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Anotace:

Cilem mé prace je zmapovani subjektivnich thanimeny Zivota ¢lovéka
po Urazu michy. Zji®ovala jsem chovani k sétsamému a ke svému okoli.
Materialy jsem ziskala @ma zpiisoby - vypracovanim kasuistik a polozenim
otdzky. Chtla jsem, aby se respondenti vice rozpovidali akantla moZnost
kvalitativnim vyzkumem porovnavat odpal deviti oslovenych Klierit Ve
vyzkumu jsem se hodnzantiovala na pocity, potované znminy, traveni
volného ¢asu, jejich pani a motivaci. Analyzou odpédi jsem dosahla
vytéeného cile, ktery jsem si dala n&atku prace, a to, Ze v kazdémipgac
Zivot ¢lovéka se Urazem zéni, Wetré jeho chovani k okoli atpdevSim
k sol® samému.

Byla bych rada, kdyby ma baki&ka prace mohla slouzit i jako stna
informasni prirucka, kter& umozni nahlédnout do problematiky ftndsti
michy, do problérnh pii jeji poruSe poramim, a popisem psychického stavu
¢loveka, ktery nahle ztratil schopnasti a ovladani svéhalfa.

Celkow tak dokumentuji, jak k takovému zram miZe dojit, co nasleduje
poté a co vSechno zdrava micha ovlada a najedngereSeno. Zminila jsem

I rizné aspekty které jsouipodné ¥ku a jak je ¥k dilezity pro samotnou
adaptaci na postizeni. Zminila jsem se i o0 vyroamase s handicapem kratce
po Urazu i o dalSi adaptaci na ,novy zivot“. Abyahaohli pochopit a vzit se
do situace takovéhdloveka, mohou nam pomoci kasuistiky a odgdivna

otazky.

Kli ¢ova slova: iraz michy, porami patée a michy, misni léze, ochrnuti,
vozickér, ¢lovék po arazu michy, lidé po Urazu michy, &ma Zivota vlivem

arazu michy, paraplegie, kvadruplegie,



Annotation:

The aim of my diploma thesis is to provide to sabye feelings insight into
disabled person’s feelings towards himself and tdsvhis or her environment too.
Materials used in this work were obtained in twoysiay asking questions and by
working out case reports. My aim was to comparearevers of nine selected
clientes. My research was directed towards feelidganges, free time activities,
wishes and motivation. By analyzing these | wag éblprove my hypothesis that
every human being’s life is changed by his or ledwaiour to himself or herself
and to his or her environment.

| would be glad if my thesis can serve as a bragfdibook which allows to
dip into spinal cord and its problems and injuriesould also serve as a handbook
which describes mental conditions of a person wamjhist lost the ability to feel
and to control his or her body. To sum it up mysteelocuments how can spinal
injuries happen, what follows them and what is caatl by healthy spinal cord.

| mention different age related aspects too andhasip is put on how
important age is for a patient who is trying to@da his disability. In general only
guestions, answers and case reports can helppus tmrselves in the place of

a disabled person.



Podékovani

Timto bych chila podkovat svym klienim, bez nichZ by nebylo mozné tuto praci
vypracovat.

Déekuji vSem, ktéi se podileli na mé bakadtkeé praci cennymi radami a
piipominkami.

Také akuji vedouci své bakaitéké prace Mgr. Lucii Hubertové za veSkéag,

ktery mi wnovala.



L UVOU. ittt etname ettt a ettt b et n ettt et ne s 7
2. PAt® @ MICHA......co i 9
2.1. Fyziologie Pat@ @ MIChY ........cccuuiiiiiiiiiiiiiiieee et 9
2.2. VZNiK poramini MICHY .........cooviiiiiiiieie e errerrccs e e e e e e e e e e 11
2.3. Vy3e pPOSKOZENENOD SEYMENTU ......uvviiiieeeeeeeerireriiieeeeeeee e e e e eeeeeeeeaaeaeeeaanas 12
2.4. Problémy souvisejici S MiSNi |€Zi......comeeeeereriiiiiiiiiiee e 13
3. Psychologicka problematika zdravdfostizenych ..........cccceeeeeiiieeeannnn 17
3.1. NAr@né ZIVOINT SITUACE........ceeiiiiiiiiiiiit ettt e e e e e 19
3.2. Vrozeny a ziskany defekt = velky rozdil............ccoooiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeee, 22
3.3. Specifické problémy porémi michy v UBityCh .............coooviriiiiii, 23
ELAPACKH ZIVOLA..... ... 23
3.3.L PUBEITA .ot 23
3.3.2. MK MIAAISIVY ...ttt 24
3.3.3. MIAdST YK OSEIY ...vvveeeeeeeiiiiiiiee e e 25
RS IS (=To [T IY- Qo [0 1] YRR 26
3.3.5. StarSi 8K OSEIY ...vvvvereeiiiiee e emmmm e e e e e e e e e e e e e e eeanaenns 27
4. Psychicky stav bezprastre po poragni michy ..........ccccoeveeeiiiiiiiinnnennnnn. 29
4.1. Adaptace na ziskané POStZENI .........ucceeeeeeeeiiiiiieeeeeerrre e 31
4.2. Uskali adaptace na postizeniieité aspekty ............cccovevvevveererriennnne. 33
5. Uraz a NASIEdNA BMA ZIVOTA.........c.ccveeereereerereneess s eeesessessessesseseneesesnes 36
O o = 103 = 1] P PEPEPUPPPPPRRR 40
0 V¥ To To [ T Y= o S 41
6.1.1. JaKY JSEM DYI/A? ......uuuiiiieiiiiees sttt a e e e e e 42
6.1.2. Co jsem ztratil/a, bilance Zivota......cccccccccccciiiiiieieeeeeeeeeeeeeeeennn 44,
6.1.3. Co jsem prozival/a, co jsem Citil/a...ccceeeooooooiiiiiiiiiiieeeee e, 46
6.1.4. Co jsem ziskal/a, jaky vidim ZISK .........cceeiiiiiiiiiiiiiiecee e 48
6.1.5. Na voziku riizu cBlat rizné aktiVity ...........ccoeeeiiiiiiiiiiiiiiiceeee e 50
6.1.6. Jak se chovam ke svemu OKOli........ccccceeiiiiiiiiiiiiii 52
6.1.7. Ral/a bych si, cl/a byCh ... 54
6.1.8. Mjj cil, co bych chil/a dok&zat, o co se snazim.................uummum.... 26
7. DISKUSE.....eeeeeeee e et e e e e e e et ee e e e e e e e e e e e e eraaanea 58
ST V< S SR P SRR 62
S 01U (<Y o [ (o ][RP 63
O = 410 0 Y2 66
PEIONAC. 1 - KISIYNA ..eiviiiiiiiiieieeiee e e nne 67
PEIONAC. 2 - LAdiSIAV .......ccciiiiiiie e 70
PEIONAC. 3 = MAIEK .covviiiiiieeeeee e e e e a e e e e e e e e e e ennes 73
PEIONAC. 4 — ZAERK ..o 76
PEIONAC. 5 - PeUraA. ..ottt e e e e e e annnes 80
PEIONAC. 6 - HEAVIKA ......coooiiiii et 383
PEIONAC. 7 = PO oo et e e e e e e e e e e e e e e e e e nnnnnns 87
PEIONAC. 8 - JOSET ...t 90
PEIONAC. 9 = JANOSIAV ... ..uiiiiiiiiiiiiiiieee e 94
PEIONAC. 10 - ODIAZEK ... 98



1. Uvod

V sowasnosti, ktera je dobou rychlych dopravnich preaiti a
adrenalinovych spait se stale zvySuje pet lidi upoutanych na invalidni
vozik kwvili porargni patgée a michy. Dle statistik €eské republiceibyva
3 — 5 lidi r&n¢ s trazem michy ziskanynii mejraznéjSich okolnostech
| pies veSkerou snahu, kdy s&lei snazi vymyslet Zfsob, jak opravit
porusenou michu, stale neni nalezena vhodna meaimtamedikament.

Sledovani zjsobu Zivota a chovagiovéka po Grazu michy, je mym
trvalym zajmem, proto moznost zvolit si vlastni eélbrakaléské prace jsem
uvitala jako pilezitost, ktera mi umozni vyuZzit ziskangdlemosti z praxe.

Od 2. r@niku stedni Skoly se zabyvam osobni asistenci jako externi
pracovnik pro Centrum Paraple a addana 2009 vedu vlastni organizaci,
kterou jsem zaloZila na popud lidi na voziku. Méastské sdruzeni
Kole¢ka na cestach se zabyva@danim a celkovym zaj&tim
volnocasovych, kulturnich, vztvacich a sportovnich aktivit pro &my po
poraréni michy. Na tyto akce jsme schopni zajistit oshbrdasistenta ¥ad
studend a dobrovolnik.

Z vlastni zkuSenosti moltict, Ze prace s lidmi po Urazu michy
a nasledném ochrnutasti tla, je psychicky i fyzicky velmi nagma, nejen
z hlediska uspokojovani jejich biologickych a gsigkych poteb,
ale je velmi slozité naiit se optimalnimu fistupu k nim. B obsluze mych
klienti se mi osedcil pratelsky, zarove motivujici, nelitujici a naslouchaci
postoj. NeZ jsem doSla k tomutoi®obu jednani¢asto se mi stalo, Ze moje
vnitini  pocity, jako je litost, smutek a snaha jigjakym zpisobem
kompenzovat jejich postizeni, se projevila i naker@amoejm¢ byli taci
lidé, ktei vSe zneuzili ve sy prosgch. Ale zase jini jedinci, mi dali jasn
najevo, Zze neptdbuji litovat ani slouzit, ale hlagrsi popovidat nebo
tzv. “nakopnout”, kdyZ uz se jim zd4, Ze sami déiohou. Dnes uz vim, Ze
profesionalita je prav vtom individudlg spravném fistupu a chovani

k ¢lovéku po Urazu michy.



| p‘es vSechna negativa, je tohle prace, ktera mmdilnatujala, Ze bych
se ji v budoucnu rada datnovala. Jsemipswdcéena, Zze mne bude i nadale

naphovat tak, jako nyni.

Cilem mé bakatéké prace je ukazat agoby, jakymi lidé po zené Zivota
Urazem zachéazeji sami se sebou, se svym Zivotekolanoa jaké podiuji

zmeény samy na sab

Svoji praci jsem rozdila na teoretickou a praktickotidst. V teoretické
casti se zabyvam fyziologii pdte a michy, psychickym stavem po Urazu
michy a naslednou adaptaci na postiZzeni. V praktiékti jsem pouzila dv
metody. Jednou z nich je vypracovani kasuistiklagemi jedné otazky,

u které jsem respondenty pozadala, aby se viceovédali o svych pocitech,
chovani k sob i k okoli a o podiovanych zminach. Druhou metodou byl
kvalitativni vyzkum, kde jsem se snazila najit pmadost v odpogdich

na otazku a zvyraznititezité skuténosti v diskusi.

Do priloh prikladdm vypracované kasuistiky s odpdiyna otazku a obrazek
michy, ktery popisuje, kteratést €la postihuje poraini urcitého segmentu.



2. Pater a micha

s

Jednou z nejslogjBich a nejdlezitéjSich¢asti lidske kostry je péate
Tvori hlavnic¢ast podfirného systému. Podili se n&3iné nasich pohyb.
Paté si Ize gedstavit jako elastickou kloubnictyjejiz tvar se s fyziologickym
zakifivenim vytvd&i jiz v prvnim roce Zivota. i#® pohledu ze strany, méa tvar
pismene S.
Zdrava pateje pi pohledu zezadu rovna.

Kortetiny k ni jsou fipojeny ramennim a panevnim pletencem. ProtozZze
chodime vzgimerg, hrozi lidské pateé vétSi nebezpd posSkozeni nez péaie
ctyinozdi. Paté ¢lovéka nese hlavu, trup a keetiny. Je tedy vystavena

I vétSimu zatiZeni(Kolektiv autor: 2004, Peterova et al. 2005)

2.1. Fyziologie pate fe a michy

Paté je sloZzena maximainz 34 obratl. Nachazi se tam obratle pohyblivé
0 presném pé&tu 24, které daledime do ti oblasti. Jednou z oblasti
je 7 obrath krénich neboli cervikalnich. Nasleduje oblast o 1dtratlich
hrudnich. Medicinsky se tyto obratle nazyvaiji thkatai a jsou
k nim pripojena Zebra. V neposlediiad je 5 obrath bedernich neboli
lumbalnich.
Pate je zakorena gti obratli srostlymi v kiZovou kost — os sacrum, pod
niZz se nachazi kostr os coccygi, slozena zié &z Eti obrath.

Telo obratle a oblouk obratle t¥iokanal nazvany péatei, kterym micha
prochazi. Kazdy obratel ma omezenou moznost pohiybati nadngrnému
pohybu chrani tvar obratle, silné svaly a vaZ¥ibi podél patie. Telo obratle

a oblouk tvéi kanal zvany patei, kterym prochazi micha.



Micha prochazi celou péitezaind na urovni prvniho kEniho obratle a
kori na urovni druhého bederniho obratle. Jeji dé&kd( — 45 cm. Z michy
vychazi nervy, jejichz prostdnictvim mozek ziskava informace, reaguje na
zmeény prostedi. Micha je také schopna@znych misnich reflek neboli
autonomnich funkci. Obsahuje mozkomisni mok.

Z michy vychazi 31 pa&misnich neri, které ji propojuji s jednotlivymi
castmi tla. MiSni nerv ma dva keny, kterym séika predni a zadni.

Predni kden vede signaly do swala kontroluje pohyb. Zadni ken vede
signdly ze zbytkuéta do michy. Nervy na levé stramervuji levoucést tla a
naopak nervy na pravé stiaimervuji pravoucést €la. Nervy informuji
michu o vSech pocitecteld. Micha obdrzené informace posila do mozku.
Mozek vyhodnoti situaci a vysila informaci&pdo michy, ktera je diky
miSnim nerim pienasSi dale do sval Timto zmisobem je svalovdinnost
ovliviiovdna mozkem.

(Kolektiv autor: 2004, Kolektiv autar — rok neni uveden,

Peterova et al. 2005, Wendsche 1993, BeneS 1987)
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2.2. Vznik poran éni michy

K poSkozeni michy — tzv. miSni |ézi dochajtastiji pii poraréni patée
nasledkem drazu. ProtoZze micha prochazi jednotlivgbratli, @i jejich
zlomeni, roztis€ni nebo vzajemnému posunuti dochazinkné zavaznému
poraréni michy. To pak vede ke ztéatitlivosti a ochrnuti sval pod Grovni
postizeni.

Za netastjSi priciny porargni patée a michy jsou povazovany na prvnim
mis& automobilové nehody a sportovni Urazy, mezi kfg# pady z vysky,
skoky do nglké vody, pracovni Urazy a mnoho dalSich. K dalSirdanému
poraréni michy niize dojit také p sttelném nebo bodném porar ale také
nasledkem fyzického napade€@asto byva micha poskozena gdimym

¢i degenerativnim onemoénim nebo jiz vrozenou vadou.

Hi poSkozeni michy, se informace o tom, ¢t tciti pod poSkozenou
oblasti, nemohou dostat do mozku. Také informaiegekrysila mozek
do michy, nemohou projit poSkozengsti ke svdim a ovlivnit pohyb.
Citi a ovladani pohybusla je pod poragnou oblasti poskozené.

Ve vétSi ¢i menSi mife je poruSena takeé funkce deoi a vyprazlovani.
(Kolektiv autor: 2004)

Pokud ¢lovek ztratil ¢iti nebo wli ovladané pohyby pod posSkozenou
oblasti michy, znamend to, Ze je |éze Upln&dy se ale stava, Ze dita
forma ¢iti ¢i vali ovladané pohybytstaly zachovany, tomu g&a casténa
leze.

Rozsah néasledkposkozeni michy zaleZi na vysi pofraého segmentu
a na tom, zda je porami Uplné neba:asténé. Disledky zrawni ovliviiuje
mnoho dalSich faktdr témi jsou nap. veék, osobnost, konstitucéla, pohlavi,
rodinné zazemi, vzthni, finartni zabezp&eni, socialni postaveni apod.

(Kolektiv autor: — rok neni uveden)
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2.3. VySe poskozeného segmentu

. Tetraplegie
Poskozeni michy se nach&zi ¥rkm segmentu. Je ztracetéstena

pohyblivost hornich katetin. S nej¥tSi pravépodobnostélovek Uplrg ztrati
pohyblivost ¢éla a dolnich kodetin.

Tato vysoka léze Zgobuje dalSi potize n&klad @i dychani a kaslani.
Clovék s tetraplegii bude méste&ne zachovanéiti na tv&ich, siji, ramenech

a rukou, ale nebude mit zad¥i# na €le a nohach.

. \Wsoka paraplegie

V tomto gripact se poskozeni michy nachazi v segmentu kiésti zad,

které zmisobi¢ast&énou ztratu pohyblivostiéta a Uplnou ztratu pohyblivosti
dolnich kortetin. KaSel a dychani je omezené, ifiignné jsou virdzy

s respiranimi komplikacemi.

Postizeny bude mit zachovalou citlivost od hrudiora. Ale na kSe

a nohach zadn&ti mit nebude.

. Nizkéa paraplegie

Porargni v dolnic¢asti zad je typické pro nizkou paraplegiiti&pbuje Uplnou
nebocast&nou ztratu pohyblivosti dolnich koetin.

Zde m&loveék zachovanou citlivost oditcha nahoru gast&né citi na nohou.

