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Prezentul capitol contine IN FO RMAT" UT' LE

despre pandemia COVID-19, despre cum a afectat
aceasta persoanele cu schizofrenie si ce puteti face
in calitate de ingrijitor, pentru a mentine sanatatea
mintala si fizica a persoanei dragi, precum si propria
stare de bine, data fiind recenta pandemie prin care
am trecut, dar si posibile pandemii din viitor, precum
si alte situatii similare.
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0 scurta istorie a pandemiei
La sfarsitul lunii DECEMBRIE 2019, Organizatia

Mondiala a Sanatatii a fost alertatd de autoritatile
chineze cu privire la un numar considerabil de cazuri
de pneumonie cu o cauza nedeterminata inregistrat
in orasul Wuhan din provincia chineza Hubei. Pe
5 IANUARIE 2020, cauza bolii misterioase a
fost identificata ca fiind un nou tip de coronavirus.
In s&ptamanile urmatoare, virusul s-a raspandit intr-
un numar tot mai mare de tari din intreaga lume. Pe
11 FEBRUARIE 2020, virusul a fost numit
»Sindrom respirator acut sever coronavirus 2" (SARS-
CoV-2), iar boala pe care a produs-o a fost etichetata
drept ,boala coronavirus 2019” (COVID-19).

PE 11 MARTIE 2020, Organizatia Mondiala

a Sanatatii a declarat ca eruptia COVID-19 este o
pandemie globala.

Cele mai semnificative aspecte ale consecintelor
pandemiei actuale ar putea fi afectarea sanatatii po-
pulatiei si constrangerile sociale. Perioada de tranzitie
ar putea fi 0 perioada cu multe provocari si dificultati
pentru pacientii cu boli cronice preexistente, inclusiv
pentru cei care sufera de boli mintale.
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Impactul COVID-19

Pandemia a avut UN |MPACT NEGAT'V
ASUPRA VIETILOR A SUTE DE
MILIOANE DE OAMENI

si a avut un efect devastator asupra multor aspecte
ale vietii noastre, inclusiv economia, ocuparea fortei
de munca, educatia, mobilitatea si traditiile familiale.
In majoritatea tarilor, a tensionat sistemele de s&natate
pana la limita si a generat crize sociale, economice si
politice de lunga durata. De asemenea, a schimbat
modul in care lucram si interactionam cu alti oameni.

Dar, mai important, aspecte precum riscul de a intra
in contact si de a se imbolnavi de COVID-19, regle-
mentarile care vizeaza reducerea raspandirii virusu-
lui, cum ar fi respectarea regulilor de izolare, respec-
tarea distantei sociale si autoizolarea, au condus la
cresterea stresului social, afectand sanatatea noastra
mintala. .




In timpul pandemiei, in SUA a crescut semnificativ
numarul de adulti care au raportat simptome de
anxietate si depresie, aceasta cifra sarinddela1la4
din 10 adulti in comparatie cu perioada pre-pandemie.
De asemenea, mulli adulti au raportat anumite

EFECTE ADVERSE CARE AU AVUT
UN IMPACT ASUPRA BUNASTARII
LOR MINTALE Sl FIZICE,

acestea incluzdnd perturbarea obiceiurilor de
alimentatie si somn. Ei au semnalat, de asemenea,
ca au inceput sa faca abuz de alcool si droguri, de
rand cu agravarea unor afectiuni cronice din cauza
stresului si anxietatii induse de coronavirus.

Coronavirusul a avut, de asemenea, un impact major
asupra dinamicii familiei. 1zolarea si munca de acasa
au dus la mai multe tensiuni interpersonale in con-
ditii de viata aglomerate. Conflictele anterioare sau
interactiunile dificile s-au intensificat, deoarece mem-
brii familiei dispuneau de mai putin spatiu individual
pentru a se retrage.
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facut ca sanatatea lor mintala sa se inrautateasca.

Cum a afectat coronavirusul
persoanele cu schizofrenie?

