PSYCHICKE NEMOCI VCERA A DNES

KDYZ JE CLOVEI

S pribyvajicim stresem v kaidodennim Zivoté se zvysuje i pocet psychickych
onemocnéni. Zatimco na pocatku 20. stoleti bylo klasifikovano jen nékolik desitek
téchto chorob, v roce 1952 jich bylo 192, a Diagnosticky a statisticky manuval
dusevnich poruch jich v soucasnosti uvadi dokonce 374.

fedpoklada se, Ze 1 az 2 % nasi popu-
P lace je postizeno psychickymi choroba-

mi. Ne kazdy se odhodla vyhledat od-
bornou péci. Rada lidi se stydi, obavaji se
ostudy ¢i vysméchu okoli a nejsou schopni
prekonat tuto pomysinou bariéru.

Podle odbornikd se u nas nejcastéji setka-
vame s neurdézami — nyni se uZiva termin
Uzkostné poruchy, napfiklad nahlé stavy
Uzkosti, dlouhodobé pocity Uzkosti a napéti,
posttraumaticka stresova porucha.

Zanedbatelny neni ani vyskyt afektivnich
poruch, zejména depresi, maniodepresivnich
psychéz, psychotickych poruch, jako je schi-
zofrenie. Dal3i skupinou jsou demence a ne-
Ize vynechat ani poruchy pfijmu potravin —
mentalni anorexii a bulimii. Nezfidka se stava,
Ze pravé psychotickd onemocnéni byvaji
opredena myty a predsudky.
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VYLET DO HISTORIE
Pravéci lidé chépali dusevni poruchy jako trest
boZi a démony z téla vyhanéli pomoci amule-
t0 a magie. Ve starovéku se psychicka nemoc
pripisovala také zlym duchdm, ale zde uZ na-
jdeme systematickou lécbu takto postizenych.
Napfiklad v Ebersové papyru asi z roku 1500
pf. n. . se uvadi tento popis: ,Dusevné ne-
mocni se prochézeli v kvetoucich zahradach
a uméle vytvorenych hdjich a plovouce
v ozdobnych cluncich dychali cerstvé ovzdusi
Nilu a naslouchali pfi tom hudbé. Kazdy oka-
mZzik byl napInén veselou pfihodou, grotesk-
nim tancem di sledem rozptylujicich zabav."
V Indii se domnivali, Ze Silenstvi vzniké ne-
vhodnou stravou a Spatnym miSenim télnich
latek. O dusevné nemocnych platilo, Ze ne-
jsou zodpovédni za své ciny, a proto nemo-
hou byt trestani. Viyznamny recky lékar Hip-

wJiny”

pokrates vysvétloval duSevni poruchy prebyt-
kem télesnych $tdv a doporucoval metody, ja-
ko jsou pousténi Zilou, daveni nebo uiZiti pro-
jimadla.

V raném stredovéku zacinali byt dusevné
nemocni izolovani od ostatnich. Jako reakce
na hippokratovsky odkaz Iéceni bylo sepsané
legendarni Kladivo na carodéjnice. Spis Hein-
richa Institorise a papeZského inkvizitora Jaku-
ba Sprengera, vydany v roce 1489 v Koliné
nad Rynem, pojednévajici o projevech caro-
déjnictvi, prostredcich k jeho potirani, odhalo-
vani carodéjnic a boji proti nim, zahgjil vinu
inkvizicnich procest. A7 v novovéku bylo
upalovani carodéjnic postupné zakazovéano.

V 18. stoleti se zacaly sifit neurdzy a psyché-
zy a na prelomu 18. a 19. stoleti se psychiatrie
ustanovila jako samostatny obor. Na dusevné
choré se zacalo pohlizet jako na nemocné.




ZAHADNA, LEC SUZUJICi

Schizofrenie rozhodné patfi k nejzavaznéj-
$im duSevnim onemocnénim. Dosud vsak
z0stava jednou z nejvétsich odbornych zahad
v psychiatrii, nebot stdle odoldvd snahédm
o rozlusténi, a pritom predstavuje zdroj utr-
peni milion0 pacientd i jejich rodin po celém
svété. Tato nemoc casto pacienty invalidizuje
a vede k jejich izolaci; pokud se k ni navic
pridaji vainé télesné poruchy, je riziko o to
vétsi. Nemocnost a Umrtnost schizofrenikd je
totiz vy3si neZ u béiné populace, proto je
nezbytné tyto jedince sledovat i po strance
télesného zdravi.

