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Muz s dysthymif (pfevazné negativnim hodnocenim vieho prozitého) indukoval depresi u senzitivni blizké osoby

pacienta. Je dobré, kdyz lékaF (hematoonkolog) mlze probrat problémy
nemocnych s psychologem a s jeho pomoci reagovat, nebo nemocné
nasmérovat k odbornfkovi na nemoci duse. Z této moji spoluprace
s psychologem Jeronymem Klimesem vznikla kniha ,Maligni onemoc-
néni, psychika a stres” (1), v niz jsme se snazili shrnout vse, co by lékaf
mél védét o psychickych pochodech, které maligni nemoc vyvola.
Dalsim vysledkem nasf spolupréce je tento ¢lanek na téma dysthymie.
V poslednim pUlroce jsem se setkal s pfinejmensim pul tuctem pacientd,
kdy jsme detekovali zdravotni problémy — télesné i dusevni a kdy se mi
jevilo, Ze jsou zplisobené blizkou osobou s prozivanim typu: ,vse je Spat-
né”. Vsechny tyto pfibéhy mely jedno spolecné. Popisovana stresujici
osoba vidéla a hodnotila vétdinu prozitého negativné a méla ¢ernou
vizi budoucnosti. Popis téchto Sesti pfipadd jsem poslal psychologovi
PhDr. Mgr. Jeronymovi Klimesovi s prosbou o pojmenovani priciny.
Ten tyto pfipady shrnul pod diagnostické pojmenovani ,dysthymie”.
Pro Ucely tohoto ¢lanku uvedu jen jeden z téchto pfipadd, aby zbylo
dost prostoru pro komentér psychologa. Popisy dalsich pfipadd budou
uvedené v nadf pfipravované spole¢né knize o dysthymii. Viech Sest
ptibéhd mélo jedno spole¢né: osoba s vyraznym chronickym negativ-
nim vidénim svéta s rysy extrapunitivity zpUsobila zdravotni problémy
jak somatického, tak psychického charakteru. Ve dvou pfipadech do-
vedla tyto nemocné do péce psychiatra, ktery tuto pficinu potvrdil.
Ve dvou pfipadech jsme pozorovali Ustup somatickych zdravotnich
potizi i zlepseni psychického stavu pacientl poté, co stresujici osoba
zemiela a zmizela tak z jejich Zivota. Cili zcela opacna reakce, nez kdyz
¢lovék prijde o pozitivné ladéného zivotniho partnera. Domnivame
se, Ze 0 této ne zcela znamé psychiatrické diagndze — dysthymii — by
méli védét i internisté.

2 Popis pripadu a komentai psychologa

2.1 Popis pripadu hematoonkologem

V tomto pfipadné byly nasledky souziti s osobou s negativnim
vidénim svéta nejzavaznéjsi a tento pfipad byl i hlavnim motivem
k sepséani tohoto textu. Osobou s negativnim vidénim svéta byl nas
pacient narozeny 1959.V anamnéze byla hypertenze a diabetes melli-
tus na perordlnich diabeticich od roku 2010 pfi obezité. Jinak zadné
dalsi choroby, operace nebo hospitalizace. V roce 2014 mél diagnos-
tikovany mnohocetny myelom. Byl [é¢en klasickou 1é¢bou, kterd byla
v roce 2014 zakoncena vysokodavkovanou chemoterapif s autologni
transplantaci krvetvornych bunék. Pfi kontrole se viak zjistila progrese,
a tak nasledovala dalsi 1é¢ba (Lenalidomid a Prednison), kombinovana
s radioterapil. Lé¢ba byla ukoncena v roce 2016, kdy prestala byt nemoc
v téle detekovatelna (kompletniremise). Od roku 2016 chodi pacient jen
na kontroly. Podle laboratornich i zobrazovacich vysetfeni (FDG-PET/
CT) je nemoc v remisi. Pacient vzdy délal dojem mrzouta, kterého ale
doprovéazela pozitivné ladénd manzelka, kterd jako by byla hlavnim mo-
torem rodiny. Pomahala nemocnému manzelovi pfekondvat problémy
slécbou a viim, co s nemoci souvisi. Denné davala manzelovi léky, takze
i evidovala, které léky mu dosly a které mu musim znovu predepsat.

