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KOZOS VONASOK

A VISELKEDES GYAKORISAGA/INTENZITASA ELTER ATTOL, AMI
A SZEMELY FEJLODESI SZINTJENEK, NEMENEK,
KULTURAJANAK MEGFELEL

A KESZTETESNEK NEM TUD ELLENALLNI

MAGANAK VAGY MASOKNAK KART OKOZ EZALTAL

A CSELEKVES ELOTT: NOVEKVO AROUSAL (fesziiltség, izgalom)
A CSELEKVES ALATT/UTAN: MEGKONNYEBBULES, KIELEGULES




NEEL ]

OPPOZICIOS ZAVAR
313.81 (F91.3)

Diagnosztikus kritériumok:
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Diihos/ irritalt hangulat

Gyakran kijon a sodrabol

Erzékeny, konnyen felbosszantja magat

Gyakran diihos, neheztel masokra
Vitatkozo6/dacos viselkedés

Gyakran vitatkozik tekintélyszemeéllyel
Szembeszegiil azok kéréseivel, a szabalyokat nem tartja be
Szandékosan bosszant masokat

Sajat hibaiért masokat hibaztat

Haragtarto viselkedés

Rosszindulatu vagy haragtarto volt (6 ho alatt 2x

A fenti tunetviselkedésekbol
Legalabb 4
Legalabb 6 honapig

Sulyossagi jelolo: enyhe-
mersékelt-sulyos
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OPPOZICIOS ZAVAR
313.81 (F91.3)

Diagnosztikus kritériumok:

« A zavar distresszt okoz az egyen/kornyezete szamara
« Tarsas, iskolai, foglalkozasi terlileteire negativ hatasu
« Nem pszichotikus epizod kovetkezménye

« Nem szerhasznalat okozza

« Nem depressziv vagy bipolaris zavar soran jelenik meg

« Az oppozicios zavar a viselkedesi zavar prekurzora
(NICE2013)

I
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INTERMITTENS EXPLOZIV ZAVAR
312.34 (F63.81)

Diagnosztikus kritériumok:

Visszatéro, epizodikus, agressziv kitorések (hosszmetszeti kép alapjan)
Agressziv impulzusa kontrollalatlan, nincs aranyban a kivaltd stresszorral
A kitorések kozott agresszionak, impulzivitasnak nincs jele

Nem szer hatasa okozza

Nem elére megfontolt, nem konkrét cél (hatalom, pénz, megfélemlités)
altal motivalt, hanem impulziv diih altal kivaltott

Karositja miikodését (tarsas, mh.-i), distresszt okoz, anyagi, jogi
kovetkezménye lehet

Szdbeli vagy fizikai agresszié masok tulajdona, allatok,
mas szemeélyek felé (nincs rongalas, tonkretétel, fizikai sériilés)

Hetente 2x - 3 honapon keresztiil

3 kitorés 12 ho alatt
Legalabb 6 éves kortol

I
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INTERMITTENS EXPLOZIV ZAVAR
312.34 (F63.81)

Epidemiologia:

Ritka zavar /mas mentalis zavar resze/
Ferfiaknal gyakoribb

Gyakori 6-18 eves gyermekeknél - alkalmazkodasi zavar
részekeént tekintjik

Gyakori figyelemhianyos/hiperaktivitas zavarban
Gyakori oppozicios zavar, viselkedési zavar mellett is
Gyakori autizmus spektrum zavar eseten is

utébbi harom pontban: ha kiilon klinikai figyelmet
igényelnek az agressziv kitorések, felallithatoé a

diagnézis

I
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INTERMITTENS EXPLOZIV ZAVAR
312.34 (F63.81)

Etiologia:

o PSZICHODINAMIKAL: az egyes duhkitoresek narcisztikus onvedelemnek
tekinthetok (pl. nagytermetu ffi. dependens szem. jegyekkel -
tulreagalja alacsony onértékelését, onvadlasos tendenciait)

