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Szanowni Panstwo!

Przedstawiamy publikacje dotyczaca interdyscyplinarnych probleméw psychoder-
matologicznych, ktére dotycza (w mniejszym lub w wiekszym stopniu) kazdego
przedstawiciela szeroko pojetej opieki medycznej oraz spotecznej. Wspomniane
zagadnienia opracowane zostaly przez zespdt sktadajacy sie z lekarzy alergolo-
gow, dermatologoéw i psychiatrow, psychologdw, biologéw, biotechnologéw oraz
immunologéw.

Czasy wspotczesne pokazaly, ze mechanicystyczna medycyna kartezjan-
ska oparta na tzw. izolowanym, technicznym wrecz podejsciu do cztowieka
cierpigcego nie przynosi oczekiwanych efektéw, natomiast ujecie holistyczne,
czyli powrét do koncepcji ojca medycyny - Hipokratesa (oczywiscie w opar-
ciu o wspodiczesne zdobycze medycyny opartej na faktach) zaczyna swiecié
triumfy. W nurcie tym pacjent oceniany jest w zakresie bio-psycho-spotecznym.
Bio oznacza, ze konsultujacy lekarz proponuje pacjentowi $ciezke diagnostycz-
no-terapeutyczng zgodnie ze swoja tzw. twarda wiedza specjalistyczna, Psycho
oznacza ocene wptywu tzw. stresoréw Srodowiskowych, czyli wszystkich czynni-
kow majacych wptyw na organizm/wytracajacych go z rownowagi, jak np.: zmiany
temperatury, wilgotnosci, cisnienia, zanieczyszczenie $rodowiska, alergeny, bakte-
rie, wirusy, grzyby, swiatto widzialne i ultrafioletowe, stres psychologiczny, zmiany
rytmu dobowego, odzywiania itp. Spofeczny oznacza weryfikacje stanu choroby
w oparciu o funkcjonowanie pacjenta w rodzinie i w spoteczenistwie. Powszechne
s bowiem przypadki, gdy pacjenci ze wzgledu na obecno$¢ zmian chorobowych
na odkrytych czesdciach ciata stosujag odpowiedni ubiér, unikaja wyjs¢ na plaze
czy baseny kapielowe, a nawet do fryzjera, jesli choroba dotyczy owlosionej
skéry gtowy. Wszystko to prowadzi do stygmatyzacji, ktéra ma negatywny wptyw
na funkcjonowanie pacjenta i wypetnianie przez niego rél zyciowych.

Proponujemy Panstwu pozycje skupiong na najczestszych przewlektych
chorobach skéry oraz jej struktur, w terapii ktorych tylko catosciowe ujecie profilak-
tyczno-lecznicze jest skuteczne. Koncentruje sie ona réwniez na zmianach skérnych,
ktére sa wynikiem choréb psychicznych pacjentéw, jednak ze wzgledu na dermato-
logiczng prezentacje objawoéw, chorzy ci zwykle trafiajg do dermatologdw.

Przypominamy ponadto o istotnej roli skutecznej komunikacji, a takze samo-
opieki kazdego z przedstawicieli opieki zdrowotnej i spotecznej, ktérzy wykonujac
swoje zawody ze wzgledu na ich specyfike, czyli opieke w zakresie najcenniejszych
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wartosci Homo sapiens — zdrowia i zycia ludzkiego — narazeni sa na rozwéj wypale-
nia zawodowego. Dbajmy o siebie dla dobra nas samych i naszych podopiecznych,
aby nie potwierdzato sie powiedzenie, ze ,szewc bez butéw chodzi”

Dodatkowo kazda omawiana jednostka chorobowa jest oznakowana kodem
ICD-10 oraz, jesli to byto mozliwe, nowym kodem ICD-11, ktére wedtug planéw WHO
miaty obowigzywac od 1 stycznia 2022 roku. Nalezy pamieta¢, ze kody ICD-11, kté-
rych jest ponad 55 tysiecy nie zawsze sg bezposrednim odzwierciedleniem kodéw
ICD-10 (14 400 pozycji). Cato$¢ opracowania uzupetnia zestaw rycin, schematéw
i tabel.

Mamy nadzieje, ze uznacie Panstwo te pozycje za pomocne zrédto edukacji
i samoopieki dla kazdego przedstawiciela opieki zdrowotnej i spotecznej.
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