Doniesienie wstepne

PSYCHIATRIA
SPERSONALIZOWANA

Kapiel lesna (shinrin-yoku) jako przyktad
interwencji ekoterapeutycznej w grupie
pacjentow ze schizofrenig

Forest bathing (shinrin-yoku) as an example of ecotherapeutic interventions
in a group of patients with schizophrenia

Katarzyna Simonienko
Centrum Terapii Lasem, Biatystok
Centrum Terapii Allenort, Biatystok

Psychiatria Spersonalizowana 2022; 1(1): 49-54

Streszczenie

Z uwagi na wysoki poziom leku wsréd oséb cierpiacych na réznorodne zaburzenia psychiczne oprécz farmakoterapii
i psychoterapii warto do ich codziennego funkcjonowania wtacza¢ aktywnosci zorientowane na redukcje niepokoju
i leku, w tym interwencje oparte na kontakcie z przyroda, do ktérych zaliczane sa kapiele lesne (jap. shinrin-yoku).
Ze wzgledu na specyfike zaburzen psychotycznych kapiele lesne w grupie oséb chorujacych na schizofrenie cechuja
sie odmienng dynamika i wyzwaniami niz podobne zajecia prowadzone wsréd oséb zdrowych lub z innymi zaburze-
niami psychicznymi, takimi jak depresyjne czy lekowe. W pracy opisano praktyczne aspekty kapieli leSnych przepro-
wadzonych w dwéch grupach pacjentéw chorych na schizofrenie i oméwiono trudnosci, ograniczenia, mozliwosci oraz
korzysci ptynace z zastosowania tej formy ekoterapii jako rehabilitacji psychicznej w leczeniu schizofrenii.

Stowa kluczowe: lek, schizofrenia, kapiele lesne.

Abstract

Due to the high level of anxiety among people suffering from various mental disorders, it is worth planning multidi-
mensional help concentrated on stress reduction in their daily routine. Besides pharmacotherapy and psychotherapy,
activities such as nature-based interventions including forest bathing (shinrin-yoku) can lower the anxiety level. Due
to the specific nature of psychotic disorders, forest bathing in the group of people suffering from schizophrenia is
characterized by different dynamics and challenges than similar activities conducted among healthy people or with
other mental disorders, such as depression or anxiety. This article describes the practical aspects of forest bathing
carried out in two groups of patients suffering from schizophrenia, discussing the difficulties, limitations, possibilities
and benefits of using this form of ecotherapy as mental health rehabilitation in the treatment of schizophrenia.

Key words: anxiety, schizophrenia, forest bathing.

Wstep

Pomimo zréznicowania zaburzeh psychicznych,
z jakimi spotykamy sie w praktyce lekarskiej, zaréwno
na oddziatach psychiatrycznych, jak i lecznictwie ambu-
latoryjnym, mozemy zauwazy¢, ze wiekszosci z nich
towarzyszy podwyzszony poziom leku. Nie jest to objaw
pierwszoplanowy, jesli chodzi np. o zaburzenia afektyw-

