


Poruchy vyvolané uzivanim psychoaktivnich
latek



Obecna cast




Navykove poruchy

* Poruchy vyvolane zdravi skodlivymi
navyky

* dle MKN 10 -,,Dusevni poruchy vyvolané
uzivanim psychoaktivnich latek ,,F 10-19

* dle definice : kazda dusSevni nebo
behavioralni poruchy, ktera vznikla jako
duasledek uzivani jedné nebo vice
psychoaktivnich latek bez ohledu na to,
zda byly ci ne predepsany lékarem



Poruchy vyvolané pusobenim
psychoaktivnich latek

Poruchy vyvolané pozivanim alkoholu

poruchy vyvolané uzivanim opioidti

poruchy vyvolané uzivanim kanabinoidii

poruchy vyvolané uzivanim sedativ ¢i hypnotik
poruchy vyvolané pozivanim kokainu

poruchy vyvolané pozivanim jinych stimulancii
(vC.kofeinu)

poruchy vyvolané pozivanim halucinogenti

poruchy vyvolané pozivanim tabdku

poruchy vyvolané pozivanim organickych rozpoustédel

poruchy vyvolané pozivanim nékolika latek a uzivanim
jinych psychoaktivnich latek



Psychoaktivni latky

* =,drogy*“: alkohol, opioidy,kanabinoidy,
sedativa, hypnotika, stimulancia, kofein,
tabak, inhalacni latky

* rozdéleni dle ucinku
budive (stimulancia- kofein, kokain, amfetamin)
tlumive (alkohol, opioidy)
halucinogenni (kanabinoidy, LSD..)




Diagnoza poruchy

- stanoveni dle aktualniho klinického stavu
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vyvolaneho ucinkem psychoaktivni latky
- klinicke stavy:

akutni intoxikace

skodlivé uzivani

syndrom zavislosti

odvykaci stav -nekomplikovany, s kie¢emi

odvykaci stav s deliriem - s kiecemi, bez kfeci

psychoticka porucha

amnesticky syndrom

rezidualni stav a psychotickad porucha s pozdnim zacatkem



Akutni intoxikace

* prechodny stav nasledujici po poziti
psychoaktivni latky, odezni po vylouceni
latky z téla

* priznaky: poruchy védomi,chovani,
vnimani, emotivity, poznavani i fyzilog.
f-c1

* lecba: dle zavazinosti - zajistit vitalni f-ce,
podat antidotum, mirnit patolog. projevy
chovani



Skodliveé pozivani

* uzivani psychoaktivni latky vedouci k
poskozeni zdravi - téelesnému (infekce -
HIV) ci psychickému (napr.deprese)

* rizikove chovani
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* lécba: ,kratka intervence“ + lécba potizi



Syndrom zavislosti
vznika pri opakovaném uzivani psychoaktivni
latky
diagnosticka kritéria : uzivani dané latky po dobu
jednoho mesice (nepretrzité) nebo opakovane v
kratsich obdobich, vyskyt 3 a vice z nasledujicich
projevii:
touha cCi puzeni uzivat latku (craving)

potize pri kontrole uzivani latky

odvykaci stav

prukaz_tolerance k ucinku latky (provazené zvySovanim davek)

postupné zanedbdvdni jinych potéSeni, zajmu, zalib

pokracovdni v uzivdni latky i pres jasny diukaz skodlivych
nasledki




Z.avislost

* zavislost fyzicka: somaticky odvykaci stav,
prikaz tolerance

* zavislost psychicka: touha po uzivani urcite
latky, potize s kontrolou uzivani latky,
postupné zanedbdvdni jinych zajmu,
pokracovani pres diikaz skodlivosti

* typ zavislosti vyplyva z vlastnosti
zneuzivané latky



Zavislost - prubéhové varianty

klinicka diagnoza“ zavislost“ obsahuje i riizné
klinické varianty prubéhu ,,zavislosti“ (ty se
mohou vyskytnout v prubéhu doby u jednoho
zavislého jedince)

aktualni abstinence

aktudlni abstinence v chranéném prostredi (napfr.
lecebna)

aktualni abstinence v klinicky sledovaném
substitucnim rezimu (napr. methadon)

aktualni abstinence pri lécbe blokujicimi latkami
(napr. disulfuram)



