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1. Parskats par sizofreniju

Kas ir Sizofrénija?

Sizofrénija ir hroniska psihiska slimiba, kas ietekmé

cilveka spéju

UZTVERT,
VERTET UN
RIKOTIES.........

ir traucéta pasaules uztvere un pasizpausmes. Vini

biezi ir zaudéjusi saikni ar realitati, un tas siem
cilvekiem, vinu gimenes locekliem un draugiem
rada butisku stresu. Cilvékiem ar Sizofréniju var
bat grati atskirt realitati no slimibas raditam
idejam. lespéjams, vini raizéjas par to, ka

citi lasa vinu domas vai slepus plano viniem
kaitét. Sie cilveki, iespéjams, ari dzird, redz vai
sajut neesosas lietas. Dazkart viniem var bat
grati sajust, izprast un paust emocijas. Ta ka
Sizofrénijas gadijuma tiek skarta domasana,
viniem var bt grati koncentréties vai pienemt
lemumus. ArT aktivitates, kas Siem cilvékiem
kadreiz sagadajusas prieku, iespé&jams, vairs
neaizrauj. Slimibas simptomi butiski ietekmé vinu

ikdienas aktivitdtes un attiecibas.

Sizofrénija ir sastopama retak neka citi psihiskas
veselibas un uzvedibas traucéjumi, ta skar

aptuveni

24 MILJONUS
0.32%

pasaules iedzivotaju. Ta vienlidz biezi sastopama
visu dzimumu, rasu, etnisko grupu un ekonomisko

slanu parstavjiem.



Kad rodas simptomi?

Pirmie Sizofrénijas simptomi parasti rodas vélinos
pusaudza gados vai ap divdesmit gadu vecumu.
Si slimiba viried§iem un sievietém var rasties
vienlidz biezi. VirieSiem simptomi parasti sakas
agrak - vélinos pusaudza vai agrinos pieaugusa
cilvéka gados. Sievietém augstaks simptomu
raganas risks ir 20—39 gadu vecuma. Sislimiba
var sakties arf aptuveni 45-50 gadu vecuma.

Loti dazaddo izpausmju dé|

SIZOFRENIJA IR VIENA NO

SAREZGITAKAJAM
PSIHISKAJAM ,\
SLIMIBAM. {9

Lai gan Sizofrénija ir hroniska slimiba, to var
arstét un kontrolét ar zalém. llgtermina sis
slimibas skarto cilveku dzivi var butiski uzlabot
psihoterapija un psihosociala

arstésana.
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1. Parskats par Sizofréniju

Kadi ir sizofrénijas riska
faktori?

Pedéjas desmitgadés esam daudz uzzinajusi par

Sizofréniju. Tacu PRECiZA_SI.IMiBAs
IZCELSME NAV ZINAMA.

Péetnieki pielauj, ka to izraisa mijiedarbiba starp

GENIEM UN
VIDES
FAKTORIEM

Géniem ir |oti svariga loma Sizofrénijas attistiba.
Pétijumi liecina, Sizofrénijas izcelsme nav saistita
ar vienu konkrétu génu, tas izcelsmé var bat
iesaistiti daudz dazadi géni. Tapat ir skaidrs, ka
géni nav tiess Sizofrénijas célonis, tie drizak veicina

individu uznémibu pret §is slimibas attistibu.

Tapat ir iegQti pieradijumi par genétisku
predispoziciju. Tada pati DNS, kada ir

kadam sizofrénijas slimniekam, palielina &is




slimibas iespéjamibu. Ja $is radinieks ir perioda galvas smadzenés, tam nobriestot,

tuvs, risks paaugstinas 15 reizu. Savukart, notiek virkne parmainu. Jutigam individam $is

parmainas var izraisit psihozes epizodes.

ja radinieks ir identiskais dvinis, risks

paaugstinas par aptuveni 50%
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Ar attistibu un vidi saistitie faktori ietver
gratniecibas norisi un dzemdibu komplikacijas.
Bérna attistibu nelabvéligi ietekmé mates uztura

problémas, virusi un toksini, stress un nabadziba.
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Apreibinosu vielu jeb narkotiku lietosana ari
tiek uzskatita par Sizofrénijas riska faktoru, ipasi
pusaudza vecuma. Pieméram, marihuanas
lietoSana kombinacija ar citiem ieprieks

minétajiem riska faktoriem ir tiesi saistita ar Sis

slimibas attistibu.

Riska faktori var bat ari dzive blivi apdzivota
apvida vai nelabvéligs gimenes fons,
kas ietver vardarbibu un traumas, zemu

intelektu un sastapsanos ar iebiedésanu.

Pusaudza vecums tiek uzskatits par pagrieziena

punktu $izofrénijas attistiba. Saja kermena attistibas
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Ka sizofrénija ietekmé galvas
smadzenes?

