SOUCASNE TRENDY V REHABILITACI PACIENT0 S ROZTROUSENOU SKLEROZOU I

Vyznam psychoterapie
v léché roztrousené sklerozy

Rendta Malinova
Centrum pro demyelinizacni onemocnéni, Neurologickd klinika, 1. 1ékafska fakulta Univerzita Karlova
a Veobecnd fakultni nemocnice v Praze

Obecné byvé psychoterapie definovana jako l1é¢ba dusevnich poruch. Lze ji ale vyuzivat i pro pomoc
lidem, jejichz potize nedosahuiji klinické zdvaznosti, a dokonce ijako prostfedek osobniho rlstu,
takze jeji zabér je ve skutecnosti mnohem Sirsi. Psychoterapie je odbornd pomoc, kterd vyuziva psy-
chologické prostfedky k 1é¢bé dusevnich poruch a k pomoci lidem v obtiZznych Zivotnich situacich.
Psychoterapeut se na urcity ¢as stava prlvodcem klienta/pacienta na jeho cesté Zivotem. Pomaha
mu uvédomit si své potfeby, zménit postoj k sobé nebo k lidem a Zivotnim situacim, osvojit si nové
dovednosti, a v neposledni fadé dopoméha pacientlm s chronickym onemocnénim rozvinout
aktivni pristup k lé¢bé a vytvofit novy zdravéjsi zivotni styl s respektem k nemoci a k sobé samému.
Kli¢ova slova: psychoterapie, roztrousena skleréza.

Psychoterapie pomaha viude tam, kde se vyskytuji psychické problémy (napf. Uzkost, deprese,
poruchy emocnf regulace, kognitivni poruchy), at uZ jako soubézné onemocnéni nebo jako nasledek
chronického, Zivot zatézujictho onemocnéni, jakym roztrousend skleréza bohuzel je.

K psychoterapeutickym prostredkdim patif slova, rozhovor, neverbalni chovani, prace s emocemi
a uvédomovanim, vytvofenf terapeutického vztahu.

Psychoterapie probihd jako strukturovand a védecky podloZend interakce mezi terapeutem
a klientem, v prabéhu které dochazi k rozsiteni a prohloubeni sebepoznani a vede k omezeni sebe-
znic¢ujictho chovani, k t¢innému zvladani problémd, konfliktd a Zivotnich Ukold. Poméha pacientdim
lépe se pfizpUsobovat Zivotnim situacim, ziskat ndhled (porozuméni souvislostem a neuvédomo-
vanym motivim), ziskat nové informace, ucit se chybéjicim socialnim dovednostem. Psychoterapie
ma vést k pocitim sebeuplatnéni a seberealizace (zvyseni sebevédomi), k uskutec¢riovani vlastnich
moznosti a naplhovani Zivotniho smyslu, k pocitu vyrovnanosti a spokojenosti, a tim i k celkovému
zvyseni kvality Zivota (1).

Psychoterapie ale klade na pacienta naroky ve smyslu jeho vlastnf aktivity, motivace a zodpo-
védnosti za své jednéni, svlj zivotni styl a prevenci svého zdravi, a to jak fyzického, tak psychické-
ho (2). Psychoterapii nelze pfipodobnit k pilulce, kterou staci spolknout a ona potize vyresi. Aby
psychoterapie mohla fungovat, vyzaduje aktivitu klienta, jeho odhodlani na sobé pracovat, oteviit
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se, zkouset néco nového. Psychoterapie je zaloZena na setkani dvou lidskych bytosti. Nenf to jen

technika, kterou by bylo moZno mechanicky aplikovat. Pacienti mnohdy potfebuji hlavné prostor ke

sdileni emoci, naslouchani a provézeni. Mohou si k psychoterapeutovi pfijit pro podporu, informace,
vyvztekat se, vyplakat se, popfemyslet, hledat odpovédi, srovnat myslenky, najit motivaci a sflu.

