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ÁVADAS

Psi cho der ma to lo gi ja api bû di na ne nu trûks ta mà, gráþ ta mà já 
ry ðá tarp odos ir psi chi kos bûk lës. Jis pra de da for muo tis jau 
emb rio ge ne zës lai ko tar piu, kai ið pa vir ði nës ek to der mos
ka mie ni niø làs te liø vys to si oda, na gai, pra kai to liau kos, o
ið neu ro ek to der mos ka mie ni niø làs te liø – sme ge nys ir cen -
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Santrauka. Áva das. Pir mi në odos li gø pre ven ci ja, anks ty va jø diag nos ti ka ir gy dy mas yra
svar bûs uþ tik ri nant ma þes ná der ma to lo gi niø li gø ið si vys ty mà ir ge ri nan tys ser gan èiø jø psi -
chi kos li go mis gy ve ni mo ko ky bæ. At lik ta ma þai ty ri mø apie ðiø pa cien tø odos, jos prie dø pa -
þei di mus, der ma to lo gi nes li gas ir jø daþ nu mà.

Dar bo tiks las. Ap þvelg ti pa cien tø, ser gan èiø ði zo fre nija ir dep re si ja, der ma to lo gi nes li -
gas, odos, na gø, plau kø pa ki ti mus ir áver tin ti jø sà sa jà su odos prie þiû ros ypa tu mais, psi chi -
kos li ga, var to ja mais psi chot ro pi niais vais tais.

Ti ria mie ji ir ty ri mo me to di ka. Ano ni mi në an ke ti në ap klau sa at lik ta 2017 m. psi chiat ri jos 
sta cio na ruo se Klai pë do je ir Vil niu je. An ke tà pil dë ty rë jas, rem da ma sis res pon den tø at sa ky -
mais, vais tø pa sky ri mø la pu ir áver ti næs ob jek ty vià odos, jos prie dø bûk læ. Duo me nys ana li -
zuo ti SPSS 22.0 pro gra ma. Pa ti ki mu mas ap skai èiuo tas nau do jant Fis her ir Chi kvad ra to tes -
tus (p £ 0,05).

Re zul ta tai. Ap klaus ti 98 pa cien tai, am þiaus vi dur kis – 47,5 ± 16,8 m. Ið jø 48 % (n = 47)
(44,7 % mo te rø ir 55,3 % vy rø) sir go ði zo fre nija ir 52 % (n = 51) (ati tin ka mai 70,6 % ir
29,4 %) – dep re si ja. Odos pa ki ti mai nu sta ty ti 81,6 % (n = 80) res pon den tø, plau kø pa þei di -
mai – 79,6 % (n = 78), na gø pro ble mos – 51 % (n = 50). Odos (p = 0,169), plau kø (p = 0,838),
na gø (p = 0,993) pa ki ti mai sta tis tið kai reikð min gai ne bu vo su si jæ su psi chi kos li ga. Dël ávar -
din tø pa ki ti mø 25,5 % (n = 25) pa cien tø krei pë si á gy dy to jà (ið jø 18,4 % (n = 18) – á der ma to -
ve ne ro lo gà, 4,1 % (n = 4) – á psi chiat rà). Der ma to lo gi nës li gos nu sta ty tos 33,7 % (n = 33) pa -
cien tø, daþ niau sios: ak në (16,3 % (n = 16)), þvy ne li në (9,2 % (n = 9)), gry be li nës in fek ci jos
(6,1 % (n = 6)). Pa cien tai, var to jan tys se lek ty viuo sius se ro to ni no re ab sorb ci jos in hi bi to rius
(SSRI), sta tis tið kai reikð min gai re èiau skun dë si odos nie þë ji mu (var to jan tys – 22,0 % (n = 9), 
ne var to jan tys – 40,4 % (n = 23)), pleis ka no ji mu (ati tin ka mai 22,0 % (n = 9) ir 42,1 %
(n = 24)), ne gu jø ne var to jan tys. An ti par kin so ni nius vais tus var to jan èiø jø gru pë je daþ niau si
nu si skun di mai: odos pa rau di mas (52,3 % (n = 23)) ir plau kø pli ki mas (40,9 % (n = 18)),
(p < 0,05). Odos sau su mas (44,6 % (n = 33)), plau kø slin ki mas (43,2 % (n = 32)), na gø lû þi në -
ji mas (25,7 % (n = 19)) sta tis tið kai reikð min gai bu vo daþ nes ni ati pi nius neu ro lep ti kus var to -
jan tiems, ne gu jø ne var to jan tiems (p < 0,05).

Ið va dos. Trys ket vir ta da liai ser gan èiø jø psi chi kos li go mis tu rë jo odos, plau kø pa þei di -
mø, pu së nu ro dë na gø pa ki ti mus. Treè da liui pa cien tø plau kø, odos pa ki ti mø at si ra do su sir -
gus psi chi kos li ga. Ket vir ta da lis dël ávar din tø nu si skun di mø krei pë si á gy dy to jà, daþ niau siai á 
der ma to ve ne ro lo gà. Treè da liui vi sø res pon den tø nu sta ty tos der ma to lo gi nës li gos. SSRI an -
ti dep re san tø var to ji mas su ma þi no odos nie þë ji mà, pleis ka no ji mà. An ti par kin so ni niai vais tai 
bu vo su si jæ su daþ nes niu odos pa rau di mu, plau kø pli ki mu, o ati pi niø neu ro lep ti kø var to ji mas 
pa di di no plau kø slin ki mà ir na gø lû þi në ji mà.

Rak ta þo dþiai: psi cho der ma to lo gi ja, ði zo fre nija, dep re si ja, odos li gos.
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tri në ner vø sis te ma [1]. Or ga niz mui vys tan tis, for muo ja si
ry ðiai tarp odos ner vø, neu ro en dok ri ni nës aðies ir imu ni nës 
sis te mos, to dël oda ir ner vø sis te ma re gu liuo ja ma tais pa -
èiais hor mo nais ir neu ro me dia to riais. Oda at lie ka spe cia lià 
emo ci jø ið raið kos funk ci jà re a guo da ma á ap lin kos dir gik -
lius. Dau ge lio ty ri mø duo me ni mis, psi cho lo gi nis stre sas
su trik do epi der mio bar je ro lai du mo funk ci jà ir tu ri áta kos
uþ de gi mi nëms der ma to lo gi nëms li goms. Odos li gos ga li
stip riai pa veik ti pa cien tø gy ve ni mo ko ky bæ ir su trik dy ti
psi chi næ svei ka tà. Tai gi, psi cho der ma to lo gi ja ana li zuo ja
uþ da rà, gráþ ta mà ry ðá tarp psi cho lo gi niø, psi chi kos ir odos
li gø [2].

