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Wszystkie kategorie osi I z wyjatkiem nie-
specyficznych.

ZABURZENIA DIAGNOZOWANE
ZWYKLE PO RAZ PIERWSZY

W NIEMOWLECTWIE,
DZIECINSTWIE LUB ADOLESCENCJI

UpoSledzenie umyslowe (0§ I)
Lekkie uposledzenie umystowe
" Umiarkowane upo$ledzenie umystowe
Cigzkie upo$ledzenie umystowe
Gtebokie uposledzenie umystowe
- UpoSledzenie umystowe, glgbokos¢ nieokre-
§lona

Zaburzenia uczenia sig
Zaburzenia czytania
Zaburzenie matematyki
Zaburzenie ekspresji pisanej
Zaburzenie uczenia si¢ NOS*

Zaburzenie umiejetno$ci motorycznych
Rozwojowe zaburzenie koordynacji

Zaburzenia komunikowania sig

Zaburzenie jgzyka ekspresji

Mieszane receptywno-ekspresyjne zaburze-
nie jezyka

Zaburzenie fonologiczne

Jakanie sig

Zaburzenie komunikacji NOS

Uogélnione zaburzenia rozwoju
Zaburzenie autystyczne

Zesp6t Retta

Dezintegracyjne zaburzenie dziecigce
Zespdt Aspergera

Uogé6lnione zaburzenia rozwoju — niespecy- -

ficzne

Deficyty uwagi i destrukcyjne zaburzenia

zachowania

Zesp6t deficytn uwagi z nadruchliwoécia
(ADHD)

Zesp6t deficytu uwagi z nadruchliwoéciag NOS

Zaburzenia zachowania

Zaburzenie opozycyjno-buntownicze

Destrukcyjne zaburzenie zachowania NOS

Zaburzenia odZywiania i jedzenia

w niemowlgctwie i wezesnym dziecifistwie

Pica

Zaburzenie przezuwania

Zaburzenie odzywiania w niemowlectwie lub
wczesnym dziecifistwie

Tiki
Zesp6t Tourette’a

Chroniczne zaburzenie z tikami ruchowymi

lub gltosowymi
Przejéciowe zaburzenie z tikami
Zaburzenie z tikami NOS

* Not otherwise specified — niewyspecyfiko-
wane gdzie indziej.

KLASYFIKACJA DSM-1IV

Zaburzenia wydalania
Enkopreza (nietrzymanie katu)
Enureza (mimowolne oddawanie moczu)

Inne zaburzenia w niemowlgctwie,

dziecifistwie lub adolescencji

Le¢k separacyjny

Mutyzm wybibrezy

Reaktywne zaburzenie przywiazania

Zaburzenie ruchéw stereotypowych

Zaburzenie w niemowlectwie, dziecifistwie
lub adolescencji NOS

DELIRIUM, DEMENCIJA,
AMNEZYJNE ORAZ
INNE ZABURZENIA
POZNAWCZE

Delirium

Delirium spowodowane... [wskaz ogdiny stan
zdrowia)

Delirium wynikajace z zatrucia substancjami

Delirium spowodowane odstawieniem sub-
stancji

Delirium o etiologii mnogiej

Delirium NOS

Demencja

Demencja typu Alzheimera z wczesnym po-
czatkiem

Demencja typu Alzheimera z p6éznym po-
czatkiem

Demencja naczyniowa

Demencja wynikajaca z zakazenia HIV

Demencja spowodowana urazem glowy

Demencja wynikajaca z choroby Parkinsona

Demencja spowodowana chorobg Huntingtona

Demencja spowodowana chorobg Picka

Demencja spowodowana choroba Creutzfeld-
ta-Jakoba

Demencja spowodowana... [wskaz ogolny stan
zdrowia niezaprezentowany powyzej]

Trwata demencja spowodowana uzyciem sub-
stancji

Demencja o etiologii mnogiej

Demencja NOS

Zaburzenia amnezyjne

Zaburzenia amnezyjne spowodowane... {wskaz
ogolny stan zdrowia)

Utrzymujace si¢ zaburzenie amnezyjne spo-
wodowane substancjami

Zaburzenie amnezyjne NOS

Inne zaburzenia poznawcze.
Zaburzenie poznawcze NOS

ZABURZENIA UMYSLOWE

SPOWODOWANE OGOLNYM

STANEM ZDROWIA

NIEKLASYFIKOWANE

GDZIE INDZIEJ

Zaburzenie katatonii spowodowane... [wskaz
ogolny stan zdrowia)

