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Wizja na $cianie w czasie hospitalizacji w IPIN. Agnieszka

Doradcy Telefoniczni

Doradcy Telefoniczni Grupy Wsparcia Trop dzialaja od poniedzialku do czwartku
w godzinach 17.00-19.00 pod nr telefonu : (22) 614 - 16 - 49

Sa to osoby po kryzysie psychicznym, udzielajagcy innym chorujacym 1iich rodzinom wsparcia infor -
macyjnego i emocjonalnego. Obecnie w programie pracuje 4 Doradcow, ktorzy pelnig regularne dyzury.
Doradca telefoniczny to tzw. ekspert przez doswiadczenie, ktéry na podstawie tego do§wiadczenia
stara si¢ poleci¢ odpowiednig forme¢ pomocy. Konsultanci Grupy Wsparcia Trop nie zastgpig terapii ale
poradza, zeby ja rozpocza¢. Zaproponuja tez miejsca, do ktérych mozna si¢ udac, szukajac wsparcia.



Program Doradcy Telefoniczni, to linia dla oséb
chorujacych psychicznie, ich rodzin i przyjaciot.
Niektorzy cztonkowie Grupy Wsparcia Trop sami
korzystaja z osrodkow wsparcia i doswiadczenia te
wykorzystujgudzielajac informacjiiporad.

Doradcy przeszli specjalistyczne szkolenia,
przygotowujgce do pracy w tej roli. Regularnie
uczestniczg tez w superwizjach w ramach ktorych
omawiane sg wszystkie sprawy. Dzieki temu wsparcie
udzielane przez Doradcow Telefonicznych staje sig
coraz bardziej profesjonalne.

Linia telefoniczna Grupy Trop dziata od lutego 2015
roku, czyli ponad rok. Program jest wspotfinansowany
ze srodkéw Urzedu Miasta st. Warszawy.

Informacja o wszystkich dzialaniach Grupy Wsparcia
Trop, w tym o Programie Doradcy Telefoniczni jest
umieszczona na stronie Porozumienia na Rzecz
Wspierania Osdb Chorujacych Psychicznie
www.czasnaporozumienie.pl oraz na fanpage
Facebook,
www.facebook.com/WspieramyOsobyChorePsychicznie

Do doradcow dzwonig osoby z catej Polski w roznym
wieku 1 z réznymi problemami. Byla nawet jedna
rozmowa zagraniczna .Telefonujg na ogoét osoby
chorujace psychicznie, ich rodziny a takze znajomi
1 przyjaciele tych osob. Jest duzo telefondw od osoéb
samotnych i doswiadczajacych mysli samobojczych
czyli os6b wymagajgcych natychmiastowej
hospitalizacji. Dzwonig tez cz¢sto osoby starsze, takze
po 80-tce, ktore stracity bliska osobg 1 w wyniku tego
cierpig na samotnos$¢ i depresje.

Ponadto sa tez telefony w sprawie osob bardzo
agresywnych w stosunku do otoczenia a takze od osob
naduzywajacych alkoholu.

Porozumienia na

Osoby telefonujace pytaja o mozliwosc
uczestniczenia w grupach wsparcia dla osob
chorujacych psychicznie i ich rodzin. Chcg dowiedzie¢
si¢ 0 sposobach radzenia sobie z objawami choroby
a takze omoéwi¢ problemy, zwiazane z leczeniem,
czasem chcg po prostu porozmawiaé¢ i1 zostac
wystuchane.

Konsultanci z Grupy Trop dziela si¢ swoimi
doswiadczeniami w walce z chorobg i proponuja, w jaki
sposob mozna radzi¢ sobie z problemami, zwigzanymi
z nig. Zachecaja do réznych aktywnosci. Podaja adresy
placowek pomocowych i1 informuja o ich
funkcjonowaniu, w tym:

« Srodowiskowych Doméw Samopomocy,
» Warsztatow Terapii Zajeciowej,

* Mieszkan Chronionych,

* Osrodkow Wsparcia.

W kazdym przypadku podkreslaja potrzebe bliskiego
kontaktu z rodzing, by osoba chorujgca nie zostawala
sama z problemami i nie zamykata si¢ w domu
w czterech $cianach. Przekonujg takze do
systematycznego brania lekow.

W ciggu miesigca z porad Doradcow
Telefonicznych korzysta okoto 20-30 oséb. Rozmowy
trwajg od kilkunastu minut do godziny.

W momencie rozmowy wazna jest szczerosc¢
i wzajemne otwarcie si¢ obu stron. Gdy doradcy
zaczynaja mowi¢ o swoich do$§wiadczeniach w walce
z choroba, to osoba dzwonigca réwniez otwiera sig,
nabiera do nich zaufania i opowiada o swoich
problemach. To bardzo ulatwia potem podjecie decyzji,
jakiej porady udzieli¢ a takze sprawia, ze klimat
rozmowy si¢ ociepla i obie strony che¢tnie ze sobg
dyskutuja.

