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Předvádějící
Poznámky prezentace
V této přednášce jsou uvedeny charakteristiky jednotlivých vývojových období podle vývoje psychických, tělesných a sociálních funkcí. Podrobně jsou popsány úzkostné poruchy v dětství a dospívání a nakonec jsou uvedeny souhrnné tabulky vývoje vybraných funkcí.


" Rozdéleni podle vyvoje psychickych,
telesnych a socialnich funkci

Prenatalni obdobi
Novorozenecke obdobi
Kojenecké obdobi
Batoleci obdobi
Predskolni obdobi
Skolni obdobi
Dospivani

Dospelost

Stari

N e I S O R e

Psychosocialni vyvoj — Psychiatricka klinika, 1. Iékarska fakulta, Univerzita Karlova


Předvádějící
Poznámky prezentace
Podle vývoje psychických, tělesných a sociálních funkcí rozlišujeme prenatální období, novorozenecké období, kojenecké období, batolecí období, předškolní období, školní období, dospívání, dospělost a stáří.



Prenatalni obdobi

Embryo v téle matky vnima podnéty z okoli a reaguje na
ne, napriklad ve 3. mesici nitrodelozniho vyvoje reaguje
plod na hudbu.

Dulezity je psychicky stav matky, jeji socialni postaveni,
vek, zda je dite chtene Ci nechtene.

Zavazné dusledky ma navykové chovani matky —
abusus alkoholu, tabakovych vyrobku, nebo jinych
navykovych latek.

Nezletilé matky (mladsi nez 18 let) mohou sve deti
samostatne vychovavat pouze se souhlasem soudu -
stanou se ,zletilymi“, se vSemi pravy a povinnostmi
dospélych ob&anu.

Nezletila matka mladsi nez 15 let nemuze samostatné
své dité vychovavat vubec.
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Předvádějící
Poznámky prezentace
V prenatálním období embryo v těle matky vnímá podněty z okolí a reaguje na ně, například ve 3. měsíci nitroděložního vývoje reaguje plod na hudbu. Důležitý je psychický stav matky, její sociální postavení, věk, zda je dítě chtěné či nechtěné. Závažné důsledky má návykové chování matky – abusus alkoholu, tabákových výrobků, nebo jiných návykových látek. Například matkám závislým na alkoholu se rodí děti s tzv. fetálním alkoholovým syndromem. Dítě narozené matce závislé na jiných návykových látkách může po narození projevovat abstinenční příznaky.
Nezletilé matky (mladší než 18 let) mohou své děti samostatně vychovávat pouze se souhlasem soudu - stanou se „zletilými“, se všemi právy a povinnostmi dospělých občanů. Nezletilá matka mladší než 15 let nemůže samostatně své dítě vychovávat vůbec. 


Novorozenecké obdobi

1 Obdobi: narozeni - 1 mésic.

1 Dlouha obdobi spanku, pozvolny rozvoj socialnich reakci
— usmev ve 3 mesicich ditéte, nutna pritomnost staleho
vychovatele - matky, schopnost vciteni, uspokojovani
potreb.
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Novorozenecké období je charakterizováno dlouhými obdobími spánku, pozvolným rozvojem sociálních reakcí – úsměv se objevuje ve 3 měsících dítěte. V tomto období je nutná přítomnost stálého vychovatele - matky, schopnost vcítění, uspokojování potřeb.


Kojenecké obdobi

i Obdobi: 1 mésic - 1 rok

1 Rozvoj motorickych funkci je také obrazem rozvoje
psychickych schopnosti. Vyvojove opozdene deti mivaji i
opozdény rozvoj motoriky a feCovych funkci. Je tfeba
respektovat individualni odchylky, rozdil pohlavi —
chlapci mluvi pozdeji nez divky.