ne czy psychotyczne, nie mozna jednak go lekcewazy,
poniewaz jego obecnos¢ znaczaco obniza komfort zycia
pacjentow, prowadzac rdwniez np. do zaburzen snu
czy unikania roznych codziennych aktywnosci. Nie bez
znaczenia jest tez podwyzszony poziom kortyzolu, jaki
wigze sie z odczuwaniem przewlektego stresu i towa-
rzyszace mu konsekwencje — od immunologicznych
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po ogoélnoustrojowe. Oprocz klasycznego leczenia far-
makologicznego warto w takich przypadkach rozwa-
zy¢ interwencje zorientowane na obnizenie poziomu
leku, jak treningi relaksacyjne, techniki oddechowe czy
interwencje oparte na kontakcie z naturg (nature based
interventions), nalezace do nurtu tzw. ekoterapii. Eko-
terapia opiera sie na zatozeniu, ze ludzie pozostaja pod
nieustannym wptywem Srodowiska. Z uwagi na ogrom-
ny postep cywilizacyjny i urbanizacje wiele naturalnych
mechanizmoéw ochronnych i redukujgcych poziom stre-
su zostato wytaczonych z codziennosci, tracac na zna-
czeniu. Odciecie od natury uniemozliwito kontynuacje
ich wspierajgcych funkgcji. Z kolei nadmiar bodzcow,
osamotnienie, pospiech, hatas i inne dystraktory towa-
rzyszace codziennosci aglomeracji miejskich dodat-
kowo zwiekszaja poziom stresu, przyczyniajac sie do
pogorszenia komfortu psychicznego oséb tam miesz-
kajacych. Praktyki ekoterapeutyczne, takie jak hortitera-
pia (terapia ogrodem), kapiele lesne (terapia lasem) czy
praktykowanie uwaznosci (mindfulness), zorientowane
na relacje z przyroda pomagaja zmniejszy¢ nie tylko
subiektywnie odczuwany niepokoj, lecz takze jego fizjo-
logiczne parametry, tj. poziom kortyzolu, znormalizowaé
tetno czy cisnienie krwi.

O ile praktyki ekoterapeutyczne mozna stosowac
w przypadku wielu zaburzen psychicznych jako forme
profilaktyki, rehabilitacji czy wspomagania leczenia
farmakologicznego, nalezy pamieta¢ o tym, ze rézne
choroby niosg ze sobg koniecznos¢ dostosowania
takich aktywnosci i éwiczen ze wzgledu na specyfi-
ke postrzegania Swiata przez pacjentéw, dynamike
i charakter ich zaburzen. Nalezy wzigé¢ pod uwage
mozliwosci i ograniczenia pacjentow zwigzane bez-
posrednio ze stanem, w jakim aktualnie sie znajduja,
ich rozumienie rzeczywistosci i postrzeganie Srodo-
wiska. Niezbednym warunkiem tego, aby tego typu
interwencje byty skuteczne, jest poczucie bezpieczen-
stwa i komfortu doswiadczane przez uczestnikdw.
Jesli przyktadowo Srodowisko lesne beda postrzegli
jako zagrazajace, a proponowane ¢wiczenia beda
nasilac ich podejrzliwos¢, trudno oczekiwag, ze inter-
wencja zmniejszy poziom odczuwanego napiecia.

Ponizszy artykut przybliza zastosowanie jednej
z technik ekoterapeutycznych okreslanych jako kapiel
lesna na przyktadzie pracy zdwoma grupami pacjen-
téw chorych na schizofrenie.

Materiat i metody

Dwie grupy pacjentéw chorych na schizofrenie
(rezydualna, paranoidalna, prosta, jedna osoba z roz-
poznaniem autyzmu), liczace po 5 0séb, wziety udziat
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w praktyce kapieli lesSnej pod koniec marca 2022 r.
w biatostockim rezerwacie miejskim ,Las Zwierzy-
niecki”. Pacjenci znajdowali sie pod opieka stowarzy-
szenia zapewniajacego rehabilitacje, opieke i zajecia
terapeutyczne na terenie miasta Biatystok. Byli to stali
uczestnicy tych zaje¢. W kazdej z grup oprécz pacjen-
téw znajdowato sie dwoch terapeutéw pracujgcych
z tymi osobami na co dzien, czuwajacych nad ich
komfortem i bezpieczenstwem podczas zajet. Kgpiel
lesna odbyta sie wedtug tzw. modelu zachodniego,
byta prowadzona przez certyfikowanego przewodnika
kapieli lesnych, psychiatre. Pacjenci dotarli do miejsca
docelowego pieszo, pokonali trase okoto kilometra
od osrodka do lasu miejskiego o charakterze gradu.
Kapiel lesna odbywata sie na terenie ptaskim, po sze-
rokich alejach przebiegajacych przez las, na trasie
okoto 2 km, w tempie ok. 2 km na godzine z postoja-
mi na kolejne ¢wiczenia trwajgcymi ok. 10-15 minut.
Po zakonczeniu poszczegblnych éwiczen uczestnicy
mieli mozliwos¢ podzielenia sie swoimi refleksjami
i odczuciami w kregu, wypowiadajgc sie kolejno, jesli
mieli na to che¢, lub powstrzymujac od wypowiedzi.
Do zachowania dynamiki dzielenia sie spostrzezenia-
mi stuzyt tzw. gadajacy patyk — przedmiot stosowa-
ny w wielu grupowych outdoorowych dynamikach.
Osoba, ktéra trzyma ten przedmiot, wypowiada sie,
nastepnie podaje go dalej i jesli kto$ nie ma ochoty
na wypowiedz, przekazuje go kolejnej osobie, jesli zas
chce, trzyma go i w tym czasie méwi. Uczestnicy byl
ubrani stosownie do pogody, dysponowali przekgska-
mi i napojami.

