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PSYCHOSE: DIAGNOSE EN
HOE ERMEE OMGAAN

Verschillende soorten psychose

psychotische stoornis door een middel

kortdurende psychotische stoornis
gedeelde psychotische stoornis
delirium

depressie met psychotische symptomen

autisme gerelateerde psychose




Mashl 1995

FResearch Dormain
Crtana (RDOC)
Insal and Cuthbert 2008

DSMIF (1957) drogs.

Demanta Pragcox renamed as
‘Schizgophrenia (Blouler 1911}
basad an “spliting” of mantal
functions _

criteria for refiability
tocusad on

onurse: DSMHIIL

Catatonia {Kahibaum 1874);
Hebaphrania (Hacker 1871}
Fofia Circulaims (Falrel 1854)

(1880}

Gottesman and

Gould 2005)
Evidence-based,
Atheoretical, toward validity

stemmen die anderen niet horen.
« Ik zie dingen die anderen niet zien.
« Ik voel vreemde
« Men begrijpt me niet
« Ik kan mijn gedachten
« Ze zeggen
« Ik ben opgewonden
+ Men spreekt over mij op

Ik ben liever alleen.
Ik heb moeite om mijn emoties te ervaren en te tonen.
Ik voel me vertraagd in mijn beweging

Ik heb geen zin om te reageren.

Ik heb weinig zin in contacten met anderen.

Ik heb geen energie, geen wilskracht.

Ik kan moeilijk iets volhouden.

Ik heb last om zaken te onthouden.
Mijn hoofd is leeg.

Ik vergis me veel

Ik kan mijn plannen moeilik uitvoeren.

Ik voel me angstig.
Ik voel me bedroefd.

Ik voel me depressief.

Ik schaam me.

Ik voel me schuldig.

Ik maak me veel zorgen.
Ik voel me ongeduldig.
Ik ben kwaad.
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IMPACT OF SYMPTOMS OF SCHIZOPHRENIA
ON OVERALL FUNCTIONING

Social Occupational

= Interpersong
WES Mood symg
0 dysphoria
Self- icidality

care

Te weinig dopamine

Negatieve symptomen
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COGNITIEVE DISFUNCTIES

HUIDIG WETENSCHAPPELIJK
ONDERZOEK
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HERSENVOLUMEVERANDERINGEN BIJ 1°
EPISODE SCHIZOFRENIE PATIENTEN: 1T JAAR
FO LLOW U P (CAHN ET AL. 2002)

Tot volume
Lat ventrikel
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AFWIJKINGEN VAN DE HERSENEN

BEHANDELING
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DE ROL VAN MEDICATIE

|
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£ |

Medicatie

y 210 weeks
24 weeks

# 1 year
PALE

812162024283236404448/525660
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Impact van herhaald herval

=

Days Until Remission

First Relapse Second Relapse  Third Relapse

Elk herval mondt uit in langere opname en behandeling

atry 1996;57(Suppl 9)68-71
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Onderhoudsfase
Dijk versterken/steunen
met medicatie

, THALAMUS, AND HYPOTHALAMUS
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CHRONISCH NEGATIEVE SYMPTOMEN




Checklist Psy

Naar French, P, Mori: P

De familie is bezorgd

bij minstens 20 punten of
minstens één #+ item (ook als <

overweeq verwijzing naar gespecialiseerde

hulpverlening in jouw regio

20 punten)

Overmatig alcoholgebruik

Het gevoel dat mensen je bekijken

Diuggebruik (ook cannabis)

Ruzien met vrienden en familie

Meer tijd alleen doorbrengen

- 1PUNTELK -

subtotaal

Slaapproblemen

Weinig eetlust

Depressiave stemming

Dingen voelen of horen die anderen nist
kunnen voelen of haren

- 3 PUNTEN ELK -

Betrekkingsideaén (overmatig idee
dat zaken met jou te maken hebben)

Bizarre overtuigingen

Bizarre manier van denken of spreken

Slechte concentratia

Rusteloos

Gespannen of nerveus

=

2

Minder plezier beleven aan dingen

2

Ongey gevoslsuiting

Bizar gedrag of voorkemen

Psychose bij familielid (1e graad)
plus verhoogde stress of
achteruitgang in functioneren

- 2 PUNTEN ELK -

subtotaal

- 5 PUNTEN ELK -

subtotaal

Cannabis,
drugs,
alcohol,

Leefgewoonten

Ongezonde

Verstoring

Dag/nachtritme

Verstoring in de werking van de hersenen

TOTAAL

Psycho-

sociale

factoren

26/10/2016

12



26/10/2016

)
e

EVOLUTIE

Aangepast van Lieberman J, 1996

EVOLUTIE

BEINVLOEDBAAR

NIET
BEINVLOEDBAAR

. « Drugs, Amfetamines, Alcohol ‘_ * Antipsychotica

« Stress: kritiek, verlies van structuur, * Sociale 0nder_stt_=,_-un|ng
nieuwe situaties, ... « Psychotherapieén

