Uzkostné poruchy
V Praxi

Michal Raszka
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Co ndas dnes cekad

®» Mminikazuistiky
» Co to vlastné ta ,,uzkost" je?
» pohled psychiatricky
somatickd etiologie Uzkosti
» panickd porucha
» opbsedantné-kompulzivni porucha
» socidlni fobie
» zkuSenosti psychoterapeutické
» podnéty spiritudini povahy
»zAver



Uvodni klinické zkusenosti




L niceho nic" u manazera

Michal Raszka - psychoterapeut, psychiatr, lektor e
- 31. kvétna 2024 - @

Prave jsem resil s mladym 30-letym muzem stavy po telefonu, nemuze
sehnat zadného psychiatra, prosel jiz kompletnim vysetrenim u
praktickeho lekare a neurologa - ma potize s krcni pateri, ale krome
toho se objevuje takovy vnitrni tres, napeti na tele, svirani na hrudi,

N R

teplo. Obtézuje ho to 2 mésice. Ma obavy z toho, ze se to bude
zhorsovat. Také spanek neni nic moc... Takto vypadaji uzkostne stavy, a
samozrejme | potize s krcni pateri s tim mohou souviset. Zda se, ze u
pana se jedna o prepracovani, ktere vsak v hloubce muaze byt
samozrejme o jJinych tématech (vztahova témata, sebehodnota, téma
smrti atd.)



UZKOST A DIGITAL
JTfrochu hikikomori®

mlady muz, 22 let, zile u matky

inteligentni, ziskdva ndhled na potize,
motivovany

sam si domluvil psychoterapii — dochdzi 2 roky
zamilovanost skrz on-line — bod zlomu

izolace, fluktuujici Uzkosti, depresivni stavy,
hypobulie, prokrastinace, obrdaceny rezim

mMinimalni komunikace s rodici

dva kamarddi on-line, bez sexudlnich
zkusenosti, do skoly minimdalné

tendence k zdavislosti na alkoholu
LZVIAstni* stravovani

postupnd zména smérem k vyhledavani
osobnich setkdani



UZKOST A ZAVAZNE TRAUMA
Prijezd po dlouhé dobé ze zahranici

» 7cna 28-let

» nekolik let zije s v zahraniCi (Anglie), kde se odstéhovala
ve 23 letech

» po piijezdu do Cech ve 28 letech zacaly panické ataky,
zhorseni spanku

» sou prfitomné vztahoveé potize s manzelem

» v ramci terapie prichazi na to, ze byla ve svych 18 letech
Znasilnéna



UZKOST A ASERTIVITA, MINULOST
,Vzdyt se mdm v novém vztahu dobre.”

» mam ted Uzkosti, neraduji se ze zivota
nevim, co se se mnou déje
» MmAam strach o své zdravi, moznd jsem néjak zavazné nemocnd?

» vliastné bych se méla citit dobre, konecné jsem si nasla skveéleho
partnera

» (lientka prozila 8 let ponizovani ze strany byvalého partnera



Ruzné pohledy k uchopeni Uzkosti




Co je to uzkost

.4

Co je opak uzkostie

Prosim, napiste do chatu.




Jakeé jsou zakladni vyzvy
oro klienta s Uzkostmi?e




Uzkost — ,,vyzva k rozbaleni*

» neprijemnad stisnénost, nekonkrétni
®» kolisd, byvaijisiiné ,,peaky"

Projevy

» {élesné - tfes, poceni, svirdni na hrudi, knedlik v krku,
dusnost, vegetativni priznaky (bolesti bricha, pocity na
zvraceni), slabost, zavraté apod.

» myslenky — obavneg, sebekritické, zpochybnuijici, nevim,
co se déje, nezvlddnu to, katastroficke scéndare

= chovani: ujisfovdni, vyhybavé, zabezpeceni
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Vérim, ze kazdd Uzkost ma
,SVOjl vnitrni logiku*

» nekdy na to neprijdeme

» také na fo nemusime vzdy prijit a pomine

» 0 pokud na to prijdeme, neznamenad to, ze to prejde
a také, ze to tak skutecné je, kdyz na ,,to" prijdeme ©

» ALE - PRACE S UZKOSTI MA URCITE SMYSL
= SEDi MI RUSTOVY MODEL A TEMA KONFLIKTU

= PRACE S TEMATEM SEBEHODNOTY, HNEVU, BEZPECI,
SEBEKRITIKY, VZTAHU, BYVAJI TEZKOSTI BEHEM DETSTVI



How to

Extract ! &)
.RAR Files

in windows 414

pracovni/skolni prostredi a naplnéni

vztahovost (blizkost, vzddalenost, hranice apod.) | ztrata

moje
ja jako muz / zena autorita hnév hodnota

vychova, zivotni pribéh, aktudini situace, prechodové faze, budoucnost
narozeni smrt

télesnd kondice




Kombinace pohledu

= neurobiologicky (genetika, naucend reakce,
inkongruence motivacnich schémat, preziti)

