OIL £6dz _Najnowsze Po bohaterach nie wida¢

Po bohaterach nie wida¢
O tym, ze lekarze tez potrzebujg pomocy psychologicznej, jak ta pomoc powinna
wygladac i gdzie mozna jg znaleZ¢, ,Panaceum” rozmawia z Urszulg Szybowicz, prezeska
Fundacji Nie Widac¢ Po Mnie, realizujgcej autorski program wsparcia psychologicznego
kadry medycznej oraz studentdéw kierunkéw medycznych W(y)SPA.

Justyna Kowalewska

»Panaceum”: W ciagu pét roku 7365 osdb skorzystato z platformy pomocy
psychologicznej w ramach programu uruchomionego przez Ministerstwo
Zdrowia. Analiza profili zawodowych wskazuje, ze 20 procent to lekarze, 18 -
studenci kierunkow medycznych, 17 - pielegniarki, 15 - ratownicy medyczni, 9 -
fizjoterapeuci, 6 - potozne, 5 - farmaceuci, 3 - lekarze dentysci. Czy zdaniem
pani to duzo czy mato?

Urszula Szybowicz: Biorgc pod uwage, ze projekt byt realizowany od potowy sierpnia do
potowy grudnia, ta liczba jest catkiem niezta. Zwtaszcza, ze nadal odbieramy telefony
i maile od medykow.

Nadal mozna tez korzystac z materiatow, ktdére powstaty w czasie projektu.

Tak, dostepne sg materiaty dydaktyczne w postaci e-bookdéw i videocastéw. Mozna tez
liczy¢ na pomoc fundacji w kwestii wsparcia psychologicznego w ramach odrebnego
projektu, dziatajgcego od 2022 r. programu WySPA.

Wracajac do statystyk, zastanawia mnie, czy 1500 lekarzy w skali kraju to duzo.

W przypadku statystyk nie bez znaczenia jest specyfika pracy lekarza. Zainteresowanie
projektem byto ogromne, mimo krétkiego czasu jego realizacji, jednak trzeba tu byto
wykonac¢ pewng prace: zalogowac sie na stronie, zatozy¢ konto, umowic wizyte i tu juz
chetnych byto mniej. Przy tym pedzie, ktéry jest wpisany w zawdd lekarza,
wygospodarowanie czasu dla siebie jest po prostu bardzo trudne. Z drugiej strony, lekarze
to grupa zawodowa, ktéra zaczyna otwarcie méwi¢ o problemie i jako pierwsza zaczeta

z tego projektu korzysta¢. Mozna wiec powiedzie¢, ze zawsze mogtoby byc lepiej, ale te
statystyki mnie nie zaskoczyty w sposdb negatywny.

Mnie z kolei troche zaskakuje wspomniane przez pania ,otwarte mowienie
o problemie”. Mam wrazenie, ze lekarze wtasnie ze wzgledu na specyfike pracy
niespecjalnie dbaja o swoje zdrowie, w tym takze o zdrowie psychiczne.
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W czasie pandemii uruchamiano rézne programy wsparcia z udziatem
psychologow, psychoterapeutdéw i psychiatréow i nie cieszyty sie one duzym
zainteresowaniem, zeby nie powiedzieé, ze wiekszos¢ zakonczyta sie fiaskiem.
Lekarze to chyba w ogdle nie jest grupa zawodowa, ktdéra zwykta prosic

0 pomoc.

To na pewno. Skoro méwimy o pandemii, to przypomnijmy sobie, jak zachowywato sie
spoteczenstwo w czasie pierwszej fali covidu. Kiedy jeszcze zaden specjalista nie wiedziat,
jak to bedzie wyglada¢, srodowisko medyczne mierzyto sie z ogromng niepewnoscia,
ktéra z reszta towarzyszyta nam wszystkim. Réwnocze$nie méwiono o lekarzach i innych
przedstawicielach zawod6éw medycznych jako o pierwszej linii frontu i wielkich
bohaterach. W miastach rozwieszano bilbordy, a ludzie wychodzili na balkony, by bic
brawo. Jak to mogto wptyng¢ na medykdéw? Jezeli jestem bohaterem, nie moge sie
przyznac, ze co$ mnie boli, ze cos sie dzieje, ze nie mam tyle sity.

