pacl
18. pobyt 40 leté¢ pacientky, naposledy propusténa v lednu, vedena jako porucha osobnosti, v

minulosti pseudohalucinatorni produkce, pfivazena z riznych psychiatr. zatizeni v Evropé. Nyni
odeslana prakt. 1ékafem pro suic. chovani, sluchové halucinace- pokousela se obésit se na zabradli.
Pak si ale smy¢ku sundala. Rikaji ji to hlasy, aby se zabila, Zivot ji nebavi. Bydli sama, s rodinou se
nestykd. Postupné zlepSena ndlada. Hlasy ma stabilng, stale je slysi, jesté ji troSicku dési, je to ale
Sepot, kterému nerozumi. Naladu ma nyni dobrou, bez suicidalnich ideaci.

pac2

1. pobyt 48 leté pacientky, diive nebyla psychiatricky 1é¢ena, k nam pieloZzend z interny po
intoxikaci 1éky a vypary benzinu, byla nalezena v bezvédomi v auté na parkovisti pfed obchodnim
domem, méla v planu spachat sebevrazdu explozi svého auta. V béhu natizeni ochranné 1¢cby. Pro
drZzeni protestni hladovky-ptelécena ECT. Vliv na produkci jako takovou jsme nezaznamenali, jen
se zlepsila podrobivost. Rozsahla bludna produkce ohledné sledovani ptfibuznymi, nataceni
manzelem, naschvall policie, zamétena i vici lékafim, lidem na ulici apod. trva, navstévu
exmanzela zvlada. Nalada po soudu opét zhorSena, nyni se lehce zlepSuje, kriti¢nost stale chybi.
pac3

32. pobyt 50leté pac.s paranoidni schizofrenii, je invalidizovana, Zije s rodi€i, souZiti problematické.
Pravdépodobné subnormni intelekt. Posledny probyt pied 2 mésici. Pfijela sama taxikem, bez
doporuceni. Predesttela paranoiditu viici matce, blud gravidity, plactiva, vystraSend. Nyni popisuje,
ze je ji lip. Boji se, ze doma nikdo nebude, nevi pro€¢. VEera pry rodila cisafskym fezem, rano méla i
jizvu. Strach nemad, naladu mé dobrou.

pac4

2. pobyt 22 leté pac., kterd piestala uzivat l1éky, k hospitalizaci odeslana akutn¢ pro psychoticky
relaps (toxikol.vySetieni negativni). Rodina popisuje 14 dnli zhorSeni stav po rozchodu s pfitelem.
Obraz stejny jako minule doma — pac.vidi duchy, otac¢i si obrazek ke stén¢, odmita TV, zhorSeni a
roztrzita i v praci. Pfi pfijeti byla pac. tenzni, paranoidni, nepfiléhava, byl vyrazn€ narusen kontakt s
realitou, popsany sluchové a intrapsychické halucinace. Nyni jiz psychoticka produkce neni zjevna,
pac. je vSak k probéhlému jen malo kriticka, bagatelizuje, racionalizuje. Chovani jeste pfilis
familiarni, nadnesena, ale kooperativni, klidna.

pacs

Opakovany pobyt pacientky v PNO, k aktualnimu pobytu odesild z interny, TS medikament
laboratorné zvySené amfetaminy, benzodiazepiny. Popisuje, Ze prohrdla v automatech nékolik tisic,
automaty ale bézné nehraje, jen ji to lakalo. Pila jen pivo a né€kdo ji tam néco hodil, drogy nebere.
Kwvuli prohre se s ni pfitel nebavil, to ji trapilo, a tak se otravila. Nyni ji trapi ji, ze pfitel se ani
nezajima co s ni je.

pac6

16. pobyt 43 leté pacientky, pro paran. schizofrenii s chron. pribéhem, v tézkém defektu, stav
dlouhodobé kolisajici, a to 1 pfes masivni farmakoterapii. V anamnéze opakované TS (skok z okna).
K nynéjSimu pobytu pfijata na vl. zadost, nartst uzkosti, pocity, jako by ji télo neposlouchalo,
nesoustiediva, nic si nevyfidi. Na stanici je klidna, podrobiva, ale ma tendenci vice sd€lovat
riznorodou bludnou produkci, vede zcela nepfiléhavé nelogické monology, je vyrazné narusSeni
mysSleni 1 kontaktu s realitou, misty bizarni chovani, defekt se prohlubuje, chybi néhled.

