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Cast 1: Uvod do témat dusevniho zdravi a dusevni nemoci
Ucebni cile

- Znalost soucasnych a nejvice akceptovanych konceptl dudevniho zdravi a dugevnich onemocnéni.

« Poznani vyskytu a cetnosti dusevnich onemocnéni v EU.

- Porozuméni, Ze problémy v oblasti duSevniho zdravi jsou zptsobeny kombinaci nékolika faktord.

- Pozndni o rlznych fazich dusevnich onemocnéni.

- Pochopeni, jak dusevni onemocnéni ovliviiuje kazdodenni Zivot.

- Poznani, jak negativné pUsobi stigmatizace na lidi s duSevnim onemocné&nim.

 Jak podporovat respekt lidi s dusevnim onemocnénim

- Pozndni, jak rdzné profese mohou podporovat destigmatizaci lidi s dusevnim onemocnénim
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

1. DUSEVNI ZDRAVI & DUSEVNI NEMOC (I)

Dusevni zdravi je v soucasné dobé chapano jako pocit pohody (wellbeing)

Svétova zdravotnicka organizace (WHO, 2001) definuje dusevni zdravi jako stav dusevni pohody, ve
kterém si kazdy uvédomuje svUj vlastni potenciadl, mize Celit béZznym stresiim Zivota, mUze pracovat
produktivné a plodné a je schopen prispivat a podilet se na zivoté ve své komunité..

Dusevni zdravi je nedilnou soucasti zdravi a celkové pohody obecné (WHO, 2013).

Dusevni zdravi by mélo byt vnimano se stejnou urgenci, jako je to s fyzickym zdravim:
“Bez dusevniho zdravi neexistuje zdravi”.
(The Comprehensive Mental Health Action Plan 2013-2020, WHO, 2013 a)

Dusevni zdravi neni absence dusevnich onemocneéni.

Absence rozpoznaného dusevniho onemocnéni neni nutné ukazatelem dusevniho zdravi. S ohledem
na toto tvrzeni dusevni zdravi nebo stav pohody chrani pred rozvojem dusevniho onemocnéni, zatimco

dusevni onemocnéni zvysuje riziko dusevniho diskomfortu/nepohody.
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

1. DUSEVNI ZDRAVI & DUSEVNI NEMOC (II)

Dusevni onemocheéni

Dusevni onemocnéni predstavuji Sirokou skalu problému s riznymi symptomy.

Obecné se vsak vyznacuji kombinaci neobvyklych myslenek, emoci, chovani a vztaht
s ostatnimi.

Priklady jsou napf. schizofrenie, deprese nebo zneuzivani drog.

vV Vv v

VétsSinu z téchto onemocnéni lze Uspésné |écit. (WHO, 2001)
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1. DUSEVNI ZDRAVI & DUSEVNI NEMOC (III): DN v Evropé

Dusevni onemocnéni jsou nejvyznamneéjsim chronickym onemocnénim v EU, tyka se témeér 40% populace
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obraz byl podobny témér ve vSech ¢lenskych statech EU (Eurostat).
* Deprese: nejrozsifenéjsi dusevni onemocnéni EU (30 milion( lidi v EU). U Zen je dvakrat ¢astéjsi nez u muz(.

« Uzkosti a specifické fébie: druhé nejcastéj$i dusevni onemocnéni v EU (WHO 2015)

* Psychotické onemocnéni: okolo 1-2% lidi, stejny vyskyt u muzd i Zzen.
* Zneuzivani navykovych latek : 5,6% muzt a 1,3% Zen.
* Demence: rostouci vyskyt mezi starnouci generaci, obvykle 5% nad 65 let a 20% nad 80 let.

* Ve vsech zemich byva vyskyt dusevnich onemocnéni Castéjsi mezi deprivovanymi skupinami.
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1. DUSEVNI| ZDRAVI & DUSEVNI NEMOC (IV): PRICINNE FAKTORY

BIOLOGICKE FAKTORY 7 STRESOVE FAKTORY

* Geneticka slozka.
* Biochemickd zména v mozku
(dopamin). Neexistuje
* Zmény mozkovych struktur a funkci: jedineéné pFl’éina,

ventrikularni dilatace. Snizeni o e
metabolické aktivity v nékterych vzay se jedna o *  Konzumace alkoholu

oblastech. kombinaci faktorua. a jinych drog.
« Casné zmény vyvoje mozku.

Biochemické zmény v prenatdlnim

obdobi.
* Infekce v téhotenstvi.

e Nedostatek
schopnosti zvladat
situace sam.
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ASAL
1. DUSEVNI ZDRAVI & DUSEVNI NEMOC (V): FAZE

ZBYTKOVA FAZE

o PFiblisné mezi 14 — e Evoluce ve formé e Pokrocila faze
25 rokem Zivota. Oh”isslr Ci krizi: nemoci
S u y variabilni pocet, . 7 svail
° Nahl? C'_pOZVOIni trvani a intenzita ::gvgtlﬂ,en?retrvavajl
® Prvni eplzocglavmuze e Faze periodické symptomy nebo je
n.ast’at v prublehu nestability-stability snizena intenzita
siine stresove  Dilleits miize byt pozitivnich
zateze medikace a symptomu
e Akutni féze, nebo vyvarovéni se
pr9puknut| stresovych situaci
(vybuch)
N J

N / N /




sl ——————————— [\DVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

1. DUSEVNI ZDRAVI & DUSEVNI NEMOC (VI): ASPEKTY DENODENNIHO ZIVOTA

DusSevni onemocnéni ovlivhuje dennodenni zivot

e Péce o sebe sama: |hostejnost k osobni hygiené, oblékani...

» Autonomie/ nezavislost: potize s uklidem, nakladani s penézi, mobilita, pracovni nasazeni...
* Sebekontrola: neschopnost zvladat stres, osobni kompetence, naladu...

« Vztahy: nedostatek socidlnich dovednosti, nedostatek socidlnich kontaktd...

* Volny cas: izolace, apatie, neschopnost tésit se, pasivita...

* Poznavani: potize s udrzovanim pozornosti a koncentraci, potize s pameéti, uvazovanim...

Vliv na socio-ekonomicky status

ee/

e Lidé ziji sami nebo s rodici
* Nizky prijem
* VétSinou nepracuji
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

DUSEVNI ZDRAVI & DUSEVNI NEMOC (VI1): ASPEKTY DENODENNIHO ZIVOTA

Vliv na obecné zdravi

e Lidé s dusevnim onemocnénim maiji Casto horsi fyzické zdravi.
« Casto vyuzivaji zdravotnicky systém
e Jsou Casto hospitalizovani

Vliv na rodinu

Bremeno péce lezi na rodicich, zejména na matce. Toto mizZe predstavovat dalsi potize pro celou rodinu:
* Problémy se starnutim rodic(
* Neplacena péce
* Omezeni ¢asu pro pracovni, spolecenské Ci volnocasové aktivity.
» Zdrcujici pocity pecovatell zpUsobuiji:
o Kritika: Kritické komentare ohledné chovani ¢lovéka s DO. Negativni vyhodnocovani chovani ¢lovéka s
DO, jak v obsahu (nechut k porozuméni), tak i intonaci toho co bylo receno.
o Nepratelstvi: Celkové negativni hodnoceni (zamérené vice na ¢lovéka nez na chovani) nebo zjevné

odmitnuti vici ¢lovéku
o Emocni prehravani: Pokus o nadmeérnou kontrolu nad chovanim dané osoby, odkazuje na zoufalstvi,

sebeobétovani, prehnanou ochranu a intenzivni emocni projevy.
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

DUSEVNI ZDRAVI & DUSEVNI NEMOC (VIII): STIGMA

Vliv také na socialni inkluzi: Lidé s vaznym dusevnim onemocnénim celi velké stigmatizaci
* Lidé s SMI jsou jedna z nejvice stigmatizujicich skupin ve spolecnosti, hlavné lidé se schizofrenii.

* Jsou vnimani jako nebezpecni, agresivni, podivinsti, nepredvidatelni, nejasni, atd.. Mohou byt
vnimani se strachem.

* Existuje obecné velka neznalost a nedostatek povedomi o dusevnich nemocech.

* Media, filmy, literatura také vytvorily negativni obraz lidi s dusevnim onemocnénim.

* Rodiny se Casto citi zahanbeny s pocitem viny a casto se nemoc svych blizkych snazi zakryvat.
* Pro lidi s SMI je Casto tézkeé najit praci, bydleni, vztahy, pratelstvi....

* Pro lidi s SMI je tézké dosahnut rovnocenného spolecenského statutu se vsemi pravy.ll rights.

* Stigma zhorsuje situaci lidi s SMI: nespravné nastaveni ve spolecnosti, nizké sebevedomi,
deprese, zvyseni rodinné zatéze, slozita integrace do komunity.
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

DUSEVNI ZDRAVI & DUSEVNI NEMOC(IX): STIGMA

Jaky je dopad stigmatizace? Stigma ma vazné a dlouhodobé nasledky.

2. Emocionalni stav: ovliviiuje pocit vlastni hodnoty,

1. Prinasi zkusenost s: . ,
sebevéedomi

o Stud
3. Symptomy:
o Prispiva ke zkraceni délky zivota

o Vina

o Beznadéj ) ,
J o Zpomaluje recovery/ uzdraveni

o Stres

4. Pristup a kvalita |écby: Omezuje pristup a tim kvalitu

o Neochota hledat nebo prijimout pomoc ,
zdravi

o Strach

o lzolace 5. Lidska prava: muze vést az ke zneuzivani.

6. Rodina: Narusené vztahy
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DUSEVNI| ZDRAVI & DUSEVNI NEMOC (X): PODPORA RESPEKTU A DUSTOJNOSTI

Co mohou profesionalové udélat pro reseni otazky stigmatizace?.

* Pochopit, Ze vétsSina z nas méla nebo maze mit problémy v oblasti dusevniho zdravi.

e Potvrzovat, ze vsichni lidé s jakymkoliv postizenim Ci problémy v oblasti dusevniho zdravi musi dostat
zakladnim lidskym pravim a obcanské svobody.

* Priplnéni téchto prav hrat vyznacnou, hlavni roli.

* Respektovat a prosazovat provadéni prislusnych mezirlérodnich Umluy, jako je Umluva OSN o pravech osob
ze zdravotnim postizenim. (CRPD) New York, 2006, v CR ratifikovana 2009)
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DUSEVNI| ZDRAVI & DUSEVNI NEMOC (X1): PODPORA RESPEKTU A DUSTOJNOSTI

CRPD ve strucnosti
UCEL:
Propagovat, chranit a zajistovat plné a rovné uzivani vSech lidskych prav a zakladnich svobod vsemi
osobami se zdravotnim postizenim a prosazovat respektovani jejich vlastni distojnosti

ZMENA PARADIGMATU:

Umluva predstavuje zasadni posun ve zp(isobu, jakym spoleénosti vnimaji osoby se zdravotnim postizenim,
pricemz tyto osoby jsou ve svém vlastnim zivoté klicovym rozhodovacim Cinitelem. Z osob se zdravotnim
postizenim Cini ,,drZitele prav“ a ,,subjekty prava“ s plnou ucasti na formulaci a provadéni plana a politik, které
se jich tykaiji.
« Umluva oznaéuje , posun paradigmatu” v postojich a pfistupech k osobam se zdravotnim postizenim.
* Osoby se zdravotnim postizenim nejsou povazovany za ,predmety” charity, |ékarského osetreni a
socialni ochrany; spise jako , subjekty” s pravy, ktefi jsou schopni si tato prava narokovat a
rozhodovat o svém zivoté na zakladé svého svobodného a informovaného souhlasu a také jako
aktivni ¢lenové spolecnosti.

« Umluva vieobecné uznava diistojnost osob se zdravotnim postizenim.
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DUSEVNI ZDRAVI & DUSEVNI NEMOC (XI1): Umluva o pravech lidi se zdravotnim postizenim

Umluva OSN o pravech lidi se zdravotnim postizenim ve struénosti
Zakladni ustanoveni:

Mezi osoby se zdravotnim postizenim patfi osoby, které maji dlouhodobé télesné, dusevni, intelektualni nebo
smyslova postizeni, ktera v kombinaci s riznymi prekazkami mohou branit jejich plné a ucinné ucasti ve
spolec¢nosti. (Cl. 1).

