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DUŠEVNÍ PORUCHA
je syndrom charakterizovaný klinicky 

významným narušením kognice, emoční 
regulace nebo chování, které reflektují 

dysfunkce psychologických, biologických 
nebo vývojových procesů podmiňujících 
psychiku. Duševní poruchy jsou většinou 
sdruženy s nepohodou nebo narušením 
sociálních, profesionálních nebo jiných 

činností.
DSM 5, 2013

Předvádějící
Poznámky prezentace
Na rozdíl od jiných poruch zdraví, se dlouhodobě vedou diskuse na téma, co je a co není duševní chorobou. V současné době tato komplikovaná otázka byla vyřešena tím způsobem, že v diagnostických manuálech je podán výčet symptomů a případně jejich závažnost a délka trvání, které definují jednotlivé duševní poruchy. Vždy je zdůrazněna ta skutečnost, že obtíže musí narušovat běžnou psychosociální adaptaci postiženého.



CELOŽIVOTNÍ PREVALENCE – NCS-R 
DUŠEVNÍ 
PORUCHY
USA

% Věk začátku 
onemocnění 

(medián)

Afektivní poruchy 20,8 30

Úzkostné poruchy 28,8 11

Návykové nemoci 14,6 20

Poruchy chování 24,8 11

Duševní poruchy 46,4 14

Kessler et al., 2005

Předvádějící
Poznámky prezentace
Duševní poruchy z pohledu celoživotního výskytu postihují přibližně polovinu americké populace. Nejčastější jsou afektivní a úzkostné poruchy u žen, u mužů jsou naopak frekventnější návykové stavy a poruchy chování. Pro duševní poruchy je typické, že začínají v časném věku a mají tendenci k dlouhodobějšímu průběhu.



PREVALENCE DUŠEVNÍCH 
PORUCH (USA)

PORUCHA CELOŽIVOTNÍ ŽENY MUŽI 1-ROČNÍ
Úzkostné 
poruchy

31,2 36,4 25,4 19,1

Poruchy 
nálady

21,4 24,9 17,5 9,7

Poruchy 
chování

25,0 21,6 28,6 10,5

Návykové 
poruchy

35,3 29,6 41,8 13,4

Celkem 57,4 56,5 58,4 32,4

NCS-R 2013

Předvádějící
Poznámky prezentace
Duševní poruchy z pohledu celoživotního výskytu postihují přibližně polovinu americké populace. Nejčastější jsou afektivní a úzkostné poruchy u žen, u mužů jsou naopak frekventnější návykové stavy a poruchy chování. Pro duševní poruchy je typické, že začínají v časném věku a mají tendenci k dlouhodobějšímu průběhu.



PREVALENCE DUŠEVNÍCH 
PORUCH (SVĚT)

PORUCHA CELOŽIVOTNÍ ŽENY MUŽI 1-ROČNÍ

Úzkostné 
poruchy

12,9 18,2 10,1 6,7

Poruchy 
nálady

9,6 14,0 7,3 5,4

Návykové 
poruchy

3,4 5,1 17,1 3,8

Celkem 29,1 32,1 31,6 17,6

Steel et al., 2014

Předvádějící
Poznámky prezentace
V celosvětových přehledem vychází výskyt duševních poruch nižší, postihujících asi třetinu populace.



WHO, WB: ZDRAVOTNÍ 
ZÁTĚŽ (DALY)
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Murray a Lopez, 1996

Předvádějící
Poznámky prezentace
Dle velké studie zorganizované Světovou zdravotnickou organizací, Světovou bankou a provedenou odborníky z Harvardovy univerzity patří neuropsychiatrické poruchy spolu s kardiovaskulárními a onkologickými nemocemi k nejvíce zatěžujícím chorobám počátku 21. století. Přitom se předpokládá, že v dalších desetiletích se tato zátěž bude dále navyšovat.



Global Burden of 
Disease Study 2015

GBD 2015 DALY and HALE Collaborators

Předvádějící
Poznámky prezentace
Poslední údaje ze studie GBDS ukazují tu skutečnost, že infekční choroby ztrácejí na svém negativním významu. Stále závažnější se stává problematika neinfekčních, chronických, „degenerativních onemocnění.



PSYCHIATRIE –
MEDICÍNSKÝ OBOR
přírodovědné znalosti, 
filosofické postoje

2 TRENDY 
RESTRIKTIVNÍ 
(TRESTAJÍCÍ)

PERMISIVNÍ (LÉČÍCÍ,      
MEDICINIZUJÍCÍ)

Předvádějící
Poznámky prezentace
Psychiatrie jako jiné medicínské obory je ovlivněna stupněm znalostí lidstva o světě, přírodě, lidském těle. Více než jiné obory mají na ni ale vliv i převládající filosofické a ideologické postoje společnosti, které se odrážejí např. ve vztazích k menšinám, jako jsou též duševně nemocní lidé. Od začátku vývoje lidstva stojí vedle sebe postoje restriktivní, trestající, snažící se nějakým způsobem tyto nepohodlné občany eliminovat z většinové společnosti, a na druhé straně postoje permisivní, která považují duševní poruchy za poruchy zdraví a zdůrazňují snahy tyto osoby začleňovat co možná nejvíce do běžných činností života celé populace, správně je diagnostikovat a léčit. 



