Schizofrenia si alte tulburari
delirante



SCHIZOFRENIA=dementa precoce(
Kraepelin, 1896)

Compendium

PSYCHIATRIE.




SCHIZOFRENIA( termen introdus de
Bleuler, 1911)

e Schizein= scindare + phrenos=suflet
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Schizofrenie=, disocierea autista a
personalitatii!”( V.Predescu)



Epidemiologie

Prevalenta globala a schizofreniei este de 1%
Distributie relativ egala pe sexe

Debut in general intre 20-35 ani

Nu prezinta diferente majore legate de etnie,
cultura sau mediu de provenienta



Etiologie

lpoteza genetica si ereditara: dispozitie
poligenica, frecventa mai crescuta la rudele
schizofrenicilor.

poteza infectioasa
poteza psihanalitica

poteza antipsihiatrica



Forme de debut in schizofrenie

Insidios

e Tulburari de concentrare

* Retragere sociala

* Comportament obsesional
* |dei de referinta

* Gandire magica



Forme de debut in schizofrenie

Debutul subacut:

* Fenomene de depersonalizare
* Fenomene de derealizare
* Anxietate. , dispozitie deliranta”



Forme de debut in schizofrenie

Debutul acut:

* |dei delirante de regula cu continut bizar
e Halucinatii auditive

e Sindrom de transparenta-influenta

* Disociatie ideo-verbala

* Bizarerii comportamentale



Debutul schizofreniei

Poate prezenta un grad mare de nespecificitate

» Paranoid
> Afectiv
» Catatonic



Tabloul clinic

* Simptome pozitive
* Simptome negative

* "orchestra fara dirijor!”



Aspectul fizic

Dezordine vestimentara
Griji corporale neglijate
Posibil bizarerii, manierisme

Posturi bizare( cu precadere in forma
catatonica)



Perceptia

* Halucinatii auditive- mai ales in forma
paranoida.

Pacientul aude voci.. ”in dialog” sau "in
simfonie”

* |luzii patologice.



Atentia sl memoria

e Atentia voluntara diminuata.
e Atentia spontana de obicei afectata

* Memoria poate fiin limite in primele faze ale
bolii, ulterior se considera ca toate functiile
cognitive intra in declin..Sa nu uitam ca a fost
initial numita ,,dementa praecox”!!



Tulburari de afect in schizofrenie

Dispozitie oscilanta, adesea accese depresive,
In primele stadii.

saracire afectiva, tocire afectiva,aplatizare
afectiva

Inversiune afectiva
Ambivalenta afectiva
Paratimie



Tulburari de gandire in schizofrenie

* Tulburari de ritm si coerenta: incoerenta ideo-
verbala, schizofazie.

e Tulburari de continut: idei delirante- insertia si
furtul gandurilor, sonorizarea gandirii,
modificari ale schemei corporale, dialogul cu
creaturi fantastice, inzestrarea cu capacitati
extraordinare..



Tulburarile de limbaj

e Solilocvie
* Neologisme, paralogisme



Evolutia schizofreniei

Perioada promorbida
Perioada prodromala
Debut

Perioada de stare
Perioada de remisie
Recaderi

Recurente



Sc
Sc
ScC
ScC

Perioada de stare

nizofrenia paranoida
nizofrenia hebefrenica
nizofrenia catatonica

nizofrenia nediferentiata



Tratament

* Psihofarmacologic

 Psihosocial




Tratament psihofarmacologic-obiective

* Cuparea agitatiei psihomotorii

* Remiterea simptomelor pozitive
* Tratarea simptomelor negative
* Neuroprotectia cognitiva



Tratament non-psihofarmacologic

Posibil doar dupa remiterea simptomatologiei
nalucinator-delirante!!

Psihoterapia este interzisa in perioadele de
decompensare psihotica!!



Tratament pe termen lung




Schizofrenie
-concluzii principale-

Discordanta

Incoerenta ideo-verbala

Ambivalenta

Autismul

Idei delirante

Halucinatii slab sistematizate

Detasare afectiva

Evolutie spre deficit si disociatie a personalitatii