Psychoterapie pomahd pacientdm pfijmout novou zivotni situaci, odpoutava je od chorobného

procesu a dava prostor pro zvédomeéni souvislosti mezi télem, pocity a Zivotnimi udalostmi, &imz

se rozviji viastni sfla k uskute¢riovani novych fesenti a ke tvorbé spokojené Zivotni cesty. Podstatna
je motivace k tomu, aby se naucili s nemoci Zit, dokdzali sndset obtize, které s sebou nemoc i lé¢ba
pfinaseji. DaleZitym Ukolem terapie je udrzet pacientlyv zéjem o viechny oblasti jeho Zivota. Pomoci

vytvofit a podporovat jeho spolupraci s [é¢ebnym tymem (3).

Psychoterapeutickd pomoc mize spocivat i v edukaci pfi vyrovnavani se s vdznym onemoc-
nénim, se stresem aj. Z toho mdze téZit i rodina pacienta, nebot onemocnéni nedopada jenom
na postizeného, ale rovnéz na blizké osoby, které mohou byt pod neustdlym pfivalem problém(
a bezvychodnosti situace rovnéz psychicky vycerpany. UdrZet pozitivni naladéni a konstruktivni
postoj ve sloZitém Zivotnim obdobi miZe pfindset prospéch vsem.

Viybér vhodné psychoterapie a terapeutického postupu je ovlivnén:

B osobnosti psychoterapeuta — coz byva ¢asto pro nemocného to nejddlezitéjsi, na cem mu zéleZz;
s védomim zdvazného onemocnénf si pacient vybird za ,zpovédnika” toho, kdo je mu lidsky
nejblize, pfed kym neméd obavy odkryt i své nejtajnéjsi obavy a prani; teprve potom (jestli vibec)
je pro néj dllezitd i forma zvolené psychoterapie. Vyzkumy ukazuji, Ze v pacientove uzdravovani
hraje jeho ocekdvani, vira v uzdraveni a vztah s Iékafem zésadni roli. Psychoterapeut je cvicen
v tom, aby klienta provazel, vytvarel bezpecné prostfedi a nabizel mu své odborné dovednosti.
O tom, kam ma terapie sméfovat, ale rozhoduji klient i terapeut spole¢né,

B osobnosti nemocného — zde by méla byt na prvnim misté motivace nemocného; je-li pozitivni
anemocny ma zdjem o vlastni lé¢bu, pak je jeho spoluprace s Iékafi a tolerance naro¢né lé¢by na
dobré Urovni; v pifpadé negativni motivace vystupuje do popfedi spide sekundarni zisk z nemoci,
neochota zménit postoje a styl Zivota; pak je velmi tézké pfivést nemocného k pfiméfenému
néhledu na onemocnénti, jeho spoluprace nebyva piilis dobra. Néktefi nemocni psychoterapii
odmitaji - stéle jesté se najdou lidé, kteff pomoc psychologa berou jako potupu a viastni selhani.
Jinf V&, Ze si pomohou sami, coZ sice mozné je, jen to trvéa mnohem déle, vice to bolf a mozna
se nedostanou tak daleko jako s pomoci terapeuta.

Moznosti psychoterapie
Otézkou je, co povazujeme za terapeuticky Uspéch. Ne vzdy dospéjeme k tomu, ze problém,
s nimz klient do terapie vstoupil, diky terapii zmizi. Terapie ale mUze pfispét k tomu, Ze se tim pro-
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blémem prestane tolik trdpit nebo si najde zplsob, jak s nim zachazet, aby mu pfili§ nekomplikoval
Zivot. | to mUzZe byt velmi cenné. Pro nékteré klienty je dokonce zdsadnim Uspéchem to, Ze se jejich
potize dale nezhorsuji a ze dokdzi v Zivoté néjak fungovat (4).

Béhem dlouhych desetileti se postupné vyvijelo mnozstvi psychoterapeutickych smérd, kladou-
cich rlzné pozadavky nejen na osobnost terapeuta, ale také na osobnost nemocného. Zajimavym
poznatkem je, Ze jednotlivé psychoterapeutické pfistupy se od sebe v obecné mife Gcinnosti prakticky
nelisi. Nelze tedy fict, Ze by néktery z nich byl lepsi nez jiny. Samozfejmé pro rdzné klienty ¢i potiZe se
mohou vice hodit rlizné pfistupy a je dlleZité, aby se jednalo o pfistup, ktery danému klientovi sedi
a davéd mu smysl. Vyzkumy zameéfené na srovnani Ucinnosti psychoterapie s ucinky farmakoterapie
ukazujf, ze psychoterapie je s Ucinnosti psychofarmak nejen srovnatelnd, ale také, ze zisky dosazené
pomoci psychoterapie obvykle pretrvavaji déle nez zisky z farmakoterapie. Otézka by vsak neméla
znit, zda je lepsijedno ¢i druhé. Nékdy je vhodné oba pfistupy kombinovat — psychofarmaka mohou
pacientovi pomoci preklenout nejtézsi obdobi a stabilizovat se. Diky psychoterapii pak za¢ne svym
potizim lépe rozumeét a mdze udélat ve svém Zivoté zmény, které z dlouhodobého hlediska mohou
vést k tomu, aby jiz psychofarmaka nepotfeboval. Nékteré potize ale bez farmakologické pomoci
zvladnout nelze (4).

