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Stawomir Murawiec: W dniu
10 marca 2020 roku zostata
powotana Komisja do spraw
Psychiatrii Klimatycznej Pol-
skiego Towarzystwa Psychia-
trycznego (PTP), ktdrej jestes
przewodniczacg. Zebranie
Zarzadu Gtéwnego PTP, na
ktérym jg powotano, odbyto
sie jeszcze w formie tradycyjnej, na sali obrad, z fizyczng
obecnoscig 0s6b bedacych cztonkami Zarzadu. Kolejne
zebranie, niecaty miesigc pdzniej, przeprowadzono juz
online. Po raz pierwszy w historii PTP zarzad spotkat sie
na monitorach komputeréw. To mi sie jakos$ silnie kojarzy
z Komisja, ktérej przewodniczysz. Zmiana sposobu obrad
zostata wymuszona w tym wypadku przez epidemie
COVID-19, ale przeciez osadzona w kontekscie zmienia-
jacego sie Swiata. Jakie zatozenia, spostrzezenia, mysli
i intencje miatas, tworzac Komisje do spraw Psychiatrii
Klimatycznej? Czy wtasnie nieuchronno$¢ zmian jest
tym zatozeniem?

Justyna Holka: Dziekuje za za-
proszenie do tej rozmowy. Ciesze
sie, ze jako Redaktor Naczelny
LPsychiatrii” zauwazyte$ zjawi-
ska nieuchronnosci globalnych
zmian, ktore obserwujemy tak
plastycznie w ostatnich miesia-
cach, a mniej naocznie — w cig-
gu ostatnich kilkudziesieciu lat.
Ale moze od poczatku. Doktadnie rok temu postano-
witam sobie zafundowa¢ przerwe od swojej regularnej
pracy pod postacia sabbatical year. Dystans w odniesieniu
do dotychczasowej aktywnosci pozwolit mi na ujrzenie
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wielu zjawisk z mojej dziedziny, ale tez szerszych —
spotecznych, w ktérych bytam zanurzona, z zupetnie
nowej perspektywy. Nie bez znaczenia dla zyskania takiej
nowej perspektywy byfa regularna praktyka medytacyjna,
ktéra od dwdch lat uprawiam. Po odejsciu od codzien-
nej pracy w panstwowym systemie psychiatrycznej
opieki zdrowotnej, uswiadomitam sobie, ze zjawiska,
ktére obserwujemy globalnie, przyspieszyty z ogromna
predkoscia, a zmiany w makrootoczeniu s tak rozlegte
i wszechogarniajace, ze iluzja wydaje sie utrzymywanie
dotychczas obowigzujacego paradygmatu, iz psychiatria
i obecne metody psychoterapeutyczne moga by¢ nadal
mozliwe do aplikacji w zakresie pomocy moim czy ogél-
niej — wspdtczesnym pacjentom.

Moim zdaniem, predkos¢ zjawisk zwigzanych z wyktad-
niczym przyspieszeniem tempa rozwoju nowych techno-
logii, globalna migracja komunikacji miedzyludzkiej do
przestrzeni wirtualnej mediéw spotecznosciowych oraz
negatywne efekty zmian klimatycznych wobec catych
systemow spotecznych sg tak potezne, ze iluzjg staje
sie zatozenie, iz nawet obdarzeni najzdrowszymi zdol-
nosciami adaptadji i rezyliencji psychologicznej ludzie,
sa W stanie za tymi zmianami nadgzy¢ bez szkody dla
swojego zdrowia psychicznego.

Co wiecej, dostrzegtam, ze zmiany te zachodza tak
gwattownie, ze tempo dotychczasowych metod
prowadzenia badan naukowych, ubiegania sie o ich
finansowanie, a nastepnie raportowanie tych badan
grantodawcom jest tak powolne, ze absolutnie nie
nadaza za naukowa eksploracja tych zjawisk. Przez to
wymykaja sie one szerszemu naukowemu opisowi. Na
obecnym etapie pozostajemy z hipotezami i pytaniami,
ktére zastygaja na naszych ustach, a w miedzyczasie
pojawia sie kolejne globalne, nieopisane jeszcze zjawi-
sko, dla ktérego nie znajdujemy zadnej analogii w do-
tychczasowej historii Swiata ani tez w poszczegélnych
dziedzinach nauki.

