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VYBER Z TISKU A ZPRAVY O KNIHACH

Monografie profesora Adama a kolektivu:
Maligni onemocneéni, psychika a stres

V srpnu 2018 jsme obdrZeli od kolektivu autorti vede-
ného profesorem Adamem ptispévek nazvany , Trdpeni
pfivoldvd nemoci, spokojenost je odhdni. Psychické problémy he-
matoonkologickych pacient(i s komentdri jejich oSetfujicich 1éka-
fii a dalsich zdravotniki“. Rukopis jsme zaslali k recenzi
dvéma psychologlim vénujicim se dané oblasti. Jejich
doporuceni bylo negativni. Redakce proto rukopis od-
mitla s tim, Ze je mozZné opétovné posouzeni po pod-
statné revizi. Kdyz v inoru 2019 diskutoval pan profesor
moznost posouzeni dal§iho rukopisu vénujiciho se
psychologickym aspektim podplirné péce, navrhli jsme
mu, zda by misto publikace v nasem ¢asopise nezvazil
vydani obou textl po pfipadném doplnéni o dalsi ¢asti
v podobé knihy. Pfipadalo ndm to logické s ohledem na
pribuznou tematiku a rozsah obou rukopisii. K nasemu
prekvapeni se autortim tento napad zalibil. Vysledek
nedal na sebe dlouho ¢ekat - knizka Maligni onemocné-
ni, psychika a stres s podtitulem piibéhy pacientd s ko-
mentafem psychologa prof. Zdetika Adama a spoluau-
tor (Jeronym Klimes, Ludék Pour, Zdenék Kral, Alice
Onderkova, Ale§ Cermak a Jifi Vorli¢ek) vysla v nakla-
datelstvi Grada v kvétnu 2019 a hematologické obci byla
pfedstavena béhem Olomouckych hematologickych
dnti, kdy byla soucasné slavnostné pokiténa. Nyni jsme
radi, Ze na ni miiZzeme upozornit.

Autofi sami zd@iraznuji, Ze nejde o striktné odbor-
nou, ale ani o popularné nauc¢nou publikaci, i kdyz
predpokladaji, Ze najde ¢tenafe nejen mezi 1ékafi, ale
také mezi pacienty. Autofi se v kniZce dominantné
opiraji o své dlouhodobé a bohaté zkuSenosti s 1é¢bou
nemocnych s mnohocetnym myelomem. To ovSem ne-
znamena, Ze by hematologové nebo onkologové vénuji-
ci se primarné jinym diagnézam v ni nenasli pouceni -
mnohocetny myelom zde slouzi jako velmi dobry model
dlouhodobé probihajiciho a relabujiciho onemocnéni,
které ma pres veskery pokrok poslednich let stile in-
faustni prognézu. Text je rozdélen do kapitol ,,Cilem
je dosahnout dlouhodobého preziti a minimalizovat
psychické problémy spojené s nemoci a jeji 1é¢bou*,
,Nadorova choroba je onemocnénim celé rodiny*, ,,Co
se stane, kdyz lékaf nemocnému fekne: mate maligni
onemocnéni“, , Deprese a patologicka tinava spojena
s maligni nemoci“, ,Jak zit s vedomim: mam nadorové
onemocnéni“, ,,Rozhovor 1ékare s pacientem a sdéleni
Spatné zpravy, aneb desatero Jifiho Vorlicka pro sdéleni
Spatné zpravy“, ,Vliv chronického stresu a psychické
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nepohody na vznik nemoci aneb trapeni pfivolava
nemoci, spokojenost je odhani“, ,,Pro¢ nékdy vazne ko-
munikace nemocného se zdravym partnerem o nemoci
a souvisejicich emocich? A pro¢ ma nékdy lékart pocit, Ze
ptibuzni nemocného nevnimaji situaci nebo lékafe tla-
¢i donéjakého feSeni?“ Knizka konci sedmistrankovou
stati o zakladateli Interni, hematologické a onkologické
kliniky v Brné profesorovi Vorli¢kovi, ktery v praxi re-
alizoval zasady spravné psychické podpory a paliativni
péce davno predtim, nez se o nich u nas zacalo psat
(tato ¢ast textu vysla také v nasem casopisu [Transfuze
a hematologie dnes 2019;25(2):205-209]. Nazvy vyse
uvedenych kapitol kniZky pomérné presné vystihuji
jejich obsah, ktery saha od popisu klasickych fazi po-
dle Elisabeth Kiibler-Rossové, jez prodélava pacient po
sdéleni maligni diagnézy, pfes posttraumatickou stre-
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sovou poruchu, analyzu stresu jako imunosupresiva ve
svétle novych védeckych poznatki, aZ po definici neu-
roticismu a pfehledu jednotlivych poruch osobnosti.
Posledni podkapitoly se vénuji modernimu syndromu
ADHD (Attention Deficit Hyperactivity Disorder) a manipula-
tivnimu chovani pacienta. Maji za cil priblizit ¢tenari
v psychiatrii tyto dobfe znamé ,,poruchy osobnosti“,
protoze s nimi maji problémy jak nemocni, tak i 1ékafi.
V praxi informace o téchto stavech oceni nejen kolegové
snazici se o partnersky pfistup k pacient@im. Na pub-
likaci je cenny predevsim otevieny popis jednotlivych
kazuistik (pfibéhi) v celém spektru od typickych aZ po
raritni a od pozitivnich aZ po negativni (ve smyslu dopa-
du na pacienta nebo zdravotniky). Korektura rukopisu
byla provedena v nakladatelstvi velmi peclivé, pieklepy
nebo chybné formulace prakticky nelze najit, drobnym
nedostatkem je prevzeti fotografie na obalu knizky,
zobrazujici jednu z klicovych scén Michelangelovy fres-
ky v Sixtinské kapli, z databaze Depositphotos (v tirazi
nejsou autorska prava zminéna). Tento napis lze na
ilustraci pfi peclivém prohliZzeni najit.