« BIOLOGIAI: a cerebrospinalis folyadék (CSF) alacsony szerotonin szintje
és magas tesztoszteron szintje az oka az impulzivitasra valo hajlamnak

« CSALADI-KAPCSOLATI: a csaladi anamnézisben eléfordul depresszid,
alkohol, pszichoaktiv szer hasznalat (inadaptiv mintak - vitak,
veszekedések, hangulati kitorések, eroszakos viselkedések);
jellemzoek az instabil interperszonalis kapcsolatok, erzelmi
instabilitas; negativ eletesemeéenyek pl. munkahely elvesztése
destabilizalo, a problémakezelés elégtelen
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INTERMITTENS EXPLOZIV ZAVAR
312.34 (F63.81)

Kezelés:

« Farmakoterapias: szorongasoldok, hangulatstabilizalo szerek
(SSRI- hatékony az impulzivitassal, agresszioval jaro zavarok
esetén)

« Pszichoterapias: szupportiv pszichoterapia
kognitiv - viselkedésterapia

I
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VISELKEDESI ZAVAR

Diagnosztikus kriteriumok:

« Gyermekben, serdiloben a viselkedés visszatero, allandosulo
mintaja

o Masok alapveto jogait serti

o Az életkornak megfelelo szocialis normak, szabalyok athagasa

o Jelentos karosodas a tarsas-iskolai-foglalk.-i miikodésben

« 18 év felett az antiszoc. szem. zavar jon szoba

. Emberek és allatok felé iranyulo agresszio(7 tlinet)
. Targyak tonkretétele (2 tiinet)

. Csalas vagy lopas (3 tlinet)

. Szabalyok sulyos megséertése(3 tlinet)

15 tlinetbol legalabb 3

az elmult 12 honapban

vagy 6 ho alatt 1 tiinet

Il
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VISELKEDESI ZAVAR

Altipus jelolo:

Gyermekkori kezdet: 10 éves kor
elott legalabb 1 tlinet

Serdulokori kezdet: 10 é. kor felett

Nem meghatarozott kezdet: nincs
elég informacio

Jellegzetes jegyeket jelolo: legalabb 2 folyamatosan/év

Korlatozott proszocialis erzelmekkel
Megbanas/blintudat hianya
Ridegség/ empatia hianya

Teljesitménnyel kozony/éerdektelenség

Sekélyes vagy hianyos érzelmek

Sulyossagi jelolo: enyhe - mérsékelt - stlyos
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JELLEGZETES TUNETEK

EMBEREK/ALLATOK IRANYABA TORTENO AGRESSZIO
1. Gyakran bant, megfenyeget vagy megfélemlit masokat
2. Gyakran kezdeményez verekedést

3. Olyan fegyvert(kés, puska, torott liveg, tégladarab) hasznal, amely komoly
fizikai sériilést okozhat masoknak

4. Fizikailag kegyetlen masokkal

5. Fizikailag kegyetlen allatokkal

6. Lopott Ugy, hogy szembekeriilt az aldozataval(rablas, pénztarca ellopasa)

7. Valakit szexualis tevékenységre kényszeritett

VAGYONRONGALAS

8. Szandékosan részt vett olyan gyujtogatasban, amelyek célja komoly kar okozasa
9. Szandékosan tonkretette masok tulajdonat (nem gyujtogatassal)

CSALAS VAGY LOPAS

10. Betort valaki hazaba, épiiletbe, autot feltort

11. Gyakran hazudozik targyak, elonyok megszerzése vagy kotelezettségek
elkeriilése érdekében(atver masokat)

12. Ellop nem olcso dolgokat anélkiil, hogy szembe kerlilne a sértettel(bolti lopas)
SZABALYOK SULYOS MEGSERTESE

13. Gyakran kimarad éjszakara(13 €. kora elott) sziiloi tiltas ellenére

14. Ejszaka elszokott otthonrol legalabb kétszer, vagy egyszer hosszabb idére

15. Gyakran log az iskolabol 13 éves kora elott

I
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AGRESSZIO

|

REAKTIV PROAKTIV

Velt vagy valos Agresszivitas oroméért,

provokaciora megerdsité, jutalmazo

szerepéért jon létre




NEEL ]

