SYBILLE PRINS

Oczekiwania i potrzeby oséb doswiadczonych
przez psychiatrie w Niemczech*

Szanowne Panie i Panowie,

Przy okazji tematu "Oczekiwania i potrze-
by" zadatam sobie najpierw pytanie, czego
miatyby one dotyczy¢. Czy chodzi o oczeki-
wania pod adresem leczenia i opieki psychia-
trycznej? Czy tez o oczekiwania wobec zycia,
spoteczenstwa czy siebie samego? Jesli cho-
dzi o potrzeby, to czasami rozroznia sie po-
trzeby "obiektywne" i "subiektywne". Do po-
trzeb obiektywnych zalicza sie np. dach nad
gtowa, wyzywienie, dochody, opieke me-
dyczng w rozumieniu medycyny szkolnej - a
takze kontakty spoteczne! Pojecie potrzeb
subiektywnych rozumiane jest raczej jako
catkiem osobiste zyczenia, plany, nadzieje
konkretnych oséb. Czasami wydaje mi sie,
ze opieka psychiatryczna bardziej interesuje
sie tymi potrzebami obiektywnymi, uznajac
te subiektywne za drugorzedne lub niereali-
styczne. Z tego wynika czesto réznica pomie-
dzy tym, co terapeuci uwazajg za wazne, a
tym, do czego dazg sami zainteresowani.
Osobiscie uwazam, ze tzw. potrzeby subiek-
tywne powinny by¢ absolutnie respektowane,
poniewaz w przeciwnym razie pacjent moze
kazdy inny rodzaj wsparcia uzna¢ za bezsen-
sowny. Od razu chciatabym tez przypomnie¢
o innej sprawie: tytut mojego wystapienia su-
geruje by¢ moze, ze chodzi tu o jakies$ state
oczekiwania i potrzeby dotyczace wszystkich
pacjentek i pacjentéw psychiatrycznych. W
rzeczywistosci chodzi oczywiscie o niezwy-

* Lublin. 2009 r. XX Sympozjum PNTZP

prins pl.p65 2

kle zréznicowane jednostki. W ciggu ostatnich
20 lat poznatam podczas mojej pracy w osrod-
kach samopomocy wielu pacjentéw psychia-
trycznych, niektorych dosé¢ blisko. Majg oni
absolutnie rézne opinie i potrzeby odnosnie ich
problematyki psychiatrycznej, pobytéw w szpi-
talu, lekéw, innych form terapii. Pacjenci by-
wajg rézni - tacy z tytulem doktora i tacy ze
Swiadectwem szkoty specjalnej. Posiadajacy
dtuzszy staz pracy i w ogdle bez zadnych
doswiadczen w tym zakresie. Osoby posia-
dajace juz dzieci i takie, ktére ciggle jeszcze
mieszkajg wspolnie z rodzicami. Mtodzi i star-
si, przewlekle chorzy i majacy po raz pierw-
szy kontakt z psychiatrig. Niektorzy majg bar-
dzo "mieszczanskie" zyczenia wobec swoje-
go zycia, ale sg tez tacy, ktérzy bardziej lub
mniej Swiadomie, w sposob bardziej lub mniej
zamierzony zyjg na pozycji spotecznych out-
sideréw. Ponadto w miare uptywu czasu ludz-
kie potrzeby i oczekiwania ulegajg zmianie.
Tak wiec w dalszym ciggu mojego wystgpie-
nia bede sie wprawdzie od czasu do czasu
powotywata na informacje niemieckich organi-
zacji zrzeszajacych osoby doswiadczone
przez psychiatrie, lecz w wiekszosci bede
powotywata sie na to, co sama dostrzegam w
zakresie oczekiwan i potrzeb pacjentéw psy-
chiatrycznych, poniewaz albo zostaty one prze-
kazane mi wprost, albo tez zapoznatam sie z
nimi w inny sposaob.

