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Betegség/rokkantsag top-10

Osszesen Osszes %-aban
(millio)
osszesen 472,7
1 unipolaris major depresszio 50,8 10,7
2 vashianyos anémia 22,0 4.7
4 alkohol 15,8 3,3

5  kronikus obstruktiv tiidobetegsegek 14,7 3,8
6 bipolaris betegségek 14,1 3,0
7/ velesziiletett rendellenessegek 13,5 2,9
8 osteoartritisz 13,3 2,8
9 szkizofréniak 12,1 2,6
10 OCD 10,2 2,2
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PSZICHIATRIA

* Fogalma
— a korlélektan és a koros lelki mikodések
gyogyitasanak (orvosi) tudomanya
* Targya

— a pszichés m(ikodés korossagainak, betegségeinek
megelbzése, felismerése és gyogykezelése



PSZICHIATRIA TORTENET



Torténet

VI-VIl.sz. arab iskola /mohamedan vallas -
tolerans/

Kozépkor — 6rdog megszallottjai — 9 millid
boszorkanyt égettek meg

XVII-XVIIl sz Bedlam (London), Salpetriéré
1653 (Parizs) — 1792. majus 24 Pinel

1852 Schwartzer /1858 tankonyv/, 1857
Kolozsvar, 1868 Lipot, 1882 tanszék
Laufenauer Karoly,



Torténet 2

Agypathologia — Griesinger

“funkcionalis” megbetegedések
Gyogyithatatlansag/orokletesség — T4
Millié

Terapias hatékonysag 1952 Daley, Deniker
chlorpromazine/Hinernal

Maldaria — inzulis sokk — cardiazol /Meduna/ -
elektrosokk (Cerletti, Bini/



Ellatas

Intézet — asylum

Osztaly — elmeszocialis otthon - csaladi apolas
Akut - rehabilitacié — kronikus - nappali kérhaz -
terapias kozosseg

Gondozo6 - szakrendelés — szakambulancia -

drogambulancia - TAMASZ - Addiktoldgiai
Gondoz6 — mentalhygienes

Kozossegi ellatas
Magan ellatas



CELKITUZESEK

elktlonités: a tarsadalom védelme
betegségek felismerése és kezelése
visszaesések megelbzése

betegségek kialakulasanak prevencioja
életmindseg



PSZICHIATRIA ES MEDICINA

* ellentmondasos kapcsolat
* hatarterilet

— tarsadalomtudomany
— |élektan

 holisztikus szemlélet

— bio-pszicho-szocialis betegségegység



TARSADALMI VONATKOZASOK

e Tarsadalmi tényezb6k szerepe a betegségek
kialakulasaban

— koroki folyamatok

— tarsadalmi valtozasok hatasa

* Atarsadalom szerepe a mentalis betegségek
kezelésben
— elGitéletek és meghbélyegzés

— segitd szervezddések



MENTALIS ZAVAR

* meghatarozas
klinikailag jelentos
magatartasi vagy pszichologiai
tunetcsoport
zavar a kapcsolatok ES szerepek szintjén
 de nem betegség,
- ha kizarolag egy esemény okan
- ha deviancia
- ha egyén és tarsadalom kozotti konfliktus
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SZEMPONTOK

A MENTALIS ZAVAR LEIRASAHOZ-1

megfigyelhetlség ‘ kovetkeztetés

»megjelenés
»viselkedés

»beszéd
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SZEMPONTOK

A MENTALIS ZAVAR LEIRASAHOZ-2

»FO tinetek
»jarulékos tunetek
»hajlamosito tényezdk

kritérium (= klinikusok konszenzusa)

, 4
sulyosabb zavar ;

enyhébb tinetek



PSZICHOPATOLOGIA

a tudat és zavarai

az orientacio és zavarai
a magatartas és zavarai
a gondolkodas és zavarai
a percepcio és zavarai

az affektivitas és zavarai
a szorongas

az emlékezés és zavarai
az intellektus



TUDAT ES ZAVARAI

TUDAT

* ingerek felfogasa és értelmezése
* reakciok és kivitelezésuk
* én és kulvilag viszonyanak értékelése

 ZAVARAI

* vilagossag (szomnolencia, szopor, kdma)
* integracio (tartalmi zavarok)
* kombinacidk (kodos allapot, delirium)



TAJEKOZOTTSAG ES ZAVARAI

e térben

* idoben

* Onmagara
* idegenek (kulvilag)



MAGATARTAS ES ZAVARAI

kontextusfuggdség
normak

értéekek

elvarasok

szerepek
kozmegitélés
devianciak



GONDOLKODAS ES ZAVARAI

 alaki zavarok
— sebesség
— elszegényedés
* tartalmi zavarok
— kuszasag
— kényszerképzetek
— tulértékelt eszmék

— téveseszmek



PERCEPCIO ES ZAVARAI

A kulso és belsé vilag
* felfogasa
e elkllénitése

e az informaciok feldolgozasa



AFFEKTIV STRUKTURA

e érzelem (emocio)
* indulat (affektus)
* hangulat (timia)
e kozérzet (foria)

eu - normo
hiper - hipo



EMLEKEZES ES ZAVARAI

* megjegyz0 emlékezés
* megbrzd emlékezés
* emlékezetbe idézés



FIGYELEM ES ZAVARAI

e koncentracio
— beszlkultség vagy szortsag

* terelhetOsége
— csapongo vagy nehezen hozzaférhet6
* rogzithetbsége

— megtapad vagy rovid id6 utan eltérul



PSZICHES STATUSZ

megjelenés, viselkedés, beszéd,
érzelmi megnyilvanulasok,
percepcio, tudat, tajékozottsag
gondolkodas, belatas, itéletalkotas
emlékezés, figyelem, felfogas
intellektus

0sszbenyomas, értékelés dsszefoglalasa



FONTOS

a SZAKEMBER

lehet8ségei és korlatai hatarat
az ellatasi rendszert
benne sajat helyét

viszonyat a problémahoz

sajat mentalhigiénéjét

ISMERIJE

TISZTAZZA

OVIJA



organikus pszichoszindromak okairol

KIR els6dleges megbetegedései
» daganatok, gyulladasok, fert6zések, stb.

mas szervrendszerekhez tarsuld ~

* vese, maj, keringés, legzés, endokrin, stb.
kémiai anyagok
traumas ™~

ismeretlen eredetd ™



SZEMPONTOK

A MENTALIS ZAVAR LEIRASAHOZ-3

a
diagnosztikus hierarchia
alapelvei

* ha organikus zavar magyaraz, akkor mas,
hasonlo tinetekkel jaré zavar nem diagnosztizalhato
* avezetd tinet meghatarozo a beavatkozasban



organikus €s
szimptomas mentalis zavarok

demenciak
vaszkularis demenciak
demenciak egyéb és mashova osztalyozott betegségekben
kmn
organikus amnézias szindroma
(nem alkohol, nem pszichoaktiv szer)
delirium (nem alkohol, nem pszichoaktiv szer)
egyéb mentalis rendellenességek
személyiség és viselkedészavarok (organikus hattérrel)



organikus €s
szimptomas mentalis zavarok

e AKUT reverzibilis
(delirium)
e KRONIKUS irreverzibilis

(demencia)

organikus mentalis zavarok,

szemelyiség- és viselkedészavarok



PSZICHOZISOK



PSZICHOZISOK

Mi a pszichozis? * A valdsagkontroll
elvesztése
e Valtozas:
— gondolkodasban
— érzésekben
— észrevevésben
— viselkedésben



PSZl CH ()ZlSO K magyarazata

Mi okoz pszichozist?

bioldgiai diszfunkcio
genetikai tényezdk
stressz, seérulékenység
pszichoaktiv anyagok

csaladi kommunikacio
zavara



PSZ'CH éZlSO K tipusai

Szkizofréniak

Szkizotipias rendellenességek
Paranoid (deludziv) zavarok
Akut és atmeneti pszichozisok
Affektiv pszichozisok

(nem organikusan megalapozott formakor!)



PSZl C H C,)Z | SO K felismeréséhez

A pszichozis tunetei?
* gondolkodaszavar

e deluziok (téveszmék)

* hallucinaciok

* megértés / kifejezés
nehézsége

e kilonos viselkedés

* megvaltozott érzések



PSZl C H éZISO K megjelenése

Pozitiv tiinetek:

érzékcsalodasok
téveszmek
gondolkodaszavar
bizarr viselkedés

izgatottsag,
nyugtalansag

Negativ tiinetek:

oromkeéptelenség
kozony

fogyo figyelem
érzelmi sivarosodas
késztetés hianya
szegényes beszéd



Olyan hiedelmek, amelyek megalapozatlanok vagy
irrealisak. Olyan meggy6z6dés, amelyet az egyén
kulturalis vagy szubkulturalis csoportjanak a tagjai
altalaban nem fogadnak el. Olyan bizonytalan
téveszméktdl, amelyek nem befolyasoljak a
gondolkodast vagy a viselkedést, az olyan stabil,
rendszerezett téveszmekig vagy tobbszoros
téveszmeékig terjedhet, amelyek befolyasoljak a
viselkedést és rontjak a mikodbképességet.

Téveszmek



Fels6bbrendliség érzés vagy rendkivili
képességekre vonatkozé meggybz6dések.
Ezek lehetnek vallasi, fizikai vagy egyéb
természetlek. A dicsekvestdl és attdl a
meggy06zO0déstdl, hogy masoknal el6bbre
valo, odaig terjedhet, hogy 6nmaganak
olyan rendkivuli képességeket tulajdonit,
amelyek mar befolyasoljak az illetd
magatartasat és mas emberekkel valo

kolcsonds kapcsolatat.

Megalomania



Olyan latasi, hallasi, szaglasi vagy testi percepciok,
amelyeket nem kulsé ingerek idéznek el6. Az
értékelés vagy a beteg sajat leirasan, vagy masok
megfigyelésén alapul. Az elszigetelt hallucinacioktdl
olyan hallucinacidkig terjedhet, amelyek
meghatarozzak az egyén gondolatait, valamint

befolyasoljak viselkedését és mikodbképességét.

Hallucinaciok



Olyan gondolkodas, amelyet furcsa,
fantasztikus vagy bizarr gondolatok
jellemeznek. Az abnormalis otletektdl az olyan
gondolkodasig terjedhet, amelyet abszurd,
groteszk vagy szokatlan gondolatok vagy

téveszmeék jellemeznek.

Szokatlan gondolati tartalom



A csokkent motoros aktivitasra a mozgasok
lelassulasa, csokkent spontan mozgasok, ingerekre
valé mérsékelt reagalo képesség és/vagy csokkent
beszéd, illetve beszélgetés soran kevesebb sz6
hasznalata jellemzd. A némileg lelassult
mozgasoktol és lassu beszédtdl a beteg csaknem
teljes mozdulatlansagaig és az egy szotagu szavakkal
valo valaszadasig vagy szunetekkel tlzdelt nagyon
lassu beszédig terjedhet, ami hatassal van a
funkcionalis kapacitasra.

Motoros lelassulas



Erzelmi (iresség és az emocionalis valaszkészség
csokkenése a beteg elmondasa-, vagy masok
megfigyelése szerint. Az emocionalis tunyasag
bizonyos fokatdl az érzelmek atélésére vagy az
emocionalis reagalasra valo teljes képtelenségig
terjedhet, ami befolyasolja a viselkedést és rontja a

beteg funkcionalis lehetbségeket.

Erzelmi eltompulas



Az empatia, a mas emberekkel érzett
kozosség vagy az irantuk vald érdeklddés,
illetve az egyén kornyezetében zajld
események iranti érdekl6dés hianya. A
nyitottsag és a beszélgetésekbe valo
bekapcsolddas hianyatdl a
beszélgetésekben vald érzelmi részvétel
vagy a mas emberekkel vald
kommunikalas teljes elmaradasaig
terjedhet, ami korlatozza a

kapcsolattartast és a szocialis funkcidkat.

