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Sdéleni silné negativni informace typu ,mate rakovinu” vyvold v kazdém jedinci bouflivou reakci, kterd ma urcité faze. Jako
prvni tuto reakci na nddorové onemocnéni popsala Elizabeth Kiibler-Rossova. Jeji popis viak vystihoval ty nejvice zietelné
reakce, zatimco méné ndpadné reakce nemocného se v tomto plvodnim popisu nevyskytuji. Cilem textu je sezndmit ctenare
s kompletnim spektrem vSech moznych reakci nemocného na citované sdéleni, tak jak se s nimi v redlném zivoté setkdvame.
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Psychical reaction of patients to the negative information on cancer diagnosis

Strong negative message of the type ,You have been diagnosed with cancer” produces blustering reaction with specific phases
in any individual. Elizabeth Klbler-Ross was the first who described this reaction to cancer findings. However, her description hit
the most distinctive marks only, while less noticeable signs did not occur in the original specification. The goal of this text is to
familiarize a reader with complex spectrum of all possible patient reactions to the announcement of cancer as met in real life.
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Uvod

Pfed mnoha lety popsala Elizabeth Kibler-Rossova schematicky,
jak ve vyviji psychika nemocného a jeho reakce na sdéleni negativni
informace typu: ,Mate rakovinu”. Uvédomovali jsme si, ze tuto informaci
jsme v nasi profesi hematologie a onkologie byli nuceni fikat pomérné
Casto, ale Ze reakce nemocnych se vzdy neshodovaly s tim, co poprvé
popsala Elizabeth Kibler-Rossova. A proto se nyni k tomuto tématu
vracime spole¢né s psychologem a psychiatrem, abychom popsali
tyto reakce v celé sifi, jak je redlny Zivot prindsi.

Informace o zavazné nemoci
vede k akutni zméné identity clovéka

Ozndmenf diagnozy jakékoli smrtelné nemoci z hlediska psycho-
logie vede ke zméné identity pacienta. Tedy meéni se identitnf vyrok:
,Ja& jsem clovek, ktery ma svUj Zivot pevné v rukou,” na vétu: ,Jsem
nemocny, mozna za par mesict zemfu.”

Identita ¢lovéka se mlzZe ménit pomalu, napf. u ndbozenskych
konverzi, nebo ¢lovéku pomalu dojde, Ze je homosexudl. Existuji ale

rychlé, z vnéjsku vnucené zmeény identity, kam spada i ozndmenf
neptiznivé diagndzy nebo umrtf blizkého ¢loveka (zména identity —
jsem manzelka jsem vdova). Vnucend vnéjsi zména identity se lisi od
pomalé, spontannf tim, Zze na zacatku je pitomna $okové faze. Clovék
na né reaguje tzv. poruchami pfizptsobeni (F43), kterym se dfive fikalo
reaktivni deprese, nebot depresivni reakce byva jedna z nejcastéjsich.

Poruchy pfizptsobeni obecné odeznivaji do 3-6 mésicd, vzacné
az do 2 let. Obzvlast rozvlacné byvaiji u lidi se sklony k sebeobvifovani
¢i k rozladdm (dysthymiim, F34.1, popf. F38).

Pribéh reaktivni deprese se neda silou vile moc zkratit, naopak
volni Usilf ji spis prodluzuje. Hlavnim dvodem je obranné reakce da-
ného ¢lovéka. Docasné totiz prestavaji fungovat indikdtory béznych
potieb: clovéku se nechce spat, tak nespf; nema chut jist, pit, tak nejf
a dehydratuje; nema potfebu vidét jiné lidi, tak trpf samotou. To ve
reaktivni depresi citelné protahuje. Jak vidno, je to pravé stresové ob-
ranna reakce ¢lovéka, kterd v tomto ptipadé jeho zdravotni stav jesté
zhorsuje. Proto Iékaf, ktery vidi nadpriimérné silné projevy poruch
prizplsobeni, by je mél zvlast diagnostikovat pomocnou diagnézou,
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