Najpierw mata dygresja: pewna ergotera-
peutka z Kliniki psychiatrycznej powiedziata
mi pewnego razu, ze wielu sposrod jej pa-
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cjentdw wyraza zyczenie czynnego uczest-
nictwa w zyciu politycznym. Ergoterapeutka
nie wiedziata za bardzo, w jaki sposob w
warunkach pobytu w klinice mogtaby spetni¢
to zyczenie i tak powotata do zycia "grupe
gazetowq". Podczas spotkan tej grupy pre-
zentowane a nastepnie omawiane byly arty-
kuty z lokalnego dziennika. Niestety nie wiem,
czy uczestnicy tej grupy pisali réwniez listy
do tej gazety. Dyskusja nad artykutami z ga-
zet, pisanie listbw do gazet - to wprawdzie
tatwy dostep do politycznej aktywnosci, ale
tez nie dajacy wielu mozliwosci dziatania.
Takze inni obywatele w spoteczenstwie chca
"robi¢ polityke", ale potem muszg stwierdzi¢,
ze praca w partiach, organizacjach spotecz-
nych, gremiach itp. jest czesto bardzo trud-
na, meczaca i sucha. Ma sie wiele do czy-
nienia z przepisami prawnymi i prawem ad-
ministracyjnym. Nie kazdy sie do tego
nadaje. Mimo to znam kilka osob doswiad-
czonych przez psychiatrie, ktére sg aktywne
politycznie: obok takich, ktérzy dziatajg w
ramach organizacji samopomocy oraz w or-
ganizacjach reprezentujacych interesy pa-
cjentéw psychiatrycznych i ich rodzin, sg tez
inni - dziatajacy np. w Amnesty International,
zwigzkach ochrony zwierzat lub w ruchach
ekologicznych. Niektérzy taczg tez swojg
dziatalno$¢ polityczng z dziatalnoscig kultu-
ralng. Ale: jest ich niewielu. Przeszkody na
drodze do uczestnictwa w ksztattowaniu zycia
wspolnotowego sg najwyrazniej wysokie. |
dotyczy to, jak powiedziatam, nie tylko osob
dotknietych przez chorobe psychiczng. Ak-
tywnos¢ polityczna wymaga czasu i energii,
by¢ moze takze okreslonego stopnia wy-
ksztatcenia, pewnej odpornosci psychicznej,
a w kazdym razie oznacza to wysitek. Cho-
dzitoby wiec o znalezienie i wspieranie ta-
kich form polityki, ktére bylyby fatwiej dostep-
ne i tatwiejsze do ogarniecia, za to mniej ob-
cigzone regutami i teorig. | moze nawet
sprawiajgce przyjemnosc¢?

Po tej dygresiji chcialabym jednak wrocié
do gtdbwnego watku: z pewnoscig nie wszy-
scy pacjenci psychiatryczni chcg sie uaktyw-
ni¢ politycznie. Czego jednak pragng - to by¢
zauwazonym (badz co badz obiektywna pod-
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stawowa potrzeba ludzka!) - i to przede
wszystkim takze ze strony politykéw. Po
pierwsze pacjenci psychiatryczni i ich rodzi-
ny sg takze wyborcami. Zapomina sie o nich,
bo poniewaz wielu z nich nie ptaci podatkow
lub sktadek ubezpieczeniowych, czesto sg
stabi ekonomicznie, to nie nalezg do "intere-
sujgcych" politykéw grup wyborcow. Przy tym
stanowig oni wraz ze swoimi rodzinami dos¢
liczng grupe. Dla nas wazniejsze jest jesz-
cze co$ innego: przede wszystkim zaistnie-
nie jako grupa ludnosci, za ktérg ogot spote-
czenstwa ponosi szczegdlng odpowiedzial-
nos¢. Obecni na tej sali majg wiele do
czynienia z procesami politycznymi, w kté-
rych chodzi wiasnie o problemy pacjentow
psychiatrycznych. Ale mnie chodzi o ogdlna
polityke, ktéra powinna poswieci¢ wiecej uwagi
ludziom z problemami psychicznymi. | tak w
Niemczech przed kilku laty uchwalono nowe
przepisy dotyczace tzw. "bezrobotnych dtu-
goterminowych", tzw. Agenda 2010, tzw. "Pa-
kiet Hartz". Chodzito w tym wszystkim o
Swiadczenia dla tych oséb i o instrumenty,
ktére pod hastem "Wspiera¢ i zada¢" pozwo-
lityby skitoni¢ je do ponownego podjecia pra-
cy. Najwyrazniej jednak przy tej okazji nie
pomyslano o tym, ze znaczna czes¢ tych
0s6b walczy z trudnosciami natury psychicz-
nej lub cierpi na jakies uzaleznienie. Stad tez
instrumenty te okazujg sie czesto nieprzydat-
ne w ponownym wigczaniu tych oséb w pra-
ce zarobkowa, a czesto brakuje srodkow to-
warzyszacych. Nierzadko osoby te w ogodle
nie sg w stanie spetni¢ narzuconych im wa-
runkdw w celu np. dalszego otrzymywania
Swiadczen z tytutu bezrobocia. Skutek jest
taki, ze grozi im obnizenie wysokosci lub na-
wet odebranie dotychczasowych Swiadczen.