PSYCHIATRIE A LIDSTVO
• MAGICKÉ PŘÍČINY DUŠEVNÍCH PORUCH 

– POSEDLOST ZLÝMI DUCHY, TIN, 
LABARTU, LABASU

• DUŠEVNÍ CHOROBA JAKO ZNÁMKA 
HŘÍCHU, MORÁLNÍ                    
NEČISTOTY – ZAKLÍNÁNÍ,       
MODLITBY, TRESTÁNÍ 

• LIDOVÉ LÉČITELSTVÍ –
ŠAMANI, KNĚŽÍ,                                            
CHRÁMOVÉ LÉKAŘSTVÍ    
(ASKLEPIONY), LÉKAŘI

Předvádějící
Poznámky prezentace
V dobách prvobytně pospolné společnosti si nebyli lidé schopni vysvětlit i nejjednodušší přírodní jevy. Byl jim nepochopitelný blesk, hrom, nemoc, smrt. Vysvětlovali si je zásahem nadpřirozených mocností a sil. Vzniklo magické myšlení, jehož hlavním obsahem byl afekt strachu před hněvem a zlobou nadpřirozených mocností. Duševní nemoci byly vysvětlovány posedlostí zlými duchy a jejich „léčba“ spočívala v modlení, zaklínání a někdy také trestání (vyhánění zlých duchů, zničení choroby). Objevily se ale také zárodky lékařského přístupu k duševně nemocným ve formě lidového léčitelství. Byly využívány různé rostliny nebo látky živočišného původu. Později se tato péče profesionalizuje, objevují se šamani, ještě později se této funkce ujímají kněží a vzniká chrámové lékařství. Centrem tohoto přístupu bylo hlavně staré Řecko s chrámy zasvěcenými Asklepiovi, bohu lékařství.  



DUŠEVNÍ CHOROBY 
A LIDSTVO

• NEJSTARŠÍ LÉKAŘSKÉ 
DOKUMENTY - EBERSŮV PAPYRUS 
z XV. stol. př. n.l., POSEDLOST, 
ZAŘÍKÁVÁNÍ ZLÝCH DUCHŮ

• BIBLICKÉ POPISY DUŠEVNÍCH 
PORUCH, NAPŘ. STARÝ ZÁKON, 
ŠÍLENSTVÍ  KRÁLE SAULA (1000 –
985 př. n.l.) - TĚŽKÁ DEPRESE (BAP), 
DAVID – HRA NA HARFU

Předvádějící
Poznámky prezentace
V r. 1862 byl objeven v Thébách Ebersův papyrus z 15. století před naším letopočtem. Jsou v něm obsaženy texty modliteb k zaříkávání zlých duchů způsobujících posedlost jako příčinu duševních chorob. Již tehdy některé chrámy sloužily jako azyly pro duševně nemocné. Starý zákon též popisuje příběhy některých osobností trpících duševní poruchou. Asi nejznámější je osud prvního izraelského krále Saula, který trpěl střídavě velikášstvím i zádumčivostí a úkornými bludy. Pokusil se také zabít svého jindy oblíbence a pozdějšího následovníka Davida, který se mu snažil pomoci hrou na harfu. Velmi pravděpodobně se jednalo o bipolární afektivní poruchu. Saul ukončil život po prohrané bitvě sebevraždou nalehnutím na svůj meč. 



MUZIKOTERAPIE
I bývalo, že kdykoli napadal 
boží duch Saula, David, bera 
harfu, hrával rukou svouť i 
míval Saul polehčení a lépe 
se mu bývalo, neboť ten 
duch zlý odstupoval od něho.

Kniha Samuelova I, kap. 16, odst. 23

Předvádějící
Poznámky prezentace
Asi nejstarší popis muzikoterapie, která zůstává v psychiatrickém léčebném rejstříku jako pomocná metoda, avšak nikoliv jako účinný prostředek v léčbě psychotické poruchy.

http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/6/63/Michelangelos_David.jpg


HIPPOKRATES
(460 – 370 př. Kr.)