Gyenge kapcsolatteremto készseg
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A kezdeményezés hianya, csokkent érdekl6dés az
egyeéni és tarsas tevékenységek irant az akaraterd
vagy az energia hianya kovetkeztében. Az enyhe
letargiatol a passzivitasig és apatiaig terjedhet,
melynek kovetkeztében a beteg elhanyagolja a
mindennapi tevékenységeket, vagy egyéb modon

romlik a funkcionalis kapacitasa.

Tarsas kapcsolatokbadl valé passziv/
apatikus visszahuzadas
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2021.05.19.

TUNETEK ES FUNKCIONALAS

(J.A. Lieberman,1997 nyoman)

POZITIV , )
. tarsadalmi foglalkozas NEGATIV
TUNETEK )
SZCTCp TOUNETEK

szemelykozi
kapcsolatok

KOGNITIV EEanae

TUNELER HANGULATI

TUNETEK

onsegites
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PSZl CH éZlSO K kezelése

stratégiai célok:

trauma minimalizalasa
korai kezelés

alacsony gyogyszerdozis
elfogadhato magyarazat
fejlédb terapias kapcsolat
csalad tamogatasa
funkcionalis reintegracio

visszaesések
megelbzése

komorbiditas kezelése

— masodlagos negativ tlinetek
— depresszio

— szorongas, PTSD

— drogabuzus

pszichoszocialis
rehabilitacio (elbitéletek!)



ALAPELVEK

terapias elé6nyok maximalizalasa
mellékhatasok minimalizalasa
fokozatossag a dozisemelésben

gyogyszerelés feltlvizsgalata
— rosszabbodas
— szuicidalis kockazatok

kombinacidok vs monoterapia



SZK|ZOT|,P|AS RENDELLENESSEG

* Borderline-pszichozis

 premorbid szkizofrén személyiség
— ktlénc viselkedés
— gondolkodasi zavarok
— affektiv zavarok
— DE: pszichdzisra utald nincs!



AFFEKTIV RENDELLENESSEGEK

csoportjaban alapvet6
a hangulat vagy az érzelmek zavara

ménia |l > depresszié
(szororigassal vagy anélkdl)

ismetlédés? epizédok? stressz szerepe?




AFFEKTIV KORKEPEK tinettana

DEPRESSZIO

MANIA

emelkedett hangulat
sok energia

tulzott aktivitas
fokozott teljesitmények
beszédkényszer
csokkend alvasigény

figyelemkoncentracio
csokken

(+ masodlagos tiinetek)

hangulati nyomottsag
oromkeéptelenség
elsivarosodas
csokkend érdekl6dés
csokkend figyelem
étvagytalansag

csokkené szexualis
érdekl6dés

csOkkend onértékelés
blntudat, onvad



AFFEKTIV KORKEPEK selosztssa

manias epizod
bipolaris affektiv zavar
depresszios epizdd
enyhe - kozepes - sulyos

pszichozissal vagy anélkul
ismétlédd forma

athato hangulati rendellenesség
ciklotimia - disztimia



AFFEKTIV KORKEPEK

perzisztalo (athato) hangulati zavarok

CIKLOTIMIA DISZTIMIA

Tartds, szamottevéen zavaro és korlatozo, de mértékében,
intenzitasaban kevesebb, mint a bipolaris, illetve
depresszids epizdd.



D specialis formak

» gyerekek és serduldk

* terhesség és poszt-partum
menopauza

idOskor

gyasz

alkohol és drog
komorbiditasok
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Antidepresszivumok:

|. generacio (TCA/MAOQI)
(klinikai megfigyelés, empiria)
Il. generacido (TCA, BCA, Tetra CA)
(allatkisérletes modell, empiria)
lll. generdcié (SSRI/RIMA)
(receptor kotési vizsgalat,
allatkisérlet, klinikai vizsgalat)
IV. generacio kettds tamadaspontu szelektiv
hatasu vegyllet (receptor kotési vizsgalat,
allatkisérlet, klinikai vizsgalat)

V. generacio (molekularbioldgiai kutatasok)



BDZ javallatok

e szorongas-tunetek altalaban
— akut szorongdasos reakciok
— generalizalt szorongas-szindroma
— panikbetegség
— egyes fobiak

* kevert szorongasos-depresszids zavar

* kisér6 szorongas vagy izgalmi allapotok

* heveny megvonasi szindromak (alkohol-drog)
* alvaszavarok



BDZ-k felosztasa

NAGYPOTENCIALU
e alprazolam

Alprox, Apo-Alpraz, Frontin,
Huma-alprazol, Xanax

* clonazepam

Clonazepam, Rivotril

* |orazepam*

kispotencialu
diazepam

Diazepam, Seduxen,
Stesolid

chlordiazepoxid

Chlordiazepoxid,
Elenium, Librium

medazepam

Medazepam, Nobrium,
Rudotel

clobazam
Frisium



Kezelési idotartam

NAGYPOTENCIALU kispotencialu
* 3-6 honap
 folyamatosan Ltlzoltd szerek”

e kuraszerden
* 6 honapon tul csak atmenetileg!
csak dokumentalt

Ujraértékeléssel



TAMADO VAGY FENYEGETO BETEG

Tudatni kell: az erészakos viselkedés semmiképp nem elfogadhato a
gyogyitas keretei k6zott!

Kozelits a pacienshez megnyugtatdan, kerulve a fenyegeto fellépést

Ismételten erdsitsd meg, segitbkész vagy és szeretnéd megérteni, hogy
megnyugodhasson G is

Ajanlj gyogyszert - ami csokkenti a rossz érzéseit, félelmeit,
feszultségeit - ami utan konnyebb lesz...

De tajékoztasd a pacienst: hatarozottan megfékezziik, ha kell és
érdekében nem riadunk vissza a keményebb |épésektdl sem (bar
szeretnénk elkerdlni...)

A csapat felvonultathat erét is az eltokéltség alatamasztasara
Végsémegoldas: kényszerités (rogzités + felligyelet)



A PSZICHODIAGNOSZTIKAI
KLASSZIFIKACIOS RENDSZEREK
TORTENETI ATTEKINTESE



A klasszifikacio értelme és célja

 Korabban: “nagy professzor” jelenség:
Kraepelin, Bleuler, Schneider, Leonhard

* Eredmény: orszagonként eltérd diagnozis.
* Oka: azonos adatokbol levont kdvetkeztetesek
sokfélesége



A klasszifikacio értelme és célja Il

a klinikusok egymas kozti kommunikaciojat,

- a pszichiatriai zavarok leirasaban egyfajta k6zos
nyelv kialakulasat,

- az oktatast és a kutatast,

- az adatok statisztikai rendezését és értékelését.
Szikséges, hogy tudomanyos alapelvekre épuljon
explicit és operacionalis kritériumokra épil6
klasszifikaciok megbizhatosaga ugrasszerien
megjavult.

— operacionalis (puszta megfigyeléssel el-dontheto)



A klasszifikacié ertelme, célja és
KRITIKAJA

* individualis emberi viselkedés zavarait objektiv, kilsé
kritériumok alapjan osztalyozni 6nellentmondas

— egyedi pszicholodgiai ,reakcionak" tekintették,

— érintett személy és szocialis kornyezete viszonyat, nem
magat a személyt tekintették , betegnek”,

— a mentalis zavart a megnevezése, tehat a diagnozis
felallitasa , krealja" (cimkézési elmélet)

— csak egyetlen egy differencialatlan ,,mentalis zavar"
létezik, amelynek konkrét tlineteit kizarélag a beteg
személyisége, élettorténete vagy szocialis kornyezete
formalja (egységpszichdzis -tan)

— nem segitik a kezelést, ezzel szemben ,megbélyegzik" a
beteget, és ezzel artanak



Tények

A kuilonféle mentalis zavaroknak egymastol eltérd sajatsagaik vannak:

megjelenési formajuk,

eltér6ek a tineteik és a lefolyasuk,

a csaladi-rokoni halmozdédésuk,
életkorban jelentkeznek,

kiilonbozik a nemek szerinti eloszlasuk

A ma hasznalatos kezelési formak (pszichofarmakonok, pszichoterapiak)
korantsem ,,univerzalisak", hanem tobbé-kevésbé specifikusak:

a relaxaciéo nem enyhiti a maniat,
az antidepresszivumok nem sziintetik meg a hallucinaciékat

Egyre szaporodnak az egyes mentalis zavarokra jellemz6 agyélettani,
elektrofizioldgiai, biokémiai, s6t ujabban - képalkoto eljarasok révén - az
in vivo neuroanatdmiai adatok, amelyek a klinikailag eltéré
tiinetcsoportok hatterében ugyszintén kiilonbo6z6 és tobbé-kevésbé
specifikus funkcidzavarokat valdszindlsitenek.



Diagndzis — atfogd ismeret — kérisme

az etiologiai, vagyis a keletkezés okara utald
a patogenetikai, az allapot kialakulasat figyel6

az anatomiai, korbonctani, az elvaltozas helyét
meghatarozo

a szimptomatolodgiai, vagyis a tuneteket szamba vevd

a funkcionalis, az okozott m{ikodési zavarokra
koncentralo

a stadiumot, az el6rehaladottsag mértékét alapul vevo

a prognosztikai, a kimenetel esélyeit mérlegel6
diagnozis fajtakat



A korszeru klasszifikacios rendszerek

* Nem betegségekrdl beszélnek hanem
“mentalis zavarok”rol

(tehat nem betegségegységekrol, hanem csak tiinet
jelenségeket)

* nyitottsag és a korrigalhatésag :folyamatosan
szaporodo kutatasi adatok és a klinikai
tapasztalatok birtokaban iddszakosan szakértdi
csoportok attekintik és revidealjak. Ez tukrozodik
a ,BNO"-k és a ,DSM"-ek mind ujabb
kiadasaiban.



diagnosztikus
kategoriak

az azonos esetek
tanulmanyozasabdl levont
kritériumrendszerek,
tunetlistak alapjan szakmai

(nemzetko6zi)
kozmegegyezéssel

kialakitott besorolasi
lehetOséget jelentenek.

Itthon

BNO-10 (1995);
BNO-11 (2017?)

DSM-IV (2002)
DSM-5 (2016)

 WHO (International

Classification of Diseases) ICD
(Betegséegek Nemzetkozi

Osztalyozdsa) BNO
nozoldgiai diagnosztika.

* DSM (Diagnostic and
Statistical Manual of Mental
Disorders, Mentalis Zavarok
Diagnosztikai és Statisztikai

Kézikonyve) V.



BNO-10

* Az 1992-ben legfébb ujitasa a mentalis zavarok
klasszifikaciojanak latvanyos kiboviilése: két
kulon kotet tartalmazza a diagnosztikai
utmutatokat, a kodolhat6 diagndzisok szama
ugyszintén megnott.

* Egészen uj kédrendszert vezettek be, amelyben
minden szamjegynek kiilon , jelentése" lett, és
sok helyen lehetdveé valt az alcsoportok
pontosabb megkililonboztetése egy 6todik

kddszammal. http://www.eski.hu/surjan/SE/kod1/BNO-
|.pdf



BNO-10 2.

* Nem tartalmaznak explicit, tételes diagnosztikai
kritériumokat, és nem hasznaljak a tobb
szempontu (,, multi-axialis") megkozelitést sem.

e Célja az altalanos és egységes hasznalhatosag,
ennek erdekében leegyszer(sitést.

* BNO-10 tehat - el6djeihez hasonldan - els6sorban
statisztikai-kodolasi kézikdnyv, nem tanulasra
vagy oktatasra szolgalo pszichiatriai ismeret-

anyag.



DSM-IV

JOllehet sziikségességét néhanyan vitattak,
gyokeresen atdolgozott kiadas, a DSM-IV (1994)

A kategoriak mintegy 95%-a ismét modosult, uj klasszifikacios elv is
megjelent:

A valtozasok (a szakért6i konszenzuson tul) dontéen mar kutatasi
adatokra épiiltek.

Eltdnt a pszichiatriaban addig nélkilozhetetlennek vélt ,,organikus”
kategodria(!)

— Minden zavar (tehat a korabban , organikusnak” mondott vagy a kémiai szer
indukalta zavar is) a megfelel6 tiineti kategdériaba keriilt.