» vztahovy (rodice, partner — propojeni vs. individualital)

= hlubinnéjsi a existencidlni (smrt, Zivotni sen, stin)
» kolektivni (spolecenskd pozice)
= spiritudini (duchovni cesta)




o ]
PN 2%
AR POt o
LRGN o8 o B

https://nakladatelstvi.portal.cz/casopisy/psychologie-dnes/102991/psychoterapeut-jako-somelier-uzkosti




Teorie paralelnich koexistujicich perspektiv

®» sledujeme nekolik ,,linek”

= nezavisly déj — jak Uzkost vznikla, jak ji rozumim v kontextu
Zivotq, jak se projevuje

» vztahova perspektiva — jak Uzkost spoluvytvdiime, premyslet
o klientovi-terapeutovi jako o celku, a spoleCné bdadat

» perspektiva pole — skupina, komunity, spoleCnost
= 0 mohou byt dalsi pohledy...






Uzkost jako ...

» sympftom
» nosologickd jednotka
» gdaptacni mechanismus
»  smeés pocitu"
mobilizace energie

» 7astupnd emoce

(hnév, zklamani, zarmutek)
» Jték od néceho zdsadniho
» naucend reakce
» t&lesny stav
» neurobiologickd aktivita



Damasiuv ,,homeostaticky strom*
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pudy a motivace

\ ' / bolest a slast

imunitni odpovéd
bazalni reflexy
metabolicke regulace

Obrazek 1. Damasitv strom homestatické reagulace (Damasio, 2003, str.32)



NVE,VYSVETUTELN,E TELESNE
PRIZNAKY JAKO UZKOST? CO JE ZA
TIM...

Nevysvétlitelné télesné priznaky jako uzkost? Co
je za tim... Psychosomaticke zamysleni... Jak lze
uvazovat o télesnych priznacich, které jsou

T

obtizné uchopitelné a nemaji jasnou pricinu?

Cist celé »

hitps://www.michalraszka.cz/blog/




Funkce Uzkosti = jde o preziti...

Adaptacnirole ve fylogenezi:

» pohotovost pri opakovaném setkani s nebezpecim
» pripravna faze pro reakci Utok nebo Utek
= rychlejsi reakce na skuteé¢nou hrozbu

PREZIJU (2/!)
fyzicky «——— socidlné




Jde tedy o stresovou reakci, kterd se nadmeérné
a kontinudiné aktivuje v zékladu kvuli tomu,
Ze se necitim platnou soucasti skupiny.

000

Tudiz bojim se, ze nepreziji.




Funkce uzkosti = jde o predvidani...
uceni se predvidat...
a reSeni protichudnosti, které zivot prindsi...

» vyzkum ulekové reakce

» posileni i: podminénym stimulem

kontextem

» pokud se objevuje hrozba nepredvidatelné
» neustdld pripravenost
» zvyseni celkoveé hladiny Uzkosti

» v hlave mi to ,,Srotuje”




Neuropsychoterapie

Klaus Grawe
(1943-2005)

» profesor klinické psychologie a
psychoterapie na Univerzité v Bernu

®» neuropsychoterapie

» vyzkum vysledku a prubéhu terapie,
vysetreni, meta-analyzy, teoretickd
integrace s neurobiologickymi poznatky



Diskordianismus

e svar, chaost, kreativita
« bohyné Eris (svaru)

wvee/s V4

« Chaos a konflikt prijimda a oslavuje.

« Timto pristupem podporuje radost z
necekaného, schopnost prekraCovat
hranice a odvahu vytvaret nové
MozNosti.




In/Konzistence = zaklad teorie

JDE O KONIZISTENCI

soulad soucasné probihajicich neurondlnich procesu
fundamentalni implicitni regulaéni mechanismus
inkonzistence — procesy se navzdjem inhibuiji

priklady inkonzistence
= StroopUvV test
» kognifivni dissonance
» motivacni konflikty
» Frror-Related Negativity (EEG)

» redukce inkonzistence mda motivaéni funkci
» dulezitd je inhibice zavisld na aktivité

» NAS system je vysledkem selekce zaijistujici konzistenci




Konzistence = ladéni kolecek

Feedback on consistency L Striving for consistency
<
\ 2
Basic Needs
: . Pleasure —
Orientation/ . / Self-
Pain Attachment
Control . enhancement
avoidance
Striving for need satisfaction ‘1’ Feedback on need satisfaction™ | a
Motivational Schemata
Approach Avoidance
—_— ——————————

<———
Feedback on goal-
achievement

—>
Bottom up activation

of motivational schematd

(Grawe, 2007)




Inkonzistence a patologie

vysokd mira
inkonzistence vede k
aktivaci stresové osy =
hleddni reseni

COKOLI, co | vysoké
inkonzistentni napéti =
rychlé osvojeni =
opakovani

Je JEDNO jestli to vede k
dosazeni motivacnich
cili nebo ne

patologické vytésnéni, OCD, acting out,
sebeposkozovani, flashbacky, nefizend sexualita,
zavislosti apod. jsou dUsledky maladaptace

na vysokou miru inkonzistence

Jak nahradit patologické
funkénim?