Zavislost - prubéhové varianty

klinicka diagnoza“ zavislost“ obsahuje i rtizné
klinické varianty prubéhu ,,zavislosti“ (ty se
mohou vyskytnout v prubéhu doby u jednoho
zavisléeho jedince)

aktivni zavislost (aktualni uzivani)
souvislé uzivani (alkoholovy nekolikadenni tah)
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epizodické uzivani (napr. dipsomanie - kvartalni
pijactvi)



Odvykaci stav

* abstinencni syndrom (syndrom z odneéti)

* nasleduje po vysazeni Ci snizeni
opakovane, dlouhodobe uzivane
psychoaktivni latky

* symptomy - psychicke i somaticke,
poruchy vedomi, vnimani, chovani,
poznavani, fyziolog.funkci



Odvykaci stav s deliriem

* odvykaci stav muze byt spojen s deliriem
(napr. delirium tremens u alk. zavislosti)
* symptomy psychicke a somaticke

* typickeé trias : kvalitativni porucha
vedomi, halucinace a iluze, vyrazny
tremor



Psychoticka porucha

= toxicka psychosa

vznika behem ci bezprostredné po poziti
psychoaktivni latky, trva vice nez 48
hodin,pri abstinenci se upravi do 1-6M

symptomy : poruchy vnimani,abnormni
emoce, chovani, psychomotorika, bludy,
védomi jasné

dif.dg.:akutni intoxikace (< 48hodin),
psychot. porucha jiné etiologie ,delirium
(anamnéza)



Amnesticky syndrom

* chronickeé zhorseni kratkodobeé pameti,
bezprostredni pameét zachovana

(dlouhodobé muze byt zhorSena), poruchy casového
razeni udalosti, schopnost ucit se novému, kognitivni
funkce zachovany

* dg.: klinicky obraz, psychologie, neni
korelace mezi nalezem v zobrazovacich
metodach a tizi poruchy

* lécba : abstinence, nootropika, vitaminB,
trenink




Rezidualni stavy a psychoticka
porucha s pozdnim zacatkem

demence

poruchy osobnosti, chovani
poruchy nalady

naruseni kognitivnich f-ci

psychotické reminiscence = flashbacky -
epizodické, kratce trvajici poruchy vnimani, spontanni
opakovani zrakovych halucinaci, télesnych pocita,
intenzivni emoce, ktere se vyskytly v minukosti pri
poziti napr. halucinogenti, kanabinoidi, kokainu



Lécba poruch vyvolanych
uzivanim psychoaktivni latky

Hlavni predpoklady : komplexnost,
dostupnost, odpovidajici delka, odpovidajici
metody a prostredky, spoluprace s dalsimi
institucemi

charakter sité zarizeni, pohyb pacienta ridi,
zprostredkovava ,,koordinacni centrum®,
ktere na zaklade terapeutického planu, ve
spolupraci s ostatnimi institucemi, urcuje
poradi, ve kterem pac. absolvuje prislusny typ

péEe - ,,matching s parovani potreb pacienta s
adekvatnim lécebnym planem



Moznosti lécby

~kKoordinacni centra ,, - ordinace pro
alkoholismus a jiné toxikomanie (AT amb.), K
centra (nizkoprahova, kontaktni prace,
poradenstvi, hygienicky, zdravotnicky servis,
vymenné programy (pouzité inj. nacini za nove -
systém omezovani rizik - harm reduction )

napln : poradenskou, diagnostickou, léeCebnou
cinnost, cile : 1. nastoleni abstinence, 2.udrzeni
abstinence




Moznosti lécby, pokracovani

* ad 1. detoxifikace - zvladnuti abstinencniho
stavu , nahrada zneuzivane latky jinou,
chemickou obdobnou latkou, ktera potlaci
abstinenci potize, mozno ambulatne i za
hospitalizace

* detoxikace - casto predchazi detoxifikaci
specificky (dle typu latky) lécebny program,
jehoz cilem je eliminovat psychoaktivni latku z
tela (napr. pri zivot ohrozujicich intoxifikacich)




Moznosti lecby - udrzeni
abstinence

* ustavni péce - odvykaci pobyt v leCebném zarizeni
(hospitalizace v 1écebné),miiZe byt zahrnuta i
detoxifikace, cil:zakladni psychicka a fyzicka
stabilizace stavu, program : psychoterapie, pracovni
terapie, podpiirna farmakoterapie

