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OD LEKARZY DLA LEKARZY

Dr Jekyll i Mr Fast

Jako$¢ kontaktow pacjenta z lekarzem psychiatrg leczacym depresije, czyli prywatnie jestem jakby inny

Doc. tukasz Swigcicki, Il Klinika
Psychiatrii, Instytut Psychiatrii
i Neurologii w Warszawie

maju tego roku przepro-
wadzono internetowa
ankiete wéréd osoéb ko-

rzystajacych z portalu TacyJak-
Ja.pl przeznaczonego m.in. dla
0s6b z depresja. Ankiete przepro-
wadzono na zlecenie firmy farma-
ceutycznej Egis. Celem ankiety
byta préba oceny jakoSci kontak-
téw pacjenta z depresja z jego le-
karzem psychiatra. Prowadzacy
ankiete otrzymali odpowiedzi
od 114 oséb, w tej grupie 72 proc.
stanowily kobiety, ok. 65 proc.

stanowili mieszkancy duzych
miast (a jedynie ok. 10 proc.
mieszkancy wsi). 90 proc. respon-
dentéw mialo wyzsze lub érednie
wyksztalcenie. Az 42 proc. ankie-
towanych potwierdzalo fakt lecze-
nia w przesztoéci w szpitalu psy-
chiatrycznym, 21 proc. przyzna-
walo sie do co najmniej jednej
préby samobéjczej w zyciu. Nawet
pobiezny rzut oka na te dane po-
zwala wysnué wniosek, ze nie ma-
my tu do czynienia z grupg repre-
zentatywna, natomiast bez wat-
pienia w sktad ankietowanych
weszly takze osoby, ktére do-
éwiadezyly w zyciu ciezkiej de-
pres;ji.

Publiczni cze$ciej odwiedzani
Dalsze pytania w ankiecie doty-
czyly réznych aspektéw kontaktu
z lekarzem psychiatra. W analizie
uwzgledniono fakt, czy pacjent
korzystal z publicznej stuzby
zdrowia, czy tez chodzil do lekarza
prywatnie. Jak si¢ okazuje, ma to
wplyw na jakoéé kontaktow.

Spoéréd ankietowanych 48 prbc. * inne — takze do prywatnych leka-

korzystalo z pomocy psychia-
trycznej jedynie w publicznych
zaktadach shuzby zdrowia, 25 proc.
chodzilo do psychiatry jedynie
prywatnie. Pozostali ankietowani
(27 proc.) korzystali z obu rodza-
jéw pomocy. Niezaleznie od tego,
z jakiego rodzaju opieki korzystat
pacjent, leki przeciwdepresyjne
w znacznej wiekszosci otrzymy-
wal jedynie od lekarza psychiatry
(ponad 80 proc. ankietowanych),
a nie np. od lekarza rodzinnego
czy tez pielegniarki. Biorac
pod uwage czas oczekiwania
na wizyte w publicznej stuz-
bie zdrowia (powyzej dwéch
miesiecy — 7 proc., miesiac-dwa
8 proc., dwa tygodnie — 22 proc.),
moze to oznaczaé, ze w wypadku
pacjentéw korzystajacych jedynie
z tej formy opieki uzyskanie re-
cepty na lek moze byé¢ nie lada
problemem. Do lekarzy praktyku-
jacych prywatnie z reguly sie nie
czeka, cho¢ znane mi realia war-
szawskie sa pod tym wzgledem

rzy ustawiaja sie niekiedy cal-
kiem dtugie kolejki.

Czesto$¢ wizyt u psychiatry wy-
daje sie zalezeé od tego, gdzie od-
wiedzamy lekarza. Jesli jest to pu-
bliczny zaktad opieki, to 51 proc.
pacjentéw spotyka sie z lekarzem
raz na miesiac, je§li lekarz pry-
watnie praktykujacy, to jedynie
39 proc. chorych spotka sie z nim
raz na miesiac, a pozostali rza-
dziej. Prawdopodobnie decydujacy
jest tu raczej czynnik ekonomiczny
niz zdrowotny.