Pa cien tams, ser gan tiems sun kio mis psi chi kos li go mis,
du kar tus daþ niau nu sta to mos gre tu ti nës so ma ti nës li gos,
taip pat jø mir tin gu mas apie du kar tus di des nis nei ben dro -
jo je po pu lia ci jo je. To kie pa cien tai daþ niau ser ga ðir dies ir
krau ja gys liø li go mis, nu tu ki mu, cuk ri niu dia be tu, in fek ci -
në mis li go mis ir kt. Ma no ma, kad ðá daþ nes ná pa pli ti mà le -
mia pa cien tø gy ve ni mo bû das, psi chi kos li gos ypa tu mai,
svei ka tos prie þiû ros sis te mos pro ble mos [3]. At lik ti pa vie -
niai ty ri mai ro do, kad ðie veiks niai ga lë tø tu rë ti áta kos ir
der ma to lo gi niø li gø daþ nes niam pa pli ti mui bei odos, jos
prie dø pa ki ti mams pa cien tams, tu rin tiems psi chi kos su tri -
ki mø [4, 5]. La bai svar bu þi no ti, kad der ma to lo gi nës li gos
taip pat ga li tu rë ti ne igia mà po vei ká psi chi kos svei ka tai ir
su kel ti dep re si nes min tis, ma þin ti pa si ti kë ji mà sa vi mi ar
pa û min ti jau esa mà psi chi kos li gà [6].

Sie kiant uþ tik rin ti psi chi kos li go mis ser gan èiø pa cien tø 
ge res næ gy ve ni mo ko ky bæ, ma þes ná ser ga mu mà, svar bu
lai ku diag no zuo ti so ma ti nes, taip pat der ma to lo gi nes li gas.
Anks ti at pa þi nus psi chi kos li go mis ser gan èiø jø odos, na gø, 
plau kø pa ki ti mus, juos ini ci juo jan èius fak to rius ir vyk dant
pir mi næ pre ven ci jà, su ma þë tø der ma to lo gi niø li gø pa pli ti -
mas. Tai pa ge rin tø ser gan èiø jø psi chi kos li go mis gy ve ni -
mo ko ky bæ, nes svei ka oda su tei kia ge res næ emo ci næ, psi -
chi kos svei ka tà ir po zi ty viai vei kia so cia li ná gy ve ni mà [7].
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TIRIAMIEJI IR TYRIMO METODAI

2017 m. sau sio– ko vo më ne siais bu vo at lik tas kie ky bi nis,
ano ni mi nis ty ri mas psi chiat ri jos sta cio na ruo se Vil niu je ir
Klai pë do je, sie kiant áver tin ti ði zo fre nija ir dep re si ja ser -
gan èiø pa cien tø odos, na gø, plau kø bûk læ ir nu sta ty ti jø sà -
sa jà su psi chi kos li ga bei var to ja mais vais tais. Res pon den -
tui su ti kus da ly vau ti ap klau so je ir at sa kius á an ke to je pa -
teik tus klau si mus, at lik ta ir áver tin ta odos, jos prie dø ap -
þiû ra. Pa cien tui pa si ra ðius su ti ki mà fo to gra fuo tis, at lik tos

bë ri mø ele men tø nuo trau kos. Sie kiant uþ tik rin ti pa cien tø
ano ni mið ku mà, nuo trau kos ir an ke tos bu vo ko duo ja mos
vie no dais skait me ni mis.

Res pon den tø átrau ki mo kri te ri jai: pa cien tai, ser gan tys
ði zo fre nija ir dep re si ja. At me ti mo kri te ri jai: ser gan tie ji ki -
to mis psi chi kos li go mis ir pa cien tai, ne ga lin tys adek va èiai
áver tin ti sa vo svei ka tos bûk lës. Ið vi so ap klaus ti 104 res -
pon den tai, á ga lu ti næ duo me nø ana li zæ átrauk tos 98 pa cien -
tø tin ka mai uþ pil dy tos an ke tos. Ið jø 70 (72,5 %) bu vo ið
po ûmio psi chiat ri jos sky riaus ir 28 (27,5 %) – ið ûmaus
psichiat ri jos sky riaus.

An ke tà su da rë 23 klau si mai. Ben dro jo je da ly je bu vo
pra ðo ma nu ro dy ti ly tá, am þiø, ûgá, svo rá, ið si la vi ni mà, psi -
chi kos li gos truk mæ. Ver ti nant odos prie þiû ros ypa tu mus,
átrauk ti klau si mai apie lai kà, ski ria mà jos prie þiû rai, nau do -
ja mas vei do prie þiû ros prie mo nes ir pa ti ria mà stre sà dël
odos pa þei di mø. Pil dant an ke tos klau si mus apie odos (nie -
þë ji mas, pa rau di mai, skaus mas, pleis ka no ji mas, sau su mas, 
pûs le lës, pû li niai, nu ka sy mai, ða ðai), plau kø (pleis ka no ji -
mas, pli ki mas, lû þi në ji mas, slin ki mas) ir na gø (kram ty mas, 
lû þi në ji mas, sluoks nia vi ma sis, spal vos pa ki ti mai, ne ly gu -
mai, su sto rë ji mai) bûk læ, bu vo ver ti na mi ap þiû ros me tu
ste bë ti pa ki ti mai ir res pon den tø at sa ky mai á pa teik tus klau -
si mus. Ob jek ty vios ap þiû ros me tu nu sta ty tos res pon den tø
odos li gos. Ðie an ke tos klau si mai tu rë jo ke lis tin ka mus at -
sa ky mus. Duo me nys apie var to ja mus vais tus su rink ti ið
vais tø pa sky ri mø for mø. Psi chi kos li ga nu sta ty ta nau do jant 
TLK-10 kla si fi ka ci jà (Tarp tau ti në li gø kla si fi ka ci ja 10).
Duo me nø sta tis ti nei ana li zei nau do tos „Ex cel“ ir SPSS 22
pro gra mos. At sa ky mø á klau si mà daþ nis ver tin tas ab so liu -
èiais skai èiais, pro cen ti niais san ty kiais, jø pa si skirs ty mo
sta tis ti niam reikð min gu mui nu sta ty ti nau do ti Fisher ir chi
kvad ra to (c2) kri te ri jai. Re zul ta tai bu vo lai ko mi sta tis tið kai
reikð min gais, kai pa klai dos ti ki my bë – p < 0,05.

