Podsumowanie kampanii "Depresja jest choroba. Lecz depresje" w 2001 r.

1. Konczymy akcje "Depresja jest chorobg. Lecz depresje". To cigzka choroba: zagraza zyciu,
moze skonczy¢ si¢ samobojstwem. Depresj¢ trzeba leczy¢, mozna ja wyleczyc.

Te informacje przekazywata nam ostatnio ITAKA - Centrum Poszukiwan Ludzi Zaginionych,
ktora nie tylko pomaga zaginionym i ich rodzinom, ale takze stara si¢ przeciwdziataé
zaginieciom. A depresja jest ich czesta przyczyna. ITAKA - mloda organizacja pozarzagdowa
zainicjowala by¢ moze pierwsza w Polsce publiczng rozmowe na ten wazny temat. Z pomocg
"Gazety" (a takze innych mediow, glownie TVP) ITAKA przetamata tabu: chorych na
depresje jest wsrod nas wigcej, niz przypuszczamy (10 proc. populacji). W obawie przed
brakiem akceptacji ukrywaja chorobeg, dopdki to jest mozliwe. Cierpiag w samotnosci, bo nikt
ich nie rozumie. Ludzie zdrowi zwykle traktuja ich stan jako przejaw lenistwa,
rozkapryszenia albo ztej woli. Gdyby tylko zechcieli wziaé si¢ w gars§¢, byloby po klopocie.
Tymczasem ITAKA, z pomoca specjalistow z Centrum Zdrowia Psychicznego, mowi inaczej.

Do chorego: jesli podejrzewasz u siebie depresje, nie bierz si¢ w gars¢, bo tej garsci nie masz.
Jestes$ chory. Idz do psychiatry. On ci pomoze. Nie bron si¢ przed lekami, nie bron si¢ przed
zwolnieniem lekarskim. Cierpienie minie, cho¢ dzisiaj wydaje ci si¢, ze nie ma konca. Badz
wytrwaty.

Do rodziny chorego: jesli podejrzewasz depresje u bliskiego, nie kaz mu "wzigé¢ si¢ do kupy"
1 nie wysylaj na urlop, to nic nie da. Zaakceptuj to, ze twdj bliski choruje, 1 idZ z nim do
lekarza. Jesli nie ma w okolicy psychiatry (skierowanie nie jest wymagane), popro$ o pomoc
lekarza rodzinnego.

Do lekarza rodzinnego: zastanow sig, czy potrafisz diagnozowac depresje. Czytaj, ucz sie.

2. Na czas akcji "Lecz depresje" Centrum ITAKA uruchomito specjalny telefon zaufania.
Przez caly marzec pracowali tam psychiatrzy 1 psychologowie (wszyscy za darmo).
Dyzurujacy jedynie doradzali, nie stawiali diagnozy, nie leczyli przez telefon - taka byta
zasada. 40-60 rozmoéw dziennie, ludzie w kazdym wieku, ze wsi i z miast. Trudno si¢ byto
dodzwoni¢, o co wielu miato pretensje. Dzwonili ci, ktoérzy wczesniej nie zdawali sobie
sprawy, ze choruja. Przeczytali o depresji w "Gazecie", ustyszeli w telewizji, zobaczyli na
ulicy plakat "Lecz depresj¢". Uwierzyli, Ze jest ratunek. Pytali, co robi¢.

Dzwonili ci, ktorzy juz wiedzieli, jak nazywa si¢ ich cierpienie. Dotychczas bali si¢ szukaé
pomocy u specjalisty. Bali si¢ reakcji otoczenia na wiadomos¢, ze sg pacjentami psychiatry.
Obiecywali, ze pdjda.

Dzwonili bliscy chorych. Wcze$niej nie rozumieli, co si¢ z nimi dzieje. Teraz pojeli i
namawiaja do leczenia. Nie zawsze jest to tatwe, nie zawsze chory chce. Pytali, jak go
namowic¢, jak "zmusi¢".Wielu dzwonito, by sobie zwyczajnie pogadaé. Mowili, ze to ich
jedyna szansa, by z kim$ porozmawia¢ otwarcie.

