Тема 6.1: Психогении. Неврозы. Реактивные состояния. 

Цель занятия: изучить классификацию, основные диагностические критерии клинических форм психогенных расстройств, особенности течения. 

Контрольные вопросы для собеседования
1. Общая характеристика психогенных расстройств (общие критерии диагностики, систематика, течение, прогноз). 
2. Реактивные психозы. Этиопатогенез. Клинические проявления. Острые реакции: Аффективно-шоковые реакции. Истерические психозы (псивдодеменция, пуэрилизм, синдром Ганзера, синдром бредоподобных фантазий, синдром регресса психики).
3. Затяжные реактивные психозы, обусловленные субъективно значимой психической травмой: реактивная депрессия, реактивные параноиды. 
4. Психогенные аномальные реакции.
5. Неврозы. Этиопатогенез. Клинические проявления. Критерии диагностики. Принципы лечения. 
6. Роль личности и среды в возникновении неврозов
7. Неврастения. Клинические проявления. Принципы лечения
8. Истерический невроз. Клиника. Дифференциация истерического и эпилептического припадка.
9. Невроз навязчивых состояний. Клинические проявления, принципы лечения.
10. Депрессивный невроз (невротическая депрессия). Принципы лечения.

Практическая работа
1. Курация больных в отделениях психиатрического стационара.
2. Выполнение тестов, клинических заданий, решение ситуационных задач.
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Клинические задачи:
Для следующих задач определите:
1) Симптомы психического расстройства;
2) Основной психопатологический синдром;

Задача № 1. Больная 30 лет, по характеру эгоцентричная, капризная, мнительная. Отец страдал туберкулезом легких, постоянно подозревая его у себя, многократно обследовалась, но патологии со стороны органов дыхания не обнаруживалось. 5 лет назад после конфликта с мужем, чтобы "успокоиться" хотела выпить 2 таблетки тазепама, но поперхнулась, была рвота, возникло чувство удушья, страх смерти. Подобные состояния повторялись еще несколько раз при конфликтах с мужем и на работе. После очередного приступа в прошлом месяце появилось чувство сухости во рту, стала постоянно носить бутылочку с водой и несколько раз за день полоскать горло. На приеме после каждых 2-3 фразы полоскает горло. 

Задача № 2. 28-летняя больная, стеснительная и неуверенная в себе, на работе тайком оформила себе беспроцентную ссуду для покупки квартиры. После этого стало казаться, что за ней начали следить сотрудники компании ("специально начали подходить к моему столу, чтобы посмотреть, какие бумаги я оформляю", "стали заводить разговоры о квартирах", "неожиданно встречаю их на улицах"). Появилась уверенность, что главный бухгалтер и директор сообщили о ней в полицию и налоговую инспекцию ("захожу к ним, а они постоянно по телефону звонят"). Уволилась с работы. Находилась на лечении в психиатрической больнице, после выписки устроилась на работу, при обследовании через два года психически здорова. 

Задача № 3. Больная 49 лет обратилась к психиатру после смерти мужа. Тяжело переживала утрату, много плакала, постоянно думала о муже. При засыпании часто видела мужа, который звал ее к себе. Настроение резко снижено. Выражение лица печальное, на глазах слезы. Рассказывая о своей жизни, о муже, плачет, говорит, что без него жизнь для нее закончилась. 

Задача № 4. Больной С., 42 года, инженер. Однажды в связи с неприятностями на работе почувствовал себя плохо, появились одышка, боли в области сердца. Диагноз, поставленный врачом «скорой помощи»: инфаркт миокарда, в дальнейшем был отвергнут. Но с этого времени больного стала преследовать мысль о том, что он в любой момент может упасть и умереть. Эти тревожные мысли усиливались, когда больной находился в душном помещении, в большой толпе. Перестал ездить в автобусе, в трамвае — как только закрывались двери вагона, больного охватывал непреодолимый страх смерти. Долгое время он старался скрыть от всех эти переживания, под разными предлогами уклонялся от присутствия на заседаниях. Объясняет тем, что опасался насмешек: ведь необоснованность его опасений была для самого больного совершенно очевидна. В дальнейшем появились новые страхи и тревожные мысли. Выходя утром из дома, со страхом думал, что на работе в этот момент по его вине 150 произошла крупная авария. Попытки отогнать эту мысль были безуспешны. С бьющимся сердцем С. прибегал на завод и убеждался, что там все благополучно. Десятки раз проверял исправность механизмов, выполнение правил техники безопасности, из-за чего запустил основную работу. Однажды по дороге на завод больной переходил железнодорожные пути, ему пришла в голову мысль: если ему удастся пройти под медленно движущимся вагоном маневрирующего поезда, то на работе все будет в порядке. В последующем несколько раз с большим риском для жизни проделывал это, хотя и отдавал себе отчет; что между подобным рискованным поступком и опасностью на заводе нет никакой связи. Все это в конечном итоге заставило больного обратиться к врачу.

Задача № 5. Больной перенес тяжелый грипп. Через месяц после заболевания жалуется на постоянные головные боли, плохой сон, аппетит; отмечает, что стал раздражаться по пустякам. После вспышки гнева, плачет. Быстро устает, даже беседа с врачом спустя 20-30 минут утомляет. Не может читать книги, так как постоянно отвлекается, начинает думать о другом. К своему состоянию критичен. 