Inny przyktad: takze w przypadku nowych
uregulowan prawnych lub nowych koncepcji
w polityce dotyczacych oséb niepetnospraw-
nych mam czesto wrazenie, ze dopiero po
wprowadzeniu ich w zycie decydenci zadajg
sobie pytanie, jak te regulacje wptyng na osoby
z zaburzeniami psychicznymi. W tej dziedzi-
nie ciggle jeszcze moéwi sie o "usuwaniu ba-
rier", co jest nam bardzo potrzebne. Pojecie
to zostalo pierwotnie wprowadzone w celu
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skuteczniejszego zwrdcenia uwagi np. na pro-
blemy o0s6b poruszajacych sie na woézkach
inwalidzkich - a o tym, ze pacjenci psychia-
tryczni potrzebujg usuniecia zupetnie innych
barier niz osoby z niepetnosprawnoscig fi-
zyczng, dyskutuje sie tylko w kregach fa-
chowcow. Potrzeba ta daje sie stresci¢ na-
stepujaco: by¢ bardziej dostrzeganym przez
polityke i powaznie uwzglednianym w plano-
waniu i ustawodawstwie!

Inna potrzeba, ktéra takze ociera sie o
polityke: Jak Panstwo wiedzg, tylko niewiel-
ka czes¢ pacjentow chronicznie chorych psy-
chicznie ma jeszcze normalne, przecietne
dochody. Wielu z nich zyje z tzw. przycho-
déw transferowych - matych rent, zasitkdw
socjalnych. Niekiedy na ich utrzymanie muszg
tozy¢ cztonkowie rodziny. Choroba psychicz-
na wpedzita dotkniete nig osoby w ubdstwo.
Oczywiscie ubdstwo w Niemczech wyglada
inaczej niz np. w Afryce, jednak nie mozna
go lekcewazyc¢. Po pierwsze sg tacy pacjen-
ci, ktorzy nie posiadajg zadnej podstawy eg-
zystencji, ktorzy tracg mieszkanie i jakiekol-
wiek przychody, gdy np. nie potrafig poradzi¢
sobie z przepisami pomocy spotecznej, lub
popadli w taki kryzys finansowy, ze do ich
mieszkanh odciety zostat doptyw pradu i wody.
Ale takze dla tych, ktorzy dzieki tym przy-
chodom transferowym majq zapewnione prze-
zycie - czy tak bogatemu spoteczenstwu
wystarcza zadowoli¢ sie tym, ze pozwala lu-
dziom jedynie "przezy¢"? Czy to odpowiada
godnosci czlowieka? A czy takze psychiatria
spoteczna nie ma zupetnie innych celow? W
raporcie rzadu federalnego na temat ubdstwa
i bogactwa ubdstwo rozumiane jest jako brak
szans na urzeczywistnienie. Wystepuje w nim
czesto uzywane pojecie "udziatu" w mozli-
wosciach, jakie daje zycie w naszym kraju.
Niektorzy nazywajg to chetniej integracja lub
- od niedawna - inkluzjg. No ale ten udziat
czy tez integracja kosztujg duzo pieniedzy.
Pieniedzy nie tylko na struktury, personel,
projekty, lecz takze na to, zeby pacjenci psy-
chiatryczni dysponowali wystarczajgcymi
srodkami finansowymi. Przypominam sobie
pewnego mtodego, niespetna trzydziestolet-
niego mezczyzne, uczestniczacego w reha-
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bilitacji zawodowej. Na koncu rehabilitacji
postawiono diagnoze, ze jest niezdolny do
pracy zarobkowej i nie da sie znalez¢ dla nie-
go pracy, dlatego powinien ztozy¢ wniosek o
rente, co dla niego oznaczato zaleznos¢ od
podstawowego ubezpieczenia panstwowego.
Byt zrozpaczony. Przede wszystkim z powo-
du perspektywy, ze catg reszte swojego zycia
i catg lezgca przed nim przysztos¢ bedzie
musiat spedzi¢ w tej strefie ubdstwa. Do tego
dochodzi fakt, ze ubdstwo i zwigzana z nim
izolacja rowniez stanowig duzy czynnik ob-
cigzajacy psychike. Tak wiec choroba czyni
cztowieka biednym, a bieda - chorym. Oczy-
wiscie istniejg u nas specjalne firmy dla po-
trzeb chorych psychicznie, w ktérych moga
sobie troche dodatkowo zarobi¢. Ale w moim
miescie ptace w tych firmach zostaty obnizo-
ne, a zatrudnionym w nich osobom chorym
psychicznie narzucono bardzo Sciste grani-
ce, ile wolno im w ogole zarobi¢ dodatkowo
do otrzymywanych od panstwa swiadczen.
Witasciwie to w miedzyczasie zrobita sie z
tego tzw. oferta "strukturujgca dzien", bo o
jakim$ zarobku wartym wzmianki nie ma juz
co nawet méwic. Zdrowi "normalni" obywate-
le nigdy nie podjeliby sie tak nisko ptatnej
pracy, chociaz takze ich warunki na rynku
pracy znacznie sie pogorszyty.