Jakykoliv handicap je vysledkem interakce mezi neinkluzivni spolecnosti a jedincem.:

“Zdravotni postizeni je vyvijejici se koncept, kdy postizeni je vysledkem interakce mezi osobami se zdravotnim
postizenim a bariérami v pristupu spolecnosti a environmentdlnich bariér, které brani jedinci plné a ucinné ucasti
ve spolecnosti na stejné urovni s ostatnimi”,

* Osoba pouzivajici invalidni vozik mize mit potize se zaméstnanim nikoliv kviali invalidnimu voziku, ale
proto, Ze existuji environmentalni bariéry, jako jsou nepristupné autobusy nebo schodisté, které brani
pristupu.

* Osoba s extrémni kratkozrakosti, ktera nema pristup k adekvatnim ¢ockam, nemusi byt schopna plnit

bézné denni Ukony/ukoly. Stejna osoba s brylemi na predpis by mohla bez problém vykonavat vsechny
ukony/ukoly.
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DUSEVNI ZDRAVI & DUSEVNI NEMOC (XIl): PODPORA RESPEKTU A DUSTOJNOST!

CRPD

* Respektovani vlastni dlistojnosti, individualni autonomie, véetné svobody rozhodovat se a respektovani
nezavislosti

* Nediskriminace

* PInd a ucinna ucast a zaclenéni do spolecnosti

» Respektovani odlisSnosti a pfijeti osob se zdravotnim postizenim jako soucast lidské rozmanitosti
* Rovnost pfrilezitosti

* Pfistupnost

e Rovnost mezi muzi a zeny

* Respektovani rozvijejicich se schopnosti déti se zdravotnim postizenim a respektovani prava déti se
zdravotnim postizenim na zachovani jejich identity

* ANO: ‘osoba s postizenim’ NO: ‘hendikepovany’, ‘fyzicky &i dusevné podpriimérny’

* Poznamka: Zvolena terminologie u osob se zdravotnim postizenim a mezi geografickymi regiony se mohou lisit. Je tfeba co nejvice
respektovat individualni prani osob se zdravotnim postizenim.
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DUSEVNI ZDRAV| & DUSEVNI NEMOC (XI11): PODPORA RESPEKTU A DUSTOJNOSTI

Co délat a co nedélat pri podpore respektu a dlstojnosti*

»

»

»

»

»

»

»

reat people with MNS conditions with respect and

Protect the confidentiality of people with MNS
conditions

Ensure privacy in the clinical setting

Always provide access to information and explain the
proposed treatment risks and benefits in writing, if
possible

Make sure the person provides consent to treatment

Promote autonomy and independent living in the

community.

Provide persons with MINS conditions with access to
supported decision making options

DON'Ts

»

»

»

»

Do not discriminate against people with MNS
conditions.

Do not ignore the priorities or wishes of people with
MNS conditions

Do not make decisions for, on behalf of, or instead of
the person with MNS conditions.

Do not use overly technical language in explaining
proposed treatment

* SOURCE: ), mhGAP Training Manual for the mhGAP Intervention Guide for mental, neurological and substance use disorders in non-specialized health settings — version 2.0

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING
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Cast 2: DuSevni onemocnéni a jejich symptomy
Ucebni cile

Poznani dvou nejrozsifenéjsich systému klasifikace dusevnich onemocnéni
- Poznat charakteristiky nejcastéjSich dusevnich onemocnéni.

« Pochopeni toho, jak se lidé s dusevnim onemocnénim mohou citit.

e Poznani, ze diagnodzy jsou o symptomech, ale to neni vse.

 Pozndni rlznych typd symptomd.

. Podpora respektu a dustojnosti pro lidi s duSevnim onemocnénim.
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY

e SCHIZOFRENIE e OBSESIVN/ e OBSESIVNE , e DEPRESE e HRANICNI
e BIPOLARNI NEUROZY KOMPULZIVNI PORUCHA
PORUCHA e HYSTERIE PORUCHA e DISOCIATIVN]
e PSYCHOZY e FOBIE e PANIKA PORUCHA
e POST- OSOBNOSTI (DID)
TRAUMATICKY
STRES

Existuje nékolik klasifikaci dusevnich onemocnéni.
Dva nejrozsirenéjsi systémy psychiatrické klasifikace jsou:

 DSM (Diagnostic and Statistical Manuel of Mental Disorders)
* ICD (International Classification of Diseases)
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2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS

DEPRESE

Podivejte se na pribéh Angela:

People with depression experience, for at least two

weeks, persistent sadness and a loss of interest
in once enjoyable activities.
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: DEPRESE

DEPRESE

Deprese je nejvice rozsirené dusevni onemocnéni (322 miliond lidi na celém svété).

Deprese se vyznacuje smutkem, ztratou zajmu nebo radosti, pocity viny nebo nizkym
sebevédomim, narusenym spankem nebo chuti k jidlu, tnavou a Spatnou koncentraci.

Lidé s depresi mohou mit také fyzické obtize bez zjevné fyzické pricCiny .

Deprese muze byt dlouhotrvajici nebo opakujici se, podstatné zhorsuje schopnost lidi fungovat
v praci nebo ve Skole a vyporadavat se s kazdodennim zivotem.

VvV evV/

Symptomy deprese jsou nedostatek zajmu a potéseni z kazdodennich Cinnosti, vyrazna ztrata
hmotnosti nebo naopak, nespavost nebo nadmerny spanek, nedostatek energie, neschopnost
soustredit se, pocity bezcitné nebo nadmérné viny a opakujici se myslenky na smrt nebo
sebevrazdu.
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2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: DEPRESE

Deprese je duisledkem komplexni interakce socidlnich,
psychologickych a biologickych faktordi.

 Priklad:
BlOlOglee e Lidé, ktefi si prodli rGznymi nepfiznivymi Zivotnimi
situacemi (nezaméstnanost, umrti, psychologické
trauma) mohou byt vice nachylni k onemocnéni depresi.

* Jejich deprese muze zase vést k tomu, Ze zazZivaji vice
stresu (jako socialni izolaci, nerozhodnost, unavu,
podrazdénost, rlzné bolesti), ¢imz se zhorsuje jejich

SOCié Ini SOCié Ini zivotni situace a tim i samotna deprese.

* Biologické faktory mohou prispét k rozvoji onemocnéni u
lidi, kteri maji depresi v rodinné anamnéze.
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2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY DEPRESE

SPATNA NALADA# DEPRESE

 Spatna nalada je normalni a prechodna, mnoho lidi ¢as od ¢asu zaziva takovéto pocity.

 Deprese trva déle a ma vyrazny dopad na schopnost ¢lovéka fungovat v kazdodennim
zivotée. Priznaky musi byt pritomny nejméneé dva tydny.

V mnoha pripadech mlze deprese vyrazné snizit schopnost ¢lovéka vykonavat
kazdodenni ¢innosti jako je vareni, uklid, myti nadobi atd. Osoby s depresi se mohou
potykat s tim, Ze nemohou vstat z postele nebo se jim nedari zapojit do béznych

dennich aktivit.

Pokud lidé zazivaji pretrvavajici Spatnou naladu, ale nadale dokazou fungovat v bézném
zivote, pak maji symptomy, které nepredstavuji depresi.

* Proto je pri identifikaci deprese dulezité vzit do Uvahy oboiji:
o Deélku symptomu.

o Dopad na kazdodenni zivot.
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS

SCHIZOFRENIE, BIPOLARNI PORUCHA A DALSI PSYCHOZY

Schizofrenie je vdzné dusevni onemocnéni, které postihuje priblizné 23 milién( lidi na celém svété

Psychdzy vcetné schizofrenie se vyznacuji narusenym myslenim, chovanim, vnimanim emoci, jazyka a smyslu pro sebe

Sama.

Psychéza mizZe negativné ovlivnit schopnost pracovat nebo se udit.

Schizofrenie se typicky objevuje v pozdni adolescenci nebo v pocatcich dospélosti.

Nékteri lidé mohou vykazovat jasné priznaky onemocnéni, ale jindy se mohou zdat v poradku, dokud neza¢nou
vysveétlovat , co si opravdu mysli.

Symptomy schizofrenie se mohou liSit v zavislosti na jednotlivci, symptomy jsou rozdéleny do 4 kategorii (APA):

1.

2.

Psychotické symptomy. Napriklad halucinace, bludy.

Negativni symptomy — ty se vztahuji k prvkiim, které jsou jednotlivci odebirany. Napftiklad absence vyrazi v
obliceji nebo nedostatek motivace..

Kognitivni symptomy — ty ovliviuji procesy mysleni ¢lovéka. Mohou to byt pozitivni nebo negativni symptomy,
napriklad Spatna koncentrace je negativni symptom.

Emocionalni symptomy — jedna se obvykle o negativni priznaky, jako jsou otupené emoce.
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS

BIPOLARNI PORUCHA

Postihuje okolo 60 miliont lidi na svété.

Bipolarni porucha je porucha mozku, ktera zptsobuje zmény nalady, energie a schopnost ¢lovéka fungovat.

Obvykle se sklada z manickych i depresivnich epizod oddélenymi obdobim normalni nalady..

Manické epizody mohou zahrnovat tyto priznaky:

O

O

O

Zvysena uroven aktivity, zvyseni nalady, potencidlné velmi Stastné a velmi rozrusené.

Zvysena nebo podrazdéna nalada.

Lidé mohou mluvit velmi rychle, maji spoustu rliznych napadd a zvySenou Uroven sebevédomi a dllezZitosti..
Lidé maji snizenou potrebu spanku.

Mohou mit halucinace a bludy. Slyset hlasy a nebo napfr. vérit, ze jsou mocni, zZe jejich myslenky mohou zménit
svet..

Lidé se mohou zapojit do riskantnich aktivit (hazardni hry, utraceni penéz, promiskuita atd..).

Lidé, ktefi maji manické obdobi, ale nezazivaji depresivni epizody jsou také klasifikovani jako lidé s BP.



ASAL ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS

BIPOLARNI PORUCHA

* Bipolarni porucha je onemocnéni, které se déli do tfi okruh:

o Bipolarni porucha I: mlze zpUsobit dramatické vykyvy ndlady. BEhem manické epizody se mohou lidé s bipolarni
poruchou . citit vysoko a nahore nebo neprijemné podrazdéni a otupeni. BEhem depresivni epizody se mohou
citit smutni a beznadéjni. Mezi témito epizodami je ¢asto obdobi normalni nalady.

o Bipolarni porucha Il: lidé maji alespon jednu velkou depresivni epizodu a alespon jednu hypomanickou epizodu.
Lidé se mezi epizodami vraci do béZzného fungovani. Lidé s bipolarni poruchou Il. ¢asto nejprve hledaji pomoc kvuli
depresivnim priznakiim, které mohou byt zavazné.

o Cyklothymni porucha: Je mirnéjsi forma bipolarni poruchy zahrnujici mnoho vykyvl nalady, s hypomanii a
depresivnimi priznaky, které se objevuji Casto a pomérné neustale. Lidé s cyklothymii zazivaji emocni vzestupy a
pady, ale s méné zavaznymi priznaky nez bipolarni porucha | nebo ll.

o Bipolarni porucha je nékdy povaZzovana za typ psychdzy.
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2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

BIPOLARNI PORUCHA : KLINICKY POHLED

* Prvni nastup obvykle mezi 15 a 25 rokem Zivota
» ZpUsob vykyvl nalad se mGze mezi lidmi velmi lisit:
* Nékteri maji v Zivoté je par bipoldrnich epizod a mezi nimi zlstavaiji stabilni.
* Nékteri lidé maji v pribéhu Zivota mnoho bipolarnich epizod.
* Neékteri lidé zazivaji pouze manickou fazi.
* Neékteri lidé zaziji vice depresivnich nez manickych epizod.
* Existuji tri rGzné klinické pohledy:
o Lidé se zotavi Uplné nebo castecné s nékterymi priznaky.
o Lidé se zotavi, ale ndasleduji ostatni epizody (relaps).

o Symptomy se drzi dlouhou dobu, neustale.
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2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS

PSYCHOZY: DOPAD NA ZIVOT
DOPAD NA JEDNOTLIVCE

e Rozchody s prateli, partnery

e Negativni s a désivé zkuSenosti z obdobi nemoci (symptomu).
e Ztrata zameéstnani, studii, moznosti.

e Financni dopad.

e Stigma a odmitnuti spolecnosti.

