Editorial

The fourth issue of Pharmacotherapy in Psychiatry and
Neurology in 2020 contains four review papers and
two case reports. It begins with an article by the Edi-
tor-in-Chief of the journal on how lithium therapy is
described in literature and art. In 1949, John Cade, an
Australian psychiatrist, described the anti-manic effect of
lithium and introduced it into contemporary psychiatric
therapy. A prophylactic activity against manic and de-
pressive recurrences was also proven. The article makes
references to prominent figures, such as John Cade, Sal-
vador Luria, Patty Duke, Kay Jamison, Jerzy Broszkiewicz,
Ota Pavel, Robert Lowell, Jamie Lowe, Nicole Lyons, Kurt
Cobain, Sting, and Evanescence - a rock band. Special
attention is given to the book An Unquiet Mind written
in 1996 by a professor of psychology, Kay Jamison. The
book describes personal bipolar disorder and lithium
treatment from the viewpoint of the eminent research-
er. A Polish translation of the book, entitled Niespokojny
umyst, have already had two editions: in 2000 and 2018.

The second review paper by Adriana Wawer and
Agnieszka Piechal from the Department of Experimen-
tal and Clinical Pharmacology, Medical University of
Warsaw, is about neurological symptoms appearing in
the COVID-19 (coronavirus disease 2019). Coronaviruses,
including SARS-CoV-2 (severe acute respiratory syn-
drome coronavirus 2) which causes acute respiratory
disease, exhibit neurotropic properties, penetrate to the
brain and cerebrospinal fluid, and may give rise to neu-
rological symptoms. The paper presents the results of
studies published so far concerning neurological compli-
cations in people infected with coronaviruses, especially
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SARS-CoV-2, and possible mechanisms responsible for
nervous system damage. It seems reasonable to evaluate
patients infected with SARS-CoV-2 at an early stage for
neurological symptoms, including headache and im-
paired consciousness.

The next review paper by Agnieszka Krasniej-Deb-
kowska et al. comes from the Institute of Psychiatry and
Neurology in Warsaw. It describes an inflammatory pro-
cess as a factor of stroke in the context of possible ther-
apeutic strategies. Inflammation is not only a risk factor
for the development of atherosclerosis and its complica-
tions, but also develops after brain tissue damage in the
course of ischemic stroke or intracerebral haemorrhage.
In the course of stroke, the immune system functions are
impaired, which increases the risk of infection. Drugs
that can reduce the risk of stroke by inhibiting vascular
damage, modify the inflammatory process in the central
nervous system, and counteract the risk of infection have
become the subject of many experimental and clinical
studies. The drugs include canakinumab, human re-
combinant interleukin-1receptor antagonist, colchicine,
fingolimod, siponimod, and natalizumab. It seems that
these drugs bring a great therapeutic potential. Howev-
er, possible complications due to immunosuppression
should be kept in mind.

The next review paper by Bartosz Osuch and Piotr
Maciejak from the Institute of Psychiatry and Neurology
in Warsaw deals with the non-pharmacological methods
of the treatment of epilepsy. The accurate diagnosis of
patients with drug-resistant epilepsy plays a vital role
in optimising further treatment. In case of failure to
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achieve permanent seizure control with two appropri-
ately selected and applied antiepileptic pharmacological
regimens, it is recommended that a surgical treatment
is considered, with removal of the epileptic focus with-
out functional deficits (resection surgery). Alternative
methods include palliative surgery (disconnection
procedures) and neurostimulation. Some patients may
also benefit from ketogenic diet. While it is difficult to
achieve a satisfactory therapeutic effect with only one
of the aforementioned methods, the combined therapy
can be more effective.

The first case report by Karolina Kania et al. from the
Department of Neurology, Poznan University of Medical
Sciences, presents two cases of multiple sclerosis (MS)
patients treated with interferon beta-1b and interferon
beta-1a. The patients suffered from severe acute respira-
tory syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2) infection.
In the first patient, the disease ran a benign course. In
the second, it was asymptomatic. None of the patients
required hospitalisation. Considering own clinical ex-
periences, a brief review of medical literature on the
safety of MS immunotherapy in the times of COVID-19
is given. The literature data did not show an increased
risk of worse course of COVID-19 due to MS diagnosis
or MS therapy with drugs which may cause immuno-
suppression.

