


Witamy w pierwszym numerze!

W tym pierwszym powakacyjnym wydaniu przyjrzymy si¢ chorobom
dwudziestego pierwszego wieku. To problem, ktory dotyka wszystkich,
a szczegllnie czesto mlodych ludzi, dlatego, mamy nadzieje, ze pomimo nie
najlatwiejsze tematu, przyjmiecie nasz redakcyjny pomyst z zyczliwo$cia.
Towazny temat, o ktérym trzeba mowi¢, dlatego tez to robimy...
Mam nadzieje, ze spodoba si¢ Wam ten numer. Milego czytania! Na zdrowie!

Redaktor naczelna — Lena Mirosz

Zrédlo: telemedyk.online




Kiedys$ — opetanie... Dzi§ — choroba.

Przez wiele wiekow chorzy psychicznie byli traktowani bardzo Zle.
Uwazano, ze choroba psychiczna zostala spowodowana opetaniem przez
demony, czarami lub gniewem.

Metody leczenia

Na przyktad w $redniowieczu odbiegajace od normy zachowania byly
postrzegane jako znak opetania danej osoby przez demony. Jesli kto§ byt
Uwazany za ope¢tanego, istniato kilka form terapii wypedzajacej zile duchy.
Najczgstszym sposobem leczenia byly egzorcyzmy, czgsto przeprowadzane
przez kaptanéw lub inne -
osoby duchowne.(Nad dang
osobg odmawiano zaklecia
I modlitwy, a czasami
podawano  jej napoje
lecznicze.)

Inng formg terapii
ciezkich przypadkow
chordb psychicznych byta
trepanacja: w czaszce 0soby
chorej wykonywano maty | Zrédto- deon pl
otwor, aby uwolni¢ duchy z ciata. Wiekszos¢ osob leczonych w ten sposéb
umierata. Inne praktyki obejmowaly egzekucj¢ lub uwigzienie, za§ pozostali
»pacjenci” konczyli jako bezdomni zebracy. Ogdlnie rzecz biorgc, wigkszos¢
ludzi wykazujacych odbiegajace od normy zachowania byla nierozumiana
| traktowana okrutnie.

Od konca XV wieku do konca wieku XVII panowalo powszechne
przekonanie (utrwalone przez niektore organizacje religijne), ze istniejg ludzie
zawierajacy pakty z diabtem i1 popelniajacy okropne czyny, takie jak jedzenie
dzieci. Ludzie ci byli uznawani za czarownikow lub czarownice, a nastgpnie
poddawani procesom i sadzeni... Czesto palono ich na stosie.

Szacuje sig, ze dziesigtki tysigecy osOb z zaburzeniami psychicznymi na
calym swiecie zgingto z powodu oskarzenia o czary lub bycie pod wptywem
czarow.




Azyl rodem z horroru

W XVIII wieku osoby, ktorych zachowanie odbiegato od normy (byto
nietypowe), umieszczano w azylach. Byly one pierwszymi instytucjami
stworzonymi z my$la o zapewnieniu dachu nad gtowa osobom z zaburzeniami
psychicznymi, ale skupiano si¢ w nich nie na leczeniu zaburzen, lecz na
wykluczeniu chorych ze spoleczenstwa. Czgsto osoby te byly trzymane
w lochach bez okien, bite, przykuwane tancuchami do t6zek 1 miaty niewielki
kontakt ze swymi opiekunami lub nie mialy go wcale.

Maly progres

Pod koniec XVIII wieku francuski lekarz Philippe Pinel (1745-1826)
przekonywal do bardziej humanitarnego traktowania os6b chorych psychicznie.
Chciat, aby nie byly one unieruchamiane fizycznie oraz aby z nimi rozmawiac.
To wlasnie zrobit dla swoich pacjentow w La Salpétriere w Paryzu w 1795 roku.
Dzieki humanitarnemu traktowaniu wielu jego pacjentow moglo opuscic szpital.

Dorothea Dix (1802 -
1887)  zreformowata  opieke
psychiatryczng w Stanach
Zjednoczonych w XIX wieku.
Przygladata si¢ opiece nad

osobami biednymi oraz
z trudnosciami psychicznymi.
Odkryta, ze ta
populacja  weciaz cierpiala

z powodu nieuregulowanego
i niedofinansowanego
systemu. Zaczgta si¢  ona
pojawia¢ w réznych stanowych
organizacjach  ustawodawczych
I w Kongresie.

Zrodlo: timetoast.com

Jej wysilki zaowocowaly stworzeniem pierwszych zakltadow dla oséb
z zaburzeniami psychicznymi w Stanach Zjednoczonych.




Smutna prawda

Pomimo wysitkéw reformatorow
typowy szpital amerykanski
psychiatryczny byt brudny, oferowat
bardzo niewiele mozliwosci leczenia
I czesto przetrzymywano w nim ludzi
przez dziesigtki lat. Na przyktad
w Centrum Psychiatrycznym w Willard,
w pohocnej czesci stanu Nowy Jork,
jednym z =zabiegobw bylo zanurzanie
pacjentow w zimnych kgpielach na dhugi
czas. Wiele oddzialow i pokoi byto tak
zimnych, ze do rana mogla tam
zamarzna¢ szklanka wody. Tego typu
warunki powszechnie panowaly az do
wieku XX.