Sizofrénijai ir daudz dazadu simptomu.

Lai tos izprastu, vispirms noskaidrosim,

kas notiek slimnieka ar $izofréniju galvas
smadzenés. Pétijumos pieradits, ka cilvékiem
ar Sizofréniju galvas smadzenu $tnas

darbojas un savstarpéji sazinas citadi.

Neiromediatoru nozime

Neiromediatori ir kimiskas signalvielas, kas
parnes informaciju starp galvas smadzenu
sunam. Parak mazs vai parak liels $o signalvielu

daudzums ietekmé galvas smadzenu darbibu.

DﬂPAMle. Tas tiek saukts ari

par labsajutas neiromediatoru.

DOPAMINS ir liela nozime domasanas,

uztveres un motivacijas veidosanas procesa.

Sizofrénijas gadijuma parak liels

DOPAMINS daudzums dazas galvas

smadzenu dalas var izraisit halucinacijas

vai murgus. Savukart, ar parak mazu

DBPAMINA daudzumu citas galvas

smadzenu dalas var izskaidrot motivacijas un
energijas trukumu, kas raksturigs sizofrénijas
gadijuma. Citiem neiromediatoriem, pieméram,
gamma aminosviestskabei (GASS)¥, glutamatam
¥ un serotoninam ¥ (ko sauc ari par "laimes

hormonu"), ari var bat liela nozime.

Ar $im izmainam iespéja ms izskaidrot tadus
simptomus ka atminas traucéjumi, gratibas
parslégties no viena uzdevuma uz otru vai
izklaidiba. Tie var bt arf iemesls nepareizu
[éEmumu pienemsanai vai nespéjai

paredzét sekas.




Noklusgjuma rezims

Dazi galvas smadzenu apvidi klTst aktivi, kad més
laujam domam valu. Pateicoties tam, ir iespéjama
sapnos$ana nomoda, domu apstrade un atminas.
Zinatnieki to dévé par "nokluséjuma rezimu”,

bet iesaistitos galvas smadzenu apvidus par

"nokluséjuma rezima tiklu".

Cilvakiem ar gizofraniju SIE APVIDI
GANDRIZ VISU LAIKU IR PARSLOGOTI.

Tadeél pastav grutibas koncentrét

uzmanibu vai atceréties informaciju.

1. Parskats par Sizofréniju






Kadi ir §i20fréniias Simptnmi? o MURGI jeb nekorigéjami maldigi

uzskati, kuriem nepiekrit citi un kas var

Ir vairakas simptomu pamatkategorijas: pozitivie, ¥kist divaini. Cilvéki ar &izofréniju biesi

negativie, kognitivie un afektivie simptomi.

uzskata, ka viniem kads seko vai vini tiek
izspiegoti. Citreiz vini uzskata, ka apkartéjie

'I Poziﬁvie Slmptoml spéj lasit vinu domas vai ka viniem piemit

Tpasas spéjas vai pieskirtas Tpasas pilnvaras.
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Pozitivie simptomi (kas bieZi tiek saukti Vienlaicigi var but vairaku veidu murgi.

par “psihotiskajiem simptomiem”) ir

domas un uzvediba, kada nav raksturiga ® DEZORGANIZETAS DUMAS

veseliem cilvékiem. Vienlaikus var bat UN RUNA’ kas ietver apjukumu,

vairaki pozitivie simptomi. To vidu ir: nesakartotu runu un domas. Pacienti bieZi

apstajas teikuma vida. Vini var ari savienot

PY HALUCINACIJAS eb tadu lietu kopa vardus bez logiskas nozimes, runat

par lietam, kas neattiecas uz tému vai
dzirdésana, redzésana vai sajusana, kuras

parlékt no vienas idejas uz citu. Tadéjadi
patiesiba neeksisté un kuras nespéj uztvert _ o o

vinu teiktais var bat grati saprotams.

citi. Tas var izpausties ka skanu, muzikas,

Cukstu vai balsu dzirdésana, prieksmetu, ° DiVAINA UZVEDiBA k
, kas

uzliesmojumu vai personu redzésana, faktaru ) _ o _ )
var izpausties vairakos veidos - sakot no

vai priek§metu, gar$as vai smarzas sajusana. o .- -
P 9 ) bérniskigas mulkosanas lidz negaiditam

Visbiezak halucinacijas ir komenté&josu balsu uzbudinajumam. Citreiz cilvéks ar

dzirdésana, parasti dialoga veida. Sis balsis Sizofréniju var ienemt divainu pozu vai
bieZiir kritizéjoSas vai draudosas. Tas var ari likt izdarit liekas kustibas, nepak|auties
pacientam darit ko tadu, ko vins citadi nedaritu. noradijumiem vai vispar nereagét.



