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PREDMLUVA

JelikoZ jsem rozsdhlému oboru psychiatrie
zasvétil vice nezZ 30 let svého Zivota a nemam
v umyslu s tim v blizké budoucnosti prestat,

je mi velkym poté3enim pfipojit své jméno

k této knize jako jeji editor. Kniha predstavuje
spole¢nou plidu, na niZ jeji autofi a ja mluvime
stejnym jazykem s cilem pomahat rodindm
lidi, kteri se ocitli v tézké Zivotni situaci osob

Meer

»,Rodina je prvni zakladni jednotkou lidské
spolecnosti,” prohlasil papeZ Jan XXIII. Nejen jako
Iékar, ale také jako ¢lovék jsem pevné presvédcen,
Zerodina obecné hraje jednu z hlavnich roli v
Zivoté Clovéka v krasné a harmonické vychové
Clovéka. Jestlize je Zivot ¢lovéka ovlivnén rdznymi

vnéjSimi faktory, jako je napriklad nemoc, role

vvvvvv

tomto pripadé kdyz ma schizofrenii, miize se

citit nedplny, negativné odlisny nebo jako by

ho Zivot zklamal. To je okamzik, kdy se rodina
stava nepostradatelnou. Nemohu dostatecné
zddraznit, jak zasadni vyznam ma rodina pro
Clovéka s timto typem onemocnéni, jak velkou
stabilitu a jistotu rodina poskytuje, jak pozitivné
ovliviiuje pravidelna podpora a pritomnost rodiny
Zivot nemocného a jak moc je dllezitda myslenka

pospolitosti v probihajicim stfetu s nemoci.

Kniha, kterou pravé drzite v rukou, je vysledkem
podobnych ndpadt a zplsobd mysleni Iékar

ze tfi rdznych zemi, kteri jsou ochotni podat
pomocnou ruku pecujicim osobdm a vénovat

celou knihu rodindm, které drzi pohromadé a
poskytuji neustdlou pomoc, podporu a péci svym
¢lentim, kteff se nachdzi odliSném postaveni. Jejim
cilem je pomoci vdm pomahat vasi blizké osobé
vyrovnat se s dopady, které mdze mit takové
onemocnéni na jeho zivot, a také vam pripomenout,

jak jste po celou dobu této cesty dileziti.

Ackoli jste moznd doposud ziskali o schizofrenii
pomérné dost znalosti, tato kniha se zabyva
schizofrenif a v§im, co s ni souvisi, od samého
pocatku. Odpovi pfedevsim na otazky, které
zadinaji slovy ,,Co je‘. Napriklad co je schizofrenie
a jak se projevuije, co je to stigma a jeho rGzné
perspektivy, co je vysledkem pozitivniho nebo
negativniho pohledu na schizofrenii, co je to
terapeutické zlepseni, co se déje s vasSimi emocemi
jako pecovatele, jakd je vase role pecovatele a

jaky typ péce musite poskytnout sami sobé.

Poté, co jsem béhem svého plsobeni v oblasti
medicinského a terapeutického vyzkumu a l1écby
psychotickych poruch jako psychiatr hovofil a
naslouchal mnoha rodindm pacientd , dospél jsem k
zavéru, Ze nejefektivnéjSim zpldsobem, jak na tyto
otdzky odpovédét, je pouZivat primy a otevreny
pristup. | kdyZ jste mozna citili nebo stale mate pocit,

Ze zivot neni spravedlivy ani k vasi drahé osobé&, ani



k vdm, Ze vas do toho uvrhl, nemusite se nechat
krasné obelhavat. Potrebujete védét vsechno tak,
jak to ve skutecnosti je, abyste mohli pfispét k tomu,

aby byl Zivot vasi milované osoby dobry a hodnotny.

Kromé davéry v Iékare a Iékarsky tym, ktery se

o vaseho blizkého stard, musite davérovat také
sami sobé, Ze délate v3e, co je ve vasich silach.
Vézte, Ze vas blizky je vdécny, jeho Iékar a Iékarsky
tym jsou vdécni, ostatni ¢lenové rodiny a pratelé
jsou vdécni a svét je vdéclny. A zde se chci vratit

k zasvécenym sloviim, kterd jsem citoval vyse,

a zddraznit ddlezitost vasi odpovédnosti jako
pecovatele ve spolecnosti. Diky vam a nepretrzité
péci a angazovanosti, kterou projevujete,

muze byt vas blizky soucasti této spole¢nosti

a vést to, Cemu lidé fikaji normalni zivot.

Podle mého ndzoru, jak se dozvite z této knihy,
nesmirné Zivou myslenkou, na kterou byste méli
myslet po zbytek Zivota, je také to, Ze nejste sami.
Vidy vdm budou pomahat a vést vas Iékari, ale kdo
by vdm mohl I1épe porozumét, kdyz ne lidé, ktefi
maji podobny zplsob Zivota jako je vas? Lidé, kteri
jsou stejné silni jako vy, stejné milujici a starostlivi
jako vy, lidé, kteri se podélili o sviij pribéh a chtéj,
aby ostatni, jako jsou oni, védéli, Ze tato cesta neni
marn3, ale Ze nabizi prilezitost vidét,

uznat a milovat svého drahého takového,

jaky skutecné je, aniz byste se nechali unaset
stigmatem, nespravnymi soudy a faleSnymi
domnénkami. Pokud to budete nékdy potrfebovat,

pripomerite si, Ze jste pilifem

pro vasi rodinu a mostem mezi ¢lenem vasi

rodiny, jehoZ Zivot ma jiny vzorec, a spolecnosti.

Otevfend kniha - pro rodiny lidi Zijicich se
schizofrenii vdm pom{zZe utvaret a upevnit vasi roli
pecovatele a pomize vam Fesit dilemata a nalézat
odpovédi prostrednictvim lIékarskych znalosti,
praktickych postreh(, tc¢innych prostredki a
podpory ze strany pecovatell. Kromé toho, Ze
jsou odborniky na medicinu ve svém oboru, autofri
této knihy mluvi za nas vSechny, kteff se zabyvajf

schizofrenii, bez ohledu na to, jakou roli hrajeme.

Peter Falkai, MD, PhD
Prednosta, Oddéleni psychiatrie
a psychoterapie, Ludwig-Maxmilianova

univerzita Mnichov, Némecko

EPA (Evropska psychiatricka asociace)
Prezident
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% POKUD JSOUPROVAS
ODBORNA SLOVAV TETO KNIZE
TEZKO SROZUMITELNA ...

Tato prfrucka obsahuje Iékarskou terminologii, ktera
mUZe byt pro vétsinu ctendrd obtiZzné srozumitelna.

Z tohoto dlvodu vam nabizime vhodné resenf, abyste |
si mohli vychutnat bezproblémové a pohodové cten.
Nase reseni zahmuje strucny slovnicek na konci
prfrucky, ktery se vam bude hodit, kdyz narazite

na odborné slovo, kterému nerozumite, o kterém jste
dosud neslyseli, nebo ho sice trochu znate, ale nikoliv
jeho doslovny vyznam. Dotycna slova budou

v celém textu oznacena symbolem ,,symbol ruky“

a jejich vysvétlenf snadno najdete v praktickém

slovnicku na konci v abecednim poradi.



UCELEM TETO KNIHY

je nabidnout vam navod, jak pomoci vasemu
blizkému Zit lepsi Zivot a zvladat kazdodenni
problémy spojené se schizofrenii. Jejim cilem je
také poskytnout uZitecné informace o tom, jak tuto
novou Zivotni situaci prijmout a prizpusobit se ji, jak
se stat mosterm mezi osobou, o kterou pecujete,

a zdravotnickymi pracovniky, a v neposledni

radé, jak se POSTARAT SAMI O SEBE

V PRUBEHU TETO NAROCNE, ALE

MNOHDY OBOHACUJICI CESTY.

SOUCASNE VYHLIDKY
TYKAJICi SE SCHIZOFRENIE

Prestoze mlize byt zpocatku tézké prijmout
skutecnost, ze nékomu blizkému byla
diagnostikovana schizofrenie, existuje
mnoho nadéjf. V poslednich desetiletich
doslo k vyraznému pokroku v tom, jak
schizofrenii chapeme a prijimame; také

se podarilo vyvinout Ucinné léky.

Obecné vyhlidky schizofrenie jsou priznivé.
U vétsiny pacientd, kterf dodrzuji lé¢bu,
dojde ke zlep$enfa mnozf z nich budou

schopni pracovat a zit samostatné.

Ackoli schizofrenii nelze vylécit, probihajici
vyzkum v oblasti genetiky ¥, behavioralnich
véd ¥ aneurozobrazovacich metod ¥ je
prislibem novych inovativnich pristup k
[é¢bé, které umoznilidem se schizofrenif

zit aktivnia plnohodnotny zivot.






n

izofre

1. Pohled na sch




Co je schizofrenie?

Schizofrenie je chronické dusevni onemocnéni,

které ovliviiuje zplsob, jakym clovék

UVAZUJE,
JAKVNIMA A
JAK SE CHOVA

Osoby se schizofrenif maji narusené vnimani
svéta a jak se projevujf. Casto se zd4, ze ztratili

kontakt s realitou, coZ zpUsobuje znacné potiZe

jim, jejich rodinnym prislusnik@im a pratelim.

Lidé se schizofrenif mohou mit potize s rozlisenim
reality od fantazie. Mohou se obdavat, Ze jim ostatni
¢tou myslenky a tajné jim chtéjf ublizit. Mohou také
slyset, vidét citit dotyky nebo véci, které neexistuiji.
Jindy mohou mit potize s prozivanim pocitQ, ¢tenim

a vyjadrovanim emoci. JelikoZ je postiZen jejich proces
mysleni, mohou mit problémy se soustrfedénim nebo
rozhodovanim. Také ¢innosti, které je drive bavily,

jiz nemusi prinaset potésent.

Tyto pfiznaky majf zavazny dopad na kazdodennf

aktivity a vztahy.

Schizofrenie je méné ¢asta nez jiné dusevni poruchy

a postihuje priblizné

24 MILIONU
0,32%

sveétové populace. Schizofrenie se vyskytuje

v podobné mite u vSech pohlavi aras.



Kdy se priznaky objevuiji?

Z NEJSLOZITEJSICH
Prvni priznaky schizofrenie se obvykle objevuji D Ug EVN I’c H

v obdobi pozdnfho dospivania mladsi dospélosti.

Muzii Zzeny majf stejnou pravdépodobnost, ze PO RU c H °

se unich porucharozvine. U muz{ se priznaky

objevuji spide dfive, od pozdniho dospivani az do Ackoli je schizofrenie chronické onemocnén, Ize ji

pocinajici dospélosti. U Zen je vyssiriziko vyskytu lécit pomocilékd. Z dlouhodobého hlediska

1. Pohled na schizofrenii

priznakt v obdobi od konce dvacatYCh do Ize Zivot lidf s timto onemocnénim

e V4 r . .. .,
zatatku trlcatych let véku. Tato porucha podstatné zlepsit psychoterapi
se mQze také objevit ve véku 45'50 Iet. a psychosocialni

lécbou.
Vzhledem k jejf Siroké skale projev(,

JE SCHIZOFRENIE
JEDNOU

<
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Jaké jsou rizikové faktory
schizofrenie?

V poslednich nékolika desetiletich jsme ziskali

o schizofrenii mnoho poznatkd.

PRESNOU PRICINU TETO PORUCHY
VSAK NEZNAME. vidci se domnivaj,

Ze mlze byt zplsobena interakci mezi

GENY
A FAKTORY
PROSTREDI.

Geny Geny hraji u schizofrenie velmi dileZitou roli.
Studie ukazuji, Ze se na ni mlze podilet mnoho
raznych gend. Nicméné pricinou poruchy nenf jediny

konkrétni gen.

Je také jasné, Ze geny nejsou primou pricinou
schizofrenie. SpiSe zvysuji nachylnost doty¢ného

k rozvoji onemocnéni.

Existuji také dlikazy o genetické predispozici.
Sdileni stejné DNA s osobou, kterd ma schizofrenii,
zvySuje pravdépodobnost jejiho vzniku. Pokud

je tento ph’?uzny inzkyrr’l ph’buzny?"\,ie’riziko
PATNACTKRAT VYSSI. rokudsse

viak jednd o jednovajecné dvoijce, riziko se zvysuje

priblizné na 50 7.




Mezi vyvojové a environmentalni faktory patfi
chudoba, stres, viry, toxiny, problémy s vyZivou pred
narozenim a také komplikace v téhotenstvi a pri
porodu. Zivot v oblasti s vysokou hustotou obyvatel

7 7

nebo rodinné poméry definované zneuzivanim

a traumaty, zavaznym deficitem intelektu a stresujici
zkuSenosti se Sikanou patfi také mezi rizikové

faktory.

Dospivani je povaZzovano za prelomovy bod v rozvoji
schizofrenie. V tomto obdobi télesného vyvoje
prochdzi mozek béhem svého dozravani fadou zmén.
U zranitelného jedince mohou tyto zmény

byt spoustélem psychotické epizody.

Zneuzivani drog je rovnéz povazovano

za rizikovy faktor vzniku schizofrenie, zejména

v obdobi dospivani. Napriklad kanabis (konopi) se
v kombinaci s dalsimi vySe uvedenymi rizikovymi

faktory zirejmé primo podili na vzniku onemocnéni.

13
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Jak schizofrenie ovlivriuje
mozek?

Schizofrenie ma Sirokou skalu priznak(. Abychom
tyto priznaky pochopili, musime se nejprve podivat
na to, co se dé&je v mozku ¢lovéka s touto poruchou.
Vyzkumy ukazuji, Ze u lidi se schizofrenii mozkové

buriky pracuji a komunikuji mezi sebou odlisné.

Role neurotransmiteru

Neurotransmitery jsou chemické latky, poslové
kteri pfenaseji informace mezi mozkovymi
burikami. PFili§ mnoho nebo pfilis malo téchto

prenasect ovlivriuje fungovani mozku.

Jednim z nejvice studovanych neurotransmiter(

u schizofrenie je DOPAM I N
DOPAM I N nazyvany také

,,neurotransmiter dobré pohody”, hraje dlleZitou roli

v mysleni, vnimdani a motivaci. U schizofrenie mtze

pfilis mnoho DO PAM I N U v nékterych

¢astech mozku vést k halucinacim nebo bluddm.

Na druhou stranu, prilis mélo DOPAM INU

v jinych ¢astech mozku mize vysvétlit ztratu
motivace a energie, coz je pro schizofrenii typické.
Ostatni neurotransmitery, jako je GABA ¥, glutamét
¥ aserotonin ¥ (oznacovany také jako ,,latka

$tésti”’), mohou rovnéz hrat dilezitou roli.

Tyto zmény mohou vysvétlovat priznaky, jako
je zpozdéni paméti, problémy se stfidanim |
kol nebo pocit nesoustfedénosti. Mohou
byt také pficinou Spatného usudku nebo

neschopnosti predvidat nasledky.




Vychozi rezim sité Ulidise schizofrenifjsou
TYTO OBLASTI TEMER

Nékteré oblasti v mozku se aktivuji, jestlize nechame TRVALEVE STAVU PRETl’iEN I'.

myslenkam volny pribéh. To ndm umozZriuje snit a

To jim ztéZuje udrZovani pozornosti
zpracovavat myslenky a vzpominky. Védci tomu fikaji

nebo zapamatovani si informaci.

,,defaultni (vychozi) rezim” a oblastem mozku, které

se na tom podileji, ,,defaultnf sit”.
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Jaké jsou priznaky schizofrenie?

Existuje nékolik hlavnich kategorii priznak:

pozitivni, negativni, kognitivni a afektivni.

1. Pozitivni priznaky

Pozitivni pfiznaky (¢asto nazyvané ,,psychotické
pfiznaky”) jsou myslenky a projevy, které se u

zdravych lidi nevyskytuji. Nékolik pozitivnich

priznakd miZe byt pritomno sou¢asné. Patfi mezi né:

* HALUCINACE:

slySeni, vidéni nebo citéni véci, které ve
skutecnosti nejsou redlné a ostatni je nemohou
vnimat. Mohou to byt zvuky, hudba, Sepot
nebo hlasy, vidéni predmét(, zableskl nebo
osob, vnimani struktury nebo predmétd,

chuti nebo pachd. Mezi nej¢astéjsi halucinace
patfi slySeni komentujicich hlasd, obvykle ve
formé dialogu, které jsou ¢asto kritické nebo

vyhruzné. Tyto hlasy mohou také pacientovi

rikat, aby délal véci, které by jinak nedélal.

e BLUDY:

nevyvratitelna nepravdiva presvédceni, ktera

ostatni nesdilejf a kterd se mohou jevit jako

bizarnf. Jedinci se schizofrenif

se Casto domnivaji, Ze jsou pronasledovani
nebo Spehovani. Jindy se domnivajf, Ze
ostatni mohou cist jejich myslenky nebo
ze majf zvlastnimoc ¢i schopnosti. Mlze

se objevit nékolik typd bludd najednou.

* DEZORIENTOVANE
MYSLENI A REC:
zahrnuje zmatenou a neusporddanou rec
a mysleni. Pacienti se ¢asto zastavi uprostred
véty. Mohou také spojovat slova bez jakéhokoli
logického vyznamu, mluvit o vécech, které
s tématem nesouviseji, nebo preskakovat
z jedné myslenky na druhou. Jejich fec se

tak mUZe stat obtizné srozumitelnou.

* BIZARNi CHOVANI:

se mlze projevovat v nékolika podobach,

od détské posetilosti az po necekanou
agitovanost. Jindy mliZe pacient zaujimat
bizarni postoje nebo provadét nadbytecné
bezcilné pohyby. M(iZe také vzdorovat pokyntim

nebo vykazovat naprostou absenci reakci.

17
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2. Prizanky

Negativni pfiznaky zahrnuji myslenky

a chovani, které schizofrenie omezuje nebo
znemoznuje, napfiklad motivaci nebo schopnost
vyjadfovat emoce. Ve srovnani s pozitivhimi

pfiznaky jsou také obtiznéji [é¢itelné.
Mezi negativni pfiznaky patfi:

o SNIZENE VYJADROVANI
EMOCI (caké se oznatuje jako
“EMOCNI OPLOSTELOST”’ nebo
“PLOCHY AFEKT” #): to oviiviiuje

Fe¢, vyrazy obli¢eje a dokonce i pohyby. Re¢
se stavd plochou, s nete¢nym, monotdnnim
hlasem. Ve tvari se neprojevuji zadné emoce a

muze se dokonce vyhybat o¢nimu kontaktu.

* SNiZENA SCHOPNOST
MLUVIT (také se oznaduje jako
“ALOG'E”): rec je omezena a stava

se velmi prochudlou. Odpovédi mohou byt
opozdéné, pouzia kratké nebo jednoslovné

véty. To vytvari dojem vnitfni prazdnoty.

* SNiZENA SCHOPNOST
PROZIVAT RADOST
(neboli “ANHEDON'E”)

maly nebo zadny zajem o ¢innosti, které drive
prindsely radost. Mezi tyto Cinnosti patri
poslech hudby, prace na zahradé nebo dokonce

jidlo. Postizeny mohou byt i city k blizkym.

* ZTRATA MOTIVACE
(neboli “ABULIE".

vyrazné sniZzeny pocit motivace a cilevédomosti.

Projevuje se také jako nedostatecnd schopnost
dotahovat plany do konce. Je dllezité si
uvédomit, Ze tyto projevy jsou zptsobeny

nemoci, a nikoli nedostatkem vile.

* SOCIALNI STAZENI
(nebo “ASOCIALITA™.

snizeny zdjem o navazovani blizkych
vztah( s ostatnimi. To vede k vyraznému

omezeni socialnich interakci.
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3. Kognitivni priznaky

Kognitivni priznaky ovliviiuji mysleni

a ndladu a vedou ke zhorseni vykonu ve skole

av prdci. Zpravidla se objevuji dfive neZ pozitivn{
pfiznaky a ¢asto jsou pritomny i poté,

co pozitivni priznaky zesldbly.

Mezi kognitivni pfiznaky patfi problémy

s POZORNOSTI,
KONCENTRACI A PAMETI.

Lidé se schizofrenii maji potize ucit se novym
vécem nebo zpracovat informace potfebné

pro rozhodovani. Mivaji rovnéz problémy se
soustredénim a pozornosti, ¢asto kvali halucinacim.
ProtoZe nejsou schopni sprdvné reagovat na

druhé, ¢asto komunikuji co nejméné.

Kognitivni pfiznaky zté&Zuji vykonavani kazdodennich
¢innosti. V disledku toho jsou jednim z nejvice

zneschopriujicich aspektl schizofrenie.

Lidé se schizofrenii si ¢asto neuvédomuji,
Ze trpi touto poruchou.. Tento nedostatek
nahledu, nazyvany také ,,anosognozie*,

muze znacné ztizit jejich [é¢bu a péci o né.

4. Afektivni priznaky

Vedle vySe uvedenych typl priznakd se u lidi se
schizofrenif ¢asto objevuji afektivni priznaky,
jako je deprese a Uzkost. Deprese se mUze
vyskytovat az u 80 % lidi se schizofrenif

a ma celou Fadu negativnich ddsledkd: zvysuje
riziko relapsu, vede k horsimu socidlnimu
fungovani a zhor3uje kvalitu Zivota. Deprese
také zvysuje riziko sebevrazdy: témér dvé tretiny
lidi se schizofrenif, kteri si sdhnou na Zivot, tak

ucini v dobé, kdy maji depresivni priznaky.

Priblizné polovina lidi se schizofrenii ma
sebevrazedné myslenky a problémy s naladou,
a to bud jako priznak nemoci, nebo v disledku
stresu a socidlnich problém& zplisobenych
schizofrenii. Kromé toho ma priblizné

o,
30 /o osob obsedantné-kompulzivni
priznaky, které se projevuji opakovanymi,
vtiravymi a nezaddoucimi myslenkami, jez

zpUsobuji znacné utrpeni a deprese.
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Schizofrenie ma tri faze

Priibéh schizofrenie zavisi na nékolika faktorech:
kdy pfiznaky zadinajf, jak jsou zavazné ajak dlouho
trvaji. Casné priznaky se ¢asto objevuji postupné
a postupem casu se stavaji zavaznéjsimi

a zretelngjsimi.

Jedinci mohou zazivat obdobf zhorsenf a zlepSent
priznakd. Obdobfi zhorseni priznakl se oznacuje
jako vzplanuti nebo relaps. Pomoci [é¢by mlze
vétsina téchto priznakl ustoupit nebo vymizet
(zejména ty pozitivnf). Remise se tykd obdobf

bez priznakd nebo pouze s mirnymi priznaky.

Ackoli se pribéh nemoci u jednotlivych osob

lis1, 1ze jirozdélit do trf odlisnych fazi:

PRODROMALNI,
AKTIVNI
A REZIDUALNI.

1. Prodromalna faza

Prodromalnf znamena , pred onemocnénim®.

V této fazi, ktersd maze trvat 2—5 |et, dochaz
ujedincl ke zménam, které jsou zjevné pro rodinu
a blizké pratele. Patrf meziné problémy s paméti

a soustredénim nebo neobvyklé chovania napady.

Mohou také komunikovat dezorganizované a vykazujf

omezeny zajem o kazdodennf ¢innosti. U dospivajicich
jsou tyto zmeény Casto prehlizeny, jelikoZ jsou v tomto
obdobfi povaZzovany za normalni. Pri zpétném pohledu
je snadné tyto priznaky interpretovat jako varovné
signaly, nicméné v predmétné dobé je nesmirné

obtizné odlisit je od béznych priznakl puberty.



2. Aktivni faze 3. Rezidualni faze

TTato faze je charakterizovéna vyskytem Zahrnuje obdobf 6-18 mésicu

psychotickych priznakd, jako jsou halucinace, nasledujici po aktivnifazi. V této fazise :E

bludy a/nebo dezorganizované myslenf a reg, mnohé charakteristické psychotické priznaky "‘é

ale také depresi nebo afektivnim oplosténim. zmirriuji. Nékteré rezidudlni priznaky, jako %

Pritomnost téchto priznakd se nazyva ,,psychéza” jsou halucinace nebo funkéni poruchy, viak :

a obdobf kdy se projevuji, ,psychoticka epizoda”. mohou pretrvévat. Pozitivni priznaky mohou -g
g
o.
-

Priznaky se mohou objevovat postupné nebo nahle. byt také nahrazeny negativnimi priznaky,

Ve vétsiné pripadl zstava pricina neznama. Védci napiiklad nedostatkem energie a stazenim se
se domnivaji, ze prvni vyskyt psychotickych priznakd ze spolecenského Zivota. V mnoha pripadech si
(nazyvany také ,prvniataka”) mdze byt zpdsoben pacienti v tomto obdobi za¢inaji uvédomovat
stresem. Pacienti a jejich rodinni prislusnici v této fazi své priznaky a udit se jak je zvladat.

obvykle vyhledajf odbornou pomoc.
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Jak se schizofrenie vyviji?

Ackoli onemocnéni postihuje
kazdého pacientajinak, podle vyzkum

v této oblasti ma pribéh nemoci

obvykle jednu z typickych forem, které

jsou zndzornény v nasledujicich ¢tyrech
schématickych vizualizacich mozného
pribéhu schizofrenie a jejiho dopadu

na bézné fungovani pacientd.



Jak ukazuje nize obrazek 1, po akutni prvnf nemocnych zazit remisi bez dalsi recidivy

epizodé s psychotickymi priznaky mdze 22 % nebo funkéniho postizeni v budoucnu.

Obrazok 1.

Pouze jedna epizoda a po ni zadna funkéni porucha
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Vyzkumy ukazaly, Ze ve 35 /o pripadl se nemoc ytoep y P y
s CLAl . hladina stresu. V nékterych pripadech
probiha epizodicky s nékolika psychotickymi yenprip
. . o1y VI o dochazf mezijednotlivymi epizodami
epizodamiv pribéhu onemocnén{ v nasledujicich
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O,
Priblizné u 8 7% nemocnych dochazi k ¢astecné
remisi s oslabenymi, ale pretrvavajicimi priznaky,

jak ukazuje obrazek 3.

a ztratu normalnfho fungovani.

Ty mohou zahrnovat psychotické priznaky,

negativni priznaky, kognitivni poruchy

Obrazok 3.

Postizeni se objevi po prvni epizodé a nedojde k navratu k normalnimu fungovani
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se nemoc postupné zhorsuje a epizody
Obrazok 4.
Postizeni se s kazdou epizodou zhorsuje a nedochazi k navratu k normalnimu fungovani
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Dulezita poznamka!

PRIZNAKY SCHIZOFRENIE
LZE
DOBRE ZVLADNOUT

pomoci lécby a pacienti
mohou vést bohaty a smysluplny Zivot.

VaSe péce a podpora
je pro vaseho blizkého zasadni,
aby mohl zit plnohodnotny Zivot.
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2. Tri kroky v naprave stigmatu:
uznat, ocenit, zmirnit
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Nejste sami!

o
Na svété Zije vice nez 20 MIILIONU lidi se
schizofrenif. Po jejich boku stoji pecovatelé,
kteri Celf stejnym obavam, obtizim a vyzvam

jako praveé ted vy. Spojte se s nimi.

Pridejte se k podpdrné skupiné nebo sdruzenf
pecovatell. V Evropé existuje rozsahla sit pecovateld,
kterf maji stejny cil: pozitivné ovlivnit Zivoty téch,

0 néZ pecujf.

To vam také poskytne prilezitost navazat kontakt

s dalsimi rodinami postizenymi schizofrenif. Lidé se
schizofrenif a jejich rodiny se ¢asto citfizolovani nebo
nepochopeni. Mlze byt pro vas uzite¢né navazat

s nimi kontakt a vymeénit si zkusenosti a rady.

Predevsim se poradte s odborniky.
Pokud se o vaseho blizkého stara [ékarsky tym,

obrat'te se na néj s prosbou o radu.

Aktivné se zapojte do rozhovoru

Pamatujte, Ze N EJSTE SAM "




,»KdyZ jsem méla moznost mluvit s s ostatnimi pecovateli,
najednou jsem si uvédomila, Ze nejsem sama. KdyzZ jsem slySela,

Ze tolik rodin se potykd s nemoci svého ditéte podobnym zpiisobem

jako my, opravdu mi to pomohlo; Ze sdilime stejné starosti o své déti,

ale také smutek z nemoci a vSech omezeni, kterd s ni souviseji; ze i je

nékdy trapi pocity viny a bezmoci; zZe se nékdy stydi a jsou nejisti, jak

lidé kolem nich reaguji. A i kdyZz vyména ndzorii s ostatnimi nevyresila
vSechny mé problémy, citila jsem se po ni mnohem leh¢i, protoze

jsem védéla, Ze nejsem sama a Ze mé pocity jsou opravnhéné.”
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Prvni kroky

Zjisténi, ze vas blizky ma schizofrenii, byva jednim

Vv

z nejtézsich zazitkl ve vasem zZivoté. Mate pocit,
7e jste se ndhle dostali do role, na kterou nejste
pripraveni. MlzZete zazfvat pocity, jako je Sok, hnéy,
strach, frustrace, vina a Gzkost. M(zete se také

citit bezmocni, ustarani, zmatenfa pini rozpaka.

Je dllezité mit na paméti, ze jsme

v chapanf schizofrenie usli velmi

dlouhou cestu. Dnes, se spravnou



lé¢bou a podporou, JSME SCHOPNI Prvnim krokem v poskytnuti potfebné podpory
ZVLADAT ONEMOCNENl'A POMOCI je pfijeti diagndzy a pochopeni viastnich
LIDEM SE SCHIZOFREN“ Jiskat zpét své myslenek a emoci. V tomto procesu je velmi

misto ve spolecnosti a vést spokojeny Zivot.

ddlezité siuvédomit, Ze nékteré negativni
myslenky, které mozna o schizofrenii mate,
Jako pecovatel jste velmi dlleziti v zivoté jsou dlsledkem stigmatiu s ni spojenym.

¢lovéka se schizofrenif, o néhoz pecujete.

»KdyZ jsem se poprvé dozvédéla diagnézu, mij
svét se otFdsl. Schizofrenie? Maj syn? Okamzité jsem
si pfedstavila zanedbané a agresivni lidi. Byla to tézka ; ) T,
rana. Byla jsem tak zdrcend a zmatena vSemi svymi myslenkami, 2 :
strachem a studem. Co se s nim stane? Co kdyZ se to ostatni Y =
dozvédi? Jak budou reagovat? Je to moje vina? Jak by mél zit? :

Po néjaké dobé se miij ok trochu zmirnil. Cim vice jsem o schizofrenii éetla

a mluvila o ni s IékafFi, tim vice jsem védéla, Ze se budu muset naucit tuto nemoc
prijmout. Hodné mi pomohlo, Ze jsem byla dobfe informovanad a... konecné
jsem mohla synovo chovani pojmenovat, coZ mi také usnadnilo situaci. Védomi,
Ze jde o znamou nemoc, Ze neni jediny, kdo s ni Zije, a Ze nemoc lze nyni lécit
mnohem Iépe nezZ dfive, mi dalo nadéji. Pfesto nebylo snadné zjistit, Ze mé
nejvétsi obavy vychazely predevsim z obrazu schizofrenie v nasi spolecnosti
a Ze musim celit vlastnim pfedsudkim a vyporddat se s nimi.”

— Pani A. J., matka mladého muze se schizofrenii
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Stigma a dtivod jeho existence

Co je stigma?

Ve starovékém Recku se vyrazem “STIGMA”
oznacovaly znacky, které se otrokdim vpichovaly
do kdze. Tyto znacky signalizovaly, Ze jsou nécim

majetkem a majf podradné sp'oleéenske" postaven.

Vv dneénidobé STIGMA ve spole¢nosti
oznacujeme ¢loveka za dusevné nemocného,
zdravotné nebo jinak postizeného. Oznackujeme ho
jako ménécenného nebo ohrozujictho. V disledku
toho musf Celit negativnim postojim

v podobé predsudkl a negativnimu

jednaniv podobé diskriminace.



ZpUsob, jakym se ¢lovék nebo skupina stava

\/’5 S\T\GMA““jm

C—
-\_/ se obvykle ridf stejnym vzorcem. Nejprve jsou nalepkou
r h'\
\ oznaceny odliSnosti napadné v socialnim prostred,

jako jsou sluchové halucinace nebo prozivani bludd.
") /

Poté jsou oznackované osoby asociovany
s negativnimi stereotypy (napr. lidé se schizofrenif jsou

~
' nasilnf) a zaskatulkovani (,,psychotik”, ,schizofrenik™).
ST ~ o
TN s 10 vede k socidlnfmu vyloucenf a diskriminaci, ktera
Rid \
_~ovliviiuje mnoho stranek jejich Zivota,

' i N

X a8 . odzaméstnania zdravgtm’ péce az po bydlenfa vztahy

ey
"\7’\* 5
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Existuji t¥i typy STIGMAtu:

INTERPERSONALNI
STIGMA ..... SOCIALNI
STIGMA se tyka negativnich postojd

spole¢nostivici STIGIM Atizovanym jedinctim.

Tyto postoje jsou zplsobeny pocity hnévu, uzkosti,

litosti nebo strachu a vedou k socialnimu odmitnutf

aizolaci STIGMAtizovaného Clovéka.

Priklad: ,,Rad bych pozval vSechny z kancelare
na sviij vecirek, ale bojim se, Ze kdy?z pfijde

chuddk George, tak se kvtili jeho psychickému

problému budou vsichni citit nepFijemné.”



INTERNALIZOVANE
STIGMA neboli
SEBESTIGMATIZACE

vznikd, v situaci kdy stigmatizovani jedinci uveri

negativnim domnénkam, které o nich spolecnost
ma. ZtotoZnujf se s negativnimi stereotypy N

a povazujf se ve srovnani s ostatnimi za vadné,

coz vede k pocitlim rozpakd, studu, strachu a

odcizeni. Tyto pocity ptsobijako bariéra, kterd jim

braniv hledani podpory, zaméstnani nebo 1écby. 4 s
INSTITUCIONALNI
e Neldo kol o STRUKTURALNI

dusevné nemocny clovék,

je nebezpecny pro svou rodinu, STI G MA se tyka situaci,

a proto ani nebudu zkouset rodinu zaloZit". kdy politika zavedena institucemi soukromé
nebo vlddni povahy omezuje, ¢asto neviditelng,
moznosti osob s dusevnim onemocnénim (napt:
maji potize ziskat zdravotnio pojisténinebo
nemohou volit & zastavat politické funkce).
akolise STIGMA tykd mnoha zdravotnich

onemocnéni, zda se, ze dusevni onemocnéni
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pritahuji nejvice negativnich asociaci. Lidé se
schizofrenif jsou Casto terCem negativnich
postoju a spoleCenskych ndlepek, které vedou
ke STIGMA:u. Divodem je, Ze kolem
schizofrenie stale panuje hodné nedorozumént.
Mnoho lidi se domnivd, Ze to znamena
rozdvojeni osobnosti nebo nasilnickou povahu,

pricemz anijedno z toho nenf pravda.

V nasi spolecnosti historicky pretrvava stigmatizace
dusevnich nemoci. Existovala siroka skala nazord

na pri¢inu dusevnich nemoci, od takovych, ze jsou
povazovany za dablovo znameni, az po ty, ze jsou
povazovany za boZi trest. Dusevné nemocnflidé byli
povazovaniv lepsim pripadé za neschopné uplatnit
se ve spolecnostia v horsim pripadé za jejf hrozbu.
Toto presvédcen( zlistalo neménné po mnoho
staletfa zacalo byt zpochybriovano az pomérné
nedavno. V poslednich desetiletich jsme se dozvédéli
mnoho o tom, jak tyto stavy vznikajf a jak je mozné
je 1é¢it. Navzdory tomu je STIGMA dugevniho
onemocnénf stale Siroce rozsifeno a mnoho lidf na
osoby s dusevnimi poruchami stale nahlizf

negativné.

Dopady stigmatu

STIGMA predstavuje jednu z hlavnich

vyzey, kterym musf osoby s dusevnim
onemocnénim cCelit. V mnoha prfpadech je

dokonce horsf nez samotné priznaky nemoci.

“VE SKUTECNOSTI TRPIM
DVEMA NEMOCEMI,
SCHIZOFRENIIi A
SPOLECENSKYM
STIGMATEM.”

Pokud jde o lidi se schizofrenif, stigma mdze
ovlivnit nejen jejich misto ve spole¢nosti, ale
také jejich fyzickou a emocionalni pohodu. Musf
tedy snaset nejen nemoc, ale také negativnf

postoje, které jim spole¢nost prisuzuje.