Publikace mohla postihnout jeSté jednu oblast,
diskutovani které neni v soucasnych odbornych pu-
blikacich bézné, ale podle mého nazoru by nékterym
pacientiim mohlo pomoct. Jde o dimenzi viry. Jisté,
nase spole¢nost je pfevazneé ateisticka a vérici si o kap-
lana mtiZe vZdy pozadat (ostatné tak to v fadé pripadi
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autofi publikace sami doporucuji). Viibec ale nepoci-
tame s moznosti, Ze by se zaryty materialista mohl
obratit pod tlakem Zivot ohrozujici nemoci k vife.
Pfitom typicky pacient s mnohocetnym myelomem,
relabujici a majici nékolikaletou pravdépodobnost
pfeziti, ma na tento zasadni obrat dostatek casu.
Pro¢ by pacient mél o takovém kroku uvazovat (i kdyz
vyraz uvazovat o vife asi neni ten pravy)? Jednoduse
proto, ze psychoterapie, anxiolytika ani antidepresiva
netesi strach ze smrti jaksi kauzalné, ale pouze sym-
ptomaticky, zatimco vira (pokud je opravdova) je tim
jedinym Gc¢innym , placebem®, které da nemocnému
obrovskou vyhodu vici ostatnim, co ve smrti vidi
absolutni konec. Po cela staleti se nemocni s tézkymi
nemocemi a se smrti vyrovnavali pouze pomoci viry.
Lékari, psychologové a paliativni tymy jsou béznému
smrtelnikovi k dispozici aZ v poslednim stoleti, sto-
leti védy. OvSem, vira je nevédecka, existenci boha
nebo duse se doposud nepodarilo exaktné dokazat.
Zapomina se ale, Ze vérici védecky diikaz o existenci
boha nepotfebuji. Na to by mohl myslet 1ékat, kdyz
ordinuje chorému s infaustni malignitou 1é¢bu na za-
kladé ,evidence-based” doporuceni. Mohl by se pacienta
navic zeptat, zda ndhodou nevéti v boha a pokud ne,
zda by o existenci boha a vife nechtél uvazovat. Mozna
mu tak pomtiZe daleko vic.
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