1 Separachi uzkost — ,uzkost 7. mésice” - ukazatelem
vytvoreného specifického emocniho vztahu k matce.
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Předvádějící
Poznámky prezentace
V kojeneckém období (1 měsíc - 1 rok) je rozvoj motorických funkcí také obrazem rozvoje psychických schopností. Vývojově opožděné děti mívají i opožděný rozvoj motoriky a řečových funkcí. Je třeba respektovat individuální odchylky a rozdíl pohlaví – chlapci mluví později než dívky.
Separační úzkost – „úzkost 7. měsíce“ je ukazatelem vytvořeného specifického emočního vztahu k matce.



Batoleci obdobi

1 Obdobi: 1 - 3 roky

1 Rozvoj jemné motoriky - Emarani, re€ - détsky zargon,
socializace — zajem o druhé déti. Chape rozdil devcatko
- chlapec, rozvoj autonomie - faze negativismu.

1 Vazba na matku - vzdaleni se z jeji péc€e - napfiklad
hospitalizace v nemocnici - faze a) protestu, b)
zoufalstvi, ¢) odpoutani (nebo hluboka deprese).
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Předvádějící
Poznámky prezentace
V batolecím období, tj. ve věku 1 - 3 roky, se rozvíjí jemná motorika, řeč a socializace (tj. zájem o druhé děti). Batole chápe rozdíl děvčátko - chlapec, rozvíjí se autonomie - fáze negativismu.
Vazba na matku se projevuje při vzdálení se z její péče (například hospitalizace v nemocnici) ve fázi: a) protestu, b) zoufalství, c) odpoutání (nebo hluboké deprese).


Predskolni obdobi

8 Obdobi: 3 -6 let

1 Motorika - umi jezdit na trikolce, hry ,na praci®, zaCina
rozlisovat barvy, ale nemusi umet jeste bezpecne rozlisit
pravou a levou stranu, jednoduché pocty, kresba
Jhlavonozec”, kontrola sfinkteru.
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Předvádějící
Poznámky prezentace
V předškolním období (3 - 6 let) se dále rozvíjí motorika – dítě umí jezdit na tříkolce, hraje si „na práci“, začíná rozlišovat barvy, ale nemusí umět ještě bezpečně rozlišit pravou a levou stranu, zvládá jednoduché počty, kresbu tzv. „hlavonožce“, kontroluje sfinktery.



Skolni obdobi

rany Skolni vek (6 - 9 let)
stfedni Skolni vek (9 - 12 let)
starsSi skolni vek (do 15 let)

Nacvik Skolnich dovednosti, dulezitost skupiny
vrstevniku, zaméreni na uspéch, vykon ve Skolnich a
sportovnich aktivitach.
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Školní období lze členit na:
raný školní věk (6 - 9 let)
střední školní věk (9 – 12 let)
starší školní věk (do 15 let)

Dochází k nácviku školních dovedností; důležitost má skupina vrstevníků, zaměření na úspěch, výkon ve školních a sportovních aktivitách.


Dospivani

a) rana adolescence (11 - 15 let)
b) pozdni adolescence (15 - 20 let)

Rozvoj pohlavnich znaku, pohlavniho chovani, prvni
lasky, uzka pratelstvi, hledani identity, nebezpeci
sebevrazdy (druha nejCastéjsi pricina smrti po urazech),
spoustecim mechanismem byva pocit krivdy.
|dentifikace s rodiCem stejného pohlavi v idealnim
pripadé, negativni identifikace se skupinami vrstevniku
s nevhodnym socialnim chovanim pri nepriznivych
rodinnych podminkach. Tak zvané druhée uzlové
vyvojove obdobi (prvni je v batolecim véku).
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Dospívání zahrnuje:
ranou adolescenci (11 - 15 let)
pozdní adolescenci (15 - 20 let)

Rozvíjí se pohlavní znaky, pohlavní chování, první lásky, úzká přátelství, hledání identity. Objevuje se nebezpečí sebevraždy, která je v tomto období druhou nejčastější příčinou smrti po úrazech; spouštěcím mechanismem bývá pocit křivdy. Nastává identifikace s rodičem stejného pohlaví (v ideálním případě), negativní identifikace se skupinami vrstevníků s nevhodným sociálním chováním při nepříznivých rodinných podmínkách. Je to tak zvané druhé uzlové vývojové období (první je v batolecím věku).