VISELKEDESI ZAVAR
vizsgalat

Kérdoivek:

« REAKTIV/PROAKTIV AGRESSZIO BECSLESE KERDOIV
(Raine,2006)

« KEPESSEGEK ES NEHEZSEGEK KERDOIV (Goodman-féle
Strength and Difficulties Questionnaire; Goodman 1997,
Turi 2013) /Viselkedészavar és Proszocialis skalat
tartalmaz/

I
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VISELKEDESI ZAVAR

Epidemiologia:

« Fiuknal gyakoribb (2-10%) /APA 2013/
e 5-15 eves kor kozott 5% - 2-3x -os fiu tulsullyal /NICE 2013/

o Arideg/erzéketlen vonas és a viselkedészavar egylittes
jelenléte kb. 1% /Pardini,2010/

I
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VISELKEDESI ZAVAR

Etiologia:
Gén - kornyezet interakcio
« Fokozott kockazat szintjei (Murray és mtsai 2010):

1. Egyedi : genetikai sériilékenyseg, anyai szerhasznalat terhesseg
alatt, alacsony sziiletési suly, szulés korili torténések, kognitiv
deficit

2. Csaladi : elhanyagolo, bantalmazo szild, inkonzisztens nevelés,
egyszulos csalad, rossz szocialis korulmenyek

3. Kozosségi : lakokornyezet - iskola - kortars normarendszerének,
szerhasznalatanak, devians viselkedésének megerosito szerepe

Mindharom vulnerabilitasi szinten megjelen6 tényezok leképzddnek a
limbikus rendszer szintjén (funkcionalis valtozasok).

 Neurobioldgia: Prefrontalis kéreg szerepe az indulatkezelésben
(Blair 2013.). Amygdala - orbitofrontalis - prefrontalis
kéreg/felszalléo aminerg rendszerek és stresszhormonok (kortizol)
modulalo hatasa
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VISELKEDESI ZAVAR

Komorbiditas:

Oppozicios zavarral
ADHD-val
Szerhasznalattal

Hangulati zavarokkal (onértekelesi problémak,
szuicid veszelyeztetettseg)

I
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VISELKEDESI ZAVAR

Kezelés:

Fontos a komorbid korallapotok kezelése is

Mikrokornyezeti problémak, intrafamiliaris problémak feltarasa szocialis
ellatorendszerrel egyuttmukodve

Korai prevencios programok (csal., isk., szocialis, eli.-i szinten)
Az életkor novekedésével egyre nehezebb a kezelés

Viselkedészavarral diagnosztizalt gyermeknek, serdiilének nincs
betegségbelatasa

Célzott viselkedésterapias eszkozok alkalmazasa

Szuloterapia /kerettartas, jutalmazo struktura, nap organizalasa,
resztorativ elemek, kognitiv th./

Onismereti csoport

Gyogyszeres terapia/szigoru megfontolasokkal-NICE; kognitiv érintettség
eseten risperidon/

Prognozis:

minden 5.-6. viselkedési zavarban szenvedd gyermek valik antiszocjalis
szem. zavarral diagnosztizalt felnotte / fiuk gyakrabban kriminalizalodnak

Rossz prognozis: korai kezdet, rideg/érzeéketlen vonas jelenléte,

durva/eroszakos cselekedetek, alacsony intellektus, hiperaktivitas,

impulzivitas jelenléte, sziloi kriminalitas, szerhasznalat, bantalmazo,

ﬁrzlelmileg elhanyagol6 csaladi kornyezet, kriminalizacio, sulyos anyagi
elyzet
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ANTISZOCIALIS SZEMELYISEGZAVAR
301.7 (F60.2)

Diaghosztikus kriteriumok:

Az egyén kulturajanak elvarasaitol jelentosen és tartosan eltéro belso
élmény és viselkedés mintazat, a kovetkezo teriileteken:

« Kognicio (onmagara, masokra, eseményekre vonatkozoan)
o Affektivitas (adekvacioja, intenzitasa, labilitasa)

o Interperszonalis funkcio

e Impulzuskontroll

Masok jogainak figyelmen kivul hagyasa, megsértése
18 évnél idosebb személy esetén

kezdet 15 évtol

15 év alatt vis. zav.