)
of%
}
e
7
P




2. Negativie simptomi

Negativie simptomi ietver domas un ricibu,
kas Sizofrénijas gadijuma mazinas vai izztd,
piemeéram, motivacija vai sp€ja paust emocijas.

Tie ir gratak arstéjami neka pozitivie simptomi.
Pie negativajiem simptomiem pieder:

o SAMAZINATAS EMOCIJU

IZPAUSMES

saukis arrpar ENOCIONALU
BLAVUMU .. NOTRULINATAM
EMOCHAMs, . ster runc, mimiko un

pat kustibas. Cilvéks runa vienmuli, trula,
monotona balsi. Seja nav redzamas emocijas,
un, iespéjams, Sie cilveki

izvairas no acu kontakta.

o PASLIKTINATA

SPEJA RUNAT
(saukta ari par AI.OG"U) Saja

gadijuma runas spéjas pasliktinas, runa
klast loti nabadziga. Atbilde var tikt

sniegta ar aizkavésanos, pausta ar isiem

teikumiem vai vienu vardu. Tas rada

iespaidu par iekséju tuksumu.

 SAMAZINATA SPEJA

1ZJUST PRIEKU

(saukta ari par ANHEDONIJU). Ta
izpauzas ka neliela interese par
aktivitatem, kas kadreiz sagadaja prieku,
vai $adu interesu pilnigs zudums.

Pie §im aktivitdtem pieder mazikas
klausisanas, darza darbi vai pat ésana.

Var mainities ari jutas pret tuviniekiem.

MOTIVACIJAS TRUKUMS

(saukts ari par ABULIJU) izpauzas ka batiski
samazinata tieksme virzities uz mérki un to
sasniegt, var izpausties ari ka nespéja istenot
ieplanoto. Svarigi uzsvert, ka Sis izpausmes

izraisa slimiba, nevis gribasspéka trikums.

 SOCIALA ATSVESINASANAS

geo ASOCIALITATE, nc:irne

samazinatu interesi par ciesu attiecibu
veido$anu ar citiem, ka rezultata batiski

samazinas sociala mijiedarbiba.
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3. Kognitivie simptomi

Kognitivie simptomi ietekmé domasanu un
garastavokli, izraisot snieguma pasliktinasanos
skola un darba. Tie parasti paradas pirms
pozitivajiem simptomiem un bieZi saglabajas

arl péc pozitivo simptomu izzusanas.

Kognitivie simptorni‘i'etver I_.'ZMANiBAS,
KONGENTRESANAS .. ATMINAS

trauc&jumus. Slimniekiem ar Sizofréniju ir grati
iemacities jaunas lietas vai apstradat informaciju,
kas nepiecieSsama Iémuma pienemsanai.

Viniem var bat ari grati koncentrét un saglabat
uzmanibu, bieZi vien halucinaciju dé|. Vini nespéj
pilnvértigi reagét uz citiem cilvékiem, tapéc

bieziizvélas komunicét péc iespéjas mazak.

Kognitivie simptomi apgratina ikdienas
aktivitates. Tadé| tie var bat viens no invaliditati

veicinosiem Sizofrénijas aspektiem.

Biezi cilvéki ar Sizofréniju nezina, ka viniem
ir ST slimiba. Izpratnes trakums, kas tiek
saukts ari par "anozognoziju”, var batiski

apgrutinat arsteSanu un aprupi.

L. Afektivie simptomi

Lidzas ieprieks minétajiem simptomiem

cilvékam ar Sizofréniju biezi ir afektivi simptomi,
pieméram, depresija un trauksme. Depresija

var bat [idz 80% Sizofrénijas slimnieku,

un tai var bat daudz negativu seku - ta
paaugstina recidiva risku, pasliktina socialo
mijiedarbibu un dzives kvalitati. Depresija var

ari paaugstinat pasnavibas risku - gandriz divam
tresdalam cilvéku ar Sizofréniju, kas izdarijusi
pasnavibu, ir bijusi ari depresijas simptomi.
Aptuveni pusei slimnieku ar sizofréniju ir domas
par pasnavibu un garastavokl|a traucéjumi- vai nu
ka slimibas simptoms, vai saistiba ar Sizofrénijas
izraisito stresu un socialajam problémam. Turklat
aptuveni 30% pacientu ar Sizofréniju ir
obsesivi kompulsivi simptomi, kas izpauzas ka
atkartotas, uzmacigas un nevélamas domas,

kas izraisa batisku stresu un depresiju.

§izofrénijas norisei ir tris
fazes

Sizofrénijas norise ir atkariga no vairakiem

faktoriem: kad simptomi sakas, cik tie ir
21
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smagi un cik ilgi tie turpinas. Pirmie simptomi
biezi paradas pakapeniski un laika gaita

klGst aizvien smagaki un izteiktaki.

