad sie z dokumentacjg medyczng czy na-

graniami monitoringu,

B spotykajq sie z pacjentami, ktérzy sq zamknieci
w izolatce albo przypieci do t6zka pasami w ra-

mach przymusu bezposredniego,

B interweniujg w sqdach, gdy pojawiajg sie pro-
blemy zwigzane np. z przyjeciem do szpitala

psychiatrycznego bez zgody,

B .. i wiele, wiele innych czynnosci, dzieki ktérym
codziennos¢ pacjentéw oddziatéw psychio-
trycznych i placéwek leczenia uzaleznien staje

sie chod troszke tatwiejsza.

Co wazne — Rzecznicy, cho¢ ich nazwa wskazuje, ze
sg osobami reprezentujgcymi pacjentéw, majg obowig-
zek pomagad (i pomagajq!) takze rodzinom, osobom bli-
skim, opiekunom prawnym czy faktycznym pacjenta. Od
1lipca 2021 roku kazdy szpital i oddziat psychiatryczny
oraz placéwka leczenia uzaleznien bedzie mie¢ swoje-
go Rzecznika Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego.
A jak to wyglgda w praktyce? Poznajcie historie Pana

Jacka i Pana Jézefa.

Na zdjeciu: Rzecznik Praw
Pacjenta Barttomiej Chmielowiec
(drugi od prawej) podczas

wizyty w Osrodku Leczenia
Uzaleznien dla Dzieci i Mtodziezy
TO TU w Karnicach.

Trzeci od lewej - Grzegorz Saj

Na mocy decyzji sqdu Pan Jacek, mezczyzna
w srednim wieku, trafit do szpitala w pdtnocnej Polsce.
Pan Jacek byt osobg gtuchoniemg, niepetnosprawng in-
telektualnie. Miat bardzo duze trudnosci, zeby nawigzac
wtasciwe relacje z innymi pacjentami czy z personelem.
Niepetnosprawnos¢ uniemozliwiata munormalne funkcjo-
nowanie w oddziale. Sytuacjq Pana Jacka zainteresowat
sie Rzecznik Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego.
Spotkat sie z samym pacjentem, rozmawiat z lekarzami,
z psychologami. Po uzyskaniu wielu informacji, wystat
pismo do sqdu, w ktérym szczegdtowo opisat sytuacje
i trudnosci Pana Jacka. Sqd podjgt stosowne czynnosci
i po niedtugim czasie Pan Jacek zostat przeniesiony do
domu pomocy spotecznej, gdzie spotkat osoby podobne
do niego, nawigzat z nimi dobry kontakt, zostat otoczony
profesjonalng opiekq. Jego zycie zmienito sie diametral-
nie. Z przestraszonego pacjenta szpitala psychiatrycz-
nego stat sie szczesliwym mieszkaricem domu pomocy
spotecznej.

Do szpitala psychiatrycznego trafit tez 80-letni Pan
Jézef. Dopuscit sie on czynu, za ktéry powinien poniesc
kare, jednak sqd orzekt, Ze w tamtym czasie byt osobqg
niepoczytalng i skierowat go do szpitala psychiatrycz-
nego. Na takie rozwigzania pozwala polskie prawo. Stan
zdrowia Pana Jézefa w szpitalu psychiatrycznym zaczat
sie pogarszaé. Zaniepokojona zona pacjenta napisa-
ta o tym do naszego Biura. Bardzo szybko podjelismy
czynnosci sprawdzajgce — zwrdciliSmy sie o wyjasnienia
do lekarza prowadzqcego i dyrektora szpitala, o sytuacji
powiadomili$my wtasciwy sqd. Po zapoznaniu sie z na-
szym zawiadomieniem sqd zmienit decyzje i skierowat
Pana Jézefa na leczenia ambulatoryjne w poradni zdro-
wia psychicznego. Najbardziej wzruszajgcy byt moment,
gdy do naszego Biura wptynety podziekowania od Zzony
Pana Jézefa: ,Z uwagi na stan, w jakim mqz powrdcit
z »leczenia« w szpitalu psychiatrycznym, nie znalaztam
wczesniej czasu, aby podziekowad Panu reprezentujg-
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cemu instytucje Rzecznika Praw Pacjenta za poczynione
kroki w celu zakoriczenia »leczenia« mojego meza w szpi-
talu. Niniejszym sktadam na rece Szanownego Pana ser-
deczne podziekowania za interwencje, ktére przyczynity
sie do uratowania zycia mojemu mezowi”.

Edukacja o zdrowiu psychicznym
i prawach pacjenta

Pacjent znajgcy swoje prawa jest pierwszym
rzecznikiem swoich praw, dlatego tez bardzo duzy na-
cisk ktadziemy na edukacje. Opowiadamy, piszemy,
méwimy o zdrowiu psychicznym, o tym, gdzie szukac
pomocy, jakie prawa przystugujg najmtodszym, do-
rostym i starszym pacjentom oraz osobom im bliskim.
W oddziatach psychiatrycznych i placéwkach leczenia
uzaleznien spotkania informacyjne organizujg Rzeczni-
cy Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego. Wspdlnie
z Biurem ds. pilotazu Narodowego Programu Ochrony
Zdrowia Psychicznego nagralismy film ,Centra Zdrowia
Psychicznego, czyli opieka blisko domu” oraz wydalismy
poradnik o tym samym tytule o reformie psychiatrii do-
rostych i tworzonych centrach - https://www.gov.pl/web/
rpp/opieka-blisko-domu-poradnik-o-centrach-zdrowia-
psychicznego.

0Od lipca 2018 roku wydajemy kwartalnik ,,Jednym
Gtosem dla Psychiatrii” dedykowany wszystkim, ktérym
dobro psychiatrii lezy na sercu. Na jego tamach zaglg-
damy w rézne zakqtki Polski, piszemy o zmianach syste-
mowych, przyblizamy prawa pacjenta. Wiosenny numer
kwartalnika jest poswiecony stowu w psychiatrii. Pisze-

my w nim miedzy innymi o roli mediow.

0d marca 2021 roku na naszej stronie internetowej
mozna znalez¢ réowniez poradnik dla dzieci i mtodziezy
»Z psychiatriq na Ty”. Lekarze psychiatrzy z Oddziatu
Klinicznego Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy szpitala Uni-
wersyteckiego w Krakowie, Prezes Stowarzyszenia Se-
dziéw Rodzinnych w Polsce oraz my jako pracownicy
Biura odpowiadamy na pytania zadane przez najmiod-
szych pacjentéw szpitali psychiatrycznych. Czy psy-
chiatra to prawdziwy lekarz? Czym sq ,zétte papiery”?
Po co sobie wmawiac, ze zycie jest piekne, jak i tak sie
nic nie zmieni? Kim jest sedzia sqdu opiekuriczego i jak

RZECZNIK BLISKI LUDZKICH SPRAW

mi moze pomdéc? Na te i inne pytania odpowiedz znaj-
dziecie na naszej stornie internetowej https://www.gov.
pl/web/rpp/z-psychiatria-na-ty-poradnik-dla-dzieci-i-
mlodziezy.

W ciggu jednego roku podejmujemy ponad 10 tys.
réznych spraw dotyczgcych pacjentéw leczonych w po-
radniach zdrowia psychicznego, w centrach zdrowia
psychicznego, w dziennych i catodobowych oddziatach
psychiatrycznych, w placéowkach leczenia uzaleznien.
Nasza pomoc jest bezptatna. Jesli potrzebujesz pomo-
cy Rzecznika Praw Pacjenta wystarczy, ze opiszesz nam
swojg sprawe. Mozesz do nas napisac¢ na adres e-mail:
psychiatria@rpp.gov.pl lub listem tradycyjnym na adres:
Rzecznik Praw Pacjenta, ul. Mtynarska 46, 01 — 171 War-
szawa. Mozesz réwniez skorzystaé z naszej bezptatnej
Infolinii 800 190 590 albo poprosic¢ o spotkanie z Rzecz-
nikiem Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego w swo-
im regionie. Znajdziesz nas tez w mediach spoteczno-
Sciowych — na twitterze, facebooku czy na instagramie.

To sq nasze dziatania. Psychiatria to jednak wielka
wspdlnota instytucji i oséb, ktérych celem jest pomoc
osobom w kryzysie psychicznym. Bez tej wspolnoty by-
toby duzo, duzo trudniej. Dlatego tez w imieniu Rzecznika
Praw Pacjenta dziekuje wszystkim, ktérzy chcg poma-
gac i pomagajg tym, ktérzy tego wsparcia potrzebujg.
Nie bede wymieniaé nikogo z nazwiska czy funkcji, bo
jest Was, jest nas, dziesigtki i setki oséb i instytucji.
Za kazdy, choéby najmniejszy gest pomocy wykonany
w kierunku osoby w kryzysie psychicznym bardzo ser-
decznie dziekuje. DziataMY i daMY rade! Kto jak nie MY?

Grzegorz Saj - od 2018 roku Dyrektor
Departamentu ds. Zdrowia Psychicznego w Biurze
Rzecznika Praw Pacjenta w Warszawie, wieloletni
pracownik systemu pomocy spotecznej w obszarach
zwigzanych ze zdrowiem psychicznym, politykg
senioralng i przeciwdziataniem przemocy w rodzinie,
w latach 2013 — 2017 Rzecznik Praw Pacjenta Szpitala
Psychiatrycznego w Klinice Psychiatrii Dorostych,
Dzieci i Mtodziezy Collegium Medicum Uniwersytetu
Jagiellonskiego, w 5. Wojskowym Szpitalu

Klinicznym z Poliklinikg w Krakowie, Wojewddzkim
Specjalistycznym Szpitalu Dzieciecym im. sw. Ludwika
w Krakowie oraz w Miejskim Centrum Opieki dla

Os6b Starszych, Przewlekle Niepetnosprawnych oraz
Niesamodzielnych w Krakowie, cztonek Matopolskiej
Rady Zdrowia Psychicznego, redaktor naczelny
kwartalnika ,Jednym Gtosem dla Psychiatrii”. @

Kontakt z nami:
Rzecznik Praw Pacjenta
ul. Mtynarska 46

01— 171 Warszawa
E-mail: psychiatri

Bezptatna Inf
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Ojciec byt magikiem

Z Bogdanem Frymorgenem rozmawia Katarzyna Szczerbowska

Dat mi ciepto i mitosc. Wiem, ze to wystarcza. Niczego wiecej
cztowiek w zyciu nie potrzebuje, bo catg reszte moze sobie
sam wypracowac - mowi Bogdan Frymorgen, autor ksigzki
,0kruchy wiekszej catosci”, w ktorej opisuje wspomnienia
Zwigzane z ojcem zmagajgcym sie z choroba afektywng dwu-
biegunowa. W pytania wplecione sa cytaty z ksigzki.

»,Moim najwczes$niejszym wspomnieniem z dziecinstwa
jest sypialnia. Siedze z bratem pod kotdrq i ptacze.
Matka obok pali papierosa. Wiasnie karetka odwiozta
tate do szpitala”. Czyli od zawsze, od kiedy tylko pa-
mietasz choroba ojca byta obecna w Twoim zyciu?

Od zawsze. To faktycznie jest pierwsze mocne
wspomnienie. Podczas pracy nad tg ksigzkg redaktor-
ka chciata mi zmieni¢ stowo ,siedze” na ,leze”. My nie
lezeliSmy z bratem pod kotdrg. My
sie pod nig schowali$my. Zrobilismy
sobie namiot. Pamietam, Zze ja na
pewno ptakatem. Wiedziatem, Zze co$
sie stato, Zze ojca nie ma. To byt szok
zwigzany nie tylko z tym, ze wtasnie
zniknat, ale tez ulga, ze znikngt. Kaz-
de jego znikniecie byto poprzedzone
co najmniej dwoma tygodniami na-
prawde ostrej jazdy. Ojciec nie spat,
bez przerwy palit papierosy, moéwit
do siebie, spiewat co$s pod nosem.

ChcielisSmy zasng¢, ale on zatracat

poczucie rytmu doby. Dla niego noc

byta tak samo ekscytujgca jak dzien.

A kiedy nie spat kilka nocy z rzedu,

stawat sie coraz bardziej napiety jak struna. | cata sy-
tuacja w domu nabrzmiewata. Rosta, rosta, rosta. Kiedy
znikat w karetce, byty to momenty poczucia najwieksze-
go przynalezenia do tego stada zwanego rodzing. Wtedy
czulismy sie najblizej siebie. Ojciec byt bezpieczny i my
bylismy bezpieczni. Wiedzieli$émy, ze za chwile bedziemy
mogli sie potozyc i wreszcie zasng¢. Nasz sen nie bedzie
zaburzany tym, Ze on nas bedzie budzit, bo szuka czegos
inie moze znalez¢, a jest trzecia nad ranem. Dla niego nie
miato Zadnego znaczenia, Ze jest trzecia, jesli dochodzit
do wniosku, ze akurat w tym momencie musi pitowa¢ pu-
detka, w ktérych chce trzymaé swoje stare monety. Mdj
ojciec byt numizmatykiem. Nigdy jednak w jego zacho-
waniu nie byto zadnej ztosci, premedytacji. Kochalismy
go w jego szalenstwie i jego normalnosci. Tak, to moje

pierwsze wspomnienie, jak siedzimy z bratem pod kotdrqg
jak w wigwamie. A mama siedzi obok i pali. Dla niej byt to
moment opadania stresu. Ja moze miatem wtedy ze trzy
lata, méj brat byt o cztery i poét roku starszy.

W zasadzie miatem ich dwdch — jeden przez dzie-

sie¢ miesiecy w roku wstawat rano do pracy i wracat

po potudniu. Potem krétka drzemka, jakis ,,tygrys” do
czytania, kolacja, telewizor i spanie. No
i ten drugi — szalony”. Opowiesz, jak
wygladato zycie z nim?

Ojciec byt przez 10 miesiecy w mia-
re normalny. Uzywam z duzym kwalifi-
katorem okreslenia normalny. Chodzit
do pracy, wykonywat jakies czynnosci
domowe. Trzeba byto naprawié kran, to
naprawiat. Miatem ojca.

Kiedy zblizat sie kryzys, nie wierzyt
w to, ze dzieje sie co$ ztego. Mania to
byt dla niego najwspanialszy, najbar-
dziej fantastyczny czas. W depresji tez
nie widziat, ze jest zZle. Méwilismy, tato
przyszedt ten moment, musimy jechad,
wiesz dokgd. W pewnym momencie jakas

klapka w nim zapadata w srodku i w koricu sie godzit. Nie
byto to tatwe. Zazwyczaj musieliSmy wzywaé do pomo-
cy naszego dziadka. Whasciwie naszego dziadczyma, bo
nie byt rodzonym ojcem taty, ale on go bardzo szanowat.
Kiedy nam brakowato argumentéw, w srodku nocy posy-
tato sie wujka na rowerze czy na motocyklu po dziadka.
Kiedy nastepowata ta ostateczna rozmowa z nim, ojciec
sie zmieniat. Wigczat inny bieg, stawat sie bardziej do-
stepny na racjonalne myslenie. Stuchat go inaczej niz
nas. My bylismy zbyt blisko. Trudno byto nam wyprowa-
dzi¢ ojca z przekonania, ze okres depresji czy manii to
rzecz zupetnie normalna. Dopiero zderzenie z racjo-
nalnym spokojnym, z wielkg klasq wyrazonym gtosem
dziadka, dziatato. To byt go$é z nieprawdopodobnie duzq
klasg i sznytem. Przedwojenny oficer, walczyt pod Monte
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Cassino. Wrécit do Polski dopiero w latach 60. Omineta go
pozoga stalinowska i myslenie socjalistyczne.

»Dwubiegunowos¢ jest specyficznqg chorobq. Ludzie na
przemian fruwajqg ze szczescia lub popadajg w depre-
sje”, tak pieknie i lapidarnie definiujesz to, na co cierpiat
Twdj ojciec. Jak w domu nazywaliscie chorobe ojca?

Ta choroba zawsze byt taka sama, ale na przestrzeni
lat, w zaleznosci od tego, jak sie w spoteczenstwie zmie-
niato myslenie o tym, zmieniata swojg nazwe. Depresja
maniakalna to byta chyba pierwsza etykieta, pojawiata
sie dwubiegunowos¢, cyklofrenia. Zastanawiatem sie,
jak to jest, ze nazwy sie non stop zmieniajg. Czy ojciec
choruje w inny sposdb, bo inaczej to zostaje nazwane?
Oczywiscie nie. Mama czesto uzywata dwdch sformuto-
wan, niz i wyz. To byty bardzo piekne proste stowa, ktd-
rymi operowalismy w domu. Niz, wyZz — prosta sprawa.
Ojciec albo idzie pod kreske albo nad nig.

,Raptem stawat sie magikiem i wynalazcq. Docierat do
domu nad ranem, bo na cmentarzu rozmawiat z ducha-
mi albo dla fantazji spacerowat miedzy mijajgcymi sie
pociggami”. Na czym polegata ta jego magia?

Na strychu znajdowat sie warsztat ojca, w ktérym
miat rozmaite magiczne przedmioty. Kiedy przychodzit
wyz, stawat sie w nim wynalazcg, racjonalizatorem, pro-
fesorem. Kiedy bytem dzieckiem, nagle zamieniat sie dla
mnie w posta¢ jak z bajki. Ale ojciec nie ograniczat sie do
konstruowania réznych rzeczy w domu. Krgzyt gdzies po
nocach. Kiedy juz bytem starszy, zaczynatem rozumiec,
ze nie jest do konica bezpieczne jego brodzenie nocq
w rzece, by wyciggaé kamienie, zeby je liczy¢. Wracat do
domu nad ranem bez butéw, bez ubrania, caty mokry. Pré-
bowalismy go jako$ ogarng¢, ale wiadomo juz wtedy byto,
ze rozwigzaniem jest tylko karetka i szpital. Ojciec nie wy-
tgczat swoich talentéw, kiedy byt normalny, kiedy byt na
lekach, kiedy byt z nami. Byt niezwykle oczytanym, mqg-
drym gosciem. Niemal z zamknietymi oczami potrafit bty-
skawicznie rozwigza¢ kazdq krzyzdéwke, nawet te najtrud-
niejsze w Przekroju. Pieknie kaligrafowat. Opisywat moje
zeszyty szkolne. Takg mielismy tradycje. Jak przychodzit
nowy rok szkolny we wrzesniu, dawatem mu zeszyty, a on
kaligrafowat jak mnich benedyktynski, piszqc: jezyk pol-
ski, matematyka. W kazdym zeszycie miatem pierwszq
strone z takq pieczecig mojego ojca.

»~Pewnego dnia zakomunikowal nam przy obiedzie,

Ze umiera. A przeciez nie rzucat stéw na wiatr. Nie
patyczkowat sie z nami ani ze sobq. Jak powiedziat, tak
zrobit — popadt w gtebokg katatonie”. Co wtedy z Wami
sie dziato? Jak to zniesliscie?

Ojciec powiedziat, Ze umiera i dwa tygodnie pézniej
lezat bez ruchu w szpitalu pod kropléwkg. BylisSmy prze-
konani, ze to koniec i pani doktor pozwolita nam zostawacd
na noc na oddziale zamknietym szpitala dla psychicz-
nie i nerwowo chorych w Rybniku. Dzielilismy sie opiekg,
mieli$my zmiany przy tézku. Ja czternastoletni, méj brat

ROZMOWA

cztery i pdt roku starszy i matka. Nie czutem leku sie-
dzgc samemu w nocy przy tézku ojca. Spatem na fote-
lu. Zdarzato sie, ze w ciemnosciach otwieraty sie drzwi
i wchodzita jakas postacd. Ktos z pacjentdw. Nigdy nie na-
pawato mnie to strachem. Podchodzitem do tego pacjen-
ta, odwracatem go i wypraszatem. Jeden z nich wracat
ciggle w ten sam sposoéb. Wchodzit do izolatki ojca, zeby
przeglgdac sie w lustrze. Kiedy zorientowatem sie, o co
chodzi, powiesitem na lustrze recznik. Przyszedt, zoba-
czyt, ze lustro jest zastoniete i sam sie odwrdcit. W nocy,
w izolatce cztowieka, ktéry prawdopodobnie umiera, sie-
dzi jego nastoletni syn na oddziale zamknietym szpitala
psychiatrycznego. To chyba dzisiaj nie bytoby mozliwe.

~Klecze i w milczeniu obcinam paznokcie u stép moje-
mu ortowi. Dlaczego akurat ciebie dotkneto to nie-
szczescie? — pytam, nie pytajqc. Mogtes przeciez lataé
wysoko, ale choroba podcieta ci skrzydta. Stopita wosk
miedzy piérami i roztrzaskata cie o skaty” — piszesz

o jednej z wizyt w szpitalu.

Jezdzitem z wizytami do szpitala psychiatrycznego
od kiedy pamietam. Jezdzito sie PKS-ami, z wujkiem, kté-
ry jako jedyny w rodzinie miat samochdd, takg kwadrato-
wg warszawe. Robilismy to regularnie. Zawsze, gdy ojciec
trafiat do szpitala, matka nas ze sobg do niego zabierata.
Od najmiodszych lat ten szpital byt czescia mojego zycia.
To byt taki kolejny akt sztuki, w ktérej braliSmy udziat. Tam
byt ojciec, inni ludzie, lekarze. Ojca zawsze zabierano do
tego samego szpitala, ale nigdy nie wiedziatem, w ktérym
bedzie bloku, na ktérym pietrze. To, co sie tam dziato,
byto dla mnie czytelne. Poznawatem to w taki sam spo-
séb, jok gre w szachy mojego ojca, ktérej nauczytem sie
patrzqc, jak on to robi. Nikt mi nie ttumaczyt, jakie reguty
panujg w szpitalu. Nie wyjasniat, co sie dzieje z pacjen-
tami, dlaczego tak a nie inaczej wygladajag, czemu nie-
ktérzy siedzg w izolacji w zamknietych pomieszczeniach.
W ksigzce opisatem mojq najwazniejszqg wizyte, kiedy juz
bytem dorosty, ale zeby mogta sie odby¢ i wygladac tak,
jak wygladata, zebym mégt jg tak gteboko odczud, mu-
siatem zaliczy¢ wczesniej duzo wizyt. Pojechatem wtedy
po ojca do szpitala matym fiatem matki, bo mdj brat sie
zenit. Z ojcem byto wtedy Zle, wiec miatem go zabra¢ tylko
na przepustke. Moim zadaniem byto przyjechad, zatatwic
formalne rzeczy zwiqzane z przepustkq, przebra¢ ojca
z pizamy w czystq koszule i spodnie, wsadzi¢ do samo-
chodu i zawiez¢ na wesele, zeby cieszyt sie z nami, zeby
byt z nami, bo jego syn sie zeni.

~Wystarczylo jedno fatlszywe stowo rzucone przez
ojca przy sniadaniu i juz wszyscy wiedzieli, co sie
szykuje. Uwaga, nadchodzi! Jedyng watpliwosciq byt
rodzaj tego nawiedzenia, Czarna Dama czy moze Ein-
stein?” Musieliscie by¢ na niego uwazni.

