Kolezanki i Koledzy!

Ten numer Pychiatrii po Dyplomie zawiera
dwa typy tematéw. Pierwszy z nich, to kilka
tekstow, ktore zwracajg uwage na psychiatrie
jako dziedzine wymagajaca refleksji aksjolo-
gicznej, poruszajaca, sie — nie bez trudnosci
1 wahan — po$rod wartosci. Drugi to réwniez
kilka opracowan zbierajacych dostepne do-
wody, przydatne w sytuacji konkretnych pro-
bleméw klinicznej codziennosci.

Samobdjstwo jest trudnym problemem
klinicznym, takze dlatego, ze stawia wrazli-
wego klinicyst¢ wobec realnych dylematéw
etycznych. Trzy artykuly poswigcone sg wla-
$nie takim dylematom, zwigzanym z coraz
wickszg w wielu krajach i §rodowiskach
wolg ufatwiania ludziom rozstawania sig¢
z zyciem. Kelly 1 Dale przedstawiaja ogélne
rozwazania dotyczgce etycznej konieczno$ci badz braku ko-
niecznoSci interweniowania w przypadku dziatah samobdj-
czych. Natomiast Hotopf 1 wsp. zestawiajg argumenty, ktére
ich zdaniem powinny sklania¢ psychiatréw do uczestnictwa
w dyskusjach nad lekarskg asysta w samobgjstwie. W pewnym
sensie rozwinieciem i konsekwencja tej argumentacji staje si¢
omawiany przez Lautera problem pomocy w samobdjstwie
w przypadku osob dotknigtych ot¢pieniem. Musz¢ powiedzied,
ze lektura tych tekstow jest trudna i bulwersujaca. Pokazuje
bowiem, jak tatwo mogg by¢ zakwestionowane tradycyjne
(w najlepszym znaczeniu tego slowa) wartosci i jak bardzo
wla$nie wartoSci uczestnicza w rozstrzygnieciach praktyki
lekarskiej w ogdle, a praktyki psychiatrycznej w szczegélno-
Sci. Lauter wspomina, ze stanowisko lekarzy niemieckich jest
w tej kwestii bardziej stanowcze — po stronie zycia —z uwagi na
czynng role lekarzy w zagtadzie chorych psychicznie traktowa-
nych w Trzeciej Rzeszy jako ,,niezastugujacych na zycie”. Moze
warto dodad, ze za liberalnymi postulatami pozostawiania sa-
mobdjcdw samym sobie lub nawet wspomaganiu ich zamiaréw
moga kryc si¢ zgola inne kalkulacje, nabierajace szczegdlnego
znaczenia dzi$, w sytuacji globalizujacej si¢ presji ekonomicz-
nej. Juz w latach czterdziestych niemieccy urzednicy wyliczali,
ile marek mozna zaoszczedzié, eliminujac chorych psychicz-
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nie konsumentéw jaj, jarzyn, chleba, maki,
masta, sera i soli (za: Zaglada chorych psychicz-
nie..., pod red. Jaroszewskiego, PTP, War-
szawa 1992, s. 18).

Na innego rodzaju psychiatryczne
konsekwencje aksjologicznych zmian we
wspblczesnym $wiecie wskazuja Dunlop
i Mletzko, ktérzy pisza o ryzyku wzrostu za-
burzen depresyjnych u m¢zezyzn w zwiazku
ze zmieniajaca sie ich pozycja 1 rola spo-
feczna. Warto przeczytal i rozejrzel si¢
wokol siebie.

Niezamierzona, przeciwwagg tych tek-
stow moze by¢ interesujacy 1 pobudzajacy do
refleksji artykul poSwigcony miejscu i zna-
czeniu nadziei w praktyce psychiatryczne;j
— czteroglos ukazujgcy problem w perspek-
tywie filozoficznej (Stangellini), metodologicznej (Schrank)
i empirycznej (Hayward), a takze w perspektywie modelu
opieki psychiatrycznej zorientowanej na zdrowienie (David-
son) nasuwa refleksje i propozycje, ktére dopiero przebijaja
si¢ do swiadomosci lekarzy.

Nurt codziennoSci klinicznej reprezentujg trzy teksty.
Schleifer podsumowuje empiryczne dowody 1 podejscia do
post¢powania w stanach pobudzenia. Farooq i Taylor zasta-
nawiaja si¢ czy klozapina jest ,,niebezpiecznym wyrzutkiem”
czy raczej ,zaniedbywanym przyjacielem”. Wreszcie, Agra-
wal 1 Govender pisza o zwigzkach mi¢dzy padaczka a ,za-
burzeniami neuropsychicznymi” (jak okreslaja je autorzy).
Lektura tego tekstu, poza przypomnieniem 1 aktualizacjg
szeregu probleméw klinicznych, pobudza tez — troche mi-
mochodem - do pytan na temat relacji mi¢dzy ,,psycho-"
1 ,neuro-". Mowiac zartobliwie — jesli probujemy okreslac
depresje czy lek jako zaburzenia neuropsychiczne, to czy nie
nalezatoby okresla¢ padaczki jako zaburzenia psychonerwo-
wego? Jaki sens ma takie akcentowanie modnych lub nie-
modnych przedrostkéw?

Przypominajac o ostatniej juz w tym roku mozliwosci uzy-
skania punktéw edukacyjnych, zycze — w dlugie, zimowe wie-
czory — owocnej lektury Bychiatrii po Dyplomie.
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