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Szomatoform korképek
felosztas — DSM 1V.

m Szomatizacios zavar
m Differencialatlan szomatoform zavar
m Konverzios zavar

m Hypochondriasis, egészseg szorongas
m Test-dysmorphias zavar



Allandd, stlyos és aggaszto fajdalom, amit
nem lehet megmagyarazni €lettani okokkal, szervi betegséggel,

és amely rendszerint érzelmi konfliktusokkal vagy
pszichoszocialis problémakkal tarsulva fordul elo.

Ez utobbiak elegendoen sulyosak ahhoz, hogy oki szerepiket
feltételezziik. Az eredmény altalaban jelentos, részben orvosi,
részben szemelyes tamogatas és figyelem.

(Azok a fajdalmak, melyek ugyan pszichogenek, de szkizofrénia
vagy depresszio reszjelentesel, nem sorolhatok ide.)



. Egy vagy tobb anatomiai terlletre vonatkozo fajdalom all a
klinikai kép eloterében, amely elég sulyos ahhoz, hogy klinikai
figyelmet indokoljon.

. A fajdalom klinikailag jelentds szenvedést vagy a szocialis,
munkahelyi vagy mas fontos funkciok romlasat okozza.

. Pszichologiai faktorsok) []elentosege valdszinlsitheto a
fajdalom kezdetével, sulyossagaval, exacerbacidjaval vagy
fennmaradasaval kapcsolatban

. A tlinetet vagy deficitet a személy nem szandékosan
produkalja vagy szinleli.

. A fajdalom nem magyarazhato jobban hangulatzavar vagy
pszichotikus zavar jelenlétevel, és nem meriti ki dyspareunia
Ismeérveit.
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1. Pszicholdgiai faktor(ok) jelentosege
valdszinusitheto a fajdalom kezdetével,
sulyossagaval vagy fennmaradasaval

kapcsolatban.

2. Pszichologiai faktorokkal és altalanos
egeszsegi allapot egyiittes jelentosege
valoszinusitheto a fajdalom kezdetével,
sulyossagaval, exacerbaciojaval vagy
fennmaradasaval kapcsolatban. A tarsult
altalanos egészsegi allapot vagy anatomiai
terdlet.



Etiologia
Pszichodinamikus elméletek (elfojtas szerepe);

Behaviorizmus, tanulaselmeélet (modellkovetés,
szocialis megerositések szerepe);

Kognitiv pszichologia (fajdalom
elviselhetetlenségével kapcsolatos attitiidok)

Komplex kezelés!!



A fajdalom termeészete

SZOMATIKUS
a patholdgias folyamat

SZOCIALIS
szeparalddas
anyagi gondg

PSZICHES
érzelmek,
Szorongas

MENTALIS
a fajdalom jelentése



A szorongas kognitiv eimélete
(Beck, 1967)

1. A szorongas valamilyen veszélyhelyzetre
adott természetes reakcio, amelyet a
veszeéllyel valo megbirkozas képességének
alulbecsiilése kisér.

2. A veszélyhelyzet lehet valds vagy veélt.

3. Ezt testi megnyilvanulasok is kiseérik:
fajdalom, elpirulas, izzadas, reszketés,
remeges, vérnyomas emelkedeés, stb.



Valos veszelyhelyzet

termeészeti katasztrofak
balesetek
elbocsatas, munkanelkiiliség
magassag, melyseg, allatok

sulyos betegséeg



Velt veszelyhelyzet

Amikor az egyéen olyankor is
veszelyeztetve erzi magat és tul
hevesen reagal,
amikor erre nincs objektiv oka:

azt hiszi, hogy ismeretlen betegsegtol szenved,
azt gondolja, hogy masok nem szeretik

ugy veli, hogy felesleges
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A kognitiv pszichologia szerint
a pszichés betegség

m elsosorban informaciofeldolgozasi
probléma, amelynek kovetkezmeénye az
affektiv zavar és amelyben

m szerepet jatszanak viselkedéses és
biokémiai folyamatok is

m szoros kdlcsonhatasban egymassal.
(Beck, 196/, 1983)
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V A |

Kronikus fajdalom (facialis paresis)