Socialnf dopad STIGMA:u ovliviiuje v8echny
aspekty Zivota ¢lovéka se schizofrenif. Predsudky a
diskriminace je vylucuji z ¢innosti, které jsou ostatnim
lidem pfistupné. To omezuje jejich schopnost ziskat

a udrzet si pracinebo bezpecné misto k bydleni ¢i
zfskat zdravotni pécia podporu. Omezuje také jejich
schopnost navazovat pratelstvi nebo dlouhodobé

vztahy &i U¢astnit se spolecenskych aktivit.
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Jednim z ddlezitych atributd socidlniho dopadu
STIGMA tuje, Ze je dlouhodoby. Dobre
léCend epizoda psychdzy nemusi zanechat Zzadné
stopy a nemusi se nikdy vratit. Avsak STIGMA
onemocnéni mize pretrvavat po cely Zivot. Mlze
mit dokonce negativni nasledky pro déti ¢lovéka,

ktera prodeélal stigmatizujicf onemocnént.

STIGMA ma také primy dopad na zdravi lidf
se schizofrenii. V jeho dlsledku zpochybriujf sami

sebe a svou schopnost dosdhnout Zivotnich cild.

Stigma zvysuje pocitizolace, coz vede ke snizenf
sebelcty ik pocitim zoufalstvi. Tyto Ucinky jsou
nachylné k posilenf priznakd. Po letech perzekucnich
bludd a komentujicich hlast lidé se schizofrenif

ztraci pocit vlastni hodnoty nebo svych schopnosti.

SEBESTIGMATIZACE vede kizolaci a fadé

daldich negativnich dlsledkd: stigmatizované
osoby maji tendenci vyhybat se [é¢bé nebo ji
odkladat, vnimaji potrebu [écby jako projev
slabostia maji problémy s dodrzovanim lécby.
STIGMA maze také oviivnit pribéh nemoci:
mUze urychlit pocatecni epizody psychdzy, vyvolat

relapsy a vést k zavaznéjsimu prdbéhu nemoci.



nlzoloval jsem se vic a vic. Nerikam, Ze
jsem se stal opravdu osamélym. Bylo pro mé ¢im dal
tézsi setkavat se s lidmi, které jsem znal, protozZe jsem si byl
védom jejich nazori na mou nemoc. Nez jsem onemocnél, sam jsem
mél predsudky o této nemoci. Ob¢as je mam stale. Zpochybnuji sam sebe
znovu a znovu a nékdy se sam sebe ptam, jestli jsem vlastné jen liny a hloupy.

e

Nékdy si Fikam, Ze jsem mozna tak nepfedvidatelny, jak se piSe v médiich.
Uvédomuiji si, Zze jsem zacal byt velmi nejisty vtom, cemu mohu vérit, Ze mi casto
chybi sebevédomi, abych se mohl uchazet o praci nebo Ze jsem stale vice nejist

ve vztazich s ostatnimi. Bojim se, Ze budu vypadat jako divny, a proto se

vyhybam jinym kontaktim a stykam se pouze se svou rodinou.

- L. J., mlady muz se schizofrenii
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Co udrzuje stigma?

Prestoze vime vice o tom, co stigma je, nez o tom,
pro¢ vznika, studie ukazuji, Ze jednou z jeho hlavnich
hnacichsilje strach. Spole¢nost vnima dusevninemoci
jako hrozbu, atojak pro své zékladnf hodnoty, tak pro

materialnf statky.

M

Jednim z nejcastéjsich stereotypl je, Ze jedinci
s duSevnim onemocnénim jsou za svlj stav
odpovédni. V dudsledku toho je jejich neschopnost
zajistit si nebo udrZet praci povazovana za lenost
a spolecnost lenost netoleruje. V tomto ohledu je
dusevni nemoc povaZovana za symbolickou hrozbu
pro spolecenska presvédceni, hodnoty a ideologii.
Jinym rozsifenym stereotypem je, ze lidé s dusevnf
nemocf jsou nevyzpytatelni a nebezpecni. Tim jsou
povazovani za skute¢nou, hmatatelnou hrozbu pro
osobnf bezpelnost. V této souvislosti predsudky

slouzi jako forma sebeobrany.

Dalsim ddvodem stigmatizace duSevniho zdravi
je neznalost. Prestoze mame k dispozici nebyvalé
mnozstvi informaci, nase poznatky o dusevnich

nemocech jsou nedostatecné.

Nejrozsifengjsi presvédlenf - lidé, kterf trpi dusevnim
onemocnénim, jsou nebezpelni, své potize si
zpUsobujf sami a je obtizné s nimi komunikovat —

prameni z nedostatku znalosti.

Stigma je také hluboce zakorenéno v nasf
neschopnosti prijimat lidi, kteff se odchyluji od toho,
co povazujeme za ,normalni“. To mZe souviset
s barvou pleti, kulturnim nebo nabozenskym
presvédcenim, nebo dokonce se zplisobem oblékan.
V prfipadé schizofrenie to souvisi i s tim, jak vidi svét
nebo jak se v nemoci chovaji . Lidé, kteff jsou jinf (tj.
nejsou soucasti stejné socidlni skupiny jako my),
jsou obvykle predmétem predsudkd. Podle definice
je predsudek predpojatost, kterd neni zaloZena
na racionalnim podkladé nebo redlné zkusenosti.
V nékterych pripadech jsou predsudky ve skutecnosti
uzite¢né. Jsmenaprikladuzpdsobeniktomu,abychom
rychle vyhodnocovali okolnf prostrediavytvarelirychlé
predpoklady a zobecnéni. Takova zobecnénf jsou zivotné

dllezita, nebot’ ndm umozniuji predvidat, ziednodusovat



a kategorizovat nas svét. Problém nastava pri prejimanf

nespravedlivych negativnich presvédceni o konkrétnich

jedincich nebo skupinach lidi a jejich kategorizacijako “oni”,

ti, kterf maji podobné viastnosti.

i=

=

Vyznamnou roli ve stigmatizaci dusevniho zdravi hrajf také bf_
média. Zpravodajstvi casto udrZuje Skodlivé stereotypy tim, g
Q

Ze spojuje dusevni onemocnéni s nasilnym chovanim nebo °_
e

zobrazuje osoby s dusevnimi problémy jako nebezpecné, 2
N

kriminalnf, zliomyslné nebo postizené. =_
=}

=

£

=2
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My’ty a mylné p‘r'edstavy Lidé, kteri maji nelécenou schizofrenii, se mohou ¢asem

stat nasilngjsimi a rovnéz zneuzivanf alkoholu a drog

o schizofrenii

mUze vést k agresivnéjsimu chovani.
B “LIDE SE SCHIZOFRENIi JSOU
NASILNi NEBO NEBEZPECNI.” y

Vzhledem k tomu, jak jsou zobrazovaniv literature

nebo médiich, jsou lidé se schizofrenii povazovani

za nestabilnf nebo nebezpecné. Naprosta
vétsina z nich vSak nenf nasilna. Naopak,

Casto se stavajl obétmi nasili kvl svému
podivnému chovanf a strachu, ktery vyvolavajf

oy

v ostatnich. Existujf samozrejmé vyjimky.
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&3 “SCHIZOFRENIE JE
CISTE GENETICKA.”

Schizofrenie masilnou genetickou sloZzkua onemocnénf
se obvykle vyskytuje v rodinach. Geny vsak tvorf jen
malou <¢ast obrazu, jak ukdzaly studie identickych
dvojcat. | kdyz presné nevime, jak schizofrenie vznika,
podle nasich soucasnych poznatkd ji zplsobuje sloZita
interakce mezi geny a fadou dalsich faktord, mezi néz

patriistres, hormonalni zmény a zneuzfvani drog.

B “SCHIZOFRENIE JE
DUSLEDKEM SPATNE VYCHOVY.”

Po velkou ¢ast 20. stoleti se vérilo, ze schizofrenii

zpUsobuje Spatna vychova.

Predpokladalo se, Ze traumatické zazitky v raném
détstvivedou k vyskytu schizofrenie u dospivajicich.
Obvinovany byly zejména matky. Tato teorie
poskozovala pacienty ijejich rodiny a prispivala ke
spolecenskeé stigmatizaci. Vyvolavala také pocity viny
a nepomahala pochopeni nemoci. Ackoli zneuzivani
v détstvi mlze byt rizikovym faktorem, neexistuijf

ddkazy, ze by primo zplsobovalo schizofrenii.
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B “SCHIZOFRENIE ZAHRNUJE
POUZE HALUCINACE.”

Lidé se schizofrenii maji ¢asto halucinace a
bludy. Ty vsak nejsou jedinymi priznaky nemoci.
Mezi dalsi priznaky patfi nedostatek motivace,
dezorganizovana re¢ nebo sniZzena schopnost
vyjadrovat emoce. Tato mylna predstava
pravdépodobné vychazi z toho,

ze halucinace jsou mnohem napadnéjsia mohou

mit vétsf dopad na lidi, kteffje neznajf.

B} “LEKY NA SCHIZOFRENII
JSOU POUZE SEDATIVA.”

Starsfantipsychotické Iéky mély urcité vedlejsf

Ucinky, které zplsobovaly, ze lidé byli vice utlumeni
a letargicti. Tato antipsychotika byla mylné€ nazyvana
wvelkd sedativa (trankvilizéry)” a tento termin

se nékdy pouzivainadale, coz je matouci.

S rozvojem modernf{lécby se tyto nezadouci icinky
vyrazné zmirnily. Antipsychotika pouzivana v

soucasnostijsou stale specifictéjsia selektivnéjsi.

B3 “LIDE SE SCHIZOFRENI{
MUSI BYT HOSPITALIZOVANI.”

Predevsim diky medialnfimu obrazu panuje
mylna predstava, Ze lidé se schizofrenif musi byt
dlouhodobé hospitalizovani. Ve skutecnosti

pokroky v terapeutickych moznostech

. 50. letech 20. stoleti

umoznily jejich deinstitucionalizaci. Diky tomu se
stéle vice pacientt [é¢f doma. Prestoze porucha

mUze byt zneschopriujici a hospitalizace na urcitou



dobu mdze byt nutna, diky Ié¢bé mohou lidé
se schizofrenif dobre fungovat v kazdodennich

aktivitdch a mohou vést bohaty a smysluplny Zivot.

&3 “SCHIZOFRENIE ZNAMENA
MIT VIiCE OSOBNOSTI”

Jednad se o jeden z nejcastéjsich mytl souvisejicich se

schizofrenif. Tato zaména zrejmé vychazi z prekladu

reckého slova schizofrenie,

které znamena ,rozpolcena mysl”.

Ve skutecnosti vsak tento termin oznacuje
rozstépeni myslenek, emoci a chovani. Existuje
také mylna predstava, Ze hlasy, které lidé se
schizofrenif slysi, pochazeji od jinych osobnostf
vjejich nitru. A¢koli schizofrenie ménf

zpUsob jejich mysleni, neznamend

to mnohocetnou osobnost.

51
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Co muzeme udélat
se stigmatem?

V americké studii provedené u
200000 lidi s duSevnim onemocnénim se

70
pouze 25 0 z nich domnivalo, Ze se 0 né ostatnf
starajf a maji pro né pochopeni, coz poukazuje

na nedostatek podpory, kterou pocit'uji.

Prvnim krokem ke snfZenf stigmatu je zvysenf
sebelcty osob se schizofrenif. Jejich schopnost vérit
v sebe sama byla podstatné poskozena nemoci, ale
také stigmatizaci. ZvySeni sebelcty jim poskytne
zadklad, na kterém mohou znovu vybudovat svUj
zivot. Poskytne jim také vnitrnisilu, kterd pomaze

Celit Cetnym vyzvam, které na né Cekajl.

Lidé se schizofrenii potrebuji, abychom méli

vice pochopent, soucitu a vzdélani v oblasti
dusevniho zdravi. Potfebuiji, aby ostatni pochopili,
Ze své priznaky sinezavinili. Potrebuiji, aby

jim ,ostatn{” vérili, ze zotaventje redlné.




Potrebuii, aby ,ostatn” POCHOPILI,

Zze mit dusevni nemoc neznamena,

ze jsou méneé schopnfnebo méné inteligentn.

Potrebuji, aby ,,ostatni” védéli, ze dusevni

E
porucha nemusi nutné znamenat, ~§
Ze jsou nasilnici. "L

=

[<*]

/4 L] r 4 8
Vylécte si vlastni predsudky >

e

(2]

o

N
Vzhledem k tomu, jak nase spolecnost :

-
funguje, jsme v3ichni v té ¢i oné podobé ©

£
vystaveni predsudkdm vici lidem s dusevnim =

el

onemocnénim. Jiz od détstvf vidime a slysime ,2
. 7 7. >

témér vyhradné negativni stereotypy, které jsou g
s psychiatrickymi onemocnénimi spojeny. ‘g
Peclovat o nékoho se schizofrenii znamena, ;
=

Ze se mlZete ocitnout v situacich, které nékteré E
ooy . =

z téchto predsudkd potvrzuji. Predsudky jsou E
viak témér vzdy mylné, nebot zobecnujf udalosti, o

.y

které se vyskytujf jen zridka nebo se nevyskytuij
vibec. Se svymi predsudky se musite vyporadat
drive, nez se mlzete zacit starat o ¢loveéka se

schizofrenifa poskytnout mu potrebnou podporu.
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Sila znalosti

Jednim z nejdllezitéjSich zplsob, jak se zbavit
predsudkd, je zfskat znalosti. Vzdélavejte se. Zjistéte
sinéco o schizofrenii. Zjistéte si co nejvice o jejich
priznacich, o jejim mozném vlivu na Zivot vaseho
blizkého a o tom, jak ji mizete co nejlépe ovlivnit.
Tento priivodce je skvélym zacatkem! Cim vice se

dozvite o schizofrenii, tim vice mdzete pomoci.

Poradte se s odborniky na zdravotni péc¢i. Ctéte
knihy a sledujte vzdélavaci videa. Vyhledejte si

webove stranky znamych zdravotnickych organizaci

a sdruzeni pecovateld, kde najdete cenné informace.

PrestoZe je schizofrenie stale do jisté miry tabu,
existuje mnoho skvélych zdrojd, které mizete

vyuzit k ziskanf dalsich informaci o této nemoci.

Poznani nemoci vam doda silu. Doda vam
sebedlveéru, kterou potrebujete k tomu, abyste
zvladli téZzkosti spojené s péci o osobu se
schizofrenif. Porozuméni nemoci vam také pomdze

vypracovat strategii, jak se s ni vyporadat.

Doporucené odkazy

e World Health Organization
https://www.who.int/news-room/

fact-sheets/detail/schizophrenia

* American Psychiatric Association
https://www.psychiatry.org/

patients-families/schizophrenia

» EUFAMI (European Federation of
Associations of Families of People with

Mental lliness) http://eufami.org

¢ Global Alliance of Mental lliness Advocacy
Networks-Europe (GAMIAN-Europe)

https://www.gamian.eu

e SYMPATHEA

http://www.sympathea.cz/



Vnimejte ¢lovéka a nikoliv nemoc

Navzdory vsem problém(m, které schizofrenie vyvolava, je
ddlezité nezavrhovat c¢lovéka, ktery za touto nemoci stojf.
Zamerte se na pozitivni stranky. Dusevnf onemocnénf je pouze
soucastisirstho obrazu ¢lovéka. Kromé priznakl a kazdodennich
boji je clovék, o kterého pecujete, stale clovékem, kterého
znate — vas rodic¢, sourozenec nebo milovana osoba, ktera nyni

bojuje s oslabujicfm onemocnénim.

Je také dilezité nezaménovat priznaky s osobnostnimi rysy
nebo neschopnost jednat s nedostatkem vdle. Vzhledem
k tomu, Ze nemoc méni zplsob myslenia vnimani svéta, nemusi

lidé se schizofrenii povaZzovat nékteré stranky Zivota za tak

dalezité jako drive.

Vzdorujte vnéjsim predsudkim

Pokud se setkate s predsudky ve svém blizkém
okolf — u ¢lent rodiny, pratel nebo kolegli — mlZete
se s nimi vyporadat pomocf Ctyr strategif. Méjte
vSak na paméti, ze nékteré z téchto strategif

nemusi byt z dlouhodobého hlediska prospésné.

SOCIALNI IZOLACE

Po stanovenf diagndzy schizofrenie mlze byt vasi
prvnfreakci stazenf se ze vSech spolecenskych
aktivit a soustredéni se pouze na osobu, o kterou
pecujete. To mdze mit mnoho ddvodd, od pocitu
studu a prani vyhnout se stigmatizaci od lidf az

po presvédceni, ze to zvlddnete sami. At uz je
ddvod jakykoli, tim, Ze se tak rozhodnete, omezite
velmi ddleZitou socidlnf podporu rodiny a blizkych

pratel. To nevyhnutelné zvysi vasi zatéz.

UTAJENI

Je pochopitelné, Ze v urcitych socialnich situacich

simlzete prat udrzet diagndzu v tajnosti.
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To v8ak vede ke strachu z odhalenf ORGAN |ZOVA’N|’ SETKANi

a pocitu studu, poté, co je vase tajemstvi

odhaleno. S ohledem na to je vasim pravem Vyznamnou prekazkou v odstranovanf socidlnho
rozhodnout, kdo ve vasem blizkém okolf stigmatu je skutecnost, Ze lidé prichazeji do

by mél o nemoci védét Ci nevédét a kolik kontaktu se stigmatizovanymi osobamijen
informaci chcete sdilet. V kazdém konkrétnim zridka, coz vede k nedostatku empatie.

pripadé zvazujte vyhody a nevyhody.
I kdyz ke kontaktu dojde, ¢asto jde o stereotypnf

predstavy o lidech s duSevnim onemocnénim

- napf, interakce s bezdomovcem




s dezorganizovanou reci na ulici — coz jen
posiluje negativnf asociace. Situace se vsak
zmeéni, kdyz ke kontaktu dochazi v podminkach
relativné odpovidajici rovnovahy sily a postavent.
Predstavte si napriklad, Ze pozvete par blizkych
pratel na veceria oni maji moznost mluvit

s vasim blizkym, ktery trpf schizofrenif.

Tento typ interakce s mnohem véts{

pravdépodobnosti vyvola pozitivni postoje

a snizf stigmatizaci. Cim ¢asté&jsfjsou tyto
interakce, tim vice jsou dokazf snizit negativni
vnimani stigmatizovanych osob. Jsou také
vynikajici prilezitosti ke zméné mytl obklopujicich

schizofrenii a dusevni nemoci obecné.
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EDUKACE

Nejddlezitéjsim opatrenim pri fesenf
stigmatizace je edukace lidi z vaseho osobniho
okolf, kterf vyjadrujf stigmatizujici postoje.
Reknéte jim, co toto onemocnénf obnasi,
jak ovliviiuje osobu, o kterou pecujete,
ajaka lécbaje nutna. Jelikoz stigma
postihuje nejen osoby se schizofrenii, ale
také jejich rodiny a peCovatele, feknéte
jim, co to pro vas znameng, pecovat

o ¢lovéka se schizofrenif. {im vice
zUstava dusevni onemocnéni skryto, tim

vice lidf si mysli, Ze se za néj musf stydét.

Nezapomerite se vsak ujistit,
Ze vasemu blizkému nevadi, kdyz

o jeho stavu mluvite s ostatnimi.

| v edukacnich rozhovorech mizete
upravit mnozstvi a obsah informaci

podle toho, kolik toho chcete sdélit.

Zkuste se vyvarovatprilis odbornych pojm0 a dbejte
na to, aby konverzace byla pratelska. Snazte se
byt také empaticti a pochopit jejich pohled na véc.

Pamatujte, Ze jejich predsudky nemusi byt $patné

minéné, ale zplsobené spiSe neinformovanosti.




Napriklad takto vds mGze oslovit pritel

nebo pribuzny poté, co se

dozveédél o diagndze: —

»Pani Johnsonova, nase sousedka, mi

rekla, ze vas manzel je schizofrenik a

} S Ze je se chova divné a Ze je ted' v

ustavu. Jak se mu dari

Vase odpovéd muze

znit asi takto:

»Ano, mij manzel se v posledni
dobé neciti dobre a l1éci se. Ale
uz je na tom lépe a mizete

si s nim promluvit sam,

az se vrati doma.“
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Pripadné mdzete konverzaci zahajit sami:

»Ahoj Julie, chtél jsem s tebou mluvit
o svém synovi. Jak uz asi vis,
je v psychiatrické nemocnici. Lékafi
Ze ma metabolickou poruchu, pfi které nékteré

nervové bunky mezi sebou komunikuji mnohem

silnéji. V disledku toho vnimda mnohem vice podnétu

a nékdy slysi véci, které my neslySime,
nebo se véri vécem, kterym my nevérime.
Dobrou zpravou je, Ze tuto poruchu Ize v dnesni

dobé pomérné dobrie zviadat pomoci Iéki.“




Vzdélavanim ostatnich mliZzete pozitivné ovlivnit
nejen Zivot osoby, o kterou pecujete, ale také

téch, ktefi se chovaji stigmatizujicim zplsobem.

Tento pozitivni dopad mézZe vyznamné prispét

ke sniZenfi stigmatizace ve spolecnosti.

,»KdyZ jsem konecné nasla dobry

zptisob jak mluvit o nemoci, zjistila jsem,

o w

Ze je snazsi na ni zavést fec s ostatnimi. Stale peclivé

-

zvazuji, s kym o tom promluvim. Ale zejména s lidmi,
kteri jsou pro mé dilezitymi, je stdle snazsi a snazsi sverit

ya

se jim se svymi poznatky, mysSlenkami a pocity. VSimla jsem si,

z

Ze i jim vzdélani pomaha porozumét. Tim, Ze jsou v kontaktu

a

s mym synem, se stdle vice dozvidaji, Ze mnohé

z jejich pfedsudki nejsou pravdivé, ztraceji strach

ze setkani a projevuji vice porozuméni.*

Pani A.J, matka mladého muze se schizofrenii
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Zména plana

Klicovou roli pri zvladani schizofrenie hraje rodina.

Poskytuje dlouhodobou péci a trvalou pomoc

a vétsina nemocnych zdstava se svymi pribuznymi,

nebo se k nim vraci.

V naprosté vétsiné domacnostijsou hlavnimi
pecovatelirodice. V mnoha pripadech prejimaji
odpovédnost za pédijesté predtim, nez se dozvi

diagndzu.

Nejvyznamnéjsim dopadem schizofrenie je
skutecnost, ze trvale zméni kazdodenni zivot celé
rodiny. Vzhledem k tomu, ze kazdé rozhodnuti

a kazdy ¢in se soustredi na jedince se schizofreni,

pecovatelé se snazf zmirnit dopady nemoci na kariéru,

spolecensky Zivot, fyzické a emocni zdravi. Plsobf

jako kritérium reality
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a slouzf jako zdroj podpory, povzbuzeni a energie.
Schizofrenie také méni plany, které méla rodina
ohledné budoucnosti svého blizkého. Mezi tyto plany
patrf dokoncit Skolu, nalézt spolehlivé zameéstnani,
navazat smysluplné pratelstvi, snatek, déti, celkové
Uspésny zivot. Je vsak dllezité mit na paméti, ze
schizofrenie nemusi nutné vsechny tyto plany zrusit.
S nalezitou péci a spole¢nym Usilim celé rodiny se
MNOHE Z TECHTO PLANU MOHOU
USKUTECNIT.




Prijimani emoci

Po prvnim Soku zplsobeném diagndzou schizofrenie
ma mnoho pecujicich pocit, ze prisli

0 své plany, sny a ocekavani tykajici se milovaného
¢lovéka. Obavaiji se rovné?, Ze se situace jiz nikdy
nemusf vratit do stavu, v jakém byla predtim. Je

to prirozend reakce a rozpoznani téchto pocitd

a jejich prijeti mze ve skutenosti usnadnit
dlouhodobou uspésnou konfrontaci s nemoci.

Je to také aktivni proces, ktery vyZzaduje praci

a spotrebovava znacné mnozstvi energie.

Béhem tohoto procesu mizete zazit Sirokou skalu
emoci, jako je hnév, pocit viny, smutek, otupélost,

osameélost, ale také podrazdénost, problémy

e se spankem, ztratu chutikjidlu
- bl ,/" -
( - {:"}‘* - apotize se soustredénim.
g *‘\,—H el
(rf’J,‘..f = ‘\ % 2 Hladkym zpdsobem,
. L7\
% L t‘ (r‘ \\“".‘/ \; ;;;\ jak tyto emoce
. L
\\(/ (\ y ‘1—\__“,)) prijmout, je
% / \ dovolit si

prozft kompletni emo¢nf cyklus.

| kdyZ se to zpocatku nemusi zdat snadné, je
pro vas prospésné prejit od citové otupélosti
k prijetf novych okolnostfa podivat se na

svou budoucnost z nové perspektivy.

Pokud se budete snazit ignorovat nebo
potlacovat své emocionalnf nepohodlf, véci se
nezmeéni. Naopak, vase snaha je v dlouhodobém
horizontu jen zhorsi. Mzete ustrnout ve stavu
otupélosti, pocitovat hnév, bolest a zast.
Pokud tyto pocity nevyresite, promitnou se

do jinych vztahl nebo situaci, kam nepatff.

Je velmi ddleZité vzit v ivahu, Ze diagndza
schizofrenie neznamena, Ze to je rozhodujicf
situace. Clovék, o kterého pecujete, stale
zQstava za svymi priznaky a mnohé z pland,
které jste méli, mohou byt stale dosazitelné

nebo je tfeba je jen mirné upravit.

Skute¢nym smyslem prochazenfvsemi témito
emocemi je postavit se jim Celem a pristupovat
k dalsi etapé svého Zivota se zvédavosti. To
vam pomdze akceptovat nemoc a prijmout

roli pecovatele, zatimco se postarate o to,

se OSOBA, O KTEROU PECUJETE,
BUDE MOCI ZiT NAPLNO.
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Strategie zvladani

Péce o ¢lovéka se schizofrenif si mdze vybrat
svoji dan na celé rodiné. Takové nepriznivé situaci
se rfka brimé. Tento typ zatéze je vysledkem
souboru neprijemnych zazitkd, vyzev, udalostf
poznamenanych stresem, emocnich problém(

a zadsadnich zivotnich zmén, které maji na pecujicf
osobu negativni vliv. Aby sniZili svou fyzickou

a psychickou zatéz, rodinnf prislusnici osob se

schizofrenif rozvijeji tzv.
STRATEGIE ZVLADANI

Obecné plati, Ze zvladanije zplUsob, jakym lidé
reagujf na naro¢né podminky, které mohou
zpUsobit nepriméreny stres. Byt pecovatelem
o rodinného prislusnika se schizofrenii mize

byt stalym zdrojem vysoké hladiny stresu.

Jako pecujicf osoba se musite vyporadat s celou
radou problémd, véetné svych pecovatelskych
povinnosti, emoc¢nich potizi, priznak{ schizofrenie,
systému dusevniho zdravf a spolecenské
stigmatizace. Zvladani schizofrenie je tedy celozivotni
proces. Od prvni epizody psychdzy a seznamenf se

s diagndzou v Iékarské zprave aZ po obtizZe, které

prinaseji v kazdodennim Zivoté negativnf priznaky.




Obecné existuji tfi hlavni zplsoby zvlddanf stresu:

ZAMERENE NA EMOCE,
ZAMERENE NA PROBLEM
-ZAMERENE NA SMYSL.

Jak uz ndzev napovida, pomoci zvladani zaméreného na
emoce se snazime minimalizovat negativni dopad stresu

na nase emoce.

Zvladani zamérené na problém se zaméruje na primé reseni
stresovych situaci prostrednictvim resenf problémd nebo
odstranéni plivodu stresu. Pri zvlddani zaméreném na
smysl vyuzivame sva presveédceni, hodnoty a Zivotni cle,

abychom nasli motivacia pozitivitu v tézkém obdobi.

Vzhledem k tomu, Ze kazdy clovék, kazda rodina
a kazdy pripad schizofrenie je jiny, Ize strategie

zvladaniemoci, které pecovatelé pouZzivajf,

rozloZit do Sirokého spektra. Najednom konci

tohoto spektra je naprosta POZITIVITA

pocit kontroly, presvédceni, Ze vie je jako
driv, a nadéje na vylécenfv neprilis vzdalené
budoucnosti. Na na druhém konci spektra

je kompletni N EGATIVITA pocit

rezignance, presvédceni, Zze uz nic nebude
jako drfv, a beznadéj, pokud jde

o0 budoucnost.
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TYTO DVA EXTREMY SE ODRAZEJi TAKE

V NEJLEPSICH A NEJHORSICH SCENARICH,
KTERE SI PECOVATELE PREDSTAVUJi, POKUD
JDE O BUDOUCNOST SVYCH BLIZKYCH:

»Mym zbozZnym pranim je, aby se

moje dcera postavila na vlastni nohy.
Dokonéf gkolu, najde si praci, kterd ji
bude naplfiovat, potka skvélého muze
a zalozi rodinu. Pak by se moje dcera
mohla samostatné postarat o sebe

a svou rodinu. | kdyby se ob¢cas vyskytly
néjaké nedspéchy, uz bych se o ni
nemusela bat a mohly bychom zase
travit ¢as spolu bez obav.”

,,Mou nejhorsi no¢ni mdirou je, Ze se

/ mdj syn uz nikdy nepostavi na vlatni
nohy. Ze zakrni ve svém pokoji bez
jakékoli motivace, spoutany svymi
bludy, zcela izolovany a zanedbany.

Co s nim bude, az tu uz nebudu?

Urcité bych uz neméla klidny spanek,
neustale bych se k nému snazila dostat:
Nevim, jestli bych-mohla byt jesté nékdy
Stastna. < ;

»Nejlepsi, co se miize stét je, Ze
najdeme I€ky, které zbavi moji dceru
hlasd. Nebo Ze se s nimi naudi 2it. Ze uz
ji to nebude tak prona’sledovat"a trapit
kaZdy den. Pak bych védéla, Ze se citi
lépe, aj4 bych se citila [épe také. Mo#n4
bych pak mohla zase jet na dovolenou
bez vy¢itek svédomi, %e jsem se dobre
se bay’ila."\

,,Nejhor%f, co se muze stat, je,

Ze moje dcera bude mit dalSi relaps,
pak dalsf a dal&i a nakonec pfijde

o préci. Ze se uZ nedokaze postarat
o své déti, a dokonce ani.o sebe.

Ze ji budou déti odebrany, a pak uz
nebude mit pro co zit.“

CHVILI SE ZAMYSLETE NAD TiM, JAK
VIDITE SEBE, CLOVEKA, O KTEREHO
PECUJETE, ANEMOC. KDE SEV TOMTO
SPEKTRU NACHAZITE? JAKA OCEKAVANI
MATE DO BUDOUCNA?



1. Zvladani zameérené na emoce

Studie ukazujf, Ze rodinnf{ prislusnici osob se
schizofrenif pouzivaji vétsinou strategie zvladanf
zamerené na emoce a nejcastéjsi strategif je
vyhybani se problému. Tento typ zvladanise
neomezuje pouze na stres z toho, Ze ma ¢lovék
nemocného ¢lena rodiny; mize se vyskytnout

ve vsech moznych stresovych situacich. Mame
tendenci stresujici myslenky odhanét, namisto toho,
abychom jim Celili. Timto zplsobem nedokazeme
zjistit zda jsou vlibec pravdivé, nebot vynakldddme
velké mnoZstvienergie, abychom jim zabranili.
Casem se myslenky, které jsme odsunuli, zacnou
vkradat do naseho védomfi nebo na nas necekané
vyskodi. Mame tak pocit, Ze nejsme schopni
negativni pocity ovlddat, a jsme jim dlouhodobé
vydani na milost a nemilost. . Proto se je snazime

potladit jesté vice a vytvarime zacarovany kruh.

Zvladani zamerené na emoce je pri snizovani
stresu peCovatele méné uzitecné.

v dasledku toho MUZE MIT SILNY
NEGATIVNi DOPAD rejen na

pecovatele, ale i na osobu

se schizofrenii. Studie ukazaly, Ze pouZzivanf
poprenfjako strategie zvlddani mize vést ke
znacnému zatfZenf pecCovatele. V neékterych
pripadech mlze zvlddani zamérené na emoce
spustit retézec udalosti, které vyustiv Uplné
vyhybani se ¢lenurodiny

s dusevnim onemocnénim a k jeho predanf
do sluZzeb psychiatrické péce. Mechanismy
zvladani u pecujicich osob mohou také

ovlivnit kvalitu Zivota nemocného, véetné

frekvence relapst a hospitalizacf.
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2. Zvladani zamérené na problém rodinné vazby. Tento pristup umoznuje vam i osobg,
o niz pecujete, zaujmout k nemoci spise aktivni

Naopak ti, kterf se uchylujf ke strategifm zamérenym postoj. Misto toho, abyste se cftili zahlceni zdanlivé
na problém, zaZfvajf mnohem mensi zaté7. Mezi tyto neresitelnymi problémy, mdZete k nim pristoupit

strategie patif prijeti odpovédnosti, vyhledavani tak, Ze je rozdélite na mensf a pristupnéjsi. Zvladanf

informaci, hodnoceni pozitiv a negativ, planovité problémd vyzaduje mnoho dusevnia emocionaln

v (e L . o " " energie, ale zaroven prinasi nejvice vyhod jak vam,
reSeni problému a hledani socidlni podpory. V pripadé 8 P ) y J

. , L . . tak vasemu blizkému. Navic existuji dlkazy, Ze
schizofrenie to znamena prijmout opatrenf, ktera vam

zvladani problémut zamérené na problém

ZVYSUJE KVALITU ZIVOTA.

i vasemu blizkému usnadnf zivot, napriklad: zapojit se

do podplrnych skupin, zajistit si lékarskou péci

a finan¢ni zdroje, mit vyvazenou stravu, dostatek jidla ) L o .
l y / Dbejte na to, abyste svého blizkého zapojili do vSech

a pitného rezimu, spanek, ziskat informace apod. rozhodnuti tykajicich se 16¢by jeho symptom,

terapie a dokonce i kazdodennfho Zivota. Spolecné
Nalezenfvhodné podptrné skupiny mdze pomoci

rozhodovani nejen posilf vase pouto, ale také
zmirnit pGvodnf pocity viny, zmatku a hnévu a vytvorit

zvysi$andi, Ze se vase rozhodnutf uskutecnt.

simetody, které vam pomohou v tom, jak zvladnout

stres, kdyZz ma nékdo blizky schizofrenii. Vyznamnou

X

metodou je prenesenf odpoveédnosti

od vas na ostatnfi ¢leny rodiny.

MUze to prispét k posileni pocitu
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——
o
L
&’— '
‘ 9 /

\
|

sounalezitostia také postoji
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,jsme v tom viichni spole¢ng”, /

které mohou skutecné posilit
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3. Zvladani zamérené na smysl

Pokud jde o zvladani zaméreného na smysl, jeho
cflem je pomoci nam vidét stresujicf zivotni udalosti
z jiné perspektivy a vyvolat pozitivnf emoce. Tento
typ zvladani zahrnuje strategie, které umoznuijf
aktivné kontrolovat situaci a napInit kazdodennf
bézné Cinnosti vétsim smyslem. Jednou z téchto
strategif je snaha najit vyhody souvisejici se

stresujicf udalosti, ktera zménila nas Zivot.

Mezityto vyhody patrf prohloubeni moudrosti,
trpélivosti a kompetence, vétsi Ucta k zivotu, lepsi
pochopenitoho, co je ddlezité, nebo bezpecnéjsi
socialni vztahy. Abychom si téchto vyhod
skutecné vazili, musime si aktivné pripominat

jejich existencia to ¢asto na dennf bazi.

Dal3f strategif je prizplsobeni nasich cild
zménénym okolnostem. To znamena opustit
cile, které jiz nefungujf, a najit nové, hodnotné.
Posilenim pozitivnich emocilze zmirnit stres

z opusténi starych cild. Mozna potrebujete
prehodnotit poradf priorit. | kdyZ tento proces
byva stresujici, mlze ozivit pocit smysluplnostia

pomoci soustredit se na to, co je nejdllezitéjsi.

Pozitivni vyznam mUzete dat i béznym udalostem.
Napriklad uklid po ¢lovéku, na kterém vam

zaleZl, 1ze povaZovat za projev lasky. Pranf citit

se dobre ma velky vyznam pro udrzeni pocitu

dusevniho a fyzického zdraviv téZkych dobach.
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Lidé casto vzpominaji na tézka obdobfjako na
zdsadnf okamziky, které je podnitily k tomu, aby
se stali autentiCtéjsi verzi sebe sama. Za téchto
okolnostf hrajf klicovou roli pozitivnf emoce,
vedou lidi k tomu, aby konkrétni udalosti videli
v lepsim svétle, zachovali si energii pro zvladanf

a také nalézali smysl ve stresu a utrpen.