* ndslednd lécba - denni stacionare, ambulance,
terapeuticke komunity (dlouhodobe pobyty 1-2
roky), chranénné bydleni




Terapeuticke postupy pri
zavislosti

* lécha cravingu - snizovani zadostivosti po droze :
psychoterapie, farmakoterapie -acamprosat, naltrexon,
nacvik soc. dovednosti

* substitucni lécba - terapeuticky postup, pri kterém je
puvodné zneuzivana latka nahrazena latkou s
vyhodnéjsim profilem (napr. metadon):

kratkodoba tzn. rychla detoxifikace

udrzovaci - dlouhodoba (i dozivotné, napr.
metadon, naltrexon)
* senzitivizujici lécba - podavani latky obracejici ucCinek
drogy v neprijemny zazitek (nap¥. disulfuram -Antabus)







Alkohol




Alkohol

Z we

* poruchy zptisobené primym ticinkem alkoholu
na CNS:

bezprostredne (akutni intoxikace)

nasledek chronického uzivani (odvykaci stav,
psychoticka poruchy, amnesticky syndrom)

* poruchy projevujici se navykovym chovanim

souvisejici s konzumaci alkoholu (narusena kontrola),
které mohou vyustit v zavislost (syndrom zavislosti na alkoholu)




Alkohol - akutni intoxikace

* ebrieta - opilost

* symptomy ~ mnozstvi, osobnost, tolerance
nizsi davky pusobi stimulacné (PM excitace, elace
nalady, mnohomluvnost, zvySene sebevedomi, snizeni
sebekriticnosti, zabran,agresivita), pri vyssich
davkach - ttlum (inava, inkoordinace pohybn,
dysartrie, somnolence, spanek)

* 4 stadia opilosti dle hladiny alkoholu v krvi:
1) excitacni stadium do 1.5g/kg, lehka opilost

2) hypnotické st. 1.6-2 g/kg, opilost stredniho stupné

3) narkotické stadium > 2g/kg, tézka opilost

4) asfyktické stadium > 3g/kg tézka alkoholova intoxikace ,
riziko bezveédomi, zastavy dechu,obéhu




Patologicka intoxikace
alkoholem

* paticka ebrieta - paticka reakce na alkohol

* malé davky alkoheolu u jedincu se snizenou
toleranci alkoholu

* priznaky : kvalitativnl porucha védomi,
neadekvatni chovani - vzrusivost,
agitovanost, agresivita (vybuch vzteku),
poruchy emoci (azkost, strach), poruchy
vnimani (halucinace), poruchy mysleni (bludy).
Stav konci usnutim, nasledne ostruvkovita
amnezie.



Alkohol - skodlivé uzivani

* abusus alkoholu - takovy zpuasob uzivani alkoholu, ktery vede
poskozeni zdravi (télesné Ci psychicke), predchazi zavislosti
* somatické poskozeni - napr.poskozeni GIT, hepatopathie

(prujmy, dysfagie, gastritidy, jicnové varixy){ riziko ca
on.,avitaminozy, endokrinopatie (pseudocushingiiv sy),
poruchy hemokoagulace, krvetvorby, f-cni, posléze organove
postizeni obéhového systému (kardiomyopatie, arterialni
hypertenze), poskozeni nervového systemu (polyneuropathie,
mozk. atrofie, alkoholicka epilepsi, sy deficitu thiaminu)
(laborator: zvysené hodnoty MCV, ALT, AST, GMT,
specifické vysetreni CDT)

* psychické poskozeni - napr.depresivni stavy po opilosti,



Z.avislost na alkoholu
psychicka i fyzicka
rozvoj zavislosti: zvysena tolerance k alk.,postupna
ztrata kontroly v piti, zanedbavani jinych potreb a
zajmii, postupné zmény mysleni, chovani
rozvinutd zavislost : potreba denni konzumace pro
adekvatni fungovani, odvykaci potize pri
abstinenci, ranni dousky, palimsety -
okénka(vypadky pameéti na obdobi opilosti), tresy,
zdravotni problémy, spolecenské selhavani, posléze

pokles tolerance k alkoholu (posléze mensi mnozstvi
alkoholu vyvolava priznaky opilosti)

pro stanoveni dg. musi byt splnéna obecna kritéria
»wZavislosti® dle MKN 10



Klasifikace zavislosti na
alkoholu dle Jellineka

tzv.Jellinekova typologie abusu alkoholu :