Podle Ustavu zdravotnickych informaci
a statistiky CR je nejcastéjsi pricinou hospita-
lizace v psychiatrickych 1dzkovych zafizenich
U nas lécba psychotickych onemocnéni
(schizofrenie, schizoafektivni porucha, akut-
ni psychotické poruchy). S touto diagnézou
je tak kazdoroc¢né hospitalizovano vice nez
11 000 pacient@.

Postoj odbornikd se nastésti pozvolna
méni. Do popredi se dostdva mezioborova
spoluprace napfiklad psychiatrQ, internistd,
praktickych lékard, diabetologl apod. Specia-
listé si ¢im dal vic uvédomuiji, Ze k Zddnému
problému nelze pfistupovat izolované, a sta-
le vice se proto zacind prosazovat tzv. ce-
lostni pristup.

e Schizofrenie predstavuje prvorady medi-
cinsky i celospolecensky problém se za-
vaznymi ekonomickymi ddsledky.

o Schizofrenici frpi celou fadou télesnych
problémd, mimo jiné v souvislosti s nezé-
doucimi Gcinky |ékd.

e V posledni dobé se vénuje zvysena po-
zornost vyslednym stavdm onemocnént,
véetné kvality Zivota. Pro hodnocenf
efektu |écby se pouiZivaji ,prirozend" kri-
téria, napriklad doba bez hospitalizace,
subjektivni spokojenost nemocného a je-
ho blizkych apod.

e Nova generace antipsychotik mohou
zlepsit kvalitu Zivota i tim, Ze vykazuje niz-
$i vyskyt nezadoucich vedlejsich Gcinkd.

OSOBNI ZKUSENOST

Alena Svachova, feditelka celonarodni orga-
nizace pribuznych dusevné nemocnych
(SYMPATHEA) o schizofrenii vi své. ,U jed-
noho z mych déti se zacaly projevovat psy-
chické problémy aZ po dvacatém roku Zivota.
Takové onemocnéni je velmi sloZité a nega-
tivné zméni Zivot celé rodiné. Najednou
vsechno berete prilis vazné. Potize okoli se
vam zdaji malicherné. Po dobu psychdzy, jest-
lize trva dlouho, ¢lovék ztrati veskeré kontak-
ty, kamarady. Vsichni se jej boji, protoZe vi-
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bec nechépou jeho reakce," uvadi Sedesatile-
ta Zena, kterd se rozhodla na zakladé vlastni-
ho proZitku veskery cas vénovat pomoci li-
dem postizenym duSevnimi problémy.

.V dobé, kdy nemoc vypukla — v roce
1994 — existovalo jesté malo krizovych cen-
ter. V RIAPSu, kde jsem poZadala o pomoc,
neshledali, Ze by moje dité bylo nemocné.
Tim padem jsem uZ jej potom nedostala
k doktorovi. Navic s nami jako rodici lékari
vznikly problém nekonzultovali. Mohu fici, Ze
témér deset let jsme proZivali peklo."

Za velky problém Alena Svachova povaiu-
je, Ze se nekomunikuje s rodinou. ,,Myslim si,
Ze obrovska chyba zdravotnicivi je, Ze nebere
rodinné pfislusniky (¢i alespon jednoho
z nich) za partnery. Rodice nevédi, jak se ma-
ji zachovat byt tfeba i k prelé¢enému jedinci.
Netusi, jakym zpGsobem s nim maji komuni-
kovat, jak jednat, co od néj mohou vyZadovat,
zda se moUze zapojit do normélniho systému
atd. Snaii se pak dité dotlacit do polohy abso-
lutné zdravého. Stale jej totiz vidi v dobé, kdy
jesté nebylo nemocné."

Jak jste poznala, Ze se jedna o schizofrenii?

Byla jsem zvykld na néjaky mechanismus
chovani a zpdsob mysleni svého ditéte. A na-
jednou to bylo jinak. Objevily se strachy, poz-
déji i halucinace, takové mimodék pohyby —
nevédéla jsem, co to znamena. Jako by poréad
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Alena Sviachova, Feditelka obecné prospésné spolecnosti SYMPATHEA, o schizofrenii
vi své. S celou rodinou proiivala peklo, kdyz se u jejiho ditéte projevila psychicka
porucha.

néco chytalo ze vzduchu, nepfirozené se sma-
lo. Nebylo schopné vykonavat urcité cinnosti
ani nic zarizovat. Na otazky reagovalo na-
prosto neadekvatné, tfeba pfi rodinné poho-
dé udélalo vidycky scénu. Bylo to sloZité...