Factorii indicati cel mai frecvent drept cauze a acestei

deteriorari au fost singuratatea (67%), perturbarea

Pandemia COVID-19 a rescris viata persoanelor cu rutinei (66%), preocuparile cu privire la infectarea

schizofrenie si a celor care au grija de ele. In plus,

aceasta a generat N Ol PROVO CAR' pentru cei i

familiei/prietenilor cu coronavirus (59%), contactul
redus cu prietenii (59%) , contactul redus cu familia

care se confrunta deja cu boli mintale. Conform unui 51%). nariorari o )
0), ingrijorari cu privire la riscul de contractare

a coronavirusului (46%), plictiseala (43%)

si reducerea accesibilitati la tratament psihiatric

(43%).

studiu de evaluare al impactului legat de sanatatea
mintala pe care |-a avut pandemia asupra persoanelor
cu boli mintale, peste jumatate dintre participanti
au mentionat ca izolarea din perioada pandemiei a

67% 66%

99% 59%

51%
_ 46% 43% 43%
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singuratate perturbarea rutinei ingrijordricd  mai putine contacte mai putine ingrijordri privind riscul  plictiseald acces redus la
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familia familia
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Persoanele cu schizofrenie sunt printre cei mai

vulnerabili membri ai societatii, fiind adesea

predispuse la lipsa unui loc de trai, boli, consum de
substante si statut socio-economic inferior. Drept

urmare, se confrunta cu mai multi factori de risc care

LE FAC MAI VULNERABILE LA
COVID-19.

Se stie ca prezenta altor boli (comorbiditati),

de exemplu, MARESTE RATELE
MORTALITATII LA PERSOANELE
BOLNAVE DE COVID-19.

Peste 70% din

sufera de una sau mai multe comorbiditati, cum

persoanele cu schizofrenie
ar fi diabetul zaharat de tip 2, boli respiratorii si boli
cardiace. Din aceasta cauza, durata medie de viata
a unei persoane care traieste cu schizofrenie este cu
15 ANI mai scurta in comparatie cu o persoana
fara aceasta tulburare. Mai mult, in cazul spitalizarii cu
o afectiune respiratorie, ratele de internare a acestora
in sectiile de terapie intensiva sunt mai mari, precum
si nevoia de ventilare mecanica. De asemenea, riscul
de insuficienta respiratorie si deces in spital este de
asemenea mai mare, spre deosebire de alti pacienti.
In general, majoritatea persoanelor cu schizofrenie
apartin cel putin unui grup de risc si au mai multe
sanse sa aiba un rezultat mai putin favorabil Tn urma

tratamentului pentru coronavirus daca sunt spitalizati.

pe fapt, PERSOANELE CU
SCHIZOFRENIE SUNT DUBLU
VULNERABILE IN CAZ DE
SPITALIZARE CU COVID-19

fata de cei care nu au aceasta boala si, conform
unui nou studiu, exista un risc de trei ori mai mare de
deces din cauza virusului.

Acest risc mai inalt nu poate fi explicat prin prezenta
bolilor de inima, diabetului sau fumatului, factori care
scurteaza de obicei viata persoanelor cu schizofrenie.
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Concluziile studiului indica faptul ca vulnerabilitatea Disfunctia cognitiva asociata cu schizofrenia creste,
celor cu schizofrenie la infectii virale, precum CO- de asemenea, riscul de infectare. Persoanele cu
VID-19, poate fi legata de biologia tulburarii. Un posi- schizofrenie

bil motiv pentru aceasta ar putea fi dereglarea siste-

mului imunitar, aparent legata de genetica tulburarii. POT AVEAV MAI MULTE
DIFICULTATI DE A

RESPECTA RESTRICTIILE,
\ PROCEDURILE DE

CARANTINA S| PRACTICILE

4

DE IGIENA ADECVATE DECAT
POPULATIA GENERALA.

Ratiunea defectuoasa, de rand cu autoingrijirea ina-
decvatd, doua caracteristici frecvente ale schizofreni-
ei, ar putea, de asemenea, sa interfereze cu respec-
tarea recomandarilor de sanatate si sa conduca la
punerea in pericol a propriei persoane, a membrilor

familiei lor si a specialistilor din domeniul sanatatii.