Kapiel lesna to inaczej zanurzenie sie w atmosfe-
rze lasu za pomoca wszystkich zmystéw [1]. Polega na
powolnym, uwaznym spacerze z mozliwoscig robie-
nia postojow w celu gtebszej kontemplacji otaczaja-
cej natury, doswiadczania jej percepcyjnie, wdychania
lesnego powietrza bogatego w aktywne substancje
z grupy fitoncyddw. Zwiazki te, produkowane przez
lesng roslinnosé, korzystnie wptywaja na prace ukta-
du immunologicznego [2] oraz utatwiajg odprezenie
sie na poziomie ciata i emocji. Terapia lasem promuje
przywspotczulng aktywnosé uktadu nerwowego [3],
redukujac wspotczulng (ocena mozliwa m.in. dzieki
pomiarom zmiennosci tetna HRV), co przektada sie
na normalizacje tetna i ci$nienia krwi [4], obnizenie
poziomu kortyzolu [5] i adrenaliny [6]. Kapiele lesne
wptywaja tez na metabolizm kory przedczotowej [7]
oraz czynnos¢ bioelektryczng moézgu w kierunku
poprawy funkcjonowania poznawczego przy pogte-
bionym uczuciu odprezenia [8]. Zmniejszajg subiek-
tywne odczucie napiecia, leku i depresyjnosci [9] przy
jednoczesnym doswiadczaniu wigoru [10]. Model
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japonski zaktada po prostu powolny, uwazny spacer,
a model tzw. zachodni [11] pogtebiony jest o dodatko-
we aktywnosci zwane zaproszeniami, ktére zachecaja
uczestnikéw do wiekszej uwaznosci i zaangazowania
emocjonalnego w terapie lasem.

W opisywanych spacerach przed rozpoczeciem
aktywnosci uczestnicy uzyskali informacje, na czym
bedzie polegac spacer i jakie sa podstawy naukowe
terapii lasem, nastepnie wykorzystano prace z pogte-
bionym oddechem, elementy treningu Jacobsona,
¢wiczenia ogniskujace uwage na poszczegdlnych
zmystach, zachecono uczestnikéw do obserwacji
relacji w naturze, estetycznych aspektéw srodowiska
oraz zwrécenia uwagi, z jakimi odczuciami koncza
kapiel lesng. Po zakonhczeniu spaceru uczestnicy mieli
swobodng przestrzen do wyrazania swoich opinii
dotyczacych tego, jak poczuli sie po spacerze.

Wyniki
Korzysci odczuwane przez pacjentéw

W indywidualnych rozmowach po zakofczeniu
obu sesji terapii lasem uczestnicy spontanicznie wyra-
zali swoje opinie dotyczace tego, jak wptyneta na
nich ta aktywnos¢ i jak sie poczuli po jej zakohczeniu.
W pierwszej grupie gtos zabraty cztery osoby, w drugiej
grupie —trzy osoby. Wszyscy wypowiadali sie pozytyw-
nie na temat tego, czego udato im sie doswiadczy¢,
byli zadowoleni z aktywnosci w Srodowisku przyrodni-
czym. Pozostate osoby nie wyrazity Zadnej opinii. Nie
odnotowano wypowiedzi negatywnych.

