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Cazclinic 1

G.M., barbat, 65 de ani, casatorit
pensionar,
ultimele 6 luni: dureri de cap frecvente, ameteala

de aprox 3 saptamani: a prezentat mai multe episoade
de apasare precordiala

prezentare in servicul de urgenta: internat pentru
evaluare medicala

rezultatele de laborator: hipercolesterolemie usoara




Evaluare psihiatrica:

* neaga simptomele de anxietate si
depresie.

e fara antecedente de boli somatice sau
psihiatrice




e alucratin ltalia 20 de ani ca ingrijitoare de
batrani
e erau obisnuiti sa traiasca separat.

e s-a pensionat in urma cu 6 luni si s-a intors
in tara

e femeie incapatanata care face intotdeauna
lucrurile in felul ei

e certuri frecvente pentru lucruri minore

* Tnainte de a merge la urgente, era suparat
pe sotia sa pentru ca ,,a pus vase umede in
locul nepotrivit si a incurcat toata
bucataria”.




relatia dintre frustrarile domnului G.M. si simptomele
sale fizice

sotii are fac lucrurile diferit pot locui in continuare
impreuna.

cum sa-si comunice ideile si opiniile

sa ia decizii pe rand.

abilitatile domnului G.M. s-au imbunatatit
a raportat mai putina frustrare si furie

mai putine simptome fizice.




Caz clinic 2

P.D, femeie in varsta de 36 ani
e debutul simptomelor algice de aproximativ 10 luni

e dureri difuze, pacienta nu este capabila sa indice un anumit sediu, dar identifica usor 6-9
arii algice

e caracter de intepatura, arsura, amorteala.
e durerea variaza ca severitate de la zi la zi,

 |ocalizare variabila, fiind mai intensa in zonele anatomice mai solicitate (gat, umeri,
picioare), constanta, dar accentuata de anumite miscari sau pozitii.

e insomnie, iritabilitate, acuze cognitive (tulburari de atentie, memorie) ruminatii legate de
starea de sanatate cu anxietate consecutiva



multiple consulturi in servicii de
reumatologie, neurologie

hormoni tiroidieni in limite normale
(mama: tiroidita Hashimoto)

panelul pt afectiuni reumatologice
autoimune: negativ

CT cerebral, RMN cerebral si de coloana:
fara modificari semnificative
costuri financiare semnificative (toate
explorarile n servicii private)



un copil de 9 ani

sotul: joc patologic de noroc

despartiti pt 9 luni de zile in urma cu 3 ani

un avort la cerere in septembrie 2022 (decizie luata de
una singura, sotul nu a fost informat)

motivatie: ingrijorari privitoare la impactul finaciar




Tratament medicamentos

e duloxetina, hipnotic

Psihoterapie individuala/de cuplu

e grupuri de suport pt cei care traiesc alaturi de persoane dependente



Caz clinic 3

e C.L. barbat de 55 de ani

* APP:

HTA; DZ tip 2

traumatism de coloana lombara: accident de munca: dureri cronice

antecedente de depresie si anxietate: fara tratament in prezent



prezentare la UPU: a patra oara intr-o saptamana

stare de rau, acuze somatice difuze

tinitus si vertij: CT cerebral pt a exclude AVC

disconfort gastrointestinal si senzatie de presiune in piept: excludere sdr coronarian acut
se simte usor obosit si raporteaza dificultati de concentrare

si-a petrecut majoritatea noptilor citind despre simptomele sale pe internet, in loc sa
doarma

solicita CT torace, abdomen si pelvis pentru a exclude un cancer



c ]

Semnele vitale:
e temperatura 36.6; AV 96/min;

* TA=144/85; saturatie de oxigen 99%
glicemie 98 mg/dlI.

Probe de laborator in limite normale
e EKG: ritm sinusal; usoara HVS.

e troponinele cardiace sunt negative.




Consult psihiatric:

este iritat; participa fara tragere de inima la anamneza

ISRS 1in trecut: ,,nu au functionat niciodata” si le-a oprit singur.

psihoterapie : perioade scurte; nu a vazut niciodata vreun beneficiu clar.

dispozitia nu este ,niciodata grozava”, dar neaga ca se simte deprimat.

ii place sa mearga la cinema cu partenera lui si sa petreaca timpul cu prietenii.

Stres semnificativ recent:

decesul surorii cc pulmonar (5 luni)

partenera internata in spital de 1 saptamana pt poliartrita reumatoida severa.

,cel sanatos”: langa durerile cronice de spate: migrene, oboseala si ameteli cronice intermitente

a lucrat ca inginer constructor



simptomele: agravare dupa ce o viziteaza pe partenera

dificultati sa vb despre emotiile sale

este Tngrijorat pentru partenera

admite partial legatura dintre simptomele somatice si stres

unele dintre simptomele sale (concentrarea slaba) pot fi accentuate de lipsa de somn,

,Nu sunt nebun” si ,,medicii imi spun mereu ca nimic nu este in neregula; este cel mai
stresant lucru dintre toate.”

de acord sa ,,se gandeasca”din nou la o psihoterapie la sugestia ca ar putea invata
strategii de coping
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