Bez ohledu na vySku poram michy, ma kazdylovék po poragni michy,
problémy s kontrolou mmvého néchyfe a stolice.
(Peterova et al. 2005, Kolektiv autor2004, Benes 1987)
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2.4. Problémy souvisejici s misni lézi

. Poruchy méeni

Zdravy moovy mechyf je inervovan vegetativnimi vliakny. Tato vlakna
probihaji z mozku do michy a k&nv miSnim centru pro néeni Pak @zi
zpet do vldken siny méchyke a do vlakna pro zevni&ac. Pro akt moéeni
je velmi dilezita informace o roztazeni a nagih maiového néchytre,
ktera je vedena do centra. Reakci na tuto inforfjeagvolreéni swrace
a vypuzeni maé.

Tento proces se 2mi v zavislosti na porani michy. Funknost
mocoveho Ustroji zde zavisi na vySce p@ragho segmentu, odimoz
se odviji porucha néeni. Jsou znamy dva druhy.
Prvni poruchou je tzv. reflexni automatickyéehyt, ktery funguje bez
védomeho ovliveni. U tohoto poSkozeni Ize dlouhodobymderim docilit
moceni v pravidelnych intervalech.
Dale je popsan tzv. autonomnéchyt, ktery je trvale ochably. To znamena, ze
mo¢ unika stale, bez édomeého ovliveni. | v tomto pipad se musi
pravidelrg cvicit, aby se docililo pravidelného vylovani mai v urcitych
intervalech.

VétSina lidi po poraéni michy se cévkuje, nebo se tzv. vybouchava.
Pouzivaji pleny nebouené vlozky pro zadrzeni nmio Jen velmi malé

procento lidi po Urazu michy ovlad4 toey méchyr jako zdravyclovek.

o Poruchy stevnicinnosti a metabolismu

Poruchy gevnicinnosti tj. peristaltiky $ev a metabolismu je dalSi zasadni
zmenou zdravotniho stavu po Urazu. Dochézi totiz kenmdeni stev, které
muze vyustit az k uplné zastawohybu stev. DodrZzovanim spravnych
oSetovatelskych postup vertikalizaci a aktivitou, Ize¢mto problénim
zabranit. Rov&Z je poteba pomoci nacvik ziskat nezbytné dovednosti
pottebné k vyprazitbvani, ¥tSinou za pomociipki nebo mechanického

zasahu.
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Poruchy metabolismu se objevuji spiSe &aprich po poraini. Dochazi
ke zménam vylwovani minerdl a ke sniZeni bilkovin v krvi. Tomuto stavu
lze predchazet optimalni stravou. OvSem sniZzovani bitkevkrvi se opakuje,

pokud se situace komplikuje dekubity.

. Patologické vegetativni reflexy

Jsou to komplikace, které souvisiterpSenim vegetativnich drah.
Nejcastji se setkhvame sigchodnym snizenim krevniho tlakd posazeni
nebo postaveni — vertikalizaci.

Muze dojit az ke ztratvédomi a vymizeni pulsu. Stav se uprakiiggozeni
do vodorovné polohy.

Ke zvySenému krevnimu tlakut#e dochazet ip nadnérném roztazeni
mocového néchyfe ¢i stirev. ZvySeni krevniho tlaku se projevujemenanim
v obliceji, bolesti hlavy, pocenim nebo ztizenym dycharmiodobné fiznaky

vSak mohou vyvolat iiizné zasty v dutirg brisni.

. Poruchy dychani

Tato porucha se rjstji vyskytuje u pacierit s 1ézi v kéni oblasti.

Vyjimkou nejsou ale ani paraplegicirdPuseni michy ve vyssi oblasti michy

vede k vyazeni dychaciho svalu — branice, coz znamena, izat kheni
schopen samostatidychat.

VEétSinou lidé s misni lézi maji potizé& gasli, zahlegni a zadychani.

. Poruchy termorequlace

Jedinec po por&ni michy ma ¥tSinou problém i s regulacilésné teploty.
Jeho teplotagta zavisi na teplétokoli. Jde o velmi nggemny stav mohuth
komplikujici aktivni Zivot.

V lété se takovyclovek prehriva a trpi horégkami, je protonutné mu davat

studené obklady a ochlazovat ho. V &imipi chladem, neni schopen se

prohrat. Je obléen do rkolika vrstev a stéle je promrzly.
V nekterych gipadech porucha termoregulacetza zndit i jiné

komplikace, najastji infekéni onemocani.
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. Spasticita, Spasmy

Spasticita neboli spasmy se vyskytugSwou u pacierit s vysSi lézi.
Spasticita je zvySené n&psvalovych viadken s frekventovggimi nebo meé
¢astymi svalovymi zaSkuby.

Spasticitu ovliviuji i jiné faktory, nez je vySka léze, ndidad teplota okoli,
zmeéna barometrického tlaku, ndipmocového néchyfe nebo sev, infekce,
télesna teplota atd. Existuji I€ky, které bylynsnizovat spasticitu,

ale &tSinou tyto Iéky nejsou mociinné.

URita intenzita spasmu je geba proto, Ze zahtaje svalim
v ochabovani, coz nabigsté&nou ochranu f&d dekubity.

Lidem s misni lézi, co netrpi spasticitdibec, ochabuji svaly
a nepohybliv&ast &la ztraci hmotnost. Postizeny uz ma atrofovanésswal
kuze je tenka, proto je velké nebegporby dekubit.

. Snizena pohyblivost v kloubech

Po poraégni michy se mohou ve svalech a v okoli klbubbjevit
zvapenatlé utvary, znarg§Si pod nazvem osifikace. Ngjstji se vyskytuji
v oblasti kolen a kgfi. Kloub se tak mize stat Upl& nepohyblivym,
to je pak problémifp presunech na vozik, z voziku, nebdogblékani.
Takovyc¢lovek ma Spatny sed na voziku, kteryize zpisobit dekubity.
Prevenci proti osifikaci je pravidelné @&mi a udrzovani kloub v

pohybu.

. Otoky rukou a nohou:

Z nedostatmeé cirkulace krve wte miZzou ochrnuté&asti tla otékat.
Otoky je dilezité zmenSovat c¥#enim a lébou, protoZze mohou Apobovat

deformity rukou i nohou.

. Odvapreni kosti a zlomeniny

Po poskozeni michy dochézi k postupnéidouti kosti dolnich kafetin,
protoze nejsou z&tovany. Kosti se snaze lamoui Razdém podazni
na zlomeninu jefeba vyhledat |eka. Zasadni komplikacitptéchto nehodach

jsou Zilni trombazy, kterym jegdba pedchazet preparaty madni krve.
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. Bolest

Klienti s misni lézi &n¢ pociuji bolesti v mist porargni, které mohou
trvat dny i tydny. Bolest iive zgisobovat mnoho faktér které souviseji
S Urazem, nap zlomeniny, poragni Slach, poSkozeni svalstva nebo jina
zrareni.

U rekterych jediné bolest petrvava dlouhodah Davodem niize
byt nerovna patenebo poruseny nerv.éddy je vSak velmidZzké az nerealné

>

najit icinu bolesti.

. Poruchy sexualnich funkci:

BEZnym nasledkem porani michy je porucha erekce a ejakulace, ale
zajem o sexualni Zivot @dhto lidi, frevazré mladych, neni naruseReSenim
je uzivani lék k 1ébé poruch ztopgeni.

Problém vyronu semeneSi mladi muzi odisem a zamrazenim spermatu.
(Kolektiv autofi 2004, Kolektiv autar — rok neni uveden)
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3. Psychologicka problematika zdravotn & postizenych

Je znamo, Ze osobnost se tit@arozviji vlivem prozitych a zpracovanych
zkuSenosti.
Kazdy ¢lovék se dostane do situace, kdy mustkonavat gjaké tZkosti,
zklamani aitzné Zivotni komplikace. Citi se bezradny, zoufalpZiva silny
afekt hrévu ¢i strachu. V takovych situacich je mydbvéka vystavena tzv.
psychické zati. VSe je ovSem zavislé na individualijedince, na jeho

subjektivnim chapéani okolnosti.

Razné problémy totiz maji ndovéka odlisSny vliv a to:
» A) stimuluji dalSi psychicky rozvoj osobnosti
B) vedou k psychickému selhariiMikSik 2003)

VSechny defekty nepostihuji jertilou ¢ast €la, nebo organovy systém,
ale ovliviwuji celou osobnostlovéka. Nekteré odchylky v chovani mohou byt
zpiasobeny postizenim, ale jiné na postizeibec nemusi zaviset.
(Vagnerova 1995)

Larry Crabb piSe, ZzePpkud mame spravrfungovat, potbujeme vSichni
znat svou hodnotu a poovat bezpd. Kdyz samy sebe vidime jako hodnotné
a bezpené, citime jako lidé svoji hodnotursiBlovi 18,14 se ptéa: ,...ducha
zlomeného kdo unese?* Kdyz dovek pfipada bezcenny, dr si jako

AR Y4

ty, které na #ho jiz doléhajf. (Crabb 1995)

Sama praxe s postizenyiiovékem ukazuje na pravdivost vySe uvedeného
piislovi. U rekterych jedind neni postizeni natolik zavazné, jak to
subjektivré pocituji. Jenze tim se zhorSujesldsny stav, a tak trpi oba aspekty
— télesno i duSevno. Vnihi a vrEjSi faktory jsou vZzdy ve vzajemné interakci.
Psychosomaticka medicina ma prvégily jiz v 19. stoleti.

Od té doby medicina hlélh na pacienta multikauz&n(Kebza 2005)

17



Kazdyc¢lovek méa své vniini poteby. Jsou to subjektivni kritéria, ktera si
kazdy z nas uif, jako nezbytné ke spokojenému Zivotu. ZkuSendastzuji i
na dalSi pravdivost slov autora knizky Osobritscka jeji poteby a cesty k
jejich naplreni: ,| kdyZ Zeny i muZi pegbuiji ol vstupni velfiny', pro muze je
primarni cestou ugdoneni si vlastni hodnoty, vyznam (pocitleFitosti),
zatimco pro Zeny je to bezpé (Crabb 1995)

»POCit vyznamu je normalni peba, nedilnd salast cloveka jako bytosti
obdaené osobnosti, paba, kterou mze naptovat jen sam &h, a poteba
kterou naptovat chce' (Crabb 1995)

Trvalé postiZzeni nelze povazovat pouze zbbickou vadu, ale postizeny
¢lovek ziskava i specifickou sociélni roli. Podstatnymakem této role je
piiznani utitych privilegii, ale hlava ztratou rkterych prav, ktera maji jen
zdravi.

PostiZeny jedinec méa pravo na ohledylivpst a toleranci nedostatk
jez z jeho handicapu vyplyvaji. Stava se, Ze pesiiZloveék byva povazovan
az za méécenného, je mu upirano pravo usilovat o vyrovnarses zdravymi

lidmi.

Handicapovan§lovék brzy zjisti, jaké postoje kému spolénost zaujima,
vnima je mnohem citlgji a vice si jich vSima. Jelikoz v majoritni spé&testi
musi Zit, tak se siznymi nazory musidak vyrovnat.

Chovéani postizenéhdlovéka mize byt fzné, v zavislosti na jeho
postizeni, zachovanych moznostech, vyvojové uromai,zkuSenostech, na
reakci rodiny a blizkého okoli, apod.

Nekdy si tentoclovek vytvari proti postofim spol€nosti nejtizngjsi zpisoby
obrany. To mu pomaha si v nelehké situaci uchouaédni rovnovahu

a [ijatelnou sebedctu.

1 pozn. bezpg a osobni hodnota

18



Zarover si vytvai i urcité postojové stereotypy, zahrnujici hagocity
podeziravosti a ukvdénosti, a to bez ohledu na to, zda je to optéen
¢i nikoliv. (Vagnerové 1999, Jesensky 1995)

3.1. Naro¢né zivotni situace

WWmezeni pojmu ,psychicka zdat — Termin psychicka z&t v sol
obsahuje hledisko jednoty &g8ich vlivi a vnitnich podminek: zatizen je
vzdy
® n¢kdo (subjekt jako cele& nekteré jeho systémy)
® necim (nejakym elementendi komplexem fsobicich vlivi)

»Jde tudiz og o interakni pristup k vnitnimu a vejSimu s¢tu daného
subjektu jako osobnosti.{MikSik 2003)

Psychické z& se dli na:

o Beznou psychickou z#t
= Byvaji to obvyklé, osvojené kontexty Zivota, sekijvné piiméiené.

V pribéhu Zivota siclovek vytvai urcity model na vyrovnavdnse s
Zivotnimi  podminkami, které se pro¢ho staly normalnimi. V échto
piipadech nedochazi k zadnym &ekavanym zvrdim, jedinec se ddb
orientuje. Ke zvladnuti takovych narfokivota jsou lidé vyzbrojeni ditymi
postoji, schopnostmi a znalostmlikSik 2003, MikSik 2009.)

»Ukazuje, na jaky zjsob a systém Zivota a vziale dany jedinec plh

adaptovan. M4 vyznamnou roli ve stabilizaci osokinasjejiho vztahu s
okolim.“ (MikSik 2003)
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[ Optimalni psychicka zét
= VyrazrgjSi zmena v podminkach existencélovéka vyZzaduje revizi
vlastnich standardnichriptupi v souladu s povahou a s podstatou vzniklych
okolnosti, & jiz jednorazo¥ nebo dlouhodaobh

Situace optimalni psychické &&t stimuluje a podmuje psychicky
rozvoj osobnosti. Vzniklé n&f podrécuje k seberealizaci agtvaeni Zivota.
Podstatnym rysem této 2ae je, Ze neni provazena negativnimaslddky v
psychice. MikSik 2003, MikSik 2009)

,Jde o takovy stupe psychické zéfe, povahuc¢i miru rozporu mezi
osvojenymi vlastnostmi, zkuSenostmi, sitilmi naroky a tlaky, pro jehoz
reSeni jelovek svymi potencialnimiedpoklady konec koficvybaven.

Je pro @ tudiz 7eSitelny a vzniklé dynamické réipkon:i osvojenim novych
zkuSenosti, motivaich vlastnosti, schopnosti a schémat interakce."
(MikSik 2003)

[ Pesimalni psychicka zét

= Nizké néroky na psychik&lovéka nepodicuji, a proto adekvatn
nevyuziva svych moznosti. Kdyz jedinec nemusi aktipracovat se svym
vnitinim potencialem a stavat se odgdim, castji se pak setkava

se situacemi, které neni schopegit. Naopak neu#énné vysoké naroky

na psychiku, se kterymilovék neni schopen se vyrovnat ganymi postoji
nebo hledanim novych vyrovnavacich postupozi, Ze jsou tak zdrojem
psychické desintegrace osobnogdikSik 2003, Miksik 2009)

»Je aktualizovana vyrazmizkymici nadnerné vysokymi naroky na psychiku
(co do intenzity¢i délky trvani). Nizké naroky jsou pesimalnimi tipe,
nepodmcuji (resp. neumadji) psychicky rozvoj osobnosti. Naopak s
vysokymi naroky na psychiku neni s to se danygeduyrovnat dostatee
integrovanymi interatnimi aktivitami.“ (MikSik 2003)

20



o Hrani¢ni psychicka zér

»S takovymi psychickymi narokydevek vyrovnava jen mimédnym vyptim
svych psychickych sil,7ip zna’ném rozkolisani a ,ofiovani* nekterych
funkci.“(MikSik 2003)

= Proces fekonavani hragni zatZze je provazen vyraznym souborem

nespecifickych i specifickych reakci k zachovanégnity osobnosti.
Vznikaji a rozvijeji se funini, anikove, obranné a kompemamechanismy.
Jedinec hledd moznosti k zachovaniimijtpsychické integrity.
Casto tato z&F zanechava v psychice, hlawemocionalni oblasti,
Své stopy.
Hes to, jetloveék schopen se s{vodnimi jevy a dsledky vyrovnat,
treba ugitym nahradnim zfisobem, a vzniklou situatesit.
(Miksik 2003, Miksik 2009)

o Extrémni psychicka z&

.Je za#zi takové miry a kvality, Zeripjeji aktualizaci jsou jakékoliv
kompenzéni mechanismy néinné, ¢i je neni s to dany jedinecilvec
uplatnit.“ (MikSik 2003)

N~

Do psychiky se promitaji i ostatni skupiny&at a to hlava:

®  Zatez fyzickd — tyka se naporu rdesné silyloveka

® Zatz fyziologickd — tykd se naporu na biologické fienkc nervové
soustavy‘loveka® (MikSik 2003)
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3.2. Vrozeny a ziskany defekt = velky rozdil

Identita lidi, kt#& trpi postizenim vrozenym, se velmi liSi. Je tdsagbené
piedevsim tim, Ze jsou vychovavani odliSnynisgbem a chybi
jim zkuSenost a srovhani&a zdravych a handicapovanych.

U ziskaného postiZzeni je nutné se v co nejuyd&né mie s nim sniit
a [@jmout novou situaci. V tomto ffpadt se musime vyrovnat se svymi
pocity, vlastnim hodnocenim postizenizmymi bolestmi a hlavhomezenim

néceho, co jsme do doby Urazu vykonavali se saajomosti.

Obecn plati, Zecim vice jecloveék postizeny nebo nemocny, tim vyssi
je zatizeni na psychiku. Velmilgzity je socialni vliv, ktery ize ovliviovat
subjektivni vnimani zavaznosti vlastniho handicagzhledem ke spotmosti.
To znamena, Ze sattoveék s handicapem se nemusi citit podstamezen,
ale blizké okoli bude povaZovat jeho situaci zéidkou, €Zko snesitelnou.
Nakonec tento nazorevladne nad pohledem vilastnim. Sarepre, stejré

to funguje i v pipact opa&ném.

