KAZUISTIKA - PSYCHOFARMAKA 111.

Pacient: Zena, 68 let.
Psychiatricky 1é¢ena poslednich 5 let, kdy ji byla diagnostikovana mirna az stfedné
tézké forma depresivniho syndromu s ob¢asnymi atakami anxiety.

Osobni anamnéza:

Psychické problémy se zaCaly zhorSovat s odchodem z prace a nastupem do dichodu.
Pted 2 lety pacientce umira manzel, dle svych slov to velmi tézce nese a nemtize se s tim
smifit. Pacientka je neschopna jakékoliv aktivity vyjma cesty k 1ékafi a zpét a nakupu
potravin. Fyzické aktivity typu cesta do mésta ¢i vyletu do pfirody neni schopna. Pacienta
popisuje problémy pii pohybu a chiizi (Spatna orientace, potaceni se), obCas zavrate a
zmatenost, taktéz pozoruje Casté poruchy paméti. Pacientka mé téz zna¢nou progresi v
prirtistku vahy, dle svych slov béhem poslednich par let ptibrala 25 kg a je z toho nest’astna,
protoze cely zivot neméla s pribiranim na vaze problémy. Ve farmakoterapii zacal postupné
dominovat Diazepam - dle pacientéinych slov jej uziva davce 3 tablet denné, n¢kdy i vice.

Lékova anamnéza: Citalopram 20 mg 1-0-0
Zyprexa 10 mg 1-0-0
Diazepam 5 mg 1 tbl. dle potieby
Neurol 0,5 mg 1 tbl. dle potieby
Hypnogen 1 tbl. veder pri nespavosti
I'Jkoly:

1. Provedte analyzu preskripce 1éCiv, uvedte ucinné latky, =zafazeni do
farmakoterapeutickych skupin, struény mechanismus uc¢inku jednotlivych piipravki,
zkontrolujte davkovani a zpiisob uzivani (rano/vecer; pted/po jidle atd.)

2. Jaké nezadouci ucinky jakych 1éCiv se u pacientky mohly manifestovat?

3. Jakymi nezadoucimi ucinky se mohou projevovat benzodiazepiny (BZD)? Jaké z téchto
ucinkl se mohou projevit ve stafi ve zvySené miie?

4. Po jak dlouhé dobé uzivani miize vzniknout zavislost na BZD?
5. Jak se projevuje abstinen¢ni syndrom po vysazeni BZD?

6. Jak vypadaji doporuceni k pouzivani BZD ve stéii?
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INVESTICE DO ROZVOJE VZDELAVANI