Zmiana osobowo$ci spowodowana... [wskaz
ogdlny stan zdrowia)

Zaburzenie umystowe NOS spowodowane...
[wskaz ogdlny stan zdrowia)

ZABURZENIA SPOWODOWANE
SUBSTANCJAMI

Zaburzenia zwigzane z alkoholem
Zaburzenia zwiazane z uzyciem alkoholu
Zaburzenia spowodowane alkoholem

Zaburzenia zwizzane z amfetaming

(lub amfetaminopodobnymi)

Zaburzenia zwiazane z uzyciem amfetaminy
Zaburzenia spowodowane amfetaming

Zaburzenia zwigzane z kofeing
Zaburzenia wywolane kofeing

Zaburzenia zwizzane z marihuang
Zaburzenia zwiazane z uzyciem marihuany
Zaburzenia spowodowane marihuang

Zaburzenia zwizzane z kokaing
Zaburzenia zwiazane z uzyciem kokainy
Zaburzenia spowodowane kokaing

Zaburzenia zwigzane z halucynogenami

Zaburzenia zwigzane z uzyciem halucynoge-
néw

Zaburzenia spowodowane halucynogenami

Zaburzenia zwigzane ze $rodkami

wziewnymi

Zaburzenia zwiazane z uzyciem S$rodkow
wziewnych

Zaburzenia spowodowane §rodkami wziew-
nymi

Zaburzenia zwizzane z nikotyng
Zaburzenia zwiazane z uzyciem nikotyny
Zaburzenia spowodowane nikotyng

Zaburzenia zwigzane z opiatami
Zaburzenia zwigzane z uzyciem opiatéw
Zaburzenia spowodowane opiatami

Zaburzenia zwigzane z fencyklidyng
Zaburzenia zwigzane z uzyciem fencyklidyny
Zaburzenia spowodowane fencyklidyna

Zaburzenia zwigzane ze Srodkami

uspokajajacymi, nasennymi,

przeciwlgkowymi

Zaburzenia zwigzane z uzyciem $rodkéw
uspokajajacych, nasennych i przeciwlg-
kowych

Zaburzenia spowodowane $rodkami uspoka-
jajacymi, nasennymi lub przeciwleko-
wymi

Zaburzenia zwigzane z wieloma
substancjami
Uzaleznienie od wielu substancji



Zaburzenia zwigzane z innymi

(lub nieznanymi) substancjami

Zaburzenia zwiazane z uzywaniem innych
(lub nieznanych) substancji

Zaburzenia spowodowane innymi (lub nie-
znanymi) substancjami

SCHIZOFRENIA I INNE
ZABURZENIA PSYCHOTYCZNE

Schizofrenia

Schizofrenia paranoidalna

Schizofrenia zdezorganizowana

Schizofrenia katatoniczna

Schizofrenia niezréznicowana

Schizofrenia rezydualna

Zaburzenie schizofrenoformiczne

Zaburzenie schizoafektywne

Zaburzenie urojeniowe

Krotkotrwale zaburzenie psychotyczne

Zaburzenie psychotyczne indukowane

Zaburzenie psychotyczne spowodowane...
[wskaz ogdlny stan zdrowia)

Zaburzenie psychotyczne spowodowane sub-
stancja

Zaburzenie psychotyczne NOS

ZABURZENIA NASTROJU

Zaburzenia depresyjne
Epizod depresji duzej
Dystymia

Zaburzenie depresyjne NOS

Zaburzenia dwubiegunowe

Zaburzenie dwubiegunowe [

Zaburzenie dwubiegunowe II

Cyklotymia

Zaburzenie dwubiegunowe NOS

Zaburzenie nastroju spowodowane... [wskaz
ogolny stan zdrowia)

Zaburzenie nastroju spowodowane substan-
cjami

Zaburzenie nastroju NOS

ZABURZENIA LEKOWE

Zaburzenia Igku panicznego bez agorafobii

Zaburzenia paniki z agorafobia

Agorafobia

Fobia specyficzna

Fobia spoleczna

Zaburzenia obsesyjno-kompulsywne

Zaburzenia stresu pourazowego

Ostre zaburzenia stresowe

Uogélnione zaburzenia lgkowe

Zaburzenie Igkowe spowodowane... [wskaz

o0gdblny stan zdrowia)

