Kolezanki i Koledzy!

Zaburzenia osobowosci czasem zaliczane
do tzw. malej psychiatrii z cala pewnoScia
nie sg dla psychiatrii malym wyzwaniem.
Zaréwno liczebnoscia, jak i stopniem zlo-
zonoSci czy skalg wyzwan terapeutycznych
sytuujg si¢ zdecydowanie w gléwnym nurcie
psychiatrii, zwlaszcza gdy spoglada sie na
nia nie z okien szpitala psychiatrycznego,
lecz stojac posrodku zycia. Dlatego lektura
dwdch artykuléw napisanych przez Adshead
1 wsp. moze by¢ pomocna w przypomnieniu
1 aktualizacji wiedzy na ten temat. W jed-
nym z nich autorzy rozwazaja problem celo-
woscl rozpoznawania zaburzen osobowoSci
juz u oséb w wieku dorastania, w drugim
probuja sformulowac odpowiedz na pytanie
o istot¢ tych zaburzen. Biorac pod uwage
zywg 1 mocno kontrowersyjna dyskusje na temat miejsca i spo-
sobu rozpoznawania zaburzef osobowosci toczong w zwigzku
z przygotowywaniem klasyfikacji DSM-5, zapoznanie si¢
z tymi tekstami wydaje si¢ konieczne dla psychiatry dbajacego
o przygotowanie sobie skutecznego warsztatu pracy kliniczne;j.

Zwracam tez uwage na dwa interesujace artykuly z British
Journal of Psychiatry. Pierwszy z nich, komentarz piéra znanego
genetyka prof. Owena, pokazuje intrygujace konsekwencje
wynikéw nowszych badan genetycznych prowadzonych w skali
genomu (tzw. GWAS 1 GWLS), ktére — jak sadzi autor — moga,
wskazywac, ze stoimy przed koniecznoScia zasadniczej zmiany
filozofii klasyfikowania zaburzen psychicznych, spojrzenia na
wzajemne relacje klas diagnostycznych z catkiem innej per-
spektywy, w ktérej obecnie uznawane klasy i granice miedzy
nimi trzeba bedzie wytycza¢ od nowa. Oczywiscie, nalezaloby
dodag, jesli podstawa klasyfikacji mialyby by¢ genetyczne pod-
stawy fenotypowej zmiennosci zaburzen psychicznych. Temat
frapujacy, pociagajacy i odpychajacy, sktaniajacy do glebokiego
namyslu. Drugi z tych tekstow, autorstwa Ilyasa i Moncrieff,
dotyczy aktualnego, ale kierowanego wstecz spojrzenia na ten-
dencje w zakresie przepisywania lekéw psychotropowych. Tekst
wprawdzie opisuje stan rzeczy w Anglii, lecz ma, jak mi si¢
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wydaje, istotne paralele z sytuacja w Polsce.
Powinien zmusza¢ nas do doktadniejszego
przyjrzenia si¢ sukcesom i porazkom farma-
koterapii, a takze udziatowi w ich urzeczy-
wistnianiu nas, klinicystow, przepisujacych
leki psychotropowe nierzadko z mato kry-
tycznym zapalem do polifarmakoterapii czy
potegowania dawek ,,standardowej” terapii,
a zwlaszcza do absolutyzacji roli farmakote-
rapii w praktyce psychiatrycznej. Zachgcam.

Pozostate artykuly tego numeru poswie-
cone sg roznym praktycznym zagadnieniom
klinicznym. Gleason i Castle przedstawiajg
diagnostyczne 1 terapeutyczne problemy
nasuwane przez czeste wspdlrozpoznawanie
dwoch zaburzen: afektywnego dwubieguno-
wego z jednej, a nadpobudliwosci psycho-
ruchowej z zaburzeniami uwagi z drugiej strony. Ze wzgledu
na pokrywanie si¢ fenomenologii i czasem trudnoSci réznico-
wania zagadnienie bywa klopotliwe w praktyce i warto prze-
czytad, co na ten temat podpowiada aktualne piSmiennictwo.
Podobnie praktyczny, interesujgcy 1 wazny temat przedstawia
w perspektywie historycznej i aktualnej Chun Man Ho w ar-
tykule o klinicznych neuropsychiatrycznych aspektach za-
trucia tlenkiem wegla. Natomiast Witkowski zapoznaje nas
z nowszymi technikami badania neuroobrazowego, ktére by¢
moze w nieodleglej przysztosci beda mogly uzupetnia¢ diagno-
styczny warsztat psychiatry.

Tekst dr. Witkowskiego jest poklosiem jego wyktadu wy-
gloszonego przed rokiem na psychiatrycznej edycji IV Kon-
gresu Akademii po Dyplomie. Przypominajac o tym, warto
podpowiedzied, ze wszystkie wyklady z tego spotkania sa juz
dostgpne wwersji elektronicznej na plytach CD. A tych, ktorzy
nie mogli w tym roku w koficu wrzesnia uczestniczy¢ w pia-
tym juz Kongresie (jest czego zalowad!), cheialbym zachecié
do udzialu w przysztym roku. Zapraszam juz dzis.

Jak zawsze przypominam o mozliwosci sprawdzenia efek-
tow lektury tego numeru Pyychiatrii po Dyplomie 1 uzyskania
punktéw edukacyjnych. Owocnej lektury.
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