Bylismy niezwykle wyczuleni na jego zachowanie
i stowa. Wystarczyto, ze powiedziat jakie$ jedno zdanie,
jedno stowo w troszeczke kulawym kontekscie i natych-
miast patrzyliSmy z bratem i mamg na siebie. Wszystko

PIERNYUMYSE | WIOSNA 2021



[ KONGRES ZDROWIA PSYCHICZNEGO

byto jasne. Wtasnie sie zaczyna. Tylko nie byto wiado-
mo, co nadchodzi. Ta ubrana na czarno pani, ktérg na-
zywamy depresja, czy magik, iluzjonista, facet, ktéry
jest wszystkim, czyli mania. To byta jedna niewiado-
ma. Catg reszte juz znaliSmy. ByliSmy przygotowani
na oba warianty. Mieli§my to przerobione wielokrotnie.
Wiedzieli$my, ze musimy zmobilizowa¢ sity, bo nastep-
ne dwa tygodnie bedq trudne. Zachowywali$my sie jak
stado ptakédw w takich sytuacjach. MieliSmy staty sche-
mat postepowania. Jak po ojca przyjezdzata karetka,
a przyjezdzata w ciggu dnia albo w nocy, nie byto regu-
ty, natychmiast zbiegatem na dét do mieszkania babci.
Zostawiatem matke z moim starszym bratem i ojcem na
gorze, i czekatem na wejscie sanitariuszy. Moim zada-
niem, nie narzuconym ani przez matke, ani brata, byto
uproszenie ich, zeby nie szli na gére z kaftanem bez-
pieczenstwa. Ojciec byt rostym gosciem, mocnym i kie-
dy wchodzono do niego z kaftanem bezpieczenstwa,
zaczynaty sie problemy. Potrafit by¢ gwattowny, opierat
sie, nie chciati$¢. Nigdy nie dochodzito do Zadnych bdjek,
w koncu sie godzit p6js$¢ z nimi, ale mogtem zaoszczedzic
zaréwno sanitariuszom, jak i mojemu ojcu tego osta-
tecznego dramatu, kiedy on musiat zgodzi¢ sie na zawi-
niecie w kaftan. Pamietam jak patrzytem przez szczeline
drzwi na sien naszego domu, zeby sie zorientowad, czy
sanitariusze niosqg kaftan bezpieczenstwa. W tamtych
czasach to byt kawatek przescieradta z takimi wstgz-
kami, ktérymi sie cztowieka obwigzywato i zawigzywato
z tyhu, zeby zablokowadé rece. Jak udato mi sie ich upro-
si¢, zeby zostawili kaftan bezpieczenstwa, odchodzili
z o wiele tagodniejszym ojcem.

»Matka mogta dostac rozwdd koscielny. Miata do tego
boskie prawo. Poslubita cztowieka chorego psychicznie,
zupetnie nie wiedzqc, co robi. Ojciec zwariowat grubo
przed slubem, ale zapomniat jej o tym powiedzieé.
Jego rodzina takze milczata”. Mama nigdy nie miata
pretensji, ze nikt jej nie uprzedzit?

Matka wyszta za ojca, nie tylko biorgc slub cywilny,
ale i koscielny w kompletnej niewiedzy. W zwigzku z tym
rowniez wedtug prawa koscielnego, boskiego, jak ja to
nazywam, mogta ubiegac sie o rozwéd koscielny. Nie zro-
bita tego. Rozumiem jg. Nie zrobita tego, bo kochata mo-
jego ojca. Pézniej tylko musiata nauczy¢ sie go kochacd
troszeczke inaczej. Pierwszy epizod choroby ojca, juz
po $lubie, byt bardzo waznym momentem w historii mojej
rodziny. Dziadkowe ze strony mamy dotgczyli wtedy do
rozmoéw z rodzicami ojca o tym, dlaczego nie wiedzieli.
Ostateczna decyzja musiata naleze¢ do mamy. To ona
postanowita, ze zostaje z ojcem. Dzigki tej mitosci po-
wstatem ja. Ksigzka, ktérqg napisatem, jest jednym wiel-
kim dziekuje za tamtq decyzje, ale tez za to, co dziato
sie pdzniej. Za to, jok ona sie o nas troszczyta, jak stata
na strazy naszej rodziny, jak jg sklejata, jok zarabiata
na zycie, jak ciutata pienigdze na leki, ktére byty nie-
tatwe do zdobycia. Pamietam moment, kiedy w naszym
domu pojawita sie magiczna nazwa, ktérg wypowiadato
sie z namaszczeniem, szeptem. Nazwa nowego leku. Miat

opinie bardziej skutecznego niz wszystko, co stosowano
dotqgd. Dramatem byto to, Zze nie mozna byto go zdoby¢
w Polsce. Nasza rodzina wyrywata sobie wiosy, zasta-
nawiajqc sie, jok zdoby¢ to lekarstwo. Nie pamietam, czy
ten dziadek, ktéry pracowat na kolei, czy ten, ktéry wal-
czyt pod Monte Cassino, przypomniat sobie, ze uratowat
zycie jakiemus Niemcowi, ktéry dat mu potem swdj ham-
burski adres. Dziadek odnalazt kartke z adresem i napi-
sat do tego Niemca, a on mu przystat lekarstwa.

,Walczyta jak lwica, gdy nadchodzit moment szalonej
petni lub mrocznego za¢mienia” napisates o matce. Jak
wyglgdata jej rola w rodzinie, jej zwigzek z ojcem?

Dbata o nas. Kochata nas i ojca nad zycie. Kiedy by-
tem maty, zaktadata mi i bratu rajstopy pod kotdrg, ze-
bysmy mogli jeszcze pospac te 10 minut. Zimg, jak szy-
kowalismy sie do snu, ktadta nasze wielkie pierzyny na
kaflowy piec, zeby byty cieplutkie. Ojciec nie byt jokim$
szczegolnie wyreczajgcym mezem w domowych pracach.
Wrecz przeciwnie, tata miat swojq rutyne. Jak byt na le-
kach i mégt funkcjonowad, chodzi¢ do pracy, budzit sie
o szostej, $niadanie potem spacer, szedt do FSM-u — Fa-
bryki Samochoddw Matolitrazowych. Pietnasta pietnascie,
jak zegarek szwajcarski byt w domu. Cos sobie poczytat,
pooglgdat, zapalit pare papieroséw, pare krzyzéwek zata-
twit, potozyt sie na drzemke. | tak codziennie.

,Wiem, jak bardzo rezonuje jego genami na otocze-
nie i jakq piecze¢ we mnie postawil. Ale nie jestem
wariatem, w tym wieku moge juz mie¢ takg pewnosé.
Depresja maniakalna jest chorobq, ktérq mozna odzie-
dziczy¢, cho¢ psychiatria nie stawia w tym przypadku
jednoznacznej diagnozy”. Pono¢ dziedziczy sie nie
chorobe, ale wrazliwos¢, ktéra moze do niej doprowa-
dzi¢. Bates sie, ze zachorujesz jak tata?

Zdaje sobie sprawe z tego, ze jestem nadwrazliw-
cem. Zawsze bytem swiadomy swojej nadwrazliwosci, ale
bytem tez pewien, ze jestem i bede zdrowy. Moja mat-
ka przez cate zycie, od dziecka, bratu i mi wmawiata, ze
nie zachorujemy na te chorobe, na ktérg choruje tatus,
bo tylko dziewczynki jg dziedziczqg. Ciggle to styszatem.
Ona mnie zaprogramowata. To byt absolutnie magiczny,
niczym nie podbudowany pomyst naszej matki. Swiet-
ny patent, ktéry nie trzyma sie kupy. Moze wpadta na to
sama, a moze podpowiedziat go jej profesor psychiatrii,
do ktérego jezdzita z ojcem do Krakowa? Mnie by w zyciu
do gtowy nie przyszto, ze moge zachorowac¢ jak ojciec,
a bytem swiadkiem tego codziennie przez wiele lat. Wie-
dziatem doskonale, jak to wyglada, do czego to prowa-
dzi. Wiem, gdzie przebiega granica we mnie miedzy tym,
co dat mi ojciec, a tym, co ja juz sam sobie zbudowatem.
Samoswiadomosé, swiadomosé dorostego zycia i pamigé,
kim jestem, gdzie jestem, co mam.

»Jesli matka natura rozpiescita was nadzmystowym
wechem, wzrokiem czy dotykiem, lepiej skupic sie na
zewnetrznym swiecie. Skierowanie zmystow ku sobie
moze wypali¢ w nas dziure. Kazdy niekontrolowany
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nadzmyst to potencjalny pozar”. Ty masz nadwrazliwy
wech, jestes wrazliwy na muzyke. Jak dbasz o zdrowie
psychiczne?

W wieku juz dojrzatym zaczgtem dostrzegaé w sobie
geny ojca. To, co odziedziczytem po nim. Sktonnos¢ do
zatracania sie w pasji, zagtebiania sie na catosé w pew-
nych rzeczach. Tak byto z graniem na gitarze, studio-
waniem historii polsko-zydowskiej albo gromadzeniem
wiedzy o secesji wiedenskiej. Kilka razy w zyciu poswie-
catem sie w petni jakiej$ idei, drazeniu jokiegos$ tematu.
Zorientowatem sie jednak, ze musze sie nauczy¢ przy-
ciska¢ na pedat hamulca, przyhamowaé. Dlatego, ze to
rezonowato na mojq rodzine. Na szczescie udato mi sie
wyrobi¢ mechanizm bezpieczenstwa. Méwitem sobie:
dobra, Bogdan, wystarczy. Pozwalatem rozkwitngé swo-
im pasjom, cieszytem sie nimi, ale w pewnym momencie
wtgczatem wsteczny bieg albo hamulec i oktadatem je
na potke. Méj ojciec nigdy sobie takich pétek nie zbudo-
wat, nie odkryt hamulca. Chorowat w strasznych czasach,
kiedy leki byty ciezkie, kiedy nie byto Zzadnego wsparcia
terapeutycznego. Byt tylko psychiatra i szpital dla psy-
chicznie i nerwowo chorych. Byta rodzina, ktéra robita
tyle, ile mogta, ale nie byto tej podbudowy, tego wspar-
cia terapeutycznego, ktére teraz jest dostepne. Mysle,
ze nasz kongres po to istnieje, zeby uzmystowic ludziom,
ze takie wsparcie jest potrzebne i ze trzeba je rozwijac.

»,Ludzie chorujqcy psychicznie majq intuicje. Sq nad-
wrazliwi i czujg, Ze cos sie wydarzy. Nawet prozaiczne
sytuacje przezywajq bardzo intensywnie. To btogo-
stawieni, ktorych los obarczyt ciezkim sakramentem”.
Czy mogtbys podpowiedzie¢ jakgs strategie dziatania
bliskim ludzi, ktorzy chorujg?

Nie jestem psychiatrg, psychoterapeutq ani psycho-
logiem. Jestem tylko gosciem, ktéry ma pewne Zzyciowe
doswiadczenia. Choroba przychodzi niespodziewanie.
Pojawia znienacka. Potem czesto zauwazamy, ze cos
wczesniej juz byto nie tak, ze ten czyn lub tamto stowo
powinny da¢ nam do myslenia, ale jeszcze nie wiedzie-
liSmy, Zze trzeba sie nad tym zastanawiac. Ludzie, kté-
rzy nie znajq choroby psychicznej i po raz pierwszy sie
z nig stykajg, na poczgtku sq tak w tym zagubieni, ze nie
potrafig tego w zaden sposdb ogarngc. Zwykle sq miek-
cy w takiej sytuacji, bo nie wiedzq, co sie dzieje, chcq
pomdc, zaradzi¢, préobujg by tagodni, nie chcg sytu-
acji zaogniaé, probujq jg delikatnie opanowad. Niestety
to nie dziata w ten sposdb. Trzeba brutalnie zbudowa¢
pewne ramy, trzeba by¢ twardym, bo osoba w kryzysie
musi mie¢ od czego sie odbija¢ zdrowiejgc. Rozumiem
chorobe i potrafie dziataé¢ w zderzeniu z nig. Wiem, dokad
padjs¢, gdzie zadzwonic. Jak wjezdzasz w to na troche
wyzszym koniu i ustawiasz wszystko brutalnie, ryzyku-
jesz, ze mozesz wejs¢ w konflikt z resztqg ludzi zaanga-
zowanych w problem, ale to ryzyko warte podjecia. Masz
szanse rozwiktaé sytuacje, w ktdrej wszyscy cierpig.
Osoby w kryzysie nie potrafig nacisngé na wielki guzik
pod tytutem alarm. Muszq sie tego uczy¢. Tu terapia ma
niezwykle wazng role do odegrania. Srodki psychotropo-

ROZMOWA

we tego nie uczg. Nie uczg, zeby nie dotykac gorgcego
zelazka. Nie uczg samokontroli.

,»| tak dostatem od ojca sporo, a z pewnosciq to, co naj-
wazniejsze — ciepto i mitos¢. Zafundowat mi takze swiat
potrealny, jak z ksigzek Marqueza. Co wydarzyto sie
naprawde, a co wyczarowat miedzy biegunami choro-
by? Do dzis tego nie wiem”. To chyba oznacza, ze ojciec
chorujgcy psychicznie moze byé cudownym ojcem?

Widziatas oktadke ksigzki? Wszystko jestw tym zdje-
ciu. Ono jest tq ksiqzkq, a ona tym zdjeciem. Ojciec byt
bardzo fizycznym gosciem. Do dzi$ czuje jego szorstkq
nieogolong brode na swoim policzku, ktérg dotykat mnie,
jak mnie tapat, kiedy przechodzitem obok niego. Byt cie-
pty wobec mojej matki. Bardzo filuterny. Ojciec zwario-
wat za wczesnie, a ja zbyt pézno dorostem. Nie wstydze
sie tego stowa ,zwariowat”. Mam prawo go uzywad, bo
jest wypetnione absolutng mitoscig i wdziecznosciq. Nie
zdgzyliSmy nawigzac ze sobq intelektualnego blizsze-
go kontaktu. Nie bytem jeszcze dla niego partnerem do
rozmdw o transfiguracji w kosciele czy o filozofii Kanta.
On wiedziat jednak, w jaki sposéb mi da¢ ciepto, mitos¢,
pocatunki, usciski. Dat mi ciepto i mitos¢. Wiem, ze to wy-
starcza i niczego wiecej cztowiek w zyciu nie potrzebuje,
bo catq reszte moze sobie sam wypracowaé. Wiedziatem,
czutem, ze mnie kocha. Styszatem to zresztqg wielokrotnie
od niego. To byty dwie rzeczy, ktére mi dat i niewiele wie-
cej. | to mi wystarcza, zebym byt kim jestem, zebym byt
tu, gdzie jestem, zebym miat swojg wtasng rodzine. Mam
dwdch dorostych wspaniatych synéw, ktérych obserwu-
je ze wzruszeniem, bo widze, ze im przekazatem wiele
z tych historii, ktére przezytem i podejscie do bliskich.
Niedawno urodzita sie moja wnuczka i jestem pewien, ze
syn da jej to samo. Niewiele wiecej trzeba. Mitosc i cie-
pto. Wystarczy.

Rozmawiata Katarzyna Szczerbowska

Bogdan Frymorgen - kurator i wydawca,
autor albumoéw fotograficznych i wystaw, studiowat
anglistyke na Uniwersytecie Jagiellonskim w Krakowie.
Przez dwadziescia cztery lata pracowat dla

Serwisu Swiatowego BBC. Mieszka w Londynie, jest
korespondentem radia RMF FM. Wspoétpracuje z wieloma
instytucjami kulturalnymi w Polsce. Cztonek Zwigzku
Polskich Artystéw Fotografikow i rady nadzorczej
Zydowskiego Muzeum Galicja w Krakowie. Ambasador
Kongresu Zdrowia Psychicznego.
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Mural, ktory taczy

Zdjecia z wnetrz: Dariusz Paczkowski
Zdjecia plenerowe: Patryk Dawid

peSEESnEnnnd

Relacja 1 dzierh malowania:
https://www.youtube.com/watch?v=gd7KQ__UA_o

Relacja 2 dzien malowania:
https://www.youtube.com/watch?v=JLQAt4wA1P8

Relacja z otwarcia:
https://www.youtube.com/watch?v=IRgOMQpzWUY

ITTTT T
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MURAL, KTORY LACZY

rzy Dworcu Gdanskim w Warszawie

w ramach Kongresu Zdrowia

Psychicznego powstat mural soli-
darnosci z osobami doswiadczajgcymi
kryzysu psychicznego. Zostaty na nim
przedstawione osoby z doswiadczeniem
kryzysu psychicznego oraz wizerunek prof.
Antoniego Kepinskiego. Portretom towarzy-
szq krotkie przestania dotyczqce zdrowia
psychicznego: I ty mozesz by¢ wspar-
ciem, mozesz przyjg¢ pomoc. Masz moc
sprawczg”; ,,| ty znasz osoby doswiad-
czajgce kryzysu psychicznego. Odwaz
sie by¢ dla nich”; ,Nie ma pacjenta, jest
cztowiek”; , Zyj petnig. Kochaj, pracuj,
baw sie. Mozesz wyzdrowie¢”; ,\Wrazli-
wosc jest zaletq. Psychoterapia odmienita
moje zycie”; ,,Z odwagg. Rozmowa jest jak
masaz serca. Traktuj inne osoby z empa-
tig i otwartoscig”. W zmudnym wycinaniu
szablonéw brali udziat studenci medycyny,
ktérzy szykujq sie do zostania psychiatrami.
Dziatajg w kétkach psychiatrycznych przy
Warszawskim Uniwersytecie Medycznym
i przy Szpitalu Nowowiejskim. Oni tez wraz
ze swoimi przyjaciétmi malowali mural pod
dowddztwem jego autora, Dariusza Pacz-
kowskiego z 3Fala.

zredagowata Katarzyna Szczerbowska

PIERNYUMYSE | WIOSNA 2021 29



Ill Kongres Zdrowia Psychicznego / 7 czerwca 2021r.

Organizator gtéwny Wspétorganizatorzy

@ ; ')/” )
L—WwM/fv ‘z wmmx/m{m .D f x‘ \EIE%"S:L‘JFM
€4 ininians SZPITALWOISKI ) zoroun

PSYCHICZNEGO

(4

fundacja
eFkropka
Patron Patroni medialni
\L.Y/
é—’}"‘\ ”//’% ChaPaktEl‘l_.] @s' re IGNR.I;-\E nie|pelno|sprawni.pl
% S =================== NIEDZIELNY CJA %g{
i
i
MODA-ZOROWIE  VOGUE Th
° Pierwsze
S—r— | wysokie obcasy @E—Jmﬁ:&w
Partnerzy Il KZP
SONARZYS T, —
( .

5
100
od‘éi.Slg Centrum Zdrowia Psychicznego

2
& =
3 z
= ~
¢ LAT 3 e —. “ (]
El qlP S SEKCJA NAUKOWA
> & PSYCHIATRII SRODOWISKOWEJ | REHABILITACJI ZaK (
> & e NZOZ ,Matrix”

1920-2020 &

raoen®

7,

Organizacje pozarzadowe

D Fundacja Polski
-qlb - . Polski Instytut
® ITAKA s 1©)- RODZINY Od Otwartego

CHORVIACYCHPSYCHINE o\ Dlalogu

. Centrum Poszukiwan

T @  Ludzi Zaginionych

otwarte

Fundacja Wspierania Rozwoju drawi
Psychiatrii Srodowiskowej 'j’

im. prof. Andrzeja Piotrowskiego

/ ”»
,FENIKS”
L STOWARZYSZENIE UZYTKOWNIKOW
PSYCHIATRYCZNE) OPIEKI ZDROWOTNE)

ORAZ ICH RODZIN | PRZYJACIOL

Inicjatywy spoteczne Firmy Sponsorzy

S -~
: :DWUKROPEK  mac DOZSA. @

MEDISEPT

Prawdziwa dezynfekcja

cogito

wuellbee

woktics,
0 4,

Komitet Dialogu
Spotecznego
Krajowej lzby Gospodarcze]




Patronat Honorowy

Patronat Honorowy

Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej Andrzeja Dudy

Ambasadorzy Ill Kongresu Zdrowia Psychicznego

Jakub B. Bgczek

Katarzyna Grochola

Dr Arnhild Lauveng

Cleo Cwiek

Tomasz Jastrun

Profesor Elyn Saks

Dr Daniel B. Fisher

Marek Kaminski

Mika Urbaniak

Bogdan Frymorgen

Tomasz Koztowski

Profesor Irvin D. Yalom

) Fundacji

°
%
2
o
=
o
<~ E
Y

Anny Dy

Fot. Ei

Anna Dymna
aktorka

Komitet Honorowy

Andrzej Kapusta
profesor UMCS

Andrzej Leder
profesor IFiS PAN

Rafat Trzaskowski
prezydent m.st. Warszawy

Konsultant Krajowy
ds. psychologii klinicznej

Konsultant Krajowy
w dziedzinie psychiatrii

Konsultant Krajowy w dziedzinie
psychiatrii dzieci i mtodziezy

Konsultant Krajowy
w dziedzinie pielegniarstwa
psychiatrycznego

——
Y

RZECZNIK PRAW OBYWATELSKICH

§

h == N

Rzecznik Praw Pacjenta




Ill Kongres Zdrowia Psychicznego / 7 czerwca 2021r.

WHO IS WHO (wg kolejnosci wystepowania)

1. Iwona Schymalla — dziennikarka, MedExpress

2. Jerzy Bralczyk — jezykoznawca i gramatyk
normatywny, profesor nauk humanistycznych,
specjalista w zakresie jezyka mediow, reklamy
i polityki

3. Joanna Krzyzanowska-Zbucka - psychiatra,
przewodniczgca Komitetu Organizacyjnego
Kongresu Zdrowia Psychicznego. Instytut
Psychiatrii i Neurologii, Sekcja Naukowa Psychiatrii
Srodowiskowej i Rehabilitacji PTP, Fundacja
eFkropka

4. Krzysztof Rogowski — koordynator Komitetu
Organizacyjnego Kongresu Zdrowia Psychicznego,
edukator i cztonek Zarzgdu Fundacji eFkropka

5. Jerzy Samochowiec — psychiatra i psychoterapeuta,
prezes Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego,
kierownik Katedry i Kliniki Psychiatrii Pomorskiego
Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie

6. Andrzej Cechnicki — psychiatra i psychoterapeuta,
kierownik Zaktadu Psychiatrii Srodowiskowe]
Katedry Psychiatrii Collegium Medicum UJ
w Krakowie, przewodniczgcy SNPSIR PTP

7. Joanna Rogalska — asystentka zdrowienia w Centrum
Zdrowia Psychicznego w Stupsku

8. Marek Balicki — psychiatra i anestezjolog, kierownik
Biura ds. pilotazu Narodowego Programu Ochrony
Zdrowia Psychicznego przy Instytucie Psychiatrii
i Neurologii w Warszawie, cztonek Narodowej Rady
Rozwoju przy Prezydencie RP, cztonek Komitetu
Bioetyki przy Prezydium PAN

9. Izabela Ciunczyk — psychiatra, psychoterapeuta,
specjalista terapii srodowiskowej, dyrektor
Srodkowopomorskiego Centrum Zdrowia
Psychicznego w Koszalinie, prezes Ogélnopolskiego
Stowarzyszenia Centréw Zdrowia Psychicznego

10. Krystyna Gérna — prof. n.med i n. o zdr.,
pielegniarka, Konsultant wojewddzki w dziedzinie
pielegniarstwa psychiatrycznego, Kierownik
Zaktadu Pielegniarstwa psychiatrycznego
Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu, Koordynator
Srodowiskowego Centrum Zdrowia Psychicznego
przy HCP w Poznaniu

11. Piotr Harhaj — pedagog, pracownik socjalny,
dyrektor Centrum Samopomocy w Gdyni, prezes
Stowarzyszenia Na Drodze Ekspresji w Sopocie

12. Janusz Heitzman - psychiatra, petnomocnik
Ministra Zdrowia ds. Psychiatrii Sgdowej, vice Prezes
Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego, kierownik
Kliniki Psychiatrii Sgdowej Instytutu Psychiatrii
i Neurologii w Warszawie, Cztonek Komitetu Zdrowia
Publicznego PAN,

13. Przemystaw Krzyzanowski — zastepca Prezydenta
Miasta Koszalina ds. Polityki Spotecznej,
Przewodniczqcy Komisji Edukacji Zwigzku Miast
Polskich

14. Anna Olearczuk — asystentka zdrowienia
w Srodowiskowym Centrum Zdrowia Psychicznego
na Bielanach, cztonkini Zarzgdu Fundacji eFkropka,
cztonkini Rady ds. Zdrowia Psychicznego przy
Ministerstwie Zdrowia

15. Matgorzata Janas-Kozik — psychiatra dzieci
i mtodziezy, psychoterapeuta dzieci i mtodziezy,
pediatra, kierownik Katedry Psychiatrii i Psychoterapii
Slgskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach,
petnomocnik ds. reformy psychiatrii dzieci i mtodziezy

16. Grzegorz Pietruczuk — burmistrz dzielnicy Bielany
w Warszawie

17. Marta Pucitowska — wiceprezeska Fundacji Szkota
z Klasg, wspotautorka projektu Rozmawiaj z Klasq
o zdrowiu psychicznym w szkole

18. Tomasz Rowinski — psycholog, dyrektor
Srodowiskowego Centrum Zdrowia Psychicznego
dla dzieci i mtodziezy, Uniwersytet Kardynata Stefana
Wyszynskiego

19. Agnieszka Stopien — psychiatra, kierownik Kliniki
Psychiatrii Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu,
konsultant krajowy w dziedzinie psychoterapii dzieci
i mtodziezy

20. Pola Wrébel, Kornelia Biatek, Wiktoria Kraszewska
— realizatorki kampanii D.presja - Akademia Choroby
Prawdziwej w Gdyni. Gtéwnym celem kampanii jest
uswiadomienie, jak moze objawiac sie depresja i jaka
jest jej skala oraz pomoc w przetamaniu wewnetrznej
bariery mtodych ludzi w korzystaniu z profesjonalnej
opieki i utatwienie osobom doswiadczajgcym kryzysu
psychicznego odnalezienia odpowiedniego wsparcia.

