Czego nie powie ci psychiatra - rzecz o psychozach
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Wprowadzenie do psychopatologii cz. 4

W artykule tym pragne wprowadzi¢ Czytelnika w zagadnienie psychoz. Jest ono

trudne juz chociazby dlatego, ze mianem psychoz, a wiec ,choréb psychicznych", bywa
okreslanych sporo réznych zjawisk psychopatologicznych. Ba, nawet jedna konkretna choroba
psychiczna — schizofrenia, moze wygladac¢ bardzo rdéznie.

Gdy zajmujemy sie zagadnieniem psychoz, to nie sposéb skupic¢ sie bezposrednio na tym
problemie. Dzieje sie tak dlatego, iz jednoczesnie wykraczamy poza waska dziatke obserwacji
klinicznej, i konfrontujemy sie z mndstwem innych obszaréw. Bowiem w tym przypadku nie
sposOb abstrahowac od probleméw epistemologicznych (np. co to jest ,choroba" w ogdle?),
socjologicznych (kwestia porzadku spotecznego, dominacji jednej grupy nad inng itd.), kwestii
kompetencji psychiatrow oraz stanu i filozofii psychiatrii w ogdle (podejscie biomedyczne,
nozologiczne, sztampa terapeutyczna), nie sposéb pomingé wptyw czynnikdw ekonomicznych
na rozumienie i leczenie psychoz (firmom farmaceutycznym zalezy na pewnym ich obrazie,
podczas gdy inny nie jest im na reke), nalezy tez wzia¢ pod uwage potoczne rozumienia
.~wariactwa", ,zeSwirowania" i ,schizy", a w koncu dojs¢ do antropologicznej kwestii
podmiotowosci. Oczywiscie artykut ten, to tylko ,wstep do wprowadzenia", a wiec nie
wyczerpie tych kwestii i nawet ich nie rozwine, a jedynie zaznacze. Zapewne bedzie jeszcze
sposobnos¢ je pogtebid.

Do psychoz zaliczamy:

- schizofrenig,

- paranoje,

- depresje lub manie psychotyczna,

- inne (réznorodne ostre i przemijajace zaburzenia psychotyczne, psychozy w przebiegu
choréb moézgu oraz zatru¢ i roznych zapalen itp., psychozy reaktywne — wywotane jakas
szczegdlnie traumatyczng sytuacjg, inne).

Czym jest psychoza? Ot6z nie jest mozliwe podanie wyczerpujacej definicji. Psychoza jest
stanem oderwania od rzeczywistosci, manifestujagcym sie brakiem zaradnosci zyciowej,
niezdolnoscig do adekwatnych reakcji wobec ludzi. Wszystko to zwigzane jest z wyraznie
zaburzonym jezykiem lub/i spostrzeganiem lub/i rozumowaniem oraz zaburzonym zyciem
emocjonalnym. Oczywiscie, kazdy z tych elementdéw moze wystgpi¢ w przypadku silnych
nerwic czy powaznych zaburzen osobowosci, jednak w psychozie kontakt z cziowiekiem jest
szczegOllnie trudny, zyje on wyrazniej niz inni ,w swoim Swiecie".

Czesto moéwi sie, ze ,choroba psychiczna" to ,choroba jak kazda inna". Takie
stwierdzenia majg zmniejszy¢ dystans pomiedzy ,chorymi" a pozostatymi ludzmi,
uswiadamiajac tym drugim, ze przeciez kazdy z nich moze ,zachorowac". Jest to jednak
niezbyt trafne ujecie. Zaburzen psychicznych w ogdle, a wsrod nich tego, co nazywamy
chorobami psychicznymi, nie mozemy traktowa¢ tak samo jak innych chordb (somatycznych).
Oprécz niezbyt czestych przypadkéw, w ktéorych mamy do czynienia z wyrazng patologig
modzgu, ,choroby" te majgq inny status niz choroby somatyczne. Zaburzenia psychiczne w
zdecydowanej wiekszosci przypadkéw sg czynnosciowe, czyli dotyczg "software'u", co oznacza,
ze ich przebieg oraz przyczyny majg w istocie niewiele wspdélnego z nieprawidtowosciami w
funkcjonowaniu moézgu (chociaz za pomocg dzisiejszych czutych technik obrazowania mozna
niekiedy sporo tam znalez¢!). Chciatbym to szczegdlnie podkreslic, gdyz jest to klucz
otwierajacy drzwi do rozumienia perturbacji psychicznych: psychika stanowi przedmiot sui
generis, ma wiasng strukture i swoje drogi rozwoju. Badanie jedynie mozgu - wbrew
zapewnieniom tak wielu wspotczesnych naukowcdw — nie moze daé petnego poznania psyche.
Konieczne sg obserwacje samej psychiki (funkcjonowania umystowo-emocjonalnego ludzi).

