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Drodzy Czytelnicy!

przyjemnoscig przekazujemy
ZPahstwu trzeci numer pisma

RODZINY. Znajdg w nim
Panstwo relacje z Forum Beneficjentow
i Rodzin, ktére odbyto sie w lutym
2008 roku w Krakowie. Byto to
niezwykle ciekawe forum, podczas
ktérego spotkaly sie osoby chorujgce
psychicznie, rodziny i opiekunowie
oraz lekarze psychiatrzy, pracownicy
socjalni, terapeuci i inne osoby na co
dzien pomagajace i wspétpracujace
z osobami chorujgcymi psychicznie.
Zachecam do zapoznania sie z rela-
cjami z forum oraz najciekawszymi
wystgpieniami, ktére opublikowali$§my
w tym numerze.

Bardzo waznym zagadnieniem,
a rzadko poruszanym na tamach
prasy czy informatoréw kierowa-
nych do rodzin oséb chorujgcych
psychicznie sg zagadnienia prawne.
Dlatego zachecamy do zapoznania

sie z tekstem dr. Lukasza Cichockiego
pt. ,Hospitalizacja psychiatryczna
bez zgody w trybie nagtym — jak i dla-
czego?”. Zagadnienie tzw. przymusu
leczenia czesto jest pomijane w publi-
kacjach dla pacjentéw i ich rodzin.
Jest to temat trudny, wokoét ktoérego
powstaje wiele niejasnosci, emociji,
sprzecznych informacji, dlatego warto
przeczytac ten artykut.

W kazdym z numeréw pisma RODZINY
staramy sie przybliza¢ r6zne formy
terapii, stosowane w leczeniu oso6b
chorujgcych psychicznie. Tym razem
polecamy Panstwu artykut dr Anety
Kalisz o terapii grupowej oraz tekst
0 mieszkaniu chronionym, w ktérym
Katarzyna Byra opisuje te forme
wsparcia od strony terapeutycznej
i organizacyjnej.

Zamieszczamy takze recenzje ksigzki
sJdratuj mnie” autorstwa Rachel

Reiland przygotowang dla Panstwa
przez terapeute rodzinnego, psycho-
loga mgr. J6zefa Bogacza.

Konczac to stowo wstepu, chce
serdecznie pogratulowac¢ laureatom
tegorocznej nagrody ,Lodotamacze
2008”, wyrbdzniajgcej pracodawcoéw
wrazliwych spotecznie, wéréd ktérych
znalazty sie 3 przedsiewziecia skiero-
wane do oséb chorujacych psychicz-
nie. Oby te przyktady przekonywaty
innych pracodawcow do tworzenia
miejsc pracy dla oséb chorujgcych
psychicznie oraz inspirowaty organi-
zacje pozarzagdowe do tworzenia firm
spotecznych.

Zyczymy przyjemnej lektury.
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Szok psychozy,

czego oczekuje rodzina?

2000 roku wykryto u mnie schizofreni¢ paranoi-
dalng. Czyli to juz 7 lat jak zdazylam poznaé te
chorobg. Chee panstwa zabra¢ w podréz po moim

Swiecie i opowiedzie¢, jak przebiegal u mnie epizod choroby
widziany z mojej strony. I jak widziala to moja mama.

Nigdy nie przypuszczatam, ze zetkng si¢ kiedy$ z choroba
psychiczna. W moim przekonaniu osoba chora psychicznie
byta osoba, ktorej nalezato sig tylko bac.

le zaczng wszystko od poczatku. Bylam spokojna dziew-

czyna, ktora studiowata i pracowata. Zawsze bytam ambitna
i nigdy nie miatam probleméw w nauce. Miatam licznych przyja-
ciot i umiatam pomoéc drugiemu cztowiekowi.

le w pewnym momencie zaczgto mi si¢ wydawac, ze moje

zyciem jest filmem, w ktérym to ja gratam gtowna rolg.
Czutam si¢ obserwowana, a kazdy moj ruch byt rejestrowany
przez ukryte kamery. W moim urojonym $§wiecie pojawila
si¢ mafia. Byli zawsze jacy$ ,,oni”, ktorzy krecili o mnie film.
O zyciu zwyczajnej dziewczyny, jaka wtedy bytam. Miatam za
zle moim rodzicom to, ze dali si¢ przekupi¢ tej mafii i to, ze
nawet najblizsi sa przeciwko mnie.

ama nie rozumiata mnie i byta zta na mnie za to, co mowig.

Istnienie mafii ukrywalam przed innymi i tylko ja rozumia-
tam, co si¢ dzieje wokot mnie. I tylko ja rozumiatam ukryte
przekazy. Czytajac gazety czy sluchajac radia wiedziatam, ze
to wszystko dotyczy mojej osoby. Rosly we mnie ogromne Igki,
a napigcie wykanczato moj umyst. Batam sig, ze ta mafia zrobi
krzywdg mojej mamie. W koncu moje napigcie siggneto zenitu.
Poczutam bdl w okolicach serca i zabrato mnie pogotowie.
Znalaztam si¢ na oddziale psychiatrycznym.

ie zdawatam sobie sprawy z tego, ze jestem powaznie chora.

Myslatam, ze to mafia umiescita mnie z tymi ludzmi, bo
bata sig, ze wkrotce ich wszystkich zdemaskuj¢. Moja mama, gdy
mnie odwiedzita, to ptakata. Nie mogta zrozumie¢, ze jej corka
jest chora psychicznie. To nie mogto spotka¢ mnie. A jednak si¢
stalo. Nie sprawiatam zadnych probleméw. To bylo trudne do
uwierzenia — jej corka stata si¢ wariatka.

oja mama nie wiedziala, co ma robi¢. Czula sig taka

bezradna. Lekarze mnie zdiagnozowali, ale pozostawili
moja mame¢ sama z tym problemem. Byla jeszcze bardziej
przerazona, jak zobaczyta dziatanie uboczne lekow. Lekarze
uspokajali ja, ale ich stowa nie wystarczaly, by zaspokoi¢ gtod
jej wiedzy. Mama postanowita wzia¢ sprawy we wlasne rgce
i kupita ksiazke na temat choréb psychicznych. Jeden z lekarzy
powiedziat jej, ze istnieje osoba jedna na tysiac, ktora wychodzi
z tego stanu catkowicie. Mama ztapala si¢ tej nadziei i stwier-
dzita, ze ta osoba muszg by¢ ja. Muszg z tego wyjsc.

rugi tak powazny epizod nawrotu choroby odbyt si¢ po 6
latach. Znowu znalaztam si¢ w szpitalu. Tym razem doszty
do tego glosy, ktore kazaly mi zakonczy¢ swoj zywot. Nie
mogtam znies¢ tego, ze znowu kto$ ukradt mi mojq prywatnosé,
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ze znowu wszedzie sg ukryte kamery. Nie skojarzytam tego
z objawami choroby, bo mys$latam, ze na dobre pozegnatam
si¢ z choroba. Nie wiedziatam, co jest prawdziwe i kto jest
prawdziwy, a co nie. Granica migdzy $wiatem prawdziwym,
a $wiatem psychotycznym zatarta sig.

P szpitalu objawy wytworcze mingly. Ale to ja zaczgtam
Osiq coraz bardziej wycofywacé z zycia w spoteczen-
stwie. Nie miatam sil na to, aby wsta¢ z 16zka. Moi przyjaciele
musieli wyjecha¢. Poczulam si¢ bardzo samotna. Wydawato
mi sig, ze z kazdym dniem uchodzi ze mnie zycie. Nie miatam
celu, marzen i pragnien, bytam wrakiem cztowieka.

Nie wiedziatam, co jest prawdziwe

i kto jest prawdziwy, a co nie.
Granica miedzy Swiatem prawdziwym
a Swiatem psychotycznym zataria sie.

le wszystko zmienilo si¢ odkad przybytam do stowarzy-

szenia ,,Otwarty Umyst”. Tam na nowo si¢ narodzitam,
odzyskatam cel, znalaztam przyjaciot. Powoli powracam do zycia.
Najwazniejsze, ze podjetam walke z choroba. Postanowitam,
ze tak tatwo si¢ nie poddam i ze bedg walczy¢ o kazdy dzien.
Pomaga mi w tej walce wielu wspaniatych ludzi i na pewno Bog,
ktory widzi moje starania. Na razie od roku czuj¢ si¢ w miarg
dobrze. Jestem w remisji. Borykam sig jeszcze z Igkami, ale i w
tej dziedzinie jest coraz lepiej.

dybym miata powiedzie¢, czego oczekiwata moja rodzina
w trakcie mojej psychozy, to trzeba wyr6zni¢ dwa okresy:

Pierwszy — to pierwsze zetknigcie z choroba. To najtrudniej-
szy czas, gdzie cztowiek czuje sig¢ bezradny wobec cierpie-
nia najblizszego. W tym czasie mojej mamie brakowato przede
wszystkim informacji:

— o0 tym, czym jest ta choroba;

— jak postgpowac z cztowiekiem chorym psychicznie;

—jaki jest przebieg leczenia;

— jakie sa rokowania.

nsiAg zsnipexly 104
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Mama musiata na wlasna rgkg zdobywac informacje. Lekarze
nie spetnili jej oczekiwan. A powinni da¢ jej odpowiednia
wiedzg i wsparcie.

Po drugie — obciazenie, z jakim si¢ zmagata, a jakim byta moja
choroba, nieraz przerastato jej sity.

Mama potrzebowata akceptacji drugiego cztowieka
— potrzebowata opieki psychologa. Drugi okres — to
okres po pierwszym zetknigciu si¢ z choroba — czyli kolejne
epizody i remisje.

— Mama musiata zaakceptowac¢ chorobg psychiczna, ze jest
to choroba jak kazda inna.

— Hostele, mieszkania chronione, oddziaty pobytu dziennego.
Ich rola jest pomoc w codziennym funkcjonowaniu oraz maja
za zadanie przygotowaé chorujacych do zycia w spoteczen-
stwie. Jak wiadomo, rodzice martwia si¢ o los swego dziecka,
kto zabezpieczy mu zycie, gdy ich zabraknie. Dlatego
wspomniane instytucje sa jak najbardziej potrzebne.

Waan rolg przypisuj¢ stowarzyszeniom i innym organiza-
cjom wspierajacym, ktore wlaczaja w zycie spoteczenstwa
i ucza zyciowych rol, takich jak bycie rodzicem czy pracowni-
kiem. Takich instytucji powinno by¢ jak najwigcej. Biorac pod
uwage fakt, ze samotno$¢ czgsto towarzyszy osobom po kryzy-
sie, gdyz chorowanie na chorobg psychiczna czgsto wiaze sig ze
wstydem lub obawa odrzucenia przez spoteczenstwo. Cztowiek
chorujacy psychicznie jest zamykany w krggu najblizszej
rodziny. Spotykanie si¢ z innymi ludzmi jest takim oknem na
$wiat. W takich stowarzyszeniach tworzy si¢ rodzinna atmosfera,
gdzie zawigzuja sig nowe przyjaznie zarowno migdzy rodzicami,
jak 1 migdzy chorujacymi. Dzielac si¢ swymi doswiadczeniami
ludzie wzajemnie sobie pomagaja. Takie stowarzyszenia petnia
rolg rehabilitacyjna, a takze edukacyjna.

— Praca. Biorac pod uwagg to, ze ludzie po kryzysie choroby
psychicznej sa najbardziej dyskryminowana grupa na rynku
pracy. Istnieje potrzeba tworzenia i realizacji projektow,
ktoére maja za zadanie na nowo wprowadzi¢ osoby chorujace
na rynek pracy. Praca to nie tylko proba usamodzielnienia sig,
ale to co$ wigcej. Praca jest sama w sobie wartoscia, bo uczy
zycia. Czlowiek czuje si¢ potrzebny i ma do spetnienia jakas
misjg. Przez pracg cztowiek chorujacy moze si¢ otworzy¢ na
drugiego cztowieka. Praca moze da¢ cztowiekowi chorujacemu
motywacj¢ do pokonywania wlasnych stabosci. Uczy kreatyw-
nosci, odpowiedzialnosci i systematycznosci, przez co cztowiek
chorujacy znajduje swoje miejsce w §wiecie. Uczy nawigzywac
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kontakt z drugim cztowiekiem. Dlatego powinno sig tworzy¢ jak
najwigcej spotdzielni socjalnych i zaktadow pracy chronione;j.