21. Barbara Remberk — psychiatra dzieci i mtodziezy,
konsultant Krajowy w dziedzinie psychiatrii dzieci
i mtodziezy, kierownik Kliniki Dzieci i Mtodziezy IPiN

22. Aleksandra Gozdanek - lekarka w trakcie
specjalizacji z psychiatrii dzieci i mtodziezy
w Klinice Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy Instytutu
Psychiatrii i Neurologii w Warszawie, cztonkini Sekcji
Psychiatrii Dzieci i Mtodziezy Polskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego i Oddziatu Warszawskiego tego
Towarzystwa

235. Piotr Gatecki — psychiatra, seksuolog, konsultant
Krajowy w dziedzinie psychiatrii, kierownik Kliniki
Psychiatrii Dorostych Uniwersytetu Medycznego
w todzi

24. Maria Libura — dziataczka organizacji pacjentéw na
rzecz solidarnego i sprawiedliwego systemu ochrony
zdrowia, ekspert Centrum Analiz Klubu Jagiellonskiego
ds. zdrowia, kierownik Zaktadu Dydaktyki i Symulacji
Medycznej Collegium Medicum Uniwersytetu
Warminsko-Mazurskiego w Olsztynie

25. Jacek Wcidrka — profesor psychiatrii, Instytut
Psychiatrii i Neurologii, koordynator Komisji Reformy
Opieki Psychiatrycznej Polskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego
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Joanna Krzyzanowska-Zbucka

Jak dbac o zdrowie psychiczne,

jak objawiajg sie ktopoty z nim,

kiedy i gdzie szuka¢ wsparcia

- mowi Joanna Krzyzanowska-Zbucka,
lekarz psychiatra, przewodniczaca
Komitetu Organizacyjnego Kongresu
Zdrowia Psychicznego, jedna

z zatozycielek Fundacji eFkropka

trosce o swoje zdrowie psychiczne na pewno
qurto dbac¢ o kondycje fizyczng, dlatego za-
checam pacjentéw do spacerdw. Jesli sami nie

umiemy w sobie wzbudzi¢ motywacji, zeby pochodzié czy
pobiegad, nic nie stoi na przeszkodzie, zeby umowic ze
znajomymi i zrobi¢ to wspdlnie. Pomimo pandemii moz-
na sie spotkac¢ z nimi na $wiezym powietrzu, przejs¢ sie
po parku, wybra¢ do lasu. Przy okazji zadba¢ o relacje
—inng wazng rzecz w pielegnowaniu psychicznego dobro-
stanu. Utrzymywanie kontaktéw z ludzmi, zadbanie o ich
jakosé, jest szalenie wazne dla utrzymania réwnowagi
psychicznej. Badania wskazujq, ze ludzie, ktérzy majq
przyjacidt, otaczajg sie ludzmi, tworzq szczesliwe, moc-
ne relacje i zyjq dtuzej. ,Zaden cztowiek nie jest samot-
ng wyspq” jak pisat Ernest Hemingway w powiesci ,Komu
bije dzwon”. Jestesmy istotami spotecznymi stworzonymi
do tego, zeby zy¢ we wspdlnotach, rodzinach, razem. Kie-
dy w przyjazny sposob kontaktujemy sie z ludzmi, w na-
szym moézgu dziatajg neuromodulatory, ktére wptywaja
na nasz nastréj. Dzieki wspdtpracy z innymi - stajemy sie
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bardziej skuteczni i twérczy, rozwijamy sie. Mamy réz-
ne poziomy potrzeb zwigzanych z kontaktami z ludzmi.
Niektérzy potrzebujg tego z ogromng intensywnoscig,
inni troche mniej, ale dla kazdego to jest wazny aspekt
zycia. Wzajemnie mozemy stanowi¢ dla siebie wsparcie,
pomagac i przyjmowaé pomoc, czerpac od siebie podnie-
ty intelektualne, wymieniamy mysli, dajemy sobie rados¢.
Pomaganie innym jest wzmacniajgcym, rozwijajgcym
doswiadczeniem. Czesto zachecam
osoby, ktdre lecze do tego, zeby zaan-
gazowaty sie w dziatalnos¢ spoteczng,
we wspieranie innych. Kiedy jest nam
trudno, moze rosng¢ w nas przekona-
nie, ze tracimy wptyw na swoje zycie,
doswiadczamy poczucia bezradnosci.
Gdy zaczniemy wtedy robi¢ co$ dla
innych, bedziemy mogli poczué sie
potrzebni, wzmocni¢ swoje poczucie
wtasnej wartosci, realizowad sie, zo-
baczyc, ze mozemy mieé¢ wptyw na
rzeczywistos¢, doswiadczyé swojej
sprawczosci.

W dbaniu o zdrowie psychiczne wazne jest tez wy-
sypianie sie. Troszczenie sie o zachowanie rytmu dobo-
wego - spanie w nocy, a nie w dzien. W zwigzku z tym, ze
wielu z nas pracuje zdalnie i duzo czasu spedza w domu,
naduzywamy komputerdw, telefonéw, tabletéw, telewizo-
réw, narazeni na emitowane przez te urzqdzenia niebie-
skie swiatto, co moze wptywaé na rytm snu i czuwania.
Powinnismy by¢ na to wyczuleni. Postawié granice, ze ko-
rzystamy z tych rzeczy w okreslonych porach. Nasz orga-
nizm nie bedzie dobrze znosit pracy w nocy i odsypiania
do potudnia. To moze sprawi¢, ze nieustannie bedziemy
czud sie zmeczeni i zadania, ktére mamy do wykonania,
mogq nam zajmowad duzo wiecej czasu, niz gdybys$my sie
za nie zabierali wypoczeci. Osoby, ktére
duzo pracujqg przy komputerze, miewa-
ja odruch, zeby przy nim tez wypoczy-
wac — sprawdzad, co dzieje sie na Face-
booku, gra¢ w gry komputerowe. Dobrze
bytoby jednak, zeby poszukali innej
formy wypoczynku. Na poczgtku pan-
demii w mediach spotecznosciowych
byt taki wyscig, kto lepiej sobie poradzi
w lockdownie. Kto$ uporzgdkowat szafe,
kto$ czegos sie nauczyt - na przyktad
piec chleb, kto$ zaczgt pisac ksigzke albo odnowit relacje
z kims, z kim dawno nie rozmawiat. Wtedy myslelismy, ze
ta nowa sytuacja potrwa krétko, miato sie jednak okazac,
ze musimy sie zaadoptowac do tych zmienionych realiéw
na dtuzej. To nie znaczy jednak, ze mamy przestac starad
sie, aby spedzac czas w sposéb twdrczy czy praktycz-
ny. Wcigz mozemy uczy¢ sie gotowad, ¢wiczyd, czytad,
oczysci¢ przestrzen z niepotrzebnych rzeczy. Pomyslec,
jak chcemy sie rozwijaé, co dla siebie zrobic i wciela¢ to
w zycie.

Utrzymywanie
kontaktow

z ludzmi, zadbanie
0 ich jakosc, jest

szalenie wazne
dla utrzymania
rownowagi
psychicznej.

Pomaganie
innym jest

wzmacniajacym,
rozwijajagcym
doswiadczeniem.

Definicji zdrowia psychicznego jest cate mnéstwo.
Réznie rézni naukowcy, lekarze, badacze je interpre-
tujq i opisujg. OdeszliSmy od myslenia na ten temat
w sposéb uproszczony, ze to brak choroby. Patrzymy
gtebiej - zatamanie zdrowia psychicznego nie musi sie
wigza¢ z powaznym zaburzeniem. Kryzysy miewamy
wszyscy w mniejszym lub wiekszym stopniu. Najblizsze
mi jest stwierdzenie, ze zdrowie psychiczne to zdolnos$¢
do mitosci i pracy. Jesli kto$ jest w sta-
nie pracowad, robic¢ cos dla innych i byc
z kim$ w przyjazni, dobrej relacji, to
nawet jezeli miewa objawy problemdw
ze zdrowiem psychicznym, nie musi
czu¢ sie chory, bo sprawdza sie w tych
najwazniejszych aspektach zycia. Kie-
dy rozmawiam z pacjentami, ktérzy za
cel stawiajq sobie to, zeby nie byto ob-
jawow choroby, czy to depresyjnych,
czy psychotycznych, zawsze ich pytam,
dlaczego chcq, zeby ustgpity, co chcq
robi¢, jak juz tych objawdw nie bedzie.
Zwykle sg zaskoczeni tym pytaniem, bo
cztowiek, ktory Zle sie czuje, gtéwnie jest skoncentrowany
na tym, zeby sie tego pozby¢. Pomyslenie, po co mi ten
dobrostan, otwiera szerszqg perspektywe. Bo przeciez nie
chodzi tylko o opanowanie objawow, ale tez o zdrowie-
nie i zycie w zdrowiu. Jak mamy kogo kocha¢, o kogo sie
troszczy¢ i mamy co$ do roboty, to mozemy mysleé o so-
bie, jako o osobach zdrowych nawet jesli miewamy jakies
objawy.

Czlowiek jest catoscig. Problemy psychiczne majq
swojq reprezentacje biologicznq, odbijajg sie w ciele.
Choroby somatyczne, ktére, wydawatoby sie, nie majq
nic wspodlnego ze zdrowiem psychicznym, wigzq sie z ob-
jawami emocjonalnymi. Jednym z powiktan zwigzanych
z chorowaniem na COVID jest depre-
sja. O tym doswiadczeniu duzo moéwi
Tomasz Organek, artysta, ktéry wspot-
pracuje z Fundacjg Cztowiek Mateusza
Biernata, pomagajgcg osobom prze-
chodzgcym przez kryzys i ich bliskim.
W wywiadach podkresla, ze sam COVID
fizycznie przeszedt dos¢ lekko, ale psy-
chicznie chorowanie odbito sie mocno
na jego emocjonalnosci. Méwit, ze w de-
presji, ktéra go dopadta, nie byt w stanie
robic nic poza patrzeniem na wrony za oknem. Nie potrafit
skleci¢ zdania, gubit stowa. Przy innych infekcjach wiruso-
wych, w zaburzeniach uktadu krgzenia, w cukrzycy, cho-
robach nowotworowych tez opisywane sq objawy lekowe.
Zaburzenia psychiczne tez majg komponente biologiczng.

Kiedys jeden z edukatoréw Fundacji eFkropka po-
wiedzial, ze doswiadczenie depresji jest jak chorowa-
nie na grype. Wszystko boli, cate ciato, caty organizm nie
funkcjonuje. W wiekszosci przypadkéw chorowania na
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depresje czy w innych zaburzeniach zdrowia psychicz-
nego ludzie majg objawy somatyczne. Boli ich gtowa,
stawy, plecy, brzuch. Ciato daje sygnat, ze co$ ze zdro-
wiem psychicznym jest nie tak. Lekowi doswiadczane-
mu przy zaburzeniach psychicznych moze towarzyszyc¢
przyspieszone bicie serca, potliwos¢, drzenie rgk. Jezeli
czujemy, ze nasz organizm inaczej funkcjonuje niz do tej
pory, warto wykluczy¢ przyczyne somatyczng, ale moze
sie okazad, ze przyczyna tkwi w psychice. Zdarza sie, ze
trafiajg do mnie pacjenci po wedrdéwce po innych specja-
listach - gastrologach, neurologach, ktérzy nie widzgc
przyczyny w ciele, zalecili wizyte u psychiatry. Czestym
objawem kryzysu psychicznego sq problemy ze snem.
Czesto zmienia sie taknienie — mozemy nie mie¢ apetytu
lub kompulsywnie sie objadac. Kryzys lubi sie tez objawiac
problemami z pamiecig, koncentracjg, nie tylko w takich
zaburzeniach jok zespét otepienny, choroba Alzheimera.
Pamiec i zdolnos$¢ koncentracji moze sie zaburzad przy
depresji czy psychozach. Alarmujgca powinna by¢ kazda
duza zmiana w zachowaniu. Kiedy ktos bardzo towarzyski
nagle zaczyna sie izolowac albo odwrotnie — samotnik na-
gle intensywnie imprezuje, nawiqzuje liczne relacje, nie-
koniecznie dobre dla siebie. Kiedy ktos konfliktowy, draz-
liwy, bojowy robi sie strachliwy i unika
konfrontacji. Zmiana w funkcjonowaniu
w relacjach z ludZzmi i w podejmowa-
nych aktywnosciach moze swiadczyc
o zaburzeniu zdrowia psychicznego.

Zatamania zdrowia psychiczne-
go mogq wynika¢ z naszej wrazliwo-
Sci ale tez wydarzen, ktdre spotykajg
nas w zyciu. W jakich okolicznosciach
przyglgdad sie sobie uwaznie? W sytuacjach przezywa-
nych jako trudne, ktére budzg w nas silne emocje. To nie
musi by¢ przykre wydarzenie (strata, choroba, wypadek
itp.) ale na przyktad wygrana na loterii. Z jednej strony sie
cieszymy, ale z drugiej zastanawiamy sie, co z tym zro-
bi¢. Czy i komu o tym powiedzie¢? Jakie mogqg by¢ kon-
sekwencje, gdy zaczniemy o tym rozmawiac¢? Co zrobic
z tq kasq? Gdzie jq bezpiecznie trzymac? Jak wydawad,
zeby nie zwracad na siebie uwagi? Albo wezmy urodzenie
dziecka. To radosne wydarzenie, ale wigze sie z potez-
ng zmiang w zyciu kobiety i catej rodziny. Slubowi, kt6-
ry wydaje sie wielkim szczesciem, towarzyszy cata masa
stresu zwigzana z organizacjg tego wydarzenia, czasem
watpliwosciami do ostatniej chwili, czy to jest na pewno
ta osoba, z ktérg chcemy spedzi¢ zycie. Nie ma reguty na
to, jakie wydarzenie moze nas wytrqgci¢ z réwnowagi. To
jak reagujemy na to, co przynosi zycie, zalezy od naszych
zasobow, kompetencji w radzeniu sobie z wyzwaniami,
umiejetnosci rozwigzywania problemoéw, radzenia sobie
ze stresem, umiejetnosci spotecznych. Nabywamy je od
dziecka. To, co wynieslismy z dziecinstwa i jak pdzniej
uczylismy sie radzi¢ sobie z trudnymi rzeczami, decyduje
o naszej odpornosci psychicznej i tym, jak zarzgdzamy
skomplikowang sytuacjg. Rozstanie z bliskqg osobg zawsze

Nie ma reguty
na to, jakie

wydarzenie moze
nas wytracic
z rownowagi.
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bedzie nieprzyjemne. Dla jednej osoby bedzie to jednak
sytuacja, z ktdrg sie upora, a dla innej przyczyna reakcji
depresyjnej. Nie wszyscy po wypadku samochodowym
majg zespodt stresu pourazowego. Znam osoby, ktére ra-
dzg sobie lepiej w zyciu chorujgc na schizofrenie, niz te,
ktére majg nerwice, ktéra wydaje sie by¢ daleko mniej
powaznym zaburzeniem. Jest takie pojecie rezyliencja,
w ktérym kryje sie odpornosc psychiczna, elastycznosé
w reakcji na trudne sytuacje. Takg odporno$¢ mozna bu-
dowad na przyktad podczas psychoterapii.

Zdarza sie, ze to bliscy pierwsi zauwazajq, ze dzie-
je sie z nami co$ niepokojgcego. Czesto jestem pytana
o to, jak rozmawiac z cztowiekiem, ktérego stan psychicz-
ny nas niepokoi. To jest ogromna sztuka, zeby wyrazic¢
swojq troske tak, zeby ta osoba nie odebrata tego jako
krytyke. Trzeba to zrobic¢ tak umiejetnie, zeby osoba, ktd-
rej probujemy pomoc, nie czuta sie upokorzona, nie miata
wrazenia, ze pokazuje sie jej stabos¢ czy trudnosci, zeby
nie sprawic jej przykrosci. Bliscy zwykle sg zaniepokoje-
ni i chcq szybko zareagowa¢ i poméc. Wywieranie presji,
stwierdzenie, ze jest z tobq Zle, bo ja tak méwie, bywa nie-
skuteczne. Trzeba delikatnie pokazad osobie, ktéra sobie
z czyms nie radzi, ze tak jest. Szansa na
udzielenie komus pomocy pojawia sie
wtedy, jesli ten ktos zaakceptuje fakt,
ze potrzebuje wsparcia. To dotyczy
0s0b, ktére majqg bardzo rézne proble-
my i zaburzenia. Czasem myslg, ze sami
sobie poradzqg. Warto da¢ prawo osobie,
ktérej stan nas niepokoi, do zdecydo-
wania, czy chce pomocy, czy nie. Mozna
powiedzieé: martwie sie o ciebie, widze,
ze dzieje sie cos niepokojgcego, wydaje mi sie, ze przy-
datoby ci sie wsparcie, ale ty decydujesz, czy sie po nie
zgtosi¢, zastandw sie, moze warto, ja jestem gotdw ciebie
wesprzec¢ w szukaniu tej pomocy. Warto tak opcjonalnie
to proponowac. Z podkresleniem podmiotowosci tej osoby,
ktérg chcemy przekonac¢ do zgtoszenia sie do psychologa
czy psychiatry. Jezeli nie chce pomocy, boi sie lub wstydzi
po nig zwrdcié, nie ma co naciskac. Im bardziej bedziemy
nalegad, tym z wiekszym oporem sie zderzymy. Czasem
ta mysl o potrzebie pomocy musi w cztowieku dojrze¢. Na
pewno trzeba podtrzymywad gotowos¢ wsparcia. Wracac
z wyczuciem do tego tematu. Osoba z problemami moze
by¢ na tyle zagubiona, Zze trudno jej sobie wyobrazic,
jakby miata sobie zorganizowaé specjalistyczng pomoc.
Warto wtedy zapewni¢ jg, ze znajdziemy dla niej odpo-
wiednig osobe albo daé jej do wyboru dwdch czy trzech
specjalistéw, zaproponowad, ze razem péjdziemy do psy-
chologa czy psychiatry.

Kiedy pojawiajg sie problemy psychiczne, czesto
zastanawiamy sie od kogo najlepiej zaczqé szukaé po-
mocy. Wszystko zalezy od tego, czego doswiadczamy.
Jezeli problemom ze zdrowiem psychicznym towarzyszq
objawy somatyczne, mozemy i$¢ do lekarza pierwszego
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kontaktu. Nie dos¢, ze do niego pdjsé najtatwiej, to jesz-
cze moze on nas wysta¢ na badania, pomagajgce okre-
sli¢, co sie dzieje z naszym organizmem. Moze wykluczyc¢
problemy somatyczne i skierowac pacjenta do psychiatry,
jesli widzi, ze jego pomocy moze potrzebowad. Lekarz
pierwszego kontaktu do dobry poczgtek szukania pomo-

cy. Dobrym pierwszym wyborem, gdy
jestesmy zaniepokojeni swoim stanem
psychicznym, moze by¢ psycholog,
ktéry pomoze ustali¢, co sie z nami
dzieje. Niekoniecznie psychotera-
peuta, ktéry proponuje dtugofalowe
wsparcie. Psycholog dziata doraz-
nie, stawia diagnoze psychologicz-
ng, ktéra moze by¢ punktem wyjscia
do opracowania planu wychodzenia
z kryzysu i dalszych dziatan. Wadg
obecnego systemu jest to, ze do psy-
chologa przyjmujgcego w ramach

NFZ trzeba mie¢ skierowanie od lekarza, a do psychiatry
nie. Jest to absurdalne, bo po pierwsze, psychiatrow jest
mniej, a po drugie, w réznych sytuacjach kryzysowych
nie sq potrzebni, na szczescie w czasie pandemii nie ma
tego wymogu — mamy nadzieje, ze to zostanie utrzyma-
ne. Radykalng poprawe dostepnosci oferujg dziatajgce
w ramach pilotazu NPOZP Centra Zdrowia Psychicznego,
gdzie najpierw w Punkcie Zgtoszeniowo Koordynacyj-
nym, ktory jest pierwszym miejscem kontaktu, rozma-
wiamy z psychologiem, a on nas kieruje ewentualnie do
psychiatry. Do takiego punktu mozna przyjs¢ bez zapi-
sywania sie wczesniej. Od razu mamy zagwarantowany
kontakt z osobq, ktéra na podstawie rozmowy opracowuje
wstepny plan leczenia, a jesli okaze sie, ze pilnie potrze-
bujemy wsparcia, realizacja tego planu musi wystartowac
w ciggu 72 godzin. Mozna tam szukac¢ pomocy w kryzysie
niekoniecznie doswiadczajgc zaburzenia psychicznego,
jakim jest schizofrenia czy choroba afektywna dwubie-
gunowa. Mozna przyjs$¢ z ktopotami ze snem, emocjonal-
nymi problemami zwigzanymi z utratg pracy czy zatobg.
Pomoc opiera sig na idei leczenia Srodowiskowego, czyli,
o ile to tylko mozliwe, wsparcie na rézny sposéb udziela-
ne jest w domu, poradni, oddziale dziennym, tak zeby nie
odrywacd pacjenta od jego zycia, od bliskich. Catodobowe
leczenie szpitalne proponowane jest wtedy, kiedy inne
formy wsparcia sg niewystarczajgce. Wiekszos¢ ludzi do-

staje pomoc w swoim $rodowisku.

Idgc do psychiatry warto zabraé¢ ze sobq doku-
mentacje medyczng, wszystkie swoje lekarskie papiery
zwigzane z chorobami, na ktére sie leczymy. To moze
mie¢ wptyw na diagnoze albo na leczenie. Ludzie zwykle
oddzielajg psychike od ciata. Myslq, ze jezeli robili sobie
niedawno badania, majq ktopoty z poziomem cukru czy
tarczycq, to psychiatrze to nie bedzie do niczego po-
trzebne. Tymczasem jest potrzebne. Jezeli kto$ wczesniej
leczyt sie psychiatrycznie i korzystat z farmakologiczne-
go wsparcia, cenne bedq informacje jakie leki brat, jak na
niego dziataty. Podobnie jest z terapiq. Jesli ktos wcze-

Badania wskazuja
ze ludzie, ktorzy
majg przyjaciot,
otaczajg sie ludzmi,

tworzg szczesliwe,
mocne relacje
i zyja dtuzej.

$niej z niej korzystat, a idzie do kolejnego psychoterapeu-
ty, dobrze, Zeby sobie przed wstepng rozmowqg przemy-
slat, co w tamtych doswiadczeniach byto dobre, a co zte.
Historia dotychczasowego leczenia jest bardzo wazna.
Nie przychodzimy tylko z tym, co sie teraz dzieje, tylko tez
ze swojqg przesztoscig. Warto sobie przed wizytq spisac
to, co w tej chwili nas niepokoi, zeby
niczego w rozmowie nie poming¢. Jak
pacjent to sobie wszystko uporzqdku-
je, to i lekarzowi jest tatwiej postawic
diagnoze i zaplanowad leczenie.