DOPAD NA RODINU

e Financni zatéze léchy.

e Cas a energie straveny pé¢i (karierni dopad).

e Emocni stres.
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2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

PSYCHOZY: DOPAD
DOPAD NA SPOLECNOST

Ztrata pracovni sily.

e Nakladné lékarské intervence a zbytecné zdlouhavé hospitalizace v psychiatrickych nemocnicich.
PORUSOVANI LIDSKYCH PRAV

e Lidé s psychdzou jsou ¢asto léceni omezovacimi prostredky, nedobrovolné zavirani.

e Mohou byt zastrasovani, lécba jako trest.

IV

e Mohou podstupovat IéCbu, ktera je neucinna a nebezpecna z divodu nepochopeni pricin psychoéz.



ZNEUZIVANI NAVYKOVYCH LATEK

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

Alcohol

Benzodiazepines

Opioids

Tobacco

Cocaine, Methamphetamines &
Amphetamine-type stimulants

ACUTE BEHAVIOURAL EFFECTS

Smell of alcohol on breath, slurred speech, disinhibited
behavior, agitation, vamiting, unsteady gait

Slurred speech, disinhibited behavior, unsteady gait

Pinpoint pupils, drowsiness and falling asleep, decreased
awareness, slow speech

Arousal, increased attention, concentration and memaory;
decreased anxiely and appetite; stimulant-like effects

Dilated pupils, increased blood pressure and heart rate,
excited, euphoric, hyperactivity, rapid speech, racing
thoughts, disordered thinking, paranoia, aggressive,
erratic, violent

WITHDRAWAL FEATURES

Tremors, shaking, nauseafvomiting, increased heart rate
and blood pressure, seizures, agitation, confusion,
hallucinations

Can be life-threatening

Anxiety, insomnia, tremors, shaking, nausea/vomiting,
increased heart rate and blood pressure, seizures,
agitation, confusion, hallucinations

Can be life-threatening

Dilated pupils, anxiety, nauseafvomiting/diarrhea,
abdaminal cramps, muscle aches and pains, headaches,
runny eyes and nose, yawning, hair standing up on
arms, increased heart rate and blood pressure

Irritibility, hostility, anxiety, dysphoria, depresed mood,
ncreased heart rate, increased appetite

Fatigue, increased appetite, depressed, irritable mood
Watch out for suicidal thoughts

BOX 1: PSYCHOACTIVE SUBSTANCES: ACUTE BEHAVIOURAL EFFECTS, WITHDRAWAL FEATURES, AND EFFECTS OF PROLONGED USE

EFFECTS OF PROLONGED USE

Loss of brain volume, reduction in cognitive capacity,
impaired judgement, loss of balance, lver fibrosis,
gastritis, anaemia, increased risk of some cancers and a
range of other medical problems

Memory impanment, increased risk of falls in the elderly,
risk of fatal sedative overdose

Constipation, risk of fatal sedative overdose, hypogonadism,
adaptations in reward, leaming and stress responses

Lung disease {in tobacco smokers), cardiovascular disease,
risk of cancers and other health effects

Hypertension, increased risk of cerebrovascular accidents
{CwAs), arrythmias, heart disease, anxiety, depression

stimulant effects {excitation and in high doses seizures

serotonin norepinephrine reuptake inhibitor (SNRI)
withdrawal symptoms (depressed mood, lethargy)

Khat Alertness, euphaoria, and mild excitation Lethargy, depressed mode, irritability K.hat users often spend a significant portion of the
day chewing khat; consti-pation, risk of mental health
problems such as psychosis

Cannabis Mormal pupils, red conjunctivae, delayed Depressed or labile mood, anxiety, irritability, sleep Increased risk of mental health problems including

responsiveness, euphoria, relaxation disturbance {there may not be any clearly observable anxiety, parangia and psychosis, lack of motivation,
features) difficulty in concentration, increased risk of vasospasm
leading to myocardial infarction and stroke

Tramadol Opioid effects (sedation, euphoria, etc.) followed by Predominantly opioid withdrawal effects but also some Opioid dependence, risk of seizures, disturbed sleep

Volatile solvents

Dizziness, disorientation, euphoria, light-headedness,
increaszed mood, hallucinations, delusions, incoord-

ination, visual disturbances, anxiolysis, sedation

Increased susceptibility to seirures

Decreased cognitive function and dementia, peripheral
neuropathy, other neurclogical sequelas, increased risk of

arrythrmias causing sudden death

Hallucinogens

Increased heart rate, blood pressure, body temperature,
decreased appetite, nausea, vomiting, motor
incoordination, papillary dilatation, hallucinations

No evidence

Acute or chronic psychotic episodes, flashbacks or re-
experiencing of drug effects long after termination of use

MDMA

Increased self-confidence, empathy, understanding,
sensation of intimacy, communication, eupharia, energy

Mausea, muscle stiffness, headache, loss of appetite,
blurred vision, dry mouth, insomnia, depression, anxiety,

fatigue, difficulty concentrating

Meurotoxic, leads to behavioral and physiclogical
consequences, depression
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS

ZNEUZIVANI NAVYKOVYCH LATEK

» ZAvislost je komplexni stav, ktery se projevuje nutkavym uzivanim navykovych latek i pres jejich negativni/Skodlivé nasledky.

» Lidé se zavislosti se intenzivné zaméruji na uzivani navykové latky (latek), jako je alkohol nebo drogy, do té miry, ze pfrevezme
moc nad jejich Zivoty.

e Lidé s poruchou uzivani navykovych latek maji casto zdeformované mysleni, chovani a funkce téla..
* Zmény ve vedeni mozku, jsou ddvodem, proc lidé maji intenzivni touhu po droze.
* Studie zobrazovani mozku ukazuji zmény v oblastech, které jsou prisuzovany Usudku, rozhodovani, ucCeni, paméti a chovani.

* Tyto latky mohou zpUsobit skodlivé zmény ve fungovani mozku, tyto zmény mohou byt pritomny i po odeznéni okamzitého
ucinku drogy. V pribéhu casu si lidé se zavislosti vytvareji toleranci, coz znamena, Ze potfebuji vétsi mnozstvi, aby citili ucinky.

* Poruchy souvisejici se zneuzivanim navykovych latek se obvykle déli do dvou skupin (Domingo, Zhang, 2019):

o DusSevni onemocnéni vyvolané samotnou latkou: jedna se o zmény zpUsobené primymi Ucinky latky nebo k
abstinenénim priznaklm jako napf. deprese, psychdzy nebo Uzkosti.

o Poruchy zneuzivani latek: vztahuje se k obtizim s kontrolou uzivani nebo prijmu urcitych latek.
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2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS
DEMENCE

 Demence neni nemoc sama o sobé, ale obecny termin ktery popisuje velkou skupinu stavu ovlivaujici mozek,
které zpUsobuji progresivni pokles schopnosti ¢lovéka fungovat: priznaky zhorseni paméti, komunikace a
mysleni.

* Demence neni béZnou soucasti starnuti.

* Na svété je priblizné 50 milion( lidi, ktefi onemocnéli demenci.

 Demence ma obvykle chronickou nebo progresivni povahu, ve které dochazi ke zhorseni kognitivnich funkci
(tj. schopnost zpracovavat mysleni).

* Ovliviiuje pamét, mysleni, orientaci, porozuméni, vypocet , schopnost uceni, jazyk a Usudek. PosSkozeni
kognitivnich funkci je obvykle doprovazeno a prilezitostné predchazeno zhorSenim emocni kontroly, socialniho
chovani nebo motivace.

 Demence muze byt zplisobena radou nemoci ¢i zranéni, které ovliviiuji mozek jako je Alzheimerova choroba
nebo mrtvice.
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS
DEMENCE

e Zde jsou nékteré druhy demence (APA):

Alzheimerova nemoc je charakterizovana ,povlakem® mezi umirajicimi bunkami v mozku a
,spleteninami” uvnitr bunék (oba jevy jsou zplsobeny abnormalitami proteinu). Mozkova tkan u osoby s
Alzheimerovou chorobou ma postupné méneé nervovych bunék a spojeni a celkova velikost mozku se
postupné zmensuje..

Demence s Lewyho télisky je neurodegenerativni stav spojeny s abnormalnimi strukturami v mozku.
Mozkové zmeény zahrnuji protein zvany alfa-synuklein.

SmisSend demence se tyka diagndzy dvou nebo tfi typl vyskytujicich se spole¢né. Napriklad ¢lovék mize
onemocnét Alzheimerovou chorobou i vaskularni demenci ve stejnou dobu..

Parkinsonova choroba je také poznamenana pritomnosti Lewyho télisek. Prestoze je Parkinsonova
choroba ¢asto povazovana za poruchu pohybu, mlze také vést k priznakim demence..

Huntingtonova choroba se vyznacuje specifickymi typy nekontrolovanych pohybd, ale zahrnuje také
demenci.
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2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS
DEMENCE: Faze

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

1. Rana faze

Zapominani, zejména na véci, které se prave udaly.

Potize s komunikaci (napf. potize s hledanim slov).

Pocity ztracenosti a zmatku znamych mistech.

Potize s vnimanim Casu, v€etné denni doby, mésice, roku..
Obtiznost pfi rozhodovani a nakladani s osobnimi financemi.

Potize s provadénim znamych ukolt doma nebo v préci (potize s fizenim nebo zapominanim, jak pouzivat spotrebice
v kuchyni).

Nalada a chovani:
e Méné aktivni a motivovany, ztraci zajem o aktivity a konicky.
e Objevuji se zmény nalad, véetné deprese nebo Uzkosti.

e MUze prilezitostné reagovat nezvykle nastvané nebo agresivné.
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2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS

DEMENCE: Faze

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

2. Stredni faze

Velmi zapométlivy, zejména na nedavné udalosti a jména lidi.

Problémy s porozuménim casu, data, mista a udalosti.

Zvysené obtize s komunikaci.

Potreba pomoci s osobni péci. (napr. pouzivani toalety, oblékani).

Ztrata schopnosti pripravit jidlo, varit, uklizet.

Ztrata schopnosti Zit samostatné, bezpecné bez znacné podpory.

Zmeény v chovani (napf. obavy, opakované ptani se, volani, Ipéni, Spatné spani, halucinace)

Nevhodné chovani( napf. extrémni ztrata zabran, agrese)
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2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS

DEMENCE: Faze

3. Pozdni faze

Neznalost ¢asu a mista.

Nerozumi tomu, co se déje kolem nich.

Nerozezna pratelé a rodinu.

Nedokaze zit bez asistence.

Zvysena potreba asistence pri sebeobsluze.

Inkontinence mocového méchyre a strev.

Nejsou schopni samostatné chlize, ¢asto upoutani na koleckové kreslo nebo postel.

Zmeény chovani eskaluji v€etné agrese smérem k pecCovatelim (kopani, biti, kfik nebo sténani).

Ztrata orientace ve svém vlastnim domé/byté.
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2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS

UZKOSTNA PORUCHA

» Uzkost je velmi b&zna reakce na stresujici Zivotni udalosti, jako je stéhovani, zmé&na zaméstnani ¢ finanéni potize.

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

+ Uzkostnd porucha se viak li&i od normalnich pocit(i nervozity a zahrnuje nadmérny strach nebo Uzkost. Kdyz se p¥iznaky tzkosti
zvétsi nez udalosti, které je spustili a zacnou zasahovat do vaseho Zivota, mohly by to byt priznaky uzkostné poruchy.

» Uzkost se vyznacuje ocekavanim starosti, obav, strachu v budoucnosti a je spojena s napétim svalt a vyhybavym chovanim.