Zrédio: medicalantiques com
Od roku 1954 do terapii zaczeto wprowadzaé leki antypsychotyczne,
ktore zyskaly popularnos¢ w latach 60. XX wieku. Okazaty si¢ one ogromng
pomoca w kontrolowaniu objawow niektorych zaburzen psychicznych,
na przyktad psychozy.
Dzisiaj
Dzi§ zamiast azylow istniejg szpitale psychiatryczne, ktére w Stanach
Zjednoczonych skupiaja sic glownie na opiece krotkoterminowej. Sredni czas
pobytu wynosi mniej niz dwa tygodnie, a czegsto ogranicza si¢ do kilku dni.
Wynika to czg¢$ciowo z bardzo wysokich kosztéw hospitalizacji psychiatryczne;,
dlatego zaklady ubezpieczen pokrywajace koszt hospitalizacji czgsto
ograniczajg ten czas do minimum. Zazwyczaj ludzie sa umieszczani

w szpitalach psychiatrycznych tylko wtedy, gdy stanowig bezposrednie
zagrozenie dla siebie lub innych.

W Polsce wecigz brakuje dobrze zorganizowanej opieki srodowiskowej
dla os6b z trudnosciami psychicznymi, ktora bylaby dostgpna lokalnie w ich
miejscu zamieszkania. Wydhuza to pobyty w szpitalach psychiatrycznych, ktore
i tak czesto sg przepetione. W Polsce wskaznik hospitalizacji psychiatrycznej
wynosi 145 na 100 tys. Mieszkancéw jest tylko nieco powyzej Sredniej
europejskiej, ale czas hospitalizacji wynosi u nas ponad dwa miesigce 1 nalezy
do najdtuzszych w Europie.

Alicja Lupinska




»Samotnos¢ w tlumie”

Wszyscy wiedza, jak wyglada rzeczywistos¢ w dobie globalnej
pandemii. Nie kazdy bierze jednak pod uwage powage jej skutkow i tego
jak odbily si¢ one na psychice mlodych ludzi.

— Im bardziej byliémy podatni na czynniki stresogenne przed pandemig —
tym intensywniej ostatni czas na nas wptynal. Powszechna izolacja, niejasne
komunikaty na temat zagrozen, gorszy dostep do obszaréw zycia, ktore byly dla
nas cze$cig normalno$ci, niestabilna sytuacja ekonomiczna s3g przyczyna
odczuwania bezsilno$ci. To odczucie, z ktérym trudno nam konfrontowac sig.
Czasami wsparcie najblizszych, aktywno$¢ fizyczna, czy techniki relaksacyjne,
masaz, aktywno$¢ fizyczna, muzyka wydaja si¢ nie wystarcza¢. Warto wowczas
poobserwowac stres w czterech obszarach: zrodto stresu, odczucia na poziomie
ciala 1 emocji, reakcja na stres, metody radzenia dajace lepsze samopoczucie.

Ulatwi to obserwacj¢ zarowno stresorow...

Glos udzielajacego wywiadu profesora nuzyt siedzacych na sali
stuchajacych. Kolejny wyklad na temat, ktéry ciggnie si¢ miesigcami a nawet
latami. Smukte palce co chwile przesuwaly si¢ po dotykowej klawiaturze
telefonu. Zostalo jeszcze pigtnascie minut do konca spotkania, czego nie mogta
si¢ doczeka¢ na pewno potowa shichaczy, ktérzy pochtonieci byli réznymi
zajeciami. Jedni grali w gry, inni przegladali media spoteczno$ciowe, a jeszcze
inni wymieniali wiadomos$ci ze znajomymi badz przyjaciotmi. Oczywiscie

pomijajgc nauczycieli 1 wszystkich zainteresowanych tematem uczniow.

— ...nasilenie trudnych emocji jest tak duze, ze mamy wrazenie toni¢cia.
Odruchem moze by¢ wowczas odcigcie od emocji. Warto jednak obserwowac,
zrobi¢ przestrzen, przyjrze¢ si¢ temu co si¢ w nas pojawia. Pamietajmy,
ze emocje s3 przekaznikami naszego wewnetrznego przezywania, ale tez
przyczyna naszych reakcji na stres. Wycinajac emocje trudne, blokujemy takze
te przyjemne, stad u os6b wycinajacych emocje tak czesto obserwujemy

wewnetrzng pustke, ktora rowniez jest trudna do zniesienia...




Kazda minuta dluzyta si¢ niczym godzina, a kazde stowo zdawalo si¢ by¢
niepotrzebnie przeciggnigte. Cisza wypehliona byla jedynie powolnymi
odpowiedziami na pytania stawala si¢ wrecz bolesna, a tykanie zegara w tle
glosne. Do konca spotkania zostalo juz tylko dziesi¢¢ minut, a telefon niemalze

kazdego, nastoletniego uczestnika spotkania prawie roztadowany.

— ... warto podkresli¢, ze szczegdlnie mtodzi ludzie coraz czgséciej izoluja
si¢ od spoleczenstwa. Swiadomie oddzielaja sie od swoich rowiesnikow
I W pewnym sensie uciekajg od kontaktow z dorostymi. Nauka zdalna sprawita,
ze mtodzi ludzie nauczyli si¢ ignorowaé potrzebge przebywania z innymi. —
brodaty mezczyzna w koncu odpowiedzial na ostatnie pytanie i ospale zegnat si¢

z prowadzacymi.

Chwile pozniej rozlegly si¢ gromkie brawa a z klasy wylata si¢ fala
znudzonych uczniéw. Kazdy z nich pochlonigty we wlasnym ekranie telefonu.
Miedzy szmerem szurania butow, kilkoma beznami¢tnymi ,przepraszam”
I odglosem przychodzacych wiadomosci znalazto si¢ jedynie kilka szeptow.
Mimo réznorodnosci wszystkich ludzi poruszajacych si¢ po korytarzu wszyscy
mieli spuszczone glowy — patrzyli w telefony.

Lena Mirosz




»Jak substancje psychoaktywne wplywaja na psychike
czlowieka?”

