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W swiadomosci spotecznej coraz czesciej mozemy stysze¢ gltosy, ze na zdrowie
cztowieka sklada sie nie tylko jego dobrostan fizyczny, ale rowniez psychiczny.
Wiele osob coraz $mielej méwi o przezywanej depresiji, lekach, wypaleniu itd.

W dalszym ciggu jednak pewne zaburzenia natury psychicznej sg tematem tabu,
bardzo wstydliwym dla niektérych z nas. Ci, ktérzy zmagajg sie z takimi
problemami, czesto spotykajg sie z niezrozumieniem, dystansowaniem sie innych, a
nawet strachem.

Jednym z takich problemow jest schizofrenia. Choroba ta, zwana roéwniez
,=rfozpadem umystu” lub ,rozszczepieniem umystu”, zaliczana jest do grupy zaburzen
psychotycznych. Moze mie¢ ona bardzo zmienny przebieg u roznych oséb. Mozemy
wyroznié przy tym pare jej rodzajow. Co powinnismy zatem wiedzie¢ o psychozie
schizofrenicznej? Czy lek wobec niej i chorych jest uzasadniony?
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to przewlekie zaburzenie psychiczne z grupy zaburzen
psychotycznych. Charakteryzuje sie ona zmienionym chorobowo, nieadekwatnym
postrzeganiem, przezywaniem, odbiorem i oceng rzeczywistosci. Chorzy majg
w znacznym stopniu ograniczong umiejetnos¢ krytycznej, realistycznej oceny
rzeczywistosci, wtasnej osoby czy relacji z innymi. Zdarza sie, ze sg oni catkowicie jej
pozbawieni. Mozemy wyrézni¢ dwa typy objawoéw chorobowych:

Objawy pozytywne, inaczej zwane ,wytworczymi, sg to dodatkowe wrazenia
doznawane przez pacjenta:
Halucynacje (styszenie gtosow, omamy wzrokowe itp.)
Urojenia (przekonanie o wtasnej wielkosci, o byciu przesladowanym, o
wiasnych dolegliwosciach, o znieksztatceniu ciata, o byciu przedmiotem
ciggtego zainteresowania)
Dziwaczne zachowania (rozkojarzenie, chaotycznosé, nielogiczne
wypowiedzi — nie sg to objawy psychotyczne)
Objawy negatywne, ktdére zwigzane sg z ograniczeniem lub pozbawieniem
pacjenta reakcji emocjonalnych, zubozajgc zycie chorego:
Mutyzm (niemowa)
Apatia
Awolicja (brak wtasnej woli, ograniczenie jej)
Anhedonia (zmniejszenie lub brak umiejetnosci odczuwania
przyjemnosci)
Trudnosci w kontaktach miedzyludzkich.
Zaburzenia uwagi
Zbledniecie afektywne (ograniczona mimika, brak modulacji gtosu,
zubozenie gestow)

W przypadku schizofrenii mozemy méwié o kilu jej odmianach:

Schizofrenia paranoidalna — najczestsza odmiana. Charakteryzuje sie
dominacjg objawdw wytworczych (urojen, omamoéw), przy wystepowaniu innych
typow objawow i roznym stopniu.

Schizofrenia katatoniczna - cechuje sie wystepowaniem objawéw
katatonicznych — stanu pobudzenia, ostupienia, stanu onirycznego (przypomina
wrazenia senne). Jest to najrzadsza odmiana.

Schizofrenia zdezorganizowana (hebefreniczna) — dominacja objawow
dezorganizacji oraz niedostosowania myslenia, mowy, reakcji emocjonalnych.
Chorzy zachowujg sie w sposob nieprzewidywalny, chaotyczny.

Schizofrenia niezréznicowana — jest zazwyczaj diagnozowana tymczasowo,
charakteryzuje sie brakiem wystarczajgcych podstaw do zakwalifikowania
pacjenta do innego typu schizofrenii.

Schizofrenia rezydualna — charakteryzuje wieloletni przebieg choroby.
Objawy pozytywne sg nieobecne lub maja niewielkie natezenie. Dominujg
negatywne oraz dziwaczne zachowania i wypowiedzi. Warunkiem jest
wystgpienie w przesztosci epizodu o bardziej aktywnej (psychotycznej)
symptomatologii.



U pacjentow leczgcych sie na schizofrenie moze wystgpi¢ zaburzenie zwane depresja
poschizofreniczng. Jest to zespdt depresyjny, kiory pojawia sie po ztagodzeniu
objawdéw chorobowych schizofrenii lub po ustgpieniu ostrej psychozy. W tym okresie
chory odzyskuje krytyczne spojrzenie na swoéj stan. Swiadomos$é choroby moze
byé zwigzane z pojawieniem sie¢ mysli samobdjczych. Z tego powodu bardzo
wazne jest obserwowanie pacjenta przez bliskich oraz specjalistow.

Do poczatkowych objawéw schizofrenii, ktébre mogg zwiastowac rozwijanie sie
choroby, mozemy zaliczy¢:

Pogorszenie wynikéw w nauce
Wycofanie spoteczne
Problemy z koncentracjg
Wybuchy ztosci

Trudnosci z zasypianiem.

Poczatkowa faza schizofrenii moze trwaé pare dni, a czasem nawet pare lat.
Zazwyczaj pojawia sie ona najczesciej w wieku nastoletnim lub ok. 20 roku zycia u
mezczyzn, a u kobiet — w okolicach 30 roku zycia.

Schizofrenia jest chorobg nieuleczalng. Po ustgpieniu objawdéw moze nastgpié ich
remisja. Mimo to, leczenie tego zaburzenia moze w znacznym stopniu poprawié
poziom zycia chorego.

Podstawg terapii jest leczenie farmakologiczne. Leki majg dziatanie
antypsychotyczne, wiec ograniczajg wystepowanie urojen oraz halucynacji. Bardzo
wazna jest rowniez psychoterapia oraz psychoedukacja. W ich trakcie chory oraz jego
bliscy ucza sie jak rozpoznawac okres nasilajgcych sie objawow oraz w jaki sposob
sobie z nimi radzi¢. W przypadku okresow ostrej psychozy chorzy mogg wymagac
hospitalizacji, w przeciwnych wypadkach stosowane jest leczenie ambulatoryjne.
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Nalezy pamieta¢, ze schizofrenia jest choroba przewlekla, a chorzy musza
zmagaé¢ sie z nig przez cale zycie. Proces leczenia wymaga intensywnego
zaangazowania chorego, specjalistéw, ale rowniez bliskich pacjenta. Dotknieci
zaburzeniem mogg jednak, dzieki odpowiedniemu leczeniu, ograniczy¢ wystepowanie
objawéw oraz prowadzi¢ normalne zycie. Pamietajmy wiec, ze kazdy z nas powinien
patrze¢ na schizofrenikéw przez pryzmat tego kim naprawde sa, a nie tylko i
wytacznie ich przypadtosci.