Uj alcsoportok és specifikaciok jelentek meg (néhol a tiineteken kiviil a
hosszmetszeti jellemzbket, tehat a lefolyast is kddolni lehet).

Az evészavarok uj, kulonallo fejezetbe kertltek.

Minden csoportban kiilon hangsulyt kaptak az etnikai, illetve
(szub)kulturalis sajatsagok.



Tobbtengelyes rendszer

e Kezelési terv

— melyik mentalis zavar(ok) all(nak) fenn
— van-e altalanos egészségi allapot, mely befolyasolhatja a
mentalis zavar lefolyasat vagy kezelését,

— pszichoszocialis vagy kornyezetei stresszorok hatnak-e a
betegre,

— ismernie kell azt a szintet, melyen a paciens jelenleg
funkcional.



Tobbtengelyes rendszer i

e Ot tengely: minden ilyen tipusu megfigyelését lejegyezni.
— mentalis zavar,

— |I. tengely: személyiségzavarokat, vagy a
maladaptiv személyiségjegyeket,

— lll. tengely: az altalanos egészségi allapot,

— IV. tengely: a pszichoszocialis és kornyezeti
problémak,

— V. tengely: a funkcionalas szintje.



V. tengely

Problémak az els6dleges tamogato csoporttal
Szocialis kornyezettel kapcsolatos problémak
Tanulmanyi problémak

Foglalkozasi problémak

Lakasproblémak

Gazdasagi problémak

Egészségligyi szolgaltatasok elérésével kapcsolatos
problémak

Torvénybe Utkozéssel, blinozéssel kapcsolatos
problémak

Egyéb pszichoszocidlis és kornyezeti problémak)



V. tengelyen (GAF)

* GAF (Global Assessment of Functioning) skala:
egy olyan modszer, melyben szamszertileqg értéekeljiik
a beteg pszichologiai, szocialis és foglakozasi
mtukédésének szintjet



DSM-5

l. tengely

Il. tengely diagnozis

I1l. tengely

V. tengely BNO-10 Z-kddjaix

V.tengely WHO Fogyatékossag
Felmérd Tablazat (WHODAS)

* (X) XXI. f6csoport - Az egészségi allapotot és egészségligyi szolgalatokkal vald kapcsolatot

befolydsold tényezék (Z00-299)



Szerrel kapcsolatos és addiktiv zavarok

A dependencia kifejezés kikerult a
terminologiabol, helyette ADDIKCIO és
“ ....HASZNALATI ZAVAR”+ intoxikacio + megvonas

10 szercsoport
Cannabisszal kapcsolatos zavarok bekerult

Szerencsejatékfuggdség, mint Nem szerrel
kapcsolatos zavar bekerilt

Sulyossag értékelése: enyhe, mérsékelten sulyos,
sulyos




A SZERHASZNALATI ZAVAR ES
VISELKEDESI ADDIKCIOK KOCKAZATI
TENYEZOI: ALTALANOS ATTEKINTES ES
A KETTOS DIAGNOZIS JELENTOSEGE



Attekintés

Definiciok
Klasszikus szerek

Designer drogok
BZD-ek



Pszichoaktiv szerek listaja a DSM V.

szerint
— Alkohol, — Opioidok,
— Amfetamin és — Phencyclidine és
szarmazékai , szarmazékai,
— Koffein, — Szedativumok — nyugtato-
— Cannabis (THC) és altatoszerek,
— Kokain, — Anabolikus szteroidok,
— Hallucinogének, — Egyéb (pl. mephedrone =

KATI, GHB/gamma-
hydroxybutyrate = GINA)

— Szerves olddszerek
(inhalansok), Nikotin



Pszichoaktiv szerekkel kapcsolatos
zavarok (DSM-1V, BNO-10)

1. Pszichoaktiv szer hasznalat zavarai
— AbuUzus

— Dependencia

2. Pszichoaktiv szer okozta zavarok
— Intoxikacio
— Megvonas
— Szer okozta tartds demencia /amnesztikus zavar
— Szer okozta pszichotikus zavar

— Szer okozta hangulatzavar, szorongasos zavar,
alvaszavar, szexualis zavar



o000 OO0 OO0 O

Szerhasznalati zavarok (DSM-5)

a személy a szandékoltnal nagyobb mennyiségl szert fogyaszt, a tervezettnél
hosszabb ideig;

a szerhasznalat csokkentésére vonatkozoan sikertelen kisérleteket tesz;

a fogyasztasra és ahhoz kapcsolodo tevékenységekre jelentés mennyiségl id6t
fordit;

a szerfogyasztas utani erds sovargas jellemazi;
nem teljesiti fébb, hétkdznapi szerepeihez kot6d6 kotelezettségeit;

a szerfogyasztast a nyilvanvalé interperszonalis, testi és lelki problémak ellenére
fenntartja;

korabbi tevékenységeit feladja, hanyagolja a szer miatt, illetve;

a szert kockazatos helyzetekben is hasznalja.

A szerhasznalati problémakkal kiizd6knél jellemz6en megjelenhet

a tolerancia, illetve

a szerfogyasztas abbahagyasa esetén megvonasi tiinetek jelentkezhetnek.

Enyhe: 2-3 kritérium teljesiilése esetén
Kozepes: 4-5 kitérium esetén
Sulyos: 6 vagy tobb



Pszichoaktiv szer hasznalat zavarai

1. ABUZUS (kéros hasznalat):

— Szerepelvarasoknak nem tud megfelelni a visszatér6 szerhasznalat miatt
(munka, iskola, csalad)

— Fizikailag kockazatos helyzetek

— Jogi kovetkezmények

— Hasznalat folytatasa jelentds szocialis és interperszonalis problémakkal
2. DEPENDENCIA (fugg6ség) — szomatikus, pszichés:

— Tolerancia (szomatikus dependencia)

— Megvonasi tlinetek (szomatikus dependencia)

— Folyamatos vagy a szerhasznalat csokkentésére

— Sok id6 eltoltése a szerrel kapcsolatos aktivitassal

— Tarsas, foglalkozasbeli és rekreacids aktivitas feladasa

— Haszndlat folytatasa a sulyos szocialis, pszicholégiai és fizikai-testi problémak
ellenére

— CRAVING (sévargas)



Pszichoaktiv szer okozta zavarok

Intoxikacio
Megvonas

Szer okozta tartds demencia / amnesztikus
zavar

Szer okozta pszichotikus zavar

Szer okozta hangulatzavar, szorongasos zavar,
alvaszavar, szexualis zavar



Opiatokhoz kapcsoldédod szindromak

e Abulzus

 Dependencia: Tolerancia igen kifejezett, szokdsos dézis 100-szorosa; nem egyforma a
kiilonb6z6 opiat-hatasok tekintetében

* |ntoxication: euphoria majd szeddcio, psychomotoros agitacié vagy meglassultsag, sziik
pupilldk, almossag vagy kdma, elkent beszéd, figyelem és memoria zavarai

° Megvonés: dysphoria, hanyinger / hanyas, izomfajdalmak, konnyezés, pupilla tagulat,
hasmenés, asitozas, 1az, almatlansag, izzadas, libabér; kifejezett sévargas (craving)

* Neonatalis megvonasi szindroma
* Opioid-indukalt pszichotikus zavar
* Hangulatzavar

e Alvaszavar

e Szexualis diszfunkcid

* Szomatikus komorbiditas: hepatitisek, AIDS, endocarditis Kriminalitas
magas el6fordulasa



Kokainhoz kapcsolodo szindromak

Dependencia
Abuzus

Intoxikacio: tachycardia vagy arrythmia, pupillatagulat,
vérnyomds emelkedés, verejtékezés/borzongds, hanyinger/
hanyas, psychomotoros agitacio, izomgyengeség,
zavartsag, gércsroham, koma, illuziok, hallucinaciok
Megvonas: faradtsag, remalmok, insomnia vagy
hypersomnia, megnovekedett etvagy, psychomotoros
nyugtalansag, 6romképtelenseg

Kokain-indukalt pszichotikus zavar: paranoid téveszmék;
vizualis és akusztikus hallucinaciok, ,,formikacio”

Egyeb: hangulatzavar, szorongas, alvaszavar, szexualis
diszfunkcio



THC - Cannabis

https://www.academia.edu/25772628/

Identit%C3%Alsszervez%C5%91d%C3%A9s szintetikus kannabinoidokat haszn%C3%A11%C3%B3kn%C3%A1l interpretat%C3%ADv _fenomenol%C3%B3gia

i elemz%C3%A9s
https://www.academia.edu/25772527/

Szintetikus kannabinoid term%C3%A9k haszn%C3%A1lat%C3%Alnak %C3%A9IM%C3%A9nye interpretat%C3%ADv fenomenol%C3%B3giai elemz%C3%

A9s

Torténet: Kézép-Azsia és Kina: 4000 éve, napjainkban: leggyakoribb
(il)legdlis drog vildgszerte

Neuropharmakologia: D9-tetrahidrocannabinol, anandamid
receptorok: basalis ganglionok, hippocampus (memoria!), cerebellum,

kéreg, limbikus rendszer; Befolyasolja a GABA-erg és a dopaminerg
neuronokat

Intoxikacio: belovellt conjunctiva, tachycardia, szdjszarazsag, fokozott
étvagy, deperszonalizacio, derealizdcio, klilsé ingerek iranydban
csokkent érzékenység

Cannabis-indukalt pszichdzis: paranoid gondolatok Egyéb cannabis-
indukadlt zavarok:

Szorongasos zavarok

Amotivacios szindroma: apdtia, anergia, feladathelyzetben csékkent
Lkitartas”

Kezelés: bupropion



Amfetamin és szarmazeékai

Torténet: 1932: orrcsepp, antidepresszans, 1970: szabdlyozas,
napjainkban: illicit drog, szarmazékai haszndlatosak az ADHD terdpdjaban.

Neuropharmakoldgia: dopamin felszabadulds fokozdsa: VTA, kéreg, n.
accumbens

,Designer” amfetaminok (pl. MDMA =Extasy): szerotonin felszabadulas is

Intoxikacié: tachycardia vagy arrythmia, pupillatagulat, vérnyomas
emelkedés, verejtékezés/borzongds, hanyinger/hdnyds, psychomotoros
agitdcio, izomgyengeség, zavartsag, gorcsroham, koma

+illuziok, hallucindciok (féleg MDMA)
Amfetamin indukalt pszichotikus zavar:
- Schizophrenia pozitiv tiineteihez hasonlo tiinetek — schizophrenia
dllatkisérletes modellezése
- féleg vizudlis hallucindcidk, hiperaktivitas, konfuzio, inkoherens
gondolkodas, jelentéségaddsok, persekutoros téveszmeék
Kezelés: rovid ideig antipszichotikumok adasa



Designer drogok

* Jelenlegi valtozasok a drogpiacon

— Uj tipusu ,,designer” drogok térnyerése ,klasszikus”
szerek rovasara

— Designer drog: a kabitoszer-listakon szerepld
anyagokétol néhany atommal eltéré kémiai
szerkezet( (fél)szintetikus pszichoaktiv szer, azaz a
tiltott szerek helyettesitdjeként jelenik meg.

* Torvényi szabalyozas problémai, kdnnyebb
terjeszthetdség, alacsonyabb ar

* ¢ 66/2012 (IV. 3.): C lista — Uj pszichoaktiv szerek
listaja, részben alapvegyuletek is



Designer drogok

FGbb kémiai csoportok

e Szintetikus cathinonok (béta-keto
amphetaminok)

e Szintetikus kannabinoidok
e Szintetikus opiatok

* Fenetilaminok

e Szintetikus amphetaminok
* Piperazinok



Szintetikus kannabinoidok

& Kannabinoid receptor agonistak

& Viltozatos kémiai szerkezet, valtozo (és
kevésseé ismert) farmakodinamia és —kinetika,
kimutathatosag? Pszichozis?

