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PREDMLUVA

Onkologické onemocnéni nepostihuje jen télo, ale i psychiku pacienta. Fyzické
obtiZe a projevy nemoci pomaha pacientovi zvladat cely osetfovatelsky tym, l1éky
a dalsi podplrné latky a opatfeni, jako je napfiklad zména stravovaciho rezimu,
uzivani pfirodnich latek (bylinky) a Uprava Zivotniho rezimu.

Pozornost osobnimu prozivani nemoci a feseni problémd s tim spojenych je vsak
stale dosud ponékud upozadéno. Psychické stavy a procesy ale velmi vyrazné
pribéh lécby a pozdéjsi rekonvalescenci ovliviiuji. A prdvé porozumét tomu, co
se mUze odehravat v mysli nemocného, je vénovana tato publikace.

Diky ni mate nyni moznost nahlédnout do duse ¢lovéka, ktery timto velice slo-
Zitym Zivotnim obdobim prochazi. Nejednd se vsak o univerzélni navod a popis
vsech situaci, do kterych se mUze pacient dostat. Publikace by méla slouzit jako
nastin a inspirace, jak urcita tézka Uskali [ze chapat. Je totiz dllezité snazit se po-
rozumét tomu, co se v psychice nemocného muze odehravat a pokusit se si tyto
procesy uvédomit, ndsledné ¢ehoz s nimi Ize |épe pracovat. Je mozné, ze nebude-
te se vsim, co je zde uvedeno, souhlasit, a ani nemusite zakonité vse béhem své
nemoci prozivat.

Pfeji Vam za viechny, kdo se na vzniku publikace podileli, abyste Uskali, kterd Vam
Vase nemoc pfinese, co nejlépe zvladli.

Lida Simackova
Lymfom Help, o.s.



Uvod jako omluva

My pacienti, ktefi jsme prosli lymfomem, se délime do dvou typa podle toho, jak
reagujeme na lékare, na informace o své chorobé a na pravidelné prohlidky. Vét-
sina lidi je typ fobicky (fobie = strach). Lékafe vnima pesimisticky trochu jako
hrobnika, tedy minimalné jako posla Spatnych zprdv. Tfi dny pred pravidelnou
prohlidkou by radéji odepsala, protoze se hrouti strachy, co zase od lékare uslysi.
Typickd pro tuto skupinu je i psychicka obrana popreni ¢i vytésnéni, tedy meta-
foricky feceno klasicky pstros, ktery strka hlavu do pisku. Informace o chorobé
radéji nechce slyset, pikantnosti a detaily uz viibec:,Na to radéji nemyslet! Pane
doktore, nic mi nefikejte a rozhodnéte to sdm.” Proto nechtéji, aby jim nékdo pfi-
pominal, jak to mlze dopadnout. Naopak chtéji byt ubezpecovani, Ze to urcité
dobre dopadne. O smrti se zdsadné nemluvi. Hibitov — to misto hrlizy - obloukem
obchazeji.

Druha skupina, v€etné autora této ptirucky, je v mensiné a je to typ hypochon-
dricky. Lékare vnimaji optimisticky jako posla dobrych zprav a toho, kdo je zbavi
jejich uzkostnych fantazii o nemoci. Na prohlidky se tési a radi se o své chorobé
néco dozvédi i prectou, protoze maji pocit, ze tak budou mit chorobu vice pod
svou kontrolou. Z Iékafe neustéle tahaji ndzory na nejrliznéjsi otazky, co je na-
padly, o navrzich alternativni 1é¢by ani nemluvé. Typické jsou pro né psychické
obrany projekce (obrany popfeni a vytésnéni jim totiz nefunguji):,Ja jsem v klidu,
ale mam strach o matku. Jak ona je z mé choroby Uplné zoufald Jsou alergicti
na chlacholivé ubezpecovani, ze to musi dobfe dopadnout. Vibec jim totiz nepo-
maha zbavit se védomi, Ze to neni pravdiva véta. Smrti se mozna také boji, ale to
jim nebrani o ni mluvit asi jako o hruskéch. Hrbitov v nich probouzi asi tolik emoci
jako supermarket.

Tak a ted'si predstavte, Ze pro tyto dvé naprosto rozdilné uvazujici skupiny lidi
méte napsat jednu jedinou pfiru¢ku. Protoze kazdy ¢lovék inklinuje k té ¢i oné
skuping, tak i profesiondlim z jedné skupiny déla potize pracovat s pacienty
z druhé. Napfiklad ,fobicky” pacient mize povazovat,hypochondrického” |ékare
za cynického a moznd i kruté morbidniho, protoZze mu bezcitné ik, co on pacient
nechce slyset. Ani jedna strana si ¢asto neuvédomuje, ze dany |éka¥ fika tomu
pacientovi to, co on sam by rad slysel od svého |ékare, kdyby sdm byl nemocny.
Zkrétka je ¢asto velmi tézké odhadnout, co druhé strané fikat a co nefikat, proto-
Ze se jedna opravdu o citlivé téma.

To vie zde vysvétluji jiz na zacatku trochu jako omluvu, aby bylo jasné, pro¢ bude-
me psét nejen o tom, Ze ¢lovék musi véfit, Ze se uzdravi, nejen o nadéji, ale i o tom



Cerném stinu, ktery vzdy nad lymfomy visi, totiz védomi mozné smrti. Samoziej-
mé predpokladam, Ze pacienti fobického typu budou mit nyni sklon tuto pfirucku
odlozit, i kdyz samoziejmé budeme se vénovat i mnoha jinym aspektdm vztahu
psychiky a lymfomu. Ale presto diky, Ze jste vydrzeli alespon sem. Pro kazdého
z nas to byla rédna, proto chapu, ze kazdy se s tim snazi vyporadat, jak umi nejlépe.
Pro nékoho to znamena nedist nic, co ho znervézruje. Pro jiného naopak ¢ist, aby
védél - nejen to, co ho potka, ale i to, co ho tfeba nepotka, na co ale i pfesto mize
byt ptipraven. Kazdy si musi informace davkovat podle toho, na kolik mé chut.
Vzdy ale pfipominam klientm, Ze na kazdou bolestnou pravdu je deset laska-
vych, proto si nemusime nic namlouvat. Vzdyt pravda vitézi! Ja alespor ve svém
Zivoté jsem si ovéfil, Ze to neni fraze.

V této pfirucce jsem se pokusil vméstnat na pdr stranek psychologické aspekty,
které je tfeba znat, kdyZ chceme pochopit svou vlastni hlavu v obdobi lymfomu
¢i podobné smrtelné choroby. Psychické procesy jsou totiz i u rozdilnych nemoci
velmi podobné, protoze jsou vlastné jen obrannou reakci na védomi zavaznosti
nemoci, tedy na jeji interpretaci. Proto mlzeme dobfe zobecriovat z lymfomu tre-
ba na rakovinu plic ¢i prsu, ba pry i na ischemickou chorobu srdecni, kterd podle
Iékafd v nelécitelnych pripadech vyvoldvé u pacientd podobné reakce. Naproti
tomu rlizna prakticka doporuceni, ktera uvadim, jsou specificka pro lymfom, kte-
rym jsem prosel. Problematiku jinych chorob neznam. Nejlepsi je zeptat se pfi-
slusného pacientského sdruzeni, pokud existuje, Iékaru ¢i pacient(, ktefi s danou
chorobou maji zkusenosti.

V ptirucce je fada odbornych termind, které jsem se snazil vysvétlit, abyste nepo-
trebovali slovnik cizich slov. Na druhou stranu vam tyto terminy umozni si o da-
ném problému vyhledat vice informaci, pokud budete mit zadjem. To bohuzel pou-
hy opis jevu neumoznuje. Napfiklad kdyz feknu, ze ,pacient vnima svét jakoby
za zaclonou,” tak nic takového na Internetu nenajdete. KdyZ napiSu derealiza¢ni
syndrom, tak o tom najdete fadu monografii. Podobné kdyz si u sebe viimnete, Ze
zesilené vnimate kazdy detail okolo sebe, je uZite¢né védét, Ze to neni zadné nad-
pozemské procitnuti, ale obycejna hypervigilance, tedy zvysena bdélost, o které
si opét mizete najit mnoho literatury. Rikam obycejna hypervigilance, protoze
ano, normalni ¢lovék ji zaZije jen parkrét za Zivot, v extrémné tézkych situacich,
naproti tomu neuroticti ¢i schizofreni¢ti pacienti ji mivaji béZné. Je to reakce mysli
na silny stres a nema cenu se s ni jakkoli znepokojovat. Samo to odezni.



Ozndmeni nemoci a obranna reakce na ni

Zacnéme prikladem. Karel byl vystudovany inZzenyr strojar, manazer stredni
firmy s necelymi padesati zaméstnanci. Prave planoval fuzi s jinou zahranicni
firmou, aby ziskali know how na automatizované Fizeni provozu a samoziejmeé
néjaké ty kontakty na zahranicni trhy. V posledni dobe se ale necitil ve své kiizi,
neustdle se hodné potil, tlacilo ho na prsou, obcas pichlo u srdce. Ale neni hypo-
chondr, tak se ridil zasadou. ,, To se musi rozchodit. “ Jenze Zena mu furt nadava-
la, aby s tim zaSel k lékari. Ten mu v pondeéli odebral krev, udelal EKG a poslal
na rentgen plic a ted’ ve ctvrtek mu zavolal, zZe by s nim rad mluvil, aby se stavil
v patek rano v ordinaci. Vithec se mu to nehodi, maji poradu. Ale doktor prudi,
neda se odbyt. Jindy tam nemiize, protozZe odpoledne maji na Ruzyn priletét
partneri z ciziny. To jesté Karel netusil, co se u ,,prudila“ lékare dozvi. Vysledky
byly vic nez spatné. Rakovinové markery. Co nejdiiv musi na SONO, CT hrud-
niku... ,, To nemiize byt pravda! To mi to Fikate ted, kdyz maji prijet ti Svédové?
Co mam podle Vas tedka délat!? “ vybuchne v prvni chvili Karel na doktora.
Pak se omlouva a vychazi z ordinace. Mota se mu hlava. Je jako ve snach. Cely
svet je jakoby za zaclonou. Je stejny i zaroven jakoby jiny. Karel si upiené vsima
kazdého detailu na asfaltu. Popravdé receno, moc si z toho dne nepamatuje.
Svédiim se nakonec vic vénovala Zena...

Kdyz se podivame na KarlGv lymfom, tak ten byl z Iékafského hlediska praktic-
ky stejny v pondéli jako v patek. Za tyden se moc nezménil, ale stejna nebyla
Karlova psychika. Rozdil mezi Karlem v pondéli a v patek neni v rakoviné, ale
v psychice, kterd jako by neméla s pfipadnym lymfomem nic spole¢ného. Je
to takovy batoh na zada, pfidana hodnota, ktera u somatické, télesné nemoci
muaze, ale i nemusi byt.

Ano, nemoc a psychicka reakce na ni spolu souvisi tak volné, ze by léka¥i méli
oba jevy kédovat a diagnostikovat oddélené. Konec koncll to mezinarodni kla-
sifikace nemoci nejen umoznuje, ale i doporucuje. Preci kdyz madme anginu, tak
to nijak nevylucuje pliseri na nohou. To, co vidime u Karla, jsou zietelné dvé po-
ruchy: Jak se pozdéji dozvédél C83.2, Non-Hodgkindv difuzni lymfom, smisené
malé a velké bunky a F43.0, reakce na tézky stres, poruchy pfizplsobeni a akutni
stresova reakce neboli psychicky Sok s derealiza¢nim syndromem.

V této pfiru¢ce se budeme zabyvat onou psychickou reakci na chorobu. Ta je vcel-
ku obdobna u vsech smrtelnych nemoci, tedy nezélezi na tom, jestli ma ¢lovék
lymfom nebo rakovinu plic. Obé choroby totiz spojuje, Ze jsou to tézké, smrtelné
choroby, které se fadi mezi dlstojné. To bychom méli vysvétlit.



»,DUstojna” choroba? Stésti v nestésti

U laické vefejnosti totiz stale pretrvava déleni chorob na diistojné a nediistojné
podle toho, jestli postihuji mysl (schizofrenie, deprese, demence, mentalini retar-
dace), vymésovani a pohlavni organy (inkontinence, hemeroidy, sifilis) a ty, kte-
ré si ¢lovék jaksi,zpUsobil sdm” (anorexie, alkoholismus, deprese). Proto existuji
mnohem horsi choroby, nez je rakovina, které jsou téz smrtelné, u kterych ale maiji
pacienti tu smilu, Ze tyto choroby nepozivaji Uctu okoli. Mezi né patfi vysmivané
demence, napfiklad Alzheimerova. Naopak velké tcty mezi lidmi pozivaji vyjma
novotvaru i postizeni, napf. slepota. Samoziejmé by to tak byt nemélo, ale je tieba
pocitat s tim, Ze tato pfiru¢ka to nezméni.

Pro nemocné s novotvary to kazdopadné skytd fadu vyhod - od stédfejsich spon-
zor(l, darcl pfi vefejnych sbirkdch az po respekt okoli, pfibuznych, kamaradu
a kolegli v zaméstnani. U které jiné choroby se Vam stane, Ze za Vami budou cho-
dit kamaradi a fikat: ,Ja té obdivuju, jak to state¢né neses. Hele, kdybys mél néja-
ké problémy s penézi, staci fici..? Tim spi$ musi byt sdm nemocny pii smyslech
a nezneuzivat této stédré ruky okoli. Dalsi vyhodou je existence fady podpurnych
pacientskych sdruzeni, které si vzajemné pomahaji, jako napfiklad Lymfom Help,
diky kterému méame i tuto pfirucku. Naproti tomu smulu maiji jini pacienti, napti-
klad tézko najdeme sdruzeni pacientl okolo inkontinence. Kdyz se lidé za svou
chorobu stydi, tak se nesdruzuji, napfiklad nenajdete klub neplodnych Zen.

Ale na toto Stésti v nestésti nema Karel z naseho pfibéhu touto dobou ani po-
mysleni. U néj momentalné pozorujeme psychicky sok, ktery muize trvat nasle-
dujicich par dn(. Je pro néj typickd mimoradné velka aktivizace organismu. Ta
ma nejen u Karla, ale i u jeho Zeny, rodicud i déti asi takovy charakter, jako kdyby
v divociné na Karla zautocil medvéd. Jejich organismy v extrémnim stresu se
pripravuji na boj, uték, inhibici ¢i nasilné odlouceni (separaci).

U Karla vidime vybuch zlosti a obvinovani lékafe, ktery samoziejmé za nic ne-
muze. | kdyz se pacienti nakrasné u lékafe ovladnou, neovlddaji se a byvaji pak
opravdu sprosti na sestficky ¢i své rodinné blizké. To je jedna z nej¢astéjsich reakci
a fika se ji agresivné extrapunitivni, protoze Karel se roz¢ilil a obviriuje okoli (z la-
tinského extra — ven, punitivni - trestajici, obvinujici). To, Ze Karel pfi ozndmeni
choroby takto zareaguje, se dalo vcelku bezpecné odhadnout pfedem, protoze
on obviriovanim okoli bézné reaguje na nejrliznéjsi nepfijemnosti Zivota.

Napfiklad kdyz posledné nestihli letadlo do Tunisu, vynadal Zené. Pry se s bale-
nim pfilis courala. To, Ze se muselo jet jesté do McDonaldu na jeho kafe, na to
se jaksi zapomnélo. To, co odlisuje rakovinu od béznych reakci neni kvalita ¢i



druh reakce, ale jeji intenzita. Kdyby to bylo néco mirnéjsiho, Karel by se ovladl
a nezacal by na Iékare kficet. Zde sila emoce byla prosté silnéjsi nez spolecen-
ské ohledy. Jesté mnohokrat narazime na to, Ze rakovina je jen zesilovac nasich
prirozenych reakci. Jiz dopfedu mizeme dobre odhadnout, jak doty¢ny bude
reagovat. To nam dava i jistou moznost se na ni pfipravit. Tedy neplati jen pou¢-
ka memento mori (pamatuj na smrt), ale i memento morbi (pamatuj na choro-
bu). Kdyz si ddme na své povahové nesvary pozor, dokud jsme zdravi (krotime se
v ironizovani, vycitani, ponizovani druhych, v nalhdvani sama sobé), udrzime to
na uzdé i pfi chorobé. Psychologie této schopnosti néjakych lidi fungovat opti-
malné v neoptimalnich podminkach fikd frustraéni tolerance a je mozno ji tré-
novat. Napfiklad v ndbozenstvi k tomuto slouzily posty, nebo je znamé vojenské
pfislovi — tézko na cvicisti, lehko na bojisti.