Zaburzenie Igkowe spowodowane substancja

_ Zaburzenie lgkowe NOS

ZABURZENIA SOMATOFORMICZNE

Zaburzenia somatyzacyjne

Niezréznicowane zaburzenie somatofor-
miczne

Zaburzenie konwersyjne
Zaburzenia bélowe

Hipochondria

Dysmorficzne zaburzenia ciata
Zaburzenie somatoformiczne NOS

ZABURZENIA POZOROWANE
Zaburzenie pozorowane
Zaburzenie pozorowane NOS

ZABURZENIA DYSOCJACYJNE
Amnezja dysocjacyjna

Stan fugi

Dysocjacyjne zaburzenia tozsamosci
Zaburzenia depersonalizacji
Zaburzenie dysocjacyjne NOS

ZABURZENIA SEKSUALNE
I TOZSAMOSCI PLCIOWEJ

Dysfunkcje seksuaine

Zaburzenia potrzeby seksualnej

Zaburzenia podniecenia seksualnego

Zaburzenie orgazmu

Seksualne zaburzenia bélowe

Dysfunkcje seksualne spowodowane og6l-
nym stanem zdrowia

Parafilie

Ekshibicjonizm

Fetyszyzm

Frotteuryzm

Masochizm seksualny
Sadyzm seksualny
Fetyszyzm transwestycyjny
Podgladactwo (voyeuryzm)
Parafilia NOS

Zaburzenia toZsamo$ci plciowej

Zaburzenie tozsamo$ci plciowej (dawniej
transseksualizm)

Zaburzenie tozsamosci plciowej NOS

Zaburzenie seksualne NOS

ZABURZENIA ODZYWIANIA
Anoreksja

Bulimia

Zaburzenie odzywiania NOS

ZABURZENIA SNU

Pierwotne zaburzenia snu
Dysomnie
Parasomnie

Zaburzenia snu zwigzane z innymi
zaburzeniami umyslowymi

Inne zaburzenia snu

ZABURZENIA KONTROLI IMPULSU
NIEKLASYFIKOWANE GDZIE
INDZIEJ

Zaburzenie eksplozywne przerywane

Kleptomania

Piromania

Hazard patologiczny
Trichotillomania

Zaburzenie kontroli impulsu NOS

ZABURZENIA PRZYSTOSOWANIA

ZABURZENIA 0SOBOWOSCI (o$ II)
Osobowo§¢ paranoiczna

Osobowos$¢ schizoidalna

Osobowos$¢ schizotypowa
Osobowos$¢ antyspoteczna
Osobowo$¢ borderline

Osobowo$¢ histrioniczna
Osobowo$¢ narcystyczna
Osobowos¢ unikowa

Osobowo$¢ zalezna

Osobowo$¢ obsesyjno-kompulsywna
Zaburzenie osobowo$ci NOS

INNE OKOLICZNOSCI, KTORE
MOGA BYC PRZEDMIOTEM UWAGI
KLINICZNEJ

Czynniki psychologiczne wplywajace na stan
zdrowia

Zaburzenia ruchu spowodowane lekami
Inne zaburzenia spowodowane lekami

Problemy w relacjach

Problemy w relacji zwigzane z zaburzeniem
psychicznym lub ogélnym stanem zdro-
wia

Problemy w relacji rodzic—dziecko

Problemy w relacji partnerskiej

Problemy w relacji w rodzenstwie

Problemy w relacji NOS

Problemy zwigzane z naduzyciem lub
zaniedbaniem

Fizyczne naduzycie dziecka
Seksualne naduzycie dziecka
Zaniedbanie dziecka

Fizyczne naduzycie dorostego
Seksualne naduzycie dorostego

Dodatkowe sytuacje, ktére mogg by¢ objete

uwagy kliniczng

Niezgoda na leczenie

Symulacja

Antyspoleczne zachowania u dorostego

Antyspoteczne zachowania u dzieci lub ado-

lescentéw

Pogranicze funkcjonowania intelektualnego

Obnizenie mozliwoSci poznawczych zwigza-
. ne z wickiem

Zatoba

" Problemy z uczeniem sig

Problemy zawodowe

Problemy z tozsamo$cia
Problemy religijne lub duchowe
Problemy akulturacji

Problemy zwiazane z faza zycia
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Dla Carly Dylan Seligman, urodzonej 30 pazdziernika 2000, w czasie gdy po-

wstawata ta przedmowa.
M.E.PS.

