3 hlavni etiologické okruhy dusevnich poruch:
» endogenni poruchy — vnitini, ¢asto vrozené priciny vzniku; napft. afektivni
poruchy, psychézy
> psychogenni poruchy — pficiny z vnéjSiho prostredi; napf. neurotické poruchy
» organické poruchy — dané poruchou centralniho nervového systému; napfr.
demence, nadorova ¢i zanétliva onemocnéni

Déleni psychiatrickych onemocnéni — vybrané dg.

Organické dusevni poruchy

Poruchy dusevni a poruchy chovani zptisobené uzivanim psychoaktivnich latek - zavislosti
Schizofrenie, poruchy schizotypalni a poruchy s bludy — psychotické on.
Afektivni poruchy (poruchy nalady) — deprese, manie

Neurotické, stresové a somatoformni poruchy

Poruchy osobnosti a chovani u dospélych

Mentalni retardace

Priznaky
Poruchy obsahu mysleni
» bludy — mylna pfesvédceni s patologickym podkladem; rozlisSujeme:

- expanzivni — napf. makromanicky az megalomanicky - prehanéni vlastniho vyznamu,
extrapotencni — pfesvédceni o své vyjimecnosti, originarni — presvédceni o vzneseném plvodu,
inventorni — vynalezecky, erotomanicky — neodolatelny pro opacné pohlavi

- depresivni — napf. mikromanické — presvédcéeni o bezvyznamnosti, autoakuzacni — sebeobvinujici,
insufisiacni — presvédceni o vlastni neschopnosti, hypochondricky — presvédceni o své nemoci

- paranoidni (vztahovacné) — napf. perzekucni — presvédceni o ohroZeni nebo
pronasledovani, emulacni — Zarlivecky, metamorfdzy- pocit zmény v jinou bytost

Poruchy vnimani
» halucinace — salebny viem bez zevniho podnétu, vznika na patologickém podkladé

P iluze — patologicka interpretace zevniho podnétu



Psychotické pfiznaky
Pozitivni (vic neZz norma) — nap¥. bludy, halucinace

Negativni (méné nez norma) — socialni stazeni, mutismus, zpomaleni psychomotorického tempa

V soucasné dobé probiha reforma psychiatrické péce, jejim hlavnim cilem je deinstitucionalizace péce
(kladen dliraz na komunitni péci — zakladaji se Centra dusevniho zdravi- CDZ a dal$i komunitni
sluzby); déle destigmatizace psychiatrie; zlepSeni podminek pro psychicky nemocné lidi (jek béhem
hospitalizace, tak i v béZzném Zivoté).

Jiz probiha zména pfistupu k oSetfovani psychiatrickych pacient(i s dg. SMI (tézka psychiatricka
onemocnéni, jako napft. schizofrenie) — zaméreni na recovery — Uzdravu

- formou posilovani silnych stranek pacienta, zaméreni na jeho prani a pfipravu na zZivot
v pfirozeném prostredi (mimo Ustavni péci); u kazdého pacienta se vytvafri individudlni plan a
krizovy plan (co délat, kdyZ dojde k relapsu); s rehospitalizacemi se pocita jako se soucasti
postupné ,uzdravy” tedy schopnosti zit v komunité

vvev

bude v komunité. Jiz funguji a dale vznikaji CDZ — centra dusevniho zdravi, kde pracuji
multidisciplinarni asertivni tymy (aktivné vyhledavaji a pracuji s pacienty)

V fadé psychiatrickych oddéleni se vyuzivda metoda CERe — péce zamérena na zotaveni (vyhledavani
silnych a pozitivnich stranek pacienta, na kterych se stavi individudlni plan péce — vcéetné krizového
planu = napf. co budu délat, kdyZ se dostavi priznaky relapsu)



