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Uvod

Nejdfive anekdota, doufejme, Ze vymyslend. Pacient uprchl z operacniho salu. Lékar se ho zeptal, proc to
udélal.

~Sestra fekla: ,Jen klid, vsechno dobre dopadne.”

+Ale to od ni bylo hezké, chtéla vas uklidnit.”

~Jenze ona to nerikala mné, ale chirurgovi.”

Nyni uz skute¢ny pribéh. Otec jednoho z nasich pacientl byl pozvan k planované diagnostické katetrizaci
srdce. Pred tim se loucil s pfibuznymi slovy: ,Sbohem, mozna se uz nikdy neuvidime.”

B a J

ak znamo, mortalita je u diagnostické katetrizace velmi nizka a jedna se o relativné bezpecny postup. Tuto
informaci doty¢ny nedostal, nebo ji nevéfil. Po probéhlém vySetfeni byl tyZz den propustén z nemocnice a
cela rodina si oddechla.

Uzkostna a depresivni symptomatologie se ¢asto objevuje souc¢asné (Uzkostné depresivni porucha) a |é¢ba
Uzkostnych a depresivnich poruch je v mnohém podobna.

Strach a uzkost

Uzkost a strach se objevuiji i u zdravych lidi a nékdy mohou byt uzite¢né. Napf. fidi¢ ma strach predjet
pomalu jedouci kamion, a to ho ochrani pfed dopravni nehodou. Uzkost i strach byvaji ale vétSinou
bezlcelné, provazeji nejrliznéjsi dusevni poruchy a u nékterych jsou prevladajicim symptomem.

Strach predstavuje psychickou a télesnou odpoved na rozpoznané nebezpeci. Jeho smyslem je pfipravit
télo na Uték. Autor si tuto skutecnost ovéfil béhem stomatologického oSetreni. Zjistil, Ze ma napnuté svaly
nohou. Nohy uvolnil, v duchu se tomu zasmal a strach se zmirnil.

Uzkost podobné jako strach vyvolavé stres a zvy$ené napéti kosternich svalll. Pfi¢inu ale jedinec neznd, a
proto se energie zdviha nahoru ke zraku a sluchu. Trva-li tento stav dlouho, vede k Unavé a vyCerpani.
Dnesni ¢lovék nemusi spoléhat jen na smysly, ale prostfednictvim médii se dozvida o déni ve svété. To ho
neuklidni, ale plsobi to pravé opacné, protoze media uprednostnuji Spatné zpravy.
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Fobické poruchy

Strach je v tomto pripadé vyvolan urcitou jasné vymezenou situaci nebo podnétem, napf. u agorafobie se
jedna o strach z otevieného prostranstvi a velkého poctu lidi. Ne kazda fobie vyzaduje Ié¢bu. Moje babicka
byla zdatna venkovska Zena. Méla ale strach z mysi. Pri spatfeni mysky byla schopna vylézt na stdl.
Formalné se jednalo o fobii ze zvifete, ale babic¢ku ani nenapadlo se kvili tomu lécit, protoZe se mysi v
jejim domku objevovaly zfidka. Naproti tomu napf. zminéna agorafobie jedince zna¢né omezuje a
komplikuje mu Zivot.

Lécha fobickych poruch

Kombinace farmakoterapie a psychoterapie nezvysuje v této indikaci efektivitu 1éCby. Metodou volby je
zde expozi¢ni terapie. Pri ni je pacient postupné vystavovan podnétdm nebo situacim, které vyvolavaji
strach. To se déje zpravidla postupné. Expozice mlze probihat pfimo, za pouZiti relaxacnich technik ve
fantazii a nové také formou virtualni reality (van Loenen et al., 2022). K expozici by mélo dochazet
opakované.