Na koniec warto doda¢, ze ze wzgledu na brak
informacji, we wczesniejszym okresie wiele osob po
kryzysie psychicznym nie miato mozliwosci korzystania
z oferty pomocowej, jaka mamy teraz. W latach
poprzednich nie bylo tak powszechnego dostepu do
placéwek wsparcia i w takiej ilosci, jaka mamy obecnie.
Dziatanie Doradcéw Telefonicznych, obok wsparcia
emocjonalnego, daje mozliwos¢ uzyskania
podstawowych informacji gdzie szuka¢ pomocy po
opuszczeniu szpitala psychiatrycznego.

Mamy wobec powyzszego nadzieje, ze uzytkownicy
psychiatrii zechca korzysta¢ z réznych programoéow
pomocowych jak np. Grupa Wsparcia Trop i torowac
sobie droge do jak najszybszego i jak najmniej
bolesnego powrotu do zdrowia.

Tego zycza czlonkowie Porozumienia Na Rzecz
Os6b Chorujacych Psychicznie oraz Grupa
Wsparcia Trop !!!

Beata

Jak to jest by¢ doradca
telefonicznym ?

Jacek:

To praca w mitej atmosferze, dajaca duzo satysfakeji,
praca, ktora sprawila, ze lepiej radz¢ sobie z wlasnym
lekiem, mniej odczuwam problemy z koncentracja
1 zapamigtywaniem, czuj¢ si¢ zdrowszy. Bywaja rozne
momenty, tak jak w innych pracach gdzie jest szeroki
kontakt z ludzmi. Kazdy rozmdwca jest inny i inaczej
formutuje swoje oczekiwania wobec Doradcow, inaczej
widzi nasza rolg. Musialem zdoby¢ umiejgtnosé



dostosowywania si¢ do sposobu myslenia rozméowecy tak
zeby go zrozumied i w miare szybko pomoc. Najczesciej
chodzi o wyciszenie emocji i przekazanie
najpotrzebniejszych informacji w zaleznosci od stanu
i sytuacji zyciowej osoby chorujacej. Czasem rozmowy
bywaja bardzo trudne gdy dotycza zagrozenia zycia
osoby chorujacej. Wszystkie sprawy sa omawiane na
superwizjach co sprawia, ze wiemy jak profesjonalnie
zachowac si¢ w poszczegolnych sytuacjach.
Jednoczesnie bioragc pod uwage, ze juz ponad
rok pracuj¢ jako Doradca Telefoniczny oceni¢ mogg, ze
zdobytem nowa wazng umiejetnos¢, wazna bo nikt tak
jak osoba z do§wiadczeniem kryzysu psychicznego nie
rozumie sytuacji, w ktéora popada cztowiek i jego
najblizsze otoczenie w chwili uslyszenia diagnozy
o chorobie psychicznej. Obok 0s6b opuszczajacych
szpitale dzwonig tez takie, ktorych bliscy dopiero trafili
do szpitala ale nie chca tam pozostawa¢ z powodu
smutnego widoku pograzonych w chorobie. Wtedy moja
rozmowa bywa dluga, rodzina chorego Ilaczy sig
kilkakrotnie a ja w mig¢dzyczasie prowadze dyskusje
z moimi najblizszymi, ktorzy przechodzili podobne
trudnosci.
W kazdym przypadku staram si¢ pomodc najlepiej jak
potrafie. Odnosze wrazenie, ze po dluzszych rozmowach
migdzy mng i rodzing chorego poszukujaca pomocy
wytwarza si¢ specyficzna wiez petnego zrozumienia.
Wecigz pamigtam kiedy ja i moja rodzina szukalismy
pomocy po moim wyj$ciu ze szpitala. Dtugo to trwato,
bo brakowato informacji gdzie tej pomocy szukac.
Teraz, dzieki pracom Porozumienia na Rzecz
Wspierania Osob Chorujacych Psychicznie funkcjonuja
Doradcy Telefoniczni TROPu i istnieje mozliwos¢
skorzystania z Poradnika — Informatora begdacego
podstawowym zrodtem najwazniejszych informacji dla
0s0b chorujacych psychicznie. Jednak w dalszym ciggu
mozliwos¢ bezposredniej rozmowy z osoba chorujaca /
ekspertem przez doswiadczenie jest bardzo istotna, co
niejednokrotnie potwierdzaty osoby korzystajace
znaszego telefonu. Mysle, ze my, Doradcy Telefoniczni
udzielamy doskonatego wsparcia. Mys$le, ze moje
dziatanie samopomocowe uzupeinia pomoc lekarzy
psychiatréw i psychologow. Pomoc Doradcy
Telefonicznego to rodzaj wsparcia, ktorego nie jest
w stanie udzieli¢ ani psychiatra ani psycholog, bo tylko
osoby doswiadczone chorobag w pelni rozumiejg
cierpienie chorujacychiich rodzin. Profesjonalisci maja
wiedze teoretyczng i praktyke wynikajaca z obserwacji
i rozméw z chorujagcymi, w ktorych nie da si¢ jednak
zdoby¢ petnej wiedzy o chorobie. Tak wigc osoby, ktore
dobrze radzg sobie z chorobg majg do spetnienia bardzo
wazng role. Wazne jest aby osobom tym zostata