alkoholismus typu { - problémové piti, ,,sebemedikace*, k
odstranéni dysforie, tenze, izkosti spolecensky nedisciplinované

piti)
alkoholismus typu g_- prilezitostny abususcasté piti ve
spolecnosti, nasledkem somat. poskozeni

alkoholismus typu Y- zhorSena kontrola pri zachovalé schopnosti
abstinence, narust tolerance, psychicka zavislost, somat. i psych.
poskozeni

alkoholismus typu o) -neschopnost abstinence, chronicka
konzumace, udrzovani ,hladinky*, bez projevu opilosti,
vyjadrena fyzicka zavislost a poskozeni

alkoholismus typu € - epizodicky abusu (kvartalni pijactvi,
dipsomanie) s obdobimi abstinence



Z.avislost

CAGE dotaznik

. Have you ever felt the need to Cut down on drinking?

. Have you ever felt Annoyed by criticism of your
drinking?

. Have you ever felt Guilty about your drinking?

. Have you ever taken a morning Eye opener?

> 3 pozitivni odpovedi — 100 %
senzitivita pro zavislost na alkoholu

Nevyhoda — nelze rozeznat aktualni a
minuly abusus alkoholu



Alkohol - odvykaci stav

u osob s anamnesou dlouhodobého
intenzivniho abusu alkoholu

nastupuje do do 4-12 hodin po vysazeni
alkoholu ¢i redukci davky

nekomplikovany ci s krecemi
priznaky : tres rukou, vicek, jazyka,
poceni, nauzea, zvraceni, tachykardie,

hypertenze, cefalea, PM neklid, uzkost,
prechodne halucinace

odezni do 4-5 dnii, ihned odezni po poziti
alkoholu ¢i tlumivych latek



Odvykaci stav

I\ 11911%

“Roztresenost” (6 — 8 hod)

* Zavazny

Halucinace (10 — 30 hod)

Neuronalni excitace — Zachvaty (6 —
48 hod)

Delirium Tremens (2 — 5 dni)



Alkohol - odvykaci stav s

deliriem

* osoby s anamnesou dlouhodobé, intenzivni
konzumace alkoholu
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* s krecemi Ci bez kreci : nastup po 24 az 72
hodinach abstinence

* priznaky : poruchy kvalitativni védomi,
kognitivnich f.ci, bludy, halucinace,
desorientace, PM neklid,vegetativni
poruchy (tachykardie, poceni), tres,
poruchy elektrolyti, riziko metab. rozvratu,
epi paroxysmy, inverze spanku




CIWA-AR

Skala pro méreni tize odvykaciho stavu
po vysazeni alkoholu

10 polozek
Kazda polozka hodnocena 0 — 7 body



°  Pulz

CIWA-AR

* Polozky:

1)

2)
3)

4)
5)

Nauzea a
zvraceni

Tres
Paroxysmalni
poceni
Anxieta

Agitovanost

TK

1)
2)
3)
4)
5)

Poruchy hmatu
Poruchy sluchu
Poruchy zraku
Bolest hlavy

Orientovanost a
lucidita vedomi
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Alkohol - dalsi poruchy
vyvolane uzivanim
* toxické psychosy : alkoholova halucinosa,
zarlivost, paranoa - dlouhodoba

konzumace alkoholu, terapie :
neuroleptika

* amnesticky syndrom - poruchy
kratkodobé meti, vstipivosti, terapie :
nootropika, trenink vit.B1 (dg.
psychologie, abstinence= reversibilita)

* alkoholova demence




Terapie skodlivého uzivani
alkoholu

* zdklad terapie - psychoterapie - KBT(kognitivne
behavioralni), rodinna terapie, nacvik socialnich
dovednosti_

* Jecba skodliveho uzivani : kratka intervence -
posouzeni stavu, zpétna informace, doporuceni,

motivace, posilovani motivace, svepomocne
materialy, organizace (AA www.sweb.cz/aacesko/)




Terapie odvykaciho syndromu
u alkoholu

* detoxifikace = nastoleni abstinence potlacenim
abstinencnich priznakii z odnéti alkoholu - princip
zkrizene tolerance s alkoholem davky
benzodiazepinii(diazepam, chlordiazepoxid,
oxazepam), postupne se snizujici