pac7

17. pobyt 55 leté pacientky, s chronickou paranoidni schizofrenii, té¢zky defekt, trvale pfitomna
bizarni télova a paranoidni produkce, halucinace. Bizarni produkce o praskani hlavy (blany, nitky,
zdi) a paranoidni o Pepanovi stale trvd s kolisajici intenzitou, je ni zcela zaujata. Neékdy je
paranoidni i vici personalu ¢i jinym pacientkdm, obc¢as nutno uklidnovat. Socidlni feSeni - nutny
ustav se specidlnim reZimem, ale i to bude vzhledem k rezistenci produkce na 1é¢bu velky problém.
pac8

7. pobyt 59 leté pacientky pro paranoidni schizofrenii. Nyni po vysazeni 1ékl pfijata neptiléhava,
neklidna, kousala, kiicela. Zpocatku pretrvavala dysforie, zlobné afekty, paranoidni projevy, nutné
fyz. omezeni. Postupné se stav zlepsil, nicméné zlstava odtrzena od reality, bizarni chovani, jesté



neventiluje, nezapojuje se do aktivit, nechodi na prochazky. Vyrazny defekt. Pac. nema socialni
zazemi, pomahali ji sousedé. Odmit4 podat zadosti do socidlnich zafizeni. .

pac9

15. pobyt 56 leté pacientky 1é¢ené mnoho let pro poruchu s bludy. K nynéjs$i hospitalizaci byla
pfijata pro paranoidni produkci vii¢i rodin€ - manzel navadi dceru a zeté a ti pichaji jed do potravin
v obchod¢€ 1 doma, jed je vSude, manzel ji i n€jak budi, ale to nevysvétli. Misty paranoidni 1 viici
personalu, ale toto jiz dlouho nebylo zaznamenéno. Jinak staZzena, samotafskd, projev stereotypni,
bez zasadnich zmén. Stav viceméné¢ trvaly s kolisanim intenzity psychotické produkce.

paclo0

1.pobyt 38 leté pacientky pifivedene policii pro vstup na cizi pozemek, kde fezala ovocné stromy.
Dle rodiny vyvoj asi 4 roky, k psychiatrovi ji nedostali, socialné selhava, neni evidovana na UP.
Zivi ji rodina, vét§inou s nimi mluvi pies dvefe, malokdy otevie a pusti je do bytu. Popsany taky
informace od sousedil, chova se nepfiléhave, spi pod schody, v byté kfi¢i jakoby na n¢koho, zfejmée
se zivi z popelnic, maskuje se. Pii pfijeti byla psychotickd, paranoidni, nepfiléhava, emocné
aplanovana, nespolupracujici, autisticky stazend. Pac. nadale odtazitd, emocné& plochd, o¢ni kontakt
slaby, naruSen kontakt s realitou, nalada indif., misty nezvyklé chovéni, s rodinou pii navstéve
takika nekomunikuje. Je samotarska, pasivni.

pacll

13.pobyt 60leté pacientky odeslané pro dekompenzaci. Cely den jen leZi, nic ji nebavi, neni schopna
nic ud¢€lat, nema o nic z4jem, v hlavé se ji honi mysSlenky na sebevrazdu. Pacientka subjektivné
udévala, Ze pul roku je shnild. Pac. je zpomalend, vstupné neusedéla, toto se nyni zklidnilo, ndlada
vSak trva poklesld, s anhedonii, hypobulii, na stanici je pasivni, zajem jen o cigarety, postupujici
defekt. Ambivalentni, misty naléhava.

Pac.12

2. pobyt 30 leté (minuly pfed 2 lety pro manicko- psychotickou epizodu). Nyni odesldna zcela
nepiiléhava, mimo realitu, v ndkupnim centru se vysvlékala donaha. Prvni dny pfi pfijeti odbrzdéna,
elevovana forie, hypomanicka, snahy o disimulaci. Postupné zklidnéna, trva mirna elevace nalady,
mysleni se upravilo, zlepSen kontakt s realitou, spolupracuje dobte. Chybi jesté nahled.