REZULTATAI

Ben dro ji ti ria mø jø cha rak te ris ti ka. Ty ri mo im tá su da rë
98 pa cien tai, ið ku riø 48 % (n = 47) sir go ði zo fre nija
(44,7 % mo te rø ir 55,3 % vy rø) ir 52 % (n = 51) – dep re si ja
(70,6 % mo te rø ir 29,4 % vy rø). Ti ria mø jø am þiaus vi dur -
kis – 47,5 ± 16,8 m., am þiaus ri bos – 18–80 m. Psi chi kos li -
gos truk mës vi dur kis me tais – 10 ± 9,54.

Odos prie þiû ros ypa tu mø áver ti ni mas. Diag ra mo je
(1 pav.) nu ro dy ta, kad dau gu ma res pon den tø (42,7 %
(n = 41)) vi sos odos prie þiû rai sky rë 10–20 min. per die nà,
net 26 % (n = 25) – ma þiau ne gu 10 min. Ty ri mo me tu nu -
sta ty ta, kad der ma to lo gi nës li gos (ið jø 68,8 % (n = 22))
daþ niau pa si reið kë pa cien tams, ku rie odos prie þiû rai sky rë
< 10–20 min. Vei do odos prie þiû ros prie mo nes nau do jo
71,5 % (n = 73), daþ niau sios ið jø: die ni nis kre mas – 29,9 % 
(n = 41) ir mui las – 12,4 % (n = 17). Dau ge lis res pon den tø
ap klau sos me tu tei gë, kad dël sa vo esa mos li gos jie ne no ri
ar ba pa mirð ta skir ti lai ko sa vo odai ir jos prie þiû rai.

Odos bûk lës áver ti ni mas. Odos pa ki ti mø tu rë jo
81,6 % (n = 80) res pon den tø: sau su mas (48,9 % ði zo fre nija 

155

Serganèiøjø ðizofrenija ir depresija odos ir jos priedø bûklës ávertinimas



ir 52,9 % dep re si ja ser gan èiø jø), pa rau di mai (ati tin ka mai
48,9 % ir 27,5 %), pleis ka no ji mas (ati tin ka mai 42,5 % ir
25,5 %), nie þë ji mas (ati tin ka mai 36,2 % ir 29,4 %), pû li -
niai (ati tin ka mai 23,4 % ir 7,8 %) (2 pav.). Daþ niau sios
nie þë ji mo vie tos: gal va (50 % (n = 16)), vi sas kû nas
(18,75 % (n = 6)), vei das (15,6 % (n = 5)). 32,7 % (n = 32)
res pon den tø nu ro dë jau èian tys pa pil do mà stre sà dël esa mø 
odos pa ki ti mø. Ty ri mo duo me nys pa ro dë, kad pa cien tams, 
ser gan tiems ði zo fre nija, daþ niau ste bë ti odos pa ki ti mai, ly -
gi nant su ser gan èiai siais dep re si ja, ta èiau jie ne bu vo sta tis -

tið kai reikð min gai su si jæ su psi chi kos li gos diag no ze
(p = 0,169).

Plau kø bûk lës áver ti ni mas. Kad tu ri plau kø pa þei di -
mø, nu ro dë 79,6 % (n = 78) res pon den tø: in ten sy vus slin -
ki mas (46,8 % ði zo fre nija ir 51,0 % dep re si ja ser gan èiø jø),
pleis ka no ji mas (ati tin ka mai 51,1 % ir 35,3 %), pli ki mas
(ati tin ka mai 36,2 % ir 17,6 %) ir lû þi në ji mas (ati tin ka mai
19,1 % ir 29,4 %) (3 pav.). Plau kø pa ki ti mai ne bu vo sta tis -
tið kai reikð min gai su si jæ su psi chi kos li gos diag no ze
(p = 0,838). Vy ra vo an dro ge ni nio ti po pli ki mas tarp vy rø,
t. y. 82,6 % (n = 19) (p < 0,05).

Na gø bûk lës áver ti ni mas. Na gø pa ki ti mø bu vo ras ta
51 % (n = 50) res pon den tø: lû þi në ji mas (25,5 % ði zo fre nija 
ir 15,7 % dep re si ja ser gan èiø jø), ne ly gu mai (ati tin ka mai
19,1 % ir 31,4 %), sluoks nia vi ma sis (ati tin ka mai 12,8 % ir
23,5 %), su sto rë ji mai (ati tin ka mai 14,9 % ir 9,0 %) ir oni -
ko fa gi ja (ati tin ka mai 17,0 % ir 11,8 %) (4 pav.). Pa ki ti mai
ne bu vo sta tis tið kai reikð min gai su si jæ su psi chi kos li gos
diag no ze (p = 0,993).

Odos, plau kø, na gø pa þei di mø at si ra di mo lai ko tar -
pis. Treè da lis pa cien tø, ne pri klau so mai nuo psi chi kos su -
tri ki mo, tei gë, kad odos (31,6 % (n = 31)) ir plau kø (29,6 %
(n = 29)) pa þei di mai pra si dë jo su sir gus psi chi kos li ga. Tik
penk ta da lis (5,1 % (n = 5)) nu ro dë, kad na gø pa ki ti mai ga -
lë jo tu rë ti ry ðá su ði zo fre nija ir dep re si ja. Diag ra mos
(5 pav.) duo me nys ro do, kad nie þë ji mas (53,1 % (n = 17))
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ir odos pleis ka no ji mas (45,5 % (n = 15)) bu vo daþ -
niau si simp to mai, ku riuos pa cien tai pa ste bë jo su sir gæ 
psi chi kos li ga. Su sir gus ði zo fre nija ir dep re si ja, dau -
ge liui pa cien tø at si ra do plau kø slin ki mas (47,9 % (n
= 23)) ir lû þi në ji mas (45,8 % (n = 11)), (6 pav.).