+ Uzkostné poruchy jsou jedny z nejroziifené&jdich problém v oblasti duevniho zdravi a postihuji témér 3é procent dospélé
populace v nékterém obdobi jejich Zivota.

+ Uzkostnd porucha je lé&itelna a existuje hned nékolik zpGsobd, jak se da lé¢it. Lé&ba napomahd vétsiné lidi Zit normalni
produktivni zivot.

* Lidé mladsi 65 let jsou ve velkém riziku uzkostnych poruch, zvlasté pak pokud jsou socialné- ekonomicky deprivovani.

Aby byl Clovék diagnostikovan uzkostnou poruchou, strach a uzkost musi:
o Byt nepriméreny vzhledem k véku Ci situaci

o  Brani schopnost normalné fungovat
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

2.DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS

UZKOSTNA PORUCHA

Symptomy:

Nadmérné znepokojeni: neprimérené udalostem, které jej spoustéji a obvykle se vyskytuje v reakci na bézné kazdodenni
situace

Pocit rozruseni: KdyzZ se nékdo citi Uzkostné, celkovy nervovy systém se zrychli a pretizi. To odstartuje kaskadu ucinka v
celém téle jako je nadmeérny puls, zpocené dlané chvéjici se ruce a sucho v ustech.

Neklid: ¢asto se tento pocit popisuje jako ,,na hrané” nebo nepohodiné nutkani k pohybu

Unava

Problémy s koncentraci

Podrazdénost

Tenze ve svalech: tenze ve svalech vétsinu dni v tydnu

Problémy usnout Ci spat

Panické ataky: Intenzivni ohromujici pocit strachu

Vyhybani se spolecenskému Zivotu: Pocit Uzkosti a pocit strachu z nadchazejici spolecenské udalosti

Iracionalni obavy: Extrémni obavy ze specifickych véci, jako jsou pavouci, uzavrené prostory nebo vysky, toto jsou priznaky
fobie (extrémni Uzkosti)
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22.DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS
VYVOJOVE PORUCHY

* \lyvojova porucha je zastresujici pojem pokryvajici intelektualni postizeni a poruchy autistického spektra.

* \/yvojové poruchy jsou definovany omezenimi v klicovych funkénich doménach (napr. motorické, komunikacni,
socialni, akademické) vyplyvajici z aberantniho vyvoje nervového systému. Tato omezeni se mohou v détstvi
nebo v dospivani projevovat jako zpozdéni pri dosahovani vyvojovych milnikt a jako kvalitativni abnormality
nebo nedostatek funkce v jedné nebo vice doménach

e \/yvojové poruchy maji obvykle nastup v détstvi, ale pretrvavaji az do dospélosti, coz zplisobuje zhorseni nebo
zpozdéni funkci souvisejicich se zranim centralniho nervového systému.

* Obvykle pozorujeme spise stabilni pribéh nez obdobi remisi a relaps(, které jsou charakteristicka pro jina
duSevni onemocnéni

* V soucasné dobé Zije 10-20% déti a dospivajicich po celém svété s dusevnimi a vyvojovymi poruchami.
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2. 2.DUSEVNIi ONEMOCNENI & SYMPTOMY: POPIS
VYVOJOVE PORUCHY

Mezi neuro-developmentalni poruchy patfi napr.

* PORUCHA POZORNOSTI / HYPERAKTIVITA : Spatné nebo kratké udrzeni pozornosti a / nebo nadmérna aktivita a impulzivnost
nevhodna pro vék ditéte, ktera narusuje jeho fungovani nebo vyvoj. Priznaky mohou zahrnovat potize se soustfedénim, s
dokoncéovanim ukoll (Spatné vykonné dovednosti), neklid, vykyvy nalady, netrpélivost a potize s udrzovanim vztah.

* PORUCHY AUTISTICKEHO SPEKTRA (PAS) se tykaji stav(i, ve kterych maji lidé potize s rozvojem obvyklych socialnich vztah,
abnormalné nebo vibec nepouzivaji jazyk a chovaji se nutkavymi a ritualnimi zpGsoby. Porucha autistického spektra (PAS)
zahrnuje skupinu neuro- developmentalnich postiZzeni. Diagnosticky a statisticky manual dusevnich poruch (DSM-5) zahrnuje
autismus, Aspergerovu poruchu a ,vSudypritomnou poruchu osobnosti jinak blize neurcenou” pod hlavickou PAS (APA, 2013).

Priznaky poruch autistického spektra narusené socialni chovani, komunikaci a jazyk a Uzkou skalu zajm0 a aktivit, které jsou
jedinecné pro jednotlivce a jsou provadény opakované (Reis, 2009). Déti s autistickym spektrem napriklad ¢asto opakuji urcité
chovani::

Vyhybani se ocnimu kontaktu

Nejsou schopni vyjadrit jazykem to, na co mysli

Maji vysoky nebo plochy hlas

Je pro né tézké vést konverzaci

Maiji potize s ovladanim emoci

Provadi opakujici se chovani, jako je mavani rukou, houpani, skakani nebo toceni

Vyvojové poruchy ¢asto pochazeji z détstvi nebo raného détstvi. Lidé s témito poruchami obcas vykazuji urcity stupen
mentalniho postizeni.

O O O O 0O O
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VYVOJOVE PORUCHY

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

» Diky v¢asné identifikaci a |écbé se progndza ditéte / dospivajiciho s dusevnimi poruchami a poruchami chovani maze drasticky
zlepsit a zménit prabéh celého jeho Zivota ¢lovéka.

* Co se déje s ditétem v prvnich letech, je rozhodujici pro vyvojovou drahu a pribéh Zivota ditéte.

Zdravy €asny vyvoj silné ovliviiuje pohodu, dusevni zdravi, prirezové kompetence a ob¢anskou ucast po cely Zivot. Zdravy
vyvoj zahrnuje:

* Fyzicka motorika

* Socialni / emoc¢ni dovednosti

* Jazykové / kognitivni dovednosti

* Déti/ dospivajici s vyvojovymi poruchami Celi velkym vyzvam se stigmatem, izolaci a diskriminaci. Nékteré formy diskriminace
mohou byt:
o Sikana sourozenci nebo vrstevniky ve $kole
o Tvrdé zachazeni frustrovanymi rodici
o Vylouceni ze skolnich aktivit vrstevniky a / nebo uciteli
o Ostatni....
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VYVOJOVE PORUCHY

DOPAD:

Spatné vysledky ve $kole

* Snizené zapojeniv komunité

e ZhorSena schopnost Zit samostatné

* Omezené pracovni prilezitosti

* \ysoka pecovatelska zatéz (socialné, emocionalné, financné)

* Matky nebo rodiny mohou byt také stigmatizovany nebo se ocitnout v izolaci



ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

ASAL

2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY

Diagndzy pomahaiji stanovit radu |é¢ebnych postupu: od kognitivnich, emocionalnich a behavioralnich
symptomd.

Diagndzy ve vétsiné pripadi nejsou Cisté:
MdUzZe se objevit symptomatologie jinych nemoci spojenych s hlavni diagnézou (mentalni postizeni, toxicka
konzumace, uzkost, deprese.....

Symptomy byly rozdéleny do dvou kategorii:

Pozitivni: myslenky, chovani nebo smyslové vnimani pfitomné u ¢lovéka s dusevnim onemocnénim, ale nepfitomné u
béZné populace.

Negativni: myslenky nebo pocity béZzné pritomné u lidi bez dusevnich obtizi, které ovSem chybi u lidi s dusevnim
onemocnénim.
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2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY

POZITIVNI SYMPTOMY

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

NEGATIVNI SYMPTOMY

e Myslenky, chovani nebo smyslové vnimani

pritomné u ¢lovéka s dusevni nemoci, ale
neobjevuji se u lidi v bézné populaci

e Jsou Castéjsi v akutni fazi

* Lépe reaguji na léky

* Snadno diagnostikovatelné

Pr|kIady
Halucinace
*  Bludy

*  Bizarni chovani
*  Formalni porucha mysleni
* Zmatena rec

* Myslenky, pocity nebo chovani bézné
pritomné u zdravych osob, které ovsem
chybi nebo se upozaduiji u lidi s dusevnimi
problémy

* Jsou Castéjsi ve stabilizované fazi

e Odolnéjsi vici lékim

* Tézko diagnostikovatelné

Prlklady

Apatie
e  Chudsi vyslovovani
* Neschopnost zazit potéseni (anhedonie)
*  Omezeny emocni vyraz
*  Poruchy pozornosti



ASAL

2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

Pozitivni symptomy (1)

HALUCINACE

K mylnému vnimani dochazi bez jakéhokoliv identifikovatelného vnéjsSiho podnétu a naznacuje
abnormalitu ve vnimani. K mylnému vnimani mlze dojit v kterékoli z péti smyslovych modalit.
Proto halucinace v podstaté vidi, slysi, chutng, citi nebo citi (¢ich) néco, co tam neni.

Symptom, bud’ |ékarsky (napr. epilepsie), neurologicky nebo u dusevnich onemocnéni. Halucinace se
mohou vyskytovat u kterékoliv z nasledujicich dusevnich poruch:

* Psychotické onemocnéni (v€etné schizofrenie, schizoafektivni poruchy, sdilené psychotické
poruchy, psychotické poruchy vyvolané navykovou latkou)

e Bipolarni porucha

» Tézka deprese s psychotickymi rysy

e Delirium

* Demence
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH
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2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY

Pozitivhi symptomy (2)

HALUCINACE

Presvédceni, Ze jsou zjevné nepravdivé a naznacuji abnormalitu v myslenkovém vnimani u lidi, kde se
projevuji. Presvedceni, které je zjevné klamné nezohlednuje kulturni ¢i nabozenské prostredi dané osoby
ani jeji uroven inteligence. Clovék s takovymto presvédéenim se své viry nevzdd, i kdy? bude presvédéovan o
opaku. Klamné predstavy mohou byt obtizné odlisitelné od nadhodnocenych myslenek, coz jsou nepfijemné
myslenky v které ¢lovék véri. Osoba s klamem je naprosto presvédcena, ze klam je skutecny, bez pochyb .

Priznak medicinskych, neurologickych ci dusevnich potizi.

Klam, mylna predstava muze byt pritomna u vSech téchto dusevnich onemocnéni:

* Psychotické onemocnéni (v€etné schizofrenie, schizoafektivni poruchy, sdilené psychotické
poruchy, psychotické poruchy vyvolané navykovou latkou)

e Bipolarni porucha

e Teézka deprese s psychotickymi rysy

e Delirium

* Demence



ASAL

2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

Pozitivnhi symptomy (3)
PORUCHA MYSLENI& ZMATENA REC

Myslenky, které ¢lovék ma, jsou prelozeny do jejich jazyka a ukazuji zmatenou rec, ¢lovék prechazi
z jednoho tématu do druhého bez spojeni nebo jakéhokoli vztahu, vydava divna slova, trpi
blokadou jazyka, ztraci spojeni mezi myslenkami, vykolejuje véty, fika nesoudrzné myslenky,
nelogické vyroky, poskytuje pfiliSné detaily a rymovani slov.

Tyto symptomy mohou byt pfitomny u téchto dusevnich onemocnéni:

* Psychotické onemocnéni (v€etné schizofrenie, schizoafektivni poruchy, sdilené psychotické
poruchy, psychotické poruchy vyvolané navykovou latkou)

e Bipolarni porucha

» Tézka deprese s psychotickymi rysy

e Delirium

* Demence
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

2. DUSEVNI ONEMOCNENI & SYMPTOMY

 Pozitivnhi symptomy (4)

BIZARNI CHOVANI

Dezorganizované chovani nebo chovani postradajici logicky a zdravy rozum, napf.: agitovanost,
neusporadané chovani, smich bez priciny

Mdaze se vyskytnout u kterékoli z nasledujicich dusevnich onemocnéni:

Muze se vyskytnout u kterékoli z ndsledujicich dusevnich poruch:

Psychotické poruchy (v€éetné schizofrenie, schizoafektivni poruchy, schizofreniformni poruchy,
sdilené psychotické poruchy, kratké psychotické poruchy, psychotické poruchy vyvolané latkou)
Bipolarni porucha

Deprese

Disociativni porucha identity

Posttraumaticka stresova porucha

Obsedantné kompulzivni porucha
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH
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2. DUSEVNi ONEMOCNENI & SYMPTOMY

Negativni symptomy (1)

APATIE

Nezdjem o Zivot a ztrdta motivace délat véci, které se vam libili dfive, mUze se projevit vycerpanim,
pomalosti, nedostatkem hygieny.

