Srdecni zalezitost aneb s ¢im pogcitat po infarktu myokardu

Nemoci ob&hové soustavy jsou nejcastéjsi
pricinou tmrti ¢eskych muzi a zen. Nejcastcji
se jedna o infarkt myokardu (IM), aterosklero-
zu a ischemickou chorobu srdce. Coz by neby-
la natolik hroziva informace, kdyby se netykala
lidi v produktivnim v¢ku, nejcastéji na vrcholu
kariéry. V poslednich letech jsem v ramci své-
ho postgradudlniho vzdélavani d¢lala vyzkum
na p fednim prazském pracovisti, ktery byl
zcela vyjimecny S§iii svého zabéru. V soucas-
nosti jako persondlni psycholog spolec¢nosti
Tres consulting s.r.o. p fina$im nejzajimaveé;si
fakta, kterd jsou urcena pro lidip tsobici
v oblasti lidskych zdrojii.

Kdyjsme ,ohrozenym druhem“?

Predstava, ze se jednad o nemoc vynervova-
nych manazert, je mylna. Zkoumala jsem sku-
pinu stovky ceskych pacientl po tzv. pfedcas-
ném IM (muzi do 65, Zeny do 75 let) a témet
polovinu pacientt tvorili
pravé lidé vyuceni bez
maturity. Castop fitom
jde o situaci necekanou.
To potvrzuje i tdaj, ze u
80 % pacientli to byl
prvni projev srde¢niho
onemocnéni. Kdyz se
zdravotni situaci vétSiny
z nich podivame lépe na
,,zoubek”, zminovana
necekanost se jevi jako
relativni. Vice nez 60 %
muzli a vice nez 40 %
zen s IM byli kufaci. Jen pro srovnani — ve
vékoveé vyrovnaném souboru lidi bez ptiznak
srdecné-cévnich nemoci to bylo jak u muz,
tak u zen kolem 25 % kufakd. Zda se, ze roz-
hoduje i pocet denn¢ vykoufenych cigaret.
Kufaci mezi pacienty po IM byli mnohem
silngj8i, nez kuféci v ,,bézné* populaci. Vyraz-
né vyssi podil lidi trpicich na vysoké hladiny
cholesterolu ve skupiné s infarktem by mohl
byt rovnéz vEéasnym varovnym signalem. Pied-
stava tloustikt jako ohrozeného druhu z hledis-
ka IM m GzZe byt naopak trochu pomylenou.
derouci se do astronomickych vysin, je pfitom-
nost tzv. centralni obezity c¢ili nelichotivych
tukovych polstarki kolem pasu.

Doporuceni: Nezanedbavejte proto silu pre-
vence a najdeéte si cas alespoi jednou rocné na
navstévu u lékare. V roli zaméstnavatele zvaZte,
jaké stravovaci moznosti poskytujete svym
zaméstnancum a jaké benefity v podobé spor-
tovniho vyziti. Mate-li zavodniho lékare, dbej-
te, aby slo o kvalifikovaného odbornika, ktery
bude poskytovat péci, a nejen formalné jednou
rocné razitkem potvrdi zdravotni zpiisobilost.
Dulezita je i hlava!

Nejen mira opotiebeni naSeho téla, ale i stav
mysli je rozhodujicim faktorem na pomyslnych
vahach ,,onemocnim — neonemocnim®. Lidova
moudrost vyjadfena réenim ,,puklo mu ze zalu
srdce” byla opakované potvrzena ve vyzku-
mech o vztahu deprese a rizika vyskytu prvni-

ho IM a néslednych prognoéz o jeho vyvoji. I ve
skupiné ¢ eskych pacientti polovina Zen (!) a
Ctvrtina muzt v Case hospitalizace po IM trpéla
alespol mirnymi depresivnimi p fiznaky. Zej-
ména zeny si stézovaly, Ze zmiflovanymi poci-
ty smutku, pesimismu, znechuceni ze sebe sa-
mé, plactivosti, agitovanosti, pocity podrazde-
nosti a beznad¢je trpély jiz né€kolik tydni, mé-
sicti, nékdy az let pfedtim, nez se u nich proje-
vily tézkosti se srdickem. Pficemz jako nejcas-
t&j§i d ivod t échto pocitt udavaly vleklé pro-
blémy v rodin¢ (vyskyt gamblerstvi a drogové/
1ékové zavislosti, ztrata blizké osoby, rozvod,
problém nezaopatienych déti/vnoucat apod).