In plus, este posibil ca pandemia s& fi avut un efect
indirect asupra persoanelor cu schizofrenie prin

CRESTEREA RISCULUI
DE RECADERE.

In general, una dintre cele mai importante masuri

8. Managementul schizofreniei in urma pandemiei COVID-19

in incercarea de a limita raspandirea virusului este
izolarea sociala, care poate provoca un distres
emotional substantial la persoanele cu schizofrenie,
precum si la ingrijitorii acestora. Stresul cauzat de
pandemie, de rand cu accesibilitatea redusa la servicii
comunitare, precum si posibilitatea de afectare a
compliantei la medicatie, ar putea creste riscul de
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recidiva. Modificarile in rutina zilnica, anxietatile

provocate de izolarea extinsa, preocuparea de a intra
in contact cu boala sau pierderea unui membru al
familiei din cauza COVID-19 ar putea, de asemenea,
actiona ca

DECLANSATORI
IMPORTANTI.

Inc& nu stim cum efectele pe termen lung ale CO-
VID-19 (asa-numitul ,,sindrom post-COVID”) interfe-
reaza cu evolutia obisnuita a schizofreniei.

Totodata, unele dintre aceste efecte, cum ar fi tulbura-
rile de somn si de dispozitie, problemele de anxietate

sau simptomele similare tulburarii de stres post-trau-
matic (PTSD) ar putea avea consecinte negative ma-
jore si pot afecta calitatea vietii persoanei dvs. dragi.
Pandemia a schimbat, de asemenea, viata de zi cu zi
a persoanelor cu schizofrenie, oferind ,munitii” pentru
delirurile lor. Una dintre caracteristicile schizofreniei
este ca ea cauta mereu noi tinte, noi informatii care
pot deveni subiectul delirului. De obicei, acestea pot fi
orice, de la politica actuala pana la vederea OZN-uri-
lor. De la inceputul anului 2020, noul coronavirus si
pandemia de COVID-19 au devenit subiectul cel mai
popular in mass-media si conversatii in intreaga lume.
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Numeroasele necunoscute despre  virus i
despre boala pe care o provoaca au dus la

O STARE DE INCERTITUDINE
CHIAR iN RANDUL POPULATIEI
SANATOASE, persoanele cu schizofrenie

sunt si mai sensibile la aceste probleme.
Astfel, pentru persoanele cu schizofrenie, orice

informatie legata de COVID, de la restrictii la

problemele politice, are potentialul nu doar de

A DECLANSA DELIRURI,

dar si afecteaza AT'TU Dl N EA FATA
DE MASURILE DE SIGURANTA
TRATAMENT SI VACCINARE.




In calitate de ingrijitor, aveti un rol extrem de
important in gestionarea acestor situatii delicate,
deoarece sunteti singura persoana care se poate
ocupa de problemele legate de interpretarea gresita
a stirilor legate de COVID si de posibila lipsa de
cunostinte la persoana draga despre problemele
de sanatate legate de COVID sau strategiile de
prevenire si tratament. Una dintre cele mai importante

probleme in acest sens este raspandirea larga a

INFORMATIILOR FALSE 3$I
TEORIILOR CONSPIRATIEI

despre aproape fiecare aspect al pandemiei, de
la originea virusului pana la eficienta mastilor de
fata si siguranta vaccinurilor. Fiind un punct de
legatura intre persoana draga si lumea exterioara,
sunteti cel care o poate proteja de efectul daunator
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al informatiilor gresite legate de COVID, care poate
duce la agravarea simptomelor sau chiar la recidiva.
Cele mai actualizate informatii se gasesc de obicei pe
site-ul web al Centrului European pentru Prevenirea
si Controlul Bolilor, precum si pe site-urile ministerelor
nationale ale sanatatii, departamentele nationale de
sanatate publica, grupurilor operationale nationale
de sanatate publica si grupurilor de lucru in domeniul
coronavirusului.

