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Kazuistika 1
• Okolnosti vyšetření:

• Do ambulance přichází 32iletá žena pro dlouhodobé potíže s alkoholem

• Anamnéza a vývoj potíží
• Klientka žije sama a pracuje ve firmě jako ekonomka. Stran potíží s alkoholem sděluje, že nadměrně 

pije už od svých cca 14 let, pití se poté zhoršilo na vysoké škole, když se odstěhovala od rodičů. Poté se 
jí několik let dařilo alkohol omezovat, když měla vážný vztah a partnerovi alkohol vadil, nakonec však 
začala opět pít ve velkém množství a kvůli tomu nakonec skončil i její vztah. V posledních dvou letech 
se zaměstnává převážně prací, která ji baví, ale zároveň je náročná

• V posledních dvou letech se klientka opakovaně pokoušela abstinovat, nikdy to ale nevydržela víc než 
dva až tři týdny. Aktuálně vypije zhruba lahev vína a několik panáků denně, začne pít vždy večer po 
příchodu z práce. Když se snaží přestat pít, začne se třást, je jí na zvracení a někdy je i mírně 
dezorientovaná.

• V posledních dvou měsících klientka přestala mít chuť k jídlu, zhubla asi deset kilo, stáhla se z kontaktu 
s přáteli, jednak se za pití stydí, zároveň i přestala mít chuť se s někým vídat, je velmi unavená, sice spí 
celou noc, ale spánek je nekvalitní, cítí se smutná každý den, je pro ni čím dál náročnější vstávat do 
práce, stává se, že zapomíná úkoly nebo dělá chyby. Minulý měsíc se poprvé stalo, že kvůli alkoholu 
nepřišla do práce vůbec. To ji přimělo se objednat do ambulance. Zároveň se velmi obviňuje za to, že 
nedokáže přestat pít a v posledním měsíci se také objevují myšlenky, že by bylo lepší nebýt a že by se 
vše vyřešilo, kdyby si ublížila.

• Pozorování
• Na začátku pohovoru se klientka usmívá, působí zdvořile, když začne mluvit o alkoholu, lze vidět, že se 

stydí, odvrací pohled, choulí se na křesle. Patrný PM neklid, třes rukou. Nálada pokleslá, plačtivost, 
místy se dokáže pousmát, hovoří pomalu a opatrně, obsahově reaguje na všechny dotazy adekvátně.



Kazuistika 1

1. Popište, jaké psychopatologické jevy se u klientky objevují

2. Napište, o jakých duševních poruchách můžeme u klientky uvažovat a proč

3. Napište návrh SPP

4. Jaké další kroky by byly vhodné v léčbě klientky?



Kazuistika 2
• Okolnosti vyšetření:

• 34iletý muž je přiveden na krizové centrum svými kamarády pro „divné chování“. Muž je s 
kamarády na dovolené, do včerejšího dne se choval normálně, poté začal být bázlivý a 
ostražitý, začal hovořit o důležitém úkolu, který musí splnit. V noci se vydal sám ven a vrátil se 
bez bot a hovořil nesouvisle o tom, že nese těžký úděl. Na váš dotaz se dozvídáte, že kamarádi 
nevědí o tom, že by měl muž někdy podobné chování dříve, dále že se jedná o dlouhodobého 
abuzera marihuany a že včera s kamarády rovněž užil marihuanu.

• Pozorování a rozhovor
• Klient je neupravený, působí zanedbaně a je bos. V počátku pohovoru se chová značně 

ostražitě, choulí se v křesle, rozhlíží se kolem, patrná tenze, těká očima. Po čase vám klient 
sděluje, že nechce, abyste jej připravili o jeho schopnosti a že vám „nemá nic víc říkat“. 
Ujišťujete klienta o jeho bezpečí, poskytujete čas a postupně se ptáte dále. Klient je velmi 
ostražitý, takže rozhovor je náročný. Postupně klient sděluje, že dostal významný úkol, má 
zvláštní schopnost, že když se někoho dotkne po dobu osmi sekund, spasí jeho duši. 

• Muž popisuje, že do něj vstoupil bůh a on nyní slyší jeho hlas. Ten mu říká, koho musí spasit. 
Také slyší hlasy, které ho odrazují od toho, aby o svých schopnostech někomu říkal, protože 
pak by o ně mohl přijít. Také popisuje, že jeho ruce září, když provádí spasení. Ptáte se, proč je 
muž bosý, na to muž sděluje, že musí čerpat energii ze země, aby ji pak mohl dotykem 
předávat dále.

• Ptáte se, zda někdo nabádá klienta, aby ublížil sobě nebo někomu jinému. Klient se ošívá, je 
tenzní, opakuje, že by s vámi neměl mluvit. Dodává, že nese těžký úděl, ale on sám nemůže 
zemřít.



Kazuistika 2

1. Popište, jaké psychopatologické jevy se u klienta objevují

2. Napište, o jakých duševních poruchách můžeme u klienta uvažovat a proč

3. Napište návrh SPP

4. Jaké další kroky by byly vhodné v léčbě klienta?



Kazuistika 3
• Okolnosti vyšetření:

• Do ambulance přichází 36iletá žena, podle anamnézy se u ní vyskytly dvě epizody manie, z 
nichž jedna byla následována těžkou depresivní epizodou. Žena k vám dochází pravidelně.