Wybierajgc psychiatre warto
sprawdzi¢ w czym sie specjalizuje.
Ja mam kilka swoich zdefiniowanych
kompetencji, wg ktorych ludzie szu-
kajg u mnie wsparcia. Jedng z nich
jest depresja poporodowa, okoto-
porodowa i w cigzy. Zajmuje sie tym
od 20 lat. Trafiajg wiec do mnie kobiety, ktére majqg taki
problem. Specjalizuje sie tez w leczeniu pacjentéw z do-
Swiadczeniem psychozy. Przyjmuje sporo oséb z zabu-
rzeniami depresy jnymi i lekowymi. Widze wptyw pandemii
na nasilenie tych ostatnich problemoéw. Na jej poczqgtku
pojawiato sie sporo oséb w zaostrzonym kryzysie przez
utrate pracy. Teraz docierajg do mnie osoby, ktére sq
psychicznie zmeczone trwaniem pandemii, ktérych zaso-
by radzenia sobie z lockdownem sie wyczerpuja.

Jednym z moich sposobéw na dbanie o zdrowie
psychiczne jest dywersyfikacja energii. Staram sie w ra-
mach dziatalnosci zawodowej robi¢ rézne rzeczy. Kie-
ruje oddziatem, troszcze sie o pacjentéw i o0 mdj zespot,
przyjmuje pacjentéw w Pracowni Terapii i Rozwoju. Za-
wsze dziatatam w rozmaitych fundacjach - przez kilka lat
wspotpracowatam z Fundacjg ,,Rodzi¢ po Ludzku”. W koricu
zatozytam Fundacje eFkropka z moimi wspétpracownikami,
zeby wpierac¢ ludzi z doswiadczeniem kryzysu w dziata-
niach na rzecz innych. Odpoczywam spedzajgc weekendy
na wsi. Dzisiaj bytam na dwugodzinnym spacerze z psem
wsrdd pdl, pogonilismy zajgca, byto niesamowicie przy-
jemnie. Kontakt z naturg dobrze mi robi. Wazne sq dla mnie
tez kontakty z przyjaciétmi, prébuje je pielegnowac. Przed
pandemiq co miesigc chodzitam na koncert do filharmonii,
nie moge sie doczekad, kiedy bede mogta do tego wrdcic.
Koncertéw w filharmonii najbardziej mi brakuje. ®

Notowata Katarzyna Szczerbowska

Joanna Krzyzanowska-Zbucka,

— przewodniczgca Komitetu Organizacy jnego
Kongresu Zdrowia Psychicznego, ordynator Oddziatu
Zapobiegania Nawrotom w Instytucie Psychiatrii

i Neurologii, jedna z zatozycielek Fundacji eFkropka,
wiceprzewodniczqgca Sekcji Naukowej Psychiatrii
Srodowiskowej i Rehabilitacji Polskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego.

36 PIERNYUMYSE | WIOSNA 2021



Dziatania

DZIALANIA WLADZ LOKALNYCH

wtadz lokalnych

Elzbieta Filipow

- Najlepsza zachetg jest dobry
przyktad. Dlatego wspieramy
koszalinskie Centrum Zdrowia
Psychicznego, by w ten sposob
pokazac jego dobre strony

i moéwic: ,,u nas to sie sprawdza”
- Tak Przemystaw Krzyzanowski,
wiceprezydent Koszalina zachecitby
wtadze dziatajace lokalnie

w miastach, miasteczkach czy
powiatach do promowania centrow
zdrowia psychicznego i leczenia
Srodowiskowego opartego

na wspieraniu mieszkancow lokalnej
spotecznosci.

oszalin moze by¢ modelowym przyktadem, jak
K wiele udato sie wiadzom lokalnym zdziataé na

rzecz promocji zdrowia psychicznego. Centrum
Zdrowia Psychicznego dziata w Koszalinie od poczgtku
pilotazu Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psy-
chicznego, od pazdziernika 2018. W 3 miesigce pozniej
— 4 stycznia 2019 roku — wybucht w Koszalinie pozar
w escaperoomie. Centrum pokazato swojqg przydatnosc
w spektakularny sposdéb, wspierato rodziny, kolezan-
ki zmartych dziewczyn, nauczycieli, stuzby ratownicze.
Wiceprezydent Koszalina, Przemystaw Krzyzanowski
niechetnie wraca pamiecig do tamtych wydarzen, kté-
re wpisaty sie na state w historie miasta. Nagtg $mier¢
pieciu nastolatek okresla jako ,wielkg traumg koszali-
nian”, tragedie, ktérej nie sposéb wymazac ze zbioro-
wej pamieci. ,,To byty dziewczynki petne zycia, z wielkimi
planami, niezwykle aktywne i przez to rozpoznawalne
w miescie. Dlatego ich odejscie dotkneto tak mocno wielu
z nas” — méwi wiceprezydent. Juz w pare minut po tych
tragicznych wydarzeniach zorganizowano centrum kry-
zysowe w jednej z koszalinskich szkdét podstawowych.
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Rodzicéw i bliskich ofiar objeto pomocq psychologiczno-
-psychiatryczng — najwazniejsze byto wsparcie dla tej
grupy najblizszych, ktérym w sekunde rozsypat sie caty
Swiat. Krzyzanowski czuwat nad nimi przez caty wie-
czér, az do momentu identyfikacji ciat. W takiej sytuacji
—o0gdlnego niedowierzania, zdezorientowania, zatamania
i pustki — do akcji weszto Centrum Zdrowia Psychicznego
w Koszalinie. Wiceprezydent z catqg odpowiedzialnosciq
twierdzi, ze bez jego pomocy i wsparcia, bez setek roz-
moéw z rodzicami, cztonkami rodzin, nauczycielami, kole-
zankami i kolegami dziewczynek, ta trauma bytaby diuz-
sza i mogta skutkowad kole jnymi tragediami. Praca, ktérg
wykonali zaréwno bezposrednio po tragedii pracownicy
CZP z Paniq dyrektor Izabelg Ciun-
czyk na czele, jok i w kolejnych
dniach byta ogromnym wsparciem

Psychiatria
Srodowiskowa
zaktada, ze cztowiek
doswiadczajacy
kryzysu powinien byc
leczony tak, zeby nie
odrywac go od zycia,

dla tych wszystkich, ktérzy nie po-
trafili sobie poradzi¢ z tq tragiczng
sytuacjq. Dzieki temu dato sie za-
radzi¢ potencjalnym negatywnym
konsekwencjom zbiorowej traumy
koszalinian.
Krzyzanowski  zaangazowat
sie tez w bronienie idei centréw
— o przedtuzenie pilotazu do kon-
ca 2022 roku. Jak sam twierdzi,
w dziataniu na rzecz takiej idei, nie
sqg istotne wewnetrzne motywacje,
takie jak to, czy miato sie kontakt
z osobq, ktéra doswiadczyta kry-
zysu zdrowia psychicznego. ,Jak
sSwiat $wiatem, ludzkie tragedie
byty, sq i bedgq, i dlatego trzeba . .
by¢ jak najlepiej przygotowanym, pSyChlczme'
by poméc wszystkim tym, ktérzy
takiej psychologicznej pomocy
potrzebujg. Odpornos¢ psychiczna kazdego z nas ma
okreslone granice, a po ich przekroczeniu nic nie jest
juz takie samo. Mozna tylko préobowac wrécié¢ do sta-
nu podobnego do tego sprzed tragedii, ale to nigdy nie
bedzie powrdét w to samo miejsce. Chodzi o to, by osta-
tecznie znalez¢ sie jok najblizej punktu, w ktérym sie
byto przed tragedig” — dodaje wiceprezydent. Jak wie-
my, bez fachowej pomocy psychologicznej najczesciej
jest to niemozliwe. W ostatnich latach zauwazalny jest
postepujacy kryzys zdrowia psychicznego naszych ro-
dakéw, szczegolnie wsrdd dzieci i mtodziezy. Pandemia
znacznie pogtebia ten proces. Krzyzanowski obawia sie
skutkéow izolacji, samotnosci, strachu, uzaleznien, to-
warzyszqgcych temu okresowi, przewidujgc, ze mozemy
boryka¢ sie z nimi przez dtugie lata. Stad zagrozenie
funkcjonowania centréw byto impulsem do dziatan. Cie-
szy sie, ze udato sie wspdlnymi sitami ocali¢ ten program.
Centra Zdrowia Psychicznego sg nastawione na to,
zeby pomagad ludziom zdtawic¢ objawy kryzysu, ale tez
wspiera¢ w powrocie do pracy. Praca nadaje naszemu
zyciu sens, pozwala réwniez ochroni¢ sie przed izolacjg

w otoczeniu bliskich,
a nie w szpitalu.
Tymczasem z badan
wynika, ze Polacy nie
chca mieszkac obok
0sOb chorujacych

i wycofaniem spotecznym. W Koszalinie prowadzony jest
szereg dziatan, ktére majaq na celu udzielenie wsparcia
osobom po doswiadczeniu kryzysu zdrowia psychicz-
nego w podjeciu zatrudnienia. Nalezg do nich: ustugi
posrednictwa pracy, poradnictwo zawodowe i ustugi
szkoleniowe oraz kampanie informacyjne o korzy-
$ciach zatrudnienia oséb z zaburzeniami psychicznymi.
W 2020 roku Powiatowy Urzqd Pracy uczestniczyt ze
stoiskiem wystawienniczo-informacyjnym w 18 Srodko-
wopomorskich Targach Edukacji i Pracy AutoStore Job
Fair 2020. Zarejestrowanym bezrobotnym z zaburze-
niami psychicznymi przedstawiane sq dopasowane do
ich kwalifikacji i oczekiwan oferty zatrudnienia.

Niekiedy kluczowe bywa zna-
lezienie bezpiecznej przystani,
ktérg mogqg by¢ mieszkania chro-
nione. W ramach projektu ,PO
WER”, realizowanego przez Srod-
kowopomorskie Centrum Zdrowia
Psychicznego MEDISON, w part-
nerstwie z Miejskim Osrodkiem
Pomocy Rodzinie w Koszalinie,
Fundacjg na Rzecz Oséb z Zabu-
rzeniami Psychicznymi ,Nowe Zy-
cie” oraz Stowarzyszeniem Osdb
Ich  Rodzin
i Przyjaciot ,Przystan”, udato sie

Niepetnosprawnych,

utworzy¢ cztery takie mieszkania.
Dziata takze dziesieé Zespotdw
Leczenia Srodowiskowego. Docie-
rajg one do miejsc zamieszkania
pacjentéw i udzielajg tam pomocy
oraz wsparcia. Pomaga to w odzy-
skaniu samosterownosci w réznych
obszarach zycia, a takze w odbu-
dowie sieci relacji interpersonal-
nych wraz z osiggnieciem satysfakcjonujgcego poziomu
zycia. ,Uwazamy, ze formuta mieszkan chronionych dla
oséb w kryzysie psychicznym sprawdza sie i jest nie-
odzownym elementem terapii, ktérej efektem ma by¢ ich
powrdét do funkcjonowania w spoteczenstwie” — podkre-
$la Krzyzanowski.

Psychiatria srodowiskowa zaktada, ze cztowiek do-
Swiadczajacy kryzysu, o ile to tylko mozliwe, powinien
by¢ leczony tak, zeby nie odrywaé go od zycia, w oto-
czeniu bliskich, a nie w szpitalu. Tymczasem z badan wy-
nika, ze Polacy nie chcg mieszkad obok oséb chorujgcych
psychicznie. Wtadze Koszalina zdajq sobie sprawe z wagi
tego problemu, cyklicznie organizowane sg tam pikniki
poswiecone zdrowiu psychicznemu. Odbywa sie tam tez
Miedzynarodowy Festiwal Filmowy ,Integracja Ty i Ja”,
ktéry jest doskonatq platformg wymiany doswiadczen
i integracji ze spoteczenstwem — takze oséb bedagcych
w kryzysie psychicznym. Koszalinskie Stowarzyszenia
dziatajgce na rzecz oséb z zaburzeniami psychicznymi
przygotowywaty réwniez prezentacje teatralne. Pande-
mia nie wstrzymata wszystkich inicjatyw ostatecznie.
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Piknik Rodzinny organizowany przez Srodkowopomor-
skie Centrum Zdrowia Psychicznego MEDISON byt waz-
nym wydarzeniem na rzecz integracji i Krzyzanowski
liczy, ze po pandemii nastgpi powrdt do tych spotkan.

LJeszcze 20 lat temu w Koszalinie bezrobocie siega-
to ponad 20 procent populacji, co rodzito najwiecej pro-
blemdéw natury psychicznej. Udato sie to przezwyciezy¢
i miasto nalezy do czotdéwki rozwoju w regionie, wiec ak-
centy roztozyty sie inaczej. W Koszalinie zyje sie dobrze
i spokojnie, wokot nas jest duzo miejsc, gdzie mozna sie
zrelaksowac — lasy, morze, jeziora. Przemyst nie jest
ucigzliwy, wiec niektérzy nazywajg ten region lewym
ptucem Polski. Wydawatoby sie zatem, ze probleméw nie
powinno by¢ duzo. Cho¢ oczywiscie nie mozemy przewi-
dzied, jak destrukcyjny bedzie dla naszej psychiki czas
pandemii” — podsumowuje Krzyzanowski.

Wtadze lokalne juz dawno temu zauwazyty poten-
cjat tkwigcy w kadrze Centrum, zwitaszcza jej lider-
ce — Pani doktor Izabeli Ciurniczyk — co wzmacnia tylko
pozytywne przekonanie jak i cieszy, ze taka placéwka
funkcjonuje w miescie. Mieszkancy po prostu mogg czuc
sie bezpieczniej.

Z jakim przestaniem wystgpi Krzyzanowski na Kon-
gresie Zdrowia Psychicznego? Przede wszystkim opowie
o roli, jakg dla miasta i regionu petni Srodkowopomorskie
Centrum Zdrowia Psychicznego, jok wazna jest wcze-
sna diagnoza i pomoc osobom w kryzysie. Zacheci inne
samorzqdy do wsparcia wszelkich inicjatyw odpowiada-
jacych na czesty, niestyszalny ,niemy krzyk” oséb do-
Swiadczonych kryzysem psychicznym. Oswiata i eduka-
cja mtodych pokolen zajmuje poczesne miejsce w jego
zyciu. Pandemia mocno odbita sie na psychice mtodych
ludzi, ktorzy z racji zajec zdalnych stracili moznos¢ oso-
bistych relacji w réwiesnikami. To problem na ogromng
skale. ,Rok temu uruchomili$my Osrodek srodowiskowe]
opieki psychologicznejipsychoterapeutycznejdla dzieci
i mtodziezy na | poziomie referencyjnym. Osrodek reali-
zuje psychoterapie indywidualng, psychoterapie grupo-
wq i rodzinng, poradnictwo psychologiczne, diagnostyke
psychologiczng, sesje wsparcia psychospotecznego, wi-
zyty domowe i srodowiskowe. Odbiorcami wsparcia re-
alizowanego przez NZOZ ,MONADA” sq dzieci i mtodziez
do 21roku zycia, jesli uczq sie w szkotach ponadpodsta-
wowych oraz ich rodziny” — wymienia wiceprezydent. To
czes$é wizji kompleksowej zmiany podejscia do psychia-
trii dzieciecej i osob dorostych — Koszalin daje nam tu
modelowy przyktad zmian.

O zdrowie psychiczne zadbamy rozwijajgc zainte-
resowanie i pasje. Nasz rozméwca ma ich szerokie spek-
trum: jest historykiem, byt dziennikarzem, zajmowat sie
oswiatq, petnigc funkcje Wiceministra Edukacji Narodo-
wej. Najwiekszg jego pasja jest kino — prowadzit nawet
audycje na ten temat w Rozgtosni Regionalnej Radia
Koszalin. Ma wspaniatqg Zzone i dwdch dorostych syndw.
Podobne zainteresowania i wspdlne spedzanie czasu
w gérach, nad morzem i w lesie oraz wzajemny szacunek
to recepta na udany zwigzek, a zatem — zdrowe zycie. ®

DZIALANIA WLADZ LOKALNYCH

Przemystaw Krzyzanowski

— polski pedagog, samorzgdowiec i urzednik pan-
stwowy. Ukonczyt studia z historii w Wyzszej Szko-
ty Pedagogicznej w Stupsku. Absolwent kurséw
z zarzqdzania w oswiacie, a takze studidéw pody-
plomowych z zakresu profilaktyki i resocjalizacji
dzieci i mtodziezy w Wyzszej Szkoty Pedagogicznej
w Bydgoszczy oraz studiéw podyplomowych w za-
kresie organizacji i zarzqdzania oswiatg w Gniez-
nienskiej Wyzszej Szkole Humanistyczno-Mene-
dzerskiej w Gnieznie.

Przemystaw Krzyzanowski pracuje w Urzedzie
Miejskim w Koszalinie od 1 lutego 1996 roku. Naj-
pierw jako inspektor w Wydziale Kultury, Oswia-
ty i Wychowania, nastepnie od 1 maja 1996 roku
- w Wydziale Edukacji. 0Od 2000 do 2008 roku byt
dyrektorem Wydziatu Edukacji UM. Od marca 2008
roku byt zastepcq prezydenta miasta i cztonkiem
Komisji Edukacji Zwigzku Miast Polskich. W 2013
r. objgt teke Wiceministra Edukacji Narodowej.
W 2015 r. ponownie zostat wiceprezydentem Kosza-
lina oraz Przewodniczgcym Komisji Edukacji Zwigz-
ku Miast Polskich.

Za najwiekszy swéj sukces zawodowy w ko-
szalinskim samorzqgdzie Przemystaw Krzyzanow-
ski uwaza opracowanie i wprowadzenie w zycie
Koszalinskiego Systemu Oceny Szkdt oraz Ko-
szalinskiego Systemu Os$wiatowego. Programy
zostaty opracowane pod jego kierunkiem w Wy-
dziale Edukacji. Koszalinski System Oceny Szkot
wszedt w zycie 1 wrzesnia 2004 roku, obejmujgc
wszystkie koszalinskie szkoty podstawowe i gim-
nazja. Rok pdzniej do systemu wigczono przed-
szkola. Miasto wprowadzito tym samym rywali-
zacje pomiedzy poréwnywalnymi placowkami
oswiatowymi, doprowadzajgc do lepszych wyni-
kéw w zarzgdzaniu placoéwkami z jednej strony
— z drugiej podnoszqgc poziom nauczania. Kosza-
linskie szkoty zaczety osiqgnaé najlepsze wyniki
w wojewddztwie zachodniopomorskim a nawet
w catym okregu obejmujgcym wojewoddztwa lu-
buskie, wielkopolskie i zachodniopomorskie. Na-
tomiast Koszalinski System Oswiatowy pomdgt
w racjonalizacji wydatkéw oswiatowych. Miasto
prezentujqc projekt m.in. dwukrotnie zdobyto ty-
tut Lidera Zarzgdzania w Samorzqdzie oraz tytut
,Samorzgd na széstke”.
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Jak pandemia

zmien

AN

a potrzeby

pacjentow?

Izabela Ciunczyk

Chyba nie przesadze, jesli stwierdze,
ze na koniec maja 2021 roku - po

ponad rocznej walce z pandemig

- WSszyscy jestesmy oswojeni
z zagrozeniami jakie ona niesie.

sytuacjq zwigzang z pandemiq jestesmy oswojeni

nie w tym sensie, by méc zagrozenia ignorowaé czy

je umniejszad, ale w tym znaczeniu, ze wiemy, jok
sie zachowywad, jakie procedury stosowac i czego mozna
sie spodziewad. Poza tym ,#szczepimysie”.

Wybuchy pandemii zawsze byty i sq zwigzane ze sta-
nami zbiorowej paniki i poczuciem zagrozenia, strachu
oraz obawy o bezpieczenstwo wtasne i bliskich. W moim
przypadku — jako osoby kierujgcej placéwkg medyczng
Centrum Zdrowia Psychicznego — réwniez bezpieczen-
stwo pacjentéw i pracujgcych w nim oséb. Wizja COVID-19
w Centrum byta moim ,osobistym strachem”, z ktérym
musiatam sie mierzy¢ kazdego dnia. Zwyczajnie batam sie
o to, zeby mdj personel sie nie zarazit, nie zarazit pacjen-
téw i pozostatych pracownikdw oraz swoich najblizszych.
Miatam nadzieje, ze nawet jezeli juz zdarzytoby sie, ze
ktos zachorowat, to bedzie to jak najlzejsze. Tym bardziej,
ze szczegolnie w tym okresie byliSmy najbardziej potrzeb-
ni pacjentom.

Dodatkowo, narastajace obawy i poczucie zagrozenia
musiaty by¢ ,na czas gaszone” poprzez uporzgdkowane
zasady organizacyjne z systemem procedur postepowania
w konkretnych sytuacjach. Do tego wprowadzilismy sys-
tem testowania pacjentdéw i personelu na obecnosé wirusa
oraz izolowanie oséb z wynikiem pozytywnym z poszano-
waniem ich intymnosci i bezpieczenstwa. Dzisiaj z satys-
fakcjg stwierdzam, ze wszystkie decyzje prewencyjne byty
stuszne, bo jak sie okazato, skuteczne. Przetrwalismy, nie
bedgc nawet na jeden dzien poddani zbiorowej (jako pla-
cowka) kwarantannie.

Jest to dla mnie istotne, poniewaz efektem ,,zamknie-
cia” Centrum bytoby pozostawienie pacjentéw i ,tych no-
wych”, i ,tych starych” bez pomocy, a w czasie pandemii
przybyto ok. 30 procent nowych pacjentéw. Moglismy
reagowac na biezqco na zapotrzebowanie mieszkancow
naszego regionu, ktérych sytuacja w zwigzku z pandemiq
ulegta pogorszeniu.

Jak pandemia zmienita potrzeby pacjentéow? Potrzeby
pacjentéw psychiatrycznych sq dos¢ state. To oczekiwanie
na wsparcie i pomoc w kryzysach ze strony profesjona-
listow. Zmienit sie natomiast sposdéb pracy ze wzgledu
na koniecznos$¢ dostosowania form wsparcia do nowych
warunkdéw. Poczgwszy od strony technicznej (zachowanie
norm bezpieczenstwa) do dostosowania pomocy do no-
wych stresoréw, ktére ujawnity sie w pandemii. Sytuacja
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JAK PANDEMIA ZMIENILA POTRZEBY PACJENTOW?

dr Izabela Ciuticzyk z zespotem Srodkowopomorskiego Centrum Zdrowia Psychicznego w Koszalinie

globalnego niebezpieczenstwa, walki z czyms nieznanym,
chaos informacyjny, rzeczywiste poczucie zagrozenia ze
strony drugiego cztowieka nasility strach, niepewnos¢ oraz
niepokdj u kazdego z nas. Kazdy musiat sobie z tym za-
grozeniem radzi¢. Wspierajgc osoby, ktére wczesniej byty
w kryzysie psychicznym, stwierdzalismy widoczne nasile-
nia objawow lekowych, depresyjnych, a w skrajnych przy-
padkach psychotycznych. Z tym wiasnie musieliSmy sie
mierzy¢! Samotnos¢, ktéra wynikata wczesniej z kryzysu
pogtebiata sie przez narzucony ,systemowo” obowigzek
dystansu spotecznego. Izolacja w potgczeniu z szumem
informacyjnym oraz poczuciem zagrozenia ze strony in-
nych ludzi joko potencjalnych nosicieli Smiertelnego wiru-
sa, doprowadzata do stanéw niepokoju czy wrecz paniki.
Dodatkowo, dtugotrwatos$c izolacji oraz koniecznosc
przeniesienia obowigzkéw zawodowych czy szkolnych
do domu skutkowata pojawieniem sie lub spotegowaniem
konfliktéw w relacjach rodzinnych. Utrata pracy i zwigza-
nej z tym stabilizacji materialnej to kolejne czynniki po-
wodujgce frustracje i niepokoje zwigzane z obnizeniem
dotychczasowego statusu spotecznego. To codzienny lek
tych osdb, co bedzie dalej z nimi i ich rodzinami. Do tego
pojawita sie konfrontacja ze $miercig bliskich i to w po-
staci najgorszej, czyli nagtej i dotykajgcej osdb, ktérych
odejscie nie mogtoby by¢ w innych warunkach w jakikol-
wiek sposéb przewidziane. Nagtos¢ smierci oraz czesty

brak mozliwosci pozegnania bliskich prowadzit takze do
kryzyséw zwigzanych z zatobg. Sytuacje te doprowadzaty
do stanu, gdy wszystko co byto nienaruszalne, state i pew-
ne — stato sie niepewne i nieposiadajgce jakiegokolwiek
znaczenia.