In/Kongruence

» shoda mezi aktudinimi motivacnimi cili a soucasnou situaci
» kompardtor — ocekdvani a realita ¢ (predni cingulum)
= inkongruence — pofireba reseni aktivuje stresovou osu

kontrolovand — nedochdzi ke ztrdté kontroly, zrdni,
osamostatnéni

» nekontrolovand — pocity bezmoci, souvisi s narusenou vazbou
» priblizovaci (nejde se priblizit k cili)
= vyhybaci (nejde se vyhnout obdvaného)

= chronickd inkongruence = patologie



MASTER
STRESS

FeCrMMTIAIC

Essentials January 16, 2025

Essentials: Tools for
Managing Stress &
Anxiety

Discover science-based strategies for managing
stress in this Huberman Lab Essentials episode.
Learn real-time tools and practices to build
resilience and well-being.



Postoj ke stresu ovlivnuje,
jak na mé pusobi.

myslim si, ze skodi = skodi
myslim si, ze pomdahd = pomahad
(dUlezité je to nebrat doslova)




Pomald a rychld drdha strachu (ne uzkosti)
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Uncertainty and anticipation in
anxiety: an integrated neurobiological
and psychological perspective

Dan W. Grupe and Jack B. Nitschke

Abstract | Uncertainty about a possible future threat disrupts our ability to avoid it or to
mitigate its negative impact and thus results in anxiety. Here, we focus the broad literature
on the neurobiology of anxiety through the lens of uncertainty. We identify five processes
that are essential for adaptive anticipatory responses to future threat uncertainty and
propose that alterations in the neural instantiation of these processes result in maladaptive
responses to uncertainty in pathological anxiety. This framework has the potential to

advance the classification, diagnosis and treatment of clinical anxiety.

» Uzkost - anticipacni afektivni, kognitivni a
behaviordlni zmény v odpovédi na nejistotu
ohledné mozného nebezpeci v budoucnosti

» kazdy md vlastni ,rovnovdhu* mezi pripravenosti

na ohrozeni a nechdnim byt
Grupe a Nitschke, 2013




Jakeé bezpecdisi v nepredvidatelném zivoté vytvorim?e

Jsem v poradku.
To zvlddnu!
Bude to OK.
Neni tOo nebezpecné.
Umim to vyresit.
Nemusim to resit.

Nejsem v poradku.
Nezvlddnu to.

Je to nebezpecné.
Musim si na to dat pozor.
Nema fo reseni.

Je fo to vazné problém.




Déleni Uzkosti a jeji transformace

generalizovand (volné plynouci)

paroxysmalni (ataky)

Uzkost

spontanni

situacni
anticipacni
Uzkost md tendenci prechdzet do rdznych
posychopatologickych obrazu:

konkretizace fO b|e

smutek Uzkostné depresivni porucha
disociace disociativni, konverzni poruchy
nutkavost obsedantné-kompulzivni porucha
somatizace somatoformni poruchy

upraveno z prezentace prof. Hordcka




Rekonsolidace emocni pamétsi

» rekonsolidace = zména vzpominky

» pUvodné predstava perzistence
emocné zabarvenych vzpominek

» ALE ,rekonsolidace po stavu tzv.
,dekonsolidace" pri aktivaci vzpominky
a zazitku odlisSnému od ocekdavani

®» rekonsolidacni okno trvd cca 5h

» rekonsolidace je zprostredkovand
zménou degradace a syntézy proteinu
(Jarome et al. 2012, Lee et al. 2008)

» vyuziti — PTSD, bazeni

rel Hu

Unlockmg the
Emotlonal Braln

Elit




Psychiatricky pohled




Uzkostné poruchy

® nejfrekventovanéjsi psychické poruchy
®» 10 % lidi zazije klinicky vyznamnou uzkost
hlavné v péci praktickych lIékaru

®» Castéji se objevuji u téch, kteri trpi i chronickym
somatickym onemocnénim (hypertenze, obstrukce
plicni, diabetes, syndrom spdnkové apnoe apod.)

