
Swift zesnul ve svém dublinském děkanství 18.
října 1745 ve věku 78 let. Pochovali ho v Katedrále
sv. Patrika po boku jeho Stelly.
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Halucinace v kontextu senzorického poškození,
jako jsou zrakové halucinace se ztrátou zraku,
nemusí odpovídat na tradiční léčby, např. antipsy-
chotiky. V řadě kazuistik autorky (University of

Virginia, pracoviště Charlottesville) popisují 4 paci-
enty se zrakovými nebo hudebními halucinacemi
spojenými se senzorickým poškozením, kteří byli
úspěšně léčeni gabapentinem.

Přibývající údaje z mnoha výzkumných oborů
poskytují rostoucí pochopení farmakologického
základu účinnosti a snášenlivosti antipsychotik
(AP). Tento přehledový článek vysvětluje některé
z nedostatků zaběhnuté praxe třídění AP na AP 1.
a 2. generace a argumentuje, že mnoho z toho, co
známe o AP v termínech jeho účinnosti a sná-
šenlivosti, lze předpovědět podle jeho vazební afi-

nity k různým receptorům. To je důvod pro nový
systém klasifikace, který zohledňuje profily recep-
torové vazební afinity jednotlivých AP. Přehledový
článek poskytuje detailní vysvětlení farmakologic-
kého základu účinnosti AP, přírůstku tělesné váhy
a diabetu mellitu po nich, kognitivních účinků
a jiných jejich nepříznivých účinků.

Opiáty mohou zvyšovat náladu u zdravých osob.
Byly úspěšně použity k léčbě farmakorezistentních
depresivních pacientů. Několik kazuistik naznaču-
je, že opiátová analgetika mohou způsobit mánii.
Autoři (University of California, pracoviště Davis)
zkoumali reakci nálady na opiátová analgetika
u pacientů s bipolární poruchou. Devět ( 27 %) ze
33 pacientů, kteří užívali opiátová analgetika
z lékařských důvodů, zažilo významnou hypoma-

nickou/manickou reakci a 2 jiní pacienti oznámili
antidepresivní účinek. Žádná z kontrolních (srov-
návacích) osob nereferovala o významné reakci
nálady po opiátových analgetikách. Tyto výsledky
ukazují, že opiátová analgetika mohou významně
měnit náladu u pacientů se známou bipolární poru-
chou.
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