Dla Carmen, ktéra wzbogacita moje Zycie, pozwalajgc mi skupic si¢ na spra-
wach najwazniejszych i dajgc. mi czystq rado$¢ obserwowania magicznego
Swiata dziecitistwa, a czasem uczestniczenia w nim. ,
E.EW.

Pamigci Mollie i Niny oraz dla Jacka i leyi z miloscig i szacunkiem.
D.LR.
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Martin E.P. Seligman jest profesorem na Wydziale
Psychologii University of Pennsylvania, gdzie od czter-
nastu lat pelni réwniez funkcje kierownika programu
kursu klinicznego. Prowadzi badania i wyklady na te-
mat psychologii pozytywnej, wyuczonej bezradnosci,
depresji oraz optymizmu i pesymizmu. Jest znanym
w kregach akademickich i klinicznych autorem best-
selleré6w oraz bylym przewodniczacym Amerykan-
skiego Towarzystwa Psychologicznego.

Dorobek doktora Seligmana obejmuje pi¢tnascie ksig-
zek i 150 artyloutéw na temat motywacji i osobowosci. Jego
najwazniejsze ksigzki to Optymizmu mozna si¢ nauczy¢:
jak zmienic swoje myslenie i swoje zycie (Media Rodzi-
na of Poznan, 1993), Co mozesz zmienic, a czego nie
mozesz (uczqgc sig akceptowac siebie): poradnik samo-
doskonalenia (Media Rodzina, 2000), Optymistyczne
dziecko (Media Rodzina, 1997) oraz Helplessness: On
Depression, Development, and Death (Freeman, 1975,
1993). Otrzymal dwie nagrody Amerykanskiego To-
warzystwa Psychologicznego za wybitny dorobek
naukowy, Laur Amerykanskiego Towarzystwa Psycho-
logii Stosowanej i Profilaktyki oraz nagrode Towarzy-
stwa Badan Psychopatologicznych za caloksztalt osig-
gniec. Jest tez laureatem Nagrody Williama Jamesa za
wktad do nauk podstawowych oraz Nagrody Jamesa -
McKeena za praktyczne zastosowania wiedzy psycho-
logicznej. Uzyskal tytul ,Wybitnego Praktyka’, przy-
znawany przez Narodowe Akademie Praktyki.

Elaine F. Walker jest profesorem psychologii
i neuronauki w Emory University. Prowadzi badania

i wyklady na temat przyczyn powaznych zaburzen
psychicznych. Zajmuje si¢ przede wszystkim rozwo-
jem schizofrenii, zwlaszcza jej zwiastunami w okre-
sie dziecinstwa. Wraz ze wspolpracownikami i grupg
najzdolniejszych studentéw bada najwczesniejsze
oznaki podatnosci na schizofrenie. Jej ostatnie bada-
nia dotyczg biologicznych oddziatywan stresu na za-
burzenia psychiczne oraz rozwoju mlodziezy zagro-
zonej schizofrenia.

Doktor Walker opublikowala ponad 100 ksigzek
i artykuléw. Jest laureatka kilku nagréd, miedzy in-
nymi Nagrody Jamesa McKenna, Nagrody Funda-
¢ji W.T. Granta, Nagrody Gralnicka za badania nad
schizofrenig, nagrody Emory University za prace dy-
daktyczng, Nagrody Naukowej im. Zubina, odzna-
czenia za osiggniecia naukowe, przyznanego przez
Porozumienie do Badan nad Schizofrenig i Depresja
oraz nagrody za prace naukowo-badawczg, przyzna-
nej przez Narodowy Instytut Zdrowia Psychicznego.
Kierowala programem klinicznym w Emory Uni-
versity, a obecnie przewodniczy Towarzystwu Ba-
dan Psychopatologicznych.