Ludzie, ktorzy przezywajq nieprzyjemny okres w swoim zyciu, czesto
szukaja ucieczki w srodkach odurzajacych. Nie jest to jednak dobra droga,
gdyz w ten sposob jedynie podkrecamy nasze zle samopoczucie.

Jak narkotyki wplywajq na psychike?

Przegladajac codzienng prase lub stuchajac wiadomosci, mozna zauwazy¢, ze
zainteresowanie uzywkami nie maleje, a wrecz przeciwnie - wzrasta. Z jednej
strony zazywanie narkotykow wzbudza kontrowersje, z drugiej za$ jest
zjawiskiem powszechnym. Pomimo licznych doniesien na temat ich
szkodliwosci dla zdrowia ludzie wcigz po nie siggaja. Co sprawia, ze narkotyki
wydaja sie tak atrakcyjne? Jakie sg konsekwencje dlugotrwatego przyjmowania
substancji psychoaktywnych? Na te i inne pytania postaram si¢ odpowiedzie¢
w ponizszym przegladzie wlasciwosci wybranych narkotykow.

Zrédtio: polki pl




Co to jest zaburzenie uzywania substancji?

Zaburzenie uzywania substancji (SUD) wystepuje, gdy kto$ traci kontrole
nad uzywaniem substancji takich jak migdzy innymi: leki, narkotyki, alkohol lub
nikotyna, wyrzadzajac szkode sobie lub innym. Substancje te aktywuja osrodek
nagrody w mozgu, powodujac uczucie przyjemnosci, satysfakcji, ktore moze
zwigkszy¢ che¢ ponownego zazycia. Choroby wywolane uzywaniem substancji
psychoaktywnych moga uniemozliwi¢ prawidtowe funkcjonowanie w zyciu
codziennym.

Jakie zmiany w czlowieku powoduje uzaleznienie?

Zmiany osobowos$ci idg w parze z uzaleznieniem, a jezeli przyjaciel lub
cztonek rodziny jest uzalezniony, to prawdopodobnie nie jest to niespodzianka.
Osoba uzalezniona:

e jest skryta i nieuczciwa.

e nie lubi juz spedzac czasu z rodzing 1 przyjaciotmi; izoluje si¢ lub woli
spedzac czas z nowa grupg przyjaciot, ktdrzy rdwniez zazywaja.

e nie znajduje juz przyjemnosci w normalnie przyjemnych hobby lub
zajeciach.

e jest manipulacyjny, kontrolujacy lub nierozsadny.

e jest zapominalski lub niepewny; ma trudnoSci z zarzadzaniem
codziennymi czynno$ciami; zwleka lub ma problemy z dotrzymywaniem
zobowigzan.

e ma tendencj¢ do unikania odpowiedzialno$ci 1 zamiast tego obwinia
innych za problemy spowodowane naduzywaniem substancji.

e szybko wpada w gniew i irytacje, szczegdlnie gdy substancja nie jest
dostepna.

e wpada w napady szah, stosuje przemoc fizyczng tylko po to, aby potem
okaza¢ skruche 1 obiecaé, ze to si¢ juz nigdy nie powtorzy - ale si¢
powtarza, w coraz krotszych odstepach czasu

e minimalizuje problemy spowodowane naduzywaniem substancji i staje
si¢ defensywny 1 zty, gdy rodzina i przyjaciele probujg omowi¢ problem.




Zapobieganie

Glownym celem zapobiegania zaburzeniom spowodowanym uzywaniem
substancji jest opdznienie pierwszego uzycia narkotykow lub alkoholu w okresie
dojrzewania.

Wazne jest, aby zaja¢ si¢ wieloma czynnikami ryzyka, ktdére moga
wystgpowa¢ w réznych obszarach zycia nastolatkow, takimi jak presja
rowiesnicza, a takze skupic si¢ na zwigkszaniu czynnikow ochronnych, takich
jak wsparcie ze strony szkoty, aby pomédc mlodym ludziom oprze¢ si¢ pokusie
sprobowania narkotykow czy alkoholu.

Migdzynarodowa klasyfikacja interwencji profilaktycznych stosowana
w standardach Biura Narodéw Zjednoczonych ds. Narkotykdéw 1 Przestepczosci
obejmuje nastgpujgce strategie zapobiegania:

Uniwersalne: Strategie profilaktyki uniwersalnej sg przekazywane duzym
grupom lub calej populacji (np. za posrednictwem reklamy telewizyjnej lub
w szkole), aby zapobiec lub op6zni¢ moment rozpoczgcia uzywania substancji
psychoaktywnych.

Wybioércza: Profilaktyka wybiorcza stuzy okreslonym podgrupom osob,
o ktéorych wiadomo, ze ryzyko naduzywania substancji psychoaktywnych jest
W wigksze niz zazwyczaj, zwlaszcza wsrdd mtodziezy.

Wskazujaca: Profilaktyka wskazujaca skierowana jest do osob, ktore juz
uzywaja substancji psychoaktywnych 1 moga wykazywac¢ oznaki problemow
W przysztosci.

Michat Januszewski




» Wyprostuj sie!”

Chyba kazdy chociaz raz w zyciu uslyszal, ze ma si¢ wyprostowac
albo nie garbi¢. Czy odpowiednia postawa ciala, zarowno stojaca, jak
| siedzaca, jest naprawde tak wazna? Jak wplywa na nas aktywnos¢
fizyczna? Zapraszam Was do przeczytania wywiadu z absolwentka naszej
szkoly dr n. o zdr. Katarzyna Kaniewska adiunktem w Klinice Rehabilitacji
Uniwersytetu Medycznego w Bialymstoku, ktora postarala si¢ przyblizy¢
nam ten temat.

1.Czym zajmuje si¢ Pani zawodowo?