Obecnie mamy nowy instrument wspiera-
jacy wspomniane juz "uczestnictwo": ludzie
mogq sktadaé wnioski o przyznanie im z Bu-
dzetu Osobistego srodkéw na przedsiewzie-
cia majace stuzy¢ ich zdrowiu lub ich inte-
gracji spotecznej. Niektérzy rezerwujg kursy
sportowe, lekcje muzyki, inni otrzymujg pie-
nigdze na zagospodarowanie ogrodu lub po-
rady w zakresie zywienia. To bardzo pieknie,
ale jest to bardzo kosztowna, bardzo biuro-
kratyczna metoda i czesto mysle sobie: gdy-
by ci ludzie mieli cho¢ troche wtasnych pie-
niedzy, troszke wyzsze przychody, to w ogo-
le nie potrzebowaliby tej formy pomocy. To,
czego wielu "normalnych obywateli" w ogole
nie bierze pod uwage, to fakt, ze takze kon-
takty spoteczne, ktére dla osdb cierpigcych
na choroby psychiczne sg szczegdlnie waz-
ne, takze kosztujg sporo pieniedzy! A wiec
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nastepna potrzeba to: poprawa sytuacji ma-
terialne;j.

Jest oczywiste, ze zta sytuacja finanso-
wa wielu chorych psychicznie wigze sie z
problemem znalezienia przez nich miejsca
pracy. Nie chce dogtebnie zajmowac sie te-
matem "Praca", jednak chciatabym zwréci¢
uwage na to, ze zwtaszcza miodsi pacjenci
psychiatryczni, oraz tacy, ktorzy zdobyli juz
jakie$ kwalifikacje i doswiadczenie zawodo-
we, majg duze trudnosci ze znalezieniem
miejsca pracy w tzw. obszarach "chronio-
nych", ktore przeciez zostaly stworzone kie-
dy$ specjalnie dla os6b chorych psychicz-
nie, i gdzie obowigzujg pewne specjalne wa-
runki. Jedna z przyczyn, dla ktorej pacjenci
psychiatryczni wolg podejmowac¢ prace na
"normalnym" rynku pracy, jest z pewnoscig
wynagrodzenie, ktére na specjalnych stano-
wiskach pracy jest znacznie nizsze. Inng
przyczyna jest status spoteczny oraz nieche¢
do przebywania w miejscu pracy znéw tylko
z podobnymi sobie kolezankami i kolegami,
a wiec z osobami chorymi psychicznie. Ale
po pierwsze - na rynku pracy jest niewiele
ptatnych ofert takze dla oséb bez problemow
psychicznych, a po drugie - niektérzy pacjenci
nie sg w stanie sprosta¢ wymogom nawet
specjalnego miejsca pracy (np. nie wytrzy-
mujg dtugosci przepisowego dnia pracy), lub
tez generalnie nie radzg sobie z regutami i