• 4 TĚLESNÉ ŠŤÁVY – SANGUIS,        
CHOLE, MELANCHOLE, FLEGMA

• PRVNÍ TYPOLOGIE –
SANGUINIK, CHOLERIK,  
MELANCHOLIK, FLEGMATIK

• DUŠEVNÍ CHOROBA – DYSBALANCE 
TĚLESNÝCH ŠŤÁV V MOZKU

• PARANOIA – MELANCHOLIA, MANIA, 
FRENITIS x HYSTERIA

• LÉČBA – VENEPUNKCE, DÁVIDLA, 
PROJÍMADLA, POCENÍ …

Předvádějící
Poznámky prezentace
Největší lékař antického Řecka Hippokratés se zasadil o nový směr – vědecké lékařství. Příčinu chorob  viděl ve vlivech vnitřních i zevního prostředí člověka. V lidském těle podle něj jsou čtyři základní tělesné šťávy: krev, hlen, žlutá žluč a černá žluč. Ve zdraví jsou tyto látky v harmonii. Převládá-li ale některá z nich, vzniká nemoc. Duševní stav člověka také závisí na poměru koncentrací těchto šťáv. Podle toho mají lidé různé temperamenty nebo trpí duševními poruchami. Jejich vznik přisuzoval nerovnováze těchto látek v mozku. Pro vznik hysterie měl jiný, mechanický výklad. Jeho hlavní terapeutickou metodou bylo odstranit z lidského tělu tu tělesnou šťávu, která byla v nadbytku. Používal k tomu prostředky, které tehdy měl k dispozici. 

http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/3/32/Hippocrates_rubens.jpg


PÁD ŘÍŠE 
ZÁPADOŘÍMSKÉ 
(476 n.l.)

• CLAUDIUS GALEN (129 – 200 p.n.l.)      
Corpus Galenicum – mozek centrum psychiky

• ÚPADEK HUMANISTICKÉHO A 
VĚDECKÉHO VZDĚLÁNÍ V EVROPĚ

• MARCELLUS (3./4. stol.n.l.) - LYKANTROPIE
• CODEX THEODOSIANUS II (438 n.l.)  –

DUŠEVNÍ PORUCHY VYLOUČENY Z 
MEDICÍNY, STÁVAJÍ SE PŘEDMĚTEM 
NÁBOŽENSKÉHO HODNOCENÍ, STÍHÁNÍ 
„POSEDLÝCH“

Předvádějící
Poznámky prezentace
Řecké lékařství ovlivnilo medicínu v Římě, která do příchodu Řeků ve 3. století p.n.l. byla založena na magických základech. Přehled o lékařství té doby sepsal vzdělaný laik Cornelius Celsus (25 p.n.l. – 50 n.l.) ve svých knihách De medicina libri octo.  Vznikali různé lékařské školy, jako např. škola metodiků (vznik chorob na základě status strictus a status laxus), později pneumatiků (podstatou života je pneuma, duch proudící průduchy lidského těla), dále eklektiků (pragmatický přístup k nemocem). Hlavním představitelem tohoto proudu byl Galen, který pokládal mozek za centrum psychiky. Souhrn jeho prací Corpus Galenicum byl po dlouhá staletí „biblí“ medicíny. S pádem říše Římské došlo k úpadku vědeckého poznání, který trval prakticky celé tisíciletí. Theodosius II byl východořímský císař, který se snažil formalizovat systém římského práva a nechal sepsat souhrn dosavadních předpisů. Duševní choroby byly opět vyčleněny z běžné medicíny.� 

http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/f/f5/Galen_detail.jpg


STŘEDOVĚK

• Od XI. stol. SCHOLASTICKÁ MEDICÍNA –
DOGMATICKÉ VÝKLADY PODLE 
ARISTOTELA ČI GALENA

• CHRÁNIT ZDRAVÉ OBČANY PŘED 
DUŠEVNĚ NEMOCNÝMI - HOSPITALY –
KLÁŠTĚRY 

• DEMONOLOGICKÝ VÝKLAD, 
ŠÍLENTSTVÍ = ČARODEJNICTVÍ 
STIGMATA DIABOLI

• 1487 MALLEUS MALEFICARUM 
(DOMINIKÁNI JAKOB SPRENGER A 
HEINRICH KRAEMER)

• EXORCISMUS, ČARODEJNICKÉ 
PROCESY (SEVERNÍ MORAVA 1650 – 1680)

Předvádějící
Poznámky prezentace
Od XI. Století se prosazuje scholastika, resp. scholastická medicína, která se snaží vysvětlovat nemoci na základě již publikovaných, „schválených“ textů především Aristotelovy nauky o přírodě a Galénovy koncepce. Duševně choří nebyli považováni za skutečně nemocné, ale jejich šílenství bylo vykládáno posedlostí ďábly. Pomoc jim nebyla poskytována medicínská, ale církevní, včetně exorcistických praktik a dokonce čarodejnických procesů a hrdelních rozsudků. 

http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/f/f8/Malleus.jpg


REFORMNÍ SNAHY
• XV. st. NEKLÁŠTERNÍ AZYLY 
• BETHLEHEM, ŠPANĚLSKO
• RENESANCE, NÁVRAT K HUMANISMU
• VLASTNOSTI MYSLI JSOU  OPĚT 

SPOJOVÁNY S TĚLEM A SOCIÁLNÍMI 
VLIVY

• I. PSYCHIATRICKÁ REVOLUCE,                 
J. WEYER (1515 – 1588), OSOBNÍ LÉKAŘ         
WILLIAMA BOHATÉHO Z CLEVES, 
DE PRESTIGIIS DAEMONUM - DUŠEVNÍ 
CHOROBY – MEDICÍNSKÉ PŘÍČINY