stworzona przestrzen do tych dziatan , co jest

wyzwaniem dla profesjonalistow. Kazdy choruje
troche inaczej, inaczej radzi sobie z kryzysem i ma inne
doswiadczenia z chorobg, czym moze i powinien dzieli¢
sie z osobami szukajacymi pomocy. Mysle, ze zadaniem
zarowno profesjonalistow wspierajacych dziatania
TROPu jak i oséb juz dziatajacych w TROPie jest
wyszukiwanie tych, ktorzy stosunkowo dobrze radza
sobie w walce z choroba, zachgcanie ich do wspdlnych
dziatan samopomocowych i wskazywanie lub tworzenie
im przestrzeni w tych dziataniach.

Krzysztof:

Dyzurny telefonista to nie psychiatra i nie doskonata
maszyna, lecz cztowiek, ktory mysli, czuje i rozumie. Jest
to fajne uczucie dzieli¢ si¢ swoim do§wiadczeniem, by¢
drogowskazem dla tych, ktorzy cierpia na choroby
psychiczne.

Przypominajac swoja chorobe i walke z nig czuje, ze kto$
mnie rozumie i chce korzysta¢ z mojej pomocy. Staje sie
przez kazda rozmowg¢ bardziej dowarto$ciowany
i potrzebny. Spelniam wtedy swoje marzenie, ze nie
jestem wyobcowany i nic nie warty przez swoja chorobe.
Z moimi przyjaciotmi niesiemy przestanie, ze osoby
chore czy zdrowe sg tak samo wazne, bo czuja, pragna
i my$lg. Siedzgc przy telefonie daje z siebie wszystko to,
co najlepsze, bo osoba po drugiej stronie stuchawki
powinna mie¢ pewnos$¢, ze modj przekaz moze jej pomoc.
Niech moja wiara w to, co robi¢ przynosi dobre efekty
shuzac innym.

Renata:

Bycie telefonistg jest to wielki zaszczyt, ale jednocze$nie
ogromna odpowiedzialnos¢.

Nie jestem wszystkowiedzaca. Mam duzo obaw. Nie
chce nikogo zrani¢, jednoczes$nie chcg pomde. Czasami
potwierdzenie, ze twoj syn, corka, ty sam potrzebujesz
profesjonalnej pomocy bywa ranigce. Przeciez choroba
psychiczna moze dotyka¢ kogo$...ale nie mnie.
Pojawiaja si¢ pytania. Dlaczego mnie to spotyka. Jak
rozmawia¢ z osoba chorujaca, jak si¢ zachowywac, jak
jej/sobie pomodc! Wiele pytan pozostawiam bez
odpowiedzi, ale razem zastanawiamy si¢, co mozna
zrobié, jakie dziatania podja¢ i najwazniejsze jak nie
szkodzi¢. Czasami potrzebne jest tylko shluchanie,
innym razem oczekuje si¢ ode mnie mojej historii
choroby (z biegiem czasu opowiadanie o sobie mniej
boli, cho¢ zawsze niepozbawione jest emocji). Innemu
telefonujagcemu potrzebna jest wiedza o Osrodkach
Wsparcia, Warsztatach, Opiece Spotecznej, kontakt do
psychologa. Jestem zawsze gotowa do rozmowy,
stucham cierpliwie, opowiadam, odpowiadam,
doradzam, nigdy nie mowie, ze jestem pewna. Wspieraja
mnie profesjonalisci. To dzigki nim wiem coraz wigcej,
otym jak skuteczniej pomagac.



Czy to lubig?
Nie zawsze. Czasami spotykam si¢ z tak ogromnymi
emocjami, ze nie jestem w stanie wyjs¢ z dyzuru
i zapomnie¢. Paradoksalnie mnie samg to wzmacnia.
Czuje¢ si¢ wazna i potrzebna. Dziekuje losowi, ze mogtam
na swojej drodze spotkac tak warto$ciowych i catkowicie
oddanych ludzi, dzigki ktorym jestem tu... przy telefonie.
Czekam....
Zadzwon!!!

Czym jest dla mnie praca
w grupie TROP ?

Jest czym$ niemozliwym do spehienia a jednak stat sie
cud.