Kivaltd helyzet: barmilyen hazon kiviili tevékenység

Automatikus gondolatok: ,El kell mennem.”
(veszelyeszleles) ,Nem fogom kibirni.”
,Biztos elviselhetetlen lesz.”
A

Viselkedés: - » Emocionalis reakciok:
szelektiv figyelem a tlinetekre szorongas
passzivitas félelem

\ 4

Testi tinetek
fajdalom
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Kivalto helyzet: pl. fejfajas

|

Negativ gondolatok

,semmit sem tudok tenni {Ilene ”
viselkedés erzesek
passzivitas, szorongas
tiinetekre figyelés
testi tunetek
izomfesziilés

fajdalom
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m Intenziv emocionalis allapotokban zavart
szenved az informaciofeldolgozas a
szubjektiv viszonyulasok, félreértelmezések,
torzitasok kovetkeztében

m A diszfunkcionalis informaciofeldolgozast a
szemeélyiségfejlodés soran sajatitja el az
egyén, amely egykor az alkalmazkodast
szolgalta.

m Terapia: N
féelreértelmezések és 23>

torzitasok felismerése, realisabb
helyzetértelmezés kialakitasa

N\ ﬂu
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Kognitiv torzitasok

(Tringer, 2000, Beck, 1979, Morotz és Perczel, 2005)

Minden vagy semmi tipusu gondolkodas: ,Ha beteg
vagyok, akkor ertektelen vagyok, nincs ertelme az életnek”

semmit sem lehet tenni ellene”

Kell allitasok. ,jobban kellene lennem”, ,,nem lenne szabad
hogy fajjon”, ki kell birnom”

Erzelmi logika: ,nem birom ki”
Onkényes kovetkeztetés:

Gondolatolvasas: , Felesleges vagyok”
Jévendomondas: , Ugysem fog sikertilni”

Tulaltalanositas: ,Nekem semmi sem sikerdil”
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Panaszok felmeéreése

KONKRETAN SZITUACIOSPECIFIKUS FORMABAN,
MINEL TOBB ES JELLEGZETES HELYZETBEN:

Milyen gyakran fordul elo?

Milyen erosen?

Milyen helyzetekben erosebb / gyengébb?
Ilyenkor mi jar a fejében, mire gondol?
Mennyire tudja leallitani? Mit tesz ilyenkor?
Mi elozi meg?

Mikor marad / hagyja abba?

(Tehat sosem azt kérdezziik, hong miért vag
lehet a panasz oka, hanem elterkepezzu az
elofordulas korulmenyelt - leird” adatok)
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A fajdalomkiiszobot befolyasolo faktorok

A fajdalomkiiszobot emelik

A fajdalomkiiszobot csokkentik

Alvas Almatlansag
Pihenés Kimertltség
Remény Szorongas
Szimpatia Félelem
Megértés Harag

Orom Banat

J6 hangulat Depresszio
Munka Unalom
Tarsasag Magany

Intellektualis élénkség

Mentalis elsivarosodas

Kifelé fordulas (Extroversio)

Befelé fordulas (Introversio)

Panaszmentesség

Diszkomfort

Gyogyszerek:
-fajdalomcsillapitok,
-nyugtatok,
-antidepresszansok
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OBJEKTIV ADATOK ATTEKINTESE

s

becsloskalak, kéerdoivek

m viselkedésdiagnosztikai interji

m Onbeszamolok (becsloskalak,
kérdoivek)

m Onmegfigyelés

m masoktol szerzett informacio
WEECEREINREAD),

m a viselkedés kozvetlen megfigyelése
m viselkedési tesztek kialakitasa
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Az aktualis allapot (keresztmetszeti
kép) kognitiv szempontu felmérése
A — B — C rendszerben

A: antecendens, megelozo koriilmények
B: hiedelmek, fenntarto tényezok

C: emocionalis, magatartasbeli
kovetkezmeények
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Kérdésekkel segitjiik
az allapotfelméreés folyamatat

,Mi elozte meg a fajdalom kitjulasat?” (A),
Pl. tulzott erzelmi megterhelés (lanya kihasznalja)

,Milyen gondolatok jartak ekkor a fejeben?” (B),

Pl. ,Elvesztem a kontrollt, nem tudok nemet
mondani”.

