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Urgentni stavy

avy psychomotorického neklidu

e organické priciny
(deliria, poruchy chovani u sy demence etc.)
e psychotické a afektivni poruchy
e psychogenni etiologie (akutni reakce na stres)
e intoxikace (alkohol, THC, stimulancia)
\. infekcni etiologie (neuroinfekce) /

e Akutni stavy pri zavislostech na psychoaktivnich latkach

e Akutni stavy pri léecbe psychofarmaky



Urgentni stavy

e Stavy psychomotorického neklidu

. [ Stavy spojené s poruchou védomi}

e Suicidalni chovani

e Depresivni a uzkostné syndromy

Akutni psychotickeé stavy

Akutni stavy pri zavislostech na psychoaktivnich latkach

Akutni stavy pri lécbé psychofarmaky



Organicka postizeni mozku

Delirium

akutn

nahly
Ize urcit

dny-tydny
< 1 meésic

meénlivy
kolisa védomi k
vyrazné PM projevy

organické faktory

(vaskularni poruchy, demence, tumory CNS,
trauma CNS etc.)

somatogenni faktory
(ICHS, anémie, plicni zanéty, emfyzém,
dehydratace, malnutrice, dysbalance
elektrolytd, poruchy ABR, dekomp. DM etc.)

infekcni faktory
(vysoka horecka, chripky, pneumonie,
meningitis, enecefalitis, urosepse etc.)

intoxikacni faktory

(farmaka s centr. antichol. Guc¢inkem,
antirevmatika, odvykaci deliria etc.)

poruchy adaptace

(stresové situace, zména prostredi etc.)




Agrese

= zastrena e proti sobé
= ZFejma e proti okoli
Stupneé:

1. vuli potladena

2. verbalni

3. fyzicka proti vécem
4. fyzickd proti zvifatum a lidem



Rizikove faktory agrese

= Agresivni chovani v anamneze

= Organicita

= Floridni psychodza

= Akutni intoxikace, abuzus, zavislost
= Komorbidni porucha osobnosti

= Mladsi vek
» Nezameéstnanost
= Nestabilni vztahy s okolim



Vyskyt agrese

e Schizofrenie

e Manicke stavy

e Demence

e Abuzus psychoaktivnich latek
e Poruchy osobnosti

e Sex. agrese

e Mentalni retardace



The Braset Violence Checklist (BVC)

Interpretace skérovani:

Skére 0 = riziko nasili je nizké

Skore 1-2 = riziko nasili je stfedni. Méla by byt pfijata preventivni opatieni.
Skére nad 2 = riziko nasili je velmi vysoké. Méla by byt pfijata preventivni opatieni,
a kromé toho by mél byt vypracovan plan pro zvladani potencialniho nasili.

Operacionalizace chovani/polozek:

Zmateny/a — projevuje se zjevné zmateny a dezorientovany — mozné v ¢ase, misté&
nebo osobé.

Podrazdény/4a — snadno roz&ileny nebo nastvany. Neschopnost tolerovat pfitomnost
ostatnich.

Boufliva/y — chovajici se zjevné ,,hlasité” nebo hluéné. Napiiklad boucha dveimi,
vykfikne, kdyZz mluvi atd.

Fyzicky ohrozujici — je jasny zamér fyzicky ohrozit jinou osobu. Pfikladem je zaujeti
agresivniho postoje; popadnuti/drzeni oble¢eni jin¢ho ¢lovéka; zvedani pazi, nohou,
pésti nebo snaha dat hlavicku /udefit hlavou/ druhé.

Verbalné ohroZujici — verbalni vybuch, ktery je vice nez jen zvy3eni hlasu; a kde je
jasny zamér zastra$it nebo ohrozit jinou osobu. Napftiklad verbalni atoky, zneuzivani,
osocovani, verbalné neutralni komentafe pronesené vréivym agresivnim zpiisobem.

Utogici na objekty — iitok zaméfeny na predmét, a ne na jednotlivce. Napfiklad
nahodilé hazeni pfedmétem; bouchani nebo rozbijeni oken; kopani, bouchéani nebo
mléaceni do pfedmétu; nebo rozbijeni nabytku.

Poznamka: Pro polozky fyzicky ohrozujici chovéni, slovné ohrozujici a Gtoéici na objekty
byla pouzita the Behavioural Status Index (Reed, Woods & Robinson, 2000) se souhlasem
jednoho z autort (Woods).