¥ K2, Spice, Smoke, Herbal Mix, stb.
— JWH (John W. Huffman ) csoport — JWH-018
— CP (created by Pfizer) csoport — CP 55,940
— HU (Hebrew University) csoport
— AM (Alexandros Makriyannis) csoport




Szintetikus kannabinoidok

Intoxikacid
— Relaxacid, szedaciod, eufdria, valtozasok az érzékelésben
Adverz hatasok, pszichiatriai szovédmények

— Szorongas, agitacio, idébeli tajékozatlansag, koncentracié és memoria
zavarai, konfuzid, pszichozis szerd allapotok

Szomatikus szovédmények

— hypertenzid, tachipnoé, tremor, izomgorcsok, GM rohamok,
veseelégtelenség; iv hasznalat esetén infekciok

— Halalos kimenet: els6sorban egyéb szerekkel egyiitt (?)
Megvonas

— Kifejezett craving, depresszio, agitacio, hypersomnia, dysphoria,
szorongas, nyugtalansag, izomfajdalmak (+ egyéb drogok elhagyasa)

Drogindukalt pszichozis



Kati, MDPV, pentakristaly, zene és

tarsaik
,Legal highs”, Flird6so, Bath Salt,
lvory Wave, White Dove, MP4, .

Penta, Kristaly
Szippantva, szajon at, im., iv. stb.

Amphetamin-
szerl(pszichostimulans, empatogén,

kontaktogén) hatas:

— Dopamin, noradrenalin visszavétel NH,
és felszabadulas

MDMA-szer(l(hallucinogén)hatas: — CH
Szerotonin ? .

Kevéssé ismert farmakodinamia, -
kinetika, kimutathatdsag, hatas-,
mellékhatasprofil, addiktiv
potencial, stb.

Amphetamin

Cathinon

CH

NH,



Szintetikus cathinonok

*Intoxikacio
—,High” - eufdria, fokozott empatia, fokozott éberség, energia, étvagycsokkenés,
—esetleg illuzidk / hallucinacidk,,
—“Come down” — Agitacid, szorongas, félelem, dysphoria, craving

*Adverz hatasok, pszichiatriai szév6dmények
—Szorongas, panikroham, agitacio, agresszivitas, koncentracié-, memariazavar, konfuzio,
delirium, tomeges vizualis és akusztikus hallucinacidk, lildoztetéses, megfigyeltetéses
érzések

*Szomatikus szovédmeények

—Kardialis, neuroldgiai, gastrointestinalis; hepatotoxicitas, rhabdomyolysis,
hyperthermia, DIC, szerotonin szindréma, ioneltérések; fert6zéses szovédmények:
cellulitis, phlebitis, endocarditis, HCV

—Halalos kimenet el6fordul

*Megvonas
—Kifejezett craving, depresszio, agitacid, hypersomnia, dysphoria, szorongas,
nyugtalansag, izomfajdalmak (+ egyéb drogok elhagydsa)

*Drogindukalt pszichozis



Anxiolitikumok — BZD-ek

El6nyeik:
* gyors és erlteljes hatas, flexibilis adagolas, jol toleralhatok
Mellékhatasok:

* tulzott szedacié/almossag, izomrelaxans hatas,
mozgaszavar, koncentraciozavar,

* Jelentds addiktiv potencial!

Intoxikacio:

* Fentiek sulyosabb formaban + tudatzavar/kéoma,
légzésdepresszio

* Mas gyogyszerrel/alkohollal, id6sekben, majfunkcios
zavarokban gyakrabban/sulyosabb formaban



BZD abuzus és fuggdseg

Tartos hasznalat soran — szomatikus dependencia

— Tolerancia alakul ki — hatascsokkenés
— Adag, bevételi gyakorisag novekszik

— Gysz. csdkkentéskor/elhagyasakor:
e Feszlltség (pszichés fuggbség)
e Megvonasos tunetek (szomatikus fliggbség)

Tunetek
— (Gyakrabban érkezik gyogyszerért)

— lzomgyengeség, faradékonysag,
— Mozgaskoordinacio zavara

— Memoria- és koncentraciozavar
— Megereszkedett felsd szemhé;



BZD megvonas

Sulyossag
— Doazis, terapia hossza, szer felezési ideje
Tuneteil:

— Pszichés tinetek (feszultség, irritaltsag, alvaszavar)

— Vegetativ tinetek (remegés, szapora szivverés, magas
vérnyomas, élénk reflexek)

— Epilepszias gorcsok, status epilepticus
— Tudatzavar — delirium
Terapia:

— Nagypotenciald, hosszu hatasu BZD, kezdetben nagyobb,
majd fokozatosan cs6kkentett adagban

Megelbzés!!!



Droghasznalati zavarok hosszu tavu
kezelése

Gyogyszeres:

*  Szubsztitucid: methadon, LAAM (l-acetyl-methadol), buprenorphin
(nincs iv. hasznalat, keveebb kriminalitas, kisebb magzati karosodas, enyhébb neonatalis megvonas)

*  Komorbid depresszio, szorongds kezelése

Pszichoszocidlis intervenciok:

. Rovid intervenciok: szembesités a problémaval, motivacio kialakitasa,
*  Vielkedésterapiak

*  Szocialis készségek tréningje, megkizdési stratégiak fejlesztése

*  Jarbbeteg konzultacio

*  Csaladiintervenciok, kozosségi pszichiatriai intervenciok

*  Rehabilitaciés kozpontok, terapias kozoségek

*  Karosodas csokkentése — tlicsere

Onsegitd csoportok — Narcotics Anonimous

Relapszus rata, 6 honap:
alkohol - 50 %
opioid —40 %
kokain — 45 %
nikotin—70 %
/O’Brien, McLellan 1996/



Viselkedési addikciok

Jatékszenvedély

Kényszeres vasarlas
Munkafliggbség

Problémas internethasznalat
Evészavarok
Testedzés-fligglseg
Kleptomania

Piromania

Koros hajtépegetés




Jatékszenvedély

problémas jaték: a szerencsejaték azon
mintazataira utal, amelyek megzavarjak,
karositjak a személyes, interperszonalis vagy
foglalkozasbeli mikodést,

patoldgids/koros jatékszenvedély (PG) a
problémas jatéknal sulyosabb, melyet a BNO az
impulzuskontroll zavarok k6zé sorol



Jatékszenvedeély

Nyerd szakasz: a betegek egy részénél az els6 id6szakot a
nagyobb nyeremények jellemzik, ami az er6, a hatalom az
omnipotencia érzését adja a jatékosnak.

Veszteség idbszaka: a jatékos elvesziti az omnipotencia
érzéset, kialakul a kényszer a veszteségek visszaszerzésére.
Ebben az id6szakban kezd6dnek el a kolcsonkérések,
hazudozasok, és jellemz6vé valik a jatékszenvedély
eltitkolasa.

Ketségbeesés idbszaka: ekkor valik teljessé az anyagi cséd,
megjelennek az illegalis cselekedetek.

A feladas vagy reménytelenséeg idészaka: a jatékos mar
feladja azt a reményt, hogy mindent visszanyer, mar csak az
,akcioban lét” a fontos.



Jatékszenvedeély

e O0ssznépessegen belili el6fordulasat 1-2%-ra
becsulik

* Atlagosndl veszélyeztetettebbnek szoktak tekinti a
serduloket, az elitélteket és a kaszinokban
dolgozdkat. A magyar adatok szintén a fiatal
ferfiak veszélyeztetettségét mutatjak

 Akoros jatékszenvedély gyakran jar egyitt tulzott
alkohol- és drogfogyasztassal, hangulatzavarokkal,
depresszios tunetekkel.



A koros jatékszenvedeély kivalto okai

tudattalan vesztési vagy,
omnipotencidaban valo hit,

a kognitiv torzulas a jaték kontrollalasara
vonatkozodan,

képtelenség intim kapcsolatok kialakitasara és
fenntartasara, onmaga ellen forditott
agresszio,

torekvés egy megvaltozott identitasallapot
elérésére



Kényszeres vasarlas

e kronikus, visszatéro jellegl vasarlas, amely a

negativ eseményekre vald valaszként jelenik meg,
controllvesztés jellemzi, és artalmas
cOvetkezményei vannak a személyre és a
cornyezetére nézve

* A kényszeres vasarlast kivalthatjak kulsé ingerek
(illatok, szinek, kirakatok), de kivalthatja
valamilyen negativ érzelmi allapot
(stresszhelyzet, depresszio), vagy énkép zavar.




A kényszeres vasarlas fébb jellemzoi:

e avasarlas idétartama, mértéke és gyakorisaga
joval meghaladja az egyén szlikségleteit és anyagi
lehetbségeit

* negativ eseményekre valé valaszként jelenik meg
* kronikus, visszatéro jellegl

* gyakori kontrollvesztés — az egyén leklizdhetetlen
késztetést érez a vasarlasra

* artalmas kovetkezmeényei vannak a személyre és
kornyezetére



Kényszeres vasarlas

életprevalencia értékét 2-8% kozottire becsulik.
tulnyomo tobbsége (85-90%) nd.

Altaldban 18-30 éves korban kezd&dik,

a betegek atlagos életkora 31-41 év kozotti.

A betegség kialakulasahoz hozzajarulhatnak

— tarsadalmi okok (fogyasztoi tarsadalom, anyagias
szemlélet, reklamok),

— csaladi okok (vasarlas vagy a pénz jutalmazasi
eszkozként vald alkalmazasa),
— szemeélyiség jegyek (pl. alacsony onértékelés).



Munkafuggdseg

A munkafluggbség olyan viselkedés, melynek
ényege, hogy a személynek folyamatos,
controllalhatatlan és tulzott sziksége van arra,
nogy dolgozzon, mikdzben mindez
cedvezOtlen hatassal van az egészségére,
ooldogsagara és tarsas kapcsolataira.




A munkafliggé jellemzoé tiinetei:

az érdekl6dés beszlikulése — csak a munka érdekli, egyéb kapcsolatai
leépllnek, egészségével, csaladjaval nem torédik

alacsony 6nbecsilés jellemzi 6ket

perfekcionizmus — irredlisan nagy elvarasai vannak magaval és masokkal
szemben

kiils6 visszajelzések és megerdsitések extrém fontossaga

nehéz vele egyltt dolgozni, mert csak a sajat teljesitményére figyel
képtelen kompromisszumokra

folyamatos id6hianyban szenved

alacsony bizonytalansagtirés jellemzi

megvonas —a munkavégzeés hianya idegességet, stresszes allapotot valt ki

a probléma tagadasa — ezt a kdrnyezet is er6siti, hiszen a sokat dolgozo
embereket elismerik, becsulik

szabadidejében (hétvégén, nyaralasokon) is dolgozik
kapcsolatok leéptilése



A munkafliggbseg leggyakoribb
kovetkezmeéenyei:

v egészségligyi panaszok: faradtsag, fejfajas,
szedulés, légszomj, mellkasi fajdalom, emésztési
zavar, allergiak, gyomorfekély, szivinfarktus,
agyverzes

v viselkedésbeli és kognitiv zavarok: almatlansag,
kikapcsolodasi keptelenség, feledékenység,
koncentracios nehézségek, hiperaktivitas,
ingerlékenység

v problémak a tarsas kapcsolatokban: csokkent
szocialis mdkodeés, empatia, intimitas,
érzelemkifejezés



Munkafluiggeés

Kanadaban és az USA-ban készult kutatasok szerint a
lakossag 30%-a munkafliggbnek tartja magat.

A munkafliggés egyarant jellemzd a férfiakra és a nékre.

Gyakoribb a kozépkoruak kozott, de kialakulhat mar
20-30 éves korban is.

FOleg a kozép- és felsbosztalybeli értelmiségieket érinti,
de barmilyen tarsadalmi csoportban kialakulhat. Uj
jelenségként figyelték meg, hogy egyre tébb az olyan
par, amelynek mindkét tagja munkafiiggd (Kun,
Demetrovics 2010).



Kivalto okai

ktlsd, tarsadalmi elvarasok, amelyek az egyre magasabb
szakmai tudas, a sikeres karrier elvarasat kozvetitik.

csaladi, nevelési tényezdk: a tulzott szulbi elvarasok, vagy a
jutalmazas hianya.

