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Neurosis as a mental disease — controversies surrounding insurance certification
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1 Z NZOZ Poradni dla Psychicznie i Nerwowo Chorych ,Integritas” s.c. w O$wiecimiu

W latach 2008-2009 do Zaktadu Medycyny Sa-
dowej SUM w Katowicach naptyneto kilkanascie
spraw przeciwko PZU S.A., w ktérych organ proce-
sowy zlecit biegtym odpowiedZ na pytanie — ,czy
neurastenia, to choroba psychiczna w rozumieniu
ogblnych warunkéw ubezpieczenia?”, lub ,,czy neu-
rastenia, to choroba psychiczna?”. Wszystkie nade-
stane sprawy dot. ubezpieczonych — funkcjonariuszy
Policji, u ktérych rozpoznawano zespot neuraste-
niczny. Ubezpieczyciel negowat zasadnos¢ wypta-
cenia $wiadczenia, poniewaz jego realizacje wy-
kluczato rozpoznanie u wnioskodawcéw choroby
psychicznej — w konkretnym przypadku neurastenii.
Strona powodowa natomiast powotywata sie na
fakt, iz w nomenklaturze medycznej tego rodzaju
stany okre$lane sg jako ,,zaburzenia psychiczne”.
W pracy przedstawiono przyjety model opiniowa-
nia, dokonano proby wyjasnienia spornych kwestii,
a takze podjeto dyskusje na temat znaczenia stow
»choroba psychiczna” i ,,zaburzenie psychiczne” —
w opiniowaniu sgdowo-lekarskim w tego rodzaju
przypadkach.

In the years 2008-2009, experts from the
Department of Forensic Medicine in Katowice
issued a dozen of expert opinions on the nature of
the neurosis, addressing the question whether
neurosis is a mental disease as understood under
the general insurance conditions or whether neurosis
is a mental disease as such. All the submitted cases
involved policemen who had been diagnosed as
neurotic and were refused insurance payments
since the insurance company claimed payments

could not have been effected due to the diagnosis
of mental disease, meaning neurosis in the discussed
cases. The plaintiffs invoked the fact that medical
terminology describes such states as ,mental
disorders”. In the article, the authors present the
adopted model of opinionating, make an attempt at
explaining the controversy and discuss the subtleties
of medical terminology and the core differences
between the terms ,mental disorder” and ,,mental
disease” as employed in medico-legal opinionating
in such cases.
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WPROWADZENIE

Neurastenia (zespdt neurasteniczny), to scho-
rzenie z grupy zaburzen nerwicowych. Pacjenci,
u ktérych rozpoznaje sie neurastenie skarzg sie na
ogolne ostabienie i wyczerpanie, po przebudzeniu
nie sg wypoczeci, stale sg zmeczeni, nie mogg sie
skupi¢, narzekajg na zaburzenia pamiegci. Czesto
wystepujg u nich bdle gtowy i catego ciata, trud-
nosci w zasypianiu lub bardzo ptytki sen. Moze
mie¢ miejsce wzmozona wrazliwos$¢ na jaskrawe
Swiatfo i hatas. Nierzadko, w badaniu stwierdza sie

*  Poszerzona wersja referatu, przedstawionego podczas XV Zjazdu Naukowego PTMSIiK, Gdansk 16-18.09.2010.
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chwiejnos¢ tetna i cisnienia krwi, zywy dermogra-
fizm, potliwos$¢, wzmozenie odruchdw Sciegnistych.

Wymaga leczenia ambulatoryjnego, a w przy-
padku nasilenia objawéw chorobowych, przyjecia
do oddziatu leczenia nerwic [2, 3].

MATERIAL

Analizowane przypadki, to 15 spraw nadesta-
nych do Katedry i Zaktadu Medycyny Sadowej
i Toksykologii Sadowo-Lekarskiej Slaskiego Uni-
wersytetu Medycznego w Katowicach w okresie
2008-2009 przez wydziaty cywilne sgdéw rejono-
wych wojewddztwa $lgskiego.