5 vagy tobb tunet
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ANTISZOCIALIS SZEMELYISEGZAVAR
TUNETEK

A tarsas normakhoz torvenyes viselkedéessel alkalmazkodni
képtelen (ismételt letartoztatasok)

Csalasi hajlam (masok raszedese személyes haszoneért vagy
oromert, hazudozas, alnevek hasznalata)

Elorelatas, tervezés hianya, impulzivitas
Irritabilitas, agresszivitas (verekedesek, tamado
viselkedesek)

Sajat/masok biztonsaganak vakmero, gondatlan
semmibevétele

Allando feleldtlenség (munkavégzés, anyagi
kotelezettségek)

Blntudat, lelkiismeret-furdalas hianya (jogos vagy
kozombos szamara ha masokat megbant




NEET ]

PIROMANIA
312.33 (F63.1)

Diaghosztikus kriteriumok:

o Szandékos

o (Céltudatos

o Ismétlodo tlizgyujtas

e Tuz buvolete

o Fesziltség fokozodas a cselekmeny elott

« Kielégiilés, orom a cselekmény szemléelese kozben és utan

Il

Nem magyarazhato viselkedészavarral, manias epizoddal
vagy antiszoc. szem. zavarral

Nem dih, bosszu

Nem téveszme, értelmi
fogyatékossag vagy szer
hatasa

Nem anyagi, ideologiai
elony
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KLEPTOMANIA
312.32 (F63.2)

Diaghosztikus kriteriumok:

o Ismételt, ellenallhatatlan késztetés

o Szilkségtelen/értéktelen targyak lopasara

o Egyedil lop, nem tervezi elore

o Titkolja tettet

o Fesziltség fokozodas a cselekmeny elott

« Kielégiilés, orom a cselekmény kozben és utan

Il

Nem magyarazhato viselkedészavarral, manias epizoddal
vagy antiszoc. szem. zavarral

Nem dih, bosszu

Nem téveszme,
hallucinacio

Nem jar anyagi haszonnal
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KLEPTOMANIA

Komorbiditas:

Major depresszioval

Szerhasznalattal (23-50%)

Mas impulzuskontroll zavarokkal (20-46%)
Hangulati zavarokkal (45-100%)

I
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KLEPTOMANIA
vizsgalat

Kérdoivek:

« K- YBOCS /Yale Brown Obsessive Compulsive Scale modified
for Kleptomania)

o« K- SAS /Kleptomania Symptom Assessment Scale/

I
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KLEPTOMANIA

Kezelés:

Farmakoterapia: opiatantagonista (naltrexon) hatasara a
lopasra valo késztetés csokken

(Grant 2009)

Pszichoterapia: kapcsolati problémak, veszteségélmények,
agressziv tendenciak kognitiv szféraba emelése; impulzusok
kontrollkepessegenek fejlesztése, szorongastures fejlesztése

I
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EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.89 (F 91.8)

Diagnosztikus kriteriumok:

o A diszruptiv zavar,

e az impulzuskontroll zavar,

« a viselkedeési zavar jegyei mutatkoznak, de nem teljesiilnek
« A szemeély szamara jelentos szenvedeést okoz

o Tarsas, mh.-i mikodeéset karositja

I

,fuggosegnek” is nevezik, mert

ismetlodoek
oromszerzo jellegliek
tulzottak
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EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.89 (F 91.8)