Wspomniates na wstepie o pierwszym ,zdalnym”
zebraniu zarzadu PTP. Ta zmiana zostata wymuszona
epidemia koronawirusa. Mnie tez skojarzyta sie w tym
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momencie analogia zwigzana z epidemig COVID-19
oraz wysitki podejmowane w zwigzku z pracami nad
szczepionka, terapia lub innego rodzaju ,antidotum”.
Zdania naukowcéw na temat skutecznosci szczepion-
ki s podzielone, w zwigzku z tym ze wirus szybko
mutuje. Wspdtczesne globalne zjawiska zmieniajace
wielotorowo i interdyscyplinarnie nasze zycie zachodzg
tak predko, ze wymykajg sie opisowi oraz utrudniajg
czy nawet uniemozliwiaja podejmowanie jakichkolwiek
skutecznych dziatan zapobiegajacych dalszemu rozwo-
jowi tych negatywnych zjawisk. Tak jakby ktos puscit
w ruch klocki wielotorowego domina, ktérego elementy
przewracajg sie jeden o drugi i nikt juz nie potrafit ani
zrozumie¢, w ktérym obszarze czasoprzestrzennym
tego domina jeste$my, ani tez zatrzymac negatywnych
efektéw cywilizacyjnych zmian wywotanych w ciggu
ostatnich kilkudziesieciu lat. Stad rzeczywiscie pytania
o nieuchronnos¢ i swoisty determinizm w zakresie zasie-
gu obserwowalnych negatywnych efektéw tych zmian
na zdrowie psychiczne catych spotecznosci ludzkich
staly sie motorem prac nad zgromadzeniem zespotu
otwartych na wspotprace profesjonalistéw. Innymi sto-
wy pragnetam zaprosi¢ do dalszej naukowej kooperagji
grupe profesjonalistéw zaréwno z zakresu zdrowia
psychicznego, jak i innych dziedzin, ktéra zechciataby
pokusi¢ sie o zadawanie pytan odnosnie do nowych
zjawisk i ich wptywu na zdrowie psychiczne ludzi, two-
rzenia nowych modeli zaburzen psychicznych i nowych
rozwigzan terapeutycznych.

Kiedy w kwietniu 2019 roku wybrano mnie na stanowi-
sko Przewodniczacej Oddziatu Warszawskiego PTP, jako
jeden z celéw postawitam przed sobg przygotowywanie
czy ,otwieranie” naszego srodowiska na réznego ro-
dzaju nowe zjawiska spoteczne, wynikajace z postepu
technologicznego czy zagrozen klimatycznych, a takze
na konieczno$¢ dostosowywania naszych metod diag-
nostyczno-terapeutycznych do nastepstw negatywnego
modelowania wiekszosci obszardéw zdrowia psychicz-
nego poprzez wspomniane mechanizmy. Komisja ds.
Psychiatrii Klimatycznej jest jednym z kierunkow, ktére
zaplanowatam w swoich dziataniach.

S.M.: Jestem pod ogromnym wrazeniem tego co mé-
wisz. W pewien sposéb widze te wszystkie zjawiska,
ktére opisujesz, ale tak naprawde nie uswiadamiatem
sobie tego w catej opisanej rozlegtosci. Czym doktadnie
miataby zajac sie zainicjowana przez Ciebie Komisja?

J.H.: Globalnie obserwujemy wspdtczesnie interferencje
kilku rodzajéw niekontrolowalnych zjawisk, ktére moga
prowadzi¢ do rozwoju nowego rodzaju objawdw psy-
chopatologicznych. Wedtug mnie, wspomniane nowe
zaburzenia beda obserwowane w wyniku dtugotrwatego