L Centrul European pentru Prevenirea si Controlul Bolilor

Ministerul Sanatatii

~ Grupuri nationale de lucru
#= in domeniul coronavirusului
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incetarea masurilor de prevenire
a Covid-19: ghid despre cum sa
aveti grija de dvs. si de cineva
care sufera de o boala mintala.

In timp ce masurile de prevenire a COVID-19 erau
considerate dificile atunci cand au fost introduse
pentru prima data, s-ar putea sa consideram ca
incetarea lor este la fel de provocatoare. Chiar
daca societatea noastra a revenit la cum era inainte
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de pandemie, dvs. si persoana de care aveti grija

ATI PUTEA SA NU FITI GATA DE
A RELUA ACTIVITATILE 1 care aii

participat inainte, cum ar fi a viziona filme la cinema, a
lua bauturi intr-un pub, a va alatura la grupuri mari de
oameni sau a va deplasa cu transportul public. Odata
cu sfarsitul restrictiilor, dvs. si persoana draga ati
putea simii presiune adaugata de a va asocia, acest
fapt fiind potential insotit de ingrijorarea ca deja nu
mai exista obligatia juridica de auto-izolare in cazul in
care persoana este bolnava de COVID-19.
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Lafel cum afost nevoie de timp pentru a gasi modalitati
de a face fata situatiei in timpul pandemiei, este la fel
de probabil ca de acum incolo sa fie nevoie de timp
pentru a ne obisnui si a reveni la stilul nostru de viata
obisnuit. incercati s& nufiti prea duri cu voi insiva, dacé
observati ca acest lucru va ia mai mult timp decat ati
crezut sau daca credeti ca cei din jur sunt mai auto-

asertivi si mai sociabili. PAC'ENT" CU BOL'
MINTALE POT FI MAI SENSIBILI
IN ACEASTA PERIOADA DIFICILA.

Unele dintre urmatoarele sugestii legate de sanata-
tea mintala, cum ar fi introducerea si mentinerea unei
rutine, mentinerea unui stil de viatd activ din punct
de vedere social, consumul de alimente sanatoase si
exercitiile fizice sunt la fel de relevante acum ca si la
inceputul carantinei. De fapt, acestea s-ar putea apli-
ca si mai mult in perioada care urmeaza, deoarece
ne-am putea confrunta cu schimbari considerabile.

Frica si anxietatea

Incetarea masurilor de prevenire a COVID-19 ar
putea duce la unele reactii emotionale frecvente,

cum ar i FRIGA SI ANXIETATEA. atat

dvs., cat si cei apropiati v-ati putea simti nesiguri
sau nepregatiti sa renuntati la modalitatile de
respectare a reglementarilor legate de COVID-19
pe masura ce treceti de la carantina la relaxarea
progresiva a restrictiilor pana la anularea acestora.

este FOARTE IMPORTANT s acordat

atentie si sa lasati loc pentru emotii, sa nu le treceti
cu vederea si sa nu le ignorati. Prin cresterea treptata
a tolerantei noastre putem depasi aceste frici.
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Sugestii despre cum sa faceti fata
fricii si anxietatii:

* CONTROLATI CEEA CE ESTE
CONTROLABIL.

Existd numeroase lucruri care provoaca frica si anxi-
etate, care sunt in afara controlului dvs. si care v-ar
putea influenta negativ pe dvs., precum si pe cei dragi
care se confrunta cu boli mintale. Totodata, multe lu-
cruri pot fi gestionate si planificate. Pentru a gestiona
situatiile complicate ar putea fi util sa fiti pregatiti si sa
aveti un plan de actiuni.
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* LUATI LUCRURILE PE
RAND.

Trebuie sa intelegeti ca ati putea fi mai eficient daca
luati lucrurile gradual si va ajustati ritmul pentru a se
potrivi cu cel al persoanei dragi care are o problema
de sanatate mintalda. Discutati despre gandurile pe

care le aveti cu cineva apropiat si de incredere, lasan-
du-i pe altii sa-si adopte propriul ritm.

« DEZVOLTATI-VA
~ TOLERANTA.

