Kolezanki i Koledzy!

W tym numerze znajdg Panstwo kilka intry-
gujacych tematdéw zastugujacych na uwazna,
lekture, przemyslenie i — moze — praktyczne
wnioski.

Pierwszy z nich dotyczy tzw. poronnego
zespolu psychotycznego, jego miejsca
w mysleniu klinicznym i w klasyfikacji za-
burzen psychicznych. Sprawa nabrzmie-
wala 1 byla zywo dyskutowana w okresie
przygotowywania klasyfikacji DSM-5 (finat
w maju tego roku?), do ktérej prébowano
taki zespol wpisa¢ na kanwie dos$wiad-
czeft badawczych i praktyczno-klinicznych
zwigzanych z tzw. wczesng interwencja
w zaburzeniach stwarzajacych ryzyko
przeksztalcenia w pelnoobjawowa psy-
choze typu schizofrenicznego. Ostatecznie
sprawe pozostawiono do rozstrzygniecia w przyszlosci, ale
przedrukowana tu dyskusja toczona w $wietnym periodyku
niemieckim wskazuje gléwne punkty i argumenty sporu. Do
ryzyka wystapienia psychozy nawiazuje tez tekst van Osa,
zwracajacy uwage na epidemiologiczne niuanse wplywu do-
$wiadczen Srodowiskowych na ryzyko wystapienia psychozy.
Ten redakcyjny komentarz do wynikéw badan obja$niajacych
znany fakt wyzszego ryzyka zachorowania w drugim pokole-
niu migrantéw (Das-Munshi i wsp., 2012) dobrze ilustruje
zlozonos¢ zagadnienia wplywu czynnikéw psychospotecznych
na wyzwolenie psychozy.

Kilka tekstow dotyczy terapii zaburzen psychicznych.
W artykule Morrisona i wsp. oméwiona jest sprawa udziatu
pacjenta w decyzjach dotyczacych farmakoterapii. Takim roz-
wazaniom toruje droge czytelna i wyrazona w nim nuta pew-
nego zawodu ograniczonymi mozliwo$ciami dost¢pnego le-
czenia przeciwpsychotycznego. Jakze rézna od dominujacego
do niedawna entuzjazmu! W tej sytuacji interesujace, wni-
kliwe 1 kompetentne przypomnienie przez Owensa klasycz-
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nych lekéw przeciwpsychotycznych — moze
nie najstuszniej zamykanych nadal w rezer-
wacie lekéw ,pierwszej generacji” — moze
by¢ interesujace dla tych, ktérzy nie ulegaja
uproszczonym podpowiedziom. W tym tez
kontek$cie mozna docenié¢ znaczenie po-
gladu Fonagy’ego i Adshead o podstawowe]
roli i oddzialywaniu proceséw mentaliza-
cji w psychoterapii — zwlaszcza ze argu-
mentacja autoréw siega tu do wyjaSnien
odwolujacych sie do osiagnie¢ neuronauki
1 kognitywistyki. Nie mozna wigc jej tatwo
zlekcewazy¢, co dotad bywalo i bywa udzia-
fem wielu koncepcji psychoterapeutycz-
nych. Sadzg, ze konfrontacja mysli wyrazo-
nych w tych trzech tekstach moze nasuwac
nie tylko przewidywalne refleksje 1 wnioski.

Dwa teksty poSwiecone sa zagadnieniom psychogeria-
trycznym. Jeden z nich przedstawia interesujaca koncepcje
rezerwy motywacyjnej jako czynnika chronigcego przed szyb-
kim i wezesnym postepem normalnego starzenia i rozwoju
zmian otepiennych. Koncepcja taka dopelnia proponowane
juz wezesniej koncepcje rezerwy moézgowej 1 poznawczej, po-
kazujac wielostronny potencjal plastycznosci umystu. Drugi
tekst ma bardziej praktyczne przestanie — ukazuje wiele in-
teresujacych szczegotow, jakie nalezatoby rozwazac i uwzgled-
nia przy planowaniu wizyty w domu pacjenta w podesztym
wieku. W naszym systemie lecznictwa psychiatrycznego temat
moze wydawac si¢ ksiezycowy, ale kto wie? Moze jednak docze-
kamy czasu, gdy aktywno$¢ zespolow leczenia srodowiskowego
upowszechni sie 1 dotrze nawet do os6b w podesztym wieku?
W koficu temat starzenia si¢ polskiego spoleczenstwa zaczyna
by¢ dostrzegany.

Przypominam o mozliwosci sprawdzenia swej wiedzy oraz
o zblizajgcej si¢ psychiatrycznej edycji Kongresu Akademii po
Dyplomie (7 wrze$nia). Zyczq owocnej lektury
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