Vytvareni realistickych
ocekavani

Stejné jako u vseho, co zahrnuje dva extrémy, pravda
leZ{ nekde uprostred. V lécbé schizofrenie bylo
dosazeno znac¢ného pokroku a mnoha projevim
nemoci, kterych se obavate, lze predejit nebo
je mozné zmirnit jejich dopad. Soucasné je péce
0 osobu se schizofrenif naro¢nou zkusenosti pro
celou rodinu. Mit plan a pocit smysluplnosti,
a to jak pro vas, tak i pro osobu, o kterou
pecujete, dokdze vyznamné zlepsit priibéh
onemocnéni. Najdéte si o schizofrenii co

nejvice informaci.

5

Spolupracujte s ¢lovékem, o néjZz peclujete, abyste
zjistili, co vam nejlépe vyhovuje. Studie ukazuij,
7e nedostatek informaci o schizofrenii vede nejen
k negativnimu postoji k dusevnim porucham, ale také

k vyssimu poctu relapsg.

Nejlepsim zplsobem, jak zajistit péci, kterou vas blizky
potfebuje, je vypracovat realisticky stfednédoby plan
konkrétnich ocekavani pokud jde o vasi spolecnou
budoucnost a pribéh nemoci. Toho Ize dosahnout
tim, Ze se o schizofrenii dozvite co nejvice informaci
a budete informovani o vsech moznych preventivnich

opatrenich a moznostech Ié¢by.
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Vypracujte si akénf plan s jasnymi odpovédnostmi,
ktery vdm pomlze prekonat prekadzky a ziskat
v budoucnu véts kontrolu. Zamérte se na hledani
fesenf problém(, se kterymi se setkavate. Zabyvejte
se vsemi opatfenimi, kterd mohou odvratit nejhorsf
scénar a podpofit nejlepsi scénar. Ujistéte se, Ze jste
stanovili nejen své povinnosti, ale také povinnosti
osoby, o kterou pecujete. Tim posilite jeji davéru

a vyrazné zlepsite kvalitu jejiho zivota.

Musite také zvazit moznosti rehabilitace, financni
a pravni aspekty a dal$f prakticka opatreni, kterd
vam umozni mit jasnéjsi predstavu o budouci cesté.
O vsech téchto tématech najdete uzite¢né informace

v dalsich kapitoldch tohoto privodce.
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4. Terapeutické moznosti




PrestoZe v soucasné dobé nenf zndm Zadny zplsob Uplného vyléceni schizofrenie,
vyhlidky osob Zijicich s touto nemoci se NEUSTALE ZLEP;UJI’ U vétsiny
pacientd zahrnuje Ié¢ba schizofrenie kombinaci 1€kl a psychoterapie doplnénou o nacvik
socidlnich dovednosti, kteryjimpomahaznovuse zaclenit do spolecnosti. Béhemkrizovych
obdobi nebo epizod provazenych zavaznymi priznaky mdze nastat potreba hospitalizace

k zajisteni bezpecnosti, vhodné vyzivy, dostatecného spanku a zakladnf hygieny.

Schizofrenie vyzaduje CELOZIVOTNI LECBU z 1o | pres zmirnéni priznakd.

V mnoha pripadech se lé¢bou pacientli se schizofrenii zabyva terapeuticky tym, ktery vede
zkuseny psychiatr. Sou¢astf tymu mdze byt také psycholog, psychiatricka sestra, socialnf

pracovnik a osoba, kterd koordinuje péci.

Vzhledem ke sloZitosti onemocnéni a skutecnosti, ze kazdy clovék je jiny, neexistuje
zadna ,,UN'VERZALNI’ LE’éBA“ Je dllezité vénovat Cas posouzeni vsech
moznosti a vypracovat individudlné uzplsobeny lécebny plan, ktery bude vasemu
blizkému nejlépe vyhovovat. Cilem lécby je zmirnit priznaky, snizit pravdépodobnost

relapsu a zlepsit kvalitu Zivota.




Vyznam
zdravého zivotniho stylu

Existuje nékolik dlvodd, proc¢ je zdravy Zivotni styl
pro lidi se schizofrenif obzvlasté dllezity. Vést zdravy
a aktivni zivot je pro né naroc¢né kvl priznakdm, jako
je nedostatek energie nebo vedlejsi ucinky k0. Také
maji vétsi pravdépodobnost, Ze budou trpét radou
zdravotnich probléma, zejména srde¢nimichorobami,

mozkovou mrtvici, rakovinou nebo cukrovkou.

0/
Ve skute¢nosti vice nez 75 O ".lidi se

schizofrenifmarovnéz chronické télesné onemocnént.
To Ize pri¢ist nejen nezdravému Zivotnimu stylu, jako
je koureninebo Spatna strava, aleivedlejsim Gc¢inkdm

antipsychotickych lékd.

Koufen{ je zavaznym problémem, ktery se

e DOro a S 2 l’ /O
Se scnizo /, \% \% hall ||d|

bez této nemoci. Prestoze lidé se schizofrenif
Casto kourf v ramci samolécby, neexistujf
zadné védecké dlkazy o tom, Ze by kourenf
jejich priznaky zlepSovalo. Naopak k dispozici
je rada dlikaz( o skodlivych tcincich koureni na
celkovy zdravotnf stav. Proto je pro pacienty se
schizofrenii zasadni, aby s kourenim skoncili.
Dalsim zdvaznym problémem je pribyvani
na vaze. To mulze byt zplsobeno sedavym
zplsobemZivota priabsencizaméstnaniasklony
vést fyzicky méné aktivni Zivot, ale byva to také

vedlejsi tcinek antipsychotické medikace.
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Léky

Léky jsou zakladem Iécby schizofrenie.
Ackoli existuje nékolik riznych moznostf
a pristupl k Ié¢bé schizofrenie, medikace

je zakladni soucasti vsech z nich.

Bez Iékd se prakticky neobejde zaddna terapie

schizofrenie. Nejcastéji predepisovanymiléky

u schizofrenie jsou

ANTIPSYCHOTICKE
LEKY

\
Q

H



Typy lék

Jak si pamatujete z prvnfkapitoly tohoto privodce,
neurotransmiter dopamin hraje u schizofrenie
zasadniroli. Predpoklada se, Ze jedinci se
schizofrenif maji PRILIS NIZKE MNOZSTVI
DOPAMINU v oblastech mozku, které jsou
zodpovédné za pozornost a zpracovani informaci,
a PRILIS VYSOKE v oblastech zodpovédnych

za predstavivost a emoce. Antipsychotické Iéky

pisobitak, e KONTROLUJI mnozstvi dopaminu

.y

a dalsich prenasec v mozku. Tyto Iéky zmirriuji
psychotické priznaky a umoznuji osobg,

o kterou pecujete, Iépe fungovat a prizplsobit se.

Antipsychotika Ize zaradit do dvou skupin:

TYPICKA ANTIPSYCHOTIKA
(nazyvana také antipsychotika prvni generace)

Byla zavedena v 80. LETECH :o.sToLeTi

a umoznila mnoha lidem se schizofrenif opustit
nemocnici a vratit se ke svym rodinam a do
spolec¢nosti. Prestoze latky prvnf generace dokazaly
kontrolovat psychotické priznaky, zptsobovaly
rovnéz neprijemné vedlejsi Ucinky, které snizovaly
adherencik 1é¢bé. To podnitilo vyvoj novéjsich

latek, s nizsim rizikem nezadoucich Gcinkd.

ATYPICKA ANTIPSYCHOTIKA

(nazyvana také antipsychotika druhé generace)
Poprvé byla zavedena v 50. LETECH

20. STOLETI, majf odligny mechanismus ucinku

od antipsychotik prvni generace. Jsou lépe

snasena a maji potencial dosdhnout lepsich
dlouhodobych vysledkl. Atypickd antipsychotika
jsou ucinnéjsiv prevencirelapstiv 1é¢bé
negativnich a kognitivnich priznakd schizofrenie.
Néktera z novéjsich atypickych antipsychotik
objevenych v poslednich letech vykazuji velmi slibné

vysledky, pokud jde o lé¢bu negativnich priznakd.
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Obé skupiny zahrnuji mnoho réznych latek s riznou
ucinnosti, coz znamena, zZe ze Iék s nizkou ucinnosti
bude vyzadovat vyssi davku, aby se dosahlo stejného

ucinku jako u léku s vysokou Ucinnostf pri niZsf davce.

Antipsychotika jsou k dispozici v PERORALN'
(tablety)a INJEKCNI forme. Nejcastéji se

v dlouhodobé 1é¢beé pouzivaji peroralni l€éky, které
se uzivajf 1_3 KRAT denné. Nékterd
antipsychotika Ize podavat ve form& RYCHLE
PUSOBICICH INJEKCI, které jsou uzite¢né
zejména v naléhavych situacich. Existujf také
DLOUHODOBE PUSOBICI (tzv. depotni)
injekcnf antipsychotika, ktera predstavujf tc¢innou
alternativu pro osoby, které maji problém s

pravidelnym uzivanim peroralnf medikace.

Tyto injekce mohou byt podavany J EDNOU
ZA NEKOLIK TYDNU. oz

umoznuje stalejsi a dlouhodobéjsi tlevu od
priznakd, a jsou stejné ucinné pri potlacovani

priznakl jako peroralni medikace.

V pripadé akutnf PSYCHOTICKE
EPIZODY se medikamentdznilécba zahajuje

OKAMZITE. Nej¢astdji se podavaji antipsychotika
ve forme injekcf, jejichZ cilem je rychld, bezpecna

a U¢inna kontrola priznakd. Cilem této lé¢by je
vratit clovéka co nejdrive k normalnfimu fungovani.
To zahrnuje zklidnéni agitovaného, agresivniho
nebo rusivého pacienta, minimalizaci nebezpeci
pro sebe a ostatnf a dosazeni plynulého prechodu

zinjekci na dlouhodobou peroralnf1écbu.

ro PRVNI PSYCHOTICKE EPIZODE
se antipsychoticka lécba podava jako

UDRZOVACI LECBA po dobu nejméné

12_18 M ESIICO aby se

zabranilo dalsfm epizodam.

U osobv SCHIZOFRENIi V REMISI je
UDRZOVACI LECBA pokracuje po dobu nejméné

DVOU LET



u CHRONICKE SCHIZOFRENIE,

pokud jsou pritomny Uzkost a deprese a samotna
antipsychotika nedokazi adekvatné zmirnit priznaky,
se nekdy kombinuji s jinymi typy I€kd, jako jsou
LEKY PROTI UZKOSTI (ANXIOLYTIKA),
ANTIDEPRESIVA A STABILIZATORY
NALADY. V piipadé tzkosti a nespavosti se
nejcastsji pouzivajf BENZODIAZEPINY ¥,

jejich podavani se vsak doporucuje omezit jen

na kratkou dobu. V nékterych pripadech Ize
kombinovat réizné typy antipsychotik (napriklad

tablety a depotnfiinjekce), k lepsi kontrole priznaka.

Nékteré vedlejsf Uc¢inky antipsychotik se zvladaji

také pomocfjinych typliléka (viz nize).

Pri vybéru konkrétniho Iéku musf psychiatr, ktery

lé¢fjedince, o néhoz pecujete, zvazit radu faktora.

Patri mezi né priznaky, odpovéd na predchozf
léky a spoluprace prilécbé, pribéh a zavaznost
onemocnéni, Iékové interakce, nezadouci Ucinky,

davkovani a pritomnost dalsich onemocnént.

Je ddlezité mit na paméti, Ze kazdy clovék reaguje
na léky podavané prilécbé schizofrenie odlisné a
ze doba potrebna ke zvladnuti rdznych priznakd
mUze byt dlouhd. Zatimco pocity Uzkosti nebo
agresivity Ize zvldadnout v radu hodin, ujinych
priznakd, jako jsou halucinace

a bludy, mdze trvat i nékolik tydnd, nez se zlepsi.

o,
Priblizné v 1030 7 pifpadd dochazi pouze
k minimalnimu zlepseni priznakd i po vyzkousenf
dvou nebo vice rdznych antipsychotik.

O téchto osobach se rfk3, ze maj

SCHIZOFRENII REZISTENTNI NA LECBU..

Osetrujici Iékar mize u vaseho blizkého
vyzkouset rizné léky a rlizné davky, aby dosahl
zddouciho vysledku. Cilem je nastavit individualnf

lé¢bu, kterd udrzi priznaky pod kontrolou.
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Vedlejsi icinky

Vedlejsf Ucinky mohou byt disledkem uzZivani jak
typickych, tak atypickych antipsychotik, nicméné
u nékterych jedincl se nemusi vyskytnout vibec,

také jejich zavaznost se mlze u kazdého ¢lovéka lisit.

Néktera antipsychotika majf sedativni Ucinek, ktery
ZPOMALUJE MOZKOVOU AKTIVITU.
Tento efekt je ¢astejsi u antipsychotik prvni generace

a mlzZe byt zaménén za negativni priznaky, jako je
abulie, stazeni se a nedostatek motivace. Sedace mlze
byt pacientlim se schizofrenif, kteff se snazi znovu
zaclenit do spole¢nosti, zneprijemnovat zivot a maze

také narusovat jejich 1é¢bu.

Popisujijijako ZIVOT POD SKLENENYM
POKLOPEM, kdy nejsou schopni aktivné se
zapojit do Zivota. Osetrujicl1ékar vaseho blizkého,
mUze zmirnit sedativni i¢inky antipsychotik redukcf
davky, prechodem na jednorazovou davku pred

spanim nebo prevedenim na méné sedativni Iék.

Pomérné castym vedlejsim Uc¢inkem antipsychotik
je syndrom zvany akatizie, ktery je charakterizovan

stavem NEK|7|DU doprovazenym
NALEHAVYM NUCENIM

KPOHYBU.

V zavaznych pripadech pocitujf osoby vykazujici tento
syndrom neodolatelné
nutkanf pohybovat

se a narUstajici pocit
napéti, kdyz musf

zUstat v klidu. Akatizie

zpUsobuje zavaznou
tisen, kterd maze
vést az k sebevrazednym myslenkam. Syndrom
vyvolavajf predevsim antipsychotika prvni generace,
ale mohou jej zpUsobit i noveéjsiléky. Vyskytuje

se zejména v prvnich tydnech 1é¢by, ale pokud

se mu nevénuje pozornost, mize pretrvavat.

U typickych antipsychotik je rovnéz vyssi
pravdépodobnost vyskytu nezadoucich ucinkd,
které narusujf schopnost pohybu a redi. Patrf mezi
ne TRES, CHVENI, ZASKUBY SVALU

a SVALOVE KRECE. Mohou také zplisobit
intenzivni svalovou ztuhlost, nazyvanou dystonie.

A2 U 40 7 pacientd lécenych typickymi



,./,//&:-\ antipsychotiky se vyskytujf priznaky,

IR

w/

7\ Parkinsonové chorobé — tres,

které jsou velmi podobné

I a poruchy chiize. V&tsinu

ztuhlost, zpomalené pohyby

\ téchto priznakl Ize odstranit
snizenfim davky nebo je
lze udrzZet pod kontrolou

dalsfmiléky, jako jsou antiparkinsonika.

Jednim z charakteristickych vedlejsich ucinkd
typickych antipsychotik je stav zahrnujici
MIMOVOLNI, TRHAVE POHYBY
KONCETIN, JAZYKA A RTU, které
nelze kontrolovat. Tento stav se nazyva tardivn{
dyskineze a obvykle se objevuje po nékolika
letech 1é¢by. Na rozdil od ostatnich pohybovych
poruch vyvolanych Iéky se tardivn{ dyskineze po

snizenf davky nebo prerusenflécby nezlepsi.

Atypickad antipsychotika mohou rovnéz zplsobovat
poruchy pohybu, ale jejich priznaky jsou zpravidla
mnohem méné zavazné. Je viak znamo, Ze zpUsobuiji

nezadouci U¢inky narusujici metabolismus, napr.

PRIBYVANI NA VAZE, ZVYSENY KREVNI

CUKR A CHOLESTEROL
A OSTEOPOROZU .

Z tohoto dlvodu se doporucuje pravidelné
vysetreni krve. Uprava stravy a cvicenf
a pripadné léky, mohou pomoci pfi

resenf téchto vedlejich ucinka.

Typicka i atypicka antipsychotika mohou
zpUsobovat ospalost, nardst télesné hmotnosti,
rozmazané vidéni, zacpu, ztratu chutina

sex a sucho v dutiné dstni. Nékteré z téchto
nezadoucich U¢inkl, napriklad rozmazané
vidéni, se mohou ¢asem samy zlepsit. Jinym

Ize obvykle Celit snizenfm davky, prechodem

na jiné antipsychotikum nebo podanim

specifického Iéku pro konkrétni vedlejsi tcinek.

Jako pecovatel mlzete udélat nékolik véci,

abyste sniZili negativni dopad nékterych z téchto
vedlejsich Ucinkd, zejména v mirnych nebo stredné
zdvaznych pripadech. Svému blizkému mizete
pomoci zabranit v pribirani na vaze tim, Ze zajistite,
aby se zdravé stravoval, vyhybal se vysoce
kalorickym potravinam a sladkostem a cvicil.
Svalovou ztuhlost mdZe zmirnit cviceni, konkrétné

protahovanfa izometrické cviky. Rovnéz u akatizie

mUze byt prinosné cvic¢enfa aktivni Zivotni styl.
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Vyznam dodrzovanilé¢ebného rezimu

,,,,,,

//////

pravidelného rozvrhu snadné, dodrzovanf1écby
byva obvykle jednim z nejvétsich problému pri
dlouhodobé [é¢bé schizofrenie. Studie ukazuiji, ze
50—75%lidf se schizofrenif uziva 1éky nepravidelng
a vice nez 407 z nich je b&hem prvnich deviti

mésicll lécby prestane uzivat Uplné.

Dodrzovanilécebného rezimu je obzvlasté

dtlezité, nebot antipsychotika jsou UCINNA
POUZE V PRIPADE, ZE JSOU UZIVANA
PRAVIDELNE A STALE. Pokud se pravideln&
neuzivaji, jejich hladina v krvi kolisa a ¢c¢innost se
snizuje. Vice informaci o compliance a o tom, co
mUZete udélat pro to, aby vas blizky dodrzoval

lé¢bu, najdete v kapitole 6 tohoto prlivodce.




Obavy, které miizete mit
ohledné lékd

Osoby se schizofrenifijejich rodiny se ¢asto obavajf
antipsychotické medikace pouzivané k jeji [é¢bé.
Kromé obav z vedlejsich Gcink( se obavaji rovnéz
mozného rizika vzniku zavislosti. Antipsychotické léky
neprivadeji jedince ,do rause” a nejsou navykové.
Kromé toho, NEVEDOU KE VZNIKU
ZAVISLOSTI.

A dalsi mylnou predstavou o antipsychotické medikaci
je, ze ovladad mysl ¢lovéka a pdsobfjako ,,chemicka
svéracf kazajka”. Yhodné uzivaniantipsychotik
nevede k tomu, Ze by ¢lovék nemél svobodnou vili

nebo ze by se jedinci, kter{je uzivaji, ,odrovnali”.

Vzhledem k vedlejsim ucinkdm mohou byt
pacienti se schizofrenif malo ochotni dodrzovat
uzivani medikace. Kromé toho se nékterflidé
domnivaji, Ze antipsychotika nejsou prospésna,
a po pocatecnim zlepSenf chtéji jejich uzivani
ukon¢it. NAHLEMU VYSAZENI JE
TREBA SE STRIKTNE VYHNOUT,
jelikoz muze vést k navratu psychotickych

priznakl. Je nezbytné snizovat davku pomalu.

Vzdy se poradte s Iékarskym tymem vaseho
blizkého o prinosu a vedlejsich Gcincich
predepsanych Iéka. Je DULEZITE
POSOUDIT, KOLIK VEDLEJSICH
UCINKU JE PRIJATELNYCH, abyste
se ujistili, Ze osoba, o kterou pecujete, byla
uchranéna od relapsu, aniz by to ohrozilo

jej dodrzovanilécebného rezimu.

Télesné cviceni

Je dobre znamo, ze fyzické cviceni mé radu
pozitivnich U¢inkl na srdce, plice, svaly a klouby,
metabolismus a imunitni systém. Zvysuje také
produkci “chemickych latek stéstf” v mozku, coz

zlepSuje nasi naladu a celkovy pocit pohody.

cicenima nekolk POZITIVNICH

ry w [e]
UCI N KU na télesné zdravi lidi se schizofreni.

M0ze snizit vahovy prirQstek a riziko srde¢nich
onemocnénfa diabetu. DokaZe také redukovat
riziko osteopordzy, coz je dalsf mozny vedlejsi
Uc¢inek antipsychotické medikace. Kromé zlepsent
celkové Urovné kondice pomaha cvicenfiudrzovat
nizky krevni tlak. Dostatek pohybu, zejména na

Cerstvém vzduchu, navic zlepsuje spanek.
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To je obzvlaste dalezité, nebot schizofrenie

je Casto spojena s problémy se spankem.

Dulezit&jsije v3ak to, Ze cviceni ma vyznamny

prinos pro psychickou pohodu lidi se schizofrenif.

Studie prokazaly, Ze cvi¢enfvyrazné zmirnuje
negativn{ priznaky, zejména socialnf staZzenf, letargii,
apatii a kognitivni priznaky, jako je Spatna pamét

a mysleni. Vice pohybu pomaha sniZovat stres

a zlepsuje naladu, motivaci a sebevédomi. Snizuje
rovnéz depresia Uzkost a zaroven zvysuje energii.
Kromeé toho je to vynikajici zplsob socializace,

a tojak pro vas, tak pro vaseho blizkého.

Existuje mnoho raznych druh@ cviceni, které
mUze vas blizky provozovat, véetné béhu, chize,
plavani, posilovaniatd. Kazdé z nich ma jiny
prinos: napriklad plavani zlepsuje vytrvalost,

zatimco posilovantje lepsi pro pevnost kosti.

Bylo také prokazano, ze sporty, které zlepsujf
aerobnf schopnosti, jako jsou bojova umeénti,

joga nebo tanec, zmirnujf priznaky a pridruzena
onemocnénf u schizofrenie. Doporucené mnozstv{
pohybu u zavaznych dusevnich onemocnéntje
90-150 minut tydné fyzické aktivity stredni az
silné intenzity. Ddlezité je provadét takové druhy
télesného cvicent, které prindseji radost vasim
blizkym, protoze je vyssi pravdépodobnost, ze

v ném budou pokracovat. Dllezité je také mit

na miru sestaveny cvicebni plan, ktery zohlednuje

potfeby vaseho blizkého a je pravidelné revidovan.

Ze vsech terapeutickych moznosti uvedenych v
této kapitole je cviceni tou, do které se mizete
vy sami zapojit nejvice. Mnoho typl cvicenf

Ize provadét doma a vy mlzete velkou mérou
prispét k nalezenf nejlepsiho cvicebnfho rezimu

pro své blizké a pomocijim udrzet si motivaci.



Psychoterapie ¥

Cilem psychoterapie neboli obecné psychologicke

lécby je pomoci osobam se schizofrenif

POROZUMET SVYM
PRiZNAKUM A PROZIT SvUJ

r r

ZIVOT S MENSI ZATEZI.

Psychologicka [é¢ba dokaze jedinclim se schizofrenif
pomoci zvladat pozitivn{ priznaky, jako jsou
halucinace nebo bludy. Kromé toho mdze pomoci

zmirnit nékolik negativnich priznakd,

jako je apatie ® nebo anhedonie ¥.
Psychologicka Ié¢ba je nejucinnéjsi, pokud se

provadfv kombinaci s antipsychotickymi Iéky.

Kognitivné-behavioralni
terapie (KBT)

KBT neboli kognitivné-behavioralni terapie je
nejcastéji doporucovanou formou psychoterapie,
jez se pouziva k1é¢bé schizofrenie. Vychazf

z myslenky, Ze nase emoce jsou zplsobeny nasimi
myslenkami. KBT je pristup zaméreny na resenf

problém, ktery ucflidi se schizofreni,

JAK ZVLADAT
OBTIiZNE SITUACE.

Tim, Ze pomaha identifikovat a zménit
negativni myslenky a chovanf, umoznuje KBT
vyporadat se s priznaky jako jsou bludy
nebo slysenfhlas(, a se socialnf Uzkosti

a depresf.
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KBT funguje tak, Ze ucijedince, jak
zmeénit presvédceninebo chovani. které

jsou pricinou negativnich emoci.

Terapie se skldda ze dvou hlavnich prvka:

KOGNITIVNI SLOZKA, kters pomahs

jedinci upravit jeho myslenkovy proces pri hodnocenf

situacea BEHAVIORALNI SLOZKA

kterd pomaha jedinci kontrolovat zpUsob, jakym na

situaci reaguje. Sezenfv ramci KBT obvykle trvajf

50 MIN UT tydné v prabéhu 3 az 6
MESicU, nekdy 12 MESICU nevo dte

Béhem sezeni se osoba, o kterou pecujete,

pod vedenim terapeuta udi, jaky vliv na ni majf
jejl myslenky, pocity a chovani.

S kone¢nym cilem odstranit nezadoucf pocity je
terapeut ucitaké strategie jak zménit negativni
myslenky a jak na né Iépe reagovat. Dale se
jedinci uci zpdsobdm, jak posoudit, zda se
jejich myslenky a vjemy zakladaji na realité,

a také jak zvladat doprovodné symptomy.

KBT pomaha lidem zjistit, jak je jejich rozhodovaci
mechanismus ovlivnén myslenkami, které chovajf

0 sobé a o okolnim svété. Vzhledem k tomu,

Ze takovéto vhledy nejsou u lidi se schizofrenif
¢asto pritomny, m@ze jim KBT pomoci ziskat

vétsi kontrolu nad emocemi a chovanim.

Dalsi dllezitou soucasti KBT je psychoedukace.
Béhem téchto psychoterapeutickych intervenci
je vas blizky informovan o nemoci a jeji 1é¢bé.
Cilem je podpofit porozuméni nemoci a jejf
sebezodpovédné zvladani. Toho se dosahuje
empatickym vedenfm prostrednictvim informacf
a spolecnym uvazovanim. Vas blizky se mlze
naucit, jak prevzit kontrolu nad zivotem

ajak zft s nemoci.

Aby se s nemoci dokazal co nejlépe vyrovnat,
musf ziskat zakladni porozuméni podstaty svého
onemocnénia moznosti 1é¢by, které jsou

v soucasné dobé k dispozici. Musi se také naucit

vlas detekovat relapsy a umét proti nim zakrodit.



Kombinaci KBT a podévanych Iékl jsou lidé

se schizofrenif nakonec schopniidentifikovat

které vedou k psychotickym epizodam,

a naucit se, jak je omezit nebo zastavit.

spoustéci faktory,

"0d té doby, co moje dcera zahdjila
psychoterapii, citim, Ze uz se svymi priznaky tak tézce
nebojuje. Na jedné strané ji to pomohlo ziskat vysvétleni
pro hlasy, které slysi, a na druhé strané se uci vypordadat se s

témito priznaky, které se ji dafi Iépe zvladat a distancovat se od nich.

Je to takova tleva védét, Ze je tu nékdo jiny nez ja, nékdo profesionalni, s
kym miiZe o svych problémech pravidelné mluvit. Nékdo, kdo zpochybriuje
jeji presvédceni, aniz by neustdle propukaly konflikty. Uci se také brat
do uvahy alternativni vysvétleni svych presvédceni. Myslim, Ze Ze se

uci nejen rozumét, ale také Iépe zvladat své emoce. Diky krizovému *

pldanu je lIépe pFipravena na dalsi krize a véas vi, co mize délat."

§ b

- B. K., matka mladé Zeny se schizofrenii

91

t

v

€ moznos

4. Terapeutick



ti

v

é moznos

4. Terapeutick

92

Rodinna terapie

Se schizofrenif Zije velké mnozstvi lidi. Prestoze
vétsina rodinnych prislusnikl obvykle rada poskytne
pomoc, péce 0 0sobu se schizofrenii mdZe byt pro
rodinu zahlcujici. Rodinna terapie je zplsobem

jak podporit rodinné prislusniky( pacienta se

schizofrenif, aby se s nemocf{1épe vyrovnali.

sejmciemie ZISKAT VSECHNY
CLENY RODINY KE VZAJEMNE
SPOLUPRACI

aby se zlepsila situace doty¢ného i celé rodi

Rodinna terapie se sklada z rady setkanf

~ ” o
vprabenu priblizne 6 MIESICU.
Setkani majfjasnou strukturu a odborné vedent.
Béhem téchto setkdni mlZete probirat informace
o schizofrenii, zkoumat, jak Ize podporit vaseho

blizkého, a rozhodovat se jak vyresit praktické

problémy, které prindsi priznaky schizofrenie.




Hlavnim prinosem rodinné terapie je, Ze nabizf Tento typ psychoedukace se v rodinné terapii

platformu pro uzdravenirodinné dynamiky, ukazal jako velmi tcinny. Kromé toho se
kterad vznikla v dlsledku nemoci. Sezenfjsou také ukazalo, ze rodinné intervence u psychozy
prileZitosti pro sbérinformaci snizuji pocet relapsd, délku hospitalizace, =
[ 77]
0 schizofrenii, spolecné zvladani problému psychotické priznaky a zlepsujf funkénost. g
Lo o “: v L N
a hledani zplsobd, jak zlepsit vyjadiovani g
a uspokojovan{ potreb zuc¢astnénych. g
2
]
-
[«*]
Q.
©
@
=
<

wZpocatku jsme byli ohledné rodinné £

terapie dost skepticti... Ale ¢im déle jsme sedéli

-5

s terapeutem, tim vice jsme byli schopni vyuZit téchto
prileZitosti k diskusi o nasi pospolitosti, o tom, jak se citime,
a co potifebujeme jako rodina. A samoziejmé jsme mluvili
o synové nemoci. Hodné jsme se naudili, jak mizeme
v klidu o tom v rodiné mluvit , nebo co chce,

abychom délali v pripadé relapsu.*

- Pani F. M., matka mladého muze se schizofrenii g
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Socialni dovednosti

Nacvik socidlnich dovednostf vyuziva behaviorainf

terapii, aby naucil lidi se schizofrenif

JAK LEPE

KOMUNIKOVAT
SVE EMOCE.

oy

To je dilezité zejména tehdy, jestlize maji
potize s vyjadrovanim svych emoci nebo

se zhorsenymi socidlnimiinterakcemi.

Tento typ tréninku se zaméruje na nékolik aspektd
vztahu ¢lovéka k ostatnim lidem,

od pouzivani o¢niho kontaktu a gest az po




zvladani negativnich emoci. To jim umoznuje ZVYg UJI’ KVALITU

[épe se orientovat ve vztazich a sniZuje jejich

4
tisen a potfZe ve vztazich s prateli, rodinnymi ZIVOTA lidi se schizofrenif

prislusniky nebo spolupracovniky. Kromé zlepsenf

a snizuji pocet relaps(. k7

sociadlnich dovednosti tyto programy také g

N

(=}

£

‘D

i~

(+]

=

-

[«*]

Q.

©

@

=

. <t

,,Kviili psychéze je nds syn v prdci stdle o g
odtazitéjsi a nejistéjsSi a to dokonce i se svymi
starymi prateli. V této skupiné socidlnich ¢
dovednosti md nejen vice kontaktd s vrstevniky,
ale mize si také procvicit, jak kontaktovat _
ostatni, jak vyjadrit své potfeby odpovidajicim Y
zplisobem, a co je pro néj nejdilezitéjsi, jak
@
rici 'ne', kdyz je néceho prilis mnoho.“

v Ly
- Pan P.°F., otec mladého muze se schizofrenii %
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Elektrokonvulzivni Iécba

Prestoze je elektrokonvulzivniterapie (EKT)
znama jiz dlouhou dobu, je stale obklopena myty
a nedorozumeénimi. Casto je povazovana

za metodu ,,posledni zachrany”, kterd pacientovi
zpUsobuje velkou bolest. To Ize ¢astecné

pri¢ist tomu, jak byla nespravné zobrazovana

ve filmech a televiznich poradech.

ekTje viastne BEZPECNA
A UCINNA METODA

kterd spociva ve vyslani malého elektrického

Soku do mozku. Provadi se tak, Ze se na pokozku .
hlavy umisti elektrody a po velmi kratkou dobu se
pres né poustf elektricky proud, zatimco je ¢lovék

v celkové anestezii. Proud zplsobuje kratké,
kontrolované mozkové zachvaty. Lécba EKT obvykle

zahrnuje 2_3 aplikace tydné po dobu nékolika

tydnts. postupne EKT ZLEPSUJE
NALADU A MYSLEN!I.

Rozhodnutf o pouZzitf EKT vZdy dodrzuje
etické principy a vyzaduje podepsany

informovany souhlas pacienta.

EKT se tradicné pouziva k 1é¢bé tézké deprese nebo

bipolarni poruchy, ale nékdy se pouzivaiklécbé
priznakl schizofrenie, jako jsou bludy, halucinace nebo
dezorganizované mysleni. Obvykle se pouziva

v kritickych pripadech, kdy Iéky jiz nejsou Gi¢inné,

nebo pokud lé¢bu schizofrenie komplikuje téZka
deprese. Vtomto ohledu je EKT mnohdy Zivot

zachranujfci zasah.



Arteterapie

Arteterapie, druh psychoterapie zaméreny

na podporu lidi, kterf prozivaji tisen,

vyuzivéd uméni jako hlavni vyjadrovaci

a komunikaéni metodu uméni.

K arteterapii patfirdzné metody vcetné

hudby, vytvarného uméni, pohybu a tance,
dramatické a divadelni uméni a psani.

Casto se v 16¢bé pouzivé vice neZ jeden typ
metody. Arteterapie je navrzena tak, aby
USNADNILA KREATIVNI VYJADRENI.
Spoluprace s arteterapeutem, at’ uz individualn,
nebo v malych skupindch, maze nabidnout

nové pojatou zkusenost se schizofrenif a také
podporit rozvoj alternativnich zp@sobd,

jak navazat vztah s ostatnimijedinci. Jelikoz lidé
se schizofrenif majf tendenci socidlné se stahovat,
arteterapie jim usnadniuje zapojit se, pokud se

prima verbalnfinterakce stava obtiZznou.

Arteterapie pomaha lidem se schizofrenif vyjadrit,
co citf, zejména v pripadech, kdy je pro né zahlcujicf
0 vécech mluvit nebo ve chvili kdy pocitujf odcizenf
od svych pocitd. Kromé toho mze pomoci
vyrovnat se s traumatickymi udalostmi z jejich
minulosti, které mohly hrat roli pfi vyvolanijejich

psychotickych zazitka. Cilem vyuziti arteterapie je

zvysit uroven kreativity, schopnosti
vyjadiovat emoce, komunikacnich dovednosti,
vhledu a schopnosti navazovat vztahy

se sebou samym nebo s ostatnimi.

Arteterapie umozniuje jednotlivclim sdélit

a promitnout do uménf své prozitky, véetné

emocnich, kognitivnich a psychotickych, a zpracovat
je v mire, kterajim osobné vyhovuije. | kdyZ nenf
jasné, jak a proc arteterapie funguje, existujf studie,
které ukazuji, Ze lidem se schizofrenif pomaha
zvladat jejich psychdzu. Pomaha jim také lIépe
porozumeét priznaklm, jako jsou halucinace nebo
bludy. Kromé toho existuji dikazy, ze arteterapie
usnadriuje zotaveni, zejména u jedincl s negativnimi
priznaky. Terapeutii pacienti tedy povazujf

arteterapii za prfnosnou a smysluplnou intervenci.

97

é moznost

4. Terapeutick



é moznost

v

4. Terapeutick

98

Domadci zvirata a terapie
S pomoci zvirat
(animoterapie, zooterapie)

Je znamo, ze doméci zvirata maji na nas zivot pozitivni
vliv. Pomé&haji ndm zmirnit bolest, kdyz se potykame

s chronickymi zdravotnimi problémy, osamélostf

nebo depresi, a davaji ndm dlvod zménit zamérenti

na smysl Zivota. Diky tomu se jiz po staleti pouZivajf

v terapii. Zooterapie zahrnuje do [écebného planu

zv{rata jako emocionalnf podporu nebo jako sluzebnf

zvirata vycvicena k pomoci pri kazdodennich aktivitach.

Ackoli se nejvice pouzivaji psi, zooterapie mize

vyuzivat také koné, kocky, ptaky a dalsi zvirata.

Pozitivni vliv domacich mazli¢k byl zkouman také

u lidi se schizofrenif. Podle vysledkd jedné studie
pritomnost psa béhem terapeutickych sezenf zlepSuje
anhedonii, motivaci a zplsob, jakym Ucastnici vyuzivajf
volny ¢as. Schopnost socializace a zpUsob, jakym

Ucastnici vnimali sami sebe, se rovnéz zlepsily.