Předvádějící
Poznámky prezentace
V Evropě sílí od XV. století reformní snahy. Jsou zakládány první neklášterní domovy pro duševně nemocné. Nejstarší byl otevřen v r. 1403 v Bethlehemu u Londýna, další potom ve Valencii, Zaragoze, Seville či Tolledu. Nové myšlenkové proudy vyústily v kulturu humanismu a renesance. Aktivity Johanna Weyera, holandského lékaře bývají dávány do souvislosti s tzv. I. psychiatrickou revolucí. Ta byla prvním, byť neúspěšným pokusem změnit přístup k duševně nemocným. Jednalo se o protest proti pronásledování duševně nemocných. Své názory vyjádřil ve spisech „O iluzích démonů“ a „Falešné království démonů“.  



XVII.-XVIII stol.
CORNELIUS CELSUS 
(14 p.n.l. – 37 n.l.)
De medicina

Fame, vinculis, plagis 
coercendus est insanus 

Duševně nemocný musí být 
zkrocen hladem, bitím nebo 

okovy

Předvádějící
Poznámky prezentace
Přístup k duševně nemocným XVII. a XVIII. století  údajně charakterizovala věta vyřčená římským lékařem Celsem na začátku našeho letopočtu.

http://cs.wikipedia.org/wiki/Soubor:Aulus_Cornelius_Celsus.jpg


OSVÍCENSTVÍ
• VOLTAIRE, HOLBACH,                          

HELVETIUS, DIDEROT,                           
LAVOISIER, CABANIS

• 2. PSYCHIATRICKÁ                     
REVOLUCE – SKUTEČNÁ             
REFORMA PÉČE O DUŠEVNĚ 
NEMOCNÉ

• FRANCOUZSKÁ REVOLUCE (1789)
• FILIP PINEL – BICETRE (1793, 

MUŽI)  SALPETRIERE (1795, 
ŽENY), TERAPEUTICKÝ REŽIM, 
LÉČBA PRACÍ, PSYCHODRAMA 

• SYSTEMATICKÁ       
KLASIFIKACE               
DUŠEVNÍCH PORUCH

Předvádějící
Poznámky prezentace
Osvícenství je intelektuální hnutí, životní postoj a filozofický směr 18. století, který znamenal převrat ve vývoji evropského myšlení. Osvícenství je odmítavou reakcí na barokní religiozitu, proti níž staví vlastní prostředky a možnosti člověka: racionalismus, logiku a humanismus. Vytvořilo vlastní duchovní, etické a estetické principy, do té doby neznámé, které daly základ mj. dnešním konceptům občanské svobody a rovnosti, demokracie, pokroku a lidských práv. V této době se odehrává v Evropě skutečná reforma péče o duševně nemocné. Jako její příklad je možno uvést dílo francouzského lékaře Filipa Pinela, který dostal za úkol zreformovat psychiatrickou službu v Paříži. Ve dvou původně vězeňských zařízeních pak uvolnil pohyb duševně nemocných a zavedl terapeutický režim a moderní terapeutické techniky. Kladl důraz na psychopatologický popis obtíží a patří tak k prvním systematikům psychiatrické klasifikace.

http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/d/de/Pinel.jpg


F. PINEL: „SŇAL DUŠEVNĚ 
NEMOCNÝM OKOVY“

Předvádějící
Poznámky prezentace
Někdy se okřídleně říká, že Filip Pinel sňal duševně nemocným okovy. Ale je to skutečně pravda, neboť chronicky duševně nemocní do té doby bývaly připoutávání trvale ve vězeňských kobkách. V muzeu v Salpetriere je možné zbytky těchto řetězů vidět i v současné době.



STŘEDOEVROPSKÁ MEDICÍNA A 
PSYCHIATRIE PŘELOMU 19. A 20 

STOLETÍ 
• Virchowovská (Rudolf V., 1821–

1902) buněčná medicína - „omnis 
cellula a cellula“

• Izolace duševně nemocných –
ústavní psychiatrie

• Terapeutická skepse – tělesné cvičení,        
odpočinek, hydroterapie,           
elektroterapie

• Farmaka – opium, kafr, terpentýn …

Předvádějící
Poznámky prezentace
Medicína na našem území byla na přelomu XIX. a XX. století ovlivněna mechanicko-biologickým přístupem buněčné medicíny známého berlínského patologa Virchowa. Stále byly tendence izolovat duševně nemocné od většinové společnosti. Názorně je to možné vidět na modelu nové vídeňské všeobecné nemocnice z roku 1784, kde oddělení pro duševně nemocné – Narrenturm – „věž bláznů“ stojí zcela odděleně od somatických klinik. Stále panovala terapeutická skepse, protože nebyly k dispozici účinné léčebné prostředky.