Dominuje poglad, ze schizofrenia [1] jest zaburzeniem funkcji moézgu, ze jest
spowodowana nierownowagaq substancji chemicznych zwanych neuroprzekaznikami (modwi sie
m.in. o zbyt duzej ilosci dopaminy). Poglad ten jest btedny i szkodliwy. Nie miejsce teraz na
rozwiniecie szerokiej jego krytyki (wymagataby ona odniesien do epistemologii, psychoanalizy,
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terapii rodzin, socjologii nauki, neurofizjologii). Powiem tylko tyle, ze to, co obserwujgq
neurofizjologowie to jedynie korelaty fizjologiczne standw psychicznych. Nawet jesli na
poziomie moézgowym mamy do czynienia z jakimi$ ,przyczynami" (schizofrenii) nie sg to
ostateczne przyczyny, a jedynie jedne z przyczyn. Po prostu w obecnej kulturze, gdy co$ jest
uchwytne fizycznie (neurotransmitery, synapsy itd.) uznaje sie to za ,podioze". Dodatkowym
dowodem jest to — a mowie to m.in. z doswiadczenia — Ze leki neuroleptyczne
(przeciwpsychotyczne), ktére majg wyréwnywac stezenia neurotransmitera wcale nie leczg, a
jedynie wyttumiajg objawy. Dajg one co prawda niekiedy pole do rozwoju psychiki w kierunku
zdrowia, jednak gdyby ten wewnetrzny rozwdj byt zahamowany przez czynniki psycho-
spoteczne, zaden neuroleptyk by nikogo nie wyleczyt. Tak wiec réwniez dziatanie lekow
psychotropowych — jako zasadniczo jedynie objawowych — pokazuje, ze status chordb
psychicznych jest specyficzny, gdyz farmakoterapia wcale nie ,trafia w ich sedno".

Schizofrenie dzieli sie na paranoidalng, hebefreniczng (zdezorganizowang), katatoniczng
oraz prosta. Najczesciej wystepuje (czyt. jest rozpoznawany) typ paranoidalny schizofrenii.
Charakteryzuje sie on wystepowaniem omamow, urojen, oraz zaburzen emocjonalnych i
zaburzen zachowania. Ogodlnie objawy dzieli sie na pozytywne (wytwodrcze) oraz negatywne.
Objawy wytwoércze to urojenia i halucynacje, a do negatywnych nalezy stan emocjonalnej
pustki oraz zubozenie ogodlnej ekspresji. Najbardziej charakterystycznym dla schizofrenii
objawem zdajg sie by¢ tzw. urojenia odstoniecia i wptywu. Polegajg one na tym, ze chory
twierdzi, iz inni majq jaki$ dostep do jego umystu, mogq nasyta¢ mu mysli lub tez czytaé w
jego myslach. Chociaz te objawy nazywa sie urojeniami, to jednak okreslenie to wydaje sie
btedne, gdyz sgq one bardziej podobne do halucynacji. Urojenie to fatszywy sad, a halucynacja
to pewne odczucie, przezycie, obraz. W przypadku ,urojen odstoniecia" mamy wilasnie do
czynienia z przezyciem — cztowiek rzeczywiscie czuje, ze jego umyst jest otwarty, dostepny
innym. Urojenie wiasciwie zaczyna sie dopiero w momencie ,opracowania" tych odczu¢, to
znaczy wtedy, gdy chory interpretuje je jako wywofane ingerencja obcej cywilizacji, wptywem
fal radiowych wysytanych przez obce wywiady itp.

