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Bazes simptomu paradiSanas laiku un biezuma analize
pa to grupam (apaksgrupam) pirmreizéji stacioneto
Sizofrenijas un unipolaras depresijas pacientiem

Oskars Krumholcs

Strencu Psihiatrijas un neirologijas slimnica, Latvija

Ievads. Bazes simptomi (BS) ir “paSpieredzeti”, tie atSkiras gan no pozitivajiem, gan negativa-
jiem Sizofrenijas simptomiem, jo ir elementaraki un universalaki - nav raksturigi tikai Sizofrenijai,
ievada tas primaros simptomus un var paradities gan rezidualajos stavoklos, gan psihotiskajas epizodes
per se. Bazes simptomi konstatéjami ari Sizoafektivu traucéjumu, dal€ji afektivu psihoZu un pat diferen-
cétu smadzenu slimibu gadijumos. Nav noverojami ne veseliem individiem, ne arl neirotisku un perso-
nibas traucejumu gadijumos. Subjektivi pieredzetie kognitivie bazes simptomi var pariet psihotiska
fenomena, t. i., krasna psihotiska fenomena - §izofrénijas visparpienemtaja izpratne.

Darba merkis, materials un metodes. Darba meérkis bija izvertet BS paradisanas bieZuma un
laika videjas vertibas (Me) pa simptomu grupam (apakSgrupam) pirmreizeji stacionétiem Sizofrénijas
un unipolaras depresijas spektra pacientiem Strencu Psihiatrijas un neirologijas slimnica.

Katrs pacients atbildéja uz kliniskas intervijas 163 strukturétiem jautajumiem, kas balstiti uz
Bonn Scale for the Assessment of Basic Symptoms (BSABS, 1987) ar sadalijumu 9 grupas (apakSgrupas):
A - funkcionalie traucejumi (tieSiem) negativiem simptomiem - 20 simptomi; B - funkcionalie trau-
c€jumi (netieSiem) negativiem simptomiem - 10 simptomi; C - kognitivie domaSanas, uztveres un
darbibas traucejumi (C.1 - kognitivie domasanas traucejumi - 27 simptomi; C.2 - Kognitivie uztveres
traucéjumi - 39 simptomi; C.3 - kognitivie darbibas (kustibas) traucéjumi - 7 simptomi); D - seneste-
zijas (senestopatijas) - 19 simptomi; E - centrali vegetativie traucéjumi, ieskaitot miega traucejumus
un intoleranci pret noteiktam vielam (E.1 - centralie vegetativie traucéjumi - 30 simptomi; E.2 - miega
traucéjumi - 7 simptomi; E.3 - intolerance pret kafiju, cigaretém un citam vielam - 4 simptomi).

Rezultati. 1zlasi veidoja 102 respondenti: 76 Sizofrenijas spektra pacienti, tai skaita 46 sievietes
(60%) un 30 viriesi (40%), un 26 unipolaras depresijas slimnieki, tai skaita 18 sievietes (69%) un 8 viriesi
(31%). Sizofrénijas spektra pacientu vidéjais vecums bija 31,7 + 12,85 gadi (Me - 27,0), bet unipolaras
depresijas pacientu videjais vecums - 44,4 + 11,71gadi (Me - 46,5).

Sizofrénijas spektra pacienti atziméja (biezums): A - funkcionalos traucéjumus pie tiesiem (un
daleji arl netieSiem) negativiem simptomiem - 47,2%; B - palielinatu jutibu (ietekméjamiba), kairi-
namibu, reflektivitati, obsesivi kompulsivos, fobijas un autopsihiskos depersonalizacijas fenomenus -
37,9%; C - kognitivos domasSanas, uztveres un darbibas traucejumus: C.1 - kognitivos domasanas
trauceéjumus - 27,2%; C.2 - kognitivos uztveres traucejumus - 12,7%; C.3 - kognitivos darbibas (kustibu)
traucéjumus - 30,6%; D - senestézijas (senestopatijas) - 17,1%; E - centrali vegetativos traucgjumos,
ieskaitot miega traucéjumus un intoleranci pret noteiktam vielam: E.1 - centralos vegetativos trau-
cejumus - 14,2%; E.2 - miega traucejumus - 26,3%; E.3 - intoleranci pret kafiju, cigaretem un citam
vielam - 15,7%.