PSYCHIATRIE PŘELOMU 19. A 20. 
STOLETÍ 

• Vídeňská lékařská „anatomická škola“, Karel 
Rokitanský (1804 –1878), Josef Škoda (1805–1881), 

• Theodor Meynert (1833–1892) – organopatologické 
pojetí duševních nemocí

• Julius Wagner von Jauregg                                
(1857–1940)  malarioterapie                                                 
progresivní paralýzy (syfilis)                                      
(Nobelova cena 1927)

• Egas Moniz (1874-1955)                                   
mozkové operace - leukotomie                       
(Nobelova cena 1949)

Předvádějící
Poznámky prezentace
Vídeňská lékařská škola byla silně ovlivněna lékaři přišedšími z našeho území Rokitanským a Škodou. I zde převládalo organopatologické pojetí, které zastávali přednostové vídeňské psychiatrické kliniky T. Meynert a J. Wagner. Je to období, za které byla psychiatrie oceněna později 2 Nobelovými cenami - za malarioterapii progresivní paralýzy (J. Wagner) a leukotomie (portugalský chirurg E. Moniz). Obě tyto metody však měly jen přechodný význam a jejich přínos pro psychiatrickou praxi v současné době je pouze historický.



MODERNÍ PSYCHIATRIE
19./20.  století

Předvádějící
Poznámky prezentace
Druhá polovina XIX.medicí a počátek XX. století jsou dobou vzniku moderní psychiatrie a zlatým věkem vzniku medicínské psychiatrické klasifikace. Fotografie znázorňuje některé z velikánů té doby, jako je např. Emil Kraepelin nebo Alois Alzheimer, kteří se zúčastnili pracovního výletu – „Wanderkonferenz“ do okolí Baden-Badenu.



KLASIFIKACE DUŠEVNÍCH 
NEMOCÍ

• 1861 W. Griesinger - Einheitspsychose
• 1851 J. Falret – folie circulaire
• 1891 A. Pick – dementia praecox
• 1893 E. Kraepelin - učebnice 
• 1911 E. Bleuler – schizofrenie
• 1912 K. Bonhoeffer – akutní                            

exogenní reakční typy – útlum       
vědomí, změněné vědomí,         
deteriorace psychiky

Předvádějící
Poznámky prezentace
Podle převládajících představ v evropské i americké psychiatrii do konce XIX. století všechny psychopatologické symptomy jsou projevem jedné duševní choroby, jak na toto téma publikoval např. W. Griesinger. Postupně se však byly popsány samostatné jednotky, jako je cirkulární psychosa francouzských psychiatrů, dnes bipolární afektivní porucha, dementia praecox, kterou popsal v Praze Arnold Pick a později popularizoval ve svých učebnicích Emil Kraepelin, nebo Bonhoefferovy akutní exogenní reakční typy popisující uniformní reakce mozku na zevní noxy.



Přelom 19. a 20. století
EVROPA/ČR

• Budování ústavní psychiatrie –
psychózy

• Organická teorie duševních               
poruch

• 1900 S. Freud – analýza snů

Předvádějící
Poznámky prezentace
Přelom XIX. a XX. století na našem území je charakterizován organopatologickým pojetím duševních poruch, tendencemi k izolaci duševně nemocných ve velkých zařízeních umístěných mimo urbanistická centra. Tato mají i tu výhodu, že zajišťují pacientům klid a prostor pro rehabilitaci, na druhou stranu je oddělují od jejich běžného domácího prostředí. Byly takto vybudovány např. psychiatrické léčebny v Dobřanech (1874) nebo v Praze Bohnicích (1909). Ve stejné době však publikuje ve Vídni své psychoanalytické práce náš rodák z Příboru na Moravě S. Freud.



BIOLOGICKÁ 
LÉČBA

• Kruté, „šokové“ metody 
• metasynkrisis – za římského                        

císaře Nerona
• 17. století - iatrochemický směr –

J.B.van Helmont 

Předvádějící
Poznámky prezentace
V léčebném přístupu k duševně nemocným je možno od nejstarších dob vystopovat nápadnou tvrdost až sadistickou brutalitu. Brahmáni na šílence pouštěly jedovaté hady zbavené jedu nebo využívali útok cvičeného slona. Obdobné metody byly používány např. za římského císaře Nerona. Pokroky v oblasti medicíny, např. Harveyův popis krevního oběhu, vyvolaly tendence vysvětlovat funkce těla mechanicky. Vznikaly nové směry, jako např. iatrochemický, který založil na přelomu XVI. a XVII. století  Jean Baptiste van Helmont. Byl přesvědčen, že pro vznik nemocí jsou důležité kvasné procesy, kterým lze zabránit např. omezením přívodu kyslíku do nemocné tkáně. Při léčení duševních poruch doporučoval potápění pacientů pod vodu. 

http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/1/1d/Jan_Baptist_van_Helmont.jpg
http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/aa/John_William_Waterhouse_-_The_Remorse_of_the_Emperor_Nero_after_the_Murder_of_his_Mother.JPG