Az addikcio-elmélet szerint a munkafiiggés kivalto oka a
megnovekedett adrenalin szint.

A tanulaselmélet szerint a munka pozitiv megerdsitést kap,
ezért az egyén megtanulja, hogy munkaval kezelje
problémait, f6ként az alacsony onértékelésbdl eredd
szorongasait.

A vonas-elméletek szerint a munkafliggdség kialakulasa
specialis személyiségjegyekkel magyarazhato.



Problémas internethasznalat

A problémas hasznaldk elveszitik a kontrollt
internethasznalatuk felett, fokozottan
belemerllnek az internetezésbe, képtelenekké
valnak arra, hogy csokkentsék internetezésiiket,
annak ellenére, hogy az szamukra problémat
okoz.



Harom fobb tipus kulonitheto el:

. jaték-fuggd
. szexualis tartalmaktol fuggd
. email és chat-fliggd



A problémas internethasznalat
jellemz6bb tlunetei:

tolerancia

megvonas: nyugtalansag, szorongas, fantaziak vagy almok az
internettel kapcsolatosan, akaratlagos vagy akaratlan gépelési
mozdulatok az ujjakon, ha nem jut internethez

a tervezettnél hosszabb vagy gyakoribb internethasznalat

az internethasznalat kontrolljara vagy csokkentésére valo sikertelen
torekves

az internethasznalat soran elveszti az id6érzékét - kontrollhiany
élmeényjavito targyak beszerzése

fontos szocialis, foglalkozasbeli vagy kikapcsolddast szolgald
tevékenységek feladasa vagy hattérbe szorulasa

testi szovodmények



A problémas internethasznalat

Az egyik legalacsonyabb életprevalencia értéket egy norvég
kutatasban mérték, ahol a serduil6k 1,98%-anal
diagnosztizaltak internetfiggdséget az eddigi élet soran.

Ugyanakkor egy Szingapurban végzett kutatas szerint az

internetfliggdség életprevalencia értéke 17,1% volt a
diakok koérében.

Az internetfliggdség szempontjabol kulondsen
veszélyeztetettnek tlnnek a serdiil6 és fiatal feln6tt
korosztalyok.

Magyarorszagi adatok szerint a felhasznalok kb. 6%-a
tekinthetd problémas internethasznalonak, akiknek a fele
20 év alatti, és atlagosan napi 5,2 orat



Evészavarok

anorexia nervosa bulemia nervosa
beteg sulya jelent8sen elmarad betegek nem tudjak kontrollaIni
koranak €s magassaganak megfeleld  t3plalkozasi magatartasukat.
sulytdl, ugyanakkor a beteget a JellemzBek a visszatérd falasi

sulygyarapodastol valo allando

félelem jellemzi. epizédok, amikor egyszerre nagy

mennyiségl ételt fogyasztanak el.

Két tipusdat szokas megkiilonboztetni:

» korlatozd/restriktiv tipus, amikor a
beteg korlatozza a kaldria-bevitelt * purgald tipus

e falo-purgald tipus, amikor a  nem hanytato tipus
hosszabb koplalasi id6szakot falasi
rohamok, majd 6nhanytatas
valtjak

Két tipusat szokas megktlilonboztetni:
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Evészavarok

Az anorexia nervosa tunetei:

2021.05.19.

minimum 15 %-os sulyvesztés

sovanysag ellenére intenziv
félelem a sulygyarapodastol

ételekkel kapcsolatos
megszallottsag

sajat testsulyanak vagy alakjanak
észlelése zavart szenved
(testképzavar, perfekcionizmus)

ivarérett n6knél legalabb harom,
egymast koveté menstruacios
ciklus kimaradasa

A bulémia jellemzé tiinetei:

visszatérd faldsi epizddok:

rovid id6 alatt mértéktelen mennyiségl
étel elfogyasztasa

az étkezés feletti kontrollvesztés

a sulygyarapodas megakadalyozasa
érdekében kompenzald viselkedési
formak alakulnak ki, amelyekkel a beteg
megprobalja meg nem torténtté tenni a
korabbi falast - ezért gyakori az
onhanytatas, hashajtozas, vizhajtozas,
bedntés, koplalas, tulzott testgyakorlas

mind a falds, mind az alkalmatlan
kompenzalé viselkedés atlagban
hetente legalabb kétszer jelentkezik,
harom honapon keresztil

az onérteékelést tulzott mértékben
befolyasolja a test alakja és sulya
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Evészavarok

* nobkre jellemzd betegség. e életprevalenia értéke 1%
e ¢életprevalencia 0,2-0,8 % korali.
* serdiil6k kérében 5-10%. * 15-21 éves kor kordl
* Fiatal feln6tt n6k kdzott * Els6sorban nékre jellemzd
1-4%. * betegek 90-95%-a no.
e azolyan fiatal lanyokat,  FOként a szépségiparban
nGket érinti, dolgozok, mivészek
— perfekcionalistak, (tdncosok, szinészek)
— pszichoszexudlis korében gyakori

fejlédéstukben elmaradottak.

— kronikus betegek korében az
ongyilkossag 2-5%,
— a halalozasi arany 9%

2021.05.19. SE ETK PSZICHOPATOLOGIA 114



Evészavarok

e jellemzd a tulzott e el6fordulhat sovany,
testmozgas. kovér és normal sulyu

» gyakoriak a embereknél is,
kommunikacios zavarok, * Gyakran jelentkezik

* a pszichés hangulati fogydkura utan.
problémak,  nem veszitik el csaladon

e 3 csaladon kiviili kivili kapcsolataikat,
kapcsolatok elvesztése, * tobbnyire szexualis életet

e aszexudlis élet hidnya, is élnek.

e valamint kilonbozo testi
szovodmenyek
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Testedzés-fliggoség

» elsddleges testedzés addikcio: testedzés-
fuggbség evészavar nelkul (els6sorban profi
sportoloknal gyakori)

» mdsodlagos testedzés addikcio: a testedzés-
fuggOség evészavarral tarsul



A testedzées-fligges legjellemzobb
tunetei:

a testedzés uralja a személy mindennapijait,
gondolatait, érzéseit (sovargas) és a viselkedését

torzul az énkép

kialakul a tolerancia, azaz egyre nagyobb
mennyiségl edzésre van szukseg

testedzés hianyaban, annak akadalyozasakor
jellegzetes megvonasos tlinet egylttes lép fel

a testedzés tulzott mértéke annak ellenére
fennmarad, hogy az élet egyéb teriletein
veszteségek érik az egyeént.



Testedzés-fugges

* 3%-0s életprevalencia értéket mértek
rendszeres testedzok korében.

e Egy triatlonistak kozott végzett vizsgalat
szerint a testedzés-fuggeés életprevalencia
értéke 52% volt,

e futok korében 25% (Szabo, Demetrovics, Kun
2010).



Testedzés-fugges

* Egy 2007-es magyar kutatas szerint feln4tt
népesseg 0,3%-anal mutathato ki a testedzés-
fluggbseg vagy annak kockazata, és tovabbi
6,2% mutat néhany testedzés-fluggdsegre
jellemz6 tunetet

* A betegség kialakulasaban egyarant szerepet
jatszhatnak tarsadalmi, kulturalis tényezbk és
pszicholdgiai tényezdbk (alacsony dnértékelés,
perfekcionizmus).



lzomdiszmorfia

Pope és mtsai, 1993
Az inverz anorexia nervosa leirasa.
izomdiszmorfia(Pope és mtsai,1996).

Ebben a testképzavar forditott—az izmos,
altalaban anabolikus szteroidot szedd testépitd
ferfi tulsagosan sovanynak tartja magat.

Az atléta ideal (,,Schwarzenegger-ideal”) jellemzi.
Rejtett zavar



Orthorexia nervosa

 Bratman (1997): kizardlag ,egészséges” ételek
kényszeres fogyasztasa —egészségeseétel-
fluggdseg.

* Az étel min8sége az obszessziv jelenségek
targya.

* Ha a beteg nem talal egészségesnek tarthato
ételt, koplalni is hajlandd, hogy ne kelljen
ylisztatalan” ételt fogyasztania.



Kleptomania

,A kleptomania esetében a lopas lekizdhetetlen kényszert

jelent a személy szamara.” (Demetrovics, Kun 2007:149)

A kleptomania fébb tiinetei:

s ismételten ellendllhatatlan készetetés apro, értéktelen
targyak eltulajdonitasara

** a lopast megel6z6en fokozddo fesziiltség, maga a lopas
oromeérzést okoz, amelyet szégyenérzet kovet

** a betegek nem antiszocialis személyiségek, mindegyik
tisztaban van tette erkolcsi és jogi megitélésével

+** a lopas nagy gyakorisaggal (havonta 1-120 alkalommal)
torténik.

A kleptomania el6fordulasi gyakorisaga keveset vizsgalt

jelenség. Becslések szerint elterjedtsége nem éri el az 1%-t.



Piromania

A piromania ismétl6d6 gyujtogatasokat jelent.

A piromania fébb tiinetei:

* azilletdé szandékosan, céltudatosan, ismételten gyujtogat,
amely szamara élvezetet, oromet, kielégulést okoz

* nincs megbanas

* agyujtogatas jelentds anyagi kart okoz, de nem bosszubadl,

politikai okbol torténik, és nem a csokkent itelbkéepesség
kovetkezménye

e fazisos lefolyas jellegzetesen kovethetd

A piromania elterjedtsége nem ismert. Az ismert esetek
alapjan férfiaknal gyakorlbb Altaldban mar gyermekkorban
elkezdddik, és gyakran mas antiszocialis vonasokkal tarsul.



Koros hajtépegetés

A koros hajtépés lényege, hogy a beteg kényszeresen kitépi, kihuzza
hajszalait.
Fébb tiinetei:

* abetegismétl6déen képtelen ellenallni hajszalai kitépkedésének,
annak ellenére, hogy ez lathatd hajveszteséghez vezet

e akaratlagosan csak bizonyos mértékig kontrollalhato
* ritualizalt cselekvés, atmeneti feszultség-oldassal jar

e gyakran a szempillakat, szemo6ldokot, a szeméremtajék sz6rzetét is
kitépik, férfiaknal szakalltépkedés formajaban is megjelenik

A hajtépegetés tobb szaz éve ismert betegség.
férfiak 1,5%-anal és a n6k 3,4%-anal mutattak ki
Altaldban 10-14 éves kor kozott kezd&dik



Kettds diagnozis

,valamely pszichoaktiv anyag hasznalatabdl szarmazo

rendellenesség és egy masik pszichiatriai
rendellenesség egyuttes el6fordulasa azonos
személyben” (WHO,1995).

,alkohol- vagy kabitdszer-visszaélési problémaval
diagnosztizalt személy, aki ezenkivil mas egyéb,
altalaban pszichiatriai diagnozissal — pl.kedélybetegség,
skizofrénia — is rendelkezik” (UNODCCP, 2000).



Krausz (1996)

egy mentalis betegség elsGdleges diagnodzisa, egy
olyan kabitdszeres visszaélés késbbbi (kettds)
diagnodzisaval, amely karosan érinti a mentalis
egészseget;

kabitoszerfligges elsddleges diagnodzisa pszichiatriai
komplikacidkkal, amely mentalis betegséghez vezet;
kabitoszer-visszaélés és pszichiatriai rendellenességek
egyuttes diagnozisa;

kabitoszer-visszaélés és kedélybetegség kettds
diagnozisa, ahol mindkett6 egy hattérben lév6

traumatikus tapasztalatbol szarmazik, pl.
poszttraumatikus stressz-rendellenességbdl.




HANGULATZAVAROK ES
SZORONGASOS ZAVAROK



A pszichopatologiai leiras

Erzékelés, észrevevés (megismerés)
Gondolkodas

Erzelmi élet

Emlékezés

Figyelem

Akarati élet

Ertelem, intellektus
Pszichomotorium

Oszténélet

Tudat



Erzelmi élet/affectivitas

e ~gy(jt6fogalom. Az érzelem, a hangulat és az indulat
jelenSégEit foglalja magéba (Bleuler szerint)

* ~jellemzg, hogy verbalisan kifejezhet6, belséleg

érezhetd, kllsbleg is érzékelhet6 mimikai mozgasokat,
gesztusokat eredményez (Grastyan szerint).