Sizofrénijas spektra pacienti (paradi$anas laiks): A - funkcionalos trauc&jumus pie tieSiem (un
daleji arl netieSiem) negativiem simptomiem - 37,4 meénesi, B - palielinatu jutibu (ietekmejamibu),
kairinamibu, reflektivitati, obsesivi kompulsivos, fobijas un autopsihiskos depersonalizacijas feno-
menus - 34,0 meneSi; C - kognitivos domasanas, uztveres un darbibas trauceéjumus: C.1 - Kogni-
tivos domasanas trauc€jumus - 23,9 menesi; C.2 - kognitivos uztveres traucejumus - 23,0 ménesi;
C.3 - kognitivos darbibas (kustibu) traucéjumus - 24,4 meneSi; D - senestézijas (senestopatijas) -
21,0 menesis; E - centralos vegetativos traucéjumos, ieskaitot miega traucéjumus un intoleranci pret
noteiktam vielam: E.1 - centralos vegetativos traucéjumus - 21,5 ménesi; E.2 - miega traucéjumus -
22,7 menesi; E.3 - intoleranci pret kafiju, cigaretem un citam vielam - 20,4 ménesi.

Unipolaras depresijas spektra pacienti atziméja (bieZums): A - funkcionalos traucéjumus pie
tieSiem (un daleji arl netieSiem) negativiem simptomiem - 43,2%; B - palielinatu jutibu (ietekméja-
miba), kairinamibu, reflektivitati, obsesivi kompulsivos, fobijas un autopsihiskos depersonalizacijas
fenomenus - 23,5%; C - Kkognitivos domasanas, uztveres un darbibas traucejumus: C.1 - kognitivos
domaSanas traucejumus - 9,8%; C.2 - kognitivos uztveres traucejumus - 2,6%; C.3 - kognitivos darbibas
(kustibu) traucéjumus - 5,4%; D - senestézijas (senestopatijas) - 4,9%; E - centralos vegetativos

RSU ZINATNISKA KONFERENCE
2014. gada 10. un 11. aprili

14-020_Tezes_2014_A4_CS6.indd 370

25.03.2014 20:39:21



14-020_Tezes_2014_A4_CS6.indd 371

VESELIBAS TRAUCEJUMU RADITO FUNKCIONALO 371
IEROBEZOJUMU KLINISKA EPIDEMIOLOGIJA LATVIJA

traucejumos, ieskaitot miega traucejumus un intoleranci pret noteiktam vielam: E.1 - centralos vegeta-
tivos trauceéjumus - 10,6%; E.2 - miega trauc€jumus - 38,5%; E.3 - intoleranci pret kafiju, cigaretem un
citam vielam - 0,9%.

Unipolaras depresijas spektra pacienti (paradiSanas laiks): A - funkcionalos traucéjumus pie
tieSiem (un dal€ji arl netieSiem) negativiem simptomiem - 33,0 ménesi, B - palielinatu jutibu (ietekme-
jamibu), kairinamibu, reflektivitati, obsesivi kompulsivos, fobijas un autopsihiskos depersonalizacijas
fenomenus - 27,7 menesi; C - kognitivos domasanas, uztveres un darbibas traucejumus: C.1 - kogni-
tivos domaSanas trauc€jumus - 25,9 menesi; C.2 - kognitivos uztveres traucéjumus - 15,9 ménesi;
C.3 - Kkognitivos darbibas (kustibu) traucejumus - 10,6 ménesi; D - senestézijas (senestopatijas) -
13,8 ménesi. E - centralos vegetativos traucejumos, ieskaitot miega traucéjumus un intoleranci pret
noteiktam vielam: E.1 - centralos vegetativos traucéjumus - 27,5 menesi; E.2 - miega traucejumus -
45,5 menesi; E.3 - intoleranci pret kafiju, cigaretém un citam vielam - 38,5 méenesi.

Secinajumi.

1. Sizofrénijas spektra pacientiem slimibas prodroma sakas ar funkcionaliem traucgjumiem
(A - tieSajiem funkcionalajiem trauc€jumiem un B - netieSajiem funkcionalajiem traucéjumiem), kam
seko miega traucéjumi (E, apaksgrupa).

2. Unipolaras depresijas spektra pacientiem slimibas prodroma sakas ar miega traucéjumiem
(E,) un intoleranci pret kafiju, cigaretém un citam vielam (E, apakSgrupa). Talak seko tieSie un netieSie
funkcionalie trauceéjumi (A un B grupu simptomi).

3. Biezakas suidzibas Sizofrénijas spektra pacientiem ir par funkcionalajiem traucéjumiem (A un
B grupas simptomiem), tad seko kognitivie darbibas (kustibas) traucéjumi (C, apaksgrupa) un kogni-
tivie domasanas traucéjumi (C, apakSgrupa).

4. Unipolaras depresijas spektra pacienti visbieZak stidzas par tieSiem (A grupas) funkcionaliem
traucgjumiem, tad seko miega traucejumi (E, apakSgrupa).
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