David L. Rosenhan jest emerytowanym profeso-
rem psychologii i prawa Stanford University. Przez
wiele lat byt gtéwnym twoércg praw dla oséb psy-
chicznie chorych oraz badaczem podstaw osobowo-
$ci i proceséw spotecznych. Opublikowal wiele prac
w czolowych czasopismach naukowych. Jego bada-
nia z udzialem ,,pseudopacjentéw” sg nadal kamie-
niem milowym psychopatologii.
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PRZEDMOWA

Od wydania trzeciego Psychopatologii nastapity
ogromne zmiany. Sklonowano owce, wyprodukowa-
no nowe leki syntetyczne, ktére pomagaja pacjentom
iy¢ dtuzej i produktywniej, odtworzono sekwencje
ludzkiego genomu, a Worldwide Web i Internet zre-
wolucjonizowaty zdobywanie i rozpowszechnianie
wiedzy. Rewolucyjne wydarzenia w nauce i technolo-
gii trafily na czoléwki $wiatowej prasy, a czwarte wy-
danie naszej ksigzki prébuje dotrzymac kroku tym
osu;gmgcmm

Nie ulega watpliwosci, ze w1emy dzisiaj znacz-
nie wigcej o procesach biologicznych niz w czasie,
gdy ukazalo si¢ poprzednie wydanie. Postep w ro-
zumieniu proceséw psychicznych, zwlaszcza odbie-
gajacych od normy, nie jest az tak imponujacy. Na
forum miedzynarodowym brakuje doniesien o prze-
lomach w poznawaniu przyczyn depresji, leku czy
schizofrenii. Nie oznacza to jednak, Ze nie nastgpil
duzy krok naprzéd w interpretacji zaburzen umy-
stu. Na pewno wiemy wigcej niz przy redagowaniu
trzeciego wydania. Poznaliémy lepiej na przyktad
skuteczno$¢ réznych terapii psychologicznych i bio-
logicznych.-Oznacza to, ze pacjent cierpigcy na de-
presje, lek.czy zaburzenia obsesyjno-kompulsyw-
ne moze mie¢ pewno$¢, ze sg dla niego dostepne
sprawdzone sposoby leczenia. Wiemy tez wigcej
o czynnikach ryzyka, zaréwno psychicznych, jak
i biologicznych, zwigzanych z zaburzeniami psy-
chicznymi. Znacznie wigcej wiemy o dziataniu mé-
Zgu. Wiedz¢ te zawdzieczamy po czeéci postepom
technologii — rozwojowi precyzyjnych urzadzen,
umozliwiajacych obserwacje struktur i dzialania
moézgu zywego cztowieka.

Najwazniejsza zmiana w dziedzinie psychopato-
logii dokonata si¢ na skrzyzowaniu biologii i psy-
chologii. Nowe odkrycia neuronauki wywotaly re-

wolucje w sposobie myslenia badaczy o wzajemnym
oddzialywaniu proceséw biologicznych i psychicz-
nych. Nowe i czgsto skuteczniejsze sposoby leczenia
pacjentéw zmienily réwniez nasze poglady na wza-
jemne oddzialywanie przyczyn wielu zaburzen psy-
chicznych. Znaleziono liczne przyklady ,,0dg6rnego”
wplywu doswiadczen psychicznych na procesy
biologiczne i psychiczne oraz ,,oddolnego” wpty-
wu czynnikéw biologicznych na procesy psychiczne
i biologiczne. Oddziatywania te s3 naprawde glebo-
kie. Wielu naukowcéw jest przekonanych, ze znajdu-
jemy sie u progu-przetfomowych odkry¢ dotyczacych
interakcji pomiedzy psychologia a biologia. Wie-
lu uwaza, ze nie trzeba juz pyta¢ o nature i wycho-
wanie, ale raczej o wzajemne oddzialywanie umystu
i ciala, doswiadczenia i czynnosci mézgu.