— Media. Rodziny oczekuja od mediéw, aby wlasciwie pehity
swoja rolg (rolg¢ edukacyjng i promocyjna), to znaczy, aby
oswajaty spoteczenstwo z pojgciem chordb psychicznych. Aby
zaczely pokazywac osiagnigceia ludzi chorujacych psychicznie,
by przez to ukaza¢ ich jako warto$ciowych ludzi, a nie powinny
skupia¢ si¢ na negatywnych epizodach i zdarzeniach.

— Wiladze samorzadowe. Potrzebne jest wsparcie wlasciwych
organow dla organizacji zajmujacych si¢ problemami os6b
chorujacych.

— Marzenia. By odpowiednie organizacje pomagaty spetniaé
marzenia ludzi chorujacych psychicznie. W czlowieku tkwiag
mozliwosci, ktorych uruchomienie moze powodowac niesamo-
wite cuda — marzenia mogg si¢ do tego przyczyni¢. By organi-
zowano konkursy dla 0so6b chorujacych psychicznie w zakresie
réznej tworczosci.

Praca to nie tylko préba
usamodzielnienia sie, ale to co$ wiecej.

Praca jest sama w sohie wartosScia,
bo uczy zycia.

Opr(’)cz tego, ze moja mama miala takie oczekiwania — ja
jako osoba cierpigca na psychozg¢ tez miatam swoje
oczekiwania. Bedac w szpitalu, chciatam, aby kto§ mnie
przytulil, aby po prostu kto$§ byt przy mnie i trzymal mnie
za r¢ke. Bylam jak mate dziecko, ktore nie rozumiato, co sig
dzieje wokot niego, a ktore potrzebowato mitosci. Szpital
byt dla mnie rodzajem wigzienia. Potrzebowatam spacerow,
wyjs$cia, zamknigtego i malego pomieszczenia, potrzebowa-
tam wolnosci, a zarazem i obecnosci drugiego cztowieka. Nie
musiat nic moéwic¢ — wystarczylo, zeby byt ze mna. Konczac,
chciatabym, aby te postulaty nie istniaty tylko na kartce, ale
staty si¢ w najblizszym czasie rzeczywistoscia.

B cztowiek chory psychicznie odzyskal wiar¢ w drugiego
YCzlowieka. By czut si¢ potrzebny, wazny i kochany.

Weronika z Rzeszowa
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| Forum Rodzin

Babinskiego w Krakowie odbylo si¢ I Forum Rodzin.

Otworzylo je wystapienie terapeuty rodzinnego
z Krakowa Ryszarda Izdebskiego pod tytulem Rodzina
partnerem w dzialaniu. Gléwng teza ilustrowanego przykla-
dami z wlasnej praktyki wystapienia bylo stwierdzenie, ze
dobry rodzic powierza swojego dziecko obcym.

Dnia 29 lutego 2008 r. w sali teatralnej Szpitala im.

Nastqpnie odbyly sig¢ 2 panele dyskusyjne. Punktem wyjscia
pierwszego z nich stalo si¢ pytanie moderatora Krzysztofa
Szwajcy: Co to znaczy, ze wydarza si¢ psychoza? Doswiadczenie
poczatku psychozy i leczenia szpitalnego byto poddawane reflek-
sji z kilku perspektyw: samej osoby doswiadczajacej psychozy,
najblizszego czlonka rodziny, ordynatora oddziatu szpitalnego,
redaktora katolickiego czasopisma oraz pracownika socjalnego.
Najwazniejszy postulat, jaki wyniknat z tej dyskusji, to koniecz-
no$¢ zajgcia sig rodzina, uwzglednienia jej oczekiwan i potrzeb,
w sytuacji hospitalizacji jednego z jej cztonkoéw. Liste tych oczeki-
wan i potrzeb zestawita i przedstawila na forum Maria Radwanska
z Krakowskiego Stowarzyszenia Rodzin ,,Zdrowie Psychiczne”.

Seminaria o psychozie moga hy¢ praktyczng aplikacja postulowanego
partnerstwa pomiedzy osobami, ktdre doSwiadczyly psychozy, rodzinami tych oséh

i pracownikami instytucji zajmujacych sie pomaganiem.

Uczestnicy drugiego panelu rozwazali wzajemne relacje
pomigdzy rodzina, pacjentem i instytucja leczaca lub
pomocy spotecznej. Jedna z uczestniczek forum, Katarzyna Prot-
Klinger, prowadzaca zespot leczenia domowego w Warszawie,
wyrazita zdanie, ze w przypadku nawrotu psychozy hospitali-
zacja nie zawsze jest najlepszym rozwigzaniem i czgsto warto
rozwazy¢ szans¢ na uniknigcie jej.

a zakonczenie forum wystapily panie Katarzyna Gregbecka-

Romanowska i Marta Scattergood z Warszawy, ktore podzie-
lity si¢ z uczestnikami do§wiadczeniem, wynikajacym z prowa-
dzenia nowatorskiej, zainspirowanej niemieckimi praktykami,
formy spotkan, zwanymi seminariami o psychozie. Podstawowa
ich zasada jest rownoprawnos¢ wszystkich uczestnikow, a wige
0s6b doswiadczonych przez psychozg (celowo i §wiadomie unika
si¢ méwienia o nich jako o chorych psychicznie), ich rodzin oraz
0s6b doswiadczonych poprzez bycie w rolach zawodowych
pomagaczy.

Wpodsumowaniu stwierdzono, Ze seminaria o psychozie
moga by¢ praktyczng aplikacja postulowanego partnerstwa
pomigdzy osobami, ktore do§wiadczyly psychozy, rodzinami
tych osob i pracownikami instytucji zajmujacych si¢ pomaga-
niem. Taka dobra praktyka w tym zakresie byto tez forum rodzin,
na ktéorym wszyscy uczestnicy, niezaleznie od zajmowanej
pozycji, mogli swobodnie dzieli¢ si¢ wlasnymi do§wiadczeniami
i wyrazaé swoje opinie.

Jozef Bogacz
psycholog, terapeuta rodzinny

— 6 Czasopismo dla rodzin osdéb chorujgcych psychicznie
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Debata na temat
Narodowego Programu Ochrony
Zdrowia Psychicznego
w TVP3 Krakow

dniu 26.11.2007 roku zapro-
szono nas, przedstawicieli
Stowarzyszenia ,,Otworzcie

drzwi”, do Studia Otwartego Telewizji
Krakow na Krzemionkach, gdzie
uczestniczyliSmy w debacie na temat
Narodowego Programu Ochrony
Zdrowia Psychicznego, a takze na temat
rozwoju psychiatrii $rodowiskowej
w powiatach Malopolski.

Na poczatek pani redaktor wskazata na
puste krzesta, ktore czekaja na tych,
ktorzy jeszcze nie sa zainteresowani tym
problemem, a mogliby wiele zrobi¢ w tej
dziedzinie. Jaka jest istota tego problemu?
Jak powiedziat dr Cechnicki — krakowski
psychiatra — najlepiej ilustruja to sami
pacjenci, ktorzy mowia o sobie.

Zaprezentowano wige film, a bohate-
rami jego sa nasi koledzy: Danuta

nia w tych powiatach systemu o$rodkow
psychiatrycznych, podobnych do tych,
jakie istnieja juz w Krakowie.

Pani dr Przewtocka mowila o koniecz-
nosci  decentralizacji  duzych
,»molochow” szpitalnych, ktore izoluja
chorych od §wiata ludzi zdrowych i stwo-
rzenia matych jednostek dla psychiatrii
srodowiskowe;j.

Uczestnicy dyskusji natchnigci uwaga
psychologa — Pani Anny Bielanskiej
o zapobieganiu chorobie wypowie-
dzieli si¢ na temat profilaktyki chorob
psychicznych i koniecznosci edukacji
spoteczenstwa poczynajac od dzieci szkot
podstawowych, a konczac na studentach,
ludziach dorostych, a w tym ksigzach,
by mogli umiejgtnie zareagowaé i p6jsé¢
z pomocq tym, u ktérych choroba daje
o sobie pierwsze znaki.

Wstrzasnety widzami fakty, jak ciezkie staje sie zycie,
gdy trzeba sohie dawac¢ rade z tq choroba zyjac
i pracujac w ,,normainych’’ warunkach.

i Piotr. Oboje pracowali w Pensjonacie
,»U Pana Cogito” na recepcji i potwier-
dzili, ze rehabilitacja przez praceg jest
najlepszym sposobem dla nas do powrotu
do spoteczenstwa ludzi zdrowych.
Wstrzasnely widzami fakty, jak cigzkie
staje si¢ zycie, gdy trzeba sobie dawac
rad¢ z ta choroba zyjac i pracujac
w ,normalnych” warunkach. Mozna
zauwazy¢, ze dopiero praca w warunkach
chronionych w Zaktadach Aktywno$ci
Zawodowej daje nam szans¢ na godne
warunki zycia.

braz choroby i obecno$¢ bohaterow

filmu wywolaly goraca dyskusjg
pani dyrektor Szpitala im. Babinskiego,
dr Przewtockiej, doktora Cechnickiego
i starostow powiatow wielickiego
i nowotarskiego na temat morza potrzeb
i przeobrazen potrzebnych do zrealizowa-

asza kolezanka przedstawita takze

koniecznos¢ rozwoju mediow, takich
jak czasopismo ,,Dla nas”, ktore pokonuja
barier¢ niewiedzy spoleczefistwa i w
sposob obszerny informuja o naszych
problemach i potrzebach.

N zakonczenie z wielkim wspotczu-
aciem 1 zyczliwoscia stuchaliSmy
wspomnienia Matgosi na temat nieod-
powiedniego traktowania pacjentow
przez personel szpitalny, jakiego doznata
w dalszej przesztosci. Chceielibysmy, by
kontakt chory/terapeuta, tak jak uczyt
wielki psychiatra krakowski prof. Antoni
Kepinski, opieral si¢ na empatii i wzajem-
nym szacunku.

Tak wiele tematow i1 duze grono dysku-
tujacych zaledwie nakreslito problem
Narodowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego, a mamy nadziejg¢, ze nie
pozostanie on w krggu utopii. My, benefi-
cjenci psychiatrii liczymy na to, ze liczniej
udzieli si¢ nam prawa glosu i otrzymamy
szerszy dostgp do mediow.
Dorota Trybis
Stowarzyszenie ,, Otworzcie Drzwi”
Krakow

i l“"'"_' e e DR i R W L
F Instytut Psychiatrii i Neurologii

NARODOWY
PROGRAM
OCHRONY
ZDROWIA

PSYCHICZNEGO

Czasopismo dla rodzin osdb chorujgcych psychicznie

Projekt
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Katarzyna Prot,

Stanistaw Puzynski,

Elzbieta Stupczynska-Kossobudzka.
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Jak moja rodzina postepowata,
gdy ja sie rozchorowatam

oja rodzina: tato, mama,
siostry. Gdy si¢ rozchoro-
walam, bylam mloda dziew-

czyna. Rodzice z rozpacza patrzyli na
moje cierpienie wywolane depresja.
Zareagowali tak, jak kazdy madry
czlowiek by postapil. Zaprowadzili mnie
do psychiatry. Zrobili to dosy¢ wczes-
nie, choé¢ stadium choroby wymagalo
juz hospitalizacji.

O dtamtego czasu mingto juz 35 lat.

Przez te lata, poki jeszcze moj
ojciec zyl, byli oboje moimi najlepszymi
przyjaciolmi. To oni odwiedzali mnie w
szpitalu, zabierali na wakacje do Wiesiotki,
poznawali moich nowych przyjaciot, tak
samo chorych jak ja, towarzyszyli nam w
domu, na wycieczkach, w naszych bardzo
trudnych sytuacjach.

depresji i apatii trzymatam si¢ z dala

od ludzi, spgdzatam cate dnie lezac
na tapczanie pod kocem. Rodzice zabierali
mnie ze sobg w odwiedziny do przyjaciot
i krewnych, zmuszali, bym brata udziat w
ich zyciu. Siedziatam sztywno i milczaco,
nie bardzo wiedzac o czym toczy si¢
rozmowa. Mialam przydomek ,,mruk”.