Jaké mate zkusenosti s krizovymi centry
a zdravotnickymi zafizenimi?

ZéleZi to na lidech, od ¢lovéka k clovéku.
Zaiila jsem situaci, Ze v okamziku, kdy dité
mélo tézkou ataku, jsme vyhledali jedno kri-
zové centrum, které potvrdilo nas predpoklad.
Ale zéroven nam rekli, Ze to nenf na hospita-
lizaci. Jesté téhoZz dne jsme jeli do dalsiho
centra, kde se naopak zhrozili, jak mdze cho-
dit s takovym psychickym postizenim po ulici,
Ze je samo sobé nebezpecné.

Nemocni¢ni péce mi vidycky pfipadala ve-
lice pozitivni, zato ambulantni podstatné hor-
$i; pacienti zde zUstévaji velmi osaméli. Dité
bylo nékolikrat hospitalizovano, nejprve
v Bohnicich, pozdé&ji na Karlové. Rekla bych,
Ze kliniky jako takové jsou kvalitni, ale dostat
se tam neni jednoduché. Za Spicku v tomto
oboru povaiuji PCP (Prazské centrum psy-
chiatrie), kde s ¢lovékem komunikuji. | jejich
systém je nastaven tak, Ze odtud pacient od-
chézi pripraveny do Zivota, je schopen znovu
se zaradit do normalniho svéta. Zjistila jsem,
Ze ve spojeni s dobrym lékarem a citlivou te-
rapif se posune ohromné daleko.

Jaky je zdravotni stav vaseho ditéte
v soucasné dobé?

Dnes Zije bez psychézy, stabilné uziva léky,
ma sv0j byt a vytvari si novy svét. Zatim je si-
ce v poradku, ale nevim, co bude zitra. Stéle
existuje urcité riziko...
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Kde mohou zajemci najit potfebné in-
formace a co byste jim doporucila?

Rada bych upozornila na dvé zajimavé pub-
likace s velkym mnoZstvim duUleZitych rad
a poznatks: Lécime se s psychézou (Medical
Tribune Group) a Objevte cestu, jak jit dal (na-
kladatelstvi Tigis). V pripadé jakychkoli psy-
chickych problém0 doporucuji internetové
stranky www.sympathea.cz, pfipadné nam lze
napsat na adresu: sympathea@sympathea.cz.

Obecné prospésna spolecnost SYMPATHEA
vznikla v roce 2003 v Praze. Propojuje rdzné
faktory psychiatrické péce — piibuzné, od-
borniky, pacienty, média, statni spravu, od-
bornou i laickou verejnost. Ve spojeni téch-
to skupin hleda feSeni, jak zlepsit situaci
dusevné nemocnych a jejich pribuznych
v Ceské republice.

Jeji aktivity Ize rozdélit na prazské (po-
radna, telefonni linka atd.) a na ty, které
prezentuji zajmy a cinnosti pribuzenskych
aktivit v celé republice (prednasky, lobbis-
mus, pomoc jinym rodic¢ovskym sdruzenim
atd.). Spolupracuje i s dalSimi organizacemi
(PCP, Ondfej, Felicitas Family, Sela Kolin)
a s rdznymi odborniky. Organizace je od
svého vzniku neziskova spolecnost, pro kte-
rou pracuji vétSinou pribuzni dusevné ne-
mocnych.

POHLED ODBORNIKA
MUDr. Jifi Masopust z Psychiatrické kliniky
LF UK a FN Hradec Kralové ndm zodpovédél
nékolik otazek na toto téma.

Hodné se déla pro télesné a mental-
né postizené. Ale co lidé s psychickymi po-
ruchami?

U nich je to trochu jinak. MozZnosti jsou
omezené. Je to dané nékolika skutecnostmi.
Mimo jiné i historickym pohledem na dusev-
né nemocné; pocinaje ndzorem, Ze to jsou $i-
lenci, které je nutné izolovat, coZ se postupem
casu nastésti zménilo.