Prywatni méwig wigcej

Doéé wyraznie w zaleznosci od
miejsca leczenia rézni sie czas po-
§wiecony przez psychiatre pacjen-
towi. 29 proc. pacjentéw lecza-
cych sie prywatnie podalo, ze le-
karz poéwieca im wiecej niz
30 minut, w publicznej stuzbie
zdrowia zdarzylo sie to jedynie
7 proc. Z drugiej strony az 35 proc.
chorych korzystajacych z publicz-
nej stuzby zdrowia podalo, ze czas



przeznaczony na wizyte (przypo-

mnijmy, ze chodzi o wizyte psy-
chiatryczna) wynidst 5-10 minut!
W podobnej sytuacji znalazlo sie
jedynie 4 proc. pacjentéw leczo-
nych prywatnie.

Bardzo wyrazna jest takze réz-
nica pod wzgledem iloéci informa-
cji na temat depresji (lub choroby
afektywnej dwubiegunowej), ja-
kiej udzielit pacjentowi lekarz.
W przypadku lekarzy praktykuja-
cych prywatnie ilo$é informacji by-
la duza lub przynajmniej wystar-
czajaca w opinii 60 proc. pacjen-
téw. W wypadku korzystajacych
z publicznej stuzby zdrowia duzej
lub przynajmniej wystarczajacej
liczby informacji udzielono jedy-
nie 25 proc. chorych. Z drugiej
‘strony az 11 proc. pacjentéw lecza-
cych sie prywatnie nie otrzymalo
zadnych informacji na temat de-
presji i byla to grupa podob-
na do tej, ktéra korzystata z opieki
w zakladzie publicznym (15 proc.).

Bardzo ciekawie wyglada od-
powiedz na pytanie ,W jakim

>

stopniu twdj lekarz psychiatra
daje ci wsparcie w chorobie?”
— by¢é moze wbrew przewidywa-
niom sposréd leczonych przez pu-
bliczna stuzbe zdrowia az 13 proc.
odpowiedzialo: ,w bardzo duzym.
Takiej samej odpowiedzi udzieli-
to tylko 4 proc. leczonych prywat-
nie! Na odsetki te nalezy spoj-
rze¢ w kontekécie kolejnej od-
powiedzi — ,w duzym stopniu”
— takie wsparcie otrzymuje az
29 proc. leczonych prywatnie i je-
dynie 9 proc. leczonych w zakta-
dach publicznych. Jak z tego wy-
nika, leczac sie w publicznym za-
kiadzie opieki zdrowotnej, mamy
szanse uzyskac¢ wsparcie bardzo
duze albo jedynie niewielkie,
tymczasem leczac sie prywatnie,
mamy szanse otrzymaé duze
wsparcie, ale jedynie niewielkie
szanse, ze bedzie ono naprawde
bardzo duze. Byé moze chodzi tu
o grupe prawdziwych lekarzy za-
palenicow, ktérzy daja z siebie
wszystko nawet w niekorzyst-
nych warunkach?

Niewierni pacjenci

Okazuje sie jednak, ze niezalez-
nie, gdzie chodzi do lekarza pa-
cjent z depresja, nie ma nic prze-
ciwko temu, zeby péjéé gdzie

indziej! Ponad 20 proc. pacjen-
tow, niezaleznie od miejsca lecze-
nia, zmieniala psychiatre wiecej
niz raz w zyciu, a ponad 30 proc.
(takze niezaleznie od miejsca)
raz zmieniata psychiatre na in-
nego. Prawdopodobnie stanowi
to odzwierciedlenie faktu, ze de-
presja jest choroba przewlekla
i trudna do leczenia. Wielu pa-
cjentéw ma w zwiazku z tym po-
czucie, ze w ich sytuacji moze coé
pomoéc zmiana lekarza.

To, co mnie najbardziej uderzy-
to w wynikach tej ankiety, to réz-
ne traktowanie pacjentéw w pu-
blicznych i prywatnych zaktadach
opieki zdrowotnej. Mam wraze-
nie, ze w polskich warunkach
w obu tych miejscach bardzo cze-
sto pracujg ci sami lekarze (osta-
tecznie specjalistéw psychiatréw
jest w calym kraju nieco ponad
2 tys.). Jak to jest, ze raz mogg
oni przekazywaé informacje i oka-
zywaé wsparcie, a raz nie? Pew-
nie czesto jest to wina organizacji
pracy — z braku czasu trudno byé
naprawde pomocnym. Ale mysle,
ze jako psychiatrzy musimy sie
gteboko zastanowié (odnosze to
jak najbardziej réwniez do siebie)
- ¢zy my prywatnie to jeste$my
acy$ inni? B