obowigzkami pracowniczymi. Dlatego tez nie
nalezy zapomina¢, ze rowniez poza pracg
zarobkowg istniejg mozliwosci sensownego
dziatania, np. w pracy spotecznej. Znam kilku
pacjentow psychiatrycznych, ktérzy znalezli
dla siebie catkiem dobre rozwigzania, utrzy-
mujace sie réwniez przy czestszym wystepo-
waniu symptomow choroby lub w ostrych kry-
zysach, co nie zdarza sie raczej w przypadku
regularnego miejsca pracy. Czasami w tych
samodzielnie stworzonych modelach zycia
lepiej spetnia sie osobista potrzeba sensu i
lepiej rozwijajg sie indywidualne umiejetnosci
niz w mozolnie poszukiwanym miejscu pracy.
Warunkiem odnalezienia sensu takze poza
regularnym miejscem pracy jest oczywiscie
wystarczajgce zabezpieczenie materialne. Te
krotko zarysowana, ale jakze wazng potrze-
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be streszcze stowami: sensowne dziatanie,
sta¢ sie potrzebnym, wnies¢ wktad.

Z potrzeba dziatania lub pracy sScisle zwia-
zana jest potrzeba kontaktow spotecznych.
Choroby psychiczne prowadzg czesto do
samotnosci, i to z najrézniejszych powodow.
Moim zdaniem jest to jednak w niewielkim
stopniu pierwotny sktadnik samej choroby.
Potrzeba dziatania lub pracy uzasadniana jest
czesto w nastepujacy sposob: "zebym wresz-
cie wyszta/wyszedt, zebym znalazta/ znalazt
sie wsrdd ludzi”. Jak juz wspomniatam, wielu
pacjentow psychiatrycznych zyczy sobie
kontaktow nie tylko z podobnymi sobie, lecz
takze z tzw. "zdrowymi" ludzmi, takze spoza
rodziny. Z jednej strony wyrazajq takie zycze-
nie, z drugiej zas czasem dos¢ trudno spet-
ni¢ to zyczenie (frustrowana potrzeba). Cie-
zej chorzy moga sie czasem czu¢ "przygnie-
ceni" przez dynamike, energie i kompetencije,
ktére dla oséb zdrowych sg catkiem oczywi-
ste. Osoby chore majg wtedy wrazenie, ze w
porownaniu ze zdrowymi wypadajg znacznie
gorzej, czujg sie w ich towarzystwie "mato-
wartosciowi" i nie wiedzg, czy przez innych
traktowani sg powaznie. Z drugiej strony oso-
by zdrowe sg czasem niepewne, jak majg
reagowac¢ na wypowiedzi czy tez zachowa-
nie osob chorych. Wszystko zalezy od kon-
tekstu. Czasem w takich kontaktach koniecz-
ne jest ostrozne zblizenie i rodzaj "posred-
nictwa".

