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KAZUISTIKA - Pacientky s epilepsii 1

Identifika¢ni udaje

Jméno a prijmeni X. Y. Vék 35 let
Bydlisté XXX Vzdélani VS
Stav svobodna Oddéleni Xy
Datum prijeti X. V. Den pobytu 1.
Sbér informaci dne | x.y. Hospitalizace akutni

Duavod prijeti

epilepticky zachvat GM

Rodinna anamnéza

bezvyznamna

Osobni anamnéza

Porod i psychomotoricky vyvoj pacientky probéhl
bez komplikaci. V mezidobi let 1982-1986 st. p.
varicella a salmonel6za. V roce 1988
hospitalizovana pro meningitis, pravdépodobné st.
p. parotitis epidemica.

V r. 1994 intoxikace Iéky (nazev si jizZ nepamatuje)
po hadce s partnerem a pod vlivem alkoholu.
Pacientka uvadi suicidalni podtext. Vybavuje si, Ze
se rano probudila, byla zmatena a nemohla
odpovidat. Nasledoval prvni epilepticky zachvat
GM, ktery (dle rodi¢u) trval pfiblizné 3 minuty. Byla
prfevezena ZZS do nemocni¢niho zafizeni,
vySetfena psychologem a jelikoz ve vypovédi
suicidalni podtext poprela, propusténa domd.

DalSi zachvat probéhl v r. 2004, pfedchazelo mu 14
dni, kdy pacientka malo spala a pila téméf denné
vétSi mnozstvi alkoholu. Rano si Sla se svym
partnerem zabéhat do lesa, vybavuije si, Ze méla na
okamzik ,bilo pfed o€ima“ a dale si jiz nic
nepamatuje. Védomi nabyla asi po 5 minutach,
partner uvadél, Zze se nahle zastavila, upadla a méla
epilepticky zachvat, podle popisu symptomU opét
GM.

V nasledujicim obdobi od r. 2006 se zachvaty
zacCaly objevovat az 3x do mésice, vzdy jim
predchazelo poZziti alkoholu a nepravidelny spanek.
Pacientka se rozhodla navstivit neurologa, ktery
diagnostikoval epilepsii a nasadil medikaci, Lamictal
100 mg tbl. 1-0-1, po jeho nasazeni zachvaty ustaly,
také diky absolutnimu vysazeni alkoholu.

NO - nynéjsSi onemocnéni

Po ¢tyfech mésicich dodrzovani rezimovych
opatfeni se pacientka navratila k pivodnimu stylu
zivota, alkohol konzumovala min. 1x tydné, zhruba
0,75 | za veCer. Zachvaty se objevovaly 1x ro¢né
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bez vaznéjSich urazl. NejCastéjSim mistem byly
supermarkety, spoustécim mechanismem ziejmé
zarivky.

Tento stav trval v podstaté do minulého roku, v

r. 2010 se vSak vyskytly 3 zachvaty GM. Od r. 2010
jiz dalSi zachvat nenastal, a ackoliv pacientka udava
obcCasné aury trvajici nékolik sekund, tvrdi, Ze se
naucila spusténi zachvatu ovladnout a dafi se ji to
za urcitych podminek, napf. nechodi-li druhy den po
zabavach ven a odpociva, a pokud jiz citi néjakou
pfedzvést, zaCne se soustfedit na néco jiného

a k zachvatu nedojde.

Lékova anamnéza Lamictal 100 mg tbl. 1-0-1, Jeanine tbl. 0-0-1
Alergologicka anamnéza Alergie na slunec¢ni zafeni a kontaktni alergie na nikl
Abuzy Pacientka koufi od 15 let s kratkymi pauzami,

poslednich 10 let cca 15 cigaret denné, avSak

v kombinaci s alkoholem vykoufi i 30 cigaret za
vecer.

Alkohol konzumuje vétSinou 1x tydné, mnozZstvi se
pohybuje okolo 1 | vina, tvrdy alkohol zhruba rok
nepoziva vubec.