Dospelost

Mlada dospélost (20 - 40 let)
Stredni dospélost (40 - 50 let)
Starsi dospélost (50 - 60 let)

Rozvoj partnerskeho vztahu, hledani harmonie v oblasti
sexualni, pratelske i tvorivé. Zakladani rodiny, pece o
deti, vrchol pracovniho usili.
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Dospělost se dělí na
mladou dospělost (20 - 40 let)
střední dospělost (40 - 50 let)
starší dospělost (50 - 60 let)

Je charakterizována rozvojem partnerského vztahu, hledáním harmonie v oblasti sexuální, přátelské i tvořivé, zakládáním rodiny, péčí o děti, vrcholem pracovního úsilí.


b)

Stari

rané stari (60 - 75 let)

Ubytek schopnosti, t&lesné zmény, ukonéeni pracovni
aktivity, vztah k détem a vnukum.

pozdni stafi (75 - vice let)
Socialni izolace, ztrata partnera, umirani, smrt.
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Předvádějící
Poznámky prezentace
V raném stáří (60 - 75 let) lze očekávat úbytek schopností, tělesné změny, ukončení pracovní aktivity, vztah k dětem a vnukům.
V pozdním stáří (75 - více let) dochází k sociální izolaci, ztrátě partnera, umírání, smrti.



Uzkostné poruchy
v detstvi a dospivani
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Předvádějící
Poznámky prezentace
V následujících snímcích jsou shrnuty poznatky o úzkostných poruchách v dětství a dospívání.


Emocni poruchy se zacatkem
specifickym pro detstvi — ICD 10

® separadni Uzkostna porucha v détstvi
® fobicka uzkostna porucha v détstvi

® socialni uzkostna porucha v détstvi

® porucha sourozenecke rivality
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Podle mezinárodní klasifikace nemocí (ICD-10, MKN-10) jsou emoční poruchy se začátkem v dětství děleny na:
separační úzkostné poruchy v dětství;
fobické úzkostné poruchy v dětství;
sociální úzkostné poruchy v dětství;
poruchy sourozenecké rivality.


" Dalsi diagnostické skupiny spojené

s Uzkosti

® obsedantne kompulzivni porucha
® elektivni mutizmus

® enureza

® tikové poruchy

® posttraumaticka stresova porucha
® poruchy psychického vyvoje
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Další diagnostické skupiny spojené s úzkostí jsou:
obsedantně kompulzivní porucha
elektivní mutizmus
enuréza
tikové poruchy
posttraumatická stresová porucha 
poruchy psychického vývoje


Vztah k psychosocialnimu vyvoii

® Diskontinuita prubéhu
® Socialne uzkostna porucha se v dospéelosti

transformuje do generalizované uzkostné
poruchy nebo socialni fobie
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Sociálně  úzkostná porucha se v dospělosti transformuje do generalizované úzkostné poruchy nebo sociální fobie. 
Na následujících snímcích je uveden vztah úzkostných poruch v dětství a dospívání k psychosociálnímu vývoji.



Vztah k psychosocialnimu vyvoii

® Vazanost na socialni a sexualni vyvoj

® Predskolni a rany skolni vek - separacni
uzkostna porucha a specifické fobie

® Skolni déti - generalizovana Uzkostna
porucha, 11. - 15. rok - socialni fobie
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Předvádějící
Poznámky prezentace
V předškolním a raném školním věku se objevují separační úzkostné poruchy a specifické fobie. Ve školním věku to může být generalizovaná  úzkostná porucha, 11. - 15. rok - sociální fobie.



Vztah k psychosocialnimu vyvoii

® Adolescenti — panicka porucha, agorafobie,
socialni fobie

® Biologicke markery — pri kognitivnim usili
zvyseni tepové frekvence, dilatace zornic,
zvySena hladina kortizolu ve slinach,
katecholamint v modi
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Adolescenti mohou trpět panickou poruchou, agorafobií, sociální fobií.
Jako biologické markery lze uvést zvýšení tepové frekvence, dilataci zornic, zvýšenou hladinu kortizolu ve slinách, katecholaminů v moči apod.



