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Prehled psychickych problémd, které mohou vzniknout pfi anebo po diagndze a lécbé maligni choroby

v posteli, i kdyz bylo lé¢bou dosazeno remise nemoci. Slo shodou okol-
nosti o starsiho kamarada jednoho z autord. Tento muz, dfive strelmistr
v uranovych dolech, ktery mél pro strach udélano, ochofel mnohocetnym
myelomem ve véku 62 let. Zvladl dobre inicidlni 1é¢bu zakoncenou prvni
vysokodavkovanou chemoterapii s autologni transplantaci v roce 2009.
Pak byl pét let v remisi a zil aktivnim Zivotem. Vénoval se svym konickdm —
sbirdni nerostd, houbatent i rybafent.V roce 2014 nemoc znovu recidivovala.
Ambulantni lé¢ba tohoto prvniho relapsu byla zakoncena v pofadi druhou
vysokodavkovanou chemoterapif s transplantaci autolognf krvetvorné
tkdné. V prabéhu transplantacni 1écby mél pacient désivé sny, tzv. nocni
mUry (night mare). Uvedeme jednu z nich. Zdélo se mu, Ze jej omotévajf
a skrtf ozivlé infuzni hadicky. Mozné to byly prvni zndmky zavazného de-
presivniho stavu, ktery nastoupil po propusténi domd. Pacient byl sice po
lé¢bé slaby a musel mit ¢as na podpdrnou enterdini vyZivu, ale doma se
odmitl pohybovat, chtél pouze leZet a leZet. Opakované navstivil i klinickou
psycholozku. Vysvetlil ji, Ze kdyz nemUZe vstat a jit opravit plot a stfechu,
tak nevi, pro¢ by opoustél Itzko. Vyslechl slova o nutnosti kondi¢ni reha-
bilitace, ale nefidil se jimi a svoje doméci [tizko neopoustél. Nemoc byla
daldi 2,5 roky po 1é¢bé v remisi, aZ v roce 2017 nemoc znovu recidivovala.
Ale diky odmitani pohybové aktivity svaly tak atrofovaly, Ze po roce svalova
atrofie znemozrovala pohyb. V roce 2017 nemoc recidivovala a pacient
doma zemfel na infekci pfi relapsu myelomu. Domnivéme se, Ze to je nej-
téz3i forma deprese, jakou jsme u naseho pacienta vidéli. Chronicky stres
a psychicka alterace u onkologickych pacientll mdze navodit velmi réizné
psychické ¢&i psychiatrické poruchy, které jsou popsany vycerpavajicim
zplsobem v citované publikaci (10). A ty nejzavaznéjsi mohou ohrozit ve
svém dusledku i Zivot nemocného.

V popsaném pfiipadé se kombinovalo zavazné somatické posko-
zeni mnohocetnym myelomem s tézkym depresivnim stavem, kte-
ry zablokoval zlepsenf fyzické zdatnosti po ukoncené léché. Pripad
stfelmistra z uranovych dold zhodnotil psychiatr doc. Boleloucky jako
obraz ,involu¢ni melancholie” klasickych psychiatrickych ucebnic.
Doc. Boleloucky uvedl|, Zze toto onemocnéni mivalo dfive obvykle
fatalni prabéh. Z hlediska dnesni psychiatrické klasifikace jde o obraz
té7ké deprese s nebo bez psychotickych pfiznak{’, jejiz terapie byva
vetsinou obtizna. Zminénému pacientovi chybélo néco jako chut do
Zivota a sila do Zivota, Zivotni eldn, chybély vnitfni popudy k jakékoliv
aktivité. Typicky je i fakt, ze pacienti uvadeéji, ze vetsi strach maji pred
druhou sérif chemoterapie nez pred prvni lécbou. Jednak uz védi, do
¢eho jdou, a hlavné plné si uvédomuiji, Ze nemoc je silnéjsi protivnik,
nez se prve zdélo, i nadéje na vylécenijsou horsi deprese zkratka obcas

byva i smrtelné onemocnént.

Chronicka patologicka tinava (chronic fatigue)

Prozitek normalni, fyziologické unavy, je obranny mechanismus,
ochranny fenomén, ktery ndm pomaha udrzet nasi rovnovéhu tim, ze
nés vecer dostane do postele. Tento druh Unavy po odpocinku mizf.
U onkologickych pacientl a u dalsich chronickych nemoci existuje
chronickd patologickd Unava, kterd se v angli¢tiné oznacuje slovem
fatigue. Terminem fatigue se oznacuje pocit extrémni vycerpanosti,
neobvyklé Unavy, kterd provazi zavazné nemoci. Anglické slovo

tiredness se pouziva pro Unavu pfiméfenou vynaloZené ndmaze, Cili
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pro unavu fyziologickou. Cestina nemé slova, kterd by rozlisovala
fatigue a tiredness, a proto pouzivdme terminu ,patologickd tnava®“.