CIWA-AR =8 -15 - 15 mg oxazepamu
CIWA-AR > 15 - 30 mg oxazepamu

* lecba odvykaciho stavu s deliriem podpora
vitalnich f-ci, korekce (mineraly,thiamin,
tekutiny,ionty) + benzodiazepiny, neuroleptika




Terapie zavislosti na alkoholu

* psychoterapie, cile : ziskat nahled (od

verbalniho k produktivhimu=realizace
zmeén) - KBT, dynamicka PT, podpiirna

* farmakoterapie :
anticravingove latky:acamprosat,naltrexon,
senzitivizujici latky :disulfuram
lécba dualnich diagnos (soubézné
probihajich psych. potize) - napr.
antidepresiva u depresi
podpurné latky - nootropika, vitaminy,







Opiaty

mechanismus ucinku - ovlivnéni opioidnich
receptoru v CNS

opioidy - Iéky proti bolesti - anodyna, proti kasli -antitusika
opiaty - podskupina opioidii se strukturou blizkou morfinu
morfin(alkaloid opia)kodein, heroin (diacetylmorfin)
methadon,hydromorfin,oxykodin,meperidin
, fentanyl,“farmaka*“-
Tramal,Dolsin,Fortral,Valoron, Continus
aplikace:injekcne,koureni,Snupani,inhalova
ni



Opiaty - akutni intoxikace

* priznaky : apatie, utlum,ospalost, PM
retardace ,tupa euforie, pocit, tepla, svedéni
(,, mravenci), zhorseni pozornosti,naruseni
schopnosti normalniho fungovani

* objektivni priznaky: mioza, otupélost,setrela rec,
poruchy védomi (pro tuto dg.alespon 1 splnén)

* teézkd intoxikace muze vést ke komatu s akutnim
ohrozenim zivota, utlumem dychani,
bradykardii, hypotenzi, hypotermii, komatem,
mydriaza, poskrabavani po celém tele




Opiaty - skodlivé uzivani

= ,Skody ,, vzniklé v souvislosti se
samotnym uzZivanim opioidti, predchazeji
sy zavislosti

* somaticke 1 psychicke

* nejcasteéji : infekcni choroby (hepatitidy,
HIV), poskozeni tkani, trombosy



Opiaty - zavislost

* rychly rozvoj

* fyzicka i psychicka zavislosti (vzestup tolerance),
silna touha craving, obtize s kontrolou uzivani,
trvaleé uzivani i pres vedomi nebezpecnych
dusledkii, prednost v uzivani latky pred jinymi
aktivitami, odvykaci stav

* chronické uzivani - zmeény charakterovych
vlastnosti(liny, bez zayjmu,bez
viille,depresivni,pseudohalucinace pred
usnutim),obdobi nespavosti, podrazdenosti se
stridaji s apatii



Opiaty - odvykaci stav

rychlost nastupu zavisi na typu zneuzivaného
opiatu (napr. heroin 4-5 hodin od posledni
aplikace)

lehci : bolest bricha, svalu, prijmy,neklid,
nespavost
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tezsi : poceni, kychani, slzeni, sekrece z nosu,
bolesti nebo krece svalu, titrobni bolesti, priijem,
mydriaza, piloerekce, zvyseni teploty, SF, TK,
zivanl, poruchy spanku, nechutenstvi,
tresy,nevolnost, zvraceni + touha po opiatu

pro stanovené dg. by mely byt pritomny
alespon‘ 3 priznaky z uvedenych



Opiaty - psychotickeé poruchy

* opioidy nevyvolavaji psychoticke
poruchy



Opiaty - lécba
* terapie akutni intoxikace : zajisteni vitalnich f-ci,
aplikace antidota - naloxon (ihned vyvola
odvykaci priznaky)

* terapie odvykaciho syndromu:

[leh¢iho odvykaciho stavu- spasmolytika, pFip.
NSA + tlumiva neuroleptika buspiron, tiaprid,
(prip.benzodiazepiny)

NN

[Jtezsiho odvykaciho stavu = detoxifikace
opiatovymi agonisty/antagonisty - buprenorfin,
pripadne v kombinaci s benzodiazepiny, pripadne
detoxifikace opiatovymi antagonisty - naltrexon, v
USA i detoxifikace opiatovymi agonisty - metadon



