Szerkesztoi levél

Kedves Olvaso!

Hagyomanyosan a Neuropsychopharmacologia Hungarica decemberi szama tematikus szam, ezuttal a téma
szinte kotelezd jellegtien a COVID-19 pandémia. A jarvannyal kapcsolatos publikacidk eldrasztottak a szakiro-
dalmat, a téméban kozolt cikkek 2020 januarjatdl ingyenesen hozzaférhet6k a PubMed feliiletén. A publikacids
aktivitas és a téma eluralkodasa olyan méreteket 6lt6tt, hogy Looi és Anderson ironikus hangvételd javaslatot
tett a ,,COVID-19 izolalt akadémiai logorrhoea zavar” elkiilonitésére. Leirasuk szerint a tiinetegyiittes 6nallé
mentalis zavarként definialhato, melyhez ,,a folyamatos COVID-r6l val6 gondolkodas, beszéd és iras” tartozik,
illetve a ,,distressz megélése abban az esetben, ha az illeté nem emlitheti a COVID-ot, mely szocidlis, foglalko-
zasi és egyéb fontos funkciok karosodasaval jar egyiitt (beleértve az akadémiai hitelesség hanyatlasat)” (Looi
és Andersen, 2020). A probléma, amire a szerz6k utalnak, azaz, hogy a tudomanyos férumokon és a sajtoban
szinte valogatds nélkiil émlenek a tartalmak a nyilvanossagra, valoban létezd jelenség, és e tartalmak mindsége
meglehetdsen heterogén. Ugyanakkor természetes, hogy az emberiséget csapdaba ejtd, egyelére megoldatlan
vilagjarvany foglalkoztat most mindenkit. Barmi mdsrodl értekezni abszurdnak tlinik ebben a helyzetben.

E sorok irdsakor 58 milli6 fert6zott és tobb, mint 1300 000 halalos aldozat irhat6 a jarvany szamlajara
vilagszerte a WHO adatai szerint. A legmagasabb fertézottséget Amerikabdl (t6bb mint 22 millié eset) és
Eurdpabol (14 millié eset) jelentik. A jarvany elsé szakaszaban 2020 tavaszan (marcius és méjus kozott) valt
sziikségessé szigoru korlatozasokat, kijarasi tilalmat bevezetni, majd a nyar folyaman lazitani lehetett ezeket
a szabalyokat. Napjainkban azonban ismét intenzifikdlodott a fertézés terjedése, és tjabb lezarasokat kellett
bevezetni vilagszerte.

Az egészségligyi ellatas extrém talterhelése aggasztd méreteket 6lt hazdnkban is. A rendszerben dolgozé kollégak
(kiilonosen a frontvonalban) teljesitGképességiik hatardn vannak, a pszichés nyomas 6riasi. A betegbearamlas
egyre fokozodik, az ellatas rendje szinte naponta véltozik. Reggelente a munkaképes dolgozok 1étszamanak
ellenérzésével kezdiink, szamba vessziik, ki az, aki fert6z6dott és karanténba kertilt, minden nap djraterveziink.
A szakmaspecifikus elldtas egyre inkabb hattérbe szorul, haladunk a katasztréfaellatds iranyéba. Pszichiaterként
most a ,szomat” figyeljiik drgus szemekkel, ha nincs kohogés, 1az, és negativ a teszt, csak akkor johet a psziché.
J6 néhany pszichiatriai osztalyon pedig mar a kollégak kizarolag fert6z6 betegeket latnak el. Most ez a feladatunk,
ebben kell helyt allnunk.

A jarvanytigyi helyzet mindenkit megvisel, traumatizal, kimerit. Tudjuk, hogy a jarvany a tdrsadalom men-
talis allapotara negativ hatast gyakorol, a hatas mértékével és formdival kapcsolatos kozleményekr6l olvashatd
osszefoglalé tanulmany az aktualis szamunkban. Emellett 3 hazai vizsgalat eredményeit kozoljitk a COVID-19
pszichés vonatkozasainak témdjaban.

A pszichiatriaban dolgozé orvosokra, névérekre most a betegagy mellett van sziikség, de a pszichés zavarok
ijesztéen magas terjedése a virus terjedésével hasonl6 nagysagrendd, ezért az infektoldgiai vészhelyzet utan ezzel
lesz sok munkank. A kérdés most csak az, eljutunk-e odaig.

Sok er6t, jo egészséget és kitartast kivanok minden kolléganak!

Udvozlettel,

LazARY JuDpIT
szerkeszté
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