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Skoly nechtéji
nemocné deéti
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déti v CR podle kvalifiko-

vaného odhadu potiebuje
pomoc détského psychiatra a ve
Skole pomoc pfi zapojeni do béz-
ného Skolniho Zivota. Jako psy-
chiatr pro déti a dorost se denné
setkavam s tim, Ze dostate¢nou
pomoc nedostanou. Dusevni po-
ruchy dospélych se v 70 % pro-
jevuji ve véku do 16 let. Déti
trpi t€méf stejnym spektrem du-
Sevnich poruch jako dospéli. De-
prese déti predskolniho i Skolni-
ho véku jsou svym utrpenim
stejné jako u dospélych. Depre-
se dospivajicich je dokonce nej-
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J edno ¢islo: 100 az 150 tisic

¢ime déti se schizofrenii, s bipo-
larni poruchou, s izkostmi. Den-
nim chlebem jsou ,,adehadiaci*
¢ili déti s hyperaktivnim chova-
nim. Medidlné nejzndméjsi je
skupina autistl, kterd ale neni
zdaleka nejvetsi.

Dnes 1éc¢ime v ambulancich
déti od tii let véku, coZ je para-
doxné dobré zprava. Terapeutic-
ké uspéchy ukazuji, Ze ma smysl
ajejich rodice ale narézeji ve Sko-
lach. Maji problémy, aby odtud
déti nepferadili do specidlnich
§kol. Neberou je na vylety, na ta-
bory, nechtg&ji podavat 1éky. Cas-
to se nerespektuji 1ékarska dopo-
ruceni s odkazem, Ze nevychova-
né dité, autista, ,,adehadak* patii
do specidlni Skoly. Pfitom co
alergici, astmatici, diabetici?
Taky do ,,specidlek*? To si ni-
kdo vytknout nedovoli.

Praktickd vymahatelnost pra-
va déti s dusevnimi poruchami
na $kolach je nulova. Cest mnoZi-
cim se vyjimkdm a osvicenym
ucitelim. Deétska psychiatrie
nemd medidlni tvarf, kterd by ji
destigmatizovala, neméme nada-
ce. Sami nezménime vnimani du-
Sevnich poruch u déti ve spolec-
nosti. Pfitom to nejsou blazni.

Podle mého je nejlepsi zacit
u déti, téch zdravych i s duSevni
poruchou, u jejich rodict a ucite-
1. Ti vSichni se mohou ucit sou-
Ziti, poznavat, jak se vzajemné
vnimat, mluvit spolu. Pfes déti je
mozné zacit menit nas vztah k li-
dem s dusevni poruchou.

Cekaci doba u détského psy-
chiatra v terénu je od Ctyt do Ses-
ti mésic. Zméné miZze vyznam-
né pomoci vlada a parlament re-
alnym humanismem a zasadni
podporou komplexni péce o tuto
mohutnou skupinu déti.

Na zavér opét to Cislo. Kvalifi-
kovany odhad 100 az 150 tisic
déti! A vSechny jsou mezi nami,
na Skolach... A jednou budou
dospélymi, jako jsme dnes my.

Autor je ambulantni psychiatr v Ostravé
a predseda Asociace détské a dorostové
psychiatrie

Maniodepresivni teena

Miva vaSe dité obdobi, kdy
spi jen par hodin, a pfitom
neni vlibec unavené?
Vehementné utraci a ma
zcela nepfimérené
sebevédomi? Pozorujete,
Ze jindy se jeho nalada

na nékolik tydnl propada
do deprese, ma pocit
bezvyznamnosti a uzavira se
do sebe? Je mozné, ze ma
takzvanou bipolarni
afektivni poruchu.

RENATA GEBAUEROVA

ipolarni afektivni
porucha  (znama
i jako maniodepre-
sivni psychdza) je
zdvaznym dusev-
nim onemocnénim, které se pro-
jevuje nékolik dnd ¢i tydnt trvaji-
cimi obdobimi nepfiméfené zhor-
Sené nebo naopak zlepSené néla-
dy.
Trpél ji Vincent van Gogh ¢i
Milos Kopecky, trpi ji i Catherine
Zeta-Jones. Patii mezi onemocné-
ni s nejvySsim podilem dédic-

nych faktord, takZe potomci rodi- |/

¢, ktefi ji maji, jsou touto nemo-

Bipolarni afektivni porucha

ci ohrozeni az desetkrat vice nez |4

béZna populace.

Velké deprese se
zacinaji typicky
vyskytovat ve veku
11 az 15 let. Tehdy
hrozi, ze dospivajici
jedinec trpici témito
obtizemi sdhne
v touze ulevit si po
néjaké navykové
latce.