Dalsi studie popsaly zlepsenf tykajici se trf typl priznak

schizofrenie: pozitivnich, negativnich a kognitivnich.

VLASTNICTVIDOMACIHO
MAZLICKA MA RADU VYHOD

pro lidi s dlouhodobym dusevnim onemocnénim: domac{
zvifatajsou Casto povazovana za stejné dllezitd jako
¢lenové rodiny, jsou schopna poskytnout bezpecny

a davérny vztah. Dokézi také odvést pozornost od
tisnivych priznakl a rozrusujicich zazitkd a povzbudit
télesnou aktivitu. Domacf zvirata poskytujf itéchu

ve chvilich, kdy jsou vztahy s prateli

nebo rodinou omezené anebo obtizné.

Domacf zvirata rovnéz prispivaji k ruting, kterd poskytuje
emocionalnf a socidlnf podporu.

Tim, Ze se o né musi nékdo starat, poskytujf pocit kontroly,
ktery lidé se schizofrenif nenachazeji v jinych vztazich.
Navic domaci zvifata maji pozitivni vliv na stigmatizaci
spojenou s dusevnim onemocnénim, nebot’ svym

majiteldim poskytuji pocit, Ze jsou prijimani.



V dUsledku toho vlastnictvi domacich

zvirat a zooterapie pfispivajf

k psychosocialnirehabilitaci

t

a kvalité Zivota lidi se schizofrenif.
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Komunitni terapie

Terapeutické komunity jsou malé soudrzné
skupiny, v nichz silidé nacvicujf zakladnf Zivotnf
dovednosti s ostatnimilidmi a prostrednictvim
pomoci druhym ziskavaji pomoc sami pro sebe..
Terapeutické komunity byly pivodné zalozeny
pro rehabilitaci psychicky traumatizovanych
vojakll a Uspésné se pouzivajf prilécbé zavaznych
dusevnich onemocnént, jako je schizofrenie. Jejich
princip vychazi ze zodpovédnosti, spoluprace

a komunikace, ¢lenové bud ziji v komunité

jako rezidenti nebo se nékolikrat tydné ucastni
skupinovych sezenf. Cilem je poskytnout lidem

s dusevnim onemocnénim prostredi podobné
rodiné s nizkym stresem, kde se jim dostava trvalé
podpory a kde maji moznost zlepsit své socialnf
vztahy a nalézt smysl Zivota. Timto zplsobem

funguje samotna komunita jako nastroj terapie.

Progresivni svalova relaxace

Progresivni svalové relaxace (PSR) je technika
hluboké relaxace zaloZzend na opakovaném napinani
a uvolnovanijedné svalové skupiny za druhou,

synchronizovaném s dychanim. PSR se Uspésné

pouziva k UDRZENI KONTROLY NAD

STRESEM A UZKOSTI, ke zmirnéni nespavosti

a k minimalizaci nékterych typ0 chronické bolesti. Lze
ji také pouzit ke snizenf stresu a Uzkosti u pacientd se

schizofrenii, coz vede ke zvysenf subjektivni pohody.

Videohry

Videohry jsou v [é¢bé schizofrenie relativné
novou metodou. Ackolijsou ¢asto vnimany jako
podpora intelektualnilenosti nebo sedavého
zpUsobu Zivota, videohry ve skute¢nosti umozniujt
hrazom ROZVIJET SIROKOU SKALU
KOGNITIVNICH DOVEDNOSTI A
ZLEPSUJi MOZKOVOU PLASTICITU.

Je prokazano, ze videohry — zejména ty, které
obsahuji pohyb a télesné cviceni (tzv. exergames)
- zlepsujf kognitivni schopnosti a motivaci

mladych lidf s schizofrenif. Dokazi také zlepsit

jejich emodni stav, ndladu a socidlni dovednosti

a mohou se stat atraktivnf alternativou fyzické

aktivity. Vyzkumy navic ukazujf, ze hranim



videoher Ize jedince se schizofrenif naucit LEPE

OVLADAT VERBALNI HALUCINACE.

Telemedicina

Béhem pandemie se moznosti osobnf navstévy
lékare dramaticky sniZily. Zaroven vsak vyrazné
vzrostlo pouzivanf aplikaci pro videorozhovory
(videochat), které umoznily lidem vidét se

a komunikovat spolu pomoci chytrych telefont
nebo pocitact. Kromé toho, Ze tyto aplikace

umoznily lidem udrzovat kontakt a také détem

pokracovat ve vyuce prostrednictvim online vyuky,

umoznily i lehce nemocnym pacientlim hovorit se

svymi lékari a zfskat tak potrebnou péci

pri minimalizaci vystaveni se viru nebo kontaktu
s jinymi nemocnymi pacienty. Prestoze tato
technologie ma néktera prirozena omezenf
(tykajici se predevsim kvality vySetrent

a efektivity poskytovani zdravotni péce),
jsme svédky pocatku digitalnf transformace
vztahu mezilékarem a pacientem, ktera
pacientdm poskytuje zakladnf pristup ke
zdravotni péciv dobé velké celospolecenské
zdravotni krize a v dlouhodobém horizontu
pravdépodobné zméni zpdsob, jakym

komunikujeme se svym lékarem.
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Nalezeni spravné lécby

Pro ¢loveka se schizofrenii mize byt nalezenf

spravné |écby ¢asto docela sloZitou cestou.

Velkou ¢3ast této cesty tvorf

PROZKOUMAVANI A
OBJEVOVANI METOD  které vazemu

blizkému a jeho priznakdm vyhovuji nejlépe.

Béhem tohoto procesu je dilezité zlstat trpélivy.

| pres silnou touhu zbavit se svych priznaka,

kazdy ma svUlj vlastni zpdsob jak nalézt pro sebe
tu nejvhodnéjsf terapii. ACkoli se vam muze zdat,
Ze je tento proces zahlcuijici, existuje celd rada

zplsob(, které vdm ho mohou usnadnit.

Nejd@lezit&jg z nichje SDILET SVE
ZKUSENOSTI terapeutickym tymem.

Je dllezité, aby tym méljasnou predstavu

o priznacich, aby byl schopen vytvofit individualni

|éCebny plan, ktery je pro vaseho blizkého ucinny.
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Péle o0 osoby se schizofrenif je ndrocnd prace, kterd vyzaduje obrovské mnoZstvi Casu, energie a odhodlani.

Pomineme-li kazdodennf Usili, mdze péce také odkryt SI ROKOU SKALU EMOCI Neékteré z téchto

emocijsou pritomny od samého pocatku, nebot mnozi pecovatelé se v této roli ocitnou necekané a zvyknout si na ni

muze byt velmi stresuijici. Jiné emoce vyplouvaji na povrch az poté, co se péci vénujete delsi dobu.

Jako pecujici osoba prozivate jak POZ'TIVN I tak N EGATIVN' EMOCE Nékdy péce poskytuje

hluboky pocit naplnéni a spojenf spolu s pocity respektu, empatie, radosti a vdécnosti. Jindy mdze prindset pocity
viny, hnévu, studu, strachu, Uzkosti, osamélosti nebo zklamani. M{zete také pocitovat frustraci, netrpélivost,
nedostatek uznani, zarlivost, podradzdénost a citit se zahlceni. Mohou se objevit i protichtidné pocity, napriklad laska

a zast prozivané soucasné; tyto emoce se mohou vyskytovat v riznych podobach kazdy den.

Prozivani viech téchto emoci je VYCERPAVAJICI a pokud je nebudete peclivé sledovat, mohou vas

utahat. Mozna si myslite, ze vdm se to nestane, nebot osobu, o kterou pecujete, milujete. Po néjaké dobé se vsak
negativni emoce, které mame tendenci pohrbivat, objevi. V dlouhodobém horizontu si mohou vybrat dan i u téch

nejoddanéjsich pecovatell, a to jak fyzickou, tak emocionalni.

v v ,
Jak se tedy Ize vyhnout vyhoreni a pocitu zahlceni? Je ddlezité védét, ze je BEZNE prozivat siroké spektrum
emoci, v¢etné téch negativnich. Kazda vase emoce tykajici se péce, at’ uz pozitivni, nebo negativni, je naprosto
odlvodnénd a dlleZitd, kromé toho, Ze sije mlZete dovolit ajsou ocekavané. ProZivat vsechny tyto emoce znamena,
Ze jste lidskou bytosti. Nesnazte se jim vyhybat. Ignorovat své pocity a rikat si, Ze musite zdstat ,,silni” kvali svému
blizkému nebo kvli celé roding, nenf feseni. Vétsina psychologl se shoduje v tom, Ze vyhybat se svym pocitdm nenf

znamkou sfly; ve skutecnosti postavit se jim tvarf v tvar vyZzaduje vice odvahy, nez se jim vyhybat.



Vyrovnani se s emocemi je také ZDRAVEJSI Priznat si a vyjadrit své emoce posiluje vasi télesnou
i psychickou odolnost vidi stresu a infekcim. Naopak potla¢ovani emoci v sob& mdze oslabit vas imunitni systém
a vystavit vas vétsimu riziku onemocnéni, jako jsou srdecni choroby, rakovina nebo diabetes. Prehlizet své pocity,
a zejména jejich projevy, mize vést k porucham spanku, prejidani, zneuzivani navykovych latek, depresim

a Uzkostem.

SNAZTE SE POROZUMET SVYM EMOCIM A VYUZUTE JE KE
SVE,MU PROSPECH U Misto toho, abyste se emocim vyhybali, mdzete je vyuzit k tomu, abyste

se 0 sobé a své blizkém dozvédéli néco nového. Pokud si sami sobé dovolite proZivat pocity a uvédomite si, ze
vase pocity neovladaji vase jednani, negativni emoce bud polevi, nebo je dokazete Iépe zvladat. Z dlouhodobého

hlediska vam to umozni poskytovat blizkému clovéku lepsi péci, ale také vam to pomuze postarat se o sebe.

Jelikoz kazdd zkusenost s pecovanim je jina, neexistujf ZADNE ”SPRAVNE” NEBO

”S PATN E POCITY Abyste mohli poskytovat co nejlepsi pédi, je uzite¢né znat druhy pocitd, které se
mohou objevit, zplsoby jejich rozpoznani a strategie, jak se s nimi vyporadat. Nasledujicf strategie jsou zaméreny

na pomoc pri zvlddanf slozitych emoci, které mnoho pecujicich denné proziva.
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s i = Prozivani pozitivnich, uspokojivych pocitd

ma mnoho vyhod pro vas i pro vaseho blizkého,

=
-~ ,Nevdé&&né srdce neobjevuje Zadné

- nebot snizuje fyzické ucinky stresu a mdze prodlouzit

~ milosrdenstvi, ale vdé¢né srdce najde v kazdé

hedin® nejals nebeska pozahnant Zivot vas obou. Navic jsme ,naprogramovani“ tak,

~ _Henry Ward Beecher Ze péce o potreby druhych pomaha sniZzovat Uzkost.
. “ . ' Prohlubovani pozitivniho mlze zvysit kapacitu vasich
osobnich zdrojd, abyste se mohlilépe vyrovnat

s tézkostmi a vyzvami. Mlze z vas také udélat lepsiho

pecovatele a zlepsit vas vztah s clovékem,
Prestoze je péce vétsinou narocna <innost,

maze se také stat OBOHACUJ iCi
ZKUSENOSTI.

0 néjz pecujete.

Dovolit si prozivat pozitivni emoce neznamena
predstirat, Ze véci nejsou narocné nebo ze
nejste ve stresu. Neznamena to také predstirat,
Ze neprozivate negativni emoce, protoze ty
jsou normalini a opravnéné. Vedle negativnich
emoci vsak mlzete prozivatiemoce pozitivni,
atoipod velkym stresem. Pozitivni emoce

majf jedinecné vyhody, nezavislé na dopadech

negativnich emoci. Pokud si sami sobé dovolite

SOUSTREDIT SE NA SEBE,

i kdyby to mélo byt jen na par minut denné, budete
si moci uZivat pozitivni okamziky a nenechate

vsechny stranky svého Zivota ovladat pecovanim.




Jak se zamé¥it na pozitivni véci?

Osvojeni si dovednosti zamérenych na pozitivnf
emoce vam pomUze prozivat vice pozitivnich
emocf a sniZit Uzkost. Kazdodenni procvicovani
téchto dovednosti vas posune o velky kus

dopredu na naplnujici cesté pecovatele.

VSIMEJTESI
POZITIVNICH VECI.

Zaznamenavejte spiSe pozitivni véci
pritomné ve vasem zZivoté, nez abyste svoji

pozornost omezovalijen na ty negativni.

VYUZIVEJTE POZITIVNICH
UDALOSTI.

Vychutnavejte si své pozitivni pocity tim,
Ze se 0 né podélite s ostatnimi, zapisete sije

a pozdéji si udalost znovu pripomenete.

PROCVICUJTE SI
MINDFULNESS (VSIMAVOST).

Budte si védomi své pritomnosti a neberte ohled
na hodnoceni. Zaméreni se na pritomny okamzik
muzete zaclenit do nejzékladnéjsich kazdodennich

¢innosti, jako je ¢isténi zubl nebo myti nadobf.

UVEDOMTE SI
SVE SILNE STRANKY.

Jestlize si uvédomite, jakymi osobnimi zdroji
disponujete a jak je mlZzete ve svém Zivoté

vyuzit, vyrazné tim snizite pocit bezmoci.

STANOVTESI
DOSAZITELNE CILE.

Zvolte sinaroc¢né cile, ale ne prilis, jen

takové, které vam umozni dosdhnout

Uspéchu, aniz by vas to premohlo..
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Soucit

Soucit je schopnost ¢loveka citit icastné

obavy s utrpenim druhého clovéka, obvykle

doprovazena silnou touhou toto utrpenif zmirnit.

Ze vsech véci, které jako pecovatel délate,

e navazant SOUCITNEHO
VZTAHU s vasim blizkym pravdépodobné

vvvvvv

Soucit umoznuje lidem obmeékcit své srdce vUci
druhym a vést uprimnou komunikaci. Pokud

je péce provadéna se soucitem, budujete dlvéru
a vytvarite hlubsfa smysluplngjsi vztah. Pro vas to
mdze zménit celou pecovatelskou zkusenost

z naro¢né na obohacujici. Pro vaseho blizkého

to ma vyznamny pozitivni dopad

na kvalitu jeho Zivota.

Existuje mnoho zplsobu, jak mizete projevit soucit
s blizkym clovékem: drobnymi projevy laskavosti, tim,
Ze mu skutecné vénujete svlj ¢as, nebo tim, Ze za
nemocf vidite ¢lovéka. Nejdulezit&jsije vsak

a SKUTECN E naslouchat.



Respekt

Touha po Ucté a ddstojnosti patrf mezi nase

nejzakladnéjsilidské potreby. Nabidnout blizkému
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Cloveku pomoc pri udrzovani pocitu ddstojnosti

je dulezité, nicméné mulzete udélat mnoho

vic, abyste mu zajistili zaslouZenou Uctu.

RESPEKTUJTE JEJICH SOUKROMI.
Lidé se schizofrenif vétsinou sdili stejnou domacnost

jako jejich pecovatelé. To ma mnoho vyhod, ale mlze RESPEKTUJTE JEJICH
to také zvysovat jejich stres, pokud maji pocit, ze PRAVO NA VOLBU.

narusujete jejich soukromf, jste prehnané protektivni

s

v
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nebo se snazite ridit kazdou stranku jejich zivota. Dovolte svym blizkym, aby méli pocit kontroly

Kromeé fyzického soukromi byste méli respektovat nad svym Zivotem, napriklad tim, Ze si sami

také citové soukromi vyberou, co si obléknou nebo co budou jist.

a bez svolenfneprobirat
Pokud to povaZujete za uzitecné, zkuste

davérné informace
B el . . . . e
s ostatnimi lidmi. ‘ﬁ , nabfdnout vice moznosti. Jestlize jejich volbu

nepovazujete za dllezitou, snazte se pochopit
ddvody, pro¢ mize byt dllezitd pro né. Pokud

vam jejich volba pfipadd nebezpeclnd, zkuste je

povzbudit tim, Ze nabfdnete vice alternativ nebo

budete diskutovat o moZnych resenich.
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ZAPOJTE JE DO ROZHODOVANI
O JEJICH PECI.

Rozhodovani bez zapojeni blizké osoby maze
vést ktomu, Ze se dotycny bude citit vylouceny
a nedocenény. Ujistéte se, Ze jsou soucastf
diskusi, které se tykajf péce. Zvysite tak pocit,
Ze jsou ocenovani a maji nad situaci kontrolu,

a tim zlepsite u nich i dodrzovani lécby.

NASLOUCHEJTE JIM.

| kdyz maji potize s vyjadrovanim se, naslouchejte

jejich obavam, zeptejte se na jejich ndzor

a snazte se je zapojit do rozhovoru.

Pokud date svému blizkému najevo, Ze si jej vazite,
sniZite jeho stres a zvysite jeho komfort. Respekt
vam navic pomaha k vzajemnému porozumeénit,

Vv

usnadriuje lepsi komunikaci a buduje silngjsi vztah.



Vdécnost

MUZe byt tézké citit vdek, kdyz mate pocit,

ze kazdy den prinasi novy problém. Atoje v
poradku. Byt vdécny neznamena ignorovat, jak je
pécle narocna. Jde o to najit si kazdy den néco,

za co mizeme byt vdécni. Pokud se vam to podarf,
ziskate jinou perspektivu a utésujici myslenku,

ze vécinejsou porad spatné.

Vdécnost dokaze zazraky pri obnoveé vasi pohody
a ma mnoho vyhod pro vase dusevnfiitélesné
zdravi: snizuje stres, pomaha vam lépe spat a
posiluje vas imunitni systém. Vdéc<nost vam takeé
pomUze stat se optimisti¢t&jsimi a soustredit se

na to, co mate, misto na to, co neméate.

Casem se z vdé¢nosti stane zvyk, ktery zlep3uje
vas celkovy postoj. Nejlepsim zplsobem, jak si
tento navyk vypéstovat, je vést si denik vdécnosti.
Kazdy den si zapiste alespon jednu véc, za

kterou jste ten den vdédni. Vsimejte sijak malych,
tak velkych véci. Jestlize jste na dné nebo se

citite ve stresu, nahlédnéte do denfku, abyste

povzbudili svou naladu a zménili pohled na véc.
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Narocné pocity

Vycitky

Vina je pravdépodobné
NEJBEZNEJSi EMOCE,
kterou jako pecuijici osoba
mUZete prozivat. Vsichni
se cftime provinile, jestlize
udéldme néco 3patné. F &
PFi pécio ¢loveka se —
schizofrenif mlZe vina pramenit z rznych zdrojd.

Obvykle vsak souvisi s tim, Ze pe€ovatelé majf tendenci

obvinovat sami sebe, kdyZ se néco nepovede.

Pocit viny, ktery pecovatelé zazivajf, ma mnoho stranek:

e pocit viny, Ze to nedélajf dost
nebo Ze by to méli délat Iépe,

e pocit viny, ze netravi dostatek

¢asu s osobou, o kterou pecuji,
e pocitviny, Ze netravi dost ¢asu se svou rodinou,
* pocit viny, Ze se nestaraji sami o sebe,
e pocitviny, Ze je pro né prioritou vlastni pohoda,
e pocitviny, Ze se kvlli péci nesoustred( na pradi,

e pocitviny, Ze se starajf o svou kariéru,
kdyZ majfjiné, o néZ by se méli starat,

e pocitviny za to, ze svého blizkého
umistili do Ustavu nebo do domova
s pecovatelskou sluzbou,

e pocit viny za to, Ze neudélali toho dost,
aby nemoci predesli,

e pocitviny za to, ze si preji, aby toto vse zmizelo,

e pocit viny za vsechny negativni emoce,
které prozivaji.

Dlvodem, procjsou vycitky u peCovatel( tak casté,
je to, Ze jsou Casto zahlceni cetnymi myslenkami,
jako ,musim®, ,mél/a bych®, které si sami na sebe
nakladaji. Casto majf celkem jasnou predstavu

0 tom, jak by se méli chovat nebo jednat, a vycitaji si,
kdyZ se jim tak jednat nedarf. Ne vzdy je viak

tato predstava presna. V ddsledku toho se ¢asto
objevujf pocity viny, jestlize dojde k nesouladu

mezi kazdodennimirozhodnutimi a tim, jaka

by podle nich méla byt ,idealni“ volba.

At uz je zdroj vycitek jakykoli, pocit viny mlze

byt obzvlast destruktivni, pokud se obvirujete

z chyb, které jsou s nejvétsi pravdépodobnosti
domnélé, prehnané nebo Cisté lidské.

Jak se vyporadat
se s vyCitkami

Predevsim se naucte odpustit sami sobé.
NemU(Zete byt dokonali a nemUzete mit
vs$e neustale pod kontrolou.
| prinejlepsi vilijsou vas ¢as, schopnosti, energie
a zdroje omezené. Budte proto na sebe vlidni
a poskytnéte tu nejlepsi péci, jakou umite,
a zaroven si dovolte byt nedokonali.

Za druhé, snizte své naroky a stanovte si
redlné meze toho, ¢eho muizete dosahnout.
Misto toho, abyste si vycitali, Ze nedélate dost,
podivejte se na to z druhé strany a ocerite,
Ze kazdy den ménite Zivot clovéka,

0 n&jz pecujete. Pochopte a prijméete
své limity. V opacném pripadé riskujete,
ze budete Celit vyhorent.

Kdykoli se u vas objevi pocit viny, je dobré
se zeptat sami sebe, co jej mohlo vyvolat.
Zakorenéné ,mél/a bych”? Prehnané presvedcen(
o svych schopnostech? Predevsim si musite
uveédomit, Ze pocitu viny se nelze vyhnout,
a zvyknout sina to, Ze nedosahnete dokonalosti.



Stud

Stud Ize popsat jako
hrozny pocit zahanben, ( A

ktery v ¢lovéku vyvolava T ';(_
uvédoméni si vlastniho \\,‘ /] ( “‘ 33 f

nevhodného chovani \

nebo ¢ind. Stud je
obvykle vyvolan tim, //L \\
Ze jednani neodpovida

spolecenskym normam, a je podporovan
strachem ze socialniho vylouceni.

Ackolislova ,vina” a ,stud” ¢asto zaménujeme,
existuje mezi nimi zfetelny rozdil. Zatimco pocit
viny vyjadruje, jak se citite v souvislosti se svymi
¢iny, s tim, co jste udélali (nebo neudélali) druhému
¢lovéku, stud vyjadruje, jaké pocity mate sami vadi
sobé. Stud je bolestny pocit z toho, jak vypadate
pred ostatnimi, a nesouvisf s vasimi ciny.

Pocit viny, ktery jako pecujici osoba mlzete pocitovat,
pramen( ze stigmatu spojeného se schizofrenif, které
se projevuje jako kritika nebo nepratelstvi ze strany
lidf, kterfji nerozuméji. Zaroveri mdze byt vas stud
Ziven vasimi vlastnimi predsudky a nedostatecnymi
znalostmi o této nemoci. Rodice mladych dospélych
se schizofrenif ¢asto pocit'uji stud v domnéni, ze
nemoci mohli predejit, kdyby byli lepsimi rodici.

At uz je pficina jakakoli, stud vede k vyhybani se
aizolaci od pratel, rodiny a spole¢nosti obecné. Co je
vsakjesté horsi, stud vede také k vyhybani se [é¢bé:
rodiny lidf se schizofrenif se ¢asto zdrahajf vyhledat
pomocg, aby se necitily v pasti a v rozpacich.

Z dlouhodobého hlediska méa stud NEGATIVNI
VLIV NA KVALITU VASEHO ZIVOTA, zvy3uije riziko
deprese a Uzkosti. Takova nezddouci udalost
mUze mit negativni dopadinavas vztahs
osobou, o kterou pecujete. V nejhorsim pripadé

vytvarf neprijemné prostredi pro vas vztah, qE,
které jen zhorsuje priznaky vaseho blizkého. 8
=
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Jak zvladat stud v

[+F]

7]

Nejdllezitéjsim zplsobem, jak g

se mUzete vyporadat se studem c
zplsobenym stigmatem, je vzdélavat 3

sebe i ostatni. Poznavani nemoci a sirenf ‘S.
znalosti pomUzZe stigma sniZit a ma >

Ip]

pozitivni vliv na vas, osobu, o kterou
pecujete, i na lidi ve vasem okolf.

Pokud jde o stud, ktery m{izete pocitovat
jako rodi¢, musite se prestat obvinovat.
Teorie, které svalovaly vinu na rodice
kdyZ byl mlady dospély diagnostikovan
se schizofreni, , paralyzovaly mnoho
rodin pocity viny a studu, nicméné cas
ukazal, ze jsou falesné. Podle naseho
soucasného chapani nemocijste jako rodice
nemohli udélat nic, abyste ji zabranili.

Musite prijmout, Ze bez ohledu na vztah,
ktery s osobou, o niz pecujete mate,
nemUzete jeji chovani ovlivnit. To, co je
ve vasi moci, je prijmout tuto skutecnost
a byt k nim soucitny. Timto zplsobem
je mozné, abyste se studu zbavili.
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Hnév

Zlost je pravdépodobné
DRUHOU
NEJCASTEJSI
EMOCI, kterou

jako pecuijici osoba
prozivate. Existuje
mnoho situaci, které

mohou vést k pocitu hnévu:
e kdy?7 vidite, jak se vas blizky trapf,

e kdyz vidite, ze vas blizky
je iraciondlni nebo utocny,
e Kkdyz premyslite o budoucnosti,
které jste se vy ivas blizky museli vzdat,

e kdyz mate pocit, Ze jste uvéznéni
v necekané situaci,

e kdyz mate pocit, Ze nejste dostatecné
ocenéni za své kazdodenni pecovatelské Usil,

e KkdyZ mate pocit, Ze osoba,
o kterou pecujete, vasi pomoc neprijima.

Za téchto okolnosti nenf vzdy mozné udrzet
své emoce pod kontrolou. M(zete rikat véci,
které nemyslite vazné, nebo se prestat ovladat.
A prestoZe je vztek vzhledem k téZkostem
pecovatele prirozenou reakci, m@ze

mit negativni dopad na vas vztahs

pecovanou osobou ina vase zdravi.

Chronicky vztek a nepratelstvi majf za nasledek
vysoky krevnim tlak, srdecni choroby, poruchy
traviciho traktu a bolesti hlavy. Potlaeny vztek,

ktery se v pribéhu ¢asu hromadi, mize podporovat
deprese nebo Uzkosti, zatimco vybusny hnév

zaméreny na druhé narusuje vztahy a zplsobuje

trapeni. Zvladani hnévu pomaha nejen zlepsit osobnf

pohodu, ale také minimalizuje pravdépodobnost,
ze si zlost vybijete na blizké osobé.

Jak se vyrovnat se hnévem

Misto toho, abyste se hnévu vyhybali,
snazte se jej vyjadrit zdravéjsimi zplsoby.
Vyuzijte energii, kterou zlost prinasi,

a pokuste se ji nasmérovat k pozitivnim
zazitklm. Zeptejte se sami sebe, zda
existuje prakticky zpUsob jak vyresit to,
co vas rozciluje. Je mozny kompromis?
Pomohlo by vam k ziskanf pocitu kontroly
asertivnéjsijednani (tj. dirazné, spravedlivé
a empatické prosazovani svych nazora)?

Jestlize se ocitnete v situaci, kterd vas
Stve, zkuste si vzpomenout na lepsi casy.
Nékdy se absurdité situace zasmgéjete, coz
je zdravéjsi zpUsob, jak vypustit paru, nez
ztratit nervy. Dalsim zpGsobem, jak snizit

hnév, i kdyz obt{Zné&jsim, je pokusit se smiFit
se skutec¢nosti, ze se vas zivot zménil.

A co je nejdilezitéjsi, pokud néco reknete

nebo udélate, kdyz jste nastvani, odpustte
sami sobé . Poodstupte a zhluboka se

nadechnéte, abyste znovu ziskali koncentraci.

Najdéte si konstruktivni zplsoby, jak se
vyjadrovat, nebo si promluvte s nékym,
komu dlvérujete, o tom, co vas rozzlobilo.



Zatrpklost e \
Zatrpklost je pocit /_r,; HMH |
hotkosti, kdy? si @if 7o)
myslite, Ze se s vami ¢ /A

\\i Co) Ij

zachazi nespravedlivé. iy
V nékterych ohledech \‘__/"
se zatrpklost podoba /1 l
vzteku. Zatimco
v8ak vztekje je ndhla emoce, reakce, zatrpklost
je pocit horkosti, ktery zazivame, kdyZ nechame
vztek pretrvavat. Vztek je prirozeny, zast'je volba.

Byt zatrpkly je tedy volba ponechat si vztek. Je to

opakované prozivani zranujictho zazitku.

A zatimco vztek mdze byt nékdy pozitivni, nebot
vam dava sflu véci zménit, zatrpklost vam nedovolf

jit dal jen zranuje vas i blizkého ¢lovéka.

Stat se pecovatelem o jedince se schizofrenif ¢asto
znamena ocitnout se nahle v situaci, kterou jste si
nevybrali, a prevzit na sebe obrovsky Ukol, na ktery
nejste pripraveni. Za téchto okolnostije zcela bézné
citit se pesimisticky a nastvané. Vzhledem k velkému

mnoZstvi casu, ktery péci o svého blizkého vénujete,

JE POCHOPITELNE, ZE POCITUJETE
JAKO PECUJICi OSOBA ZATRPKLOST

—navzdory mnozstvilasky nebo péce, kterou
mu vénujete. MZe se napriklad stat, Ze se citite
zatrpkli vici celkové situaci, nemoci, konkrétnimu

chovani, nespolupracujicim ¢lentm rodiny

nebo pratellim, kterf vds moc nepodporuiji.
MUzZete také citit zatrpklost vici svému
blizkému, zejména pokud mu jeho negativni

priznaky branfv tom, aby s vami soucitil.

Jak se vyrovnat
se zatrpklosti

Zatrpklost ve skutecnosti vyzaduje spoustu
energie, kterou mlZete presmérovat
pozitivnim zplsobem, a najit tak svétlé
stranky. Jestlize citite zast vici svému
blizkému, uvédomte si, ze mnoho vasich
interakcije urcovano nemoci. Jeho/jejf
zjevny nedostatek motivace

a neochota komunikovat jsou priznaky
nemoci, kterou nemdze ovlivnit.

Dejte prdchod svym pocitlm a mluvte

o nich s prateli nebo cleny rodiny.

Budte proaktivnfv komunikaci se svym
blizkym a vsemi, kdo se na péci podilejf;
vyhybani se neprijemnym rozhovorim
jen prohlubuje vasi frustraci a zahorklost.
K prekonanf zaseknuté emo¢ni energie,
ktera obvykle zatrpklost provazi,

mdZete vyuzit také télesnou aktivitu.

Nejdllezitéjsi je, abyste se védomé rozhodli
vénovat ¢as svym vlastnim potrebam.
Pokud se 0 sebe nebudete starat,
zatrpklost nezmizi, ale bude

se dale hromadit.
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Strach a uzkost

Uzkost pfi pecovanije ¢asto dtsledkem toho, Ze
Celite nezndmému nebo citite, Ze ztracite kontrolu
a nevite, jakji znovu zfskat. V Zivoté ¢lovéka se
schizofrenif existuje mnoho véci, které mohou
vyvoldvat strach a Uzkost. MzZete mit strach z
toho, Ze se dopustite velkych chyb nebo budete
konfrontovani s problémy, o kterych nevite, jak je
resit. MGZete mit strach, Ze se vasemu blizkému
néco stane, kdyz nebudete po jeho boku. MlzZete se
také obavat, Ze vas blizky prijde o praci nebo Ze vy
prijdete o tu svou. Také to, Ze vidite svého blizkého
ve zménéném nebo nedobrém stavu, obvykle
vyvolava pocity stresu a zmatku. Jako pecovatel
mizete

, 0d potizi se spankem nebo potreby

od vseho utéct az po busenisrdce a nutkani k placi.

Jak se vyrovnat
se strachem a uzkosti

Nejucinnéjsim zplsobem, jak se
vyporadat se strachem pfi péci

0 osobu se schizofrenii, je edukovat se

a snazit se predem planovat. Promluvte si
se zdravotnickym tymem, ktery oSetruje
vaseho blizkého, a zjistéte,

co délat v konkrétnich situacich. Planujte
kazdou situaci nebo krizi, kterd mdze
nastat, a najdéte spravnou rovnovahu
mezi pripravenostfa pfehnanym
ochranitelstvim. Zamérte se na véci,
které jste schopni mit pod kontrolou,

a vytvorte si seznam nouzovych opatrenf
pro pripad, Ze nebudete nablizku.

Uzkost spojenou se stresem Ize sniZit
také tim, ze oslovite ostatni, kter( se
nachazeji v podobné situaci, napriklad

prostrednictvim podpdrné skupiny.

Je dllezité si zkost uvédomovat,

je to zplsob, jakym vam télo signalizuje
potenciadlni hrozbu. V pripadé, Ze citite
Uzkost, na chvili se zastavte, soustredte
se na svij dech a na chvili se odpoutejte

od toho, co se praveé déje.



Izolace a osameélost

Prestoze s pecujicf osobou travite spoustu
¢asu, MUZETE ZJISTIT, ZE SE CiTITE
OSAMELI. A ¢im déle jste pecujici osobou,
tim vyssije riziko, Ze se dostanete do izolace.
Jestlize si kromeé osoby, o niz pecujete
nemate cely den s kym popovidat,

je snadné ztratit smysl pro sebe sama.

Vztahy s prateli mohou trpét kvlli vasemu
narocnému programu nebo proto, Ze citi Ze mate
0 né mensi zajem. Mozna se zdrahate je oslovit

a travit s nimi ¢as, nebot’ se domnivéate,

ze vas zivot je jen 0 pécia nemate si o Cem povidat,
nebo Ze oni uz nechtéjf slySet o vasich problémech.
Pri péci o ¢lovéka se schizofrenii mize

vasiizolaci prohloubit také pocit,

Ze jste ztratili spolecnost svého blizkého.

Z dlouhodobého hlediska mdze mit pocit
osameélosti negativni dopady na vase zdravi.

Oslabuje vasi mentalni sflu a zvysuje nachylnost
ke sSkodlivym navykdm, jako je prejidani, kourenf
nebo zneuzivanf alkoholu. Socialnfizolace

je navic rizikovym faktorem demence.

Jak se vyrovnat
s izolaci a osamélosti

Klicem k tomu, abyste se vymanili

z izolace, je udrzovani zdravych vztah(,
vedle role pecovatele. Najdéte si zplsob,
jak jit ven a vénovat se i jinym vécem nez
pecovani. Najdéte si aktivity, jako jsou
sporty nebo konicky, které vam umozni
zapojit se mezi lidi, kterf vam poskytnou

pocit sounalezitosti a podpory.

Pokud je pro vas vyrazit si ven
problematické, mozZna by stalo za to
oslovit a pozvat staré pratele. Zvazte
moznost zapojit se do podpulrnych
skupin zabyvajicich se nemocivaseho
blizkého nebo obecné pecovatelstvim.
Pripadné mlzete najit spriznénost

s lidmi, kterf maji stejné zkusenostijako

vy v podpulrnych skupindch na internetu.
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Bezmocnost

Byt pecovatelem o osobu se schizofrenif vdm

PRINASI MNOHO SITUACI,

KDY C|’Tl' BEZMOC a to zejména ve chvilich,
kdy délate vsechno, co je ve vasich silach, abyste
pecujici osobé pomohli, ale nic se nelepsi. Kromé
vyzev, které s péci mate, mohou emoce, o nichz

jsme hovorili v této kapitole, vést k tomu, Ze se citite
bezmocnfa nedokazete pokracovat v roli pecovatele.
Pocit bezmocinegativné ovliviiuje vase emocnf
zdravi, vede k podrazdénosti,

pocitdm viny a pokud tento pocit

pretrvava, az k depresi.

Jak se vyrovnat
s bezmocnosti

Kdyz se citite bezmocni, poloZte
si nasledujici otazky:

J Mam nerealna ocekavani?
e Vimdostotom,

jak tento problém vyresit?
e  Mam dostatek spanku?

. Stardm se o sebe?

Je dllezité, abyste si uvédomili, Ze pokud
se snazfte co nejvice, jste svému blizkému
neocenitelné napomocni. Musite si také
¢asto pripominat, Ze jeho zdravotni stav
nemdzete vzdycky ovlivnit. Uvédomént
si svych limitl vdm umozni presné urdit,
co z toho jste schopni ovlivnit, a také
presmeérovat svou energii. Oslovte pratele
nebo rodinu a delegujte na né nekteré ze
svych pecovatelskych povinnosti. Dbejte
také na to, abyste méli dostatek spanku
a vyhradili si ¢as pro sebe. Trvald Unava
zvysuje vas stres a pocit bezmoci.