Reakce na oznameni choroby byvaji u riz-
nych lidi rizné, ale u jednoho ¢lovéka byvaji
vcelku uniformni. Kazdy, kdo znd Karla, vi, ze
reaguje vybusné obvinovanim okoli. Pfi ozna-
meni diagndzy se to zdzra¢né nezménilo. Jeho
zena ma sklony k sebeobvinovani (intrapuniti-
vité), vcelku bez problém pripusti, Ze letadlo
uletélo kvuli jejimu baleni. Proto kdyby ona
dostala rakovinu, méla by podobné iracionalné _Neldi¥ te na mé, jé za to nemohu,
pocit, Ze si za to m{ize sama, Ze je to nasledek be jste nemecny.”

néjaké nevyresené viny z minula. Zfejmé by ji

oslovily sméry, jako je etikoterapie, které davaji do souvislosti minulé hfichy se
stdvajici chorobou, nebo reinkarnaéni systémy, které pocitaji s karmou ap.

Vcelku uniformni je u kazdého ¢lovéka i reakce ohledné psychické vzdélenosti.
Karel, at je jaky chce manazer, tak najednou se zac¢ina chovat jako maly nestastny
kluk, tzv. regreduje, a pofdd chce po zené, aby ho objimala, utésovala, drzela
za ruku, tzn. ma sklon zmensovat psychickou vzdalenost. Naproti tomu jeho Zena,
kdyby se dostala do stejné situace, tak by reagovala stdhnutim do sebe. Naopak
by nechtéla, aby na ni nékdo sahal, prosté by se odtahla i od Karla, tzn. zvétsila by
psychickou vzdalenost. | pfi oznameni by reagovala jinak nez Karel, viibec by ne-
vybuchla, ale naopak zcela by se zklidnila az znehybnéla. Tomuto druhu obranné
reakce se fika inhibi¢ni a opét je to osobnostni konstanta daného ¢lovéka, kterou
jeho okoli ¢asto dobfe znd z jinych situaci.

Nemoc i aktivuje typické psychické obrany lidi, napfiklad popfeni ¢i projekce.
Jednou jsem sedel na grilovani s kolegou, ktery téz prodeélal rakovinu, a tak
se probirala choroba. Kolega hovoril vyrovnané az stoicky: ,,Ja jsem se nikdy



nebal o sebe. Byl jsem uplné klidny, ale mél jsem velké obavy, jak to ponese
moje matka. Uz by pohrbila tretiho syna a to neni dobré.* I reakce okoli byly
spis obdivné: ,,Ja te obdivuji, jak to neses. " Jenze jsem se na néj podival a tak
jsem si uvedomil, Ze on byl vzdy rozeny diplomat. Typicky u ného byl inhibicni,
zklidnujici vilevny manévr. Jinymi slovy cely Zivot reagoval zklidnénim ve stre-
sujicich situacich (ala mrtvy brouk). Kdyz jini lidé se pri hddce roztdceli, on se
pribézné zklidiioval. Proto dokazal reagovat uvazlive a diplomaticky ve chvi-
lich, kdy ostatni po sobé zacinali hazet pullitry. Ani jeho chovani v dobé nemo-
ci nebylo vzhledem k jeho povaze nijak mimoradné. Mimoradné nebezpecnosti
odpovidala jen mimoradnad intenzita zklidneni. Téz neni pravda, ze by nemeél
strach z nemoci ¢i smrti. Jen tento strach byl vytésnén, presnéji Feceno projiko-
van na matku. Kdykoli na ného samotného padla uzkost, tak si predstavil svou
matku a mél o ni strach a zaroven pocit, Ze on sam je zcela klidny, Ze strach
md jen ona. Psychologie Fika, Ze si uskladnil sviij strach do alterega (druhé
ja), do fantazijni postavy c¢i mentdlni reprezentace fyzicky nepritomné matky.
Vyhoda tohoto prozivani je, Ze neni konfliktni, a on takto dostava vic psychické
podpory od okoli, které jej obdivuje, aniz rozumi podstaté jeho pozZivani.

Popfreni, vytésnéni, projekce a jiné psychické obrany jsou v dobé choroby typické
opét podle toho, k ¢emu se doty¢ny obvykle uchyloval v minulosti. Jejich nevy-
hodnost tkvi vtom, Ze maji omezenou pevnost, tedy kdyz strach presdhne urcitou
intenzitu, nebo pokud nemoc nezadrzitelné postupuje, tak se tyto obrany najed-
nou prolomi a prestanou fungovat, prestanou udrzovat jeho mysl v klidu. Dalsi
komplikaci, kterd je provazi, je neschopnost oteviené komunikace s okolim.

Nejakou dobu pred viastni chorobou, jsem se na podzim naposledy potkal se
svou velmi dobrou kamaradkou z mladi. Té z bricha vyndali nador velky asi
Jjako grapefruit. Tou dobou byla mezi dvema sériemi chemoterapii. Bohuzel zZad-
na z nich na jeji metastdaze nezabirala, ale ona stdle opakovala, Ze to ma stile
pod kontrolou, ze to urcité dobre dopadne ap. Pamatuji, Ze jsem se na ni dival
a fikal si v duchu: ,,Blani, a co kdyz ne? * Nahlas jsem to jen naznacil, ale ona
to odmavla s tim, Ze ona véri, ze prezije a Ze vira je to nejdiilezitejsi. Tak jsem uz
nerekl nic. Zemrela, kdyz uz jsem ja sam prochdzel chemoterapii, nékdy v cerv-
nu. Diky jeji obrané popieni, ktera i pro ni byla vzdy typickad, jsem mél pocit,
Ze jsem se s ni nemohl ani poradné rozloucit. Tyto jeji obrany ,, nejdiilezitéjsi je
VeFit, ze to dobre dopadne* opadavaji néjakou chvili pred smrti, kdy uz nemoc
dotycného lame. Bohuzel touto dobou jiz byla na stovky kilometrii daleko.

Na psychické obrany tedy neni dobré prilis sazet, protoze maji omezenou pevnost.
Nepfipravenost na chorobu je nejvétsi problém mladych nemocnych, véetné je-
jich okoli. Na rozdil od starsich, ktefi jsou jiz na blizici se konec Zivota pfipraveni



tim, Ze obcas umiraji jejich spoluzaci, tak mladsi generace si tuto moznost viibec
nepfipousti a Zije podle pravidla:,,Na to radéji ani nemyslet. Problémy budu resit,
az pfijdou.”To je zradna strategie kvUli tomu, Ze kdyz problémy pfijdou, tak ¢lovék
m4a uz tak dost co délat s diagndzou C82.3, proc by jesté k tomu mél naplno resit
otazku F43.0? Pravé proto, Ze mame co do ¢inéni se dvéma oddélenymi diagné-
zami, mUzeme tu druhou fesit dfiv nez choroba zatluce na dvere a zepta se, co
jsme délali pred ni.

Nejvice boli nedokonéené ukoly: Chtéla jsem mit velkou rodinu. Chtél jsem se
prosadit ve svém oboru. Chtél jsem napsat knihu... To byvaji hlavni dGvody, proc¢
se lidé pfi ozndmeni smrtelné choroby tak hrouti. Vzdyt i Karel cely Zivot vénoval
do budovani svého velkého ega - cerveného diplomu, velké firmy, predrazené
hypotéky a ocekavani izasné rodiny. Najednou zpét? Ano, on by tuto otdzku tak
jako tak musel jednou fesit, vzdyt o ¢em jiném nez o dekonstrukci vlastniho ega je
krize stfedniho véku? Najednou si ¢lovék za¢ne uvédomovat, Ze postupné bude
muset odfiznout a zahodit vse, co tak peclivé doposud vybudoval. Na to mize byt
pfipraven predem.

Ale to Karel ve svych 34 letech nikdy neresil. Tedy nemoc ho akceleruje ne do kri-
ze stfredniho véku, do 45 let, ale ptimo az tésné do doby, kdy ocekaval, ze umre.
Zivotni plan si rozvrhl nékdy v puberté, adolescenci, pohledem na své prarodice.
TakZe ocekava, Ze bude zit tak do 84. Tento predpokladany plan se mu necekané
scvrkl do moznych dvou let, které ho v pfipadé ¢erného scénére cekaji? To nenf
nemoc, to je ohrozenych 50 let Zivota (84 — 34 = 50), které mu choroba chce vzit.
On vzdy vse zvladal silou vile. Jeho oblibend réeni byla:,Vsechno jde, chce to jen
chtit. Co té nezabije, to té posili Najednou zjistuje, Ze co ho nezabije, ho mize
Jjen’ zmrzacit, a ma pocit, Ze se asi malo snazi, protoZe choroba zatim ma navrch...

To, co odkladal a nefesil - stafi, smrt, postizeni, slabost, bezmoc, ztraty - se najed-
nou dere do mysli kazdy den, kazdou hodinu, kazdou minutu a hlava je zapla-
vena tisici otazek bez odpovédi. Ano, otazky v dobé choroby hraji presilovku.
Je tieba si pfiznat, Ze na vétsinu téch otézek nikdy nenajdeme odpovéd. Odpo-
véd nenalezneme, ale jakmile zmizi akutni ohroZeni chorobou - napftiklad lé¢ba
Uspésné postupuje — tak zmizi i urgentni potreba si ty otdzky klast. Tito lidé mo-
hou podle neodbytnosti téchto otazek zjistovat, jak moc jsou v nepohodé. Vzni-
kaji paradoxy - nahlas Fikaji, jak jsou v pohodé (to je i to, co subjektivné citi), ale
pfitom neustéle s nékym fesi svou chorobu. Kdyby skute¢né byli v pohodé, tak
nebudou fesit nemoc, ale napfiklad otazku, jak mohl manzel natfit tu policku tak
nemoznou barvou. To je i mementem pro lékafe a jiné profesiondly. Lidé nemaji
vzdy schopnost odhadnout své prozivani. To, jak je choroba tizi, pozndme ¢asto
podle nepiimych zndmek.



Dumat nad chorobou se ¢asto stava zlozvykem. Funguje podobné jako tfeba
driv fungovalo nadavani na politiky. Prosté kdyz je ¢lovék pretazeny a neni ve své
kazi, tak propere politiky a najednou ma pocit, Ze se mu trochu ulevilo. V obdobfi
nemoci tuto funkci prevzalo dumani o chorobé. Lidé najednou pociti tlevu, na-
jednou hlava nefesi politiky a jiné ptizemni a malicherné problémy. Pro¢? Protoze
ve stejnych chvilich roztaci ivahy o chorobé a mozné smrti. Podobnou ulevnou
funkci ma i hypervigilance, tedy zvysena bdélost, kterou jsme vidéli u Karla. Ex-
trémni stres tu vypina denni snéni a ¢clovék misto, aby premyslel nad tim, co bude
délat odpoledne ¢i zitra na schizi, jde najednou po ulici a zostfené vnima kazdy
detail, kazdé stéblo a zesilené vnima i zapad slunce. Lidé tuto poruchu vnima-
ni ¢asto prozivaji pfijemné a nékdy i duchovné-nabozensky, jako jisté osviceni
¢i procitnuti - vidi véci, kterych si dfive nevsimali. Fakticky je to ale podobny jev
jako napfiklad derealizace ¢i depersonalizace (tedy pocit neskutecného svéta ¢i
odcizeni od vlastniho téla). | zvysenou bdélost obcas provazi pocit ulevy —,nemu-
sim myslet na zitfejsi schizi”. Kazdopadné pres vzpominku na tento zvlastni stav
mysli, se jejich uvazovani opét vraci do normalu, kdyz se uzdravi.

Existuje i rozdil v prozivani choroby mladsimi a starSimi pacienty. Mladsi
pacienti prozivaji chorobu hife psychicky, protoze museji feSit mnoho nevyre-
Senych otdzek svého zivota - co s hypotékou, mam tu zanechat snad nezaopat-
fené déti, jak to dopadne s mou zenou, firmou...? Ale fyzicky jim nebyva tak zle.
Naopak starsi pacienti jsou vic mentalné pfipraveni na vlastni smrt, tedy psy-
chicky nemoc snaseji pomérné dobre. Na rozdil od mladsich pacientll nemaji
tak hlubokou psychickou krizi po oznameni choroby, ale $patné snaseji nemoc
fyzicky. Prosté je jim vic Spatné télesné.

Oba druhy pacientu se v3ak shoduji v jednom - vnimani bolesti je vyrazné ze-
silovano ¢i zeslabovano psychikou. V jednom dotazniku méli pacienti retro-
spektivné (zpétné) vyznacit, jak prozivali svou chorobu v ¢ase. Bylo zajimavé, ze
vsichni zaznamenavali ne fyzickou bolest ¢i télesné obtize (kdy jim bylo télesné
nejhure), ale to jak choroba ustupovala ¢i progredovala. Tedy podle nadéji, které
si délali. Kdyz propadali zoufalstvi, hodnotili chorobu jako velmi zlou a bolestnou.
Kdyz uz zacali véfit ve svétlé zitiky, najednou jako by fyzickd bolest prestala byt
argumentem. Tedy na nemoci neboli ani tak samotna choroba (C82.3) jako jeji
psychicka interpretace - co to pro mé znamend. Nastésti na to druhé se mizeme
pfipravit.

To samé plati i pro smrt. Bohuzel bez ohleduy, jak je skute¢né velkd ¢i mala prav-
dépodobnost umrti pfi chorobé, presto tento temny stin napochoduje do hlavy
od prvniho okamziku ozndmeni diagnézy,smrtelné choroby". Vygeneruji se desitky
vsetecnych a neodbytnych otadzek. Proto nezbyva, nez si o smrti povédét par slov.



Pribeh pacienta

Jednoho dne, bylo to v dubnu 2011, jsem si v zrcadle vsiml, Ze kiize nad pravou
klicni kosti neni tak propadla jako nad levou. Nic podezielého jsem nenahmatal
a tak jsem to nechal na néjakou dobu byt. Az kdyz jsem tam po néekolika tydnech
ucitil pomerné velkeé uzliny, zasel jsem k lékari. Obvodni lékar mé poslal na ul-
trazvuk, kde byl starsi doktor v diichodovém véku. Po ndlezu nékolika uzlin,
kdy nejvetsi z nich mérila cca 2,5 cm, mé poslal domii s tim, abych prisel za piil
roku znovu v pripade, ze uzliny nezmizi. Bylo mi to sice divné, ale rekl jsem si,
Ze je to nejspis zkuseny odbornik a vi, co dela. Navic o onemocneénich jako lym-
fomy jsem nevedel vitbec nic. Vlastné ani to, ze existuji. Dalsi véc, které jsem si
na sobé v té dobe vsiml, byl ubytek vahy. Béehem jednoho mésice jsem byl o 9 ki-
logramii lehci. To jsem si ale spojoval s tim, Ze jsem tehdy (byl to prelom dubna
a kvétna) zacal hodné sportovat, behat a cvicit. Vzhledem k tomu, Ze i predtim
Jjsem byl hubeny, mé to trochu zaskocilo a bylo to dost neprijemné, protoze jsem
se uz léta marné snazil pribrat.

Cekal jsem tedy piil roku, prohmataval jsem si priibézné uzliny a citil, jak se
zvetsuji, zmensuji a zase zvetsuji. Nekdy v listopadu jsem Sel na ultrazvuk zno-
vu a pan odbornik zjistil zvetsSeni (tentokrat uz to bylo kolem 4 cm). S témito
vysledky mé muj obvodni doktor poslal na ORL. Dal mi na vybér Kolin nebo
Miladou Boleslav. O boleslavské nemocnici jsem slysel dobré véci a rozhodl jsem
se pro ni. Mirné znervoznén zvetsenymi uzlinami, které byly nejen na krku, ale
uz i v pravém podpazi, jsem jel do Mladé Boleslavi dohodnout se na datu bio-
psie. Na skutecnost, Ze nejblizsi volny termin je az v poloviné ledna, pan primar
sestie odpovedel, ze nemiizeme Cekat tak dlouho a dohodli jsme se, ze mi uzlinu
vyFiznou jeste pred Vanocemi v prazdném oddéleni ORL, kde probihaly néjaké
opravy. V tu chvili jsem si uvédomil, Ze je to asi néco vazného.