V praxi se nejlépe osvédcily tyto pfistupy

Podpiirna psychoterapie — zaméfuje se na emocni a psychickou stabilizaci klienta. Zamérem
spoluprace byva zejména sdileni situaci, které jsou pro klienta nefesitelné, zatézujici a emocné
vycerpavajici. Nabizi porozuméni, podporu a pomoc, zdlraziiuje pozitivni rysy, vede k dlvére ve
vlastni sily a pomahé zviddat aktudini situace a problémy. Je hlavnim pfistupem k nemocnym, cestou
navazanikontaktu a ziskani ddvery, pomaha ¢clovéku unést obtiznou Zivotni situaci i problémy, které
nemUze, nebo nechce zménit. Psychickd podpora a zdjem umoznuje Iépe snaset stres. Podpdrna
psychoterapie ¢asto vede klienta k ujasnénf si své situace, svych zdrojl a moznosti.

Racionalni psychoterapie — opira se o logické mysleni, snaZi se pomoci nemocnému odstranit
nerealistické ndzory, nedostate¢nou informovanost, srovnavani se s druhymi nemocnymi, nenechat
se ovlivnit nazory laikd. RaciondIni psychoterapie se zaméfuje na logické mysleni klienta. Plsobf
predevsim na rozum, soudnost a kriticnost. V centru pozornosti je vyklad a objasnénf podstaty
problému, pficin jeho vzniku a psychosomatickych souvislosti. Cilem je dosaZeni zmény nézord a po-
stojll a zivotnich hodnot. Pfedpokladem je dtkladny rozbor anamnézy, ktery jiz sédm je vyznamnym
psychoterapeutickym ¢initelem. Tento pfistup se mdze stat nosnou metodou po celou dobu terapie.

Rogersovska psychoterapie — ,terapie zamérena na clovéka” (Carl Rogers). Jejim specifickym
rysem je to, ze vychazi ze samotného klienta a podnécuje jeho samostatny rozvoj. Jde o terapii
davérnym otevienym rozhovorem, pfi némz se terapeut vcituje do klienta, pIné ho respektuje,
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podporuje jeho oteviené sebeprojevovania souc¢asné miZe autenticky projevit své osobnf pocity.
Zakladni hypotéza tohoto pfistupu pfedpokladd, Ze jedinci disponuji ve svém nitru potencemi
sebeporozuméni a promény vlastniho sebepojeti a postojl. Zékladni vztahova nabidka (akceptace,
empatie a autenticita) vede ke zméndm v osobnosti klienta a v jeho chovani a k Ustupu obtizi.

Narativni terapie — ¢lovék se v tomto pohledu jevi jako bytost vypravéjici, narativni. Pacient
hled3, jaky vyznam jeho nemoc mé, a vénuje pozornost vedle popisu symptomd i situacim a vztahlim,
ve kterych stona. Vytvaii a vypravi svij Zivotni piibéh, slozeny ze sledu udalosti. Svym vypravénim
pridéluje jednotlivym udélostem a vztahlm urcity vyznam. V terapii pak dostdvd moznosti vyvoj
svého pfibéhu aktivné ménit. Terapeut se pak stdva spoluautorem nového pfibéhu tim, Ze v tera-
peutické situaci vytvari podminky pro zménu.