Kdyz resite slozity problém, jeho rozdélenf
na mensi, [épe zvlddnutelné dkoly vam
mUZe pomodi najit fesenfa vyhnout se

pocitu bezmoci. Tento obtizny pocit
muzZete zvladnout také tim, Ze se
0 nemoci dozvite co nejvice informaci

a budete ¢asto komunikovat s lékarskym

tymem, ktery vaseho blizkého [é¢f.



Deprese

Casto se stava, ze snaha pecovatele poskytnout
svému blizkému co nejlepsf pédije na ukorjeho
vlastnich télesnych a/nebo emocionalnich potreb.

Stres spojeny s péci, nejistota ohledné budoucnosti a

véechny VYSE UVEDENE NEGATIVNI
EMOCE SE VSAK MOHOU
PODEPSAT NA VASi DUSEVNI
POHODE A VEST K DEPRESI

A PORUCHAM NALADY

Studie ukazujf, Ze az polovina lidi pecuijicich
0 0soby se schizofrenif trpf depresemi, zejména

v pripadech, kdy je nemoc na lécbu rezistentn.

Lidé prozivaji depresirtiznymi zplsoby, nebot’
v prabéhu ¢asu se priznaky mohou ménit

. Pokud nasleduijicf priznaky pretrvavaji po
dobu deldf neZ dva po sobé€ jdouci tydny,

prevdépodobné se jedna o depresi:

e zména stravovacich navykd, kterd vede k
nezadoucimu narlstu nebo poklesu hmotnosti,

e zména spankového rezimu (nadmérny
nebo nedostatecny spanek),

e trvald dnava,

e ztrdta zdjmu o lidi a/nebo ¢innosti,
které byly drive prijemné

Castéjsi pocity hnévu a agitovanost,

pocit, Ze nejste dost dobry/a
nebo nedélate nic dobre,

sebevrazedné sklony nebo myslenky
na smrt ¢i pokus o sebevrazdu,

trvalé télesné priznaky, které neodpovidajf
na lé¢bu, napriklad zaZivaci problémy,

bolesti hlavy a chronicka bolest.

Jak zvladat depresi

Deprese je [écitelnd a méla by se brat
vazneé. V¢asné osetreni priznakd priznakd
mUze predejit rozvoji tézké deprese.
Pokud mate podezreni na pritomnost
deprese, poradte se se svym lékarem
nebo odbornikem na dusevni zdravi.
Kromé toho fyzicka aktivita a socialni
kontakty jsou vynikajicimi zplsoby,
jak se vyporadat se smutkem a depresf,
jelikoz dokazi zmirnit napéti,
zlepsit naladu, rozvijet socialni vztahy

a posilit energii.
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Jak rozpoznat
emocionalni dnavu?

Emocionalni inava je stav, kdy se citite
citové opotrebovani a vycerpani v ddsledku
stresu, ktery se v priibéhu péce nahromadil.
Emociondlni nava postihuje velkou &3st

pecujicich, a je jednim z priznakd vyhoreni.

Zpodcatku se priznaky emociondlni inavy prichazeji
a odchdzeji; mohou byt také pozvolné nebo se

navzdjem prekryvat.

Patri mezi né:

* nervozita nebo napéti,

e pocity frustrace, vzteku nebo viny,

e pocity zatrpklosti, netrpélivosti
a/nebo podrazdénosti,

e pocity smutku, beznadéje a izolace,

e zapomnétlivost, neschopnost soustredit
se a/nebo dudevni zpomaleni,

e ztrdta motivace; zména chuti k jidlu,

e 3Spatny nebo prerusovany spanek; buseni srdce,

e nardlstajici bolesti a zvysenfi krevniho tlaku.



Vase emoce
v rtznych fazich nemoci

Priznaky a pribéh nemoci u vaseho blizkého
mohou udavat tén rdznym typlm pocitd, se

kterymi se v rliznych fazich nemoci setkavate.

Prvni psychoticka epizoda
(prodromalni faze)

Prvnf epizoda schizofrenie je NA'ROCVNE
OBDOBI, KTERE VYZADUJE PRIJETI
A PRIZPUSOBENI se jak u pacientt

i ujejich rodin. Pro lidi, kterym byla prave
diagnostikovana schizofrenie, se jedna o osobnf
krizi spojenou se strachem, pocity viny, studem
a beznadéji. Pro rodinné prislusniky, kterf se

nahle ocitli v situaci, kterou si nevybrali, je to

obdobi SOKU, VYCITEK A STUDU.

Aktivni faze

V aktivnf (akutnf) fazi nemoci prevazuji pozitivnf
priznaky, jako jsou halucinace, bludy a bizarnf
chovani. Témér vsichni pacienti se schizofrenif
tyto priznaky nékdy zaziji. V nékterych pripadech
se vyskytuji pouze béhem relaps(. Témér v

poloviné pripadul jsou vsak pozitivni priznaky

prftomny bud po vétsinu ¢asu, nebo nepretrzite.

Pozitivni priznaky vaseho blizkého
MOHOU MIT NA VAS NEGATIVNI
DOPADY, zejména pokud si je neuvédomuii.

Mohou rikat véci, které nedavaji smysl, nebo

s
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jim odnimaji myslenky. Mohou také vidét véci
nebo slyset hlasy, které je dési. Tyto priznaky
mohou vést k verbalnfimu nebo bizarnimu chovanf
a tizit celou rodinu, coz vede k pocitdim napéti,
frustrace a Uzkosti. K nej¢astéjsim pocitiim

a myslenkam, které pecujicf osoby v tomto
obdobi zazivaj, patii STRACH, ZE SE
NECO STANE JEJICH MILOVANEMU
CLOVEKU, strach
z toho, Ze budou
vystaveni nasilf,
myslenka, Ze mohou
mit také nemoc,

nejistota a beznade;j.
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Rezidualni faze

Vrezidudlni fazi, kdy jsou psychotické symptomy
potlaceny, prevazujf negativni priznaky, jako je abulie
(nedostatek energie nebo cilevédomosti), alogie
(snfzend schopnost mluvit) nebo oplostély afekt
(snfzend schopnost vyjadrovat emoce),

a kognitivni{ priznaky, jako jsou problémy

s pozornosti, soustredénim a pamét.

V tomto obdobifje pro rodinu ¢lovéka se schizofrenif
JEDNIM Z NEJHORSICH PRIiZNAKU
ABULIE. Je velmi tézké vidét, Ze blizky nema zajem
ani o ty nejzakladnéjsi kazdodenni ¢innosti. Mnozf
rodinnf prislusnici se domnivajf, Ze osoba, o kterou
pecujf, je schopna abulii ovlivnit. Proto napriklad
povazujf neschopnost svého blizkého obléknout se
nebo jit na schlizku za lenost. Jak jsme o tom hovorili
v predchozich kapitolach, abulie je priznakem nemodi,

a proto ji vas blizky nedokaze primo ovlivnit.

Nejcastéjsimi pocity, které mlzete zazivat

v rezidualni fazi, jsou VZTEK, FRUSTRACE,
PODRAZDENOST, NETRPELIVOST,
OSAMELOST, NEDOSTATECNE

OCENENI A PRETIZENI.

AjelikoZ lidé se schizofrenif majf casto problémy
dokondit skolu nebo ziskat zaméstnani, je to také
obdobfintenzivnich obav o budoucnost vaseho
blizkého. V mnoha ohledech je rezidualni faze pro
Béhem psychdzy, i kdyZz jsou priznaky a udalosti
hrozive, s vasim blizkym néjak interagujete.

Po odeznéni psychdzy rodiny ¢asto ocekavaji,

Ze se vse vrati do normaly, a Cekaji, az se

jejich blizky vrati zpét. Misto toho v dlsledku
negativnich priznakd nasleduje obdobi s

mensim mnoZstvim emoci a interakcf vaseho
blizkého, coz vede k zatrpklostia pocitu, Ze

vase Usilijako pecovatele nenf oceriovano.

Ackoliv jsme hovorili predevsim o naro¢nych pocitech
spojenych s rznymifazemi nemoci, nezapominejte,
ze v kazdé fazi nemoci
[ze citit lasku, dctu

a empatii, coZ jsou
pocity, diky kterym je

vase péce naplnujici.




Emocné vypjaté chovani

Ve vsech fazich onemocnéni se mdzete

setkat se situacemi s vysokou emo¢&ni

Jawes kiere OTESTUJI

VASE PECOVATELSKE
SCHOPNOSTIAVZTAH S
VASI MILOVANOU OSOBOU

PROJEVY NEPRATELSTViI,
NASILi A AGRESIVITA.

Lidé se schizofrenif zpravidla nejsou agresivni ani
nasilni. V nékterych pripadech vsak mohou zavazné
priznaky onemocnéni, zneuzivani alkoholu nebo drog
nebo stres a frustrace zplsobené nemoci zplsobit,
Ze se vas blizky stane agresivnim nebo dokonce
nasilnym. Nasilf je také spojeno se zavaznéjsimi
priznaky, nizsim prfjmem rodiny a nezaméstnanosti.
Jindy mlze vas blizky projevovat nepratelstvi vici
vam nebo vas obviriovat ze vSeho mozného, od toho,
Ze jej omezujete, az po to, Ze vibec onemocnél.

V téchto situacich

JE NUTNE ZACHOVAT KLID

- PAMATUJTE, ZE TO, CO
VIDITE, NENi MILOVANA
OSOBA, ALE NEMOC.

Schizofrenie je pro né bolestnou cestou plnou

strachu, Uzkosti, ochromujicich priznakd,

stigmatizace a pocitem neustale se ménicireality.
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SEBEVRAZEDNE MYSLENKY.,

Priznaky schizofrenie, stres a deprese mohou

vést také k sebevrazednym myslenkam .

Tyto akutnf situace jsou hluboce vypjatym

a emocionalnim obdobim pro celou rodinu.

Pokud sivas blizky hodla ubliZit,

VICE INFORMACI o tom, co délat, naleznete
v KAPITOLE 6. TOHOTO PRUVODCE.

ODMITANI LECBY.

Lidé se schizofrenif ¢asto odmitaji 1éky nebo
jiné moznosti lé¢by. Byva to z nékolika davodd:
svoji nemoc si neuvédomuiji (anosognozie), citf
se |épe, nebo se naopak citi hire v ddsledku
vedlejsich G¢inkd 1ékd. Ze viech téchto dlvodU
mohou také odmitat hospitalizaci. Anosognozie

vede k velké frustraci celé rodiny, avsak vétsinou

se ¢asem zmirni. Nejlepsim resenim v téchto

situacich je POKUSIT SE POCHOPIT
PRICINU TAK, ZE SE NA SVET
PODIVATE OCIMA SVEHO
BLiZKEHO. Promluvte si se zdravotnickym
tymem, abyste nasli reSeni, kterd pomohou

vasemu blizkému dodrZovat lécbu.

LECBA VE SPECIALIZOVANEM
ZARIZENI.

Zavaznost onemocnéni vaseho blizkého mlze
vyzadovat dlouhodobou péci, ktera je dostupna
pouze ve specializovaném |écebném zarizenf.
Vyrovnat se se skutecnosti, Ze se 0 négjjiz
nedokazete postarat v domacim prostredf, byva

obzvlasté emodné narocné.

Prijméte toto rozhodnuti spolecné se
vsemi, kter{ se na péci o vasi blizkou

osobu podileji, a ujistéte se, Ze jste



JEDNALIV NEJLEPSIM
MOZNEM ZAJMU VASI
BLiZKE OSOBY, ALE
TAKE VASIi RODINY.

Zvladejte obtizné emoce

Ackolito m@ze znit divné, pecovatelé si

¢asto NEUVEDOMULJI, ZE JSOU
PECUJICIMI OSOBAMI. kdy? je

jejich ditéti, rodici nebo jinému ¢lenu rodiny
diagnostikovana schizofrenie, pomahajf, nebot’
to je spravné. Cim difve se sami identifikujete
jako pecovatel, tim drive budete schopni
rozpoznat a zvladnout horskou drahu emoci,
kterou je pecovatelstvi. Rozpoznate také emocnf
Unavu, kterou budete nevyhnutelné pocitovat,
a zacnete hledat zpUsoby, jakji zvladat.

Emoce, o nichz jsme v této kapitole hovorili, jsou
Casto varovnymi signaly vaseho téla; malymi
pripominkami, abyste jim vénovali pozornost

a mélina paméti,

.JSTE TAKE
DULEZITI.
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Tyto emoce mdze prozivat kazdy pecovatel.
Pokud sito priznate, pomdze vam to postarat

se 0 sebe a nereagovat na né negativne.

QE, Musfte si také uvédomit, Ze to, co nejvice
Q

g zpUsobuje vasi emocni Uinavu, nemzete
(-F} - . . S ,
— ovlivnit. Budte si vedomi vasich omezenia
=

D prenechte nebo delegujte nékteré povinnosti.
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Klicem k usp&sné pécije FLEXIBILITA
A PRIZPUSOBIVOST v priib&hu celd cesty.

Ahlavné nezapomente, ze TUTO PRACI
NEMUZE NIKDO DELAT SAM.
Najdéte sipomoc, a to i v nejranéjsich fazich
péce. Vyznamné to zvysi vasi pohodu a umoznf

vam to poskytovat tu nejlepsi péci, kterou

si pro svého blizkého predstavujete.
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Z{istarite pozitivni
a vyvorte si plan

vvvvvv

strach a Uzkost pri péci o ¢lovéka se schizofrenif,

« VYTVORIT SI PLAN. 7ento

plan by mél zahrnovat vase cile pro zotaveni,
kazdodennf ¢innosti pro vaseho blizkého, které
ho udrzuji v dobré fyzické i psychické kondici, véci,
na které si dat pozor, jako jsou spoustéce relapsu

nebo véasné varovné signaly, a take jak resit krizi.

Promluvte si s oSetrujicim lékarem vaseho blizkého,

o tom, jaky druh péce a dohledu potrebuje, jak
Casto ajak dlouho. Sestavte si seznam vsech pratel
a rodinnych prislusnikd, kterf vdm mohou pomodi,

a budte pripraveni plan prabézné upravovat.

Z0starite pozitivné naladéni pri kazdodennim
dodrzovani planu. Bude vas to motivovat pri
fesenf kazdodennich problém( a také véam to
da nadgji, pokud jde o vyvoj novych terapif,
které vaseho blizkého pribliZf k uzdravenf.
POZITIVNI MYSLENI vam poméze
zUstat otevi'eny novym moznostem, zvysi vasi

Uroveri energie a pomUze vam zabranit vyhoren.

Pozitivni pristup ovlivni rovnéz naladu vaseho
blizkého, zlepsivase vztahy

a usnadnijeho cestu k uzdraveni.

ZUSTAT POZITIVNi A VYTVORIT SI
PLAN, vede kjedné 7 nejdtilezitéjgich slozek pri
poskytovani té nejlepsi mozné péce vasim blizkym:

K POCITU KONTROLY.

oSy




Vytvoreni predvidatelného
prostredi a rutinnich postupt

Vytvorit si rutinu je nesmirné uzite¢né jak pro vas,
tak pro osobu, o kterou pecujete, jelikoz poskytuje
stabilitu a spolehlivost.

Diky stalé podpore a predvidatelnym rutinnim
postuplm oba vite, co mizete ocekavat a jak

v pripadé potreby vyhledat dalsf pomoc.

Dodrzovani rutinnich postupl v podstaté

znamend PRAVIDELNE PROVADENI
URCITYCH UKOLU.

U cloveka se schizofrenii, o kterého pecujete, mohou
rutinni postupy zahrnovat vse, co udéla v pribéhu
dne nebo tydne: kdy rano vstane, naji se, vezme si

Iéky, jde na schiizku, zaléva kytky nebo jde spat.

Ackoli se to mUze zdat monotdnni, tento typ

rutingy DOKAZE PRINEST VELKY
KOMFORT vagemu blizkému tim, Ze odstrafiuje
“ moznost neocekavanych udalosti. Kdyz jim

utikaji myslenky, maji plan, ke kterému se mohou
vratit, predem stanoveny sled udalostf, na

ktery se mohou vzdy spolehnout. Plan jim také
pomaha nezapomenout VZIT SI LEK A
DOSTATECNE SE VYSPAT. Ale coje
jeste delezitejs, MUZE POSKYTNOUT
INTIMNI PROSTREDI, které vytvati pevny
zaklad pro zotaveni. A pokud je jejich vlastni myslenf

zamlZené, je takovato intimita pozehnanim.
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Rutinnf postupy mohou takeé

POMOCI VASEMU BLIZKEMU
UDRZOVAT SI VECI POHROMADE, kdyz
stresujici Zivotnf udalosti vnasejf do jeho kazdodennfho
Zivota chaos. V dobé psani této knihy trva pandemie
COVIDU-1g ji# vice nez 18 MESIicUa zplisobuje
tiser nejen lidem s dusevnim onemocnénim, ale

témér vsem. Nepredvidatelnost téchto situacijen
podtrhuje vyznam rutinnich postupd pro udrzenf

télesného a dusevniho zdravi vaseho blizkého.

Chcete-li si vytvorit rutinni postup,

URCETE SI, KTERE UKOLY MUSITE
PRAVIDELNE PLNIT a zjistste,

s jakou frekvencije treba je provadét. Pouzivani
dennich, tydennich nebo mésicnich kontrolnich
seznam( vdm pomUze zapamatovat si, co a kdy
je treba udélat. Po sestaveni seznamu tkold
nezapomerite stanovit si priority a ujistéte se,

ze nejdllezitéjsi tkoly splnite jako prvni.

Spolecné se svym blizkym mazete VY TVORIT
PLAN a informovat ho o jeho vjhodach. Méjte véak na
paméti, ze se zpocatku mohou zdrdhat na tento rezim
pristoupit. To je v poradku. DEJTE JIM TROCHU
CASU a2 upozornéte je, 7e se mohou kdykoli piipojit.
Pozvanilze v pribéhu nékolika tydnd nékolikrat
zopakovat, aniz byste na né tlacili. | kdyz se vas blizky
do rutinniho postupu zpoc¢atku nezapoji, vy BYSTE
SE JEJ MELI DRiET, nebot’ vam to usnadni praci
a také oni snaze pochopfjeho

vyhody a pripojf se pozdéji.




Jak muzete
pomoci jako
pecovatel

V nasledujicich
kapitoldch je podrobné
popsano, jak mlzete
svému blizkému
pomoci zvladat
kazdodenn{ problemy
spojené se schizofrenif
a zajistit, aby nastoupil
na spravnou cestu

k zotaven.
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Poskytovani podpory
pri zajistovani zakladnich
kazdodennich potreb

Jednim z rysl schizofrenie je, Ze kazdodenni zivot
lidf se schizofrenif se mdze stat dezorganizovanym.
To znamena, Ze zakladnf ukony, jako je napriklad

péce o osobni hygienu nebo pranf pradla,

o

jsou bud zcela zanedbavany, nebo se stavaji

obsesi, ktera zabird veskery Cas jedince.

To se projevuje zejména v akutni fazi schizofrennf
epizody, nebot trvale Celit halucinacim a bluddm
spotrfebovava ohromné mnozstvi energie a clovek
nedokaze myslet na nic jiného. Pozdéji, v rezidualni
fazi, kdyZ se za¢nou obnovovat nékteré normaini
funkce, zacinaji byt kazdodenni tkoly opét dllezité.
v tomto obdobf JE TREBA OBNOVIT JEJICH
ZAKLADNI ZIVOTNi DOVEDNOSTI.

,,,,,,

Ukoly jako spravné uzivani lék, nakupovan,
varenf, uklid a hospodareni s penézi predstavujf

pro lidi se schizofrenif v této fazi problém.

Jednou z vasich povinnostf

JAKO PECOVATELE JE PACIENTUM
S TEMITO UKOLY POMAHAT.

Jak uvidite, mnohé z nich vyZadujf, abyste byli
organizovani. Pokud nejste pfirozené organizovany

¢lovek, Ize situto dovednost osvojit uc¢enim.

PREMYSLEJTE O PECI JAKO
O PROJEKTU: ¢im 1épe jste organizovani, tim

snadnéjijej dokoncite. Ve skutecnosti vse, co vam
mdze v projektu pomoci — dodrzovani terming,
organizace ¢asu, rozdélenf velkych ukold na mensf

atd. —vam pomaha i pri poskytovani péce.

Mezi zakladni kazdodenni potreby, pfi kterych vasi blizci

potrebuji vasi pomoc, patri:

dodrzovanf stanovené doby pro kazdodennf

rrrrrr

pravidelné mytf téla a vlasy, cisténf zubd
a strfhani nehtd,

pravidelnad vyména ldzkovin,

priprava vyzivnych jidel ajejich pravidelna konzumace,
pranf pradla a uklid,

nakup zakladnich potreb a vyrizovani pochtzek,
spravovani financi a dodrzovani rozpoctu,

jizda verejnou dopravou,

planovani schizek,

doprava na schizky.



Nékteré z téchto Ukold je tfeba provadét denng, Hiavnim cilem je VYTVORIT RUTINNI

jiné jednou tydné nebo jesté méné casto. Také je POSTUP A POMALU JE NAUCIT,
pravdépodobné, Ze je nebudete muset pokazdé aby tyto ukoly provadeéli oni sami.
délat misto svého blizkého vy sami. To, Ze potrebuiji g
pomoc, neznamena, ze jsou nemohouci nebo 'E
=
neschopni. Jde jen o to, ze kv{li nemocije pro né )
]
©
mnohem obtfZzné&jsf zlistat organizovany g
0
a povazovat zakladni tkoly za dllezité. g_-’
|
o
=
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o
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D
=
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Vytvorte si zdravé navyky

LIDE SE SCHIZOFRENII CELI
MNOHA PROBLEMUM SE
ZDRAVYM ZIVOTNIM STYLEM.
PRIZNAKY NEMOCI, ZEJMENA

NEGATIVNI PRIZNAKY, VEDOU
K TOMU, ZE ZAKLADNI

POTREBY, JAKO JE PRAVIDELNE
STRAVOVANI

PRESTAVAJI BYT DULEZITE. NEKTERE
ANTIPSYCHOTICKE LEKY

VEDOU K PRIBYVANI NA VAZE

A ZVYSUJI PRAVDEPODOBNOST

KARDIOVASKULARNICH ONEMOCNEN{

A DIABETU. HALUCINACE,

STRACH A PARANOIA MOHOU VEST
K NESPAVOSTI, ZATIMCO JINE LEKY

zZPUSOBUJI NADMERNOU OSPALOST
BEHEM DNE. NEGATIVNI{ PRIZNAKY,
JAKO JE APATIE NEBO ANHEDONIE
JSOU HLAVNIMI PREKAZKAMI V
DOSTATECNEM CVICENI, COZ VEDE

K SEDAVEMU ZPUSOBU ZIVOTA.

VSechny tyto
faktory maji
NEZADOUCI VLIV NA
TELESNE A DUSEVNI
ZDRAVI VASEHO
BLIZKEHO;
tudiz je nutné jim
vénovat pozornost hned
" od pot’é;c,ku |éeby.

\at i

b

T

Vb L
@ al"
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KONZUMACE
VYVAZENE STRAVY

V PRAVIDELNYCH INTERVALECH,
S DOSTATECNYM OBSAHEM
OVOCE A ZELENINY A
PRIMERENYM MNOZSTVIM
BILKOVINAVLAKNINYVPOTRAVE
ZAJISTI ZDRAVOU VYZIVU
A SNIZIi R1ZIKO SRDECNICH
ONEMOCNEN[ A CUKROVKY.



o

ZAJISTI, ZE VAS BLiZKY BUDE
MIT DOSTATECNY ODPOCINEK,

MINIMALIZUJE JEHO STRES
A UZKOST.

POKUD JSOU KVULI LEKOM
BEHEM DNE OSPALI,

PORADTE SE S LEKAREM.

O MOZNOSTI JEJICH UZiVAN[ VECER.

PROVADENI MINIMALNE
30MINUTOVEHO CVICEN{ DENNE

DOKAZE SNIZIT RIZIKO OBEZITY

A ZVYSIT HLADINU ENERGIE
VASEHO BL{ZKEHO.

U LIDI SE SCHIZOFRENII JE VYSSI
PRAVDEPODOBNOST VYSKYTU RADY
ZDRAVOTNICH PROBLEMU SPOJENYCH
SE SEDAVYM ZIVOTNIM STYLEM

A SKODLIVYMI UCINKY KOURENTH,
ALKOHOLU A DROG,

TYTO ZDRAVOTNI PROBLEMY
VYRAZNE zZVYSUJI
PRAVDEPODOBNOST NAKAZY
COVIDEM-19 A ZAVAZNEHO PRUBEHU
INFEKCE. VYTVORIT SI A UDRZET

ZDRAVE NAVYKY MUZE TOTO RIZIKO

V PODOBNYCH SITUACICH SNIZIT.
DALSI INFORMACE O TOM, JAKY VLIV
MA COVID-19 NA LIDI SE SCHIZOFRENI{
A JAK PANDEMIE COVIDU-19
OVLIVNILA LECBU SCHIZOFRENIE,
NAJDETE V KAPITOLE 8.

Vytvofeni rutinnich postupi

nesmirné pomaha pfi vytvareni
konkrétnich navyki a udrZovani
zdravého Zivotniho stylu. Stanovit
Cas kdy jist, kdy jit spat a kdy cvicit,
dava kazdému dni strukturu a plan,
. kterého by se mél &lové&k drzet.

Wb Ve
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Zachovani osobnich, socialnich
a pracovnich funkci
vaseho blizkého

Osobni fungovani

Schizofrenie je onemocnéni, které mdze u vaseho
blizkého ZPOCHYBNIT REALITU.
V dlsledku toho je pro né narocné dokoncit

kazdodennf tkoly, jasné premyslet,

N S =

' ZAMERIT SOUSTREDENi
AUDRZET POZORNOST,
PAMATOVAT SISCHUZKY,

SETKANINEBO ROVZPOMENOUT
SE NA MINULE ROZHOVORY,

UDRZET ADEKVATNI Je
UROVEN ENERGIE A MOTIVACI

K BEZNYM CINNOSTEM, \
PRIMERENA UROVEN NADEJE
AOPTIMISMU, ABY SE CLOVEK
MOHL VENOVAT NOVYM VECEM,

DOKAZAT SPRAVNE INTERPRETOVAT |

' SOCIALNI SIGNALY A VYRAZY TVARE,

| o VESTKONVERZACIVSOULADU ,
"‘ t S OCEKAVANIM DRUHYCH

|« KONTROLOVAT SVE
SOCIALNi CHOVANIPODLE
: || OCEKAVANIDRUHYCH,

| VYMANITSE ZE STAVU ":’;'_" i
| ¥SOCIALNi OSAMELOST!.

140

nalézt resenf problémd nebo rozhodovat se.

MUZE SE JIM ZDAT NEMOZNE UDRZET
SVE EMOCE POD KONTROLOU A JE
PRO NE OBTIiZNE KOMUNIKOVAT

s rodinou, prateli nebo jinymilidmi, napriklad

se zdravotnickym tymem.

Podle toho, jak silné se nemoc projevuje, mtze mit

vas blizky potize s dovednostmi, jako napr:

-OBTiZNOU CESTU k dbsazenispravnéhio
fungovani a spokojefiosti.

&5




Socialni fungovani

Jednim z charakteristickych aspektl schizofrenie

je SOCIALNI DYSFUNKCE & pro mnoho lidi

s touto poruchou je obtiZzné komunikovat s ostatnimi,

i kdyZ jsou jejich psychotické priznaky pod kontrolou.

Pro lidi se schizofrenii se tak nemoc

mUZe stat neustalym zapasem o to,

JAK SE ZARADIT
DO SPOLECNOSTI

V tomto ohledu jsou nejvice oslabujicimi priznaky

PARANOIA A BLUDY

Presvédcent, Ze se jim ostatni snazf ubliZit nebo
ze si 0 nich mysli Spatné véci, zplsobuje, Ze pro lidi
se schizofrenif je velmi obtiZzné vést dialog nebo

zachovat klid v jakékoli spolecenské situaci.

© o

Jednou z nejdulezitéjsich socialnich interakci

je samozrejmé navazaniromantického vztahu

s druhym clovékem. Lidé obecné usiluji o navazani
milostného vztahu a o zalozenfrodiny. Zavazné,
dlouhodobé onemocnéni, jako je schizofrenie,
véak s sebou prinaéi RADU URCITYCH

USKAL', kterd navazovani a udrzovani

blizkych vztahd znesnadnujl.
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Nejvyznamnéjsi z téchto uskalf

je POTREBA PRIZPUSOBIT SE NEMOCI,
kterd dokaze zpUsobit odcizenive vztahu v disledku
stigmatizace a sebestigmatizace.

Stigma schizofrenie vede k za¢arovanému

CYKLU SEBESTIGMATIZACE A
IZOLACE, poklesu v socialnim fungovani, coz
nasledné stigma posiluje . Sebestigmatizace
také sniZuje sebevédomi. Ve vysledku je velka
vétsina lidf se schizofrenif presvédcena o tom,
ze ostatni netouzi byt s partnerem, ktery ma
diagnostikovanou takovou nemoc. Schizofrenie

ma tedy za nasledek sniZenf vyhlidek na uzavren{

manzelstvi, zejména u muzl, a zvysené
riziko rozpadu manzelstvi, pokud jde o Zeny.

Milostné vztahy jsou také KOMPLIKOVANY
VNITRNIMI PREKAZKAMI které lidé se

schizofrenif popisuijf jako ztratu ¢asti sebe sama,

zmeénu v prozfvani emoci a problémy s prijetim
alternativnich ndzord. Popisuji rovnéz snizenou
ddvéru k druhym ik sobé samym, stejné jako k
vlastnim vzpominkam, pocitdm, vnimani a pranim.
Objevujf se také praktictéjsi problémy.
Schizofrenie (a nékterd antipsychotika)

mohou sniZit zajem o sex. Néktera antipsychotika

vedou k pribyvani na vaze, takZe osoba, ktera je



usiva, se citt NEATRAKTIVNI. pro lidi, ktefi

schizofrenif majijiz mnoho let, se mize byt prekazkou
v navazovania udrzovani vztahl také chudoba.
VSechny tyto potiZze mohou vést k presvéddenti, Ze
ldska a schizofrenie nejsou slucitelné. Bez ohledu na
chaos v mysli a pretrvavajici dopady psychotickych
z&7itk& ma vsak vétsina lidf se schizofrenif schopnost

komunikovat intimn{ pocity a nazory na lasku.

POTREBUJi MILOVAT

A BYT MILOVANL. silné tous/ po
smysluplnych vztazich, lasce a rodiné.
Jenomze nemoc jim nedovoluje, aby jejich

ja naplno projevilo svij potencial.
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| kdyZ to znamena hodné prace, tak pokud

se podarfudrzet nemoc vaseho blizkého pod
kontrolou, maze mit navazani milostného
vztahu s nékym, kdo ho prijima takového, jaky

je, obrovsky pozitivnf dopad na jeho Zivot.

Pracovni fungovani

Lidé se schizofrenif jsou znami tim, Ze v d@sledku

zhorsenych kognitivnich funkcf a negativnich

oifznakti maji NIZSI VYKONNOST
V PRACOVNICH UKOLECH.

Pokud nemoc nenf dostatecné kontrolovana léky,
dokaze vazné ovlivnit jak jejich FYZICKOU,
TAK | MENTALNi PRACOVNI
SCHOPNOST. Halucinace mohou znemoznit
fyzickou pracia mohou byt nebezpecné nejen

pro vaseho blizkého, ale i pro ostatnf na pracovisti.
Vetsina lidf se schizofrenif také zapolf

s DEZORGANIZOVANYM
MYSLENiM, RECi A CHOVANIM,
CoZ jsou priznaky, které velmi ztézujf

fungovaniv pracovnim prostredi.

Prvni priznaky schizofrenie se typicky objevuiji

ve véku, kdy jedinec navstévuje vyssia vysokou
skolu. Tato Zivotni etapa mdze byt poznamenana
psychotickou epizodou, ktera je prirozené
povazovana za ukoncenftoho, co mélo byt
Uspésnym zivotem. Skutecnost je v3akjina,

a pokud se priznaky podari zvladnout, navrat

ke studiu nebo ziskat zaméstnani miZze byt

ZCELA REALISTICKY CiL.



Je v nasflidské prirozenosti mit ze sebe lepsf blizky muze také sledovat své zivotni cile, coz

pocit, kdyZ se vénujeme uzite¢nym Ukoldim. Vas je cesta, kterd ma vyznamny vliv na zotaveni.
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PRACE ZLEPSUJE JEJICH SEBEVEDOMI
A DAVA JIM POCIT SOUNALEZITOSTI,
CiMZ SE ZAROVEN ZVYSUJE KVALITA

© ' JEJICH ZIVOTA.
=
S \
T
= \
©
© ‘ Pri hledani zameéstnanije u lidi se schizofrenif jednim
>
,8 z hlavnich problémd to, Ze nemaji jasnou predstavu,
[<F)
nl- kde zacit. Mnozi z nich maji minimalni nebo vibec zadné
[ KONTAKTN[ UDAJE pracovni zkusenosti a nejsou schopni ujasnit si, jakou
=
'S . préaci by byli schopni vykonévat. Proto je velmi déleZité
=]
>8 zjistit, v cem vynikajf, a to na zakladé pozorovanijejich
= .
S OSOBNOSTNICH KVALIT ataké aby se pred
© JAZYK hledanfm prace dobre zorientovali na sou¢asném trhu
Spanistina prace.
Vétsina osob se schizofrenif je vsak ochotna a
Francouz§t|
schopna se na pracovisti uplatnit, pokud si najdou
praci, kterd odpovida jejich zajm{m, respektuje

jejich silné stranky a dovednosti a uzpdsobf se jim.
ZIVOT SE SCHIZOFRENIi NEZNAMENA
d NEMOZNOST KARIERY NEBO
‘ USPESNEHO ZIVOTA. Pokud existuje pozitivni
‘ odpovéd na lécbu, je vysoce pravdépodobné,

‘ Ze lidé mohou dosahnout cehokoli, o co usilujf.
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Asistence pri terapii a sledovani
pokroku

Pacientovi se schizofrenii budou témérjisté
doporuceny léky na predpis. Jako peCovatel mlzete

zjistit, Ze jste zapojeni do Ukold, které zahrnuij:

. vyzvedavani receptd,
o vedeni zdznam o uzivani lékad,
. sledovani vedlejsich Gcinkd a jejich

hldsenf Iékari nebo psychiatrovi,

. podpora vaseho blizkého, aby lIéky
uzival v pravidelnych intervalech;

o pouzivani predem naplanovaného

rozvrhu pro sledovani uzivanf léka,
. podpora pouzivani ddvkovace Iékt nebo alarmu,

o pomoc pri uzivani dlouhodobé
pusobici injek¢ni medikace,

. konzultace s Iékarem ohledné
moznych Iékovych interakci,

. zaznamenavani uzivanych |ékd a doplrikd stravy,

o dbdt na to, aby se s Iéky nekombinovaly
jiné 1atky, jako jsou drogy nebo alkohol,

o vedeni poznamek o Iécich, aby bylo mozné
posoudit, ktery z nich je v 1é¢bé ucinnéjsi,

. vedeni zaznama o tom, pro¢

byly nékteré Iéky zménény.

BERTE VEDLEJSi UCINKY VAZNE.

Poté, co pocitf vedlejsf tcinky, velky pocet lidi se

schizofrenif prestane léky uzivat. Lepsf alternativou
je upozornit na nezddouci Ucinky Iékare, ktery maze
bud snizit davku, predepsat jiné antipsychotikum,

nebo pridat jiny Iék proti konkrétnim vedlejsim

POVZBUZUJTE SVEHO BLIiZKEHO,
ABY LEKY PRAVIDELNE UZIVAL.

| kdyZ jsou vedlejsi ucinky pod kontrolou, lidé
se schizofrenif mohou Iéky odmitat nebo si
jednoduse téZko pamatuji, kdy a kolik jich

majf uzfvat. V takovych pripadech jim mohou
pomoci aplikace pro pripominénflékd, tydenni

davkovace Iékli a mit po ruce kalendar.
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DBEJTE NA TO, ABY NEDOCHAZELO
K LEKOVYM INTERAKCIM.

Abyste zabranili skodlivym lékovym interakcim,
predlozte Iékari Uplny seznam lékl a potravinovych
doplnkd, které vas blizky uziva. Kombinace Iékd

na schizofrenii s alkoholem nebo nelegalnimi

drogami mdze zpUsobit vazné poskozen.