Bohatera nie moze bolec¢?

Obraz bohatera, ktéry mamy w gtowie, zupetnie temu przeczy. Jesli cos mu sie stanie, to
wstaje i biegnie dalej ratowad Swiat. Medyk robi to samo. Nie prosi 0 pomoc, bo nawykt do
tego, ze to na jego pomoc wszyscy licza.

Czy w panstwa fundacji udaje sie zmienic¢ to myslenie? Czy ttumaczycie
bohaterom, ze maja prawo oczekiwac¢ pomocy?

Coraz bardziej sie to udaje. Obserwujemy otwarcie lekarzy czy medykéw w ogole
na potrzebe pomocy psychologicznej. To, co uwazam za nasz najwiekszy sukces, to
oferowanie tej pomocy zupetnie inaczej, niz robity to szpitale podczas pandemii.

To znaczy?

Na co dzieh kontaktuje sie ze szpitalami w ramach Polskiej Konfederacji Szpitali i stysze
od dyrektordéw, ze uruchomili pomoc z trakcie pandemii, tylko nikt z niej nie korzystat
badz skorzystato niewielu. Problem w tym, jak to zostato zorganizowane. Najczesciej
zatrudniony w szpitalu psycholog dostawat dodatkowe $rodki, zeby mdéc przyjmowac takze
zatrudnionych w tym szpitalu medykdéw. Super, tylko czy sam dyrektor poszedtby do
kolezanki, z ktérg codziennie omawia problemy pacjentéw i pije kawe w socjalnym?
Przeciez tu chodzi o zwierzanie sie z najbardziej intymnych emocji. Nic dziwnego, ze mato
kto sie na to zdecydowat.

Mozna wiec powiedziec, ze dziatania byty, ale nie miaty prawa dziatac.

Drugim problemem jest to, ze nie kazdy psycholog bedzie potrafit albo czut sie pewnie, by



pracowac z medykiem. To jest naprawde bardzo specyficzna grupa zawodowa. Jezeli
psycholog nie zna specyfiki pracy oddziatu szpitalnego, nie zrozumie, z czym medyk musi
sie mierzy¢ na co dzien, nie bedzie mu w stanie poméc. To sg czesto emocje, do ktorych
potrzebne jest doswiadczenie eksperta, specjalisty, ktéry nie bedzie oceniat.

Spotkatam sie ze zdaniem lekarzy, ktorzy bali sie, ze szukajac pomocy
specjalisty, trafia na kogos znajomego. To w koncu dos¢ hermetyczne
srodowisko, a stygmatyzacja probleméw psychicznych, mimo ze jest coraz
mniejsza, nadal istnieje.

Miedzy innymi dlatego bardzo sie sprawdza formuta online. Wéwczas medyk moze wybrac
lekarza czy specjaliste zdrowia psychicznego, jak psycholog czy psychoterapeuta i miec
pewnosc, ze nie jest to nikt znajomy, a nawet, ze nie jest to nikt z tego samego miasta
czy wojewddztwa. Wizyty online w ogdle okazaty sie duzym sukcesem, bo mimo ze

w projekcie dostepne byty tez wizyty stacjonarne, nie cieszyty sie one duzym
zainteresowaniem.

Specyfika pracy lekarzy wydaje sie istothym problemem.