W momencie, gdy pojawita si¢ choroba to
zaré6wno medycyna jak i sami pracodawcy spisali mnie na
straty. Czutam si¢ jak przedmiot, ktory nadaje si¢ tylko do
$mietnika. Reakcja ze strony spoleczenstwa jak
i pracodawcow byta taka sama- ja nie nadaje si¢ do zadnej
pracy!!!l. Pracujac, jako doradca pokonuje stereotypy
i dokonuje czegos$ niemozliwego. Ta dziatalno$¢ przynosi
mi satysfakcje i poczucie, ze jestem potrzebna
w spoteczenstwie tak, jakbym wracata do niego na nowo.
Niektorzy politycy jaki§ czas temu podczas jednej
z kampanii wyborczych wyglaszali $§mialo tezy, ze
niepelnosprawne osoby powinny by¢ zamykane
w domach i ze nie moga pokazywac si¢ na oczy ludziom
zdrowym. Jak tu wyj$¢ z choroby i zdrowie€ i jeszcze
podjac wysitek pracy?

Praca w Grupie Trop daje nadzieje, ze moze w przysztosci
bedzie jeszcze lepiej, ze pokonam chorobg w duzej mierze
izeniewiele bedzie mi brakowato do normalnosci.

Tej aktywnos$ci towarzyszy tez rados¢ - bo znalaztam
nowe zainteresowanie, ktore mnie wciagga, odkrytam
swoje nowe mozliwosci.

Dos$wiadczenie w tej materii mam duzo wigksze niz te
z lat szkolnych oraz gdy probowatam znalez¢ prace. Jest
tak, dlatego, bo sktada si¢ na nie wieksza cze$¢ mojego
zycia.

Wypowiadajac si¢ na temat swojej choroby i o do-
swiadczeniach z nig zwigzanych czuj¢ si¢ jak ryba
w wodzie, bo watkowatam te sprawy codziennie przez
wiele lat. Moze wlasnie, dlatego staliSmy sie (ja i moi
koledzy i kolezanka z Grupy Trop) ekspertami w tej
dziedzinie.

Lubig¢ pomaga¢ innym, to daje mi satysfakcje i che¢ do
pracy.

Praca w Grupie Trop jest dla mnie rowniez wyzwaniem

Jest szansg na integracj¢ ze spoteczenstwem.

Jest odkryciem siebie i swoich mozliwosci. Jest tez
réwniez swego rodzaju przygoda, odkrywaniem $wiata,
bo przeciez kazda osoba dzwonigca do nas to inna,
indywidualna, niepowtarzalna historia. Do kazdej osoby
podchodzimy indywidualnie. Jest przygoda, bo
poznajemy nowych ludzi, ktérzy maja problemy podobne
do nas. Wiemy dzieki temu, ze nie jesteSmy sami na
swiecie w walce z ta okrutng chorobg!

Beata

Moje normalne zdrowe
Zycie.

Choruje i zdrowieje od 1999 r. Staram si¢ normalnie zy¢,
cho¢ nie powiem, ze to tatwe. Na ile moge i potrafi¢
staram si¢ by¢ samodzielna, cho¢ nie zawsze mi to
wychodzi. Miatam czasami wpadki np. zaprzestanie
brania lekow — stwierdzitam, ze czuje si¢ dobrze
izaprzestawalam leczenia.

Pracuje od 22 lat, w tym od 15 lat chorujac.
Nie posiadam renty ani zas$wiadczenia
o niepetnosprawnosci w zwiazku, z czym nie korzystam
z przywilejow, jakie majg w wigkszosci osoby
dtugotrwale chorujace. Miatam dlugie przerwy w pracy
zwigzane z choroba. Ale zupelnie si¢ psychicznie
“rozpadtam” w 2013 r. Prawie caty rok przechorowatam,
ostatni mdj pobyt w szpitalu trwat cztery miesigce od
pazdziernika 2013 r. prawie do lutego 2014 r. Tym razem
wzieta mnie pod opieke pani psycholog Jola, ze Szpitala
na ul. Nowowiejskiej na I oddziale, i to wlasnie od niej
dowiedzialam si¢ o naszym Warszawskim Domu pod
Fontanng. Jak tylko wysztam ze szpitala, kazdego dnia od
24 stycznia do kwietnia 2014 r. uczeszczatam na
spotkania do Klubu. Traktowatam to, jako sprawdzian
moich mozliwosci zwigzany z powrotem do normalnej
pracy. W Klubie pracuja trzy Sekcje - Sekcja Obstugi
Domu Administracji i Sekcja Zatrudnienia i Edukacji.
Wybratam tu Sekcje Zatrudnienia i Edukacji, gdzie
kierownikiem byta Dorota. To Ona dawata mi
»kopniaki”, do powstania z ,,gruzow”.

Chciatam podzickowac¢ nie tylko pracownikom
Warszawskiego Domu pod Fontanng, ale takze
,» wspotbratymcom ” chorujgcym tak ja psychicznie
oraz a moze przede wszystkim wspotpracownikom
i przetozonym.