Doporucent pro zaméstnavatele: Myslete na
to, Ze zaméstnanec po prodeélaném infarktu
muize kromé télesnych obtizi trpét i nepohodou
v prozivani, ktera miize rovnéz ovliviiovat jeho
pracovni vykon. Pokud jste byli s jeho vykonem
v minulosti spokojeni, snazte se jej spise pod-
porit. Nespoléhejte je-
nom na uvahu, Ze pokud
by mu ,,opravdun éco
bylo*“, lékar by to urcité
poznal.  V  americkém
Setreni,  publikovaném
Vv prestiznim  casopise
o psychosomatické me-
diciné, se zjistilo, Ze
u t¥i ¢tvrtin pacientit po
IM, kteri trpeli depresi,
to zdravotnici p rehlizeli
nebo nerozpoznali. Pozi-
tivem je, zZe se vétsina Ceskych pacientii v prii-
béhu roku se situaci vyrovnala a v miie depre-
sivaich p Fiznakit se po roce jiz nelisila od
,,bézné* populace.

Krizovy scénd

Co tedy mtze lidem po infarktu z hlediska
psychiky pomoci? Diilezité je obklopit se bliz-
kymi lidmi. Cesti pacienti po IM, kteii m &li
kolem sebe lidi, kteti je méli radi, s nimiz moh-
li vést idtvdné rozhovory a nanéz se mohli
obratit se zadosti o pomoc, netrpéli v ¢ase hos-
pitalizace, ani rok po propusténi z nemocnice,
tolik pocity deprese, jako lidé bez dostatecné
podpory svych blizkych. Svou kvalitu Zivota
popisovali, i navzdory nemoci, jako lepsi nez
,,opusténi“ pacienti a rychleji se vraceli zpatky
do normdlniho zivota. Je rovnéz dulezité mys-
let pozitivné a nepodléhat emocim.

Zajimava je dvoji tvaf strategie vyrovnavani
se se stresem, nazyvana vystizné¢ jako popirani.
(Mezi jeji nejcast&jsi projevy patii odmitani
uveiit, ze nezadouci situace vznikla, vedouci
neékdy 1 k chovani ,jako by* se nic nestalo.)
Tato strategie poméhala ¢eskym pacientim na
koronérni jednotce zmirnovat pocity tzkosti.
Z dlouhodobého hlediska se ale ukazala jako
neucinnd — vedla k pomalej§imu pribchu re-
konvalescence.

Doporuceni pro kolegy: Pokud vite, Ze vas
kolega, ktery lezi v nemocnici, Zije spiSe osa-
méle, a jestlize najde onu pomyslnou napiil

(Pokracovani na strance 3)

(Pokracovani ze stranky 2)
plnou lahev, vnima ji spise jako poloprdzdnou,
miuiZete o cekavat, Ze priibéh rekonvalescence
u néj miize byt narocnéjsi a pomalejsi. A vesely
ton hlasu v telefonnim sluchdtku oznamujici
vam: ,, Tak mi tedy natocili EKG a mél jsem ho
TAM!* miize spise nez o bandlnosti zdravotni
komplikace svédcit o masivnich pocitech tz-
kosti, které jsou popirany a rovnéz mohou prii-
béh uzdravovani spise komplikovat.
Co ofekavat

Ocekavani ceskych pacienti ohledné vyvoje
jejich nemoci se ukazala mnohdy jako nerealis-
tickd. Nejvyrazngjsi byl rozdil v rychlosti na-
vratu do prace. V étSina pacientii o ¢ekavala
navrat do mé&sice, v realu se nejcastéji vraceli
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za pul roku. P étina pacienti se v prub&éhu na-
sledujiciho roku do prace nevratila viibec.
Doporuceni pro kolegy: Pokud tedy budete
patrat po tom, kdym iizete o Cekdvat ndvrat
kolegy zpatky, myslete na to, Zep redpovédi,
které uslysite, muzou byt vyrazné zkresleny uz
zminovanym mechanismem popirani, ale také
nedostatkem zkuSenosti ,, Cerstvého pacienta

pract navrat ani nebude mozny. Pokud chcete
byt napomocny, zkuste spise sehrat pro kolegu
podpiirnou roli. Socialni opora se totiz proka-
zala byt nejsilnéjsim faktorem v procesu zota-
vovani a tim i rychlejsiho ndavratu pacientii
zpatky do bézného Zivota.
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