Vztah k psychosocialnimu vyvoii

® Separacni uzkostna porucha — prevalence 5%,
chlapci a divky 1:1.

® Odlouceni od emocCne vyznamne osoby.
® Fobicka uzkostna porucha — prevalence

10 - 20 %, mezi 3. - 4. rokem fyziologicky
strach.
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Separační úzkostná porucha má prevalenci  5%; výskyt u chlapců a dívek je 1:1.
Fobická úzkostná porucha má prevalenci 10 - 20 %.


Vztah k psychosocialnimu vyvoii

® Skolni fobie — separaéni porucha, souéast
depresivni poruchy, somatizace obtizi.

® Socialni uzkostna porucha v detstvi — stejne
Casta u chlapcu i u divek, vyhybavé chovani,
chronicky prubéh.

® Komorbidita s ostatnimi afektivnimi
poruchami ve 20% pfripadu.
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Školní fobie a separační porucha mohou být součástí depresivní poruchy; dochází k somatizaci obtíží.
Sociální úzkostná porucha  v dětství je stejně častá u chlapců i u dívek, projevuje se vyhýbavým chováním a má chronický průběh. 
Objevuje se komorbidita s ostatními afektivními poruchami ve 20% případů.



=
20 pripadu
détskych pacientu doporucenych do psychiatrické péce
pro uzkostné stavy, vék 4 - 10 roku

uzkost z konani potreby na toaleté 3
mimo domov

uzkost byt sam doma neprimerena 3
veku

uzkost travit vikendy Ci noci mimo 5
domov

uzkost z novych aktivit Ci prostredi 2
uzkost ze skolnich situaci 7
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Jako příklad je uveden rozbor 20 případů dětských pacientů doporučených do psychiatrické péče pro úzkostné stavy. Jednalo se o děti ve věku 4 až 10 roků.


Rozbor etiologie

Sikana
Rozvodoveé situace
Uzkostné stavy u rodicu

Nadmerne naroky okoli
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Etiologie těchto úzkostných stavů zahrnuje: šikanu, rozvodové stavy, úzkostné stavy u rodičů a nadměrné nároky okolí.


Zaverecné diagnozy

Fyziologicke reakce primerene veku
Adaptacni uzkostna porucha
Separacni uzkostna porucha
Fobicka Uzkostna porucha

Socialni tzkostna porucha
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Byly stanoveny tyto závěrečné diagnózy:
Fyziologické reakce přiměřené věku
Adaptační úzkostná porucha
Separační úzkostná porucha
Fobická úzkostná porucha
Sociální úzkostná porucha


Zaverecne diagnozy

Fyziologicke reakce primerene
veku

Adaptacni uzkostna porucha

Separacni uzkostna porucha

Fobicka Uzkostna porucha

Socialni uzkostna porucha
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Tyto tabulka ukazuje počty dětí s jednotlivými diagnózami.


Terapie

Prace s rodinou a skolou

Uprava dennich aktivit a Zivotniho stylu
ditete i rodiny

Psychoterapie — pfizpusobeni potfebam a
veku ditete

Relaxacni techniky, abreakce

Anxiolytika, antidepresiva
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Terapie spočívá v práci s rodinou a školou, úpravě denních aktivit a životního stylu dítěte i rodiny, psychoterapii, relaxačních technikách a abreakci, podávání anxiolytik a antidepresiv.