Bozena



Moje wariacje na temat
choroby psychicznej

Byta ze mng zawsze, lecz za jakas$ $ciana, kratg, zastona.
Siedziala we mnie i byla réwnoczes$nie na zewnatrz.
Trudno to wytlumaczy¢. Towarzyszyta mi cale zycie.
Omamy, lgki miatam cale zycie. Az trudno uwierzyc,
ze 0 niej nic nie mowitam. Nikomu po prostu nikomu.
W chwilach trudnych wyciagata do mnie swoje macki,
jak waz wslizgiwata si¢ w najczulsze, najstabsze
miejsca. Mowi¢ czasami, ze choruj¢ od 1994r.
Prawda jest jednak
taka, ze lecze si¢ od 1994r,
bo objawy choroby miatam
zawsze, a leki biore
od 1994r. Jakos
wytrzymywatam do tego
roku zyjac z ta choroba, nie
bedac chyba swiadoma, ze
ja mam. Tak trwatam az do
okoto 20 roku zycia. Ona
siedziala przyczajona. Juz
jak pisatam byla ze mna
w dziecinstwie. Teraz
czekata na okazje, by wyjs¢
i zaatakowaé. Podchodzita
powoli. Jej macki dotykaty
mnie i oplataly mnie coraz
bardziej. Pojawity si¢
wyrazniejsze omamy,
dziwne zachowania, glosy.
Nie dostrzegalam tego. To
byto zbyt subtelne
i powolne, cho¢ coraz
czgstsze. Poza tym nie
bytam krytyczna wobec
rozwijajacej si¢ wtedy choroby, omamy — halucynacje,
glosy bralam za real. Kontakt spoleczny prawie zerowy.
Utrudnione kontakty spoteczne. Nikt mnie nie
odwiedzal ani ja nikogo, rozmowy ze studentami,
a wtedy studiowatam, byly urywane, niedokonczone
wypowiedzi. Strach, izolacja, samotno$¢, wegetacja.
Nic mi si¢ nie chciato. Depresja. Miatam do siebie
pretensje, ze jestem leniwa. To nie byto lenistwo. To byta
depresja. Ani ja ani otoczenie tego nie rozpoznato.
Megczytam sig, zle spatam, ciato mi cigzyto, miatam Ieki,
przytlaczalty mnie rézne problemy, zaniedbywatam
wyglad, nie mogtam si¢ uczy¢. Zle si¢ czutam. Ogarniat
mnie smutek. Byly to wszystko objawy choroby,

jednak o tym nie wiedziatlam. Poza tym w chorobie trudno
o krytycyzm, a zwlaszcza wtedy, gdy zaczyna si¢
pierwszy kryzys. Nie wiedzialam wtedy nic o istnieniu
symptomow ostrzegawczych. Nie znatam nawet takiego
terminu!

Duze znaczenie ma wtedy reakcja otoczenia.
Trzebakogo$ zzewnatrz, by zainterweniowal, gdy widzi
nasze dziwne zachowanie. Wtedy uratowata mnie
wlasnie reakcja otoczenia. To rodzina wptyneta na to
bym poszta do psychiatry. Tak zaczeto sie moje leczenie
itrwado dzis.

Dlaczego ona wybuchta gdy miatam okoto 20 lat? Chyba
dlatego, ze to byl najbardziej stresujacy czas dla mnie,
wiele rzeczy mnie przytloczyto, nie miatam wsparcia,

nie czutlam , ze moge
z kim$§ w bezpiecznej
atmosferze porozmawiac,
bytam samotna. A takie
| 1zeczy wplywaja wilasnie
nazachorowanie.

Nie chce tu jednak
pisa¢ o przebiegu choroby,
ale o tym jak na nig patrze,
czym jest dla mnie, co ze
mng a ja z nig robie. Jest
jak o$miornica. Gdy biorg
leki i jestem w dobrej
formie ona wtedy wcale
nie znika. Czeka
przyczajona. Przypomina
mi o swojej obecnosci, bo
nie mam pelnej remisji.
Widze¢ bowiem jak
wysuwa do mnie swoje
macki podsuwajac
niechciane obrazy, glosy
i przekonania. Musz¢
wtedy bardzo uwaza¢, bo
jak si¢ na nie zapatrzg¢ albo

stucham
Wtedy juz o krok od kryzysu. Dziata tez przez stres
i zmgczenie, bo depresja reaguje na stres 1 zmeczenie.
Nasilajg si¢ objawy choroby, lgk. Pojawia si¢ poczucie
zagrozenia. Musze wtedy odpocza¢, odpuszczam

ich to przycigga mnie ona do siebie.