,Mit tett, hogyan reagalt és mit eérzett az adott
helyzetben?” (C),

Pl. diihds, de megis eleget tesz lanya keéresenex.
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KULCSELMENY: betegség

KIVALTO HELYZETEK: amikor a fajdalmat érzi

Negativ_Automatikus Gondolatok
~INem megy. Soha nem fog elmilni, meghalok.”

~ N

viselkedés affektiv tinetek
agyban marad elkeseredes
szelektiv figyelem $Z0rongas

\ Testi tinetek /

Szédlilés, hanyinger, fajdalom
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Fajdalom erosségének
megfigyelése

Kerjiik, ertekelje az alabbi skalan,
hogy mennyire eros a fajdalom,

amikor otthon van egyedul
amikor tarsasagban van
amikor agyban fekszik.

o 1 2 3 4 5 6 7 8 9
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Kognitiv viselkedésterapia

m Alapfeltevés: a tlinetek hattereben allo
lelki vagy vegetativ, élettani zavarok
feltarasa, azok kontrolljanak megtanulasa

m Alapelvek

1.) a kivizsgalason alapuld, megfeleld
fajdalomcsillapitoval valo kezelést kiséri a
kognitiv viselkedésterapias modszer
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Folyt.

2.) Figyelem-elterelo modszerek
alkalmazasa (pl. hazimunka,
rejtvenyfejtés, filmek,).

3.) Relaxalas és tudatos jelenlét
meditacio

4.) A fajdalom atertékeléese
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Szuro Szoron- | Majrakom Csak akkor faj, ha | Szorongas
fajdalom a gas, van. tapogatom. 40%
majban, halal- Lehet, hogy csak
ahogy félelem Ki kell ezert faj, és
tapogatja. 100% vizsgaltatnom egyébként semmi
magam bajom.
megint.
Fejfajas Tehetet- | Reménytelen, | Ha hagyok idot tehetetlenség
lenség | soha sem pihenésre, akkor | (30%)
(90%) | fogok ritkdbban
meggyogyulni | jelentkezik. A

fejfajas jelzi, hogy
kimerultem.
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Egyeb stratégiak

m Betegtajékoztatas (ha a beteg tudja,
hogy mit miért csinal, az mérheto pozitiv
hatast valt ki)

m Operans viselkedésterapia: fizikai
aktivitas novelése és a fajdalommal kapcsolatos
viselkedés megerositoinek csokkentes

m A fajdalom felajanlasa (értelmet adni a
fajdalomnak)

m Eletmindség-javitas (a rossz kdzérzet és
a fajdalom kozott szignifikans 6sszefiigges)



Terapia hatékonysaganak
meéroeszkozei

m Fajdalom intenzitasanak megélése
m Fizikai és pszichoszocialis rokkantsagi fok

mA
mA
1=

ctivitasi szint (munka, szabadido)
ktualis szorongasi szint

etmindsegi szint

m Egészsegszorongas
m Erzelmi/hangulati stabilitas
m Fajdalommal valo megklizdési mod
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KVT (CBT) hatekonynak bizonyult az
alabbi szomatoform zavaroknal

Akut fajdalom (Jay, Elliot, Ozolins, & Pruitt, 1985)

Kronikus fajdalom, fejfajas és hatfajas (Turner and Clancy,1988)
Rheumatoid arthritis (Bradley, Young, Anderson et al., 1987)
IBS (Guthrie, 1995)

Atipikus mellkasi fajdalom (Mayou et al., 1997)
Premenstruacios szindroma (Blake, 1995)

Osteoarthrikus térdfajdalom (Keefe, Caldwell, Williams et al., 1990)
Fibromyalgia (Thieme, Flor, Turk 2006)

Daganatos betegségekkel jard fajdalom kezelése (Syrjala, Donaldson,
Davis et al., 1995) 28



A kronikus faradtsag szindroma CBT
kezelésének hatékonysaga
Randomizalt kontrollalt vizsgalat

m N=_60 fo, gyogyszeres kezelés (30) vagy gyogyszeres
kezelés + 16 Uléses egyéni CBT(30)

Eredmeény:

m KOzvetlenil a vizsgalat utan a CBT betegek 73%-a
mutatott javulast, mig a csak gyogyszeres betegek
27%a.

