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Onmagunkrol

= Nevunk: budapesti Peterfy Sandor utcal Korhaz Rendelointezet
Krizisintervencios es Pszichiatriai Osztaly.

= Teruleti altalanos pszichiatriai es krizisintervencios (szuicidologiar)
profil
= A korhaz egesz teruleten adunk pszichiatrial konziliumokat
= zomeben a Toxikologial osztalyon a gyogyszeres szuicid
Kiserletet elkovetetett betegeknel es a

= Orszagos Iraumatologiai Intezet (volt Orszagos Baleseti es
Surgossegl Intezet) violens szuicid kiserletet elkovetett
betegeknel (magashol ugras, hasuregi, melluregi szuras, stb.)

= gz altalanes pszichiatrial konziliumok mellett. :



Szuicid prevencios szakmai profilunk
letrehozasanak indokal

Osztalyunk letrehozasanak idoszakaban a befejezett
ongyilkossagok szama negativ rekordot dontott

Szuksegesnek latszott egy krizisintervencios e€s
ongyilkossag megelozo fekvo- es jarobeteg ellatas
letrehozasa

Az egylk cel az volt, hogy az ellatas terben es idoben
kozel keruljon a Toxikelogiall Osztalyhoz

Az ongyilkossagi kiserleten atesett betegek rizikoja a
befejezett ongyilkossagra az atlag emberenek 50-100
SZ0rosa.

lly: modon létrejott az ,Ongyilkos Korhaz”



A Krizisintervenclios es Pszichiatrial

Osztaly eves statisztikaja
(tobb ev atlagaban)

= 60 agy (30 altalanos pszichiatriai 30 krizis)
= Betegforgalom

= felvett betegek: 1300
= Ebbol krizis betegek: 510 fo

= Ambulans betegforgalom

= 0315 fo/ev (25/nap)
= Ebbol szuicidologiai konzilium: 3200 fo




Az onmergezett betegek
konziliumanak jellegzetessegel

= Az esetek nagy reszeben mar jarokepes
allapotban, kulon helyisegben tortenik a
konzilium

= A beteg fizikai allapota altalaban gyorsan (2-4
napon belul) rendezodik

= A maradando testi karosedas viszonylag ritka

= A konzilium es a terapia kulon helyszinen,
nagyreszt elkulonulten tortenik (adott esetben a
terapia ambulans is lehet)



A sulyos fizikal trauman
(violens szuicid kiserlet) atesett
betegek konziliumanak
jellegzetessegel

= A konzilium, Illetve a terapia minden
esetben a betegagy mellett, a pacienst
apolo osztalyon tortenik

= A beteg fizikal allapota altalaban lassan,
lepcsozetesen rendezodik

= A maradando testi karosodas gyakori



A konzilium keréesek leggyakoribb szakmai indokai:

= Segitsegkeres a
differencialdiagnosztikahoz

= Terapias javaslat kerese

= |gazsagugyi pszichiatrial kerdes
felmerulese

= A paciensek emisszio elotti szurese,
a tovabbl teendok meghatarozasa



A szuicid riziko megitelesenek szempontjal
konzilium helyzetben:

Az ongyilkossagi modszer (violens, nem violens)

Sulyos pszichopatologial tunetek aktualisan eszlelhetok-e?
(Imperativ hallucinaciok, holotim teveszmek, stb.)

Fontos a koartacio pillanatnyi mertekenek felmerese
Korabbi szuicid kiserlet, pszichiatriali elozmeny

Szuicid kiserlet, vagy befejezett szuicidium a familiaris
anamnezisbhen

A paciens mivel motivalja az ongyilkessagi kiserletet
\/an-e a paciens reszerol ,,cry for help -kent azonosithato |elzes?
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A szuicld riziko megitelesenek szempontjai
konzilium helyzetben:

Heteroanamnesztikus adatok

A konziliumot

kero kollega benyomasal,

eszrevetelel, velemenye
Egzisztencialis problemak meglete vagy hianya

~eltarhatok-e
RIZIKO csoport

Kora gyermekkori traumak
noz tartozas

Drog, llletve al

<ohol abuzusok

_ehetseges kulso tamogato szemelyek meglete,

vagy hianya



A szuicld riziko megitelesenek szempontjai
konzilium helyzetben:

= A cselekmeénytol valo ,tavolodas™ megitelese

= Az eletut fordulopontjain hogyan oldotta meg a
nehez helyzeteket?