,Osobnost postizenéhdoveka, ktery ma #zné biologické i psychicke
vlastnosti, pedurcuje pravapodobnou reakci na z&, tedy i na defekt.”
(Vagnerovéa 1999)
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3.3. Specifické problémy poran éni michy v ur ¢itych

etapach zivota

V prabéhu Zivotacloveéka pichazeji situace, které nasiméji zmeénit
své z4jmy, hodnoty a cile. Velmi zéalezi, v jakétkwse takova & piihodi
a jak moctlovéka ovlivni v budoucim Zivet
Tato kapitola bude popisovat rozvoj iedst, zajni a ¢innosti v pfibé¢hu

vyvoje ¢lovéka a nastini jejich zamu, ktera je nevyhnutelna po Grazu michy.

3.3.1. Puberta

Dospivani paici k vtku mezi 11. a 20. rokem byv&ldno na obdobi
pubescence (11-15 let) a adolescence (15-20 let).

Puberta je obdobim rychl€éldsné a hormondlni zmy. Z hlediska

somatického vyvoje je to obdobigghodné disharmonizace. Sekundarnimi

znaky pubescence je régad u dtvéat nist prdi, prvni menstruai cyklus,
ochlupeni, u chlagcrast vousi, zhrubnuti hlasu, prvni ejakulace.

Z hlediska psychologického jde o fazi zwasiranou a problematickou.
Je provazeno citovymi vybuchy, neporozimim si dite s rodéi a nalézanim
pochopeni pouze se svymi vrstevniky. Mezi vrsteysicasto stidaji pozice
pratelstvi a sougeni. Projevuje se zajem o druhé pohlavi adomovani si
vlastni sexuality.

Vyznamnou Ulohu twd hledani vlastni identity vymanim se ze zavislosti
na autoritach. Postizenim ¢&#& v tomto ¥ku, vyvstavaji zavazisi
komplikace ve vyvoji osobnosti. Je to proto, z€ gitzangieno do budoucna
a kriticky hodnoti své okoli, ale i sebe sama.

»Za tchto okolnosti Wze dojit i k vaznym psychickyniestim.

(U osob depresivhladenych az k suicidialnim tendencimfMatejcek 2001)

U ckti v pubert, kterym se stal Uraz d@gtaly tak trvale fipoutané
na invalidni vozik, miZzeme casto vidt roztkanost, vykyvy nalad a
pozornosti. Nkdy nam nfizou gipadat, Ze nemaji o nic zajem.

Casto jsou velmi citlivé ke kritice do&gch.
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3.3.2. Vék mladistvy

Adolescence nebolék mladistvy, je druhym stadiem dospivani, které

je oproti pubegt klidn¢jSi. Adolescent se zabyva svou budoucnosti,
umi flexibiln¢ premyslet, ale nema tolik zkuSenosti, a takzenrozhodovat
trochu radikald. Chce byt nezavisly a samostatny, ale nechtigmat
odpowdnost, kterd z toho pramenitri¢hazi gijeti vlastniho &la, sexualni
zkuSenosti ve vztahu naglim sexualni role, i kdyZ pro trvalé partnerstvi a
rodinu jeS¢ nebyva pipraven. Toto obdobiimasi dilezity krok, kterym je
dosazeni plnoletosti a taktéZz dava mozndlsivéku stat se dosym.
(Matejcek 2001)

Pro zdravého adolescenta je gadym zadjmem sport, diskotéky, schazeni
se s kamarady, prvni lasky a sbirani zkuSenostitsych pohlavim.

Clovéku po Urazu se v3e vyse uvedené najednou stanstopdgm.

~Mlady clovek si Zetelre uwdomuje moznéigledky takového postizeni a
ohroZen je nejenom prawytvoeny ,ideal* budoucnosti, ktery v této déb
casto byva hnaci silou celého jeho snazeni, ale s@nstavba jeho
osobnosti.” (Magjcek 2001)

Musi znovu zét hledat bd’ zajmy nové, nebo se snazit nachdamegnosti,
jak ty staré aktivity provozovat na invalidnim viezi U mladistvého je dobré,
Ze jiz ma utveené patelské vazby a jeho kamaradi h@Snou ijmou
i s voztkem, ktery ®kdy berou i jako fjemné zpeseni. Milenecké vztahy
vSak byvaji velmi komplikované.

Velkym problémem je sif@ni se s vlastninglem, které nefunguje tak,
jak by nelo. Tyka se to pedevsSim chlapg ktefi maji velky problém s erekci
(viz. Kapitola 2.4 — Poruchy sexuélnich funkci).

Divky zase fisobi jako ,snadna kost“, ale wtSinou ony samy maji vifiti
blok, ktery jim nedovoluje odhalit intimggsti €la pred rekym,
komu nedveétuji.

U zragnych adolesceft je nebezpd, Ze diky poraéni piilis rychle

dosji. Casto se pohybuji mezi dagpmi lidmi a maji najednou jiné zajmy a

priority, nez jejich vrstevnici.
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3.3.3. MladSi v ék dosp ély

Ve vku okolo 20 - 30 let zd4n& zdravytlovek, kterému
se v psychologickych knihadifkd mladSi dosflost, hledat stalého partnera a
chce zalozit rodinu.
V tomto wku by nela vrcholit vykonnost ve vSech snech,¢lovék secasto
zan®iuje na praci. | zde byva kladen velkyrdz na vzhled a sexualni
piitaZlivost pro opé&né pohlavi(Matejcek 2001)

U lidi po arazu vznika problém v kazdé oblgsich dosavadniho Zivota.
Casto fichazeji o préaci, protoze Zidodu postizeni a rehabilitace
ji uz dale nemzou vykonavat. Pokud ¢hpostizeny vztahied Grazem,
pouze vyjimgné se stava, Ze takovy vztah vydrZi i napor rehaoiit
a postupné adaptace na postizeni. Ve vetk&né¢ se vraci dor k rodicam,

ktefi se 0 postizenou dceru nebo syna staraji.

Vozickar Oldrich, kvadruplegik mi sgil: ,KdyZ to vezmu podle sebe, tak m
to vzalo, co jsem miloval +jelkyni, sport, volnost, nezavislost. Ale takytani
neco dalo, ¥nuji se tomucemu bych se nikdyaba ne¥noval, co ré i nyni

bavi, ale Zivot fed Urazem byl pro #stejre mnohem lepSi*.

Pro postizeného dadphoclovéka, ktery je jedt svobodny, méa ziskani
a udrzeni partneratsi vyznam nez pro zdravého. Krdmspokojeni
v intimni oblasti jde ve &Si mie o socialni hodnotu takového vztahu,

0 jeho symbolicky vyznanfVagnerova 1999)

Ziskani partnera funguje jakdkéz normality. ProtoZe vest8ine pripad
je postizeny zavisly na prodica a Zije u nich, je velmiké osamostatnit
se, a zalozit vlastni rodinu. Problém je s odpgicda bydlenim,

s asistenci a v neposledatt i po finartni strance.

Moznost uzaiWt manzelstvi je u postizenych nejenom projevenigit
citové vazby, ale také vyrazem seberealizace, kigva v jinych oblastech
tézko dosazitelna.

Nékdy se stava, Ze handicapovany je i manzelsky @arfio vyplyva
ze skuteénosti, Ze tito lidé se mezi sebou znaji, nemaji mondileZitosti

k seznameni, navic maji podobné problémy, citbgeacenni.

25



Omezeni moznosti ziskat partnefes@bi na manZzelstvi dvou postizenych lidi
jako stabilizujici faktor. Rozpad takovychto vziaproto nebyva takiasty.
(Vagnerova 1999)

Stabilita manzelstvi #ie byt ovliiiovana i strachem ze samoty a
védomim, jak je obtizné ziskani nového partnera.

Rodéovstvi je dalSi alternativou k ziskani a uspokogatierealizace,
ktera je zdanliw snadno dostupna. &b jsou dalSim dkazem normality.
Rodiovstvi ma mimo jiné i kompengai vyznam.
Mnozi postiZzeni prosazuji ragivstvi za kazdou cenu a dosazZeni tohoto cile

pro né piredstavuje symbol vyhry nad zdravyrvidgnerova 1999)

3.3.4. Stfedni v ék dosp ély

Stedni dosplost se charakterizujeékem 31 — 45. V tomto &ku by ntl
byt ¢lovék na vrcholu fyzickych i psychickych sil. Je to ghie
jiz vyrovnany jedinec, ktery Zije v ,usedlost(Matejcek 2001)
Zde manzelstvi a rothvstvi tvai, krome prace, nejdlezit¢jSi zivotni nap.

PostiZzeni ziskané v déspsti prinasi jiné problémy, mozna

i z objektivniho hlediska mérobtizi, neZ kdyz je ziskanéide. Clovek
ma &tSinou rodinu i profesi. Musi plnitékolik roli zarovei. Po Urazu jereba
zajistit, aby postizeny tyto tlohy neztratil. Ucldow €chto zavazi, alespa
v prijatelné drovni, niZze byt zakladem pro ziskani nové identity a pben
mu k udrZeni pdebné sebelcty.

Casto se ale stava, ze sgaka z tchto roli neudrzi a dosfy clovek
si pripada méncenny a zbytény. Zde je velké nebezpie Ze z&ne s uzivanim
navykovych latek. V fipadech, kdy pocity mé&oennosti byly znatelné
a nedoslo k fijatelnému socialnimu #azeni nebo k citovému uspokojeni
v manzelstvi a rodinném Zivgtobjevuje se pocit ,Zivotniho zklamani*

s dalSimi nefiznivymi problémy.(Matejcek 2001)

Rodina je v krizovych situacich vzdyileZita, protoZe poskytuje pocit
jistoty, bezpé&i a motivujecloveka k prekonani potizi.
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U osanglych lidi je situace obtiZ)Si, protoZze nejenze jim chybi et

opora, ale nemaji aniidod se o cokoliv snazit a o koho se starat.

Pokud postizenyistava izolovan v domacim preésdi, ztraci jeden velmi
dulezity aspekt — kontakt s jinymi lidmi, nez se vygki v roding a jejim
blizkém okoli. Postupgndochézi k chéatrani celé jeho osobnosti.

Chybi mu pateba sounalezitosti, ktera se velmi negatiprojevuje na
psychickém stavu jedince. ZvySuje se tak i vzajemeporozumani mezi
zdravymi a postizenymi. Negativni zkuSenosti zviySuiziko vzniku

agresivniho postoje a odmitariicvzdravym.

3.3.5. StarSi v ék dosp ély

Pozdni dosjlost, ktera se zhrubaduje mezi 45. a 65. rokem,
je charakterizovana povahou stélosti a vyrovnanastyva sil a duSevni
vykonnosti. (Matejcek 2001)

StarSi ¥k dosgly ma sva specifika iedevsim proto, Ze je to obdobi
bilancovani dosavadniho Zivota i u zdravych lidbgevuje se krize sdniho
véku. | zdravému jedinci ubyva sil a hromadi se mazdtni potize, &i

se osamostatiji, ¢clovék se &i novému zfisobu Zivota bez nicltasto musi
prijmout roli prarodée, a v tomto obdobi odch&dovek i do dichodu.

Autor knihy Psychologie nemocnych a zdragqgiostizenych é&ti, Zdergk
Matejcek iika, Ze se&lovek v tomto v¥ku snaze snhilje s postizenim, protoze
jeho ideal budouciho Zivotalésného zjevu a pracovnihofaaeni jiz neni tak
silny a aktualni.

Mé zkuSenosti b praci s lidmi ve ¥ku 45 — 65. rokem vSatkaji opak.

| pro zdravéh@lovéka je toto obdobi psychicky pa&meé narainé. Pro osobu,
které se komplethobrati Zivot naruby diky Urazu a trvalé invakidit
je to vysloves prekérni situace. Zde hrozi velké rizikgkterych zavislosti,
nag. alkoholismu. StarSilovék zaine byt ¥tSinou hodg negativni, agresivni
a protivny na sveé okoli. Bilancujeigwzivot a najednou si idomuie,

co vSe ztratil, co vSechno jédinohl vykonat a uz nevykona, komu ublizil
apod.



Pri rehabilitaci zde chybi hlavni motivace - v Ziggest néco dokazatCasto

se spisSe setkdvam&chto lidi s motivaci - nebyt na obtiz.

Vozickar Jaroslav (Hlohac. 9) se mi sefil: ,NeumiS si pedstavit, co to je.

Cely Zivot pracujes, ZijeS aktim stardS se odii. Jeden blbej pad z kola a
vSe je ztraceno. Najednou je kolem tebe prazdetondhji své rodiny a musi
vyklavat, Zivit rodiny. ¥tSinucasu travim doma sam a f& pemyslim, o co

vSechno jsem/sel. Tem mySlenkam se neda zabranit. Nejhorsi je ta zfstisl
na druhych lidech, je to pro drponizujici. Jsemgce chlap, ktery po cely
Zivot zaji¥oval svou rodinu a najednou néku. Casto z toho mam Spatnou

naladu a tu ¥tSinou odnese Zena.“
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4. Psychicky stav bezprost rFedné po poran éni michy

Kazdyclovek reaguje na zrami, a nasledhi postizeni, a na vSe, co s tim
souvisi, fiznymi zpisoby. RPesto étSina lidi v této situaci proziva podobné
pocity, emoce a stavy. U vSech jsou grdaruseny d¥ zakladni vekiny,
které zmiuje Larry Crabb, bezgéa osobni hodnota.

PoSkozeni michy a nasledné ochrnuti svyasiediky nepiznivé ovlivni
prakticky vSechny oblasti Zivotatlovéka. Jakékoliv dlesné postizeni
negedstavuje pouzeélesny handicap, ale séasré i psychické trauma.
Pacient je konfrontovan s realitou, na niz G2enbyt nikdy pedem pipraven.
Nahle vzniklé ochrnuti vyvolava spoustu otazekijsgbujetfadu problém,
budi strach i tzkost z toho, jak bude vypadat da&dodenni Zivot.

| stabilni, zraly a v Zivét dolre zakotvenycloveék se ocita ve velmi
narané Zzivotni situaci. Aby tuto situaci zvladl, musyu¢it vSech svych
duSevnich idlesnych sil.

,KdyZz dojde k ohroZeni naSich pel, je typickou lidskou reakci tendence
utéci do bezpé.“ (Crabb 1995)

Bezprosiedni i navazujici pocity po Urazu.

® Neschopnost it tomu, co se stalo. Odmitani informaci od zdtaikg,
protoze petrvava netivéra k nim nebo odmitani skuteosti. Casto se
objevuji mySlenky naeSeni existencialnich otazek #emysli, jak v tomto
stavu niize dal zitV této fazi miva pacient nerealistickéedstavy o tom,

co bude schoperght. Dotyny citi Sok, chaos, Uzkost, zoufalstvi nebo

i pocity viny. Toto obdobi se zob#&ge na prvni dva aZitmésice po vzniku

porareni. VSe je vSak velmi individualni.

® Po uplynuti ccaiech nésial prichazi pocity jako je ndiklad frustrace,
agrese, bezndj apatie, Uzkost, pasivita nebo naopalehmana aktivita.
Deprese je dalSim typickym pocitem. Jakmil€levék pripusti zngény, které
postihly funkce jehoéta, pochopi, Ze jsou tato omezeni dlouhodoba, ne-li
trvala, mize pociovat beznag. Casto ztraci zadjem o komunikaci s druhymi

lidmi
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a uzavira se do sebe. Zadnou vyjimkou nejsou aglenky na sebevrazdu.

® Hnév nebo agrese. Objevuji $asto obranné mechanismy, jako je unik,
ustrnutici regrese, vyisréni, potl&eni, popeni, racionalizace a dalSi. Pacient
muze pocfovat zlost na to, co se stal®bjevuje se pocit, Ze jeho poeg
bylo nespravné, nefér a nespravedliviize mit zlost na to, Ze neni schopen
pracovat, sportovat nebo se starat o rodinu. Qitkdst vaci lidem, ktei
nejsou ochrnuti. Sy hnév nékdy prenasi na zdravotni personal nebo

na rodinu, jindy ho zadrzuje v sab

® Strach.Clovék se boji, Ze jeho postiZzeni ovlivni jeho Zivoehg vztah

k rodirng a patelim. Nekdy zcela nerozumi tomu, co se stalo, a nevi, aebu
dal. Ziskava pocit, Ze mu cokoliviide ublizit, protoZze neni schopen pro sebe
néco ucklat, iinné se branit. O se objevuji obranné mechanismy a deprese,

¢i rozvijeni psychickych poruch.

® Litost. Pacientasto pemysli o ¥cech, které mohl vykonavatgu Urazem,

a o tch, které uz nebude nikdy schopefiatl Lituje sdm sebe a toho,cem

se domniva, Ze je progjnztracené.Casto se objevuje deprese, nebo hrozi
rozvinuti psychickych poruch.

(Vagnerova 1999, Kolektiv autb2004, Kivohlavy 2002,

Kolektiv autor; 2005)
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4.1. Adaptace na ziskaneé postizeni

Mladi lidé maji pdebu vyuzivat adrenalinovych spigrexperimentovat
a zazivat nebezpe Rizikovym obdobim z hlediska zvySené
praviEpodobnosti Grat je adolescence a rana délsst. Urazy z dchto
aktivit mohou mit za nasledek trvalé postizegiSinou pohyboveé.

PostiZeni, jez vznika v obdobi adolescencesgtbsti, predstavuje velké
emani trauma. Je zasahem do vyvoje. Zpomali, zproliema nebo
deformuje dalSi rozvoj identity. Na druhou stradeficit vznikly v této Zivotni
fazi, zasadé&nenarusi jiz utviené vztahy se zdravou spitesti.