Lze pouzivat i nékteré dalSi postupy mirnici Uzkost, napf. relaxacni techniky, pfimérenou fyzickou aktivitu a
nékteré psychoterapeutické postupy. Zde zminim jednoduchy a prakticky postup, ktery doporucoval Albert
Ellis. Je to technika ,i kdyby“. Ta je vhodna i u lidi duSevné zdravych, ktefi maji strach. Napfr. |ékaf ma
obavy z atestacni zkousky. Mdze si fici: ,Udélam vse, co je v mych silach, ale i kdybych u zkousky neuspél,
tak mohu to a to.”

Farmakoterapie fobickych poruch zahrnuje antidepresiva a benzodiazepiny. O antidepresivech jsme se
zminovali v nasi predchozi praci publikované na webu m-edu.sk (NeSpor, 2023). Zde jen pfipomeneme, ze
jejich ucinek se dostavuje po 2 - 4 tydnech pravidelného podavani a Ze maji vedlejsi GUcinky. Efekt
benzodiazepind sice nastupuje rychle, ale plsobi tlumivé a brat je pred atestacni zkouskou bych nikomu
nedoporucoval. Jesté zavaznéjsi je skutecnost, Ze po dlouhodobém podavani i jen terapeutickych davek
vedou benzodiazepiny k zavislosti a Ze pak byva obtizné je vysadit.

Generalizovana uzkostna porucha

Pro tuto poruchu je typicka pretrvavajici Uzkost, kterd neni vztazena k zevnim okolnostem, jedna se tedy o
,volné tékajici Uzkost”. Porucha byvé provazena pfiznaky stresu véetné napf. palpitaci. Casté jsou obavy,
Ze doty¢ny brzy onemocni. Tato porucha trva nejméné nékolik tydn(, obvykle nékolik mésicd.

Lécba generalizované uzkostné poruchy

Vzhledem k vySe uvedené definici nelze pouzit expozi¢ni terapii. Pouzivaji se ale jiné kognitivné-
behavioralni techniky a dalsi formy psychoterapie. Co se farmakologické |é¢by tyce, ta je v mnohém
podobna jako u fobickych poruch.

Tito pacienti jsou kromé zminéné zavislosti na benzodiazepinech vice ohrozeni i zavislosti na alkoholu.
Zdravy pacient? Ne tak docela!

Jak Uzkost, tak strach plsobi télesné zmény a obtiZe. Ty jedinec ¢asto vnima jako primarni. Proto
vyhledava Iékare somatickych obord vcetné kardiologd. Jestlize se po prislusnych vyse-tfenich dozvi, Ze
jeho obtiZe jsou psychického plvodu, citi se dotéen. Navstévu psychiatra nebo psychoterapii odmitne,
protoze ,,on prece neni blazen“. Vhodné;jsi by bylo postupovat obezietné a fici, Ze to souvisi s autonomnim
nervovym systémem, coz je pravda, i kdyz ne UpIné celd. Pak je mozné navrhnout ,na preladéni
autonomniho systému” relaxacni techniky nebo pfimérenou fyzickou aktivitu, coz oboji snizuje Uzkostnou
symptomatologii. Zde dodavame, ze relaxacni techniky a vhodné volend cviceni jogy se osvédcily i v
rehabilitaci pacientl se srde¢nimi onemocnénimi (van Dixhoorn et al., 2005, Kissel et al., 2018, Guddeti et
al., 2019).



Uprava zivotniho stylu a dal$i moznosti svépomoci

Nasledujici vycet je s ohledem na rozsah ¢lanku heslovity. Tykd se nejen lidi s duSevni poruchou, ale i téch,
kdo z néjakého ddvodu prozivaji Uzkost nebo strach kratkodobé.