Aangepast van Lieberman J, 1996

13



26/10/2016

met medicatie
met medicatie +

BELANG VAN MEDICATIE

1 Malm 1980 / Janicak & Davis 1993, placebo ; 2 Robinson 2005 oral AP ; 3 Medori 2008, LWTGA

PET-Scan beelden

medicatie bezet dopamine receptoren

Conftrole Na toediening van een
persoon anfipsychoticum
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ONTWIKKELINGEN IN DE BEHANDELING VAN
SCHIZOFRENIE EN AANVERWANTE AANDOENINGEN

’30s "40s ’50s ’60s -’805 '90s ’'00 ’06-8

I Haloperidol Clozapine Risperidon
Fluphenazine Olanzapine
Thioridazine Quetiapine

Loxapine Ziprasidone

Perphenazine Aripiprazole

Paliperidon
P Asenapine

Bifuprenox
Lurasidorie

Chlorpromazine

Atypische
antipsychotic
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¢

THEE IS MORE Béﬁ;WEEN HEAVEN AND EARTH
*“HORATIO,- THAN DOPAMINE CAN TELL..

ATYPISCHE OF 2° GENERATIE ANTIPSYCHOTICA
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NMDA-GLUTAMAAT HYPOFUNCTIE HYPOTHESE OM
PSYCHOTISCHE EN COGNITIEVE SYMPTOMEN UIT TE LEGGEN :

1. DYSFUNCTIONELE NMDA-RECEPTOREN BLIJKEN VOORAL VERANTWOORDELIJK VOOR

DE COGNITIEVE DYSFUNCTIE IN

2. NMDA ANTAGONISTEN VERSLECHTEN PSYCHOTISCHE SYMPTOMEN EN COGNITIEVE /
AANTASTING BIJ SCHIZOFRENIE MAAR INDUCEREN OOK PSYCHOSEN BIlJ GEZONDE
VRIJWILLIGERS

3.ATYPISCHE AP: GEMEENSCHAPPELIJKE EIGENSCHAP: VERHOGEN DE NMDA UIT,
REACTIES IN DE PIRAMIDALE CELLEN IN DE PREFRONTALE CORTEX. WAT WIJST
FACILITATIE VAN DE NMDA RECEPTOR GEMEDIEERDE TRANSMISSIE




1. Normally
active
glutamate
neuron

5.
Consequence
is hyperactive

mesolimbic
dopamine _,
neuron

3. GABA

2. HKPoocﬁve
v MDA
K L~ receptors

neuron
~ | malfunction

7

.

Hyperéctive
glutamate
neuron
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ADDITIONAL ANTIPSYCHOTIC BINDING PROPERTIES
HYPOTHETICAL MEDIATORS OF THERAPEUTIC ACTIONS
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HET VOORSCHRIFT CORRECT OPVOLGEN
IS NIET ALTIJD EVEN GEMAKKELIJK.

Wat kan er verkeerd lopen bij het nemen van uw medicatie? m

De verpakking is leeg.
U hebt geen nieuw voorschrift (meer).
De apotheker heeft het geneesmiddel niet in voorraad.

U moest weg en vergat uw medicatie mee te nemen.
U vindt uw medicatie niet wanneer u ze nodig hebt.

U vergeet nu en dan uw medicatie in te nemen.

U voelt zich genezen

U hoopt dat u het zonder medicatie ook zal redden.

U vindt dat die medicatie zo duur is.

U twijfelt aan de werking ervan.

U vindt dat de symptomen niet verergeren wanneer u stopt, u voelt zich daprzelfs tijdelijk beter.
U heeft te veel last van nevenwerkingen

Stigmal...
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STIGMATISERING! wan weester 2000
Discriminatie van mensen met psychische problemen kan op
verschillende manieren:
door ‘anderen’

vanwege vooroordelen en negatieve reacties
door ‘henzelf’

vanwege geanticipeerde discriminatie:

gebaseerd op - eigen ervaringen
- wat zij hoorden van anderg
- zelfstigmatisering

STIGMA VOORAL VOOR SCHIZOFRENIE
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VOORBEELDEN VAN DISCRIMINATIE:

>

PRAKTISCHE GEVOLGEN VAN DEZE DISCRIMINATIE:
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FREQUENTIE VAN THERAPIE-ONTROUW?