(Vagnerovéa 1999).

Jedinec riize trggt posttraumatickou stresovou poruchou

(post-traumatic stress diorder), kterotzeme rozdlit do tti skupin giznak:

Vtiravé giznaky — neodbytné pocity opakovaného prozivani traurkdtic

udalosti

Unikové griznaky— vyhybani sei@dmstam, pocitim a zalezitostem,

které by mohly zfisobit vzpominku na trauma.

Nadnerné vzruSent-¢lovek je stale &lesre i citove ,pripraven”,

Ze ho postihne dalsi traum®orterfieldova 1996)

Kdyz dojde ke zrami v adolescencici v rané dosplosti, zistane
takovémuwlovéku vétSina kompetenci a socialnich dovednosti, kter@ bud

po ukité adaptani dok® schopen znovu uplatnit.
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Reakce a adaptace na nahlou ztratudkteré funkce ma své typické faze:

o Faze latence -v této faziclovek neni dostatané informovan.

Uwdomuje si, Ze lezi v nemocnici, Ze WMrgraz, ale zatimiesre nevi,
co se mu stalo a jak rozsahlé nasledky to budeNeinysli si vSak, Ze takto
bude omezen natrvalo, a proto nenmigatl uvazovat o zeme
svych Zivotnich plaina hodnot.

Pokud je p védomi, mysli si, Ze jde ofpchodny stav adi, Ze se uzdravi.
Neni informovan, Ze jeho ztrata je trvala a ne\aatn
Muze mit bolesti nebo patije strach z budoucnosti. Strada nucenou
netinnosti i bezmocnosti, ale jeho postoj se v z&saheni, jeho cilem je

apiné uzdraveni.

° Faze pochopeni— V této fazi si jedinec wdomuje traumatizujici
realitu. Prochazi &enim a rehabilitaci, dostava informace od iéka i jemu
samotnému dochazi, Zze s velkou pggatiobnosti je jeho stav trvaly a
nengnny.

Reakci je typicky Sok alovek ji reSi¢asto nejjednodusSim agobem:
popird sob i okoli, Ze je ®co takového mozné. Odmita kontakt s druhymi

lidmi, odmita Zit. Teprve postupra velmi pomalu se stitije se svym stavem

a osudem, snazi se uchovat sidiata uzdraveni, &sSinou az nerealisticky.

[ Faze postupné adaptaceje obdobi, kdy se postizeny jedine¢i u
raznym kompenz&nim zpsobim pohybu, sebeobsluhy a orientace

v prostedi. Védomi vlastniho omezeni a nenavratnosti mnohdy Zb¥te
blokuji rozvoj takovych kompetenci, které jsou pravou situaci nezbytné.
Clovék si newti, netroufa si, nevi, co viechno je za takovych lrubsti

mozné, protozediSinou nezna nikoho s obdobnym problémem. Teprigtos

fazi si gipusti, Ze doslo k zasadni #gm jeho Zivota(Vagnerova 1999)
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4.2. Uskali adaptace na postizeni a d dglezité aspekty

Clovek se ziskanym postizenim musi najit novy smysl taivmovy cil
svého smrovani a zminit svou hierarchii hodnot.
V obdobi adolescence &evek snazi vymezit vlastni individualitu, se kterou
uz pokrguje s mensiméi vétSimi zménami po zbytek Zivota.

Uraz s trvalymi nasledky je traumatem, ktevémeta veskery vriiti i
vngjSi swt jedince. Obnova noveé dijtelné identity paebuje stejné usili
a dostatéenou dobu ke svému vyrovnani jako rehabilitatlesnych funkci,
¢asto byva i delSi a obtiZjsi.

U pourazovych stéavdochazi k velice rychlé a nahlé z&ado té doby
samozejmych schopnosti. Po ditou dobu vSak v mysli iietrvavaji postoje
zdravéhalovéka a teprve postugrse grizpusobuji nepijemné reali.

Clovék a i jeho okoli je fekvapeno spoustougkazek, se kterymi se musi

on i jeho blizci postugnvyrovnavat. (Vagnerova 1999, Méjicek 2001)

»ZkuSenosti ukazuji, Ze lidska bytost je schopnaetdétna pikori, zna‘nou
arove: fyzické i psychické bolesti, posSkozeni zdravijabdbo Upadku i
poniZzeni, ovSem jen tehdy, uchova-li sidjiad. je-li schopna ¥rit, Ze bude
lip.“ (Kebza 2005)

e

Jednim z nejdezitéjSich aspeki vyrovnavani se s handicapem, je socialni

a em@ni zazemi, podpora blizkych lidi. VeSkeré vztahywSak od zakladu
zmeni. RodEam se z minuty na minutu obréti Zivot a oni musiitzpetovat

o dit, které je uz prakticky dosfg, rozplyvaji se jim sny o vn@atech,

o ¥astném Ziti vlastniho potomka a zamotavaji se dmdmjného kruhu
p&e o handicapovanéh&ena rodiny. Fitom sami bojuji s pocity ikvdy,
nespravedlnosti a zmaru. | jim se &mndosud zakhly zpisob Zivota, ktery
musi kompletd& zmenit. Drzi je jen na&ie, Ze se jejich ditsnad zase uzdravi.
(Matejcek 2001)
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Clovék po poragni michy se rize stat pasivnim pozorovatelem, vie pro
ngj ztraci smysl a dezitost. Jeho zajmy a moZnosti seénity, a proto
mnoha patelstvi a partnerstvi se vytraci @mou hodnot, pdeb, rozdilnosti
postoje ke situ. Casto o partnera nebo t4pele nejevi zajem sam postizeny.

Ma totiZ pocit, Ze mu za Zzadnou cenu nemohou rézum

Vyhodou je, kdyZz zajmy a profese nejsou énwezniklym handicapem
ohrozeny. Zistava tak minimakhjedna vyznamna oblast, s jejizZ pomoci
se ntizou nakonec uchovat iqtelské vztahy.

Rizikem vSak rize byt neschopnost neochota postiZzenélitoveka
chovat se k ostatnim lidem standardnimisgibem nebo alespgiijatelng.
Vnitfni naggti, pocit hakosti a nespravedinosti vliastniho osudu vetkein
ke zn€nam v jednani postizenych ke zdravym lidem.

Jakékoliv vztahy se takovym chovanim naruSuji awhediji, ztraci se z nich
pohoda.

PostiZzeny riive své patelé ztracet proto, Ze se stal figgnym, a to bez
ohledu na handicap. Postizenfigpbuje bezmocnost a zavislost a s tim

se dany jedinec musi vyrovn@¥agnerova 1999)

Je teba, abylovek s postizenim poznal své redlné moznosti a rdzswge
kompetence, které je mozné zlepSitignmut tak omezeni, jehoZz se nelze
zbavit. Akceptace dité zavislosti u d&Zce zdravot#é postizenych je vyrazem
pozitivniho zpracovani vlastniho defektu.

U lidi se ziskanym postizenintefrvava tendence srovnavat se s lidmi

zdravymi a pdeba se jim vyrovnati¢ba i v jiné oblasti, ale nebyt horsi.
Zalezi vSalna povaze daného jedince.
DalSi jejich obranou je racionalizace Usili hledabvé situaci &aké vyhody,
tim se stavaji citligSimi a schop&Simi swt posuzovat z jiné, vnima&si
pozice.(Vagnerova 1999)

Paradoxti mohou byt i velkou posilou pro nepostizené lidierigm

ukazuji novy pohled na Zivot a pomahaiji jim srowigeho priority.
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Pro postizenéhdlovéka je dileZitou stimulaci reath dostupna nabidka
uplatreni, které by milo smysl. Nejde zde jen o finance, i kdyZz ekonoraick
nezavislost je pro postizeného podporou pro jebewdomi, ale hlavé
0 seberealizaci a sebeuctu. Timto sédomuje, Ze i tak je ptgbny a
uzitedny. V rdmci pracovnich aktivit se udrzuji mnohéiani
kompetence — komunikace, respektovagityech norem, zvyklosti a navyk
(Vagnerova 1999)
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5. Uraz a nasledna zm éna Zivota

Béhem svého Zivota jeélovek veden vychovou svych radl, je v giimé
interakci s okolim a je neustéle konfrontovan s#esw, ktery doléha na jeho
nitro neboli duSevndi psychicky stav. Tim se t¥bcelkovy obraz toho,
jaci vlasti jsme. Kazda situace nas posune dal v naSem duSeyraji a uci
nas zptnym reakcimTimto zpisobenziskdvame zkuSenosti.

V Zivog prichazeji i skuténosti, které zanechavaji nedozirné nasledky,
jsou schopny fevratit celé naSe soasné i budouci plany na Ziti ,naruby*.
Navedowloveéka na novou Zivotni etapu, ¢hbu i nechinou, a zrini
mu Zivot od zakladu.

Jednou z takovych etap je i Uraz s pémam patée a michy, jehoz
nasledkem dochéazi k ochrnétisti nebo celého lidskéhsld. Prvotni reakci
¢lovéka byvaji obranné mechanismy, které uchovavajifwhipsychickou
rovnovahu, jez zmiiuje nasledky dostaveného stresu.

Jednim zé&chto mechanisthje pogeni.

Clovék po Grazu michy popira né@mnou realitu, ktera nastala. Nechce
uvefit tomu, co se stalo. Velmi pomalu chape, Ze tratiavi ze dne na den.
Prijde o veSkeré &né navyky a schopnosti. Kdyz mu lékatli, Ze uz nikdy
nebude chodit, je velmgiké tuto skuténost pochopit a hlawnji piijmout.
Nelze okamzit vsitebat z¥st, Ze budouci zivot stravi na invalidnim voziku.
Nepochopitelné je to v kazdéniku a v kazdém obdobi Zivota. V tuto dobu je
na mis¢, aby zdravotnici podavali léky, podporujici psy#oiu odolnost

postizeného.

Velmi dilezitym prvkem podpory mimo odborrikpsycholog, psychiaté
je rodina a jeji zazemi. OvSem musi zde byt prexema jejich vira a n&gk
ve zlepSeni zdravotniho stavu. Njadnuzeme nazyvat jako kladnytiem
urcité informace, na jejimz zaklage mozné pozitivé pohlizet
na budoucnost. Jiz zn@ima rodina a blizci fatelé jsou nepostradatelnym

hnacim faktorem dle ¢lovéka.
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LViile je schopnost chii, wdomé volby ufitého cile a s nim spojeného
usili zangeného na jeho dosazeni, kter@zem byt nefijemné nebo djak

omezuijicf. (Vagnerova 2005)

Podkladem e jsou motivy, které @ime na primarni — ty ndm pomabhaji
uspokojit zakladni paeby, a sekundarni — jsou ndm napomocni k uspokojeni
vysSich pateb. (Hoskovec 2002)

Viille, jako soubor psychickych prodespodilejicich se hlavn na
piekonavani fekazek, vychazi ze z&m a podpory dosdhnout wgného
cile. Cil, pomoci kterého je &pmoznost navraceni zdravi, alespe co
nejvyssi mie samostatnosti, je metou, na kterou je dovolersdtmout pouze

s velkym usilim, trplivosti a nezmirnym Sgstim.

Vnitini dispozice kazdéhtiovéka vyrovnat se s nasledky Ubgsou tizné.
V mnoha zemich diskutovana euthanasie se pro hpitovéka jevi jako
piirozena volbaeSeni, jako vychodisko z fesitelné situace, kterd ovsem
je jen jednou z nekoteého mnozstvi myslenektiPocitu ng¢esSitelného
a traumatizujiciho zazitku ie nastat disociativni poruchajivee zvana
hysterie, jejiz podstatou je naruseni vlastni iitgntlastniho ja a celistvosti
minulych vzpominek a momentalnich proaitk

Clovek, ktery giSel o moznost sebeobsluhy,i@né druhyiti i piirozenost
vykonavat zakladni lidské peby EZnou cestou se timto dostava
do frustrace. Je to situace, ve které je ztizekongvani dleZitych Zivotnich

potreb.

Frustrace je definovana jakeityace, kterd je fekadzkou k dosazeni
uspokojeni #aké poteby, gicemz to nize byt fyzickA nebo psychicka
prekadzka. Nebo stav, ktery frustrace u jedince vysola vytvéa u ryj
charakteristické reakce na frustraci ¢ibe zpisoby chovani, jimiz se snazi
vyrovnat se s frustraci, nejen jako se situaci,iae stavem, nelbpdrustrace
znamena neusgph, pipadre selhani a tedy ohroZzeni pocitu hodnoty vlastniho
ja)." (Nakone’ny 2003)
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Frustrace mohou narusit a ovlivnit osobritsteka i cely jeho Zivot
po psychické strance, coz je dano tzv. frustrdoleranci, ktera je u kazdého
raizna. Wijaduje mnoZstvi frustrace, kterou jdovék schopen snést bez
podstatného naruSeni sveého psychosocialnino a qsipdbgického
piizptisobeni. MoZnost nenaruSeni psychiky je ovSem v doptfpad,

vzhledem k zavaznosti porari, malé.

Vliv celkového staviilovéka s misni lézi je promitan do jeho nalady,
mysSleni, vile, motivace a tyto faktory se vzaje#nprolinaji. Nalada jako
emocionalni stav ovliwje celkové prozivani, coz je vimf swt s
psychickymi obsahy, které citi adgdomuje si jertloveék sam.

Pozitivni¢i negativni nalada a mysleni jsou vyr&zovlivnény okolnim
prostedim, zdravotnickym personalem, rodinou, ale hlaxastnim &éesnym
stavem. Motivaci utvidji lidé, &ci ¢i cile, které se stavaji hybnou silou
organismu v podabaktivity rizné intenzity. Po Grazu jsou motivace dev
nesmirg dulezité, dokonce nenahraditelné aspekty. Velkou rbigje
samozejm¢ osobnost a povali#oveéka samého.

Hlavni etapou pomoci lidem po Urazu je rehtduié, ktera pnasi dilezity
prvek - nadji. Po poragni michy mohou byt na zakla#onkrétniho poraimi
obnovenycast&éné pohyby a hybnost koetin diky pravidelnému c¥eni.
Rehabilitace obnasi specialriigiup kéloveku po Urazu na zaklgddiagnozy
daného postizeni veistliscich zarrenych na izné druhy terapie, které
slouzi k zlepSeni fyzického, a tim i psychickéhavst V rehabilitanich
Ustavech se jedinec se svym handicapem snaze \Awaéyiprotoze je ve
spole&nosti stej@, nekdy i hite postizenych lidi, a personalu, ktery umi
s ochrnutymdélovékem pracovat. Tam ighazi ulekujici pocit, Ze se po

poraréni michy vyrovna se svym handicapem rychle arelob
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Ale bohuzel, je to jen d@asné, a t@raw pouze v tom rehabilitaim Ustavu,
protoze se tam citi dédn,

Jakmile v8akifchdzi do doméciho prdeti, nardzi naizné
bariéry — nevejde se s vozikem doidlyeemiZe si udlat jidlo, protoze

se nendZze po kuchyni pohybovat, nejsou zrovna lidé ku pairreppod.

Najednou se kolemého pohybuji sami zdravi lidé, rodina s postizenym

¢lenem je&t neumi pracovat. V této chvili padiévek na vozéku opst

na dno.

Vozickdr, samostatny paraplegik Lubo$ mi jedni@kl: ,KdyZz jsem dorazil
dom: z rehabilita’niho Ustavu, # jsem dobrou naladu a docela s&it, jak

vSem ukazu, co zvladam. Doma jsem ale najednoudadagwic, nic nebylo
uzpisobeno paebam vozké&e jako v rehabiliaku. Po fech dnech doma

jsem brzy rano vstal a rozjel se na frekventovasitmici, vyjel jsem do kopce

s vywtim vSech sil a bylsjipraven to pustit pod prvni kamion. A jak jsem tak

cekal, az pojede djaké velké auto, ulhlo rekolik hodin a hlavou mi |étali
mysSlenky. Ugdomil jsem si, Ze jsem sice ochrnuty a uz nikdyeebnoct
delat spoustu ¥ci, ale mam syna a zenkikal jsem si, jaky by to bykiklad
pro mého syna, kdyz by se mu otec Zleatabil. Tekly mi slzy a j& jsem

si uwdomil, Ze takhle uzistanu a ze i takhle chci zit.”

Zde je vidt, jak v této situaci lidéiemysli. Mnohokrat se mi potvrdilo, Ze
takhle podob#& uvazuje snad kazdylovék, ktery je upoutan na invalidni
vozik. Velmi v8ak zaleZi na rozsahu jejich postizeNekteri mysli na
sebevrazdu stale, i p&kolika letech, ale sami ji nemohou uskuni¢, protoze
jejich postizeni to nedovoluje a opravdu jen matwkdblizkych vi o jejich
pravych pocitech. Krasnymiigladem je Spafisky film: Hlas Made. LezZici
¢loveék po urazu michy bojuje o povoleni eutanazie.

To se mu vSak nepotiaTento film bych rada dopotila vSem, kté cheji
malicko nahlédnout do mysleni lidi po Urazu. Zde jeZtotidét touha Zit
versus touha zeftt. Jak sanrikd protagonista hlavni roleTakovyhle Zivot

pro m¢ neni zivotem."
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6. Prakticka cast

Svou praktickogasti bych chia ukazat, diky odpadim na otazku, jak se
citi ¢lovék po Urazu michy a jeho pdované zminy Zivota.

Behem ¢tyt let pisobeni v Centru Paraple a vice neénfbo fungovani
vlastniho obanského sdruzeni, které je zg&eno na volndasové aktivity,
jsem n¢la prilezitost se setkavat s mnoha lidmi po arazu.