A DSM-5-bol egyseges allaspont hianyaban kimaradt
Zavarok:

o Kényszeres vasarlas

o Hiperszexualitas

o Tulzott internethasznalat

o Mobiltelefon tulzott hasznalata
» Repetitiv oncsonkitas

o Excessziv szolariumhasznalat
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EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.89 (F 91.8)

KENYSZERES VASARLAS / ,,boltkorossag”
Fazisai:
1. Anticipatoros(elokésziileti)fazis - gondolatban foglalkozik a kivant
targgyal
Megtervezi részletesen a vasarlast - izgalma fokozodik
Képtelen ellenallni a vasarlasnak
Vasarlas utan az izgalmi fazis csokken
Rovid orom, kielegliltseg
Fizetés utan az euforia megszlinik
Blintudat, onvad, szégyen, csalodottsag
Akar naponta, naponta tobbszor ismétlodhet

« Felesleges, sziikségtelen arucikkek vasarlasa(ruha, cipo,
kozmetikum, muszaki cikkek, ékszer, disztargy...)

« Sulyos anyagi gondok
« Egoszimpton - oromszerzési céllal végzi
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EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.89 (F 91.8)

KENYSZERES VASARLAS / ,,boltkérossag”
Epidemiologia: 6-7%; 80-90% no; ffi gylijtoszenvedély inkabb

Etiologia:

« Diszkrepancia az idealis - aktualis - elvart énkép kozott

« Kisebbrendliségi érzések

« Fejletlen coping mechanizmusok

o Erzelmi nélkiilozés

A vasarlas atmenetileg potolja a belso liresség érzését, az onbecsiilés
hianyat, a szeretet-igényt

o Fiatal -n0 - szor., depr., - kényszeres vonasok

« Neurobiologiai kutatasok:

a dopaminerg (jutalmazo/megerosito) szerotonerg (impulz. -
kompulz.) opioid (vis. gatlas - inditas) rendszerek szerepét
feltetelezik
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EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.89 (F 91.8)

KENYSZERES VASARLAS / ,,boltkérossag”
Komorbiditas:

e Hangulatzavarral 21-100%

« Szorongasos korképekkel 41-80%

o Szerhasznalattal 21-46%

o Evészavarokkal 8-35%

o Egyéb impulzuskontroll zavarokkal 20-40%
e« OCD-vel

o Elkerilo szem. zavarral

e Borderline szem. zav.-al

I
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EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.89 (F 91.8)

I

KENYSZERES VASARLAS / ,,boltkérossag”

Kezelés:

« Komorbid korallapotok kezelése is

« FARMAKOTERAPIA: szerotonerg antidepressziv szerekre pozitiv
eredmények jelentkeznek

« PSZICHOTERAPIA: egyéni /csoport th. (dinamikus, kognitiv)
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EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.89 (F 91.8)

HIPERSZEXUALITAS / ,,szexfiigg6ség”

o Visszatéro és intenziv szex fantaziak, késztetések

o Sok idot elvesz/interferal fontos tevekenysegekkel,
kotelezettségekkel

o Kockazatos szex. helyzetekben talalja magat (pornografia,
cyberszex, telefonszex, ejszakai barok, prostitualtak..)

o A viselkedés kontrollalasa, csokkentése sikertelen
o Parkapcsolati, szocialis, foglalkozasi teriileteken romlas

I

Epidemiologia: 3-6% /USA; ffi gyakoribb
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EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.89 (F 91.8)

HIPERSZEXUALITAS / ,,szexfiiggdség”

I

Etiologia:

o« Erzelem atélés/kifejezés tagadasa, spontaneitast elfojto
szUloi nevelés--- énhatarok bizonytalanok, sérul a bizalom,
empatia fejletlen, semmiben nem hisz, onmagaban sem;
fuggés-menekiilés, fixalodik a szexualitasra /Fromm

« Onszeretet, onelfogadas deficitje /PA

« Neurobiologia: prefrontalis és mko. temporalis laesio,
demencia is kivalthatja
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EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.89 (F 91.8)