Zajmuje si¢ fizjoterapig zarowno w zakresie praktycznym, czyli prowadze
terapi¢ indywidualng z pacjentami, jak i teoretycznym, co jest zwigzane z praca
na Uniwersytecie Medycznym w Bialymstoku na Wydziale Nauk o Zdrowiu.

2. Co nalezy do Pani obowiazkow w pracy?

Praca na uczelni obejmuje zarowno aspekt organizacyjny zapewniajacy
prawidlowe funkcjonowania kierunku Fizjoterapia na UMB, przygotowanie
planow programow, jak 1 bezposrednie prowadzenie zaje¢ dydaktycznych na
kierunku Fizjoterapia, Pielggniarstwo oraz Potoznictwo. Moim zadaniem jest
przedstawienie aspektow teoretycznych w trakcie wyktadow oraz nauczenie
praktycznych umiejetnosci zwigzanych z bezposrednig praca z pacjentem.

3. Na co powinno si¢ zwraca¢ szczegolng uwage, wybierajac fizjoterapeute?

Bardzo wazne jest, aby umiej¢tnosci praktyczne fizjoterapeuty, do
ktorego si¢ zglaszamy, byly poparte rzetelnie zdobyta wiedza, zaréwno
w trakcie studiow, jak 1 kursow. Wedlug mnie decydujac si¢ na wizyte
u specjalistow pracujacych w ochronie zdrowia, niezaleznie czy mowimy
0 pielegniarce, potoznej, dentyscie, lekarzu czy fizjoterapeucie, kierujemy si¢
nie tylko rozumem, ale i sercem. Jesli kogo$ lubimy, to chetniej stosujemy sie¢
do rad 1 zalecen, a terapia jest przyjemniejsza. Mysle, ze efekt terapii bedzie
lepszy 1 szybszy, jesli cechy osobowos$ci naszego fizjoterapeuty beda nam
odpowiadac.




4. Pacjenci z jakimi problemami najczesSciej trafiaja do Pani gabinetu?

Prowadze¢ terapi¢ z pacjentami z ré6znymi schorzeniami. NajczeSciej sg to
pacjenci z chorobami uktadu nerwowego, np. po udarach, chorujacych na
stwardnienie rozsiane, po wypadkach komunikacyjnych, po urazach rdzenia
kregowego (najczescie] kojarzonego ze skokiem na tzw. gtdéwke). Liczng grupe
pacjentow stanowig takze ci, ktorzy skarza si¢ na potocznie zwane boéle plecow.

5. Coraz czeSciej mozna uslysze¢, ze zaczynamy spedza¢ wiegcej czasu
siedzgc i ruszamysi¢ znacznie mniej. Czy odpowiednia pozycja siedzaca jest
wazna? Jak powinna ona wygladac¢?

Z definicji postawg ciala nazywa si¢ sposob trzymania si¢ cztowieka
w swobodnej pozycji stojacej, a zewngtrznym tego przejawem jest wzajemny
przestrzenny uktad poszczegolnych czgsci ciata 1 sylwetka danej osoby. Postawa
jest u wszystkich ludzi podobna, ale nie identyczna. Jest ona cechg
indywidualng. Z tego wzgledu rozgraniczenie postawy prawidlowej
I nieprawidlowej bywa niekiedy trudne. Poza tym istotng cechg postawy jest
zmienno$¢. Zmienia si¢ ona bowiem w ciggu zycia, a nawet w ciggu dnia. Aby
utrzymac¢ prawidlowa postawe konieczne jest wlasciwe funkcjonowanie uktadu
migsniowego 1 (sterujacego tg czynnoscig) ukladu nerwowego. Istotng role
W ksztattowaniu postawy ciata odgrywaja nawyki. Niestety, dzieci i mtodziez
do$¢ czgsto przyjmuja nieprawidtlowa pozycje, co sprzyja ksztattowaniu
I utrwalaniu si¢ nawyku nieprawidlowej postawy.Kiedy stoimy powinnismy
mie¢ wyprostowane plecy, a glowa powinna by¢ lekko uniesiona do gory.
Sciagnij lopatki maksymalnie do tyli, a nastepnie rozluznij. Pier§ wypnij
delikatnie do przodu, a brzuch lekko wciggnij.Natomiast kiedy siedzimy, plecy
powinny by¢ wyprostowane, a topatki lekko $ciaggnigte do tylu. Gtowa powinna
by¢ uniesiona do gory, tak aby znajdowala si¢ rownolegle do podtoza, stopy
potozone ptasko na podtodze, a nogi ustawione w taki sposob, aby byly zgiete
pod katem 90° w stosunku do poditoza.Bardzo wazne jest dostosowanie
wysokosci biurka oraz dobrze dobrane krzesto, cho¢ ja swoim pacjentom
polecam siedzenie na niestabilnym podtozu np. duzej pitce lub dysku
sensomotorycznym. Pomaga to utrzymac prawidtowg aktywno$¢ migsni.




6. Co, wedlug Pani, moze mie¢ wplyw na to, Ze nie ruszamy si¢ juz tyle, co
kiedys? Czy, jak czesto si¢ powtarza, urzadzenia elektryczne wplywaja na
to tak bardzo?

Niestety wydaje mi si¢, ze tak. Spedzanie czasu wolnego przed
komputerem czy telewizorem i niedobor aktywnos$ci ruchowej prowadza do
powstawania nieprawidlowych zmian w aparacie ruchu, w wyniku czego
dochodzi do wad postawy ciata. Liczba godzin spedzanych w lawkach
szkolnych nie zmienita si¢ znaczgco, natomiast sposob spedzania przerw juz tak.
Mysle ze nawet w najmiodszych klasach korytarze raczej przedstawiajg obraz
ludzi siedzacych z telefonami w reku, a nie chodzacych czy biegajacych.

