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Zadbajmy o zdrowie dzieci i mtodziezy. Gtos z kraju w
sprawie szpitala dla dzieci w Lubuskiem
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W Zielonej Gorze moze powstac¢ Centrum Leczenia Dzieci i Mlodziezy.
Aktualnie placowka znajduje sie w Zaborze. Rozmawiamy z doktor

Aleksandra Lewandowska, konsultantka krajowa w dziedzinie psychiatrii
dzieci i mtodziezy o tym, co najwazniejsze: zdrowiu.
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Kaja Rostkowska (Lubuskie Centrum Informacyjne): - Podejmujemy temat
niezwykle istotny. | trudny, bo dotyczacy zdrowia mtodziezy oraz dzieci...
Pani zostata konsultantka krajowa trzy lata temu, w listopadzie, kiedy
trwata jeszcze pandemia. A wiec takze w momencie newralgicznym.

To byt czas pandemii, ale i okres wdrazanych zmian dotyczgcych obszaru psychiatrii
dzieci i mtodziezy. A wdrazanie nowego modelu wymaga zaangazowania,
whnikliwosci, odpowiedzialnosci, przygladaniu sie temu, co dziata, a co nie dziata. | co
nalezy poprawic... Witasnie w zwigzku z pandemia, ale i z kryzysem gospodarczym, z
konfliktem zbrojnym, liczba dzieci i nastolatkow, ktéra wymaga opieki
specjalistycznej, wzrosta ponad dwukrotnie. Wiec to naprawde byto - i jest nadal -
bardzo duze wyzwanie.

Opieka psychiatryczna dzieci i mtodziezy zmienita sie przez ten czas?

Na przestrzeni tych lat wiele sie dziato. Zmiany idg w dobrym kierunku i to nie jest
tylko zdanie ekspertéw, specjalistéw, praktykdéw, ale réwniez innych panstw
cztonkowskich. W Unii Europejskiej stawia sie na deinstytucjonalizacje i
przeniesienie ciezaru leczenia z lecznictwa szpitalnego na leczenie ambulatoryjne,
na leczenie srodowiskowe. Nowy model opieki jest wtasnie na tym skoncentrowany,
czyli osadzony gtdwnie na oddziatywaniach psychospotecznych. Chodzi o pomoc
psychologiczng, oddziatywanie psychoterapeutyczne, prace terapeutéw
srodowiskowych. A to sie wigze ze wspétpracg miedzy resortami. Po
ukonstytuowaniu sie nowego rzadu, ta wspoétpraca miedzyresortowa przybrata
rozpedu. Précz ochrony zdrowia, trzeba zwraca¢ uwage takze na edukacje czy
opieke spoteczna.

Panstwo przeznaczyto rekordowa kwote 4,2 mld ztotych na psychiatrie.

Pierwszy raz w historii jest taka kwota na inwestycje w psychiatrie. Niejednokrotnie
powtarzatam i zwracatam na to uwage, ze potrzeby sg olbrzymie. Na przestrzeni
tych trzech lat jako konsultant krajowa bardzo mi zalezato, zeby od srodka poznac
problemy, z ktérymi mierza sie rézne oddziaty stacjonarne, ale rowniez i oddziaty
dzienne czy osrodki opieki Srodowiskowej. W miare moich mozliwosci staratam sie
jezdzi¢ do tych miejsc. By¢ tam, porozmawiac z zespotem. W niektérych miejscach
te warunki odpowiadajg nie nowoczesnej psychiatrii, tylko bardzo czesto sg to
warunki, ktére przypominajg wiek XIX.

Wizytowatam ten osrodek. Nie da sie pewnych rzeczy wtozy¢ w strukture XVII-
wiecznego patacu. To jest piekne miejsce, zabytkowe, ale nie miejsce, w ktérym
powinno sie leczy¢ dzieci i mtodziez.

Podkresla to Andrzej Zywien, dyrektor naszego Centrum Leczenia Dzieci i
Mtodziezy w Zaborze...

Wizytowatam ten osrodek. Nie da sie pewnych rzeczy wtozy¢ w strukture XVII-
wiecznego patacu. To jest piekne miejsce, zabytkowe, ale nie miejsce, w ktérym
powinno sie leczy¢ dzieci i mtodziez. Oczywiscie zespdt tego centrum robi co sie da,
bo otoczenie jest piekne, wokdt jest teren rekreacyjny. Ale podstawa, ktéra jest
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niezbedna, to przyjazne Srodowisko zwigzane ze strukturg danego miejsca, z
wyposazeniem tego miejsca, z jego infrastrukturg. Tego tutaj brakuje. Dlatego
wspieram zaangazowanie zespotu w stworzenie nowego miejsca, dostepnego, na
miare XXI wieku.

Czy z Pani punktu widzenia, potrzebne sa takze zmiany spoteczne, zmiany
sposobu naszego myslenia o psychiatrii dzieci i nastolatkéw?