HIPERSZEXUALITAS / ,,szexfiigg6ség”

I

Komorbiditas:

« Hangulatzavarral 72%

o Szorongasos zavarral 38%

« Szerhasznalati zavarral 40%
o« ADHD-val 23-67%

o Személyiségzavarral (paranoid, passziv-agressziv,
narcisztikus)
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EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.89 (F 91.8)

HIPERSZEXUALITAS / ,,szexfiigg6ség”

I

Kezelés:

« Komorbid korallapotok kezelése is

o SSRI-k mellékhatasa libidocsokkenés

« NoOknél: antiandrogének adasa

« Ferfiaknal: medroxiprogeszteron adasa
« Kognitiv és szupportiv egyeni terapia

« SLAA /Sex and Love Addict Anonymous
e SA / Sexaholics Anonymous
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EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR

312.89 (F 91.8)

TULZOTT INTERNETHASZNALAT / ,,internetfiiggéség”

« Szinte egész nap, vagy napokon keresztiil netezik
(,,szorfozik”) klilonbozo igényei mentén / vasarlas, szex.,
interaktiv jatekok....

« Erre iranyulo késztetésének képtelen ellenallni

o Allando, repetitiv cselekvés

« Alapveto fiziologiai sziikségleteket is hattérbe szorit
« Néhany esetben halalos szovodmeény

e Internethozzaférés korlatozasara - elvonasi tiinetek
jelentkeznek

e Romlik az iskolai, mh.-i telj. , tarsas kapcsolatok
(,,cyberozvegy”)

Epidemiologia: 3% (Miller 2014.); ffi. 71%

Kezelése: pszichotrop szerek (escitalopram, naltrexon)+

kognitiv th.




NEEL ]

MOBILTELEFON/FB TULZOTT HASZNALATA

EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.89 (F 91.8)

I

Indokolatlan gyakorisagu és idotartamu beszélgetések,
Uzenetvaltasok (ismeros es ismeretlen emberekkel)

Mas fontos tevekenysegek, kapcsolatok, kotelezettsegek
elhanyagolasa

Ugy érzi lemarad/kimarad valamibdl (s6vargas tarsas
interakciora)

Fél, hogy elfordulnak tole, ha nincs kapcsolatban
(dependencia)

Sokat dolgozik a digitalis self-jén (szelektiv és optimalizalt
kép masok szamara)

Epidemiologia; nincs adat
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EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.89 (F 91.8)

REPETITIV ONCSONKITAS

Sajat magukban ismeételt kart teves
e Vagdosas

o Falcolas

o Excessziv piercing

o Tetovalasok

Minden esetben mas zavarhoz tarsul

- parasuicidalis magatartas: borderline szem. zavarban
- parafilia jelensége: kényszeres piercingezés, tetovalas
- pszichotikus allapotban: tényleges csonkitasok

I
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EGYEB MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.89 (F 91.8)

EXCESSZIV SZOLARIUMHASZNALAT/ ,,szolariumfiiggs”

« Borgyogyaszok megfigyelése: diagnosztizalt malignus melanoma
ellenére sem hagyjak abba a szolarium hasznalatat

o Tekintheto:
- addikcionak
- kényszeres zavarnak
- impulzuskontroll zavarnak
- szezonalis affektiv zavarnak
- anorexianak
- test - diszmorfias zavarnak
- depresszios zavarnak
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NEM MEGHATAROZOTT DISZRUPTIV,
IMPULZUSKONTROLL-ES VISELKEDESZAVAR
312.9 (F 91.9)

Nem teljeslilnek a diszruptiv, impulzuskontroll - és viselkedészavar
diagnosztikus jellemzo6i

Dominalnak a tarsas, munkahelyi vagy egyéb terliletek
miikodésének zavarat okozo tiinetek

A klinikus nem kivanja megadni az okot, amely miatt nem
teljesulnek

Nem all rendelkezésre megfelelo informacio konkrétabb
diagnozishoz
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Koszonom a figyelmet!
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