Schizofrenie
Charakteristika
Schizofrenie = zavazna duSevni choroba, ktera se
projevuje chronickym narusenim mysSleni a vnimadni,
poruchou emotivity a osobnostni integrity.

Prvni zminka jiz pfed 3400 lety — popis bizarnich
projevil: ,,stav, ktery je zpusobem dablem a projevuje se
Zravosti, oplzlostmi, svlékanim do naha, ztratou pameéti
a nezvyklymi pohyby “ (Smolik 1996).

1896 némecky psychiatr Krapelin = dementia precox —
piedcasna demence.

1911 — schizofrenie = rozstép, rozpolceni osobnosti a
dezintegrace psychickych funkci.

Vyskyt a pficiny vzniku
Postihuje asi 1% populace bez ohledu na
zemépisnou lokalizaci a rasovou prislusnost.

Vznika nejcastéji v mladém véku, v rozmezi
15 - 35 let, u Zen pozdéji, neZ u muZzi.

Presnou prifinu nelze jednoznac¢né urcit.
SpiSe se jednd o kombinaci faktori: dédicné

dispozice, vyvojové podminéné zmény, specifické
zkuSenosti a vyvolavajici podnéty.

pfi¢iny vzniku - dédi¢nost
Podili se na vzniku schizofrenie.

Prozatim se nevi, o jaky typ genu jde a jakou
dédi¢nosti se prenasi.

MuiZe to byt jeden gen i vice genti.
Genetické zatiZeni se nemusi projevit.
Existuji hypotézy o tom, Ze by se na vzniku

schizofrenie mohly podilet chromozomy: 2, 4, 5, 9,
10, 13, 22.

pfi¢iny vzniku — zmény ve struktufe a funkci mozku
Genetické informace se mohou projevit urcitou
zménou ve struktuie a funkci mozku.

Mozek ma menSi hmotnost, coZ je dino poklesem
mozkové kiry.

Strukturalni zména ¢asti mozku.
Zména poctu neuront i fungovani synapsi.

Poruchy metabolismu mozku — neurotransmiterii —
narusSeni informac¢niho prenosu.

ptic¢iny vzniku — vnéjsi vlivy



Prenatalni vlivy — hypoxie, podvyziva

Postnatalni vlivy —  vlivy  psychosocialniho
charakteru spojené predev§im s rodinou —
nepriznivé disponovany jedinec nedokaze tyto vlivy
zvladnout.

Koncept vulnerability = zvySena citlivost k riiznym
podnétim, piredevs§im socialniho charakteru, sniZena
frustracni tolerance, zvySena citlivost.

Klinicke projevy — akutni epizoda
Zména psychickych funkei pretrvavajici alespon 1
mésic.

Poruchy vnimani = halucinace

Poruchy mySleni = poruchy dynamiky i formalniho
mysSleni, bludy.

NaruSeni orientace v realité = distorze skutecnosti,
naprosta dezorientace ve vnimani svéta, sebe sama i
zpracovani informaci.

Klinické projevy — akutni epizoda

Autistické  projevy = nepoznavaji rodinné
prislusniky, obraceni se do vlastniho svéta fantazie,
realnému svétu nerozumi.

Poruchy verbalniho projevu = nesouvisly,
nesmysiny, ochuzeny refovy projev, verbigerace,

neologismy, neobvykla, nesmysina slova.

Poruchy emotivity = neadekvatni citové reakce,

precitlivélost, emo¢ni labilita, afektivni ambivalence,
citova otupélost.

Klinické projevy — akutni epizoda

Poruchy jednani = neklid, neadekvatni smich,
ztuhnuti, nemluvnost, nadmérna aktivita, echolalie,
echopraxie.

Poruchy osobnosti = rizné typy, poruchy integrity
osobnosti

Nepriméreny nahled na nemoc a ambivalentni vztah
k 1ékaram.

Klinické projevy — chronicky pribéh
Projevy jako v akutni epizodé, které pretrvavaji,
nebo se vraceji v podobé atakai.

V jejich disledku vznikaji chronické symptomy:

Celkové sniZeni aktivity

Ubytek schopnosti emo¢né reagovat
Zpomalenost mysleni a reci

Nedostatek iniciativy

Tendence k socialni izolaci

Upadek socialniho chovani a péce o sebe sama.

