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Autor ponad 300 publikacji miedzynarodowych

Tworca neurorozwojowej teorii depresji

Schizofrenia obok choroby afektywnej dwubiegunowej jest jednym
Z najbardziej powaznych zaburzen psychicznych i dotyczy okoto jednego procenta
populacji w Polsce. W statej opiece, co roku znajduje sie blisko 200 tys. Polakow.

Poczatek rozwoju zachorowania przypada na trzecig dekade zycia
i dotyczy w rownym stopniu kobiet i mezczyzn. Poczatek rozwoju zaburzen
u mezczyzn to okoto 20 r.z,, a u kobiet 30 r.z. Rokowanie, co do przebiegu i rozwoju
schizofrenii jest bardziej pomysine w grupie kobiet. Kluczowym momentem dla
powstania ryzyka zachorowania jest okres ptodowy i pierwsze 3 lata zycia.
Jest to czas, w ktorym ksztattuje sie biologiczne podtoze schizofrenii. Uwaza sieg,
ze predyspozycje do zachorowania na to zaburzenie ma ok. 10 % populacji.

Okres wczesnej dorostosci, to etap w zyciu cztowieka, w ktérym
dochodzi do petni korzystania z kompetencji mozgu, ale takze podjecia
odpowiedzialnosci i trudu petnienia rol spotecznych. Dlatego u 0s6b, u ktérych jest
neurobiologiczne podtoze choroby pojawiaja sie pierwsze objawy. W mdzgu osob
z predyspozycja do zachorowania na schizofrenie wystepuje mnigjsza objetosc
istoty szarej, czyli w tych rejonach mdozgu, w ktérych podejmowane sg decyzje oraz
nieprawidtowa funkcjonalnosc istoty biatej, ktéra polega na regionalnym deficycie
synaptycznym, ale z prawidtowymi potaczeniami dtugodystansowymi. Uzywajac
przenosni mozna powiedzied, ze takie mdzgi maja mniej osrodkdw decyzyjnych -
.,miast”. Dodatkowo ,miasta” blisko siebie potozone s3 ZzZle skomunikowane,
a miasta daleko od siebie potozone maja prawidtowa komunikacje.
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Przyktadowo Warszawa, todz, Lublin, Biatystok, sa zle skomunikowane, natomiast
potaczenia Warszawy, Paryza, Londynu czy Nowego Yorku sg prawidtowe.

Schizofrenia jest chorobg o charakterze neurorozwojowym. Trudnosc
w skutecznej farmakoterapii przez wiele dekad polegata na tym, ze w mdzgach
0sOb cierpigcych na schizofrenie, w jednym ze szlakdw, wystepuje zbyt duzo
dopaminy, a w innym ze szlakdw jest jej zbyt mato. Dopiero w latach 90-tych
ubiegtego wieku stworzono takie leki, ktére w szlaku mezolimbicznym zmniejszaja
przekaznictwo dopaminy, a w szlaku mezokortykalnym zwiekszajg. Stato sie to
przetomem w leczeniu schizofrenii. Nowoczesne tzw. atypowe leki
przeciwpsychotyczne zmienity naturalny przebieg tej choroby oraz jej rokowanie.
Kolejnym krokiem milowym staty sie leki przeciwpsychotyczne o przediuzonym
dziataniu, ktoére gwarantujg stabilne stezenie leku w organizmie przez kilka
tygodni a nawet miesiecy po jednej iniekcji.

Nowoczesne leczenie spowodowato spadek stygmatyzacji chorych
oraz dato mozliwos¢ petnienia przez nich wszystkich oczekiwanych rol
spotecznych, przede wszystkim zatozenia rodziny i pracy. Nowoczesne lekKi
dtugodziatajace w potaczeniu z faktem neurorozwojowej etiologii schizofrenii,
pozwolity takze zindywidualizowac terapie dla pacjenta. Neurorozwojowy
charakter schizofrenii skutkuje indywidualnym przebiegiem tej choroby, dlatego
czesto osoby naukowo zajmujace sie schizofrenig powtarzajg, ze kazdy ma swoja
wiasnga schizofrenie. Osoba chora na schizofrenie nie wyglada juz tak, jak w filmie
,Lot nad kukutczym gniazdem”.
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Kilka faktow dotyczacych finansowania leczenia chorych na schizofrenie w Polsce:

- W 2017r. NFZ wydato na leczenie osob chorych na schizofrenie blisko 600mlin zt.
- Od 2000r. do 2017r. liczba hospitalizacji osob chorych na schizofrenie zmniejszyta
sie 0 16%, z 58 tys. do 49 tys. przy statej liczbie pacjentdéw okoto 180 tys.

korzystajacych ze szpitali lub poradni z umowa z NFZ.
- Wydatki ZUS na swiadczenia dla pacjentéw ze schizofrenig w 2016 r. to ok. 1 mld
il min zt (czyli 2 razy wiecej niz na leczenie).

- Wydatki ZUS z powodu niezdolnosci do pracy wzrosty z 32 mld w 2013r. do
35 mld w 2016r. Jednak dla pacjentow ze schizofrenig utrzymujg sie na statym
poziomie.

- Wydatki ZUS na pacjentow cierpigcych na schizofrenie stanowity 20% wszystkich
wydatkdw na zaburzenia psychiczne. Renty wsrdéd nich stanowig ok. 70%.
- Zaburzenia psychiczne stanowia ok. 17% wszystkich wydatkow ZUS z powodu
niezdolnosci do pracy ze wszystkich chorob.
- Stabilne i state wskazniki wydatkow ZUS to w mojej opinii konsekwencja
skutecznego leczenia przeciwpsychotycznego.

Zadziwia, ze NFZ przeznacza na leczenie schizofrenii rocznie
ok. 600mlIn zt a blisko 1,2 mld zt wydawanych jest z ZUS, z powodu tej choroby.
Zastanawiam sie czy brak odpowiedniego dostrzezenia problemu o0sob
ze schizofrenig, a przez to zbyt nikte nakiady z NFZ nie powodujg,
ze nie korzystamy z szansy nowoczesnego leczenia i niepotrzebnie ponosimy,
jako spoteczenstwo, zbyt duzych kosztéw z Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych.

W mojej opinii wieksze naktady z NFZ beda skutkowaty istotnym
zmniejszeniem  kosztow  zwigzanych z  wyptatga Swiadczen z  ZUS.

Prof. Piotr Gatecki
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