Nowe " wydanie Psychopatologii odzwierciedla
zmiany, jakie zaszly w tej dziedzinie. Zachecamy
studentdéw, aby do$wiadczenie (poczawszy od okresu
prenatalnego) rozpatrywali razem z procesami biolo-
gicznymi. Czytelnik odbywa podréz przez wszystkie
poziomy naszego istnienia — od aktywnosci komér-
kowej przez dzialanie genéw, hormonéw i substan-
¢ji chemicznych w mézgu do wplywéw srodowiska
spolecznego. Przyblizamy nowe horyzonty wyzna-
czone przez neuronauke behawioralng, ktéra prébuje
odkry¢, w jaki sposdb interakcje czlowieka ze $rodo-
wiskiem fizycznym i spotecznym stapiajg sie z ekspre-
sja tysiecy gendw, zawierajacych wzorzec dla mézgu.
Biorac pod uwage dwa poziomy analizy, siggamy do
najlepszych badan behawioralnych i z neuronau-
ki minionego dziesieciolecia. Ukazujemy odkrycia
naukowe, ktdre rzucajg $wiatto na zaburzenia psy-
chiczne, takie jak depresja, schizofrenia; lek, zabu-
rzenia obsesyjno-kompulsywne, zaburzenia seksual-
ne i uzaleznienia od narkotykéw.
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Drugim gltéwnym tematem tego wydania jest
rozwdj. Jak u innych ssakdw, tak i u czlowieka zmie-
nia si¢ z wiekiem sprawnoé¢ fizyczna i psychiczna.
Psychologowie rozwoju opisali zdumiewajgce zmia-
ny zachodzace u czlowieka podczas pokonywania
drogi od niemowlectwa do staroéci. W okresie
dziecinstwa i w wieku mlodzieiczym zdobywa sie¢
nowe sprawnosci fizyczne, spoleczne i poznawcze.
Nastepnie, w starszym wieku, pewne zdolnosci stab-
ng. Elaine Walker, nowa wspoétautorka Psychopato-
logii, nalezy do czoléwki badaczy psychopatologii
rozwojowej. Zwraca szczegélng uwage na krytyczng
role zmian rozwojowych w powstawaniu zaburzen
psychicznych. Stwierdzono bowiem, ze zmiany roz-
wojowe s3 zwigzane z wyraznymi zmianami pozio-
mu ryzyka zaburzen. Niektdre zaburzenia psychicz-
ne, jak autyzm, zawsze pojawiaja si¢ we wczesnym
dziecinstwie, inne za$, jak otepienie, zazwyczaj wy-
stepuja w starszym wieku. Ryzyko takich zaburzen
jak depresja i schizofrenia zwigksza si¢ z wiekiem
przez okres mlodzieficzy i wczesng dorostoéé, a po-
tem przez reszte zycia maleje. Nie ulega watpliwoéci,
ze te roznice dostarczajg waznych wskazéwek doty-
czagcych przyczyn zaburzen psychicznych. Czwarte
wydanie Psychopatologii akcentuje znaczenie per-
spektywy rozwojowej w badaniach psychopatolo-
gicznych.

Radykalnie zmienia si¢ réwniez leczenie zabu-
rzen psychicznych. Gdy opracowywano pierwsze
wydanie tej ksigzki, wigkszo$¢ oséb, u- ktérych
stwierdzono choroby psychiczne, znajdowala sie
w panstwowych szpitalach. Prawde méwigc, pierwsi
autorzy, Martin Seligman i David Rosenhan, wpadli
na pomysl napisania podrecznika podczas wspélne-
go pobytu w szpitalu psychiatrycznym! David Ro-
senhan wykonywal wéwczas przelomowy ekspery-
ment, w ktérym zréznicowang grupe normalnych
ludzi skierowano do szpitala psychiatrycznego na
podstawie symulowania jednego tylko objawu: sty-
szeli oni glosy, ktdre byly ,pozbawione znaczenia’,
~bezsensowne” i ,gluche”. Od momentu skierowania
do szpitala ,pseudopacjenci” przestali symulowac
i zachowywali si¢ jak ,normalni” ludzie. Mimo to
nadal uwazano ich za ,,psychicznie chorych” i wy-
magajacych leczenia. Eksperyment ten mial duzy
wplyw na psychopatologie, poniewaz wykazal, jak
poczatkowa ocena stanu psychicznego jakiej$ osoby

rzutuje na diagnoz¢ specjalistéw.. Uzyskane wyni-
ki uwrazliwily tez spoleczenstwo na los pacjentéw
szpitali psychiatrycznych. ‘ ’

Od czasu klasycznego badania ,,pseudopacjen-
tow” przez Davida Rosenhana sprawy przybraly
inny obrét. Wiele szpitali psychiatrycznych za-
mknigto i zbyt wielu pacjentéw potrzebujacych
pomocy zostalo jej pozbawionych. Zyjemy teraz
w epoce, w ktdrej sposrod psychicznie chorych do
szpitala trafia tyle samo osdb, ilu jest ludzi bezdom-
nych na ulicach. Coraz wiecej niepokoju wzbudza
niedostateczna opieka psychiatryczna i ograni-
czony dostep do szpitali. Badania . wynikéw le-
czenia z laboratoryjnych badan skutkéw staly sie
terenowymi badaniami skutecznoéci, a Martin
Seligman jako przewodniczacy Amerykanskiego
Towarzystwa Psychologicznego wybitnie przyczy-
nia sie do osiggnie¢ w tej dziedzinie. W tym wyda-
niu Psychopatologii opisujemy zmiany, jakie doko-
naly sie w ostatnim czasie, i czynniki, ktére do nich
doprowadzily. Omawiamy efekty terapii zaburzen
psychicznych w warunkach pozainstytucjonalnych.
Przedstawiamy réwniez psychologie pozytywna,
gtéwny przedmiot zainteresowania Martina Selig-
mana, oraz potrzebe nowego paradygmatu, zgod-
nie z ktérym psychologowie nie tylko lecza ludzi
z zaburzeniami, ale réwniez pomagajg rozwijaé
silne strony osobowosci, ktére przede Wszystklm
chronig przed zaburzeniami.