LÉČBA DUŠEVNÍCH 
PORUCH NUCENÝM 
POTÁPĚNÍM PACIENTŮ

• 18. stol. - Herman Boerhaave –
benedictio maris

• Benjamin Rush (19. stol.) – ducking
• Johan Christian Reil (19. stol.) –

unschädliche Tortur

Předvádějící
Poznámky prezentace
V klinické praxi je později použili např. v Holandsku Boerhaave (benedictio maris) či v USA zakladatel moderní americké psychiatrie Benjamin Rush (ducking) nebo v Německu Reil (unschadliche Tortur).

http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/a/ae/Herman_Boerhaave_by_J_Champan.jpg


„ŠOKOVÁ“ TERAPIE 
VE 20. STOLETÍ

• Hypotéza – epileptický záchvat blokuje 
další rozvoj schizofrenie

• Ladislaus von Meduna – 1932 –
kardiazolové šoky

• Manfred Sackel – 1935 – inzulínová 
komata

• Ugo Cerletti a Luigi Bini – 1938 –
elektrokonvulze

• Repetitivní transkraniální magnetická 
stimulace mozku (George 1999)

Předvádějící
Poznámky prezentace
Klinici na základě některých pozorování se začali domnívat, že epileptický záchvat blokuje rozvoj těžkých duševních poruch. Proto se snažili nějakým arteficiálním způsobem podobné stavy vyvolávat. Jednalo se např. o kafr, von Meduna později využíval kardiazol. Tato náročná terapie nebyla využívána delší dobu. Sackelova inzulínoterapie (opakované vyvolávání hypoglykemických kómat) měla delšího trvání, avšak byla vytěsněna modernějšími léčebnými postupy. Od roku 1938 používáme v různých indikacích elektrokonvulzivní terapii, která i v současné době zústává život zachraňujícím zákrokem v případě perakutní schizofrenie. Je účinná i u katatonní schizofrenie a bývá indikována u těžkých depresí s nebezpečím sebevraždy nebo u depresí farmakorezistentních. Nově hledáme využití pro cílenějších aplikace elektrického proudu na mozek, jako je rTMS, vagová stimulace nebo hluboké mozkové stimulace.



EKT 
laboratoř

Předvádějící
Poznámky prezentace
Moderní, sofistikovaná elektrokonvulzivní terapie je považována nadále za léčbu lege artis zachraňující u perakutních stavů život pacienta nebo prolamující léčebně rezistentní formy duševní poruchy.



„ŠOKOVÁ“ TERAPIE 
VE 20. STOLETÍ

• Hypotéza – epileptický záchvat blokuje 
další rozvoj schizofrenie

• Ladislaus von Meduna – 1932 –
kardiazolové šoky

• Manfred Sackel – 1935 – inzulínová 
komata

• Ugo Cerletti a Luigi Bini – 1938 –
elektrokonvulze

• Repetitivní transkraniální magnetická 
stimulace mozku (George 1999)

Předvádějící
Poznámky prezentace
Klinici na základě některých pozorování se začali domnívat, že epileptický záchvat blokuje rozvoj těžkých duševních poruch. Proto se snažili nějakým arteficiálním způsobem podobné stavy vyvolávat. Jednalo se např. o kafr, von Meduna později využíval kardiazol. Tato náročná terapie nebyla využívána delší dobu. Sackelova inzulínoterapie (opakované vyvolávání hypoglykemických kómat) měla delšího trvání, avšak byla vytěsněna modernějšími léčebnými postupy. Od roku 1938 používáme v různých indikacích elektrokonvulzivní terapii, která i v současné době zústává život zachraňujícím zákrokem v případě perakutní schizofrenie. Je účinná i u katatonní schizofrenie a bývá indikována u těžkých depresí s nebezpečím sebevraždy nebo u depresí farmakorezistentních. Nově hledáme využití pro cílenějších aplikace elektrického proudu na mozek, jako je rTMS, vagová stimulace nebo hluboké mozkové stimulace.



rTMS laboratoř

Předvádějící
Poznámky prezentace
Repetitivní magnetická stimulace mozku je dalším krokem ve využití stimulačních metod v léčbě osob s duševní poruchou.