Czego oczekujg chorzy psychicznie od
swoich kontaktow spotecznych? No, tego,
czego spodziewajg sie chyba wszyscy lu-
dzie: uznania, szacunku, zainteresowania
wiasng osobg, a w zamian takze wzbogace-
nia przez nowe wrazenia z zycia innych, na-
dziei, ze odgrywa sie role dla innych, jakkol-
wiek miatoby to wyglada¢ w szczegdtach.
Pozostane na chwile przy powodach wymie-
nionych na poczatku. Uznanie, szacunek -
gdzie psychicznie chorzy moga tego doswiad-
czy¢? Czesto utracili swoje miejsca pracy,
by¢ moze dano im do zrozumienia, ze sie do
tego nie nadajg. Ich rodziny czesto bardzo
troskliwie troszczg sie o nich - ale czy w rze-
czywistosci nie przyznaje sie im roli chorych,
role takich, o ktérych trzeba sie stale mar-
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twic? Czy to jest uznanie, szacunek? A na
psychiatrii? Tam oczywiscie sg ludzie, kto-
rym dobro pacjentéw lezy na sercu, zwtasz-
cza w sektorze ambulatoryjnym widze duze
zaangazowanie - ale czy pacjent ma jakie$
osobiste znaczenie dla pomagajgcej mu oso-
by, dla terapeuty? Czy uznanie, z jakim on/
ona sie tam spotyka, nie odbywa sie jedynie
na ptaszczyznie "terapeutycznej"? To nie sg
przeciez kontakty prywatne, lecz uwarunko-
wane przez zawod - zainteresowanie pacjen-
tem jest natury zawodowej. Jeszcze nieco
wyostrze ten problem: Pacjentom psychia-
trycznym brakuje czesto realnego, stosow-
nego do ich wieku przezycia sukcesu. Go-
spodyni domowa i matka, ktéra w klinice lub
w oddziale dziennym nakrywa do stotu dla
trzech osob i za to jest chwalona ponad mia-
re, nie tylko byé moze nie zgadza sie z ta
pochwatg, lecz prawdopodobnie nie potrafi
tego zakwalifikowac jako "osiagniecie" - w jej
normalnym zyciu bytaby to mato znaczaca
czynnos¢, ktorg zatatwitaby mimochodem.
Oczywiscie czasem jest trudno stworzy¢
pacjentom mozliwos¢ przezycia sukcesu,
ktory bytby dla nich odpowiedni, podtrzymat
ich na duchu, wptywat pozytywnie na ich zdro-
wie i poczucie wtasnej wartosci, zwlaszcza
gdy ich aktualna odpornos¢ psychiczna jest
ograniczona, albo gdy nie moga w petni wy-
korzysta¢ zgodnych z ich wiekiem umiejet-
nosci.

Oprocz "sukcesow" wazne jest jeszcze
cos innego: niezaleznie od jakichkolwiek osig-
gnie¢, wygladu, kondyciji fizycznej, zdolnosci
do artykulacji, poznac¢ ludzi, przez ktérych
bytoby sie lubianym. Lubianym bez osigga-
nia w dalekiej przysztosci odlegtych celow.
Niestety nie mozna wymusi¢ tego "lubienia"
ani tez stworzy¢ go dla kogos. Ale mozna by
tworzy¢ srodowisko, ktdre przyjaznie trakto-
watoby stabosci i przyktadatoby wage do tego,
zeby w cztowieku dostrzegac to, co sprawia,
iz jest wart mitosci. To jest zagadnienie, kto-
re zajmuje nie tylko pacjentéw psychiatrycz-
nych. Do tego bytaby potrzebna kultura, kto-
ra nie jest oparta o forme zewnetrzng i wi-
doczne "osiagniecia". Poczatkiem tworzenia
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takiej kultury mogtyby by¢ festyny i inne im-
prezy towarzyskie.

Rozpoczetam od postrzegania przez poli-
tyke, a wylgdowatam przy postrzeganiu w
bardzo osobistym zakresie. Zapewne zadajq
sobie Panstwo pytanie, co to ma wspdlnego
z tematem "parafia, gmina, wspodlnota", kté-
rym zajmujemy sie podczas tej konferencji.
A wiec mysle, ze we wszystkich obszarach,
ktére wymienitam, mozna odnalez¢ punkty
zaczepienia dla zycia w parafii, gminie. Wie-
lu - ale nie wszyscy - pacjentéw zyje u nas
juz "we wspdlnocie gminnej". Z geograficzne-
go punktu widzenia. Spoteczna integracja ze
wspolnotg czesto pozostawia jeszcze wiele
do zyczenia.

