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ESETTANULMANY 1.

38 éves férfi, alkoholbetegség az anamnézisben

Jelenleg benzodiazepin-fiuggd (diazepam 40-80
mg/nap + altatok)

Indulatvezérelt dontések, otletszeri
egyuttmikodeés

Venlafaxint 6nkényesen elhagyja, csak E: 30 mg
mirtazapint fogad el

Tobb kontrollvizsgalatot kihagy

A Keresztény Tanacsadokhoz fordul; 6k az orvost
kérdezik, hogy elvallalhatjak-e

Az orvos felhivja a pacienst, hogy az
informacidadashoz beleegyezését kérje
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ESETTANULMANY 1.

> A beteg elmondasa szerint j0l érzi magat

> A novérééknél tartdozkodik 100 km-rel
arrabb

» Fogytan a nyugtatoja, fel akarja iratni
Kérdés:

A beteg melyik kockazati csoportba tartozik?
Mit tenne a kockazat kezelése érdekeben?
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ESETTANULMANY 1.

Kockazatbecslés: tartosan magas kockazat;
akut kockazat nem tlinik magasnak

» Az orvos idopontot egyeztet a helyi
KozOssegi Addiktoldgiai Munkacsoporttal,
amit a beteg elfogad

> A kOvetkezb hetvégén a beteget felakasztva
talaljak
» Az orvos ellen vizsgalatot inditanak, de a

preciz kockazatbecslés miatt felmentik a
felel6sség alol
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ESETTANULMANY 2.

Uj vizsgalat, 60-as években jaré férfi, daganatos betegségbdl
epult fel, felesege kiseri
Ugy érzi, tul van a nehezén, de a hangulata valtozékony

Csak akkor rossz a hangulata, amikor fajdalmai vannak;
olyankor aludni sem tud

Néha attél fél, sosem lesz vége, olyankor panikrohamai
vannak

Kérelbzmenyeben Venlafaxin és kognitiv-viselkedésterapia
kombinaciodjara |0l gyogyult depresszio

Vizsgalat k6zben nem tud nyugodtan megulni, tdbbszor felall
Kérdes:

Hatarozza meg a beteget érintd kockazat jelleget és szintjét!
Készitsen kockazatkezelési tervet!
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ESETTANULMANY 2.

» Kockazati tenyez6k:
« Visszatérd depresszid
Hianyos betegségbelatas
Fizikai tinetek: fajdalom, almatlansag, panikroham
Agitalt depresszid
Reménytelenség
Eletkor: 60+
> Vedob tényezbk:
« Tamogat6 kozeg
_* Korabbi jo gyogyhajlam
Osszességében: kozépsulyos dngyilkossagi kockazat
> Szubakut krizis alakult ki 6ngyilkossagi gondolatokkal és
szorongassal

» Ko0z06sséqi krizisellatasban teljesen felépult
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ESETTANULMANY 3.

» 20 éves fiatalember, pszichiatriai el6térténet negativ

» Magatartdsa mostanaban megvaltozott: napszemuiveget
hord, fojtott hangon beszél, nevét letagadja és mas néeven
nevezteti magat

> Vizsgalatkor magatartasa autisztikus, tdmondatokban
valaszol

> Els6 generacios bevandorlé csalad arab orszagbol, iszlam
hitGek, Kis boltjuk van

» Rokonai tagadjak a problémat, csak azt ismerik el, hogy a
csaladi vallalkozasban nem tudnak ra szamitani; hianyos
taplalkozas miatt vitték orvoshoz

Kérdés:
Hatarozza meg a fiatalemberrel kapcsolatban felmerilé kockazat
jellegét és szintjet!
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ESETTANULMANY 3.

Ongyilkossagi és agresszivitasi kockazat:
» Statikus tényezok:

« Bevandorlo csalad

 Alacsony tarsadalmi statusz

« Alacsony végzetiseg

 Fiatal kor

« Férfi nem

« Kulturalis elutasitas

EFOP-2.2.0-16-2016-00008
Pszichiatriai és addiktolégiai
gondozohaldzat fejlesztése



ESETTANULMANY 3.

Ongyilkossagi és agresszivitasi kockazat:
» Dinamikus tenyezoOk:

» Eletciklus-valtas

« Magas elvarasok

« Csaladon beldli stressz

» Pszichotikusnak tiné allapot, realitaskontroll
zavara

Elzarkdzas, rossz kommunikacio
Hianyos taplalkozas
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ESETTANULMANY 3.

Ongyilkossagi és agresszivitasi kockazat:
> Vedo faktorok:
 Aktiv iszlam hit
Tamogato6 csalad
Segitségkéré attitlid
Pszichoaktiv szer fogyasztasanak hianya

- Agresszivitas és autoagresszivitas nem szerepel az
egyéni és csaladi anamneézisben

Osszességében: auto- és heteroagresszié
kockazata kozepes (esetleg kozépsulyos)

Onelhanyagolas kockazata: elsésorban hosszu
tavon magas
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ESETTANULMANY 3.

Korai Intervencids Csoport (prepszichotikus allapot

lakokornyezetben torténd, intenziv megfigyelese;

pszichologiai vizsgalatok; pszichoedukacio; szukseg

esetén korai kezelésbevétel)

 asszertivitas hianya

« tdmeges koros vonatkoztatasok

 heti kétszeri otthoni vizit

* egyéni, majd késbbb csoportos asszertiv tréning

* minimalis dozisu antipszichotikum-védelem

taplalkozas, kapcsolatteremtd készség fokozatosan

javult

ké;[évi utankdvetés soran fokozatosan tnetmentessé

valt

segedkeént részt vett a csaladi vallalkozasban
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ESETTANULMANY 4.

40 éves egyedulallé né, foglalkoztatd terapeuta
Depresszio és borderline személyiségzavar

Sokszoros szexualis traumatizacio (egy esemény a kezelés
id6tartama alatt is tortént)

Evek 6ta tarté mindennapi ciklus:

 Viszonylag jol megvan a munkahelyen

Otthon értéktelennek és zsibbadtnak érzi magat
Lehajt 1-2 Gveg bort

Lefekszik aludni

Ejszaka rosszul ébred, és megvagdalja a combjait
Err6l nem beszél senkinek

Kérdés:

Hatarozza meg az 6ngyilkossagi kockazat mértékét!
Beutalna-e kérhazba a beteget strgésséggel?
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ESETTANULMANY 4.

> Tartdosan emelkedett kockazat, szamos kockazati
tényezd

» Akut kockazat nem magas!
> Lépcsbzetes kockazatkezelés

Jelezze az orvosnak, amikor dnsértést kdvetett el!
Tavolitsa el az alkoholt és az éles eszk6zOket a hazbol!
Utana kezdjen el beszélni az orvosnak a negativ
érzeseirol!

Aztan kezdjen pszichoterapiaba jarni, €s beszéljen a
baratjaval a szorongasarol!

Utana barmilyen mddon, valtoztassa meg a napirendjét!

Utana lépjen kapcsolatba valamilyen alkoholellenes
onsegitd szervezettel!

EFOP-2.2.0-16-2016-00008
Pszichiatriai és addiktolégiai
gondozohaldzat fejlesztése



ESETTANULMANY 4.

» Eredmeény
« Fél év utan stabil pszichoterapias kapcsolat

« Baratjaval nyiltan beszél a problemairdl, akitél
pozitiv visszajelzést kap

« CsOkken6 szamu és sulyossagu Onseértés
» Onsegité klubba jar az alkohol miatt
« Lényegesen kevesebbet iszik
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