pacl3

1. pobyt 32 leté pacientky bez piredchozi psychiatrické péce, pravdépodobné dlouhodoby
schizofrenni vyvoj, kvili kterému pac. vyst€¢hovdna od matky a skoncila na ubytovné. Na rodinu
déavala trestni ozndmeni, nekorigovatelné, dale pak sdélovala paranoiditu vii¢i policii, v posledni
dobé na navstévach u bratra kontrolovala, z ¢eho vaii kavu, sdélovala paranoidni pocity. Pti
béznych vizitach sama bludy nesd¢€luje, nejist¢ paranoiditu popird, nyni uz o tom vibec nechce
mluvit. Trvéa vyrazna emoc¢ni plochost, odtazitost, nezapojuje se vilbec do zddné aktivity, odmita to 1
zkusit. MysSleni ma paralogické, nyni ulpivavé jen na propusténi, kontakt s realitou nedostatecny,
fungovani socialnich véci vitbec nechape. Zcela nekritickd, spoluprace formalni.

pacl4

Opakovany pobyt 23 leté pac. U néas poprvé pie péti lety pro paranoidné halucinatorni symptomy,
byly sluchové halucinace, v psycholog. vys. trvajici paranoidita, naruseny kontakt s realitou,
subnormni intelekt. Nyni se pohadala se s babickou, fekla ji "Ze ji zabije", vytdhla na ni niz (pry
jenom ze srandy), hadky opakované. Socidlni potize, ,,znami* si na ni vzali pijcku 200 tisic, musi
splacet. Pacientka jiz klidna, bez tenze, autisticky stazend, kooperativni, ndlada vSak rozkolisana,
nizka frustracni toleranci, neustale na mobilu, styska se ji.

pacls

Prvy pobyt 37-letd pacientky pro vyhrozovani matce homicidiem, dle referenci poslednich pét let
nepracuje, zanedbana, zije v pokoji zavaleném sbérem, otrhané tapety, nepouziva elektrické
pristroje, zamyka si pokoj, i kdyz jde na WC. Matka zoufal4, pacientky se jiz boji, opakované se ji
snazila donutit k vyst€éhovani, ale to pac.odmitd. Vstupné napadnd jiz od pohledu, vyhubla, bleda,
dredy, vyhyba se o¢nimu kontaktu, mluvi monotonnim hlasem, hledi do okna. Popsala, jak ji matka
odmalicka tyra, jak ji matka schvalné nechdvala v prazdné kadi, pokracuje to podobé stile,



naschvaly...Stav bez vétSich zmén, stale autisticky stazena, emocné plochd, naruSeny kontakt s
realitou, paralogické mysSleni, zcela nekriticka.

Pac.16

1. pobyt 40 leté pacientky, pfivezene akutné¢ z domu pro nepftiléhavé chovéni- slysi svého 20 let
zemielého malého bratra, vidi do budoucnosti a vSechno se plni. Vstupné inkoherentni, mluvila o
znamenich, karmé, sebev. myslenkach, smrti bratra a jeho hlase, musi mu pomoct apod.

po n¢kolika dnech doslo k pfesmyku do manie, nyni spiSe nadnesena, zvySené psychomotorické
tempo, nepiiléhavé chovani a kontakt s realitou narusen stale. Tady se ma dobfe, psm tempo mirné
zrychlené, upovidand, nadnesend, odpovida piiléhaveé, mysleni paralogicke.

Pac.17

3. pobyt 21 leté pacientky, naposledy pied rokem. K aktudlnimu pobytu odesldna akutné s pro
agresivitu a inkoherentni mysleni, dle matky béha 2 dny po bardku, ohrozuje sousedy tyc¢i, napada
je. Toxikologie moc¢i ukazuje zvySenou hladinu amfetaminu. Zprvu odbrzdénd, heboidni,
nepiiléhava. Po Gvodnim pobytu doslo ke zklidnéni, kooperuje, prezentuje zajem se 1écit. Nyni
apsychoticka, klidna, normoforickd, zapojuje se do aktivit.

Pac.18

5. pobyt 45 leté pacientky lé€ené s paranoidni schizofrenii, nyni odeslana z chirurgické ambulance,
kam pfisla s tim, Ze krvaci do mozku. V ambulanci neklidnd, neusedi, poskakovala, d¢lala diepy,
nadavala I¢katce, ptfiznavala hlasy, sd¢lovala, Ze je sebevrah, protoze pted 3 dny skocila pod auto. V
mezidobi spolupracovala s psychiatrickou ambulanci, stav nebyl v plné remisi, ale pfijatelny.
Vstupné zcela neptiléhava, tenzni, zpomalend. Béhem par dna Castecné stav zlepSen, nyni klidna,
sluchové halucinace se jiz snazi disimulovat, mysSleni ma narusené, emotivita neptiléhava, kontakt s
realitou naruSen.