The second case report by Piotr Hatajko et al. from the
Department of Psychiatry, Medical University of Lublin,
presents a 28-year-old male patient diagnosed with a pi-
tuitary macroadenoma during long-term treatment with
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olanzapine. Olanzapine was replaced with aripiprazole,
but the patient’s mental status deteriorated. An endo-
crinologist suggested using treatment with bromocrip-
tine, but this was not accepted due to severe psychotic
symptoms, and the patient did not agree to a surgical
treatment. Ziprasidone which was introduced into the
treatment resulted in symptomatic remission. MRI scans
of the head performed in the following months showed
no tumour progression. The patient received quina-
golide therapy because high prolactin levels persisted.
Also, small doses of clozapine and psychotherapy were
added to the ongoing treatment. Based on a literature
review, the paper also discusses practical therapeutic
implications of the treatment and provides the follow-
ing recommendations: (1) routine imaging tests should
be performed as part of the diagnostic procedure in
first-episode psychosis; (2) prolactin levels should be
measured both before and during therapy; (3) and early
and close interdisciplinary cooperation is needed to
develop common therapeutical recommendations that
could be applied in difficult and non-typical clinical cases,
such as the one described in the paper.

Enjoy your reading. Also, we strongly encourage Pol-
ish psychiatrists, neurologists, and pharmacologists to
submit research results, reviews, and case reports on
pharmacological therapies in psychiatry and neurolo-
gy. Please submit your papers via the editorial system
available on the journal website at http://fpn.ipin.edu.pl.

Professor Janusz Rybakowski

Druga praca pogladowa, autorek Adriany Wawer
i Agnieszki Piechal z Zaktadu Farmakologii Doswiad-
czalnej i Klinicznej Warszawskiego Uniwersytetu Me-
dycznego, dotyczy objawéw neurologicznych wystepu-
jacych w przebiegu COVID-19 (ang. coronavirus disease
2019). Koronawirusy, w tym takze SARS-CoV-2 (ang.
severe acute respiratory syndrome coronavirus 2) powo-
dujacy ostra chorobe uktadu oddechowego, wykazuja
wlasciwosci neurotropowe, przenikaja do mézgu i pty-
nu mézgowo-rdzeniowego i moga prowadzi¢ do poja-
wienia sie objawéw neurologicznych. Celem pracy jest
przedstawienie dotychczasowych wynikéw badan na
temat powik}an neurologicznych u oséb zakazonych
koronawirusami, szczegélnie SARS-CoV-2, i mozliwych
mechanizméw odpowiedzialnych za uszkodzenie uktadu
nerwowego. Zasadne wydaje sie, aby chorzy zakazeni
wirusem SARS-CoV-2 byli wcze$nie oceniani pod katem
wystepowania zaburzen neurologicznych, w tym béléw
gltowy lub zaburzen §wiadomosci.

Kolejna praca pogladowa pochodzi z Instytutu Psy-
chiatrii i Neurologii w Warszawie (Agnieszka Kra-
$niej-Debkowska i wsp.) i omawia proces zapalny jako
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czynnik udaru mézgu w kontekscie mozliwych strategii
terapeutycznych. Zapalenie stanowi nie tylko czynnik
ryzyka rozwoju miazdzycy i jej powiktan, ale rozwija
sie takze po uszkodzeniu tkanek mézgu w przebiegu
udaru niedokrwiennego czy krwotoku §rédmézgowego.
W przebiegu udaru dochodzi réwniez do zaburzen funk-
cji uktadu odpornosciowego, co zwieksza ryzyko infekeji.
Przedmiotem badan staty sie leki, ktére moga zmniejszyé
powiklania udaru poprzez hamowanie uszkodzenia na-
czyn, modyfikowanie procesu zapalnego w osrodkowym
uktadzie nerwowym, a takze przeciwdziatanie infekcji.
Do takich lekéw nalezg m.in. kanakinumab, ludzki re-
kombinowany antagonista receptora interleukiny-1, kol-
chicyna, fingolimod, siponimod czy natalizumab. Wydaje
sie, ze wykorzystanie tych lekéw niesie duzy potencjat
terapeutyczny, jednak nalezy pamietaé¢ o mozliwosci
powiktan wigzacych sie z ewentualng immunosupresja.