® O naopak - Uzkostni pacienti jsou “nachylnéjsi” ke
vzniku somatické poruchy



Uzkostné poruchy
» 40 Fobické Uzkostné poruchy

» 4] Jiné Uzkostné poruchy
*F41.1 Generalizovand Uzkostnd porucha
*F41.2 Smisend Uzkostnd a depresivni porucha
*F41.3 Jiné smisené uzkostné poruchy
*F41.8 Jiné specifické Uzkostné poruchy
*F41.9 Uzkostnd porucha, nespecifikovand

» 42 Obsedantné-kompulzivni porucha

» 43 Reakce na zdvazny stres a poruchy prizpusobeni
*F43.0 Akutnireakce na stres
*F43.1 Posttraumatickad stresovd porucha (PTSD)
*F43.2 Poruchy prizpUsobeni

» 44 Disociacni (konverzni) poruchy
» 45 Somatoformni poruchy

somatizacni, hypochondrickd, somatoformni vegetativni dysfunkce

» 48 Jiné neurotické poruchy




Doporucené postupy psychiatrické péce IV.

hitps:.//www.psychiatrie.cz/images/stories/deni_v_oboru/doporucene-postupy-4-2014.pdf




BeckuUv inventdr Uzkosti

Beckuv inventar dzkosti
dménos s Datume
Predkladdme WVim sernam bémjch symptomi uzkosti Pfeitite si pozomé ka®dou polofku

seznamu. Oznafte, do jaké miry Vie jednotlivé symptomy obtéZovaly behem minulého tidne
vietnd dneska umisténim kfizlu na odpovidajic misto v kolonce vedle kazdeho symptomu

stfedné
byla to nepfijzmne, vaind
vitbeo mirné zle dalo se to sbEE] jeem to
rmoc mé to perudilo vydrEet wydrZel(a)
[1] 1 2 3

1. hirtvéni nebo mraventeni
2. Pocit horka
3. Vratkost nohou

4. Meschopnost edpotinkn
3. Strach z ngjhorél uddlosti

4. Zavrat' nebo pocit na omdlent

7. Buieni srdee, zrychleny tep
8. Neklid

9. Zdégeni

10. Nervozita

11. Pocit dugnosti
12. Chvéni rakou
13, Tres

14. Strach ze zirity kontroly
15. Namahavé dychini

1% Strach ze smrti
17. Panika

18. Travici potize nebo bolest biicha
19. Pocit na omdleni
20. Zarudnuti v obligeji

21. Poceni




Komorbidito

PSYCHIATRICKA

®» deprese

® in€ Uzkostné poruchy (napr. panickd porucha a socidlni fobie)
» poruchy spanku

» 7Avislost na navykovych |atkach

SOMATICKA

» kardiologickd

» respiracni (napr. astma bronchiale, CHOPN)

» gastrointestindlni (m. Crohn, drdazdivy tracnik)
» neurologickd (migréena, pocatek demence)

» cndokrinni

» chronickd bolest




Somatické vysetreni

» [aborka: minerdly, glykémie, KO a diff, hormony stitné zldzy, Fe,
vit. D, vit. B12

alergie — lepek, potravinové

EKG vys

EEG vys.

idedliné MR — nedéla se (priklad OCD pacientka ve vyzkumu)

spdnek — syndrom spdnkoveé apnoe?

anémie, astma, nedostatek zeleza, prolaps mitralni chlopné,
vestibuldarni dysfunkce

®» onemocnéni stitneé zlazy

» 7acdatek Parkinsonovy nemoci, jineého neurodegenerativnino
onemocnénie




LéCba obecné

» edukace (vhodny je i KBT model)
» antidepresiva — prvni volba
» prechodne benzodiazepiny
v pripadné zavaznych poruch priddni nizké davky anfipsychotik
» pregabalin (pozor — nové vidime zavislostni potencidl)

» samotnd psychoterapie u lehcCich
» kombinace s psychoterapii

(nejvice prozkoumanad je KBT, ale take jsou relevantni dalsi
modality jako IPT, psychodynamickd psychoterapie a mindfulness)




Antidepresivo

= serfralin, escitalopram, citalopram, mirtazapin, paroxetin,
venlafaxin, vortioxetin, agomelatin, bupropion a dalsi

» 8 — 12 tydnu maximdini davky, méné efektivni a pomaleji nez u
depresi

» idedIn€ uzivat rok a déle, vyssi davky nez u depresi a zabiraji
pomaleji

® po vysazeni muze byt ndvrat potizi, nékdy az po 2-3 mésicich
» Mmohou mit nezddouci UCinky (zejména zezacatku)
» (Jzkost -
®» Nnevolnost r\L @ @
= Jnava izl N ‘
= snizeni libida . " .
» pribirdni na vaze € A
» poceni
» prechodné zvyseni napéti




Vysazeni antidepresiv

» Casté je vysazeni medikace predcasné a bez
informace Iékari kvUli

»nezddoucim Ucinkim
»citim se jiz dlouho dobre

= propad ndsleduje po 2-6 mésicich

= planované vysazeni velmi pomalu (cca 3 mésice
i déle a pozorovat cca 1 rok)




Anxiolytika (leky proti uzkosti)
Benzodiazepiny

» Diazepam, Neurol, Rivotril, Xanakx,
Lexaurin, Dormicum...