,,Prvni projevy bipolarni afek-
tivni poruchy mohou byt u déti
a dospivajicich pomérné neurci-
té,* uvadi Michal Goetz, vedouci
1ékar diagnostického oddéleni
Détské psychiatrické kliniky
prazské Fakultni nemocnice Mo-
tol.

»Nejcastéji ma dité uzkosti
a v mladSim Skolnim véku poru-
chy spanku,* doplnuje. ,,U nékte-
rych déti se mize objevovat vel-
ka podrazdénost Ci priznaky po-
dobné poruse pozornosti s hyper-
aktivitou. U vétSiny déti, které se
takto projevuji, se dusevni vyvoj
smérem k bipolarni poruse po-
chopitelné nevyda. Jen si musi-
me uvédomit, Ze dit€ posouvaji
do pasma s vétsSim rizikem, ze-
jména ma-li rodice, ktery touto
poruchou sam trpi.*

W 60 % dospélych
s bipolarni
poruchou uvadi
zacCatek obtizi pred
18. rokem véku,

20 % uvadi zacatek
v detstvi.

Celozivotni onemocnéni

charakterizované stridavym

vyskytem manickych
epizod a depresi.
Vyskytuje se
u 1,5-3 % dospélych.

Riziko choroby
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W Depresi se
mysli alespon
dva tydny trvajici
velmi smutna
nebo podrazdéna
nalada Ci ztrata
zajmu o ¢innosti,
které jedince
obvykle tési.

pro potomky je pfi vyskytu
nemoci u jednoho rodice
15-25 %, pf'i onemocneni

obou rodic¢t 50-75 %.

Pozdéji se podle 1ékare mize
objevit stadium, kdy dité reaguje
na zatéZové situace dlouhodobéj-
§im a hlub$im poklesem nalady
neZ jeho vrstevnici. Ani zde vSak
stéle jeste neni fe€ o ,,velkych de-
presich®, jeZ bipolarni poruchu
typicky provazeji.

Apel na pedagogy,

rodice i ministerstvo

Ony ,,velké deprese se zacinaji
typicky vyskytovat az ve véku
11 az 15 let. ,,Tehdy hrozi, Ze do-
spivajici jedinec trpici t€mito obti-
Zemi sahne v touze ulevit si po né-
jaké navykové latce,” pokracuje
psychiatr. ,,Je to vSak zradna stra-

tegie. Uleva byva kratkodoba, na-
sledovana jak zhorSenim jeho ak-
tualniho stavu, tak i zhorSenim
pribéhu nemoci.*

Dodava, Ze teprve ve véku
13 az 18 let pfichazeji prvni tzv.
manie, na zakladé kterych Ize bi-
polarni poruchu s jistotou rozpo-
znat. Pokud nemoc zaCne nena-
padné€, nemusi rodi¢ nebo ucitel
na tuto diagnézu vibec pomys-
let.

,.Nekteré mirnéjsi projevy mo-
hou byt povazovany jen za boufli-
vEéjsi pubertu ¢i détskou rozjive-
nost,”“ pokracuje doktor Goetz.
wZpocatku mize byt depresivni
chovdéni ditéte povaZovéno za pu-

bertalni manyru, naladovost, libo-
vani si v izolaci, trucovani, strha-
véani pozornosti.“ Rodice, pedago-
gové a détsti 1ékari by se proto pfi
podobnych projevech ditéte méli
naucit pomyslet i na eventualitu
dusevni poruchy. V podobnych
piipadech je spravné poloZit si
otazku: a co kdy?Z je to manie, de-
prese, uzkostna porucha, psyché-
za nebo porucha pozornosti spoje-
né s hyperaktivitou?

Jen tak budou moci podobné
chovani ditéte kvalifikované po-
soudit a problematicky jedinec
se dostane vcas do péce odborni-
ka.

,.Bohuel, Ceska republika ma

geri

téchto specialistd kriticky nedo-
statek a jsou u nich dlouhé ceka-
ci Ilhtity. Momentalné jsme hlubo-
ko pod standardy Evropské
unie, konstatuje doktor Goetz.

Hospitalizace je ¢asto nezbhytna

,Je-1i bipolarni porucha zachyce-
na v mirném stadiu, lze se poku-
sit o ambulantni 1écbu, ovSem vel-
mi Casto je zde nutna hospitaliza-
ce,” pokracuje Michal Goetz.
,,U dosud nelécenych fazi této ne-
moci nema obvykle pacient dosta-
teny ndhled na své obtiZe, zejmé-
na kdy?z jde o teenagera. Hrozi ri-
ziko, Ze dospivajici jedinec neak-
ceptuje, Ze pro zvladnuti nemoci
je nutné pravidelné uzivani
1éka.«

Vysazeni 1ékli znamené nechat
chorobu, aby nekontrolované pa-
sobila Skody ve vztazich, vzdéla-
vani 1 rodinném fungovani.
dech se adolescent mtize pokusit
i o sebevrazdu — at uz pod vlivem
deprese, silné tzkosti, nebo psy-
chotickych pfiznakd, jako jsou
bludy ¢i halucinace. Peclivou 1é¢-
bou je vSak u urcitého procenta
nemocnych mozné dosdhnout
i toho, Ze se pfiznaky dale nevy-
skytuji.

