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Co se jimi 1éci

e Schizofrenie
— postihuje cca 1 % populace
—mladi lidé
— chronicka, téZce postihuje Zivot
—hereditarni slozka
— pozitivni a negativni pfiznaky

e Poruchy chovani

e Zvraceni

* Neklid a agitovanost
¢ Neuroleptanalgézie
¢ Poruchy spanku
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Schizofrenie

e Pozitivni pfiznaky
—bludy (Casto paranoidni)
—halucinace (hlavné sluchové, ¢asto nabadajici)
— porucha mysleni a integrace
—abnormalni chovani
—selektivni pozornost

® Negativni pfiznaky
—socialni stazeni
—emocni oplosténi
—kognitivni deficit

e Dalsi priznaky
—kognitivni a afektivni
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Patogeneze

¢ Genetické a environmentalni faktory
—10 % u ptibuznych 1. ¥adu, 50 % u monozygotnich dvojcat
- virové infekce in utero, hypertenze matky
— kortikalni atrofie, zvétSeni komor
—od zacétku, neni progresivni

e Neurochemické teorie
- patofyziologie na zakladé lécby
—dopamin
— serotonin
— glutamat
—dalsi??
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Neurochemické teorie

® Dopamin
—amfetaminy > psychoza
— dopaminergni agonisté - psychdza
- pravdépodobné D,

e Glutamat
—NMDA receptory
- snizeni aktivity

® Serotonin
—regula¢ni role na dopamin?
—5-HT),, receptory

Déleni antipsychotik

¢ Klasicka
— typické NU
- sedativni a incisivni
— fenotiaziny, tioxantiny, butyrfenony
—cca do roku 1980

* Atypicka
—novéjsi
—méné NU
—jina selektivita k receptortim
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Mechanismus t¢inku

* Antagonisté
—hlavné na D, (nutno blokovat cca 80 % receptorti)
—novéjsi nékdy téz D,
—ucinek na 5-HT, muskarinové, histaminové, adrenergni
—akutni a odloZeny ucinek
—ucinek v mezolimbickém systému / negrostriatu

[jéinky

e Chovani
- snizuji spontanni motoriku (az katalepsii)
—apatie
— snizena iniciativa
— ztrata emoci a zajmu
- spanek

o Jiné
— antiemeticky ucinek
— motorické ucinky
(extrapyramidové)
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Nezadouci ucinky

e Akutni dystonie
—mimovolni pohyby
— Parkinsonicky syndrom
—hlavné ze zacatku
—reverzibilni
—antimuskarinovy ucinek snizuje

e Tardivni dyskineze
— pozdni t¢inek
—20 - 40 % klasickych
—irreverzibilni

- vysazenim se Casto zhorsi

@




Nezadouci ti¢inky

¢ Endokrinni
- zvyseni prolaktinu
- gynekomastie

¢ Dalsi NU
— antihistaminicky tcinek
- antimuskarinovy ucinek
- alfa-blokada
— pfibirani na vaze
— antipsychoticky maligni syndrom
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Fenotiaziny

e chlorpromazin (Plegomazin®)
- sedativni
- distancovani od pocitu bolesti
- psychovegetativni rozpojeni

e levomepromazin (Tisercin®)

e flufenazin (Moditen Depot®)
— depotni pfipravek (compliance)

Strojil

Butyrfenony

e haloperidol (Haloperidol Richter®)
—incisivni, dobfe na +
—méné vegetativnich NU
— vice extrapyramidovych
— existuje depotni forma

¢ melperon (Buronil®)

—nékdy jako anxiolytikum
—u abstinencnich priznaku alkoholiki
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Atypicka antipsychotika

* klozapin (Leponex®)
—dirty drug (MARTA)
-D, >D,, taky 5HT,,, muskarinové, adrenergni
— minimum extrapyramidovych NU
—mirni i negativni symptomy
—pouziva se u ,rezistentnich pacientti”
- CAVE leukopenie a myokarditida

e olanzapin a kvetiapin (Zyprexa® a Seroquel®)
—mensi vliv na kostni dien
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Dalsi antipsychotika

e tiaprid (Tiapridal®)
—selektivni D2/D3
—hodi se pro poruchy chovani ve stafi
—vhodné hypnotikum pro starsi pacienty
— dobfe tolerovany
—mirni i negativni symptomy
e sulpirid (Dogmatil®)
—selektivni D2/D3
—u tézkych depresi
e risperidon (Risperdal®)