Wszyscy powodowie byli funkcjonariuszami po-
licji w wieku 30-40 lat i objeci byli ,Dodatkowym
Grupowym Ubezpieczeniem na Wypadek Leczenia
Szpitalnego dla Funkcjonariuszy i Pracownikéw Po-
licji”.

U wszystkich chorych, po przeprowadzeniu ba-
dania psychiatrycznego i psychologicznego rozpo-
Znawano zaburzenia neurasteniczne (neurastenie)
leczong w specjalistycznych os$rodkach leczenia
schorzen nerwowych. W znacznej czesci przypad-
kéw placowki, w ktérych leczeni byli powodowie,
nalezaty do MSWiA. Zaréwno w trakcie terapii am-
bulatoryjnej, jak i szpitalnej, chorzy leczeni byli far-
makologicznie (adekwatnie do manifestowanych
dolegliwosci podmiotowych oraz stwierdzanych
objawéw przedmiotowych), a takze w czesci przy-
padkow stosowano wobec nich oddziatywania
psychoterapeutyczne. Wg dostepnej dokumentacji
medycznej, skutek prowadzonego leczenia byt
rozny (obserwowano zaréwno poprawe jak i po-
garszanie sie stanu zdrowia) w poszczegélnych
przypadkach, a w niektdrych, stopien nasilenia do-
legliwosci neurastenicznych uniemozliwiat dalszg
prace zawodowg i byt podstawg uzyskania Swiad-
czen rentowych lub wcze$niejszego przejscia na
emeryture.

DYSKUSJA

Wszyscy powodowie domagali sie wyptaty okre-
Slonej warunkami ubezpieczenia kwoty z tytutu za-
chorowania i leczenia.

Ubezpieczyciel (PZU) odmawiat wyptaty $wiad-
czenia opierajac sie miedzy innymi na twierdzeniu,
Ze rozpoznane schorzenie miesci sie w pojeciu

»choroby psychicznej”, a zatem (zgodnie z OWU)
jest wytgczone z ochrony ubezpieczeniowe;j.

W pozwach sgdowych strona powodowa utrzy-
mywata miedzy innymi, ze zgodnie z obowigzujaca
nomenklaturg medyczng (ICD — 10) ,neurastenia”
jest zaburzeniem psychicznym (a nie ,,chorobg psy-
chiczng”) — zatem miesci sie w odpowiedzialnosci
ubezpieczyciela [11.

W zwigzku z niemoznoscia rozstrzygniecia pro-
blemu o charakterze medycznym, sad powotywat
biegtego z zakresu medycyny w celu rozstrzygniecia
powstatych nigjasnosci. W czesci przypadkéw byli
to psychiatrzy z listy biegtych sagdowych. W czesci
sad zwracat sie bezposrednio do KiZMSiTSL SUM
w Katowicach.

Pytanie zadawane biegtemu brzmiato najcze-
sciej: ,,czy neurastenia, to choroba psychiczna w ro-
zumieniu ogdlnych warunkéw ubezpieczenia?”, lub
»Czy neurastenia, to choroba psychiczna?”. Przy-
stepujgc do opiniowania wzieto pod uwage: defi-
nicje neurastenii, podang w OWU definicje choroby
oraz zapisy ICD — 10 dotyczace neurastenii. Doko-
nano ich poréwnania pod wzgledem réznic i podo-
bienstw nozologicznych — w odniesieniu do definicji
choroby.

Wg ,0gdlnych Warunkéw Dodatkowego Grupo-
wego Ubezpieczenia na Wypadek Leczenia Szpi-
talnego dla Funkcjonariuszy i Pracownikéw Policji —
wariant |'i II" PZU S.A. choroba to ,stan organizmu
polegajacy na nieprawidtowej reakcji uktadéw lub
narzadow na bodzce Srodowiska zewnetrznego
lub wewnetrznego, nie ograniczajacej sie tylko do
zmian miejscowych lecz powodujgcej zawsze zmia-
ny czynnosci catego ustroju”. Zdaniem pozwanego
rozpoznawany u powodow zespot neurasteniczny
miescit sie w pojeciu podanej wyzej definicji cho-
roby, a poniewaz jest schorzeniem dotyczacym
sfery psychicznej nalezato okresli¢ go jako ,choroba
psychiczna”.