Typy schizofrenie
Paranoidni schizofrenie

Nemocny je ke svému okoli patologicky podeziravy,
vztahovacény a na zakladé¢ bludu je pfesvédcen o tom, Ze
ho n¢kdo pronasleduje



Nemocny je piesvédCen, ze bude zni¢en bud’ lidmi z
blizkého okoli nebo nadpiirozenymi bytostmi.

Hrozi zde riziko napadeni blizkych osob.

Miize se objevit i patologickd zarlivost
Typy schizofrenie
Hebefrenni schizofrenie

Vzniké v obdobi adolescence a rané dospélosti, tj. mezi
15-25 lety.

Miva Spatnou progndézu, protoze zasdhne vyvoj
osobnosti v dobé&, kdy by se méla vytvartet a stabilizovat
nova identita.

Jevi se jako prohloubena a protrahovand puberta s
podivnym zpusobem uvazovani, napadnym Saskovanim
a klackovitym chovanim.

Porucha mysleni — sklon k pseudofilozofickému
mysSleni, potize s vymezenim vlastni identity, kym je a
kdo je.

Typy schizofrenie

Hebefrenni schizofrenie

Poruchy emoci — podrézdénost, stfidani emoci, typicka
je tzv. moria = hypomanickd nalada s tendenci k
nevhodnému Zertovani. Postupné dochéazi k oplosténi
emocniho proZzivani k apatii.

Socialni chovani — nedostatek zabran, socialni
necitlivost, hrubost, vulgarita, nadmérné sebevédomi,
znevazovani druhych lidi, vyrazné mimické a
pantomimické projevy, grimasovani, podivny smich
Typy schizofrenie

Katatonni schizofrenie
Typickd ndpadnostmi v oblasti motorické aktivity, 2
formy:

Produktivni forma = nadméméd a nepfiméiené
pohybova aktivita, excholalie, echopraxie.
Stuporézni forma = zpomaleni a utlum veSkeré

motorické aktivity a ztrata vile, pacient se nehyba,
vydrzi dlouho v jedné poloze, nemluvi a projevuje
odpor vic¢i motorické aktivité. Reakce jsou paradoxni,
negativistické, pacient reaguje jako loutka (flexibilitas
cerca — voskova ohebnost). Pacient ma hlasové
halucinace, které mu zakazuji jist, mluvit, jsou
nevyzpytatelni.

Typy schizofrenie
Simplexni schizofrenie

Charakteristicky je Casny a plizivy vznik.

Na pocatku se milize jevit jako porucha osobnosti s
napadnou lenosti a socidlni nepfizptisobivosti.

Nemocni nerespektuji bézné socialni normy, potuluji se
a zahaleji.

Jsou bez zdjmu o cokoli, travi celé dny v necinnosti,
byvaji apaticti, autisticti.

Nezvladaji bézné pozadavky, piestavaji o sobé pecovat
a upadaji.

Mysleni se postupné zhorSuje az na uroveil demence.

Prognéza
Onemocnéni, které ma nahly a bouftlivy zacatek, miva i
lepsi progndzu nez varianta, kdy se rozviji plizive.



Rizikovy faktor je i rany vznik onemocnéni.

Zeny maji lepsi progndzu nez muzi, protoze se u nich
objevuje pozd¢ji, nez u mazu.

Pokud nemél clovék pred onemocnénim vyrazné
psychické obtize, ma vétsi Sanci na zlepSeni.

Diilezitou tlohu hraje 1 socialni zazemi.

Lécba a resocializace
Schizofrenie je IéCitelnd choroba, i1 kdyZ mnohdy
nedojde k uplnému uzdraveni.

Lécba je dlouhodobé a kombinovana:

Psychofarmakologicka 1é¢ba = v soucasné dob¢ jsou
léky na vysoké urovni, v akutni fazi je nutnd
hospitalizace.

Psychoterapie

Socioterapie = tuprava souziti v rodin¢, aktivizace
nemocnych, chranéné bydleni, chranénd pracoviste,
eliminace zatézovych vlivi.