MdUZe byt pritomna u kterékoliv z téchto dusevnich onemocnéni:
* Psychotické onemocnéni (v€etné schizofrenie, schizoafektivni poruchy, sdilené psychotické poruchy,

psychotické poruchy vyvolané navykovou latkou)
* Deprese

Omezeni socialnich vztahu, izolace, zdrZzenlivost jedince k zapojeni do spolecenského Zivota.

MuzZe byt pritomna u kterékoliv z téchto dusevnich onemocnéni:
* Psychotické onemocnéni (véetné schizofrenie, schizoafektivni poruchy, sdilené psychotické poruchy,

psychotické poruchy vyvolané navykovou latkou)
* Deprese
* Autismus
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Negativni symptomy (2
EMOCNI ZPLOSTELOST

Osoba, ktera nevyjadruje zadné emoce ( nesmeéje se vtipnym situacim, neusmeéje se ani, kdyz se na néj
usmivaji ostatni lidé), nereaguje negativné (kfikem, placem) pri neprijemnych situacich. Ma nevyraznost v
obliceji a nezivy pohled. Mluvi monoténné a bez modulace.

MuUze byt pritomna u kterékoliv z téchto dusevnich onemocnéni:

* Psychotické onemocnéni (véetné schizofrenie, schizoafektivni poruchy, sdilené psychotické poruchy,
psychotické poruchy vyvolané navykovou latkou)

* Deprese

* Autismus

ANHEDONIE

Neschopnost zazit potéseni, ztrata zajmu nebo uspokojeni témér ve vSech Cinnostech.

MuzZe byt pritomna u kterékoliv z téchto dusevnich onemocnéni:
* Psychotické onemocnéni (véetné schizofrenie)

* Deprese

* Autismus
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

Negativni symptomy (3)

Lidé maji potize s porozuménim informaci, vysvétlenim véci, vénovanim pozornosti, zapamatovanim,
zdivodnénim

Toto jsou hlavnimi priznaky demence, ale mohou byt pritomny i téchto dusevnich onemocnéni:

Psychotické onemocnéni (véetné schizofrenie, schizoafektivni poruchy, sdilené psychotické poruchy,
psychotické poruchy vyvolané navykovou latkou)
* Deprese

DALSI SYMPTOMY

Deprese, ztrata apetitu, problémy s usinanim, nespavost....
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Cast 3: Recovery
UCEBNI CILE

Poznani Ze zotaveni zavisi na kombinaci faktoru.

Ziskani obecné predstavy o biopsychosocialnim modelu.

Seznameni s hlavnimi zasadami uspesneho zotaveni.

Pochopeni role pohybu v procesu zotaveni.
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3. RECOVERY: PROCENTA

Nékolik krizi. Malo
zhorseni stavu; 50%

Vyvoj je nepredvidatelny: do znacné miry zalezi na podminkach v rodinné situaci, uzivani lékd,
schopnosti zvladnout ...
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

« 3. RECOVERY: FAKTORY

FAKTORY
ZOTAVENI
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

3. RECOVERY: BIOPSYCHOSOCIALNI MODEL

BIOPSYCHOSOCIALNi MODEL (BPS)

BPS model byl poprvé konceptualizovan v roce 1977 a rika, ze k pochopeni zdravotniho stavu Clovéka
nelze brat v uvahu pouze biologické faktory, ale také psychologické a socialni faktory .

BPS je holisticky pristup, ktery systematicky zvazuje biologické, psychologické a socialni faktory a
jejich komplexni interakce pfi porozuméni zdravi nemoci a poskytovani relevantni péce. ZdUraznuje
porozumeéni lidskému zdravi a nemoci v jejich nejuplnéjSim kontextu.

Je vrozporu s prevladajicim biomedicinskym modelem, ktery prevladal v industrializované
spolecCnosti 20. stoleti.
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3. RECOVERY: BIOPSYCHOSOCIALNI MODEL versus TRADICNI MODEL

TRADICNI BIOMEDICINSKY MODEL

Zameéreny na patofyziologii a jiné biologické pristupy k nemoci.

Snazi se vysvétlit psychologicky fenomén pomoci biologickych argumentd.

Zachazi pouze s fyziologickymi projevy nemoci.

Onemocnéni se jevi jako Cisté biologicka disfunkce, aniz by byly brany v dvahu dalsi faktory.

Je spiSe dllezité |é¢it priznaky, nez podporovat zdravi.
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3. RECOVERY: BIOPSYCHOSOCIALNI MODEL

- Biologicky: anatomicka, strukturalni a
molekularni podstata nemoci.
Chemicke, fyzikalni faktory ..

. Psychologlcke myslenky, emoce,
zkusSenosti, ocekavani, emoce .

The biopsychosocial
model of health

physical health

disability
Biological

genetic vulnerabilities

drug effects

RECOVERY (ZOTAVENI):

Osoba je povazovana za zodpovédnou za
sebe (tedy nezodpovida za ni odborny

Psychological | Pracovnik)

Mental
Health

self-esteem

Social

family
circumstances

coping skills

social skills
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

3. RECOVERY: BIOPSYCHOSOCIALNI MODEL - PRINCIPY

*  Budovani vlastniho Zivota: lidi si sami rozhoduji o vlastnich cilech a navrhuji si cestu k jejich dosazeni, bez ohledu na
Vyvoji symptomU ,,nemoci”.

» Zotaveni spojené se zdravim, silou a celkovou pohodou.

» Zaklad je nadéje: lidé se mohou zotavit a citi také rostouci nadéji, kdyZ pfevezmou vétsi kontrolu nad svym Zivotem.

* Osobni identita: podpora objevu nebo znovuobjeveni pocitu osobni identity.

* Koucovani: profesionalové v tomto procesu hraji roli trenéra, zprostfedkovatell nebo spolecnika.

* Respekt a inkluze: souvisi se socialnim zaclenovanim a s rozvojem uspokojivych socialnich vztah( v ramci celé komunity.

* Osobni pribéhy: Jazyk a osobni pribéhy jsou velmi dllezZité, protoze posiluji pocit nadéje a moznosti.

* Dovednosti odbornikd : empatie, nadéje, realismus, kreativita a odolnost jsou dovednosti, které by profesiondlové v
oblasti dusevniho zdravi méli mit.
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

3. RECOVERY - DULEZITE KOMPONENTY

* Sebe fizeni: jednotlivec definuje své cile a navrhuje cestu k jejich dosazeni.

»  Komplexita: Zahrnuje vSechny faktory Zivota ¢lovéka (bydleni, zaméstnani, vzdélani, |écba, sluzby, spiritualita, socialni
sité, ucast v komunité, podpora rodiny).

* Intervence zamérena na clovéka, individualizované sluzby.

*  Zplnomocnéni: lidé si mohou vybrat z celé fady moZnosti a podilet se na rozhodovani, ktera ovlivauji jejich Zivoty.
* Nadéje: lidé mohou efektivné prekonavat prekazky, kterym celi.

*  Osobni zodpovédnost za viastni péci.

 Silné stranky: zahdajeni novych Zivotnich roli, nové vztahy zalozené na dlvére..

> Peer podpora

* Respekt: v komunité, ochrana pray, eliminace stigmatu.
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3. RECOVERY: TREATMENT

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

PODPORA PRI PSYCHOLOGICKA
BYDLENi REHABILITACE

PRACOVNI
REHABILITACE

VOLNOCASOVE
AKTIVITY
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

3. RECOVERY: BIOPSYCHOSOCIALNI MODEL

Lécba na zakladé BPS
modelu

Consider the 26

= n o, Dbiological, social and
\(ﬁﬂ/ ’ psychological
Etiology \ ER / components connected

ol to the symptoms.

Use an in depth intake
form that allows for
modification as more
elements of etiology
are revealed.

Consider the biological,
) social and psychological
factors connected to
the plan of treatment.

Treatmen\\
Plan

Q.
Treatment\e

=, Consider the biological,
social and psychological
factors connected to
the treatment

Consider what EBP strategy
will best address the needs
of the client

Implement the plan of
treatment considering the
BPS resources and
collaborations at your
disposal.
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

ASAL

3. RECOVERY - SOUCASTI

-

Zatéz dusevniho zdravi je prilis velka

Fyzické a dusevni zdravi spolu souvisi

Je prokazano, ze fyzické aktivity zlepsSuji naladu.

Sport a fyzické zdravi zlepsuji celkové zdravi a podporuji vyvazeny Zivot
V nékterych pripadech lze diky pohybovym aktivitam snizit mnozstvi [ékd
Sport a pohybové aktivity podporuji spolecCensky zZivot a pratelstvi
Pfispiva k socidlnimu zaclenéni a boji proti stigmatizaci

Je cenoveé dostupny a nakladové efektivni

L

Volny ¢as je klicovym faktorem modelu zotaveni BPS.
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

3. RECOVERY - SOUCASTI

Sportovni lektori mohou k recovery prispét tim, Zze zprostredkovavaji a organizuji rlizné sportovni a
pohybové aktivity

Budovanim odolnosti skrze sport a pohybové aktivity.

Zvysuji sebevédomi skrze sport.

PrispUsobuji aktivity tak, aby byly vice pfistupné a dostupné.

Podporuji, véfi v proces uzdraveni.

Vénuiji se reseni stigmatizace a diskriminace.
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ASAL ¥t

Cast 4: Medikace a vedlejsi u¢inky
Ucebni cile

Seznameni se obecné s léky a jejich vedlejsimi ucinky

Dozv&dét se o dusledcich vysazovani 1éku a jak podpofit to, aby
k tomu nedochazelo

Dozveédet se o nejbéznéjsSich vedlejsich ucincich

Pochopeni toho, jak mohou vedlejsi Uucinky ovlivnit fyzickou
aktivitu
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4. MEDIKACE A VEDLEJSI UCINKY

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

Psychiatr by mél najit pro kazdého spravnou lécbu.
Léky by nemély byt upravovany bez konzultace s odbornikem.
Léky se nékdy musi brat dlouhodobé, i kdyz se ¢lovék citi dobre.

Vysazovani lékl je dulezitou pricinou relapsu.

Léky mohou mit nezadouci ucinky.

Nékteré vedlejsi ucinky Ize regulovat jednoduchymi opatfenimi (napf. snizenym ddvkovanim) nebo
predepsanim jinych IékU, které vedlejsi ucinky omezi.

Vedlejsi ucinky nemohou byt dlivodem pro ukonceni léCby.

Pokud jsou pozorovany neocekavané nebo vyjimecné vedlejsi ucinky, mély by byt zkonzultovany s Iékarem.
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

ASAL
4. MEDIKACE A VEDLEJSI UCINKY

Vyssi pocet relapsti: 80% téch, ktefi neuzivaji |éky, zaziji relaps béhem prvniho roku.

DelSi doba hospitalizace: k prekonani relapsu je potreba vice dni hospitalizace

VvV eV/

obraz.

Horsi vyvoj onemocnéni: zotaveni je lepsi a uplnéjsi, pokud je farmakologicka IéCba nasazena a dodrzovana.

Poslouchejte dlvody, které pacient udava pro to, Zze neuziva léky: obvykle davaji velky smysl.
Zkuste ho presvédcit pomoci informaci a porozuméni misto toho, abyste nutili: trpélivost se vyplaci
Zajistéte pro pacienta klidné a méné rusivé prostredi.