SIGMUND FREUD
1856 - 1939

• TEORIE NEVĚDOMÍ
• METODA VOLNÝCH 

ASOCIACÍ
• PSYCHOSEXUÁLNÍ 

VÝVOJ
• PŘENOS, 

PROTIPŘENOS

Předvádějící
Poznámky prezentace
Freud se narodil v Příboru na Moravě, ale většinu života prožil ve Vídni. Na sklonku života utekl před nacisty do Londýna, kde zemřel a je pochován. Je tvůrcem nového, psychologizujícího směru v léčbě duševních poruch – psychoanalýzy. V lidské psychice vedle vědomí rozlišuje další dvě vrstvy, předvědomí a nevědomí. V nevědomí umístěné tendence jsou obtížně přístupné, avšak mají zásadní vliv na naše jednání. Navenek se mohou projevit ve snech a v různých přeřeknutích nebo přehmatech. Cílená metoda vedoucí k jejich uvědomění je metoda volných asociací, jako základní postup psychoanalytické léčby. Freud považoval za základní pudové tendence - pud sexuální (Eros, libido) a pud destrukční (Thanatos, pud po smrti). Vývoj libida prochází několika periodami. Jedná se o fáze orální, sadistickoanální, falickéou, latenci a fázi genitální. V raném dětství dochází ke vzniku Oidipovského a Elektřina komplexu, které mohou být následovány kastračním komplexem. Pro soubor ideálů a norem zavedl Freud pojem superego, biologické pudy a potřeby, které tvoří energetický potenciál osobnosti, nazývá Id a vědomou oblast duševního života Ego. Modernější dynamické psychoterapeutické směry některé tyto postuláty zrevidovaly. Velkou zásluhou psychoanalýzy zůstává zdůraznění významu vztahu mezi terapeutem a pacientem. Přenos znamená nevědomé opakování infantilních přání léčeného ve vztahu k terapeutovi. Protipřenos pak znamená, že i terapeut promítá do pacienta své vlastní problémy a potlačená přání. 



T.G. MASARYK
Světová revoluce 
Praha 1936

…Němec a podobně i my, 
poučeni a pokaženi Rusy, 
analyzujeme duši a okopáváme, 
kde v ní co tajuplného a 
chorobného. Angličan a 
Američan je stále naivnější, 
zajímá ho rébus více 
mechanický. Ale dovede se také 
důkladně pokazit moderními 
teoriemi, problémy a 
nadproblémy a popřípadě i 
směšnou psychologií 
Freudovou...

Předvádějící
Poznámky prezentace
Freud byl ve své době kontroverzní osobností, která nebyla hlavním medicínským směrem přijímána. Např. i prezident Masaryk vyjádřil ve svých dílech negativní postoj k psychoanalýze.



ALBERT EINSTEIN
21.4.1936

„…až do nedávné doby mi byla 
zjevná jen spekulativní síla 
Vašeho myšlení a mocný vliv na 
světový názor současné doby, 
aniž jsem si mohl zjednat jasno v 
otázce pravdivosti Vašich teorií. 
V poslední době však jsem měl příležitost slyšet o 
několika o sobě málo významných případech, 
které však jakýkoliv jiný výklad než pomocí 
teorie potlačení podle mého přesvědčení 
vylučují.“ 

Předvádějící
Poznámky prezentace
Naproti tomu Einstein, který si s Freudem dopisoval, geniálně vystihnul nedostatky i výhody (kvalitativní přístup) Freudova učení.

http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/d/d3/Albert_Einstein_Head.jpg


Fašismus a II. světová válka
• 1933 zákon o prevenci 

hereditárních chorob, 400 000 
osob sterilizováno

• 1939 povolení euthanázie, na 
dětských odděleních zavražděno 
10 000 dětí

• 1939 – 1940 v Německu 
zavražděno v rámci akce T4 70 000 
psychiatrických pacientů, celkem 
do r. 1945 180 000 

• Odchod mnoho židovských lékařů 
z kontinentální Evropy (S. Freud)

Předvádějící
Poznámky prezentace
Jedním z nejhorších období duševně nemocných v historii Evropy byl Hitlerův nacionální socialismus. „Méněcenní“ byli ze společnosti odstraňováni. Odhaduje se, že během této doby byly statisíce duševně nemocných sterilizovány a dokonce takřka 180 000 bylo zavražděno vyhladověním nebo podáním jedu. Mnoho odborníků působících v oblasti péče o duševně nemocné bylo židovské národnosti. Ti byli v Evropě vyvraždění nebo museli před fašisty utéci, např. do Velké Británie nebo častěji do USA.  

http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/0/0d/Adolf_Hitler_in_Yugoslavia_crop.JPG


AKCE T4 – dr. Karl Brandt

… zavražděním 70 273 pacientů se ušetří 
Německé vládě za 10 let 33 731 040 vajíček 
a 3 710 414 německých marek a 40 
feniků… byly spočítány také úspory 
zeleniny a dalšího
proviantu…

Jaroszewski, 1993

Předvádějící
Poznámky prezentace
Akce T4 podle sídla Hitlerova osobního lékaře Karla Brandta (Tiergartenstrasse 4, Berlin) byla polooficiálním projektem zaměřeným na zbavení se duševně postižených a tím šetření státních výdajů. Tyto události se odehrály nejen v Německu, ale také např. na obsazeném území Polska.

http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/b/bc/Buchenwald_corpse_trailer_ww2-181.jpg


Druhá polovina                       
20. století - USA

• 50-tá léta psychoanalýza
• 1952 Delay a Deniker – chlorpromazin
• 60-tá léta sociální přístupy, komunitní 

psychiatrie
• 70-tá léta epidemiologické výzkumy
• 80-tá léta nové klasifikační systémy DSM III, 