Incercati sa va provocati usor pe sine zinic sau pe
parcursul a catorva zile. Nu fiti prea dur daca nu mer-
ge conform planului initial. Notati realizarile, lucrurile
care v-au placut sau a caror realizare v-a adus pla-

cere.
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« CONFIGURATI-VA RUTINA.

Introduceti o anumita varietate pentru a socializa cu
diferiti oameni si pentru a face fata diferitor situatii.
Daca un magazin este plin si va provoaca ingrijorare,
incercati sa mergeti la altul. Dacd drumul spre un
anumit punct este prea aglomerat pe parcursul zilei,
incercati sa schimbati orele mai aglomerate cu altele
mai calme.
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« CUM SA FACETI FATA
INCERTITUDINII.

Orientati-va atentia catre prezent. Nu puteti face de-
cat ceea ce va permite ziua de astazi. Avand in vedere
schimbarile in reglementari si afluxul de controverse
in mass-media cu privire la ceea ce este bine sau rau,
incercati sa ramaneti concentrat asupra momentului
prezent. O modalitate de a va axa pe momentul pre-
zent este meditatia mindfulness.

@

» EVIDENTIATI CE ESTE
SIGUR.

Desi in prezent multe lucruri sunt incerte, exista si al-
tele pline de sperant. Incercati sa luati in vedere si
sa apreciati lucrurile pozitive pe masura ce va apar in
cale si folositi orice ocazie pentru a beneficia de ele,
cum ar fi sa va relaxati si sa va resetati.

« VORBITI CU CEI IN CARE
AVETI INCREDERE.

Este esential sa vorbiti despre cum va simtiti si despre
ce ganditi. Evitati sa va abandonati grijile si incercati
sa nu va judecati prea mult pe sine Insasi. Ati putea
gasi un sistem de asistenta online si ar putea fi util sa
auziti si niste pareri din exterior.

» REVENITI LA O VIATA
ACTIVA SOCIAL.

Odata cu reducerea treptata a restrictiilor, s-ar pu-
tea sa incepeti sa reveniti la o viata mai activa din
punct de vedere social, fie pentru ca simtiti ca este
mai putin riscant sa faceti asta, fie pentru ca veti simfi
presiunea de a va alatura din partea celor care abia
asteapta sa-si inceapa din nou viata normala.
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La inceput, v-ar putea fi incomod sa va reconectati
cu oamenii. Fie ca este disconfortul de a fi fara masca
sau ca sunteti precaut atunci cand sunteti in grupuri
mari de oamenii, este esential sa nu grabiti procesul
si sa va acordati atat timp cat simtiti ca este necesar.

Daca va auto-izolati sau faceti parte dintr-un grup cu
risc ridicat, s-ar putea sa va simiiti instrainat din ca-
uza faptului ca i vedeti pe toti ceilalti implicandu-se
in activitatile pe care le ratati. S-ar putea intdmpla ca
oamenii cei mai apropiati, cum ar fi familia si prietenii,
sa fie mai putin dispusi sa relationeze si sa va spriji-
ne. Ar putea merita sa incercati sa-i contactati pe cei
care se pot raporta la situatia dvs. sau — daca va sim-
titi confortabil - vorbiti cu cineva de incredere despre
cum va simtiti cand sunteti lasat deoparte. Puteti chiar
sugera unele modalitati posibile de a fi inclus care nu
implica neaparat a fi in apropiere fizica.

« Pastrati legatura cu grupurile de suport
si vedeti care sunt experientele si
recomandarile lor in acest sens.

« Incurajati persoana dragé sa petreaca
cat mai mult timp in aer liber si sa
socializeze cu prietenii si membrii
familiei cat mai des posibil.

» Urmati sfaturile specialistilor din
domeniul sanatatii si monitorizati cu
atentie simptomele persoanei dragi
pentru a identifica o posibila agravare.

* Nu uitati sa aveti grija de dvs. si
de starea dvs. de bine si sa ajutati
persoana de care aveli grija sa treaca
peste aceasta perioada neobisnuita.
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