Pokazdé, kdyz berete Iéky, dejte najevo svou spokojenost s tim, jak je vam dobfre.
Konzultujte s psychiatrem tolikrat, kolikrat je to potreba. Koordinace mezi odborniky.
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

4. MEDIKACE A VEDLEJSI UCINKY

Nejbéznéjsimi vedlejsimi ucinky jsou extrapyramidalni priznaky (EPS), znamé také jako
extrapyramidalni vedlejsi ucinky (EPSE):

« Dystonie (nepretrzité krece a svalove kontrakce)

« Akatizie (motoricky neklid)

- Parkinsonismus (charakteristické priznaky, jako je ztuhlost)
- Bradykineze (zpomaleni pohybu)

« Chvéni a tardivni dyskineze (nepravidelné, trhavé pohyby)
« Nadmeérné slinéni
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4. MEDIKACE A VEDLEJSI UCINKY

MENE VAZNE

e Oci citlivé na slunce.
e Sucha Usta

e Zaludeé&ni nevolnost
e Z3cpa

e Z3vrat

e Unava

e Sucha klze

e Zachvaty svalll

e Pribyvani na vaze

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

VAZNEJSI

e Rozmazané vidéeni

e Slinéni nebo potize s polykanim
e Priijem

e Chvéni téla nebo krece

e Ztuhlost svalll

e Akné

e Zbarveni klze

e Sexualni potize nebo nepravidelna
menstruace

e Spaleni kize od slunce

e Pomalé nebo mimovolné pohyby Casti tela
e Denni ospalost

e Obtize pri moceni

e Nervozita a motoricky neklid
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4. MEDIKACE A VEDLEJSI UCINKY

* Pro lécbu se pouziva nékolik 1ékU, které se rozliSuji podle toho, na ktery neurotransmiter pUsobi.

Hlavni vedlejsi ucinky |ék na depresi mohou byt:

* Nevolnost

* ZvySena chut k jidlu, ktera zpUsobuje zvysenou vahu
* Sexualni dysfunkce

« Unava

* Ospalost

* Nespavost

e Sucha usta

* Rozmazané vidéni

* Zacpa

o Zavrat

* Rozrusenost
«  Uzkost

* Neklid

* A dokonce i genetické modifikace.
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4. MEDIKACE A VEDLEJSI UCINKY

Nejbéznéji pouzivanymi léky k IéCbé Uzkostnych poruch jsou Iéky proti Uzkosti - SNRI (obvykle predepisované pouze na
kratkou dobu) a antidepresiva (SSRI)

Vedlejsi ucinky SSRI a SNR jsou podobné:

* rozmazané vidéni,

e zavrat,

* ospalost nebo Unava,

* sucha usta,

* pocit rozruseni nebo neklidu,

e pribyvani na vaze,

* bolesti hlavy,

* nevolnost,

* sexualni problémy nebo potize s erekci,

* problémy se spankem, zaludecni nevolnost
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

Léky znamé jako ,,stabilizatory nalady”, jako lithium, jsou nejéastéji predepisovanym typem lékd na bipoldrni poruchu. Nékdy
se také pouzivaji antikonvulziva a také antipsychotika mohou pomoci zvladat bipolarni poruchy, zejména ty, které jsou
provazeny obdobimi psychdzy béhem tézké deprese nebo manie (APA, 2013)

Vedlejsi ucinky lithia: Vedlejsi ucinky antikonvulziv:
* Tres * Nevolnost

e Sucha usta * Tres

« Casté modeni * Pribyvani na vaze

* Prdjem e Zavrat

e Pribyvani na vaze e Ospalost

e ZvysSena Zizen  Rozmazané vidéni

e Ztrata chuti k jidlu, * Suchad usta

* Problémy s ledvinami * Snizeny pocet bilych krvinek nebo krevnich desticek
* Snizena Cinnost Stitné zlazy e Kozni vyrazky

« Unava

e  Emocni necitlivost
* Tupy pocit.
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

Nejbézneéjsi IéCbou je |é€ba neuroleptiky a antipsychotiky. Tato |éCiva blokuji receptory dopaminu (latka zodpovédna za prenos
informaci mezi burikami nervového systému), ve kterych mlze nadbytek vyvolat pfiznaky, jako jsou halucinace a bludy. Maji vliv
na mysleni a nasledné také zabranuji relapsam, kdyz funguiji jako ,filtr“, ktery zabranuje nadmérnému prenosu informaci z
jednoho neuronu do druhého v mozku.

Vedlejsi ucinky:

* Pribyvani na vaze

*  Metabolicky syndrom

* Sexualni dysfunkce

* Extrapyramiddlni uéinky: motoricky neklid, zejména nohou, nutici osobu k pohybu (akatizie), ztuhlost svald, tfes
(zejména v rukou), kifece a tendence mit oteviena Usta a nadmérné slinéni.
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4. MEDIKACE A VEDLEJSI UCINKY

Smrt mozkovych bunék nelze zvratit, takZze neni znam zadny Iék na degenerativni demenci, presto existuji ¢tyri Iéky, nazyvané
inhibitory cholinesterazy, které se pouzivaji ke zmirnéni priznakd, zejména u Alzheimerovy choroby a mohou také ¢astecné
pomoci ovlivnit chovani pri Parkinsonové chorobé

Vétsina lidi nema vedlejsi ucinky, kdyz uzivaji inhibitory cholinesterazy, ale nékteri maji:

* Nevolnost, zvraceni,
e Ztrata chuti k jidlu
 Cast&jsi pohyby strev
*  Modfiny

* Svalové krece

* Bolesti hlavy

¢ Unava

* Nespavost
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4. MEDIKACE A VEDLEJSI UCINKY

Léky na vyvojové poruchy se u jednotlivych typu poruch liSi. Nejcastéji pouzivané léky a jejich vedlejsi
ucinky:

* Lécba ADHD: Psychostimulacni léky jsou nejucinnéjsi medikaci. Nejc¢astéji predepisovanymi psychostimulanty jsou
methylfenidat a dalsi [éky podobné amfetaminlim. Maji podobné vedlejsi Ucinky, ale vétSina déti nema zadné vedlejsi
ucinky, s vyjimkou snad snizené chuti k jidlu.

poruchy spanku (jako napf. nespavost),
potlaceni chuti k jidlu,

deprese, smutek nebo uzkost,

bolesti hlavy,

zaludecni bolesti,

O O O O O O

zvyseny tepova frekvence a krevni tlak
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

* Poruchy autistického spektra (ASD): Lékova terapie nemUze zménit zakladni poruchu, nicméné nékteré Iéky jsou nékdy
ucinné k Iécbé nebo snizeni nékterych ritualnich chovani:

o Selektivniinhibitory zpétného vychytavani serotoninu e extrapyramidalni ucinky
(SSRI) jsou Casto ucinné pri snizovani ritualnich chovani
lidi s ASD. Jejich hlavni vedlejsi UcCinky jsou: o Stabilizatory nalad a psychostimulanty mohou byt
e rozmazané vidéeni uzitecné pro lidi, ktefi jsou nepozorni nebo impulzivni
e zavrat nebo maji hyperaktivitu.
e ospalost nebo Unava * tres
* sucha Usta * sucha Usta
e pocit rozruseni nebo neklidu e Casté moceni
e pribyvaninavaze  prUjem
* bolesti hlavy e pribyvaninavaze
* nevolnost e zvySena Zizen
e sexualni problémy nebo erektilni dysfunkce e ztrata chuti k jidlu,
* problémy se spankem, Zaludecni nevolnost * problémy s ledvinami
* snizena Cinnost Stitné zlazy
o Antipsychotika mohou byt pouzita ke snizeni * Unava
sebeposkozujiciho chovani. Vedlejsi Ucinky: * emocni necitlivost
e pribyvani na vaze a metabolicky syndrom * pocit otupélosti
e sexualni dysfunkce
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

Léky se pouzivaji k tomu, aby se touha po droze dostala pod kontrolu a aby se zmirnily abstinencni priznaky; nicméné |écba
se lisi v zavislosti na zneuZivané latce a okolnostech. Obvykle zahrnuje psychoterapii a nékdy zahrnuje pouziti dalSich 1éka.

» Zavislost na kokainu: Principy |éCby kokainové zavislosti jsou podobné jako u |éCby zavislosti na alkoholu nebo na
sedativech, pouzivaji se léky proti Uzkosti a/nebo antidepresiva:

o Vedlejsi uCinky antidepresiv
o Vedlejsi u€inky 1ékl proti Uzkosti e nevolnost

* rozmazane videéni  zvy3ena chut k jidlu zpGsobujici zvysenou véhu
e zavrat e sexudlni dysfunkce
e ospalost nebo unava e Unava
e suchausta * ospalost
* pocit rozruseni nebo neklidu * nespavost
e pribyvaninavaze * sucha usta
* bolesti hlavy e rozmazané vidéni
* nevolnost e zacpa
e sexualni problémy nebo potize s erekci e zavrat
e probléemy se spankem, zaludecni problemy e rozruenost

* Uzkost

* neklid

* adokonceigenetické modifikace
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4. MEDIKACE A VEDLEJSI UCINKY

e Zavislost na opiatech: Léky pouzivané k |éCbé zneuzivani a zavislosti na opiatech jsou metadon, buprenorfin a naltrexon:

o Vedlejsi ucinky metadonu mohou byt: * rozmazané videni,
* bolest hlavy * bolesti zad.
e pribyvaninavaze

e bolest bricha o Vedlejsi ucinky naltrexonu mohou zahrnovat:

* sucha Usta * nevolnost
* bolavy jazyk e zvraceni
e Cervenanise * bolest Zaludku nebo krece
* potize s mocenim * prdjem
* zmény nalady e zAacpa
e problémy se zrakem e ztrata chuti k jidlu
* potize s usindnim nebo se spanim * bolest hlavy
e zavrat
o Vedlejsi ucinky buprenorfinu mohou byt: e Uzkost
* bolest hlavy, * nervozita
* bolest bricha, * podrazdénost
e zacpa, e potize s usinanim nebo spanim

potiZze s usinanim nebo spanim,
znecitlivéni nebo zarudnuti v Ustech,
bolest jazyka,

zvySena nebo sniZzena energie
ospalost, bolest svalll nebo kloubl
vyrazka
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

Zavislost na alkoholu: K 1é¢bé zavislosti na alkoholu se doporucuje rfada |éku. Tyto zahrnuji:

o Akamprosat: slouzi k prevenci recidivy u lidi, ktefi
Uspesné dosahli abstinence od alkoholu. Nékteré
nezadouci UCinky akamprosatu mohou byt:

 prUjem

e plynatost

e Zaludecninevolnost
e ztrata chuti k jidlu

e sucha usta

e zavrat

e svedeni

e slabost

* nevolnost

e Uzkost

e potize s usinanim nebo spankem,
e poceni

o Naltrexon: také se pouziva pro zneuzivani opiatu
(vedlejsi Ucinky jiz byly popsany)

o Disulfiram (Antabus): odrazuje od piti tim, Ze
zpUsobuje nepfijemné fyzické reakce:
* nevolnost
* bolest na hrudi
* zvraceni
e Zavrat

o Nalmefen: Ize pouzit k prevenci recidivy nebo k
omezeni mnozstvi alkoholu, které nékdo vypije.
Ucinkuje tak, 7e blokuje opioidni receptory v téle,
coz snizuje bazeni po alkoholu.

Vedlejsi UCinky mohou zahrnovat:
* nevolnost
e zvraceni
* tachykardie a hypertenze
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Cast 5: INTERVENCE - PRISTUPY

Ucebni cile

Pojmenovat obecné principy interakce s lidmi s dusevnim onemocnénim
Porozumeét a procvicit efektivni komunikacni dovednosti

Rozpoznat priznaky krizi a rizikové faktory

Dozvedet se o postupech intervence v pripadé krizi a ve specifickych situacich

Dozvédét se o nejcastéjsich chybach v reakcich odbornikl a o nejlepsim
postoji k nim
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5. INTERVENCE — OBECNE PRINCIPY

Pouzivejte efektivni komunikacni dovednosti

Respektujte cloveéka v krizi a jeho dustojnost
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5. INTERVENCE — ZPUSOBY KOMUNIKACE
NEVERBALNIi ASPEKTY

Divejte se zpfima do obliceje Clovéka, se kterym mluvite.

UdrZujte odpovidajici ton nebo hlasitost.