Tak wiec ponownie zaczynam od postrze-
gania przez polityke: czy polityczna wspol-
nota przyjmuje do wiadomosci, ze wsrdd jej
obywateli/obywatelek sg tez tacy, ktérzy maja
problemy psychiczne? Ze wspélnota ponosi
za nich szczegolng odpowiedzialnosé, a ich
sprawy réwniez muszg by¢ uwzgledniane? W
naszym miescie niedawno odbywaty sie wy-
bory do wiadz lokalnych. Z tej okazji przyj-
rzatam sie doktadniej programom wyborczym
trzech wiekszych partii. Tylko w programie
wyborczym jednej jedynej partii znalaztam
hasto "psychiatria spoteczna" i wzmianke na
ten temat. W innych programach witasciwie
w ogole nie wspomniano o ludziach niepetno-
sprawnych - i to bez wzgledu na rodzaj nie-
petnosprawnosci - chociaz w naszym miescie
istnieje szeroko zakrojony program lecznic-
twa psychiatrycznego, jak rowniez Rada ds.
Osoéb Niepetnosprawnych oraz Rada ds. Psy-
chiatrii, ktére powinny wydawac¢ miastu zale-
cenia. To trzeba bedzie poprawic.

Gmina powinna by¢ takze odpowiedzial-
na za obszary dotyczgce pracy i zatrudnie-
nia, a tym samym za ptace. Nie wystarczy
jednak sam wysitek politykéw, administracji i
zaangazowanych pracownikow psychiatrii
spotecznej - trzeba wciagna¢ w to takze fir-
my, pracodawcow i osrodki szkoleniowe. A
jak w ogole wygladajg kontakty z instytucja-
mi, ktére nie majg nic wspodlnego z psychia-
trig? Wprawdzie koscielne instytucje pomo-
cowe robig wiele w sferze socjalnej i psychia-
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trycznej - ale czy zwykte miejscowe parafie
sq Swiadome tego, ze ich cztonkami sg row-
niez osoby chore psychicznie? Czy maja dla
nich miejsce? A jak to wyglada z innymi
zwigzkami i organizacjami spotecznymi? W
wielu miastach istniejg tzw. kregi wymiany,
ktérych cztonkowie $wiadczg sobie nawza-
jem drobne przystugi, za co na ich konta do-
pisywane sg odpowiednie jednostki czasu, za
ktére moga skorzysta¢ z ustug innych czton-
kéw. Dla niektérych pacjentéw psychiatrycz-
nych bytby to idealny sposdb na okazanie sie
przydatnym, a przy tym jeszcze na nawigza-
nie kontaktow miedzyludzkich. Ale niestety
z mojego doswiadczenia wynika, ze organi-
zacje te odrzucajg cztonkostwo pacjentow
psychiatrycznych... Odpornosé psychiczna i
niezawodnos¢ tych oséb nie sg dla nich wy-
starczajagco dobre. Zamiast prébowac znalez¢
spos6b na sensowng integracje tych ludzi,
odrzuca sie ich i separuje.

Inny temat stanowig organizacje sporto-
we. Znam pacjentow psychiatrycznych, kto-
rzy sg bardzo usportowieni, ale inni, nawet
gdyby sami chcieli zrobi¢ co$ w tym kierun-
ku, sg przecigzeni wymaganiami dotyczacy-
mi sprawnosci fizycznej obowigzujacymi w
tych grupach. Gdyby te organizacje sporto-
we oferowaty rowniez mozliwosci poruszania
sie takze dla nie uprawiajgcych sportu, po-
moglyby wiekszej ilosci osob.