K tomu, abych prokazala svou hypotézu, Ze lidemigzu michy se #mi
jejich chovani a jednaniti sob: samému, ke svému zivotu a k okoli, pouziji
dvé metody.

Jednou z metod jsou kasuistiky.él jsem moznost nahlédnout do karet
klienti Centra Paraple a na zakdadho jsem vypracovala dé&kasuistik.

Jako dalSi krok vyzkumu jsem stanovila hlavni otézidak jsem se zémil/a
vlivem drazu?“ Respondenty jsem pozadala, aby se wdzmluvili nebo
rozepsali o svych zémach v chovani k s&b k rodirg a k okoli, své pocity,
jaké ntli a maji touhy a cile. Podito se mi shromazdit nemalé spektrum
odpowdi a tim vytvdit komplexni pohled na tuto problematiku.

Krome této hlavni otazky se budé@novat jes dalSim témaitm souvisejicim
s pristupem lidi k Zivotu po Urazu michy. Diky zvolenétod bude mozné
v pribéhu vyzkumu zpesiovat zangieni a ¥novat se dale téman, ktera budou
pro pochopeni Zivotni situa¢veéka po Urazu michyidezita.

Aby data byla vice homogenni, rozhodla jsem sevoilskupinu rozélit dle délky

¢asu po urazu michy.

Informace byly ziskany pomoci kasuistik a dtevené otazky provamhé
osobré nebo pomoci e-mailu. Data k rozhovoru jserfizoyvala sama, rozhovor byl
zaznamenan doslovadiuwna diktafon, ktery jsem doslo¥prepsala nebo
v e-mailové zpray, kde jsem pouze opravila gramatické chyby, pokijdke byly.
Respondenty uvadim pod fiktivnimi jmény. Nikdo zoeenych klient spolupraci

neodmitl.
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Data jsem kodovala &a¢ na vytisknutém dokumentu pomoci barev. Batgsam

si vyznaovala stejné odp@di nebo vyroky na podobné téma, ty jsem poté
zpracovala a kazdou podkapitolu jsem @HdagorislusSnym heslem, které

charakterizuje odp@di responderit, jeZ budu citovat.

6.1. Vyhodnoceni:

Oslovila jsem 9 lidi po Urazu michyizného ¥ku. Veékové rozmezi se
pohybuje mezi 17. — 64. rokem..

Velmi dilezitym ukazatelem jedk, ve kterém se Urad poraréni michy stalo,

abychom si Iépe dovedli@dstavit vyvoj takovéholovéka, protoze to nadale

ovliviiuje jeho chovani a postoje.

Kasuistika¢. 1 — wk porargni 12 let (v sotiasné dob 18 let)
Kasuistika¢. 2 — &k porargni 14 let (v sotiasné dob 35 let)
Kasuistika¢. 3 — W&k porargni 17 let (v sotiasné dob 36 let)
Kasuistikac. 4 — &k porargni 22 let (v sotiasné dob 29 let)
Kasuistika¢. 5 — &k porareni 23 let (v sotiasné dob 30 let)
Kasuistika¢. 6 — &k porargni 24 let (v sotasné dob 34 let)
Kasuistika¢. 7 — &k porargni 27 let (v sotasné dob 31 let)
Kasuistika¢. 8 — &k porargni 52 let (v sotiasné dob 59 let)
Kasuistika¢. 9 — &k porargni 57 let (v sotiasné dob 65 let)
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6.1.1. Jaky jsem byl/a?

VSichni respondenti hodnotili sebe a Zivded Urazem hned zpatku

odpowdi na otazku.

Kristyna (p Filoha €. 1): ,,Byla jsem hod#aktivni a bavil rd pohyb. Milovala

jsem gymnastiku, chodila na balet.”

Ladislav (priloha €. 2): ,,Byl jsem dost lehkovazny. A dokonc&wnté dold
zajimali holky. PemysSlel jsem i o budouci profesiidV okoli jsem byl
pratelsky, hledal jsem hranice, které jsem pak zKRoysekracovat. Snazil
jsem se o objevovani pravych hodnot a wi@mé si vlastni moralky se
stigmatem kesanského zakladu. i rodine jsem neml Zadnou revoltu,
snazil jsem se vychazet]at radost a pitom si opatri@ vydobyt svou svobodu
a pravo o sob rozhodovat — vydobyt si to dokazanim toho, Ze majgodnuti

budou rozumna.“

Marek (priloha ¢. 3): ,Pred drazem jsem byl vyraztehkomysiny, afas
jsem si o sabmyslel vic, nez jsem byl. | kdyZ jsem byl vSewhgovazovan
za pohodée. Tel’ je to pros¢ na nic. Fed Urazem to byla pardda, mohl jsem
vSechno, mohl jsem jit ven, kdy se mélohtmohl jsem balit holky, mohl jsem

se prost jen poprat na diskotéce nebo sgaké holky zastat.”

Zdenék (priloha ¢. 4): Byl jsem nafoukanec a takovy ten typicky hajzlik k
holkdm. Neuri jsem se chovat, dfitjsem si jen uzivat, city jsem nebral
vazre, vysmival se jim. Ale dhjsem spoustuatel, hlavie z okruhu vojak.
Zdravi jsem nebral jakodeZité, nevazil jsem si mnohéci. Prose takovy ten
typicky vojadk. Hodéa ¢asto jsem posiloval a sportoval, prakticky jsennaéz

a nechél nic jiného."
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Petra (pfiloha €. 5): ,Jako zdrava jsem byla stragrdivoka a flegmaticka ke
svému zdravi, brala jsem to vSechno jako s@ejowst a Ze se mirgci
nemize nic stat. ¥¢i své rodi jsem byla dost flegmaticka, ale zardysem
mela respekt. A vzdycky jsem byla hé#iamaradska.”

Hedvika (priloha €. 6): ,Pred drazem jsem byla zdrava. N#mjsem
prakticky Zadné zdravotni problémy.¢l® jsem malého syna, sh&ho
manzela a chodila jsem do prace. Uploeezny Zivot, ktery Zije spousta lidi.
Tenkrat jsem si ani nes#domovala, ze bych mohla bytastna. Ze mam
vSechno, a’em jsem snila. VZdycky jsem se snaZzila @h divat pozitivd,

moc rada jsem byvala ve spatesti lidi a jen tak klabosila.”

Petr (piiloha . 7): P 7ed Grazem jsem se drZel hesla: Zij rychi¢iaeco
neute’e,dokud jsi jestmlady,nenizZe se ti nic stat. & okoli je to asi beze zm,
vzdycky jsem pouZzival jednoduchy systém: respakolijoni budou respektovat
tebe.Tak jak to bylo v Mraziko® na nikoho se nepovySuj a snaz se pomoct v

ramci moznosti. A rodinu jsem bral vZdy jako zakiseho."

Josef (@iloha €. 8): ,VSechno jsem zvladl, byl jsem sportovec, stasaln se

o rodinu a vydlaval docela dost pez, abychom si mohli slugiit.”

Jaroslav (priloha €. 9): ,,Prred Urazem jsem chitbyt vzdycky ve vSem prvni a
taky jsem byl. V rodih jsem byl jediny Zivitel a jediny Séf, ktery vedl

domacnost.“

VSichni dotazovani citili ptgbu zminit, jaci byli ped Grazem, aby byla
viditeIngjSi zmena Zivota. Je otazkou, zda se opravduéraintak, jak fikaji,
nebo jen neriZou Zit tak, jak Zili ped Grazem, protoZe jim to jejich stav

neumozuje.
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6.1.2. Co jsem ztratil/a, bilance zivota

MysSlenka, co vSechno Urazéhavek ztratil, nebo neriize dtlat, se objevuje asi

kazdému, kdoistane trvale upoutan na invalidni vozik.

Kristyna (p ¥iloha €. 1): ,Chtela jsem byt baletkou nebo gymnastkou, a oni mi ten

sen vzali. Vidla jsem vSechno bezvychodné a zinge

Ladislav (priloha €. 2): ,No a Urazem jsem ztratil bezstarostnost, volnost.“

Marek (p¥iloha €. 3): ,Zmenilo se vdechno. Dneska ngfu nic. . Zivot se mi
Grazem totala zniéil. Nemizu si sam ani dojit na WC, pebuju oblékat a neiiu

délat to co bych dal rad. Nen@zu pracovat, nefizu sportovat.”

Zdenék (p¥iloha &. 4): ,Uraz mi vzal vlast#icely mij Zivot. V3echno, co jserdldl,
vSechny moje cile a sny.Mllisem vysoko, ckljsem vést svou jednotku. Hedn

jsem del, cviil a snazil se byt poslusny.“

Petra (priloha¢. 5): ,, To uz dneska neni mozné, i kdyz se snazim mit kelssmn
spoustu patel a olgas s nimi gkam vyrazit. UZ to neni ondpvek se uz neuvolni.

Porad musim pemyslet, jak se dostanu domu, kdo se postara apod.”

Hedvika (p¥iloha €. 6): ,No a kdyZ jsme se s Petrem vybourali, naruSilgtodi

vSechno, nas vztahéhvelke trhliny.”
Petr (pFiloha ¢. 7): ,Po Uraze se uz nesnazim byt za kazdou céedesh

pozornosti, nedveruju si ve smyslu Ze si¢ds pripadam méscenny a nadbytay

a rikam si, jak bych vSem ulkghpraci, kdybych nebyl.”
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Josef (Filoha €. 8):,,Najednou si nelize ani sam uvd caj, protoZe ruce ho
neposlouchaji. Neiize se jit ven tak projit, protoZze venku je spohatétr, které
jsou pro vozitk&ae dost nebezpré. Najednou se mudbvek nauit, Ze i pres to, Ze
telo dob®e nefunguje, p@d jeclovekem. Musel jsem se naupozadat o pomoc, a
to jsem ped Grazem netll ani nahodouCastokrat jsem gemyslel o vdem, o co

jsem @iSel arikal si, zda by nebylo lepSi nebyt.”

Jaroslav (pfiloha €. 9): ,Najednou je kolem tebe prazdnétisnaji své rodiny a
musi vydlavat, Zivit rodiny. ¥tSinucasu travim doma sam a faa pemyslim, o co

vSechno jsemisel. Tem myslenkam se neda zabranit.”

Urité kazdémutlovéku, kterému se stan€eo vazného,taje to Uraz nebo
vazné onemocimi, premysli nad tim, co mohl, kdyzZ byl zdravy a co mhojstav
nedovoluje. Jak sami respondsiiktiaji, €m mySlenkam se neda ubranit. Je to

pochopitelné. Kdyz bytlovek zvykly Zit ugitym zpisobem a najednou néiie,

uréité to na m n¢jaké stopy musi zanechat.
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6.1.3. Co jsem prozival/a, co jsem citil/a

Respondenti se zivali o pocitech, které &i hned po Urazu michy, ale i

0 pocitech satasnych.

Kristyna (p Filoha €. 1): , Tenkréat, kdyZ mi dokkorekli, Ze uz nebudu chodit, fakt
jsem byla hroz&inaStvana, Stvali enrodice, Stvali nd sestry i doktd a rehabilitacni

pracovnici. Necla jsem se s nimi bavit.”

Ladislav (priloha €. 2): ,Pociroval jsem strach, Ze jsem odkazany na druhé, litost
Ze jsem odkazany na druhé, litost, Ze mam tak helitg, snazil jsem se o normalni
Zivot a o proziti a né pouhégziti, snazil jsem se mit kontrolu nad svym Zivetem
byt co nejmé#zavisly, pokorny. &i svému okoli citim #t, casto mam i pocit, ze
jsem pro ostatni vyzva — zkouSka — kamen, kK&#hhladinu.”

Marek (priloha¢. 3): ,Nesnasim se, nesnasim se za to, ceedgzicky zbylo,

nechce se mi v tomto stavu zit.“

Zdenék (priloha €. 4): ,Dnes se za to stydim. . . .. Alifsem z toho strach.

Obrovsky strach.”

Petra (priloha ¢. 5): ,, Stfidaly se u riale pocity smutku a vzteku. Byla jsem toho

jako by plna.”

Hedvika (priloha ¢. 6): ,Tenkrat jsem to nechapala ada jsem to celé

rodine za zlé."
Petr (priloha €. 7): ,Byla dost silna a vydrZzela se mnou to asi nejholgiobi

zacatki, kdy jsem bydasto depresivni nebo vztekly, kdy mi byla

oporou.”
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Josef (piloha ¢. 8): ,Citil jsem se opravdu zle, citil jsem se poniZzewyjsem na

sebe vztek a zaroveni to bylo vSechno lito.”

Jaroslav (pfiloha €. 9): ,, Nejhorsi je ta zavislost na druhych lidech, j@to m¢

ponizujici.”

Respondenttasto zmiovali strach. Je to vic nez pochopitelné. Strach
dokonce pevysSuje i bolesti. Maji strach ze vSeho, z okolnfiwsta, z lidi,
z bariér, zwznych néekanych situaci a snazi se jim bréaniiznym
kompenzanim chovanimCasto se objevuji i depresivni pocity a vztek. Jsou

to etapy vyrovnavani se se svym stavem.
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6.1.4. Co jsem ziskal/a, jaky vidim zisk

| p‘es to, Ze Uraz michy a nasledna invalidita je atlgwn zdsahem do viitiho

I vngjSiho s¥tacloveka, lidé si umi najit §aké vyhody tohoto stavu.

Kristyna (p Filoha €. 1): ,Moji kamaradi jsou fajn, kdyz jédba, ponizou mi,
nebo né prenesou. Berou ¢ns sebou na diskotéky nebo plesy. A diky tomu
vdemu jsem poznala jé&poustu fajn lidiek a da séict, Ze jsem spokojena.”

Ladislav (priloha¢. 2): ,Ziskal jsem ale pocit, Ze kdy#ovek hodre chce, tak
to pijde. Drzel jsem si na§l na zlepSeni, byla to pro drwyzva, rehabilitace
byla strasny boj. Objevila se ve énpokora a radost z makosti. Fizei
jinych lidi beru jako dar, a nethm si na ni narok. Citim asi eti hloubku
prozitki. Citim vdk, Ze jsem #h moznost tohle zazit. Jsem nesmivdecny,

Ze se mi splnila vSechna miépi.”

Marek (priloha¢. 3):,.... jinak se ke vSem chovam prakticky st¢gko ped

Grazem, akorat t& uz nemusim plnit vSelijakéikazy, které jsem kdysi musel.”
Zdenék (priloha €. 4): ,Ziskal jsem ale nové-telé a jsem za to rad.”

Petra (priloha ¢. 5):,,No a ped Urazem jsem pad nevdela,co v Zivo vlastre
chci...po Urazu uz vim, Ze chci dat vSe, co jené synovi. Vazim si vic sama sebe
a svého zdravi. Wdomuju si pomijivost.”

Hedvika (p¥iloha €. 6): ,,A znenilo se u rd Uplre vSechno, fehodnotila jsem sy

Zivot za zdrava a snazim se vyvarovat chyb, bstaotrgjSi. Uwdomuiji si svou
konenost a snazim se’til vychovavat k samostatnosti.”
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Petr (priloha €. 7): ,,A urcite i ostatni lidcky které jsem poznal po rehabilitacich jak
uz lidi na voziku od kterych se stalém jak co vychytati si ucdtlat sam,tak i lidi co
zde pracuji! Hlava jsem diky nim poznal, Ze ochrnutim Zivot nekarze niZzu

délat spoustu #ci, nejvic rd chytl florbal, potapgni a vylety. Jen chtit.”

Josef (Filoha €. 8):,,Musel jsem se néit poZzadat o pomoc, a to jsenep Urazem

nectlal ani ndhodou.”

Jaroslav (priloha €. 9): ,Ale je to tZky, hodd tezky. Ale mam kolem sebe
kamarady, jsem pysnej na dceru, kterd jde v miggjich, tak se snazim to

zvladat.”

| pres to, Ze Uraz jim mnohé vzal, spousta z nich a&i sacionald hledat gjaka
pozitiva. Mozna se tim jen sami ukigii atikaji si, Ze to vSechno bylo kK&emu
dobré. Je jen otdzkou, zda to tak opravdu citibe ne jsou jen prazdné fraze.
Casto zaz#lo slovo ,pomijivost”, coZ je velmi zajimavy termpmo uwdomeni

si kon&nosti sebe sama.
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6.1.5. Na voziku m Gzu délat r Gzné aktivity

U v8ech respondénfe velmicastym jevem touha plnohodnéta aktivré
travit ¢as. Casto se stava, ze diky svému postizeni nemajéstadni a tak
hodre casu travi u péitace na socialnich a komuni&aich sitich.

Za néjakou dobu po Urazu zaou zkousSet a hledat nabidky na sportovni
a volna@asoveé aktivity. Prvotnim problémem jgegonat strach a odvazit
se improvizovat. Blezitou podminkou pro hledaniznych zgisohi vyZziti
je co nej¥tSi samostatnost v ramci danych moznosti.
Tyto lidi je teba dobe motivovat, protoZe jejich ochrnutirguistavuje
predevsim strach z toho, co se jindza @ihodit. Neungji si predstavit,
Ze na voziku lze aktivig Zit, ale jejich chtinebyt zaveny doma, je sikjSi.

Kristyna (p ¥iloha €. 1): ,Snazim se Zit aktignsportuju, chodim na balet na
voziku, chodim do dramatického krouzku a hrajeigadle, uim se jazyky a

lyzuju.”

Ladislav (priloha ¢. 2): ,Rad jsem mezi lidmi, hroznrdd vyrazim na

spole’enské akce, proto£#ovek ohras zapomene na své starosti.”