V soucasné dobé se uZ vSeobecné vi, Ze
schizofrenie je onemocnéni mozku, ale tim to
bohuzel kondci. U psychicky nemocnych totiz
neni na prvni pohled tolik patrné jejich posti-
Zeni jako u clovéka, ktery je na voziku nebo
ma protézu apod. Prece jenom toto je néco
hmatatelného, viditelného. Celkové funguje
tzv. stigmatizace — stigma duSevni nemodi.
V lidech jsou zakorenéné predsudky, af uZ za-
pricinéné Spatnou zkusenosti z minulosti, ne-
bo tim, co se traduje, pripadné tim, co a jak
prezentuji média. Postoj k nemocnym je velmi
opatrny nebo odmitavy, ¢asto jsou povazova-
ni za nebezpecné, nezodpovédné.. Takie si
od nich ti ,normalni* zachovévaji odstup a ani
pro né nechtéji moc udélat.

Co myslite, blyska se v tomto sméru na
lepsi ¢asy?

Mam dojem, Ze postupem let — jak mam
moznost tuto situaci sledovat — se to poma-
licku zlepSuje, zvySuje se také informovanost
vefejnosti. Je to zplsobeno i tim, Ze nékteré
znamé osobnosti se tfeba prihlasi k tomu, Ze
trpi zévainou dusevni poruchou, a prezentuji
to. Dochézi k predavani informaci, v ¢em pro-
blém vlastné spociva, Ze se nejednd o Zadnou
charakterovou vadu, Ze to nemusi znamenat,
Ze je takovy jedinec nebezpecny, agresivni
apod. Je to nemoc jako kazda jind, kterd se
pouze projevuje odlisnym zpUsobem.

Jak by se mél zdravy clovék chovat
ke schizofrenikim?

MEéI by vychazet z toho, Ze v drtivé vétsiné
pripad0 opravdu nejsou nebezpecni. Jak jsem
jiz tekl, je to velky viity predsudek. Lidé majf
obavy, ale schizofrenik je agresivni ¢i nebez-
pecny velmi zfidka; bud vlivem projev( one-
mocnéni (tfeba je vztahovacny nebo mu
vnitfni hlas néco poradi), nebo kdy7 je zahnan
do kouta a potom se brani.

Pacienti se schizofrenii vyZaduji individualni
pristup. Nejsou totiz schopni vstrebavat infor-
mace, co se tyce mnoistvi a rozporuplnosti,
jako béina populace. TakZe je treba davat jim
jasné, nerozporuplné informace srozumitel-
nym zpGsobem a myslet na to, Ze je nemoc li-
mituje i tak, Ze se u nich projevuji vykyvy na-
lady, mensi chuf do prace ¢i se do néceho
zapojit. Nékdy to mize vypadat jako lenost
nebo schvalnost, ale ono to patfi k nemoci.

Ktera vékova kategorie je nachylnéjsi
ke vzniku schizofrenie?

Obecné se mUze schizofrenie projevit kdy-
koli, ale nejcastéji se tak stane v mladi — v ob-
dobf dospivani — a jesté se to lisi podle po-



hlavi. U muz0 o néco drive, uvadi se, Ze nej-
Castéji nemoc propukd v obdobi mezi pat-
nactym a pétadvacatym rokem véku. U Zen to
byva prdmérné kolem pétadvacatého roku a7
pres tricitku.

Je takto postizenych vice Zen, ¢i mui(?

Je to zhruba stejné, z celosvétového hledis-
ka se udava pomeér 1: 1.

Docetl jsem se, Ze schizofrenici se doii-
vaji asi 0 20 % nizsiho véku. Cim to je zpo-
sobeno?

Jednak tim, Ze takto postizenf jedinci byvaji
Castéji somaticky télesné nemocni. Dvakrat
Castéji umiraji na poruchy cévniho a obého-
vého systému, mivaji cukrovku apod. Jsou to
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ni klademe ddraz na to, jak se nemocny citi pfi
uzivani antipsychotik, jaka je kvalita jeho Zivo-
ta, jestli jej lécbou néjak neposkozujeme. Pro-
to vénujeme vice pozornosti i tomu, zda ne-
pfibira na vaze, jestli se u néj neprojevuji
poruchy metabolismu cukrd a tukd, zda tera-
pie nema nezadouci vliv na srdce apod.