Tabulky vyvoje vybranych funkci

Podle: Doc. PhDr. Jifi Dan, CSc.,
http://www.ssvp.wz.cz/Texty/tabulka%20vyvoje.html
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Předvádějící
Poznámky prezentace
Následují tabulky vývoje vybraných funkcí, tj. jak se vyvíjí hrubá motorika, jemná motorika, systém regulující slyšení, systém regulující řeč a nakonec vývoj kognitivních funkcí.


http://www.ssvp.wz.cz/Texty/tabulka%20vyvoje.html

1. Hrub& motorika a udrzovani rovnovahy

(statomotorika)

rok

mesic

funkce

novorozenecké reflexy

na kratkou dobu lezic na bfiSku zveda hlavu

lezic na bfiSku pohybuje hlavou, s pomoci pazi zveda hlavicku

zveda hlavu lezic na zadech

sedi po posazeni s cizi pomoci

obraci se ze zad na bfisko

sedi pevné po posazeni bez cizi pomoci, obraci se z bfiSka na zada, s pomoci stoji
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sedi bez opory, leze na bfisku

H

0

samostatné se posadi, leze

H
=

postavi se s oporou 0 nabytek

bez pomoci se postavi, stoji kratkou dobu, udéla 1. krok

jde, drzi se za ruku, resp. se pridrzuje

samostatné jde, volné stoji, po schodech se Skrabe dold tam a zpét

jde pozpéatku

jde do schodu, pfidrzuje se (détsky krok)

jde ze schodd, pfidrzuje se (détsky krok)

1 vtefinu stoji na jedné noze, jde po schodech nahoru

jezdi na trojkolce

jde po schodech dolu

jde po schodech nahoru a dolu (stfida obé nohy)

5 vtefin stoji na jedné noze

poskakuje po jedné noze

10 vtefin stoji na jedné noze
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2. Jemna motorika (obzvlasté motorika ruky,

grafomotorika a motorika ust

rok

mesic

funkce

uchopovy reflex, polykaci a saci reflex

pocinajici mimicka hra, koordinace ocnich pohybu

fixuje predmét ocima a sleduje ho

prechod k aktivnimu uchopovani, pohybuje s predmety, které mu dame do ruky, pocatek prijimani potravy lzici

koordinace oko - ruka

uchopovani celou dlani a natazenym palcem (napr. chrastitko)

rukou si dava predmety k ustum

pije z podaneho hrnku, olize do Cista lzici
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uchop palec-dlan, samo drzi lahev, predani predmetu z jedne ruky do druhe

sy
O

opozice palce a ukazovaku (pinzetovy uchop)

i
[N

pocatek volniho kousani a zvykani

prezvykuje pevnou stravu

'
o)

dosahuje volniho uchopovani

ovlada ruce

spontanni carani, stavi vez ze dvou kostek

obraci listy knihy

cara kruh

stavi vez ze 4 kostek, samostatne i Izici a pije z hrnku

otevre zdrhovadlo (zip)

©| o] o] U] B W| K| O O

S pomoci sI umyje a ususi ruce

[
O

rozsroubuje dozu, cukrenku

o
[N

navleka velke perly

palec smeruje vpred vzhuru pri drzeni tuzky, kresli svisle cary

uziva kliku u dveri

REVARERIGEC I EY

carani s vyznamem

striha nuzkami

zapne si knofliky

samostatne si Cisti zuby a klokta

samostatné si umyje a ususi ruce

kresli kruh podle prediohy

otaci klicem (ve dverich nebo hracce)

kresli hlavonozce

kresli kriz podle predlohy

kresli domy

g O B B W] Wl W] W] W] W Wl N N NN R R R R R R R R R R O O (e Neo No N No o] O] O] O
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kresli Ctverec podle predlohy
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3. Vyvoj systému regulujiciho slyseni

rok

mesic

funkce

reflexni slySeni: reakce kfikem pfi hlasitém hluku

pozornost pfi akustickych podnétech, naslouchani

otaceni hlavy ve sméru zdroje zvuku

hleda zvuk - pohybuje hlavou a o€ima, uklidnéni pfi hlasech a hudbé

oO|Oo|Oo| oo

g | W NP

rozliSovani zvuku pfijemnych (znamé hlasy, smich, hudba, zvony) a zvukd
nepfijemnych

o

zdokonaleni hledani zdroje zvuku, lokalizace tonu mimo oblast obliCeje pomoci
otacCeni hlavy a pohledu

napodobi hluky (napf. klepani, kviceni gumové panenky)