Zdenék (priloha €. 4): ,Ze zaatku se mi necBlo moc mezi lidi, ale kdyz
jsem to jednou zkusil, chytloerto, nejvic asi florbal na elektrickych vozicich,
mame s¥j tym a mame usggh, a taky cestovani s ,Kalkama“, to je super,
jen me pak mrzi, kdyz vylet koina tak uz sessim na dalSi.”

Petra (pFiloha €. 5) ,Idealni je to #teba v Parapleti nebo s ,Kotkama*“, kde
je o takové ¥ci, jako je asistence postarano a tak sizm zkusit gileni z kuSe

nebo potapni a s ,Kolelkama“ cestovani, to je stradrsuper.”

Hedvika (priloha ¢. 6): , Obcas jedu na rehabilitaci, a rada jezdim s

.Koleckama“ na jejich akce.”
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Petr (piiloha €. 7): ,,Hlavne jsem diky nim poznal, Ze ochrnutim Zivot nékon

a Zze miZzu cflat spoustu ¥ci, nejvic ra chytl florbal, potapni a vylety.”

Josef (priloha €. 8): , A tak rad vypadnu dkam na vylet nebo s Jardou na

projizdku po okoli. Jakmile jsem doma, vSechno dgpada.”

Jaroslav (pfiloha €. 9): ,NejwtSi radost pro @i je s rkym vyrazit na vylet,

nezajimaji i penize, nechci seéiddoma a pgad dokola pemyslet.”

Raznymi aktivitami si lidé s handicapem kréti dlouhahwili.

Marek (p¥iloha €. 3): ,,Nemizu pracovat, netizu sportovat. Tak jen piSu na
blog a wim se jazyky, ale stejnto nikdy nepouziju. Qlas vyrazim do
Paraplete na rehabilitaci a sem tam ngjakou akci pro vozkare, kdyz
nekdo premluvi. Spis to aleethm proto, abych @ néjakou napk dne a dny
rychleji ubihaly.”

Mnoho lidi po Uraze michy se snazi zZit aktividivotem, aby &ak travili cas a
nebo ngli pocit, Ze swj Zivot plnohodnota Ziji. Je to pravépodobré kompenzaci
jejich postizeni, protoze takto nikdyid ¢as netravili, nerli na to¢as nebo réi
jiné volnatasové aktivity. Museli si najit nove k@R, ale takové, které mohou
prizptisobit svému zdravotnimu stavu. K zamysleni alede,taktotas travi proto,
Ze je to opravdu bavi, nebo si jen krati dlouhowilghak to velmi vystizi uvedl
Marek.
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6.1.6. Jak se chovam ke svému okoli

Kristyna (p Filoha €. 1): ,Moji kamaradi jsou fajn, kdyZ jeégba, poniZzou mi a
nebo ng prenesou. Berou ¢rs sebou na diskotéky nebo plesy. Ale mé pravéypoci

zn& opravdu jen malokdo."

Ladislav (priloha €. 2): ,Nauwil jsem se obrovskeé toleranci @galstirani, Ze je vSe
OK smerem k debigm, od kterych zrovna bohuZel petiuju pomocCasto mam ale
radost z lidi, kt& zkouSku mnou obstali a Kigsou skvli.”

Marek (priloha¢. 3): ,Nedavam na s@tznat sveé praveé pocity a proto jsem
povaZzovan za vcelku pohodovetaveka, wtSinou oblibeného, to jak mi opravdu

je, vi malokdo a ja to nehodlam ventilovat.”

Zdenék (priloha €. 4): ,Jsem docela uzaeny a mam opravdu jen pargiel,
kterym diveruju, a ktéi vidi a znaji, co @trapi a co nezvladam. A pak ti ostatni, to
jsou jen znami,/ed kterymi nahodim masku pohoed

Petra (priloha ¢. 5): ,,Po Urazu jsem vice cithjsi a vnimawjSi wici soke, k
pratelim patelska, ale hodhje tam i vécnhost za jejich pomoc, a k rodiispiSe
starostliwjsi a hod@ vdecna, bez nich bych byla asi hadne§astna, kdyby se oén
nepostarali... To uz dneska neni mozné, i kdyaadm mit kolem sebe spoustu

pratel a ol¥as s nimi dkam vyrazit. UZ to neni ondpvek se uz neuvolni®

Hedvika (p¥iloha €. 6): ,,Od doby od Urazu mam opravdu jen péatel. Rozhod#
ne tolik, co jsem #ha za zdrava. Stykam se jeresit, o kterych vim, Ze se na n
muzu spolehnout. Sirsi rodina je mou oporou, a keyzepa ponizou. Ale ¥tSinou

s Petrem zvlddame vSechno sami.”
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Petr (priloha €. 7): ,Svému okoli, patekim, asistentim a rodir® jsem vdcny za
kaZzdou pomoc, vSem za vSechekugl a mozna to i okoli vadi, protoZe jsem si
vedom skutenosti, Ze bez cizi pomoci si nic néldeh. Rodinu stale beru jako

zaklad Zivota a jsem jim nesmdmdecny, Ze mi tak pomahaji.”

Josef (Filoha €. 8): ,,Ale snazim se to nedavat najevo, k okoli se chegéifone a
jsem rad za kazdou pomoc.*

Jaroslav (priloha €. 9): ,Casto z toho mam Spatnou naladu adtsnou odnese
Zena. K okoli se ale snazim chovat/@olale jakmile se miggo nelibi, tak to

7eknu.”

Vidime, Ze si spousta lidi po Urazu michy y@hoci a citi vék. Zajimaveé je,
Ze se nize stat, Ze nastkdy i samy vozikari zkousi. Jakika L&’a, sam je rad,
kdyz treba rkktefi v jeho zkouSce obstali. Samotnou by majimalo, jak takova
.ZkouSka“ probiha, nikdy jsem nezaznamenala, Zzmbwéjak prowioval.
VSimnéme si, jakéasto zazéla vypowd’, Ze jejich pravé pocity zna opravdu jen
hrstka lidi. Ped ostatnimi se spiSégtvaruji a ctlaji ze sebe ,pohodd”. Myslim si,
Ze je to proto, Ze nedijit byt litovani, nechtji ukazovat své slabosti, ale ani my se
neotevirame viem svym kamailéda znamym. Je to pochopitelné chovani kazdého
¢loveéka. OvSem je otazkou, do jaké miry jetwdka vhodna k tomu, abychom

chranili samy sebe.
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6.1.7. Pral/a bych si, cht él/a bych

U klienti ve wku 17 — 36 let pevazuje touha po vzthni, lasce,
partnerstvi, rodi&t Jsou to spiSe sny daeolstavy, jak by Klienti radi Zili.
BohuZel mnohdy jsou to nerealné sny.

Jak piSe Zdetk Matgjcek, je to obdobi hledani vhodného partnera na eaioz
rodiny. (Matejcek 2001)

Kristyna (p¥iloha ¢. 1): ,Chtla bych se dostat na vysokou Skolur@ba

nejakého prima kluka.”

Ladislav (priloha €. 2): Mam vSe, co jsem si”@, mam Zenu a krasnou

dceru, tak bych ckit hlavre zdravi pro & a to mi ke spokojenosti st

Marek (priloha €. 3): ,Zdravi se mi uz nevrati, tak agptasku, tu bych si
pral.”

Zdenék (priloha €. 4): ,A co mi nejvic v tomhle stavu chybi, je Zena. Moc

bych si pal potkat tu pravou, které nebude vadit, Ze jsermarku.”

Petra (priloha ¢. 5): ,Rada bych si naslackoho, kdo bude mit rdd mne a

malého. A kon#e bychom mohli Zit jako rodina.”

Petr (pr¥iloha €. 7): ,Jen je velmi slozZité v tomhle stavu si najifizgnou

dusi na vztah.“
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ManZzZelstvi uzakené ged Urazem:

U lidi, (gilohac. 6, 8, a 9) kt# jiz Zili pred Urazem v manZzelstvi, se
ukazalo, Ze jejich vztah prochazel ¥itych obdobich po urazu, krizi.
U klientky Hedviky se pod#o souziti udrzet a sladit novy Zivotni styl nejen
s rodinnym Zivotem, aleipdevsSim s fekazkami v blizkém vztahu mezi

muzem a Zenou.

Hedvika (priloha €. 6) ,Vztah s Petrem upadal,¢thjsme odd@dlené postele,
protoZe ja potebovala polohovaci postel, tak jsem glanv obyvaku, ktery byl
nejprostorwjsi, a on spal dal v loznici. UZ byla podana Zadwsbzvod, kdyz
jsem v roce 2004 zjistila, ze jsed@hdtnd. S Petrem jsme dlouho, dlouho,

mluvili a nakonec se dohodli, Ze to fegkusime.”

U Jaroslava a Josefdepvava manzelstvi, ve kterém nejsou spokojeni.
VétSinou je to ze zvyku a proto, Ze pomoc od manZetdiebuji. V dolg, kdy
byly oba zdravi, podnikavi, byli hlavou rodiny vapem slova smyslu.

Nyni zodpo¥dnost za chod domacnosti musetgyzit jejich partnerky.

Pro tyto dva muze je to viditaelrvelmi poniZujici situace.

Josef (@iloha €. 8) ,,Od té doby, co jsem na voziku,énita se. Zaala byt
haddava a protivna. Qfas mi da dost znateinnajevo, Ze jsem k d@mu.
SnaZzim se byt co nejvice samostatny, abych ji fedqmtal a nemusel fict o

pomoc. Asi spolu uz jsme jen ze zvyku.”

Jaroslav (priloha €. 9) ,No a v rodire, manzelka @& sere a dava midknej

kou’. To je, jako kdyz vladli komunisti, tak u nag wadne Zenska.”
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6.1.8. Muj cil, co bych cht él/a dokazat, o co se snhazim

Kristyna (p¥iloha €. 1): ,Snazim se Zit hezky Zivot na voziku a celkemtse mi
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dari.”

Ladislav (priloha ¢. 2): ,Dost se mi zdmily hodnoty, snazim se byt

uzite’ny.”

Marek (p¥iloha¢. 3): ... Ziju, protoZe to |ékaka wda umo#uje, nic vic."

Zdenék (priloha €. 4): , Clovek si najednou uiddomuje pomijivostCasem, az kdyz
jsem se zal snazit/eSit svou budoucnost, se mi galy nové moznosti, které
prichazeji v pfibehu casu a mam chije nachazet a vyuzivat-chytat se jich, chytat
secehokoliv, co mi poiize prozit pinohodnotny Zivot. Vazim si ialsti a Zivota.

Mam paad velkou chizit a poznavat novesi.”

Petra (priloha €. 5): ,No a ped Urazem jsem pad nevdeéla, co v Zivat vlastre

chci...po Uraze uz vim,Ze chci dat vSe, co jed/symovi.”

Hedvika (p¥iloha €. 6): ,,Moje rodina je pro rd vSechno. Nemit je, tak nemam

pro co Zit."

Petr (priloha ¢. 7): ,,Co bych te” hodre chel, je byt samostatny a schopny se
postarat sdm o sebe.”

Zde si respondenti davali re&kplnitelné cile vzhledem k jejich fyzickym i

psychickym moZnostem.
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U Josefa a Jaroslavari(pha ¢. 8 a 9) nizeme zaznamenat, Ze Uraz ve
vySSim ¥ku zpisobil spiSe to, Ze fy dosavadni Zivot bilancovali a jejich
touhou je nebyt na obtiz.

Josef (priloha ¢. 8) ,A jeden pad z kola dovek najednou hodnoti 8y Zivot,
swij stav. Castokrat jsem femyslel o vdem, o co jserigel arikal si, zda by
nebylo lepsi nebyt. Snazim se byt co nejvice sammg@sabych ji nepéeboval

a nemusel jrict o pomoc.”

Jaroslav (pfiloha €. 9) ,Cely Zivot pracujes, ZijeS akti#m staraS se oadi.
Jeden blbej pad z kola a vSe je ztraceno. Najejméolem tebe prazdnogtil
maji své rodiny a musi wgldvat, Zivit rodiny. ¥tSinucasu travim doma sam a
porad premyslim, o co vSechno jseiSpl. Tem myslenkam se neda zabranit.
Dneska mam uz jen jediny cil, abych négobval moc p&. Nechci byt na
obtiz."

Potvrzuje to Zdetk Matjcek ,A konené zaina pisobit zcela novy

motiv, ktery pak bude charakterizovat posled#ékowé obdobi, totiz snaha

udrzet si ,samostatnost”, ,nezavislost* a ,nebytamiz".“ (Matejcek 2001)
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7. Diskuse

V tétocésti bych se rdda pozastavila nad zvlaStnostmi¢ ktene zaujaly
v odpowdich na otadzku, a zarovge doplnila citacemi znamych autor
VySe jsem uvedla, Ze klienti, kfeodpovidali, projevili touhu aktivh Zit.
VsSimla jsem si, Ze u Josefari{lpha¢. 8) a Jaroslava {fjoha¢. 9) mize byt
jejich aktivita jen dvodem k ,utku“ z domova a od svych mysSlenek. Ale na
druhou stranu, oba dva sportovali a radi cestavaldoke, kdyZ byli zdravi,
proto jim jejich sportovni duch a touha poznavagdawvoli travit ¢as
sebezniujicimi tvahami a nuti je smyslugliesit své volné chvile.

U Petra mi pipada snaha o aktivni Zivot jen jako kompenzace,tdke nema
vztah. Jak samika: ,Jen je velmi slozité v tomhle stavu si najitigpenou
dusSi na vztah. Tak se rgdupinam na konky arikam si, Ze tak je to deb.”
(Petr prilohac. 7)

Vztahy jsou mezi lidmi s misni Iézasto diskutovanym tématem. Je to
velmi slozitd situace. Pokudigd Urazem @ takovy ¢lovek Zivotniho
partnera a jejich vztah ne#ilinebo nenarusil napor psychického ¥ipa
adaptace na postizengtsinou se takové svazky stavaji pggimi.

Lidem, ktéi vztah chiji navazat az po Urazu, sdibe casto stat, Zze si 8y
protéjSek nenaleznou. Je tégulevSim proto, Zze v stasné moderni deéb
se hodn pohlizi na vzhled a fyzickou zdatnogemuz seclovék na voziku
nemizZe vyrovnat. Zdrava populace ma také obavy ze sgéhopnosti tomu
druhému dinné pomaci, trpi jakousi ostychavosti.

Casto se stava, ze poksidvek po Urazu nalezne k sépartnera, je to hil
partner s §akym handicapem, neba‘ad pomahajicich profesit az jsou
to Iékai, zdravotni sestry, fyzioterapeuti, socialni pratci, osobni asistenti.
Ladislav (filohac. 2) se v roce 2006 oZenil se zdravotni sestrou,
se kterou ma dvouletou dceru. Ladislav tak pinkéipartnera i rodie.
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Marie Vagnerova ve své knize pigerq postizenéh@loveka ma ziskani
partnera \tsi vyznam, nez pro zdraveho. Ziskani partneraujenigko dikaz
normality. D¢ti jsou dalSim dkazem normality a potvrzenim hodndkyveka

v jeho rodéovské roli.” (Vagnerova 1999)

Nejvice mne zaujala problematika adaptaceostifeni. Je jasné, Zzetgob
adaptace se liSi a kazdpvek se s handicapem vyrovnava jinak. Ale rada bych
zdaraznila odpowdi na kasuistiky dvou respondént

V pripact Ladislava (piloha¢. 2) si mizeme vSimnout, Ze diky tomu, Ze
ochrnul v tak nizkémadku, tak se |épe s vozikem sZil a povazuje jej viegm
za samoiejmost.

Ladislav (priloha €. 2) ,Nejvice mi pomohl samotny fakt, Ze jsem prozil
pubertu jiz po Urazu — prastsem zdal brat vozik jako moji firozenost a
nemusel jsem prakticky nic opa#iStprotoze jsem jedtniceho nedosahl a
vlastre si ani nevytvél predstavu tohaieho bych dosahnout et

Wvraci to Zdesk Matejcek ,V pripadech, kdy dét bylo postizeno
defektem aZ v tomto obdobi, neni jeho vyvoj ohrpbeiwtovou deprivaci,
zato vSak, pokud jde o vyvoj osobnosti, vyvstapafstatd zavazZgjsi
komplikace nez v obdobicheuchozich. Zaéthto okolnosti mWve dojit i k
vaznym psychickymseim.” (Mate¢jcek 2001)

Marie Vagnerova je toho nézoru, ZBro pubescenta neni jeho defekt
jednozn@nou a nermnnou danosti. Je pouze jednou, v tomtpauk
nepfiznivou variantou, s niz jedba se gak vyrovnat. Postizeny pubescent
pro sebe hledasjatelnou roli, uvazuje o svych moznostech a os@alni
hodnot.” (Vagnerova 1999)b

Ladislavova slova, zeiim je c¢lovéek mladsi, |épe se vyrovnava

s handicapem, ale vyvraci MareKi(phac. 2).

Marek (priloha¢. 3) ,,S Urazem jsem se nevyrovnal, a ani nénait a nikdy

k tomu nedojde; Ziju, protoZe to I¢kka v¥da umo#uje, nic vic.”
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Maze to byt zjgsobeno tim, Ze se Markovi stal Uraz v &okdy se
mladistvy z&ina zajimat o druhé pohlawiasto je ve spot@osti vrstevnilk a

jeho €lesna zdatnost i vzhled jsou na vrcholu.