Udrzujte primérenou fyzickou vzdalenost.

To, co sdélujete slovy, doprovazejte vhodnymi gesty a vhodnou pozici téla.

Pokud chcete mluvit o dllezitych vécech, vyberte spravny okamzik a spravné misto (vyhnéte se verejnym
prostoram s mnoha lidmi a momentiim, kdy na to nebudete mit dost casu...)
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5. INTERVENCE — ZPUSOBY KOMUNIKACE

VERBALNI ASPEKTY (l)

Nejprve poskytnéte pozitivni informaci, o cemkoli, co se povedlo.

Nasledujte s negativni informaci s pozitivnim pristupem..

Budte konkrétni: vyjadrujte se k chovani, nikoli k osobé.

Vyhnéte se vyrazim jako ,nikdy*“, ,vidy“ ...

Méjte otdzky, navrhy nebo Zadosti, neobvifiujte a nevnucujte (tim druhého dostavate do obranného postoje, coz
nepomaha najit feseni).

Mate-li néjaké obavy, vyjadrete je, aby se nehromadily.

Zamérte se na soucasnost a nezabyvejte se problémy z minulosti.

Vyjadrete svou spokojenost s vécmi, které udélal/a. Pozitivni poznamka ma na budoucnost mnohem vétsi vliv nez kritika.
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ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

VERBALNI ASPEKTY (l1)

Podporte i sebemensi pokusy o dialog. Dejte v rozhovoru prostor malym, ale pfijemnym vécem. (sport, televize,
nedavné udalosti)

Akceptujte mlceni a berte nedostatek socialni iniciativy jako soucast problému, ktery dana osoba ma.

Rozlisujte aktudlni pozadavky / potreby.

Nemotivujte prespfilis, neméjte pfilis mnoho pozadavk( najednou.

O nastolenych vécech mluvte oteviené a Cestné.

Bud'te tolerantni (chyby, pasivni postoje, omezeni...).

Ocenujte pokusy o pokrok, povzbuzujte ho/ji, aby to zkusil/a znovu.

Mluvte o jinych vécech nez o dusevni nemoci, nedovolte, aby nemoc monopolizovala jeho/jeji Zivot.
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5. INTERVENCE — ZPUSOBY KOMUNIKACE

AKTIVNI NASLOUCHANI

Naslouchat bez vyrusovani

Poslouchat a vénovat pozornost:
* Slovnimu sdéleni (co se rika)
* Neverbalnimu sdéleni (co fika rec téla, pauzy, vyraz v obliceji atd.)

Poskytnout cas:
 Nespéchat
 Umozniti mlceni
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EMPATIE

Rozpoznava pocity druhé osoby a dava najevo porozumeéni verbalnimi nebo neverbalnimi
zpUsoby

Respektuje

Poskytuje emocni podporu

Navozuje kontakt, povzbuzuje dialog, buduje vztah s danym ¢lovékem




ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

pSAL
KRIZE

Krize se obvykle neobjevuji nahle, ale predchazeji jim ,, prodromalni“ signdly: jsou to vystrazné signdly, které naznacuji, ze
existuje néjaky problém

¢ ~¢ Nespavost nebo prevraceny rezim den/noc
ALARMUIICI

Odmitani spole¢nosti, izolace, strach a nedtvéra

S I G NALY Absence v praci nebo ve skole, vyhybani se chodit ven.
‘“ Neschopnost soustredit se

W

| Zneuzivani drog nebo piti alkoholu
Pfi jezeni neporadek
Zhorseni osobni hygieny, zvlastni oblékani

Podrazdénost

Precitlivélost na podnéty (zvuky, svétlo ...)
Pfehnané obavy v jedné konkrétni véci
Odcizené chovani

Obecné, nelogické konverzace
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UNDERSTANDING MENTAL HEALTH

3. KRIZE: FAKTORY

VYSAZENI S krizi jsou spojeny nékteré rizikové situace
LEKO

Neni mozné s jistotou urcit priciny.

MuazZeme se pokusit vyhnout se situacim spojenym s

, krizemi.
STRESOVE RIZI KOVE UZITi DROG Pokud zjistime néjakou rizikovou situaci, méli bychom
SITUACE
FA KTO RY informovat rodinu, odbornika nebo nékoho jiného k

v v

tomu urceného (psychiatra, psychologa, zdravotni

gl sestru...), abychom krizi predesli.

NESTABILNI
PROSTREDI



ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

ASAL

5. KRIZE — CO DELAT? OBECNE

SNIZTE NEBEZPECI  zamezte tomu, aby si ¢lovék neubliZil — ani sobé, ani ostatnim

Zajistéte, aby nemél moznost néco znicit (odstrarite predmeéty).

POSKYTNETE Dejte ¢lovéku pocitit, Ze ho slysite, Ze je pfijimany, Ze ho chapete a Ze ho

PODPORU A KONTAKT  Podporujete.
Zkuste ho doprovazet pfi snizovani intenzity jeho emoci.

Reagujte klidné a meéjte svou reakci pod kontrolou.

Pouzivejte efektivni komunikacni dovednosti.

Zachovavejte respekt k ¢lovéku v krizi a jeho dlstojnost
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5. KRIZE — INTERVENCE V KONKRETNICH SITUACICH

NE RVOZN I” Udrzujte fyzickou vzdalenost.
ROZRUgENY,, Odstrante nebezpecné pfedméty.
ROZCILENY

Vyjadrete vasi touhu pomoci.

Pohybujte se a mluvte klidné.

Vemte v Uvahu predchozi epizody, které tento ¢lovék zazil.

Neodporujte mu/ji.

Nereagujte na urazky nebo hrozby.




sl ——————————— [\DVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

5. KRIZE — INTERVENCE V KONKRETNICH SITUACICH

Prizplisobte vas vztah jeho/jejim pozadavkim.

DEPRESIVNI

Nebudte hned zpocatku priliS zahlcuijici.

Naslouchejte, nenutte ho/ji mluvit.

V konverzaci se nezabyvejte jen naladou (nabidnéte i dalsi obecnda témata) .

Vsimejte si jeho/jejiho snahy a pokusl néco udélat.

Navrhujte aktivity, aniz byste do nich nutili (motivovat, snadné aktivity s vysledky v
kratké dobé)
Nemotivujte prespfilis, neddvejte prilis mnoho ukold najednou.
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5. KRIZE — INTERVENCE V KONKRETNICH SITUACICH

42 Budte laskavi a otevreni dialogu, ale pevni.
MANICKY 8 P

Nesnazte se byt dominantni ani se s nim/ni nehadejte.

Chvalte spravné chovani.

Oznacte nevhodné chovani, ale nadmérné nekritizujte.

Pokuste se snizit Uroven aktivity.
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5. KRIZE — INTERVENCE V KONKRETNICH SITUACICH

HALUCINACE Nevyjadfujte se pro nebo proti bludnym myslenkam. Berte je jako mozné (ne jako
pravdivé).

Nas zdjem musi smérovat k poznani myslenek ¢lovéka v krizi (nikoli k jejich cenzure)

NesnaZzte se odradit od bludnych myslenek nebo je odlvodnit

UkaZte ochotu a pfijméte jeho/jeji Uzkost a strach. Nechte ho/ji vnimat vas zdjem
POMOCi.
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5. KRIZE — INTERVENCE V KONKRETNICH SITUACICH

DEKOMPENZACE V€asné zachyceni: prodromy — varujici signaly

Koordinace se sluzbami dusevniho zdravi, na které mate kontakt.

Zjistéte, od koho nejlépe prijima navrhy.

Zprostredkujte dalsi ndvazné kroky se sluzbami dusevniho zdravi (konzultace, uzivani
1éka ...)

Pomozte zajistit pomoc s hospodarenim s financemi, a to i do¢asnou dobu.

Pfehodnotte plan ¢innosti tak, abyste odvratili pozornost od symptomd, ale aniz
byste ho/ji pretiZili.

Poskyt

Zvyste dohled.

Zvyste flexibilitu norem a pozadavku.
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5. KRIZE — INTERVENCE V KONKRETNICH SITUACICH

Vcasné zachyceni: prodromy — varujici signal
AGRESIVITA yeent e Y JElenay

- Mezni hodnoty: progresivni: verbalni- objekty-lidé (nizka a vysoka intenzita)
- Budte empaticti: aktivni naslouchani a dilci souhlas
- Pokuste se ho/ji uklidnit: snizte ton hlasu..

Chrante uzivatele i pracovniky sluzeb: je-li to tfeba presunte na jiné misto.

Zhodnotte, zda je situace urgentni a zda je nutné prizvat profesionala péce o dusevni
zdravi.

Pouzivejte techniky Upravy chovani.

Méjte jasno v tom, Ze agrese je zavazina véc, a ze musite posoudit situaci a pfijit s
alternativnim resenim, které je mozné zavést (naucit vhodnéjsi zplisoby komunikace,
negativni dlsledky ...).

Dasledky, které se tykaji profesional(: verbalni, ukoly, omluva, koupit, co bylo rozbito,
vylouceni na néjakou dobu ...

V pripadé potreby zavolejte na krizovou linku.
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5. KRIZE — INTERVENCE V KONKRETNICH SITUACICH

AGRESE
OBRACENA
VUCI SOBE

Pokud to bylo zptisobeno psychopatologickou dekompenzaci: stejna opatreni jako predchozi situace
(agresivita).

Pokud je pFi¢inou depresivni nalada:

Obvykle varuji pred sebevrazdou a nékdy se rozlouci s nejblizsSimi lidmi.

Pokud doslo uz k predchozim pokusim, je zvySena pravdépodobnost, Ze se o to pokusi znovu.
Cim vice je planovan, tim nebezpeénéjéi je, ale nékdy se provadi stejné.

Pokus si o svych myslenkach promluvi s odbornikem, mize mu/ji pomoci najit jina feseni.

Jak postupovat pfi riziku sebevrazdy:

Co nejvice byt s nim/ni. Pokud je riziko sebevrazdy vysoké, nenechavejte ho/ji samotnou.
Ukazte mu/ji, Ze mUZeme najit jiné vychodisko a Ze mlzZe byt dalSi mozna budoucnost.
Poskytnéte emocionalni podporu.

Neobvinujte ho/ji za jeho sebevrazedné myslenky.

Pokud je to velmi vazné: prijem do nemocnice

Profesni tajemstvi: profesiondl neni povinen jej uchovavat, pokud existuje zasadni riziko pro uzivatele
nebo treti strany

Proberte situaci se svym tymem
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5. KRIZE — INTERVENCE V KONKRETNICH SITUACICH

ODM |"|'N UT|, PLN EN|, Jedna se o ukazatel strednédobého rizika, pokud neni poskytnuta intervence.
PRAVIDEL, UCASTI

V AKT|V|TACH Rozpoznat a predpokladat limity: Uprava chovani

Posilit sebemensi pokrok dané osoby v zapojeni do raznych ukolu.

Zapojte uzZivatele od samého pocatku do jeho individualniho planu intervenci
(odpovédnost).

Vysvétlete mu/ji, proc€ jsou rlizné intervence provadény.

Zacnéte s minimalnimi kroky a pak je postupné navysujte.
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5. KRIZE — INTERVENCE V KONKRETNICH SITUACICH

POZITI’ Nese sebou riziko krize nebo relapsu onemocnéni.

DROG/ALKOHOLU

Pro ostatni uzivatele sluZzeb s historii brani drog nebo piti alkoholu to m{ze byt
podnétem k navratu k takovému chovani. Také dalsi s tim mohou zadcit.

Omezte intervence v dobé, kdy je pod vlivem latky/alkoholu.

Podporujte motivaci daného ¢lovéka k omezeni nebo skonceni s konzumaci drog ¢i
alkoholu a pokuste se, aby si uvédomil, ze jde o problém.

Poskytnéte interni a externi strategie pomoci (zajit na misto, kde poskytuji pomoc se
zavislostmi, pomoc se spravou penéz ...)

Netrestejte ho/ji, pokud vam o to fika: je to pozitivni, protoze to poukazuje na davéru
k vam.