Wsrod pozytywnych opinii najczesciej zauwazono
takie korzysci, jak:

e odpoczynek,

e relaks,

° mniejszy poziom napiecia,

e zwolnienie tempa — dostownie (szybszy krok
poczatkowo wigzat sie z wyzszym poziomem nie-
pokoju) oraz w przenosni (pogtebienie uwaznosdi,
zwolnienie tempa mysli). Osoby, ktére poczatkowo
przejawiaty szczegbélnie wyrazny niepokdj psycho-
ruchowy (szybki krok, trudnos¢ z ustaniem w miej-
scu, zachowaniem ciszy, powstrzymywaniem sie
od komentarzy), z czasem osiggnety stan wieksze-
g0 wyciszenia i zwiekszyty uwaznose,

e ciekawie spedzony czas,

e dostrzezenie piekna natury, ktére pacjenci ocenili
jako wazne dla nich, a z ktérym na co dzien nie
mieli okazji obcowac,

e inspiracje twércza (na co dzien pacjenci uczestni-
czyli w warsztatach terapii zajeciowej, mieli mozli-
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wos¢ dziatan tworczych, np. fotografowania, wyko-
nywania rekodzieta),

e poczucie bycia w bezpiecznym miejscu,

e poczucie bycia w harmonii, w przyjaznym, nieoce-
niajacym Srodowisku,

e zwrdcenie uwagi na przyjemne, wczesniej pomijane
doznania, jak naturalne zapachy czy gtosy ptakow,

e zaciekawienie,

* przyjemnosc,

e powro6t do dobrych wspomnien,

e chet przeniesienia zdolnosci zwalniania tempa na
rzeczywistos¢ po powrocie do domu.

Trudnosci i wyzwania

Z uwagi na niepetna remisje niektérych uczestni-
kéw oraz towarzyszace dolegliwosci psychiczne, jak
pobudzenie psychoruchowe, podejrzliwos¢, urojenio-
wa interpretacja rzeczywistosci, niepewnosé¢, dez-
organizacja, autyzm czy wycofanie, podczas kapieli
lesnej pojawiaty sie od czasu do czasu trudnosci, kto-
re trzeba byto wzig¢ pod uwage zaréwno w samym
prowadzeniu dynamiki spaceru, jak i dobieraniu éwi-
czen, sposobu wyrazania opinii i dzielenia sie nimi
w grupie, aby zadba¢ o komfort wszystkich oséb.
Ponizej przedstawione zostaty najczestsze sytuacje
specyficzne dla grupy oséb chorych na schizofre-
nie, ktére wymagaty odpowiedniej interwencji, oraz
pomysty, jak zoptymalizowaé¢ aktywnos¢ ekoterapeu-
tyczng w podobnych okolicznosciach.