Niektorym udato si¢ dodzwoni¢ kilka razy. Starali si¢ dosta¢ do psychiatry, tak jak im
wczesniej ITAKA poradzita. Sg zwykle rozczarowani. Niektore poradnie zdrowia
psychicznego - tak wynika z relacji telefonujacych - sa na zatosnym poziomie. Przyktad:



pacjentka leczona wczesniej na depresj¢ z myslami samobojczymi ma teraz nawr6ot choroby i
dostaje termin wizyty za dwa miesigce. Diugie kolejki do psychiatry - to podstawowa skarga.

Jesli juz komu$ uda si¢ dosta¢ do specjalisty, lekarz ma dla niego zwykle pig¢ minut.
Niektorzy twierdza, ze psychiatrzy w panstwowej stuzbie zdrowia z nimi nie rozmawiajg. Nie
majg czasu. Wypisuja recept¢ i prosza nastgpnego. Chory nie wie, jaka lekarz postawit
diagnozg, jakie jest rokowanie. Nie wie, jakie dostaje leki, wigc si¢ ich boi: czy maja dziatania
uboczne, czy uzalezniaja? Lekarz nie pomysli, Ze pacjent chcialby o co$ zapyta¢. Chory na
depresj¢ zwykle nie chce si¢ narzuca¢, wychodzi. Nie ma mowy o tym, by psychiatra znalazt
czas na rozmowg z rodzing pacjenta, ktora czeka za drzwiami.

Zdarzaja si¢ psychiatrzy, ktdrzy zamiast leczy¢ szkodza. Mowia na przyktad tak: - Niech si¢
pani troche wyplacze, to pomaga. Albo: - Dobrym lekarstwem jest zamazpojscie. Albo: - Jak
pan sobie sam nie pomoze, nikt panu nie pomoze. Takie nieodpowiedzialne rady moga
doprowadzi¢ do samobdjstwa pacjenta, o czym psychiatra powinien wiedzie¢ najlepiej. Jesli
nie wie, powinien pozegnac si¢ z zawodem.

Niektorzy psychiatrzy mato wiedza: nie lecza depresji, tylko poszczegélne jej objawy (Igk,
bezsennos¢). Leki uspokajajaco-nasenne, ktore przepisuja pacjentom, nie wylecza choroby, za
to moga uzaleznic.

W depresji oprocz leczenia farmakologicznego czesto wskazana jest psychoterapia. Z relacji
telefonujacych wynika, ze w Polsce jest to mozliwe wiasciwie tylko w prywatnych
gabinetach. Jedna wizyta (przynajmniej raz w tygodniu) kosztuje w Warszawie ok. 80 zl.
Psychoterapia trwa zwykle wiele miesiecy. Trudno o bezptatng terapi¢ w Poradniach Zdrowia
Psychicznego, zwtaszcza w mniejszych osrodkach.

Telefonowali do ITAKI i ci, ktorzy spotkali dobrego lekarza, dobrego terapeute. Chcemy
wierzy¢, ze takich specjalistow jest najwiecej. Wiemy, ze trudniej ich spotkaé¢ w panstwowe;j
stuzbie zdrowia, tatwiej w prywatnym gabinecie.

W depresji do lekarza trzeba chodzi¢ zwykle dwa-cztery razy w miesigcu. Nie ma danych, ilu
Polakow leczy si¢ w prywatnej stuzbie zdrowia - prawdopodobnie niewielu i sg to osoby
dobrze sytuowane. Pozostali muszg korzysta¢ z publicznej stuzby zdrowia. Z danych GUS
wynika, ze w 1998 r. do psychiatry w przychodni publicznej poszto niecate 133 tys. Polakow.
A reszta? - Niektorzy lecza si¢ u lekarzy rodzinnych, neurologdéw, a pozostali nie leczg si¢
wcale - uwaza dr Dariusz Wasilewski z Centrum Zdrowia Psychicznego, ktory odpowiadat za
cz¢s$¢ lekarskg akcji "Lecz depresje".

Stan polskiej psychiatrii jest nie najlepszy. Lecznictwo psychiatryczne wymaga nie tylko
dofinansowania, ale i otwartej, uczciwej debaty w swoim $rodowisku.

3. ITAKA dzigki dotacji otrzymanej z Fundacji im. Batorego stworzyta w Internecie strony
www.leczdepresje.pl. W ciggu miesigca odwiedzito je blisko 30 tys. os6b. Znajdziemy tam
zbidr informacji skierowanych do chorych i do ich rodzin. Wszystko jest napisane prostym,
zrozumiatym jezykiem - dla kazdego. Zamieszczono tam rowniez fachowe teksty dla lekarzy
og6lnych (domowych), ktérzy powinni umie¢ diagnozowac depresjg.