 Felosztasa /intenzitas és tartalom/:
— Erzelem (emotio): vagy, szenvedély

— Indulat (affectus): sthenikus /diih, harag/ /extazis/,
asthenikus /stupor, Totstell/

— Hangulat (thymia): tartds érzelmi allapot /bénat/

— Kozérzet (phoria): tartds az érzelmek 6sszegez6désébdl /
bizonytalansag/



Erzelmi élet/affectivitas Il

e Felosztasa /kivaltd forras szerint/:

— Erzékletes/sensorialis érzelmek (érzékszervek
ingereihez csatlakozd)

— Vitalis /0szton6khoz veszélyhelyzetekhez
csatlakozd/

— Képzetekhez és fogalmakhoz /moralis, esztétikai/

— Fizikai és pszichés /tevékenységiinket kiséré
“magasabbrendd” drive



Erzelmi élet/affectivitas Il

* ~ mindGségi valtozasai:

— Fejletlen dit. a magasabbrendiiben /oligophrenia/ vagy szervi
idegrendszeri bantalom /vitalis/ gatlé miikédés hianyos: durvdbb
érzelmeg, elféktelenedés

— ~ fokozott igénybevehetbsége (széles amplitudo)
emotionalis incontinentia (depresszioban, organikus érintettségben pl.
trauma),

* moria /frontalis lebeny/kritikdtlansdggal tdrsul,

« koros ingerlékenység dlt nyomott neurasheniaban, paranoiditas sordn
* ambivalentia egyidejiileg kellemes és kellemetlen élmények

* érzelmek dissociatioja paradox

* sensibilisatio tulérzékenység

* érzelmek megtapadasa perseveracio, kérosan megtapadt vdgy,
befolydsolhatdsdg



Erzelmi élet/affectivitas IV

* ~“ mindségi valtozasai:
— Csokkent ~ igénybevezethetbség:

* k6z6ny,
» apathia (részleges),
* agutizmus,
e dltalanos apathia (sch),
* emotionalis merevség —nehézkesséq
* affektiv stupor —lethargia
* Emotionalis kitirtilés (depressszio)



Erzelmi élet/affectivitas V

* ~“ mindségi valtozasai:
— Koros (részben targytalan) pozitiv és negativ
érzelmek

* abnormis boldogsdg érzését (exatikus dllapot), /
delirium, mania, mérgezések, hallucinogenek,

e euphoriat,

* Félelmiindulat a félelmet, szorongast
nyugtalansdgot.reptus melancholicus /auto- v.
heteroagressziv/

— Tévely-hangulat (Wahn), révilet



Erzelmi élet/affectivitas VI

* ~“ mindségi valtozasai:
— Koros indulat

* Aura/bevezetd/ - Pszichomotoros gatoltsag — Explosio -
Megnyugvas, oldodas

* Elragadtatas, 6romindulat, dih-indulatok, manias furor,
hysterias furor, epilepsias furor



Erzelmi élet/affectivitas VII

* ~ mindségi valtozasai:
e ~ tartalmi valtozasai: koros erzelmi reakciok /
tébbnyire dtmeneti pszichozisok/

— Primitiv reakciok: robbanasszerlek

* Exploziv reakcio: tudatzavarrak, amnezias (hevenym
drasztikus agressziok.

* Rovidzarlati cselekmény: beszikdilt allapot, amnezia nélkdil

» Szinlelés - nem tudatos — pseudodementia, Ganser
syndroma, psychogen kodos allapot

* Betegségbe menekilés - conversios hysteria, szervbeszéd

* Infantilis reakcié — promitiv mozgdsreakciok /jactalo
mozgas/ - affectiv stupor /Totstell reflex/, aktiv
negativizmus, mutacizmus



Erzelmi élet/affectivitas VI

* ~“ mindségi valtozasai:
e ~ tartalmi valtozasai: koros érzelmi reakciok /
tobbnyire dtmeneti pszichozisok/

— Primitiv reakciok: robbanasszeriek

— Bonyolult személyiségreakciok:

 Sthenicus - expansiv paranoid reakcié (querulens) -
megkegyelmezési téboly - meghamisitas .......

* Asthenicus reakcié — depressziv/senzitiv reakcio -
autusticus személyiségreakcio



Erzelmi élet/affectivitas IX

* ¥ mindseégi valtozasai:
e ~ tartalmi valtozasai:
* ~ hatékonysaganak valtozasai

— Psychosomatikus reakciok (neurovegetativ
rendszer, endocrin rendszer): ulcus, asthma,
hypertonia, ekzema, colitis, anginas roham, stb



Erzelmi élet/affectivitas X

Hangulati élet zavarai Ko6zérzés zavarai
 Hyperthymia (+) - manias * Euphoris (+)
exaltacio « Dysphoria (-)
e Dysthymia (-) depresszids
stupor

e Parathymia - ritka -
hangulat/korilmények
viszonya inadequat



Hangulatzavarok

Szindromak
Klasszifikacio
Epidemiolégia
Diagnozis
Etiologia
Terapia



Depresszio

<> Megjelenés:mimika,gesztusok,testtartas

<> Hangulat—kozérzet:nyomotthangulat(dysthymia), rossz
kozérzet (dysphoria), anergia, érdekl6dés csokkenés,
oromtelenség (anhedonia)

<> Beszéd:halk,lassu,csokkentdsszmennyiség

<> Gondolkodas:lassu,szegényes,besziikilt,negativ
gondolatok (értéktelenség, blindsség, reménytelenség,
kidttalansag — mikromania, egoszisztole), ongyilkossagi
gondolatok, hangulatvezérelt téveseszmék

<> Memoria:feledékenység,koncentracidszavar,
figyelemzavar

< Testitiinet:anorexia,inszomnia,szex-libidd,fajdalom



Mania (hypomania)

*** Megjelenés:felgyorsult pszichomotorium,izgatott,
beszédes, elénk mimika, gesztusok

** Hangulat—kozérzet:emelkedett hangulat (hyperthymia),
emelkedett kozérzet (euphoria), extazis irritabilitas,
alacsony frusztracios tolerancia, hiperaktivitas

s Beszéd:logorrhoea,logofilia

** Gondolkodas:felgyorsul tasszociacidk, gondolatrohanas,
szekunder inkoherencia, grandidzus, megaloman tartalmak,
kib6vult én-tudat, onértékelés (egodiasztole)

s Kritikaikészség:csokkent belatas,kritikatlan,impulziv,
agressziv viselkedés

s Testitiinetek:étvagy,inszomnia,szex



Osztalyozas

v'hosszmetszeti lefolyas
v etioldgia
v sulyossag
* enyhe
* kbzepes
* sulyos, pszichotikus tiinet nélkdul
* sulyos, pszichotikus tiinetekkel



Klasszifikacio - epidemiologia

* Depresszio * elethossz-prevalencia
— Major depressziv zavar — 10-25% n6, 5-12% ffi
— Disztimias zavar — 6%

* Bipolaris affektiv zavarok
— Bipolaris | e .0.4-1.6%
— Bipolaris Il. * 0.5%
— Ciklotimia * 0.4-1.0%



Etiologia

Primer depresszio (pl. ,endogén”)
— major depresszio — rekurrens depresszio
— disztimias zavar (neurotikus depresszio?)
— bipolaris zavar
— Ciklotimia
Szekunder depresszid
Egyéb mentalis zavarok depresszids tunetekkel



Primer depresszio

Biologiai tényezbk
— Biogén aminok (noradrenalin, szertotonin, dopamin,

stb.)

— Neuroendokrin szabalyozas (hipotalamusz-
hipofizismellékvese tengely, pajzsmirigy stb.)

— neuroimmun szabalyozas, morfoldgia (képalkoto),
neuroanatomia stb.

Genetikai tényezdk

Pszichoszocialis faktorok (életesemények, stressz,
személyiség jellemzdék, pszichodinamikai faktorok)



Szekunder depressziok

Organikus — szomatikus eredet

" Neuroldgiai ok (tumor, trauma, neurodegenerativ
betegseg, cerebrovaszkularis ok, gyulladas, szklerozis
multiplex stb.)

* |degrendszeren kivuli vagy szisztémas eredet (tumor,
gyulladas, kardiovaszkularis betegség, metabolikus,
endokrin zavar stb.

Kémiai szer okozta hangulatzavarok

" Gyogyszeres eredet (antihipertenzivumok, szteroidok,
analgetikumok, anxiolitikumok stb.)

" Egyeéb pszichotrop anyag intoxikacio vagy megvonas
(alkohol, nyugtatdk, kokain, amfetamin stb.)



Egyéb mentalis zavarok depresszios
tinetekkel

Szorongasos zavarok (generalizalt
szorongas,kevert szorongasos-depresszios
tinetuggyes, panikzavar stb.)

Evészavarok

Szkizofrénia — szkizoaffektiv zavar
Szomatoform zavarok (szomatizacios zavar)
Alkohol abusus

Alkalmazkodasi zavar



Szovodmenyek

J Rokkantsag
QAlkohol, nyugtatd, drog abuzus - FUGGOSEG

dOngyilkossag (15%)



Farmakoterapia

Depresszio

* antidepresszivumok (triciklikus, tetraciklikus, SSRI,
SNRI, kett6s hatasu, dopaminerg)

e anxiolitikumok (pl. BZD)

* ECT (elektrokonvulziv terapia)

Mania

 Antimanias szerek (litium, valproat, CBZ, BZD,
antipszichotikumok)

Bipolaris zavar

* Hangulatstabilizalok- fazisprofilaktikumok (litium,
valproat, CBZ, egyéb antiepileptikum)



Pszichoterapia

kognitiv-viselkedéstrapia
szemelykozpontu terapia
analitikus terapiak
Csaladterapia
Csoportterapiak

Kombinacio



Szorongasos zavarok

Meghatarozas
Fiziologias szorongas
Tunetek
Szorongasos zavarok
Terapia



Félelem v. szorongas

e Szorongas: (ktlsd vagy belsd) veszély
elOrevetitésébdl adodo aggodalom

—fenyegetés: ismeretlen, belsd, bizonytalan

* Félelem: tudatosuld, realis veszély

— fenyegetés: ismert, kils6, meghatarozott,



Egészséges v. kdros szorongas

* Figyelmeztetod jel - vészjelzés— életmentd

* Adaptiv a szorongas? - Testi sérulés, fajdalom,
kilatastalansag, varhato blntetés, szocialis
vagy testi szikséglettel kapcsolatos frusztracio

e Segit-e a megoldasban? (kivalté ok
kezelése,megelbzése vagy a kovetkezmeények
csokkentése)



A szorongas tunetei |

Szubjektiv - pszichés — verbalis

* kellemetlen érzelmi allapot

e tanulas, figyelem, asszociaciok
e érzékelés, gondolkodas
Viselkedésbeli — motoros tlinetek

e pszichomotoros gatoltsag vagy agitacio
(nyugtalansag), mimika, gesztusok

Vegetativ tlinetek



Vegetativ tinetek

lzzadas, kipirulas, elsapadas
Hipertenzio

tachikardia, tachipnoe
Palpitacio

ajulas(érzés), szédilés
Szajszarazsag

Hasmenés

Hanyinger

gyakori v. surgeto vizelési inger
Hiperreflexia

pupilla tagulat



Szorongasos zavarok

élettartam prevalencia: 30.5% n6, 19.2% ffi
v’ Panik zavar és agorafdbia

v’ Specifikus fébia és szocidlis fobia

v’ Kényszerbetegség (OCD)

v’ Poszttraumas stessz zavar

v Generalizalt szorongas

v Egyéb szorongdsos zavar
» altalanos egészségi allapot miatt
e Pszichoaktiv szer okozta szorongasos zava



Panik zavar, agorafobia

élettartam prevalencia: 1.5-5%

e Panik rohamok (20-30 perces — extrém
sulyossagu szorongas, halalfélelem, palpitacio,
veritékezeés, remegés, fulladasérzés, mellkasi
fajdalom, hanyinger, szédulés stb. )

* Anticipatoros szorongas

» Agorafdbia: nyilvanos/zsufolt helyektdl vald
féelelem



Specifikus fébiak, Szocialis fobia

6 havi prevalencia: 5-10%

Fobia: Intenziv, inadekvat félelem egy bizonyos
taggyal, korulménnyel vagy szituacioval kapcsolatban

(indokolatlan, jelent6s, tartos)
Expozicio: azonnali, kifejezett szorongas

Tipusai: allatokkal kapcsolatos, természeti kornyezettel
kapcsolatos (pl. vihar, viz), vér-injekcio-sérulés tipus,
szituaciohoz kotott (pl. replil6gép), egyéb

Szocialis fobia: szocialis helyzet, figyelem



Obszessziv-kompulziv zavar (OCD)

» élettartam prevalencia: 2-3%

» obszesszid - kényszergondolat (visszatér6,
perzisztalod, intruziv, szorongast kelté gondolatok)

» kompulzid - kényszercselekvés (repetitiv
viselkedés vagy mentalis tevékenyseg,
kovetkezménye a kényszergondolatnak)

> En-idegen (abszurd, irracionalis)

» Tuinetmintazat (kontaminacio, koros kételkedés,
kényszerkésztetés, szimmetria stb.)