Swiadomoé¢ niemocy i niepewnosci, ktdre towarzyszq
naszym pacjentom, to teraz gtdwne wyzwania, nad kté-
rymi przede wszystkim pracujemy udzielajac wsparcia.
Praca zespotu naszego centrum skupia sie szczegdlnie na
tym, zeby pomoc byta natychmiastowa i nieprzerywalna,
pomimo dystansu publicznego oraz wprowadzeniu komu-
nikatoréw. Organizacja Centrum Zdrowia Psychicznego
pozwolita to osiggngé. Nasze doswiadczenia pokazujg, ze
CZP jest organizacjg dostosowujgcg sie najszybciej do
nowych wyzwan.®

Izabela Ciuﬁczyk — lekarz psychiatra,
psychoterapeuta, Dyrektor Srodkowopomorskiego
Centrum Zdrowia Psychicznego MEDISON

w Koszalinie, Prezes Ogdlnopolskiego
Stowarzyszenia Centréw Zdrowia Psychicznego,
V-ce Prezes Fundacji na Rzecz Oséb

z Zaburzeniami Psychicznymi NOWE ZYCIE
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EX CORDI

Artur Kochanski

Lubelskie Stowarzyszenie Ochrony
Zdrowia Psychicznego (LSOZP) istnieje
od 13 grudnia 1990 roku. Swiadczy

wszechstronng pomoc osobom

potrzebujgcym z terenu wojewodztwa
lubelskiego. Istnieje z potrzeby serca.
Powstato z inicjatywy rodzicow

0s0b chorujgcych psychicznie,

ktorzy postanowili stworzy¢ poza
szpitalem mozliwie najlepsze miejsce
zdrowienia dla swoich bliskich.

Biorqc pod uwage formy prowadzonej dziatalnosci
terapeutycznej, dziatat tutaj poczgtkowo Klub Pa-
cjenta, przeksztatcony w Osrodek Wsparcia. Dotgczano
kolejno réznorodne formy interwencji kryzysowej, do-
prowadzajgc do powstania w 2001 roku Centrum Inter-
wencji Kryzysowej oraz mieszkania pod opiekq, prze-
ksztatcajgc je w 2004 r. w hostel terapeutyczny dla
8 o0sdb. Odpowiadajgc na kolejno pojawiajgce sie po-
trzeby, utworzono w 2005 roku $rodowiskowy Dom Sa-
mopomocy, Oérodek Psychiatrii Srodowiskowej i Psycho-
terapii Ex CORDIS, ktéry powstat w 2008 r. Od 2011 roku
$wiadczone sq w ramach Stowarzyszenia specjalistycz-
ne ustugi opiekuricze dla oséb z zaburzeniami psychicz-
nymi, a w 2019 roku powotano do istnienia Centrum Zdro-
wia Psychicznego dla 0séb z podwdjng diagnozg.

Zajmujemy sie osobami chorujacymi psy-
chicznie. 0d momentu utworzenia Oérodka Wsparcia
i zaangazowania do pracy terapeutycznej neuropsy-
chologdw, do grupy beneficjentéw dotgczyty osoby z na-
bytymi uszkodzeniami osrodkowego uktadu nerwowego,
przede wszystkim po urazach czaszkowo-mdzgowych
i udarach. W ostatnich latach, w odpowiedzi na narasta-
jacy problem uzaleznien, réwniez w grupie oséb z po-
waznymi zaburzeniami psychicznymi, zajeliSmy sie oso-
bami z podwdjng diagnoza.

W chwili obecnej w Stowarzyszeniu dziatajg w ra-
mach dwéch uzupetniajgcych sie obszaréw nastepujgce
struktury terapeutyczne:

W obszarze ustug medycznych dziatajg dwa
zaktady lecznicze:

1. Ex CORDIS Osérodek Psychiatrii Srodowiskowej
i Psychoterapii oferujgcy swiadczenia opieki zdro-
wotnej w formie porad: psychiatrycznych, psy-
chologicznych oraz sesji psychoterapeutycznych,
ustug terapeutycznych i socjalnych, swiadczonych
w miejscu zamieszkania pacjenta oraz w placéwce.
W ramach Ex CORDIS dziatajq:

B poradnia zdrowia psychicznego,

B zespot leczenia $rodowiskowego,

B oddziat dzienny psychiatryczny o profilu ogélnym
dla grupy psychoterapeutycznej dla oséb z zabu-
rzeniami lekowo-depresyjnymi oraz grupy dla oséb
chorujqgcych psychicznie,

B oddziat dzienny psychiatryczny o profilu rehabi-
litacyjnym grupy oséb z ciezkimi zaburzeniami
psychicznymi oraz z zaburzeniami neuropoznaw-
czymi. Poza farmakoterapiq oddziaty dzienne za-
pewniajg rehabilitacje psychiatryczng i neuropsy-
chologiczng (w tym: trening funkcji poznawczych,
psychoedukacje, trening spotecznego poznania,
trening umiejetnosci spotecznych, grupe wsparcia,
terapie pracq, psychogimnastyke, trening relaksa-
cji), zajecia integracyjne i wycieczki oraz positek.

2. In CORDE Centrum Zdrowia Psychicznego dla oséb
z podwéjng diagnozg, ktére powstato we wspotpra-
cy z Fundacjq Inicjatyw Menedzerskich i w odréznie-
niu od Ex CORDIS, ktére jest finansowane ze $rodkéw
NFZ, dziata w oparciu o finansowanie ze $rodkéw UE
w ramach PO WER dziatanie 4.1 w Ministerstwie Roz-
woju. In CORDE sktada sie z nastepujgcych struktur
terapeutycznych:
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B Osrodka Wczesnej Interwencji i Koordynacji Opieki,
B Zespotu leczenia srodowiskowego,

B Poradni zdrowia psychicznego,

B Oddziatu dziennego,

B Klubu samopomocy,

B Mieszkan chronionych.

Celem projektu jest poprawa jakosci dziatan
w obszarze zdrowia psychicznego poprzez przetesto-
wanie modelu srodowiskowego, zintegrowanego lecze-
nia i wsparcia spotecznego oséb dotknietych zaréwno
powaznymi zaburzeniami psychicznymi, jak i uzaleznie-
niami.

W obszarze ustug spotecznych dziata:

B Srodowiskowy Dom Samopomocy ,Serce” dla
0s6b z zaburzeniami psychicznymi, zapewniajgc
swoim podopiecznym usystematyzowany, kom-
pleksowy program terapeutyczny, od poniedziatku
do pigtku w godz. 8-16,

mOsrodek Wparcia ,Serce”, w ktérym 5 razy w ty-
godniu w godz. 16-20 prowadzone sq: psychoedu-
kacja, treningi umiejetnosci spotecznej, treningi
prowadzenia gospodarstwa domowego oraz wie-
czory artystyczne. W ramach Osrodka dla rodzin,
opiekunéw, studentdéw, wolontariuszy prowadzone
sqg zajecia edukacyjne i poradnicze, szkolenia
i warsztaty oraz grupa wsparcia dla rodzin. Osro-
dek wsparcia jest tez miejscem kurséw i szkolen
dla pacjentéw chetnych do podjecia zatrudnienia.

B Specjalistyczne ustugi opiekuncze dla oséb
z zaburzeniami psychicznymi - joko forma
oddziatywan terapeutycznych bedgca cennym
uzupetnieniem oddziatywan zespotu leczenia $ro-
dowiskowego. Podejmowane sq wobec 0sdb z ciez-
szym w danym momencie przebiegiem zaburzen
psychicznych, a polegaja na codziennych, jesli to
konieczne, oddziatywaniach, ktérych celem jest
uczenie i rozwijanie umiejetnosci zaspokajania

EX CORDIS

Dr n.med. Artur Kochanski

— psychiatra, Kierownik O$rodka Psychiatrii
Srodowiskowej i Psychoterapii Ex CORDIS

w Lublinie, Naczelny Lekarz Centrum Zdrowia
Psychicznego dla 0séb z podwd jng diagnozg

In CORDE w Lublinie, Sekretarz Zarzgdu Polsko-
Niemieckiego Towarzystwa Zdrowia Psychicznego,
Cztonek Rady Zdrowia Psychicznego

w Ministerstwie Zdrowia, Wiceprzewodniczqcy
Sekgji Naukowe] Psychiatrii Srodowiskowej

i Rehabilitacji Polskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego, Cztonek Komisji Reformy
Opieki Psychiatrycznej Polskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego, Cztonek Wojewddzkiego

i Miejskiego Lubelskiego Zespotu ds. Wdrazania
Narodowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego, Prezes Lubelskiego Stowarzyszenia
Ochrony Zdrowia Psychicznego.

podstawowych potrzeb zyciowych i spotecznego
funkcjonowania niezbednych do samodzielnego
zycia. Z opieki psychologa, pielegniarki, terapeuty
zajeciowego, pedagoga mogq skorzystac osoby
chorujqce na schizofrenie, zaburzenia nastroju,
organiczne zaburzenia psychiczne, a takze au-
tyzm czy uposledzenie umystowe.

Lubelskie Stowarzyszenie Ochrony Zdro-
wia Psychicznego realizuje idee Narodowego Pro-
gramu Ochrony Zdrowia Psychicznego. Poprzez pro-
wadzone szkolenia i akcje edukacyjne, m.in. Program
,Schizofrenia — otwoérzcie drzwi”, promuje zdrowie
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psychiczne, przyczynia sie do wczesnego wykrywa-
nia zaburzen psychicznych i przeciwdziata spoteczne-
mu napietnowaniu i dyskryminacji oséb z zaburzeniami
psychicznymi. Dzieki prowadzonym wszechstronnie od-
dziatywaniom terapeutycznym skutecznie przeksztat-
ca model psychiatrycznej opieki zdrowotnej. W tym
celu blisko wspdtpracuje z instytucjami i organizacjami
w Lublinie, wojewoddztwie lubelskim, catym kraju a nawet
za granicqg. Lubelskie Stowarzyszenie Ochrony Zdrowia
Psychicznego jest liderem Lubelskiego Porozumienia na
Rzecz Zdrowia Psychicznego, w sktad ktérego wchodzqg
24 podmioty z terenu Lublina, ktére reprezentujg samo-
rzqd lokalny, placéwki stuzby zdrowia, instytucje pomo-
cy spotecznej, organizacje pozarzqdowe, szkoty i wyz-
sze uczelnie. Porozumienie powstato we wspdtpracy i na
wzor rozwigzan wypracowanych przez zaprzyjaznione
z LSOZP Stowarzyszeniem Albatros eV. z Berlina. We
wspotpracy z Urzedem Miasta Lublin od lat prowadzo-
ne sq akcje edukacyjne w szkotach ponadpodstawowych
a wczesniej ponadgimnazjalnych, ktérych celem jest
przyblizanie mtodziezy i nauczycielom zagadnien zdro-
wia psychicznego, a takze przeciwdziatanie stygma-
tyzacji oséb z zaburzeniami psychicznymi. Pogadanki
w szkotach odbywajqg sie zawsze z udziatem profesjona-
listy i osoby po kryzysie psychicznym.

Stowarzyszenie uczestniczy w aktywiza-
cji zawodowej osdéb z zaburzeniami psychicz-
nymi. Czyni to we wspétpracy z Urzedem Pracy w Lubli-
nie, Agencjg Zatrudnienia dla Oséb Niepetnosprawnych
przy Fundacji FUGA MUNDI, Consultor Sp. z o.0. Stowa-
rzyszenie jest pracodawcq dla 16 os6b niepetnospraw-
nych, z ktérych 11 to osoby z niepetnosprawnosciq psy-
chicznaq.

Pandemia koronawirusa, poza tym, ze
stosujemy zalecane srodki ostroznosci, nie
zmienita wiele w naszych dziataniach. Poza
tym, ze wiosng 2020 roku ograniczylismy na okoto mie-
sigc bezposredni kontakt z pacjentami i zmniejszyliSmy
na kilka miesiecy liczebnos¢ grup terapeutycznych, na-
dal realizowali$my wizyty srodowiskowe i swiadczylismy
pomoc stosownie do potrzeb. DostrzegaliSmy dwa wa-
rianty zapotrzebowania na opieke terapeutycznag:

B Pierwsza grupa osoéb potrzebowata poczgtkowo
wiecej wsparcia, kontaktu, obawa przed zaka-
Zzeniem i jego konsekwencjami stanowita za-
sadniczy temat pracy; po ztagodzeniu kryzysu
i zmniejszeniu izolacji, bardzo docenili kontakt
terapeutyczny i korzystajq nadal z wigkszym za-
angazowaniem, rozwijajg aktywnosé;

B Drugg grupe stanowity osoby, dla ktérych ob-
ostrzenia okazaty sie korzystne, bo miaty dzieki
temu mniej kontaktéw spotecznych, ogranicze-
nie wychodzenia z domu oznaczato mniej stresu
i mniejsze zapotrzebowanie na opieke. By¢ moze
z tej grupy bedq wytaniac sie osoby, ktére bedqg
potrzebowac¢ tym bardziej aktywnej pomocy
w najblizszej przysztosci.

Dysponujemy zespotem znakomicie wyszkolonych
i zaangazowanych pracownikéw. To, czego brakuje nam
najbardziej, to czasu i pieniedzy. Wtasciwie dzieki god-
nemu finansowaniu chcieliby$my zyskaé troche czasu.
Potrzebujemy go na:

B wiece]j terapii dla naszych pacjentdéw i cztonkéw
ich rodzin,

W na czestsze spotkania zespotu terapeutycznego,

W wewnetrzne szkolenia i superwizje,

W spotkania we wspdtpracujgcych placéwkach
opieki zdrowotnej, pomocy spotecznej i orga-
nizacjach pozarzgdowych, zeby skuteczniej
rozwigzywac problemy zdrowotne i zyciowe
naszych pacjentéw i podopiecznych.

Obecny system finansowania $wiadczen opieki
zdrowotnej nie pozwala na takg efektywng prace. Finan-
sowanie za swiadczenie, czyli za pojedynczq porade,
osobodzien etc. (fee for service), na kompleksowg pomoc
nie pozwala.

Naszym marzeniem jest przystgpienie do programu
pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego, bo tyl-
ko dzieki kapitacyjnemu sposobowi finansowania opieki
jestesmy w stanie zapewnié ciqgtq, wszechstronng i do-
stepng pomoc osobom potrzebujgcym z powodu powaz-
nych kryzyséw psychicznych na wystarczajgcym po-
ziomie, wzig¢ tym samym odpowiedzialnos¢ za zdrowie
psychiczne lokalnej spotecznosci, tzn. realizowad idee
psychiatrii Srodowiskowej. ®
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POMOC W DOMU

Pomoc w domu

Beata Walter i Mariusz Panek

Zespot Leonardo Da Vinci

Istotng role odgrywa towarzyszenie, spotkanie z drugim
cztowiekiem, dostrzeganie jego wyjatkowej historii,
ukierunkowana rozmowa. Na tej bazie pracujg zespoty Mobilne
Srodowiskowego Centrum Zdrowia Psychicznego w Wieliczce.

d kilkudziesieciu lat na $wiecie dokonujq sie prze-
Omiany w azylowym podejéciu do leczenia psy-

chiatrycznego. We Wtoszech, Anglii czy Finlandii
nastgpito niezwykte przeobrazenie w opiece medycznej,
przeksztatcono specjalistyczne szpitale psychiatryczne,
wdrazajgc idee otwartego leczenia srodowiskowego. Za-
myst nad dotychczasowqg konstrukcjg systemu ochrony
zdrowia psychicznego dotart do Polski. Dostrzezono zna-
czenie sieci rodzinnej w procesie leczenia, zaczeto two-
rzy¢ zespoty leczenia srodowiskowego, w koricu powstat
Narodowy Program Ochrony Zdrowia Psychicznego i idea
reformy psychiatrii, gdzie nacisk potozono na oddziaty-
wania srodowiskowe. Wcigz jednak dostepnos¢ do ustug
z obszaru psychiatrii zdaje sie by¢ niewystarczajqca.
Badania EZOP wskazujg, ze w ciqgu catego zycia ok. 26%
populacji moze doswiadczyé réznego rodzaju zaburzen
psychicznych. Palgca wydaje sie przemiana w zakresie
psychiatrycznej ochrony zdrowia.

Idea psychiatrii $ro- Badania EZOP
dowiskowej ujeta w Na-
rodowym
Ochrony Zdrowia Psy-
chicznego zmaterializo-
wata sie w postaci Centrow
Zdrowia  Psychicznego,
tworzonych w
dziatania pilotazu Naro-
dowego Programu Ochro-
ny Zdrowia Psychicznego,
gdzie wsparcie dostepne
jest w ramach NFZ oraz

Programie

catego zycia ok.

26% populacji moze

rodzaju zaburzen
psychicznych.
Palgca wydaje sie
przemiana w zakresie
psychiatrycznej
ochrony zdrowia.

ramach

Srodowiskowych Centréw
Zdrowia Psychicznego, fi-
nansowanych ze $rodkow
Unii Europejskiej. W ramach w/w organizacji funkcjonujq
jednostki organizacyjne takie jak: Punkt Zgtoszeniowo

PIERNYUMYSE | WIOSNA 2021

wskazuja, ze w ciggu

doswiadczyc roznego



[ KONGRES ZDROWIA PSYCHICZNEGO

Koordynacyjny, Zespét Leczenia Srodowiskowego (ZLS),
Poradnia Zdrowia Psychicznego.

Centrum Zdrowia Psychicznego w Wieliczce wyrdznia
sie swoistq strukturg, w ktérej wazne miejsce zajmuje Ze-
sp6t Mobilny, rozwiniecie Zespotu Leczenia Srodowisko-
wego.

Zespot Mobilny to interdyscypli-
narny zespét specjalistow-terapeu-
téw pionu medycznego i spotecznego,
sktadajgcy sie zazwyczaj z psy-
chologa i pracownika spotecznego.
Wartos¢ tkwigca w tgczeniu i propo-
nowaniu ustug zaréwno spotecznych
jak i medycznych, a takze mobilnos¢
i elastycznos¢ w pomaganiu, umozli-
wiajg wszechstronne diagnozowanie
potrzeb i adekwatne wsparcie osob
w szeroko pojmowanym kryzysie psy-
chicznym. Waznym elementem pracy
jest koncentracja nad sytuacjq Klien-
ta, okreslenie jego potrzeb, zasobdw,
czynnikéw oddziatujgcych negatyw-
nie. Na podstawie zebranych informa-
cji powstaje mapa zdrowienia, okre-
slana Indywidualnym Planem Terapii
i Zdrowienia. Oferta wspotpracy z Ze-
spotem Mobilnym przedstawiana jest
kazdemu Klientowi trafiajgcemu do Centrum. Preferowane
sq spotkania w $rodowisku, ostatecznie to Klient wyraza
gotowosc¢ zaproszenia zespotu terapeutycznego do domu.
Podmiotowosé, szacunek, wstuchiwanie sie w potrzeby
stuzg odzyskiwaniu samosterownosci i procesowi zdro-
wienia. W praktyce realizuje sie zasada empowermentu.
Istotng role w procesie odgrywa towarzyszenie, spotkanie
z drugim cztowiekiem, dostrzeganie jego wyjgtkowej hi-
storii, ukierunkowana rozmowa. Warto podkresli¢, ze wizy-
ty sq realizowane zespotowo. To do$é odwazne podejscie
okazuje sie w praktyce niezwykle skuteczne, przynosi wy-
mierne efekty w postaci zmniejszajqce]j sie ilosci hospi-
talizacji.

W pracy zespot wykorzystuje zasady podejscia
Otwartego Dialogu; pomoc udzielana jest mozliwie jak
najszybciej z uwzglednieniem potrzeb uczestnikow
spotkania, w proces witgcza sig, na ile to mozliwe, sie¢
wsparcia osoby doswiadczajqgcej kryzysu, jego bliskich,
przyjaciét. Sktadowq pracy jest tolerancja niepewnosci,
wstuchiwanie sie w gtosy uczestnikéw procesu wsparcia,
wspomniana juz praca w srodowisku Klienta.

Zespdt Mobilny spotyka sie z duzq réznorodnosciq
zadan, potrzeb i sytuacji o charakterze interwencyjnym,
wspierajgcym, terapeutycznym. Kazdy dzien przynosi
inne wyzwania. Pracownicy narazeni sg na stres. Nieod-
tgcznym elementem wspierania pracownikéw jest super-
wizja i omawianie trudnosci.

Pracownik zespotu mobilnego czesto staje sie koor-
dynatorem procesu zdrowienia, odpowiada wtedy za kon-
takty z instytucjamii specjalistami spoza centrum. Utrzy-
muje kontakt z osobg potrzebujgcg wsparcia od momentu

Waznym elementem
pracy jest koncentracja
nad sytuacja

Klienta, okreslenie
jego potrzeb,

zasobow, czynnikow
oddziatujacych

negatywnie.

Na podstawie
zebranych informac;
powstaje mapa
zdrowienia, okreslana
Indywidualnym Planem
Terapii i Zdrowienia.

uzgodnienia, jak ono ma wyglgda¢, do jego zakonczenia.
Wartosciq jest mozliwos$¢ spotkania w $rodowisku, gdzie
widoczny jest szerszy kontekst zaréwno socjalno-bytowy,
jak i spoteczno-relacyjny osoby. W trakcie spotkan ujaw-
nia sie np. potrzeba wsparcia cztonkéw rodziny, zwtasz-
cza dzieci, osob starszych. W ten
sposob materializuje sie podej-
$cie $rodowiskowe, idea deinsty-
tucjonalizacji.
Donald  Woods
wyrdznia dwie kategorie niepra-
widtowosci, do ktérych oddzia-
psychoterapeutyczne

Winnicott

tywania
maja zastosowanie. Upraszcza-
jac, wskazuje kiedy stosowacd
pogtebiong psychoterapie, a kie-
dy wspierajgcq. Zadania Zespotu
Mobilnego wpisujq sie zwtaszcza
w kategorie zwigzang z oddzia-
i tywaniami wspierajgcymi, gdzie
wystepujgce deficyty we wcze-
snej opiece nad dzieckiem, po-
trzeby zalezno$ciowe wymagajqg
troski. Zespot niejako przejmuje
zadania rodzicéw, z jednej stro-
ny ,trzyma” osobe, odbudowuje
poczucie wiezi, z drugiej mysli
o0 przysztosci — sprzyja dgzeniom rozwojowym.