Podejrzliwosé, urojeniowosé. Podczas czesci infor-
macyjnej na poczatku spaceru ze strony uczestnikow
padty pytania o to, jakie substancje wydzielajg drzewa,
czy faktycznie maja na nas znaczacy wptyw i jakiego
rodzaju jest to wptyw. Osoby z tendencja do urojeniowej
interpretacji rzeczywistosci, zwtaszcza o charakterze
wptywu, ksobnym czy przesladowczym, a takze z duza
podejrzliwoscig, moga rozwing¢ fantazje i przekona-
nia korespondujace z ww. objawami, jesli informacja
zostanie przekazana zbyt sugestywnie albo obrazowo.
O ile wérod oséb z zaburzeniami lekowymi dobrze
sprawdzajg sie techniki wizualizacji, dzieki ktérym
uczestnicy moga wyobrazi¢ sobie wdychanie aktyw-
nych czastek monoterpenowych emitowanych przez
drzewa w postaci np. barwnej mgty, dzielenia odde-
chu z drzewem lub innych podobnych symbolicznych
wyobrazen, wsrdd oséb z tendencja do interpretadji
psychotycznych dziatania takie moga nasilic objawy,
wzmoc niepokdj i spowodowac opér, lek, wrogos¢ czy
nieche¢ do uczestniczenia w zajeciach. Informacje
podane w sposob krotki, zwiezty i prosty, np. ,lesne
powietrze jest dla nas zdrowe, dzieki niemu stajemy
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sie odporniejsi”, sprawdzg sie lepiej niz sformutowania
typu ,wydzielane przez drzewa substancje wptywaja
na nasze komorki odpornosciowe i mézg, powodujac
w naszym ciele korzystne przemiany”. Jezyk powinien
by¢ prosty, zrozumiaty, nieprzeintelektualizowany, nie-
pozostawiajgcy w miare mozliwosci pola do dodatko-
wych interpretacji. W dalszej czesci podobne watpli-
wosci moga wzbudza¢ ¢wiczenia oparte na wyobrazni.
Popularna aktywnos¢ ,lesny przyjaciel” zachecajaca do
tego, by wyobrazi¢ sobie, ze jesteSmy wybranym ele-
mentem lasu (drzewem, kwiatem) i doswiadczamy oto-
czenia na jego sposéb lub stuchamy historii, ktéra ma
on nam do opowiedzenia, moze zadziata¢ podobnie.
Sktonnos¢ do halucynacji. Aktywnosci oparte na
mysleniu metaforycznym, abstrakcyjnym, z ktérym
pacjenci chorzy na schizofrenie moga mie¢ ktopot,
stanowig czasami nie tylko techniczng trudnosé, lecz
takze moga nasili¢ doznania omamowe. Dla przykta-
du éwiczenie pt. ,gtos lasu”, zachecajace uczestnikow
do tego, zeby wyobrazili sobie, ze gdyby las za pomo-
ca swoich dzwiekéw moéwit co$ do nich, to o czym
bytaby ta opowies¢ — chetnie podejmowane przez
osoby zdrowe badZ pracujace z zaburzeniami leko-
wymi i wykorzystujace odzwierciedlenie czy meta-
fore — moze zosta¢ tu potraktowane zbyt dostownie.
Osoby chore na schizofrenie moga faktycznie zaczac¢
wstuchiwac sie w ,gtosy” dochodzace z lasu, co nie
sprawi, ze poczujg sie bezpieczniej lub lepiej.
Wycofanie. Pacjenci, ktérzy czujg dyskomfort
w bezposrednim kontakcie, nie powinni by¢ pod-
dawani presji, zeby koniecznie podejmowaé dang
aktywnos¢ badz zabiera¢ gtos. Sprawdzi¢ sie moze
czestsze powtarzanie, ze ¢wiczenie (zaproszenie)
polega na tym, ze kazdy, kto ma che¢, moze podjac¢
aktywnosg¢, ale jesli ktos nie chce, moze spedzic ten
czas w sposob, jaki jest dla niego komfortowy, takze
np. stojac blisko lub dalej od grupy/prowadzacego.
Milczenie tez jest forma bycia w grupie i jest to jak
najbardziej w porzadku, liczy sie sama obecnos¢. Jed-
noczesnie stosowanie ,gadajacego patyka” w kregu
moze by¢ motywacjg do zabrania gtosu. Osoby nie-
Smiate, wycofane maja wiekszy problem z inicjacja
wypowiedzi spontanicznie, a czasem tatwie] robia to
wtedy, kiedy ,,przychodzi ich kolej”. Przy odpowied-
nim zapewnieniu, ze wypowiedzZ nie jest konieczna,
stwarza sie bezpieczng przestrzen na wyrazenie mysli
bez koniecznosci przetamywania wewnetrznego opo-
ru — kiedy to zrobi¢, czy jest to wystarczajgco wazne,
zeby o tym moéwic, i jak zareaguje na to grupa.
Autyzm. Nasilenie choroby moze spowodowac
brak integracji na poziomie emocjonalnym z grupa,
utrudni¢ podejmowanie éwiczen. Tutaj dobrze spraw-
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dza sie zadania proste, skupione na doznaniach zmy-
stowych, zwtaszcza dotykowych, wechowych, stucho-
wych. Prowadzacy moze delikatnie zacheci¢ osobe
autystyczng do dotkniecia mchu czy kory drzewa,
zabawy fakturami, sprawdzania zapachoéw, oczywi-
Scie bez wywierania nacisku.