Po biopsii nastaly necelé dva tydny nekonecného cekani. Pro vysledky jsem si jel
3. ledna. Podle vyrazu v doktorove tvari jsem poznal, Ze me nepotesi. Sdelil mi
diagnozu — Hodgkinitv lymfom, ktery se leéci chemoterapii atd. Dalsi véci, které
rikal, jsem potom uz ani nevnimal. Nejdriv jsem premyslel, co jsem to slysel
za divny ndzev, a po slovu ,,chemoterapie “ jsem prestal poslouchat upinée.

Druhy den uz jsem byl v Praze na Hematologii ve FNKV. Od té doby véci na-
braly spad, nasledoval mésic vSech moznych vysetreni, a chemoterapie typu
BEACOPP byla naplanovana na zacatek unora. Uz po nékolika vysetrenich
bylo jasné, ze mam 3. stadium nemoci. Jako posledni byla magneticka rezo-
nance kviili podezieni na 4. stadium. Behem ledna se uzliny dal zvetsovaly,
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objevily se dalsi projevy — tzv. B symptomy (poceni, nakonec i teploty) byl jsem
stdle vic pohubly, citil se ¢im dal hii7 a cekal na chemoterapii jako na smilo-
vani. Dva dny pred planovanym zacatkem lécby jsem lezel v horeckdach, vy-
Cerpany a pripadal si jako na smrtelné posteli. Kviili teploteé se musela lécbha
o nékolik dni odloZit.

Po podani prvnich davek chemoterapie mi bylo mnohem lépe. Ucinek ,,jedii*
Jjsem pocitil hned po prvnim dni. Bal jsem se, ze budu po chemoterapii zvracet,
ale nastesti jsem vsechno zvladal vyborne. Meél jsem jen v uistech dost neprijem-
nou pachut z cytostatik. Zkousel jsem vSechno mozné jak zamaskovat nebo pre-
bit tu chut, zachranil to tic tac. Ten jsem mohl jist kazdy den, od rana do vecera.
Vilasy mi zacaly vypadavat po nékolika dnech od podani prvni chemoterapie
a jeste pred zacatkem druhého cyklu jsem se musel ostiihat dohola, protoze
viasy byly vsude — na podlaze, v posteli, na polstarich, v obleceni...

Prvni dva cykly byly pomérné snadné a utekly rychle. Zvykal jsem si na novy
Zivotni styl, novy rezim. Uz jsem nezil v mésicich ale v tritydennich cyklech. Télo
bylo oslabené nemoci i lecbou a nezvldadalo to, co zvladalo drive. Clovék si v ta-
kovych chvilich uvedomi, jak je lidske telo slozity a pritom i kirehky organismus.
Bylo zajimavé pozorovat, jak piisobi vSechny ty léky, prasky, injekce a cytostati-
ka a jak na né télo reaguje. Vedel jsem, kdy a co mam cekat, kdy mi bude spatne,
ve kterych dnech se nesmim namahat, protoze mi potece krev z nosu, nebo kdy
zacnou bolesti, protoze se mi zacaly vytvaret bilé krvinky v kostech. Podle téchto
veci jsem si planoval sviij program, i kdyz jsem byl stejné vétsinou jen doma.

Po druhém cyklu jsem byl na PETu, kde se zjistilo, Ze uzliny se ,,scvrkly“ a zii-
stalo jich jen nekolik. Zbyvalo nemoc dorazit dalsimi sesti cykly chemo.

Po tretim cyklu chemo vsSechno prestalo byt tak jednoduché. Télo zacalo byt
dost vycerpané, krvinky se nechtély tvorit a pani doktorka mi musela zménit
stupen chemo na meéné toxicky. Ale s krvi to bylo s kazdym dalsim cyklem
horsi a horsi. Porad sama neutropenie, leukopenie, trombocytopenie, anemie
a dalsi. S kazdym cyklem se k tomu pridavaly dalsi a dalsi nezadouct ucinky
chemoterapie, které byly stdle silnéjsi. To vSechno podtrhoval lék Prednison
se svym vyctem nezddoucich ucinkii, ze kterych nejhorsi byly asi c¢asté zmeny
nalad od povznesené k depresi. To probihalo ve zlomku vteriny klidne i 10x
za den. Tohle vSechno neskutecné vycerpavalo i psychicky, ale snazil jsem se
drzet, brat to vSechno s nadhledem a prilis se tim nestresovat. Nikdy jsem totiz
nepochyboval o tom, zZe by lécba dopadla Spatné. Bral jsem jako samozrejmost
to, Ze po skonceni posledniho osmého cyklu vsechno bude zase jako diive,
Ze se vrati imunita, télo bude zase stejné silné a ostatni ucinky lécby zmizi
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s poslednim dopichem. Dnes vim, Ze to bylo dost naivni, ale z druhé strany,
kdybych v té dobe védel, jak narocné a dlouhé bude zotavovani z lécby, nejspis
bych behem ni nebyl takovy optimista.

vevr

i pro moralku. Malym povzbuzenim bylo, kdyz mi nekdy behem Sestého cyklu
zacaly rist vilasy. Byly tenké a jemné, jako maji novorozenci. Hlavu jsem si sice
holil dal, ale bylo prijemné védet, zZe se aspon néco vraci do normalu.

Posledni cyklus chemoterapie se néekolikrat odkladal kviili anemii. Kdyz mi dok-
torka rekla, Ze jestli se mi do pristi kontroly za nékolik dni krevni obraz nezlepsi,
tak posledni cyklus chemoterapie nedostanu. Nekde v koutku duse jsem si pral,
aby ta anemie jeste chvili vydrzela. Ale nestalo se. Hodnoty krevniho obrazu se
dostaly presné na hranici, takze jsem Sel na kapacky poosmé. Bylo zvlastni sedet
tam mezi ostatnimi pacienty s vedomim, Ze jsem tam naposledy, pozorovat spo-
kojené i unavené tvare tech, kterym taky koncila léecha, a trochu zmatené a vy-
strasené vyrazy novych pacientii. Védel jsem, jak jim je. Dostal jsem posledni
dopich, dobral posledni léky, protrpél posledni ,, autak* z prednisonu a najed-
nou bylo po vSem, cekala mé jen posledni kontrola. Nepochyboval jsem o tom, Ze
lécba dopadla uspésné a zZe mé ceka remise. A taky tomu tak bylo.

Moyslel jsem si, Ze nejhorsi je za mnou a po piil roce chemoterapii bude vSechno
opet dobré, ale to jsem se pletl. Netusil jsem ale, jak narocny a dlouhy nakonec
boj s nasledky lecby bude. Teélo i mozek byly uiplné znicené. Z postele jsem se
mohl zvednout pouze s pomoci rukou, ve kterych jsem nemeél silu ani na otevre-
ni lahve, nedokdzal jsem chodit rovné a ujiti nekolika set metrii me unavovalo
natolik, Ze jsem mohl jit spat. Mozek se pro zménu nedokadzal na nic soustredit,
zapominal i ty nejdilezitéjsi veci, a souvislé mluveni mi delalo problém.

Zacal jsem s cvicenim a zlepSeni bylo videt kazdym dnem. Meésic po skonceni
lechy jsem si jel pro informaci, ze jsem v kompletni remisi a povzbuzen tim
v§im jsem se vratil ke studiu na VS. Kromé nového semestru jsem ale musel
dodelat semestr vynechany a nékolik predmetii ze semestru, ve kterém jsem
kvuli lécbe studium prerusil. To se ukdzalo jako nadlidsky ukol. Prinejmensim
v tom zdravotnim stavu, ve kterém jsem byl. Ale po puil roce sezeni doma jsem
nutné potreboval néco délat a zacit zase normalné fungovat. Na konci semest-
ru mi bylo jasné, Ze jsem se s navratem do Skoly unahlil. Na predndskach a se-
minarich jsem unavou usinal, ¢im vic jsem se snazil soustredit a poslouchat,
tim vic jsem nevnimal. Pocitani slovni matematické slovni uilohy, které jsem
na zakladni skole pocital z hlavy béhem néekolika minut, jsem po 40 minu-
tach vycerpanim vzdal a jel se domii vyspat. Ze vSech zkousek jsem se vracel



s nedostatecnou. Celé zkouskové obdobi bylo jedno velké fiasko a ja na tom
byl psychicky dost Spatné.

Fyzicke sily se vracely dost rychle, mohl jsem chodit, nepadaly mi véci z rukou,
a uz jsem nebyl tak vycerpany jen z néekolika malych pohybii. Horsi to bylo
s funkcemi mozku, které mé jeste ted 2 roky po skonceni lécby stadle dost trapi.
Pamet, schopnost se soustiedit, to jsou veci, na které clovek ani nepomysli, kdyz
mu vSechno funguje tak, jak ma. Podle mé si vétsina lidi ani neumi predstavit,
jaké to je. Tady zacalo to nejtezsi obdobi, kdy jsem uz vypadal zdrave a lide
(i ti, kteri vedeli, cim jsem si prosel) me zacali brat jako zdravého a ocekavali
ode mé stejné veci jako od zdravého cloveka. Tim padem jsem mél kazdy den ze
vSech stran na taliri nardzky na to, Ze neposloucham, neddavam pozor a Ze zapo-
minam. A moje argumenty vSichni zacali brat jako vymluvy. Nevedel jsem, co je
horsi, jestli to, ze mi nefunguje mozek, nebo to, zZe to nikdo nechape. Ale to, Ze se
to postupneé zlepSovalo, mé trochu povzbuzovalo a davalo diivod k optimismu.
Take jsem zacal behat, cvicit, pribirat na vaze a to bylo také fajn.

Dnes po dvou letech miizu Fict, Ze presto, Ze to byla pomérné narocna lécba
s tezkymi nasledky, nelituju toho, Ze jsem si tim vsim prosel. Spoustu mi toho
vzala, ale jeste vic dala. Poznal jsem noveé lidi, ty které jsem znal, jsem poznal
z jiné stranky a hlavné mi to dalo jiny pohled na Zivot.

Andrey




Vse, co jste chtéli védét o smrti, ale bali jste se zeptat
Zubata si vybira své vyvolené mikropipetou

Vzpominam na Amita, studenta z Texaskeé university, co bydlel na stejné koleji
v protéjsich dverich. Jel s kamaradem po dalnici. Najednou se jejich auto srazi-
lo s jinym, ve kterém téz jeli dva kluci. T¥i z nich vystoupili z autovrakii naprosto
zdravi, nic se jim nestalo. Amit byl na misté mrtvy.

Pro¢ on a ne nikdo z téch ostatnich? Nevime. To je klasicka nezodpovéditelna
otazka. Kdo vi? Prosté smrt si nas vytahuje jakoby pinzetou z toho naseho lidské-
ho mravenisté. Toho necha, toho si vezme. Logiku to nema.

Kvétiny pro Amita, Coop Pearl Street, N 2 tog clob . .
! " . - . Va;
Austin, Texas 2003 ?:,‘. eauh?atﬁ?kéﬁh s&o":'c?f.‘:\‘?ww“ Bude Se o Vas

Naptiklad otdzka proc pfi autohavarii umrel Amit a ne nékdo jiny, je asi tak logicka
a zéroven nezodpovéditelna jako otazka:,Pro¢ mi pravé nyni upadla propisovac-
ka na podlahu?” Pacienti ale maji sklon se tazat po smyslu jen téch velkych uda-
losti. Ty jsou ale stejné nesmyslné a nepochopitelné jako ty malé udalosti. Navic
pacienti stale maji pocit, Ze svét se toci jen kolem nas. Rakovinu davaji do souvis-
losti s minulymi udalostmi, zpravidla se svymi provinénimi ¢i dokonce minulymi
Zivoty. Ale stejné logickou odpovéd muizeme hledat v budoucnu: Amit umfel,
abychom si my z jeho smrti vzali pouceni. Mnoho pacient( je zndmych jen proto,
Ze se jejich pfipad donekonecna opisuje v ucebnicich, jako byl ptipad Phinease
Gage (viz Google). Proto kdyz uz si hleddme racionalizace a vysvétleni choroby,
hledejme i jind vysvétleni nez jen egocentricka a jen z minulosti (co jsme my kdy
kdes v minulosti udélali $patné). Hledat mizeme i takova vysvétleni, ze my umira-
me dnes, aby v budoucnu mohlo néco vykvést.

Po pozaru rodinné firmy vyrazila matka asi se 14letym Mendélejevem na cestu
pres celou Sibir, aby se synovi dostalo diikladného vzdeélani. Matka na utrapy
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cesty za par tydnii po prijezdu do Petrohradu umiela. Proc shorela firma? Pro¢
musela matka umrit? Aby sama, jako nosnad raketa, vynesla na hvézdné nebe
jednoho z nejvetsich chemikii vsech dob? To je vysveétleni smérem od osudové
rany do budoucnosti a allocentrické (ne egocentrické — ne kviili matcinym hii-
chiim kdesi v minulosti, ale kviili synovi).

Je pravda, Ze véechna podobnd vysvétleni jsou vcelku nesmysing, ale stejné tak je
pravda, Ze nase mysl je potiebuje. Méli bychom si proto vybirat takova vysvétleni,
ktera ndm pfi nemoci pomahaji a ne ta, kterd nas deptaji treba stylem ,mazes si
za tu chorobu sdm tim, co jsi kdysi udélal své exmanzelce”.

Ke smrti se blizime ve vinach
BéZné ocekavani je, Ze jak budou postupné ubyvat sily, tak nékdy na konci toho

svahu bude konec. Opak je pravdou. Nasledujici graf se snazi zachytit, jak to ob-
vykle probiha.

Zivotni sila,
energie

-6let -2roky  smrt

Popisovany ¢lovék mohl byt mrtvy uz davno. Jen o vlasek utekl hrobnikovi z lo-
paty pred Sesti lety. Namale mél i pred dvéma. A naopak. Kdyby umrel pred Sesti
lety, malokdo by si uvédomil, Ze stacilo jen malo a mohl tu byt dalsich Sest let.
Podobné kdyz vidime, ze nékdo z nasich starsich blizkych takto unikl smrti o vIa-
sek, je tfeba pocitat, Ze casem asi pfijde vina, kterd uz ho do ocednu Splouchne.
Ve starsim véku je to jen otazka casu, i kdyz mezi tim mohou byt relativné dlouhé
periody, kdy doty¢ny vypada jako Suhaj.

Pro ombudsmana jsem pracoval deset let, ale presto s dr. Motejlem jsem se
nikdy moc nekamaradil. Byl to $éf, ke kterému jsem léta prichazel jen obcas. To
se pred smrti zménilo. Rad se mnou hovorival a ja jsem postupné pochopil proc.
Kdyz totiz on sam pred svymi spolupracovniky prohlasil, Ze se neciti dobre, tak
hned uslysel: ,, Ze vam neni hanba, pane doktore, vést tyhle pohiebni feci. Vidyt
vy nas tu jesté vSechny prezijete! “ To melo byt povzbuzeni, ale v praxi to zname-
nalo, ze dr. Motejl byl se svou predtuchou smrti zcela osamocen.



Kdyz sel v Parlamenté do schodii, tak se zastavoval na podesté a tam opreny
o sloup premyslel, jestli ty schody dnes viibec vyjde. To musel navenek dissimu-
lovat a délat jakoby nic. Kdyz jsme spolu sami sedéli v kancelari, byli jsme tam
tri — onm, jd a smrt, co si prohlizela vitrinky a délala, Ze jako neposloucha, a tak
Jjsme se bavili o ni, o Zivoté, o tom, co s uradem, az on odejde. Prosté o vSem,
o cem se s druhymi nemohl bavit, protoze jim v tom branila psychickd obrana
popreni. Ale my dva jsme vedeli, Ze co naplat, na ocedanu jsou viny, jednou ndas
Jjedna seSplouchne z paluby...