distresu i poznawczego zaabsorbowania nierozwigzywal-
nymi w kontekscie jednostkowym nieodwracalnymi pro-
cesami w makrootoczeniu. W okresie pandemii zadaniem
komisji jest wypracowywanie nowych modeli rozumienia
objawow psychopatologicznych oraz wypracowywanie
rozwigzan psychoedukacyjnych, prewencyjnych czy te-
rapeutycznych w odniesieniu do zaburzen psychicznych,
ktére moga ujawnic sie pod wptywem katastrofy epide-
miologicznej, katastrof ekologicznych lub pokrewnych.
Poza mng w Zarzadzie Komisji Psychiatrii Klimatycznej
pozostaje mgr Piotr Ulman i dr Magdalena Gawrych,
a oprocz tego zaproszenie przyjeli prof. Marek Jarema,
prof. Marcin Wojnar, dr Maciej Myszka. Jak wspomniatam,
jednym zatozen komisji jest jej interdyscyplinarnos¢. Dlate-
go bardzo sie ciesze, ze funkcje konsultantéw merytorycz-
nych komisji zgodzili sie petni¢ znakomity fizyk Profesor
Stawomir Tkaczyk z Fermilab z USA oraz tworcy polskiego
oddziatu miedzynarodowego thinktanku Club of Budapest
— Edward Pyrek i Piotr Reisch. Bardzo dziekuje tez za
Twoje wsparcie i dotaczenie do nas z tematyka zwigzana
z ornitologicznymi obserwacjami natury i ich wptywem na
ksztattowanie uwaznosci i swiadomej obecnosci.

Tutaj ja miatabym do Ciebie pytanie. Czy nie czujesz sie
troche jak prekursor ,newage’owych” metod terapeu-
tycznych w psychiatrycznym mainstreamie? Czy wydaje
Ci sie, ze taki kierunek rozwoju interwencji terapeutycz-
nych ma szanse przyjac sie i gtebiej osadzi¢ w naszym
mysleniu o psychiatrii?

S.M.: Ptakami interesowatem sie od dawna. Mysle raczej,
ze w pewnym momencie wykonatem coming out i ze to
.Chwycito”, zainteresowato, spotkafo sie z pozytywnym
odzewem $rodowiska. To byto w Mikotajkach w czerwcu
2018 roku, kiedy zaprositem uczestnikdw konferencji na
sesje psychiatryczno-ornitologiczng. Ale dla mnie nowa-
torska jest Twoja mysl. Potrzebujemy catkiem nowych
metod terapeutycznych.

J.H.: Moim zdaniem, psychiatria i psychiatrzy stajq
obecnie przed ogromnie trudnym zadaniem, o ktérym
zaczetam juz nieco moéwic¢ podczas wyktadu zaprezen-
towanego na zdalnym Seminarium pt. ,Rola psychiatrii
i psychiatrow w dobie globalnych zmian”, ktére odbyto
sie juz w przestrzeni wirtualnej 1 kwietnia 2020 roku,
a mianowicie stoimy przed koniecznoscig redefiniowania
znaczenia nowych zjawisk z zakresu zdrowia psychicz-
nego, ktére w najblizszych miesigcach i latach bedziemy
globalnie obserwowad. W ciggu ostatniego miesigca
z strony przedstawicieli naszego srodowiska — nie tylko
w Polsce, ale z wielu stron $wiata padaty opinie, ze prze-
zywanie obaw, niepewnosci, leku, rezygnacji i smutku
wobec nagtych wszechobecnych i globalnych zmian
stanowi reakcje normatywna, a nie patologie.
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Prosze wiec zauwazy¢, ze w ostatnich tygodniach
obserwujemy pewnego rodzaju zmiane paradygmatu
w zakresie kwestii zwigzanych ze zdrowiem psychicznym.
My — psychiatrzy, dotychczas uwazalismy, ze objawy
lekowe, obnizenie nastroju, poczucie rezygnacji stanowia
patologie, a my potrafimy i posiadamy srodki, aby tym
objawom przeciwdziatac, tj. leczy¢ je lub im zapobiegac
za pomoca farmakoterapii czy psychoterapii.