V minulosti udava uzivani navykovych latek,
zpocatku THC, v mezidobi let 2002-2003 pervitin.
V soucdasné dobé uziva 1x mésiéné kokain, tato
droga ji (dle jejich slov) vyhovuije, jelikoz u ni
omezuje ucinek alkoholu. Opiaty neguje.
Gynekologickal/urologicka |Menarché 1991, zaCatek pohlavniho Zivota 1993, od
anamnéza r. 1994 HA, menstruace pravidelna. Od r. 2008
uziva HA kontinualné. V r. 2004 interrupce v 11. tt.
(na vlastni zadost). V r. 2011 konizace délozniho
Cipku.

Socialni anamnéza Pacientka je svobodna, Zije v byté se svym
partnerem. Studuje vysokou Skolu zdravotnického
zameéfeni, pracuje ve zdravotnictvi na casteny
Uvazek. Castedné je také podporovana rodiéi.
Pracovni anamnéza Pracuje ve zdravotnictvi na ¢asteCny uvazek
Spiritualni anamnéza Nevéfici

Lékarska diagnéza

| G. 40.6 epilepticky zachvat GM |

25.2. 2010 (po pfijeti)

Podan FR 1000 ml+1 amp. (10 ml) MgSO4 i. v., doba kapani nastavena na 4
hodiny. Po dokapani infuze pacientka lucidni, orientovana, spolupracuje. Hybnost
aktivni, bez fatické léze, artikulace v normé. Hlava na poklep nebolestiva, zornice
izokorické, fotosenzibilita ++, bulby jsou ve stfednim postaveni, dotahuje vSemi
sméry. Skléry bilé, spojivky razové. Vystupy nervu V. (trigeminus) nebolestive,
inervace (facialis) soumérna. Jazyk vlhky, plazi stfedem. Kolorit normalni, turgor
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kGze pfiméfeny, vyZiva v normé. Reflexy na HK vybavné, stisk a €iti symetrické. DK
bez akroparéz. Stoj pevny, chize bez napadnosti. Bolest v oblasti levého
ramenniho kloubu.

Vzhledem k stavu po poziti alkoholu pacientka hospitalizovana na I0zkovém
oddéleni neurologie. Provedeno RTG vySetfeni levého ramenniho kloubu, bez
nalezu. Predepsan klidovy rezim, kontrolni méfeni TK, kontrola hydratace.
Medikace Lamictal 50 mg tbl. 1-0-1, pfi bolesti Novalgin 500 mg tbl. 1-1-1.

Fyzikalni vySetieni provedené sestrou
25. 2. 2010 (po prijeti)

Fyziologické funkce:

TK: 115/80 mmHg - normotenze

P: 77/min. pravidelny

D: 15/min. eupnoe bez stridoru

TT: 36,8 °C

vyska: 174 cm

vaha: 55 kg

BMI: 19

- stav klize: hematom na levém oku a levém rameni nasledkem padu,

pacientka si st€zuje na vyraznou bolest v levém rameni (dle Skaly bolesti
5/10)

védomi: zastfené z divodu postalkoholového stavu, somnolence

orientace: orientovana osobou, ¢asem i prostorem

re€: zpomalena

dutina ustni: pokousany jazyk na pravé strané, chrup neporusen

dutina nosni: bez sekrece

Model Marjory Gordon

Vnimani zdravi, udrzovani zdravi

Zdravi pacientka vnima jako slozku zivota, od které se odvijeji vSechny jeji dalSi
¢innosti, chovani i nalada. Netrva na tom, aby byl jeji Zivotni styl pouze zdravy. Mél
by byt symbidzou fyzické a psychické pohody. Kdyz se jeji télo citi dobre, citi se tak
i ona. Spousta véci ji dodava energii, i kdyz ji nékteré mohou zase vzit. Hlavni je,
aby pozitivni energie prevladala. Ji zdravé, pravidelné cvici, ale také si obCas sedne
s prateli a pije néjaky ten alkohol, ackoli ho ma zakazany a vi, Zze by ji ve
skute¢nosti bylo fyzicky lépe, kdyby se ho uplné ziekla. Je-li vdak ve spole€nosti
jedind, kdo nepije, pfestava ostatnim rozumét, da se fici, ze je na ,jiné viné“.
Vzhledem k jeji nemoci bylo tézké najit ,zlatou stfedni cestu®, to znamena bavit se a
zaroven si co nejméneé ublizovat.