To potvrzuje i Zde¥k Matgjcek ,Telesna zdatnost je tedy prozivana nejen

jako cinitel umozujici zapojeni v kolektivu, uplaini v praci, souzeni s

ostatnimi, ale i jako uiujici hodnotu jedince jako sexualniho objektu. Za

techto okolnosti je nahle ziskany defekt velmi vazéberitosti, zviadgtkdyz

prinasi trvalou invaliditu.” (Magjcek 2001)

Je velmi zajimavé, Ze Ladislav i Marek traviblzné stejnou dobu na
vozicku, tj. Marek 21 let, Ladislav 19 let. Jsofigtizné stejného ¥ku, jsou
dobrymi kamarady, oba trpi prakticky stejnym p&rdm michy. Ale maji

aplr¢ odliSny nazor na Zivot, na sebe i své okoli. Ladigakiika v odpo¥di

na otazku, chce byt uzitey. Marek jen peziva. Zda to je opravdu tim, Ze se

Marek zranil v problematické deébdospivani a Ladislav bylipurazu jest

ditétem, je velmi Sirokym tématem k zamysleni.

Ve své praci jsem alia predstavit zniny Zivota lidi po Urazu michy.
Mnoho z nichtika, Ze se vlivem Urazu a nasledné invalidity gtafimi, coz
mne velmi zaujalo @éikala jsem si, Ze je to zajimava informace. A &) se
jiz dlouho ged psanim bakalské pracetzné vyptavala svych Kliedit zda
citi ngjaky jiny pohled na zivot. Jejich odp&di se z velk&asti shodovaly, Ze
u nich znéna nastala, pr&vdiky Urazu. U respondeantpodle odpo¥di na
otazku, Ize wyist, Ze sami u sebe citéjaky obrat a &ktefi jej i razné
charakterizuji a pojmenovavaji. Zda by ale k té ¢m&h dosli i bez postizeni,
béhem starnuti, to s &itosti nelzerict. Je to hlavé proto, Ze jde o subjektivni
pocit. Kdyz tohctlovéka nezname ddb pred Urazem, nefizeme tvrdit, Ze se
stal jinym. Samozjme, invalidita v kazdém ipact ovlivnila vSe, na co byl
jako zdravy¢loveék zvykly, ale osobnost, jako takovou a jeji psy&bic
stranku, kterou zna jen on sam, a¢kterych gipadech se v sétani nevyzna,
nemizeme v Zadnémifpact hodnotit. V kazdémijpact se jim Zivot zngnil
uz jen z pohledu toho, Zze musi &t svij Zivotni styl a pizpasobit se svému

handicapu.
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Bez pochyby, je takovy araz, ktery ndmémicely Zivot, velmi &kou
zkouskou jedince a mnoho z nas se iBavZit se do této situace, ba ani si ji
piedstavit. Nkdo se s ochrnutim nikdy nevyrovna a doufa v pokredy, a
nékdo se s postizenim snazi zit. Je to tak individudtazka, jako je jediday

kazdyclovek.

V mé praci by bylo mozné pouzit i kvantitafivwyzkum, na zaklad
dotazniki zjiStovat pocity a zrénu chovani u vice respondénMohl by vSak
nastat problém, Ze by otazky mohly byt sugestivnéspondenti by se citili
Jaceni“ do ukité odpowdi. Proto jsem zvolila zZisob otevené otazky,
na kterou klienti odpovidali velmi ot&sns, protoZze ke m&maji divéru,

Tim padem mohu lépe popsat subjektivpoctovanou zminu chovani
¢loveéka po urazu michy.

Slabou strdnkou mé prace jeitér nedostatek literatury, kterd by byla
zangienacisté jen na poraéni michy a nasledné problémy. Je to velka Skoda,
protoZe takovou literaturu by uvitali jak sami Wk, tak i jejich rodiny a
pratelé. Nejlépe je tato problematika popsanarinugkach, které vydava

Centrum Paraple.

61



8. Zaver

Cilem mé prace bylo ukazatispby, jakym lidé po z#né Zivota Urazem
zachazeji se sebou, se svym Zivotem a s okolinkyWetématem v mé praci
byly subjektivié pocitované zminy responderit Cil prace jsem splnila.

Chela jsem ukazat stimy nahled do Zivota lidi po arazu michy.

Kvalitativnim vyzkumem jsem provedlaéstdat u deviti respondehta
poté jejich analyzu. Tématem bylaglevSim subjektivni pocit a2y Zivota po
arazu michy.

Zmapovala jsem pafme Siroké téma a vysledky jsem se pokusila shrnout
tak, aby byly co nejvice konkrétni a tim padem wzitelné bd’ k dalSimu
vyzkumu nebo jako infornéai material.

V praci byla pedstavena — a doloZzena mnoha citacemi — Sirokéa Skal
pohledi a zkuSenosti ze skut®ho vyrovnavani se s handicapem a

subjektivré poci’ované zmny Zivota.

Prochazeli jsme fifezem Zivota postizenéhdlovéka od pedstaveni
zdravé pétee a michy, jejiho fungovani, moZnostmi paEn a
psychologickou problematikou, po vyrovnavani senwliiditou, s adaptaci,
s pohledem i naizné ¥kové kategorie.

Moje prace ma limity v tom, Ze jsme s kliengprobirali finadni situaci, i
kdyZz to velmi ovlivauje jejich Zivot. Chila jsem vSak jejich osobni pohled,

a protoZze se ale zadny z nich o fitiinstrance nezminil, tak jsem to tak
ponechala. Jistje nedostatkova i literatura na stejné nebo poédéma. Je to
velkd Skoda, protoze vakaru pribyva a je dlezité wdét, kde mohou najit
n¢jaké informace, které jsou pre feckdy velmi cenné.

Za velky pinos povazuji oteenost respondeintk dané tématice, protoze
malokdy tito lidé mluvi o svych pravych pocitectstaastech. Domnivam se,
Ze je velmi dlezité o &chto problémech mluvit a tim hledat moznosti pomoci
a uplatrni pro lidi po Urazu michy, jak po strance zatnani, tak
i volnocasovych aktivit, protoZe tofigpiva ke snadfiSimu z&lenovani lidi

po Urazu michy do spaieosti, ale pedevsim k jejich sebéucre.
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10. PFilohy
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PFiloha €. 1 - Kristyna

Kristyna (paraplegie)
vék: 17 let

Zdravotni anamnéza:

Sle‘né Kristyna vcéervnu roce 2003 spadla ze stromu, geyozu do nemocnice
podstoupila operaci ve FN Hradec Krélové. Ale padl na nasledek paraplegii s
aplnou plegii dolnich kafetin v oblasti patéee Th3. V té dabji bylo 13 let.

Poté dva rsice stravila na neurologii ve FN Hradec Kralovétam 7 tydii ve FN
Motol a dale na spinalni jednotce v Liberci. Potsiedovala rehabilitace v
KoSumberku, kde si vSak zlomila nohu a bytvpzena na ortopedii FN Hradec
Kralové. Poté se vracela na spinalni jednotku deetée. Koncemsiezna roku 2004
se vracela doth

Kristyna. ma pravostrannou skoliézu spolu s hypddaou, ma slabsi levou
polovinu tla ma zkracené hemstringy (zadni svaly stehenfjga&Ssvaly. Trpi na
hrudni kyfézu a je stale v nadechovém posedu.

Jedna psycholoZka o jeji osobnosti tvrdi, Ze mjaysteebo podobny typ osobnosti,

jakou mivaji anorektky. Je pl& samostatna.

Rodinna anamnéza:

Sedmnactileta Kristyna Zije s r@da bratrem. Otec byva/s tyden pracovhmimo
republiku.

S ol#ma rodkti i bratrem mé pkny vztah. Otec podniké se zeskymi stroji.
Matka podnika v obch@ds damskym obdenim. Bratr je mladSi o 2 roky a studuje
gymnazium.

Ziji v rodinném domku, ktery upravili. Upravili W&Ckoupelnu a zabudovali vytah,
aby se mohla Kristyna dostat do patra, kde m#é gpraveny pokoj s koupelnou a

toaletou.
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Ostatni aspekty:

Kristyna vlastni pikazku ZTP/P, a ma ll.stup@a pe&i. Je velmi patelska a

aktivni — zavod#alyZuje, hraje divadlo, tafi balet pro vozkae, wi se jazyky, jezdi
na koni, chodi do vytvarného a dramatického kroudkuduje jazykové gymnazium
a planuje, Ze po matugihastoupi na VS.

Je velice inteligentni a mnohem zralejSi, nejejievnici. Kratce po Urazu, coz
mohlo trvat cca @l roku, byla Kristyna nekomunikativni, ndladovéa veSkeré
otazky odpovidala slovem ,nevim“. Byla rélzna a ndla casto plativou az
depresivni naladu.

Casem klientka pochopila, Ze rehabilitace je héapro ni, je velice patelska a
tvirci. Velmi o sebe dbé.

Vlastni pozorovani:

Sle‘na Kristyna je na prvni pohled zajimava. Ma schagppamet lidi, aby ji neli
radi. Je aktivni, inteligentni a/ptelsk&. Kolem sebe ma stale spoustu lidiyza
jejiho wku, ale spiSe se pohybuje mezi starSimi. Jehbekticka, tim jak toho
chce co nejvice stihnout, je zmatkia jeji vk se umi velmi dak vyjadovat, je
premysliva. Svym chovanim a jednanimisepi na vk, ktery ma psany v
obcanském pikaze, zda se byt starsi, delgpsi. Velmi o sebe dba, neji@dnosi
ruzovou barvu. S vozikem je uz naprosto srostlajlarehim pubertu a bere ho uz

jako samoizejmost.
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Otazka: ,Jak jsem se znénila vlivem Urazu?*

Odpovd: ,No tak asi hlava tim, Ze ned¥u dflat to, co jsem éala
rada.Byla jsem hodhaktivni a bavil i@ pohyb. Milovala jsem gymnastiku,
chodila na balet. Tenkrat, kdyZz mi doktéekli, Ze uz nebudu chodit, fakt jsem
byla hrozme naStvana, Stvali i, rodice, Stvali nd sestry i doktd a
rehabilitacni pracovnici. Necldta jsem se s nima bavit. G jsem byt
baletkou nebo gymnastkou, a oni mi ten sen vzadla/ jsem vSechno
bezvychodné a zbyteé. Ale na sebevrazdou jsem repyslela, to zas ne.
Navic se mi nectlib mezi moje kamarady. N&lla jsem, jak se na ¢érbudou
divat. Fipadala jsem si div#) kdyZ jsem poprvé vyjela sama. Ale dneska si to
uz neumim ani jinak /pdstavit. Zjistila jsem, Ze dnvozik zase tak moc
neomezuje. Beru ho jako svou &mt. KdyZ jeseba, tak si i vozik umim
opravit. Moji kamaradi jsou fajn, kdyZz je&eba, ponizou mi a nebo th
prenesou. Berou &s sebou na diskotéky nebo plesy. Ale mé pravéypot
opravdu jen malokdo. Snazim se Zit aktisportuju, chodim na balet na
voziku, chodim do dramatického krouzku a hrajeigadle, uim se jazyky a
lyZuju, s rodfi casto cestujeme. G bych se dostat na vysokou Skolu a
treba rjakého prima kluka. Snazim se Zzit hezky Zivot nikkw@ celkem se mi
to dafi. Jo a taky si na sélddvam zaleZet, protoZasto si lidé mysli, Ze my
voztk&i o sebe nedbame. A diky tomu vSemu jsem pozialspoustu fajn

lidicek a da seict, Ze jsem spokojena. Asi to tak ma byt.”
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Priloha €. 2 - Ladislav

Ladislav
vék: 35 let

Zdravotni anamnéza:

Ve 14 letech sklouznul pan Ladislav pod jez do opgranil si paté a michu v
segmentu C5 — C7, a byla mu diagnostikovana Kvdelgig scaste’nou plegii
hornich a uplnou plegii dolnich kéetin. Operovan nebyl. V Motole stravil cca 4
mésice, poté nasledovala &sini rehabilitace v RU Kladruby. &lv3ak operaci
pourazové Strikturyretry, coz je nenadorové onemeshmaove trubice. V ramci
rehabilitace byla prova¢ha Vojtova metoda, pasivni pohyby a pgizdaktivni
pohyby {aste’né). Lada se Wil posazovani a stani na st&im kizku, pozdji i na
bradlech. V ramci ergoterapie prov&unacvik ichopu a psani s péckami i bez.
Vzhledem k porami vySSi Iéze je hrudni dychani omezeno. Je sols#pa
vykaslavani ale iy tezSim onemoeii je nutna pomoc druhé osoby.

Jako komplikace vidledku poradni michy je svalstvéaste’ne atrofované,
vyskytuji se dekubity na patach a zadku, kterézbajené, jizvy nejsou patrné.
Jizvy jsou na zadech visledku popéleni a taky ekzémy rialech. Jednou za rok
dochazi k za#tu ma’. cest.

Samostat#ije schopen se sam najist, ékterych jidel za mirné pomoci asistenta, a
obléct si v seglhorni cast ¢la.

Jehociti je zachovano nad Kiii kosti a na bicepsové stapaze.

Rodinna anamnéza:

Ladislav po uraze Zil nadale jen s matkou a sestRmdi'e se rozvedli jedtpred
jeho urazem. S otcem ma vztahy dobre, prawitsdrs nim styka.

Nejdsive Zil v nové panelové zastawbbyt 3+1, ktery byl bezbariér@wupraven.
V roce 2006 se oZenil, jeho Zena je zdravotni&eBirdli spoléné s manzelkou v

byte 3+1, ktery ma bezbariérové Upravy. Pan Ladisla& dwouletou dceru.
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Ostatni aspekty:

Ladislav je drzitelem pikazky ZTP/P a ma lll. stupea pei.
Je velmi patelsky, snadno navazuje kontakt. M& dobré vamntgzi pracovniky v

pomahajicich profesich.

Po uraze studoval &dni knihovnickou Skolu, kterou dokdmaturitou. Od 18 let
pobira plny invalidni dchod.

Pracoval v Centru Paraple jako instruktor gstecnosti a poradensky pracovnik.
Tohotocasu jereditel jedné neziskové organizace na podporu spoito vyZiti
voztk&mi a je narodnim reprezentantem v boccie.

Ridi automobil, ktery je upraven nadni izeni. Jeho koeky jsou Sachyiteni a

plavani, mezi neptSi konéky 7adi sport a lidi.

Vlastni pozorovani:

Lada je uz tak dlouho na voziku, Ze s nim je velry.sl#ho mysleni a uvaZzovani je
jiné, nez lidi, kt& se poranili v poz¢Sim wku. Vypracoval se k maximalni
sok¥stachosti a splnil si sen, zaloZzit rodinu.:wuraz bere jako zkousku. Je velmi

pratelsky a pimy, pracovity a cileidomy.
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Otazka: ,Jak jsem se znénil vlivem arazu?*

Odpowd: ,Tak byl jsem malej kluk, takze jsemyidal, Ze mam vSechndaul
sebou, Ze mam neomezené moznosti. Byl jsem dkstdZhy. A dokonceem
v té dolg zajimali holky. Pemyslel jsem i o budouci profesiidv/okoli jsem
byl pratelsky, hledal jsem hranice, které jsem pak zKop&ekracovat. Snazil
jsem se o objevovani pravych hodnot a w@mé si vlastni moralky se
stigmatem kesanského zékladu. i rodine jsem ner Zadnou revoltu,
snazil jsem se vychazet)at radost a pitom si opatri@ vydobyt svou svobodu
a pravo o sob rozhodovat — vydobyt si to dokazanim toho, Ze majgodnuti
budou rozumna.

No a Urazem jsem ztratil bezstarostnost, volndskal jsem ale pocit, Ze kdyz
clovek hodre chce, tak to fgde. Drzel jsem si nagl na zlepSeni, byla to pro
mé vyzva, rehabilitace byla strasny boj. Ptmial jsem strach, Ze jsem
odkazany na druhé, litost, Ze jsem odkazany nagdtitbst, Ze mam tak velké
limity, snazil jsem se o normalni Zivot a o proaithé pouhé feziti, snazil
jsem se mit kontrolu nad svym Zivotem — byt coérejmavisly, pokorny. &i
svemu okoli citim v#, casto mam i pocit, Ze jsem pro ostatni vyzva — Xeous
— kamen, kteryeri hladinu. Naudil jsem se obrovské toleranci aquaistirani,
Ze je vSe OK strem k debim, od kterych zrovna bohuZel peituju pomoc.
Casto mam ale radost z lidi, Kiezkousku mnou obstali a kigsou skwli.
Dost se mi zémily hodnoty, snazim se byt uZitg. Obklopuji se kvalitnimi
lidmi a rad je poznavam a raduji se z nich a jej@atelstvi.

Mam velkou patbu byt milovan — nekriticky, laskyplnpsychicky i fyzicky.
Nejvice mi pomohl samotny fakt, Ze jsem prozil guljg po Uraze — prost
jsem zdal brat vozik jako moji jirozenost a nemusel jsem prakticky nic
opousét, protoZze jsem jedtniceho nedosahl a vlasinsi ani nevytval
predstavu tohog¢eho bych dosdhnout et Rad jsem mezi lidmi, hrozmad
vyrazim na spol@nské akce, protoZ#ovek ohras zapomene na své starosti.
Objevila se ve mhpokora a radost z makosti. Fize: jinych lidi beru jako
dar, a nedlam si na ni narok. Citim asi &t8i hloubku prozitk. Citim vak, ze
jsem nél moznost tohle zazit. Mam vSe, co jsemy&l, pnam Zenu a krasnou

dceru, tak bych cBt hlavre zdravi pro & a to mi ke spokojenosti sid
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Priloha €. 3 - Marek

Marek (kvadruplegie)
vék: 36

Zdravotni anamnéza:

V roce 1992, tedy velku 17 let, pan Marek skib do vody a poranil si michu v
oblasti C4 — C6, a diagndézadta Kvadruplegie s Uplnou plegii dolnich ketin a
caste’nou plegii hornich kafetin.