Odos ir jos prie dø pa ki ti mø diag nos ti ka ir gy -
dy mas. Svar bu nu sta ty ti, ar pa cien tai, ser gan tys psi -
chi kos li ga, dël esa mø odos, na gø ir plau kø pa ki ti mø
bei der ma to lo gi niø li gø krei pia si á svei ka tos prie þiû -
ros spe cia lis tus. Ty ri mo duo me ni mis, 25,5 % (n = 25) 
krei pë si á gy dy to jà dël ávar din tø pa ki ti mø.
18,4 % (n = 18) lan kë si pas der ma to ve ne ro lo gà ir
4,1 % (n = 4) – pas psi chiat rà (7 pav.). Ty ri mo me tu

157

Serganèiøjø ðizofrenija ir depresija odos ir jos priedø bûklës ávertinimas

4 pav. Nagø pakitimø palyginimas tarp serganèiøjø ðizofrenija ir depresija (%)

5 pav. Serganèiøjø ðizofrenija ir depresija odos pakitimø atsiradimas priklausomai nuo susirgimo psichikos liga (%)

5 pav. Serganèiøjø ðizofrenija ir depresija plaukø pakitimø atsiradimas priklausomai nuo susirgimo psichikos liga (%)
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32,7 % (n = 32) nu ro dë nau do jan tys gy do mà sias ar ba spe -
cia lias prie þiû ros prie mo nes odos, jos prie dø pa þei di -
mams. Dau gu ma (46,9 % (n = 15)) ne ga lë jo tiks liai ávar -
din ti gy do mo sios prie mo nës pa va di ni mo, li ku sie ji nau do -
jo ke to ko na zo lio ðam pû nà (18,7 % (n = 6)), drë ki na mà -
já kre mà odai (12 % (n = 4)), me til pred ni zo lo no
(6,3 % (n = 2)), klo be ta zo lio (3,2 % (n = 1)) te pa lus. Di -
dþio ji da lis res pon den tø, tu rin èiø odos ir jos prie dø pa ki ti -
mø, ma þai dë me sio ski ria odos prie þiû rai, gy dy mui, re tai
ið sa ko su si ju sius nu si skun di mus gy dan èiam gy dy to jui ar
krei pia si á ki tà svei ka tos prie þiû ros spe cia lis tà.

Ser gan èiø jø ði zo fre nija ir dep re si ja odos li gos. Der -
ma to lo gi nës li gos bu vo nu sta ty tos 33,7 % (n = 33) pa cien -
tø. Kai ku riems res pon den tams nu sta ty ta dau giau nei vie na 
odos li ga. Jø daþ nis sta tis tið kai reikð min gai ne si sky rë tarp
ser gan èiø jø ði zo fre nija (34,0 % (n = 16)) ir dep re si ja
(33,3 % (n = 17)) (p = 0,941). Daþ niau siai nu sta ty tos odos
li gos: ak në (42,1 % (n = 16)), þvy ne li në (23,7 % (n = 9)),
gry be li nës in fek ci jos (15,8 % (n = 6)) (1 len te lë).

Vais tø po vei kis der ma to lo gi nëms li goms, odos, jos
prie dø bûk lei. 2 len te lë je nu ro dy ta, ko kias vais tø gru pes
var to jo ti ria mie ji, ke lios ið jø ga li tu rë ti ne igia mà ar ba tei -
gia mà po vei ká odos, plau kø, na gø pro ble moms. Pa cien tai,
var to jan tys se lek ty viuo sius se ro to ni no re ab sorb ci jos in hi -
bi to rius (SSRI), sta tis tið kai reikð min gai re èiau skun dë si
odos nie þë ji mu (var to jan tys – 22,0 % (n = 9), ne var to jan -
tys – 40,4 % (n = 23)), pleis ka no ji mu (ati tin ka mai 22,0 %
(n = 9) ir 42,1 % (n = 24)), pû li niais (ati tin ka mai 7,3 %
(n = 3) ir 21,1 % (n = 12)) ne gu jø ne var to jan tys. An ti par -
kin so ni nius vais tus var to jan èiø jø gru pë je daþ niau si nu si -
skun di mai bu vo odos pa rau di mas (52,3 % (n = 23)) ir plau -
kø pli ki mas (40,9 % (n = 18), (p < 0,05). Odos sau su mas

(44,6 % (n = 33)), plau kø slin ki mas (43,2 % (n = 32)) ir na -
gø lû þi në ji mas (25,7 % (n = 19)) sta tis tið kai reikð min gai
bu vo daþ nes ni tarp pa cien tø, var to jan èiø ati pi nius neu ro -
lep ti kus, ne gu tarp ne var to jan èiø jø (p < 0,05). Nor mo ti mi -
kus var to jan tiems pa cien tams ne nu sta ty ta oni ko fa gi ja
(p < 0,05). Tarp ki tø odos ar jos prie dø pa ki ti mø, der ma to -
lo gi niø li gø ne ras tas sta tis tið kai reikð min gas ry ðys su var -
to ja mø vais tø gru pë mis.