Nie wstydzili si¢ mnie. Moje mtodsze
siostry zalozyly rodziny, miaty
dzieci, a rodzice opickowali si¢ dorostym
dzieckiem, ktoére z obiecujacej mlodej
dziewczyny, zdolnej, stato si¢ duzym
niemowlakiem. Siostry mialy mi za
zte, ze robig przykro§¢ rodzicom. Nie
rozumiaty, jak bardzo wtedy chcialam
by¢ taka jak one, jak im zazdro$citam.
Probowaly wprowadzi¢ mnie w swoj
$wiat. Powierzaty malutkie dzieci mojej
opiece i nie baty sig tego, ze mogtabym
by¢ nieodpowiedzialna. Przyprowadzatam
je z przedszkola, chodzilam z nimi na
spacer, zabieratam je, gdy juz byli starsi,
na wakacje i zimowiska. Magda, moja
$rednia siostra zapraszata mnie do $rodo-
wiska swoich przyjaciol, zabierata na
wyprawy w gory, na zabawy.

dy wyszltam za maz, odstapila nam
na jaki$ czas swoje mieszkanie, gdyz
jej rodzina byta za granica. Wtedy powie-
rzyta nam tez swoj samochdd, ktérym moj
maz mogt zarabia¢ jezdzac jako ajent.
Z jej mgzem Jaskiem bardzo sig zaprzy-

jaznitam, gdyz byt mi pokrewny duchem,
a jego matka jest moja druga mama, gdyz
mamy do siebie tak wielka sympatig.

oja najmlodsza siostra wyjechata do
Kanady na emigracj¢. Utrzymujg
kontakt z nia i jej rodzing przez komputer.

Rodzice nie ograniczali mojej wolnosci
ani na jotg. Uczyli samodzielnoS$ci.
Ojciec pomogl mi w podjeciu pierwszej
pracy w teatrze ,,Groteska”. Poczutam sig
tam pewniej 1 sprobowatam dostac sig¢ na
studia. Nigdy nie ustyszatam z ich ust stow
zniechgcenia. Zawsze mnie dowartoscio-
wywali. Budzili moje ambicje. Za to im
jestem wdzigczna. Nic bym nie osiagnela,
gdyby nie ich wiara we mnie.

lyszatam, ze rodzice moich kolezanek

odmawiaja im zgody na zamazpdj-
$cie. Obawy o ich zdrowie przy¢miewaja
zdrowy rozsadek i rodzice odbieraja im
wolno$¢. Mnie rodzice zostawili absolutnag
wolnos¢ w wyborze swojego partnera.
Dzigki temu wysztam za maz za kocha-
jacego mnie cztowieka, a moja mitos¢ do
niego jest ogromna.

lyszatam, ze rodzice nie chca pomagaé

dorostym dzieciom, nie chcg z nimi
dzieli¢ mieszkania. Moi rodzice, a po
$mierci ojca mama pomaga nam do dzisiaj.
Mieszkamy z nig duza rodzing i wzajem-
nie sobie pomagamy.

Mama bardzo madrze postgpowala,
uczac tak moje siostry, jak i mnie
samodzielnos$ci, gdyz nigdy nie wtracata
si¢ w zycie mlodej rodziny. Nie reago-
wata na podniesione glosy z drugiego
pokoju, na ptacz dziecka, nie probowata
nam urzadzi¢ zycia. Nie podejmowata si¢
opieki nad matymi dzie¢mi, nie udzielata
zyciowych rad, a jedynie roztaczata lekar-
ska opieke nad calq nasza rodzina.

bata bardzo o czysto$¢ w domu i kie-

rowata do mnie krytyczne uwagi, gdy
si¢ pod tym wzgledem zaniedbywatam.
Przy nawrotach choroby nie nadazatam za
jej wymaganiami i wtedy sama podejmo-
wala tg prace.

dy corki dorosty, bardzo si¢ z nimi
zaprzyjaznita, otaczala je opieka, gdy

Czasopismo dla rodzin osob chorujgcych psychicznie

jaznajdowatam sig w szpitalu. Odwozita je
do szkoly, zabierala je do mnie na wizyte,
thumaczyta im moja sytuacje, pocieszala.

P(’)ki mogta zabierata je na wakacje,
opickowata si¢ nimi, gotowala im
obiady, nigdy nie byta jednak nadopie-
kunicza.

Jakie problemy ma
rodzina chorego?

ajwigkszym problemem rodziny jest

to, ze dotad sprawne i zdolne dziecko
staje si¢ niezaradne. Rodzice zaczynaja si¢
martwi¢ o jego przyszto$¢, o wyksztatce-
nie i pracg. O to, by zatozylo rodzing i sig
usamodzielnito.

Mnie ogromnie pomoglo w zreali-
zowaniu wszystkich zyciowych

funkcji wychowanie, jakie otrzymatam
od rodzicéw. Gdy si¢ rozchorowatam,
wydawato sig, ze nie dam sobie w zyciu
rady. Jednakze szkota harcerska, jaka
przesztam w mtodosci spowodowata, ze
bylam zdyscyplinowana i obowiazkowa,
co ujawnito sig szczegdlnie w okresie, gdy
opickowatam si¢ matymi dzie¢mi. Mimo
choroby nie zaniedbywatam obowiazkow,
a wychowanie dzieci taczyto si¢ z inten-
sywna ich rehabilitacja.

Szkola harcerska nauczyta mnie zarad-
nosci, wspotzycia z ludzmi, unikania
konfliktow, umiej¢tnosci podporzadko-
wania si¢ innym, to wszystko przydato mi
si¢ w obecnej pracy pokojowej w Hotelu
,U Pana Cogito”.

harcerstwie, do ktérego zapisali

mnie rodzice juz w wieku przed-
szkolnym, nauczylam sig pracy nad swoim
charakterem, umiej¢tnosci odmawiania
sobie, brania w karby swoich kaprysow,
opanowania histerii, prawomys$lnosci,
uczciwos$ci. Nauczytam si¢ tez wiernosci
danemu stowu.

Tak jak harcerstwo wychodzeniu
z choroby sprzyjalo to, ze w mlodo-
§ci uprawialam sport. Nauczylam sig
zdrowego wspolzawodnictwa, a takze
walki do konca, nawet na przegranych
pozycjach. Sprawno$¢ fizyczna stala sig
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dla mnie zrodtem zadowolenia i w obecne;j
pracy jest czyms, co daje mi satysfakcje.

Wreszcie wychowanie w duchu
religii katolickiej dato mi wiarg
w Milosierdzie Boze i ufno$¢, ktora by¢
moze w pewnym okresie zycia ocalita
mnie od $mierci.

Jak pomaéc rodzinie
chorujacego?

To, co mogtoby by¢ pomoca dla
rodziny osoby chorej psychicznie, to
czgsciowe przejecie opieki nad chorym,
odcigzenie rodzicow, ktorzy sa nie tylko

przestraszeni, ale i zmgczeni. To wszystko,
co juz istnieje, to oddzialy dzienne,
Srodowiskowe Domy Samopomocy,
Warsztaty Terapii Zajgciowej, kluby,
hostele. To, co jest organizowane, to
Zaktady Aktywnosci Zawodowej, zaktady
pracy chronionej, firmy spoteczne,
osrodki, w ktorych chorujacy mogliby
znalez¢ pracg.

Pomocq dla rodzin troszczacych sig
o przyszto$¢ i wyksztalcenie dzieci
byloby utworzenie specjalnych szkot
srednich z matura dla osob po przebytych
incydentach psychiatrycznych, a takze
powotanie uniwersytetu, czy wydziatow na
istniejacych juz uczelniach, dla tych oséb.

pieka psychiatryczna powinna by¢

przygotowana do prowadzenia
rozmow dotyczacych zaktadania rodzin
przez pacjentow. Z mojego doswiadcze-
nia wynika. ze wlasna rodzina pozwala
chorujacemu przekroczy¢  granicg
choroby, gdyz chory cztowiek przestaje
by¢ skupiony na sobie, a otwiera sig
na drugiego cztowieka, na przysztosc.
Zaczyna on myS$le¢ kreatywnie, pragnie
realizowac¢ wspolne plany, mysli o dzie-
ciach i wraca do normalnego zycia.

Dorota Trybis

Oboz integracyjny w Rymanowie Zdroju

N co dzien pracuje¢ jako pokojowa w zakladzie
aaktywnos’ci zawodowej. Okres letni u ,,Pana Cogito”
jest nie tylko okresem wytgzonej pracy, ale takze czasem
wyjazdow na obozy rehabilitacyjne. Jednym z nich byt
wyjazd do miejscowos$ci uzdrowiskowej Rymanow Zdroéj,
w ktorym mogliSmy uczestniczy¢ razem z naszymi kolegami
i rodzicami ze stowarzyszenia rodzin. Jest to kurort potozony
niedaleko Krosna, ktory powstat z koncem XIX wieku dzigki
odkryciu na tym terenie wod leczniczych. Odkrycie nasta-
pito przez przypadek. Zwrocono uwage na to, ze pasace si¢
na pastwiskach krowy szczegdlnie chgtnie przychodzity
pi¢ wode do tego samego zrodta. Wodg poddano badaniom
i okazatlo sig, ze ma wlasciwosci lecznicze. Osrodek, w kto-
rym przebywali§my, jest podobnie jak pensjonat ,,U Pana
Cogito” zaktadem aktywnos$ci zawodowej, prowadzonym
przez przedsigbiorczego Wtocha, ktorego w te strony
przywiodly uroda polskiej dziewczyny oraz malowniczo$¢
i dziko$¢ krajobrazu. W osrodku otoczonym zielenia lasu,
z daleka od drogi, w sasiedztwie parku zdrojowego, znala-
zto pracg ponad 40 0sdb niepetnosprawnych z okolicznych
miejscowosci. Pracuja w kuchni, sprzataja pokoje, hoduja
kwiaty i warzywa, trudnia si¢ takze rgkodzielem artystycz-
nym. Wykonuja swoja pracg cicho i dyskretnie, przyjaznie
u$miechajac sig¢ do gosci.

Czas urlopowy uptynal nam na wycieczkach krajoznawczych,
spacerach po parku i alejkach prowadzacych do domow
uzdrowiskowych lub wieczornej Mszy Swietej w matym zabyt-
kowym kosciotku.

ieliSmy mozliwo$¢ korzystania z réznych zabiegdéw rehabi-

litacyjnych, np. masaz krggostupa, rowerek czy solux.
Podzigkowaniom za zabiegi wykonywane przez rehabilitantke
Panig Agnieszke nie byto konca. W imieniu wszystkich zaszczyt
ten przypadt w udziale naszym kolegom Iwonie i Pawlowi.

B ardzo mite chwile spedzilisSmy podczas wieczornego piecze-
nia kietbasek w ogrodowej altanie. Swoimi pigknymi solow-
kami umilali nam czas Eulalia i kierownik osrodka Pan Salvadore,
wszyscy zas pomigdzy ich wystgpami zgodnym chorem rado$nie
$piewali.

Czasopismo dla rodzin osdb chorujgcych psychicznie

I < ibice Euro 2008 tez byli usatysfakcjonowani, gdyz bez
przeszkod mogli ogladac wszystkie mecze w saloniku, ktory
stanowit centrum naszego zycia towarzyskiego.

0, co najbardziej mnie urzekto podczas pobytu w Rymano-

wie Zdroju, to byt Spiew ptakoéw, nieprzerwany od §witu do
nocy, szczegélnie entuzjastycznie rozbrzmiewajacy w parku,
posréd krzewow i wysokich drzew. Niektore z ptakow tak
bardzo przyzwyczajone byty do ludzi, ze mozna byto podziwiaé
je w catej okazatosci z bardzo bliskiej odleglosci. Spacerujac
parkiem wzdhuz rzeki obserwowali$my rodziny dzikich kaczek,
a wigc pigkne kolorowe kaczory, skromne brazowe kaczki
i przybywajace na $wiat kaczusie, zupetlie dobrze radzace sobie
w wodzie.

rocitam z urlopu zadowolona, wypoczeta, bogatsza o nowe

doswiadczenia i o nowa wiedzg. Serdecznie dzigkujg
Wszystkim, ktorzy nam ten ob6z zorganizowali. Juz dzi$ planuje,
ze na taki wyjazd chgtnie pojadg w nastgpnym roku. To dla mnie
bardzo cenne, ze mogg czas urlopu spedzi¢ wsrod ludzi, ktorzy
maja podobne potrzeby, a pracownicy osrodka sa zyczliwie nasta-
wieni do nas — chorujacych psychicznie.