Nazwa ,schizofrenia" oznacza ,rozszczepiony umyst'. Rzeczywiscie w schizofrenii
nastepuje co$, co mozna nazywac rozpadem powigzan pomiedzy myslami, emocjami,
wspomnieniami, zachowaniem. Wszystko staje sie jakie$S poplatane, niezborne, trudno
zrozumie¢ o czym wiasciwie chory mowi, nie wida¢ czego chce, jaki jest jego stosunek
emocjonalny do danej sytuacji czy jego wtasnej wypowiedzi. Cztowiek przestaje by¢ jednoscia,
ktéra charakteryzuje sie m.in. wystepowaniem postaw, czyli catosci sktadajgcych sie z
wzajemnie powigzanych potrzeb, mysli, afektéow i zamierzen (czego$ sie chce, co$ sie o tym
wie, ma sie do tego jaki$ stosunek emocjonalny oraz plany itd.), jednak prawdopodobnie
nazwa ,schizofrenia" stata sie powodem pewnych nieporozumien. Wydaje sie bowiem, ze w
potocznym rozumieniu schizofrenia jest niekiedy mylona z tzw. zespotem osobowosci mnogiej.
W tym bardzo rzadkim zaburzeniu — znanym z filméw sensacyjnych — dochodzi do
rzeczywistego podziatu w osobowosci na dwie lub kilka ,podosobowosci' , ktére jednak sq
"petnymi jednostkami", to znaczy majq wiasne cechy charakteru wiasng pamie¢ (jakas$ czesc
pamieci jednostki) oraz zachowujg sie w zwarty (niepsychotyczny) sposdb, chociaz oczywiscie
mogq by¢ bardzo nieprzyjemne.

Na ogdt wskaznikiem psychozy sg urojenia oraz halucynacje, musimy jednak pamietag, iz
mogg one wystapi¢ tez w innych zaburzeniach (pamietam anorektyczke, ktéra przez jeden
dzien wypowiadata urojenia oraz pacjentédw z zaburzeniami osobowosci, ktérzy miewali
halucynacje). Z drugiej strony psychotyczng — w psychoanalitycznym sensie — strukture
osobowoséci moze mie¢ kto$ bez klinicznie rozpoznawalnej psychozy, czyli takze bez urojen i
halucynacji (o tym jeszcze bedzie).

Wielu ludzi sadzi, ze urojenia czy halucynacje to twory zupetnie bezsensowne, cos$ na
ksztatt Sniegu i paséw w popsutym telewizorze. Tak jednak nie jest. Halucynacje i urojenia
czesto sg do siebie podobne, dotyczg podobnych sytuacji i obiektow. Juz ta powtarzalnos¢ kaze
nam przypuszczaé, ze nie sg one przypadkowe, ze u ich podiozg lezg jakies czynniki
ksztattujace (gdyby w popsutym telewizorze zawsze pojawiato sie co$ na ksztatt figur
geometrycznych, czerwonego, zéttego badz zielonego tta, oraz cztery rodzaje pulsujacego
dzwieku, musielibySmy przypusci, ze nie wysiadt catkowicie, ze pewne uktady modulujg obraz i
dzwiek). Ogdlnie nalezy stwierdzi¢, a dotyczy to wszelkich zaburzen, ze objawy (urojenia,
halucynacje) spetniajg funkcje stabilizujgcg psychike. Moze to sie komus$ wyda¢ paradoksalne
lub wrecz idiotyczne, ale tak jest w istocie. Nie bedzie to tak dziwne, jesli uSwiadomimy sobie
role i strukture wielu objawéw somatycznych. Np. kazde zapalenie, chociaz tak dla nas



przykre, jest suma czynnikdw patogennych i leczniczych (obrona organizmu), jako catosc jest
wiec przejawem walki organizmu o zdrowie. Mozna powiedzie¢, ze nie ma objawu w catosci
negatywnego, kazdy zawiera w sobie odpowiedz organizmu i jako catos¢ jest probag
przystosowania sie organizmu do szkodliwych czynnikéw. Podobnie jest na poziomie psychiki.
Objawy psychotyczne sg efektem walki psychiki o stabilizacje. To nie one sg gidwnym
problemem, tylko to, co jest gtebiej w umysle. Wiasciwie sama struktura umystu. Podam
prosty przyktad. Wiele starszych, samotnych oséb méwi do siebie. Nie jest to oczywiscie
schizofrenia, jednak objaw psychiatryczny. Mowienie to ma z pewnoscia owg funkcje
stabilizujaca: cztowiek potrzebuje relacji, a gdy jej nie ma, sam jg wytwarza. Objaw ten chroni
wiec przed ,gorszym szaleAstwem", ktdrego doznatby umyst zupetnie wytgczony z relacji.
Dalej: niektére z tych osdb moga przezywal urojenia przesladowcze — twierdza, Ze sgsiedzi
kradng im zywnos$¢, wpuszczajg insekty do mieszkania itp. Objaw ten podobnie ,neutralizuje"
samotnos¢ - cztowiek jest w centrum zainteresowania, gdyz wszyscy na niego nastajg. A to
jest lepsze od samotnosci. I chociaz osoba bedzie wyklina¢ na podtych sasiadéw, to
nieswiadomie woli wmawiac sobie, ze jg przesladujg niz poczué, ze jest wszystkim obojetna.
Nie inaczej jest z halucynacjami. Pozwalajg one z jednej strony np. na bycie z kims$ w relacji
(Matka Boska, zmarty ojciec, krasnoludek itd.), a z drugiej sgq wynikiem projekcji na zewnatrz
wtasnych emocji (np. agresja — diabet, Hitler itd.). Skfadajg sie wiec z wiasnych zyczen oraz
stanow umystowo-emocjonalnych.

