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Od Redakeji
Drodzy Czytelnicy,

Lato konczy si¢ smakiem malin i ztudzeniem, Ze jeszcze dlugo utrzyma si¢ pickna
opalenizna. Sezon co nieco ogorkowy, dla jednych dni uptywaja leniwie w rytmie ,,ro-
bienia nic”, drudzy muszg odbywac zastuzong pokute¢ za beztroske urlopu, zastepujac
kolegdéw udajacych si¢ na wakacje. Psychiatrzy szykuja si¢ do Walnego Zebrania PTP,
podczas ktorego zostang wylonione nowe wtadze naszego Towarzystwa, a ustawodawcy
pracuja nad zmianami w Ustawie o ochronie zdrowia psychicznego, ktora §wietuje wlasnie
¢wieréwiecze 1 z pewno$cig wymaga drobnych korekt, aby zachowujgc dbatos$¢ o autono-
mi¢ i prawa pacjenta, moc lepiej i sprawniej podejmowac czynnosci lecznicze w rdéznych
trudnych sytuacjach. Nie proznuje rowniez Redakcja Psychiatrii Polskiej, oddajac Panstwu
do rak obszerny i ciekawy zeszyt.

A w zeszycie tym Czytelnicy znajdg migdzy innymi kilka artykulow poswigconych
zaburzeniom ze spektrum autyzmu. Agnieszka Rynkiewicz i wsp. pisza o dziewczetach
i kobietach z tymi zaburzeniami. Juz poprzednio mogliSmy przeczytac¢ o specyfice ASD
u dziewczat i wspotwystepujacych zespotach psychopatologicznych [1], obecnie Waligdra
i wsp. opisuja biomarkery w ASD. Autorzy skupili si¢ na markerach stresu oksydacyjne-
go oraz cyklu metylacji i transsulfuracji. Zapoznajac si¢ z tym tekstem warto powrocié
do opracowania na temat aminokwasow w autyzmie [2]. Badania markerowe przynosza
wielkie nadzieje na usprawnienie rozpoznawania, roznicowania i monitorowania postepow
terapii zaburzen psychicznych (np. [3]), jednak wciaz nie weszty one do rutynowego po-
stepowania. Czesciej w diagnostyce ASD postugujemy si¢ innymi narz¢dziami, co zostato
opisane przez Krzysztofik i Otrgbskiego [4].

O ile badania markerowe moga przyczyni¢ si¢ do postepu w diagnostyce psychia-
trycznej, o tyle w leczeniu pojawiaja si¢ nowe, rewolucyjne metody. Nalezy do nich
gleboka stymulacja moézgu, prowadzona w osrodku wroctawskim pod kierunkiem prof.
Rymaszewskiej. Cieszy nas, ze Autorzy: Jan Beszlej 1 wsp. wlasnie na naszych tamach
opisujg nowe mozliwosci terapeutyczne i dzielg si¢ swoimi doSwiadczeniami z leczenia
pacjentow cierpigcych na cigzkie, lekooporne zespoty natrectw. Jak wiadomo, OCD bywa
zaburzeniem niezwykle trudnym do leczenia, zarowno metodami psychoterapeutycznymi,
jak i farmakoterapeutycznymi. Stad poszukiwanie nowych mozliwosci jest niezwykle
wazne. Krzyszkowiak 1 wsp. opisuja aktualne opcje lecznicze. Jedng z nich moze by¢
atorwastatyna, o zastosowaniu ktorej pisali Rahim i Sayyah [5].

Kolejne dwa artykuly, na ktore cheielibysmy zwroci¢ uwagg, dotycza mysli samoboj-
czychiryzyka samobdjstwa. Temat ten pojawia si¢ czesto w Psychiatrii Polskiej [6-8]. Wszak
zachowania samobojcze pacjentéw nieraz spedzaja sen z powiek psychiatrow, martwimy si¢
o naszych chorych, trudno jest nam zdystansowac si¢ do dramatu samobojstwa dokonanego,
wiemy jak trudno jest ocenic realne ryzyko. Wiemy tez jak trudna jest decyzja o wypisie ze
szpitala pacjenta, ktory mowi o myslach samobdjczych [9]. Zadajemy sobie pytanie, jaka
jest rola osobowosci chorego, na ile pomocna moze by¢ psychoterapia [7]. To sg trudne
zagadnienia, z ktorymi zmaga si¢ kazdy klinicysta pracujacy z osobami z zaburzeniami psy-
chicznymi, naturalne jest zatem, ze stanowi to przedmiot wielu badan naukowych i publikacji.



Na koniec zach¢camy do zapoznania si¢ zdwoma tekstami na temat objawow z dolnego

odcinka przewodu moczowego u pacjentéw z depresja i nerwicami. Artykuty te stanowig
rozwinigcie cyklu badan prowadzonych w Katedrach: Psychiatrii i Psychoterapii U] CM
we wspotpracy z Katedra Urologii UJ CM [10-14].

Oczywiscie, to nie wszystko, co Czytelnik znajdzie w biezacym zeszycie Psychiatrii

Polskiej.
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