7. Jakie moga by¢ skutki braku ruchu? Jakie choroby wystepuja
najczesciej w takim wypadku? Co dzieje si¢ z ludzkim cialem, Kiedy
wiekszo$¢ czasu spedza sie w pozycji siedzacej?

Niedobor aktywno$ci fizycznej prowadzi do obnizenia o0g6lnej
sprawnosci, ograniczenia szybkos$ci, wytrzymatosci, zwinnos$ci i sity. W wyniku
tych zmian dochodzi wtornie do zmniejszenia wydolnosci uktadu krazenia
I oddychania oraz powstawania nieprawidtowych zmian w aparacie ruchu.
To wszystko daje $wietne podtoze do rozwoju wielu chordb, poczawszy od wad
postawy, takich jak plecy okragte, ptaskie, skoliozy, zmiany w obrebie konczyn
dolnych, jak i zmian zwyrodnieniowych kregostupa, ktore zaczynajg si¢ od
niewinnych dolegliwosci bélowych, ktore ustepuja przy zmianie pozycji ciala.
Bardzo wazny jest tez aspekt psychiczny. Nie nalezy zapomina¢, ze odmienny
wyglad 1 niepelnosprawnos¢ ruchowa moze powodowac¢ dyskomfort psychiczny
i prowadzi¢ do rozwoju chorob psychicznych.

8. Jak leczy si¢ choroby, ktore moga wystapi¢ wskutek braku ruchu?

Tutaj w gre wchodza specjalisci, ktorzy dobieraja (w razie koniecznos$ci)
odpowiednie leczenie farmakologiczne 1 rodzaj zabiegow z zakresu fizjoterapii.
Postgpowanie fizjoterapeutyczne musi by¢ poprzedzone dokladnym badaniem,
ktore nastgpnie indywidualnie dobiera si¢ do kazdego pacjenta. W przypadku
mtodych osob, u ktérych pojawiaja si¢ dolegliwosci bolowe wynikajace ze zlej
postawy, bardzo czesto fizjoterapia ma charakter treningu medycznego. Ja to
widze nie tylko przez pryzmat leczenia, ale takze pokazania ludziom
przyjemnosci pochodzacej z ruchu. Widzac efekty, nie tylko zdrowotne,
zaszczepiamy w pacjentach che¢ dbania o ciato, co tym samym przektada sig
W przyszto$ci na profilaktyke wielu chorob.




9. Co mozna zrobi¢, aby chroni¢ si¢ przed tymi chorobami? Moze jaka$
aktywnos¢ fizyczna jest szczegolnie wskazana?

Oczywiscie jesli bedziemy docieka¢ naukowo, to sg opracowania, ktére
wskazujg na to jaki rodzaj aktywnosci przynosi lepsze efekty w dbaniu
0 postawe ciata. Sg to chociazby joga, pilates, ptywanie, ¢wiczenia silowe na
plecy. W mojej ocenie, cho¢ moze wyda¢ si¢ to trywialne, kazdy rodzaj
aktywnosci jest lepszy niz zaden. W ramach profilaktyki powinniSmy znalez¢
co$, co sprawia nam przyjemnos¢ i1 do czego che¢tnie bedziemy wracac.
Czy beda to rolki, rower, taniec, bieganie, nie ma to znaczenia.

10. Czy trzy lekcje wychowania fizycznego tygodniowo to odpowiednia
liczba godzin? Co jako uczniowie mozemy zrobic¢, aby rusza¢ si¢ wiecej?

W mojej opinii trzy godziny wychowania fizycznego tygodniowo, o ile
nie polega na siedzeniu na tawce rezerwowych, wystarcza. Wazne, zeby zajecia
byly odpowiednio poprowadzone, a uczniowie z zaangazowaniem ¢wiczyli. Nie
oznacza to, ze na tych trzech godzinach powinno si¢ zaprzesta¢. Dodatkowa
aktywno$¢ ruchowa jest jak najbardziej zalecana. Patrzac na osoby pracujace,
ktére po o$miu godzinach pracy same muszg wygospodarowaé sobie czas na
dodatkowa aktywnos¢, to uczniowie majg ten przywilej, ze jest to przewidziane
w ich tygodniowym grafiku. Takze korzystajcie!

Urszula Cmielewska




Choroby psychiczne zwierzat

Pojecie choroby psychiczne u ludzi jest nam dobrze znane, ale czy
wiedzieliscie, ze problemy zdrowia psychicznego dotykaja takze zwierzat?

Jakie choroby psychiczne wystepuja u zwierzat?

Zwierzeta najczesciej zapadajg na takie choroby jak: fobia (np. Fobia
dzwigkowa), zaburzenia obsesyjno - kompulsywne, Iek separacyjny,
halucynacje (np. bronienie wyimaginowanego jedzenia czy zaganianie
niewidocznych obiektow).

Z'rdd_i::n - filozofiawpraktyee pl

Co je powoduje?

Przyczyn moze by¢ wiele. Na zdrowie psychiczne zwierzat bardzo
niekorzystnie wplywa m.in. trzymanie w niewoli, ciaggle zamkniecie np. w klatce
(prowadzi m.in. do zaburzen lgkowych), zte warunki dorastania, a takze trudne
dziecinstwo - brak wystawiania na bodzce od najmtodszych lat i podobnie jak
u ludzi: stres, traumy i predyspozycje genetyczne.




Jakie objawy mozemy zauwazy¢ u chorego zwierzaka?