Tak wiec halucynacje i urojenia to twory, ktére mdéwig nam o strukturze osobowosci
pacjenta, dlatego nie nalezy tylko prébowa¢ sie ich pozbywac (jak to czyni farmakoterapia),
lecz takze je zrozumiec (psychoterapia). W przeciwnym wypadku gtebszy kontakt z chorym
zostanie zaprzepaszczony.

We wspditczesnej psychiatrii ,schizofrenia" stata sie worem, do ktérego wrzuca sie
wiekszos¢ tego, co nie podpada pod inne jednostki diagnostyczne. Wynika to z kilku przyczyn.
Po pierwsze, réoznorodnosc przejawdw zycia psychicznego — w kazdej jego formie, rowniez tej
zwanej patologiczng — przerasta psychiatrie i jej klasyfikacje. Wspotczesna klasyfikacja jesli
chodzi o psychozy prezentuje sie wrecz zatosnie. Pomijajac wszystko inne, jest za mato
»Szufladek" (ja sam na podstawie swojej pracy mogtbym dotozy¢ ze dwie — trzy jednostki
diagnostyczne, ktére obecnie nie sg rozrézniane).

Po drugie, chodzi o postepowanie konkretnego psychiatry, ktéry nierzadko jeszcze
bardziej upraszcza te juz uproszczong klasyfikacje. Po prostu: psychiatra, gdy nie wie o co
chodzi, wie, ze chodzi o schizofrenie. Dlatego rozpoznaje jg chociaz, ani z wywiadu od oséb
trzecich, ani z rozmowy z pacjentem nie uzyskuje wszystkich jej podrecznikowych kryteriow.
Niekiedy kto$ moze leczy¢ sie na schizofrenie od 20 lat u dziesieciu réznych psychiatrow,
chociaz w rzeczywistosci nigdy nie spetniat wszystkich kryteriow diagnostycznych. Jednak jesli
dostat to rozpoznanie od pierwszego psychiatry i leczyt sie jaki$ czas, nastepni zwykle nie
zmieniajg rozpoznania. Nie robig tego, gdyz nawet gdyby to uczynili — dajgc np. rozpoznanie
jakich$ gtebokich zaburzen osobowosci — i tak musiatby utrzymac obecne leczenie, gdyz w
przypadkach powaznych zaburzen podaje sie neuroleptyk. Inna sprawa, ze odmienne
rozpoznanie jest wazne dla leczenia psychoterapeutycznego — jednak do niego, w stosunku do
liczby chorych, w polskich warunkach dochodzi rzadko (mys$le o prawdziwej psychoterapii, a
nie o przyklepujacych problem warsztatach, grupach psychoedukacyjnych itp.)