= Vilyenek a konfliktusmegoldo mechanizmusai?
= \/an-e onertekelesi problemaja?
= el kelllmerni a valtoztatni-akaras igenyet.

= A paraszuicidiumok bagatellizalasa veszelyes
gyakoriat!



= Flsodleges, masodlagos, harmadlagos szuicid rizikofaktorok

A szuicid kockazatbecsles tovabbi
lehetosegel

(pszichiatriai, pszichoszocialis, demografial rizikofaktorok)
elemzese

Blazsek-Wernigg-fele szuicid rizikobecslo skala

Rihmer-fele Rovid Szuicid Skala

Beck Remenytelenseg Skala (RS)-roviditett magyar valtozat
Beck Depresszio kerdoiv (BDI)-roviditett magyar valtozat
Hawgood es De Leo-fele rizikobecslo interju
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Konzilium helyzetben az allapot megiteleset es a
terapiaba vonast

segito tenyezok:

A paciens oldalarol:

= Fokozott a kapcsolatba kerulesi igeny.

= Sajatos erzekenyseg eszlelheto az
enhatarok elmosodnak, az envedo

mechanizmusok ebben az allapotban
gyakran ocsszeomlanak

= Szuggesztibilitas tapasztalhato a
kliensnéel
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Konzilium helyzetben az allapot megiteleset es a
terapiaba vonast

segito tenyezok:

A segito (konziliarius) oldalarol.

= Flfogado, tamogato attitid a Rogers altal
leirt nem-speciiikus tenyezok
mukodtetese, emberi odafordulas

m Kesleltetett konfrontacio
= Flerhetoseg
" Problemaorientacio
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Konzilium helyzetben az allapot
megiteleset es a terapiaba vonast
nehezito tényezok:

A paciens oldalarol:

= |gen megterhelo a kliens szamara, hogy a
beszelgetesben ujra kell €lnie a szamara
esetleg elviselhetetlennek erzett
elmenyeket

= A disszimulacio

= Az llyenkor meg gyakran eszlelheto enyhe
gyogyszerintoxikacio, vagy mutet utani
elesett allapot v



Konzilium helyzetben az allapot
megiteleset es a terapiaba vonast
nehezito téenyezok:

A segito (konziliarius) oldalarol.
= Kiegesi szindroma fennallasa

= Gyakorlatlansag, kepzetlenseg
= |Vloralizalo attittd

= A szuicidium szemelyes jogkent valo
kezelese
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Ki'az a paciens, akit nem az osztalyunkra utalunk
be?

= Akl mar egy masik pszichiatriai osztaly
kezelese alatt all/ a kezeles kozben tortent
a szuicid Kkiserlet/

= AKI sulyoes organikus
pszichoszindromaban szenved

= Akinel hianyzik a betegsegbelatas es
korlatozasa szukseges

= Aki kerl mas osztalyra utalasat /kulso
osztaly vallalja a paciens kezeleset/
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»Iriazs rendszer, lenetseges betegutak a
Krizis: Ambulancian

Krizis
ambulancia

I

Pszichiatriai

Ambulans ellatas osztalyos ellatas

Krizis Ambulancia Pszichitrial / \

gondozd

Mas kérhazak
pszichiatriai
osztalyai

/ \ Megfigyeld részleg?

Krizis részleg Megfigyeld részleg

Krizisintervencios és
Pszichiatriai osztaly




lgazsagugyi pszichiatriai szempontok

= lgeny volnara...”

= Fontos a dontest indokolo dokumentacio
gondossaga, minel tobb szakmai
szempont preciz rogzitese.