Teresa Frqczek

Polecamy wypoczynek
i rehabilitacje
w Osrodku Wypoczynkowo - Rehabilitacyjnym

w Rymanowie Zdroju
prowadzonym przez
Polskie Stowarzyszenie Oséb
z Uposledzeniem Umystowym

ul. PCK 3

38-481 Rymanow Zdréj
tel/fax (0-13) 4357720
e-mail: zakladaz@op.pl
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Mieszkanie chronione dla osob
chorujgcych psychicznie jako forma
rehabilitacji, wsparcia | rozwoju

ieszkanie Chronione stanowi formg rehabilitacji i wsparcia

dla oséb, ktore przeszly kryzys psychiczny. Szczegdlnie
wazne jest to dla os6b mtodych, dla ktorych zycie poza domem
rodzinnym jest do§wiadczeniem, z réznych wzgledow nowym
i czgsto jedyna mozliwoscia na podjgcie proby usamodzielnie-
nia si¢. Mieszkanie chronione jest wigc szansg dla przebywaja-
cych w nim os6b, ktére w oddaleniu od rodzinnego domu, ale
jednocze$nie przy wsparciu wykwalifikowanych terapeutow
moga podja¢ probg nabywania i ksztalttowania réznorodnych
umiej¢tnosei zyciowych, czgsto niktych z powodu wczesnego
zachorowania lub opiekunczosci rodzicow wyrgczajacych
z wigkszosci obowiazkow. Dojrzate podjgcie odpowiedzialnosci
za wlasne zycie: leczenie — przyjmowanie lekow, wizyty lekar-
skie i psychoterapeutyczne, za rozwoj indywidualny — zdobywa-
nie wyksztalcenia, rozpoczgcie pracy, rozwijanie zainteresowan
i kontaktow interpersonalnych, w tym réwiesniczych, nauka
odpoczynku dajacego odprezenie i przyjemnosé to gtowne cele
pobytu w mieszkaniu chronionym.

Stowarzyszenie Rodzin Zdrowie Psychiczne w Krakowie
przy wspdtpracy z Miejskim O$rodkiem Pomocy Spotecznej
prowadzi mieszkanie chronione dla 8 o0séb z terenu Gminy
Miejskiej Krakéw. Zamieszkanie w mieszkaniu chronionym
umozliwia przejscie szeregu treningdw. Poprzez wspdlne zajgcia,
zar6wno polegajace na wypetnianiu obowiazkéw domowych
w tzw. wachtach, jak i spgdzaniu wolnego czasu mieszkancy
mogli trenowac umiejetnoscei funkcjonowania w grupie rowies-
niczej, poglebia¢ kontakty i wzajemne zainteresowanie soba,
dzieli¢ si¢ wrazeniami i uczy¢ si¢ od siebie nawzajem, rozwiazy-
wacé konflikty i wspiera¢ si¢ w trudnych chwilach. A takze nabie-
ra¢ pewnosci co do wlasnych umiejgtnosci, kompetencji, mozli-
wosci, talentow, czyli ,,mocnych stron”. Osoby, ktore przeszly
kryzys psychiczny czgsto zyty w odosobnieniu od réwiesnikow,
a choroba dodatkowo poglebita nieumiejgtnos¢ lub niemoznosc
nawigzania relacji, stad grupa oso6b o podobnych trudnosciach
zamieszkujacych wspodlnie ma znaczenie terapeutyczne.

Treningi prowadzone w ramach
mieszkania chronionego:

® trening umiejetnosci prowadzenia gospo-
darstwa domowego: przygotowywanie wspélnych
positkow, tj. gotowanie, przyrzadzanie satatek, pieczenie
ciast; sprzqtanie, tj. zamiatanie i mycie podlogi, mycie okien,
odkurzanie, wycieranie kurzow, a takze pranie, prasowanie
oraz drobne naprawy w ‘mieszkaniu’, uczenie bezpiecznego
obslugiwania si¢ sprzgtami AGD — odkurzaczem, pralka,
zmywarka, mikserem, robotem kuchennym, zelazkiem,
kuchenka elektryczna, tosterem;

® trening umiejetnosci administrowania budze-
tem: dokonywanie przez mieszkancow zakupow zywnosci
oraz $rodkow czysto$ci, a nastgpnie rozliczanie si¢ ze skarb-
nikiem z otrzymanych §rodkéw pienigznych;

—10

® trening higieny osobistej - wyrobienie
nawyku dbania o higiene: dopingowanie do
codziennego mycia ciata, z¢gbow, zmiany bielizny osobi-
stej, zmiany poscieli, rozmowy na temat znaczenia wygladu
i higieny;

® trening umiejetnosci w zaspokajaniu potrzeb
zdrowotnych: dopingowanie do regularnego zazywania
lekow, a takze do statego kontaktu z lekarzem prowadzacym
oraz indywidualnym terapeuta;

® trening aktywnego poszukiwania i utrzyma-
nia pracy.

Usprawnienie funkcjonowania
spotecznego mieszkancow
mieszkania chronionego odbywa sie

poprzez:

® trening nawiazywania, utrzymywania i rozwi-
jania kontaktéw z rodzing i sSrodowiskiem:
odwiedziny kolegoéw, kolezanek, rodzicow i rodzenstwa,
wizyty kandydatow do ,,mieszkania”, wizyty studentow,
gosci z ,,zewnatrz”;

® trening umiejetnosci przebywania w grupie
rowiesniczej: wspolne zajgeia na terenie mieszkania
i poza nim, wspélorganizowanie czasu wolnego: wspolne
wyj$cia do kina, muzeum, parku, kawiarni, a takze obchodze-
nie urodzin poszczegdlnych mieszkancow;

® trening zamieszkania w okreslonej wspol-
nocie s3asiedzkiej - nawiazywanie kontaktow
z sasiadami.

Katarzyna Byra
kierownik mieszkania chronionego

Mieszkania chronione prowadzone
na terenie Gminy Miejskiej Krakéw:

® Dla 0s6b z choroba psychiczna:
3 mieszkania dla 14 o0séb

® Dla 0s6b z niepetnosprawnoscia intelektualna:
1 mieszkanie dla 5 0sob

® Dla 0s6b dorostych z autyzmem:
1 mieszkanie dla 5 0s6b

Czasopismo dla rodzin osdb chorujacych psychicznie
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Dobrze, ze sg organizowane szkolenia
dla oséb z problemami psychicznymi

0j udzial w szkoleniu rozpoczal si¢ od propozycji
Mjednej z pielegniarek, ktéra poinformowala mnie,

ze Stowarzyszenie Rodzin Zdrowie Psychiczne
bedzie prowadzilo wsrdéd oséb po kryzysie psychicznym nabér
na szkolenie ,,Profesjonalny pracownik hotelu” i zachecila
mnie, abym sprébowal swoich sil. Chodzilem wéwczas na
oddzial dzienny psychiatryczny przy pl. Sikorskiego w Kra-
kowie do grupy wsparcia, gdzie ,,podreperowalem” swdj
stan psychiczny i bardzo niska samoocen¢. Udzial w grupie
wsparcia pomégl mi uwierzy¢ w siebie i swoje mozliwosci.
I tak po zakonczeniu zaj¢¢ na pl. Sikorskiego zacze¢lo sie
szkolenie w pensjonacie ,,U Pana Cogito”. Tematyka szkole-
nia bylo hotelarstwo i zwiazane z nim zagadnienia zawodowe
przygotowujace do pracy w zawodach recepcjonisty, kelnera,
pomocy kuchennej lub pokojowej.

Pozna}em wiele ciekawych zagadnien zwiazanych z hotelami,
struktura i mechanizmem zarzadzania poszczegolnymi
dziatami, np. kto komu podlega oraz ze wystgpuje w tej branzy
podziat na hotele, motele, pensjonaty, schroniska czy gospodar-
stwa agroturystyczne. Czym charakteryzuje si¢ hotel trzygwiazd-
kowy, a czym pigciogwiazdkowy. Na czym polega praca w hotelu,
kto za co odpowiada. Organizacja i sercem hotelu jest recepcja
— jej zadaniem jest informowanie i obstuga gosci. W hotelu sa
poszczegodlne dziaty-piony. Do dziatu parteru nalezy: recepcja,
portierzy i bagazowi, centrala telefoniczna (o ile nie jest automa-
tyczna), concierge. Sa dzialy gastronomii, dziat techniczny, dziat
ochrony. Zespot rekreacyjno-wypoczynkowy. Mogltbym jeszcze
wiele rzeczy wymieniac.

S zkolenie poruszato bardzo wiele zagadnien ogdlnych dotycza-
cych hotelarstwa, a w miarg jego trwania, bo byto to ok. 8
miesigcy, coraz bardziej wchodziliSmy w sprawy szczegdtowe
dotyczace poszczegdlnych stanowisk pracy. Prowadzacy szkole-
nie byli sympatyczni i cierpliwie odpowiadali na nasze pytania
i zglaszane niejasno$ci. Atmosfera towarzyszaca szkoleniu byta
luzna, przyjazna, cho¢ miata swoja strukture i zasady, ktérych
wszyscy musieliémy przestrzegaé. Pomagato to w uczeniu sig.

Poznawalis’my przyktady gosci z réznych krajoéw, jakie maja
przyzwyczajenia, czym kieruja si¢ przy wyborze hotelu.
Byto to bardzo ciekawe. UczyliSmy si¢ sposobu komunikowania
si¢ z gosciem, byly przyktady jak si¢ zwracac¢ do goscia lub jak
zachowac cierpliwos$¢ w razie arogancji ze strony goscia hotelo-
wego. Byty tez przyktady postgpowania w sytuacjach zagrozenia,
np. pozaru czy konieczno$ci udzielenia pierwszej pomocy.

Po zakonczeniu czg$ci teoretycznej szkolenia przyszta kolej
na sprawdzenie, czego nauczyliSmy si¢. Egzamin testowy
wypadl, nie chwalgc sig, bardzo dobrze. PdZniej podzieliliSmy sig
na grupy. Kazdy mogt wybra¢ dziat, w ktorym chciatby kontynu-
owac szkolenie: czy by¢ kelnerem, recepcjonista czy pomocni-
kiem kucharza. Dziewczyny chgtniej zgtaszaly sig na pokojowki.
Poniewaz lubi¢ gotowaé, zdecydowatem si¢ na kontynuacje
szkolenia w zakresie pomocy kuchennej. Po kolejnej partii zajgc
¢wiczeniowych podjatem staz w kuchni pensjonatu ,,U Pana
Cogito”. Niektorzy koledzy stazowali tez w innych krakowskich
hotelach. Dowiedziatem sig¢ wielu nowych rzeczy, np. ze nalezy
tak przygotowac kelnerowi do podania drugie danie, aby byto
gotowe zaraz po tym, gdy goéé skoficzy jesé zupe. Ze powinno

by¢ gorace, Swieze i aby nie trzeba byto na nie czekaé. Czyli nie
za wczesnie 1 nie za pozno.

yélg, ze szkolenie nie byto tylko przygoda. Staz odbyty

w kuchni pod bacznym okiem kucharza Pana Marka byt
cenny, a jego rady i uwagi zapamigtam. Byl zaangazowany
w moje szkolenie i wida¢ bylo jego kunszt kulinarny.