APTARIMAS

Odos, nagø, plaukø pakitimai ir jø prieþiûros
ypatumai

Der ma to lo gi nës li gos, kaip ir dau ge lis ki tø lë ti niø li gø, ser -
gan tie siems psi chi kos li go mis yra daþ nos, re tai diag no -
zuo ja mos lai ku ir daþ nai ne gy do mos. Jas at spin di ávai rûs
odos, jos prie dø pa þei di mai, ku rie bu vo átrauk ti á ðá ty ri mà.
Tai bu vo vie ni reikð min giau siø ti ria mo jo dar bo re zul ta tø.
Nu sta të me, kad 81,6 % ti ria mø jø tu rë jo odos, 79,6 % –
plau kø ir 51 % – na gø pa ki ti mø. Ma no me, kad tam áta kos
ga lë jo tu rë ti blo ga hi gie na ir pras ta odos prie þiû ra. Nu sta -
të me, kad 68,8 % pa cien tø, ser gan èiø der ma to lo gi në mis li -
go mis, vi sos odos prie þiû rai sky rë ma þai lai ko
(< 10–20 min. per die nà). Svar bu at kreip ti dë me sá, kad pa ti
psi chi kos li ga ga li lem ti tam tik rø simp to mø at si ra di mà,
nes treè da lis pa cien tø tei gë, jog odos ir plau kø pro ble mos
at si ra do su sir gus ði zo fre nija ar dep re si ja. Odos, plau kø,
na gø pa ki ti mai ne bu vo sta tis tið kai reikð min gai su si jæ su
psi chi kos li gos diag no ze, nes abie jø li gø me tu pa cien tams
bû din ga pras ta odos prie þiû ra, blo ga hi gie na, pa ti ria mas il -
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1 lentelë. Dermatologiniø ligø paplitimas tarp pacientø, serganèiø ðizofrenija ir depresija

Infekcinë/neinfekcinë
odos liga

Odos ligø kategosija Ðizofrenija (n=16) Depresija (n=17) Patikimumas

Infekcinës odos ligos Aknë 8 (17%) 8 (15,7%) P=0,858
22 (57,9%)

Grybelinës infekcijos  1 (2,1%) 5 (9,8%) P=0,172

Neinfekcinës odos ligos Þvynelinë  4 (8,5%) 5 (9,8%) P=0,825

16 (42,1%)
Dermatitai 3 (6,4%) – –

Palmoplantarinë hiperkeratozë 2 (4,3%) 1 (2,0 %) P=0,858

Ekskoriacijos 1 (2,1 %) – –

Ið viso 19 (50 %) 19 (50 %) – 38 (100 %)

2 lentelë. Psichikos ligomis serganèiø pacientø vartojamos vaistø grupës

Vaistø grupës Bendras skaièius (n=98) Ðizofrenija (n=47) Depresija (n=51) Patikimumas

Psichikos liga (%) 48 % 52 %

Kiti antidepresantai 31 (31,6) 7 (14,9) 24 (47,1) P<0,05

SSRI antidepresantai 41 (41,8) 7 (14,9) 34 (66,7) P<0,05

Antiparkinsoniniai 44 (44,9) 31 (66,0) 13 (25,5) P<0,05

Benzodiazepinai 61 (62,2) 35 (74,5) 26 (51,0) P=0,05

Atipiniai neuroleptikai 74 (75,5) 43 (91.5) 31 (60,8) P<0,05

Tipiniai neuroleptikai 41 (41,8) 29 (61,7) 12 (23,5) P<0,05

Normotimikai 24 (24,5) 8 (17,0) 16 (31,4) P=0,78



ga lai kis stre sas. Ðie fak to riai ga li pa þeis ti odos ir jos prie dø
làs te les [4, 8, 9]. Ste bi ma ten den ci ja, kad ser gan tie ji ði zo -
fre nija daþ niau skun dë si odos pa þei di mais, nei ser gan tie ji
dep re si ja. Tai ga li nu lem ti ði zo fre nijos me tu pa si reið kian -
tis kog ni ty vi niø funk ci jø su tri ki mas, ku ris ga li tu rë ti áta kos 
ne adek va èiam kai ku riø simp to mø áver ti ni mui [10]. At lik -
ta la bai ma þai ty ri mø, ku riø me tu bû tø pa ly gin ti odos, jos
prie dø pa ki ti mai tarp svei kø þmo niø ir ser gan èiø jø psi chi -
kos li go mis. Na y e ra ir kt. [9] ty ri mø duo me ni mis, ne tu rin -
tys psi chi kos su tri ki mø re èiau skun dë si odos nie þë ji mu
(4,5 %) nei jø tu rin tys (17,1 %). Pa na ðûs re zul ta tai gau ti ir
mû sø ty ri me – nie þë ji mas bu vo daþ nas simp to mas tarp ser -
gan èiø jø ði zo fre nija ir dep re si ja.

Serganèiøjø psichikos ligomis odos ligos

Der ma to lo gi nës li gos, ypaè in fek ci nës, yra daþ nes nës ser -
gan tie siems psi chi kos li go mis nei ne ser gan tiems [4, 9].
Mû sø ty ri me ne bu vo átrauk ta kon tro li në gru pë su svei kais
as me ni mis, ta èiau gau tus duo me nis ga li me pa ly gin ti su ki -
to mis stu di jo mis. Mo ok ho ek ir kt. [5] ið ty rë pa cien tus, ser -
gan èius psi chi kos li go mis, ir nu sta të, kad 77 % tir tø jø sir go 
odos li go mis. Mes nu sta të me ma þes ná der ma to lo gi niø li gø
pa pli ti mà tarp ser gan èiø jø ði zo fre nija ir dep re si ja – 38,7 %. 
Ðiam skir tu mui áta kos ga lë jo tu rë ti skir tin gi pa cien tø psi -
chi kos su tri ki mai ty ri muo se, ne tiks lûs diag nos ti niai me to -
dai ir ma þa res pon den tø im tis. Mû sø ir Mo ok ho ek bei kt.
[5] stu di jos ne ra do pa ti ki mo ry ðio tarp odos li gø ir psi chi -
kos su tri ki mo diag no zës ar var to ja mø vais tø. Na y e ra ir kt.
[9] at li ko pa na ðø ty ri mà, ta èiau jie pa ly gi no odos li gø pa -
pli ti mà tarp ser gan èiø jø psi chi kos li go mis ir svei kø, ati tin -
ka mai jos nu sta ty tos 71,5 % ir 22 %. Na y e ra ir kt. [9],
Bai-Yao Wu ir kt. [4] stu di jos, ati tin ka mai 66,9 % ir
61,4 %, nu ro dë, kad ser gan tie siems psi chi kos li go mis in -
fek ci nës odos li gos bu vo daþ niau sios ið vi sø der ma to lo gi -
niø li gø. Ðios stu di jos ati tin ka mû sø ty ri me gau tus duo me -
nis, nes in fek ci nës li gos bu vo nu sta ty tos 57,8 % pa cien tø,
ser gan èiø der ma to lo gi në mis li go mis (1 len te lë).