niektore rzeczy, obowigzki. Z kim$§ rozmawiam.
Gdy przeocze ten moment, to jest jeszcze trudniej.
Objawy sa tak silne, ze musze zwigkszy¢ leki, albo biorg
zwolnienie i siedz¢ w domu albo po prostu zglaszam si¢
do szpitala. Stopniowa pomoc. Az w ostatecznos$ci
szpital. Mysle, ze obserwujemy si¢ nawzajem. Ona
czeka na odpowiedni moment by zaatakowacd, a ja
staram si¢ czuwaé by w odpowiednim momencie
kregpowac¢ jej macki. Jaka mam wtedy satysfakcje,



gdy uda mi si¢ pokona¢ kryzys. Czuje si¢ silniejsza,
czujeulge.
Ciagle uczg sig sposobow  radzenia
sobie z choroba. Wykorzystuje oczywiscie te stare,
sprawdzone, ale czgsto odkrywam co$ nowego. Jakis$
inny punkt widzenia, czasami kto§ mi cos doradzi.
Mysle, ze trzeba by¢ otwartym i czujnym. A jak
sobie pomogg to latwiej pomoge drugiej osobie, ktora
tez jest chora. Mam przeciez wielu znajomych, ktérzy
tak jak ja sa chorzy na chorobe¢ psychiczng. Mam wtedy
tez duza satysfakcje. Ci chorzy tez mi wlasnie
doradzaja. Nie odrzucam tez pomocy od o0so6b
zdrowych, ktorzy tez s3 w moim gronie i nie chodzi mi
tylko o profesjonalistow. Wszyscy Ci maja czesto
bardzo jasne spojrzenie na §wiat, nie przymglone
depresja i przykrytymi mys$lami. Oni tez mobilizuja do
zmian i1 walki z chorobg. Czgsto przekazujg mi stowa ,,
klucze”, chocby to: ,,Niebo jest wszgdzie takie samo™.
Tak martwitam si¢, ze siedziatam prawie rok w szpitalu,
zamiast gdzie$ wyjechac i zobaczy¢ Swiat. Ale przeciez
wychodzitam do szpitalnego ogrdédka posiedziec
w sloncu na tawce, a niebo jest wszedzie takie samo.
Wtasnie nie traktuje choroby jak wroga. Ona tez mi
wiele data. Otworzyta na Boga, bo zmusita do rozmowy
z Nim. Przeciez Komu$ musiatam opowiedzie¢
o swoich problemach, a drugi cztowiek nie zawsze
wystarcza. Poznatam fajnych ludzi, rozumiem ludzi
z problemami, moge¢ wiec wiele da¢. Choroba
zmobilizowata mnie do pracy nad soba, chorobe
potraktowatam jako wyzwanie i dno od ktérego moge
si¢ odbi¢. Choroba zmusita mnie do poznania swojego
sensu zycia, znalezienia odpowiedzi na rézne wazne
pytania, do ktorych odwoluje si¢ w czasie kryzysow.
Data pewne bonusy: jest renta, praca chroniona, wigc
dtuzszy urlop i krotszy okres pracy, zwrot pieniedzy za
leczenie, studia i turnusy rehabilitacyjne, ulgowe bilety.
Na koniec chce napisaé, ze poznawanie swojej psychiki
i praca nad soba, zetkniecie si¢ z niektérymi objawami
choroby jestniezla przygodaifascynacja.
Mozna by¢ szczesliwym bedac niepetnosprawnag osoba.
Szczescie plynie z mitosci, akceptacji, poczucia
bezpieczenstwa, pokoju, a niepetnosprawnos$¢ tak
naprawde¢ nie jest wstanie tego zabrac.

nowych

Anieszka

Dlaczego my?

W dzisiejszych czasach w pogoni za pedem zycia
zapominamy i nie zwracamy zbytniej uwagi na osoby
starsze ktore coraz bardziej zaczynaja chorowac na
choroby psychiczne. Jaki$ procent spoteczenstwa nie

toleruje 0sob chorych psychicznie w podesztym wieku
i unika ich. Jest to powazny problem z ktéorym obecna
medycyna nie bardzo jest w stanie sobie poradzic.
Osoby te czesto tracg bliskich, nie sg w stanie pojs$¢ do
pracy by zapewni¢ sobie byt i dobrg opieke lekarska.
Czesto takie osoby starsze choruja na wiele
dolegliwosci biorgc mase réznych lekow. Ich umysty
staja si¢ coraz bardziej otgpiate a leki psychotropowe
powoduja, ze stabnie ich kondycja i sprawnosc
ruchowa. Drugim problemem jest to ze osoby te maja
swoje nawyki nabyte przez lata, jak si¢ mowi ,,starych
drzew si¢ nie przesadza”. Osoby starsze chorujace
psychicznie s nie raz zaniedbane i trudno im jest sobie
poradzi¢ z codziennymi obowigzkami. Takie osoby
powinny otrzymaé¢ wszelka pomoc finansowg i opieke
0sob trzecich. Nie mozemy izolowaé¢ ich od
spoteczenstwa gdyz kiedy$ pracowatly one i budowaty
struktury naszego panstwa. Powodem tych chorob sg
czesto zmiany ustrojowe i polityczne panstwa. Leczenie
chordb psychicznych jest rozwijajaca si¢ galezia
medycyny. Czasem osobom tym brakuje $rodkéw na
zakup lekow przez co choroba si¢ poglebiaiwracajg one
do oddziatow leczenia psychiatrycznego nawet na kilka
tygodni lub miesigcy. Rodziny lub najblizsi umieszczaja
takie osoby w domu spokojnej starosci lub unikajg
odpowiedzialnos$ci za nie. Takich placowek w naszym
kraju jest bardzo mato i trudne jest umieszczenie takiej
osoby w niej. Moze w przysztosci stworzymy system
dobrej opieki i leczenia osob starszych chorujacych
psychicznie.