Dobrze, Ze sg organizowane szkolenia dla 0s6b z problemami
psychicznymi. Daja szansg na pracg, motywuja do rozwoju,
utwierdzaja, ze nie jesteSmy gorsi od tak zwanych catkiem
zdrowych. Poczucie przynaleznosci do spoleczenstwa i czynne
uczestniczenie w nim powoduja, ze znajdujemy w sobie mozli-
wosci, o jakich nam sig nie $nilo. A stereotyp cztowieka chorego
psychicznie, mam nadziejg, ze przejdzie do lamusa.

zas przeznaczony na szkolenie nie byl stracony, a certyfi-

kat, jaki uzyskatem, daje mi przepustke do lepszego $wiata.
Mysle, ze dzigki temu certyfikatowi bedg mogt zrealizowaé
swoje marzenia. Obecnie pracuj¢, wprawdzie nie w gastronomii,
ale to szkolenie otworzyto mnie na ludzi, a w pracy, jaka obecnie
wykonuje, wykorzystujg czg$¢ wiedzy ze szkolenia.

Dariusz Pekalski
uczestnik 11 edycji szkolenia
,, Profesjonalny Pracownik Hotelu”

UAL

Kurs ,,Profesjonalny Pracownik Hotelu”
prowadzony byl przez Stowarzyszenie
Rodzin Zdrowie Psychiczne w 2006 i 2007
roku w ramach projektu IW Equal Krakowska
Inicjatywa na rzecz Gospodarki Spotecznej
- COGITO.

W 2 edycjach kursu wzieto udziat ok. 100
osob po kryzysach psychicznych.

Taka forma szkolenia zawodowego dla
oso6b z trudnosciami w zakresie zdrowia
psychicznego pozwala na trenowanie
kluczowych kompetenciji praktycznych
niezbednych do pracy na danym
stanowisku.

Duza wartoscia jest mozliwos$¢ trenowania
tych umiejetnosci w naturalnych
sytuacjach pracy.

Czasopismo dla rodzin osdb chorujgcych psychicznie

"M —



Potrocznils 3/2008

Co warto upowszechniac?

Doswiadczenia po realizacji

projektu IW Equal

sce plasuje si¢ na jednym z najnizszych pozioméw na

tle krajow Unii Europejskiej. Niski poziom aktywno-
$ci zawodowej utrzymuje si¢, pomimo, ze w ostatnich latach
coraz wiecej Srodkow publicznych przeznacza si¢ na wzrost
zatrudnienia oséb niepelnosprawnych i wprowadza coraz
wigcej rozwigzan prawnych, by w pelni wykorzystaé poten-
cjal zawodowy tej grupy osob.

!- ktywnos¢ zawodowa osob niepelnosprawnych w Pol-

badan przeprowadzonych przez Instytut Spraw Publicznych

w 2006 roku wsrdd pracownikow Powiatowych Urzedow
Pracy wynika, ze 90,8% ofert pracy dla oso6b niepetno-
sprawnych pochodzito z sektora prywatnego, 8,9% z sektora
publicznego i tylko 0,3% z sektora spotecznego (red. Ewa
Giermanowska, Mlodzi niepetnosprawni — aktywizacja
zawodowa i nietypowe formy zatrudnienia, Instytut Spraw
Publicznych, Warszawa, 2007).

T pracodawcy wolnego rynku stanowili istotna
Oprzestrzeﬁ dla integracji zawodowej. Wynik ten jest
zaskakujacy, gdyz w okresie transformacji doswiadczyliSmy,
jak wolny rynek marginalizuje stabsze jednostki. Czy zatem
nast¢puje jakas samoregulacja? Czy to raczej efekt interwen-
cyjnej polityki panstwa? Zwolennicy liberalizmu gospodar-
czego sklanialiby si¢ w kierunku mechanizmu rynkowego.
Przeciwnicy podaliby natychmiast argument coraz liczniej-
szych zachgt ekonomicznych dla pracodawcow zatrudniaja-
cych osoby niepetnosprawne. Jak zatem wyttumaczy¢ fakt, ze
mimo coraz wigkszych zachgt ekonomicznych i programow
aktywizujacych poziom zatrudnienia 0sdb niepetnosprawnych
w Polsce nie zmienia si¢ od kilku lat i utrzymuje si¢ na tym
samym poziomie?

Z czym wigze sie specyfika pracy z osobami
niepetnosprawnymi z powodu choroby
psychicznej? Jakiego rodzaju wsparcie
przynosi najlepsze efekty?

ogliSmy to sprawdzi¢ realizujac projekt IW Equal

Krakowska Inicjatywa na rzecz Gospodarki Spotecznej
— COGITO. Stowarzyszenie Rodzin Zdrowie Psychiczne jako
jeden z dziewigciu partnerow realizowat szkolenia zawodowe
przygotowujace osoby po kryzysach psychicznych do pracy
w branzy turystycznej oraz organizujac spotkania semina-
ryjno-warszatowe dla rodzin i opiekundéw osob chorujacych
psychicznie z catej Polski.

dwoch cyklach szkoleniowych po 40 oséb prowadzony

byt kurs przygotowania zawodowego ,,Profesjonalny
Pracownik Hotelu”, ktory w przystgpny sposob, w bliskiej relacji
z naturalnymi sytuacjami pracy przygotowywat osoby po kryzy-
sach psychicznych do wykonywania zawodu: kelnera, pomocy
kuchennej, pokojowej czy recepcjonisty.

R:;wiqzanie jest nowatorskie, zaklada szkolenie blisko
iejsca pracy, co daje szanse na zbudowanie relacji osoby
szkolonej z przysztym pracodawca, stwarza szanse na wzajemne
poznanie w zakresie mozliwosci, oczekiwan i wyobrazen.
Pozwala na oszacowanie mozliwosci i zaangazowania w warun-
kach bezpiecznych zaré6wno dla pracodawcy, jak i dla osoby po
kryzysie psychicznym. Elementem nowatorskim jest na pewno
pomyst na potaczenie profesjonalnych tresci i formy szkolenia
z podej$ciem wspierajaco-terepeutycznym i osadzeniem szkolenia
blisko naturalnych sytuacji pracy, w ktorym sposob prowadzenia
zajec, tempo przekazywanej wiedzy, struktura zaj¢é dostosowane
zostaly do beneficjentow po kryzysach psychicznych. Duza czgs¢
zaje¢ prowadzona byta w koterapii, tzn. profesjonalista hotelarz +
opiekun (pielggniarka, psycholog lub terapeuta). Dzigki szkoleniu
ponad 20% jego uczestnikow znalazlo zatrudnienie bezposrednio
po zakonczeniu szkolenia.

Drugim waznym elementem byto wzmocnienie srodowiska
rodzin 0s6b chorujacych psychicznie. Diagnoza choroby
psychicznej czlonka rodziny zmienia zycie calej rodziny.
Zwtlaszcza rodzicom dostarcza obaw i dylematow, ktorym
niejednokrotnie nie sa w stanie sprostac. Wspieraja swoje
doroste dziecko, towarzysza mu w chorobie i podczas okresow
remisji. Aby to wsparcie byto dojrzate, pobudzato do rozwoju
i prowadzito do usamodzielnienia niezbgdne byto dostarczenie
rodzinom wiedzy na temat choroby psychicznej i mozliwosci
aktywnej rehabilitacji i aktywizacji zawodowej. ChcieliSmy
takze, aby glos rodzin byt zauwazony i wystuchany. Dlatego 6
spotkan seminaryjno-warsztatowych dla ponad 200 przedstawi-
cieli rodzin i opiekundw z catej Polski przyczynito sig do lepsze;j
integracji tego $rodowiska, pobudzenia do dziatania, tworzenia
wlasnych organizacji i podejmowania projektow samopomoco-
wych, a takze staran o podniesienie jako$ci zycia osob choru-
jacych psychicznie, dostgpu do leczenia na godnym poziomie
z naciskiem na formy $rodowiskowe. Wszystko po to, by¢ zy¢
w lokalnej wspdlnocie w atmosferze akceptacji i zaufania oraz
uzyska¢ pomoc w momentach, ktore tego wymagaja.

Agnieszka Lewonowska-Banach
koordynator projektu z ramienia
Stowarzyszenia Rodzin Zdrowie Psychiczne

Krakowska Iniciatywa na Rzecz
Gospodarki Snolecznej

UAL
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Juz dawno na Podkarpaciu nie byto takiej konferencji!

Rodzina jako podstawowe
wsparcie dla osoby
chorujgcej psychicznie

jak ta, ktéra odbyla si¢ w Rzeszowie w dniach 22-23

listopada 2007 roku. Spotkanie to zostalo zorganizowane
przez Stowarzyszenie ,,Otwarty Umysl” z Rzeszowa oraz
Stowarzyszenie Rodzin ,,Zdrowie Psychiczne” z Krakowa.
Mysla przewodnig byla ,,Rodzina jako podstawowe wsparcie
dla osoby chorujacej psychicznie”.

Jui dawno na Podkarpaciu nie bylo takiej konferencji

osci przywitata i slowo wstgpne wyglosita prezes

Stowarzyszenia Otwarty Umyst pani Barbara Oleksinska
oraz pani Agnieszka Lewonowska-Banach — wspolorganizator
z Krakowa. Wérdd najciekawszych zagadnien, jakie poruszano
w pierwszym dniu, byt temat ,,Aktywizacji zawodowej 0sob
chorujacych psychicznie na podstawie doswiadczen Pensjonatu
U Pana Cogito i innych firm spolecznych”. Na przykta-
dzie Krakowa i Radomia udowodniono, ze ludzie chorujacy
psychicznie moga pracowac i wspaniale funkcjonowaé w spo-
teczenstwie. W tych miastach udato si¢ stworzy¢ nastgpujace
firmy spoteczne: ,,Catering Cogito” ,,Wypozyczalnia rowerow
Cogito”, Przedsigbiorstwo Spoteczne ,,Ognisko” Sp. zo.0.,
Przedsigbiorstwo Spoteczne ,,Gospoda Jaskoteczka”, ,,Pensjonat
U Pana Cogito” Wtasnie na temat tych firm wyswietlano filmy,
pokazujace pracg zatrudnionych tam osob. Chorujacy mowili
o tym, jak wazna jest dla nich ta praca i co im daje.

rugim interesujacym tematem bylo wystapienie doktora

Andrzeja Cechnickiego, ktory wypowiadat si¢ na temat:
»Roli wspotpracy profesjonalistow z rodzinami i lokalnym
samorzadem w budowaniu wsparcia Srodowiskowego dla
0s6b chorujacych psychicznie”. Leczenie chorob psychicz-
nych powinno si¢ odbywaé na zasadzie partnerstwa mig¢dzy
lekarzem a osoba chora.

D uza rolg przyznano rodzinie, ktora rowniez powinna pehic rolg
partnera. Dr Cechnicki podkreslal, ze organizacje samorza-
dowe powinny si¢ wiaczy¢ w proces rehabilitacji 0sob po kryzysie.
Wsrod zaproszonych oséb zabrali glos: Pan Kazimierz Ziobro
Wicemarszatek Wojewddztwa Podkarpackiego. Wypowiadat sig
on na temat ,,Probleméw zdrowia psychicznego w wojewoddz-
twie podkarpackim”. Dr Maciej Kuligowski Prezes Polskiego
Towarzystwa Psychiatrycznego Oddzial Rzeszéw poruszyt
temat poszukiwania rozwiazan dla skutecznych dziatan na rzecz
zdrowia psychicznego. Psycholog Dariusz Baran dzielil sig
dos$wiadczeniami w opiece srodowiskowej w innych krajach.

rugi dzien rozpoczeta pani Agnieszka Lewonowska-Banach

tematem ,,Doswiadczenia w przygotowaniu osob choruja-
cych psychicznie do pracy na przyktadzie szkolenia zawodo-
wego ,,Profesjonalny Pracownik Hotelu” i dziatajacych firm
spotecznych. Pdzniej odbywaly si¢ warsztaty, prowadzone przez
psychologdéw ze Szpitala Psychiatrycznego w Jarostawiu, panie
Magdaleng Rybicka i Ewe Jasiewicz.