V pripadé, Ze osoba, o kterou pecujete, ma
problém se zneuzivanim navykovych latek,

je dileZité o tom informovat [ékare.

SLEDUJTE POKROKY CLENA

RODINY. Dobrym zpaisobem, jak sledovat
zmény v chovani a dalsf priznaky, které vas

rodinny prislusnik pocituje v dsledku

NANSTRODS PRO Sl

1 2 3 4 5 b 7 & 9 10 M 12 13 1 15

gzonWryrJdyd 2y 2 ny

M

Zlostny/a

Stastny/a Vykonny/a



uzivanilékd, jsou aplikace pro sledovani P¥itom, jak SLEDUJETE jak va2 blizky

nalady, dennfzaznamy a vedent denku. dodrzuje lé¢bu a jaké jsou jeho celkové pokroky,

LY oL oy . . P snadno se stavate nadmerné protektivnimi.
Vas blizky miéze také dochdzet na kognitivné- P

behavioralni terapii nebo trénink socialnich Ujistéte se, 22 RESPEKTUJETE JEJICH E
dovednosti. Vasim Ukolem jako pecovatele mlze SOUKROMI A OSOBNI HRANICE. Tim, E

byt pomahat mu pfi dojizdénf na terapii, zajistit, aby Ze svym blizkym svéfite povinnosti (napf. aby si [

©

terapie pokracovala, nebo mu pomoci s doméacimi vzali své Iéky kazdy den ve stanovenou dobu), je g

Ukoly. posilujete a motivujete, davate jim smysl Zivota. §

I

(o]

, ’ , =
EDOVNNI NNLNDY :
o

- et
N

=

W 17 18 19 20 21 22 23 24 25 24 27 28 29 30 3l 3
©

Smutny/a Nervézni Nemocny/a Unaveny/a

149



DodrZovani uzivani léka
Zajisténi toho, aby nemocny ¢lovek pravidelnd a diisledné uzival léky, se nazyva “COMPLIANCE”

nebo “ADHERENCE’’* Ackoli se to nezda prilis obtizné, compliance je ve skute¢nosti

jednim z nejndroc¢néjsich faktort v dlouhodobé 1é¢bé jakéhokoli onemocnént.

U schizofrenie je problém non-compliance (tj. nedodrzovani1éc¢by) znacny: pouze pacientl
sivyzvedne [éky béhem prvnich po propusténi z nemocnice a pouze pacientl
pokracuje v Uvodn( 1é¢bé po dobu nebo déle. Tuto vysokou ¢etnost non-compliance lze u

schizofrenie vysvétlit nedostate¢nym ndhledem na nemoc, kognitivnimi problémy, nezddoucimi tc¢inky
a zneuzivanim navykovych latek. Stresové udalosti, které jim na dlouhou dobu obratf Zivot naruby, jako
byla neddvna pandemie covidu a s ni spojena omezeni, mohou také ztizit soustavné uzivanilékd nebo
dochazku na terapii. Mnoho lidf se schizofrenif také neuznava, Ze jsou nemocni; tudiZ nechapou, proc
potfebuifléky. Nalézt vhodnou davku nebo kombinaci lékd je zpravidia CASOVE NAROCNE,

aje to obtizny proces, ktery mdze vést k tomu, Ze osoby se schizofrenif Ié¢bu Uplné ukondi.

Vrozhovoru s osetrujicim lékarem se mlzete setkat s obéma pojmy. Ackoli znamenaijf

zhruba totéz, ,,compliance” je termin spojeny spise s dodrzovanim pokynd, zatimco ,adherence’

oznacuje aktivnéjsi zapojenfjak z vasf strany, tak ze strany osoby, o kterou pecujete.
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Dodrzovani nejen Iékd, ale i celého lécebného planu je velmi dllezité pro celkovy Uspéch.
Jako pecovatel je jednou z vasich HLAVNICH ODPOVEDNOSTI
ZAJISTIT, ABY OSOBA, O KTEROU PECUJETE:

U ddsledné uzivala léky,

U pravidelné dochazela na kontroly,

J Ucastnila se individualni a skupinové terapie,

U informovala lékare o svych prozitcich,

. v pripadé potreby pozadala o pomoc svou podplrnou skupinu,
. méla trpélivost se seboui s lidmi, kterf se o ni staraj,

. si pripominala, ze je na spravné ceste.

Pokud zjistite, Ze vas blizky ma problémy s dodrzovanim [éCby, pokuste se zjistit pricinu nedodrzovanf
lécebného rezimu. Citi se Iépe a mysli si, ze 1é¢ba jiz nenf potreba? Mysli si, Ze [écba nezabird? Obava se
vedlejsich Ucinkd? Nebo je to kvlli nedostatku rutinnich postup? Rozhodnuti tykajici se Iékd prijimejte
spolecné s osetrujicim Iékarem nebo s tymem, ktery se o vaseho pribuzného
stard. Timto zplsobem muzZete spolecné vytvorit divéryhodné prostredi, ve

kterém se vas blizky bude citit bezpecné a dokaze sdilet své pocity.

Jestlize ¢lovék se schizofrenif prestane uzivat Iéky, vznikne VELMI VYSOKE RIZIKO RELAPSU.
To znamena navrat psychotickych priznakd, nevic nahlé prerusenilécby mlze zpUsobit vyznamné nezadouci
Ucinky, jako napt. bolesti hlavy, deprese, Uzkost a sebevrazedné myslenky. Pokud vidite,

ze vas blizky uvazuje o preruseni uzivanilékl nebo je jiz vysadil, poradte se s oSetrujicim Iékarem.
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Vyporadat se s zneuzivanim
navykovych latek a zavislosti

Jedinci trpicf schizofrenii mohou prozivat velkou
OSAMELOST, DEPRESI A FRUSTRACI,
jelikoZ jejich pocity ajednanf se lisi od pocit(
ajednanf ostatnich. Stres, tzkost a dlouhodoba
izolace charakteristické pro nedavnou pandemii
zplsobenou koronavirem, mohou tyto pocity
ajejich dopad na kvalitu Zivota vaseho blizkého
jesté zvyraznit. Za téchto okolnostije dojisté miry

pochopitelné, Ze se snazi najft Ulevu v latkach, které

VEDOU K ZAVISLOSTI. Mezi né patfi cokoli,

od alkoholu a nikotinu az po kavu, energetické napoje

a drogy. Nékteré z téchto latek, napriklad alkohol

nebo marihuana, zahanéji nudu a usnadniujf

na nemoc na chvilku zapomenout, nicméné
majf za nasledek nasledujici den kocovinu nebo
paranoidnf myslenky. Jiné, napriklad kdva a
energetické napoje, se Casto pouzivajf k prekonant
negativnich priznakl a ospalosti béhem dne,

ale ALE MOHOU TAKE ZPUSOBIT
NESPAVOST, coz vede k za¢arovanému kruhu.

Statistické Udaje ukazujf, Zze priblizné polovina lidf

se schizofrenif trpf zavislosti na alkoholu a drogéch

. ; O Lo -
avice nez 70/: z nich je zavislych na nikotinu.



Dllezité je si uvédomit, Ze existuje

ROZDIL MEZI ZNEUZ{VANIM

A ZAVISLOSTI. Pokud uzivani latky narusuje
pracovnfa spolecenské vztahy, ovliviiuje zdravf
uZivatele nebo je nebezpecné, hovorime o
zneuZivani latky (abusus). Pokud l&tka zpdsobuje
télesnou zavislost a uzivatel ma potize s

kontrolou jejiho uzivani, hovorime o zavislosti.

Nasledky zneuzivani navykovych latek jsou

znacné, a to jak na uZivatele, tak najeho rodinu.

Alkohol a drogy zhorsuji priznaky schizofrenie

a zvysujiriziko relapsu. Uzivani téchto latek také

narusuje jejich kazdodennf aktivity, vyvolava

konflikty ve vztazich a mdze je dostat do
problémU se zakonem. Pro rodinné prislusniky

je obvykle velmi obtizné prijmout skutec¢nost,

Ze jejich blizky nema nad alkoholem nebo
drogami zadnou kontrolu, a potykajf se s pocity
frustrace, hnévu, bezmoci a zoufalstvi. Mohou
také pocitovat zvyseny strach a nejistotu, nebot’
zneuzivani navykovych latek m@ze u lidf se
schizofrenif vést k nepratelstvi, socidlnimu stazenf

nebo dokonce k pokusu o sebevrazdu.
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Je nutné, abyste se snazili POCHOPIT pricinu
a pristupovali k nim s hlubokym pochopenim

a soucitem, jelikoZ zneuzivani navykovych latek
je obvykle znamkou trapeni. Nedélajf to proto,
Zejsou spatnflidé nebo Ze chtéjf ublizit vam
nebo sobé. Délajf to proto, Ze,

SE SNAZI NAJIT UNIK

tj. zpUsob, jak zmirnit svou Uzkost a depresi.
Tyto latky vSak poskytuji pouze kratkodobou tlevu

a zavislost prispiva k jejich stigmatizaci a utrpen.

Prekonani zavislostije postupny a slozity proces,
ktery vyZaduje uznani problému, motivaci, zménu
chovanfa pomoc pri dosazenf zdravéjsiho zivotniho
stylu. V tomto procesu mlzete sehrat vyznamnou

roli tim, ze poskytnete svému blizkému smysl Zivota.

Pokud se domnivate, Ze vas blizky bojuje s abusem
navykovych latek nebo zavislosti, promluvte si s
jeho oSetrujicim Iékarem. V zavaznych pripadech
mUze byt nutna detoxifikace nebo hospitalizace,

aby se vas blizky vratil na spravnou cestu.




Co délat v rtiznych fazich
onemocnéni

Projevy schizofrenie se mohou v rdznych
fazich nemocivyrazné lisit a také od

vas se vyzaduji rizné pristupy.

Aktivni faze
Aktivnifaze, konkrétné psychotické epizoda, mize
zpUsobit mnoho stresu a zmatku vam i vasemu

blizkému. Vzhledem k rznorodosti priznak

NEEXISTUJi V TOMTO OBDOBI
ZADNA ZLATA PRAVIDLA. To nejdtlezit&ii,
co mézete udélat, je pokusit se POROZUMET

tomu, co vas blizky proziva.

Halucinace a bludy jsou pro né velmirealné.
Nezaplétejte se do dlouhych debat a nesnazte
se je presvédcit o opaku, protoze tak budou
mit pocit, Ze vdam nemohou fict, co proZivaji.

POUZIVEJTE EMPATII, nikoli argumenty.
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Dejte najevo svij zajem a zaroven se vyhnéte

konfrontacim a zdrzte se kritiky nebo obvifiovan.

Pamatujte, Ze vétsina toho, ceho jste v tomto obdobf

svedky, je PROJ EV N EMOCI

Jen naslouchejte a dejte jim najevo, Ze chapete,
ze musi prozivat velky strach, frustraci a hnév.

Snazte se minimalizovat jejich stres a zajistit klidnou

atmosféru, kterd jim mdze pomoci zotavit se.

Jestlize vas blizky trpi halucinacemi a bludy,

mUze mit velkou potrebu osobniho prostoru

a citit se nesvdj ve spolec¢nostijinych lidi. Pozitivni
priznaky obvykle neustanou nahle, a to ani pfi
spravné [é¢bé. V tomto obdobi mlzete mit pocit,

Ze je musite nechat odpocivat a vie délat sami.

Méjte viak na paméti, 22 OBNOVA JEJICH
SEBEVEDOMI je pro zotaveni velmi dllezita.
Povzbuzujte a podporujte svého blizkého pri
prebirani kazdodennich povinnostif a dejte mu najevo,

Ze jste tu pro néj, kdykoliv potrebuje pomoc.




Rezidualni faze

Po psychotické epizodé maze mit vas blizky
potrebu KLIDNEHO MISTA A DOSTATEK
ODPOCINKU. prechod do stavu, kdy
priznaky jsou prevazné potlaceny, je rizné
dlouhy; nékterilidé se vraci do bézného zZivota
pomerné rychle, jinl k tomu potrebujf znacny
¢as a Usili. V tomto obdobi mlze byt pro rodinu
obtiZzné vyrovnat se s negativnimi priznaky, jako
je abulie nebo anhedonie. Jak jiz bylo zminéno,
je dlilezité si uvédomit, Ze tyto priznaky JSOU
SOUCASTI NEMOCI - neznamenaji, ze

0soba, o niZ pecujete, neni ochotna se uzdravit.

erispravns LECBE BUDE
VAS BLIiZKY SCHOPEN
ZACIT PREJIMAT VICE
ODPOVEDNOSTI jc asiesite

ZACIT POMALU 3 nechatjej, aby se do nich
dostaval svym vlastnim tempem. MlZete zadit

s Ukoly tykajicimi se osobni hygieny, oblékani nebo
domécich praci. Casem mizete za¢it podporovat
spolecenské interakce, napriklad mlzete

pozvat jednoho nebo dva pratele na veceri.

NENUTTE svého blizkého, aby se zapaji,
pokud se mu nechce, a vzdy se ujistéte, ze
mate moznost zmirnit situaci, pokud zac¢ne
byt izkostny. MiZete také iniciovat vychazku
do klidné ¢asti mésta nebo stravit néjaky

¢as poslechem hudby ¢i hranim karet.

Nezapomente, Ze jste osobou, se kterou

vas blizky travinejvice ¢asu, a jeho nejblizsim
spojencem v boji se schizofrenii. Respekt,
trpélivost a soucit jsou neobycejné cenné

v tom, Ze vam obéma pomahaji dostat nemoc

pod kontrolu a moci zacit znovu naplno Zit.
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Jak komunikovat se svym blizkym

Komunikace je nezbytnou soucastflidskych

vztahd, zejména pokud jde o rodinu. Schizofrenie
ZTEZUJE KOMUNIKACI s vasim blizkym
¢lovékem, coz vytvariradu velmi specifickych
probléma. Tyto prekazky viak LZE PREKONAT,
pokud pochopite, jak nemoc narusuje schopnost
komunikace vaseho blizkého. V podstaté témer
vSechny projevy schizofrenie zplsobuiji obtize v
komunikaci: kognitivnf dysfunkce ztéZujf soustredeénf
nebo schopnost zapamatovat si o ¢em jste mluvili;
halucinace a bludy ménfjejich realitu a znemoznuijf
jakykoli pokus o pouzitf logiky béhem rozhovoru;
negativni priznaky, jako je plochy afekt nebo

apatie, vam ztézujf interpretacijejich emoci.

Dobrad komunikace je v pripadé chronického
dusevniho onemocnénvelmi ddlezitd, vsichni clenové

rodiny musi spolupracovat na minimalizaci priznakd.

ZLEPSIT KOMUNIKACI

se svym blizkym mUZete dodrzovanim

nékolika jednoduchych pravidel:

Opravdu poslouchejte.

Pokud se vas blizky otevre, aktivné mu
naslouchejte a vénujte pozornost tomu,
co vam chce fict. Dejte mu cas, aby mohl

dokoncit své myslenky, i kdyz to trva déle nez
obvykle. Nenutte ho mluvit, pokud nechce.
Je dllezité respektovat jeho hranice
a nechat jej, aby za vami prisel,
az bude pripraven.

UdrZujte konverzaci
na jednoduché drovni.

Pri rozhovoru se svym blizkym mluvte
jednoduse, klidné a zretelné. Nemoc
zt8Zuje udrzeni pozornosti béhem
dlouhych a slozitych rozhovort.



A Promérite své emoce
o 4 e ve slova.

L
W A8

Lidé se schizofrenii maji ¢asto potize s interpretaci Poskytnéte pozitivni

emoci druhych lidi, neberou v potaz jemné rozdily zpétnou vazbu.
ve vyrazu tvare nebo ténu hlasu. Tim,

W
{ 4 Ze své emoce, a to jak pozitivni, tak negativni, |:|dve' > sc’hlzofrenn’vse ko povgigli zva .
: prevedete do slov, redukujete riziko ménécenné. Je EJro.nevproto ve’lml uzitecné
Py nedorozuméni a zbyte¢ného napéti. védét, Ze udélali néco dobrého nebo
% : Ze jste na né hrdi. Pozitivni zpétna vazba
T o8 8 posiluje jejich sebevédomi a motivuje
s . je k v&tsi samostatnosti.

Ovérte si, zda jste
jim spravné porozuméli.

Pokud ma vase blizkd osoba sniZzenou
schopnost vyjadfovat emoce a mluvit, mize
mit potiZe s vyjadfovanim. V téchto situacich je
lepsi ddvat pozor, klast otazky a preformulovat,
co vam vas blizky rekl, a pozadat jej, aby vam
=N potvrdil, zda jste mu spravné rozuméli.

Dobra komunikace SNI'2I' STRES
VASICH BLIZKYCH. coz vede

k lepsim vysledklm Ié¢by a nizsimu riziku
relapsu. Snizi také stres mezi ¢leny rodiny,

zlepsirodinné vztahy a sniZf riziko vyhoren.
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Miluvte o svych emocich

Jako pecujici o osobu se schizofrenif miizete byt zatizeni pocity NEJISTOTY, STUDU,
VINY A HNEVU. podobné jako ¢lovék, o né&jz pecujete, se mlizete citit stigmatizovanf
a socialné izolovani. Také to, Ze mate roli peCovatele navic ke svym stavajicim rodinnym tloham,

vam prinasi dalsi stres, a to jak psychicky, tak ekonomicky.

Z vasipozice je prirozené, Ze stres vede k negativnim postojim a chovani vici vasemu blizkému,
napriklad k agresivité a cynickym pozndmkam, a mlzZete se dokonce v jeho Zivoté nadmérné
angazovat. Tyto postoje a chovani se souhrnné oznacujf jako VYJADRENE EMOCE
a MOHOU N"’T NEGAT'VNI,VUV na nemoc vaseho blizkého. Lidé se schizofrenii, kteri

Ziji v rodinném kruhu s vysokou mirou vyjadfovanych emoci, majf vyssiriziko relapsu.

Stresu a tnavé, které se podepisuji na vasem vztahu, se miizete vyhnout tim, ze si O SVY’CH
POCITECH PROMLUVl'TE s osobou, o nfZ pecujete. Jak jsme se jiz zminili, vyjadreni
vasich emoci je velmi dllezité pro vyrovnani se s nemoci a mlize mit vyznamny prinos pro vas
oba. Dejte vasi blizké osobé& najevo, ZE | VY POTREBUJETE SOUCIT A EMPATIL.
Misto toho, abystejiobvifiovalia zanechavaliv nipocit, ze je pritézi, mluvte o svych emocionalnich

potrebach.



Zmirnéni emocionalniho dopadu PECOVAT JE JAKO MARATONSKY

schizofrenie BEH jestlize ze sebe vydate vsechno v prvnich
kilometrech, povede to rychle k vycerpani a donutf
vas to zavod vzdat.. ©
Nastavte si cile a oslavujte =
=
=
Stanovte si tyto cile spole¢né se svym blizkym _.T_.g
Vytvoreni planu, ktery pomdze vasemu blizkému na a pokazdé, kdy? clle dosahnete, oslavte Gspéch. g
cesté k zotaven, znamena take drzet se jasnych cild, Posfli to vasi motivaci a usnadni vam to mit dalsi cil §
které vasobanatéto Seste provaz'ejl. Néekteré ztéchto o ien, OS LAVOVAT MALA c\|
cla MOHOU BYT MALE, naptiklad primét ;o , =
vageho blizkého, aby si kazdy den vzal své 1éky. Jiné cile VITEZSTVI vam také pomuze 'E
MOHOU BYT VELKE, napifklad pokracovat dosahnout vétsich cfld a dodd vadm i energii é
ve studiu nebo nalézt zaméstnani. P¥ stanovovani pokracovat na vasi ceste. ﬁ
o

téchto cilt je velmi ddlezité kalibrovat sva

ocekavani podle zavaznosti priznakd

a soucasné faze nemoci. Musite si
také byt veédomi svych vlastnich

limitd.
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Rozhoduijte se spolecné

Ackoli nemoc ¢asto zplsobuje chaos v jejich mysli

a narusuje jejich schopnost rozhodovat se,

LIDE SE SCHIZOFRENIi NEJSOU
NESCHOPNI. ¢asto viak majf nizké sebevédomf
a nepovazujf se za hodné nicf pozornosti. Zapojenf
do procesu rozhodovani maze POSILIT
JEJICH AUTONOMII A DAT JIM SiLU

k tomu, aby se na lé¢bé aktivnéji podileli.

Prijimejte vSechna rozhodnuti spolecné, mala i velka,

od toho, co budete jist nebo na jaky film budete

sledovat, az po vytvoreni dennfho rezimu nebo diskusi,

jak probfha jejich 1é¢ba. Spolecné rozhodovanije
procesem vzajemného prijetf a sdilené odpovédnosti,

ktery vas a vaseho blizkého stavi na stejnou Uroven

a dava mu pocit DULEZITOSTI A RESPEKTU.

Vyrovnejte se s emocemi
vasi blizké osoby

Pro lidi se schizofrenif je tato nemoc
EMOCIONALNI HORSKOU DRAHOU,
Zaplava negativnich emoci zplisobuije, Ze se citf

méné lidsky, zvysuje jejich zatéZ a sebestigmatizaci.
Vzhledem k tomu, Ze nemoc ménf urcité procesy v
mozku, jejich okolije pro né obvykle ZAH LCU."’C[
jejich mysleni mZe byt NARUgENE,,

amohou mit POTIZE S VYJADROVANIM
SVYCH EMOCI. posledné jmenovany pfiznak

je ve skutecnostijednim z nejvice vysilujicich

arezistentnich priznakd schizofrenie. Jednim

z nejdllezitéjsich zplsobd, jak se s ni mlzete
vyrovnat, je trvale ZISKAVAT ZNALOSTI

0 nemoci a také o tom, co vas blizky proziva.




Relaps a krize

Priibéh schizofrenie je zpravidla EPIZODICKY

s rlizné zavaznymi priznaky. Kdyz se priznaky vaseho
blizkého PO OBDOBI, KDY SE CITIL LEPE
ZNOVU ZHOR;I', ¥ka se tomu ,relaps”.

U vétsiny lidi se schizofrenif dochazf v priibéhu
nemoci k opakovanym relapstim. Jako pecujici
osoba mate velmi dalezitou rolive SLEDOVANI
VCASNYCH VAROVNYCH PRiZNAKU.
Tento proces je podobny nastavenf zarovky
pripojené k detektoru pohybu. Pokud nastavite
prilis vysokou citlivost detektoru, svétlo se rozsviti,
i kdyz ho nepotrebujete, a plytva energif. Pokud
jinastavite prilis nizko, svétlo se nerozsviti, kdyz

ho potrebujete, a vy musite chodit potmé. Hlidanf

relapsu spociva v kalibraci vageho “EMOCNIHO
DETEKTORU abyste nasli spravnou
ROVNOVAHU mezi hyperprotektivitou

a nizkou pozornosti k varovnym signaldm..

Jedinec se schizofrenif obvykle pred kazdou
epizodou psychdzy vykazuje podobné znamky. Proto
mohou priznaky a udalosti, které se vyskytly béhem
prvni epizody, vyznamné pomoci pri identifikaci

specifickych znamek ve dnech nebo tydnech

predchazejicich relapsu. Znalost toho,

jak ROZPOZNAT RELAPS a co délat v krizi,
vam poskytne POCIT KONTROLY

a pomUze vam prekonat toto stresujici obdobi.
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Jak rozpoznat relaps

Vysazenilékl je u schizofrenie nejcastéjsim faktorem
relapsu, proto je zdsadni, aby vas blizky pokracoval

v UZIVANI LEKU PODLE POKYNU.
Prestoze k relapsdm mUze dojit i pri dodrzovani

predepsané |éCby, rozpoznanf véasnych varovnych

¢ SniZzeni nahledu na onemocnént

e Nahlé zvyseni zajmu o nabozenstvi
o Vice konfliktd s ostatnimi

e Nutkavé myslenky

priznakl a prijeti okamzitych opatreni mdze pomoci

predejit pIné rozvinuté krizi.

Mezi Casté varovné priznaky relapsu

schizofrenie patri napr:

e Podrazdénost
e Nervozita

e Neklid

e Poruchy spanku

e Problémy se soustredénim
.- e Ztrata chutikjidlu
0 e Zména stravovacich
a pitnych navykd
e Socialni stazenf

e Zanedbavanitélesného vzhledu
e Zmény dennich navykl

e Pokles vykonnosti v
pracinebo ve skole

e Depresivni nalady

Ztrata zajmu
Zuzeni zajmu
Ztrata radosti

Nahlé odmitnuti
uzivat léky

* Agresivita

e Sluchové nebo jiné
kratkodobé halucinace

e Pocit, Ze je ovladan

e Strach ze zesileni



DULEZITE UPOZORNENI! léky pravidelng? Neuzival v poslednf dobé alkohol

NEZNAMENA TO, 7E KTERYKOLIV nebo drogy? Zazil v posledni dobé vysokou miru
y4 TECHTO ZNAKO ZNAM ENA stresu? Stravuje se, spi a cvici spravné? Pokud

VZDYCKY ZACATEK PSYCHOTICKE zadny z téchto faktor( nelze povazovat za g
EPIZODY, vzhledem k tomu, %e nékteré z nich pricinu, poradte se s osetrujicim lékarem, zda by S
oh , ) y , L se neméla zvysit davka lékl. V kazdém pripadé f
ohou byt spojeny s télesnym onemocnénim, [
o . pozorné sledujte varovné priznaky, a to i po prijetf 2]
stresem a tlakem v pracinebo ve skole nebo g
) oo ) ’ opatrenf, dokud neuvidite zretelné zlepseni. O
s problémy v dllezitych vztazich. Navic se tyto &
priznaky nemusi nutné vyskytnout najednou; c\'
Pokud varovné priznaky brzy neustoupf —
obvykle se objevuji v priibéhu nékolika dnd i _%
o ‘ » . . nebo pokud se s postupem casu zvyrazni, £
tydn(i, nebo nejsou pritomny vilbec. MIALE S 7
. . . . - zavolejte osetrujicimu lékari. -4
ZMENY V MYSLENI, NALADE NEBO g
CHOVANIi MOHOU CASTO ZUSTAT <

BEZ POVSIMNUTI nebo se zdaji byt

bezvyznamné ajsou rozpoznany jako varovné

priznaky az poté, co doslo k relapsu. Také si vsimejte

dalsich priznakd, které nejsou v tomto seznamu r
uvedeny. Casem si budete moci sestavit SVUJ
VLASTNI SEZNAM ZALOZENY NA L
ZNAMKACH, KTERE POZORUJETE L
spolecné s vasim blizkym, a mizZete se spolecné

naudit, jak rozpoznat blizici se relaps. Hlavnim

cilem hledani varovnych priznak je jednat

rychle, aby se PREDESLO RELAPSU A
ZABRANILO SE HOSPITALIZACI. pokud

pozorujete nékolik vyse uvedenych priznaka, = e e e

pokuste se najit jejich pricinu. Uzival vas blizky své
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Jak se pripravit na krize

| kdyz délate vse pro to, abyste se relapsu
vyhnuli, mlZze se stat, Ze se stav osoby, o niz
pecujete, rychle zhorsf a je nutna hospitalizace,
aby bylo zajisténo jeji bezpecia optimalnf
lécba. S bezpecnym a rychlym zvladnutim krize
v pripadé akutnf psychotické epizody mize

pomoci predem pripraveny krizovy plan.

Vhodny plan pro pfipad nouze pro osobu
trpici schizofrenif mdze zahrnovat nékteré

nebo vsechny nasledujici polozky:

e telefonnf ¢isla na terapeuta, psychiatra a dalsf
zdravotniky, kterf vaseho blizkého osetruji,

e telefonni ¢islo a adresu nemocnice,
ktera je urcena pro prijeti na psychiatrii,

e telefonni ¢isla na osoby, které mohou byt
v krizové situaci napomocny, napriklad
na rodinné prislusniky nebo pratele,

e adresy pohotovostinebo krizovych center,

e vase vlastnf kontaktni udaje, jako
je telefonni ¢islo a adresa,

e diagnodza aléky osoby, o kterou pecujete,
® znamé spoustéce,

e znamé vcasné varovné signaly,
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e anamnéza uzivani drog,

e predchozi psychdzy nebo sebevrazedné pokusy,

e prostredky, které v minulosti pomohly,
e plan, jak se vyporadat s akutni psychézou,

¢ plan, jakjim zajistit pomoc.

Polozky na tomto seznamu mUzete pridavat

nebo odebirat na zakladé vlastnich zkusenosti.

Spole¢né s rodinou mdzete také vytvorit
konkrétnéjsi plan na zakladé priznakl a prabéhu
nemoci vaseho blizkého. Tento plan by mél byt
co nejvice individualizovany a vsichni zicastnénf
by s nfm méli byt spokojeni. V tomto planu lze
specifikovat, na jaké priznaky si dat pozor, koho

budete kontaktovat, kdy a zajakym ucelem.



PROBERTE NOUZOVY PLAN s osobou,

o niZ pelujete, a s osetrujicim lékarem. Je velmi
ddlezité, abyste plan s vasim blizkym prodiskutovali
vdob¢, KDY SE NENACHAZI V KRIZOVEM
STAVU. To zmirni pocit ohrozeni v ptipadé,

ze se s takovymi situacemi setkate. Ujistéte se,

ze jste ziskalijeho svolenf zavolat Iékare nebo

udélat cokoli, co je nutné, abyste udrzeli krizi pod
kontrolou. Rovnéz, ujistéte se, Ze jste ziskali takzvany
formulat ZPROSTENI MLCELNLIVOSTI,
dokud je stav stabilni. Tento dokument umozniuje,
aby vam Iékar v pripadé nouze sdélil dilezité
informace. Vice informaci naleznete v ODDiLU

PRAVNI ASPEKTY na konci této kapitoly.

UCHOVAVEJTE KOPIE planu na vice
mistech. Jeden vytisk si ulozte do zasuvky
v kuchyni, v odkladdaci schrance v auté, v chytrém

telefonu, v penézence nebo na no¢nim stolku.

V pripadé psychotické epizody mohou priznaky
vaseho blizkého clovéka narusit pochopeni

toho, Ze mu chcete pomoci a citf se ohrozeny

nebo dokonce zacne byt agresivni. Pro tyto

situace méjte kopii planu v mistnosti, ktera
je uzamcenad a kde je telefon. To vdm umozni

kontaktovat Iékare v bezpecném prostredi.
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Jak zvladnout krizi pri schizofrenii

Jako osoba, ktera pecuje o osobu se schizofreni,

musfte védst, CO MUZETE DELAT
V PRIPADE KRIZE. Nize uvadime

nekolik tipQ, co v takové situaci délat:
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Zachovejte klid.

Pamatujte, ze to, co vidite béhem krize, neni vas

blizky, ale akutni projev zavazného onemocneni.

Pamatujte, Ze v akutnf psychdze nelze

racionalné argumentovat X

ko
Pamatujte, ze vas blizky mize byt vydéseny z pocitd,
které proziva, nebo z neschopnosti se ovladat.

Omezte rusivé vlivy tim, Ze vypnete televizi, pocitac,
jasna svétla, kterd by mohla vydavat zvuky, apod. '
Pozadejte nahodné navstévniky, aby odesl;;

¢im méné lidfje pritomno, tim Iépe.

Posadte se a pozadejte blizkou osobu, aby udélala_t@téi.
Vyhnéte se pfimému a neprerusenému oém’mu.’kontaktu.
Nedotykejte se blizké osoby:

Mluvte tichym hlasem a klidné, vyvarujte

se kriku nebo vyhrdiovépl’.

Uznejte obavy, které blizka osoba ma.

Nehadejte se o jejich bludech.

V pfipads, Ze se citfte podrazdéninebo

rozzlobenf, nedavejte tyto pocity najevo.

Vyvarujte se sarkasmu jako zbrané.

Opatrné presmérujte konverzaci na bezpec¢nda témata.

Obrat'te se najeho osetrujiciho Iékare.




Co délat, kdyz vas blizky ma v umyslu
ublizit si

| kdyZz mdze byt predstava, Ze si vas blizky ublizi,
désiva, musite si uvédomit, Ze lidé se schizofrenif
maji ZVYSENY SKLON «k depresim

a sebevrazednym myslenkam. Proto musite

brat velmivazné jakakoli gesta a vyhrizky,

které naznacuji sebeposkozovant.

SEBEVRAZEDNE MYSLENKY, znamé také
jako ideace nebo komentare o sebevrazdé, se mohou
zpocatku jevit jako nepodstatné, napriklad ,,pral/a
bych si, abych tu nebyl/a” nebo ,na nicem nezalezi”.
Postupem ¢asu vsak progredujf a stavaji se zjevnymi
a nebezpecnymi. Existuje nékolik PRiZNAKCJ,
KTERE SVEDCi O TOM, ZE VAS BLIZKY
MA MYSLENKY NA SEBEVRAZDU:

tézka deprese, pocit, Ze nic jiz nema smysl nebo

cenu, nebo chmurny vyhled do budoucnosti.
Halucinace jsou také ¢asto spojeny s myslenkami
na sebevrazdu, zejména pokud slysf hlasy,
které vasemu blizkému rikaji, aby si ublizil.
VZDY BERTE VAZNE, viechny

zminky, o smrtinebo sebevrazdé, i kdyby

to byla jen letma zminka nebo vtip.

V pripadé krizové udalosti souvisejici se
sebevrazdou jsou rodinnf prislusnici a pratelé
Casto zaskoceni, nejsou pripraveni a nevédi,

co majf délat. Jedinci proZzivajici krizi se mohou
chovat nepredvidatelné s napadnymi zménami
jednani. Pri zvladanf krizové situace spojené se

sebevrazdou vam mohou pomoci nasleduijici tipy:

e Zachovejte klid a trpélivost.
e Komunikujte oteviené a uprimne.

e Nevahejte klast primé otazky, jako napr:
»M&s plan, jak by ses chtél/a zabit?”.

e QOdstrante z okoli vSechny predméty,
které by mohli pouzit k sebeposkozent,
jako jsou noze, zbrané nebo prasky.

¢ Klidnym zplsobem pokladejte kratké
a primé otazky, napriklad: ,Mohu ti
pomoci zavolat tvého psychiatra?”.

e Vpripadé, Ze jej obklopuje vice lidf, nechte
mluvit vzdy jen jednoho z nich.

e Vyjadrete svlij zdjema podporu.

¢ Nehadejte se, nevyhroZujte ani
nemluvte jinym ténem.

e Nezpochybriujte myslenku spravnosti sebevrazdy.
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Dejte svému blizkému najevo, ze mize

s vami probrat, co proziva, pokud se potyka

s myslenkamina sebevrazdu. Ujistéte se,

se pfirozhovoru s vami ma OTEVRENY

A SOUCITNY PRISTUP. misto toho,
abyste jim dokazovali, Ze jejich negativni tvrzenf
jsou mylnd, snazte sejim AKTIVNE
NASLOUCHAT, reflektovat jejich pocity

a shrnte jejich myslenky. Tim pomuiZete svému

blizkému ¢lovéku, aby zfskal pocit, Ze mu

naslouchate a Ze jeho myslenky jsou validizovany.

Nedovolte, aby véam strach zabranil mluvit s nim

o tom, jak se citf, zda se citl bezpecné nebo

zda zaziva myslenky na sebeposkozovani.

ROZHOVOR O SEBEVRAZDE
NEZVYSUJE PRAVDEPODOBNOST,
ZE K NI DOJDE; dava vasemu blizkému
najevo, Ze vam na ném zalez{, a umoznuje
podniknout preventivni kroky. Pripomerite mu,
Ze odbornici na dusevnf zdravijsou vyskoleni

v tom, jak poskytnout pomoc s pochopenim

jeho pocitt a zlepsenim dusevni pohody.

vvvvvv

sebevrazedné myslenky jsou soucasti nemoci;

JSOU PRIZNAKEM, a podobné jako
ujinych ptiznakd SE MOHOU S LECVBOU
POSTUPNE ZLEPSOVAT.




V pripade, Ze se domnivate, Ze by si vas blizky
mohl ublizit, ihned se obrat'te na Iékare a/nebo
zdravotniky s zadostf o pomoc. | kdyZ mizete mit
pocit, ze sdilenim jejich nejniterngjsich myslenek
zrazujete jejich davéru, je dalezitésije JEDNAT
V JEJICH NEJLEPSIM ZAJMU A
INFORMACE SDILET se zdravotnickym

pracovnikem.