Pacjenci czesto pytaja: ,Jaka mam diagnoze?", takie pytania zawsze wprowadzaty mnie
w zaklopotanie. Podobnie czuje sie tylko, gdy ktos pyta czy jestem wierzacy. W obu
wypadkach jest ten sam kruczek. Osoba pytajaca ma juz swoje schematy, swoje rozumienie
znaczenia odpowiedzi. A to niekoniecznie jest dobre, konstruktywne. Jesli kto$ ustyszy ,ma pan
schizofrenie", to co to dla niego bedzie znaczy¢? Najprawdopodobniej powigze to ze swojaq
wiedzg z czasopism, z uproszczonymi, a nierzadko fatszywymi wypowiedziami tzw. specjalistow
z rubryk o zdrowiu. Moze bedzie czut, ze nosi w sobie ,chorobe" jak Ripley Obcego? Moze
pomysli, ze teraz juz do siebie nie nalezy i musi oddaé sie w petni w rece lekarzy? Ludzie
czesto tak wiasnie mysla, ze majg w sobie cos$, czego nie rozumiejg, a o czym wszystko wiedzg
lekarze. Ale to nie prawda! Pojecie wiekszosci psychiatréw o schizofrenii jest mizerne. Przede
wszystkim, lekarze na ogo6t nie probuja wnika¢ gtebiej w Swiat chorego, gdyz nie ma to
znaczenia w leczeniu farmakologicznym. Niezaleznie bowiem od tego na ile lekarz pozna
niuanse danego przypadku, i tak musi da¢ ten sam lek. Po prostu wybdr jest niewielki: na
pewno neuroleptyk, a jaki — to mozna dobra¢ juz w trakcie pierwszego kontaktu. Do tego
sprawdza sie to raczej metodg prob i btedow - nie zadziata lub zadziata nie tak, jak lekarz by
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sobie tego zyczyt - daje sie inny lek z tej samej grupy (neuroleptyk). Takie dziatanie lekarzy
(wynikte oczywiscie z samych podstaw medycyny) moze robi¢ na publicznosci wrazenie, iz
dysponuja jaka$ ogromng wiedza na temat chordob psychicznych. Do czego by to
przyrownac...? Wyobrazmy sobie... alianckiego eksperta lotniczego w trakcie drugiej wojny
Swiatowej. Od wywiadu dostaje on jakie$ niewyrazne zdjecie, prawdopodobnie jest to kawatek
skrzydfa i maty fragment kadtuba. Oraz pytanie: co to jest? Ekspert oglada, oglada... i zaczyna
recytowaé: Dornier Do..., czterosilnikowy bombowiec, zatoga pieciu ludzi, uzbrojenie
obronne..., nosno$¢ bomb..., jest to egzemplarz z drugiej serii produkcyjnej, po modernizacji
ukfadu... itd. Zobaczyt niewiele, a wiedziat mndéstwo. Jednak w wypadku psychoz jest zupetnie
inaczej. Choroby psychiczne nie istniejg tak, jak samoloty. W przypadku samolotu mozna
dostrzec niewiele, a na podstawie swojej wiedzy dopowiedzie¢ reszte. W przypadku choroby
psychicznej stwierdzenie, iz jest to ,schizofrenia”, niewiele wnosi. Nie jest bowiem tak, jakby
Bdg stworzyt ludzi, zwierzeta i choroby, ktéorym nadat nazwy... To ludzie poszatkowali
rzeczywistos¢ i nazwali ja. A ,poszatkowanie" w psychiatrii jest bardzo utomne, wielu rzeczy
nie bierze pod uwage, nie rozrdznia. Tak wiec w ogdle trudno mie¢ ,pojecie o schizofrenii",
mozna miec¢ pojecie o pacjencie, ktéry ma to rozpoznanie. Ale do tego potrzeba otwarcia na
niego, czasu i cierpliwosci. Tego niestety w psychiatrii czesto brakuje.

Paranoja (zaburzenie urojeniowe wediug ICD-10) jest niezbyt czestym zaburzeniem, w
ktérym podstawowe zachowania nie sg zaburzone, nie wystepuja zaburzenia jezyka, cztowiek
nie zachowuje sie dziwacznie, a jego zycie emocjonalne na pierwszy rzut oka wydaje sie
normalne. Wystepuje jednak jakas sfera co do ktérej utrzymujg sie niemozliwe do
wyperswadowania btedne lub nawet absurdalne przekonania (np. ze wszyscy uwazajg mnie za
homoseksualiste; ze wydzielam przykry zapach itp.).

Depresja psychotyczna jest stanem ciezkiej depresji (obnizony nastréj, spowolnienie
psychoruchowe, brak energii, meczliwosé, poczucie bezsensu i inne), w ktérym wystepujg tez
urojenia o charakterze obwiniania sie o mnéstwo rzeczy, prorokowania wtasnej kleski itp. W
manii, odwrotnie, nastrdj jest nienaturalnie , podkrecony", a objawy psychotyczne polegajg na
twierdzeniach odnos$nie swojego postannictwa, geniuszu itp.

Temat psychoz bede rozwijat, pokazujac blizej ich objawy, strukture osobowosci
psychotyka, oraz niektére czynniki psychologiczne, ktore sprzyjajg powstawaniu psychozy.

Przypisy:
[1] Nie wiem dlaczego, ale wiele os6b méwi "schizofremia", przez "m".
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serwisu Racjonalista.pl tak w formie elektronicznej, jak i drukowanej, w celach innych
niz handlowe, z zachowaniem tej informacji.

Plik PDF, ktory czytasz, moze by¢ rozpowszechniany jedynie w formie oryginalnej,
w jakiej wystepuje na witrynie. Plik ten nie moze by¢ traktowany jako oficjalna
lub oryginalna wersja tekstu, jaki zawiera.

Tres¢ tego zapisu stosuje sie do wersji zaréwno polsko jak i angielskojezycznych
serwisu pod domenami Racjonalista.pl, TheRationalist.eu.org oraz Neutrum.eu.org.

Wszelkie pytania prosimy kierowac do redakcja@racjonalista.pl
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