Kazdy, kto odwiedza strony ITAKI, moze napisa¢ swoj komentarz. Niektorzy dzickuja za
niezwykta akcje, inni pisza o sprawach prywatnych i trudnych (niektore glosy drukujemy
obok). Kazdy moze porozmawia¢ na czacie. To niesamowite, jak ludzie chorzy wzajemnie si¢
dopinguja, udzielaja sobie rad i okazuja zrozumienie. Z pewno$cig wizyta na tych stronach
dla wielu chorych byta poczatkiem drogi do zdrowia.

Strony www.leczdepresje.pl wcigz dziataja.

4. W Polsce nikt jeszcze nie wyliczyl, ile kosztuje depresja. Na §wiecie juz to wiedza. W USA
koszty leczenia depresji siegaja 43 mld dol. rocznie - mowi dr Dariusz Wasilewski. - Mniej
wiecej tyle samo, ile leczenie chordb serca. Drozsze jest tylko leczenie nowotworow (160 mld
dol. rocznie) 1 AIDS (66 mld dol. rocznie).

Co si¢ miesci w tych 43 miliardach? Najwyzej jedna czwarta tej sumy to koszty bezposrednie:
refundacja lekéw, porady w przychodni, opieka lekarska i pielegniarska, koszty szpitala.
Reszta to straty zwigzane np. z absencja w pracy albo z samobodjstwem pacjenta.
- Depresja jest najczgstszym zaburzeniem psychicznym - moéwi dr Wasilewski - ktore w duzej
mierze dotyka osoby zawodowo czynne. Sg tez i1 inne koszty posrednie - cztonkowie rodziny
zyja w stresie, sg bardziej obcigzeni obowigzkami domowymi, mogg znacznie mniej czasu
poswigcic¢ pracy.

Wedlug przeprowadzonych w latach 80. badan depresja w Stanach Zjednoczonych
spowodowata strat¢ 156 mln dni roboczych rocznie, natomiast samobojstwa - bezpowrotny
przepadek 380 tys. lat wieku produkcyjnego.

Z punktu widzenia finansow panstwa lepiej bytoby wiec zainwestowaé w szybkie, skuteczne
leczenie i skroci¢ czas rekonwalescencii.

W Polsce w ramach ubezpieczenia zdrowotnego chory na depresje nie moze na wiele liczy¢.
Refundowane sg gtownie leki starej generacji - mowi dr Wasilewski. - Wprawdzie sg one tak
samo skuteczne jak leki nowsze, ale daja wigcej objawow ubocznych. Chory gorzej
funkcjonuje, pogarsza si¢ jego wspolpraca z lekarzem, uprzedza si¢ do leczenia. Kiedy
pacjent stosuje leki nowsze, jest w stanie nawet pracowac, ale miesi¢cznie trzeba wydac na
nie od kilkudziesieciu do kilkuset ztotych. A terapia trwa zwykle kilka miesiecy, czasem
dhuzej.

5. Badania opinii publicznej (przed i po akcji dla ITAKI wykonato je Centrum Badan
Marketingowych "Indicator") dowodza, ze wyniki kampanii sg dobre. Zaledwie w ciagu
miesigca zwigkszyla si¢ znacznie liczba ludzi, ktorzy twierdza, ze depresja jest choroba, ktorg
nalezy leczy¢. Dzisiaj blisko 80 proc. Polakow jest tego $wiadomych (przed kampanig -
prawie 70 proc.). Znacznie czg$ciej (W poroOwnaniu z pierwszym sondazem - wzrost o 11
proc.) twierdzimy, ze w razie depresji zwrocimy si¢ o pomoc do lekarza lub do psychologa.
Czgsciej (wzrost o 14 proc.) wizyte u lekarza doradzimy réwniez naszemu bliskiemu, u
ktérego podejrzewamy chorobe. Zmalata tez nasza wiara w mozliwo$¢ poradzenia sobie z
depresja samemu lub z pomoca bliskich. Tyle mogta zrobi¢ organizacja pozarzadowa rekami
wolontariuszy.