Zubata dlouho, ale opravdu dlouho postava nete¢né opodal, ale my o ni bo-
huzel velmi dobie vime...

Intuitivni ocekdavani je, Ze smrt najednou vyskoci zpoza rohu, prekvapi nds, zama-
va kosou a bude konec. Omyl. Vétsinou je to tak, Ze jednoho krasného dne nds
zamrazi v zadech a my si najednou uvédomime, Ze ,jako kdyby se néco zménilo...
Zapfemyslime a najednou zjistime, Ze obchazi okolo. Vcelku nete¢na. Nejprve ji
jen tusime, pozdéji i zietelné vidime a o¢ekdvame. Ale ona nijak nespécha ani
nedési, opravdu si dava na cas - ,znudéné si prohlizi vitrinky”. Proto mnoho z nés
Cekaji obdobi, kdy smrt bude nasi spolecnici po dlouhé mésice, ba i roky. Je prav-
da, Ze na to zejména mladi pacienti nejsou pfipraveni. Zde je totiz tfeba Zit stylem:
Jak sldva, zda se, Ze jesté mam dnesni den. Co zajimavého ¢i uzite¢ného mohu
podniknout?” Nékdy pouzivam pfimér, Ze je to jizda jako Bart Simpson na skejtu:
JJe jisté, Ze casem spadnu, ale zatim jsem jesté nespadl, takze diky za kazdou za-
tacku, kterou jesté vyberu.” Nebo se to podoba dni, kdy mate odjet na dovolenou,
uz mate davno sbaleno, jesté je tak pll hodiny cas, tak jen obchazite po byté a fi-
kate si, Ze jesté zalijete kvétiny...

Ubytek sil s vékem i pfi nemoci neni pozvolny, ale skokovy

. REALITA
~

Zivotni sila,
energie

OCEKAVANI

krize cas



Moznd to znate z vytrvalostnich sportd. Kdyz jedete na kole pres horsky hibet, sily
neubyvaji postupné. Ne, porad je sil dost a dost, pak najednou stop. Od té chvile
nejste schopni vyslapat ani malé kopecky. Prosté jste radi, Ze kolo do kopce viibec
vytlacite. Stejnou zkusenost udélame v tézké nemoci a pak i pred smrti. Ano, sta-
le mUZeme lezet, Cist, psat emaily... Najednou se pfitizi a jakoby skokem nejsme
schopni vibec ni¢eho. Jen leZime koukame do stropu, nebo mame pocit, ze se
s ndmi todi svét, realita se micha se sny...

Jak to mdme tfi tisice Sest set litri bilého
vina, dva tisice dvé sté litri cerveného vina
a dvé sté devatendct tisic osm set cigaret...”

Viadimir Rencin

Kdyz je nam nejhiif psychicky, neni nam nejhur fyzicky a naopak

Zejména zastanci euthanasie se domnivaji, Ze ¢lovéku je tim hafr, ¢im vice se blizi
smrti. To neodpovida realité. Kdyz se citime nejhire, je to jesté obdobi, kdy mame
relativné dost sil. Jakmile se nam jesté pfitizi, opustime realitu, zacneme snit nebo
omdlime, ztracime kontakt s realitou. Kdyz je ¢lovéku opravdu hodné zle, tak uz
moc fyzickou bolest nevnima. Jinymi slovy az ndm to, jako v tomto vtipu, zacne

smrt pocitat, tak to nejtézsi uz mate za sebou.
Neexistuje jen jedna smrt, smrti za svij Zivot zaZijeme vicero

Strach ze smrti ma fadu komponent. Samoziejmé zékladem je instinktivni pud se-
bezachovy, ktery v jakémsi prazakladu mizeme vidét jiz u jednobunécné trepky
v mikroskopu. Ale smrt predstavuje vyraznou frustraci nasi identity Ci sebepojeti.
Tim jsou:

« strach z nevratné zmény (tedy frustraci nasi svobodné volby);

« ztrdta kontroly nad Zivotem;

« ztrdta toho, co jsme doposud vybudovali, zejména naseho velkého ega cCi kariéry;

« nemoZnost dobudovat to, co jsme si kdysi, nejcastéji v adolescenci, predsevzali.

Zmény v manipulativnim sebehodnoceni silny/slaby. Kdo si totiz cely Zivot zakla-
da na tom, jak Ze je ,ten silny a tvrdy*, ten dostane od smrti opravdu tvrdou lekci
(vice viz tieti kapitola v mé knize Partnefi a rozchody).



Neboli proto fyzicka smrt, ale psychickd interpretace smrti — otazky ohledné vlast-
ni identity, smyslu Zivota, napInéni ¢i nenaplnéni Zivotniho planu. Vice nez konec
Zivota, smrt je symbol pro jakoukoli nevratnou zménu - konec mladi, konec
vztahu, konec kariéry ¢i firmy. Jako smrt prozivd mnoho lidi nevratny zlom v zi-
votni draze, napfiklad dfiv to bylo socidlni vyhosténi, zhrouceni rodiny (ztrata 20
let Zivota) ap. Proto jako smrt prozivame mnoho Zivotnich ztrat, a tak si mizeme
Casto dost dobre predstavit, jak budeme prozivat i tu smrt posledni, fyzickou. Na-
vic mnohé smrti uprostred Zivota byvaji horsi nez ta posledni. Naptiklad je lepsi
sam umiit nez vidét umirat své jediné dité. (Absalom bezostysné usiloval o smrt
svého otce Davida, presto po jeho smrti David nafika: ,M0j synu Absaléme, maj
synu Absaléme! Kéz bych byl umrel misto tebe!“ 2 Sa 19, 1).

Da se fici, ze ¢lovék mUze vstoupit do pozdni dospélosti, teprve kdyz si projde né-
jakou velkou zZivotni ztratou, kterd mu poprvé v Zivoté da zakusit, co to znamena
nezvratné pfijit o néco, bez ¢eho si svij Zivot do té doby vibec nedokazal pred-
stavit. Diky takové krizi si pak ¢lovék sefadi hodnoty na ty dulezité a nedulezité,
vybuduje si hodnotovy Zebticek, se kterym se mUze ztotoznit.

Kdyz nasledné prichazi tézka nemoc, ma takovy clovék o polovinu méné prace
- tesi jednu diagndzu, ne dvé. Stejnou myslenku ma i pfislovi, které si mizeme
precist v Klatovskych katakombdach: Memento mori - pamatuj na smrt. To neni
morbidni sttedovéky masochismus, ale opravdu Gc¢inny zpUsob, jak se vyhnout
kumulaci stresor(, kdyz pfijde skutecnd choroba. Diky takové pfipravé je pak
schopen si i redlnéji pfedstavit, co to znamend rozloucit se i se svym Zivotem.

Samotna smrt neboli - ¢idla se vypinaji

Na konci umirajici uz nema chut jist a pit. Telo se postupné dehydratuje. Ne-
tvori se zadné sekrety, zadna moc ani stolice, méné hlenu na plicich. Tudiz
i méné bolesti v brise, mensi nevolnost. Uz Zadné zvraceni, zadny kasel. Celé
télo se zpomaluje. Usta mohou byt suchd, ale ¢lovék si snadno ulevi cucdnim
kostky ledu nebo mokré latky. Previada unava a mysl zacina byt odtazitd, ob-
vykle s pocitem pohody, nékdy i mirnou euforii. Umirajici uz nemaji prilis za-
jem mluvit, staci jim drzet se nékoho za ruku nebo se divat oknem na paprsky
slunce ci poslouchat zpeév ptakii nebo néjakou krasnou hudbu. V poslednich
hodindch miize byt slySet zmenu v dychani, ,,chropéni . A pak vétsinou dojde
k nékolika poslednim neuplnym ndadechum (,, posledni nadechnuti*) a samo-
volnym zaskubum téla a obliceje, které jako by vzdorovaly ztrateé Zivotni sily.
Ty neznamenaji utrpeni, jsou jen znamkou nedostatku kysliku ve tkanich. Pak
se svaly uvolni a vS§echno skonci. (Schreiber David Servan: Jak celit rakoviné.
Portal, Praha, 2010, str. 237)
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Svédectvi z mist tésné pred branou...

Moje doktorka pres lymfom mi vypraveéla, jak jednou méla delsi rozhovor s pani,
kterd umirala. Ta posléze skutecné umiela. Byl u ni jeji muz a ten pak prisel
za mou doktorkou a povida ji, Ze posledni slova jeho Zeny byla: ,, Vzkaz pani
doktorce, Ze to neni tak strasné, jak jsem se toho bdla...

| toto svédectvi napovida, ze boli vic interpretace smrti nez smrt samotna. Dfive
u lymfomu lékafii pocitali ty, ktefi preZili. Dnes nastésti pocitaji ty, ktefi umfeli.
Téch je dnes méné nez polovina, zélezi na typu. Pfesto kazdému z nas, komu Ié-
kafi tuto diagnézu oznamili, tyto otazky do hlavy napochodovaly a honilo se nam
hlavou hrdzné ,co kdyz?“.

Faze choroby aneb
pét typU pacientd s lymfomem

Pacienty mlzeme pozorovat v péti fazich. Napiiklad Karla jsme sledovali v prvni
a druhé fazi - pred a po oznameni nemoci. Kazdou fazi probereme oddélené, pro-
toze prozivani lidi se v nich dramaticky lisi. Naptiklad proZivani ¢asu je normalni
v prvni fazi, pak se velice zrychli v druhé, a naopak zase zvolni ve teti fazi.

1) Nemocni, kteFi o své nemoci (jesté) nevédi

Psychicky jsou na tom stejné jako zdravi. Lisi se od nich jen svou skrytou nemo-
ci. Psychologicky je dulezita prevence a pravidelné bilancovani Zivota. Napiiklad
v bézném Zivoté mit vzdy rezervu na Ucté svych tii mési¢nich platl. Pocitejte
s tim, Ze statni podpora v nemoci nepokryje ani poplatky za elektriku...

Spadnout na zem boli v kazdém ptipadé, ale spadnout z kolotoce boli vic nez
spadnout ze stoje. Podobné ozndmeni choroby je vzdy rana, ale presto odieza-
vani falesnych iluzi boli vic nez jen pouha nemoc. Proto pomoci oddélit strach ze
smrti od vlastni nemoci nam pomohou nasledujici opatfeni:

A) Pravidelné bilancovdni

Jsem tam, kde chci byt? Vycerpavam viechny své moznosti v dané etapé Zivota?
Nemam zbytecné rezervy a resty? Nezivim zbytecné konflikty a hrdost, usmifuji
se a omlouvam pohotové? Ziji tak, aby kdyz bych odesel, nepfisli blizci do ex-
trémni bidy?
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B) Nelpét na extrémni nezadvislosti

Nenalhdvam si reklamni hesla, o kterych ddvno vim, Ze nejsou pravdiva? Sny o ne-
kon¢icim mladi? Ze viechno zvladnu silou viile? Ze viechno jde, kdyZ se na to
soustfedéné zaméfim? Ze za zddnou cenu nechci byt na nikom zavisly?

C) Jasné priority

Byt schopen zaklapnout desky a jit s plnym védomim, Ze to, co se dalo stihnout,
se stihlo, a s ostatnim si holt museji poradit ostatni. Nemit nedokon¢ené Zivotni
ukoly, které bych v tomto véku jiz mél mit kdyZ ne vyresené, tak alespon rozpra-
cované (nejcastéji otazka partnerstvi a rodiny)?

D) Trénovat schopnost allocentrického uvazovadni

V praxi to znamena za kazdou cenu nervat dopfedu vlastni ego, ale umét pribéz-
né délat v Zivoté ciny, které nejsou vyhodné pro mé, ale naopak pro druhé. Je to
filosofie vojaka s prostrelenym bfichem. On vi, Ze uz tu za par minut nebude, ale
presto do té doby, alespon jesté zastreli tamty dva nepratele, aby neublizili jeho
kamaradiim. O néj uz nejde (egocentrickd motivace; ego = lat. ja), ale jde o jeho
kamarady (allocentrickd motivace - allos = fecky druhy, jiny). Toto mysleni se mu-
sime ucit za mlada, protoze az ho budeme skutecné potirebovat, bude pozdé se
ho ucit. Prvni sklon v krizovych situacich neni hledani novych neozkousenych
cesticek, ale naopak zesilené zkouseni starych osvédcenych metod, tedy dejme si
zaleZet, at to neni egocentrické uvazovani z mladi.

E) Pracovat na vstricném postoji k postizenym, ne-
mocnym, vselijak handicapovanym a starym lidem
Pfipominam si plynuly prechod mezi mladim
a stafim: ,Co jste vy, byli jsme i my. Co jsme my,
budete i vy.? Kdyz zdravy, Uspésny, mlady muz
nabourd a je od té chvile postizeny na kolecko-
vém kresle, tak viechny postoje, které jako zdra-
vy mél vici podobnym lidem, v tomto okamziku
aplikuje sam na sebe. Jestlize se jich stitil, bude se
Stitit sém sebe, svych znetvorenych koncetin. Kdyz mu nevadilo dotykat se jinych
postizenych, bude mit i po havarii sam k sobé vstticnéjsi postoj. Samoziejmé to
neni kazdému shidry déno, proto k této otevienosti ke starym a postizenym se
obc¢as musime mirné nutit. Napfiklad tak, Ze pojedu na rGzné integra¢ni kurzy ¢i
neutecu pfed rozhovory s takovymi lidmi na chodniku, kdyzZ griluji, pozvu starsiho
znamého pana z okoli, aby netrpél samotou.

Jak vidime, existuji ndvody, jak Karlovi usnadnit prvni okamziky po oznameni
choroby. Kazdopadné museji je détem a mladym predavat predevsim ti, ktefi jimi
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jiz prosli, tedy rodice a prarodice. Podobné je tfeba mladym ptipominat, Ze jak si
to dneska nastavime, tak budeme za 40 &i kolik let umirat. Jak vidime, o l1ékafskou
péci ¢i Uroven léceben dlouhodobé nemocnych nejevi politici dlouhodobé zadny
zajem. Nase generace zda se tento Ukol promarni. Bylo by dobré, aby alespori
generace nasich déti byla moudriejsi, nez jsme my.

2) Nemochni, ktefi se o své chorobé dozvédéli neddvno

K somatické chorobé se pridaly jesté poruchy prizplsobeni, Sokova reakce
na oznameni a reaktivni deprese. Cas se enormné zrychluje, aktivuji se nejriizng;jsi
obranné reakce a Ulevné manévry, které ¢lovék pouzival jiz v minulosti. Casto se
enormné zesili i potfeba povidat si, ktera casem pomine.

Pro toto obdobi je typicka tporna snaha dostat nemoc pod svou kontrolu i pres-
to, Ze je to spise jizda na splasené kravé, kterou fakticky viibec neovladame. Tato
faze sice casem polevi, ale pfesto mlize pomoci par praktickych rad, co se vtomto
obdobi da udélat:

Pokud pujdete na chemoterapii, je dobré se pifedem sam ostfihat. Pocit bez-
moci, kdyz si kazdé rano sundavate z hlavy chomace vlas(, je totiz jesté horsi.

Udélejte poradek ve vécech - zvazte, zda byste neméli mit napsanou zavét.
Kdyz vam bude hodné Spatné, nebudete uz na to mit silu. Mnoho lidi zavét ne-
potiebuje, protoZze partner a déti zdédi vse, ale pokud mate slozitéjsi rodinnou
situaci, bude zavét nezbytna.