Ja sama mam niewielkie doswiadczenia
z tym, zeby osoby nie bedgce zwigzane z
psychiatrig angazowaty sie spotecznie w tym
zakresie. W innych regionach niz miasto, w
ktérym przypadkiem zyje, istnieje w tym
wzgledzie dobra tradycja. | tam, jak mi sie
przynajmniej wydaje, nie byto tak okropnie
ciezko znalez¢ ludzi, ktérzy towarzysza pa-
cjentom psychiatrycznym, wspierajg i odwie-
dzajg ich, chca sie nimi interesowac i to nie
czynigc tego swoim witasciwym zawodem. |
tak np. warto wymieni¢ tu tzw. "Przyjaciel-
skie Przystugi”, ktére dziatajg w Holandii. My
prawdopodobnie nazwalibysmy to "patrona-
tami", co nie jest za bardzo réwnorzednym
pojeciem. Chodzi w tym o to, ze kazdy z
cztonkoéw tej organizacji w wolnym czasie
towarzyszy jednemu pacjentowi psychiatrycz-
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nemu. Z drugiej strony pacjenci nie chcag by¢
zawsze tylko pasywnymi odbiorcami pomo-
cy. To, co po ciezkiej i diugotrwatej chorobie
ulega najwiekszemu uszkodzeniu, jest odna-
lezienie miejsca w Swiecie, miejsca w zyciu
wspolnoty. Nikt nie chce czu¢ sie "zbednym".
Kazdy chce by¢ uznanym, szanowanym
cztonkiem spoteczenstwa, nawet ci, ktorzy
chca zy¢ w ukryciu. Gdzie jest takie miasto,
dzielnica, wie$, ktére czutyby sie odpowie-
dzialne za swoich psychicznie chorych
mieszkancow i nie pozostawiaty tego socjal-
no - psychiatrycznej subkulturze? Ktére czu-
tyby sie tez odpowiedzialne za to, zeby pa-
cjenci psychiatryczni takze odnalezli swoje
"miejsce w Swiecie", zeby mieli mozliwos¢é
rozwoju swoich zdolnosci?

Wymienitam Panstwu jedynie kilka ocze-
kiwan i potrzeb odnoszacych sie do integra-
cji spotecznej. Wiele mozna by méwic¢ takze
o tym, czego pacjenci psychiatryczni ocze-
kuja od systemu opieki psychiatrycznej. Od
leczenia, pielegnaciji, opieki, rehabilitacji.
Pacjenci majg wiec nadzieje na leczenie bez
przymusu, na ostrozne ordynowanie lekow
antypsychotycznych oraz na wskazywanie
alternatyw wobec leczenia farmakologiczne-
go (idea Soterii). To tylko kilka przyktaddéw.
Ja zyczytabym sobie, zeby w psychiatrii "pa-
cjent nieubezwtasnowolniony" byt oczywisto-
$cig, a nie rzadkim kuriosum. Jestem jednak
zdania, ze biograficzne i spoteczne skutki
choroby psychicznej sg czesto duzo powaz-
niejsze niz wynikatoby to z samej choroby. |
w tym miejscu zaczyna sie rola "gminy, pa-
rafii, wspolnoty". Mysle, ze nadszedt czas,
aby system opieki psychiatrycznej, ktéry w
naszym kraju jest dos¢ dobrze rozwiniety,
ponownie albo jeszcze mocniej zazebi¢ z
"normalnym spoteczenstwem". Stanowi to
réwniez podstawe debaty nt. inkluzji. Mozna
zauwazy¢, ze wiedza psychiatryczna, psy-
chiatryczne myslenie i dziatanie sg czesto
nieznane poza kregiem fachowcow. Z drugiej
strony psychiatria nie odpowiada juz na argu-
menty padajgce z zewnatrz, od nie-specjali-
stoéw, lecz upiera sie przy wtasnym punkcie
widzenia. Tylko jeden maty pomyst: Na przy-
ktad w kazdej instytucji psychiatrycznej
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Oczekiwania i potrzeby...

mogtaby istnie¢ osoba dbajgca o kontakty ze
Swiatem zewnetrznym. Kto$ w rodzaju "pet-
nomocnika ds. wspdlnoty". (Ten pomyst po-
chodzi zreszta od Doortje Kal, ktéra stworzyta
koncepcje "Kwartiermaken" - [praca nad go-
scinnoscia, ksztattowanie goscinnosci] i po-
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wotata do zycia takze wymienione juz "Przy-
jacielskie Przystugi". Jednak szczegdlnie waz-
ne jest dla mnie, aby pacjenci psychiatryczni
ponownie mogli zobaczyé¢ i konkretnie odczu¢
siebie jako obywateli spoteczenstwa. W tej
dziedzinie jest jeszcze wiele pracy.
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