W kilku bardzo istotnych aspektach czwarte
wydanie Psychopatologii podtrzymuje tradycje wy-
dan poprzednich. Po pierwsze, nadal podkreslamy
naukowe podstawy psychologii klinicznej. Perspek-
tywa naukowa stanowi fundament zrozumienia
przyczyn i terapii zaburzen psychicznych. Ksigz-
ka wyjasnia, Ze nauka jest najwazniejszym Zrédiem
informacji, umozliwiajagcym psychologom prakty-
ke kliniczng.

Zarazem mamy jasng sw1adomosc, ze kazdy
cztowiek cierpigcy na zaburzenia psychiczne jest
inny i Ze nie zawsze znajdujemy jednoznaczne od-
powiedzi na wiele wyzwan, z jakimi spotykajg sie
specjaliSci od zdrowia psychicznego i osoby, kto-
rym stuza. Nowe wydanie Psychopatologii analizu-
je w szczegbtach zagadnienia etyczne i spoleczne,
zwigzane z leczeniem psychicznie chorych. Roz-
waza sytuacje rodzin, ktdérych bliscy choruja psy-
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chicznie. Jak zaden inny podrecznik z tej dziedziny

rzedstawia trudng rzeczywisto$¢ ograniczonego
dostfl,pu‘do’lecz'zenia w systemie amerykanskiej
opieki zdrowotne;j.

" Inng tradycja podtrzymywang w czwartym wy-
daniu Psychopatologii jest nawigzywanie do korze-
ni nauki o zaburzeniach psychicznych. Omawiamy
Klasyczne teorie i wyniki badan, ktére wyznaczyly
kierunki rozwoju naukowej psychopatologii. Pro-
wadzimy czytelnika od starozytnych greckich teorii
dziatania mézgu przez teori¢ Freuda do rewolucyj-
nych pogladéw wspOlczesnej neuronauki.

‘Wreszcie, zgodnie z podej$ciem wczesniejszych
wydan, poswigcamy duzo uwagi diagnostyce i le-
czeniu zaburzen. Opisujemy rézne metody, a na-
stgpnie’ilu’stru jemy, czesto na przykladach, jak psy-
chologowie postuguja si¢ nimi w diagnozowaniu
i leczeniu pacjentéw. Zamieszczamy zestawy kryte-
riéw diagnostycznych wszystkich najwazniejszych
zaburzen wedlug czwartego wydania Diagnostic
and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM
-IV). Nie jesteSmy jednak $lepo przywigzani do
Klasyfikacji, przyjetej w DSM-1V i przygladamy sie
z bliska jej ograniczeniom. Ksigzka zawiera réw-
niez tabele poréwnawcze réznych terapii wigkszosci
omawianych zaburzen.

Nowe wydanie Psychopatologii prébuje zacho-
wac wszystkie mocne strony wydan poprzednich,
laczac je z nowymi fascynujagcymi odkryciami
i perspektywami, co czyni te pozycje wyjatkowa
w swojej dziedzinie. Naszym celem jest synteza bio-
logicznego, psychologicznego i spotecznego pozio-
mu analizy. W ten sposéb wprowadzamy nauke
psychopatologii w nowe tysigclecie.

PODZIEKOWANIA

Chcemy wyrazi¢ wdzieczno$¢ i uznanie wybitnie
zdolnym studentom i wyktadowcom, ktérzy dostar-
@ali nam bezcennych wskazéwek podczas tworze-
nia nowego wydania Psychopatologii. Po pierwsze,
chcemy podzigkowaé kolegom, ktérzy uczestni-
zyli w naszym pierwszym spotkaniu w Filadel-
fii. Bylj to:

Mary Dozier, University of Delaware,

Angela Gillem, Beaver College,

Steven Krauss, Villanova University,

Leslie Rescorla, Bryn Mawr College.