Li te ra tû ros duo me ni mis, daþ nes ná odos li gø pa pli ti mà
ser gan tie siems psi chi kos li go mis ga li lem ti psi chi kos su -
tri ki mo simp to ma ti ka, pa to ge ne zë ir ap lin kos fak to riai. Ði -
zo fre nijos ne ga ty vios simp to ma ti kos me tu pa cien tai ne -
pri si þiû ri, pra stë ja jø hi gie na, to dël ant odos ga li pra dë ti
kaup tis ne ðva ru mai, rie ba lai ir pra kai tas, for muo da mi ge rà
ter pæ mik ro or ga niz mø dau gi ni mui si. Tai ga li su kel ti odos,
jos prie dø bûk lës pa ki ti mus ir daþ nes nes der ma to lo gi nes
li gas [11]. Ana li zuo jant ði zo fre nijos etio pa to ge ne zæ, at -
ran da ma vis nau jø fak to riø, ku rie ga lë tø da ry ti áta kà der -
ma to lo gi niø li gø ið si vys ty mui. Ðie pa cien tai tu ri su ma þë -
ju sá prie ðuþ de gi mi ná imu ni ná at sa kà ir su sil pnë ju sá na tû ra -
liø ki le riø ci to tok sið ku mà bei lim fo ci tø pro li fe ra ci jà, tai
ga li su kel ti odos jaut ru mà in fek ci nëms li goms [4, 8]. Ser -
gan tie ji dep re si ja dël sa vo li gos tu ri so cia li niø pro ble mø,
su ma þë ju sá pa si ti kë ji mà sa vi mi, ku ris truk do fi zi nei veik -
lai ir su ma þi na as me ni næ hi gie nos prie þiû rà, o tai pa di di na
jaut ru mà odos in fek ci joms [9]. Ði zo fre nija ir dep re si ja su -
ke lia stre si nes si tu a ci jas [12, 13], ku riø me tu ið si ski ria stre -
so ini ci juo ti me dia to riai, ir kar tu su imu ni niu bei uþ de gi mi -

niu at sa ku pa vei kia efek to ri nes odos ir jos prie dø làs te les.
Tai ga li su kel ti ar ba pa û min ti neu rouþ de gi mi nes, stre so
ini ci juo tas odos bûk les: þvy ne li næ, ato pi ná der ma ti tà, ak næ, 
kon tak ti ná der ma ti tà, nie þë ji mà, eri te mà. Il ga lai kis stre so
po vei kis ne tik pa di di na ti ki my bæ su sirg ti odos in fek ci jo -
mis ir uþ de gi mi në mis li goms, bet ir su ak ty vi na aler gi jas,
ska ti na odos se në ji mà ir plau kø slin ki mà [8].

Ty ri mo me tu nu sta të me, kad treè da liui pa cien tø odos
pa ki ti mai su ke lia stre sà ir pa blo gi na gy ve ni mo ko ky bæ,
kas ga li lem ti psi chi kos li gos pa blo gë ji mà. Dal gard ir kt.
[6] at li ko ty ri mà 13 Eu ro pos ða liø, ku rio tiks las bu vo ið si -
aið kin ti ry ðá tarp dep re si jos, ne ri mo, min èiø apie sa vi þu dy -
bæ ir ávai riø odos li gø. Dep re si ja bu vo daþ nes në ser gan tie -
siems der ma to lo gi në mis li go mis nei ne ser gan tiems. Ði li ga 
dau giau sia diag no zuo ta pa cien tams, tu rin tiems ko jø opas,
ran kø eg ze mà, ato pi ná der ma ti tà, þvy ne li næ ir in fek ci nes
odos li gas. Ne ri mas daþ niau siai pa si reið kë ser gan tie siems
pso ria ze, odos opo mis, ran kø eg ze ma ir ak ne. Min tys apie
sa vi þu dy bæ daþ nai kil da vo þvy ne li ne ser gan tiems pa cien -
tams. Tai gi, rei kia at si þvelg ti á tai, kad der ma to lo gi nës li -
gos ga li su kel ti dep re si jà, o jai esant ga li pa û min ti jos simp -
to ma ti kà, su kel ti min tis apie sa vi þu dy bæ.

Dermatologiniø problemø diagnostika ir gydymas

Ap þvel gæ li te ra tû ros ðal ti nius, pa ste bë jo me ten den ci jà,
kad dau ge lis odos pa ki ti mø ne nu sta to mi lai ku ir ne gy do -
mi. Mû sø stu di ja pa ro do, kad tik treè da lis vi sø pa cien tø, tu -
rin èiø odos, na gø, plau kø pa þei di mø, krei pia si á gy dy to jà.
Mo ok ho ek ir kt. [5] ty ri mo duo me ni mis, tik 27,5 % dël
der ma to lo gi niø pro ble mø krei pë si á gy dy to jus. Bai-Yao
Wu ir kt. [4] ið ty rë, kad 20–40 % odos li gø bu vo diag no -
zuo ta ir gy dy ta spe cia lis to, tik 10 % ið jø kon sul tuo tos pa -
ty ru sio der ma to lo go. Tai gi, ser gan tie ji psi chi kos su tri ki -
mais ið sa ko ma þiau nu si skun di mø dël sa vo svei ka tos ir re -
èiau nau do ja si svei ka tos prie þiû ros pa slau go mis [14]. Ky -
la daug dis ku si jø, kas tu rë tø pa si rû pin ti ðiø pa cien tø fi zi ne
svei ka ta. Li te ra tû ros ðal ti niai nu ro do, kad psi chiat rai tu rë -
tø bû ti vie na pir mø jø svei ka tos prie þiû ros gran dþiø. Jie tu -
rë tø at kreip tø dë me sá á so ma ti nes li gas ir, esant tam tik -
riems pa ki ti mams, pa skir ti ati tin ka mà gy dy mà ar ba spe -
cia lis tø kon sul ta ci jas [14, 15].