Wspélnie probowalismy odpowiedzie¢ na pytanie: Jak
radzi¢ sobie z objawami choroby psychicznej? Jakie
cechy powinien mie¢ idealny pacjent? Wymagania pacjenta
wobec rodziny. DzieliliSmy si¢ wlasnymi doswiadczeniami
w starciu z choroba. W tym dniu odby? si¢ takze pokaz filmu
o warsztatach terapii zajeciowej przy ul. Zalgskiej w Rzeszowie.
Uczestnicy byli zadowoleni z jako$ci przygotowanej konferencji.
Organizatorzy stangli na wysokos$ci zadania. Samo zrealizowanie
tej konferencji to ogromny sukces. Moze dzigki temu uda si¢ co$
zrobi¢ w naszym wojewodztwie. Moze bedzie to poczatek zmian
na lepsze jutro, dla wszystkich chorujacych psychicznie ludzi.

Stowarzyszenie ,, Otwarty Umyst” z Rzeszowa
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Terapia grupowa

rupy terapeutyczne bywaja
bardzo réznorodne.
OdmiennoS$cia cechuja sig

stawiane przed grupa cele. Celem
bowiem moze by¢ wsparcie w codzien-
nych trudnos$ciach, rozwiazanie
aktualnych probleméw czy tez zmiana
sposobu przezywania i reagowania na
otaczajacy nas $wiat. O tym, jakie
cele stawiamy przed grupa, decyduje
jej sklad — indywidualne problemy
i potrzeby jej uczestnikéw. Postawiony
cel ma wplyw na planowany czas
trwania grupy, modyfikacje sposobu
pracy z grupg czy wybdr jednej z licz-
nych technik terapeutycznych.

Pomijajqc jednak t¢ ogromna
roznorodno$¢, poszukujac ogolnej
definicji grupy terapeutycznej mozna
powiedzie¢, ze to zespot osob, ktore
odczuwajac jaki$ rodzaj cierpienia czy
dyskomfortu poszukuja profesjonalne;j
pomocy i gotowe sa, rozwigzujac swoj

Grupa zaszczepia nadzieje.

moga by¢ ujawniane osobom nie naleza-
cym do grupy. Uczestniczy szukaja
podobienstw, wspieraja si¢ nawzajem
stowami — ,przezylem co$ podob-
nego”. Najwazniejsza osoba pozostaje
terapeuta. Kolejny etap przynosi nieza-
dowolenie i rozczarowanie: ,,nic nie
jest tak, jak sobie wyobrazaliSmy, brak
spodziewanych, szybkich efektow, brak
oczekiwanej opieki”. Na trzecim etapie
znane s juz role i zasady, sprawdzona
akceptacja grupy dla trudnych emocji.
Uczestnicy moga odstania¢ i omawiaé
wazne dla siebie problemy w oparciu
0 zrozumienie i wsparcie ze strony
pozostatych cztonkdéw grupy.

Wocenie wspotczesnych badan
skuteczno$¢ terapii grupowej nie
rozni si¢ od skutecznosci terapii indywi-
dualnej. Wydaje sig, ze w powszech-
nym rozumieniu sita grupy powinna
by¢ spostrzegana jako wigksza niz sita
poszczegolnych jej cztonkow. A jednak

To nadzieja na zmiane,

poprawe relacji z innymi ludzmi, ztagodzenie
objawow skionita poszczegolnych czionkéw grupy

do podjecia terapii.

problem, wspodtdziatac i pomagac sobie
nawzajem. Wspolny cel i dzielone
z innymi problemy spajaja grupe.
Zmiany dokonywane przez poszcze-
gblnych cztonkéw grupy os$mielaja
i motywuja innych jej uczestnikow.
Bowiem gdy grupa staje si¢ wazna
dla jej cztonkow, wszyscy chea za nia
podazaé i przestrzegal jej zasad, by
zachowac jej akceptacje.

Czlonkowie grupy stanowia pewna
catosé. Ta ,,calo$¢” nieustannie si¢
zmienia, przechodzac przez kolejne fazy
rozwoju grupy. Pierwszy etap bywa
nazywany faza nawiazywania kontaktu.
Grupe cechuje wowczas nadzieja na
dokonanie zmian, ale i niepewno$¢
podjetych decyzji, obawa o stuszno$é
dokonanej inwestycji: ,,czy ta terapia
moze mi pomoc?”’. Uczestnicy ostroz-
nie udzielaja informacji na swoj temat,
szukaja swojego miejsca w grupie,
wspoétdzialaja w okreSlaniu jej norm.
Podstawowe normy dotycza toleran-
cji, wzajemnego wsparcia i tajemnicy
— problemy poruszane w grupie nie
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wiele 0so6b pozostajacych w kontakcie
indywidualnym ze swoim terapeuta
odrzuca propozycje¢ terapii grupowe;j.
Dlaczego? Prawdopodobnie gdybysmy
uznawali nasze dotychczasowe relacje
z innymi ludzmi za w pelni zadowa-
lajace, nasze miejsce w grupach za

Czy nic nie wydostanie si¢ na zewnatrz?
Pytania i watpliwosci potencjalnego
cztonka grupy mnoza si¢. Na czym wigc
polega sita grupy, dla ktérej warto te
watpliwosci przezwycigzy¢?

Irvin Yalom, znany amerykanski
psychoterapeuta i autor licznych
publikacji dotyczacych terapii grupo-
wej, probujac opisaé terapeutyczna
sil¢ grupy wytonit zestaw czynnikéw
posiadajacych terapeutyczne znaczenie.
Grupa zaszczepia nadzieje. To nadzieja
na zmiang, popraw¢ relacji z innymi
ludZmi, ztagodzenie objawow sktonita
poszczegolnych cztonkow grupy do
podjecia terapii. W kontakcie indywidu-
alnym to wiara w terapeutg podtrzymuje
nadziejg. W grupie mozliwe staje si¢
zastapienie wiary obserwacja. Sukcesy
innych cztonkéw grupy, dokonane przez
nich zmiany, pamig¢¢ o tych, ktérym
si¢ udalo podtrzymuja motywacje¢ do
dalszej pracy.

rupa uczy, ze nie jesteSmy osamot-

nieni, ze sg wokot nas ludzie,
ktorzy doswiadczaja podobnych
trudnos$ci. Przezywane objawy czgsto
prowadza do spotecznej izolacji. Narasta
poczucie wyjatkowosci doswiadczanych
objawow, przekonanie, ze inni nie moga
ich zaakceptowa¢ i zrozumie¢. Osoba,
ktora czuje si¢ inna i wykluczona, spoty-
kajac tych, ktérzy czuja i rozumieja
podobnie, odczuwa ulgg.

dzial w grupie dostarcza jej
uczestnikom wiedzy. Poglebia sig

Dla osob przezywajacych wiasne trudnosSci, czesto
wycofanych, bardzo krytycznych wobec siebhie mozli-
wos¢ dawania, dzielenia sie z innymi moze hy¢ istot-
nym czynnikiem wspierajacym samoocene.

w pelni satysfakcjonujace, nie szukali-
by$my pomocy. Kolejna grupa, pomimo
swego terapeutycznego charakteru,
przeraza. W kontakcie indywidualnym
uwaga terapeuty jest skupiona tylko
na mnie — w grupie bgde musiat si¢
dzieli¢. Czy ta uwaga bedzie wystar-
czajaca? Czy zdotam si¢ przebi¢? Czy
inni mnie wystuchaja? Czy ja, stuchajac
innych, nie bed¢ dodatkowo obarczony
ich problemami? Czy nie jestem zbyt
dziwny? Czy potraktuja mnie powaznie?

Czasopismo dla rodzin osob chorujacych psychicznie

rozumienie wlasnych emocji, zacho-
wan, przezywanych objawow i sposo-
bow radzenia sobie z nimi, rozwija si¢
wiedza o odbiorze naszych reakcji przez
inne osoby, zdolno$¢ lepszej komunika-
cji. Zrodlem wiedzy w terapii grupowe;
bywa terapeuta, a takze wszyscy czton-
kowie grupy dla siebie nawzajem.

Grupa uczy altruizmu. Rozwdj
grupy i jej poszczegdlnych czton-
koéw zalezy od wspotpracy. Uczestnicy
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grupy wspolpracuja stuchajac sig
nawzajem, probujac zrozumiec¢, podzie-
li¢ si¢ wilasnym do$wiadczeniem,
poradzié¢, wspierajac si¢ wzajemnie.
Dla o0so0b przezywajacych wlasne
trudnosci, czgsto wycofanych, bardzo
krytycznych wobec siebie mozliwo$¢
dawania, dzielenia si¢ z innymi moze
by¢ istotnym czynnikiem wspierajacym
samooceng.

relacji z terapeuta i innymi czlon-

kami grupy odtwarzamy znane
sobie i powtarzane wzorce zachowan.
Jesli kiedy$ w rodzinie, z ktorej pocho-
dzimy, nauczyliSmy si¢ nadmiernie
ustgpowac, przedktadaé potrzeby innych
nad wlasne, to inni uczestnicy grupy moga
nam to uzmyslowié, nazwaé, mozemy
podja¢ probg innego zachowania.

rupa rozwija spoleczne umiejgtnosci.

Liczne interakcje pomigdzy czton-
kami grupy sa zrodlem wielu informacji
jak nasze zachowania, sposob bycia,
wypowiedzi, gesty, mimika wptywaja na
innych ludzi, jak sa odbierane. Mozemy
dowiedzie¢ sig, ze nasze w najlepszej
intencji udzielane rady bywaja irytujace,
bowiem sg formutowane w sposob raniacy
dla innych. Niektore grupy, w ktorych
uczestnicy zajmuja si¢ gtownie trenin-
giem zachowan w trudnych sytuacjach, sa
catkowicie nastawione na rozwoj takich
umiejgtnosci.

grupie mozna na$ladowa¢é inne

wzorce. Nasladowany moze by¢
sposob komunikacji, ale i sposob radze-
nia sobie z objawami. Od nasladowania
czgsto rozpoczyna si¢ proba zmian. Yalom
zwraca uwage, ze czynnik ten moze miec¢
szczegdlne znaczenie w terapii 0sob
wycofanych, niechgtnie si¢ wypowiada-
jacych, ale obserwujacych terapig¢ innych
cztonkéw grupy, majacych podobne
problemy.

Czionkowie grupy ucza si¢ wige, jak
zmieni¢ zaburzone relacje inter-
personalne. Od rozpoznania zachowan
prowokujacych odrzucenie, nazwania ich,
emocjonalnego do$wiadczenia, poprzez
zmiang wlasnych zachowan, wzmac-
niajace pozytywne reakcje na dokonana
zmiang, az po probg przeniesienia nowych
umiejetnosci poza grupg: Yalom mowi
o0 ,,spirali adaptacyjne;j”.

Grupa staje si¢ spojna. To wazny
czynnik dla efektow terapii — grupa,
ktorej cztonkowie sa atrakcyjni dla siebie
nawzajem, empatyczni, zainteresowani
soba, otwarci, potrafi znacznie skuteczniej
dokonywaé zmian.

Pewna czg$¢ opisanych czynnikow
terapeutycznych jest uniwersalna
i wystgpuje rowniez w kontakcie indywi-
dualnym. Kilka z nich jest specyficznych
dla terapii grupowej: poczucie podobien-

stwa, altruizm, mozliwo$¢ sprawdzania
nowych sposoboéw reagowania i zacho-
wania wewnatrz grupy terapeutycznej.
Ich znaczenie zmienia si¢ w zalezno$ci
od dominujacych w grupie problemow
i etapu rozwoju grupy. Przygladajac sig
jednak tym cechom grupy, ktére czynia
ja odmienng forma terapii w poroéwnaniu
z terapia indywidualng, mozna zatozyc,
ze istnieje pewna grupa pacjentow,
ktorzy uczestniczac w terapii grupowe;j
moga szczegdlnie duzo skorzysta¢. Im
wigcej osamotnienia, spolecznej izolacji,
trudno$ci w relacjach z innymi ludzmi,
nieadekwatnego poczucia wyjatkowo-
$ci wlasnych probleméw, tym wigksze
znaczenie dos§wiadczenia grupowego dla
osoby szukajacej pomocy.