Podzigkowania za szczeg6lowe recenzje wersji
roboczych poszczegélnych rozdzialéw zechcg przy-
ja¢ koledzy:

Paul Abramson, University of California w Los

Angeles, '

Tom Bradbury, University of California w Los

Angeles,

Ty Cannon, University of California w Los An-

geles, : : :

Lee Ann Clark, University of Iowa,

Jane Costello, Duke University,

Alan Fridlund, University of California w San-

ta Barbara,

Marc Henley, Delaware County Community

College,

Jill Hooley, Harvard University,

Erick Janssen, The Kinsey Insitute,

Suzanne Brennet Johnson, University of Florida,

Tom Joiner, Florida State University,

Ann E. Kelley, University of Wisconsin w Madi-

son,

Bruce McEwen, Rockefeller University,

Brad Pearce, Emory University,

James Pennebaker, Univeristy of Texas w Austin,

Al Porterfield, Oberlin College,

Barbara Rothbaum, Emory University,

Kieran Sullivan, Santa Clara College.

Specjalne podzigkowania nalezg si¢ Alanowi Frid-
lundowi (University of California w Santa Barbara),
ktoéry przedstawil swoje uwagi do kilku rozdzialéw.
Jego rzetelna wiedza i pomoc z pewnoscig uczynily
te ksigzke jeszcze lepszg.

Bardzo duzo o naturze i pochodzeniu zaburzen
psychicznych wiemy dzieki wspétpracy z ludz-
mi, ktérzy ich doznali. Wielu pacjentéw i czlon-
kéw ich rodzin poswiecilo swdj czas i energie dla
nauki. Uczestniczyli w badaniach oraz wspoma-
gali dzialalnos$¢ fundacji sponsorujgcych badania
i szerzacych w spoleczenstwie wiedz¢ na temat
zdrowia psychicznego. Dzigkujemy im za wielko-
dusznos¢. '

Na szczeg6lng wdziecznos$¢ zastuguja nasi asy-
stenci: Kerry Haffey, Felicia Reynolds oraz Annie
Bollini, ktérzy pomagali nam w poprawianiu tekstu.
Dzieki ich wysitkom mamy duzo lepszy podrecznik.
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Czwarte wydanie zyskalo tez bardzo wiele dzieki
pracowitoéci i sumienno$ci Terryego Kanga, Jaya
Reida i Rachel Elwork. Jane Gillham, Linda Petock,
Derek Isaacowitz, Mandy Seligman, Peter Schulman
i Karen Shore udzielali nam cennej pomocy przez
caly okres pracy nad ksigzka.

Naszym podzigkowaniem obejmujemy tez wszyst-
kich studentéw, ktérzy nas inspirowali i wspotpra-
cowali z nami przy rozwigzywaniu trudnych pro-
bleméw badawczych dotyczacych Zrédel patologii
psychicznych. Bez entuzjazmu studentéw praca na-
ukowa nie bylaby tak satysfakcjonujgca. Ogromna
role odegralo réwniez wielu kolegéw naukowcéw,
z ktoérymi wspolpracowaliémy przez lata. Ich wie-
dza, kolezenskie wsparcie i osobista przyjazn wzbo-
gacily nasze osiagniecia jako badaczy nauk behawio-
ralnych, wyktadowcéw i autoréw.

Duze podzigkowania nalezg si¢ czterem osobom

z wydawnictwa Norton. S3 to: Jon Durbin, kté-
ry opiekowal si¢ projektem od poczatku do korca,
Drake McFeely i Roby Harrington, ktérzy udzieli-
li nam poparcia, i przede wszystkim Sandy Lifland.
Sandy byla naszym przewodnikiem, wodzirejem
i najlepszym krytykiem. Chcemy réwniez podzie-
kowa¢ Rubinie Yeh, ktéra stworzyla pigkng szate
graficzng nowego wydania, Robowi Whitesideowi,
ktéry wyszukal wspaniate fotografie, Royowi Tedof-
fowi, ktéry kierowal produkcja ksigzki, oraz Jane
Carter, Janowi Hoeperowi i Aaronowi Javsicasowi,
ktérzy pomagali w wielu waznych sprawach redak-
cyjnych i wydawniczych. - , .
MARTIN E.P. SELIGMAN
ELAINE E WALKER
DaviD L. ROSENHAN
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