»rychld uleva (do hodinky)

» gle!ll — nebezpedi zavislosti
»rychle prestava fungovat = vyssi davky
» nezddouci UCinky

®»nava, zpomaleni, snizend pozornost,
zhorseni pameéti, povrchni spanek

®DOZOr NA fizeni




Hlavni zasady pouzivani BZD

» jasnd indikace
» idedIné krdtkodobé poddvani (2-6 tydnu)
» oomalé vysazovani

'Y Aa'd 4

= co nejnizsi davky, pokud nutno uzivat dlouhodobé

®» 50zor U zAavislosti

» Na druhou stfranu mohou zastavit bludny kruh napéti
a vycCerpani (,,pohladi* stresovou osu)




Priznaky z odnéti benzodiazepinU

» priznaky bézné u Uzkostnych stavu

» oodrdzdénost
» priznaky relativné specifické
- naruseni percepce
- zmena citlivosti
(brnéni, trnuti, pocit ze néco leze po kU7,
nadmérna citlivost na zvuk, svétlo, pachy a chuté,

piskani v usich)

» zmatenost az delirnum
» cpilepticky zdchvat




Pobytové moznosti

» denni staciondr
» psychoterapeuticke oddéleni




Panickd porucha

OC

Sociadlni fobie




Panickd porucha

» celozivotni prevalence 1,4 — 3,5%

il o » ndhlé a opakované panické ataky, casto

5 bez zjevné priciny
PANICKA PO,RUCHA » pusSeni srdce, dusnost, zavraté, strach ze
A JAK JI ZVLADAT smrti nebo ,,zesileni”

= vyhybavé chovani

» téma smrti, odlouceni, separace, bezmoci

» Casto zavazné trauma v minulosti
(prozivani Casti, kterd ve zkusenosti uvizla -
disociovano)

» cdukace
®» psychoterapie

®» antidepresiva




UZKOST A ZAVAZNE TRAUMA
Prijezd po dlouhé dobé ze zahranici

» 7cna 28-let

» nekolik let zije s v zahraniCi (Anglie), kde se odstéhovala
ve 23 letech

» po piijezdu do Cech ve 28 letech zacaly panické ataky,
zhorseni spdanku, tfendence ke zneuzivani alkoholu

» sou prfitomné vztahoveé potize s manzelem

» v ramci terapie prichazi na to, ze byla ve svych 18 letech
Znasilnéna



LEKARKA NA ZACATKU KARIERY

» neustald Uzkost a panické ataky

» pocit velké odpovednosti za pacienty

®» kK fomu snaha otehotnet - potrat za sebou pred
nekolika mesici

=» konflikt - délat medicinu nebo ne?

» obdvad se medikace

® 7vQzuje psychoterapii



Panicky zachvat

napéeti
provozni
napéti

< > Cas

5 - 25 minut o .
ADAPTACNI anticipacni uzkost

SPOUSTECE: KOGNICE REAKCE - a kognice
cviceni BIOLOGICKE ZMENY UTLUM vysoky arousal
starosti UZKOST zabgzpegovam a
sex [ELESNE R,EAKCE o vyhybave ch9v0n|
NONREM UZKOSTNE CHOVANI interpers. zmény
panikogeny

slide Prof. MUDr. J&na Praska, CSc.




Mapovani

vhodny je KBT model

charakter zachvatu: kdy, kde, jak, pfi c¢em, kdy ne
ceho se nejvice boji, myslenky pri zdchvatu
cemu se pacient vyhyba

anticipacni Uzkost

modifikdtor: I€ky, alkohol, pfitomonst osoby, mobil, zdravotnici
kofein, pripadné jind stimulanci, alkohol

vztahové pole

okolnosti vzniku

somatické potize

opatrné zjistovat fraumatické uddalosti

jiné psychické potize (agorafobie, GAD, socidlni fobie, deprese, OCD,
porucha osobnosti)



Somaticka stranka

» nutnd je laborator — anémie, hormony stitné zlazy, Fe

» kardiologické vys — napr. prolaps mitralni chlopné

» plicni onemocnéni — asthma bronchiale, CHOPN




Bludny kruh panické ataky

Problémy v zivoté, zivotni zmény nebo stresujici zivotni uddlosti

A 4

ROZVOJ STRESOVE REAKCE - TELESNE PRIZNAKY STRESU

Y

MYSLENKY
Proboha, co se to déje?

Co kdyz je to infarkt?!
Musim rychle sehnat pomoc!
Proboha, co kdyz se udusim?!

EMOCE I CHOVANI
Uzkost Hleddni pomoci
Strach [* " Vyhybdni se samoté
panika l Opakovand vysetieni
TELESNE REAKCE
Buseni srdce
Zrychlené dychdni
Mravenéeni konéetin
Dusnost
Tres
Poceni apod.