Teraz, predzej czy pdzniej, zderzymy sie z pytaniami,
w jaki sposéb redefiniowac obecne zjawiska. Rzeczy-
wisto$¢ na zewnatrz zmienita sie tak bardzo i tak gwat-
townie, ze trudno nie oprzec sie pokusie psychologicz-
nego mechanizmu zaprzeczania jej albo tez rozwijania
»schizoidalno-paranoicznych” lekéw o zdrowie wiasne
i bliskich 0séb, o przysztos¢ materialng oraz zawodowa
czy tez przysztos¢ edukacyjng swoich dzieci. Wiekszos¢
moich obecnych rozmoéwcéw z réznych srodowisk
przyjmuije, ze niepewnos¢ w odniesieniu do praktycznych
podstaw zyciowej egzystencji tj. zatrudnienia, mozliwo-
$ci zabezpieczenia podstawowych potrzeb zyciowych,
wydolnosci systemu ochrony zdrowia, edukacji oraz
wymuszona konieczno$¢ catkowitej zmiany stylu zycia
w obliczu pandemii — to zjawisko chwilowe, ktére trze-
ba po prostu przetrwac, a potem wszyscy powrdcimy do
wiekszosci aspektéw poprzedniego stylu zycia.
Uwazam, ze nie ma juz powrotu do zycia przed pande-
mig, a zmiany, ktdre zostaty przez nig zapoczatkowane,
beda wszechogarniajace, z ogromnym zasiegiem i cat-
kowicie zmodyfikuja styl naszego zycia, w kazdym jego
aspekcie.

Jesli pokusimy sie o analogie psychoanalityczng, to
znajdujemy sie teraz w naszej rzeczywistosci w po-
zyqji schizoidalno-paranoidalnej — Swiat zewnetrzny
atakuje nas ze wszystkich stron nowymi zagrozeniami
o globalnych zasiegach, do ktérych nagle musimy sie
dostosowac. Jednak w tym przypadku nie mozemy zasto-
sowac zwyktych psychiatrycznych narzedzi, ktérych uzy-
walismy w odniesieniu do schizoidalno-paranoidalnych
lekow. Gdyz te leki wtasnie urzeczywistniajg sie zaréwno
lokalnie, jak i globalnie. A co wiecej, zaprzeczanie wadze
negatywnych efektéw zmian klimatycznych wobec zdro-
wia publicznego, mozemy uznac za wieloletnig zbiorowa
halucynacje negatywng — czyli pomijanie pewnego
oczywistego aspektu rzeczywistosci zwigzanego z ra-
bunkowa gospodarka oraz niepohamowanym wzrostem.

S.M.: A jaki zwigzek ma wedtug Ciebie pandemia ze
zmianami klimatycznymi?

J.H.: Nie chciatabym zagtebiac sie w tym miejscu w teo-
rie, na ile epidemia COVID-19 stanowi pochodng zmian
ziemskiego klimatu. Nie czuje sie w tej kwestii ekspertka,
choc coraz wiecej naukowych doniesien na to wskazuje.

Wspomne jedynie, ze wedtug ostatnich badar Swiatowej
Organizacji Zdrowia, $Smiertelno$¢ w wyniku zakazenia
koronawirusem jest wyzsza w krajach z wiekszym zanie-
czyszczeniem powietrza (pytem zawieszonym PM 2.5).
Jednak w dookredlaniu zatozen komisji zwrdcitam
uwage raczej na charakter niz specyfike obu rodza-
jow zjawisk. Epidemia COVID-19 to globalne zagro-
zenie zdrowia publicznego (takze w odniesieniu do
zdrowia psychicznego) o ogromnym, btyskawicznym
makrozasiegu. Podczas gdy zmiana klimatu wydaje
sie by¢ nieco wolniej niz COVID-19 rozwijajagcym sie
zagrozeniem — takze faczy sie z lokalnymi kryzysami
jak susze, ekstremalne zjawiska pogodowe czy pozary.
Tak czy inaczej oba te zjawiska s3 pochodnymi zmian
srodowiskowych i bardzo istotnie wptywajg na wiele
zmiennych w makrootoczeniu, catkowicie zmieniajac
charakterystyke otaczajacej nas rzeczywistosci. Wydaje
sie zatem, ze takie nagte lub nieco powolniejsze zmiany
.Catkowicie przebudowujgce charakterystyke otaczajacej
nas rzeczywistosci” bedg wymuszac okresowo catkowita
przebudowe optyki postrzegania rzeczywistosci, a tym
samym naszej narracji wewnetrznej. To jest wiasnie to
Lnovum”, ktére wkracza we wspdtczesng rzeczywistosé,
predzej czy pdzniej wymuszajac zmiane obowigzujacego
paradygmatu w réznych obszarach, takze w psychiatrii.
W przypadku psychiatrii — w zakresie modeli zaburzen
psychicznych czy form pomocy i terapii stosowanych
w tych zaburzeniach.