Przedstawiona charakterystyka Zespotu Mobilnego
nie wyczerpuje opisu zadan, probleméw pojawiajgcych
sie w codziennej pracy. Jako innowacy jna, odpowiadajgca
na wyzwania psychiatrii Srodowiskowej forma pracy spo-
tyka sie z dyskusjq i dylematami. Aktualne pozostaje py-
tanie, na ile uda sie jg wdrozy¢ w reformujgcy sie system
ochrony zdrowia psychicznego. ®

Beata Walter i Mariusz Panek

od poczgtku swoje doswiadczenia zawodowe
zdobywali w dziataniach na rzecz oséb bedgcych
w kryzysie psychicznym oraz wykluczonych i nie-
petnosprawnych. Poczgtkowo kierowali $DS ,Vita”
w Krakowie oraz od 2004 roku tworzyli i kierujg
Fundacjg Wspierania Rozwoju Spotecznego “Le-
onardo”, gdzie czerpiqc inspiracje z zagranicznych
praktyk stali sie pomystodawcami i realizatorami
licznych projektéw majqgcych na celu przeciwdzio-
tanie wykluczeniu spotecznemu oséb w kryzysie.
W efekcie podjetych dziatan zostaty stworzone:
Srodowiskowe Domy Samopomocy, Warsztat Terapii
Zajeciowej, Klub Samopomocy, Dom Dziennego
Pobytu ,,Aktywny Senior” oraz Centrum Zdrowia
Psychicznego w Wieliczce. W celu aktywizacji
spotecznej i zawodowej 0séb z doswiadczeniem
kryzysu psychicznego zainicjowali projekt ,Nowy
zawod — Ekspert przez doswiadczenie (EX-IN)”. Na
co dzien propagujq terapie opartg na spotkaniach
sieci wsparcia w podejs$ciu Otwartego Dialogu.
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Dobra Wola

Z Krzysztofem Strzatkowskim i Katarzyng Stankiewicz
rozmawia Katarzyna Szczerbowska

Jezeli istniejg badania
pokazujgce skutecznosc

nowych metod wsparcia, to
zycie cztowieka jest tego po
prostu warte - mowi Krzysztof
Strzatkowski, burmistrz Woli.
Jesli zwracamy sie z czyms

do wtadz dzielnicy, zawsze s3
pozytywnie nastawione - dodaje
Katarzyna Stankiewicz, Kierownik
Wolskiego Centrum Zdrowia
Psychicznego. Opowiadajg

0 tym, jak wspolnie wspierajg
mieszkancow warszawskiej
dzielnicy.

im Srodowisku, w tym przypadku tym srodowiskiem
jest dzielnica Wola. Razem z nim i pomocq spotecz-
nag, Urzqd Dzielnicy tworzy sie¢ wsparcia dla mieszkan-
cow. Stuzy im. Jakg burmistrz widzi role Urzedu Dzielnicy

K azde Centrum Zdrowia Psychicznego dziata w swo-

w tej sieci? Czy na przyktad mozliwe bytoby tworzenie
programu zatrudniania ludzi po kryzysie, dziatan eduka-
cyjnych w zakresie wiedzy, czym jest kryzys psychiczny,
jak sobie z nim radzié¢? Krzysztof Strzatkowski, burmistrz
Woli odpowiada: Samorzqd jest zawsze najblizej miesz-
kancdw i oprécz realizacji naszych obowigzkéw wynika-
jacych z przepiséw, widze jego role przede wszystkim
w diagnozowaniu lokalnych potrzeb i szukaniu sposobow
na ich zaspokojenie. Jestem tez przekonany, ze instytucje
publiczne powinny w takich sytuacjach by¢é wzorem dla
innych pracodawcéw — co juz dzi$ sie dzieje. Docelowo
jednak powinnismy podejmowac dziatania, ktére pokazg,
ze dla 0sdb po kryzysie jest miejsce w catej gospodarce.

— Niedawno zwrdcilismy sie do wtadz Woli z prosbg
o dwa mieszkania, zeby stworzy¢ w nich taki maty hostel
dla doswiadczajgcej kryzysu miodziezy i dostaliSmy je.
Tam bedzie catodobowa opieka. To nie majg by¢ miesz-
kania na dtugo, ich rolg jest postuzenie wzmocnieniu mto-
dych ludzi, ktérzy z nich skorzystajq. Zostang przezna-
czone dla 0so6b, ktére ukoniczyty 16 lat. Pobyt w nich bedzie

wymagat zgody opiekuna prawnego, jak to bywa w przy-
padku wspierania oséb niepetnoletnich. Zasady dziatania
tego mieszkania jeszcze sqg wypracowywane, ale mamy
juz gdzie to wszystko zorganizowaé. Dzielnica jest wspie-
rajgca. Rozumie potrzeby osob doswiadczajgcych kry-
zysu psychicznego. Jesli kierujemy sie z czyms$ do wiadz
dzielnicy, zawsze sg pozytywnie nastawiane — méwi Kata-
rzyna Stankiewicz, Kierownik Wolskiego Centrum Zdrowia
Psychicznego. Dlaczego burmistrz Woli pomdgt? Dlaczego
pomyslal, Ze to jest wazne? — Wiem, ze wiele oséb choru-
jacych psychicznie przy odpowiednim wsparciu w nauce
i rozwijaniu umiejetnosci do prowadzenia samodzielnego
zycia, ma na nie szanse. Trudno mi zatem sobie wyobrazi¢
cos$ wazniejszego w procesie ich leczenia. Dlatego, kiedy
pracownicy szpitala sie w tej sprawie zgtosili, zdecydowa-
lismy sie pomdc — méwi Krzysztof Strzatkowski, burmistrz
Woli. — Jeden aspekt, jest czysto ludzki. Jezeli istniejq
badania pokazujgce skuteczno$¢ nowych metod wspar-
cia, to zycie cztowieka jest tego po prostu warte. Z punk-
tu widzenia zas$ samorzgdu réwnie wazny jest aspekt,
o ktérym moéwi jedno z przystow, ze profilaktyka jest za-
wsze efektywniejsza, niz leczenie skutkéw. Dlatego lepiej
szczepié, niz leczyc skutki zakazenia — dodaje.

Przy Ratuszu dziata Zesp6t do spraw wspierania oséb
z zaburzeniami psychicznymi, powotany przez burmistrza,
zbierajgcy sie systematycznie co trzy miesigce. W jego
sktad wchodzqg osoby kluczowe z tych miejsc w dzielnicy,
ktére zajmujq sie ochrong zdrowia psychicznego, ale tez
kulturg. Powstat joko inicjatywa realizowana w ramach
projektu Warszawski Zintegrowany System Leczenia
i Wspierania Srodowiskowego Oséb z Zaburzeniami Psy-
chicznymi Testowanie i Wdrazanie. Celem zespotu miato
by¢ stworzenie dzielnicowe] strategii wdrazania pomocy
psychologicznej i psychiatrycznej, ocenienie lokalnych
mozliwosci wsparcia oséb z zaburzeniami psychicznymi.
Mimo ze projekt sie skonczyt, wtadze dzielnicy postano-
wity kontynuowad dziatanie zespotu i rozszerzyé grono
tworzgcych go ludzi o przedstawicieli instytucji pomaga-
jacych dzieciom. — Spotykamy sie po to, zeby rozeznac
jakie mamy zasoby, opracowacd strategie wsparcia dla
0s0b z zaburzeniami psychicznymi i wskazac instytucje,
ktére mogg realizowad te potrzebne zadania — wyjasnia
Katarzyna Stankiewicz. — RobiliSmy analizy czego po-
trzeba, a czego jest wystarczajgco. Rozmowy pokazaty,
gdzie sq luki, miedzy innymi to, ze trzeba bardziej zadbac
o dzieci i mtodziez, bo w dzielnicy jest tylko jedna porad-
nia zdrowia psychicznego dla dzieci — méwi Katarzyna
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Stankiewicz. — To miedzy innymi te spotkania zespotu
przy Urzedzie Dzielnicy sktonity nas do otwarcia Sro-
dowiskowego Centrum Zdrowia Psychicznego dla Dzieci
i Mtodziezy — dodaje Katarzyna Stankiewicz. O planach
na najblizszy czas opowiada: — Udaje nam sie dziatac
wokdt dorostych, chcemy daé jako szpital tez wsparcie
dzieciom i mtodziezy w kryzysie zdrowia psychicznego.
Dostali$my dofinansowanie z projektu unijnego i tworzy-
my takie miejsce udzielajgce kompleksowej pomocy. Pro-
jekt bedzie obejmowat infolinie, zespoty mobilne, prace
w obszarach edukacyjnych w szkotach i przedszkolach,
to w nim sq tez wspomniane mieszkania treningowe — do-
daje. Oddziat dzienny w tej chwili przyjmuje dzieci z p6z-
nych klas szkoty podstawowej, czyli 6-8. — Chcielibysmy
otworzy¢ drugqg czes$¢ dla miodszych dzieci. — Teraz
wiekszo$¢ naszych rozmoéw
dotyczy wptywu pandemii
na nasze otoczenie, na to,
jakie wyzwania przed sa-
morzgdem postawi swiat po
pandemii — wiemy przeciez,
ze nie bedzie taki sam jak
wczesniej — dodaje Krzysztof
Strzatkowski. — W tym trud-
nym czasie poswieciliSmy tez
wiele energii, by przekony-
waé zarzqdzajgcych stuzbg
zdrowia, ze w pandemii ciecia
wydatkéw na psychiatrie po-
winny odbywad sie w ostat-
niej kolejnosci — mowi. Jak
burmistrz patrzy na potrzeby
mieszkancéw Woli w zakre-
sie zadbania o zdrowie psy-
chiczne? Teraz w pandemii,
kiedy one narosty? — Ta spra-
wa akurat ma tyle aspektow,
ze trudno w kilku zdaniach odpowiedzie¢ na te pytania.
Na pewno wielkim wyzwaniem bedzie powrdt i praca
ucznidw w szkotach. Jak pogodzi¢ realizacje programu
nauczania z potrzebami emocjonalnymi, spotecznymi
ucznidw. W bardzo trudnej sytuacji znalazty sie kobiety
— z badan wynika bowiem, ze wzrost obowigzkdéw zwig-
zany z przeniesieniem wiekszosci aktywnosci do doméw
dociqgzyt juz i tak przepracowujgce sie mieszkanki naszej
dzielnicy. Do tego one czesto pracujg w branzach, ktére
pandemia doswiadczyta najmocniej. W podobnej sytu-
acji znalazty sie osoby, ktére dopiero wchodzg na rynek
pracy. Musimy tez pamietad, ze cho¢ mamy wiedze o tym,
kogo pandemia doswiadczyta najmocniej, z klucza po-
mocy nie powinnismy wyklucza¢ nikogo. Ta niepewnosé
i zagrozenie zakazeniem i jego konsekwencjami, zwigza-
nymi z zatamaniem stuzby zdrowia odcisnety pietno na
wszystkich. Dlatego caty czas przekonuje decydentéw
do dodatkowych inwestycji i walcze o $rodki na ochro-
ne zdrowia psychicznego. Tam zas, gdzie mozemy pomdc
w zakresie naszych kompetencji, staramy sie to robi¢ —
wyjasnia burmistrz Woli.

Krzysztof Strzatkowski

Centrum Zdrowia Psychicznego dla dorostych ma
na Woli dwa Punkty Zgtoszeniowo Koordynacyjne, czyli
miejsca, w ktérym dyzuruje psycholog, z ktérym mozna
skonsultowad sie bez zapisywania sie wczesniej, w kaz-
dy dzien powszedni w godz. 8-18. Na podstawie rozmowy
opracowywany jest wstepny plan wsparcia, ktérego reali-
zacja w przypadkach pilnych musi ruszy¢ nie pdzniej niz
w ciggu 72 godzin. Dziatajg przy ul. Kasprzaka 17 i przy
poradni przy ul. Ptockiej 49. Do kazdego z nich zgtasza
sie miedzy 40 a 90 osdéb w miesigcu, a w najbardziej go-
rgcych okresach okoto 180 oséb w miesigcu, z czego 70
procent pozostaje przez jakis czas pod opiekqg centrum.
— Nie zawsze jest to opieka dtugoterminowa, czasem wy-
starczy chocby jedna porada lekarska czy psychologicz-
na. Mam wrazenie, ze potrzeba pomocy jest caty czas
duza. Ludzie przychodzq coraz
czesciej, bo wiedza o punktach
jest coraz bardziej powszech-
na. Kiedy organizujemy kampa-
nie informacyjne, odpowiedzig
na nie jest wiecej wizyt w PZK
— mowi Katarzyna Stankiewicz.
— Robimy je na stronach Urze-
du Dzielnicy, dajemy informacje
o dziataniu centrum do lokalnej
gazety Kurier Wolski, informu-
jemy o nim na stronie szpita-
la. Mamy ulotki i informatory
o tym, jak dziata nasze centrum,
tam sg nasze adresy i telefony,
lezg one w réznych publicznych
miejscach.  Chcielibysmy we
wrzesniu rozwiesi¢ w aptekach
i przychodniach plakaty infor-
macy jne. Chcemy nawigzac $ci-
slejszq wspotprace z lekarzami
rodzinnymi — dodaje. W wolskim
centrum poza specjalistami od ochrony zdrowia psy-
chicznego pracujg asystenci zdrowienia, osoby po prze-
bytym kryzysie psychicznym i szkoleniu przygotowujg-
cym do wspierania ludzi dos$wiadczajgcych zatamania
zdrowia psychicznego i ich bliskich. — Nie wyobrazamy
sobie pracy bez asystentéw zdrowienia, sg nieocenieni
dla nas w codziennej pracy. Jak my nie jeste$my w stanie
do czegos przekonad pacjenta, rzadko sie zdarza, zeby
asystent nie przekonat — méwi Katarzyna Stankiewicz. Na
Woli jest ich zatrudnionych trzech. Pracujq indywidualnie
z pacjentami, sktaniajgc ich do leczenia czy towarzy-
szqc im w sytuacjach wymagajgcych wsparcia. Dwéch
pracuje w zespole leczenia srodowiskowego i na oddzia-
le catodobowym. Jeden w klubie Fajrant, gdzie pacjenci
mogq spedzaé czas na rozmowach, grach, terapii przez
sztuke w tygodniu od godz. 10 do 14, a weekendy od 9 do
15. = Klub w tygodniu jest prowadzony przez asystentke
zdrowienia, od poczgtku w nim pracuje i tworzy go wraz
z osobami, ktére z niego korzystajg — méwi Katarzyna
Stankiewicz. Asystenci prowadzq tez grupy dla rodzin.
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Katarzyna Stankiewicz podkresla, ze centrum jest
skuteczne réwniez dzieki dobrej wspétpracy z Urze-
dem Dzielnicy, ale tez z Osrodkiem Pomocy Spoteczne].
— Jest on jednym z kluczowych miejsc w dzielnicy, z kté-
rym mamy nawigzane relacje — méwi Katarzyna Stankie-
wicz o sieci wsparcia, w jakiej jest zarzqdzane przez niq
Centrum Zdrowia Psychicznego. — Wspodtpraca jest obu-
stronna. Zaréwno oni pomagajg nam, jok i my im. Kiedy
cokolwiek sie dzieje z naszym wspdlnym pacjentem, dla
nich klientem, wspdlnie szukamy rozwigzan, powotujemy
grupy robocze wokét waznych spraw pacjentéw i dgzy-
my do wypracowania indywidualnego planu zdrowienia
tgczac obszary pomocy spotecznej z obszarami zdrowia,
szukamy jak najlepszego rozwigzania — moéwi Katarzyna
Stankiewicz. Kazda instytucja na Woli moze zgtosi¢ swojq
potrzebe wizyty czy interwencji
do Punktu Zgtoszeniowo Koor-
dynacyjnego. Osrodek pomocy
spotecznej korzysta z tego. —
Jesli ma nowq rodzine, jakiegos
nowego klienta, ktéry moze wy-
magac naszego wsparcia, auto-
matycznie zgtaszajg takq osobe
do PZK i my wtedy jestesmy zo-
bowigzani do podjecia interwen-
cji, ktorq wczesniej uzgadniamy
— opowiada Katarzyna Stankie-
wicz. Wspdtpraca z Osrodkiem
Pomocy Spotecznej jest jednak
duzo bardziej rozbudowana. —
Jezeli proszq nas o wizyte domo-
wqg wtedy, gdy chodzi o pacjen-
ta pierwszorazowego, ktérego
nie znamy, zawsze idq do niego
z nami. Umawiamy sie pod do-
mem tej osoby i przychodzimy
do niej wspdlnie. Decydujemy
z pacjentem, czy kolejne wizyty odbywamy oddzielnie,
czy jeszcze przez jakis czas pracujemy razem. Jak nagle
w drzwiach pojawia sie obcy cztowiek nie wiadomo skad
i mowi ,dzien dobry jestem lekarzem, jestem psycholo-
giem”, to moze budowac juz na wstepie dystans. A jak
jest przy tym pracownik socjalny, ktéry jest w te rodzine
zaangazowany i ona go zna, ta wizyta lepiej przebiega,
pacjent czuje sie bezpiecznie, chetniej wspodtpracuje,
tatwiej mu poméc — dodaje Katarzyna Stankiewicz. Pro-
pozycja pomocy udzielanej przez centrum uzupetnia sie
z tq, ktérg mozna dostaé¢ w Osrodku Pomocy Spotecz-
nej. Przy osrodku dziata interwencja kryzysowa. — Pa-
nie psycholozki z niej obejmujg dorazng pomocq osoby,
ktore doswiadczyty nagtych trudnych sytuacji zyciowych,
jezdzq do katastrof, do pozardw, samobdjstw — wyjasnia
Katarzyna Stankiewicz. — Wspierajag w sytuacji dozna-
nia nagtego urazu psychicznego. Prowadzq kilka spotkan
przygotowujgcych do podjecia gtebszych interwencji
psychologicznych, ktérymi juz my sie zajmujemy. Teraz
w pandemii wspierajg personel medyczny Szpitala Wol-
skiego. Prowadzqg konsultacje indywidualne i spotkania

Katarzyna Stankiewicz

ROZMOWA

zespotowe, ktére majqg odcigzyé personel, chroni¢ przed
wypaleniem zawodowym i PTSD, ktéry moze wystgpic
u pracownikéw stuzby medycznej dziatajgcych w ogrom-
nym stresie i pod duzq presjqg czasu.

Pracownicy Osrodka Pomocy Spotecznej i Centrum
Zdrowia Psychicznego spotykajg sie regularnie na wspdl-
nych spotkaniach, w trzecig $rode miesigca.

Dzielnica co roku zaprasza Wolskie Centrum Zdrowia
Psychicznego na organizowany przez niq Festyn Karcelak.
— Wystawiamy tam swoje stanowisko jako wolskie cen-
trum, ale i jako szpital. - Mamy na nim punkt pomocy psy-
chologicznej. To jest na swiezym powietrzu, wiec nie ma
mozliwosci diagnozowac czy udzielaé porad. Chodzi o to,
zeby zachecac osoby, ktére zgtaszajg sie z trudnoscia-
mi, do przyjscia do nas do centrum czy do skorzystania
z pomocy psychologicznej,
ktérg proponuje dzielnica.
To ma funkcje informacyjng
i edukacyjng. Sg tam z nami
doradcy do spraw zdrowie-
nia i trenerzy pracy. Organi-
zujemy zajecia dla dzieci, bo
przychodzi sporo rodzin.

Dlaczego Szpital Wolski
jest zapraszany na Karce-
lak? Dlaczego Urzad Dzielni-
cy chce mie¢ na tej imprezie
stoisko, na ktérym mozna po-
rozmawia¢ z psychologiem,
dowiedzie¢ sie, jakie wspar-
cie w kryzysie mogqg bezptat-
nie dostaé¢ mieszkancy Woli?
Burmistrz odpowiada: ,Takie
dziatania majg dwa zadania.
Pierwsze pozwala by¢ bli-
sko mieszkancéw. Wystuchad
ich probleméw i lepiej rozu-
mie¢ naszq bardzo lokalng spotecznosé. Z drugiej strony,
chcemy wraz z naszymi partnerami ze Szpitala Wolskiego
pracowac nie tylko nad dostepnoscig do specjalistow, ale
takze nad tak zwanym progiem wejscia. Chcieliby$my do-
trze¢ do takiego stanu, w ktérym o psychologu bedziemy
mysle¢ jak o dentyscie, jak o lekarzu, do ktérego warto
pdjse, jesli mamy okreslone watpliwosci. Z ulicy.

Burmistrz Woli zdecydowat sie bezptatnie udostepnic
Amfiteatr Wolskiego Centrum Kultury po to, by mégt tam
gosci¢ Kongres Zdrowia Psychicznego. Inicjatywa spe-
cjalistow i osob doswiadczajgcych kryzysu psychicznego
majgca sprawié, ze leczenie bedzie przyjozne, dostepne,
réznorodne. Dlaczego uznat, ze warto jg wesprzec? — Po
pierwsze, mamy $wiadomos¢ ze polska psychiatria po-
trzebuje wsparcia i wielkich naktaddéw. To, by przyznanie
tych $rodkéw byto mozliwe wymaga tez jednak pracy nad
tym, by ta dziedzina rozwijata sie nie tylko w zakresie ma-
terialnym, ale réwniez merytorycznym. Dlatego bardzo sie
ciesze, ze mogliSmy wraz z zarzgdem i radnymi wesprzec
wydarzenie, ktére bez wqgtpienia jest krokiem w dobrym
kierunku — odpowiada Krzysztof Strzatkowski. ®
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Dla drugiego
cztowieka

Piotr Harhaj

Kiedy jestesmy razem to wszystko jest tatwiejsze
Kiedy jestesmy razem najmniejsi sq silniejsi

Kiedy jestesmy razem przyjaciel z przyjacielem

To Zli nam nic nie zrobiq chociazby bardzo chcieli
Wiec razem zawsze razem przyjaciel z przyjacielem
bo sam niewiele mozesz a razem mozna wiele

Fragmenty z wiersza Ernesta Brylla

Za poziom dobrostanu wspolnoty, gdzie kazdy ma prawo realizowac
swoje potrzeby i oczekiwac oparcia w trudnych momentach,
wspotodpowiedzialni jestesmy My - wszyscy. Wspotpracujac jestesmy
w stanie odpowiadac na potrzeby, rowniez tych jej cztonkow, ktorzy
doswiadczajg kryzysow psychicznych. Jakg w tym role odgrywajg

pracownicy socjalni?

Piotr Harhaj

— pedagog, pracownik socjalny.
Animator przedsiewzigeé
spotecznych, edukacyjnych

i kulturalnych. Prezes
Stowarzyszenia Na Drodze
Ekspresji w Sopocie, Dyrektor
Centrum Samopomocy w Gdyni.
Organizator dziatan na rzecz
spotecznosci lokalnej w zakresie
wigczenia spotecznego osob
marginalizowanych. Animator
Pomorskiej Koalicji na Rzecz
Zdrowia Psychicznego.

dpowiedz, ze czasami matqg, a czesto fundamentalng jest oczywista.

Tak samo jak to, ze cztowiek jest istotq spoteczng i potrzebuje dobrych

relacji z innymi, by przezywac zycie w petni, cieszy¢ sie zdrowiem, a kie-
dy trzeba, pokonywaé trudnosci. Zycie zazwyczaj okazuje sie inne niz by$my
sobie zyczyli. Codziennie przynosi rézne sytuacje, w tym bardzo trudne. Bywa
nieprzewidywalne.

Nasze $ciezki zyciowe to historie indywidualne, czasami naznaczone piet-
nem ubdstwa, przemocy, uzaleznienia. W scenariusze tych historii wpisane sq
kryzysy psychiczne, z ktérymi radzimy sobie lepiej lub gorzej, ale co w sytuacji,
gdy nie mamy juz sit? Dobrze, jezeli mamy oparcie w najblizszych, w kims kto
bedzie: obecny, rozumiejqgcy, bedzie wspierat. Co jednak, kiedy zdani jestesmy
na siebie? Gdzie szukaé pomocy, gdy proby poszukiwania rozwiqgzan, przeta-
mania impasu i powrotu do dobrostanu psychicznego okazujq sie nieskutecz-
ne? Co w sytuacji, gdy rodzina zawodzi, czesto nie rozumiejqc krytykuje, gdy
sgsiedzi stygmatyzujq, skazujgc na wykluczenie? Co, kiedy kryzys powraca,
ana wizyte u psychiatry trzeba czekac wiele miesiecy? Jak sobie poradzié, gdy
nie mozna z kims$ po prostu porozmawiac, podzieli¢ sie cierpieniem?