Pokud si nejste jisti, kdy zavolat Iékare,

UDELEJTE TO RADEJI DRIVE NEZ
POZDEJI. s Iékatem se poradte i tehdy,
kdyZ se jedna pouze o myslenky. Kdykoli dojde

ke krizi, zapojte oSetrujiciho Iékare a poradte se
s nim, jak situaci resit. Bude veédét, jak

vyhodnotit riziko, Ze sivas blizky ublfZi.

Podobné jako v pripadé psychotické
epizody, drive, neZ dojde ke skutecné krizi

se ujistéte, Ze jste zbaveni micenlivosti.

U lékare

| kdy? se to ob¢as zda neptijernné, EFEKTIVNI
KOMUNIKACE MEZI LEKAREM,
CLOVEKEM SE SCHIZOFRENIi

A VAMI - PECOVATELEM, JE VELMI

o A4 Ve
DULEZITA. boprovézejte svého blizkého
na kontroly u Iékare. Ziskat informace prfmo
a osobné je vyhodné, nebot diky tomu vite,

co lze oCekavat a jak se na to pripravit.

Méjte vsak na paméti, Ze je mozné, Ze sivas blizky
nebude prat, abyste jej doprovazeli, zejména
béhem nékolika prvnich navstév. Je dllezité

RESPEKTOVAT JEJICH PRANI

nicméné v pripadé, Ze se situace zméni,

ujistéte se, Ze jste tu pro néj.
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Je nezbytné vytvorit DUVERNOU
ATMOSFERU, kterd véem usnadnf praci.

Pokud nejsou osobni navstévy mozné, mlzete

s osetrujicim Iékarem konzultovat prostrednictvim
telefonnich hovor(, e-maild nebo videochatu.
Pandemie COVIDU-19 vyrazné zvysila popularitu
TELEMEDICINY, jelikoz umoznila pacientdm
konzultovat svého lékare, aniz by opustili sv{j
domov a vystavili se koronaviru. S vyjimkou
akutnich nebo zavaznych pripadl je telemedicina

pro zajisténi kontinuity péce neocenitelna.

Jako osoba pecujici o svého blizkého mizete
nabfdnout dalezity vhled. NEBOJTE

SE MLUVIT O SVYCH OBAVACH,
KLAST OTAZKY A OTEVRENE

diskutovat o v§ech moznostech.

Jak se pripravit na navstévu u lékare

Pri pripravé na navstévu lékare si pfipravte

nasledujici seznam:

e priznaky, které vas blizky m3, i kdyz

zdanlivé nesouvisi se d@ivodem navstévy,

e zasadni osobnf Udaje, se zohlednénim

velkého stresu a aktudlnich zivotnich zmén,

e |éky, které osoba, o niZ pecujete, uziva
a také vitaminy a doplnky stravy, véetné
davkovani; uvedte také informace o tom,
které Iéky zabiraly a které ne.
Pokud byl lék v poslednf dobé zménén,

uvedte dlivod zmény medikace,

e informace o zneuzivanflatek,
problémech se zavislosti nebo

nedavnych zménach Zivotniho stylu,

e otazky pro Iékare.



Pravidelné si zapisujte do deniku zdary a nezdary
své blizké osoby. Na zakladé véci, které si do tohoto
deniku zaznamenate, si pred navstévou zapiste

odpovédi na nasledujicf otazky:

e Jakyje vas nazor na celkovou
lé¢bu stavu vaseho blizkého?

¢ Dosahuje vas blizky ocekavanych
vysledkl predepsané 1écby?

e Jaky ma nazor na sv{j pokrok na této ceste?

e Jaknanéjlécba plsobfazda
pocituje néjaké vedlejsf Ucinky?

e Uzlva své léky podle predpisu a myslite si, ze
nekdy tvrdi, ze sije vzalla, i kdyz sije nevzal/a?

e Vysazuje nékdy uzivat své léky,
kdyz se citflépe/nemocny/a?

Na co se zeptat Iékare

Mezinékolik zakladnich otazek, které je

tfeba polozit [ékari, patfi nasledujici:

e Jaké jsou moznostilécby?

e Comuzeme ocekavat v kratkodobém
a dlouhodobém horizontu (priznaky i mozné
Ucinky 1ékd a souvisejici vedlejsi icinky)?

e Jakou dostupnou podporu

a sluzby mdzeme vyuzit?

e Jakmohu byt conejvice
poskytovat oporu a pomoc?

e Mate néjaké letaky nebo jiné tisténé
zdroje, které bych simohl vzit?

NEBOJETE SE KLAST DALSi OTAZKY
ohledné priznaky, 1é¢by, probléml nebo
celkového pokroku vageho blizkého. BUDTE
CO NEJKONKRETNEJSI. Lékar se take
muze dotazovat na informace tykajici se priznaka,
které se u vaseho blizkého projevuiji, kazdodenniho
fungovani a terapeutické odpovédi. Zapojenf do
rozhovoru vam obéma velmi pomUze se ujistit,

ze vas blizky je na spravné cesté k uzdraven.
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Financni a pravni aspekty
a aspekty tykajici se bydleni

(1]

[ o v 7

5 Financni aspekty
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g Lidé se schizofrenifi maji ¢asto snizenou schopnost

§ samostatné fungovat ve spole¢nosti. V dasledku
| toho, MUZE BYT SNIiZENA 1 JEJICH

- v .

'E FINANCNI SCHOPNOST - schopnost

% spravovat vlastnf penize a financ¢nf zaleZitosti.
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Dlvody jsou celkem prosté: ¢asto se schizofrenie
objevuje v tak raném stadiu zivota, ze mnozi z nich
prosté nemaji moznost osvojit si zakladni financ¢ni

gramotnost a zkuSenosti.

Tento proces rovnéz ztézujf nepriznivé dasledky

pozitivnich a negativnich priznakd, stejné jako

kognitivnf poruchy spojené s nemoci.




SniZené finan¢nif schopnosti lidi se schizofrenif V dlsledku toho je pro jejich rodinné prislusniky

MOHOU MIT NEGATIVNI VLIV na jejich NEZVLADNUTE HOSPODARENI
Zivotni pohodu, vytvéret prekézky pro zotaveni a S PENEZI KLiCOVOU OBAVOU.

také najejich rodinné vztahy. Ddsledky se do znacné

(1]

o _ ey . » Pokud je osoba s vaznym dusevnim onemocnénim =
miry liSi v zavislosti na konkrétni osob€. Patrf sem =
o - . povaZovana za neschopnou ridit si svoje =
snfZzena schopnost vydélavat, neopatrnost pri —
o . ) finance, mze se jf pristup k financim omezit. 2
nakladani s penézi nebo nachylnost k tomu, aby g
o L Pro nékteré z nich to znamens, Ze jsou omezeni o)
znami nebo rodinnf prislusnicijejich finance zneuzili. QO
L, » o o v nakladani s finanénimi prostredky, které g_"

V zavaznych pripadech mohou byt disledky znicujici I
. o o L spravuje urceny opatrovnik. Dalsiinformace o o
avést az k podvyzive, zneuzivani navykovych latek, —
o _ 3 pravnich omezenich naleznete v niZze uvedeném .%

a dokonce k bezdomovectvi. Lidé se schizofrenif . . . -
, o o ODDILU PRAVNI ASPEKTY * nekdy je U

mohou utracet velké Castky penéz za navykové latky . . <]
o o o 5 nutné soudem URCIT OPATROVNIKA, =

a mnozf z nich rozhazf svou mési¢nf podporu uréenou ﬁ
5 ktery zastupuje prijemce, pokud prijem pochazf .

na obzivu. ©

z davek pro osoby se zdravotnim postizenim.
Vyplacejici osoba (opatrovnik) prijiméa davky
pro osobu se zdravotnim postizenim (invalidnf
dtchod) namisto této osoby a zajistuje
uspokojovanfjejich potreb, vcetné potreb na
\*l. stravovani, bydlenf a Ucty za Iéky. Ve vétsiné

pripadl je prijemcem davky osoby Zijici s vaznym

dusevnim onemocnénim rodinny prislusnik.

Mit prijemce plateb (opatrovnika) ma pro lidi

se schizofrenit NEKOLIK VYHOD, napf:
stabilngjsi poméry, mensinebo zadna konzumace
alkoholu, drog a jinych skodlivych latek,

* pravni aspekty v CR mohou byt odli§né a dokonce i stabilni prostredi s ohledem na Ié¢bu.
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Ustanoveni prijemce plateb (opatrovnika) je

také SPOJENO S MENSI FREKVENCI
HOSPITALIZACi A BEZDOMOVECTVIM,

g jakoz i se zvysenou adherencik [é¢bé. Tento druh
= vztahu ma viakisvé STINNE STRANKY.
=
] Vzhledem k tomu, Ze lidé se schizofrenifjsou obvykle
e
§ méné motivovani k hledanf zaméstnani, pokud
3
[-1]
a.
|
& L -
g ZVYSENA ADHERENCE K LECBE
[=
=]
7]
D
£
]
N
©

SNIiZENi HOSPITALIZACI

176

pobiraji ddvky pro osoby se zdravotnim postiZzenim
(invalidni dtchod), absence nakladdani's viastnimi
finan¢nimi prostredky dale prohlubuje jejich
zavislost. Pokud jeho finance spravuje nékdo jiny,

mdze to také vést ke KON FLlKleM, financnf
zaleZitostijsou jednou z hlavnich pricin rodinnych
neshod. Lidé s vaznym duSevnim onemocnénim

jsou vice nachylni k projeviim agrese vici pecujict

0s0bé, jestliZze tato osoba ma kontrolu nad jejich

financemi. Konflikty mohou vznikat také v pripadé,




kdy ma osoba s dusevnim onemocnénim pocit, Podle stavu vasi blizké osoby ji miazete

se prijlemce plateb méa nad ni piili& velkou kontrolu NAUCIT NEKTERE ZAKLADNI
nebo ze rozhodnutf o vydajich ji byla vnucena. FlNANCle’ DOVEDNOSTI, napfiklad
jak sestavit rozpocet nebo jak sporit, coz jim o
| kdyZ nejste jako opatrovnik (prijemce plateb) . _ c
pomdze se v budoucnu osamostatnit. =
formalné ustanoveni, mezi vase povinnostijako _E
pecovatele patri také péce o finance vaseho blizkého. .,T_-!
S
(=4
0
[<E]
Q.
|
o
o
*C
[=
el
7]
D
£
(S
N
©
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Pravni aspekty *

Ve vztahu s clovékem, o né€jz pecujete, se mlze
vyskytnout nékolik réiznych pravnich aspektl podle
zdvaznosti onemocnénia miry omezenf

jeho schopnosti. Pravné mize soud ¢lovéka

na ur¢enou dobu omezit ve zplsobilosti ke
konkrétnim pravnim dkondm (jako je napr. nakladanf
s finan<nimi prostredky a majetkem, uzavirani smiuv,

rozhodovani o 1é¢bé apod.) a stanovit opatrovnika.

OPATROVNICTVI. Opatrovnictvi Ize definovat

jako pravni proces, ktery stvrzuje, Ze osoby, které
nejsou schopny samy rozhodovat, maji nékoho,

kdo je vyslovné povéren ¢init tato rozhodnutf
jejichjménem. Osobé, kterd ma pridéleného
opatrovnika, se fika “SVERENEC”. (svérens
osoba)”. Opatrovnik ma za ukol zajistit svérenci péci

a komfort;

ZA UPRAVU PRAVOMOCI
OPATROVNIKA DLE POTREB
SVERENCE JE ZODPOVEDNY SOUD.

Kromé toho, aby se svéfenec mohl co nejdrive zase

starat sam o sebe a spravovat sam svoje zaleZitosti,

opatrovnik zajistuje prislusné sluzby. Svérenec ma
pravo se odvolat proti opatrovnictvi, pravomocem

opatrovnika a jmenovan{ konkrétnfho opatrovnika.

ZAJISTENI KONTINUITY PECE. Ackoli
to mdze byt neprijemné téma, jakmile se stanete
pecovatelem o osobu s chronickym dusevnim

onemocnénim, méli byste zacit premyslet o tom,

KDO PREVEZME VASE PECOVATELSKE
POVINNOSTI, POKUD ONEMOCNITE,
AZ ZESTARNETE NEBO ZEMRETE.

Poradte se s pradvnikem a nezapomente véas
pripravit potrebné pravni dokumenty. Je ddleZité si
uvédomit, Ze o vasem nastupcirozhodujete pouze

v pripadé, ze jste opatrovnikem osoby, o niz pecujete.

* pravni aspekty v CR mohou byt odligné



Pokud tomu tak neni, mate oba stejna prava a vase
blizkd osoba se mlize sama rozhodnout. | v pripadé,
Ze nejste opatrovnikem, je zvazovani kdo vas mlze
nahradit prirozenym krokem ve vasem vztahu.

(1]

SCHOPNOST ROZHODOVAT SE. _g
Lzeji charakterizovat jako schopnost cloveka =
¢init racionalnf Usudky, coz vyzaduje pfijet, _.T_a
zhodnocenf a interpretaci Udajd. Z ddvodu g
zhorgenych kognitivnich funkct MOHOU ’8
Q.

|

o

=

£

INFORMACE S VAMI, pecujici osobou. B

. £

ZPLNOMOCNENI *, PIng moc je pravni ]

nastroj, ktery zmocnuje jinou osobu (zmocnénce), ©

které osoba se schizofrenif dGvéruje, aby

spravovala jeji zlezitosti JESTLIZETO

BYT LIDE SE SCHIZOFRENIi MENE NEDOKAZE DELAT SAMOSTATNE.

SCHOPNI ROZHODOVAT O LECBE. V této smlouvé mUize byt uvedeno, kdo bude mit
kontrolu nad jejich penézi a jaké pravomoci bude

ZPROSTENIi MLCENLIVOSTI *, mit (napt. pifstup k osobnim bankovnim G&tim

Ve vétsiné zemfjsou lékari vazani micenlivosti. nebo moZnost provadét

To znamena, Ze informace o svych pacientech splatky dluhu).

nebo jejich zdravotnim stavu nemohou bez jejich
souhlasu sdélovat jinym osob&m, a to ani rodinnym
prislusnik@im pacientd. Pokud jste pecovatel

0 osobu se schizofrenif, MUZE TATO OSOBA
PODEPSAT DOKUMENT, KTERYM
LEKARE ZBAVUJE POVINNOSTI
MLCENLIVOSTI A DOVOLUJE )
MU V PRIPADE NOUZE SDILET o el
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Bydleni

Jedinci se schizofrenif potiebuji SPOLEH LIVY
ZIVOTNI PROSTOR. vyber mista by mél

zaviset na schopnosti postarat se o sebe a také
na nutné mire dohledu. Pred rozhodnutim se

pokuste odpovédét na nasledujici otazky:

» Jevas blizky schopen se o sebe postarat?

« Jakvelkou podporu potfebuje
prikazdodennich innostech?

o Potyka se se zavislosti na drogach
nebo alkoholu?

e Jakvelky dohled potrebuje nad [écbou?

I'kdyZ na tyto otdzky dokazete jasné odpovédeét,
rozhodovani o bydleni vaseho blizkého

MUZE BYT UKOL VZBUZUJiCi OBAVY.
Je prirozené, Ze se pfi Uvahach o mozném

umisténf do Ustavu citite provinilf.

Jakjsme se zminili v prvnich kapitolach

tohoto priavodce, sou¢asnym trendem

v16¢be osob se schizofrenit JE UDRZET
JEV PECUJICIM PROSTREDI JEJICH
RODINY A CO NEJVICE JE ZACLENIT
DO SPOLECNOSTI.

Z tohoto ddivodu je moznost umisténi vaseho
blizkého do Ustavu spise vyjimkou nez normou.

V nékterych pripadech vsak mdze

prinaset vice vyhod.




Bydleni s rodinou se nedoporucuje
vvvvvv v nasledujicich pripadech:
v nasledujicich pfipadech: ¢ Hlavni pecujici osoba je sama nemocn3,
je sama nebo je ve vysokém véku.

« Clovék se schizofrenii ma vysokou troveri ; s, -
e Schizofrenie jedince je velmi tézkd a je

funkénosti, je schopen udrzovat pratelské A Tt UL .
o5 % ' Wi, prekazkou bézného rodinného Zivota.

vztahy a zapojuje se do aktivit mimo domov.
e Situace vyvoldva stres ve vztahu
¢ Interakce mezi ¢leny rodiny probiha v klidu. nebo strach a odpor u déti.

e VétSina rodinnych udalosti se toci

e Jedinci se schizofrenii hodlaji vyuzivat ' : ok
kolem ¢lena se schizofrenii.

dostupné podptrné sluzby.

e Nejsou k dispozici Zadné podpuirné sluzby.
e Nemd zadny negativni dopad na Zivot

malych déti zijicich v domdcnosti. -
ROZHODUJTE SE SPOLECNE
se svym blizkym a [ékar'skym tymem,
ktery se najeho écbé podili. Lékarivam

mohou poradit ohledné specializovanych

léCebnych zarizenf ve vasem okolf.
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7. Pecujte také sami o sebe
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Predstavte si, Ze jste v letadle. Najednou se letadlo zacne trast a kapitan oznami, Ze musite nouzové
pristat. Vyskodi kyslikové masky. Co udélate? Prectéte si odpovéd a zjistéte, jak to souvisi s praci

pecovatele.

TATO KAPITOLA JE VENOVANA VAM, nejdtlezit&j& osobé v Zivoté vageho blizkého
se schizofrenif. Jste to vy, kdo PRACUJE NEUNAVNE na jeho kazdodennich potiebach
a chranf jej pred zhorsovanim priznakd, nezaméstnanosti, a dokonce bezdomovectvim. Méli byste
BYT HRDI na praci, kterou délate, a uv&domit sijeji vyznam. Nikdy nepodcefiujte co véechno jste

pro svého blizkého udélali, co pro n€j znamenate, a rozsah, v jakém vase pomoc ovlivnila jeho Zivot.

Byt pecovatelem o osobu se schizofrenif viak predstavuje JEDINECNY SOUBOR VYZEV,
které mohou ovlddnout celou vasi mysl a cely vas den a zménit vas zivot na nékolik let nebo
desetiletf dopredu. Pecovatelé travi 222 37 HODIN TY’DNE primou péci o své blizké se
schizofrenii. Castojsou ,v pohotovosti” v naléhavych pripadech, mnozi z nichjsou v pohotovosti

neustale. Za téchto okolnostije velmi tézké myslet na néco jiného.



Jediny zpUlsob, jak se s témito vyzvami vyrovnat, je peovat sami o sebe. Vzpominate si na otazku
o kyslikovych maskach? Odpovéd zni, Ze si nejdrive musite sami nasadit masku, nez budete moci
pomahat ostatnim. A pravdou je, Ze totéz musite udélat i vy jako peclovatel: MUSiTE SE
NEJPRVE POSTARAT SAMI O SEBE, ABYSTE MELI JISTOTU, ZE SVYM
BLIZKYM POSKYTNETE TO, CO POTREBUJi, A PECOVATELSTVi VAM
PRINESE POCIT USPOKOJENI.

Pokud budete dbat na své vlastnf télesné a emocionalni zdravi, snaze zvladnete problémy spojené
s péci o vaseho blizkého. Pomuize vdm to s adaptaci na zmény, vytvarenim dlouhodobych vazeb
a zotavovanim se z komplikaci. Zabranito také tomu, abyste nebylistale vice netrpélivia podrazdéni,
rozzlobeni nebo nespravedlivi vici osobé, o kterou peclujete. Narocnost péce o osobu trpicf
schizofrenif, zejména pokud se jedna o clena rodiny, na vas mize mit obrovsky dopad. Péce o sebe
sama vas u¢ini odolnéjsimi, POMUZE VAM PREKONAT TEZKE CASY A UZIT SITY
DOBRE.
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Strava, spanek a cviceni

Jednim z nejobecnéjsich zplsob, jak podporit

své dudevni zdravi, je PRACOVAT NA
ZLEPSENI SVE TELESNE KONDICE.
MoZna pro vas bude méné naro¢né udrzet si dobré
dusevninadvyky, jestlize budete mit jako zaklad silné
a odolné télo. Abyste toho dosahli, je nezbytné,

abyste dbali na zakladnf kroky pro udrzenf zdravi.

DOBRE SE STRAVUJTE. zdravé a vyvazens
strava, kterd obsahuje Cerstvé ovoce a zeleninu,
celozrnné vyrobky, rlizné bilkoviny s nizkym
obsahem tuku a fadu zdravych tukd, je pro udrzenf
zdravého téla nezbytna. Konzumace nutri¢né
hodnotné stravy snizuje pravdépodobnost
onemocnéni chronickymi chorobami, POMAHA
STABILIZOVAT HLADINU ENERGIE

a zlepsuje naladu. Vyhybejte se cukru a kofeinu,
nebot poskytuji pouze rychlé povzbuzeni a jesté
rychlejsi pad. Vyhybat byste se méli také alkoholu

a drogam, jelikoz ty ve skutecnosti nedokazi snizit
stres. Naopak ho mohou dokonce jesté zhorsit.

DOSTATEK SPANKU. Dobry spanek je

pro vase dusevnfifyzické zdravf zasadni.

Dospéli obvykle potrebuii priblizné /az QHODIN
spanku. Kratké zdrimnuti (do pal hodiny) pom(ze,
abyste se béhem dne citili Cilejsi. | Ctvrt hodiny
spanku béhem dne mdze pomoci. Dodrzovanim
spravné “spankoveé hygieny” zvysite kvalitu spanku
b&hem noci. To vyZaduje dodrZzovani STALEHO
SPANKOVEHO REZIMU (chodit spat

a vstavat priblizné ve stejnou denni dobu),
nepouzivat pred spanim pocitac, televizia chytry

telefon, omezit prijem kofeinu a pravidelné cvicit.

MUzZete sitaké pred spanim vytvorit relaxacni rutinu,
kterd za¢ne 30_60 MINUT pred tim, nez
ulehnete. Mze zahrnovat cokoli, co vdm pomdze
se uvolnit, od poslechu uklidnujicf hudby nebo Ctenf
knihy az po teplou koupel nebo nékolikaminutovou
meditaci. Zkracenf doby spanku vam braniv tom,
abyste toho dokazali vic, sniZuje vasi naladu,

hladinu energie a schopnost zvladat stres.



DENNE CVICTE. Kdy? zasivate stres a tnavu,

cviceni byva to posledni, na co mate chut, nicméné

ve skutecnosti se po ném budete citit [épe.

Cvicenf zmirnuje stres a zlepsSuje naladu. Snazte

se cvicit alespori 30 minut denng, které si mlzete
rozdélit do desetiminutovych blokl v priibéhu

dne, abyste to I1épe zvladli. Dobrym zacatkem jsou
malé zmény, jako je vyslapat schody, chlize po
eskaldtorech, béh ajizda na kole. Pokud se vam
nedari dodrzovat ¢asovy rozvrh, mdzete se prihlasit
na spolecné cviceni. Kazdodenni cvi¢enfje prirozeny
zpUsob, jak uvolnit hormony snizujicf stres, zvysit

hladinu energie a celkoveé zlepsit své zdravi.

PROCVICUJTE RELAXACNI TECHNIKU.
Nacvik dechovych cvicenf, postupné uvolriovani svall
a meditace jsoujednoduché a rychlé metody redukce

stresu.

Jestlize se pohadate s blizkou osobou, tyto
metody zmirnf dopad silnych emocia poskytnou
prostor, v némz mUzete v klidu premyslet jak

dal postupovat. Dalsimi zpUsoby, jak snizit stres
a posilit pozitivni pocity, je cvicenfjégy nebo
mindfulness (vdfimavost). Pouhych nékolik minut
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béhem ndro¢ného dne vam mdze prospét tim,

se se budete CITIT VYROVNANEJSI.

Péce o tyto zakladni potreby vam velmi pomU(ze
PREKONAT STRES 7 neo¢ekavanych
situaci, které mohou potencialné trvat dlouhou
dobu. Pandemie COVIDU-19 pridala dalsi zatéz
pecovatellim po celém svété, ajesté vice
upozornila na to jak je ddlezité postarat se 0 sém
sebe, abyste mohli pecovat o svého blizkého.

jte také sami o sebhe
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SnizZeni stresu a
predchazeni vyhoreni

Péce 0 osobu se schizofrenit MUZE BYT
NAROCNA ZKUSENOST. vzhledem k tomu,
Ze péce predstavuje obvykle dlouhodobou vyzvu,
emocionalni zatéz se mize hromadit a formovat
postupné. Zklamanim mdze byt, zejména pokud

se vSe zda neuchopitelné a beznadéjné aipo
vynalozenf veskerého Usilf se stav vaseho blizkého

pomalu zhorsuje. Navic presvédcent, ze jste za vse

zodpovedni pouze vy zvysuje hladinu stresu.

v desiedkutono VAS STRES MUZE
OVLIVNIT JAK TELESNE,
TAK PSYCHICKY,

Nékteré z nejcastéjsi znamek a priznakd
stresu pecujicich osob jsou:

.
e pocit tizkosti, deprese a podrazdénosti,

e  pocitunavy avycerpani, <

» 3
° obtizné usinani, e y = Jhw
e prehnanéreakce na “‘*’—%

bezvyznamné mrzutosti,
& noveé zdravotnf problémy M
nebo zhorSeni téch stavajicich,



problémy se soustiedenim,

vétsirozhorcent,

konzumace velkého mnozstvi

’

alkoholu, cigaret nebo prejidani,
vyhybani se povinnostem,

zkréceni ¢asu vénovaného
volnocasovym aktivitam.

vyhybani se povinostem,

zkrdceni ¢asu stravenéhe.
oddychem.

Pokud nenf stres pecovatele kontrolovan,
mUze to mit negativni dopad na vas psychicky
stav a vztahy. V prihodné dobé mlze vést

k VYHORENI PECOVATELE, stavu
emocionalnfho, dusevniho a télesného vycerpani,

ktery Skodfjak véam, tak vasi milované osob¢.

Clad Vv

A
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Jak rozpoznat vyhoreni pecovatele?

Je nezbytné umét rozpoznat PRIZNAKY
VYHORENI pecovatele, abyste mohli

jednat okamzité a zabranit jeho prohloubeni.

ZLEPSITE TIM PODMINKY pro sebe

i pro osobu, o kterou pecujete. Nasledujicf priznaky

svéddi o tom, Ze u vas dochazi k vyhorenif pecovatele:

e pozorujete pokles energie
ve srovnan( s pfedchoz{m stavem,

e trvale pocitujete vycerpani, i kdyz odpocivate,
spite a délate si dostatecné prestavky,

e nedokazete se postarat o své vlastni potreby,
at' uz z ddvodu prilisné zaneprazdnénosti,
nebo prosté proto, ze vas to uz nezajima,

e vasZivotje presycen pecovatelskymi
povinnostmi, které vas vsak témér neuspokojuji,

e pristihujete se, jak prehodnocujete své hodnoty,

e je pro vas obtizné se uvolnit,
i kdyZ mate po ruce pomoc,

e jste stale netrpélivéjsia podrazdéngjsi
vUci osobé, o kterou pecujete,

e (itite vnitFni prazdnotu,

 (citite bezmoc a beznadgj.

Znamky a priznaky vyhorenijsou velmi podobné
ZNAMKAM A PRIZNAKUM DEPRESE.
Vyhorenfje povaZzovano za formu deprese

aje tfebaho brat VAiNE. Jakmile zaznamenate
priznaky vyhoreni nebo se domnivate, ze

byste mohli mit depresi, informujte svého

|ékare nebo odbornika na dusevni zdravi.



Jak se vyhnout vyhoreni pecCovatele?

Existuje mnoho véci, které mdzete udélat, abyste

snizili stres a predesli vyhoreni pecovatele.

Nasledujicl kroky vam mohou pomoci ziskat zpét

pocit rovnovahy, radosti a nadéje ve vasem zivoté.

)

PROCVICUJTE SI PRIJETI.

Je velmi prirozené mit potfebu
klast si otazky a snazit se najit
smysl situace, zejména pokud se
potykate s takto nespravedlivym
brfemenem péce o blizkého ¢lovéka
s dusevnim onemocnénim. Timto
zpUsobem urcité vynakladate
obrovské mnozZstvienergie na

premyslenf o vécech, které nemate

pod kontrolou a na které neexistuji jednoduché

odpovédi. Ve vysledku se diky tomu nebudete citit

o nic lépe. Snazte se vyhnout této emocionalni pasti

sebelftostinebo svalovani viny na nékoho jiného..

PRIJMETE SVOU VOLBU

PECOVATELSTVI.

Priznejte si, ze ackoli mlzete
pocitovat zatrpklost a velky tlak,
poskytovan{ péce bylo védomé

rozhodnuti,

které jste ucinili vy sami. Soustredte se vice
na pozitivni zaméry, jez vas k této volbé
vedly. Hlubokd, smysluplnd motivace, kterd
vas kazdy den udrzuje v chodu, vdm mdze

pomoci prekonat narocné obdobf.

HLEDEJTE
SVETLE
STRANKY.

Pripominejte si, jak vas

pecovatelstvi posililo a jak vam pomaha vice se

sblizit s vasim blizkym nebo zbytkem rodiny.

NENECHTE PECI
OVLADNOUT VAS
ZIVOT.

Vzhledem tomu, Ze je

pomérné snadné
vyrovnat se s obtiznou situaci, jestlize jsou
ostatnf oblasti vaseho Zivota napliujic,
je velmi dllezité, abyste nezahltila cely vas
Zivot. Investujte do véci, které vdm davaji
smysl a Ucel, bez ohledu na to, zda je to rodina,

cirkev, oblibeny konicek nebo kariéra.
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F SOUSTREDTE SE
7 (.  NAVECI,KTERE
\\\\ "9\ MUZETE OVLIVNIT.

x \ Nenf mozné prodlouzit dny nebo
trvat na tom, aby vém sourozenec
Castéji vypomahal. Misto toho, abyste
se stresovali zélezitostmi, které

nemate pod kontrolou, zkuste svou pozornost zamérit

na zpUsob, jakym se rozhodnete na né reagovat.

%
Ve chvili, kdy se zacnete citit
P
S
p \/ velké dsili, které jste vynaloZili

a nato, jak moc to znamenalo.

sklesle, vzpomente si na vsechno

3 OSLAVUJTE
7 ),:U\ MALA VITEZSTVI.
4 ? )

Neceka se od vas, Ze budete
|éCit nemoc, kterou ma vas blizky, abyste néco
dokazali. Priznejte si, jak dllezité je, Ze svému

blizkému nabizite bezpedi, pohodli a lasku!

PREDSTAVTE SI, JAK BY
VAS BLIZKY REAGOVAL,
KDYBY BYL ZDRAVY.

Pokud by vas blizky netrpé€l

schizofrenif; jak by vnimal l&sku
a péci, kterou mu poskytujete? Méjte na paméti,
ze by pravdépodobné vyjadrovali své uznani

vice, nez je toho v souc¢asné dobé schopen.

194

R ZATLESKEJTE SVEMU
i\ 1 - - -
= \ VLASTNIMU USILI.

N Hledejte zplsoby, jak si pro sebe ziskat
uznanfa odménu. Stale si pfipominejte,
jak moc pomahate. V pripadé, ze

potfebujete néco hmatatelného, zkuste si sepsat seznam

vsech védi, v nichZ jste jako peclujici osoba ddleziti, a vratte
se k nim, vzdy kdyz se pristihnete, Ze se citite na dné.

VSIMEJTE SI
&, ) . .
\\ : 4 POZITIVNICH VECI.
- SN Pokud si udékate ¢as na to, abyste si
r \ uvedomili pozitivnf udalosti ve svém

zivoté, mlZe se vase vnimani dne zlepsit.
Zkuste si kazdy den nebo tyden zapsat
alespor jednu véc, predmét nebo udalost, kteroujste
povazovali za dobrou. Bez ohledu na to, jak velka nebo
maldje to véc (,,Byl slunecny den.”), je redlna a zélez
na nia mdze zménit zpUsob, jakym vnimate Zivot.

ZACHOVEJTE SI
P SMYSL PRO HUMOR.

Smich je skvélym lékem na stres.
Zacnéte ¢ist humoristickou knihu,
divejte se na komedie nebo zkontaktujte
znamé, kterf vas rozesméji. Pokud je to mozné,

zamérte se na hledanf humoru ve vsednich situacich.

07 VUPREDNOSTNETE

5" CINNOSTI, KTERE VAM
(=== PRINASEJi POTESENI.
‘L s Nezapominejte se soustavné vénovat

konicklim, které vam prindseji radost, at’ uz je to ¢tenfknih,
zahradnicenf, kutilstviv garazi, pletenf nebo vencenf psa.



NAJDETE ZPUSOBY,
JAK SE ROZMAZLOVAT.

Drobné odmény mohou

zmirnit stres a pozvednout
naladu. Doprejte si uklidnujicf
koupel a zapalte svicky. Zajdéte si na relaxadnf

masaz. Vyzdobte si domov Cerstvymi kvétinami.

X, ;  ODEJDETE OBCAS
&% ZDOMOVA.

Je dlleZité obcas opustit
domov. Pokud osoba, o kterou pecujete,
potrebuje trvalou podporu, pozadejte pritele nebo

pribuzného, aby vas na nékolik hodin zastoupil.

o
& )\  SDILEJTE SVE POCITY.
‘ sdélovani zazitkt maze
poskytnout velkou Ulevu.
Podélte se o to, jak se

citite s prateli nebo cleny rodiny. Budete se citit

Iépe a posili to vase pouto. Také si promluvte

s oSetrujicim lékarem vaseho blizkého o tom,

co prozivate. Cim lépe pochopi vase bifmé, tim
vyznamnéjsi dopad to mdze mit na zlepsenf
rodinnych interven¢nich programd, prabéh

nemocivaseho blizkého a vasi vlastni pohodu.

PRIDEJTE SE
K PODPURNE
SKUPINE.

B

Zjistéte, zda ve vasem okolf existuji podptrné
skupiny pro pecovatele. U¢ast v podp(irné
skupiné ma mnoho vyhod, které mohou zlepsit
kvalitu vaseho Zivota: jsou skvélym zdrojem
uzite¢nych informaci, pomahaji vdm necitit se
osaméle a izolovane a ziskat pocit kontroly nad
vasi situaci. Navic se stanete soucasti komunity,
kteraje tu vzdy pro vas. Pokud ve vasem okolf
nenfzadnd podpdrna skupina, ke které byste se
mohli osobné pripojit, mdzete vyhledat online

skupiny, které poskytuji mnoho stejnych benefitd.

A T \
" AN

! I
,'//’/

NEUNAVNE STUDUJTE.

vvvvvv

vyhoreni, je naucit se co nejvice o nemocia o tom,
jak je treba o cloveka se schizofrenif pecovat. Je
tudiZ nezbytné prodist knihy, vzdélavaci materialy
a dalsi zdroje, jako je tento pravodce. Dodajf

vam sebedUlvéru, kterou potrebujete k resenf
obtfznych situaci, a pripravi vas na to, abyste mohli
svému blizkému nabidnout co nejlepsi péci.
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Udélejte si Cas na sebe

Byt pecovatelem o osobu s dusevnim onemocnénim
mUze extrémneé ztézovat, abyste si nasli ¢as pro
sebe, jelikoz travite spoustu casu rozjimanim

nebo jste zahlceni myslenkamina to, co byste

méli délat. Je vSak nezbytné, abyste se naudili

UDELAT SI CAS PRO SEBE

a neméli pocit, Ze zanedbavate ostatni

(¢lovéka, o néjz pecujete i ¢leny vasirodiny).

Kazda chvilka, kterou vénujete sami sobé, je
ddlezitd. | pouhych 5 minut denné, které stravite
mimo ,pecovatelsky rezim”, kdyz jste pretizeni
povinnostmi, mze plsobit jako vyznamny impuls,
ktery vam pripomene, jaké misto pri pohledu
zdalky zaujimate. Mdze vas to uchranit pred
zahlcenim vSemi povinnostmi. ZACNETE
MALICKOSTMI: pripomerite si ¢innosti,
které vam prinasely radost predtim,

nez jste prevzali Ulohu pecovatele,

a pokuste se je znovu zaradit do svého rozvrhu.

Neni dllezité, jak casto nebo co délate, ale
to, ze si na ¢innost udélate ¢as. Pokud se
v prvniadé dobre nestarate o sebe, nenf

mozné se postarat o nékoho jiného.

PAMATUJTE Sl: ze byt pe¢ovatelem je
ddlezitou soucastivaseho zivota. Neméla by vsak byt
jeho jedinou naplni. Pokud si na chvili odpocinete,

pomdze vdm to s odstupem ocenit to, co délate.




