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ZkuSenosti | Rady | Tipy pro aktivni Zivot

Kdys MUY o

tak

S neurolozkou MUDr. Evou Medovou z MS Centra pfi neurologické klinice 3. LF UK a FN Krélovské Vinohrady

jsme se podivaly na tnavu a RS z trochu jiného thlu. Povidaly jsme si o tom, jak a kdy mGze unavenému pa-

cientovi pomoci |ékar, a kdy se |ze Unavy zbavit pouze cvicenim a pro¢ je cviceni tak dllezité.

Moznd bychom si mohly pfipomenout, pro¢ jsou
lidé pFi RS unaveni a co se v téle pacienta déje.
Kazdy zanét je provazen tnavou. At uz jde o au-
toimunitni zanét, jako je to v ptipadé RS,
anebo o zdnét virovy & bakteridlni. P¥i RS
se aktivované lymfocyty dostavaji za hema-
toencefalickou (krevné-mozkovou) bariéru
a zpusobuji zanéty v urcitych oblastech moz-
ku. Je to organicky zptisobena tnava.

Tedy unava je jednim z typickych pfiznaku
RS?

Je to jeden z nejcastéjsich piiznaku, dokon-
ce to Casto byva prvni pfiznak RS. Vétsina
pacientli se s itnavou ve vétsi ¢i mensi mite
potykd na zacitku nemoci anebo v jejim
prubéhu. Mladym lidem byva nékdy zprvu
diagnostikovan chronicky tinavovy syndrom
a teprve pozdéji RS. Je-li pacientovi diagnos-
tikovan chronicky tinavovy syndrom, je tfe-
ba provést dalsi pecliva vySetfeni, protoze by
mobhlo jit o jiné zdvazné onemocnéni. Unava

jako nespecificky piiznak muize byt pfizna-

kem mnoha dalgich velmi vaznych chorob.

Jsou néjaké typy vnavy?

Jsou dva typy Gnavy. Primarni Gnava, kterd
je zpusobena vlastnim autoimunitnim zané-
tem. Pacienti s timto typem Unavy si stézu-
ji, ze se naptiklad vypravi na prochazku, citi
se dobfe a najednou na né padne tak zni¢u-
jici Gnava, Ze nejsou schopni jit dal. Nebo
na né padne tézka Gnava v praci, kdy oprav-
du usnou u poditace. Stacijim i 15 minut od-
pocinku a ,jedou dal“. Je to takova ta silng,
pruraznd unava, kterou lidé bézné netrpi.
Potom je tu sekundirni Gnava, kterou pa-
cienti pocituji naptiklad proto, Ze chodi
v noci ¢asto mocit, maji problém se span-
kem apod. Casto je inava zptisobena léky,
které pacienti uzivaji proti bolesti anebo ne-
ptijemnému brnéni. Unavu mohou zptiso-
bovat i né&ktera antidepresiva. Unava je rov-
néz ptiznakem deprese, kterd byva i jednim

ze symptomu RS. Pokud si pacient stéZuje
na tnavu, mél by se lékat zaméfit i na to,
zda ve skutec¢nosti nejde o depresi.

To znamend, Ze se lékaF musi umét i dobre
zeptat?

Ano. Lékai se musi umét dobie ptit. Nestaci
se pouze zeptat pacienta: ,... a jste unaveny?“
Je tieba se doptavat podrobnéji, abychom zjisti-
li, kvuli ¢emu je pacient unaveny, a mohli mu
spravné pomoci. Problémem 1ékattl je bohuzel
nedostatek ¢asu a zna¢na administrativa, takze
na dlouhé rozhovory moc ¢asu nezbyva. Praxe
a zku$enosti vis naudi, na co se mate nejprve
zeptat. Naptiklad mé zajim4, za jak dlouho pa-
cienta pfepadne na prochdzce tnava. Napf. dnes
byli u mne v MS Centru ¢tyfi nemocni, ktefi
jsou na tom docela dobte — pracuji a citi nejvétsi
tnavu po poledni, dokonce dvéma pacientim
se i stalo, Ze usnuli v prici za pocitacem. To vim
néktefi nemocni sdéli sami, ale jini si uvédomi,
za jakych okolnosti je tnava pfepadd anebo co
je jeji pti¢inou, az kdyz se jich na to zeptate. Mi-
mochodem ¢tu si nékdy ptispévky na facebooku,
kde bézné funguji pacientské skupiny, a tam
se nové diagnostikovany pacient miize dozvédét
také dost uzite¢nych rad.