Individiem var bat periodi, kad simptomi
pastiprinas, un periodi, kad simptomi
mazinas. Simptomu pastiprinasanas periodi
tiek saukti par paasinajumiem jeb recidiviem.

Lietojot zales, lielaka dala So simptomu var

mazinaties vai izzust (Tpasi pozitivie simptomi).

Remisija ir saistita ar periodu, kad

simptomu nav vai tie ir viegli.

Lai gan slimibas gaita dazadiem individiem ir

dazada, to var iedalit tris atseviskas fazés:

PRODROMALA
AKTIVA..
REZIDUALA.

1. Prodromala faze

Prodromals nozimé “pirms slimibas”. Saja
fazé, kura var ilgt 2—5 gadus, cilvéks
mainas, un §is izmainas pamana gimenes

locekli un tuvi draugi. lespéjamas izmainas

ir atminas un koncentrésanas traucéjumi vai

neparasta uzvediba un idejas, var bt traucéta
ari sazinas spe€ja un samazinata interese

par ikdienas aktivitatém. Pusaudziem $im
izmainam biezi netiek pievérsta uzmaniba, jo
tas attiecigaja vecuma posma tiek uzskatitas
par normalam. Péc laika atskatoties, minétos
simptomus ir vieglak interpretét ka bridinosas
pazimes. Tacu ieprieks tos ir |oti grati atskirt

no parastajam pubertates pazimém.



2. Aktiva faze

Saja fazé paradas psihotiskie simptomi,
pieméram, halucinacijas, murgi un/vai
dezorganizéta domasana un runa, ka ari
depresija vai emocionals blavums. So
simptomu esamiba tiek saukta par “psihozi”,
un tas izpausmes periods tiek saukts par
"psihozes epizodi”. Simptomi var rasties

pakapeniski vai péksni. Vairuma gadijumu

célonis nav zinams. Zinatnieki doma, ka pirmo

psihotisko simptomu rasanos (kas tiek saukts
par “pirmo uzliesmojumu”) var izraisit stress.
Pacienti un vinu gimenes locek|i Saja fazé

parasti vérsas péc profesionalas palidzibas.

3. Reziduala faze

Tasir 6'18 méneglls ilgs periods péc
aktivas fazes. Saja fazé daudzi raksturigie
psihotiskie simptomi mazinas. Tacu daZi
atlieku simptomi, pieméram, halucinacijas
vai funkcionali traucéjumi var saglabaties.
Pozitivos simptomus var nomainit negativie
simptomi, pieméram, energijas trakums
un atsvesinasanas no sabiedribas. Daudzos

gadijumos pacienti $aja perioda sak atpazit

savus simptomus un macas tikt ar tiem gala.

23
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Ka sizofrenija progrese?

Lai gan slimiba katru cilvéku ietekmé atskirigi,

Sis jomas pétijumi liecina, ka slimiba

parasti notiek kada no raksturigajam formam,
kas nakamajas Cetras shemas ilustrétas ar
iesp&jamam Sizofrénijas izpausmém un

ietekmi uz pacientu funkcionalajam spéjam.



Ka redzams 1. attéla, péc akltas pirmas epizodes iestaties remisija, un nakotné vairs nerodas ne

0
ar psihotiskiem simptomiem 22 /0 slimnieku var

recidivs, ne funkcionali traucéjumi.

1. attels.
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psihozes epizodes, ka redzams 2. attéla. atseviskam epizodém iestajas pilniga remisija

un tiek atgUtas funkcionalas spéjas.

2. attels.
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Aptuveni 8% slimnieku iestajas Tie var bt psihotiskie simptomi, negativie

daléja remisija, simptomi mazinas, bet simptomi, kognitivie trauc&jumi un

saglabajas, ka redzams 3. attéla. normalas funkcionétspéjas zudums.

3. attels.

3. grupa: Traucéjumi paradas péc pirmas akiitas epizodes. Neseko atgriesanas pie normalas funkcionésanas.

e

Funkcionali
traucejumi

=

=

=

;
funkcionalajiem
traucéjumiem

Zona bez
funkcionalajiem
traucejumiem

'
Laiks
A i 39% gadij i iskas epizod iespéj

ptuveni 0 gadijumu slimiba un atseviskas epizodes nav iespéjams

pakapeniski progrese, izskirt, ka redzams 4. attéla.

4. attels.

4. grupa: Traucejumi pastiprinas pec katras akiitas epizodes. Neseko atgrieSanas pie normalas funkcionésanas.
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Svariga piebilde!

SIZOFRENIJAS SIMPTOMUS
IESPEJAMS
LABI KONTROLET

ar zalém, un cilveki ar sizofréniju
var dzivot piepilditu un saturigu dzivi.
Jusu ka aprupeétaja izraditas rupes
un atbalsts var butiski palidzéet

tuviniekam dzivot pilnvertigi.
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