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PROVA PRATICA N° I

CASO CLINICO I

73 aa., maschio, unicogessito, diplomato ragioniere, cx funzionario di banca, in pensione da otto non’, sposano, una figlia.
Anamsea, psicopatologica familiare negativa
Anamneai psicopasologica individuale negativa. In tranamenio antipersennivo da dieci anni. Tontillecsomia (Sta), Appendiceclounia (12 sa.), Proniasectoniia all’età di $5 sa.
Virile invialo da] curarne a visita di consulenza psichiairica. su sollecitazione della figlia, per dimagrasnento con riduzione dell’appetito. Tali disturbi uarebhero insorti da circa sei mesi Vengono
descritti soggenivi deficit ranesici da un sano e. solo di recente nelle ulaimedue seitimane, disturbi del sonno, con nogtii vividi e ridotto tempo totale dl sonno.
Alla visita ai registra solo una lieve riduziotne nell’ampiezza dei movimenti legati alla mimica facciale, mentre la capacità espressiva e pienamente conservata. Quest’ultima risulta lieve,nestte esaltata,
secondo quanio riferito da moglie e figlia (ma non registrato dal paziente) in una modificata reattività, questa si esprime come ira’itabilità. visibile solo nel contesto familiare, Il paziente lamenta un
rallentamento delle funzioni digestive, non riferisce ansia sé depressione.

La presente visita è aoticipsta da una telefonata del curante, che precisa di essere siano indotto dai familiari alla richiesta di consulto specialierico. considerato non necessario, stanse l’aaoenza di siuttorti
indicatori di disturbi dell’umore, della condotta o di quadri “psico’orgasici” Riferisce di essere buon conoscitore del paziente anche perche appartiene al medesimo gruppo di appassionati giocaton di
carte, frequentato in ultimo meno maiduatnente dall’interessato.

PROVA PRATICA N” 2:

CASO CLINICO 2
21 aa, maschio, terzogenito di tre, lic. media, pizzaiolo (lavora in nero da circa cinque anni), genitori separats
Anamnnsi paicopatologica familiare positiva per possibile digurbo psicotico della madre. che non vive con i figli, due dei quali sono affidati da anni alle curc del padre. Una sorella con diuurbo
diesociarivo, di probabile origine poas.traumadca.
Anasssesi paicopatologica individuale negativa. Pregresso uso di aoatannze (in specie cannabis di raigine naturale’ non sinnelica’ e cocaina: uso esteniporaneO, soapesa perché induttrice di panico).
Il paziente giunge a osservazione, accompagnato dal padre, che l’ha sempre aiutato e “sa come curailo” L’elemento piu diassrbante da cinqsie mesi e la pretesiza di urla voce che il paziente riferisce
come esterna e impersonale, molto aggressiva, senifica e squalificanne. E costretto a proteggersi coprendoei i capo con un berretto di lana e portando costantemente vintose cuffie itereo tulle orecchie.
il suono che ad alto volume viene prodotto serve per mascherare o anenuare timpano che la voce ha sul saio cervello
E costretto anche, da quaiche mese, a rifuggire dal contano con le persone. al punto che non riesce piu a lavorare, se non nelle ore notturne quando e solo con il titolare del forno- La presenza di più
persone, o, nelle ore diurne, di clienti, lo costringe a fuggire.
Si sente otaervato e guardatodentro dagli ibm, tutti gli altri Il tutto e iniziato molto prima, circa due anni, con il sentirsi sraaparenle nel colpo e nella mente. di modo che tutti potevano conoscere i tuoi
pengesi Riesce ad esprimere la propria esperienza con alta hisona capacità descrittiva e con un minimo di disaanziamento critico. E angoscistisoimo per quello che gli capita e sente che la sua vita è
compromessa.

PROVA PRATICA N” 3

CASO CLINICO 3

60 aa., maschio, conimercialiata, aposaio due figli
Anamnesi palcopasologica individuale negativa
Anarnnrni psicopaiobogica familiare negativa
Tra gli elementi biografici significativi piu recenti 5i segnala un rapporto coniugale poco soddisfacente (da iempo la moglie si mostra fredda e distanziante) e la recente preoccupazione per la malama
tumorale del figlio secondogenito 25 enne, dtagnoadcata nelle meli fa,
Con il primo figlio intraprende recentemeone un impegnativo trekking in Nepal. previsto da tempo, per il quale entrambi, pz. e figlio, a, impegnano in una lunga preparazione all’esercizio (laico, che
porta, ira l’altro, a un decremento ponderale di dieci chili (pz, in precedenza in leggerianimo novrappeeo). La vacanza risulterà molto interessante, piacevole, coinvolgenie, anche ne fiaicamenle
mancante, donando pieno benenaere al paziente.
Rieuttrato tn Italia la fase di benessere si accompagna a perdita di sonno. Una iniziale insensibilità alla faiica succeeeivamente erapnsla in una riduzione delle energie, accompagnata a difficoltà di
concentrazione sul lavoro e lentezza. Sussiste la preoccupazione pessimistica nel non essere in grado di far fronte agli impegni profensionalt
Si dice ostesaionato dalla paara per la salute del figlio aecondogenito. nonostante te notizie rassicuranti circa l’andamento delle cure che vengono fornite dai sanitari. Va via via aumentando un senso
di sessione e asgoocia; il paziente al sente irrequieto e descrive l’incapacità di deviare da un corso di pensieri incline al pessimismo e all’abhattimento morale. Tale corso viene percepito coene
asaitlanee. incessante e rapido, come “un traffico di pensieri” La moglie che prenenzin a parte dell’inteiviata mostra un atteggiamento preoccupano e infastidito, oà che si riflette sul paziente, che ai
tenIe in colpa verso la moglie per averle procurato “questo fastidio”
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