Udélejte seznam hesel do emailovych schranek, na internetové tGcetnictvi,
do Facebooku, banky. Sepiste pro blizké i to, kde mate zastrcen majetek.
Pokud mate velké dluhy, dejte to védét blizkym vcas, at mohou odmitnout
dédictvi. Je velmi nepfijemné pro okoli, kdyz po smrti blizkého, na né vyskakuji
upoutavky, ze facebookova Mirka ma pro vas novy prispévek na své strance. Nebo
kdyz po vas necekané skoci exekutor kvuli dluhdim zesnulého manzela.
Hypotéka, socialni davky a finance

Zdravy ¢lovék by se mél drzet minimalné dvou finan¢nich zasad:

a) V bance na oddéleném konté udrZovat umély kontokorent, tedy Uspory ve vysi tii
mésicnich platd, pravé pro pfipad podobnych nenadalych udalosti.

b) Spocitat si, kolik mize utratit za den ¢i tyden.
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Vzit sv(j mési¢ni plat, odecist fixni a obligatorni platby spolu se spofenim a zby-
tek vydélit 30 a dostaneme maximalni sumu na den, nebo vydélit 4 a mame
maximalni vydaje na bézny provoz v tydnu. Kazdy bézny ndkup bychom méli di-
menzovat podle téchto Castek tak, aby byl mensi. Nedopravat si odmén v podo-
bé utraceni (,Mam nervy v kyblu, koupim si kabelku.’). Najdéme si jiné zplsoby
sebeodménovani.

jisté prijmy — neokecatelné vydaje — sporeni

30

denni Gtrata =

Protoze vice nez 50 % lidi se témito zasadami nefidi, tak Zije od vyplaty k vyplaté
a dostava se do enormnich potizi v obdobi nemoci. Pak je tfeba zajit s potvrzenim
od lékare na okresni spravu socialniho zabezpeceni pro zadost o invalidni diichod
nebo je mozno zadat davky v hmotné nouzi. Pocitejte s tim, Ze podpora v nemoci
je opravdu minimalni, proto v obdobi nemoci je tfeba najet na velmi Usporny
rezim a téz neni dobré si v obdobi nemoci moc pljc¢ovat. Co se tykd hypotéky,
s potvrzenim od Iékare je tieba zajit i do banky a pozadat je o odklad splaceni.

Jak moc shromazdovat informace o nemoci?

Shromazdovani informaci o nemoci je pfiznak stresu u pacientll, zejména u zmi-
néného hypochondrického typu, a dale projev potieby dostat chorobu pod svou
kontrolu. Neexistuje obecné pravidlo, kolik by mél ¢lovék sam nastudovat a jak
moc se ma spolehnout na lékafe. Doporucit miizeme jen se v tomto sméru vyhy-
bat excestiim — tedy nemit Zddné znalosti o své chorobé, stejné jako neustéle se
zaobirat svou chorobou. Neustélé hovoreni o chorobé byva nesvar, se kterym je
tfeba bojovat jako s jakoukoli jinou zavislosti.

Podobné se vyhybame excestim v alternativnich (samo)lé&béch. Casto mivaji lidé
velkou touhu se Iécit sami, mit to pod kontrolou. Tim spis to vzdy konzultujeme
s [ékafi. Mnoho lidi zbytecné zemfelo, protoze napfed zkouseli své samolécby,
a pak bylo pozdé. Napfiklad pfi své nemoci jsem se zaobiral pokusenim zkusit 1é¢-
bu hladem, o které jsem kdysi cetl. Nastésti mi to ma Iékarka dlirazné rozmluvila
sargumentem, Ze uz takovych vidéla fadu, Ze to zpravidla skoncilo $patné a navic,
Ze at télo hladovi, jak chce, nador si Ziviny pro vlastni rdst vzdy urve, tedy Ze télo
hladovi, ale nddor ne.

Co psychiatricka lécba paralelné s nemoci?
Uz jsme fekli, Ze psychicka reakce na nemoc je samostatna diagnéza, proto

i pfipadnd psychiatrickd medikace se zvazuje pravé podle psychického stavu
pacienta. BohuZel dodnes se setkdvame s tim, ze lékafi i okoli pacienta uvazuji
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dichotomné - bud je pacient bldzen a zraly na Bohnice, nebo je zbyte¢né zmir-
nit pacientovy deprese prasky. Naopak prechodna psychiatrickd podptrna lécba
neni na zavadu. Setkame se ale i s opa¢nym sklonem nabizet aZ vnucovat psycho-
farmaka plosné kazdému pacientovi. Jeden odstrasujici ptiklad za vSechny:

Pred casem prisel na konzultaci par, kde muziiv jiz stary otec mél pokrocilou, ne-
lécitelnou formu rakoviny prostaty. Otec byl depresivni a par nevédel, co s nim.
Zda pry ho nemaji premistit na internu, aby mél lepsi péci. Pri té prilezitosti mi
vypraveéli, co se s otcem délo v nemocnici. Lékari v ramci operace dédovi vzali
varlata, ale tak néjak mu to nerekli, nebo zapomnéli rici, nebo tak dlouho odkla-
dali, az nerekli. Bud’ jak bud’ otec najednou na toaleté zjistil, Ze uz neni muz. To
je informace, kterou my chlapi snasime Spatné, at’ se ji dozvime v ordinaci nebo
na toaleté. Otec byl v depresi samoziejmé nejen z toho — sedél na voziku, byl
apaticky, nemluvil... Drive se tomu fikalo reaktivni deprese, nebot je to reakce
na tezkou ztrdtu, dnes se uprednostiuje téz priléhavy termin ,, poruchy prizpiiso-
beni“. Otec se proste musi smiFit s tim, Ze uz mu moc zivota nezbyvd a ze navic
nestoji lékaiim ani za to, aby mu rekli, Ze z ného udélali eunucha.

Doporucil jsem synovi, aby s otcem ziistal doma, v prostiedi, na které je zvyk-
ly, aby obcas privedl vnoucata, aby otec vidél, zZe Zivot jde dal, Ze to vSe mélo
smysl. Dal jsem pak synovi instrukce, aby pozadal lékare, at daji otcovi néjaké
prasky na depresi. Toto doporuceni odvozuji ze zkuSenosti s jinou klientkou,
ktera meéla rakovinu plic, kdy ji lékari tak , popraskovali“, az se preklipéla
do manie. Se zarivyma oc¢ima mi sdélovala, jak uZasné a netusené souvislosti si
diky své nemoci najednou uvedomuje. Tak ji lékavi zase trochu ubrali, aby byla
vic v realite. Tomuto pristupu se rikd paliativni lécba. Rakoviny plic nemaji nic
pomoci divce od rakoviny plic a jisté vyhlidky na smrt, presto nemuseji zbytek
Zivota stravit v depresi. Depresi miizeme paliativné lécit, i kdyz jinak je to uz
., konecna “.

Toto je mozna néazor zdravé uvazujicich lidi, ale nebyl to nazor Iékard kolem zmi-
néného otce. Proc¢? Protoze uvazovali stylem — bud ma rakovinu, nebo je blazen
zraly na psychiatra. Poslechnéte, co mi o tom poté napsal onen syn:

Musim Vam Fict, Ze delate neslusny obor, ktery je spolecensky neakceptovatelny,
asi jako prostituce nebo vykradani bank. Alespon tak se mi to jevilo, kdyz jsem
s radou od Vas zaSel za otcovym praktickym lékarem. Ten pan, se kterym se miij
otec kamardadil, mi Fekl, Ze na psychiatra miij otec urcité zraly neni a Ze mu miize
na tu reaktivni depresi ,teda néco napsat’, ale ze bude v utlumu. [Jen na okraj
nechdpu, pro¢ by meél byt v utlumu. Na mé druhé klientce jsme preci videli, Ze
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muze byt naopak exaltovany. pozn. JK] Kdyz jsem prednesl stejny navrh jeho
manzelce a jeji dceri (pediatricce), tak mi druhy den sdélily, Ze preci miij otec
neni bldzen a Ze cituji ,na umirdni nenti nic veselého, tak proc¢ by mél mit dob-
rou ndaladu?".

Pravé proto, Ze 1ékafi zapominaji kddovat psychické stavy pacienta pridruzenymi
diagnézami, tak posléze zanedbavaji i jejich 1écbu s fadou vymluv, naptiklad ze
doty¢ny neni blazen, nebo Ze na umirani neni nic veselého, pro¢ by tedy mél mit
dobrou naladu? Samoziejmé na umirani neni nic veselého, ale neni dlivod, pro¢
by ¢lovék mél byt v tézké depresi — nemluvit, byt apaticky, odmitat jist ap. To je
zbytecné utrpeni, které je mozno vhodnou paliativni (udrzovaci ¢i Ulevnou) lé¢-
bou zmirnit.

Oznamovani okoli

a) Dokud neni diagndza definitivné potvrzena, fikame nanejvys svym nejblizsim
dospélym, tedy manzelce, ¢i pratelim, co umi drzet jazyk za zuby, ale ne détem,
ne rodi¢lim, ne zaméstnavateli, znamym ap. Partnefi by méli byt obeznameni
i s nasimi pochybami. Nezfidka se stava, ze partnefi si vysvétluji divné chovani
nemocného jako zatloukanou nevéru, pak dochazi ke $mirovani emaild, telefont
a ke zbyte¢nym scénam.

b) Pokud je diagnéza potvrzena a je jasné, co bude ndsledovat, ozndmime vsem,
kterych se to tyka, aby nebyly dohady: ,V3iml jsem si, ze v posledni dobé svou
praci lemplujes. Bylo by dobré, aby ses nad sebou zamyslel a uvédomil si, co jsi
nasi firmé dluzen..” Prosté zaméstnavatel by mél védét, Ze dotycny prochazi am-
bulantni chemoterapii a ze opravdu neni liny nevdéc¢nik. U rakoviny je vétsinou
reakce okoli vstficnd, proto zpravidla nic nezkazime, kdyz rozesleme hromadny
email vSem, kterych se nase nemoc tyka, at nejsou zbyte¢né dohady o nasi vykon-
nosti. To samé plati i pro rodice. Ty nedésime dohady, co znamen4 ta kterd bulka
na krku, ale samozfejmé je seznamime s definitivnimi diagnézami a fakty, jakmile
jsou tyto potvrzeny.

¢) Oznamovdni détem by mélo byt klidné. Déti rozumi jen velmi omezené tomu,
co fikdme, ale dokonale i v malém véku odeziraji nase emoce. Tedy je tfeba si dat
pozor na scény a citové vylevy. At prozivame cokoli, pfed détmi se pokud mozno
ovlddneme. Mizeme ozndmeni mirné odlozit az do chvile, kdy 1é¢ba zacne mit
pro né pozorovatelny dopad, napfiklad hospitalizace.

d) Oznamovdni umrti by mélo byt klidné a dlistojné, pokud mozno vefejné a viem
— klasické parte, udélat jednu rozlu¢kovou slavnost, tzn. jeden pohteb. Ob¢as lidé
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maji takovou bolest, Ze hromadné rozeslou podrobny a intimni denik poslednich
mésicl s nemocnym. Az se trochu zklidni, lituji toho, protoze najednou vsichni
védi i to, co by védét neméli. Proto pozor v tomto sméru na Facebook a emaily.
Na Facebooku obecné plati pravidlo, Ze se tam chovame jako na ndmésti plném
cizich a ne vzdy pratelsky naladénych lidi.

Pro¢ jeden pohieb? MlzZe snad byt vicero pohib(? Bohuzel ano. Jeden pohieb
udélaji rodice s pfibuznymi a se svou vékovou skupinou. Druhy udélaji zvlast ka-
maradi v rdmci rozlu¢kového setkani, treti kolegové v praci. Pak nejeden pozlsta-
ly ma pocit, Ze si nemohl ¢i nestacil néco vyfikat s bratrem neboztika atd. Pohieb
by tedy mél byt jedno kolektivni setkani véech generaci a skupin.

3) Pacienti uprostred Iécby
Ty mazeme rozdélit do dvou skupin:
a) standardni pacienti (cykly chemoterapie, ozafovani a jiné |é¢ebné postupy)

b) pacientitypu ,watch and wait” [wo¢nd wejt] — sledujeme a vyckdme. Lécba zadi-
nd, jen pokud by se nemoc zietelné zhorsila.

| kdyz jsou to pacienti stejné faze, presto prozivani obou je dost odlisné. Prozi-
vani standardnich pacientl se zpravidla zklidni, kdyZ Ié¢ba zdarné pokracuje,
a pravé toto zlepsovani je zdrojem jejich vétsi psychické pohody i pfes pfipadné
utrapy lécby.
|
VYROVNAT
REKORD
BABE RUTHAT
" st

-

SHOOPYMU CHYBI JEDEN BOD.
JESTLI BUDE V POHODE,
TAK TEN REKORD WROVNA...

ALE WA MYSLEL,
ZE TO BUDE

Pacienty typu watch and wait vsak ¢asto prondasleduje strach a Uzkosti z ¢ekani
na Godota:,Prijde, nepfijde? Co mohu délat, aby nepfisel? To je taky rada: Nestre-
sujte selll Jak se mam nestresovat?” Spatné stavy vyplyvaiji z faktické bezmoci ¢lo-
véka, ktery ma pocit, Ze je vydan na milost a nemilost osudu. Jako reakce na tuto
bezmoc se rozjizdi hore¢naté uvazovani, marné pokusy ovlddnout neovladatelné
a s nimi jdou nevyhnutelné i pocity zmaru a zoufalstvi. Ty opét spousti rej mysle-
nek a cely koloto¢ se opakuje do vycerpani.

Zde samoziejmé jsou ve vyhodé véfici, ktefi v takovych situacich odevzdavaji
tuto bezmocnou situaci ,tatovi, kterého maji v nebesich” — prosté at si to on
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rozhodne, jak uznd za vhodné. To je jedna z technik, jak minimalizovat zbytecny
stres a marné pokusy ovladnout neovladatelné. Ty vis, BoZe, Ze mdm ani ne ro¢ni
dceru. Prosté nechci jesté jit. Myslim, Ze mé bude jesté potiebovat. Ale kazdopddneé,
pokud bys potreboval, abych Sel, tak samoziejmé pijdu.” Hlavnim dopadem tako-
vého piistupu na psychiku vériciho je zklidnéni. Jeho Zivot a Zivoty jeho blizkych
jsou v dobrych rukach. Stres snizuje imunitu organismu, tedy takové zklidnéni
nemUze byt na skodu. Proto podobné techniky, jak se nesnazit ovladnout neo-
vladatelné, museji mit i nevérici, protoze zbytecné se roztacet je obecny nesvar.

Nevéfici mohou pouzivat techniku konejsivé samomluvy, kdy sami k sobé mluvi
konejsivé asi jako by mluvili ke svému dvouletému ditéti: ,Ja vim, Karle, ze mas
strach, Ze se to mUze vrétit. J& (Karel) ho mam taky. Ale neboj. Néjak to spolu
zvladneme. J4 ti pieju, aby to dopadlo dobfe a budu ti pomahat, jak budu moci.”
Jinymi slovy, kdyz potiebujeme citovou podporu a nikdo neni na blizku, musime
si tu podporu dat sami sobé.

e i e o Moznosti ¢lovéka jsou vzdy ohranicené
riznymi kruhy — kruhem toho, kam do-
33 - sdhneme, kruhem, co mizZeme ovlivnit
oy \@, ~ __\  nasicinnosti &i naopak necinnosti, a kru-
' hem, kam alespon dokfi¢ime. Aby ¢lovék
| '| naplno vyuzival svych moznosti a zaro-
| ven se zbyte¢né nestresoval tim, ze jsou
| véci, které ovlivnit nemuzZe, musi neusta-
fh bk ! le sledovat tyto kruhy - zamést si pred
LA ! svym prahem a naopak vy3si moci, at to
: "I.f'. ' o 2 znamena cokoli, pfedat to, co ovlivnit
- { nem(ze. Tuto hranici se napfiklad snazi
postihnout modlitba, kterd je pfipisova-
nd desitkdm domnélych autor(: ,Boze, dej mi silu ovlivnit ty véci, které ovlivnit
mohu, trpélivost snaset ty véci, které ovlivnit nemohu a moudrost rozlidit prvé
véci od druhych.” VSimnéme si, ze v té modlitbé neni slovo o tom, zda ty véci jsou
pfijemné ¢ine.

.,
"

Modni styl uvazovani se na jednu stranu opdji klamnymi pocity viemohouc-
nosti: ,Dosahnu vse, na co se poradné soustifedim.” A na druhé strané tato vse-
mohoucnost v praxi kon¢i nepfijemnymi prozitky: ,Nikdy nedélam nic, na¢ ne-
mam naladu” Oba klamy tézka nemoc prolamuje. Clovék nejen zjisti, ze jeho
moznosti jsou zietelné limitované, at se mu to libi nebo ne. Stejné tak je nu-
cen délat stovky véci, na které rozhodné nema naladu. Navic pfichazi o mnoho
véci, na které si délal mylny narok. Toto utrpeni nenfi rakovina - to je ,pfidana
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hodnota“ ¢i ptidana hloupost k rakoviné, kterd tam byt nemusi, ale ktera je pak
zdrojem pocitu osobniho selhani.