Krzysztof

Dzialania
destygmatyzacyjne Grupy
Wsparcia TROP -
prelekcje wsrod mlodziezy
szkolnej

W naszym spoteczenstwie panuje tendencja do
ukrywania schorzen psychicznych tak bardzo, ze ludzie
nie wiedza na czym te choroby polegaja i gdzie szukac
pomocy. Osoby leczace si¢ na te trudne choroby nie
bardzo moga liczy¢ na zrozumienie ze strony otoczenia.
Brakuje kampanii edukacyjnych, czym sa choroby
psychiczne kierowanych do spoteczenstwa,
w szczegdlnosci do pracodawcoéw i mtodziezy, ktora w
przysztosci spotyka¢ bedzie osoby z tego typu



problemami. Choroby psychiczne sg tematem tabu,
powodem do wstydu dla chorujacych i ich rodzin.
W zwigzku z tym powszechne jest ukrywanie faktu
choroby a rzetelna wiedza o niej jest niechetnie
przekazywananawet przez samych chorych.

Biorac pod uwage t¢ sytuacj¢ Grupa Wsparcia
TROP podjeta dziatania destygmatyzacyjne majace na
celu przyblizenie prawdy o chorobach psychicznych
i mozliwosci funkcjonowania 0s6b chorujacych na nie.
Postanowili$my prowadzi¢ prelekcje wérod mtodziezy
szkolnej, akademickiej oraz omawia¢ ten temat
w mediach. W tym numerze ,,TROPiciela” opowiem
o spotkaniach destygmatyzacyjnych ws$rod uczniow
gimnazjowilicedw.

Dotychczas przeprowadziliSmy 8 prelekcji wsrod
gimnazjalistow 1 licealistow, ktorych wyshluchato
tacznie ok. 200 osdb. Spotkania z uczniami zaktadaja
osiagniecie prawidlowych postaw mtodziezy wobec
0s0b chorujacych psychicznie, co przelozy si¢ na
wlasciwy stosunek do chorujacych w przysztosci.
Chodzi o to, zebySmy w spoteczenstwie postrzegani
byli, jako ludzie, ktérzy moga uczy¢ sie, pracowac,
zaktada¢ rodziny, itp. a choroby psychiczne byly
traktowane jak inne choroby przewlekte, ktérych nie
nalezy sigbac.

Spotkania nasze majg charakter otwartej dyskusji
miedzy osoba chorujacg i mtodziezg. W czesci pierwszej
wystapienia chory opowiada o swoich do§wiadczeniach
zwigzanych z chorobg, w tym:

e historia chorowania

e na czym polega choroba psychiczna

e na czym polega leczenie

e 7zycie codzienne chorujacego

e rola otoczenia
oraz czes¢ druga, ktéorg chorujacy rozpoczyna
zadawaniem pytan, prowokujac jednoczesnie grupe do
dyskusji (np. z czym kojarzy si¢ stowo schizofrenia, czy
zdaniem stuchaczy chora osoba moze normalnie
funkcjonowaé, wreszcie czy warto wspierac takg osobe,
itp.)

Do wspoétpracy w tej inicjatywie zostato zaproszone
Koto Psychologii Klinicznej i Psychoterapii APSI
z Akademii Pedagogiki Specjalnej w Warszawie,
ktorego cztonkinie udzielajg wsparcia emocjonalnego

prelegentom.

Ponizej przyktady pytan, ktore padaty ze strony
uczniow:

1)

2)

3)

4)

5)

Od czego moze zacza¢ si¢ schizofrenia?
Jakie sa objawy schizofrenii?

Jaki jest przebieg choroby?

W jakim wieku mozna zachorowaé?
Jakie procesy w mozgu towarzysza
ujawniajagcym si¢ objawom choroby?

6)
7)

Na czym polegaja ,,gtosy”?

Czy chory moze by¢ niebezpieczny dla
otoczenia i samego siebie?

8) Co prowadzacy mys$li o w szpitalach
psychiatrycznych?

9)

10) Czy schizofrenia jest choroba dziedziczna?

Czy chory ma §wiadomos$¢ swojej choroby?