= Kiemelnem a kezelo szemelyzet elozetes
kikerdezesenek és utolagos
tajekoztatasanak szuksegesseget.

= A nyilt esztalyra®™ valo kinelyezes
kockazatainak merlegelese.
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Nehany kulecsfogalom, alapveto fontossagu
szempont a krizisbetegek ellatasaban:



Alacsony kuiszobu szolgaltatas

= Ambulans, illetve fekvobeteg ellatashoz nem szukseges
beutalo

= Nincs teruleti ellatasi korlat

= A mar kezelt betegeket tajekoztatjuk, hogy.
dekompenzacio eseten automatikusan fordulhatnak
hozzank

= Ambulanciank mobiltelefonszamainak elerhetosegeinek
kozzetetele



Az egyeni -szemelyre szabott-
esetmenedzseles jelentosege

= Pillanatnyi psziches statusz
= |nterperszonalis problemak

= [ gzisztencialls, szituativ problemak



Az utankovetes fontossaga!



Esetismertetes

V. Z. 45 eves ferfibeteg

Felsofoku vegzettsegl, magasan kvalifikalt munkahellyel
rendelkezo, stabil elettarsi kapcsolatban €l. El6zo
kapcsolatabol van egy felnott koru lanya.

Ongyilkossagi szandékkal nyakan hosszu és mély ives
sebet ejtett, valamint mellbe szurta magat.

Kiverzett, sokkos allapotban kerult az intezetbe.

Elmondasa szerint tettet egy parakapcsolattal
osszefuggesbe hozhato komoly partnerkapcsolati krizis
motivalta.

Pszichiatrial egyeni es csaladi elozmenye negativ.

Az elso konziliumra 5 nappal a bekeruleset kovetoen
kerult sor az intenziv: osztalyon.

Ekkor fluktualo delirozus zavart eszleltem.

A korelozmeny felvetele ennek ellenere lehetseges volt.
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" A korulmenyek alapjan mar ekkor felmeruit
depresszio gyanuja, de aktualisan antidelirans
gyogyszerelest javasoltam.

= 4 nappal kesobb kontroll vizsgalat tortent, ekkor
a psziches allapota mar sokat javult, delirozus
tunetek megszuntek. Az elettarstol felvett
heteroanamnezis €s a paciens altal szolgaltatott
adatok megerositettek a depresszio gyanujat,
ezert antidepressziv. gyogyszerelest javasoltam.
Ugy foglaltam allast, hogy az intenziv osztalyrol
sebeszeti profilu osztalyra Kihelyezheto.

= Varatlanul hashartyagyulladasa lepett fel. Hasi
mutetet kellett vegezni, a hasi statusz tisztazasa
€S a nagy. mennyisegu genny. eltavolitasa
celjabol.
VIassziv: antibiotikus kezeles mellett allapota
lassan javult, majd teljesen rendezodott.




= Baleseti Kozpoentunkban valo tartozkodasanak
ideje alatt osszesen 5 alkalommal talalkoztunk.
A kedvezotlen korulmenyek ellenere
Krizisterapiaval probalkoztam. Testi allapotanak
rendezodeseig (osszesen 4 es fel hetet volt
korhazban) pszichés statusza is egyensulyba
kerult.

= Osztalyunkon mar ambulansan |elentkezett.
Nehany parterapias ulesre kerult sor. Jelenleg
pszichesen kompenzalt, havonta ambulans
kontrollra jar hezzank.
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A fenti alapelvek alkalmazasa a Covid
betegek ellatasaban



2019 évi suic. konziliumok a Toxikologian
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2020 évi suic. konziliumok a Toxikoldgian
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2021. évi suic. konziliumok a Toxikoldgian l
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A Krizisambulancia forgalma 2019 és 2022 kozott
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Koszonom a figyelmet!

Dr. Szilagyi Simon
intervencio@peterfykh.hu
krizisben.blog.hu
www.facebook.com/krizisblog
www.ongyilkossagmegelozes.hu
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