Opiaty - terapie syndromu
zavislosti

* komplexni programy - terapeuticka
komunita, nasledna peéce, resocializace

(roky)

* pro opakovane selhavajici pacienty
moznost dlouhodobé udrzovaci terapie -
substituce = nahrada drogy bezpecnéjsi
latkou s obdobnym ucinkem- methadon
(opiat), buprenorfin (opiatovy agonista /
antagonista)- Temgesic, Subutex




Kokain



Poruchy vyvolané pozivanim
kokainu

* Kokain - alkaloid obsazeny v listech koky
* Crack - synteticky upraveny kokain
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inhalovani, injekcCne



Kokain - akutni intoxikace

* priznaky : euforie (vesely, druzny, hovorny, touha po
pohybu, hyperaktivita az agitovanost, poruchy
chovani, vymizeni zabran,prebytek energie),
prijemne halucinace x ale i paranoidni obrazy,
afektivni labilita, stereotypni jednani, zvySena
bdélost, neschopnost koncentrace

* min. 2 z nasledujicich : vzestup TK + SF, mydriasa,
poceni, nevolnost, zvraceni, zimovrivost, dilatace
zornic, PM neklid, bolesti na hrudniku, krece

* lltezka otrava !! delirium,krece, teplota, slabne
krevni obeéeh, srdecni selhani, amrti v dusledku
kolapsu dech.centra



Kokain - skodlive uzivani

* somatické poskozeni : dano zpusobem
aplikace kokainu - snupani - poskozeni
sliznic (az perforace nosniho septa),
chronické uzivani riziko kardiomyopatie,
bolesti hlavy

* psychicke poskozeni : depresivni ladéni



Kokain - syndrom zavislosti,
odvykaci stav

* zavislost pouze psychicka
projevy zavislosti : tolerance k ucinktim
euforizujicim, intoxikace pod obrazem panickeé
ataky, psychot. epizody (toxické psychosy), telove
halucinace -(napaden hmyzem), télesna seslost, poruchy
spanku, somatické potize (zatéz pro KVA,siupani
poskozeni nosni sliznice,bolesti srdce, klubti)

* odvykaci stav : psych. symptomy :unava, hlad(dny),
touha po latce, podrazdeénost, depresivni prozivani
(tydny




Kokain - terapie

* terapie akutni intoxikace_: neklid - omezit +
benzodiazepiny iv,po (neuroleptika nejsou vhodna
pro kardiotoxicitu, zpomaluji vylu¢ovani stimulancil),
tachykardie, hypertenze - betablokatory,
hypertermie - ochlazeni

* terapie kokainové psychosy - neuroleptika

* terapie zavislosti - zahrnuje leCbu doprovodné
depresivni symptomatologie, vCetné cravingu
(antidepresiva - TCA)







Poruchy vyvolané pozivanim

stimulancii
psychomimetika - nefyziologicky budivy efekt na
CNS
prepardty :metamfetamin (pervitin), amfetamin,

efedrin, fenmetrazin,extase- MDMA ( +

halucinogenni ucinek), kofein

aplikace : koureni, Snupani, inhalace, inj.,po
mechanismus ucinku : zvySeni koncentrace D,
NA, S v synaptické stérbine (blokadou zpétného
vychytavani, podporou jejich uvolnovani z
presynaptické casti, inhibici jejich biodegradace.)



Psychostimulancia - akutni
intoxikace

* dysfunkcni chovani nebo poruchy vnimani

* projevy :zvySena bdeélost, energie, euforie,
megalomanie, urychlene PM tempo, urychlené
mysleni , vybavnost pameti (na ukor presnosti),
zvysena nabidka asociaci, potlacuji hlad, spanek,
druznost ,ale i hrubost, afektivni labilita,
paranoidni myslenky, iluze

* pritomny min,. 2 z nasledujich projevu :poruchy
srdecniho rytmu, vzestup TK, pulsové frekvence,
bronchodilatace, poceni, zimovrivost, nauzea,
zvraceni, dilatace zornic, PM neklid, svalova
slabost, krece



Stimulancia - uzivani

* skodlivé uzivani - ,jizdy“ (napr.
nekolikadenni ) - masivni dehydratace,
vycerpani

* zavislost pouze psychickd - craving -
dychteni po latce, rychly rozvoj tolerance

rZ e

* toxicka psychoza - jednorazoveé ¢
opakované uziti vysoke davky
paranoidné halucinatorni syndrom (nap.

ohrozen okolim, zretelna zmeéna nalady, zrakové, taktilni, sluchové

halucinace), indikace k hospitalizaci, dif.dg.