Konkrétni doporuceni:

Usmév, smich a humor (Ne$por, 2022)

Primérena fyzicka aktivita véetné chlize nebo fyzické prace

Vyvazeny Zivotni styl, dobrd organizace ¢asu, pfimérené spanku, aktivni odpocinek. Jestlize je to
mozné, pravidelnost v jidle a spanku

Brani¢ni dychani s delsim vydechem. Uzite¢nost brani¢niho dychani zdlraznuji ¢asto. Jedna pani mi
napsala: ,,Dychani do bricha je super, protoze spolehlivé zklidni panickou ataku. Naucila jsem se ho z
Vasich knizek a videi. Casto ho pouzivdm.”

Ramena je vhodné drzet dole. Zdvizena ramena chrani krk ze strany a jsou typicka pro strach a dalsi
rizikové emoce. Zdvizeni ramen, navic sméruje dychani do hornich ¢asti plic, coz je namahavé a
neefektivni.

Uklidnujici prostfedi nebo aktivity, napf. prochazka pfirodou. Jestlize to neni mozné, Ize si je
predstavit.

Byt uZite¢ny, péstovat dobré vztahy, uklidnujici spole¢nost. Tyto faktory zvysSuji odolnost vici stresu
vCetné profesionalniho stresu u lékard.

Laskavost, vdécnost a dalSi zdravé emoce (vice viz Nespor 2017)

Relaxacni techniky, nahravky jsou volné na drnespor.eu.

Jéga a ¢chi-kung spojuji vyhody relaxace a uvédomovaného pohybu.

Pfipravenost na vSechny eventuality

Duchovni hodnoty a praktiky podle preferenci toho kterého Clovéka

Néjaka forma profesionalni pomoci

Psani deniku pomaha uvédomovat si rizikové nebo naopak prospésné podnéty a situace.

Jak zvladat rizikové myslenky:

Rici si: ,Jsou to jenom myslenky.”

Nezlobit se na sebe a nevycitat si své pocity, ale uvolnéné, neosobné je pozorovat.
Vyvolat opacné myslenky.

Odvést pozornost.

Omezit stres z médii, zejména audiovizualnich, a hlavné brzy rano a vecer nebo v noci.

Vyhybat se ndvykovym latkam, tabdku, alkoholu, drogdm a hazardu. U citlivéjSich lidi zvySuje Uzkost
i kofein v napojich.

Léky ze skupiny benzodiazepinl jsou navykové a po delSim uzivani je obtizné je vysadit. Je proto
|épe se jim vyhnout, nebo je uzivat nejvys kratkodobé.

Nepretézovat se, nebyt zbytecné ctizadostivy a nezabyvat se vécmi, které nelze zménit.

Literatura

1.

ouv kW

Guddeti RR, Dang G, Williams MA et al. Role of Yoga in Cardiac Disease and Rehabilitation. |
Cardiopulm Rehabil Prev. 2019; 39(3):146-152.

Kissel CK, Nikoletou D. Cardiac Rehabilitation and Exercise Prescription in Symptomatic Patients with
Non-Obstructive Coronary Artery Disease-a Systematic Review. Curr Treat Options Cardiovasc Med.
2018; 18;20(9):78.

Nespor K. 300 tsmévi pro lepsi Zivot. Praha: Vysehrad 2022; 139.

Nespor K. Bézny smutek a depresivni porucha. 2023, publikovano online na webu https.//m-edu.sk.
Nespor K. Jak byt milejsi. Zdravé emoce prakticky a jednodusSe. Praha, Portal; 2017; 160 stran.

van Dixhoorn J, White A. Relaxation therapy for rehabilitation and prevention in ischaemic heart
disease: a systematic review and meta-analysis. Eur | Cardiovasc Prev Rehabil. 2005; 12(3):193-202.
van Loenen I, Scholten W, Muntingh A et al. The Effectiveness of Virtual Reality Exposure-Based



Cognitive Behavioral Therapy for Severe Anxiety Disorders, Obsessive-Compulsive Disorder, and
posttraumatic stress disorder: Meta-analysis. | Med Internet Res. 2022; 24(2):e26736.

Pacil sa Vam c¢lanok?

Stiahnut ¢lanok
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