To jest grupa zawodowa, ktéra wymaga specjalnego zrozumienia ich potrzeb i specyfiki
pracy. To nie jest praca biurowa ani praca na poczcie czy w sklepie spozywczym. Nie
umniejszam tym zawodom, bo wszyscy spetniamy okreslone role spoteczne, ale czym
innym jest sprzedawanie znaczkéw pocztowych, a czym innym walka o zycie ludzkie

i mierzenie sie z bélem i Smiercig pacjentow. Jezeli specjalista nie bedzie rozumiat, z czym
mierzy sie medyk, nie bedzie mdgt dobra¢ odpowiednich srodkéw, zeby mu poméc.

Projekt, od ktdrego zaczetySmy nasza rozmowe, dobiegt juz co prawda konca,
ale nadal mozna korzysta¢ z materiatéw. Co jednak moze zrobic lekarz, ktéry
potrzebuje wsparcia psychologicznego?

Jako fundacja swiadczymy taka pomoc psychologiczng dla kadry medycznej od 2022 r.
Jezeli lekarz potrzebuje wsparcia, moze napisa¢ do fundacji [wyspa@niewidacpomnie.org
- przyp. red.] i uzyska¢ pomoc. W ramach programu W(y)SPA czesto udaje nam sie
pozyskac srodki finansowe lub wspétfinansowanie naszych dziatan, wiec stawki za
konsultacje sg bardzo konkurencyjne wzgledem rynku. Co najwazniejsze, wspétpracujg

z nami specjalisci znajacy specyfike pracy lekarzy.

Kiedy juz lekarz poczuje, ze nie musi by¢ bohaterem i ze moze skorzysta¢

z pomocy, to na co moze liczy¢, kontaktujac sie z fundacja? Czy poza
spotkaniami online, uzyska tez pomoc stacjonarna w swojej okolicy, jesli bedzie
jej potrzebowat?



Koncentrujemy sie przede wszystkim na pomocy online, bo to sie rzeczywiscie najlepigj
sprawdza - chodzi o dostepnos¢ dla wszystkich, nie tylko mieszkancow duzych miast.
Jezeli jednak pojawi sie potrzeba wsparcia stacjonarnego - a miewamy takie prosby - to
réwniez udaje sie nam je zapewni¢. Fundacja wspotpracuje teraz z ponad 300
specjalistami z dziedziny psychologii, psychologii klinicznej i psychoterapii z terenu catej
Polski. | nie sg to tylko specjalisci z miast wojewddzkich. Ta baza caty czas sie powieksza,
wiec jesteSmy w stanie znalez¢ specjaliste w poblizu medyka, ktéry jej potrzebuje.

Wréémy na chwile do dostepnych materiatéw edukacyjnych w ramach programu
wsparcia psychologicznego kadry medycznej, ktory realizowato ministerstwo
zdrowia. Czego dotycza?

To pietnascie tematdéw, ktére w naszym odczuciu dotykajg probleméw medykéw. Mowimy
0 pracy zmianowej i zwigzanej z nig bezsennosci, o relacjach, o asertywnosci w kontakcie
z pacjentem i jego rodzing, o uzaleznieniach, bo te nie omijajg medykdw, ale takze o tym,
jak poméc koledze czy kolezance, kiedy widzimy, ze dzieje sie z nig cos ztego. Wsrod
materiatdw znajduje sie tez poradnik - takie red flags - o tym, na co nalezy zwrdci¢ uwage
u siebie, kiedy czujemy, ze moze dziac sie z nami co$ niedobrego i co robi¢. To materiat
przygotowany przez dr Magde Flage-tuczkiewicz, petnomocniczke Naczelnej Izby
Lekarskiej do spraw zdrowia lekarzy. To tylko czes¢ tematow, ktore podjelismy.

Gdzie ich szukaé?

W tej chwili materiaty dydaktyczne dostepne sg na platformie psychologdlamedyka.pl,
jednak niebawem nowe tematy beda dostepne tez bezposrednio na stronie fundacji. Jesli
lekarz zechce zapoznac sie szerzej z dziatalnoscig programu W(y)SPA i uméwic

na konsultacje, informacje znajdzie na https://niewidacpomnie.org/wyspa/
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