DUSLEDKY: anticipaéni (zkost, vyhybavé chovdni, selektivni zaméfeni pozornosti
na télesné priznaky stresu, interpersondini dusledky

z prezentace prof. Praska




Edukace

» edukace o stresové reakci, vyuzit model KBT, vysvétlit, proc se

[ V4

objevuji jednotlivé priznaky (dusnost, poceni, tres, rozmazané vidéni
apod.)

CiL = ,je to jen panickd ataka a prejde to“
naucit dechové cviceni

povzbuzovat k expoziéni terapii

veést k sportovni aktivité

relaxace

omezeni kofeinu

dostatek spdnku
» reSeni vztahovych situaci (asertivita)
» prestat se vyhybat konfliktim

» téma bezpeci-jsem schopen to zviddnout sém




/kusenosti z praxe

Sikana ve skole

opomijeni rodicem

sexudlni zneuziti

tuseni neshod ve vztahu Ci nevéry (partner se vzdaluje)
zasadni zivotni zmeéna

» gmrtirodiCe, ke kterému ambivalentni vztah

» tyrand osoba

» nadmérné mnozstvi kavy ¢i energetdks

» zAvislost na druhych, na osobé, potreba podpory
» zavislost na alkoholu

» vyrazné vyhybavé chovani




Panickd porucha a vztahy

Panické ataky vytvareji vztahové pole,

kdy druzi se musi priblizovat, vice pecCovat,

a nemohou je jen tak opustit.

Vyrazny sekunddrni zisk.




Jifi Pasz
Adéla Plechata




Specitika farmakoterapie

» Ciflivost na nasazenou medikaci
» pbyvaji nékdy vyraznéjsi nezadouci ucinky
= prvni volbou jsou antidepresiva

sertralin, escitalopram, citalopram a dalsi

» cfekt nastupuje cca do mésice, docela to funguje, pokud neni
siiné traumatické podhoubi

» [ze prechodné benzodiazepiny

Neurol (alprazolam), Rivotril (klonazepam), Lexaurin (alprazolam)

» z4sadni otazka je, zda léky nezastavuji zménu, ke které panické
ataky primo vyzyvaji




Psychoterapie

Jak si vytvorit sebeduveéru a pocit bezpedi pro sebe?

Laskavost a pevnost rodicovske Casti.

Téma separacni Uzkosti.




Obsedantné-kompulzivni porucha

Jan Prasko, Hana Praskova

OBSEDANTNE-
-KOMPULZIVNI
PORUCHA

a jak ji zvladat

“f’ L ;"'

.

—

v

= obsedantné-kompulzivni porucha (OCD)
» celozZivotni prevalence: kolem 2 -3 %

» prumérny vék zaéatku: 19-20 let
(s moznosti zaCdatku jiz v détstvi)

» obsese (nutkavé myslenky): nechténé,
viiravé myslenky, obrazy nebo impulzy,
které zpUsobuji intenzivni Uzkost |

= kompulze (nutkavé chovani): opakované
rifudly nebo cinnosti provadéné za
UcCelem snizeni Uzkosti nebo prevence
obdvané sifuace casto
nediagnostikovdano

» doba od zacdtku k diagndze 7 - 15 let



Mlady muz s OCD

» cca 2/ let

» dochdzi ke mné cca 4 roky
(kombinace psychiatrie a psychoterapie)

» obsese — kvuli mé nepozornosti dojde k pozdru nebo poskozeni nékoho
jiného

» kompulze - kontrolovdni spordku, elektr. spotrebicu, kohoutky

» spusténo pri bolestech zad, kdy lezel cca 2 roku a podstoupil operaci

» sertralin az k davce 150 mg / den s efektem — 2 roky, poté velmi pomalé
vysazeni

» féma hnévu, asertivity, otevienosti ve vztahu




r~ 7

/ena, kterd se boji, ze ublizi détem

» cca 30 let

® iz pred materstvi obavy, ze nékomu ublizi (nozem)

» hospitalizace - expozice

» sexudlni frauma (2x)

» dlouhodobe sertralin a aripiprazol

= aripiprazol oplostoval - po vysazeni obrovskd zména

= posun v sebevnimdni a prdce s hnévem - mizi obsese
» nachdzi si skvélou prdaci (organizace krouzky s détmi)
» felo" aktudlné produkuje zvysené napéti o



Typy obsesi a kompulzi

» konfrolovani

» strach z infekce, Spiny

® qgresivni obsese (zejména u matek po porodu)
» pofreba poradku, symetrie

» Magické mysleni

» hromadéni




SUBJEKTIVNI YALE - BROWN SKALA PRO HODNOCENI OBSESIi A KOMPULZI

J’ r W 4
mMeNo a PITJIMICTIL ..ouiiiiiiiiiiiiiiiiirrriss s rsassissaas s s aaaas

Piedkladame Vam dotaznik honotici symptomy obsedantné-kompulzivni prouchy. Piectéte si
pozorné kazdou polozku seznamu a oznacte tu, ktera odpovida vasim piiznakim za posledni tyden.