• Pozorování a rozhovor
• Dnes žena přichází na sezení a ještě než si sedne, začne překotně vyprávět o tom, že život je 

skvělý, že se cítí velmi dobře, cítí, že teď už vše sama zvládne a není důvod, aby se dál léčila.
• Všímáte si zrychlených pohybů, klientka nevydrží sedět na místě, hovoří rychle a místy je 

obtížné sledovat proud jejích myšlenek, chvíli se směje, chvíli je nevrlá a podrážděná. 
Pozorujete, že se jedná o výraznou změnu v chování od minulého sezení. Sdělujete to klientce 
a ptáte se jí, zda to také vnímá.

• Klientka podrážděně sděluje, že nemá na terapii čas a že přesně za 70 minut si musí vsadit v 
loterii, protože v noci dostala vnuknutí, která čísla vyhrají. Rovněž si již na odpoledne sjednala 
schůzku s realitním makléřem, protože za vyhrané peníze si chce koupit dům.

• Dotazujete se klientky, jak probíhal její poslední týden – dozvídáte se, že několik posledních 
dní zřejmě spala pouze minimálně, poslední dvě noci strávila v klubu, kde dle svých slov 
„celou noc protančila“ a seznámila se se „spoustou skvělých lidí“.

• Klientku konfrontujete s tím, zda se nemůže jednat o podobné věci, které zažívala dříve 
během epizod jejího onemocnění. Na to klientka reaguje podrážděně, že je konečně šťastná a 
vy jí to nepřejete.



Kazuistika 3

1. Popište, jaké psychopatologické jevy se u klientky objevují

2. Napište, jakou duševní poruchou klientka trpí a proč

3. Napište návrh SPP

4. Jaké další kroky by byly vhodné v léčbě klientky?



Kazuistika 4
• Okolnosti vyšetření:

• 25iletý muž, který studuje vysokou školu a bydlí na kolejích, byl přivezen k vyšetření na psychiatrii poté, 
co se snažil vylézt na střechu kolejí s tím, že potřebuje odstranit nahrávací zařízení, které je zde podle něj umístěné.

• Anamnéza a vývoj potíží
• Od rodiny klienta se dozvídáte, že asi před třemi měsíci začal mluvit o tom, že se mu na škole nelíbí, že se tam necítí v bezpečí a že by se 

chtěl přestěhovat. Během posledního měsíce téměř přestal s rodinou komunikovat, když se ho ptali, 
co se děje, tvrdil, že jim nemůže nic říct.

• Od spolubydlícího klienta se dozvídáte, že se zejména během posledního měsíce hodně stáhl, přestal jevit zájem o to někam si zajít nebo 
něco společně dělat. Všiml si, že různě v pokoji zkoumá elektronické přístroje a někdy je rozebírá. Také si všiml, že vůči němu začal být 
ostražitý. Dále se mu zdá, že v poslední době přestal i dbát na svou hygienu, do školy téměř nechodí a málo jí. Většinu dne prosedí u 
počítače.

• Rozhovor a pozorování
• Klient v rozhovoru sděluje, že potřebuje sundat nahrávací zařízení ze střechy domu kolejí, kde žije. Sděluje, že je přesvědčen o tom, že 

vedení školy o sleduje a odposlouchává, chtějí ho ze školy vyhodit. To poznal podle toho, že vždy když potká některého z učitelů, mírně 
kývne hlavou doprava. Také zjistil, že heslo na wifi v jejich patře má několik stejných číslic jako telefonní číslo a fluktuace v rychlosti 
datového připojení přisuzuje interferenci z nahrávacích zařízení. Dále sděluje, že vedení školy se na něm snaží dělat pokusy tím, že mu do 
mozku implantují myšlenky a pak sledují, co udělá. Často se mu stává, že v okně vidí oči, jak ho sledují, také na ulici se za ním otáčejí lidé 
spolčení s vedením školy, to pozná podle toho, když kývnou hlavou stejným způsobem.

• V pohovoru je klient ostražitý, rozhlíží se kolem sebe, ptá se, zda máte v kanceláři zapojený telefon a zda máte mobil a zda je můžete 
vypnout a odpojit. Emotivita jinak nevýrazná. Odpovídá s dlouhými latencemi, zdá se být roztržitý, často se opakovaně ptá, jak zněla vaše 
otázka, těžko soustředí pozornost. 

• Všimnete si, že se klient výrazně škrábe na paži – sděluje, že cítí, že má v tomto místě čip, cítí z něj v ruce vibrace a vidí pod kůží obrys 
čipu. Když se zeptáte, zda není možné, že by některé z popisovaných věcí mohly být vysvětlitelné nějak jinak, klient se naštve a začne vás 
osočovat, že „k nim patříte taky“.

• Když se doptáváte na jednotlivé údaje, všímáte si, že některé události, potvrzené od ostatních osob, klient datuje i o několik let zpátky 
nebo naopak do budoucnosti, když se klienta přímo ptáte, jaký je den a rok, odpovídá, že čas je relativní a že ho „přenášejí zpátky i 
dopředu v čase, aby viděli, co udělá“

• Na otázky, kdo je, kde je a kde žije, odpovídá přiléhavě
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