1 Hoge et al, Arch Gen Psychiatry 1990, 47: 949-857

2 Grunebaum et al, J Clin Psychiatry, 2001, 62: 394-399
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Mary Todd Lincoln: wife of Abraham Lincoln
( past president of the united states)

L
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Jim Gordon ( right) on the tour with Jackson Browne

one of the greatest drummers of his time




Syd Barrett of the band Pink Floyd

The Rolling Stoue (nrerview
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Nonadherence Predicts Relapse in
Patients With Recent-Onset Schizophrenia

® Adherent (n=65)
0.9 A m Nonadherent* (n=35)

Proportion Not Relapsed
o
v

31 91 151 211 271 331 391 451 511 541
Days in Study

Missing as little as 25% of the prescribed dosage over a period of 22

weeks significantly raised the risk for returning psychotic symptoms

*Nonadherence was defined as patients with <50% adherence of the prescribed
medication dose for at least 2 weeks

Subotnik KL, et al. AmJ Psychiatry. 2011;168:286-292.
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Relapses and Long-term Outcome

* Longer duration of untreated psychosis is an
independent risk factor for poor illness outcome but
is not necessarily a cause

* Treatment refractoriness may evolve in a subset of
patients after relapse

* Longitudinal brain-imaging studies indicate that
brain volume changes are progressive during the
course of the illness

* Cognitive functioning does not appear to deteriorate
over time

Emsley R, et al. Schizophr Res. 2013;148:117-121.

WHY USE INJECTABLE LONG-ACTING ANTIPSYCHOTICS?

Advantages Disadvantages

28



HUISARTSEN ZEER BELANGRIJK VOOR:

1) VROEG DETECTIE

2) VOLDOENDE OPVOLGING ZOWEL OP
MEDICAMENTEUS ALS OP SOCIAAL GEBIED
3) OPVANG VAN FAMILIE

4) CONTROLE VAN DE BLOEDPARAMETERS
5) ERNSTIG BLIJVENDE ANAMNESTISCHE
EVALUATIE

6) EVENTUEEL TOEDIENING VAN IM
MEDICATIE

26/10/2016
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WELKE BLOEDPARAMETERS?

AFHANKELIJK VAN HET GEBRUIKTE AP
1) LEPONEX: CELLEN

2) ANDERE : VOLLEDIG BILAN MET
METABOLE PARAMETERS EN VOOR EEN
PAAR DENKEN AAN
PROLACTINEBEPALING!

First 5 Reasons Psychiatrists Give for Deciding
Against LAls in First-Episode Schizophrenia

Survey of 198 Psychiatrists About First-Episode Patients

11111

Patients frequently Patients who never Patients should be  Patients should  Patients sense the
reject offer of LAl experienceda  treated with an SGA have chance to offer of LAl as a sign
relapse are preferably, and few show compliance of distrust by
especially hard to are available as LAl with oral treatment psychiatrist
convince of LAI

Influence on Psychiatrists’
Decision Against Depot*

[ L e ) e
1 1 ]

*The rating scale ranges from “1 = very seldom” to “7 = very frequently”

Heres S, et al. Eur Psychiatry. 2011;26:297-301.
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The Shared Decision-Making Process

* Patient needs to understand the potential
risks-benefits of LAls

* For the clinician, a benefit of LAls is being
able to know if a patient is adherent and
acting accordingly

* The patient’s family should also be included
in the treatment decision as they will provide
support to the patient and may encourage
adherence

ANTIPSYCHOTICA TIJDENS ZWANGERSCH

31
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KEN UW STRESSFACTOREN

DE SLAAPHYGIENE
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MEEST WORDEN "NEUROLEPTICA" OFF
LABEL GEBRUIKT: ALS SLAAPINDUCTOR, BlJ
BORDERLINE PATIENTEN, TOEGEVOEGD BIJ
DEPRESSIES, OCD, DEMENTIE, ERNSTIG
BRAKEN, DELIER, AGRESSIE BlJ OUDEREN
EN KINDEREN, PSYCHOSE BlJ PARKINSON,
CARDIAAL LIUDEN, TICS, GILLES-DE LA
TOURETTE

.... EN DAN KOMT DE KAT OP DE KOORD!