,,Pokud je dobra spoluprace ze
strany pacienta a lécba je kom-
plexni, je to podobné jako u clové-
ka s dobfe kompenzovanou epi-
lepsii nebo vysokym tlakem — kro-
onemocnéni pacientovi nijak ne-
pfipomind,” dodéva détsky psy-
chiatr Goetz.

Program pro rodice

Prestoze byla bipolarni porucha
dlouhodobé povaZovana za one-
mocnéni zacinajici prevazné
v rané dospélosti, ve studiich pro-
bihajicich v 90. letech dospéli s bi-
polérni poruchou uvedli, Ze prvni
duSevni obtiZe zacaly u 60 procent
z nich pred 18. rokem véku
a u 20 procent pred 13. rokem
véku. Pfitom od prvnich sympto-
md k rozpoznani onemocnéni
a spravné diagnéze uplyne podle
téchto studii obvykle 10 az 16 let.

,Pacienti s bipolarni poruchou
vzpominali na tuto dobu jako na
obdobi velkych obtizi,” uvadi Mi-
chal Goetz. ,,Zpétné si vybavova-
li, Ze v détstvi trpéli fadou tzkos-
ti, byli niladovi, méli poruchy
spanku, propadali smutku nebo
podrazdénosti bez zjevné pficiny,
a néktefi byli dokonce povazova-
ni za zlobivé déti ¢i nezvladatelné
pubertaky. Ve skuteCnosti u nich
§lo o prvni projevy bipolarni poru-
chy.“

Na Détské psychiatrické klini-
ce v Praze-Motole proto ve spolu-
préaci s Narodnim tstavem dusev-
niho zdravi zavedli osvédceny
program ambulantniho vySetieni
déti rodica s bipolarni poruchou.
Rodice, u nichz tuto nemoc psy-
chiatr diagnostikoval a ktefi maji
déti ve v€ku 7 az 17 let, se mohou
do programu prihlasit na e-mailo-
vé adrese jeho koordinétorky:
ludmila.madarova@fnmotol.cz.

Autorka je spolupracovnice redakce
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Zdravotnici
dostanou vic

m Zajimavé a snad i zabavné setkani
Noc védcli 2015 se uskute¢ni v patek.
Odbornici se s laiky sejdou na desitkach
mist po celé republice, navtévnikim
otevi'ou dvere laboratori, na pozorovani

oblohy je pozvou do hvézdaren. O tom,
co se hude dit ve vasi blizkosti-,.‘d i
na webu www.noc-vedcu.cz.

Tarifni platy pracovnik(
ve zdravotnictvi se
1. ledna 2016 zvednou
=1

Vérte sobé,
ne genetice

Norové vedou

Lidé, ktefi véfi, Ze jejich tloustka je

dana dédic¢nosti, vénuji méné pozornosti

vybéru zdravé stravy a cviceni, takze
potom skute¢né maji ¢astéji nadvahu.
Kdyby si stravu a pohyb hlidali, bylo
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Kurakam

0 5%, rozhodla ¢eska &
vlada. Ostatnim ¢ al .
zaméstnanciim verejné N v elektromobilech

sféry chce vlada zvysit
platy 0 3%, ale

uz 1. listopadu
letosniho roku.
Zdravotnické &
odbory nejsou '@
spokojené, i
pozadovaly

zvySeni 0 10 %'%t\-“l

V EU, Norsku a Svycarsku se v prvnim
pololeti prodalo 72 tisic elektromobil(,
z toho Ctvrtina v Norsku. Neni to dano jen
laskou Nort k ,,¢istym*“ modernim vozim.
Vzhledem k dovozni dani a ekologickému
poplatku jsou v Norsku auta 0 50 az
100 procent drazsi nez tfeba v Némecku.
Za elektromobily se priplatky neplati,
atak vyjdou levnéji nez bézna auta.

by jim lip. Ukdzal to americky vyzkum
publikovany v ¢asopise Health Education

and Behavior.

hrozi cukrovka

Kufaci maji o polovinu vyssi riziko,
Ze onemocni cukrovkou Il. typu (ta
se objevuje az u dospélych lidi), nez
nekuraci. Prokazalo to shrnuti 88 studii
na toto téma publikované v Lancet
Diabetes and Endocrinology. Pro¢ tomu
tak je, vsak neni jasné. Koureni ma stale
sva nemila tajemstvi.