Relaxa¢ni metody - vychdzeji z poznatkd o vzajemné souvislosti mezi psychickou tenzf, funke-
nim stavem vegetativni nervoveé soustavy a napétim svalstva. Napf. Jacobsonova progresivn{ svalova
relaxace, autogenni trénink, fizend imaginace, vizualizace a dalsi. Obchdzi logické myslent, vyuziva
presvédciveé podavana tvrzeni zameéfend na odstranéni potizi. Cilenym plsobenim na jednu oblast
pak mdzeme ovlivnit i dalsi.

Nahledova psychoterapie — zabyva se pacientovym ndhledem na léc¢bu, na nemoc a pficinu
onemocnéni. DUleZitd je zejména pfimérena informovanost nemocného a naslednd pomoc se
zpracovanim téchto informaci. Vytvori-li si nemocny na své onemocnéni pfiméfeny néhled, je pak
schopen Iépe a aktivné spolupracovat s [ékafi a ovlivhiovat svou daldf Zivotni cestu.

Logoterapie (z feckého logos — smysl) — pomahd pacientovi najit vychodisko z jeho existenci-
alni frustrace. Vyuzivéa k tomu prdzkumu a podpory osobniho hodnotového Zebficku pacienta. Za
zakladnf atributy lidského Zivota povazuje svobodu a odpoveédnost vaci svedomi. Smysl lidského
Zivota a jeho hodnoty patii mezi Ustfedni téma tohoto pojeti. Zprostfedkovava znalosti a ndvody
k samostatnému feseni dusevné-duchovnich problém. Logoterapie je postavena na presvédcent,
Ze lidsky Zivot v sobé vzdy nese moznost smysluplného naplnéni, a to i za téZkych ¢&i tragickych
podminek Zivota — skrze uskute¢néni hodnot zazitkovych, tvircich nebo postojovych (5).

Behavioralni psychoterapie - jednd se o techniky uceni a ndcviku. Vede k sebekontrole, u¢i
zvys$eni autoregulace vlastniho chovani, emoci a mysleni. Je vhodna zejména pro ty, ktefi stavéji na
rozumu a védeckém vysvétleni toho, co se s nimi déje a co sami délaji. Tato terapie uci lidi rozpoznavat
a ménit nezdravé zvyky v myslenf, coz se pak pozitivné odrazi v jejich chovanf (6).

Jednoznacnym trendem je asimilativni integrovani riznych psychoterapeutickych prvkd do
terapie cilené na konkrétniho pacienta dle jeho specifickych potfeb. Nékteré orientace v psychote-
rapii jsou kompatibilngjsi s intelektudiné uvazujicimi klienty, jiné s témi, kteff jsou vnimavi k signaldm
téla. Trendem je vétsi vaha pfipisovana praci s emocemi a emocnimi ndvyky, psychosomatice nebo
pozornost tomu, jaky pfibéh si sam o sobé klient vytvofil (7).
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Na zacatku psychoterapie je vzdy zadouci, aby klient za pomoci terapeuta definoval aktualni
problém, ,zakazku" ¢i kontrakt, nebo-li s ¢im klient vlastné pfichdzi, co by chtél zménit ¢i na ¢em
potfebuje pracovat. Formuiji se tak redlnd ocekévani, kterd mohou redukovat klientovy problémy,
a tak se také psychoterapie sama stava ucinnéjsi.

Pro pacienty s RS je nejprve vhodnd Uvodni provézejici terapie, kterd prechazi ve strednédobou
(cca tfimésicni, 1x tydné hodinova konzultace) individudlni psychoterapii s tematicky vydefinovanou
pacientovou zakazkou. Nejcastejsi zakazky pacientl byvaj:
odziti emoci,
ziskani informaci,
zmapovani osobnf situace,
nacvik podpdrnych dovednosti (asertivita, autogenni trénink, strategie zvlddanf stresu),
vyrovnani se s nemodi,
poznat sam sebe,
nastavit nové fungovani v zaméstnani, v rodiné, ve vztazich,
naucit se komunikovat,
naucit se nevytvafet si stres,
najit jiny uhel pohledu,

mit se rad.