Existuje diagndza astenie, kterd se projevuje svalovou slabosti, nikoliv
patologickou Unavou. Astenie je tedy trochu jiny druh psychosomatické
obranné reakce na prozivané potize, kdy doty¢ny je schopen podvédomé
ovlivnit sv{j svalovy tonus. Ukolem lékafe je vyloucit somatickou pficinu,
napf. hormonalni dysfunkci. Je tfeba konstatovat, Ze je to dost obtizné na
pozadi chemoterapie ¢i rekonvalescence z ni.

V anglické literatufe se setkdame s popisnym terminem ,chemobrain’”.
Tento termin se pouziva pro psychologickymi testy potvrzené zhor-
senf kognitivnich funkci v priibéhu medikamentozni 1é¢by malignich
chorob. Vliv chemoterapie na kognitivni funkce jsme nezkoumali, ale
pfi nasi ambulantni praxi jsme méli nékdy pocit, ze kognitivni funkce
se u nekterého nemocného horsily rychleji, nez by odpovidalo ¢asu.

Patologicka Unava se vyskytuje u pacientd s malignimi chorobami
nékdy jiz pfed stanovenim diagnozy, ale nékdy aZ po stanoven( diagndzy
azahdjenti lécby. Pokud citelny ndrdst unavitelnosti nastal pred chorobou,
jedna se spise o biologickou zaleZitost, ale pokud propad nélady zpUsobilo
az ozndmeni diagndzy, jedna se spise o psychickou zaleZitost. Déle v re-
misi narlst neobvyklé unavitelnosti mlze signalizovat recidivu nemoci.
Patologicka Unava (fatigue) je definovana jako subjektivni stav nadmérného,
trvalého vycerpani a snizené kapacity k fyzické a dusevni praci. Zasadnim
bodem je zjisténi, ze odpocinek nevede k odstranéni této patologické
Unavy, a proto se predpoklada, Ze je zplsobena jinymi mechanismy nez
Unava po namaze, kterou odpocinek bezpecné odstranuje. Fatigue je
subjektivni pocit Unavy v nasledujicich rovinach:

B fyzickd rovina: pocit snizenf energie k télesné (fyzické) aktivité,
B kognitivni rovina: snizend koncentrace a zhorsend pamét,
B afektivni rovina: snizenad motivace (6, 10).

Unava, snadnd unavitelnost a snizena kapacita udrzet vykon se
objevuje u nemocnych s nadory bez pfedchozi ndmahy. Tento stav
je nemocnymi vnimam velmi nepfijemné jako nedostatek energie,
apatie, snizenf psychické aktivity, nebo naopak jako pocit vnitfniho
neklidu (¢lovék nenf ,ve své kizi") a vede k zdvaznému narusenf
kvality Zivota.

Vlyrazna Unava a vycerpanost, nedostatek energie, jsou béznymi
symptomy v prabéhu onkologické lé¢by. Ve vétsiné pfipadl viak pa-
tologickd Unava vymizi po ukoncenf 1écby, ale ne u kazdého lé¢eného.

Patofyziologickd podstata patologické Unavy pfi maligni nemoci se
vysvétluje zvysenou hladinou prozanétlivych cytokinl a systémovou
zanétlivou reakci, kterou zpUsobuji maligni nemoci. Proto ¢asto progrese
této patologické unavy ohlasuje progresi nemoci (10).

Uvadi se ale, Ze a7 35 % osob, které ukoncf1écbu vedouci k vyléceni
a ktefi opravdu Ziji bez pfitomnosti nddoru, majf stéle pocit Uinavy (34).
Nékteff pacienti, kteff ukoncf Uspésné Iécbu a jsou opravdu vyléceni,
jsou néjaky cas bez patologické Unavy, ale ta se k nim po case vréti,
i kdyZ nemoc sama nerecidivuje (34). Patofyziologickd pricina této
patologické Unavy je spatfovana ve zménach neurotransmiterd, které
nastartovalo maligni onemocnéni (10).

Nicméné ¢asto mdzeme byt v rozpacich, jak charakterizovat stesky
pacienta. Jde o patologickou Unavu nebo o depresi? Pfiznaky jsou
podobné, ale v pfipadé patologické Unavy se nepopisuje porucha
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