Stimulancia - lecba

* terapie akutni intoxikace : observace,
zajisteni klidného prostredi, rehydratace,
pri projevech kardiovaskularnich
komlikaci .-beta blokatory, pri
psychotickych projevech - benzodiazepiny

* terapie ,,odvykaciho stavu“ - nevyzaduje
lécbu, vyjimecneé antidepresiva, prip.
tiapridal

* lechba zavislosti : psychoterapie

* terapie toxicke psychosy - neuroleptika







Poruchy vyvolané pozivanim
halucinogenti

* prirodni latky: psilocybin
(lysohlavky),mezkalin
(kaktus),atropin,skopolamin(durman),Kkys.iboten
ova (muchomﬁrka Eervené)

* synteticke preparaty : LSD(diethylamid
kys.lysergove), harmalin

* aplikace : peroralni



Halucinogeny - akutni ucinky

* psychicke, vegetativni, neurologicke

* akutni intoxikace :
projev dysfunkcni chovani ¢i poruchy vnimani -
zmeny emoci (euforie, deprese,anxieta), zmeny
chovani (agresivita,hyperaktivita), zmeny vnimani
(Cas, prostor, halucinace - barvy, vize, zostrene
vnimani),zmeéna mysleni (bludna interpretace
reality, pokles kriticnosti), afektivni labilita,
impulsivni jednani, pokles kriticnosti + 2 priznaky
z nasledujiciho : poceni, vzestup TK, SF,
zimovrivostm tres, hypersalivace, poruchy
akomodace, cefalgie, sucho v puse, mydriasa




Halucinogeny

* neni zavislost, neni odvykaci stav
* toxickd psychoza (dit.dg.akuti intoxikace)
* rizika : psych.alterace pri intoxikaci muze

byt pricinou nehody, panickeé reakce,
agresivni chovani, flashbacky (pri
abstinenci proziva stav jako pod vlivem
halucinogenu, obraz panickych atak,
psychozy, provokace stres), provokace

psycho’zy ( u disponovanych jedincii muze pokracovat
intoxikace pod obrazem akutni Ci prechodné psychot.
ataky)




Halucinogeny - terapie

* terapie akutni intoxikace : zajiSténi
stalého dohledu, klidné porstredi, kratka
oba od poziti - vyvolat zvraceni, uzkost,
neklid - aplikace neuroleptik, (tiaprid,
haloperidol), benzodiazepint

* terapie psychotickych poruch,
reminiscenci : neuroleptika (tiaprid,
haloperidol)




Delirogeny




Delirogeny

* andelsky prach -fencyklidin (PCP),ketamin,

* ucinky : halucinogenni + kvalitni poruchy
vedomi ve smyslu deliria

* akutni intoxikace : poruchy chovani a
vnimani (halucinogeny) + porucha vedomi s
naslednou amnezii,trvani 6-12 hodin, ale i

2-3 tydny (PCP se vylucuje 3-7 dni)




Delirogeny

* priznaky : utocCné, agresivniimpulsivni
chovani, prip stupor, blokada citlivosti
( bdely,ale nereaguje na senzoricke podnety,
pohybuje se jako robot - zombie walking,),
hypertenze, tachykardie,nystagmus, ataxie,
dysartrie, sval.rigidita, grimasovani

* terapie akutni intoxikace : diazepam (krece,
hypertonie svali1), neuroleptika pri neklidu,
agresivite

* sy zavislosti, odvykaci stav neni







Poruchy vyvolané pozivanim
kanabinoidu

 prirodni preparaty : marihuana,hasis(pryskyrice)
* aplikace: koureni (mastup ii¢inku v minutich) , per 0s

(nastup uéinku .- hodiny - riziko pfedavkovani )



Kanabinoidy akutni intoxikace

* projev : dysfunkcni chovani (desinhibice,
agitovanost),zmena nalady (euforie,
l’leOSt), abnormity vnimani (Vniméni casu, zostreni

smyslovych vjemii, myslenkovy trysk, iluze & halucinace)),
porucha kontaktu s realitou,zhorseni
usudku, zpomalani reakcniho casu

