Slovo tvodem

Strach z vysledkii vysetieni aneb
Ceho a proé se vliastné bojime?

Neddvno jsem se setkal s jednim lékarem, ktery mluvil o tom, Ze i kdyby se u néj objevily
priznaky roztrousené sklerézy, na vysetieni si asi nedojde. Pry je lepsi ,to nevédét”. Vzpomnél
jsem siinarozhovory s nékolika dalsimi zdravotniky. Ti mluvili o svych pocitech, Ze pribyvd
lidi, ktefi se nedostavuji pro vysledky riznorodych zdravotnich vysetieni a testd. Vybavila se mi
rovnéz zminka o tematizovaném vyzkumu z casopisu Psychologie dnes (inor 2012). Viysledky
fikaly, Ze mnoho lidi si odmitd zajit na kontrolu nebo si zavolat pro vysledky testd. Viyzkumnici
se ndsledné zamysli nad tim, jak pfimét pacienty k tomu, aby se vice soustredili na své zdravi
neZ na hrozby vyplyvajici z pfipadnych nemoci. Potom by Iépe prijali i nepfijemnou informaci.

Ve své psychoterapeutické praxi se casto setkdvdm s lidmi, nékdy pejorativné nazyvanymi
hypochondry, ktefi hodné emocné trpi, nutkave hledaji ujisténi u lékard, nadmiru konzumujirdznd
vysetfeni a i oni se boji jejich vysledkd. Ty negativni jim docasné ulevuji od strachu zdomnélych
ddsledkt nemoci. Pripadné pozitivni vysledky je zase navzdory jejich plvodnimu strachu mohou
zbavovat zodpovédnosti za jejich Zivot, za feseni téZkych Zivotnich problémd a vnitinich konflik-
td, nebo jim mohou postupné vyvracet jejich hrizyplny scéndr, Ze jejich nemoc bude pro jejich
Zivot katastrofou, kterd je Uplné znici, nikdo jim nepomdize a nakonec zdstanou sami. Nemocni,
opusténi a bezmocni pak umrou nékde u popelnic, v lepsim pfipadé v ,eldéence”.

Ale vénujme se hypotéze, Ze piibyvd lidi; kteff se boji vysledk testd. Cim to miize byt? Uz
nase babicky se bdly doktort a casto fikaly, Ze kdyZ se jim ¢lovék dostane do rukou, budou ho
,mucit”az jejich ,spdrd” se uZ nikdy nedostane. Néco na tom moznd stdle bude. Soucasnd vy-
spéld zdravotni péce md své vyhody i nevyhody. Na jedné strané vzdélani a profesiondlini [ékari
se sofistikovanymi vysetiovacimi metodami, které dokdZou odhalit rdzné choroby v jejich zdrodku.
Na strané druhé tyto metody udélaji z kaZzdého clovéka pacienta, protoze u kaZdého se néco
najde. A opravdu nevim, jestli vsichni lékari, ktefi jsou soucdstijakéhosi medicinsko-farmaceutic-
kého prdmyslu, chtéji vZdy své pacienty uzdravovat, nebo jim staci je jen lécit. Z ekonomického
hlediska je vyhodnéjsi [écit, zaméfovat se na symptomy, nikoliv na pficinu, vyhodné je co nejdéle
pacientim ordinovat lécbu a léky.

Moznd to podprahové citi i zdravotnici, Ze pokud je medicinskd masinérie ,chyti do své
pasti’, uz je nepusti. K tomu se mohou pridat,hypochondrické” katastrofické scéndre pro pripad,
Ze by byli opravdu vdznéji nemocni. Mysleni zdravotnikd mizZe negativné ovliviiovat i vybérové
vnimdni reality, protoZe oni se vice setkdvaji s lidmi, ktefi méli pozitivni vysledky, jsou nemocni,
popfipadé hodné trpi. Lidé s negativnimivysledky, nebo ti, kteri se uzdravili, se uz neukdzou. Vytvdrf
se tak presvédceni o svété plném utrpeni, kde Ziji jen nemocni lidé, s nimiz se v odosobnéném
svété specializovanych a pretizenych lékati zachdzi jako s ,diagndzou”. Casto se viak jednd
Jjen o imagindrni realitu, ta Zitd muZe byt piiznivéjsi, navzdory tomu, Ze utrpeni je vyznamnou
soucdstf lidského Zivota a Ze iluzi je myslet si, Ze clovéka jeho utrap zdravotni péce nékdy uplné
zbavi. Myslim, Ze nezbavi, mdze mu jen ulehcit. Podobné kaZdy sadm si miZeme ulehcit od svych
katastrofickych scéndr ve spojent's ndsledky nemoci. Jeden pacient, kdyz umiral, s litosti v hlase
rikal, ze cely jeho Zivot byl plny katastrof, které se nikdy nestaly. A jesté dodal, Ze vZdy, kdyz si sel pro
vysledky lékarskych vysetreni, tak simél radéjiv duchu fikat: ,Pokud ty vysledky budou negativni,
bude to fajn, a kdyZ ne, tak to nebude Zddnd katastrofa, spolu se svymi blizkymi a s dobrymi
lékati to zviddnu.” A mél pravdu, usetfil by si tak mnohd trdpent.
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