S.M.: Wspominasz o zmianie paradygmatu. Ciekawi
mnie bardzo, czy znasz opinie innych psychiatréw na
ten temat. Czy przedstawiciele naszego srodowiska tez
takg zmiane paradygmatu dostrzegajg?

J.H.: Nie miatam wielu okazji do dyskusji z przedstawicie-
lami naszego srodowiska. Nie pracuje obecnie w szpitalu,
a nieliczne spotkania odbywam online. Waznym aspek-
tem jest takze to, ze od jakiegos czasu jestem otoczona
osobami, ktore takg zmiane paradygmatu dostrzegaja.
Moge zatem nie by¢ w tej kwestii obiektywna.
Chciatabym jednak odnies¢ sie do dwdéch opinii przedsta-
wicieli naszego srodowiska, ktére pojawity sie w dyskursie
publicznym na $wiezo po wybuchu pandemii — wtedy
kiedy rézne zjawiska ujawnity sie nagle i wymagaty , ostrej
zmiany kursu” w zakresie optyki postrzegania swiata
zewnetrznego, zas od nas, psychiatrow — rekapitulacji
funkcji naszego zawodu.

Profesor de Barbaro na famach , Tygodnika Powszechnego”
z 29 marca 2020 roku przyznat, ze ,jako terapeuta szuka
obligadji, zeby szuka¢ odpowiedzi (przyp. na temat tego
jak przetrwad w pandemii), ale zarazem czuje, ze ubyto mu
pychy spod znaku >wiem<”. Profesor Bogdan de Barbaro
podzielit obecne postawy na dwie kategorie — ,,zanurzenie
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sie w bezgranicznym leku o wszystko oraz zaprzeczanie
lekowi, charakteryzujace ludzi bez wyobrazni”.
Natomiast dr Mateusz Kowalczyk ze Szpitala Babinskie-
go w Krakowie, na tamach ,Gazety Wyborczej” z 4-5
kwietnia relacjonowat, ze z jednej strony prébuje wyko-
rzystywac¢ do pomocy pacjentom wzmacnianie ich do-
tychczasowych mechanizmdw radzenia sobie w trudnych
sytuacjach, ale z drugiej zaleca ,,mniej obecne” w gtow-
nym nurcie psychiatrii metody jak odwotywanie sie do
sztuki, literatury i sieganie po duchowos¢ i modlitwe.

S.M.: w przestrzeni refleksji jest jeszcze tekst prof. Janu-
sza Heitzmana. Na mnie on wywart olbrzymie wrazenie,
poniewaz prof. Heitzman napisat odwaznie: mamy do
czynienia z nowym zjawiskiem, jesli chodzi o zdrowie
psychiczne, z pandemicznym zaburzeniem stresowym.
Nie mozna tego nowego zjawiska wciskac w dotychcza-
sowe opisy kryteriéw diagnostycznych.

J.H.: No wtasnie. Artykut przeznaczony do publikagji
w ,,Psychiatrii Polskiej”, ale z racji swojej wagi dla naszego
Srodowiska psychiatrycznego fragmenty zostaty udo-
stepnione wczesniej na stronie Facebooku PTP. To takze
znak tego jak szybko teraz zyjemy i jak szybko zmienia
sie nasza rzeczywistos¢. Przed pandemia takie dziatanie
preliminary open access nie bytoby pewnie mozliwe.
Profesor Janusz Heitzman, uznany badacz stresu poura-
zowego, opisat w swoim artykule stresowe zaburzenie
pandemiczne. W tym doniesieniu mozemy przeczytac,
ze ,nastepstwa kilku miesiecy konfrontacji z pandemia
dla sfery psychiki nie sa tozsame z diagnoza ostrego
zaburzenia stresowego, pozycjonowanego w klasyfikagji
DSM-5 jak i ICD-10, a zasadnicza roznica dotyczy czasu
ekspozycji na stresor, ktérego nie mozemy okresli¢”.
Dlatego nie mozna do konca dookresli¢ negatywnych
nastepstw pandemii dla sfery psychiki.