Psichotropiniø vaistø poveikis odos, jos priedø
pakitimams

SSRI an ti dep re san tai skir ti ne tik dep re si jos simp to mams
gy dy ti. Jie ma þi na odos nie þë ji mà ir su juo su si ju sá odos
pleis ka no ji mà. Mû sø ty ri mo duo me ni mis, pa cien tai, var to -
jan tys SSRI an ti dep re san tus, re èiau skun dë si nie þë ji mu nei
tie, ku rie jø ne var to jo. Áro dy ta, kad ðie vais tai reikð min gai
su ma þi na ávai rios kil mës nie þë ji mà, ta èiau tiks lus vei ki mo
me cha niz mas dar në ra nu sta ty tas. Ma no ma, kad jie vei kia
per se ro to ni no ir opio i di nius re cep to rius [16]. Var to jan -
tiems ati pi nius an ti psi cho ti kus daþ niau nei ne var to jan tiems
pa si reið kë plau kø slin ki mas, na gø lû þi në ji mas ir odos sau su -
mas. Pas ta ra sis fe no me nas aið ki na mas an ti cho li ner gi niu an -
ti psi cho ti kø po vei kiu, ku ris ga li su kel ti odos sau su mà [17].
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IÐVADOS

1. Trys ket vir ta da liai vi sø res pon den tø tu rë jo odos, plau -
kø pa þei di mø, pu së nu ro dë tu rin tys na gø pa ki ti mø.

2. Trys ket vir ta da liai res pon den tø, tu rin èiø odos, jos prie -
dø pa ki ti mø, odos prie þiû rai ski ria ma þai dë me sio, o tai 
ga li tu rë ti áta kos der ma to lo gi niø li gø ið si vys ty mui.

3. Ket vir ta da lis pa cien tø, tu rin èiø odos, jos prie dø pa ki ti -
mø, dël jø krei pë si á svei ka tos prie þiû ros spe cia lis tus.

4. Treè da liui res pon den tø nu sta ty tos der ma to lo gi nës li -
gos. Daþ niau sios ið jø: ak në, þvy ne li në ir gry be li në in -
fek ci ja.

5. Ras tas sta tis tið kai reikð min gas ry ðys tarp:
• SSRI an ti dep re san tø var to ji mo ir ma þes nio odos nie -
þë ji mo, pleis ka no ji mo, pû li niø at si ra di mo;
• an ti par kin so ni niø vais tø var to ji mo ir daþ nes nio odos
pa rau di mo, plau kø pli ki mo pa si reið ki mo;
• ati pi niø neu ro lep ti kø var to ji mo ir daþ nes nio odos
sau su mo, plau kø slin ki mo, na gø lû þi në ji mo.

REKOMENDACIJOS

Pa cien tø, ser gan èiø psi chi kos li go mis, svei ka tos prie þiû -
ros uþ tik ri ni mas, as me ni nës hi gie nos lai ky ma sis ir ap lin ki -
niø di des nis dë me sys pa cien tui yra vie ni svar biau siø
veiks niø, ku rie ga li su ma þin ti odos, jos prie dø pa ki ti mø
pa pli ti mà. Tai gi, siû lo mi bû dai, kaip ið spræs ti ðià pro ble mà
[4, 5, 9, 15]:

• Psi chiat rai ir ki ti svei ka tos prie þiû ros spe cia lis tai tu -
rë tø pa si tei rau ti ser gan èiø jø psi chi kos li go mis apie
odos, na gø, plau kø po ky èius ir, esant nu si skun di mams
ar pa ki ti mams, re ko men duo ti der ma to ve ne ro lo go kon -
sul ta ci jà. Tai pa ge rin tø pa cien tø gy ve ni mo ko ky bæ,
psi chi næ ir fi zi næ svei ka tà.
• Pa reng ti re ko men da ci næ, mo ka mà jà me dþia gà
(lanks ti nu kus) apie odos hi gie nà ir prie þiû rà ser gan tie -
siems psi chi kos li go mis, sie kiant su ma þin ti in fek ci niø
odos li gø ti ki my bæ. Su pa þin din ti pa cien tø ar ti muo sius
su odos prie þiû ros al go rit mais ir ska tin ti juos ási trauk ti á 
mo ky mo pro ce sà.
• Áver tin ti psi chot ro pi niø vais tø ða lu ti ná po vei ká odai,
jam at si ra dus svars ty ti ga li my bæ ko re guo ti me di ka -
men ti ná gy dy mà.

Literatûra

1. Roosterman D, Goerge T, Schnei der SW, Bunnett NW,
Steinhoff M. Neuronal con trol of skin func tion: the skin as a
neuroimmunoendocrine or gan. Physiol Rev 2006;
86: 1309–79.

2. Basavaraj KH, Navya MA, Rashmi R. Rel e vance of psy chi a -
try in der ma tol ogy: pres ent con cepts. In dian Jour nal of Psy -
chi a try 2010; 52: 270–5.

3. De Hert M, Correll CU, Bobes J, et al. Phys i cal ill ness in pa -
tients with se vere men tal dis or ders. I. Prev a lence, im pact of
med i ca tions and dis par i ties in health care. World Psy chi a try
2011; 10: 52–7.

4. Wu BY, Wu BJ, Lee SM, et al. Prev a lence and as so ci ated fac -
tors of comorbid skin dis eases in pa tients with schizo phre nia: 
a clin i cal sur vey and na tional health da ta base study. Gen eral
Hos pi tal Psy chi a try 2014; 36(4): 415–21.

5. Mookhoek EJ, Van De Kerkhof PC, Hovens JE,
Brouwers JR, Loonen A. Skin dis or ders in chronic psy chi at -
ric ill ness. Jour nal of the Eu ro pean Acad emy of Der ma tol ogy 
and Venereology 2010; 24(10): 1151–6.

6. Dalgard FJ, Gieler U, Tomas-Aragones L, et al. The psy cho -
log i cal bur den of skin dis eases: a cross-sec tional multicenter
study among dermatological out-pa tients in 13 Eu ro pean
coun tries. The Jour nal of In ves ti ga tive Der ma tol ogy 2015;
135(4): 984–1.

7. Blume-Peytavi U, Kottner J, Sterry W, et al. Age-as so ci ated
skin con di tions and dis eases: cur rent per spec tives and fu ture
op tions. Ger on tol o gist 2016; 56: 230–2.

8. Chen Y, Lyga J. Brain-skin con nec tion: stress, in flam ma tion
and skin ag ing. In flam ma tion & Al lergy Drug Tar gets 2014;
13(3): 177–90.