m 5 honap utan a 2 csop. kozott nem volt szignifikans kil.
a kimeneti valtozdokban, de

m 12 honap utan a CBT csoport szignifikansabb javulast
mutatott, illetve tartott fenn, mint csak a gyogyszeres
kezelésben részeslilt csoport

Cognitive behaviour therapy for the chronic fatigue syndrome: a randomised
controlled trial. Sharpe et al., BMJ 1996,;312:22 2



Kronikus faradtsag szindroma folyt.
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http://www.bmj.com/content/312/7022/22.short

Affective-Cognitive Behavioral Therapy for Fibromyalgia:
A Randomized Controlled Trial

WAS pain severity

Baseline Posttreatment Followup

[ TAU
B ACET + TAU

Ficure 2: Mean and standard error of the mean of the Visual
Analogue Scale (VAS) for pain severity TAU indicates treatment as
usual. ACBT indicates affective cognitive-behavioral treatment.

Robert L. Woolfolk, Lesley A. Allen, and Jeffrey T. Apter. Pain Research and Treatment,
Volume 2012, Article ID 937873, 6 pages




Affective-Cognitive Behavioral Therapy for Fibromyalgia:
A Randomized Controlled Trial
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Ficure 3: Mean and standard error of the mean of the MOS-
physical functioning scale TAU indicates treatment as usual. ACBT
indicates affective cognitive-behavioral treatment.

Robert L. Woolfolk, Lesley A. Allen, and Jeffrey T. Apter. Pain Research and Treatment,
Volume 2012, Article ID 937873, 6 pages




Mit iizen a test a fajdalom altal?

Fajdalomcsillapitas vegessege, megtanulni egyttt elni a
fajdalommal

DE: ez a folyamat kezdete, nem a vege. Ha akarunk
valamit kezdeni vele, akkor van értelme a tudatos
jelenletnek. Ha nem akarunk kezdeni vele semmit, csak
tiltakozas es elutasitas — akkor meg nem vagyunk keszek
arra, hogy felelosseget vallaljunk erte.

Tobbfele modon lehet mentalisan befolyasolni a fajdalom
elmenyet, pl. meditacioval es megerteni.

Test-pasztazas gyakorlat: megfigyelni az erzest +
fg_ondlol_atot+ emociot iteletmentes modon es a legzesre
igyelni

Nem megszabadulni a fajdalomtol, hanem jobban
megismerni es megerteni, hogy mit tzen

Ma%u,nkhloz kapcsoljuk a fajdalmat s ezzel rengete
problemat okozunk: ,fejfajasom van” helyett inkabb: ,a
testben fejfajas van” . Dinamikus folyamat, ami zajlik a
testben, de nem a ,,MIENK".




Kabat-Zinn (1995, 2010): TUDATOS JELENLET

Stressz reakcio (fight / flight ) helyett STRESSZ VALASZ

'ggljes)tudatosség a jelen pillanatban (Iégzés, eves, lépés, tanulas,
armi

Kulturank: tiinetek azonnali csokkentése ahelyett, hogy a testi

mukodes jelzesenek fognank fel.

Tudatos jelenlet, egészlegessegre figyelés anélkil, hogy tagadnank
azt, ami rossz vagy faj

Egesz testre figyeles + ezzel kapcsolatos erzesekre, pusztan azert,
mert jelen vannak

Valtozashoz el6szor megismeresre van sziikseg, akkor is, ha nehez
(ne Oljuk meg a hirvivot, a tlnetet)

Elutasitas és katasztrofizalas helyett megfigyeles és elfogadas: mit
gondolok es milyen erzeseket kelt a tinet?

A gondolatok es erzesek pusztan gondolatok es erzések, nem
azonosak velem, a szemellyel

A SZEMELY ES AZ ELET # A FAJDALOM, HANEM ANNAL
SOKKAL TOBB....
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Klinikai alkalmazas

m Meditacios gyakorlatok
m Kabat-Zinn, 1990:

- Mindfulness Based Stress Reduction
(MBSR)

- bizonyitottan hatekony a kronikus
fajdalom, szorongasok, traumak, sulyos
depressziok, daganatos betegsegek
kezeleseben

m Negativan korrelal a stressz, a depresszio es
szorongas tuneteivel
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