Vyziva, metabolismus

Styl vyzivy pacientky se odviji od situace, ve které se pravé nachazi. Ve dnech, kdy
chodi do Skoly nebo do prace, je nucena pfizpusobit se danym podminkam. Snida
vétSinou 1,5 hodiny poté, co se probudi a dalSi porce jidla nasleduji v tfihodinovych
intervalech. Pokud se v€as nenaji, vnima ubytek energie, tfesou se ji ruce. Prvni
pomoci, pokud nema moznost se najist, je kostka horké Cokolady s vysokym
obsahem kakaa. Do jidelniCku se snazi zahrnout dostate¢né mnoZzstvi ovoce a
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zeleniny, celozrnného peciva, mlénych vyrobkd, obilovin, cereadlii atd., a to v co
nejkvalitngjsi formé (napf. neloupanou ryzi, téstoviny z morskych fas apod.). Neni
pfiliSnym milovnikem masa, v minulosti byla nékolik let vegetariankou, avSak
vzhledem k tomu, Ze ji zaCaly padat vlasy a objevovat se bilé skvrny na nehtech,
zaradila do jidelnicku alespori ryby a kruti maso.

Uziva nékteré potravinové dopliiky pro podporu mozkové cinnosti (lecitin, gingo
biloba), imunity (echinacea) a celkového fyzického stavu (B-komplex).

Dodrzovat pitny rezim ji ne€ini nejmensi potize, za den vypije minimalné 4 | tekutin,
zhruba 1,5 | tvofi Cista voda, zbyvajici ¢ast bylinné a zelené Caje, fedéné ovocné
stavy apod.

Je-li v obdobi zvySeného stresu, objevuji se ji v ustech afty. Se zuby problémy
nemiva, pravidelné, 1x za 6 mésicu navstévuje dentistu.

Vylucovani

V této oblasti pacientka nezaznamenala zadné obtize, snad jen CastéjSi mikci
vzhledem k pravidelnosti pitného rezimu. Diuréza zméfena na 3 litry, coz by se dalo
klasifikovat jako polyurie. Spatné snasi vysoké teploty, coZ se u ni projevuje
zvySenym pocenim, zvlasté v obliCeji.

Aktivita, cviceni

V dobé, kdy byla pacientce diagnostikovana epilepsie, se zaCala vénovat j6ze, cviCi
pravidelné kazdé rano, priblizné 20 min. Jéga ji pomaha se soustredit a dle jejiho
nazoru také ovliviiuje zvladani zachvatd. Ma-li ¢as, vénuje se béhani, plavani,
cyklistice a prilezitostné horolezectvi, ovSem pouze na amatérské urovni.

Spanek, odpocinek

Pro spanek je pro ni nejvice vyhovujici ¢as od 22. do 9. hodin. V tomto pfipadé se
citi nejvice odpocatd, coz je ovdem malokdy, jelikoz studuje a chodi do zaméstnani
prfevazné v rannich hodinach. Jeji spanek je tudiz velice nepravidelny. Obg&asny
stres se snazi kompenzovat jiz zminénou jégou a také relaxaci ve vané za pouziti
svi¢ek a vonnych olejd, jejim nejoblibengjSim je vytazek z Cerveného pomerance,
ktery ma dle aromaterapie antidepresivni a osvézujici ucinky.

Relaxaci by se dalo nazvat i posezeni s prateli, pacientka udava, Ze v téchto
chvilich zapomina na zalezitosti a problémy vSednich dnu. Nejradéji travi ¢as na
Cerstvém vzduchu.