* vysoke davky : delirium, ale 1 panicke ataky
-osobnost uzivatele, kanabisova
psychoticka porucha ci provokace relapsu
prim.psychoticke poruchy



Kanabinoidy

* skodliveé uzivani : projevy somaticke
poskozeni dychacich cest - chronické zanéty,

psychicke - anxiosné depresivni stavy, apaticko
abulicky stav

* zavislost : psychicka, opakované uzivani -
poruchy kratkodobé paméeti, charakterove
zmény - zabyvani se detaily, pomalost

* neni odvykaci stav, pocity dysforie,
prazdnoty, neklid, nervozita, podrazdenost

= vysazeni pri dlouhodobém uzivani, spont. uprava



Kanabinoidy - terapie

* terapie akutni intoxikace pod obrazem
deliria :symptomaticka, pri neklidu, uzkosti
benzodiazepiny (prip.neuroleptika)

* terapie odvykaciho syndromu :
psychoterapie, pri vyrazneéjsich projevech
mozno podavat antidepresiva

* rizika :vysoka davka (poziti) - toxicka
psychoza, provokace relapsu schizofrenie,
depresivni stavy
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Poruchy vyvolane uzivanim
organickych rozpoustedel

toluen,lepidla, redidla(ethér,benzen,trichlorethylen)
aplikace : inhalace

akutni intoxikace : obdoba opilost, (kratsi euforicke
stadium)apatie, letargie, poruchy pozornosti,
kolisava chiize, nastriklé spojivky, setrela rec,
nystagmus, ,,zapach®, neostré videni, svalove
slabost

skodlivé uzivani : poruchy krvetvorby, imunity,
chronickeé zanety
neni zavislost, neni odvykaci stav

rizika_: smrtelna intoxikace (asfyxie,srdecni, arytmie),
nekontrolovatelné davkovani, poskozeni vnitinich organi, zmény
osobnosti



Sedativa a hypnotika




Poruchy vyvolane uzivanim
hypnotik nebo sedativ

* barbituraty, benzodiazepiny,
propandiolova anxiolytika, bromisoval,
chloralhydrat, paraaldehyd

* mechanismus : obsazuji vazebne misto na
receptorovem komplexu pro GABA
(tlumivy efekt) v CNS

* ucinky : sedativni,
hypnoticky,antidepresivni, anxiolytika,
myorelaxans, antiepiletika, spasmolytika



Benzodiazepiny
symptomatologie poruch

* Akutni intoxikace :pro stanoveni dg. nutna
pritomnost 1 priznak z nasledujich : kolisava
chuze, poruchy ve stoji setrela rec, nystagmus,
porucha vedomi

* obdobna symptomatologie jako u ebriety:tupa
euforie, desinhibice, emocni labilita, poruchy
chovani, utlum, apatie, zhorseni pozorneosti,
psychomotoriky

LA 8

* vyssi davky utlum dechoveho centra, pokles TK
hypotenze, hypotermie, oblenéni davivého reflexu



Benzodiazepiny
symptomatologie poruch

* skodlivé uZivdni : mizZe vyvolat poruchy, pro
které bylo uzivani zahajeno - poruchy spanku,
neklid, uzkost, riziko poruchy kognitivnich f-ci
projevujici se anterogradni amnesii, poruchy
vedomi

* zavislost : psychicka stredne silna, fyzicka riziko
zavislosti : dlouhodobé uzivani kratkodobe
pusobicich preparatu




Benzodiazepiny -
symptomatologie poruch

* odvykaci stav nastup v zavislosti na polocase
uzivaného preparatu

* telesné : svalove zaskuby, epi paroxysmy,
nechutenstvi, poceni, nevolnost, zvraceni,
vegetativni hypereaktivita

* psychické : podrazdénost, nespavost,
agitovanost, uzkost, derealizace, delirium,

r~y r

rebound fenomén(navrat puvodnich potizi)



Terapie poruch

* lécba akutni intoxikace : casto nutna
intenzivni péce za monitorovani vit. f-ci,
forsirovana alkalicka diuresa,
hemoperfuze,anitdotum flumazenil u
benzodiazepinu

* lecba odvykaciho stavu : detoxifikace
pomalym snizovanim znauzivanych
preparatu, pri neklid + tiaprid

* lécba zavislosti : neni rozdil od lécby
zavislosti na alkoholu, abstinence
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