Na czes¢ tych pytan odpowiedzi szukamy w obszarze pomocy spotecznej,
wcigz przez wielu nazywanej opieka. Kiedy trzeba, jest opiekuricza wspiera-
jac osoby zalezne i niesamodzielne. Zazwyczaj jednak stara sie pomagad, by
umozliwi¢ osobom i rodzinom przezwyciezanie trudnych sytuacji zyciowych,
ktérych nie sq w stanie pokonaé wykorzystujgc wtasne zasoby i mozliwosci.

Poza kryzysem i leczeniem

Coraz czesciej odbiorcami ustug instytucji pomocy spotecznej sg oso-
by i rodziny doswiadczajgce problemdéw zdrowia psychicznego, poszukujgce
szerokopojetego wsparcia, od poradnictwa po prace socjalng rozumiang jako
dziatalno$é skoncentrowang na odzyskiwaniu i wzmacnianiu zdolnosci do zy-
cia w spoteczenstwie. Pomoc w budowaniu osobistych sieci relacji, fachowe
doradztwo, asystentura, wtgczenie zawodowe, mieszkalnictwo i dbanie o roz-
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Akcja Réza od sw. Walentego - wizyta w Centrum Zdrowia
Psychicznego w Koscierzynie. Luty 2021r. Foto Piotr Harhaj

Akcja Réza od sw. Walentego. Luty 2021r. .
Foto: zasoby wtasne

woj szerokiego wachlarza zindywidualizowanych ustug
sg bardzo wazne. Niemniej istotnym jest swiadczenie
wysokiej jakosci pracy socjalnej, ktéra rozumie proble-
my i konsekwencje wynikajgce z choroby psychicznej
w zyciu spotecznym i zawodowym. Dostrzega potrzeby
i mozliwosci na indywidualnej $ciezce zdrowienia osoby
doswiadczajgcej kryzysu psychicznego.

Choroba psychiczna jest kulturowo wpisana w ob-
szar odpowiedzialnosci psychiatrii i ochrony zdrowia.
Warto podkresli¢, ze poza kryzysem i leczeniem, tuz za
drzwiami gabinetu, a niestety czesto szpitala, jest co-
dzienne zycie z catym obszarem aktywnosci spotecznej,
gdzie osoby doswiadczajgce kryzyséw psychicznych
czesto potrzebujg wsparcia. Czasami ,,pomagacz”™ pra-
cownik socjalny, asystent, terapeuta zajeciowy jest jed-
nq z niewielu osoéb, ktére traktujg osobe potrzebujgcq po
partnersku, a srodowiskowy dom czy klub samopomocy
jest tym miejscem, gdzie klubowicze nabierajq poczucia
sprawczosci i doswiadczajg znaczenia swojej aktywno-
$ci. Czesto pomagacze to najblizszy krag znajomych.
Wazne jest, by by¢ uwaznym i dostrzegaé wage naszej
pracy oraz szanse na znaczgce role jakie mozemy od-
grywac dla dobra drugiego cztowieka.

Nic o nas bez nas

Rozmawiajgc o zdrowiu psychicznym zazwyczaj
styszymy opinie ekspertéw. Lokalne sieci oparcia spo-
tecznego zbudowane sq w gtéwnej mierze na instytu-
cjach i specjalistach. Perspektywa i inicjatywa samych
zainteresowanych rzadko brana jest pod uwage. Nawet

Srodowiskowe domy samopomocy i kluby samopomocy
zazwyczaj dostarczajqg ustugi wsparcia, a ,uczestnicy”
sqg ich konsumentami. To zamyka droge do podejmowania
tak pozgdanych dziatan samopomocowych, ktére sq, jak
pokazujq zachodnie i wreszcie polskie wzorce, znakomi-
tym uzupetnieniem dziatan organizacji i instytucji.
Waznym procesem, w mys| zasady ,nic o nas bez
nas”, ktérg powinniinicjowac profesjonalisci, to wigczanie
0séb z zaburzeniami psychicznymi w procesy realizacji
ustug, w tym m.in.: prowadzenia warsztatéw edukacyj-
nych, konsultacji, prelekcji, szkolen, szerzenia informacji
oraz planowanie i ewaluacje tych ustug. Pomoc spotecz-
na moze skutecznie wspierac te procesy, jak réwniez
sam rozwoj samopomocy. Miejski Osrodek Pomocy Spo-
tecznej w Gdyni jest przyktadem instytucji, ktéra anga-
zuje sie w profilaktyke zdrowia psychicznego, zaréwno
poprzez zorganizowany Kurs Eksperta przez Doswiad-
czenie, Teatr Forum, szkolenia pracownikéw socjalnych
z udziatem Ekspertéw. Wiecej przyktadéw znajdziecie
Panstwo w publikacji Wyjscie z cienia — edukacja spo-
teczna narzedziem wiqgczenia spotecznego zrealizo-
wanej w ramach Erasmus+. https://epale.ec.europa.eu/
pl/resource-centre/content/wyjscie-z-cienia-dobre-
praktyki-edukacji-doroslych-w-obszarze-wlaczania.

Spotkania i otwarcie sie

Miasto Gdynia uznato rozwdj obszaru samopomocy
w zakresie zdrowia psychicznego na tyle istotnym, ze
w 2020 roku powotato Centrum Samopomocy w Gdyni,
animujgce dziatania samopomocowe w obszarze zdro-
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wia psychicznego. Od 4 lat przy wspdtpracy Stowarzy-
szenia Na Drodze Ekspresji organizowane jest Pomorskie
Forum Samopomocowe Oséb z Doswiadczeniem Kryzysu
Psychicznego. Wiecej na www.centrumsamopomocy.pl.
Wspdtpraca to mozliwos¢ spotkania i otwarcia sie
na innego cztowieka z réznym bagazem doswiadczen,
zasobow, mozliwosci, ograniczen. Z tego twérczego zde-
rzenia odmiennych idei i poglgdéw powstaje rozwigzanie
najbardziej odpowiednie dla sytuacji, ktéra zawsze jest
punktem wyjscia do dziatania na rzecz spotecznosci lo-
kalnej. To daje szanse na nowq jakos¢ intelektualnej kre-
acji, wymiany. Wspdlna praca pozwala wzrastac cztowie-
kowi, ktéry doswiadczyt czegos nowego i przekonat sie,
ze $wiat jest nieoczywisty, codzienno$é¢ ma wiele réz-
nych narracjii perspektyw, a splatajgc je ze sobg mozna
stworzyc¢ nowq, bardziej harmonijng rzeczywistosé.

Wtasnie kooperacja jest kluczem do sukcesu. Po-
winni$my ktas¢ nacisk na wspétprace i jej praktykowa-
nie, a nie przerzucad sie odpowiedzialnosciq pomiedzy
ochrong zdrowia, edukacjqg, pomoca spoteczng, policjg
itp. Poszukiwac ptaszczyzn porozumienia i wspétdzia-
tania w wymiarze osobowym i instytucjonalnym. Czyz
nie rolg pracownika socjalnego jest prowadzenie dialogu
i szukanie wspdlnej perspektywy z osobq potrzebujgca,
ktéra uwzglednia rézne perspektywy i doswiadczenia
w podejmowaniu decyzji i odzyskiwaniu sprawczosci
i kontroli nad wtasnym zyciem? Powinnismy dba¢ o wraz-
liwo$¢ i zaangazowanie w rozwigzywanie problemow.
Rolg pomagacza jest uaktywnianie, mobilizowanie i ukie-
runkowanie oséb na dziatania, ktére pomagajg odzyskad
sprawczos¢, zrobic krok do przodu. Nalezy podejmowac
dziatania na rzecz harmonizacji ustug w obszarze zdro-
wia psychicznego i pomocy spotecznej, by uzyskad efekt
komplementarnosci wsparcia oferowanego pacjentom
na danym terytorium.

Dobre praktyki

Jednym z przyktaddw nieformalnej wspdtpracy jest
dziatalno$é Pomorskiej Kodlicji na Rzecz Zdrowia Psy-
chicznego, skupiajgcej osoby i srodowiska, ktére chcq
wspotpracowad na rzecz zdrowia psychicznego. Koalicja
we wspotpracy z samorzgdami corocznie organizuje Dni
Solidarnosci na Rzecz Oséb Chorujgcych Psychicznie,
ktére dostarczajg pretekstu do rozmowy, zadawania
trudnych pytan, edukacji i dzielenia sie doswiadczenia-
mi. Sekretariat Koalicji przy Stowarzyszeniu Na Drodze
Ekspresji prowadzi portal informacyjno-edukacyjny
www.otwartebramy.org. Realizujemy dziatania eduka-
cyjne w ramach profilaktyki zdrowia psychicznego stwa-
rzajqc sytuacje do zdobywania wiedzy i konfrontowania
stereotypow z faktami, uwzgledniajgc rézne grupy od-
biorcéw i ich potrzeby. Przyktadem takich wspdlnie po-
dejmowanych dziatan jest Kampania spoteczna Odmien
swojq glowe na rzecz podnoszenia swiadomosci zdro-
wia psychicznego. Metafora ,odmienionej gtowy” sym-
bolizuje postawe zrozumienia i tolerancji wobec oséb

chorujgcych psychicznie opartg na rzetelnej wiedzy
www.odmienswojaglowe.org.

Kampania Spoteczna Depresja — Akademia Choroby
Prawdziwej to kolejny przyktad oddolnie realizowanego
dziatania, ktére powstato z inicjatywy trdjki uczennic:
Poli Wrébel, Wiktorii Kraszewskiej i Kornelii Biatek z Il Li-
ceum Ogolnoksztatcgcego w Gdyni. Nastolatki zauwazy-
ty, ze coraz wiecej ich znajomych boryka sie z depresja.
Postanowity rozeznac sie w dostepnych formach pomocy
osobom mierzgcym sie z kryzysem psychicznym i wéw-
czas okazato sie, ze oferowane mozliwosci oraz wiedza
spoteczenstwa dotyczgca depresji sg niewspotmierne
do ogromu problemu. Wiecej na stronie https://otwarte-
bramy.org/o-kampanii-dpresja/.

Akcja Réza od sw. Walentego jest $wietnym przykta-
dem oddolnego wspdtdziatania wywotanym przez grupe
gdanszczan, uzytkownikéw systemu psychiatrycznego.
Celem tej samopomocowej inicjatywy jest zwrodcenie
uwagi na sytuacje oséb chorujgcych psychicznie oraz
poswiecenie czasu osobom w kryzysie poprzez rozmo-
we i wreczenie symbolicznej rézy w gescie zrozumienia
i nadziei na zdrowienie. Akcja oddziatuje na wielu pozio-
mach. Osoby zdrowiejgce dajg $wiadectwo chorujgcym,
ze mozna ,pouktadac” sobie zycie, mozna by¢ cztonkiem
rodziny, pracownikiem, a w dodatku pomagaé innym.
Uczestnicy akcji przekazujq tez informacje, gdzie mozna
szuka¢ wsparcia. Aspekt integrujgcy — osoby chorujgce
wreczaty réze osobom ,zdrowym”, rozmawiaty z prze-
chodniami, odwiedzaty miejsca w ktdrych robig zakupy,
zatatwiajg codzienne sprawy. Przetamywaty obraz czto-
wieka chorujgcego, ktéry jest wyizolowany, zepchniety
na margines spoteczenstwa. Aspekt edukacyjny — dzieki
wizycie wolontariuszy w Wojewddzkim Szpitalu Psychia-
trycznym przetamalismy stereotypy dotyczqce pacjen-
téw, funkcjonowania i wyglgdu Szpitala.

Do statego kalendarium tréjmiejskich wydarzen
o charakterze samopomocowym wpisuje sie Trojmiejska
Liga Bowlingu przeznaczona dla oséb korzystajgcych
z o$rodkéw wsparcia dla ludzi z doswiadczeniem kryzy-
su psychicznego. Druzyny reprezentujgce poszczegdlne
kluby spotykajg sie ze sobg w Gdansku, Sopocie i Gdy-
ni, by zmierzy¢ sie w grze w kregle. Wspdlna rywaliza-
cja jest tylko pretekstem do czego$ duzo cenniejszego
— wspdtpracy, poczucia wspdlnotowosci, wymiany do-
Swiadczen, akceptacji. Coroczne rozgrywki budzq silne
emocje, a che¢ uzyskania jak najlepszych notowan jest
motorem regularnych spotkan, podczas ktérych przy-
szli reprezentanci ¢wiczq swoje umiejetnosci i spedza-
ja wspdlnie czas. Liga bowlingowa tqgczy ze sobg osoby
doswiadczajgce kryzysu psychicznego, ale takze buduje
sie¢ porozumienia i kontaktéw pomiedzy organizacjami
i profesjonalistami. To czas wymiany doswiadczen, omé-
wienia problemdw i zaczerpniecia inspiracji. ®
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. Kampania Odmien swojq gltowe 2016 r.

Warsztaty w Ogrodzie terapeutycznym
Bez pospiechu. Foto Piotr Harhaj

. Inauguracja Dni Solidarnosci 2018 r. Foto Gaba Kucz
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Prawne wsparcie

Katarzyna Julia Kowalska

Realizujac swoje obowigzki zawodowe, prawnicy niejednokrotnie
pomagajg osobom doswiadczajgcym kryzysu psychicznego, a takze
ich bliskim. Angazujg sie rowniez pro bono. Praca prawnikow moze

wptyngc¢ nie tylko na zmiane sytuacji prawnej klienta, ale rowniez
wesprzec go w procesie dochodzenia do zdrowia i trwania w nim.

Katarzyna Julia
Kowalska - doktor nauk

prawnych, radca prawny,
adiunkt na Wydziale Prawa

i Administracji Uniwersytetu
Warszawskiego, Przewodni-
czqca Rady Mtodych Ekspertow
przy Rzeczniku Praw Pacjenta.
Autorka publikacji na temat
specyfiki pracy prawnikéw

w obszarze nieodptatne;j
pomocy prawnej. Swojg pracq
zawodowq oraz postawg
zyciowq stara sie przeciw-
dziatad stygmatyzacji oséb

w kryzysach psychicznych

i ich bliskich.

ogromng radoscig przyjetam zaproszenie do napisania tekstu do czaso-

pisma Piekny Umyst towarzyszgcego jednemu z najwazniejszych, w mo-

jej ocenie, wydarzen w obszarze zdrowia — organizowanemu od kilku lat
— Kongresowi Zdrowia Psychicznego. Wiele lat temu, przygotowujgc prace ma-
gisterskq, zajetam sie badaniami z pogranicza prawa medycznego, etyki i prawa
karnego. Siegnetam wéwczas po publikacje Juliana Aleksandrowicza, profesora
nauk medycznych, filozofa medycyny i zafascynowatam sie koncepcjg ptynacq
z jednej z jego mysli — dotyczqgcej dobrostanu psychicznego cztowieka'. Podej-
mujgc, juz po studiach, prace zawodowq, zaczetam wigczaé do niej motyw dzia-
tan na rzecz dobrostanu psychicznego moich klientéw. Szukatam odpowiedniej
literatury, uczestniczytam w wielu szkoleniach klinicznych, realizowanych przez
przedstawicieli tzw. ,klinik prawa” z catego swiata. Duzym wsparciem i inspira-
cja byto przyglgdanie sie pracy na rzecz pacjentéw hospicyjnych mojego ojca
lekarza. Okres pandemii umozliwit mi udziat w webinariach organizacji pozarzg-
dowych wyspecjalizowanych w pomocy osobom w kryzysach psychicznych. Spo-
tkatam wielu prawnikéw i prawniczek, ktérych prace pragne przyblizyé Panstwu
niniejszq publikacjg. W ostatnich latach otrzymujq oni coraz wieksze wsparcie od
swoich samorzgdéw zawodowych oraz srodowiska. Powodzeniem cieszq sie szko-
lenia organizowane przez izby radcéw prawnych, czy rady adwokackie, aranzo-
wane sq konkursy, ktérych zadaniem jest docenienie tych najbardziej zaangazo-
wanych na rzecz oséb potrzebujgcych wsparcia.

Rozne role prawnikow w procesie zdrowienia

Prawnik moze odegra¢ znacznq role w procesie zdrowienia osdb, ktére do-
$wiadczajq kryzyséw psychicznych. W zaleznosci od specyfiki sytuacji, w ktorej
przyjdzie mu pracowaé z klientem, moze dotozy¢ okreslong cegietke do wycho-
dzenia z choroby i trwania w zdrowiu — wesprzec go w sposéb adekwatny do jego
problemu.

To prawnik — osoba z wyzszym wyksztatceniem prawniczym — moze pet-
ni¢ funkcje Rzecznika Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego. Do jego zadan
nalezy w szczegdlnosci: pomoc w dochodzeniu praw w sprawach zwigzanych
z przyjeciem, leczeniem, warunkami pobytu i wypisaniem ze szpitala psychia-
trycznego; interpretacja lub pomoc w wyjasnianiu ustnych i pisemnych skarg tych
0sdb; wspodtpraca z rodzing, przedstawicielem ustawowym, opiekunem prawnym
lub faktycznym tych oséb; inicjowanie i prowadzenie dziatalnosci edukacyjno-
-informacyjnej w zakresie praw osdb korzystajgcych ze swiadczen zdrowotnych
udzielanych przez szpital psychiatryczny?.

To prawnik, osoba wykonujgca jeden z zawodéw zaufania publicznego (ad-
wokat, radca prawny), moze podejmowac sie prowadzenia spraw osdb, ktérych
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prawa sq zagrozone na drodze sgdowej. To prawnicy
i prawniczki udzielajg porad w organizacjach poza-
rzadowych wyspecjalizowanych w pomocy okreslonym
grupom osdb, w tym tych stygmatyzowanych, réwniez
doswiadczajgcych kryzyséw psychicznych. Prawnicy
sg rzecznikami i aktywistami zaangazowanymi w dzia-
talnos¢ organizacji pozarzgdowych dziatajgcych w ob-
szarze ochrony zdrowia psychicznego, udzielajgc porad
i pomocy prawnej.

Nieodptatna pomoc

Szukajgc nieodptatnej pomocy dla podopiecznych
fundacji dziatajgcych na rzecz oséb z doswiadczeniem
kryzysu psychicznego warto wiedzieé, jaka dziatalnosc
w tym zakresie prowadzq samorzgdy zawodowe rad-
cow prawnych oraz adwokatéw. Na najwyzsze uznanie
i zainteresowanie zastugujg te inicjatywy samorzqddw
prawniczych, ktérych celem jest nie-
sienie bezinteresownej, nieodptatnej
pomocy prawnej dla osdéb jej potrze-
bujgcych. Na ich tle wartym zauwa-
zenia jest powstaty w ostatnich la-
tach Osrodek Pomocy Pro Bono przy
Okregowe]j lzbie Radcéw Prawnych
w Warszawie, ktérego celem istnienia,
zgodnie z § 1 powotujgcej go uchwaty
jest ,umozliwienie osobom znajdu-
jacym sie w trudnej sytuacji mate-
rialnej, ktérych nie staé na pokrycie
kosztéw odptatnej porady prawnej
radcy prawnego lub adwokata, po-
zyskania efektywnej i nieodptatnej
pomocy prawnej ze strony radcéw prawnych i aplikan-
téw radcowskich dziatajgcych pro bono®”. Klientami tego
Osrodka mogq by¢ osoby skierowane do niego miedzy
innymi z organizacji pozarzqgdowych. Warto wiec rozwa-
zy¢ podpisanie porozumienia z Osrodkiem i rozpoczecie
z nim wspotpracy. Co wazne, Osrodek Pomocy Pro Bono
moze prowadzi¢ szkolenia i warsztaty z zakresu prowa-

sprawy...

dzonych dziatan. Jest wiec inicjatywg, w ramach ktérej
zaangazowani prawnicy i prawniczki mogg poznawad
specyfike funkcjonowania i probleméw podopiecznych
réznych organizacji spotecznych. W Regulaminie Osrod-
ka podkresla sie, ze ,pomoc prawna udzielana w ramach
Osrodka Pro Bono powinna by¢ kompleksowa i efektyw-
na, tak aby Klient miat pewnosé, ze jego sprawa zostanie
poprowadzona do momentu uzyskania satysfakcjonu-
jacej porady prawnej lub rozstrzygniecia sprawy w da-
nej instancji”, za$ prawnicy ,deklarujacy wspétprace
z Osrodkiem Pro Bono sq obowigzani prowadzi¢ sprawy
pro bono z takg samg starannosciq jok sprawy prowa-
dzone za wynagrodzeniem™. Pomoc osobom potrze-
bujgcym jest jedng z podstawowych misji dziatalnosci
palestry — samorzgdu adwokackiego. Aktywnos$¢ adwo-
katéw i adwokatek stuzy wsparciu oséb potrzebujgcych.
Akcje podejmowane sq regionalnie i na skale ogdlnopol-
skg. Organizowane sg obejmujgce catq Polske dni bez-
ptatnych porad prawnych, rozwijana jest rowniez wspot-
praca z osrodkami pomocy osobom pokrzywdzonym

Aby porada byta
JECQEVBEe ML)
adekwatna

i efektywna klient

musi opowiedziec
,SWO0jg historie”,
przedstawic fakty
I dokumenty

PRAWNE WSPARCIE

przestepstwami, hospicjami i innymi organizacjami
dobroczynnymi®. Nalezy réwniez pamieta¢ o indy-
widualnej dziatalnosci pro bono radcéw prawnych
i adwokatow podejmowanej w ich codziennej pracy.
Wszystkie takie inicjatywy zmierzajg do budowania
wspolnot i spotecznosci wokdt idei pomocy innym.

Wazny jest komfort klienta

Moim zadaniem jako prawniczki jest udzielenie
porady osobie doswiadczajqgcej kryzysu psychicz-
nego lub bliskiemu jej cztowiekowi. Aby porada byta
jak najbardziej adekwatna i efektywna klient musi
mi opowiedzie¢ ,swojq historig”, przedstawic¢ fakty
i dokumenty sprawy — dzieki zebraniu tych informacji
ustalam stan faktyczny — tworze baze moich prawni-
czych rozwazan. Widze, ze w wielu sytuacjach, z kté-
rymi trafiajg do mnie klienci, jest im niezwykle trudno
sie otworzyc i przetamac bariere
dystansu w kontakcie z prawni-
kiem. Dlatego staram sie stwo-
rzy¢ jok najbardziej przyjazng
atmosfere podczas naszych
spotkan. klientéw
z empatiq, zrozumieniem. Staram
sie zawsze zachowywac ade-
kwatnie do nastroju osob, ktére

Traktowad

przychodzg do mnie po pomoc.
Juz na poczgtku pierwszej roz-
mowy staram sie udziela¢ takie-
go wsparcia, zeby czuli sie bez-
piecznie. Jestem przygotowana
do rozméw trudnych, takich, kto-
re wigzq sie z uwolnieniem wielu emocji przez osoby,
z ktérymi pracuje. Odpowiednie szkolenia przesztam
jeszcze w uniwersyteckiej poradni prawnej — Klinice
Prawa Uniwersytetu Warszawskiego. Uczestniczytam
w warsztatach psychologicznych organizowanych
w jej ramach, symulacjach rozméw z klientami w kry-
zysach. Omawianie psychologicznych aspektéw re-
lacji prawnik-klient, na przyktadzie klientéw nalezg-
cych do grup osdéb wykluczonych, uksztattowato mnie
w tym, jak realizuje sie w swojej drodze zawodowe].
Szukatam réwniez informacji na temat wprowadza-
nia do pracy z klientami tzw. ,miekkich umiejetnosci”.
Nieodzowne stato sie ciggte podnoszenie kwalifikacji
i uwrazliwianie sie na problemy kolejnych grup oséb
doswiadczajgcych stygmatyzacji w naszym kraju,
zrozumienie kontekstu zycia klientéw, zaleznosci po-
miedzy chorobg a $rodowiskiem zycia, problemami
dnia codziennego, ograniczeniami komunikacyjnymi.
Przygotowanie merytoryczne w zakresie znajomosci
przepiséw jest w przypadku relacji z klientami w kry-
zysach psychicznych na réwni wazne z umiejetng
analizg warunkéw zycia danej osoby, jej mozliwosci
funkcjonowania i podejmowania kolejnych krokéw —
czesto na ptaszczyznie prawnej®. Prawniczki i praw-
nicy, biorgc pod uwage kontekst, w jakim funkcjonujq
ludzie, ktérym udzielane jest wsparcie, zwiekszajq
szanse na zmiane sytuacji tych ludzi. ®

1. Zob. szerzej: AB.
Jagiettowicz, Filo-
zoficzna koncepcja
ochrony zdrowia w
twdrczosci Juliana
Aleksandrowicza,
Studia Philosophi-
caWratislaviensiavol.
V, fasc. 3 (2010).