Tak. My méwimy tutaj o zdrowiu, czyli o ochronie zdrowia psychicznego dzieci i
mtodziezy. | w tym obszarze mamy wspomniany przeze mnie model opieki, ktéry
jest modelem trzypoziomowym. Przypomina ksztattem piramide. Mamy podstawe
tej piramidy, czyli prace w Srodowisku naszych pacjentéw - to jest pierwszy poziom
referencyjny. Tu nie ma lekarza, sg psychologowie, psychoterapeuci, terapeuci
srodowiskowi. Potem mamy drugi poziom referencyjny, gdzie sg poradnie zdrowia
psychicznego i tu juz wchodzi w sktad zespotu lekarz. | trzeci poziom:
wielospecjalistyczna, psychiatryczna opieka stacjonarna, czyli izby przyjec¢ i oddziaty
stacjonarne. Oczywiscie te trzy poziomy referencyjne podlegajg pod Ministerstwo
Zdrowia, ale potrzebna jest wspotpraca miedzyresortowa. Nie da sie skutecznie i
efektywnie pomaoc dziecku, jezeli problemy z jego zdrowiem psychicznym sg
zwigzane na przyktad z tym, co sie dzieje w szkole. Albo, kiedy problemy wynikaja
na przyktad z jakiej$ sytuacji bytowej rodziny. A moze sg zwigzane z przemoca,
wtedy potrzebna jest takze wspodtpraca z resortem sprawiedliwosci.

Czy uwaza Pani, ze bedzie taki moment, w ktérym Pani powie: ,,tu, w
Polsce, jest naprawde dobrze, mamy dobra opieke psychiatryczna dzieci i
mtodziezy”... Co musiatoby sie wydarzy¢, zeby sobie to w ogdle wyobrazic¢?

Ja sobie to wyobrazam. Udato nam sie, pomimo bardzo wielu trudéw, wprowadzi¢ w
zycie ten nowy model opieki psychiatrycznej i niejednokrotnie powtarzam, ze
spetnia sie moje marzenie.

Bardzo mi byto trudno z tym, ze jak wypisywatam nastolatka czy dziecko z oddziatu,
nie miatam gdzie tego dziecka poddac¢ dalszej opiece.

Pracuje w zawodzie od 20 lat i pamietam jak dzisiaj moje dylematy i ré6zne trudnosci
jako mtodego lekarza, kiedy miatam takie poczucie, ze - méwigc kolokwialnie -
dochodze do sciany, ze chociazbym chciata zrobi¢ wiecej, mam w pewnym sensie
zwigzane rece. Brakowato mi aktywnej wspoétpracy z catym srodowiskiem, w ktorym
dziecko funkcjonuje. Bardzo mi byto trudno z tym, ze jak wypisywatam nastolatka
czy dziecko z oddziatu, nie miatam gdzie tego dziecka poddac dalszej opiece. A
teraz dazymy do wspdtpracy na zasadzie otwartego dialogu. Zeby to byta nie tylko
wspotpraca miedzyresortowa, o ktérej duzo w tej rozmowie méwimy, ale takze
wewnagtrzsektorowa: zeby specjalisci wspdétpracowali ze sobg. Obecnie w nowym
modelu opieki mamy konsylium, sesje koordynacji, superwizje czyli to, o czym ja
mogtam kiedys pomarzy¢. A wiec tak, w jakiej$ czesci to marzenie sie spetnia.
Natomiast zebym mogta z przekonaniem powiedzie¢, ze jesteSmy w dobrym
miejscu, trzeba pracowac jeszcze nad profilaktyka.

To jest kwestia kilku lat czy dekad?
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Przypomne, ze za chwile, bo w roku 2025, wchodzimy jako Polska w prezydencje
Unii Europejskiej. Zdrowie psychiczne dzieci i mtodziezy ma by¢ jednym z
priorytetéw. Licze na to, ze przy wsparciu Unii Europejskiej - bo nie méwimy
przeciez o problemie polskim, ale globalnym - ze to bedzie perspektywa
najblizszych lat. Do czasu, kiedy wprowadziliSmy te trzy poziomy referencyjne, to w
naszym kraju opieka psychiatryczna dzieci i mtodziezy nie funkcjonowata. Jej de
facto nie byto. Byty gtéwnie oddziaty stacjonarne, ktére dZzwigaty ciezar leczenia. A
w tej chwili, z obszaru, ktérego w ogdle nie byto w naszym kraju, wytonito sie ponad
480 osrodkoéw opieki Srodowiskowej. Praktycznie juz kazdy powiat taki osrodek ma,
a duze miasta nawet po kilka. | tu caty czas mowimy o sektorze publicznym.
Rzeczywistos¢ sie zatem zmienia bardzo pozytywnie. Idziemy w dobrym kierunku.
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