Mluvte o tom, ale neschvalujte toto zavislostni chovani.
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5. KRIZE — INTERVENCE V KONKRETNICH SITUACICH

L 0O Riziko relapsu, pokud trva déle.
ODMITANI LEKU

Pokud jde o v€asny zasah: reagujte na emociondlni aspekt - nezapomente, ze je
dllezité apelovat na pocit spokojenosti/pohody (well being).

Nechte to néjaky Cas byt a potom nechte jinou osobu, aby |éky znovu nabidla.

Musi pochopit, Ze vas zajem se tyka jeho/ji, ne profesionala nebo ¢lena rodiny.

Pokud odmitani 1ékl pokracuje, informujte prislusného odbornika v oblasti dusevniho
zdravi.

Zvysujte povédomi o nutnosti uzivat Iéky.

Budte dusledni v indikacich.

Nepodavejte léky skrytym zplsobem nebo bez jeho/jejiho souhlasu.
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5. KRIZOVA INTERVENCE: CASTE CHYBY ODBORNIKU

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

PODRIZUJI SE
POZADAVKUM

NEDOSTATECNE
ZNALOSTI NEBO
PROTEKCIONISMUS ZKUSENOSTI O
DUSEVNIM
ZDRAVi

VENUJIi MALO
POZORNOSTI

SYMPTOMUM
DANE OSOBY

MOCENSKY
NEBO
AUTORITATIVNI
PRISTUP
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PROFESIONALNI PRISTUP KE KRIZIM A K DUSEVNIMU ZDRAVI OBECNE

Nechte danu osobu svobodnou a pritom ji stale podporujte: Posilujeme jejich autonomii a
soucasné maiji citit podporu.

Tolerujte jejich bézné zvyklosti a ¢as na jejich provedeni: Potiebuji svou rutinu, aby se citil/a
bezpecné a ovladal/a svij Zivot.

Vétsina jeho/jejich postojl a chovani zpUsobuji priznaky nemoci a nejsou védomymi a uUmyslnymi
pricinami.
Neobvinujte se, pokud se nedosahne pokroku. Snazte se, abyste nebyli frustrovani. Podivejte se,

jakou intervenci jste ucinili a kde mUzete zasdahnout z jiného Uhlu pohledu. Konzultujte se svym
pracovnim tymem.

Ovladejte své vlastni impulsy: Uzkost se prenasi kolem, na$ postoj a chovani vii¢i uZivateli je
modelem. Pokud chceme, aby byl uvolnény, musime dat najevo uvolnénost.
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Cast 6: Péce o sebe
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Ucebni cile

Pochopit, Zze prace s lidmi s dusevnim onemocné&nim muzZe byt stresujici a
nekdy zahlcujici.

Porozumeét ucinku biopsychosocialnich intervenci na zakladé vlastni zkusenosti
Naudit se a procvicit si rizné techniky péce o sebe sama.
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* Prace s lidmi s dusevnim onemocnénim muze byt velmi prfinosna a naplnujici
pravidelnym vyznamnym pozitivhim dopadem na zivoty téch, s nimiz
pracujete.

* Ale prace s lidmi s dusevnim onemocnénim muze byt také emocionalné
narocna a stresujici. Obcas se muze kazdy citit zahlceny a nevédét, jak dal.

* Pokud nebudeme dbat na vlastni rovnovahu a pocit spokojenosti a pohody,
muUzeme zacit mit problémy ve své odborné praci.

* Nejlepsi zpUsob, jak porozumét vlivu psychosocidlnich intervenci, je vyzkouset
si je na vlastni kazi.
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Stres

* Prace s lidmi s dusevnim onemocnénim nas odménuje v mnoha ohledech,
muUzZe nas ale také nadmeérné stresovat.

 Stres je popisovan jako subjektivni emocionalni reakce na mnoho stresord,
vyzev a pozadavkU v nasich Zivotech (Barnett, Johnston, & Hillard, 2006). \

* Stres je normalni soucasti Zivota a my ji kazdy zazivdme, at pfi praci s '
obtiznymi klienty, pri vyrizovani pojisténi, pri péci o nemocného blizkého,

kvali finanénim problémdm a nes¢etnym dalSim vyzvam a stresorim v
nasich zivotech.

» Ackoliv stres je normalni soucasti Zivota, stres, kterému v pribéhu ¢asu
nevénujeme nalezitou pozornost, mlze vést k vyhoreni.
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Vyhoreni

e Vyhoreni je termin poprvé pouzity Freudenbergerem (1975) a ma tfri slozky:
o emocni vycerpani,
o odosobnéni (depersonalizace - ztrata empatie, péce a soucitu),
O shizeny pocit uspéchu.

e Tyto aspekty se déji prubézné a kazdy je zaziva v rlzné intenzité v riznych obdobich béhem své
pracovni kariéry.

* Sice neni stanoveny konkrétni bod, kdy je ¢lovék oznacen jako ,vyhorely”, nicméné je dllezité,
abychom si kazdy uvédomoval, zda nevykazujeme znamky vyhoreni. Prevence je samozrejmé
vzdy nejlepsi. Kdyz se zaCnou projevovat znamky vyhoreni, doufame, zZe kazdy z nas ucini krok
zpét, prehodnoti svou soucasnou situaci a provede potrebné zmeény ve svém zivote, aby se opét
citil v psychické pohodé.
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PECE O SEBE SAMA

Procviceni si, jak peCovat o sebe vdm pomuze:

 Urcit a stanovit obecné vyzvy, kterym Celi vSichni pracoviti profesionalové, jako jsou mozné
stresové situace, vyhoreni nebo problémy v mezilidskych vztazich.

* Uvédomit si, v cem jste sami zranitelni, mUze to byt retraumatizace (mate-li vlastni
zkuSenost s traumatem), sekundarni nebo zprostredkovana traumatizace (pokud pracujete s
jednotlivci, kteri vypovidaji o svych vlastnich traumatickych zazitcich) a Unava ze soucitu
(ktera se muze vyvinout kombinaci vyhoreni a zprostfedkované traumatizace).

* Dosahnout vétsi rovnovahy ve vasem zivoté udrzovanim a zvySovanim pozornosti, kterou
vénujete rlznym oblastem svého Zivota, a to zplsobem, ktery je pro vas smysluplny.
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PECE O SEBE SAMA

* Péce o sebe neni jen o vasich limitech nebo stresorech ve vasi praci. Je to také
o zlepsSeni vasi celkové pohody. Témér vse, co pri péci o sebe délame, sméruje
ke stejnym cildm :

Péce o fyzické a psychické zdravi

Rizeni a sniZovani stresu

Nezanedbavani emocionalnich a duchovnich potreb
Péstovani a udrzovani vztah(

O O O O O

Dosazeni rovnovahy mezi osobnim, Skolnim a pracovnim Zivotem

» Kazdy z nas se muze liSit v jednotlivych oblastech, které zdlrazriujeme, a v
rovnovaze, kterou mezi nimi hledame.

Emotions

Body Mind

Work

Spirit

Relationships
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* Péce o sebe milzZe zahrnovat mnoho rdznych aktivit, maze zahrnovat napriklad:
o dostatek spanku kazdy den,
o dbat na zdravou vyzivu
o pravidelné cviceni/pohyb
o travit ¢as s rodinou a prateli,
o délat relaxace véetné meditace nebo jogy,
o pecovat o své spiritudlni potreby,
o hrat si se se svym domacim mazlickem,
o umeéleckeé vyjadreni
o udélat si radost Ctenim, a jeSté mnohem vice.

e Zahrnuje také:
Stanovte si své limity, fikejte ,,ne”, udrzujte zdravé hranice a dbejte na své limity.

* \V péci o sebe sama je také dulezité udrzovani zdravé rovnovahy mezi riznymi profesnimi ¢cinnostmi, jakoz i
mezi profesni a osobni ¢asti vaseho Zivota.
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Kramen-Kahn (2002) navrhuje nasleduijici otazky k urceni stavajici irovné osobni péce o sebe:

ADVANGED SKILLS FOR AGTIVE LIVING

1. Jste kompetentni a profesionalni?

2. Jste vreli, pecujici a pfijimajici?

3. Délate pravidelné pripadové konzultace s jinym odbornikem a zachovavate pfitom divérnost?

4, Délate na konci ndarocného dne sebereflexi, abyste prestali myslet na své klienty?

5. Udrzujete rovnovahu mezi praci, rodinou a hrou?

6. UdrzZujete si silnou podpUrnou sit rodiny a pratel?

7. Mate rGzné zdravé aktivity ve svém volném c¢ase a odreagujete se pfi nich od své prace? Pokud je vase prace cely vas svét, dejte si pozor!

Nemate vyrovnany Zivot.
8. Nabiji vas prace s klienty energii?
9. Rozvijite ve své praci nové profesni zajmy?
10.  Vnimate problémy klient( jako zajimavé a tésite se na spolupraci s klienty?
11.  Z(Gstavate objektivni, co se tykd problému vasich klient(?
12. Udrzujete dobré hranice s klienty, umoznujete jim prevzit odpovédnost za jejich konani a soucasné jim poskytujete podporu pro zmeénu?
13.  Zachovdvate si smysl pro humor? Se svymi klienty se mizZete smat.

14.  Jednate v souladu s pravnimi a etickymi standardy?
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6. PECE O SEBE - ZHODNOCENI

ZHODNOTTE SVE VAROVNE SIGNALY

O Mam naruseny spanek, stravovani nebo soustredéni.
Izoluji se od rodiny, pratel a koleg.

Nedokazu pravidelné dodrzovat naplanované prestavky.
Moje prace mé tési méné nez v minulosti.

Citim se znudény, nezaujaty nebo snadno podrazdény klienty.

o 0O 0 O O

Zazil jsem neddvno Zivotni stresové situace, jako jsou nemoci, osobni ztratu, potize se vztahem, finan¢ni problémy nebo
pravni potize.

O Citim se emocionalné vycerpany nebo vycerpany po setkani s urcitymi klienty.
Pri praci s klienty jsem premyslel o tom, Ze bych se chtél nachazet nékde jinde.
Povazuji svou praci za méné napliujici a uspokojivou nez v minulosti.

Citim se casto v depresi, Uzkosti nebo rozruseni.

Zivot si uzivam méné nez dfive.

Zazivam opakované bolesti hlavy a jiné fyzické potize.

o 0 0 0 0 O

Sedim a divam se do prazdna a nemuzu se soustredit na svou praci.
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CO DELAM DOBRE

O Pravidelné si planuji prestavky.

O Pravidelné si vybirdm dovolenou a nenosim si praci domu.

 Mam pratele, zaliby a zajmy, které nesouviseji s praci.

O Pravidelné cvi¢im, mam zdravou stravu a udrzuji si pfimérenou vahu.
1 Hliddm si svou pracovni dobu a pocet pripadu.

d Mdam pravidelné relaxacni aktivity (napr. meditace, joga, ¢teni, hudba).
O Pravidelné se ucastnim aktivit, které mé bavi a tésim se na né.
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STRATEGIE, jak o sebe pecovat:
v'Zajistéte si pro sebe dostatek ¢asu. Naplanujte si prestavky béhem celého dne.
v'Délejte véci, které vas bavi. Méjte konicky.
v/Starejte se o své fyzické i duchovni potfeby.
v'Pelujte o vztahy ve vasem Zivoté.
v'Rikejte NE!
v'Neizolujte se.
v'Méjte na paméti, Zze péce o sebe je dobra véc a udélejte si na sebe ¢as!

v'Nesnazte se byt perfektni, mit vSechno nebo délat vSechno. Poznejte své limity a
budte realisticti.
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Problem solving in six steps

Jde o techniku snizovani
psychosocidlnich stresor

Identify
and define
the problem

Analyse NemuUzZe vyresit vSechny
the problem problémy okam?zité,
zejména pokud
psychosocidlni stresory
probihaji nebo jsou
Implement Identify komplikované. Mize
possfble pomoci zmirnit a omeazit
solutions L o

stres, ktery Clovék pocituje

Evaluate
the solution

the solution

Select and plan
the solution

Source: WHO (2017) ECP module (
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Strengthening social supports

Source: WHO (2017) ECP module (
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