Natomiast, wg powszechnie obowigzujace]
w Europie Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfi-
kacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych (ICD — 10)
neurastenia zostatfa przypisana do ,,innych zaburzen
nerwicowych” — na co powotywali sie ubezpieczeni
funkcjonariusze w swoich pozwach [1].

Analizujac zapisy ICD — 10 nalezy zwrdci¢ uwa-
ge, ze autorzy klasyfikacji, w czeSci dotyczacej
zdrowia psychicznego odeszli w ogdle od terminu
choroba, zalecajac stosowanie pojecia zaburzenie.
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Natomiast w komentarzach uzywajg zamiennie ter-
minu ,choroba” i ,,zaburzenie” [11.

PODSUMOWANIE

Ocena powyzszych danych, pozwolita na sfor-
mutowanie nastepujgcej tresci wnioskow, stano-
wigcych odpowiedzi na zadane pytania:

— neurastenia jest chorobg poniewaz powoduje
zaburzenie funkcji organizmu jako catosci i skutkuje
przekroczeniem mozliwosci adaptacyjnych i poja-
wieniem sie objawdéw patologicznych, nie pozwala
na osiggniecie stanu ,dobrostanu” fizycznego, psy-
chicznego i spotecznego, posiada pewien typowy
dla niej obraz kliniczny, dynamizm narastania, jak
i zmniejszania sie objawdw oraz wymaga Sspecja-
listycznego leczenia,

— neurastenia jest chorobg psychiczng, poniewaz
objawia sie zaburzeniami sfery zdrowia psychicz-
nego i wymaga leczenia psychiatrycznego i/lub) od-
dziatywan psychoterapeutycznych.

Skad pytania i watpliwosci w tej, wydaje sie jas-
nej z ogoélnolekarskiego i zdroworozsgdkowego spoj-
rzenia, sprawie?

Uwzgledniajgc dane literaturowe, stanowisko
opiniujgcych psychiatréw oraz wtasne spostrzeze-
nia zasadnym wydaje sie przyjecie, ze problem ten
wynikt najpewniej z faktu, iz w dawniej stoso-
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wanych klasyfikacjach termin ,,choroba psychiczna”
zarezerwowany byt dla psychoz i dalej uzywany jest
w tym znaczeniu — miedzy innymi przez czes$¢ bie-
gtych sagdowych.

Nie bez znaczenia jest takze fakt, ze literaturze
specjalistycznej, do dnia dzisiejszego brak jest
jednoznacznej definicji choroby psychicznej. Nato-
miast zmiany (odejécie od terminu ,choroba psy-
chiczna”, ,chory psychicznie”) w obowigzujace;j
obecnie terminologii fachowej spowodowane byty
duzym, spotecznie negatywnym postrzeganiem Iu-
dzi cierpigcych z powodu schorzen psychiatrycz-
nych [4, 5, 6, 7, 8I.

W zwigzku z tym ze stanowiska opiniodawczego
nie mozna dopatrzy¢ sie istotnych medycznie réznic
pomiedzy okre$leniem ,choroba” i ,zaburzenie”,
pozwalajacych na ich oddzielenie od siebie.

Z punktu widzenia lekarza orzecznika, powyzsze
niejasnosci i brak przyjecia jednoznacznego sta-
nowiska, w tej z gruntu ,znaczeniowej” sprawie,
moze powodowaé naduzycia i nietrafne decyzje,
brzemienne w skutki dla osob przejawiajacych
zaburzenia psychiczne.

W sprawach rozpatrywanych przez KiZMSiTSL
SUM w Katowicach istniejace niejasnosci i nie-
doméwienia skutkowaty niewyptaceniem naleznego
W naszej ocenie $wiadczenia ubezpieczeniowego.
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