Rozkojarzenie. Wypowiedzi niezwigzane z danym
¢wiczeniem, omawianym tematem czy wchodzenie
w stowo prowadzgcemu lub innym uczestnikom moze
stanowi¢ wyzwanie, jednak wazne jest to, aby osoba
zdezorganizowana czuta, ze réwniez ma przestrzen
na zabranie gtosu, chociaz wypowiadane tresci moga
wydawac sie nieadekwatne. Zaznaczamy w grupie, ze
nie oceniamy tego, co méwia uczestnicy. Osoba pro-
wadzaca ma jedynie pilnowac limitu czasu wypowie-
dzi danej osoby bez oceniania tego, jak chce sie ona
podzieli¢ tym, co teraz czuje, o ile nie narusza to kom-
fortu innych uczestnikéw. Prowadzacy moze podzieko-
wac za podzielenie sie wrazeniami, kiedy kohczy sie
czas, lub delikatnie zwrdci¢ uwage na potrzebe pocze-
kania z wypowiedzig, kiedy grupa pracuje w ciszy.

Pobudzenie psychoruchowe. W przypadku osoby
z pobudzeniem psychoruchowym — wyprzedzajacej
znaczaco grupe, podczas postoju nieustannie beda-
cej w ruchu, rozmawiajacej podczas momentdow, gdy
grupa pracuje w ciszy, zaczepiajgcej innych uczestni-
kéw podczas ich pracy indywidualnej — bardzo przy-
datny moze okaza¢ sie opiekun wspierajacy, ktory
pomoze zagospodarowac jej uwage. Towarzyszacy
opiekun moze odejs¢ z osobg zaktdcajaca prace gru-
py na bok, kiedy pozostali potrzebuja skupienia, ale
nie na tyle daleko, by czuta sie ona wykluczona. Moz-
na podczas spaceru indywidualnie stara¢ sie zwrocic
jego uwage na detale przyrodnicze — takie jak kolory,
rosliny, obiekty do powachania czy dotkniecia. Zrobic¢
dodatkowy przystanek. Zada¢ dodatkowe zadanie do
wykonania — liczenie, wyszukiwanie danego koloru,
skupienie sie na konkretach. Osobie z niepokojem
psychoruchowym warto da¢ mozliwosé swobodnego
poruszania sie, jednak w zakresie bycia widzianym,
osiggalnym gtosowo, aby zadbac o jej bezpieczen-
stwo.

Zahamowanie psychoruchowe, niepewnos¢. Tu
rowniez sprawdzi sie opiekun wspierajacy poprzez
zachecenie do podejmowania aktywnosci, towarzy-
szenie takiej osobie podczas zadan zwykle wykony-
wanych indywidualnie, aby nie czuta sie zagubiona,
osamotniona czy wyobcowana.