Grupa terapeutyczna, podobnie jak
terapia indywidualna, nie decyduje
o udanej zmianie. W obu przypadkach
potrzebny jest jeszcze wysitek, by zdobyta
wiedzg sprawdzi¢ w innych, codziennych
relacjach. Pozostawia jednak wyjatkowe
do$wiadczenie, do$wiadczenie ,,matlej
spoteczno$ci”, ktora nas konfrontowata,
uczyla i akceptowata. Dla wielu jest to
doswiadczenie wyjatkowe.

dr Aneta Kalisz, lekarz psychiatra

Oddzial Dzienny Klinik Psychiatrii Dorostych
Szpitala Uniwersyteckiego

w Krakowie

Fundacja Pomocy Chorym na Depresje
oraz Chorobe Afektywng Dwubiegunowqg

~Stabilo”

Fundacija ,Stabilo” zajmuje sie pomoca
osobom cierpigcym na depresje oraz
chorobe afektywng dwubiegunowa
(ChAD). Do jej zadan nalezy réwniez
niesienie pomocy rodzinom chorych.
Jednym z takich dziatan jest bezptatne
poradnictwo psychologiczne i prawne
(czesto udzielane droga elektroniczng).

W najblizszym czasie zostanie
uruchomiony portal internetowy
afektywni.pl. Bedzie to miejsce
wirtualnych spotkan chorych, rodzin
i specjalistow zajmujgcych sie tg
tematyka. Portal bedzie rowniez
spetniat funkcje profesjonalnej bazy
wiedzy z zakresu chordb afektywnych
w aspekcie

przede wszystkim medycznym,
spotecznym i prawnym.

Adres portalu: www.afektywni.pl

Kontaki:

Fundacja Pomocy Chorym na Depresje
oraz Chorobe Afektywng Dwubiegunowa
»otabilo”

tel. +48 798 066 386

ul. Mickiewicza 7/28
87-100 Torun

NR KRS 0000276478
fundacja@stabilo.org.pl

www.stabilo.org.pl
www.afektywni.pl

Czasopismo dla rodzin osdb chorujgcych psychicznie
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Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego

Hospitalizacja psychiatryczna bez zgody
w trybie nagtym — jak i dlaczego?

zgody budzi szereg watpliwosci i kontrowersji. Dzieje

si¢ tak z wielu powodéw. Jednym z nich jest bez watpie-
nia podwazenie w takiej sytuacji jednej z fundamentalnych
zasad prawa — mozliwosci ,,stanowienia o sobie”, podejmowa-
nia badz odmawiania decyzji w sprawach dotyczacych wlasnej
osoby. W Polsce przez wiele lat nie bylo regulacji prawnych
dotyczacych tej kwestii — jak, w imi¢ czego, prawo do wolno-
Sci musi ustapié¢ przed jakims$ innym prawem. Regulacja taka
pojawila si¢ dopiero w 1995 r. i zostala zawarta w Ustawie
0 Ochronie Zdrowia Psychicznego.

Problem przyjecia do szpitala psychiatrycznego bez

agadnieniu hospitalizacji bez zgody poswigcono kilka artyku-

16w tej ustawy, m.in. artykul 23 dotyczacy hospitalizacji
w trybie naglym, ktory bedzie przedmiotem dalszych rozwazan.
Oto ten artykul w pelnym brzmieniu:

Art. 23.

1. Osoba chora psychicznie moze by¢ przyjeta do szpitala
psychiatrycznego bez zgody wymaganej w art. 22 tylko
wtedy, gdy jej dotychczasowe zachowanie wskazuje na to,
ze z powodu tej choroby zagraza bezposrednio wlasnemu
zyciu albo zyciu lub zdrowiu innych osob.

2. O przyjeciu do szpitala osoby, o ktérej mowa w ust. 1,
postanawia lekarz wyznaczony do tej czynnosci po osobi-
stym jej zbadaniu i zasiggnigciu w miar¢ mozliwosci opinii
drugiego lekarza psychiatry albo psychologa.

3. Lekarz, o ktorym mowa w ust. 2, jest obowigzany wyjas-
ni¢ choremu przyczyny przyjecia do szpitala bez zgody i
poinformowac go o jego prawach

4. Przyjecie do szpitala, o ktérym mowa w ust. 1, wymaga
zatwierdzenia przez ordynatora (lekarza kierujacego oddzia-
tem) w ciagu 48 godzin od chwili przyjgcia. Kierownik
szpitala zawiadamia o powyzszym sad opiekunczy miejsca
siedziby szpitala w ciagu 72 godzin od chwili przyjgcia.

5. Czynnosci, o ktorych mowa w ust. 2, 3 14, odnotowuje si¢
w dokumentacji medycznej

C jest najistotniejsze w tym artykule. W ustgpie pierw-
Oszym uznano, ze zgoda na przyjgcie do szpitala psychia-
trycznego nie jest wymagana w sytuacji, gdy dotychczasowe
zachowanie osoby chorej psychicznie ,,zagraza bezposrednio
wlasnemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu innych os6b”. Wazne
jest tutaj kilka sformutowan. Po pierwsze artykut ten dotyczy
0s0b ,,chorych psychicznie”, przez co ustawodawca rozumie
osoby z zaburzeniami psychotycznymi a nie np. niedorozwo-
jem umystowym czy zaburzeniami osobowosci zaliczanymi
do ,,innych zaktocen czynno$ci psychicznych”. Innymi stowy,
zeby mozna byto zastosowac ten artykul, osoba musi prezen-
towa¢ aktualne objawy psychotyczne w postaci np. urojen lub
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omamow. Po drugie artykut mowi o ,,dotychczasowym zachowa-
niu”. Praktyka psychiatryczna interpretuje do$¢ szeroko zawarte
tu sformutowanie. Za zachowanie zostana uznane oczywiscie
podjete proby samobojcze czy akty czynnej agresji wobec otocze-
nia, ale takze deklarowane mys$li samobojcze, podjete kroki,
ktore moga stanowi¢ zagrozenie dla otoczenia, np. zakup broni
czy gromadzenie niebezpiecznych substancji. Trzecim istotnym
zagadnieniem jest sformutowanie ,bezposrednie zagrozenie”.
Jest to czgsto kwestia dyskusyjna, nieraz trudna do rozstrzygnig-
cia. Z ogolnych zasad — uznaje si¢ ze, im wigcej czasu minglo
od niebezpiecznego zachowania, tym ze jest mniejsze ryzyko
jego powtorzenia (proba samobojcza sprzed po6t roku nie stanowi
podstawy do hospitalizacji w trybie nagtym) oraz im czgstsze byto
dane zachowanie, tym wyzsze ryzyko jego ponownego wystapie-
nia (jesli kto§ probowat trzy razy zabi¢ si¢ w okresie ostatnich
dwoch tygodni, to istnieje duze ryzyko podjecia kolejnej proby).
Ale bez watpienia sformutowanie o ,,bezposrednim zagrozeniu”
sprawia, ze hospitalizacja bez zgody tylko i wytacznie z powodu
wystepowania objawow psychotycznych nie jest zgodna z tym
artykutem.

pozostatych czterech punktow tego artykutu bardzo istotny

jest ustgp czwarty, mowiacy o koniecznosci powiadomie-
nia sadu opiekunczego w ciagu 72 godzin od chwili przyjgcia
do szpitala osoby chorej psychicznie bez jej zgody. Oto6z po raz
pierwszy w ustawodawstwie polskim problem zasadnosci przyje-
cia do szpitala psychiatrycznego staje si¢ przedmiotem decyz;ji
sadu, a nie lekarzy. Lekarze opiniuja, sad podejmuje decyzjg.
Rozwiazanie to z zalozenia ma chroni¢ prawa osob chorujacych
psychicznie.

Istotny jest takze ustep trzeci, mowiacy o prawie chorego do
informacji na temat przyczyn hospitalizacji i przystuguja-
cych mu prawach (w praktyce najprawdopodobniej najczesciej
famany).

Ustawa o Ochronie Zdrowia Psychicznego byta, bez watpie-
nia, istotnym krokiem naprzod w regulacji tak delikatne;j
kwestii, jaka jest hospitalizacja psychiatryczna bez zgody.
Rozwiazania tej ustawy wydaja si¢ by¢ rozsadnym kompromi-
sem migdzy prawami osoby chorujacej psychicznie do wolnosci,
ponad ktora stawiane jest jedynie zycie takiej osoby, badz zycie
i zdrowie 0sob z jej otoczenia. Na jej korzy$¢ swiadczy takze
brak potrzeby modyfikacji tych rozwiazan w ciagu ostatnich 13
lat. Otwarta pozostaje kwestia, na ile rozwigzania przyjgte w tej
ustawie sg przestrzegane. Doniesienia z innych krajow, majacych
podobne regulacje prawne, moéwia o trudnej do oceny, ale istotne;j
liczbie sytuacji famania prawa w postaci wymuszania zgody na
hospitalizacje, czy tez braku nalezytej informacji o przystuguja-
cych pacjentowi prawach. Ale to juz temat na inny artykut.

Dr n. med. tukasz Cichocki — lekarz psychiatra
Katedra Psychiatrii CM UJ w Krakowie
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Moje przeobrazenia

w Rzeszowie to siedziba Stowarzyszenia ,,Otwarty

Umysl” w Rzeszowie. Kiedys byla to piwnica, w ktorej
trzymano wegiel, teraz jest to miejsce spotkan podopiecznych
Stowarzyszenia i waznej dla nas wszystkich osoby — Pani
Barbary, Prezesa Stowarzyszenia.

Skromne pomieszczenie przy ulicy Kraszewskiego 1

omimo skromnos$ci wngtrza panuje tu zawsze atmosfera petna

mito$ci i zrozumienia. A wszystko to dzigki ludziom, ktorzy
poswigcaja swoj czas 1 wkladaja w swa pracg cate swe serce.
W kazdy poniedziatek zawsze kto$ tu jest i petni dyzur.

Pierwsze moje wrazenia nie bylty zbyt pozytywne, bo po
wyjécia ze szpitala miatam straszne lgki. Ale moja mama
przekonata mnie do chodzenia na spotkania z psychologiem i tak
si¢ zaczeta moja przygoda z tym Stowarzyszeniem. Dzi§ nie
zatujg tego kroku. Z perspektywy czasu oceniam to jako jedna
z lepszych decyzji, jaka podjetam w zyciu.

Na poczatku bytam uczestniczka ro6znych zajec. I tak zaczgtam
chodzi¢ na kurs angielskiego, na kurs komputerowy, basen.
Jedyne co robitam, to zaparzatam kawe dla pana psychologa
podczas spotkan na psychoterapii. Z czasem wyszto na jaw, ze
posiadam zdolnosci do pisania.

miar¢ uplywu czasu pojawity si¢ rézne zadania, ktore

podejmowatam jako wyzwania. Chcialam da¢ w ten
sposob jakis moj osobisty wklad w to Stowarzyszenie. Zaczgtam
pisa¢ na potrzeby Stowarzyszenia. Tworzytam strong internetowa
i pisatam programy artystyczne na wigili¢. Przy okazji pojawita
si¢ mozliwos$¢ zrealizowania audycji radiowej w Radiu Rzeszow
na temat chorujacych psychicznie. Wzigtam w niej udzial, co
dato mi mozliwo$¢ zdobycia cennego do§wiadczenia.

oraz bardziej angazowalam si¢ w prace w Stowarzyszeniu.

Wzigtam udzial w projekcie europejskim, ktéry odbywat
si¢ w Portugalii. Podejmowatam si¢ réznych czynnosci i tak
pisatam artykuty do gazety, thumaczytam proste teksty angiel-
skie. P6zniej byly rozne wyjazdy na konferencje dotyczace
zdrowia psychicznego.

Czasopismo dla rodzin osdb chorujgcych psychicznie

ytam takze na kongresie Eufami w Toruniu, i na debacie

w Warszawie. Pomagalam pani prezes przy organizacji
konferencji u nas w Rzeszowie. Wtedy po raz pierwszy zabra-
tam gtos publicznie. Kosztowalo mnie to wiele wysitku, nie
obylo si¢ bez stresu. Przelamanie jednak tej bariery dato mi
poczucie satysfakcji. Kiedy$ batam si¢ wychodzi¢ z domu,
a teraz na konferencji odwazytam si¢ wystapi¢ przed taka
duza publiczno$cia. Wszystkie podjgte dziatania byty dla
mnie znaczacymi wyzwaniami. Dzigki nim zdobylam cenne
dos$wiadczenie.