Zaleznie od choroby jesteSmy w stanie zaobserwowac obnizony nastroj,
brak checi do zabawy, senno$¢, mata ruchliwo$¢ (np. w przypadku depres;ji).
Znakiem, ze co$ jest nie tak moze by¢ takze §linienie si¢, brak kontroli nad
oddawaniem moczu i katu oraz agresja.

Jak potwierdzi¢ lub wykluczy¢ chorobe psychiczna?

Narzedziem badawczym jest w tym przypadku obserwacja.

Po wykluczeniu u lekarza weterynarii przyczyn medycznych niepokojacych
zachowan (np. choroby jelit, tarczycy czy tez padaczki) mozemy zajaé si¢
diagnoza choroby

psychicznej. Do jej

postawienia

niezbe¢dna bedzie

wiedza o0 etogramie

——py zwierzecia, czyli
zachowaniach, ktére
sg dla danego gatunku
normalne. W ogdlnej
ocenie istotna jest
roOwniez kwestia

= \ proporcji.
[
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Jak leczy¢ chore zwierzeta?

U zwierzat terapia behawioralna faczona jest z terapig systemowas.
Odpowiednie do tego osoby starajg si¢ zmieni¢ zachowania zwierzgcia poprzez
budowe¢ nowego schematu postepowania.

Patrycja Kozikowska




Stereotypy depresji

Zaburzenia psychiczne nie sa wcale mitem, czy wymyslem ostatnich
lat. Depresja, w wiekszosci u mlodych osob, jest niesamowicie powszechna,
a Jjednak nadal niedostatecznie czesto dostrzegana. Mimo to,
W spoleczenstwie nadal kreowane sa mity upatrujace ja, jak i inne choroby
jako bujde, egzaltacje samego siebie przez nastolatkow. Nieprawdziwe,
szkodliwe postrzeganie zaburzen psychicznych nierzadko dotyczy osob
pozostajacych z osobami chorujacymi w bliskich relacjach, co moze mie¢

dla nich bardzo niekorzystne skutki, a nawet prowadzi¢ do samobojstwa.

Osoba cierpigca na depresje nie u§miecha sig, jest ciagle ospala i ubiera
si¢ w ciemne kolory — to tylko niektére stereotypy zwigzane z tg choroba.
Oczywiscie, moga to by¢ objawy chorob, jednak nie sprawdzaja si¢ one
u wszystkich os6b. Wazne jest, by demitologizowa¢ ja 1 u$wiadamiaé
spoteczenstwo, iz to choroba, na ktorg zapada naprawde wiele osob. leczy¢.
Kierujac si¢ obiegowymi opiniami na temat zaburzen psychicznych, ludzie nie

szukajg dla siebie pomocy 1 nie podejmujg leczenia.

Sam smutek, jeszcze niekoniecznie jest depresja,: to odczucie, ktore ma
wazng funkcje — powoduje, ze wie sig, ze stracilo si¢ cos, co byto dla wazne.
Jest on jedng z najwazniejszych ludzkich emocji. Pojawia si¢ w nastepstwie
strachu, leku, silnych przezy¢, nieszczesliwych wydarzen. Jego objawem jest
poczucie przygngbienia, brak checi do dziatania 1 potrzeba wycofania si¢ z zycia
spolecznego. W niektorych sytuacjach dochodzi do rozwoju innych objawow

psychosomatycznych, czego absolutnie nie powinno si¢ bagatelizowac.




Oto najczestsze stereotypy zwigzane z depresja, jakie mozemy zaobserwowac:

Wystarczy czyms zajgé swojq glowe i przestaé tyle rozmysle¢ — samo przejdzie.

Ucieczka od trudnych sytuacji to prosta droga do zaostrzenia objawow.
Na krotka chwile ma si¢ wrazenie, ze jest lepiej, jednak na dtuzsza met¢ moze
jedynie zaszkodzi¢. Taki sposob dziatania powoduje réwniez powstawanie
uprzedzen, ktére w rzeczywisto$ci nie majg nic wspolnego z rzeczywistoscia.
Wiele 0s6b nauczyto si¢ wprawnie unika¢ sytuacji, ktore wystawiatyby je na
konfrontacj¢ z bélem czy innymi skrywanymi uczuciami, ktorych sie boja. Jeslhi
szuka si¢ mozliwo$ci rozwoju w sposobach rozwigzywania codziennych
problemdw, moze powsta¢ poczucie skutecznosci, ktore rozwija si¢, gdy radzi
si¢ sobie z coraz powazniejszymi sytuacjami. Wlasne poczucie wartosci rowniez

bedzie wtedy coraz lepsze.

Rozmawianie o uczuciach tylko pogarsza nastroj.

Mysle, ze to jeden z najbardziej niedorzecznych stereotypdéw. Wiele osob
w depresji do$wiadcza duzej ulgi 1 wdzigcznosci, gdy moze porozmawiaé
0 swoich przezyciach w atmosferze bliskosci i1 akceptacji, jednak jedynie
w wypadkach, gdy ta osoba wyrazi jednoznaczng che¢. Wazne, aby si¢ starac

nie oceniac 1 nie udziela¢ rad.

Laura Misiak




Malo znane choroby psychiczne

Na sSwiecie jest wiele os6b z réznymi zaburzeniami psychicznymi.
Wedlug statystyk, co czwarta osoba na Ziemi cierpi na zaburzenia
psychiczne lub behawioralne. Nie wszystkie sa jednak tak popularne jak
depresja, czy anoreksja. Oto Kkilka ciekawych choréb psychicznych
0 ktorych malo si¢ mowi.