Pozdéji je vhodnéd skupinovd psychoterapie. Skupinova psychoterapie je pfistup, ktery vyuziva
k lécebnym uceldm skupinovou dynamiku — vztahy a interakce mezi ¢leny skupiny, a tim nabizf
proZiti $irsi roviny nez terapie individudlni. Nejdtlezitéjsimi faktory jsou volnd moznost sebeproje-
veni a zpétna vazba, emocni podpora, projekce, sdileni problémd, naslouchéni a cerpani inspirace,
spole¢né zkudenosti, vyuziti konkrétnich situaci (8).
Prostfednictvim skupinové terapie Ize:
ziskat vetsi ndhled na své problémy a potize,
naucit se lépe a efektivnéji komunikovat, sdélovat své potieby a pocity,
vidét svdj problém v sirsich i jinych souvislostech nez dosud,
zvolit vhodné feseni svych potizi na zakladé srovnani zkusenosti druhych,
ziskat nové zkusenosti a dovednosti v pfijimajicim, bezpecném prostiedi,
prozit korekenf (opravnou) emocni zkusenost,
naucit se lépe prezentovat i naslouchat druhym,
vice poznat sdm sebe.

Pacienti naseho Centra pro demyeliniza¢ni onemocnén, kteff vyhledaji psychoterapeutickou
pomog, jsou bud nove diagnostikovani a potfebuji se zorientovat ve své nové Zivotni situaci, nebo

www.solencz | 109



SOUCASNE TRENDY V REHABILITACI PACIENT0 S ROZTROUSENOU SKLEROZOU I

jsou to lidé, ktefi se svou nemoci jiz néjakou dobu Ziji a potfebuji podporu a provazeni. Pro kazdého
konkrétniho ¢lovéka je nutné volit pristup/kombinaci pfistupd, které odpovidajf jeho osobnostnimu
ladéni. Urcujici je i ,zakadzka" pacienta. Nové diagnostikovani pacienti maji mnoho otazek k lé¢bé
a prlibéhu nemoci, jsou plni nejriiznéjsich emoci. Potfebuji hledat odpoveédi a odzit emoce. Vétsina
pacientll pak pokracuje v terapii na hlubsi osobni Urovni motivovéni snahou zit kvalitni Zivot s re-

svych problemU, zménu strategif, porozumeéni svému pfibéhu, silu a vlastni moc k ovlivnén{ spoko-

v vo

jenosti ve svém Zivoté. Pacienti, ktefi jiz nahlédli, Ze jednim ze spoustécl onemocnéni roztrousenou
sklerdzou je dlouhodoby stres a mize byt i spoustécem ataky, zpracovavaji v terapii mnohd témata
ze viech oblasti svého Zivota, kterd jsou pro né rizikova a snazi se o zménu zivotniho stylu a pracuji
na vytvoreni emocni vyrovnanosti a osobni pohody.

Intenzita i délka terapie potiebna ke splnéni terapeutického cile je individuaini. Nemoc, Zivotnf{
situace i ¢lovék se neustéle posouvajf a vyvijejf, proto mize pacient zUstat v kontaktu s terapeutem
i po ukonceni své terapie a vyuzivat jednorazovych konzultaci ¢i se vrétit do terapie s novymi tématy.

Literatura

1. Kratochvil S. Z&klady psychoterapie. Nakl. Portal, 2012.

2.Havrdova E, a kol. Roztrousena skleréza. Mlada fronta, 2013.

3. Havrdové E. Roztrousena skleréza pro praxi. Nakl. Galén, 1. vyd., 2015.

4. Rihacek T. Diagnostika a psychoterapie: nékteré sou¢asné piistupy. In Védecka schtize CPtS CLS JEP ,Diagnostika a indika-
ce v psychoterapii” 2019.

5. Frankl VE. Lékaiska péce o dusi Nakladatelstvi Cesta, 2015.

6. Andrlové L, Skrobankové A, Capouskové S. Hematoonkologicka klinika FN Olomouc. http://zdravi.euro.cz/clanek/priloha-
-lekarske-listy/moznosti-a-meze-psychoterapie-v-hematoonkologii-132966.

7. Vybiral Z. https://psychologie.cz/autor/zbynek-vybiral/.

8. Yalom ID. Teorie a praxe skupinové psychoterapie. Nakl. Konfrontace, 1. vyd., 1999.

Renata Malinova

Centrum pro demyelinizacni onemocnéni, Neurologicka klinika,

1. 1ékafska fakulta Univerzita Karlova a Vseobecna fakultni nemocnice v Praze
Karlovo nam. 32, 128 08 Praha

renatamalina@volny.cz

110 | www.solen.cz