Citlivost (vnimani), poznavani

Pacientka srovnava obdobi, kdy ve svych 20 letech neméla problémy se
soustfedénim, vyjadfovanim, schopnosti rozhodovani ani paméti. V soucCasnosti jiz
bohuzel registruje ubytek pamétové kapacity a téZko se rozhoduje, byt Casto
v primitivnich situacich. Kdyz se delSi dobu zabyva urcitym problémem, zacinaji se
ji mySlenky rozbihat a je nucena tuto €innost pferusit. Je to pro ni velmi nepfijemny
pocit, frekvence téchto situaci vétSinou zavisi na mife zatéze. Tuto urcitou
mozkovou stagnaci pfi€ita svému stylu Zivota a do jisté miry i nasledkim
epileptickych zachvatu.

Zfejmé ma vySSi prah bolesti, tu vnima pouze jako lehce odliSny fyzicky stav,
kterym se nijak hloubg&ji nezabyva. Zasadné nepouziva zadna analgetika.

Sebepojeti, sebeucta
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Vv,

ucit se novym vécem, naslouchat pfatelim a najit v sobé vnitfni klid. Také jeji okoli
ji vnima jako inteligentni a vtipnou osobnost v obdobi, kdy se vyhyba alkoholu, coz
ji alespon ¢astecné navraci pozbylé sebevédomi.

Role, vztahy

NejpevnéjSi zazemi citi ve své roding, je Stastna, Ze se ma o koho opfit a kde
hledat pomoc. Jako velmi dllezitého vnima také svého partnera a malou skupinu
stalych pratel, ke kterym se Casto vraci, aC jiz nékolikrat zménila misto svého
pusobiste.

Zatim na ni nijak nedoléha touha vétSiny zen vdat se a mit déti. Je presvédCena, ze
mohou partnefi vedle sebe svobodné Zit, aniz by podepsali svatebni dokumenty.
Ovsem vérnost a ucta k partnerovi jsou pro ni stézejni.

Reprodukce a sexualita

Téma reprodukce jiz bylo popsano v predeSlém bodé, pojem sexualita ma
pacientka spojen pfedevSim s pocitem porozuméni, bigamii neuznava. Stres,
zatézové situace - zvladani, tolerance.

Za zaklad zvladani stresu pacientka povazuje uvédoméni si cile, kterého chce
dosahnout. Je pro ni velmi dulezité, aby méla zaméstnani, které ji naplfiuje
a kolektiv, ve kterém se citi spokojena.

Vira a zivotni hodnoty

Pacientka se Fidi tezi, ze vSe pozitivni, co predala, se ji stejnou mérou navraci zpét
a naopak. Pokud nastava obdobi, kdy se ji méné dafi, vnima ho jako dusledek
vlastniho pochybeni a jako zkuSenost, ktera by méla vést k urcité zméné.

Vyznanim se nefadi k zadné konkrétni cirkvi, svymi myslenkami je ji nejblize
buddhismus, na kterém si vazi nenasilnosti, tolerance a vnitfniho klidu tohoto
nabozenstvi, lasky k ostatnim bez prfedsudkd a hledani pochybeni v prvni fadé
v sobé. Lidé by dle ni méli byt prosti kritiky, na kterou nebyli tazani a zamérit se na
to, aby se sami stali osobnosti, které by si mohli vazit.

Jiné
V navaznosti na pfedchozi body pacientka udava, Ze je se svym Zivotem prevazné
spokojena, svoje chyby se snazi napravovat. Jejim zZivotnim krédem je ,nepfekazet
a neskodit” a také se snazit, aby jeji chovani nebo jednani negativné neovliviiovala
okoli.

ZADANIi PRO STUDENTY:

1) lIdentifikujte chybéjici informace.

2) Identifikujte chybné informace.

3) Stanovte oSetrovatelské diagnézy a usporadejte je podle priorit.

4) U vybrané osSetrovatelské diagnozy stanovte cile, oéekavané vysledky
a oSetrovatelské intervence.

5) Navrhnéte souvisejici edukace.



