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1. DEFINICJA
| CHARAKTERYSTYKA
GRUPY ZABURZEN

Wedtug , Klasyfikacji zaburzen psychicznych i za-
burzen zachowania ICD-10” przez otepienie rozu-
mie sie zespol psychopatologiczny spowodowany
choroba moézgu, zwykle o charakterze przewle-
ktym lub postepujacym, w ktérym zaburzone sa
takie wyzsze czynnosci korowe, jak: pamig¢, my-
Slenie, orientacja, rozumienie, liczenie, zdolnos¢
uczenia sig, jezyk i ocena. Swiadomosé¢ przewaz-
nie nie jest zaburzona w czystej postaci otgpienia.
Uszkodzeniu funkcji poznawczych towarzyszy
zwykle, a czasami je poprzedza, obnizenie kon-
troli nad reakcjami emocjonalnymi, spotecznymi,
nad zachowaniem i motywacja. Taki zespot obja-
wow wystepuje w chorobie Alzheimera, chorobie
naczyn mozgowych i innych stanach chorobo-
wych pierwotnie lub wtérnie wpltywajacych na
funkcjonowanie mdzgu.

W rozpoznawaniu otepienia nalezy zwrdci¢
szczegOlna uwage na mozliwosc¢ zafalszowan: bte-
dy w wykonaniu testow diagnostycznych moga

by¢ spowodowane czynnikami motywacyjnymi
lub emocjonalnymi, szczegdlnie depresja, nakta-
dajacymi sie¢ na spowolnienie ruchowe i ogodlne
ostabienie fizyczne — bez obnizenia sprawnosci in-
telektualnej. Btedne rozpoznanie mozna postawic
takze stosujac testy i skale przesiewowe nieprze-
znaczone do oceny poszczegdlnych postaci otepie-
nia, np. testy stuzace do oceny otepienia wystepu-
jacego w chorobie Alzheimera (MMSE, ADAS) nie
sa przydatne w ocenie otepienia czotowo-skronio-
wego lub otepienia naczyniopochodnego. Wyniki
stosowanych testow mozna uwazac¢ za rzetelne
tylko po uwzglednieniu ich ograniczen: mozli-
wosci zrozumienia polecen przez osobe badanag
(sprawny stuch i wzrok), nieobecnosci afazji oraz
zaburzen swiadomosci.

Otepienie powoduje znaczny spadek funkcji
intelektualnych i zwykle wptywa na podstawo-
we aktywnosci zyciowe: mycie si¢, ubieranie, je-
dzenie, higiene osobista, wydalanie i czynnosci
higieniczne. Przejawy tego spadku zaleza gtownie
od érodowiska spotecznego i kulturowego, w kto-
rym zyje pacjent. Zmiany w odgrywaniu rol, np.
mozliwos¢ utrzymania lub znalezienia pracy, nie
powinny by¢ stosowane (z powodu duzych réznic
kulturowych oraz czestych, uwarunkowanych ze-