OBSESE

OBSESE jsou nechténg a vnucujicli se (rus3ive) myslenky, predstavy nebo nutkani, které se
opakovangé vkradajli do védomi. Chjevujil se protl wvlastni wvali. Mohou wvas odpuzovat,
muzete Je vnimat Jako nesmyslné nebo neodpovidajlici wvasl osocobnosti.

Oznacte prosim ty obsese, které Vas nejvice trapl a obtéZujli. Poslouzi to k vytvoreni
seznamu vasich cilovych cobsesi a k jejich naslednému hodnoceni.

AGRESIVNI OBSESE

Bojim se, Ze bych s1 mohl ubliZit, zranit se.

Bojim se, Ze bych mohl nékomu ubliZzit, zranit ho.

Mam nasilné nebo hriuzné predstavy.

Bolim se, Ze budu nahlas vykfikovat obscénnosti nebo nadavky.

Buﬁim se, Ze udélam nejakou jinou hanebnou wvéc.

Bojim se, Ze budu jednat podle nahlych impulst (napf. bodnout pritele
nozem) .




Komorbidita

»deprese 40-80%
»socidlni fobie 20 %
»GAD 20%

»panickd porucha 12%




Neurobiologie OCD

« dysfunkce kortiko-striato-pallido-kortikalniho okruhu
« odlisnosti serotoninergniho systému

Frontal cortex

Striatum
), —| GPe

Thalamus | l l

G GRUSNI = SN

J Clin Invest DOI: 10.1172/JCI37563




NOT JUST RIGHT FEELING* — “NENI TO ONO*
oredni cinguldrni kuro

soucast rostralnino limbického systému
spolu s amygdalou, ventralnim striatem,
orbitofrontdini a dorsolaterdini kUrou a
predni insulou

Funkce
o klicovy uzel pozornosti, emotivity, motivace

e dorzdlni cast ACC

- hodnoti funkce — napr. monitorace projevu
- monitorace chyby (dle EEG -Error-Related Negativity)

uceni zalozené na odmeéné chovani k optimalizaci funkci
autonomniho nervoveho systému = touha a zavislost

ovlivhéni autonomnich funkci
bolest Vogt et al. 2005




Terapeutické moznosti

» antidepresiva (SSRI):
» serfralin, paroxetin, fluoxetin, escitalopram
» vys$Si davky nez u IEéCby deprese (i fzv. supramaximalni davky)
tricyklickd antidepresiva:

» klomipramin (pri rezistenci na SSRI)

®» gugmentace s pomoci antipsychotik

»  zlaty standard” —risperidon 1-2 mg

®» kombinace psychoterapie a farmakoterapie




Psychoterapie

efektivni je KBT — expozice se zabranou ritudlu
JEDNODUSE KONFRONTUJEME SE S UZKOSTI NAPRIMO
vhodné odstupnovat, mozné i zaplavenim, ale nedoporucuiji

S POMOCI expozic a rozhovoru o priznacich muzeme poodkryt dalsi
vrstvy

symbolika pfiznakU (agrese, kontrola, symetrie, Spina, hromadéni)
casto trauma — muzZe byt transgeneracni (vélecné u hromadéni?)
objevuje se téma hnévu

nenaplnéni potreb a nedostatecnad realizace - stisnénost —
kompulze vedou ke snizeni, ale ,,netrefi se*




Psychoterapie | 231

Pristup gestalt terapie k uzkosti

MUDr. Martin Cerny', Mgr. Miroslav Hajduk?
'Univerzita Karlova v Praze, 1. Iékarska fakulta, Psychiatrickd klinika 1. LF a VFN
TTerapie.info, soukromé psychiatrické a psychoterapeutické zarizeni, Praha

Gestalt terapie patfi mezi hlavni a nejrozsifenéjsi psychoterapeutické pristupy. Vychazi z Sirokého teoretického pozadi a vytvorila spe-
cifické teoretické modely. V textu se pokusime pfiblizit pfistup gestalt terapie k Gizkosti a tizkostnym stavim.

Klicova slova: gestalt terapie, psychoterapie, tizkost.

Graf 1. Cyklus formovani a destrukee figury (Clarkson 1989)
—» akce
mobilizace energie \
/ kontakt
a asimilace/odvrhnuti
scanning prostredi
a vlastnich moznosti
T satisfakce (uspokojeni)
a integrace
formovani figury
(uvédomeéni) /
stahnuti se
vjem, pocitovani

S

nediferencované
pole




Rezistentni forma OCD
20-30% pacientu

Efektivni leCba: | Y-BOCS 2 35%

®» 2 [€Cby ruznymi SSRI po dobu 10 -12 ty
» | [éCba klomipraminem po dobu 10-12 ty
» 20-30 hodin expozic + zabrany odpovedi

= maligni forma OCD - 10% pacientu



Socidlni fobie

» celozivotni prevalence kolem 3%

= prumeérny vék zacatku 15 let

Jan Prasko, Jana Vyskocilovd, Jana Praskova

SOCIALNI FOBIE = NEDOSTATEK SEBEDUVERY A SOCIALNICH
A JEJi LECBA DOVEDNOSTI

PRIRUCKA PRO LIDI » strach z negativnino hodnoceni a vyhybani
SE SOCIALNI FOBII

se socidlnim situacim.