MKN 10, biologická psychiatrie, 
• 90-tá léta evidence-based medicine, cost-

effectiveness, Global Burden of Disease
• 3. PSYCHIATRICKÁ REVOLUCE

Předvádějící
Poznámky prezentace
Ve druhé polovině XX. století se těžiště rozvoje psychiatrie přeneslo z důvodů personálních, politických i hospodářských do USA. V 50-tých letech medicínu a psychiatrii v USA ovlivňuje psychoanalýza a rozvíjí se takto orientovaná psychosomatická medicína. Zároveň jsou ale pro psychiatrii objeveny účinné léky, jako je lithium, chlorpromazin či imipramin. V 60-tých letech pod vlivem bratří Kennedyů jsou studovány sociální vlivy na vznik a průběh duševních poruch. Rodí se též myšlenka komunitní psychiatrie, jako systému psychiatrické péče organizované v normální komunitě. Technické pokroky v 70-tých letech umožnily sběr a zpracování velkého množství dat (PC). Byly především v USA provedeny velké epidemiologické průzkumy, které poukázaly na častost duševních poruch. V 80-tých letech tato data byla využita pro nové klasifikační systémy duševních poruch, americký DSM a SZO MKN. Sofistikované zobrazovací metody (CT, PET, SPECT …) a nová biochemická a později genetická vyšetření umožnila rozvoj biologické psychiatrie. V 90-tých letech je též v psychiatrii kladen důraz na medicínu založenou na důkazech a efektivitu jednotlivých diagnostických a léčebných postupů. Byla též provedena WHO a Světovou bankou celosvětová studie GBD zabývající se zátěží lidstva zdravotními problémy. Jedním z největších jsou neuropsychiatrické poruchy. Tento zásadní vývoj na poli péče o duševně nemocné je možno označit za 3. psychiatrickou revoluci. 



NOBELOVA CENA ZA  
MEDICÍNU V ROCE 2 000

ARVID CARLSSON – dopamin a 
psychomotorika

PAUL GREENGAARD – mechanismus účinku 
dopaminu a dalších neurotransmiterů

ERIC KANDEL –
molekulární mechanismy                       
ovlivnění činnosti synapsí

Předvádějící
Poznámky prezentace
Pro popsaný vývoj je patognomické, že Nobelova cena za medicínu byla v roce 2000 udělena třem výzkumníkům z oblasti centrálního nervového systému, kteří se zabývali mozkovými neurotransmitery a přenosem informací.



Disability Adjusted Life Years
2004 2030

1 Resp. infekce Unipolární deprese
2 Střevní infekce ICHS
3 Unipolární deprese Dopravní nehody
4 ICHS Cerebrovaskulární
5 HIV/AIDS Obst. chor. plicní
6 Cerebrovaskulární Ztráty sluchu
7 Nízká porodní váha Vrozené vady
8 Perinatální 

poškození
HIV/AIDS

9 Dopravní nehody Cukrovka
10 Cukrovka neonatální infekce

Global Burden of Disease 2004

Předvádějící
Poznámky prezentace
Experti Harvardské univerzity v projektu objednaném a financovaném WHO a Světovou bankou se pokusily o odhad významu jednotlivých poruch zdraví na počátku XXI. století. Především depresivní poruchy spolu s kardiovaskulárními chorobami mají představovat největší zdravotní zátěž lidstva do roku 2030.



• 1790 ÚSTAV PRO DUŠEVNÍ 
CHORÉ – CUSTODIAE MENTE 
CAPTORUM

• 1822 KLÁŠTER U SV. 
KATEŘINY – „STARÝ DŮM“

• 1844 NOVÝ DŮM, 
DOC. KAREL RIEDL

PSYCHIATRIE VE VFN

Předvádějící
Poznámky prezentace
Psychiatrické oddělení bylo součástí nově otevřené všeobecné nemocnice v roce 1790. Později byl psychiatrii přidělen areál kláštera svaté Kateřiny. Karl von Riedel se zasloužil o postavení moderní psychiatrické kliniky v roce 1844. 



Psychiatrická 
klinika VFN 2016

Předvádějící
Poznámky prezentace
Psychiatrická klinika VFN a 1.LF UK, která sídlí stále v této budově, prodělala v poslední řadě celou řadu rekonstrukcí a vylepšení a je schopna poskytovat kvalitní péči pro pacienty ze spádové oblasti Praha 1,2,3 a 10.



NEUES HAUS 1840 - 1844

ALTES HAUS 1822

1790

DĚKUJI ZA VAŠI POZORNOST!

Předvádějící
Poznámky prezentace
V České republice na univerzitní půdě se obor psychiatrie etabloval především v Praze ve Všeobecné nemocnici, která byla postavena v roce 1790  na základě dekretu císaře Františka Josefa. Její součástí od začátku bylo oddělení pro duševně nemocné nazvané Custodiae mente captorum. Protože kapacita tohoto oddělení nedostačovala potřebám, byl psychiatrické péči dán do užívání v roce 1822 bývalý klášter sv. Kateřiny (Starý dům – od roku 1945 sídlo Neurologické kliniky). Velký organizátor Karl von Riedel prosadil výstavbu moderní budovy (Nový dům), ve které sídlí Psychiatrická klinika VFN a 1. LF UK od roku 1844 až do současné doby.
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