Teraz na psychoterapii nie tylko przygotowuj¢ kawg, ale takze
obserwujg¢ uwaznie uczestnikow. Pragng wyczytac z ich serc
jak najwigcej po to, by da¢ im odpowiednie stowo wsparcia.
,Dobrze, ze jestes”, Dobrze, ze przyszedtes”, ,,Cieszg sig, ze Cig
widzg” — czasem te stowa sprawiaja na ich twarzach u$miech.
Zdarza sig, ze trzeba tez przywita¢ osobg, ktora jest nowa. Trzeba
wychodzi¢ z inicjatywa.

Przestatam juz tak hardzo
skupiaé sie wytacznie na sobie.

rzestalam juz tak bardzo skupiaé si¢ wylacznie na sobie.
Dzigki temu, Ze si¢ zaangazowalam w zycie Stowarzyszenia,
odnalaztam swoje miejsce w §wiecie.

est taka zasada, ze to silniejszy pomaga stabszemu. Teraz

to ja jestem ta silniejsza. Kto$§ kiedy$ wyciagnat do mnie
swa pomocng dion. Teraz to ja jestem winna to innym. Dzigki
doswiadczeniu swojej choroby statam sig silniejsza. Wiem, co
czuja moje kolezanki i koledzy, bo sama przez to przesztam.

Te wszystkie czynnosci, ktorych si¢ podejmowatam, wymagatly
ode mnie wysitku, ciagltego przetamywania si¢. To kolejne
mate kroki, prowadzace ku mojemu lepszemu samopoczuciu.
Jestem szczg$liwa w tym, co robig. Przez szereg do§wiadczen
ucze si¢ coraz bardziej pokonywa¢ moje Igki i moje stabosci.
Rozwijam si¢ 1 spetniam swoje marzenia. Jestem potrzebna
innym i ta mysl daje mi sit¢ w trudnych chwilach.

by wygra¢ z choroba, jaka jest schizofrenia, trzeba

ciagle na nowo mobilizowaé si¢ do dzialania. Wiem,
ze na pewno popelniam jakie$ btedy. Ale to wlasnie na nich
ciagle si¢ ucze czego$ nowego. Wierz¢ w to, ze kiedy$ bede
catkowicie zdrowa. To tylko kwestia czasu i mojej pracy nad
soba. Czasem wspominam te dni, kiedy w 2006 roku wysztam
ze szpitala i batam si¢ wyj$¢ do kiosku po gazety. Dwa lata
pozniej jestem juz inng osoba. W 2008 roku zostatam wybrana
do zarzadu Stowarzyszenia. W dalszym ciagu przede mna
nowe wyzwania.

I < onczac, zycz¢ wszystkim innym chorujacym ludziom tego,
aby nigdy nie tracili nadziei na lepsze jutro. Aby czuli si¢

wazni, potrzebni i kochani.

Weronika z Rzeszowa
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' Konkurs

LODOYAMACZE

dniu 27 maja 2008 w Lazienkach Krolewskich
Ww Warszawie odbyla si¢ Gala Konkursu

Lodolamacze 2008 promujaca pracodawcow
wrazliwych spolecznie. Honorowy patronat nad konkursem
objela Malzonka Prezydenta Rzeczpospolitej Polskiej Pani
Maria Kaczynska. Idea konkursu zorganizowanego przez
Polska Organizacj¢ Pracodawcow Osob Niepelnosprawnych
jest promowanie pracodawcow, dla ktérych laczenie sfery
biznesu ze sferg etyki jest naturalne i oczywiste.

Nagrody rozdano w 7 kategoriach. Szczegodlnie cieszy nas fakt,
ze az 3 nagrody zostaly wrgczone laureatom prowadzacym
swoje przedsigwzigcia z mysla o osobach niepetnosprawnych
chorujacych psychicznie.

Laureaci Konkursu dla Pracodawcow
Wrazliwych Spotecznie Lodotamacze 2008

Otwarty Rynek Pracy — Przedsi¢biorstwo Spoleczne
»Gospoda Jaskoleczka” Sp. z 0.0. z Radomia

Z uzasadnienia Kapituty: Kapituta przyznajac tytut Lodotamacza
w tej kategorii pragnie zwrdci¢ uwage na wysoki wspotczynnik
zatrudnienia 0s6b niepetnosprawnych ze schorzeniami specjal-
nymi. Osobom z niepetnosprawnoscia psychiczna szczegdlnie
trudno powrdci¢ do funkcjonowania w spoteczenstwie. Dzigki
pracy w Gospodzie Jaskoteczka powrot ten jest znacznie tatwiej-
szy i trwa krocej. Kapituta docenita rowniez fakt, iz firma w krot-
kim czasie osiagngta sukces ekonomiczny i §rodowiskowy.

Pracodawca Nieprzedsigbiorca — Towarzystwo Przyjaciol
Niepelnosprawnych z Lodzi

Z uzasadnienia Kapituly: Za przetamywanie barier i oporow
spotecznych wobec 0so6b niepetnosprawnych, zwlaszcza po
kryzysie psychicznym, oraz nowatorstwo, kreatywno$¢ i odpo-
wiedzialng polityke w zakresie ich integracji spotecznej, aktywi-
zacji zawodowej i zatrudnienia. Kapituta zwraca uwage, iz TPN
zYodzi wyr6znia konsekwencja w dziataniu, za$ kilkunastoletnie
doswiadczenie w pracy z niepetnosprawnymi stanowi wzor do
nasladowania dla innych podobnych instytucji.

Zaklad Aktywnosci Zawodowej —,,U Pana Cogito” Pensjonat
i Restauracja

Z uzasadnienia Kapituly: Pensjonat i Restauracja ,,U Pana
Cogito” jest modelowym przyktadem przedsigbiorstwa, ktore
prowadzi skuteczna rehabilitacj¢ zawodowa osob chorujacych
psychicznie. Praca i bezposredni kontakt pracownika z klientem
pozwala czu€ sig potrzebnym, daje szanse zaistnienia w innej niz
dotad roli, co w rezultacie wplywa pozytywnie na funkcjonowa-
nie w najblizszym Srodowisku. Kapituta szczegdlnie docenita
fakt, iz dziatalno$¢ Zaktadu Aktywnosci Zawodowej ,,U Pana
Cogito” przetamuje opor pracodawcow przed zatrudnianiem
0s6b ze schorzeniami natury psychicznej i stanowi wzor oraz
inspiracj¢ do powstawania innych podobnych miejsc.
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Recenzja

ksigzki

,2Jratuj mnie” Rachel Reiland

soby pragnace zdoby¢ wiedze
Ona temat psychoterapii, moga

na rynku ksiegarskim znalezé¢
mnostwo pozycji poruszajacych
zwigzane z nig tematy — przedstawia-
jacych rézne podejscia w jej obrebie,
opisujacych przebieg, zastosowanie
i efekty. Wyjatkowos¢ ksiazki Rachel
Reiland ,,Uratuj mnie” polega na tym,
ze zawiera ona histori¢ wzigta z zycia,
historig, ktora przydarzyla si¢ autorce,
bioracej udzial w psychoterapii indywi-
dualnej z powodu pogranicznego
zaburzenia osobowosci, zZwanego osobo-
woscia borderline.

alezy zaznaczy¢, ze apel zawarty

w tytule ksiazki — ,,uratuj mnie”
— znajduje petne uzasadnienie w jej tresci.
Psychoterapia to dziatanie naprawde
ratujace zycie autorki, ogarnigtej przez
autodestrukcyjne impulsy, nad ktérymi
zupetnie nie byta w stanie zapanowac.

ksiazce nie znajdziemy konstruk-
tow teoretycznych, wyjasniajacych
mechanizmy dziatania psychoterapii.
Narracja prowadzona jest w ten sposob,
ze dla czytelnika staje si¢ w pelni jasne

zarowno to, skad si¢ wzigly problemy
autorki, siggajace do doswiadczen z jej
domu rodzinnego, jak tez to, dzigki czemu
one ustepuja, czyli jak to si¢ dzieje, ze
psychoterapia dziata, uzdrawiajac uczest-
niczaca w niej osobe. Towarzyszac autorce
w dokonywaniu zmian widzimy, ile
wysitku, a nieraz tez bolu, one wymagaja.

Proces psychoterapii, w ktorej uczestni-
czyta autorka, wymagat tez ogromne;j
ilosci czasu i nakladow finansowych,
biorac pod uwage, ze cata psychoterapia
trwala cztery lata, a sesje przez pierwsze
dwa lata odbywaly si¢ trzy razy w tygo-
dniu, a przez nastgpne dwa lata dwa razy
tygodniowo. Ale to juz specyfika psycho-
terapii psychoanalitycznej — podejscia,
w ktorym pracowat dr Padgett, psychotera-
peuta prowadzacy terapi¢ Rachel Reiland.
Nie wszystkie podej$cia wymagaja tak
ogromnego naktadu czasu i pienigdzy.
Specyfika podejscia psychoanalitycznego
jest tez wyrazna sko$nos¢ relacji terapeuta
— pacjentka, wyrazajaca si¢ m.in. w tym,
ze o ile terapeuta moéwi pacjentce po
imieniu, to ta zwraca si¢ do niego per
»panie doktorze”, chyba ze targaja nia
silne emocje, wtedy przechodzi z terapeuta

na ty, a nawet niejednokrotnie wyzywa go
od ,,dupkow” czy ,,sukinsynéw”. Zwraca
tez uwage dokonywana przez autorke
idealizacja terapeuty. Z wyjatkiem sytua-
cji emocjonalnych spigtrzen, terapeuta
jawi si¢ autorce jako osoba niezwykle
troskliwa i majaca zawsze racje, nawet w
epilogu pisanym 8,5 roku po zakonczeniu
terapii.

jakie czynniki w sytuacji zycio-
wej autorki pomogty jej sprosta¢ trudom
udziatu w terapii. Otéz pierwszym byta
macierzynska mitos¢ do wtasnych dzieci;
dostrzegata, jak cierpia w zwiazku z jej
impulsywnymi zachowaniami, ktérych
nie byla w stanie kontrolowaé. Przez caty
czas miala tez wsparcie w me¢zu, bedacym
w stanie wytrzymac bardzo liczne trudne
sytuacje, powstate wskutek nieustan-
nej hustawki emocjonalnej zony. I jest
wreszcie postac ksigdza Ricka, do ktorego
autorka zwraca si¢ w dwoch skrajnie
trudnych dla siebie chwilach i od ktorego
za kazdym razem otrzymuje potrzebna
pomoc.

‘x Jarto, by zwrdéci¢c uwage na to,

Jozef Bogacz
psycholog, terapeuta rodzinny
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KsiaZka dostepna w ksiegarniach w catej Polsce oraz w sklepie
internetowym wydawcy na www.mediarodzina.com.pl w katalogu:

Pograniczne zaburzenie osobowosci. ,Co to, do diabta, takiego?” — wsciekata sie Rachel Reiland, kiedy znalazta te nazwe w papierach,
ktdre dostata, opuszczajgc szpital psychiatryczny. Miata wtedy dwadziescia dziewiec lat, meza, dwoje dzieci i pracowata jako ksiegowa.
Wkrotce okazato sie, ze ta diagnoza pomogta wyjasnic jej wczesniejsze niekonwencjonalne zachowania, takie jak wybuchy gniewu, proby
manipulowania innymi, mysli samobdjcze, a takze uzywanie narkotykow, anoreksje i czeste zmiany partnerow seksualnych.

Rachel Reiland z zaskakujgcg szczero$cia opowiada, co oznacza i jak wyglada ,od érodka” choroba psychiczna. Pokazuje, jakie ona
miata szczescie, zostajgc pacjentka znakomitego psychoterapeuty. Jest to niezwykle poruszajaca, ale jednoczesnie przynoszaca nadzieje
historia — Rachel dzigki intensywnej terapii i wsparciu najblizszych zdotata pokona¢ te bardzo powazna chorobe.

Rachel Reiland

Uratuj mnie

Opowiedd o thym 2yciu i dobrym psychoterapeucie

Mexdia Rodzing
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