—SDA, i u déti, selektivni k D2 v mesolimbickém,
nikoliv v negrostriatalnim systému
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Antipsychotika - shrnuti

e tcinky
—blokada D, 5HT (a ostatni)
- psychozy, schizofrenie
—sedace, poruchy chovani
—antiemetika
—akutni a chronické

® nezadouci ucinky
— motorické — akutni a chronické

- vegetativni
—jiné (kostni dfen, QT interval)
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Antidepresiva
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* nejcastéjsi afektivni porucha
—od mirné az po tézkou s halucinacemi
— vyznamna pfi¢ina mortality a morbidity
— celozivotni prevalence 10 %

* endogenni deprese
—asi25%
— variantou je ,bipolarni afektivni porucha”
—dédi¢na predispozice

e reaktivni deprese
-75%
- vyvolavajici pficina

Deprese
Psychologické Traumatické Somatické Léky
prostredi udalosti choroby a drogy
Genetika Pocet ptedchozich epizod

Neuropienasete  Hormony  Rustové faktory

i

Neuroplasticita v hippocampu, amygdale a cortexu

DEPRESE
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Deprese

® emocni priznaky
—stradani, smutek, apatie, pesimismus
—nizké sebevédomi, pocity viny, selhani, osklivosti
— ztrata motivace, anhedonie, abulie

® biologické priznaky
— zpomaleni mysleni a konani
— ztrata libida a chuti k jidlu,
— poruchy spanku
—stupor
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Lécba deprese

e akutni
- 6-8 tydnti
— odstranit pfiznaky
— obnovit fungovani

e udrzovaci
—4-9 mésicti po odeznéni piiznakii!
—udrZeni remise

e profylakticka
—muze byt celozivotni
— zabranit rekurenci

Strojil

presiva

Skupiny antidepresiv

e inhibitory zpétného vychytavani (reuptake)
-TCA
—SSRI
—SNRI
—NaSSA

¢ inhibitory MAO
-RIMA
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Tricyklicka antidepresiva

e imipramin (1958), amitriptylin, nortriptylin
- “dirty” effect
— presynapticka inhibice reuptake NA a 5-HT, méné D
—blokuji o, H; a M, receptory
— tézké deprese za hospitalizace
—neuropaticka bolest
—nutnost titrace

e Nezadouci tcinky
— anticholinergni — rozmazané vidéni, suché sliznice, zacpa,
mocova retence
- ortostaticka hypotenze, vertigo, tachykardie
~ arytmie, kardiovaskularni NU
—sexualni dysfunkce, sedace
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Tetracyklickd antidepresiva

® mianserin, maprotilin
- méné muskarinovych NU
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Selektivni inhibitory reuptake serotoninu - SSRI

® SSRI
—bezpecngjsi a lépe tolerované nez TCA
—uzivaji se 1x denné
—neni nutno titrovat
—nejsou sedativni

® Nezadouci tcinky
—bolesti hlavy

—tizkost, poruchy spanku
—sexualni dysfunkce

— serotoninovy syndrom — tfes, hypertermie a kardiovaskularni
kolaps.
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Figure 2. Findings in a Patient with clonus and
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Selektivni inhibitory reuptake serotoninu - SSRI

e fluoxetin (Prozac®, Deprex®)
—jedno z nejpouzivanéjsich
—dlouhy polocas (az 96 hodin)

e citalopram (Citalec®, Seropram®)
—malo interakei
- popularni u polymorbidnich

e sertralin (Zoloft®)

® paroxetin (Seroxat®)
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SNRI a NaSSA

¢ Inhibitory reuptake 5SHT a Na (SNRI)
- venlafaxin (Efectin®)
—diky Na budivéjsi
— 4&inny
— CAVE sebevrazdy

*Na a specificky 5SHT (NaSSA)
- mirtazapin (Esprital®)
—nema interakce
—je sedativni
—bezpecny, oblibeny u starych a polymorbidnich
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Inhibitory monoaminooxidazy

® Neselektivni
— ptili§ mnoho NU a interakei

e Selektivni
—moklobemid (Aurorix®)
—inhibice MOA-A
— CAVE tyramin v potravé
— interakce (amfetamin, efedrin, opiaty)
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Antidepresiva

o Utinky
—hlavné serotonin a noradrenalin
—inhibice reuptake nebo metabolismu
- pomaly nastup

e Skupiny
—RIMA, TCA, SSRI, SNRI, NaSSA

® Nezadouci t¢inky
—sedace, serotoninergni syndrom, krvacent, interakce
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Dékuji za pozornost

You know the nearer your destination
The more you're slip slidin' away

- Paul Simon
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