Zzpozorni pfi znamych slovech

uposlechne jednoduché pokyny (dej mi mi¢) a zakazy (ne)

reaguje na jméno, rozhovory v okoli, zpéyv, tikot hodin

zpév tond

na vyzadani opakuje jednotlivé slovo (3 slabiky)

ukaze jmenované casti tela, ukaze 4 jmenované véci

opakuje 4 slabiky

ukazuje Cinnost na obrazku

opakuje SestislabiCnou vétu nebo 2 Cisla

opakuje osmislabicnou vetu nebo 3 Cisla

O | WININ| PP O| O
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4. VVyvoj systemu regulujiciho rec

rok

meésic

funkce

reflexni kfik novorozence (1.-6. tyden)

smérovany kfik, volani, emocionalni kfik (5.-7. tyden)

broukani

slabiky, izolované zvuky

zvatlani

pocinajici porozuméni slovim

Ol 0| N O] W[N] -

Zvatlani, napodobovani

narustajici porozuméni slovim

o

pocatky reci

jednoslovna véta

NlFRP|FP,|O|O|O|O|O| Ol O| O

uvadi krestni jméno, 1. vék otazek (Otazky "Co?"), dvou- a viceslovna véta (plynulejsi uziti vét),
uziva "ano", pochopem pojmenovaci funkce slov

N

uziti "ja" a "mdaj", otazky "kde?"

N

Q|

uzivani futura pomoci adverbialnich pfiviastkl (pojedu ted), otazky "kdg’?" pocinajici flexe
(skloriovani, Easovani), pfibyvajici vytvareni pojmu, asova adverbia présenta (ted)

uvadi jméno a pfijmeni

uzivani pluralu

pocinajici 2. vék otazek (otazky "proc?"), uzivani "ty" a "tvuj"

uvadi protiklady (maly-velky)

uzivani minulého ¢asu

uzivani vSech slovnich druht

uzivani hlavnich a vedlejSich vét, stadium intelektualizace feci

uzivani podminovaciho zpUsobu

uzivani budoucmo ¢asu (az budu velka budu chodlt do skoly)
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ovladnuti artikulace (prazsky) vétné skladby a flexe




5. Vyvoj kognitivnich schopnosti
Stadium senzoricko-motorické

rok meésic | funkce

0 1 reflexni chovani, vnimani svétlosti

o) 2 poznani tvaru

0 3 fixovani pfedmétu, sleduje znamé predmeéty

0) 4 rozliSuje lidské obliCeje od predmétu

0] 5 koordinace vizualnich a uchopovacich schéemat
0) 7 pochopeni konstantnosti velikosti pfedmétl, znovu rozpozna znamé osoby
0 8 pochopeni stalosti objektu

0] 10 pochopeni konstantnosti tvaru

o) 11 poznani vlastniho obrazu v zrcadle

1 0 pochopeni konstantnosti velikosti znamych osob
1 2 vzrastajici poznani vlastni identity

1 3 pochopeni mnozstvi 1

Psychosocialni vyvoj — Psychiatricka klinika, 1. Iékarska fakulta, Univerzita Karlova




5. Vyvoj kognitivnich schopnosti
Stadium predpojmoveho mysleni

rok meésic funkce

2 3 vlozeni kruhu, Ctverce, trojuhelniku do matrice
2 10 ZNnovu rozpozna znama mista

3 1 navzajem pfifadi zakladni barvy

3 simultanni pochopeni mnozstvi 2

3 vloZeni komplikovanych tvard do matrice

Psychosocialni vyvoj — Psychiatricka klinika, 1. Iékarska fakulta, Univerzita Karlova




5. Vyvoj kognitivnich schopnosti
Stadium nazorného mysleni

rok meésic funkce

4 6 simultanni pochopeni mnozstvi 3

4 7 udava sve pohlavi

5 0 znalost dna v tydnu a ro¢nich dob (neusporadané)
5 6 simultanni pochopeni mnozstvi 4

Psychosocialni vyvoj — Psychiatricka klinika, 1. Iékarska fakulta, Univerzita Karlova




Konec prezentace
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