» obavy z mluveni, strach z odmitnuti, pocit, ze
jsem trapny, fyzické symptomy (poceni, tres,
cervendni).

» dopad na zivot: omezené vztahy, profesni a
osobni izolace, zavislosti, ,,mamahotel*

» priciny: genetika, frauma, negativni socidlni
zkusenosti, zesmésnovani béhem vychovy,
Uzkostni rodice (negativni vztah k okoli,

o ~
Nnadr n/SrA )




Programadtor dvojce

» muz, 35 let, programdtor
» zakdzka — navazdani partnerského vztahu, odpoutdni se o dvojCete

» Onamnéza

» problémy zacaly v adolescenci - vyhybdni se skolnim prezentacim,
obava z negativniho hodnoceni.

®» strach z mluveni pred lidmi, pohovorU, pracovnich schizek,
neformdlnich setkdni, navazovdni partnerskych vztahU

» Cervendni, poceni, tres v pritomnosti autorit, neustale omlouvani

» rodinnd anamnéza: matka ucitelka v matezské skole — Uzkostnd, otec -
alkohol, casto kricel, psychické tyrani

» dominuji myslenky na selhdni a pocit trapnosti
» | &Cba (psychiatrie a psychoterapie zvIast)
» citalopram 20 mg/den u psychiatra

» psychoterapeuticky proces cca 2,5 roku, véetné KAP




[iméno a prijment:
Datum:

Liebowitzova stupnice ptiznakt socialni fobie —
Liebowitz

Instrukce: VSechny polozky hodnot’te podle toho, jak jste se citil v prubéhu posledniho
tydne, véetné dneSniho dne. Pokud se néktera ze situaci v prubéhu minulého tydne
neobjevila, hodnot’te podle svého presvédceni, jak byste se zachoval v pripadé, Ze byste se

v dané situaci ocitl. Pro kazdou situaci hodnot’te jak stupen strachu, tak frekvenci s jakou se
vvhybate dané situaci.

S = strach nebo uzkost 0 zadny 1 mirny 2 stiredni 3 silny

I I I | B
V =vyhybavé choviani 0 nikdy 1 prileZitostné 2 casto 3 obvykle

I I I | B

S V

Telefonovani na vetejnosti
Ucast v aktivite¢ male skupiny
Tict na varainncots




Komorbidita u socidlni fobie

Prevazujici komorbidita u socidlni fobie (Prasko, J., Praskova, H.,
Vyskocilova, J., 2007, s. 531).

Specificka fobie 59 %
Agorafobie 45 %
Generalizovana uzkostna porucha 43 %
Dysthymie 21 %
Zneuzivani alkoholu 19 %
Panicka porucha 17 %
Velka deprese 17 %
Zneuzivani drog 17 %




Podnéty rozvojové/ spiritudini povahy

= MUj potencidl a naplnéni zivota (Zivotni sen)

» transformacni obdobi (osamostatnéni, rodiCovstvi, krize
sttedniho véku, starfi — meno/andropauza, duchod, umirdni)

strach ze smrti a konecnosti

» duchovni praxe, meditace

= téma kontroly a duvéry (odevzddani)
» vdecnost

» fransgeneracni fémata

®» archetypy




SPIRITUAL AUTHENTIC
BYPASSING. VS HEALING.
(Fragmentation) (wholeness)
HIGH VIBE.
Ascension.
Love.
Peace.
Joy.
Flow. Sadness.
Resistance.
Sadness.
Rage.
Grief.
Hurt.
LOW VIBE.
STRUCTURE. Hierarchy STRUCTURE. Circular
BELIEF. Some emotions are BELIEF. Allemotions are sacred,
"better” or “more valuable in their contexts,
“enlightened” than others. & carry deep for us.
ACTION. Misappropriates spiritual ACTION. Accepts, & embraces the

teachings to justify
emotional repression.

full spectrum of human
experience.

https://www.facebook.com/photo/2fbid=101180401
4281116&set=0.452360473558809



Infegrace

Conscio:lsness The Outel' WOl'ld Tfl

Masks indparc o

the Psych

e

NI | SR A T AW BTN ARy, o T T ————— (e, I

‘.—.—__._.—,,_.g;———-n

e ————— e —————

Collective Unconscious | /-
e oy
ey &L

Fy Dr. Miclfél Glock
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