KRYPTOMNEZJA

Jest to rodzaj uposledzenia pamieci, przez ktore osoba nie pamigta, Kiedy
dane zdarzenie mialo miejsce, czy to byt sen czy rzeczywisto$¢, zatraca
poczucie realnosci otaczajacego Swiata. Krotko moéwiac, jest to czgsty sposob
przypominania sobie glgboko ukrytych lub zapomnianych przezy¢ inaczej
niedostepnych; pami¢¢ nie identyfikuje pamigtanych tresci jako wczesniej
poznane. Objawia si¢ to np. poprzez przyjmowanie za wiasne cudzych mysli
zaslyszanych dawniej. Zespot ten czesto idzie w parze z jamais vu — zjawiska
odwrotnego do deja vu, gdy nagle pojawia si¢ przeSwiadczenie, ze miejsce lub
osoba znana wydaje si¢ catkowicie nieznana lub niezwykta, jakby widziana po
raz pierwszy.

PARAFRENIA

Pacjenci uwazaja si¢ za wladcoOw Swiata, sami sobie przypisuja
niesmiertelno$¢, boskie pochodzenie, czgsto twierdza, ze jako wielcy pisarze
pracowali 1 tworzyli swoje dzieta pod okreSlonymi pseudonimami i1 tym
podobne. Urojeniowym pomystom pacjentdow czesto towarzysza pseudo-
halucynacje i1 falszywe wspomnienia. Ludzie, u ktérych zdiagnozowano
parafreni¢ wydajg si¢ by¢ bardzo aroganccy 1 tajemniczy.

SYNDROM COTARDA

Znany inaczej jako "Syndrom zywego trupa“. Chory jest przekonany
0 tym, ze nie zyje 1 nie moze juz umrze¢ naturalng $§miercig, oraz catkowicie
neguje swoja fizycznos$¢, uwaza si¢ za osobe nieistniejgcg. Typowa cechg osodb
Z takim zaburzeniem jest uznanie si¢ za zmartego, przesSwiadczenie o braku
niektorych organdw, gniciu niczym zombie 1 przekonanie o swojej
niesSmiertelnosci. U takich os6b wystepuje rOwniez obnizony prég bolu, ktory
zwieksza ryzyko zachowan autoagresywnych. Moze doj$s¢ do okaleczania sig,




W celu udowodnienia reszcie $wiata, ze chory faktycznie nie zyje, gdyz osoby
martwe] juz nic nie moze skrzywdzi¢. Osoby dotknigte tym syndromem
odczuwajg réwniez silny lek 1 poczucie winy. Doszukuja si¢ wytlhumaczenia,
dlaczego cho¢ nie zyja to wciaz sg na Ziemi. Dochodzg zazwyczaj do wniosku,
ze jest to kara za grzechy.

ZASTEPCZY ZESPOL MUNCHHAUSENA

W tym przypadku to rodzice, najczesciej matki, wywotuja u dzieci
dolegliwosci chorobowe, na przyktad podtruwajac je. Dziecko trafia wowczas
do szpitala, gdzie rodzic odgrywa¢ moze role oddanego, niezb¢dnego do zycia
opiekuna. W skrajnych przypadkach dojs¢ moze do powaznych uszkodzen
organizmu dziecka, przez co naprawde nie begdzie zdolne do samodzielnego
funkcjonowania, lub jego §mierci.

il
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ZESPOL OBCEJ REKI

Zespo6t obcej reki jest prawdopodobnie wynikiem uszkodzenia pewnego
obszaru prawej potkuli mozgu. W rezultacie chory ma wrazenie, ze jedna z rak
nie jest czescig jego ciala. Taka osoba nie kontroluje poczynan (nie)swojej
konczyny 1 wydaje si¢ jej, ze dlon zyje wlasnym zyciem lub sterowana jest przez
kogo$ innego. Moze ona na przykilad, wbrew woli chorego, odpina¢ guziki,
a znane sg nawet przypadki, w ktorych "obca" reka probowata udusi¢ swojego
wlasciciela. Ludzie z zespotem obcej r¢ki czesto nie uwazajg tej reki za wlasng
| traktuja ja jako przedmiot, niepotrzebna rzecz ciagnaca si¢ za nimi.




SYNDROM JEROZOLIMSKI

Syndrom Jerozolimski to wurojenie wystepujagce u pielgrzymow
odwiedzajacych Izrael, a w szczegolnosci Jerozolimg. Przejawia sie
przeswiadczeniem, ze jest si¢ jedng z postaci biblijnych, np. Janem
Chrzcicielem, czy Jezusem 1 wykazywaniem zachowan, ktore maja ten fakt
potwierdza¢ - wyglaszanie kazan, $piewanie psalmoOw, noszenie strojow
nawigzujacych do Biblii, recytowanie wersow biblijnych, atakowanie
wyznawcodw innych religii, czy wywotywanie zamieszek religijnych. Syndrom
Jerozolimski najczesciej dotyka mtodych mezczyzn w wieku 20-30 lat.

Objawy stwierdza si¢ u 20-50 o0sob rocznie, co stanowi az 18%
wszystkich hospitalizacji psychiatrycznych oséb odwiedzajacych Jerozolime.
Syndrom Jerozolimski trwa S$rednio okoto 5-7 dni i nie wymaga leczenia
farmakologicznego. Decydujacym czynnikiem przyspieszajagcym proces
zdrowienia jest wyjazd z Jerozolimy. Po ustgpieniu objawdw, pacjenci
potwierdzaja, ze zachowywali wowczas pelng §wiadomosc.