2.Zob. art. 10b pkt 1i
art. 10b pkt 2 Ustawy
z dnia 19 sierpnia
1994 r. 0 ochronie
zdrowia psychiczne-
go (t.j.Dz.U.z2020r.
poz. 685).

3. Uchwata Nr
930/2018 Rady
Okregowej Izby
Radcéw Prawnych w
Warszawie, z dnia 19
wrzesnia 2018 . w
sprawie utworze-
nia Radcowskiego
Osrodka Pomocy Pro
Bono przy Okregowej
Izbie Radcéw Praw-
nych w Warszawie,
zob.: https://www.
oirpwarszawa.
pl/wp-content/
uploads/2018/09/
Uchwa%C5%82a-
utworzenie-
Radcowskiego-
0%C5%9Brodka-Pro-
Bono-z-19.09.2018.
pdf. (dostep na dzien
3 maja 2021).

4.Z0b.§ 3 pkt 1i§

3 pkt 2 Regulaminu
Radcowskiego Osrod-
ka Pomocy Pro Bono
przy Okregowej Izbie
Radcéw w Warszawie.

5. Zob. https://www.
adwokatura.pl/
aktualnosci/bezplat-
na-pomoc-praw-
na-2478/ (dostep na
dziert 3 maja 2021).

6. Wielokrotnie pod-
kreslaty$my ten fakt
wspolnie z doctor Ad-
riang Sylwig Bartnik,
m.in. w: A. S. Bartnik,
K. J. Kowalska,
Nieodptatna pomoc
prawna, Wolters
Kluwer 2019.
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0Od serca do serca

Z Danielem B. Fisherem rozmawia Katarzyna Szczerbowska

Kiedy w mtodosci zdiagnozowano u niego schizofrenie,
postanowit zostac psychiatra. Doktor Daniel B. Fisher daje
nam swiadectwo chorowania i zdrowienia, i opowiada
0 swojej metodzie wsparcia - emocjonalnej reanimacji.

UmowiliSmy sie, ze Pan Doktor sam sie przedstawi.

Jestem lekarzem psychiatrg, osobg z doswiadcze-
niem kryzysu psychicznego, ktéra wyzdrowiata ze schi-
zofrenii. Prowadze w Nowym Jorku National Empower-
ment Centre (Narodowe Centrum Wzmacniania). Jego
misjg jest dawanie nadziei ludziom na wyzdrowienie
i mowienie o tym, jak to zrobié.

Moze Pan opowiedzie¢ o swoim doswiadczeniu choro-
wania i zdrowienia?

Jak na ironie zaczgtem chorowad, kiedy robitem ba-
dania dotyczqgce chemicznej bazy schizofrenii, zaburzen
rownowagi pomiedzy chemicznymi substancjami znaj-
dujgcymi sie w moézgu. Pracowatem wtedy w najwiek-
szym w Stanach Zjednoczonych instytucie zajmujgcym
sie zdrowiem psychicznym. Zaczeto sie od tego, ze nagle
zobaczytem w ludziach maszyny. Wydawato mi sie, ze
wszyscy sq robotami, ktére mnie kontrolujg. Przestatem
chodzi¢ do pracy, moéwié, jes¢. Miatem trudnosé z poru-
szaniem sie. Moja przestraszona rodzina zawiozta mnie
do szpitala psychiatrycznego. To, co sie ze mnqg dziato,
lekarze nazwali schizofreniq katatoniczng. W katatonii,
twoj umyst cofa sie w rozwoju, traci sie ptynnosé ruchu,
zastyga sie w réznych pozycjach, cztowiek czuje sie jak
sparalizowany. W gtebi siebie nie widziatem sensu w na-
wigzywaniu kontaktu z otoczeniem, zadnego celu w tym,
zeby moéwié. W szpitalu psychiatrycznym nie wiedzieli, co
ze mnq zrobi¢, jak nawigzaé kontakt. Dali mi lekarstwa
ale nie zmieniato to mojego stanu. Lekarze i pielegniarze
zasypywali mnie pytaniami. Pytanie za pytaniem. Przy-
jechatem do szpitala przerazony a to jeszcze bardziej
mnie przestraszyto. Wsrdéd personelu pomocniczego byto
kilku mtodych ludzi, ktérzy poszukali sposobu na dotarcie
do mnie poza stowami. Zamiast pytac, czy chce napié sie
wody, przynosili szklanke z nig zachecajgc z usmiechem,
zebym wyciggnat po niq reke. To, ze poczutem ich wspie-
rajaca, uwazng obecnos¢, pozwolito mi wyjsé z leku.
Dotarli do mnie ludzie bez doswiadczenia medycznego.
Nie zadawali pytan, nie prébowali mnie naprawié, po pro-
stu byli ze mnq. Ci ludzie dosiegneli mnie nie werbalnie

ale sposobem, joki na mnie patrzyli, uémiechem, do-
brg energiqg. Dzieki temu, ze podzielili sie ze mng swoim
cztowieczenstwem i autentycznoscig, odczutem, ze nie
kazdy cztowiek jest robotem i zaczatem znowu méwic.
Wtedy po raz pierwszy zaczgtem mysle¢ o zostaniu
psychiatrg i stworzeniu metody wsparcia, ktéra pozwo-
li dociera¢ do cztowieka doswiadczajgcego gtebokiego
zatamania zdrowia psychicznego. Kiedy po opuszcze-
niu szpitala, podzielitem sie swoim psychiatrg tym pla-
nem, powiedzial, Zze wierzy we mnie, Zze wierzy, ze jestem
w stanie to zrobi¢, ze pogratuluje mi, kiedy bede odbierat
dyplom. To byt fantastyczny lekarz. Jego rodzina pocho-
dzita z Ukrainy i Polski. Czasami ludzie pytajq, dlaczego
chce pomagad ludziom w Polsce. Wracam tu i chce dzieli¢
sie swoim doswiadczeniem miedzy innymi dlatego, zeby
odwdzieczyc sie za to, ze on kiedy$ mi pomdgt, za wielkq
dobro¢, ktérg mi okazat.

Kiedy ktos$ prosi, zebym opowiedziata, czym jest psy-
choza, zwykle mdwie, ze to jest $nienie na jawie, ze
caly wysitek otoczenia skupia sie na tym, zeby obudzi¢
z tego snu. Podoba mi sie jednak to, co kiedys ustysza-
tam od Pana, ze psychoza jest sposobem na to, zeby
utozy¢ sie na nowo, poczgtkiem pewnego procesu.

Bytem cztowiekiem, ktéry zyt w gtowie, ktéry opie-
rat sie na swojej wiedzy, do wszystkiego podchodzitem
intelektualnie. Doswiadczenie psychozy otworzyto moje
serce. Kryzys pozwolit mi bardziej czu¢. Mogtem wrécic
do ludzi otwarty na nich emocjonalnie, poczué z nimi gte-
bokq wiez.

Naprawde mozna wyzdrowieé ze schizofrenii?
Jawyzdrowiatem. Nie jestem jedyny. Prawdopodob-
nie miliony ludzi wyzdrowiato. Wigkszo$¢ psychiatréow
nie widzi tych, ktérzy doszli do zdrowia, bo takie osoby
wracajq do zycia, spoteczenstwa, swoich spraw, celéw.
Wiekszos$¢ nie chce méwi¢ o doswiadczeniu chorowania
na schizofrenie, bo towarzyszy jej mnéstwo stereoty-
pow, diagnoza schizofrenii wcigz jest pietnem. W Sta-
nach Zjednoczonych zrobiono obszerne 30-letnie ba-

56

PIERNYUMYSE | WIOSNA 2021



dania dotyczqce schizofrenii, ktére prowadzita profesor
Courtenay Harding. Objeta nimi 261 pacjentéw doswiad-
czajgcych tak gtebokiego kryzysu, ze nie byli w sta-
nie opuscic¢ szpitala psychiatrycznego, ciagle do niego
wracali. Zadata pytania, co by byto, gdybysmy uwierzy-
li, ze ci ludzie poradzq sobie w spoteczenstwie i czego
by potrzebowali, zeby wie$¢ normalne Zzycie w swoim
Srodowisku. Stworzono dla nich mieszkania treningo-
we, gdzie byli wspierani przez pracownikéw socjalnych
i ekspertéw przez doswiadczenie czyli ludzi, ktérzy majq
za sobq doswiadczenie kryzysu psychicznego. W ciggu
30 lat trwania tego badania, 40 procent pacjentéw ob-
jetych nim wrdcito do spoteczenstwa, do pracy, budowa-
nia wiezi z ludzmi. Ich sgsiedzi nie mogliby sie domyslic,
ze mieszkajg obok kogos, kto ma za sobg powazne za-
tamanie zdrowia psychicznego. 28 procent zdrowiato
gtéwnie w srodowisku, co jakis czas tylko doswiadczajgc
nawrotu choroby, co mogto wigzac sie z krétkim pobytem
w szpitalu. Okazato sie wiec, ze az 68 procent osdb, ktd-
re wzieto udziat w badaniu, moze normalnie zyé w spo-
teczenstwie. Wida¢, jak duzym wsparciem w zdrowieniu
jest zycie w otoczeniu ludzi, ktérzy wierzq, ze mozesz
wyzdrowieé. Wazne jest edukowanie srodowisk zajmuja-
cych sie pomaganiem w kryzysie przez pokazywanie, ze
jest mozliwos$¢ zdrowienia i jak budowaé relacje z pa-
cjentem, zeby mie¢ jak najwiekszg szanse powodzenia.
Moéwié¢ o tym, jok ogromnie istotne jest akceptujqce,
oparte na zrozumieniu, wspierajgce podejscie i wiara
w pacjenta.

Doktor zaczql zdrowieé dzieki spotkaniu ze wspie-
rajgcymi ludzmi. Jak dalej wyglgdata Pana droga do
zdrowia?

Miatem przez caty czas wokét siebie wielu ludzi, kté-
rzy wierzyli, ze wyzdrowieje. Byta wsrdéd nich moja zona.
Pytatem jq, czemu przy mnie zostata, cho¢ patrzyta na
mnie w trudnej godzinie. Odpowiedziata, Ze nigdy nie wi-
dziata we mnie chorego. W zdrowieniu wazne jest tez to,
zeby miec jakie$ zajecie, ktére cieszy, pomaga duszy.
Wtasnie po to, zeby mie¢ prace, ktéra daje radosé, nada-
je sens zyciu, porzucitem prace w laboratorium i zosta-
tem psychiatrg. Pomaga mi to, Zze moge pomagac.

Jaka terapia okazata sie najbardziej wspierajgca?
Pomogta mi ich kombinacja: psychoterapia grupo-
wda, indywidualna, psychodrama. Cenny byt tez dla mnie
kontakt z ekspertami przez doswiadczenie. Epizod cho-
roby pojawit sie, kiedy miatem 25 lat. Szes¢ lat zajeto
wychodzenie z niego. Czesto utozsamia sie zdrowienie
z zaprzestaniem brania lekdw. Wyzdrowienie jest moz-
liwe przy zachowaniu farmakologicznego wsparcia.
Zdrowienie definiuje sie jako powrét do rél zyciowych, do
bycia w spoteczenstwie, otwieranie sie na ludzi. Z moje-
go doswiadczenia wynika, ze bardziej prawdopodobne

ROZMOWA

Daniel B. Fisher - amerykariski
psychiatra z ponad 30-letnim doswiad-
czeniem, konsultant administracji
Prezydenta Obamy d/s reformy Zdrowia
Psychicznego w USA. Cztonek komisji
,Nowa Wolno$¢ w Zdrowiu Psychicznym,”
ktéra opracowata szczegoty reform

w psychiatrii we wspdtpracy z Biatym
Domem. Prowadzi National Empowerment
Centre. Jezdzi po Swiecie, by dawaé
Swiadectwo zdrowienia i propagowac
swojg metode wsparcia - emocjonalng
reanimacje.

jest to, ze cztowiek bedzie bra¢ lekarstwo, jesli wie, ze
moze zastopowac zazywanie go. Pacjenci chetniej biorg
leki, jesli wiedzg, ze one nie zaczng nimi rzqdzi¢. Wazne,
zeby cztowiek byt gteboko przekonany, ze to on decyduje
o swoim zyciu a nie leki. Dajgc recepte méwie, ze to lekar-
stwo spowoduje, ze nie bedziesz taki smutny ale ty mu-
sisz wziq¢ udziat w swoim wyzdrowieniu. Méwie réwniez,
ze branie lekarstw nie jest na zawsze, ze zdarza sie, ze
zajmuje to pare lat ale moze nadej$¢ czas, kiedy bedzie
mozna od nich odejs$¢. Pacjenci nie bojq sie wtedy, ze do-
stajg lekarstwo na cate zycie. Wazne, zeby ludzie mieli
Swiadomos¢, jakie i na co lekarstwo biorg, zeby rozma-
wiali na ten temat z lekarzem. Lekarstwa sqg potrzebne,
jezeli jeste$ tak zestresowany, ze nie mozesz funkcjo-
nowaé. Mogg pomdc przywréci¢ cztowieka do rzeczy-
wistosci. One jednak nie uzdrawiajg. Cztowiek sam musi
sie uzdrowic. Kryzys mozna poréwnac z prowadzeniem
samochodu, kiedy uktad kierowniczy szwankuje. Musisz
co$ zrobi¢, zeby samochdd jechat Lekarstwa sq jak
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ptyn, ktory pozwoli kierownicy bardziej ptynnie dziatac.
Nie powiedzqg jednak, jakg drogg masz jechaé, w ktérg
strone skreci¢. To powinno przyjs¢ z twojego serca, wy-
ptyng¢ od ciebie. Musimy poznac¢ nasze serca, co czuje-

my, zeby podejmowac decyzje.

Jak poznaé swoje serce, jak je poczué?

Pytanie za 64 tysigce dolaréw. To jest dtugi zycio-
wy proces. Uwazam, ze metoda emocjonalnej reanimacji

pomaga je poczud.

Magtby Pan o niej opowiedzie¢?

Dotarli do mnie ludzie, ktérzy dosiegneli do mnie ser-
cem. Na bazie tego wtasnie doswiadczenia stworzytem
trening emocjonalnej reanimacji dla wszystkich, réwniez
dlalekarzy. Tak, jok reanimuje sie serce przy zawale, zeby
mogto znowu bi¢, tak tu chodzi o emocjonalng prace nad
sercem osoby w kryzysie, zeby mogto sie otworzy¢, od-
czuwad, siegac do ludzi. Emocjonalna reanimacja sktada
sie z trzech aspektdéw. Pierwszy to nawigzanie kontaktu,
tqgczenie sie, wchodzenie w relacje - od serca do ser-
ca. Drugim jest wzmocnienie, przekazywanie wsparcia.
Mysle, ze sita wyptywa z emocji. Im bardziej swobodnie
czujemy sie méwiqc o swoich uczuciach, tym lepiej bu-
dujemy swojg tozsamosé, poczucie wartosci, swojg moc.
Wyrazajgc uczucia, bedgc autentycznym najbardziej
mozesz pomdc. Ludzie doswiadczajgc kryzysu nie po-
trzebujg robota bez Zadnych emocji na twarzy. Niestety
tradycyjny trening uczy terapeutéw i lekarzy, zeby by¢
jak roboty, zeby nie pokazywaé, co sie czuje. Takie po-
dejscie jednak pozostawia osobe w kryzysie wycofang,
wyalienowang. Ona chce sie chowad przed ludzmi, ktérzy
nie pokazujq uczuc. Na kursie emocjonalnej reanimacji
uczymy ludzi, jak by¢ soba. Jak komus pomagaé, méwigc
z serca, z poziomu uczuc¢. W tym podejsciu chodzi o to,
zeby dzieli¢ sie z osobg w kryzysie tym, co czujemy. Je-
$li czujemy smutek, wyrazmy to, méwmy o tym na przy-
ktad: odczuwam smutek, kiedy méwisz o utracie pracy
ale jestem z tobg, jestem tutaj dla ciebie. Kiedy dzielisz
sie tym, co odczuwasz, otwierasz drugiego cztowieka.
Odczuwanie uczu¢ w sercu przynosi site i nadzieje. Tu
dochodzimy do trzeciego aspektu emocjonalnej reani-
macji, ktérq jest rewitalizacja - ozywienie, przywrdcenie

do zycia.

Czasem ludzie w kryzysie wycofujg sie ze zwiqzkdéw
z ludzmi, nie chcq widzie¢ nawet najblizszych. Co zro-

bié, zeby wrécili?

Zdarza sie, ze wpadamy w kryzys, bo potrzebujemy
wycofad sie z relacji, ktére sq dla nas bolesne. Chcemy
znalez¢ sie w Swiecie réwnolegtym, we wtasnej rzeczy-
wistosci, zeby poczuc sie bezpiecznie. Dlatego wazne
jest bycie wsrdd ludzi, ktérzy nie oceniajg, nie osqdzajg,

nie wywierajq presji.

Psychoza czesto sprawia, Zze traci sie rézne cenne
umiejetnosci, na przyktad tatwo$é zapamietywania,
uczenia sie. Czy da sie wrdci¢ do dawnej formy?

Jak rozwiniesz w sobie pewnos¢ siebie, mocne stro-
ny, zaczniesz sobie ufa¢, mozliwy jest powrét do petni
zdrowia, do dawnej formy. Kiedy twoje serce jest w wiel-
kim stresie, nie chcesz mysle¢. Myslenie przypomina
0 bolu. Musiatem uzdrowi¢ swoje serce, zeby zaczgcd
mysle¢. Mam 77 lat i caty czas zdrowieje. Jestem w tym
procesie. Nawet ostatnio widze, ze joko$¢ mojej pracy
jest lepsza, ze jestem bardziej efektywny. Nie martwie
sie o to, co sie stanie. Zyje trwajgcq wiasnie chwilg i czu-
je sie w sobie coraz bardziej bezpiecznie. Podejmuje
szybciej decyzje.

Bliscy os6b w kryzysie czesto sq przerazeni chorobq,
bezradni. Zdarza sie, ze pytajg, jak leczy¢ bez zgody.
Co Pan radzi bliskim?

Wazne zeby wiedzieli, ze sq alternatywy dla lecze-
nia w szpitalu i szukali ich. Istniejg rozwigzania pozwala-
jace na budowanie relacji z ludzmi. Wielkim zasobem sq
eksperci przez doswiadczenie. Oni mogqg by¢ niezwykle
pomocni zaréwno dla osoby, ktéra doswiadcza kryzysu,
jak i jej bliskich.

Jak zadbacé o tych, ktérzy nie majq bliskich i nie majq
w sobie nadziei?

Im tez mogg pomdc eksperci przez doswiadczenie.
W Stanach Zjednoczonych mamy centra zdrowienia, do
ktérych mozna przyjs¢ w ciggu dnia i dosta¢ od nich
wsparcie.

Jak prowadzi¢ dialog z pacjentem, ktéry rani stowami?

Mozna do niego dotrze¢ w sposdb niewerbalny, ge-
stami. Bywa, ze konieczny jest kto$ do pomocy, zeby
przy nim nas zmienit, bo bycie z osobg w kryzysie bez
przerwy zabiera duzo energii. Pomagam w podejsciu
otwartego dialogu. Przychodzi do mnie wtedy cata ro-
dzina. Cho¢ najbardziej wida¢ problemy osoby, ktéra
doswiadcza kryzysu, przeciez jakies problemy majq
wszyscy jej cztonkowie. Rozmawiamy o tym. Nie winimy
nikogo. Ucze ich emocjonalnej reanimacji. Na jednym ze
spotkan mtody chtopak doswiadczajqgcy kryzysu wstat
i zaczagt krzyczeé na rodzicéw. Powiedziatem mu: nie
jeste$ sobqg dzisiaj, nie masz dzisiaj szacunku dla ro-
dzicow. A wtedy on spojrzat na mnie i zaczat krzyczed
na mnie. Nie bytem przestraszony, patrzytem na niego
ze spokojem. Nagle zatrzymat sie i powiedziat: g, ty tez
miate$ diagnoze schizofrenii, po czym zaczagt sie uspo-
kajac. Polecam pomoc osdéb z doswiadczeniem kryzysu.
Ci ktérzy sg w kryzysie i ktorzy przez to przeszli najle-
piej sie zrozumiejg. ®

Rozmawiata Katarzyna Szczerbowska

58 PIERNYUMYSE | WIOSNA 2021



Telefony wsparcia

Kryzysowy Telefon Zaufania dla dorostych
tel. 116 123 / godz. 14-22, bezptatny

Telefon zaufania dla dzieci i mtodziezy
tel. 116 111/ czynny przez catq dobe, 7 dni w tygodniu, bezptatny

Telefon Ogodlnopolskiego Pogotowia dla Ofiar Przemocy w Rodzinie
,Niebieska Linia”.

tel. 800 120 002 / Czynny catq dobe, bezptatny. Porade mozna réwniez uzyskad
piszac na mail: niebieskalinia@niebieskalinia.info

Fundacja Nagle Sami, wsparcie dla oséb bedgcych w zatobie
tel. 800 108 108 / poniedziatek-pigtek w godz. 14-20

Dzieciecy Telefon Zaufania Rzecznika Praw Dziecka
tel. 800 121 212 / 7 dni w tygodniu, catodobowy

Antydepresyjny Telefon Forum Przeciw Depresji
tel. 22 594 91 00 / éroda i czwartek w godz. 17-19

Osrodek Interwencji Kryzysowej — pomoc psychiatryczno-pedagogiczna
tel. 22 855 44 32 / poniedziatek-pigtek w godz. 8-20

Telefon Porozumienia Na Rzecz Wspierania Oséb Chorujgcych Psychicznie
odbierany przez osoby z doswiadczeniem kryzysu psychicznego

tel. 22 614 16 49 / poniedziatek-czwartek w godz. 17-19

Dajemy Dzieciom Site — telefon dla opiekundéw i nauczycieli
tel. 800 100 100 / poniedziatek-pigtek w godz. 12-15

Pomoc telefoniczna dla rodzicéw i nauczycieli, ktérzy potrzebujq wsparcia i informacji w zakresie pomocy psychologicznej dzieciom
przezywajgcym ktopoty i trudnosci takie jak: agresja i przemoc w szkole, cyberprzemoc i zagrozenia zwigzane z nowymi technologiami,
wykorzystanie seksualne, kontakt z substancjami psychoaktywnymi, depresja i obnizony nastrdj, mysli samobdjcze, zaburzenia
odzywiania. Ponadto terapeuci i prawnicy Fundacji Dajemy Dzieciom Site udzielajq konsultacji w zakresie podejmowania interwencji

w przypadku podejrzenia przestepstw wobec dzieci, w szczegdlnosci wykorzystywania seksualnego oraz pomocy psychologicznej

dla dzieci doswiadczonych przemocgq i wykorzystywaniem seksualnym, i uczestniczqcych w charakterze swiadkéw i pokrzywdzonych

w procedurach prawnych.

Catodobowa bezptatna infolinia dla dzieci, mtodziezy, rodzicow i nauczycieli
tel. 800 080 222
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Wdrazamy najlepsze praktyki
spotecznej odpowiedzialnosci
biznesu.

Nr1

Jestesmy liderem
polskiego rynku

farmaceutycznego.

(O(HHU)
({©

0Od 2000 r. zainwestowalismy
ponad 1,5 mld zt w badania
i rozwaéj - najwiecej
w polskiej farmacji.
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