Szorongasos zavarok terapiaja

* Farmakoterapia
— Benzodiazepinek (alprazolam, clonazepam)
— Buspiron
— Antidepresszivumok (SSRI, heterociklikus,
— MAOI, egyéb)

* Pszichoterapia
— Kognitiv-viselkedés terapia

— relaxacio



Szomatizacio

J Szomatizacid: szomatikus panaszok/tiinetek,
pszichés eredettel

dSzomatoform zavarok
e Szomatizacios zavar
 konverzios zavar

* Hipochondriazis

e test-diszmorfias zavar
* fajdalom zavar

JEgyéb pszichiatriai betegségek, szomatikus
tinetekkel



Pszichiatriai zavarok szomatikus
panaszokkal/tinetekkel

Szomatoform zavarok

Hangulatzavarok

Szorongasos zavarok

Etkezési zavarok

Szkizofrénia és egyéb pszichdzisok
Pszichoaktiv szerekkel kapcsolatos zavarok
Organikus pszichiatriai zavarok



Szomatizacios zavar

o Elettartam prevalencia: 0.2-2% (n8i nem)

o Szamos szomatikus panasz, tobb
szervrendszerre kiterjed6en (fajdalom,
gasztrointesztinalis, szexualis,
pszeudoneurologiai)

o kronikus, 30 év alatt kezdbdik



Konverzios zavar

 ffi:n61:2-1:10 prevalencia?

* Egy vagy tobb neuroldgiai jellegl tinet,
neurologiai eredet nélkdl

* TUnetek:

— Motoros (akaratlan mozgasok, tik, rohamolk,
bénulasok, alla- jaraszavar stb.)

— Szenzoros (anesztézia, vaksag stb.)

— Viszceralis (hanyas, hasmenés, ajulas)



Hipochondriazis

6 havi prevalencia: 4-6%

Sulyos betegségrdl valo meggyb6z6dés
Testi tinetek, érzetek félreértékelése
Fennmarado meggybzodes,

ezzel kapcsolatos elfoglaltsag



Szorongasos - szomatoform zavarok

& félelem

& szorongds

& depresszid

& vegetativ tiinetek
& testi panaszok

@ testi tlinetek



A SZEMELYISEGZAVAROK



Meghatarozas

A ,,normaltol”, az ,,atlagtol” jelentOsen eltéré személyiségeket foglalja

egybe.

e Diagnosztikus kritériumai

Kiegyensulyozatlansag a beallitédasban és viselkedésben,
affectivitasban, impulsuscontrollban, észlelésben, gondolkodasban,
masokkal vald kapcsolatban.

Tartds zavar (nem epizddikusan jelentkezik).

A koros viselkedésmintanak mély gyokerei vannak (szamos személyes
és szocialis helyzethez nem illik).

Gyermek- vagy fiatalkorban kezd6dnek, atterjednek a felnéttkorra.
JelentOs szubjektiv panaszok is el6fordulnak.
A foglalkozasbeli és szocidlis teljesit6képesség beszikil (BNO. 10).

(Stabil viselkedésmintak, a kilonb6z6 élethelyzetekben fellépd merev
reakciok, a zavarok els6sorban a szocialis funkciokban jelentkeznek, az
emberkozi kapcsolatokat és a kommunikaciot érintik).



Korabban

* Psychopathia (K. Schneider) Az atlagtol
kildnb6z6 modon eltérd személyiségek, ,,maguk
is szenvednek és a tarsadalom is szenved
toluk” (pejorativ, jelenleg nem hasznaljuk).

e Sociopathia (Cleckley) Egocentrikusak, nincs
olintudatuk, nem tudnak szeretni, hianyzik
oelblik a lelkiismeretfurdalas és a szégyen, nincs
oelatasuk, nem tanulnak a multbdl (csak az
antiszocialis csoportra vonatkozik).




Etiologia

Multifactorialis:a bioldgiai tényez6k
érvényesulését a psychologiai és szociologiai
tényezOk segitik.



Biologiai tényezdk

Genetikai vonatkozdsok

lker- és adaptdcios vizsgalatok

Neurokémiai vizsgadlatok

Minimdlis agyi
karosodasokndl

A koros személyiségvariansok
halmozdédasara utalnak.

Kilon nevelt egypetéjleknél
gyakoribb volt az el6fordulas
(USA vizsgalat 15.000
ikerparnal).

Serotonerg transmitterek
szerepére utalnak
(impulzivitas és agresszio
kapcsolata a serotonin
aktivitassal)

Gyakoribb a késébbi
szemeélyiségzavar.



Psychologiai és szociologiai faktorok

* Rizikotényezbk * Intézeti nevelés,
elszakadasi élmények,
csaladi agresszivitas,
bantalmazas, szul6k

psychiatriai

megbetegedeése stb
e .Protectiv tenyezék * Pozitiv szUl6i attitdld,

gondoskodas,

megbizhatdsag a
nevelésben stb.



Személyiségzavarok gyakorisaga

» Atlagpopuldcidban 10% (amerikai és német
vizsgalatok), valogatas nélkuli psychiatriai
betegeknél 39,5% (WHO vizsgalat), igazsagligyi
psychiatriai betegek k6zott akar 70-80 % is az
egyes formak praevalentiaja: (WHO—-vizsgalat).

e Paranoid 62,4% Schizoid 61,8% Dissocialis
63,2% Emotionalis instabil 64,5% Borderline
tipusu 14,9% Hystrionicus 64,3% Anancasticus
63,6% Szorongo 15,2% Dependens 64,6% Egyéb
66,8% ,,Valamilyen” személyiségzavar 39,5%




Klasszifikacio

Klasszifikacio:Kategoriak kialakitasa, prototipusok
az el6térben allo magatartasmintak alapjan:

€ Kildnc, excentricus /paranoid, schizoid/

€ Dramatikus, emotionalis /dissocialis
(antisocialis), emotionalis-instabil (impulsiv,
borderline), hystrionicus

€ Szorongé csoport /anancasticus (kényszeres),
Onbizonytalan, szorongd, fliggd (dependens)



Klasszifikacio 2

* Cyclothymia (Affectiv korképekhez csatolva):
depressiv, hyperthym, cycloid.

* Narcisticus Paranoid csoportba olvasztva nem
tartoznak ide az egyéb okok (organicus
karosodas, lezajlott psychosis stb.) miatti
szemeélyisegvaltozasok.



Klasszifikacio 3

* A csoportu személyiségzavarok: jellemz6jik a kulonos,
excentrikus gondolkodas és viselkedés. Ide sorolhato a
paranoid, a skizoid és a skizotip személyiségzavar. A
diagnozishoz nem kell minden tinetnek jelen lennie

* B csoportu személyiségzavarok: ezekre jellemz6 a nagyon
szines érzelemnyilvanitas: dramaisag, tulzott érzelmek,
kiszamithatatlan gondolkodas és cselekvés. Ide tartozik az
antiszocialis, a bordeline, a hisztrionikus és a narcisztikus
szemeélyiségzavar. Itt sem szikséges minden tinetnek jelen
lenni a diagndzis kimondasahoz...

e Ctipusu személyiségzavarok: jellemz6jiik a szorongas,
félelem ami athatja a gondolkodast és viselkedést. Ide
sorolhato az elkerlil6, a dependens és a kényszeres
(obszessziv-kompulziv) személyiségzavar.



Paranoid személyiségzavar (A)

Mindent athato bizalmatlansag, gyanakvas masok irant

Nem valds hiedelem arrdl, hogy az illet6t masok bantani/
bantalmazni akarjak

Nem igazolt gyanu, hogy masok nem megbizhatdak, és nem
lojalisak

Allandé bizalmatlansag és gyanakvas, hogy masok az informaciét az
illetd ellen forditjak

Artatlan jelek, dolgok sulyos személyes sérelemként vald
értelmezése

DUhos reakciok minden,akar enyhébb személyes véleményre
Ellenszenves magatartas

Nem igazolt gyanu, hogy tarsunk, parunk nem hiséges, megcsal
bennlinket



Schizoid személyiségzavar (A)

Szemeélyes kapcsolatok hianya, beszlikulése, az
illetd jobban szeret egyedul lenni

Erzelemnyilvanitas hidanya

Anhedonia, nem talal oromet semmiben

Nem képes normalis szocialis kapcsolatokra
Nem érdeklik masok dolgai, tevékenysége
Egyaltalan nem mutat érdekl6dést a szex irant



Skizotip személyiségzavar (A)

Furcsa ruhazat, kilonos viselkedés, beszédmodor,
viselkedeés

Kulénos, szokatlan érzékelések, hallucinacidk, hanghallas
stb.

Szintelen érzelmek, nem megfelel6 érzelemnyilvanitas

Szocialis szorongas, kozeli rokonokkal sem érzi jol magat az
illetd

Gyanakvas, nem megfelel viselkedésmod masok irant
Magikus gondolkodas: az illetd ugy véli, hogy képes
gondolata révén masokra hatni, befolyasolni 6ket

Egyes események tulértékelés: mintha minden valami
kilénos jelet hordozna szamara



Dissocialis (antisocialis)

Nem érd
Gyakori
Ismeétloc

szemelyisegzavar (B)

eklik masok érzelmei, problémai
nazudozas, csalas, masok atvereése

0 Osszetlzések a torvénnyel

Masok jogainak eltiprasa
Agressziv, er0szakos viselkedés

Masok b
Impulziv

iztonsaganak semmibevétele
viselkedés

Folyamatos felel6tlen viselkedés
Egyaltalan nem érez blntudatot



Kovetkezményei:

Nem vallalnak rendszeres munkat, pénzugyi
kotelezettségeiknek nem tesznek eleget,
csaladjukkal sem képesek melegebb
kapcsolatokra, gyakran agresszivak a csaladon
belll is, az alkohol- és drogabusus nem ritka. Az
elsé jegyek gyakran mar a 15. életév el6tt is
(hazudozas, lopas, iskolakeriilés, allatok kinzasa
stb.) megjelennek.



Narcisticus személyisegzavar (B)

Az illet6 ugy véli hogy fontosabb masoknal
Személyes fantaziak: erd, siker, attraktivitas
Masok szukségletei, érzelmei hidegen hagyjak
Tehetségének eltulzasa masok el6tt

A csodalat, imadat folyamatos elvarasa
Arrogancia, goégosseg

Indokolatlanul elvarja, hogy megkilénbdztetett
modon banjanak vele

Irigység: masok irant ill. kdlcsénodsen




Az emotionalis-instabil
személyiségzavar

Kénnyen ingerelhetdk

Hianyzik az impulsuscontrolljuk.

Affectusok szabalyozasanak szintje alacsony vagy
hianyzik.

Nem torédnek a kovetkezmeényekkel, hajlamosak

varatlan cselekményekre, nem ritkak az er6szakos és
fenyegetd viselkedésformak.