To jste asi prvni neurolozka, od které slysim,
Ze chvdli pFispévky pacientii na internetu...
Mam dojem, Ze za poslednich pét let se si-
tuace dost zménila. Pacienti jsou daleko infor-
movanéj§i, zajimaji se o svou nemoc, hledaji
teSeni. Je duleZité vybrat ten spravny web a tu
spravnou skupinu. Na druhé strané pro léka-
te je nékdy obtizné vysvétit takto poucenému
a zvidavému pacientovi, ktery hleda informace
ina odbornych a zahrani¢nich webech, Ze 1€k,
o kterém se docetl, je teprve ve fazi vyzkumu,
a tudiZ mu jej nemohu ptedepsat.

Mluvila jste o iinavé ze smutku anebo z de-
prese, jak tady miizete pomoci?
Dusge samoziejmé ovliviiuje télo. Je-li paci-



ent v psychické nepohodé, muZe to ovlivnit
uspé$né nastartovani 1é¢by. Pokud mam po-
cit, Ze pacient proZziva né&jakou bolest duse,
nasméruji jej za psychoterapeutkou — u nas
za Karin Rehdkovou — nebo si s tim ¢lovékem
promluvim sama. Je to proto, Ze uz s nim
mam navazany vztah; on mi véH a ,otevie
se mi“ nékdy vic nez novému ¢lovéku, kole-
govi. Obecné lze také ¥ici, Ze ne ke kazdému
psychoterapeutovi si pacient
Piedstavte si tieba pétatticetiletou matku ti{

najde cestu.

déti, ktera fe$i rozchod s manZelem a RS,
Ze by se s tim méla svétit mladému svobod-
nému muzi, pfestoze je to skvély psycholog.
Z jejiho pohledu o Zivoté toho jesté mnoho
nevi. Radéji si o tom promluvi s 1ékatkou,
ktera jiz ma néco ,odZzito“. Doktoti dnes uz
védi, ze duge a télo jsou spojité nadoby. Ja si
dokonce myslim, ze duse je tomu télu nad-
tazend. Pokud ma pacient vaznéjsi pfiznaky
RS, ale udrZuje se v dobré dusevni pohodé
a je ochoten se s tou svou RS poprat, dokaze
Uuzasné véci. Zatimco ten, kdo nema téméf
zadné ptiznaky, ale nic s tim nedél3, rezig-
nuje, muZe v brzké dobé citit, Ze se jeho
zdravotni stav hodné zhorsil. Opravdu zélezi
na kazdém jednotlivci, jak se s tim popere.
Dneska uZ RS neni takovy stragdk jako pfed
30 lety, kdy neexistovala na RS 1éc¢ba. P¥icha-
zejl mi do ordinace i lidé, kteti maji RS 20
let a stale pracuji a ziji dobry zivot. Ti jsou
velkou motivaci pro nové diagnostikované
pacienty.

Pokud zjistime u pacienta znamky deprese,
je nutné mu nasadit antidepresiva, kterd jsou
velmi U¢innd a pomohou nemocnému lépe
se pfenést pies problémy, které RS ptinasi.
Pokud v$ak jde o t&Zkou, primarni depresi, je
nutno svéfit 1é¢bu do rukou psychiatra.
Dotkly jsme se nyni mnoha p¥icin tinavy.
Mohly bychom se podivat, co viechno miize
proti této tinavé pomoci?

Pokud je p¥i¢inou Ginavy §patny spanek, mu-
sime rozkli¢ovat, pro¢ tomu tak je. Na cas-
té no¢ni moceni ve spolupraci s urologem
funguji specifické 1éky. Na neuralgii ¢i jiné

bolesti, anebo neptijemné brnéni, mizeme
také predepsat
hodné dobte vybalancovat davku onoho

medikament, ale je tieba

1éku, aby to byla ta nejmensi moznd, kterd
tlumi bolest ¢i jiné potize, ale souc¢asné aby
zbyte¢né nezvy$ovala Uinavu. Nékteré spe-
cifické 1éky na RS také zptisobuji tnavu,
a proto si je pacienti ¢asto aplikuji o viken-
du, aby po nedéli byli v pofaddku. V dobé, kdy
se vyskytuji chiipky, pfedepisuji nasim ne-
mocnym vysoké davky vitaminu C, alespori
1000 mg i vice na den, a vitamin B.

Pacienti samoziejmé musi dodrzovat 1é¢bu
RS, ale toto je jeden ze zptisobt, jak jim ja
jako lékafka mohu pomoci 1épe zvlddnout
tnavu. I oni sami zkousSeji ruzné piiprav-
ky z tzv. zelené 1ékarny, které jim dokazi
zmirnit Gnavu. Je to hodné individudlni,
pacienti si jako doplné€k kupuji chlorellu,
pupalku, zeleny je¢men, jini zase nedaji
dopustit na guaranu... A ja fikdim: pokud
citite, Ze vam to pomah4, potom si tyto do-
plitky z tzv. zelené 1ékdrny berte. Mozna je
to placebo, ale dnes uz diky psychosomatice
vime, Ze i pusobeni placebo efektu je soucas-
ti ispé&né 1écby. Nicméné nelze pacienttim
piesné doporudit, co z téchto zelenych a ji-
nych doplitkt je nejlepsi, protoze kazda RS
je jind, kazdému proti tnavé funguje néco
jiného. Navic nékteré tyto dopliiky jsou hod-
né drahé.