RECENT IS EEN INTERESSANTE STUDIE GEPUBLICEERD VAN M. MORRENS EN G.
DOM : "WOORSCHRIJVEN VAN ANTIPSYCHOTICA; LANDELIJKE VERSCHILLEN
VAN DE BELGISCHE GEWESTEN, 2004-2012 TVP NR. 3P.161-170

HEEL INTERESSANTE CONCLUSIES:
1) ER IS OVER DE HELE WERELD EEN UITGESPROKEN TOENAME IN HET
GEBRUIK VAN ANTIPSYCHOTICA
2) ARTSEN HEBBEN MEER DE VOORKEUR VOOR 2° GENERATIE MIDDELEN
3) VOORKEUR EN VOORSCHRIJFGEDRAG IS ECHTER STERK BEPAALD DOOR -
REGIONALE EN LANDELIJKE VERSCHILLEN IN BEHANDELCULTUUR
(USA VERSUS FRANKRIJK)

TIJDSCHRIFT VOOR PSYCHIATRIE 57(2015)3, 161-170
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BELGISCH ONDERZOEK:

3 GEWESTEN :VLAANDEREN, WALLONIE EN HET BRUSSELS HOOFDSTEDELIJK GEWEST

DE ZORG CENTRAAL GEFINANCIERD MAAR OPMERKELIJKE VERSCHILLEN QUA - ZORGORGANISATIE 0
- GEHANTEERDE PSYCHOTHERAPIEEN
- FARMACOLOGISCHE THERAPIE

(HERMANS EA 2012)
OA. GEBRUIK VAN AD, METHYLFENIDAAT(CLAES EA 2010)

FARMANET (ONDERDEEL VAN RIZIV) LEVERDE DE GEGEVENS DIE MORRENS EN DOM GEBRUIKTEN: GEGEVENS VAN 2004, 2008
EN 2012 WERDEN GEANALYSEERD

-VOORGESCHREVEN AP

-DDD

-SPECIALISME VAN DE VOORSCHRIJVER

-DEMOGRAFISCHE GEGEVENS VAN PATIENT EN ARTS

-AMBULANTE PATIENTEN

-SPSS VERSIE 22.0

FIGUUR1  Totaal aantal defined daily dosages (DDD) per Belgisch gewest in de periode 2004-2012

307
e \/|33nderen

s \\3llonié

s Bryssel
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Totaal DDD (miljoen)

TIJDSCHRIFT VOOR PSYCHIATRIE 57(2015)3, 161-170
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FIGUUR2  Totaal aantal defined daily dosages (DDD) per miljoen inwoners in de 3 Belgische gewesten tussen 2004 en 2012

6-
= \/|3anderen
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5_
Brussel
4_

Totaal DDD per miljoen inwoners

T T T
2004 2008 2012

TIJDSCHRIFT VOOR PSYCHIATRIE 57(2015)3, 161-170

Vlaanderen Wallonié Brussels gewest
Aantal patiénten die 204.096 132.004 31.212
AP kochten
In % bevolking 3.14 3.8 3.0
Aantal verschillende
AP gekocht 2.02 2.16 2.44

Duur therapie
minstens 6 maanden

DDD
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FIGUUR3  Ontwikkeling in voorschrijfgedrag van antipsychotica van de eerste generatie (FGA) en van de tweede generatie
(SGA) in de drie Belgische gewesten
204 = \/|aanderen
18 e \Nallonié
= Brussel
o~ 167
@
5 144
2
£ 2]
=
%)
£, 107
£
g 8
a
& 6
8
S g
[
T
o 2
'_
(o T T T T
2004 2008 2012 2004 2008
FGA SGA

TIJDSCHRIFT VOOR PSYCHIATRIE 57(2015)3, 161-170

36



FIGUUR 4  Ontwikkeling van de verkoop (aantal vermeld in miljoen) van elk individueel antipsychoticum tussen 2004 en 2012

in elk van de drie Belgische gewesten; FGA = antipsychotica van de eerste generatie
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Haloperidol
Dromperidol
Zuclopentixol
Flupentixol
Pimozide
Risperidon
Clozapine
Olanzapine
Amisulpride
Quetiapine
Aripiprazol
Sertindol
Paliperidon
Asenapine
Andere FGA
Prothipendyl
1,5 Thioridazine
| Sulpiride
0.4 Pipamperon
Levomepromazine
Clotiapine
Penfluridol
Fluspirileen

0,81
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Vlaanderen Wallonié Brussel
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TIJDSCHRIFT VOOR PSYCHIATRIE 57(2015)3, 161-170

FIGUUR5  Verhouding van de 5 meest voorgeschreven antipsychotica van de eerste en de tweede generatie (FGA en SGA)
voor (neuro)psychiaters/neurologen en huisartsen in de drie gewesten; onder het kopje ‘Psychiaters’ scharen we
(neuro)psychiaters en neurologen

1004 Pipamperon
90 Clotiapin
801 Su\plrld?

Haloperidol
70+ == Prothipendyl
604 e Paliperidon
s Aripiprazol
507 == Risperidon
401 == Olanzapine
m— Quetiapine
307
201
104
(o T T T T
Vlaanderen Wallonié Brussel  |Vlaanderen Wallonié Brussel
Psychiaters Huisartsen

TIJDSCHRIFT VOOR PSYCHIATRIE 57(2015)3, 161-170
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DANK VOOR UW AANDACHT!

38