Nejen mnohé konzumni pfistupy k Zivotu, ale i naboZenské techniky byvaji ne-
vhodné. Napfiklad ty, které davaji do souvislosti nemoc s minulou neodcinénou
vinou, protoZe pak pfipadné zhorSovani choroby ipso facto znamena, ze dotycny
si stale neodistil svou karmu ¢i neodpoutal se od svych minulych hfich(. Podobné
nevhodné techniky spocivaji v hecovani: ,Musis si vérit, nesmis propadat spatnym
ndladdm. Rakovina je jen otdzka tvé psychiky. KdyZ se dds psychicky do porddku,
uzdravis se Takové techniky pak misto, aby ¢lovéku pomahaly, jej strhavaji do po-
cith zmaru a sebenendvisti, protoze z nich vyplyva, Ze se Spatné snazi: ,Kdybych
se snazil dobre, tak by se pfece mUj zdravotni stav musel zlepSovat. Kdybych
chtél, tak prece mizu mit svou chorobu ve své moci

Milosrdna lez je vzdy velmi oSemetnd a i o ni plati, Ze ma kratké nohy. Nicméné
existuji pfipady, kdy je na misté. Babicka jednoho mého kamardda byla nemocnd
a sla do nemocnice. Za tyden na to jeji dcefi, matce mého kamardda, diagnostikovali
nddor na mozku a $la na operaci. Kdyz matka leZela v nemocnici po operaci, zeptala
se, jak se dafi babicce. Rekli ji po pravdé, Ze umrela. Matka se dostala do stresu, které
spustilo krvdceni do mozku, na které ndsledné umrela. Mdj kamardd otce jiz nemél,
takZze mu béhem 14 dni zemrela celd rodina. Zde by byla milosrdna lez na misté,
dokud se matka neuzdravi. Naproti tomu vétsinou neni pro milosrdnou lez dosta-
tek dlivodu. Lidé vétsinou IZzou, protoze se boji citové reakce druhé strany, a zapo-
minaji, Ze tak nadélaji vic Skody nez uzitku. Jedné rodiné se zabil na motorce vnuk,
co Zil v ciziné, v emigraci. Vsichni to védéli, jen biahviproc rodinnd rada se usnesla, Ze
to nefeknou dédovi. Jenze to znamenalo od vsech hrdt pred dédou komedii a histor-
ky, jak se klukovi v ciziné dafri. To trvalo rok, dva, pét... Pak mu tedy dali precist dopis
o umrti. Déda byl tou dobou jediny v celém domé, kdo byl smutny. Vsichni kolem cho-
dili, ddvno to méli odzité, a tak trochu méli pocit, Ze to déda s tim brekotem prehdni...
Zde tedy dobfe minéna milosrdna lez nakonec byla spi$ krutd nez milosrdna. Stej-
né tak kruté a zbytec¢né jsou radoby milosrdné 1Zi détem.

Nemoc predstavuje akceleraci starnuti, a to ne ani tak télesné jako psychic-
ky. Fyzicky akceleruje starnuti v priméru asi o 5 let, ale kazdému pacientovi stréi
pod nos jakysi obraz Doriana Graye (Oskar Wilde). Télesna krasa je bez pochyby
krasnd, ale od nepaméti se ji vycitd, Ze je pomijiva. Totéz plati o sexu. Je dobré
se s témito fakty prabézné smifovat od détstvi a narvat si je do hlavy dfive, nez
ndm je do té hlavy zac¢ne tlouci rakovina. Dnesni moderni smér uvazovani vitépu-
je lidem pocit, ze krasa je obnovitelna plastickymi operacemi, zdravym Zivotnim
stylem a pravidelnym cvicenim. Lidé s témito pomijivymi zndmkami svazi svou
identitu a pak pfijde nemoc, ktera jim kromé télesného utrpeni bezohledné bofi
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tyto myty. Zde nejde ani tak o to, ze by pfi nemoci néjak kruté vzala za své krasa
¢i mladost, ale nemoc spi$ rozbofi onen falesny pocit neohrozenosti, ze se mé
netykd stafi ¢i ztrata mladistvé svézesti. Prosté staci jit do schodd v metru a ¢lovék
nejen ze se zastavuje a odpociva na kazdé podesté, ale navic jej predbiha kdejaka
Sedovlasé babka s taskou na koleckach.

Pfi chemoterapii zpravidla lidé nemaji moc sexualni touhy, ale presto se najdou
pacienti, ktefi si kupuji viagru. To nenf kvili sexudlnimu pudu, to je kv(li identité,
kterd by se dala bonmoticky vyjadfrit jako ,dokud se souloZi, jesté se neumrelo;
kdo soulozi, ten je mlad, ten zije” ap. Proto napiiklad muzi na chemoterapii se za-
obiraji myslenkou: ,Nenajde si milence, kdyz ja nebudu moci?” netfeba dodavat,
Ze tato obava se spiSe zaklada na pravidlu,podle sebe soudim tebe) nez ze by byla
redlné opodstatnénd. Podobné nemoc zpravidla nevede k rozpadu partnerstvi
a rodiny. Na rozdil od rozvodu se tu nedéli pfibuzni a kamaradi na jeho a jeji sku-
pinu, nevalci se o déti, o diim a penize.

Pokud se presto v obdobi kolem chemoterapie objevi rozchod, byva to zpra-
vidla tim, Ze ten byl na spadnuti jiz pfed nemoci, nebo ze nemoc aktivovala
existencni strachy.

Napriklad jeden muz se opravdu peclivé staral o Zenu s lymfomem az do fak-
tickeho vyléceni. Pak si ji posadil pred sebe a povida ji: ,, Uvédom si, Ze jsi
zdrava. Ano? Zkrdtka jsi vylécena. Tak a ja musim jit...“ Od té doby se od ni
odstéhoval, a¢ sam pomalu diichodce, tak v novéem mladistvém obleceni objizdi
diskotéky a zkousi tam balit nactileté holky. Prosté hostinec u ztraceného mladi
(Jiri Werich: Fimfarum). Ale zde je treba si uvédomit, Ze zde nemoc manzelky
jen odkryla, jak fakticky nepvipraven tento muz byl na vlastni stari a ubytek sil.
To je presné to, co clovek miize mit vyreSeno i bez nemoci, s ¢cim by se stejné
drive nebo pozdeji musel jednou vyrovnat. To je ten batoh na zada, ktery clovek
pri nemoci nemusi s sebou vldcet.

Psychicky vztah k vlastnimu télu v priibéhu nemoci

Z psychologického pohledu by ¢lovék mél mit vyresené tfi oblasti. Otazky své-
ho vztahu k okolnimu svétu, ke svému télu a k sobé samému ¢ili ke své identité.
O identité a otdzkach vztahu k okolnimu svétu jsme jiz hovorili. Méli bychom se
tedy nyni zaméfit na vztah ke svému télu. To byva i pro zdravé lidi ¢asto neviditel-
né a je podivuhodné, jak se od ného dokazi psychicky odfiznout.

Asi tfi mésice pred tim, nez mi byl diagnostikovan lymfom, jsem pomoci intro-

spekce zaregistroval dvé zajimavé véci. Pfi focusingu jsem si vsiml, Ze leva polo-
vina téla je ve srovnani s pravou jakoby zamlzend, nezietelna. Asi je tfeba trochu
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nastinit tuto techniku. Kdyz lidem feknu, aby pozorovali své télo, tak mi za¢nou
Casto popisovat proudici energie, nebo vidinu sebe na rozkvetlé louce. To neni
pozorovani vlastniho téla, to je aktivniimaginace. To neni $patna psychohygienic-
ka technika, ale k pozorovani téla se nehodi, protoze pozornost od procesu, které
v téle bézi, naopak odvadi.

Procesy v téle si mGzeme uvédomit introspekci ¢i propriocepci, ale bohuzel je ne-
muzeme moc uchopit pojmy. Proto jejich popis byva velmi neurcity a prevzaty
z jinych smyslovych modalit - tlak, pichani, pnuti, sevienost, brnéni, svédéni, pul-
zovani, krouZeni ap. DUleZité proto je tieba si tyto procesy zietelné uvédomovat
s plnym védomim, Ze jejich slovni popis bude vzdy vcelku nic nefikajici: Brni mé
nehet levého prstenic¢ku a Spicka jazyka, svédi mé licni kosti, nalevo u srdce se
cosi svira, citim stfevni peristaltiku, chodidla tla¢i na podlahu ap. Pfi tomto po-
zorovani casto s prekvapenim zjistime, kolik ¢asti naseho téla mame napnutych.
U této techniky je dllezité nesnazit se tato ohniska ovliviiovat vili. Staci, kdyz
na né zaméfime svou pozornost, kdyz si je jako by prohlizime vnitinim zrakem,
a ony se za¢nou samy ménit. Asi jako kdyz pozorujeme zajice na louce - i kdyz se
ho nesnazime nikterak svym zrakem ovlivnit, pfesto na néj i pouhy nas pohled
setsakra pUsobi.

Napfiklad takto pouhou introspektivni pozornosti se mizeme zbavit fady dru-
hG migrén. Prosté jakmile zjistime, Ze se ndm rozjizdi migréna, tak si sedneme ¢i
lehneme do relaxacni polohy a pozorujeme to misto v hlavé, kde bolest citime.
Kdyz ji jen pozorujeme, zacne se ta bolest pomalu ménit v ¢ase — prosté néjak
se vyviji. Napfiklad na zacatku ji citime jako tupy tlak vlevo nad celem, po chvili
zacne pulzovat a pak se pomalu premistuje na temeno, pak do tyla, pak se napéti
posune do krku a ramena, kdyZ nakonec zmizi nékde v oblasti hrudi. To celé trva
pravda tieba dvacet minut, ale kdyz to srovname s pfirozenym priibéhem takové
migrény — tfi dny Uporné bolesti hlavy, tak je to preci jenom mocna uleva. Proto
pochopite, pro¢ se této technice pravidelné vénuji — za mélo penéz hodné muziky
v podobé télesné pohody.

Aby tato technika fungovala je tfeba ji opakovat tfikrat az pétkrat denné. Tim cas-
t&ji, ¢im vice napjatych mist v nasem téle zmercime. Napfiklad pred psanim této
pasaze jsem ji téZ procvicil, nebot rano by ¢lovék nemél vstavat z postele, pokud
si neudéld takovou inventuru téla. Podobné spanek bude kvalitnéjsi a hlubsi, kdyz
usindme bez vnitfnich pnuti. Dost na tom, Ze se rveme s mnoha obtizemi se své-
tem. Pro¢ jesté rvat Zivotem zbyte¢né napjaté a seviené télo, kdyz to navic m-
Zeme takto elegantné uvolnit? Jiz jsme si fekli, Ze neboli tolik samotna nemoc
jako nase psychicka reakce na ni.

Ale vratme se k mé zkusenosti pfed nemoci. Pravé pfi jedné takové podobné
technice - pfi focusingu - jsem si uvédomil, Ze ma propriocepce byla rozdilna
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v pravé a levé ¢asti téla. Tedy pfi srovnani jsem pravé prsty citil jasné a zietelné, ale
prsty na levé ruce byly jakoby v oparu, jakoby opuchlé. Podobné to bylo s pravou
a levou ¢asti hrudniku.

Druhou zménu chovani, kterou jsem na sobé pozoroval, bylo, Ze jsem si zacal mi-
movolné klast pravou ruku na krk. Jako Napoleon si kladl ruku na zaludek, proto-
Ze ho bolely Zaludecni viedy, tak ja jsem se pfistihl, jak si najednou davam pravou
ruku na krk, aniz bych védél proc. To jsem pred tim nedélal. ,Hmmm, zvIastni,”
fikal jsem si, ,ale co s tim? Nevim. UloZim peclivé do paméti s otaznikem.” Tak-
to standardné zpracovavam véci, se kterymi si nevim momentalné rady - nehazi
je za hlavu, ale peclivé je ukladam do paméti s otaznikem. Ono se ¢asem ukaze,
s ¢im to souvisi. Taky Ze ano.

Do tii mésicl od zacatku téchto projevl jsem rano pfisel do koupelny, opét jsem
si dal pravou ruku na krk a fikam si:,Ta kli¢ni kost je dneska néjaka velka...” Samo-
ziejmé nebyla to kli¢ni kost, ale dyméj neboli zvétsena uzlina zvici mandarinky.
Od té doby zacalo litani po doktorech, ktefi zjistili, ze podobnymi naditymi uzli-
nami jsem prorostly jak blcek od aorty az po krk. (Nastésti ten lymfom neprelezl
branici, ani nezacal metastazovat.) Tehdy mi doslo, Ze ruka citila tyto rostouci dy-
méje dfive, nez je zaregistrovala hlava a doktofi. Ruka sice védéla vic nez hlava,
ale paradoxné tento rlst velmi agresivniho bujeni byl pocitovan jako pfijemny.
Podobné jako nékomu pfijemné voni karcinogenni cigaretovy dym.

Kdyz jsem se ptal na tuto zkusenost ostatnich pacientll v Lymfom Helpu (www.
lymfomhelp.cz), asi tak tfetina lidi méla podobnou zkusenost. Bohuzel ale jakakoli
debata na toto téma s Iékafi byla marnd. Nebylo tam Zadné velké odsuzovani,
ale naprosto nepruUstielné krceni ramen. ,Co to znamena?” ,Nevim.” ,Z ¢eho to
méam?“ ,Nevim! ,Nemohu to mit tfeba z tohoto ¢i tamtoho?” ,Nevim. ,Co mohu
jist?” ,Jezte vcelku, co chcete. Jen dodrzujte zédsady zdravé vyzivy. To bylo svym
zplsobem uklidiujici, protoze ¢lovék na rozdil od cukrovky mize pfi lymfomu
jist, co ma rad. Na druhou stranu je to asi takovy pocit, jako kdyZ v obyvaku mate
slona ajste jedini, kdo jej vidi. Podobné jako ve filmu Divka na kostéti primar vidél
ve stresu kravy.

| kdyz samoziejmé tyto techniky nejsou schopny vlit do nasi mysli néjaky nadpfi-
rozeny nahled na chorobu, pfesto pomoci nich miizeme dosdhnout sludné téles-
né pohody. Podobné jako u zminéné migrény, lze se zbavit vSech bolesti, které
jsou psychosomatické, tak aby télo nebylo ve zbyte¢ném stresu a imunitni systém
se mohl naplno vénovat chorobé a ne nasim psychickym pnutim.

Jednim z téchto vnitinich pnuti béhem nemoci, které bychom méli pribézné tou-
to technikou rozpoustét, je i odpor k vlastnimu télu, vztek na to, Ze je nemocné,
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vzhledové nehezké. Tedy tato pozorovani vnitiniho téla je dobré doplriovat tech-
nikami pFani: ,Pieji si, aby mé télo bylo vnitiné uvolnéné, abych nenapinal zalu-
dek. Své mysli preji klid, aby se télo mohlo vénovat boji s nemoci. Techniky prani
jsou lepsi nez prosté autosugesce (,citim pohodu a klid, jak se rozlévaji po mém
téle, citim, jak se uzdravuiji“), protoze u sugesci si lidé stézuji, Ze to neciti, tedy ze je
to nalhavani sama sobé. Tato namitka u prani odpada. Prani si nenalhavame - to
bud mame, nebo ne. Podobna technika doporucuje omluvit se sdm sobé, kdyz
jsme na sebe ¢i na své télo hnusni, napfiklad kdyz se pristihneme, ze sami sobé
nadavame: ,Promin, Karle/télo, nechci byt na tebe hnusny, nechci ti nadavat. Na-
opak pfreji ti, aby se ti dafilo, aby ta 1é¢ba dobre pokracovala.”