Sice jsme si dnes rekly, Ze budeme mluvit ze-
jména o tom, jak mohou proti tinavé pomoci
rizné pripravky a Iéky, ale tiplné prvni by mél
byt asi pohyb...

Urcité. Je prokazano, Ze nejlep$im lékem
proti inavé p#i RS je pohyb. Oviem nékteti
pacienti nemaji pohyb p#ili§ v lasce. Tém fi-
kam: ,Za¢néte alespoi prochdzkami, ty jsou
nejlepsi.“ Dobfe funguje, kdyZ si takovy pa-
cient pofidi pejska. Ten ho donuti tfikrat
denné za jakéhokoli pocasi vyjit si s nim
na prochazku. Kdyz se mi podafi pacienta
piesvédcit, ze prochazka mu prospéje, po-
tom doporucuji jizdu na rotopedu a dalsi
podobné aktivity. No a pak pfijde dalsi faze,

Telefonni informacni linka pro pacienty s roztrousenou skler6zou

SLOVO LEKARE 9

kdy se snaZim pacienta presvéddlit, aby
se pustil do néjaké dal&i pohybové aktivity.
Nékterym pacientkdm se hodné osvédcila
joga. Mam tu pacientky, které na tom byly
zdravotné hodné $patné a dnes uz dokazi
délat slozité dsany a stat tfeba na hlavé. To
jsou Zeny, které ale patfi do skupiny paci-
enttl, co berou RS jako vyzvu. To jsou ti,
ktefi si najdou sport, jenZ je bavi, a diky cvi-
¢eni na tom byvaji zdravotné hodné dobte
a je s nimi skvéld spoluprice. Ne kazdého
samoztejmé bavi joga, nékdo si jde zabé-
hat, nékdo cvidi pilates, nékteti mladi muZi
hraji pravidelné fotbal, nékdo jezdi na hory
lyzovat. Zkratka kazdy z téchto lidi provo-
zuje takovou aktivitu, kterd ho té$i a kam
ho ,jeho ereska“ pusti. Nic se samozfejmé
nesmi pfehdnét a je tteba si uvédomovat
spravnou miru. Méla jsem tu i par extrém-
nich p¥ipadu, kdy lidé, kteti mnoho necvici-
li, se pustili na dlouhou taru a ptivodili si
relaps nemoci. Pak je mezi mymi pacienty
i skupina lidi, kteti védi, Ze je téeba se hybat
a zménit zivotni styl; ob¢as néco zméni, ale
téch zmén neni mnoho. Asi deset procent
lidi nechce pro sebe aktivné délat nic. Ne-
donutite je k tomu, jak se tak v Cesku hezky
tika, ,ani parem volu“. Jejich postoj je ,ja
s tim délat nic nebudu, ty se doktore starej,
jsi tu od toho“. Podle toho casto vypada je-
jich zdravotni stav. Vite, RS je ale nemoc,
u které skute¢né hodné zilezi na tom, jak
se k ni ¢lovék postavi.

Nicméné po atace nemoci byvaji lidé hodné
oslabeni, co s tim?

Maéte pravdu. Po atace a podani kortikoid
byvaji pacienti hodné unaveni. Pak spolu
s pacientem probirdme, jak postupovat dal,
ke kazdému ¢lovéku musite mit individual-
ni pfistup. No a potom pomalic¢ku pacient
zase za¢ne délat to, co délal piedtim, jak uz
jsem tikala. N&kdo se pusti do jogy, nékdo
jezdi na rotopedu, nékdo béha, nékdo se za-
meé¥ na zdravou stravu. Nicméné dulezité je
to hledani, ten aktivni ptistup. J4 mam jed-
no zivotni krédo: ,Kdyz musis, tak muzes!“
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Pro viechny, ktef{ trpi touto nemoci, jsme ptipravili novinku - bezplatnou telefonni linku, na které se muzete informovat

o fe$eni problémui spojenych s touto diagnézou, ptedevsim jak zvladat pravidelnou aplikaci injekénich 1€k, fe$eni nezadoucich

ac¢inka atd.

V ¢ase 0d 9.00 do16.00 hodin v pracovni dny vAm poradi, pokud to bude v jejich silich, jedna z nagich odbornych poradkyn, které
maji nékolikaleté zkugenosti s podporou pacientti s RS. Mimo tuto dobu muiZete na této lince zanechat sviij vzkaz a poradkyné
se s vami spoji v nasledujici pracovni den, pokud to bude mozné.