9. Moftah NH, Kamel AM, Attia HM, et al. Skin dis eases in pa -
tients with pri mary psy chi at ric con di tions: A hos pi tal based
study. Jour nal of Ep i de mi ol ogy and Global Health 2013;
3(3): 131–8.

10. Talreja BT, Shah S, Kataria L. Cog ni tive func tion in schizo -
phre nia and its as so ci a tion with socio-de mo graph ics fac tors.
In dus trial Psy chi a try Jour nal 2013; 22(1): 47–53.

11. Singh P, Kar SK, Kumari R, Gupta SK. Dermatosis neglecta
in schizo phre nia: a rare case re port. In dian Jour nal of Psy cho -
log i cal Med i cine 2015; 37: 93–5.

12. Betensky JD, Rob in son DG, Gunduz-Bruce H, et al. Pat terns
of stress in schizo phre nia. Psy chi a try Re search 2008;
160(1): 38–46.

13. Slavich GM, Irwin MR. From stress to in flam ma tion and ma -
jor de pres sive dis or der: a so cial sig nal transduction the ory of
de pres sion. Psy cho log i cal Bul le tin 2014; 140: 774–5.

14. Law rence D, Kisely S. In equal i ties in healthcare pro vi sion
for peo ple with se vere men tal ill ness. Jour nal of Psychophar -
macology 2010; 24: 61–8.

15. De Hert M, Co hen D, Bobes J, et al. Phys i cal ill ness in pa -
tients with se vere men tal dis or ders. II. Bar ri ers to care, mon i -
tor ing and treat ment guide lines, plus rec om men da tions at the 
sys tem and in di vid ual level. World Psy chi a try 2011;
10(2): 138–51.

16. Ständer S, Böckenholt B, Schürmeyer-Horst F, et al. Treat -
ment of chronic pru ri tus with the se lec tive se ro to nin re-up -
take in hib i tors paroxetine and fluvoxamine: re sults of an
open-la belled, two-arm proof-of-con cept study. Acta Derm
Venereol 2009; 89(1): 45–51.

17. Lieberman JA. Man ag ing anticholinergic side ef fects. Pri -
mary Care Com pan ion to The Jour nal of Clin i cal Psy chi a try
2004; 6(Suppl 2): 20–3.

A. Vilkaitë, A. Audickaitë, M. Bylaitë-Buèinskienë,
E. Dlugauskas

EVAL U A TION OF THE SKIN AND ITS AP PEND AGES
IN PA TIENTS WITH SCHIZO PHRE NIA AND
DE PRES SION

Sum mary

Back ground. Pri mary pre ven tion, early di ag no sis and treat ment
of skin dis eases are very im por tant to en sure a less fre quent de -
vel op ment of dermatological dis eases and im prove the qual ity of
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life in pa tients with psy chi at ric dis or ders. Few stud ies have been
con ducted on the changes in the skin and its ap pend ages,
dermatological dis eases and their fre quency in these pa tients.
The aim of the study is to over view dermatological dis eases of
pa tients suf fer ing from schizo phre nia and de pres sion, changes in
skin, nails, hair, and to eval u ate their re la tion ship with skin care
char ac ter is tics, psy chi at ric dis or ders and psychotropic drugs.

Ma te rial and meth ods. Anon y mous sur vey was con ducted in
2017 in psy chi a try clin ics in Vilnius and Klaipëda. The ques tion -
naire was filled out by the re searcher on the ba sis of the an swers
of the pa tients as well as by ana lys ing their med i cal his tory doc u -
ments and ob jec tively eval u at ing the con di tion of their skin and
its ap pend ages. The data was pro cessed us ing SPSS 24.0 soft -
ware. Re sults were con sid ered re li able at p£0,05, us ing Fisher
and Chi square tests.

Re sults. 98 pa tients were in volved in the study, av er age age
47.5±16.8. 48% (n=47) of the pa tients were di ag nosed with
schizo phre nia (44.7% women and 55.3% men) and 52% (n=51)
with de pres sion (70.6% and 29.4%, re spec tively). Skin prob lems
were no ticed in 81.6% (n=80) of the pa tients, hair prob lems in
79.6% (n=78) and nail prob lems in 51% (n=50). Skin (p=0.169),
hair (p=0.838), nail (p=0.993) prob lems were not sta tis ti cally
sig nif i cantly re lated to schizo phre nia and de pres sion.
25.5% (n=25) of the pa tients vis ited doc tor due to the men tioned
prob lems: 18.4% (n=18) vis ited the dermatovenereologist,
4.1% (n=4) vis ited the psy chi a trist. 33.7% (n=33) of the pa tients

had dermatological dis eases; most com mon were acne
(16.3% (n=16)), pso ri a sis (9.2% (n=9)) and fun gal in fec tions
(6.1% (n=6)). Us ers of SSRI an ti de pres sants had sta tis ti cally sig -
nif i cantly less com plaints for itchy skin (us ers 22.0% (n=9) and
non- us ers 40.4% (n=23)), scal ing skin (22.0% (n=9) and
42.1% (n=24), re spec tively), pus tules (7.3% (n=3) and
21.1% (n=12), re spec tively) than non-us ers. Us ers of
antiparkinson med i ca tion had skin red ness (52.3% (n=23)) and
al o pe cia (40.9% (n=18)) (p<0.05). Skin dry ness (44.6% (n=33)),
hair loss (43.2% (n=32)) and nail crack ing (25.7% (n=19)) were
sta tis ti cally sig nif i cantly more com mon among us ers of
neuroleptic med i ca tions (p<0.05).

Con clu sions. Three quar ters of the pa tients had skin and hair
prob lems; one-half in di cated nail changes. A quar ter of the pa -
tients vis ited doc tor due to var i ous prob lems of the skin and its ap -
pend ages; one third was di ag nosed with dermatologic dis eases.
Us age of SSRI an ti de pres sants re duced skin itch ing and scal ing.
Us age of antiparkinsonic drugs was re lated with more fre quent
skin red ness and al o pe cia, while us age of atyp i cal neuroleptics
in creased skin dry ness, hair loss and nail crack ing.

Keywords: psychodermatology, schizo phre nia, de pres sion,
dermatologic dis eases.
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