Képtelenek el6re tervezni, olyan cselekmények
folyamatos végzésére sem képesek, melyeknek nincs
kozvetlen eredményik.

Hangulatuk instabil, kiszamithatatlan.



A borderline tipusu személyiségzavar

(B)

Impulziv, kockazatos viselkedésmod, pl. nem biztonsagos
szex, jatékszenvedély, zabalasrohamok

Bizonytalan, toréekeny onkép
Instabil de intenziv emberi kapcsolatok

Hangulatingadozas, sokszor emberi kapcsolatokbol adédo
stressz miatt

Ongyilkossagi késztetés, dnveszélyes cselekvések
Intenziv félelem az egyedulléttdl, magara hagyottsagtol
Az Uresség allando érzése

Gyakori dihrohamok

Stressz okozta paranoia, gyanakvas, bizalmatlansag



Hystrionicus személyisegzavar (B)

Folyamatosan igényli hogy (csak) ra figyeljenek

Dramai érzelmek, szexualisan provokalo
viselkedés

ErGs dramai hanghordozas, a véleményei
hatterében kevés a tény

Kénnyen befolyasolhato

Gyenge, konnyen valtozo érzelmek

Kilsé megjelenésére igen sokat ad

Emberi kapcsolatok tulértékelése a realitason tul



Anancaszticus (kényszeres)
szemeélyiségzavar (C )

Szabalyok, részletek fokozott figyelembevétele

e Extrém pontossag, perfekcionizmus, amely mikodészavarhoz vezet, ha
valami mégsem sikerul. (Pl. azért nem tud egy projektet befejezni, mert sajat,
magas elvarasainak nem tett eleget...)

e Masokat allanddan ellendrizni akar, képtelen feladatokat delegalni, atadni

e Elhanyagolja a baratait és az 6romszerz6 tevékenységeket, mert annyira
csak a munkajanak él...

e Nem képes megvalni az értéktelen targyaktal

e Merevség, konoksag

e Erkolcsi, etikai merevség, hajlithatatlansag

e Fukarsag, fokozott kontroll barmely pénzkiadas, koltség miatt



Szorongasos (elkertilé viselkedest
tanusito) személyiségzavar (C)

Minden kritikara, elutasitasra tulérzékeny

Onértékelési zavarok: feleslegesség, kisebbségi érzés, a
valodinal rosszabb kulils6 6nkép

Elkertli a mas emberekkel vald k6zo6s munkat,
tevékenyseget

Szocialis izolacio, elzarkodzas, féleg az uj dolgoktol, uj
emberektdl vald idegenkedés

Kozossegi helyzetekben, emberi kapcsolatokban
fokozott szégyenérzet

Félelem a megszégyeniléstdl, minden viselkedését
nem odaillbnek érzi



Fiiggd (dependens) személyisegzavar (C)

Masokhoz valé tulzott ragaszkodas, a réla valé gondoskodas
fokozott igénye

Tulzottan alazatos viselkedés
Onamgat nem képes ellatni, fél attél hogy magara hagyjak

Onértékelési és dnbizalomhiany, allanddan tandcsot var
masoktol, és megerdsitést még a legkisebb dolgokban is

Egyedul nem kezdeményez Uj dolgokat, igen csekély
onbizalommal bir

Félelem a vitaktdl, konfliktusoktdl
Elviseli a bantalmazast, még akkor is ha nem lenne sziikségszeri

Azonnal szoros uj kapcsolatba kezd, ha esetleg az el6z6 véget ért,
megszakadt



Hyperthymias és depressiv
személyisegzavar

A hyperthymek alaphangulata derd(s,
temperamentumosak, allandoan tevéekenyek,
gyakran nincsenek tekintettel masokra, beleérz6
képessegik csak periodikusan valtozik.



Kockazati téenyezbk

Csaladi halmozodas, akar a személyiségzavar,
akar mas mentalis betegség tekintetében

Alacsony iskolazottsag, rossz szocialis és
gazdasagi korulmények

Gyermekkori bantalmazas (széban, veréssel,
szexualis visszaélés stb.)

ZUrzavaros csaladi helyzet, amit gyerekként atélt
az illetd

(Diagnosztizalt) gyermekkori fejlédési zavar
Agyi biokémiai zavarok, anatomiai eltérések



Szovodmenyek

A személyiségzavar jelentds mertékben érinti,
karositja nemcsak az illetd, de kornyezete életét,
életmindségeét is.

Kapcsolati, iskolai, munkahelyi problémak
adodhatnak, szocialis izolaciohoz vezethet,
alkoholizmushoz, szerfogyasztashoz.



Személyiségzavarok diagnozisa

v’ Szokvanyos psychiatriai és psychologiai vizsgalatok

v Eletvezetés elemzése (emberkozi kapcsolatok,
reakciomodok, életének fordulopontjai, élet- és
munkakorulmeények stb.).

v’ Személyiségre vonatkozé kérdések (személyiség-
tipus).

v’ Klinikai psycholdgiai vizsgalat (megerdsitik a
feltételezett személyiségzavar diagnozisat, ill. a
sulyossagat).

v’ Kiegészit6é kérdések: az egyén érettsége, szocialis
funkciok nivdja, comorbiditas (alkohol- és
gyogyszerfogyasztas), szociokulturalis hattér.



az illeté milyen médon latja sajat magat,
hogyan érzékeli masok cselekvéseit, az
esemeényeket, torténéseket maga korul?

mennyire megfelelbek, helyénvaldak az
érzelmi reakcioi?

hogyan mukodik egyutt, tevékenykedik,
kommunikal masokkal?

mennyire tudja kontrollalni sajat érzelmeit?



A Szemeélyiségzavarok terapiaja

Nem egyszerd, mert a zavar jellege miatt nehéz a
megfeleld egylttm(kodés (compliance) kiépitése. A
terapia tobbnyire hosszan tarto és complex.
Pharmacotherapia

 (Csak atmeneti lehet a fligg6ség veszélye miatt.
 Decompensatio esetén a feszultség csokkentésére.

 Psychotherapia kiegészitéseként anxiolyticumok,
antidepressivumok.

Psychotherapia

e idbigényes (személyiségcentrikus).

 Complex (psychoeducatids és szocioterapias elemeket is tartalmaz).
* Kulonféle modszerek alkalmazasa, els6sorban a zavar tipusa szerint.



* A csoportterapias konfrontaciok is értékesnek
bizonyulnak a kezelés soran. A csoport
tagjainak visszajelzései lehetdvé teszik a beteg
szamara, hogy tudomast szerezzen maladaptiv
viselkedéserdl, igy a személykozi kapcsolatai,
viselkedési stilusa egyre inkabb egodisztonna
valnak.



6.
Kompetenciahatarok, kliens
tovabbiranyitasi lehetoségek



Addiktologiai konzultans szakiranyu
tovabbképzés

* A szakképzettség alkalmazasa konkrét kornyezetben,
tevékenységrendszerben:

— addiktologiai, alkoholdgiai és pszichiatriai osztalyokon,

— pszichiatriai és alkoholégiai, illetve TAMASZ szakambulancidkon,
— belgydgyaszati osztalyon,

— haziorvos munkatarsaként az alapellatasban,

— a szocialis szféraban: csaladsegit6kben, nevelési tanacsadokban,
hajléktalan és munkanélkuli ellatasban,

— igazsaglggyel 6sszefliggd szolgalatoknal,

— az elsédleges prevencio teriletén: iskolakban, tisztiorvosi
szolgalatban, az 6nkormanyzatok munkatarsaként,

— arelapszus prevencidban: specialis bentfekvéses vagy ambulans
programokban, rehabilitaciés otthonokban.

 http://semmelweis.hu/jogigfoig/files/2012/01/
Addiktologiai konzultans KKK-SE 2009-05-181.pdf




10.
11.
12.
13.
14.

A vegzettek képesek:

a széleskorl rendszerszemléletli gondolkodasra a szocialis szféra belsé viszonyait
illetéen;

a csalad és a szocialis ellatérendszer kozotti kozvetitésre;

a csaladi krizishelyzetek interpretacidjara;

a pszichoaktiv szerhasznalattal kapcsolatos multidiszciplinaris szemléletmaod
kialakitasara;

az addiktiv magatartas szempontjabdl veszélyeztetd helyzetek felismerésére, az ezzel
kapcsolatos segitségnyujtasra;

a tanacsadas soran vezetett interju készitésére;

az érzések és a tartalom visszatiukrozésére;

segitséget adni a kliensek szenvedélyallapottal 6sszefliggd dontéseinek
meghozatalaban;

a tarsszakmakkal valo kapcsolattartasra;

egyuttmuikodés kiépitésére és fenntartasara egyénekkel és intézményekkel;
terdpia iranyitdsara, alkalmanként diagnosztikai munka végzésére;

team munkaban valé részvételre;

onalld segit6 folyamatok tervezésére, kidolgozasara és kivitelezésére;

a kutatasi modszerek és elemzési technikak alkalmazasara



Az 73/2013. (XIl. 2.) EMMI rendelet 1.
sz. melléklete

 Gyermek- és Ifjusagi Addiktologiai Rehabilitacios Intézet
fekvGbeteg szakellatas minimumfeltételei 10-18 éves kor
kozott

* Pszichiatriai rehabilitacié nappali korhaz minimumfeltételei

e Pszichiatriai rehabilitacio jarobeteg szakrendelés
minimumfeltételei

e Addiktoldgiai osztaly (aktiv) minimumfeltételei
* Addiktologiai jarobeteg szakrendelés minimumfeltételei
* Addiktologiai rehabilitacios osztaly minimumfeltételei

* Addiktologiai Rehabilitacios Intézet minimumfeltételei 16
éves kortol



A konzultans kompetenciaja |

1. A kliens allapotanak felmérése, probléma
megallapitasa (felmérés, szlirés/anamnézis
felvétel). A szakembernek ismernie kell a szer
hasznalatanak:

— tUneteit és hatasat az egyénre és kornyezetre
egyarant

— a kliensellatas maodjat valtozo kornyezetben (e, szoc
szféra stb)

— az ellatas gyakorlati megvaldsitasat
— szakmai készenlétet kell biztositani????



A konzultans kompetenciaja li

* Atiranyitas: ebben az esetben a konzultans
egy fajta "triazs" szerepet is betolthet. A kliens
megallapitott problémaja alapjan a megfeleld
ellatasi szint/szakember/intézmény felé
iranyitja a klienst amennyiben ezt
szukségesnek itéli. Dontésében bevonja
azokat a szakembereket akikkel kézvetlenul
dolgozik



A konzultans kompetenciaja lll

* Tervezés: az ellatas tervezése a kliens
megallapitott problémaja alapjan. A terv
d6sszhangban van a kliens allapotaval valamint az
egyéb a kliens ellatasaban érintett intézmények/
szakemberek altal felallitott ellatasi tervekkel

(orvosi terapias terv, apolasi terv, szocialis ellatas
terve stb)

* A kliens megallapitott problémaja alapjan kerul
megfogalmazasra a szikséges beavatkozasi terv
IS.




A konzultans kompetenciaja IV

Tanacsadas - egyéni/csoportos (csaladok, parok
és egyéb érintettek szamara)



A konzultans kompetenciaja VI

Az ellatasi folyamat koordinacidja: a konzultans
esetmenedzseri funkcidja keril el6térbe. A
kliens problémajanak megoldasa magaba
foglalja a kezelési terv végrehajtasat, a
folyamatos értékelést, sz. e. az Ujratervezést és
vegrehajtast, és a folyamatos és szliikseges
tanacsadast



A konzultans kompetenciaja Vli

Dokumentalas: térvényi elbiras és fontos
tajékozodasi/tajékoztatasi/kovetési pont a kliens
ellatasa soran



A konzultans kompetenciaja VIII

A fentiek végrehajtasa
soran a szakember a
szakmai és etikai

kotelezettségek | ’) 4 Tt K)
77 /’ \ megkozelite
messzemend betartasa | o
mellett végzi & N
tevékenységét. Sy 8
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