SYNDROM CAPGRASA

Jest do$¢ rzadka przypadtoscia. Zupetlie zdrowy czlowiek zaczyna
odnosi¢ wrazenie, ze niektdrzy jego bliscy zostali podmienieni na wygladajace
tak samo istoty. Ludzie z podobnymi zaburzeniami sg dla naukowcéw dobrym
obiektem badan, poniewaz ich zachowanie mowi duzo o zasadach dzialania
naszego moézgu. Co ciekawe, ludzie z syndromem Capgrasa rozpoznaja swoich

bliskich w czasie
rozmowy telefonicznej,
ale kiedy staja z nimi
. twarza w twarz, uwazajg
ich za nieprawdziwych.
Znany  jest  rowniez
pewien do$¢ ekstremalny

\ przypadek tego
. zaburzenia, kiedy to
pacjent byt

przeswiadczony, ze jego
ojciec jest robotem.
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Milena Cieptucha




W jaki sposob muzyka bawi i leczy?

Muzyka, moze wplywa¢ na nasz mozg na niezliczong ilos¢ sposobow.
Podczas jej sluchania, podobnie jak przy Smiechu, w naszym modzgu
uwalniajg si¢ endorfiny, przez niektorych nazywane hormonami szcze¢scia.
Jesli spojrzymy na umieszczony ponizej skan mozgu w FMRI, mozemy
zauwazy¢, jak sluchanie muzyki wplywa na nasz umysl.

Podczas tego badania, ktéore poprowadzit dr Petr Janata, profesor
psychologii, zauwazono, ze gdy uczestnikom puszczano znajoma muzyke,
ktorej tekst wywotywat
w badanych emocje, wiele partii
mozgu byto niezwykle
aktywnych, co wyjasnia
ogromny wplyw muzyki na
nasze samopoczucie i decyzje.
Znajac  juz  jej  potege,
przyjrzyjmy si¢ temu, jaki
wplyw moze mie¢ na nasze
zdrowie psychiczne.

Terapia muzyczna to udowodniona naukowo i szeroko stosowana metoda
terapii, polegajgca na wykorzystaniu muzyki, aby leczy¢ choroby psychiczne jak
i fizyczne. Opiera si¢ na tworzeniu melodii, stuchaniu, gry na instrumentach
I Spiewie. Pomaga ona w chorobach takich jak choroby serca, depresja, autyzm,
choroba Alzheimera oraz pomaga w zmniejszeniu cisnienia krwi, polepszeniu
samooceny, lepszej pamieci 1 wiele wiecej. Stosowana jest wobec oséb z PTSD,
chorych psychicznie, osob, ktore doswiadczyly traum, wpltywu narkomanow,
ludzi chorych na raka, choroby serca i wiele innych.

Wplyw muzyki na nasz umyst jest niezwykle ciekawym 1 niespela
zbadanym zagadnieniem, ktore warto eksplorowac¢. Rytmy i melodie otaczajg
z kazdej strony, na przerwie W Szkole, w drodze do domu czy na zakupach,
przez co rzadko zastanawiamy si¢ nad ich leczniczymi wlasciwosciami. Jesli
borykasz si¢ z jednym z wyzej wymienionych problemow ,mozliwe, ze terapia
muzyczna jest wlasnie dla ciebie i pomoze ci uporaé si¢ z problemami duszy jak
1 ciata.

Mitosz Janowicz




Choroby cywilizacyjne

Choroby cywilizacyjne to inaczej choroby spoleczne, ktorych zrodiem
nie jest zakazenie a szybki rozwdj cywilizacji. Choroby cywilizacyjne
wystepuja globalnie, zarowno w spoleczenstwach wysokorozwinietych, jak
i rozwijajacych sie. Wedlug Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO)
dolegliwosci psychiczne s3 najpowazniejszym zagadnieniem zdrowotnym
ludzkosci, zaraz po chorobach ukladu krazenia i nowotworach. Alarmujace
jest to, ze na roznego rodzaju dolegliwosci psychiczne cierpi az 38%
Europejczykow, a zaledwie okolo 1/3 z nich otrzymuje niezbedne leczenie.

Choroby i zaburzenia psychiczne w XXI wieku

Na pierwszym miejscu wsrod zaburzen psychicznych znajduje sig
depresja uznana za chorobe cywilizacyjng. Choruje na nig kilkadziesigt procent
Swiatowej populacji, to nie jest chwilowe obnizenie nastroju, lecz powazny
problem, ktérego nie wolno zlekcewazy¢. Do najwazniejszych objawow
choroby nalezg: utrata rado$ci zycia i odczuwania przyjemnosci, ograniczenie
aktywnosci zyciowej, myslenie depresyjne, leki, poczucie utraty sensu zycia.

Duza grupa czesto wystepujacych schorzen psychicznych sg réznego
rodzaju zaburzenia lekowe 1 nerwicowe. Majag wplyw na myslenie, emocje
chorego oraz jego zachowanie. Wsrod zaburzen nerwicowych i lgkowych mozna

wyrozni¢: zespot leku uogdlnionego, fobie, zaburzenia Iekowe z napadami

paniki.
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Do najczestszych zaburzen psychicznych w Polsce 1 w Europie trzeba
zaliczy¢ uzaleznienia, zwlaszcza uzaleznienie od alkoholu oraz zwigzane
Z przyjmowaniem S$rodkow psychoaktywnych. Naleza do nich na przyktad
demencja, paranoja alkoholowa, zespot Otella, zespot Korsakowa.
Niebezpieczne sg zar6wno uzaleznienia psychiczne, jak 1 fizyczne. Uznawane sg
za przewlekle 1 nawracajace zaburzenia.

Zaburzenia snu, to dyssomnie zwigzane z nieprawidlowa iloscig lub
jakoscig snu oraz parasomnie, czyli zjawiska, do ktorych dochodzi w czasie snu.
Dhugotrwaly brak snu lub zaburzenia wywoluja znaczne zmiany w osobowosci,
utrudniajg normalne funkcjonowanie 1 moga by¢ przyczyna rozwoju innych
choréb.

Zrodlo: poradnikzdrowie pl

Marcelina Kruaze
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