Nad podobnym modelem pracowalismy od kilku miesiecy
ze wspdttworcg Komisji ds. Psychiatrii Klimatycznej —
magr. Piotrem Ulmanem. Nasz model zaburzen klimatycz-
nych miat zosta¢ zaprezentowany w czerwcu na Zjezdzie
Psychiatrow Polskich, ktéry — ,znak czaséw” — nie
wiadomo, czy dojdzie w tym roku do skutku, nawet
w nowym wrze$niowym terminie. Robocze zatozenia
naszego modelu wskazujg na to, ze dla charakterystyki
ewentualnych objawéw psychopatologicznych istotne
moga sie okazac zasieg, tempo oraz odlegtos¢ obser-

watora od efektéw negatywnych zmian srodowiskowych
(czy tez zmienionej rzeczywistosci zewnetrznej). W za-
leznosci od wielu wyréznionych w modelu czynnikéw,
a przede wszystkim od subiektywnej oceny poznawczej
oraz dostepnych metod radzenia sobie, katastrofalne
zjawiska obserwowane w makrootoczeniu moga nie
powodowa¢ zadnych objawdw psychopatologicznych,
prowadzi¢ do rozwoju objawdw ostrej reakcji na stres,
przewlektego uogdlnionego leku (zwigzanego z pande-
mig COVID-19 czy leku klimatycznego), czy ostatecznie
prowadzi¢ do rozwoju tak zwanych klimatycznych (cy-
wilizacyjnych) zaburzen nastroju.

S.M.: Bardzo Ci dziekuje za tg rozmowe. Czy jest cos,
co chciataby$ powiedzie¢ na jej podsumowanie? Uzytem
sfowa ,, podsumowanie” — i wtedy uswiadomitem sobie
jego nieadekwatnos¢ w zmieniajgcej sie rzeczywistosci,
o ktérej mdwisz. Nie ma juz podsumowan. Czy w takim
razie jest co$, co chciataby$ powiedzie¢, aby wybrzmiato
tu i teraz?

J.H.: Wydaje mi sie, ze dla nas psychiatréw bardzo
wazna bytaby chyba taka refleksja — jako profesjonali-
$ci z zakresu zdrowia psychicznego (i chyba nie chodzi
tylko o psychiatréw) zdecydowanie musimy redefiniowac
naszg role wobec zjawisk, ktére teraz obserwujemy
w makrootoczeniu. Jesli uznamy, ze wachlarz obec-
nych, uzywanych dotychczas w psychiatrii metod jest
wystarczajacy do pomocy pacjentom we wspdtczesnym
.pokoronawirusowym $wiecie” mozemy jeszcze szybciej
i bardziej drastycznie niz wczesniej wypali¢ sie w naszych
dziataniach, gdyz dotychczsowe metody nie wystarcza
w odniesieniu do obecnych problemdw i zasiegéw zmian
zewnetrznych, ktére obserwujemy. Dodatkowo, na nas
— psychiatrach cigzy teraz ogromna odpowiedzialnos¢
redefiniowania nowych zjawisk psychologiczno-emo-
cjonalnych — co jest norma, a co nig nie jest. Nieco
humorystycznie na koniec rzecz ujmujac, powiem, ze
JJesli zbytnio wysrubujemy normy psychopatologiczne”
wobec obecnych zjawisk, to ani nasi pacjenci, ani my ,,nie
doszusujemy do nich”. Na pewno zatem potrzebne sg za-
réwno nowe modele rozumienia zaburzen psychicznych,
jak i nowe metody terapii. Przed nami zatem (w Komisji
ds. Psychiatrii Klimatycznej) niezwykle duzo pracy. Mam
nadzieje, na naszg dalszg intensywng wspdtprace i ser-
decznie dziekuje za zaproszenie do rozmowy.
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