Wyptaszczenie emocjonalne, niezbyt intensyw-
ne doznania moga wprawia¢ w zaktopotanie lub
demotywowac uczestnikéw, ktérzy nie sa w stanie
poczuc tyle, ile mysla, Ze sie od nich oczekuje. Warto,
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Tabela 1. Trudnosci i proponowane interwencje podczas kapieli lesSnej w grupie 0séb chorych na schizofrenie

Trudnosci Interwencja

podejrzliwos¢, urojeniowosé

unikanie wizualizacji, sugestywnosci, prosta komunikacja

sktonnoé¢ do omaméw
i wyciszeniu

unikanie metafor, abstrakcji, sugestii, aktywnosci proste, oparte na doswiadczaniu zmystowym

zaburzenia asocjacji

przestrzeh na wypowiedzi bez oceniania, dbanie o przestrzen pracy innych uczestnikéw

autyzm

aktywnosci oparte na pracy ze zmystami, wskazana asysta opiekuna

pobudzenie psychoruchowe

dodatkowe zajecia, wskazana asysta opiekuna

zahamowanie psychoruchowe

zachecanie, towarzyszenie, wskazana asysta opiekuna

wyptaszczenie emocjonalne

podkreslanie akceptacji doswiadczenia takim, jakie jest

aby osoba prowadzaca zaznaczyta, ze kazdy sposéb
odczuwania Srodowiska jest dobry, nie ma lepszych
i gorszych, doznania nie musza by¢ intensywne, a jesli
niczego nie odczuwamy, jest to réwniez w porzadku.
Warto wtedy zwrdci¢ uwage na inne rzeczy, np. czy
zwyczajnie bycie tu i teraz nam odpowiada. Czy taka
forma spedzania czasu jest do przyjecia, bez wygéro-
wanych oczekiwan.

Podsumowanie

W pracy ekoterapeutycznej z osobami chorymi
na zaburzenia psychotyczne odnotowuje sie rézne-
go rodzaju korzysci zdrowotne, w tym zmniejszenie
poziomu depresyjnosci czy leku oraz zwiekszenie
odczuwanego wigoru [12]. Dodatkowo obserwuje sie
pozytywny wptyw dotyczacy odpornosci, metaboli-
zmu i aktywizacji. Terapia lasem prowadzona w grupie
poprawia dodatkowo relacje spoteczne przez wprowa-
dzenie elementu interakcji z innymi uczestnikami [13].
Sam fakt podniesienia komfortu zycia wydaje sie juz
wystarczajacym argumentem za tym, aby wdrazac
tego typu dziatania i zacheca¢ do nich w ramach tera-
pii zajeciowe] w szpitalach, klubach pacjenta, funda-
cjach i stowarzyszeniach.

PiSmiennictwo

Jakiego rodzaju ¢wiczenia sprawdza sie w grupie
056b z doswiadczeniem przewlektych zaburzen psycho-
tycznych podczas kapieli lesnych, jesli zdecydujemy sie
na tzw. model zachodni? Zwykle pacjenci chetnie pra-
cuja z elementami treningu Jacobsona, oddychaniem
przeponowym, bezpieczne wydajg sie tez aktywnosci
bazujace na bezposrednim doswiadczaniu natury roz-
nymi zmystami, odkrywaniu piekna wokét, szukaniu
przyjemnosci w byciu ,tu i teraz”. Bardzo wazna role
moze petni¢ opiekun wspierajgcy —terapeuta lub drugi
przewodnik, ktéry bedzie mégtudzieli¢ wsparcia pacjen-
tom majacym trudnos¢ w podazaniu za procesem gru-
powym. Kluczowe moze okazac sie zapewnienie bez-
piecznej przestrzeni, nieocenianie, brak sugestywnosci
oraz dostosowanie sposobu przekazywania informacji
do ich odbioru przez osoby majace ktopot z mysleniem
metaforycznym. Praca ta istotnie rézni sie od proceséw
stosowanych w pracy ekoterapeutycznej z pacjentami
zmagajacymi sie z zaburzeniami lekowymi, osobowosci
czy depresyjnymi oraz z osobami zdrowymi. Wydaje sie
jednak przynosi¢ wiele korzysci i poprawia¢ codzienng
jakos¢ funkcjonowania wsréd oséb chorych na schizo-
frenie, dlatego warto wprowadza¢ ja do ich regularnej
aktywnosci.
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