V piipadé pouziti BVC v &estiné prosim kontaktujte Jaroslava Pekara z Vysoké skoly

zdravotnické, o. p. s. na adrese: pekara@vszdrav.cz

© Copyright Linaker & Bush Iversen (1995). Almvik & Woods (2000). All rights reserved, do not
use without the written permission of the copyright holders.

The Breset Violence Checklist

Breset Violence Checklist (BVC©) — rvchlé instrukce:

Hodnoceni pacienta v dohodnuty ¢as na kazdé sméné.
Absence nasilného chovani piislusi skore 0. Piitomnost
nasilného chovéni udava skore 1. Maximalni skore
(CELKEM) je 6. Pokud je chovani u znamého pacienta

normélni, napf. pokud je dobfe znamé, #e je obvykle zmateny

(byl jiZ takovy del3i dobu) pfislusi skore 0, pokud dojde
k nové zmatenosti nebo jeji zvyraznéni, piislusi skoré 1.
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Udaje o pacientovi

Fyzicky ohrozujici
Verbalné ohroZujicil
Utocici na objekty
CELKEM

Pondéli / Utery /
Rano |Vecer|Noc Rano [Vecer |Noc
Zmateny/a Zmateny/a
Podrazidény/a Podrazdény/a
Boufliva/y Bourliva/y
Fyzicky ohroZujici Fyzicky ohrozujici
Verbalné ohrozujici Verbalné ohrozujici
Utotici na objekty Utocici na objekty
CELKEM CELKEM
Streda / Ctvrtek /
Rano |Vecer|Noc Rano |Vecer|Noc
Zmateny/a Zmateny/a
Podrazdeny/a Podrazdeny/a
Bourliva/y Boufliva/y
Fyzicky ohroZujici Fyzicky ohrozujici
Verbalné ohrozujici Verbalné ohroZujici
Utocici na objekty Utocici na objekty
CELKEM CELKEM
Patek Ji Sobota 7
Rano |Vecer|Noc Rano |Vecer|Noc
Zmateny/a Zmateny/a
Podrazdeny/a Podrazdény/a
Bouflivd/y Bourliva/y
Fyzicky ohroZujici Fyzicky ohroZujici
Verbalne ohrozujici Verbalné ohrozujici
Utodici na objekty Utodici na objekty
CELKEM CELKEM
Nedéle 7
Rano JVecer [Noc
Zmateny/a
Podraidény/a
Bourliva/y

© Copyright Linaker & Bush Iversen (1995). Almvik & Woods (2000). All rights reserved, do not

use without the written permission of the copyright

holders.




Zvladani agresivniho pacienta
e nespoluprace pacienta, nesouhlas s terapii
e Casto nejsou k dispozici anam. data

e omezené moznosti psychiatrického
a somatickeho vysetreni

e pred zahajenim terapie:
alespon vizualné vysetrit
zaznamenat vit. funkce
stanovit pracovni diagnozu



Nefarmakologicka intervence

e Komunikace - deeskalacni techniky

e Docasné fyzické omezeni v lUzku
nebo umisteni v izolaci

Fyzické omezeni - pouziti kurtu lze pouze

v pripade, ze nemocny predstavuje bezprostredni
nebezpeci sobé nebo pro ostatni a v situaci,

kdy jiné méne restriktivni prostredky selhavaji



Komunikace
s fyzicky agresivnim pacientem

* Neverbalne
 Priorita vlastniho bezpeci
 Predmeéety mimo dosah
* Bezpecna vzdalenost
« Otevrena ustupova cesta

* Verbalne
* Predstaveni se
« Empatie
 Posazeni pacienta
* Nepopuzovat pacienta



Farmakologicka intervence

* Preference peroralniho podani.

* InjekCni podani — rychlejsi nastup ucinku.



Farmakologicka intervence

* Antipsychotika 1. generace

+ Sedativni efekt

+ Antipsychoticky efekt

+ Zkusenosti

- Akutni dystonie, EPS, akatizie, hypotenze, MNS

* Antipsychotika 2. generace

olanzapin, aripiprazol, ziprasidon
(Schizofrenie, BAP)

* Benzodiazepiny
+ Sedativni a anxiolyticky efekt
- Utlum dech. centra, tolerance, zavislost



Souhrn

zajisteni bezpecnosti pacienta a jeho okoli
pecliva diagnostika
rychla Iécba

adekvatni osetrovatelska péce

Dékuji za pozornost.
jaromir.hons@nemlib.cz