Trvalo mi nékolik let, nez jsem konecné
pochopila, Ze svému synovi mohu poskytnout
dobrou pomoc, zejména z dlouhodobého
hlediska, jen kdyz se budu starat i o sebe.
Dlouho jsem se citila provinile, kdyz jsem ho
nechavala doma samotného nebo s manzelem.
Ale v urcitém okamzZiku jsem se naudila, Ze i ja
se mohu a méla bych citit dobfe - mohu stravit
prijemny vecer s prateli nebo jit do kina,

i kdyz je doba trochu ndrocnéjsi. MGzu mu dat
mnohem vic, kdyz si ¢as od ¢asu dobiju baterky.

Pani H. P., matka mladého muze se schizofrenii.

/ Procvi¢ovani imaginace

Pojdme si udélat kratké cviceni. Zavrete
odi a predstavte si, Ze mdte jeden den bez
jakychkoli povinnosti, bez povinnosti, aniz by
od vdas nékdo néco potreboval. Jak by takovy
den vypadal? Jak byste ho zacali? Jak dlouho
byste spali? Co byste jedli? Co byste cely den délali?
Stravili byste ho sami nebo s nékym? Predstavte
si cely svlj den co nejpodrobnéji, do nejvétsich
3 detail. Hotovo? Skvélé! Ted' si vezméte nékteré
z téch hezkych véci, které jste si predstavovali,

\ // a pokuste se je v ndsledujicich dnech
/ //// uskutecnit. Nabiji vas energii a pomohou
ﬁ%/ vam vratit se do spravnych koleji.
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Poznejte své limity
a pozadejte o pomoc

Prevzetf vsech pecovatelskych povinnosti

bez podpory vas nutné vycerpava.
NEPOKOUSEJTE SE TO ZVLADNOUT
VgECHNO SAMI. sdilenf povinnostf vam

umoznuje najit si ¢as na nacerpani novych sil.

a to od nejranéjsich fazf
REKNETE JIM KONKRETNE,

jak se citite a jaké jsou vase potreby.

Reknéte na rovinu, jak se vam a vasemu blizkému
darf. Pokud mate obavy nebo premyslite

0 zpUsobech, jak situaci zlepsit, dejte to najevo,

i kdyZ sinejste jistijejich pripadnou reakci. Na druhou

stranu, kdyZ vam nékdo nabidne pomoc, nestydte se

Nejvétsi pomoc mlzete ziskat od lidi,
kterf jsou vam nejblizsf. Reknéte své roding,
Ze potrebujete pomoc, a snazte se zapojit

co nejvice rodinnych prislusnika,

i PRIJMOUT. prijeti pomoci od pratel a ¢len(i

rodiny jim také doda dobry pocit z toho, Ze vas

podporuji. Zorganizujte sitym s presné vymezenymi
povinnostmi a odpovédnostmi. Nékdo by napriklad

mohl mit na starostilékarské povinnosti, nékdo



jiny by se mohl starat o financnf zaleZitosti, platit
Ucty a nékdo jiny by mohl nakupovat potraviny

a vyfizovat pochlzky. Ziskate tak vice ¢asu pro
sebe a zapojeni ¢lenl rodiny navic posili rodinné
vazby. Pri delegovani nékterych Ukold budte ale
pripraveni vzdat se ¢asti kontroly. Lidé nebudou
ochotnf tolik pomahat, pokud budete autoritativni,
budete ostatnim rozkazovat nebo trvat na

tom, aby se véci délaly urcitym zplsobem.

Kromé pratel a rodiny mdzete také pozadat

o0 pomocinajinych mistech. Zapojeni do
PODPURNE SKUPINY vam zajisti, ze se
setkate s dalsimi lidmi, kterf Celi stejnym problémam
jako vy a kterf resi podobné zaleZitosti. Diskuse

o vasich zkusenostech a poznatky o tom, jak své

problémy resijinf, vdm mohou velmi pomoci.

Mozna zjistite, Ze mate méné ¢asu na to zlstat v
kontaktu s prateli nebo navazovat nova pratelstvi.
Davejte vétsi dlraz na dlouhodobou perspektivu.
Pokud se mlzete setkat s pritelem jednou za mésic
nebo se Ucastnit mistnich spolecenskych akcfjednou
za par mésica, JE TO ZPUSOB, JAK ZUSTAT
VE SPOJENI. Poskytuje to také piflezitost

navazat kontakt s ostatnimina rdznych trovnich.
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Prinosy pecovatelstvi

Ackolijsme dosud vétsinou hovorili

0 zodpovédnosti za péci 0 osobu se schizofrenii,
pecovatelstvi ma také RADU BENEFITU,
které se ukazi az po urcité dobé. Tyto vyhody
jsou v tézkych dobdach ¢asto nepostrehnutelné,
napriklad v dobé€ krize, pri problémech udrzet si
zaméstnani, pri napjatych vztazich s ostatnimi
¢leny rodiny nebo kdyz sinemoc vybira svou dan

na zdravi, vztazich, zaméstnani a financich.

Pecovanivam vsak mlze poskytnout nespocet
okamzikd, které prindseji radost nebo vdécnost,
jako je reakce vasi dcery, kdyz ji nabidnete kousek
jejiho oblibeného dezertu nebo kdyz se spolecné
zasméjete pri sledovan{ filmu. Existujf také

malé uspéchy, jako napriklad to, ze vas blizky si
vezme své Iéky, nebo velké Uspéchy, napriklad

ze se mUzZe vratit ke své praci. Tyto okamziky
vém POMAHAJI SOUSTREDIT SE NA
POZITIVA namisto frustrujicich a zdrcujicich

socits. Mohou vam take DOBIT BATERIE
A DODAT ENERG" kterou

potrebujete k dalsi nelnavné praci pecovatele.

Mnohé z prinosti péce souvisi s DUCHOVNIM
RUSTEM, jelikoz? ¢as straveny péci o osobu se

schizofrenii ménf zplsob, jakym vnimate a oceriujete
Zivot. M(ze vas to primét stat se zodpovédnéjsimi,
vazit si malickosti, nebo pokusit se stat se lepsim

Clovékem.

,»Péce byla jednou z nejvétsich vyzev mého Zivota.
Prijal jsem ji vsak jako své posldni a diky tomu jsem
silnéjsi a sebejistéjsii nez kdykoli predtim. Dala
mi lekce, za které budu navzdy vdécny: jak byt
vdzit Casu, ktery travime spolu. PFi péci o dceru jsem
poznal pravy vyznam obétavosti. Diky tomu, Ze jsem
pecovatel, jsem si také uvédomil, Ze mdm mnoho
chyb, kterych jsem si nebyl védom. Diky pecovatelstvi
jsem se kazdy den snaZzil byt lepSim ¢lovékem.*

- Pan P. ., otec mladé Zeny se schizofrenii



Jakjste se mohli presvédcit v tomto privodci,
byt peCovatelem osoby se schizofrenif
byva jednou z nejnarocnéjsich zivotnich

zkusenosti, kterou mizete zazit.

Nekdy délate chyby, vétsinu dnf nemate as sami
na sebe a celd tato zkusenost se mize podepsat
na vagem soukromém zivoté i kariéte. MUZETE
VSAK BYT HRDI NA TO, ze pecujete o své
dité, rodice nebo jiného ¢lena rodiny, hrdi na to,

Ze pInfte svou rodinnou povinnost, a hrdi na to,

Ze délate spravnou vec. Jak rekl Pablo Casals,

»Sschopnost pecovat je véc, kterd propUjcuje

Zivotu jeho nejhlubsivyznam a smys

]u
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8. Lécba schizofrenie
v dobé po pandemii COVID-19




Tato kapitola obsahuje
UZITECNE INFORMACE
tykajici se pandemie COVID-19, jejiho dopadu na lidi

se schizofrenif a toho, co mlzete jako pecovatelé

udélat pro udrzeni dusevniho a télesného zdravi svého
blizkého, stejné jako pro svoji vlastni pohodu vzhledem
k neddvné pandemii, kterou jsme zazili, ale i k moznym

budoucim pandemiim a jinym podobnym situacim.




Kratka historie pandemie

Na konci PROSINCE 2019 byla Svétova
zdravotnicka organizace upozornéna ¢inskymi

urady o zna¢ném mnozstvi pripadd zapalu plic

s blize neurcenou pricinou v ¢inském mésteé Wuhan

v provincii Hubei. Dne 5. LEDNA 2020 byl jako
pricina zahadného onemocnéniidentifikovan novy
kmen koronaviru. V nasledujicich tydnech se virus sifil
do stale vétsfho poctu zemi po celém svete.

1. UNORA 2020 byl virus pojmenovén

,koronavirus 2 zplsobujicf zavazny akutni respiracnf

syndrom” (SARS-CoV-2), zatimco onemocnén,
které vyvolava, bylo oznaceno jako

"“koronavirové onemocnéni 2019” (COVID-19). Dne
11. BREZNA 2020 vyhlasila Svétova

zdravotnicka organizace propuknutou ndkazu

onemocnéni COVID-19 za celosvétovou pandemii.

Nejvyznamnéjsi aspekty soucasné pandemie, vliv
na zdravi obyvatelstva a socidlni omezeni, jsou
opomijeny. Pfechodné obdobf se pritom stalo
obdobim velkych vyzev a problém{ pro pacienty
s jiz existujicimi chronickymi onemocnénimi,

véetné téch, kterf trpf dusevnim onemocnénim.

[T 7.8 B g
AIRPORT Wi
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Dopad COVIDU-19

pandemic NEGATIVNE
OVLIVNILA ZIVOTY
STOVEK MILIONU LIDI 2 mes

nicivy dopad na mnoho stranek naseho Zivota,
v€etné ekonomiky, zaméstnanosti, vzdélavani,
mobility a rodinnych tradic. Ve vétsiné zemi
pretizila systémy zdravotni péce az na hranici
jejich moznosti a zpUsobila dlouhodobé socialn,
ekonomické a politické krize. Zménila také
zpUsob, jakym pracujeme a komunikujeme

s ostatnimi lidmi.

Coje vsak dllezitéjsi, aspekty pandemie, jako
byla moznost kontaktu a onemocnéni COVID-19,
narfzenf zamérena na omezenf sffenf viry, jako je
dodrZovani pravidel omezen{volného pohybu
(tzv. ,lockdown”), udrzovéani socidlniho odstupu
aizolace osob, vedly k narlstu spolecenského

stresua oinvnily'naieT dusevni zdravi.




V pribéhu pandemie doslo v USA k vyraznému
narlstu poctu dospélych, kterf popisovali priznaky

Uzkosti a deprese, ve srovnani s obdobim pred

vypuknutim pandemie z 1na 4 z 10 dospélych
ve srovnani s obdobim pred vypuknutim

pandemie. Mnoho dospélych také udavalo urcité

NEGATIVNI UCINKY,
KTERE SE PODEPISOVALY
NA JEJICH DUSEVNIM

A TELESNEM ZDRAViI

v€etné naruseného stravovani a spanku.
Rovnéz vice pozivali alkohol a drogy, a také Ze se
jim zhorsily chronické potiZze nasledkem stresu

a Uzkostf vyprovokovanych koronavirem.

Koronavirus mél také velky dopad na rodinnou

8. Lécba schizofrenie v dobé po pandemii COVID-19

dynamiku. Omezenfvolného pohybu a prace
z domova vedly k naristu mezilidského
napéti ve stisnénych Zivotnich podminkach.
Drivéjsi konflikty nebo obtizné interakce se
vyostrily, nebot jednotlivi clenové rodiny méli

méné prostoru uchylit se do soukromi.

b
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Jak koronavirus ovlivnil
osoby se schizofrenii?

Pandemie COVID-19 prepsala Zivoty lidf se schizofrenif

a téch, kteff o né pecuji. Kromé toho prinesla

NOVE PROBLEMY .o, ke

0 né& pecuji. Kromé toho zpsobila NOVE PROBLEMY
tém, kterfjiz s duSevnim onemocnénim bojuji. Ve

studii hodnotici dopady pandemie na dusevni zdravi
osob s psychickym onemocnénim, vice neZ vice nez

polovina Ucastnikd uvedla, Ze pandemicka opatrenf

jejich dusevniho zdravi zhorsila. Nejcastéji uvadénymi
faktory, které zplsobily toto zhorseni, byly osamélost
(67%), naruseni rutiny (66%), obavy o rodinu/pratele,
Ze se nakazf koronavirem (59%), omezenf kontaktu

s prateli (59%), omezeny kontakt s rodinou (51%),
obavy z ndkazy koronavirem (46%), nuda (43%),

a snizeni dostupnosti psychiatrické 1é¢by (43%).

Lidé se schizofrenif patrf mezi nejzranitelnéjsi
¢leny spole¢nosti, kterfjsou ¢asto nachylinfk
bezdomovectvi, nemocem, uzivani navykovych latek

a niz8imu socioekonomickému postaveni. Majf tak

nékolik rizikovych faktor(,

Osamélost Narusenf Obavy o Omezeni kon-  Omezeny kon-  Obavy z ndkazy Snizena
rutiny rodinu/pratele  taktus prateli  taktsrodinou koronavirem dostupnost
psych. [é¢by
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které u nich zvysujf NACHYLN OST
KE COVIDU-19

Je napriklad zndmo, Ze pritomnost dalsich
onemocnéni (komorbidit) ZVYSUJE
MORTALITU U OSOB S COVIDEM-19.
Vice nez 70% osob se schizofrenii trpf jednim
nebo vice komorbidnich onemocnéni, jako je
diabetes 2. typu, respiracni a srde¢ni onemocnén.

Z tohoto dlvodu je prdmérna délka Zivota clovéka
Zijictho se schizofrenif o 15 LET kratsfve
srovnan(s ¢lovékem bez této poruchy. V pripadé
hospitalizace pro respira¢nf onemocnéni maji navic
vyssipravdépodobnost prijetf na jednotku intenzivni
péce a také potreby napojeni na umélou ventilaci.
Rovnéz pravdépodobnost respiracniho selhanf a
umrti v nemocnici je ve srovnani s ostatnimi pacienty
vyssi. Celkové Ize rici, ze vétsina lidi se schizofrenif
patfialespon do jedné znamé rizikové skupiny a v
pripadé hospitalizace majf v ddsledku COVIDU-19

zvysené riziko horsich klinickych vysledkd.

ve skute¢nostt SKUTECNOSTI

MAJi JEDINCI SE SCHIZOFRENII{
DVOJNASOBNE VYSSIi
PRAVDEPODOBNOST,

ZE BUDOU HOSPITALIZOVANI

PRO COVID‘19 ne’ ti, ktefi toto

onemocnéni nemaji, a podle nové studie je u nich

trikrat vyssi pravdépodobnost, Ze na virus zemrou.

Toto vyssiriziko nelze vysvétlit pritomnosti
srdecnich onemocnéni, diabetu nebo

koureni, tedy faktor(, které typicky

zkracuji Zivot lidi se schizofrenif.
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Vysledky studie ukazujf, Ze zranitelnost jedincl
se schizofrenii vci virovym infekcim, jako je

COVID-19, muZe souviset s biologif této poruchy.

Moznou pri¢inou je porucha imunitniho systému,

ktera zrejme souvisi s genetikou této poruchy.

Kognitivnf dysfunkce u schizofrenie rovnez
zvyduije riziko ndkazy. Lidé se schizofrenif

MAJIi VETSI POTiZE DODRZOVAT
RESTRIKCE, KARANTENNI POSTUPY
A ODPOVIDAJICI HYGIENICKA
PRAVIDLA NEZ BEZNA POPULACE.

Naruseny Usudek spolu s nedostate¢nou péci

0 sebe sama, coz jsou dvé casté charakteristiky
schizofrenie, jsou rovnéz prekazkou pri dodrzovani
zdravotnich doporucenf a vedou k tomu, Ze nemocnf

ohrozujf sebe, své rodinné prislusniky a zdravotniky.

Kromé toho je pravdépodobné, Ze pandemie méla

rovnéz neprimy vliv na lidi se schizofrenif, jelikoz

ZVYSILA RIZIKO RELAPSU,
Obecné platf, Ze jednim z nejdllezitéjsich

opatrenf pfisnaze omezit sffenf viru je socialnf
izolace, kterd m(ze lidem se schizofrenif i jejich
pecovatellim zpUsobit zna¢nou emocdni tisen. Stres
zpUsobeny epidemif spolu se sniZzenou dostupnostf
komunitnf péce, stejné jako nedostatecna

compliance, zvysujf pravdépodobnost relapsu.

Zmény v dennfm rezimu, Uzkost z rozsahlych
omezeni, obava z kontaktu s nemocinebo ztrata

¢lena rodiny na COVID-19 mohou rovnéz

pUsobit jako DloJ LEiITE
SPOUSTECE



Dosud nevime, jak dlouhodobé nasledky
COVIDU-19 (tzv. ,post-covidovy syndrom”)

zasahuji do prirozeného pribéhu schizofrenie.

Nékteré z téchto nasledkd, jako jsou poruchy
spanku, poruchy nalady a uzkosti nebo priznaky
podobné posttraumatické stresové poruse
(PTSD), mohou ale mit zavazné negativnf disledky

a ovlivnit kvalitu Zivota vaseho blizkého.

Pandemie také zménila kazdodenni Zivot lidi se

schizofrenif, nebot jim poskytla ,argumenty*
pro jejich bludy. Jednou z charakteristik
schizofrenie je, Ze stéle hledd nové cile, nové
utrzky informaci, které se mohou stat obsahem
bludl. Zpravidla to mlZe byt cokoli, od aktudlnf
politiky az po pozorovani UFO. Od zacatku

roku 2020 se v médiich a v rozhovorech po
celém svété staly nejpopularnéjsimi tématy

novy koronavirus a pandemie COVID-19.
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8. Lécba schizofrenie v dobé po pandemii COVID-19

Mnoho neznamych véci ohledné viru

a onemocnéni, které zpdsobuje, vedou

POCITUM NEJISTOTY | MEZI
ZDRAVOU POPULACI: lidé se schizofrenii

jsou na tyto otazky jesté citlivéjsi.

Pro osoby se schizofrenif predstavuje tedy
kazda informace tykajici se kovidu, od restrikci

az po politické otazky, potencial nejenom

VYPROVOKOVAT BLUDY ale také ovlivnit
jejich POSTOJ K BEZPECNOSTNIM
OPATRENIM, LECBE A OCKOVANI.
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Jako pecovatel mate priresenftéchto citlivych
situaci nesmirné ddlezitou Ulohu, nebot'jste jedinou
osobou, kterd mlze zvlddnout problémy souvisejici
s dezinterpretaci zprav o covidu a s absencf
nahledu vaseho blizkého ohledné zdravotnich

komplikaci, prevence a lé¢by COVIDU-19.

V této souvislosti je jednim

z nejdllezité&jsich problém vsudypritomnost

FALESNYCH INFORMACI
A KONSPIRACNICH TEORIi

témeér o vsech strankach pandemie, od plvodu viru
az po ucinnost rousek a bezpecnost vakcin. Jste to

praveé vy, jako spojnice mezi vasim blizkym a okolnim

svétem, kdo jej mUze ochranit pred skodlivym viivem
dezinformaci souvisejicich s kovidem, které mohou

zhorsit pfiznaky nebo dokonce vést k relapsu.

Nejaktualnéjsiinformace obvykle naleznete

na webovych strankach Evropského centra

pro prevenci a kontrolu nemocf a také na
webovych strankach narodnich ministerstev
zdravotnictvi, ndrodnich odbor( verejného zdravf

a narodnich pracovnich skupin pro koronaviry.

jo, Evropské centrum pro prevenci a kontrolu nemoci

p Ministerstva zdravotnictvi jednotlivych zemi

p Narodni pracovni skupiny pro koronaviry
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Ukonceni preventivnich opatreni
proti COVIDU-19: navod, jak se
postarat o sebe a o nékoho, kdo
trpi duSevnim onemocnénim.

| kdyz dodrzovani preventivnich opatreni proti
COVIDU-19 bylo pri svém prvnim zaveden{ obtizné,
jejich odvolanflze povazovat za stejné naroc¢né.
Prestoze se nase spolecnost vratila k tomu, jaka byla

pred pandemif, vy ani osoba, o kterou pecujete, se

MOZNA NECITITE PRIPRAVENI
VRATIT SE ZPET K AKTIVITAM, kterych
jste se Ucastnili drive, jako je chodit do kina,

dat si skleni¢ku v restauraci, byt soucasti vétsich

skupin lidi nebo pouzivat verejnou dopravu.

S blizicim se koncem omezeni mlzete vy ivas
blizky pocitovat zvysSeny tlak, abyste se pripojili
k témto aktivitdm, coz mlze byt doprovazeno

obavou, Ze ostatnf nemajf zakonnou povinnost

izolace v pripadé, Zze majl COVID-19.



Stejné tak jako nalézt zpUsoby jak zvldadnout pandemii Vénovat pozornost svym pocitdm a dat jim prostor

si vyzadalo urdity ¢as, je stejné pravdépodobné, je VELMI DULEZITE, na rozdil od jejich prehlizeni
se i nyni BUDE CHVILI TRVAT, ne# si zvykneme nebo ignorovani. Pravé postupnym zvysovanim
a vratime se k obvyklému Zivotnimu stylu. Snazte se nasi tolerance mizeme tyto obavy prekonat.

na sebe nebyt prilis prisni pokud si vsimnete,

Zze vamto trva déle, ne? jste predpokladali,

nebo pokud zjistite, ze ostatnijsou asertivnéjsi

a spolecenst&jsi. PACIENTI S DUSEVNIM
ONEMOCNENIM MOHOU BYTV TOMTO
NAROCNEM OBDOBI CITLIVEJSI.

Nékterd z nasledujicich doporucenf souvisejicich s
dusevnim zdravim, jako je zavedenia dodrzovani
rutiny, udrzovani spolecensky aktivniho Zivotniho
stylu, zdravéa vyZiva a cviceni, jsou stejné didlezité
nyni, jako byly na zacatku lockdownu. Ve skutec¢nosti

vvvvvv

nebot mizeme celit zna¢nym zménam.

8. Lécha schizofrenie v dobé po pandemii COVID-19

Strach a uzkost

Ukoncenf preventivnich opatrenf vici COVIDU-19
mdiZe mit za nasledek nékteré bézné emodcnireakce,
jako je STRACH A UZKOST. vy vasi blizci se
mUZete citit nejisté nebo nepripraveni vymanit se ze
zpUsobUl zvladani omezeni souvisejicich s COVIDEM-1g,
nebot se od nékolika uzavirek dostadvame k

postupnému rozvolnénfa ukondceni restrikci.
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Tipy, jak se vyrovnat
se strachem a uzkosti:

e MEJTE POD KONTROLOU
TO, CO KONTROLOVAT LZE

Existuje mnoho vécivyvoldvajicich strach a Uzkost,

které ovlivnit nem{Zete a které majf negativni dopad
navasina vase blizké, kter{ se potykajf s dusevnim
onemocnénim. Existuje vsak nékolik véci, které zvladnout
anaplanovat Ize. Pro zvlddnutf komplikovanych situacf

je uzitecné byt pripraven a mit plan.

e REALIZUJTE VECI POSTUPNE

Uvédomte si, Ze je lepsi, jestlize budete postupovat
pomalu a prizplsobite tempo svému blizkému,

ktery ma psychické problémy. Proberte vase obavy
s nékym blizkym a d@véryhodnym a nechte ostatn,

at'si zvolf vlastnf tempo.

e PRACUJTE NA SVE TOLERANCI

Zkuste si stanovit si néjaky ukol na kazdy den

nebo treba na obdobi nékolika dni. Nebudte prilis
prisni, pokud to nepdjde podle plivodniho planu.
Zaznamenavejte si své Uspéchy, véci, které vas bavily

nebo jejichz dokoncenfvam udélalo radost.

g

e MENTE SVE RUTINNi POSTUPY

Zkuste néjakou zménu, abyste se mohli stykat

s rlznymilidmi a Celit rGznym situacim. V pripadé,

Ze jeden obchod je preplnény lidmi a zdzkosthuje vas,
zkuste jiny. Pokud je dojizdéni do prace v urcité dennf
dobé prilis rusné, zkuste stridat rusnéjsi ¢asy

s klidnéjsimi.



 JAK SE VYROVNAT S NEJISTOTOU  PROMLUVTE SIS TEMI,
KTERYM DUVERUJETE

Presunte svoji pozornost na prftomnost. Jen s tim,

co mate dnes, dokazete maximum. Vzhledem ke Je dllezité mluvit o tom, jak se citite a co mate

N g " oy , na srdci. Nevzdavejte se svych starosti a snazte
zméné narizenf a zaplavé medidlnich kontroverzf

, . y y se prilis nesoudit sami sebe . Mzete si najit
otom, coje spravné a co ne, se snazte udrzet

» ) = ’ i s systém podpory na internetu, nicméné mozna
pozornost na pritomny okamzik. Jednim ze zpUsobd,
‘ ) by stdlo za to ziskat i néjaky pohled zvenci.
jak presunout pozornost na pritomny okamzik,

je véimavost (mindfulness).

8. Lécha schizofrenie v dobé po pandemii COVID-19

e OBRATTE POZORNOST
NA TO, CO JE JISTE

e VRATTE SE KE SPOLECENSKY
AKTIVNIMU ZIVOTU

Zatimco se narizeni postupné rozvolriuji, mizete

V soucasné dobé je mnoho véci nejistych, ale o ‘
se zacit vracet ke spolecensky aktivnéjsimu Zivotu,

jsouinadéjné. Snazte se brat v Uvahu a ocenovat . o oL o .
at uz proto, Ze mate pocit, Ze je to méné riskantn,

ozitivni véci, se kterymi se setkate, a vyuzivejte o s .
P y y J nebo citite, Ze byste se méli pridat k tém,

vsech prilezitostf, jak z nich mit uzitek, napriklad k ktelf se jiz nemohou dockat, a¥ opét

odpocinku a obnove energie. zacnou vést normalnf Zivot.
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Znovu navazat kontakt s lidmi m(Ze byt zpocatku
rozpacité. At uz se citite nesvi z toho, Ze jste bez
rousky, obezfetni pokud jsou lidé ve velkych
skupindch, je ddlezité, abyste tento proces
neuspéchali a dali si tolik casu,

kolik povaZujete za nutné.

Pokud se izolujete nebo jste soucasti vysoce
rizikové skupiny, miZete pocitovat odcizen,
kdyz vidite, jak se ostatni vénuiji ¢cinnostem, které
postradate. Je vysoce pravdépodobné, Ze vasi
nejblizsf, jako je rodina a pratelé, se budou méné
kontaktovat a nabizet méné podpory. Mozna

by stalo za to zkusit oslovit ty, ktef{ vasi situaci
chapou, nebo — pokud je védm to prijemné —
promluvit si s nékym dlvéryhodnym o tom,

jak se citite, kdyZ jste vyclenéni. MozZna dokonce
navrhnéte moznosti, jak se zaclenit,

které nemusi nutné zahrnovat

fyzickou blizkost.

Udrzujte kontakt s podparnymi
skupinami a zjistéte, jaké jsou
v tomto ohledu jejich

zkuSenosti a doporuceni.

Povzbuzujte svého blizkého,
aby travil co nejvice casu
venku a aby se co nejcastéji

stykal s prateli a ¢leny rodiny.

Rid'te se radami lékar( a pec¢livé
sledujte pfiznaky svého blizkého,
abyste rozpoznali jeho

pripadné zhorseni.

Nezapominejte peCovat o sebe
a svou pohodu a pomahejte
osobé, o kterou pecujete,

prekonat toto neobvyklé obdobi.
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¥ POMOCNY SLOVNIK ¥

SLOVO VYSVETLENI
Anhedonie SniZzeny zajem a potéseni z véci nebo ¢innost,
které byly drive zajimavé a radostné, obvykle se jedna o pfiznak dusevni poruchy.
Apatie Ztrata zajmu, emoci, motivace nebo starostf o okolnf svét.

Behavioralni véda

Spolecenskovédni obor (patff mezi obory jako jsou sociologie, psychologie
a antropologie) studujici lidské jednani, cilem je zobecnit,
jak se lidé chovajf a rozhoduji v realném svété.

Benzodiazepiny

Typ lékd, které snizuji mozkovou aktivitu a majf sedativni
(zklidnujich) uc¢inek; obvykle se pouzivaji k 1é¢bé Gizkosti a nespavosti.

Dopamin Typ neurotransmiteru, ktery télo produkuje a vyuziva jako prenasec
umoznujici komunikaci mezi nervovymi burikami; v burikdch méa ddlezitou
roli, protoZe podporuje zajem, motivaci a soustredeni; jeho nadbytek
nebo nedostatek vsak méze zplsobit rizné zdravotni problémy.

Plochy afekt Nedostatek reakci na emocni podnéty a/nebo nevyjadrené emoce, obvykle

(emocionalnf oplosténi)

priznak psychiatrické poruchy, jako je deprese, autismus nebo schizofrenie,
nebo jinych onemocnéni, jako je traumatické poskozenf mozku; neznamena
to nedostatek emocdi, ale absencijejich projevd hlasem, obli¢ejem nebo redi téla.

GABA Kyselina gama-aminomaselna je inhibi¢nf neurotransmiter,
ktery vyvolava uklidnujicf U¢inek tim, Ze se navaze na receptor,
¢imz snizuje aktivitu nervového systému a inhibuje aktivitu neuront.
Genetika Biologicka veéda zabyvajici se tim, jak Zivé organismy predavajf své vlastnosti

potomkdm prostrednictvim gend (chemicky odlisnych vzora).




Glutamat

Chemicka latka, levotociva stl nebo ester kyseliny glutamatové, kterou

nervoveé bunky pouzivajf jako neurotransmiter, jehoz prostrednictvim

si predavajf signdly s excita¢nim (vzrusivym) icinkem na neurony; v nervovém
systému obratlovcU je to jeden z nejrozsirenéjsich excitacnich neurotransmiter(.

Neurozobrazovani

Neinvazivni vizualizace funkcf, struktury a aktivity mozku pomoci nékolika
technik, napriklad pocitacové tomografie nebo magnetické rezonance.

Osteopordéza

Onemocnéni, ktery znamena , fidnuti kost(“, charakterizované snizenou hmotou

a pevnosti kostf, coz vede k jejich oslabenf, kfehkosti a zvySenému riziku zlomenin,
nejcastéji v kyclich, zapésti a pateri; obvykle se vyviji bez bolesti nebo priznak,
takZe je obtizné jej odhalit, dokud jeho nasledky nevedou k bolestivym zlomeninam.

Predsudek

Predpojaty postoj k jednotlivci, ktery vychazi z jeho vnimané prislusnosti k urcité
skupiné na zakladé rasové, ndbozenské, etnické, sexudini a/nebo jiné kategorizace.

Psychoterapie

Lécba dusevnich problém( a emocnich potizi, obvykle zahrnujici
»rozhovor® s psychiatrem, psychologem nebo jinymi odborniky na dusevni
zdravi, pfiniz se jedinci u¢f o svém stavu a o tom, jak jej zdravé zvladat,

coz vede k lepsf pohodé, uzdraveni a optimalnimu fungovani.

Serotonin Zakladni neurotransmiter stabilizujic/ naladu, ktery je zodpovédny za optimalni
Uroven pocitl pohody a stésti, traventi, spanek a stravovani, ovliviuje celé télo
tim, ze umoznuje komunikaci mezi burikami mozku a nervového systému.

Stereotyp Konvencné prijimané nebo ustalené presvédceni
o skupiné lidi, kterf majf spole¢nou vlastnost.

UFO Neidentifikovany létajici objekt je pohybujici se vzdusny objekt nebo jev,

ktery nelze vysvétlit nebo identifikovat a o kterém se obvykle predpoklada,
7e ma mimozemsky plvod.
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Peter Falkai, MD, PhD

je profesor a dekan Fakulty psychiatrie a psychoterapie univerzity Ludwig-
Maximilians-University (LMU) v Mnichové v Némecku, je také prezidentem
Evropské psychiatrické asociace (European Psychiatric Association — EPA), ¢lenem
Mezinarodni spole¢nosti pro vyzkum schizofrenie (Schizophrenia International
Research Society - SIRS)

a mnoha dalsich mezinarodnich a némeckych védeckych spolecnosti. Jeho 30leté
zkusenosti v oblasti psychiatrie se zam¢éruji zejmeéna na neurobiologii psychotickych
poruch, konkrétné na schizofrenii. B€hem jeho |ékarské kariéry se podilel na
nespoctu védeckych cinnosti souvisejicichis vyzkumem a Ié¢bou schizofrenie a

v soucasnosti participuje na mnoha dalsich vedeckych aktivitach, vcetné iniciativy
sTransnationale Psychiatrie®. Prof. Falkaije téZ\odbornikem pro financovaniinstituci,
které vykonavajf recenze védeckych publikaci; pricemz celkova vyska financi na
podporu vyzkimu od roku 1994 predstavuje sumu 15 000 000 EUR. Je autorem 30
knih a réznych publikaci, vytvoriknaptiklad [écebné postupy pro lé¢bu schizofrenie
pro WFSBP.

Za svou praci dostal nekolik ocenénf) naposledy cenu Kurt-Schneider-Preis v roce
2015. Prof. Peter Falkai v soucasnosti zije v Mnichové v Némecku.

Janos Kalman, MD, PhD

je od roku 2014 dékanem Fakulty psychiatrie na Segedinské univerzité v Madarsku.
Je ¢lenem vybor&mnoha odbornych a védeckych komisi, ze kterych nejvyznamnéjsi
jsou Vybor pro klinické neurovédy Madarské akademie véd, Madarsky psychiatricky
vybor a Madarska psychiatricka asociace. Diky jeho zajmu o obor biologické
psychiatrie a psychofarmakologie 36leté zkusenosti prof. Kalmana zahrnujf
vynikajicivyzkumné aktivity a post profesora psychiatrie na Segedinské univerzité v
Madarsku. Jeho publikacni ¢innost je bohata na védecké clanky, kterych publikoval
uz 272.

Jeho neustaly vyzkum v oblasti psychiatrie'a psychofarmakologie byl ocenén
napfiklad cenou za pblast vyvoje a vyzkumu od Svétové federace biologické
psychiatrie a cenou pro inovativniho psychofarmakologa. \Prof. Janos Kalman

v soucasnosti Zije v Segedinu v Madarsku.



Fides Sophia Heimkes

je psycholozka s titulem M. Sc. z Fakulty psychiatrie a psychoterapjé na Mnichovské
univerzité Ludwig-Maximilians-University (LMU) v Némecku! Jeji zkuSenosti

v oblasti psychologie zahrnuijiilécbu pacientl s psychdzou a poskytovani podpory
jejich pecovatellim. Lé¢i mladé lidi se schizofreniina nemocnicnich oddélenich

a vambulanci. Je téZ ¢lenkou tymu ,ambulance post-COVID-19 pro pacienty

s perzistentnimi dlouhodobymi symptomy onemocnéni COVID-19, kterf jsou [éceni
mezioborovym pristupem, tedy odbornikyz/nékolika'fakult LMU. Fides Sophia
Heimkes v soucasnosti

Zije v Mnichoveé v Némecku.

Zoltan Sarkany, MD

je Iékar, ktery se uz v mladi zacal zajimat o védecky vyzkum a psani. Pri své praci
zkombinoval dvé dominantnf oblasti svého zajmu a proménil je ve vasen ve sluzbach
védy a vzdélavani. Spolupracuje s vyzkumniky pritvorbé tzko specializovanych
védeckych publikacia podili se na pripravé materialt pro informovani pacientd
ajejich rodin lehko stravitelnym a motjvujicim zpdsobem. Zoltan Sarkany

v soucasnosti Zije v méste Targu Mures v Rumunsku.



Co kdyby vam nékdo rekl, Ze nemoc neznamena omezeni, ale zpisob Zivota?
Jako pecovatel o osobu se schizofrenii byste méli védét,
Ze ackoliv 1ék na tuto nemoc jesté zdaleka neni k dispozici,
vyhlidky jsou pozitivni.

Na svété Zije 20 milién lidi se schizofrenii a patrné taky pravé tolik pe¢ovatel,
ktefi prozivaji Zivot podobny tomu vasemu. Jeden z nejuprimnéjsich typa pomoci,
kterou vase blizka osoba skute¢né potrebuje, se odviji od toho,
do jaké miry jste schopni tuto diagnézu zpracovat, pochopit jeji okolnosti,
zabranit stigmatu a vydrzZet jeho dopad, kontrolovat svoje emoce,
hledat fesSeni na zlepSeni stavu s cilem cely proces ulehcit a zmirnit G¢inky tohoto onemocnéni.
Navic vase tésna spoluprace s Iékarskym tymem a zdravotniky
je nepochybné zakladni podminkou zdravi a pohody vasi blizké osoby.

Dokazete pfi vSech téch povinnostech a tikolech pecovatele,
které musite zvladat a které mohou byt nékdy mimoradné narocné,
neustale zajist'ovat pohodli a neztratit pritom sam sebe?