Pacient nikdy nepfijel bez jejiho doprovodu. Az v dubnu 2019 pfijel
s pacientem poprvé jeho syn. Popis situace zde poddme doslovné dle
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licenf syna, protoZe je povazujeme za ilustrativni pro pochopent, co se
ukryvd pod pojmem dysthymie s extrapunitivnimi rysy. Syn ndm fekl, ze
tata pfevazné sedi doma, jen se divé z okna a ,pocitd vrabce na dvorku”
a vlbec se nepohybuje. Casto nadava na 3patné pofady v televizi ¢&i
$patné pocasi, ale to nenf nic nového, nadaval na vse cely Zivot. Déle
syn Fikal, Ze maminka ochofela, jen leZi a je tak strasné unavena, Ze ne-
mUZe nic délat, sotva vstane z postele. Museji nyni se sestrou pecovat
o oba rodice. Pozadali jsme syna, aby matku zavezl na interni oddélent
spadové nemocnice. Kdyz pak pacient pfijel po vice nez dvou mésicich,
v Cervnu 2019 na kontrolu, opét s nim byla jeho manzelka. Pacient byl
dle laboratornich vysledkd stdle zcela v pofddku. A tak jsem se zeptal,
co bylo manzelce. Dozvédél jsem se, Ze pani prodélala vysetfeni na
internim oddeélent, kde nic Spatného nenasli, a tak poslali pani na lGzkové
psychiatrické oddéleni. Tam asi mésic lezela a byla léc¢ena pro diagndzu
t87kd deprese”. Panf nam fekla, Ze nyni uz dochazi na ambulantnilécbu
a ma od psychiatrd naordinované [azné. Kdyz ale dofekla, Ze ma jet do
lazni, vpadl ji do feci manzel, Ze si jej ale musi vzit sebou, Ze jej nesmi
nechat samotného domal

Zeptalijsme se pani, z ¢eho se jeji manZel dfive radoval? Odpovédéla,
Ze byl negativni, co si pamatuje, tedy i pred vznikem mnohocetného
myelomu, Ze nebylo nic, na co by se tésil a co by mu délalo radost.
Rikala, ze cely zivot na vie naddval, na véem nachdazel néco 3patného,
co bylo tfeba kritizovat. A nemoc tuto jeho vlastnost jesté umocnila.
Panf dfive toto vse zvlddala. Byla hlavni hybnou silou celé rodiny, i kdyz
ji negativismus manzela trapil. Mrzoutské rozpoloZzeni manzela lehce
prechézelo do vybuchu negativnich emoci. Stacilo, kdyz se svymi do-
spelymi détmi fesila néjaky problém a manzel tento problém zaslechl.
lhned zaséh! do diskuze svym negativismem. Proto se o problémech,
které byly k feseni, bavila s détmi bez pfitomnosti manzela. Kdyz manzel
pfisel domU, a manzelka s détmi néco fesila, obvykle nékdo z nich tif
vydal pokyn:,Konec zakdzaného shromaZdovdni!”a vichni se rozesli po
své praci. V pfitomnosti dysthymického otce peclive volili nekonfliktni
a neosobni témata hovoru, napfiklad o vysledku televizni soutéze. V pfi-
tomnosti otce-dysthymika se nebyli schopni bavit o pro né dlleZitych
osobnich problémech ¢i o svych zivotech.

Déti (dcera a syn) dospély a odstéhovaly se od svych rodi¢d mimo
jiné i proto, Ze v blizkosti negativniho otce jim nebylo dobfe. Negativné
ladény manzel, ktery je zarover i zadvazné nemocny (mimo myelom ma
cukrovku, hypertenzi a vazi 130kg, coz limituje jeho hybnost), zcela
vycerpal svou manzelku. Kdyz zlstala bez kompenzacni pomoci svych
déti, upadla do tézké deprese vyzadujici I0zkovou péci. Pri popisovani
chovani tohoto muze manzelkou a jejim synem se mi vybavily scény
a postava pana Krause, kterou v ¢eském filmu Pelisky zahral Jiff Kodet.
Typ osobnosti pana Krause v tomto filmu pfipomind jednéni ¢loveka
s poruchou osobnosti typu ,emocné nestabilni, impulzivni” s projevy
dysthymie, ktery svym chovéanim utrdpi manzelku, kterd nakonec umrfe
na dlsledek hypertenze — cévni mozkovou ptihodu.

2.2 Komentar psychologa

Tento popsany pfipad, podobné jako zaslané popisy dalsich podob-
nych péti pripadl, odpovida chovani osoby s psychiatrickou diagnézou
dysthymie. A protoze tato diagnéza nenf odbornou vefejnosti tak dobfe
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