4) Pacienti v rekonvalescenci a v remisi (veterdni)

Tito pacienti se podobaji typu watch and wait pravé proto, ze i u nich nenfi zad-
na progrese k lepsimu - situace je vcelku stale stejna: Lé¢ba skoncila a ¢ekdme
na Godota. Lidé byvaji ptekvapeni necekanou délkou rekonvalescence. Casto
i nékolik let je vykonnost pod jejich osobnim standardem. M{ze se objevit fada
nékdy i trvalych nasledkd 1écby, napfiklad poni¢ené sliznice pochvy kvili ozafo-
vani a tim i bolestivy sex. Objevuje se pfemitani coby obrannd reakce, zda rozdil
pred a po 1é¢bé by se objevil stejné v dlsledku pfirozeného starnuti, nebo nemoc
starnuti zrychlila.

Objevuje se reaktivni hypochondrie, tedy nadmérné sledovani svého zdravot-
niho stavu, které je reakci na chorobu. Dfiv ¢lovéku nevadilo, Ze ho ob¢as pich-
lo u srdce. Po nemoci kazdé pichnuti provazi Uzkost: Nevraci se to zase?! Kdyz
natirdte barvou, mate strach, Ze to bude karcinogenni, protoze u lidi pracujicich
s rozpoustédly se lymfomy objevuji castéji atd.

Mezi dal3i nesvary rekonvalescentl je ustrnuti v roli nemocného. Zejména
ke konci Uspésné lécby se lidé psychicky citi docela dobfe a zaroven na né nedo-
Iéhd ,nesnesitelna tiha byti” ndsobena kazdodenni viednosti a prdmérnosti. Tedy
lidi, ktefi jinak bojuji se svymi dluhy, problémy s hroutici se firmou ap. mohou ne-
moc povazovat za vysvobozeni od problém( kazdodenniho Zivota. Pochopitelné
pak predstava byt zdravy neni pro né nijak ldkava. Kdyz jsou nemocni a nechce se
jim néco délat, staci fici:, Ja se dnes necitim ve své kdzi.. Najednou v3ichni vysko-
¢i a ochotné to délaji za né. Tedy ke konci choroby se objevuje pokuseni si tento
rok prazdnin jesté o néco protahnout. Vidél jsem pravnicku, kterd uvitala nemoc,
aby nemusela dofesit své zmatlané pravni smlouvy.

Typické pro pacienty v remisi jsou t¥i dny désu prfed pravidelnou kontrolou
lékafe zejména u typu fobického, ktery jsme popsali jiz v Uvodu této pfirucky.
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Opét se objevuje snaha ovladnout neovladatelné, a tedy i zde pfichazeji na fadu
techniky odevzdani ¢i konejsivé samomluvy.

5) Pacienti s relapsem, se Spatnou prognézou, eventudlné v termindlnim stddiu

U tohoto typu musi pfijit dva okamziky, kdy se s blizici smrti smifi jednak sam
pacient a kdy okoli. Tyto dva body se mohou dramaticky rozchazet. Mnoho bliz-
kych se smituje se smrti az po Umrti pacienta. Tedy bézné nachazime situace, kdy
jedna strana je stale jesté v zajeti psychickych obran, zejména popfreni ¢i projekci,
a druhd strana uz je fakticky smifena s koncem. Tento jev je zdrojem vzijemné-
ho zbytecného odcizeni, psychické samoty, a ba dokonce i pocitll viny pacienta:
»Mdama je nestastnd a breci. Ublizuji ji tim, Ze jsem nemocny.”

Samoziejmé toto obdobi je ndro¢né pro vsechny, ale presto je tfeba si dat pozor,
aby zdravi jesté nepfitéZovali nemocnym tim, Ze budou délat scény. Ano, je zpra-
vidla téz3i si pfiznat, ze ndm umird jediny syn, nez se smifit s tim, Ze umirdme my
sami. Syn je sice ,jen” 30 let naseho Zivota, presto je to psychicky vice nez cely nas
vlastni zivot. Stale je tfeba mit na paméti, Ze vic boli predevsim interpretace
smrti ¢ili nase reakce na smrt nez smrt samotna.

Mezi hlavni a ¢asté chyby tohoto obdobi patii chovani okoli, které nemocnému
zakazuje mluvit o tom, co se mu honi hlavou, at chce nebo nechce, tedy o smrti.
Proto se ji vénujeme i v této piirucce, protoze kdyz ne pacient, tak minimalné oko-
Ii by mélo byt psychicky pfipraveno na to, Ze dfive nebo pozdéji pFijde obdobi,
kdy si nemocny bude chtit o smrti povidat. Zdravi, chtéji-linemocnému pomo-
ci, by méli mit v hlavé néco vic nez jen laické domnénky a dobrou viili.

V této fazi je stale tfeba myslet, Ze nemoc a psychicky stav pacienta jsou dvé od-
lisné véci, proto soubézné s nemoci je tieba nezanedbavat podpurnou psycho-
logickou a psychiatrickou paliativni lécbu pfidruzenych psychickych stav(,
o kterych jsme jiz mluvili. Nej¢astéji se jedna o deprese.

Laické uvaZovani je pfesvédceno, ze lidé umiraji, protoze vzdaji sviij boj
s nemoci. Ono je to spi$ naopak. Lidé vzdavaiji svij boj s nemoci, protoze uz jsou
tak vycerpani, Ze nemaji ani silu se vztekat ¢i odporovat. Z dob minulého rezi-
mu se vi, Ze vhodnym mucenim je mozno zlomit vali kazdého. Jde jen o to, aby
muceni bylo rafinované a dlouhodobé, ale vé¢né to nevydrzi nikdo. Stejné tak
i na nemoc se miizeme podivat jako na kontinudlni muceni, které po case zlomi
vUli kazdého. ZéleZi jen na tom, jak dlouho trva a jak je tézké. Tedy je chybou, kdyz
okoli hu¢i do nemocného a vycita mu, Ze mélo s chorobou bojuje, Ze to vzdava, ze
ma porad fikat, jak véfi tomu, Ze prezije. Ono je to spis tak, Ze nemocny ¢lovék jsou
jakoby dva Zivocichové v jednom téle — ¢lovék a nemoc - a zalezi, kdo je silngjsi.
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Jestli imunitni systém nebo nemoc. Psychika ma jen podparnou roli, rozhodné ne
vsemohouci ani rozhodujici.

6) Poziistali a smutnéni

Pro Iékafe samoziejmé konci l1é¢ba bud' zac¢atkem rekonvalescence nebo umr-
tim pacienta. V psychologii ale nemoc nekonc¢i smrti. Pacient i choroba jsou jes-
té dlouho pfitomny v mysli, a to jak v obdobi rekonvalescence, tak po umrti
pacienta v myslich pozUstalych. VSimnéte si, Ze myslenky na smrt pfichazi ne-
odmyslitelné do mysli pacienta od okamziku oznameni choroby, tedy mnohem
dfiv nez redlnd smrt a téz i bez ohledu na pfipadné popfeni: ,Nikdy mé nena-
padlo, ze bych mohl zemfit” Protoze ano, slova to popiraji, ale chovani, tedy
pozorovatelnd obrannd reakce dokazuje, ze tyto Uvahy notné ovliviuji jeho
chovani v tomto obdobi. Tedy nemoc z psychologického hlediska predstavuje
dlouhé obdobi, kdy se v myslich fady lidi prolina Zivot se smrti, i kdyz ta vibec
nemusi byt fakticky na poradu dne.

Smutek po blizkém se dostavuje v ndvalech ¢&i jakychsi vinach, a to i mnoho let
po vlastnim umrti. Je 1épe, kdyz se tyto ndvaly socialné synchronizuji, nez kdyz
kazdy pozlstaly tim prochazi oddélené. K tomuto synchronizovani smutnéni
slouzi predevsim pohieb a smutecni obfady, které neni dobré délat soukromé
¢i v oddélenych skupinkdch (zvlast kolegové s prateli a rodice s pfibuznymi,
o détech vyloucenych z pohibu ani nemluvé). Zaroven pohteb zabraruje tomu,
aby v obyvaku stala urna jesté deset let vedle televize ¢i uprostfed konferenc-
niho stolku. Podobné kazdoro¢ni dusic¢ky na podzim slouzi k synchronizované-
mu pfipomenuti blizkych, ktefi nas opustili, a tim i odZiti, abreakci méstnaného
smutku.

Laicka tendence je totiz zakazovat si myslet na smutné udalosti. Problém je, Ze
¢im vice si na néco zakazuji myslet, tim vice to nabijime psychickou energi, tedy
na néco nemyslet je velmi vycerpavajici. Proto jak psychologické, tak ndbozen-
ské techniky vybizeji lidi k tzv. paradoxnim technikam. ProtoZe nutnym pied-
pokladem moznosti na néco nemyslet ¢i dokonce zapomenout je predevsim
zlhostejnéni. To plati, jak v pfipadé umrti, tak rozvodu ¢i dokonce i nespavosti.
My lidé méme instinktivni tendenci fesit véci silou vile, tedy za pomoci aktiva-
ce organismu. Problém je, Ze rozchody ¢i umrti se musi fesit naopak snizenim
aktivace a jejim systematickym neinvestovanim. Proto jiz anti¢ti Rimané nam
pfipominaji: ,O mrtvych jen dobfe. De mortuis nil nisi bene.” Pro¢?

Je tfeba znat, ze smutek lidé neprozivaji vzdy jako smutek, tedy jakousi pokles-
lou néladu. Naopak c¢asto najdeme smutek vielijak zdegenerovan do podoby:
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a) vzteku na kohokoli, treba na zemrelého, na Iékare, na okoli. Agresi na neboztika
referoval jeden pastor, kterému si pozlstala manzelka stézovala:,Cely Zivot s nim
stal za starou belu a ted'si jesté umfel..”

b) zdvisti -, Proc ostatni maji partnera a mné partner zemfiel?”

¢) pocitt viny a sebenendvisti — ,Pro¢ jsem nesla do nemocnice i ve stfedu? Ne-
musel umfit sdm. ,Pro¢ jsem nezemfel radéji ja? Kdybych udélal/neudélal to i
ono, tak...

Na téchto pocitech je zédkefné to, Ze se fyziologicky nijak nelisi od jiného vzteku
¢i zavisti. On je to totiz nefalSovany vztek, ale objevuje se vzdy v téch situacich,
kdy jini lidé prozivaji smutek ¢i touhu po druhém clovéku, napfiklad vecer, kdyz
na ¢lovéka pada Unava a touha se k sobé priblizit. Tedy tyto zdegenerované formy
styskani pozname podle kontextu, kdy se objevuji a jaké vzpominky je spousti.

Podobné zdkeiné jsou ty situace, kdy smrt blizkého néjak souvisi s pochybenim
druhého, napfiklad Iékare. Tam je tfeba si uvédomovat, ze od toho okamziku jsou
ti dva svazani do jednoho psychického celku. Kdyz se mi styskd po zesnulé zenég,
vzdy si automaticky i vybavim |ékare, kterému v tu chvili opétovné kladu vinu
za jeji smrt. Stejné tak naopak, kdykoli zahlédnu jméno Iékare, okamzité se mi
vybavi Zena a s nimi souvisejici udalosti. Prosté po smrti se moje Zena a s ni pro-
pojeny lékaf stavaji v mé mysli jednou bytosti, proto i zde plati antické: O mrtvych
jen dobre — nedtocit ani na Zenu, ani na toho |ékare, protoZe on je neoddélitelné
svazan s mentdlni reprezentaci Zeny. (To se samoziejmé netykd piipadného vy-
Setfovani ¢i soudnich procest ap.)

Jedna divka si masivné vycitala, ze v citovém pohnuti bezprostiedné po smrti
kamarddky se vypsala ze svych citit na Facebooku. To uz neslo vzit zpét, tak si
to neustale vycitala. Zakladem psychologické pomoci bylo uvédomit si, Ze toto
vycitani sama sobé spousti styskani po kamaradce. Pomohl dotaz: ,, Predstavte
si Katku, kdyby Zila, a vy byste jste udeélala podobnou hloupost — prosté placla
na Internetu néco, co byste neméla. Jak dlouho myslite, Ze by se Katka na vas
zlobila? “ ,, Tak maximalné t7i dny.* ,, Vidite a vam uz beha mésic hlavou néjaka
Jjina, fantazijni Katka, kterd se na vas neustdle zlobi. To totiz neni realna Katka,
ta by se tak nechovala. To je vas smutek, vase styskani prevlecené za Katku.
Kdykoli tedy tuto Katku ve fantazii uvidite, jak vam vycitd, oslovte ji svym jmeé-
nem a zeptejte se ji. ,Ahoj Jani, proc jsi prisla prevlecena za Katku? Tebe mrzi,
Ze tu neni? Ja vim. Mné se po ni taky styska. Tak ji popiejeme, aby byla stastna,
kdekoli ted je... " Jinymi slovy misto aby prozivala styskani po Katce tim, Ze si
nadava, tak sama sobé méla dat citovou podporu, kterd ji v té chvili chybéla.
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Pribeh pacienta

Jmenuji se Tomas, je mi 28 let a neddvno jsem prozil nejneuveritelnéjsi mesice
svého zZivota. Zazitky velice podobné tem mym si kazdy rok proziji dalsi cca tri
tisice lidi v nasi zemi.

Vsichni uslysi nebo slyseli stejné jako ja: ,, Diagnostikovali jsme Vam lymfom —
zhoubné onemocneni lymfatickych uzlin*. ,,Co to znamena? “, ptam se. ,, Mam
snad rakovinu? “ ,, No, to tak uplné neni, “ odvetil miij lékar-

Pozdeji jsem pochopil, Ze to tak uplné pravda neni, a Ze lymfom je viastné rako-
vina lymfatického systému. Nicméneé onkologicka verejnost lymfom za rakovinu
tak uplné nepovazuje, nebot je to takovy slaby odvarek od rakoviny organii.
Uspésnost 16¢by je dnes zavratnych 95 %. Na rozdil od ostatnich rakovin je to
celkem Stésti v nestésti, Ze jsem meél tuto diagnozu — tzv. Hodgkiniv lymfom.

Pred nekolika desitkami let by tato diagnoza byla ortelem smrti, avsak se sou-
Casnymi lécebnymi metodami je to dnes celkem ,,sranda“. Pokrocilé metody
chemoterapie a radioterapie, popr. biologicke lecby a jejich ucinky a efektivita
se zdaji byt neuveéritelné a jsou velice uspésné. Na druhou stranu jsem si velice
dobre a hluboce uveédomil, jak krehky je lidsky Zivot! Jak lécba probihala, ménil
Jjsem se postupné nejen ja, ale i moje okoli. ,, UzZivej si kazdy den* prestalo byt
Jjen frazi a nabylo skutecnych a hmatatelnych rozmerii. Neverili byste, jak jsem
se tehdy usmival, kdyz jsem videl prvni jarni listi na stromech, kterym prostupo-
valy slunecni paprsky. To byla nadhera, smal jsem se a stale to vidim pred oci-
ma. To, jak vzdacny je cas, ktery travime se svymi blizkymi a milymi, které mame
radi ani nezminuji. Pokud dnes premyslim o tom, co mi nemoc dala ¢i vzala, tak
pozitiv je dnes rozhodné vice, nez negativ. A to jsem psychicky, myslim, celkem
dost v poradku.

Abych se ale vratil k tomu, jak jsem marodil, tak zacatek byl celkem krusny.
Spousta vysetreni a polezeni si v nemocnici, odebrani malych Tomikii (sperma-
tu), a nakonec fofrem zacatek 1écby. Cekalo mé Sest cyklii chemoterapie, a pokud
se uplné nebude darit, tak i radioterapie. Vse slo jak po mdsle a prvni chemote-
rapie meé pekné zacala ucit, jak se k Tomovi chovat. Nepretezovat ho, byt pekné
v klidu a na noc si vzit prasek na zaludek, aby nebyla savlicka a pékné jsme se
vyspali. Takto to bylo Sestkrat po trech tydnech, za rezZimu, ktery mi byl vstipen
Jiz na zacatku. Délejte co Vam bude vyhovovat, jen se vyhybejte prelidnénym
mistim a nejezte zivé kultury (kefiry, jogurty apod.). Zivo je totiz v Zaludku aZ
dost. Hodné mi pomahal cerstvy vzduch a spousta pohybu — prochazky na dve
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hodiny se staly mym kazdodennim chlebem a vystupy do 7. patra po schodech
naprostou rutinou. Lehké problémy s oteklymi koleny z kortikoidii a néjake ty
nevolnosti a nachlazeni se mi nevyhnuly, ale to je celkem standard u nas onko-
logickych pacientil.