Nastepna praca pogladowa, ktérej autorami sg Bartosz
Osuch i Piotr Maciejak z Instytutu Psychiatrii i Neurologii
w Warszawie, dotyczy niefarmakologicznych metod le-
czenia padaczki. Prawidlowe rozpoznanie tzw. padaczki
lekoopornej jest kluczowe dla optymalizacji dalszej tera-
pii. W przypadku nieosiagniecia trwalej kontroli napa-
déw z wykorzystaniem dwéch wtasciwie dobranych i od-
powiednio stosowanych schematéw farmakologicznego
leczenia przeciwpadaczkowego zaleca si¢ rozwazenie
kwalifikacji do zabiegu chirurgicznego, jak np. usunie-
cie ogniska padaczkowego bez spowodowania deficytéw
czynno$ciowych (zabieg resekcyjny). Alternatywnymi
metodami sa zabiegi chirurgii paliatywnej (zabiegi rozta-
czeniowe) oraz neurostymulacja. U niektérych pacjentéw
istnieje takze mozliwo$¢ zastosowania diety ketogennej.
W sytuacji niezadowalajacego efektu terapeutycznego
z wykorzystaniem tylko jednej z powyzszych metod moz-
na zastosowac ich kombinacje.

W pierwszej z prac kazuistycznych autorki z Kliniki
Neurologii Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu (Ka-
rolina Kania i wsp.) przedstawiaja opisy dwéch przy-
padkéw pacjentek ze stwardnieniem rozsianym (tac.
sclerosis multiplex, SM) leczonych interferonem beta-1b
(INFB-1b) oraz beta-1a (INFB-1a), u ktérych potwierdzono
infekcje koronawirusem SARS-CoV-2. U jednej pacjentki
wystapil tagodny przebieg choroby, u drugiej - catkowi-
cie bezobjawowy i zadna z nich nie wymagata hospitali-
zacji. W konteks$cie wlasnych doswiadczen klinicznych

przedstawiono krétki przeglad literatury medycznej na
temat bezpieczenistwa immunoterapii SM w czasach
COVID-19, a takze opublikowane opisy pacjentéw z SM
i COVID-19. Dane te nie wskazujg na zwiekszone ryzyko
gorszego przebiegu COVID-19 zwigzane z rozpoznaniem
SM ani z faktem leczenia tej choroby lekami mogacymi
powodowaé immunosupresje.

W drugiej pracy kazuistycznej, ktérej autorzy po-
chodzg z Katedry Psychiatrii Uniwersytetu Medycznego
w Lublinie (Piotr Hatajko i wsp.), przedstawiono opis
28-letniego pacjenta, u ktérego w trakcie wieloletniego
leczenia olanzaping rozpoznano czynnego makrogru-
czolaka przysadki. U pacjenta dokonano zmiany leku
z olanzapiny na aripiprazol, jednak stan psychiczny
ulegt pogorszeniu. Nie zdecydowano sie na propono-
wang przez endokrynologa terapie bromokryptyna ze
wzgledu na wystepowanie nasilonych objawéw psy-
chotycznych, a pacjent odméwit leczenia operacyjnego.
Podjeto prébe leczenia ziprasidonem i uzyskano remisje
objawowa. W kolejnych miesigcach wykonywano bada-
nia MRI glowy, w ktérych obserwowano brak progresji
guza. Poziom prolaktyny utrzymywat sie na statym wy-
sokim poziomie, co stanowilo podstawa dla zastosowania
chinagolidu. Ponadto, do leczenia wlgczono niewielkie
dawki klozapiny i oddzialywania psychoterapeutycz-
ne. Autorzy przedstawiaja rowniez praktyczne impli-
kacje terapeutyczne na podstawie przegladu literatury.
Wedtug nich powyzszy przypadek pokazuje potrzebe:
1) przeprowadzania rutynowych badani obrazowych
w ramach procedur diagnostycznych i epizodu psycho-
tycznego, 2) dokonywania pomiaru stezenia prolaktyny
zaréwno przed terapig, jak i w jej trakcie, 3) wczesnej
i §cistej wspélpracy interdyscyplinarnej w celu wypra-
cowania wspdlnej propozycji terapeutycznej w tak trud-
nych i nietypowych sytuacjach klinicznych.

Zycze przyjemnej lektury kolejnego numeru na-
szego pisma i goraco zachecam polskich psychiatréw,
neurologéw i farmakologéw do nadsytania artykutéw
eksperymentalnych, pogladowych i kazuistycznych do-
tyczacych terapii farmakologicznej w psychiatrii i neu-
rologii. Nadsylane prace nalezy umieszczaé w panelu
redakcyjnym dostepnym na stronie internetowej pisma
http://fpn.ipin.edu.pl.
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