Je potreba citlivé rozliSovat, komu jaky pre-
parat predepiSseme — podle toho, jestli uz né-
jakou télesnou nemoci trpf, nebo ,jen" vyka-
zuje rizikové faktory pro jeji rozvoj. Podle
toho postupujeme. Pfi dlouhodobé [é¢bé mu-
sime télesné zdravi pravidelné sledovat, pro-
vadét urcita vysetieni a odbéry v urcenych in-
tervalech.

o

4

MUDr. Jifi Masopust z Psychiatrické kliniky LF UK a FN Hradec Kralové zastava nazor,
e pri lécbé schizofrenie jsou psychofarmaka nové generace nezbytna.

choroby zévainé, v konecném ddsledku mo-
hou byt i smrtelné. Déle je to zpUsobeno Spat-
nym Zivotnim stylem. VétSina hodné koufi,
coz je pro né typické, mélo se pohybuje, stra-
vuje se z r0znych ddvodd nezdravé, Spatné.
Nesmime zapominat ani na to, Ze az 10 %
schizofrenikd spacha sebevrazdu.

U fady léki jsou prokazané neiadouci
vedlejsi G¢inky... Lé¢it tedy, ¢i nelécit psy-
chofarmaky?

Co se tyce schizofrenie, tak urcité ano. Je
prokdzano, Ze ¢im dfive se nemoc podchyti,
diagnostikuje a zacne se Ucinné [écit, tim je
prognéza do budoucna mnohem lepsi. Starsi
generace antipsychotik mély skutecné neza-
doudi U¢inky, predevsim neurologické, pohy-
bové. Novéjsi medikamenty, které dnes ma-
me k dispozidi, jiZ tyto pfiznaky nevyvolavaji,
nebo jenom v omezené mite.

Soustfedime-li se na Ucinky na télesné
zdravi, které mély ziejmé i starsi 1éky, musime
pripustit, Ze se na né drive tolik nedbalo. Ny-

Stava se, ie obvodni lékar ¢i pracovnik
v krizovém centru véas nerozpoznaji, ie
se jedna o tak zavainé psychické one-
mocnéni?

Ano, je to mozZné. Dokonce se s tim setka-
vame. Tuto situaci m0Ze zlepsit zejména to, Ze
se budeme snaZit my jako odbornici. K tomu
samozrejmé patfi i vzdélavani praktickych [é-
kard, jejich spoluprace s psychiatry atd. D0le-
Zitou roli maji také média, kterd by méla vice
a objektivné informovat verejnost o dusev-
nich poruchéch, aby napfiklad pfibuzni nebo
ucitelé ve Skole dokazali rozpoznat, Ze se né-
co déje, aby védéli, 7e takto mlze zacinat psy-
choéza.

Prehledné a srozumitelné o schizofrenii —
jak vznika, jak se projevuje, jaké jsou moznos-
ti 1é¢by — pojednavé publikace Objevte cestu,
jak jit dal, kterou lze ziskat na adrese
www.psychozy.cz.

Jaroslav KNAP
Foto autor
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Masazni stol
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je profesiondlnim stolem s plnou vybavou
véetné nastavitelné opérky hlavy, limce pro
opfeni rukou a prenosné tasky. V luxusnim
provedeni ma silngjsi polstrovani, véti vysku
nastaveni a dvojité jisténi nohou stolu. Je
velmi hezky zpracovany, bukové dievo mu
doddvad pevnost a stahilitu.

Zaruka na ram 10 roka.

Cena za komplet 8900 K<.

Doba doddni 3 dny

#Vir" je novinkou na frhu, vyuZiva
energetické pole, kieré vytvi samotnd
konstrukce této 7,5 kg vazici masdzni Zidle.
Proto se nazyvd ,vir", misto hojivé energie
a léceni, ,vir" v sobé obsahuje

mnoholeté zkusenosti s designem. Ovélny
profil z leteckého hliniku tvoFi funkéni ram.
Specidlni vinylova kozenka a dvojité
polstrovani podtrhuji komfort téfo Zidle.

V sads s taskou a ndhradnim polStafem.
Cena: 8900 K¢

Kontaktni adresy: -

P. Erlebach, P. Bezruce 1865,
509 01 Nova Paka,

tel.: 493 721 356,

mobil: 608 216 720,
www.dobryfuton.cz

J. Vrba, Tésnov 5,

110 01 Praha 1,

mobil: 603 507 459,
www.reflexni-terapie.cz
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