Nicméné jsem poznal, Ze marodeni tohoto stylu je opredeno spoustou medial-
nich tabu a nejen my, lymfomari, miizeme po lécbé, ale i pri lécbé v ramci moz-
nosti zit plnohodnotny Zivot! Podle momentalniho stavu jsem tak i nakupoval
(nejen rohliky, ale i modu), byli jsme za kulturou, a po cas marodeni jsem se stal
celkem uspésné krom zZehleni i hospodyni, vareni nevyjimaje.

Nemoc mi zZivot pomohla krdasné utridit, procistit a zkvalitnit. Verim, zZe pro
zenské pohlavi je ztrata viasu velkym problémem, ale stanou se horsi véci,
verte mi! A ty paruky, co jsem videél, jsou nekdy lepsi, nezli opravdove viasy,
bez urazky damy!

Dalsi vec, kterou doporucuji, je o nemoci mluvit, a to se vSemi ve Vasem blizkem
okoli. Nedeélejte tajnosti, nestydte se, nebojte se. Ti, kteri se k Vam otoci zady,
kdyz je Vam nejhur, za to, aby ve Vasem zivote byli, stejné nestoji, a ti, kteri
Vas podpori, v nem pak ziistanou velice dlouho. Ja sam jsem objevil spoustu
neuveritelnych dusi, o kterych jsem ani netusil, Ze se nachdzeji v moji blizkosti!
Nicméne komunikace se Vam vrati tim, ze Vam pak lidé davaji kontakty na oso-
by, kteri maji podobny osud jiz léta za sebou a vzdy radi pomohou, protoze kazda
informace a zkusenost, kterou absorbujete je k nezaplaceni! Ddle se vynorila
obrovska vina pomocnych rukou, které byly po celou dobu moji lécby priprave-
né pomoci s cimkoli bylo potieba.

Neni nad to si v dnesni uspéchané dobe uvédomit svou zranitelnost a smrtelnost,
protoze pak pro Vs prestanou existovat malichernosti bezného sveta. Dnes jiz
vim, Ze po uspesné lecbé me ceka naprosto rozdilny, i pres opakujici se kontroly,
lepsi zivot. Uvedomil jsem si totiz, jak krdsné je byt na svete, a jak diilezité je
prdt se o sviij zZivot, protoze to neni o tom, Ze bych chodil do nemocnice, a tam
za mé doktori a sestry bojovali. Tak to neni. Je to o tom najit si svou cestu a byt
Stastny, i kdyz je to vykoupeno velkym bojem a energii. Zkratka bojovat, protoze
Jje za co v kazdém véku! Na prozaickou otdzku: ,, Pro¢ zrovna JA* Vam stejné
nikdo neda kloudnou odpoved, a proto je diilezité si klidné misto v tom zmatku
najit sam a pekné se do té lecby oprit!

Pro mé byl diilezity jiz zacatek lécby, kdy mi moje Misa rekla se slzami v ocich:

,,Slib mi, Ze to nevzdas!“ Existovala jen jedind odpoved, a k tomu se Misa stala
mym smyslem Zivota, pro ktery stoji za to nejen bojovat o holy Zivot, ale i se
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poradné zakousnout do kazdého dne a prozit ho naplno spolu bok po boku. Ko-
lem nas je vsak spousta lidi, pro které stoji za to bojovat a zit. Chce to se jen
rozhlédnout kolem. Zde neplati, Ze je to jen Vas probléem, Vase nemoc. Ti, kteri
Vas miluji, prozivaji Vasi nemoc jeste hloubéji a jsou tu pro Vs bez kompromisii
kdykoliv! Take pro né stoji za to bojovat, aneb s chuti do toho a piil je hotovo!

Tomas

Pribeh pacienta

Muj pribeh zacina v r. 2010. Vzbudila jsem se s uzlinou na krku a vysetient uka-
zalo, Ze mam paket uzlin na hrudniku 20x16cm. Nastoupila jsem na Homolku,
kde lékari ORL museli uzlinu na krku odebrat. V planu byla celkova narkoza,
ale kviili naléehavému pripadu jsem podstoupila zakrok lokalné. Na tu hodinu, co
mi vypalovali tkané, a priserny pach, ktery zakrok provazel, nikdy nezapomenu.
Byla jsem rdda, Ze to mam za sebou. Jenze to byl teprve zacdtek. Potvrdilo se,
ze jde o Hodgkiniiv lymfom a na starost si mé vzala MUDr. Mocikova ve FN
Kralovskeé Vinohrady. Po nékolika vySetienich vietné trepanobiopsie nasledo-
valo 8 cyklii chemoterapie po 3 tydnech. Trvalo to piil roku a svou posledni jsem
dostala 21. prosince.

Pamatuji si, kdyz mi zacaly padat vlasy. Pritel si dal par becherovek, zapnuli
Jjsme strojek a oholili hlavu. Pohled do zrcadla se mi libil. Neméla jsem problém
Jit mezi lidi. Byla to zkuSenost, kterd vnesla do mého Zivota urcité nebezpeci
a strach, ale take hodné dobrého. Zacala jsem si vice vazit svého pritele, rodiny
a pratel kolem sebe a uvédomila jsem si, Ze jsem silnd a Ze umim bojovat.

V lednu 2011 mi lékari oznamili: ,,Jste vylécena a na kontrolu prijdte za tri
meésice . V tu chvili mi vyhrkly slzy. Vratila jsem se zpatky do Zivota a nasla si
novou praci. V Iété 2012 jsem vsak zacala ¢asto marodit. Sla jsem na kontrolu,
kde zjistili, Ze mam mdlo bilych krvinek. Po trepanobiopsii se mi podruhé zménil
zivot. Odpoved’ znéla: ,, Myelodysplasticky syndrom neboli chronickad leukémie,
musite jit na transplantaci kostni drenée, dostavte se zitra rano s bratrem a vez-
meéte si veci na hospitalizaci. “ Baleni bylo strasné a v piijceném kufru od tchyné
byl Zupan se vzkazem ,,at je ti teplo “. Plakala jsem. Behem noci jsme nemohli
spat. Tu noc u nas byl i miyj tata a nikdy nezapomenu na jeho pohled pri odcho-
du. Byl utrapeny jako asi vSichni kolem meé.
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Ve FNKV vzali mné i bratrovi krev z jedné i druhé ruky. Poté jsme se presunuli
do izolovaného pokoje, kam za nami dorazila doktorka a vysvetlila nam podrob-
nosti. Slova, ktera rikala, meé bolela. Ve FNKV jsem byla 33 dni. Behem této
doby mé pripravovali na transplantaci pomoci silnych chemoterapii. Bohuzel
20. zari jsem se dozvedela, ze bratr neni vhodnym ddarcem. Byla jsem zklamana
a smutnd. Zacalo hledani v registru darcii kostni drene.

,,Mate darce* zaznélo z ust doktorky 24. Fijna v 11 hodin. Rozplakala jsem se
Stestim a méla jsem chut to vykricet do celého sveta. Muj novy Zivot je 36lety Ne-
mec se stejnou krevni skupinou a shoduje se z 10 HLA znakii na 10! Jiz 29. lis-
topadu jsem nastoupila do UHKT na Karlové namésti. PFi odchodu z bytu jsem
polibila svou kocicku jako by to bylo naposledy. Byla prede mnou nejhorsi cast
a ja meéla strach.

Tyden jsem dostavala chemoterapii a jezdila na ozarovani. 7. prosince jsem se
podruhé narodila. Transplantovali mi 877 ml darcovy kostni diené. Tri tydny
poté mi zkolabovaly plice a okamzite mé prevazeli na JIP. Brzy rano prisel dok-
tor a rekl mi, Ze je to velmi vazné. Plicni ventilator miiZze znamenat konec, proto
mi privezli specialni pristroj (CPAP), do kterého se musi dychat, aby se roztahly
plice. Byla to ma jedina moznost. Neméla jsem silu a byla oslabena. Tekly mi
slzy a ja si prohlizela fotky svych nejblizsich, abych to zvladla. Po tiech dnech
prisel doktor a rekl, Ze jsem si to vybojovala a plice jsou ciste.

Po celou dobu trapeni jsem nemohla z lizka a sestricky s partnerem mé ucili
znovu chodit. Strach uz ve mné bude napordd, ale snazim se Zit naplno a uzivat
si kazdy den. Chtela bych podeékovat rodine, priteli a kolegiim z prace. Minuly
meésic memu kamarddovi zjistili akutni leukémii. Nyni ceka na svého darce. Pro-
sim nepodcenujte tuto nemoc a kdo miizete — pomozte.

Andrea
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Zaver

Mezi lidmi je rozsitené povédomi, ze na smrt a tedy i na smrtelné nemoci ¢lovék
nemdUze byt pfipraven. To neni pravda. | kdyz pro kazdého z nas to bude jednou
premiéra, tak néktefi lidé jsou na smrt, podobné jako na maturitu, pfipraveni lépe
a jini hdre. Z toho se neodvozuje jen vlastni umirani, ale i dlouho pred tim pro-
Zivani tzv. smrtelnych chorob, protoze z psychologického hlediska tyto aktivuji
predevsim Uvahy o smrti, které velkd ¢ast populace ma potlacené ¢i vytésnéné
z védomi. Proto jsou pfi lymfomu ve vyhodé ti pacienti, ktefi si tyto Gvahy a bilan-
ce odzili jiz d¥ive pfi néjaké jiné tézké zivotni udalosti. Neptipraveni pacienti jsou
tedy pod dvoji palbou - jednak museji zvladat fyzické obtize pii 1écbé a k tomu
zaroven fesit psychicky velmi narocné dvahy na téma ,posledni véci ¢lovéka”.
Presto existuje fada psychologickych a ndbozenskych technik a pfistup(, které
mohou prozivani béhem nemoci ulehcit ¢i naopak ztizit. Proto i nemoc by ¢lovék
nemél prozivat cisté intuitivné, ale zohlednit by mél i zkusenosti pfedchozich ge-
neraci a védeckych oborU, aby neopakoval zbyte¢né chyby intuitivnich pfistup(.

Pfi psani téchto fadek mi chodilo hlavou mnoho mych blizkych, kamaradu a ko-
legd, co nas opustilo kvili lymfomu ¢i podobnym chorobdm. Je jich bohuzel tim
vice, ¢im vice se v této oblasti pohybuiji a jak starnu. Tim spise si ale ¢lovék uvé-
domi, Ze konce nebyvaji pravda nejkrasnéjsi ¢asti Zivota, ale to, jak smrt budeme
nakonec psychicky prozivat, rozhodne to, jaky Zivot Zijeme nyni v dobé, kdy se
na slovo lymfom ¢i smrt bojime byt i pomyslet.

Kdyz zbyva malo ¢asu a lidé nemohou v podstaté nic délat, snazi se kifecovité do-
honit to, na co méli prebytek ¢asu, kdyZ byli zdravi. Najednou si uvédomuiji, o co
pfichazeji. Kdyz toho méli dostatek, tak se jim nechtélo se pfemahat a ovladat
se. Mou hlavni specializaci totiz nejsou lymfomy, ale partnerské rozchody a valky
o déti. Vérte mi, ze mezilidské zlo, které si vzajemné plsobi ti, ktefi si slibili lasku
az za hrob, je horsi nez lymfom ¢&i smrt dohromady. Bat bychom se proto neméli
toho, co jednou pfijde, ale spis toho zla, které si navzajem plsobime, dokud jsme
zcela zdravi, ¢asu médme habadéj a k tomu pfehrsel moznosti...
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Kde najit vice informaci
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Lymfom Help, o.s. — obcanské sdruzeni na podporu pacientl s lymfomem
a jejich blizkych | www.lymfomhelp.cz | tel.: 724 370 065

Platforma zdravotnich pojisténci CR, o.s. - pomoc pacientlim v otazkach
k hrazené péci | www.zdravotnipojistenci.cz | telefonni linka pro zdravotni
pojisténce: 800 227 777

Amélie, o.s. - bezplatna psychosocialni pomoc pro onkologicky nemocné
ajejich blizké | www.amelie-os.cz | linka Amélie: 739 004 333

Ceska asociace vzacnych onemocnéni - sdruZuje organizace pacientl se
vzacnymi onemocnénimi i jednotlivé pacienty, zastupuje jejich zajmy a posi-
luje povédomi o specifické problematice vzacnych onemocnéni mezi odbor-
niky ve zdravotnictvi, predstaviteli statnich i mezindrodnich instituci i verej-
nosti. | www.vzacna-onemocneni.cz | tel.: 774 151 290

Dobry andél - pomaha pravidelnymi mési¢nimi financnimi prispévky rodi-
nam s détmi, kde otec, matka nebo nékteré z déti trpi rakovinou, disledkem
Cehoz se rodina dostala do finan¢ni nouze.

www.dobryandel.cz | tel.: 733119119

mojemedicina.cz — informacni portal - kompletni servis pro pacienty, jejich
pratele a blizké, ktefi zde najdou obsahlé informace o nemocich a jejich 1é¢-
bé, které pro né pfipravili predni odbornici v multimedialni podobé. Déle zde
poskytuje pacientlim rady psycholog a pravnik. | www.mojemedicina.cz

ozdravotnictvi.cz - projekt, ktery se zapojuje do diskuze o zdravotnictvi
v Ceské republice, hleda priinik mezi zajmy pacientd, lékait a éeskym zdra-
votnictvim. | www.ozdravotnictvi.cz

JakoJa - otevieny prostor (moznost on-line chatu), kde uzivatelé sdili své
zkusenosti s feSenim zivotnich problém{, nemoci a 1écbou. Lidé si vzdjemné
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pomahaji v prekonavani tézkosti, které Zivot pfinasi, nebot dostatek informa-
civede k snadnéjsimu vyrovnani se s problematickou situaci. Uzivatelé se zde
bez obav svéfuji, nebo si jen tak povidaji v bezpeci své anonymity.
www.jakoja.cz

Kooperativni lymfomova skupina - sdruzeni lékaft a dalSich pracovnik(
zabyvajici se diagnostikou, [é¢bou a vyzkumem v oblasti malignich lymfom,
které zaroven pracuje jako lymfomova sekce Ceské hematologické spole¢-
nosti CLS JEP.

Sdruzeni disponuje fadou vysledku jak v oblasti vyzkumné, tak v oblasti zava-
déni novych metod do diagnostiky a [é¢by.

Na téchto strankach najdete informace o CLSG, jejich aktivitach, odborna ve-
fejnost informace o studiich, nemocni nebo jejich rodiny a pratelé informace
o lymfomech a uzite¢né odkazy.

www.lymphoma.cz

Ceska onkologicka spoleénost CLS JEP — spole¢nost zpracovala na zakladé
podminek a potieb Ceské republiky Narodni onkologicky program smétuji-
ci ke snizovani vyskytu a Umrtnosti na nddorova onemocnéni, ke zlepsovani
kvality zivota onkologicky nemocnych a k racionalizaci ndkladd na diagnosti-
ku a lé¢bu nadorovych onemocnéniv CR.

Poskytuje kompletni informace o pfiznacich nadorovych onemocnéni, vy-
skytu, diagnostice, prevenci, vsech lécebnych postupech. Déle informacni
brozury pro pacienty, vysvétleni odbornych pojmd, kontakty na odborna
pracovisté a psychologickou on-line poradnu.

www.linkos.cz

Ceska hematologicka spole¢nost CLS JEP - podle toho, jak se rozviji obor
klinické hematologie, vnikaji stale nové skupiny a sekce jako napf. Lymfomo-
va sekce (KLS), Transplantaéni sekce, Ceska sekce pro chronickou lymfocitarni
leukemii nebo Sekce détské hematologie.

Ceska hematologicka spole¢nost sdruzuje tyto odborné sekce, lékate, labo-
ranty, sestry a jiné pracovniky v hematologii. Poskytuje dllezité informace
pro pacienty, rodinné pfislusniky a kontaktni informace na odborniky.
www.hematology.cz
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