11) Czy prowadzacy zyje normalnie, tj. pracuje,

Na wszystkie pytania prowadzacy spotkanie udzielaja
wyczerpujacych odpowiedzi.

Czes¢ dyskusji kazdorazowo poswigcana jest
znaczeniu wsparcia chorych na schizofrenig.
W szczegbdlnosci omawiane jest wsparcie ze strony
najblizszych i szeroko pojetego otoczenia. Duzy nacisk
ktadziemy na rolg pracy, jako najlepszej formy
rehabilitacji oraz na sposoby wspierania i postepowania
z chorym w miejscu pracy z jednoczesnym
podkresleniem wymiaru ,czysto ludzkiego”
ispotecznego tego dziatania.

Mtodziez bioragca dotychczas udziat w spotkaniach byta
zainteresowana tematem, wykazywata duza powage
w dyskusji na temat schizofrenii. Mozna oceni¢, ze
uczniowie okazali dojrzatos¢ w zakresie gotowosci do
rozmowy na ten trudny temat. Nauczycielka, obecna na
jednym ze spotkan, wyrazita aprobate dla
prowadzonych dzialan destygmatyzacyjnych wsrod
mtodziezy, twierdzac, ze jedynie w ten sposdb mtodzi
maja okazje zapozna¢ si¢ z rzadko 1 niechetnie
poruszanym tematem, jakim jest funkcjonowanie
chorych psychicznie w spoteczenstwie. Podkreslita, ze
niepetnosprawni po kryzysie psychicznym mogg by¢
czesto lepszymi pracownikami niz osoby zdrowe,
poniewaz maja silniejsza motywacje do pracy.

Wystarczy tylko wtasciwie z nimi postepowac

Jacek



Kim jestesmy ?

Grupa Wsparcia Oséb z Doswiadczeniem Kryzysu Psychicznego TROP dziata od grudnia 2013 roku

w ramach Porozumienia na Rzecz Wspierania Osob Chorujacych Psychicznie. Organizacj¢ tworzg osoby po kryzysie
psychicznym. Grupa powstala, aby osoby chorujace, ktére dobrze radzg sobie z trudnosciami zwigzanymi
z przezywaniem choroby wspieraly innych chorujacych i jednoczes$nie w razie potrzeby byly partnerami dla
profesjonalistow podejmujacych decyzje narzecz wspieraniaileczenia chorych psychicznie.

Aktualnie cztonkowie Grupy Wsparcia TROPrealizuja:

e Rozne formy wspierania 0séb po kryzysie psychicznym; w ramach programu Doradcy Telefoniczni udzielajg
wsparcia emocjonalnego i informacyjnego osobom po kryzysie i ich rodzinom (projekt dofinansowany przez
m.st. Warszawa), w razie potrzeby indywidualnie wspieraja chorych w miejscu zamieszkania.

e Dziatania destygmatyzacyjne poprzez prelekcje wsrod uczniow i studentdow oraz wystapienia w mediach.

e Przekaz niezbgdnych dla oso6b chorujacych informacji w ramach programu Edukator Praw Obywatelskich
(m.in. jakikiedy korzysta¢ zpomocy Rzecznika Praw Obywatelskich).

e Przygotowywanie materiatow informacyjnych dla oséb po kryzysie, np. Poradnik — Informator (projekt
dofinansowany przez m. st. Warszawa), ulotki i plakaty o mozliwosci kontaktu z Grupa Wsparcia TROP.

e Spotkania edukacyjne dla zainteresowanych organizacji, np. ITAKA Centrum Poszukiwan Os6b Zaginionych,
Telefon Zaufania dla Oséb Dorostych w Kryzysie Emocjonalnym.

Jeste$ po kryzysie psychicznym? Potrzebujesz wsparcia? Szukasz zrozumienia u innych oséb? Chcesz dotaczy¢
donaszej Grupy samopomocowej?

Na Twoj telefon czekaja nasi Doradcy Telefoniczni, osoby, ktore pokonaty kryzys psychiczny, poradza gdzie szukac
pomocy, podzielg si¢ swoim dos§wiadczeniem.

Zadzwon pod numer: 22 614 16 49 od poniedziatku do czwartku, w godzinach 17.00 — 19.00.

Redakcja : Agnieszka Beata Bozena Jacek Krzysztof Renata Wiestaw
przy wspolpracy sojusznikéw z APS

Wiecej o dziataniach Grupy Wsparcia TROP:

WWW.czasnaporozumienie.pl
wWww.czasnaporozumienie.pl/category/grupa-wsparcia-trop
www.facebook.com/WspieramyOsobyChorePsychicznie

Napisz do nas:
porozumienie@aps.edu.pl

Biuletyn powstat dzigki dofinansowaniu przez Samorzad Wojewddztwa Mazowieckiego.
Dzigkujemy za wsparcie naszych dziatan!

Mazowsze.

serce Polski
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