Operaci prodlal na ortopedii FNKV, akuthhospitalizovan byl na ARO FNKYV,
poté byl gevezen a hospitalizovan na ARO nemocnice Tabquilpoce mohl
absolvovat rehabilitaci v RU Kladruby.

UzZiva Sirdalud, Rivotril, Baclofen, Afonilum, Zada

Jako kazdy kvadruplegik ma problémy s dychaninkasSlgvanim.

V roce 2003 podstoupil transfer Slach (operace rkMdi zaktivovani 3 pohyh
které postizeny ztrati po Uraze michy s diagnogiikou kvadruplegii).

Marek potebuje celkovou asistenci, Sm se pouze napijeia-rzg mirné
asistence.Casto je ve Spatném psychickém stavu. Haghi na dekubity, Spathse
mu hoji rany a‘asto je bez energie.

Kdyz doma cvi s matkou, ma lepsi stabilitu a je i v lepSim pgy@m stavu. Ale to

neni bohuzel modasto.

Rodinna anamnéza:

Marek Zije s matkou, ktera mdlé osobni asistentku. Sestra Zije dede, ma jiz
svou rodinuCasto se v3ak vidaji. S otcem ma velmi 3patné vatabiyka se s nim
a sam o to nema zajem ani otec. Ziji v rodinnémkdgikde maji schodidvou
ploSinu u vstupu. Upravili WC i koupelnu. Ale sthéepenéseji do vany, jelikoz
dve'mi o Sice 60cm s vozikem neprojedou. ZkousSelkolk zvedak do vany, ale

ani jeden nevyhovoval.

73



Ostatni aspekty:

36 lety pan Marek vlastni katkiu ZTP/P a ma lll.stupena pe&i. Obdrzel gispevek
na zakoupeni a provoz vozidRidicsky prikaz viak nemjdi matka. Pracoval
doma na svém PC pro Hewer a pro Unex. Toldatu praci nema, hodrte, uwi se
jazyky — umi francouzsky, Sgi#sky a anglicky. PiSe gyblog na internetu a basn
Pred Urazem byl vasnivy ryhacoz mu dnes velmi chybi. Je hédrolovany, tim
padem je omezeny jeho socialni kontakt. Po celéeédiyu svého PC, jinou aktivitu
nema. Pijemnou zrnou pro ¥ je navseva rehabilitaci, Centra Paraple, nebo

vylety s obanskym sdruzenim Kala na cestach.

Vlastni pozorovani:

Marek je velmi zvlastnflovek, mozna to zfsobuje i jeho izolace doma. Kdygkam
vyrazi, opravdu si to uziva, je vtipny, zabavnyategisky. Jeho velkou bariérou je
Zadat asistenta 0 pomoc a vypraadani. S tim méa opravdu velky problém a jak
rika sam, to ragji nikam nejezdi. Rok ¢hpritelkyni, to zdal byt velmi aktivni a
cilewdomy. BohuZel se po roce rozesli a znovu se datitarych koleji, ofi zacal
byt depresivni, jeho stav se zhorSil, néita nejevil o nic zadjem, kro#grpsani basni

a na blog.
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Otazka: ,Jak jsem se zngnil vlivem Grazu?*

Odpovd: P red Urazem jsem byl vyrazlehkomysiny, afas jsem si o setmyslel
vic, nez jsem byl. | kdyZ jsem byl vSeob@avazovan za pohoda Tel je to

prost na nic. Fed arazem to byla parada, mohl jsem vSechno, rsehi jit ven,

kdy se mi clelo, mohl jsem balit holky, mohl jsem se p#&gsh poprat na diskotéce
nebo se gaké holky zastat. Zénilo se vSechno. Dneska né& nic. Rozhodhsi
nemyslim, Ze bych Grazew@ak zmoudel, to co mam v hlated’, bych ndl i jako
zdravy, jen by mi tam chyfla ta zkuSenost s ochrnutim, coz by iitiec nevadilo.
MozZné jsem ale kdkterym v¥cem vnimagsi, ale kdovi, jestli je to Grazem. Zivot se
mi Urazem totalé znicil. Nemizu si sdm ani dojit na WC, pebuju oblékat a
nemizu ctlat to co bych dal rad. NeniZu pracovat, nerizu sportovat. Tak jen piSu
na blog a dim se jazyky, ale stejrio nikdy nepouziju. Qlas vyrazim do Paraplete
na rehabilitaci a sem tam najakou akci pro vozkére, kdyz i nekdo premluvi.
Spis to ale éam proto, abych # ne¢jakou napk dne a dny rychleji ubihaly. Od
Grazu spis jen tak/pzivam.

Casto si snim, co by bylo, kdyby se Graz nestaly¢h byl zdravy chlap. Uité

bych n#l manzelku a &i. Mél bych fajn praci a spoustu katkii. Nejhorsi je, Ze si
za to niZu sam, kdybych tam neskékal.

NesnasSim se, nesnasim se za to, caedgaitky zbylo, nechce se mi v tomto stavu
Zit. Nedavam na selznéat své prave pocity a proto jsem povazovan ekwc
pohodovéha@loveka, wtSinou oblibeného, to jak mi opravdu je, vi malokdé to
nehodldm ventilovat.

Obcas mi hrdbne a zau nadavat a posilat vSechno do hje, ale dsStz jsem
vSem vysitlil, Ze nevu na nikoho z nich, ale pouze a jen na sebe, seho@nost,
nesolgstacnost, inkontinenci atd.; jinak se ke vSem chovaakioky stejd jako

pred Urazem, akorat #&uz nemusim plnit vSelijakéikazy, které jsem kdysi musel.
S Urazem jsem se nevyrovnal a ani némait a nikdy k tomu nedojde; Ziju, protoze
to lekaska wda umo#uje, nic vic. Zdravi se mi uz nevrati, tak asfsku, tu bych

VAL

si pral.
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Priloha €. 4 — Zden ék

Zdenék (kvadruplegie)
vék: 29 let

Zdravotni anamnéza:

V roce 2002 se vracel gqteli z diskotéky, spal na zadnim sedagti¢ vSak
nezvladlFizeni a nabourali. Jako jediny byl v@zzraren pan Zdeek. V té dob,
bylo panu Zdgkovi 22 let.

Poranil si michu v mistech C3 — C&jmpou zlomeninu obratledhna C4-5 a
herniace disku (vyteznuti) C3-C6. Je to diagndza pro Kvadruplegiaste’nou
plegii hornich koeetin a Uplnou plegii dolnich kdatin. Hybe prsty u nohou. Na
ploskach nohou ma zachovanou citlivost, ale atitu jinak — dotyk citi jako
nepfjemny tlak, pop Jako bolest.

Pri operaci mu byla odebrana slezina®eB pil roku byl na dychacimiistroji pres
tracheostomii. M& chronickou bolest v nohou a péleizdi.

lhned po draze bylievezen do UVN Bene3ov, po stabilizaci stavu naotogir do
UVN Stesovice, poté do Kladrub na rehabilitace, v rehigdoii dale pokraoval ve
faktultni nemocnici Karlovy Vary (FNKYV), a absolabrehabilitaci i v VRU Slapy.
Do doméaciho progedi se vracel po roce aib

Velmi velka spasticita a&e mu brani v rozvijeni samostatnosti. Tim padem je
absolut@ nesamostatny, négta’i se na bok a neudrzi se nerm bez pomoci se
neposadi a v sédse neudrzi.

Ma omezeny rozsah v ramennich kloubech, zkracesmé gvaly, minimalni svaly
tricepsy, fixatory lopatek ,lezou ven‘FppouZziti \etsi sily — nap. Presun, chybi mu

zadni deltovy sval.#®°sedu ma kyfotické postavediat
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Rodinna anamnéza:

Pan Zdegk pred Urazem Zzil na vojeneské ubyté@udatka, sestra a nevlastni otec
Zili v bytovce v 1.pé&eé bez vytahu. NeZ se Zdknratil z nemocnice a rehabilitaci,
rodina zakoupila rodinny@m, ktery upravili. V doshma vlastni pokoj, ktery je
prostorny a upraveny bezbarié@Wije v pizemi, do patra se nedostane. Matka mu
delala osobni asistentku, nez se @tistval na kolej vysoké Skoly, kterou studuje.
Sestra je mladsi a tohotasu studuje gedni socialni Skolu.

S matkou a sestrou maji hezky vztah. K'eest vztah spiSe obrarsky, velmi se o
ni boji.

S nevlastnim otcem nevychazi, je mezi nimi velpjatéaatmosféra. Proto v roce
2009 odchazi na kolej vysoké Skoly, kteratakzstudovat v roce 2008, néjae
dalkow, v druhém reéniku prezeené. JelikoZ potebuje denodenni asistenci —

vetSinou rano a veéer, zajigoval si asistentyfes nizné agentury asgs zname.

Ostatni aspekty:

Panu Zdeékovi je 29 let, studujeetim rokem vysokou Skolu mezinarodni spravy.
Bydli na koleji.

Pred Urazem byl vojak z povolani, bydlel na vojendikgovre. Byl clenem jednotky
K—FOR.

Ucastnil se valky v BognPred trazem byl aktivnim sportovcem, hrédgevsim
hokej a posiloval. Na va&iu hraje florbal na elektrickych vozicich a spatussym
klubem se claji dostat do reprezentace.

Hodre cvici a rehabilituje,cimz se moznapteZzuje a jehodlo ho pak neposloucha.
Porad neni snien se svym stavem a doufa v rozedjva lékastvi. Je v peadi
cekateli na kmenové hiky.

Po Uraze je spiSe sametaerad chodi mezi lidi, nerad mluvi mezi lidmi, je
uzavergjsi. Mimo kolej nebo domov chodi jen v nutnyépadech, to znamena
trénink, Skola nebo nakup jidla, casinou posila asistenta. V ¢fitku, kratce po
araze byl velmi depresivni, Uzkostlivy, ale sns&ibojovat. Tohotdasu je vice v
lepSi nalad, ale ma nizké sebé&omi, ne¥ri si, a stale ma nutkani hogovicit

nebo se dit.

77



Vlastni pozorovani:

Zderek je velky bojovnik, aléasto je zklaman z nel&ghu, protoZzedio nefunguje
tak, jak by si on fal. Chel by docilit \tSi samostatnosti, aby pomoc asistenta
poteboval minimalg, vadi mu stale édkoho Zadat o pomoc a byt zavisly na
druhych. Je hodhuzaveny a malomluvny. Rad a hadfte nejuizrejSi knihy, které
se zabyvaji sebewddvanim az po velmi myslenkavuboké psychologické. Rad se
zabyvéa duchovnem aemysli o ¥cénosti.Casto sni, co vie dokaze a jak jednou bude
chodit.

Méa malou sebeaileru, ve Skole si dal za cil, Ze musi vietyperfekt, a nedochazi
mu, Ze mnohoéei neni v lidskych silach a pak je zklaman, kdythseeco

nepovede tak, jak sipdstavoval. Chce toho haglpoznat a ¥deét, je dychtivy po
informacich. Je velice inteligentni a empatickg lbhuzel nedokaze odhadnout lidi

a ti ho pak zneuzivaiji.
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Otazka: ,Jak jsem se znénil vlivem arazu?*

Odpovd: ,Byl jsem nafoukanec a takovy ten typicky hajkltholkam. Neugh jsem
se chovat, clét jsem si jen uZivat, city jsem nebral véanysmival se jim. Aledh
jsem spoustusatel, hlave z okruhu vojak Zdravi jsem nebral jakaitezité,
nevazil jsem si mnohaai. Prose takovy ten typicky vojak. Hoéla casto jsem
posiloval a sportoval, prakticky jsem neznal a niéatic jiného. Dnes se za to
stydim. Uraz mi vzal vlastreely mij zivot. V3echno, co jserdldl, vdechny moje
cile a sny. Mill jsem vysoko, citjsem vést svou jednotku. Hedeem del, cvril

a snazil se byt poslusny. Kdyz po uraze za mngl kluci vojéaci, ti, co se mnou
byli v tom au¢, nejhorsi pro i bylo vwdomi, Ze se jdou rozléi, protoZe jedou na
misi do Afganistanu. Tam jsem ja mocethto jsem fakt obiel. Najednou jsem
nen#l nic, pro co bych clit Zit. Nevdel jsem, co se mnou bude, co bychektiglat
jiného. Nerdl jsem gitelkyni, nerdl jsem jiné kamarady nez vojaky. Byl jsem
pripojeny na pistroje, které dychaly a Zily za¢ira ja p‘emyslel co bude dal. Adn
jsem z toho strach. Obrovsky strach.

VSechno cofiSlo je takové ukdoneni, byla to hrozna rychlost zmy celého
dosavadniho zjsobu zivotaClovek si najednou uiddomuje pomijivostCasem, az
kdyZ jsem se Zal snazit/eSit svou budoucnost se mi gy nové moznosti, které
prichazeji v pfibehu casu a mam chije nachazet a vyuzivat-chytat se jich, chytat
secehokoliv, co mi poiize prozit pinohodnotny Zivot. Vazim si ialsti a Zivota.
Mam paad velkou chiizit a poznavat novesi. Jsem docela uzgeny a mam
opravdu jen par patel, kterym dvéruju, a ktery vidi a znaji, codrapi a co
nezvladdadm. A pak ti ostatni, to jsou jen znamgd kterymi nahodim masku
pohodde. Ze zagatku se mi nechto moc meazi lidi, ale kdyZ jsem to jednou zkusil,
chytlo n# to, nejvic asi florbal na elektrickych voziciclgme suj tym a mame
aspech, a taky cestovani s ,Katkama®, to je super, jen #hpak mrzi, kdyz vylet
korei a uz sedSim na dalSi. Ziskal jsem ale novatelé a jsem za to rad. V
zarizenich a organizacich pro voké&e je asistence sam@mostlovek nemusi
reSit problémy a jen si uziva, vidi spoustu novych ye to hlave relaxace pro
dusi. A co mi nejvic v tomhle stavu chybi, je Z&t@c bych si pal potkat tu pravou,

které nebude vadit, Ze jsem na voziku."
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Priloha €. 5 - Petra

Petra (kvadruplegie)
vék: 30 let

Zdravotni anamnéza:

V roce 2003 skila slecna Petra do vody v lomu. Poranila si michu v obl&gk —
C6, byla mu diagnostikovana Kvadruplegi€aste'nou plegii hornich kafetit a
Uplnou plegii dolnich kafetin. V té dob ji bylo 23 let. Byla pevezena na ARO v
Brné, kde byla i operovana. Po stabilizaci stavu nésleda spinélni jednotka v
Brne a nasledd rehabilitacni istav KoSumberk. AZ po roce se vracelaidom
Citlivost na dotyk, teplodi studenou vodu, vnima az nad*Rlimi kostmi, na
obliceji a hlaw.

Trpi na malé zachvaty epilepsie a bronchitidu, da vziva lIéky. Sfea Petra je
motivovana pedevsim tim, Ze ma malého syna, o kterého se tenaé £roto se
shazicasto cwveit a rehabilitovat, aby byla v co nejvyssi moZznéemiezavisla.
Petra podstoupila transfer Slach ¢ha by proto vice cvit. Doma ji protahuje jen
babicka.

Ma atrofované svaly na nohou, nema prakticky Zag@@my. Spazmy ma pouze v
horni polovirg téla a do rukou. Ma Spatné uchopy, feliuje pomoct ss/pravou
jidla, s jidlem a veSkerou hygienou a oblékanimpiéaun potebuje dva lidi, ktd

ji ,p Fehazuiji“.

Rodinna anamnéza:

Pivodre Zili rodice, Petra, jeji syn a bratr v by#+1 bez vytahu. Otec jeGID,
matka @&la Pete osobni asistentku a bratr \éva.

V roce 2008 se rodinadtuje do domku, ktery vlastnimi silami opravovalgtb
zistava v gvodnim byt. U vstupu do domu je 6 schbod/ dong ma v gFizemi syj
vlastni pokoj s bezbariérovou koupelnou a WC. Diogpse dostava diky plogin
kterou si pivezla z gvodniho bydligt Matka po naghovani do RD z&ala
pracovat nacaste’ny Uvazek. Petry syna vodi a vyzvedava ze Skoliykiaa
Babicka je kazdy den chodi naggbvat, Petra ji ma velmi rada a maji spolu moc

hezky vztah.
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S bratrem a jehoriitelkyni se Petra@asto vida a velmi si rozumi. Jen s @de
atmosféra napjata. Stale se ne&ing Urazem dcery.
Otec jecasto nervozni. Ro¢k nerespektuji PA&hou vychovu. A jejiho syna

vychovavaji spiSe oni. K\ tomu jsou v rodid casto konflikty.

Ostatni aspekty:

Tricetilet4 Petra ma pikazku ZTP/P a mé lll.stupena pe&i. Je mezi lidmi
oblibend, nekonfliktni, je velmiiemna a stale dole naladna. Ma spoustusatel.
S otcem svého syna, kterého si nikdy nevzalagstgkd, ten afas posle alimenty a
se synem se taky nevida. Na psychikéngl®etry Spat# piisobi rozhéceni rodiii z
jejiho trazu.Casto ji 0sduji, ze je pitezi.

Pred Urazem byla Petra na maské, ma vystudovanouetini zeradéelskou Skolu, a
pracovala jako servirka. Tohot@su pracuje pro firmu UNEX na hlavni i vedlejsi
pracovni pordr. Ucastni se PC kurzv Centru Paraple, které pak vyuziva préwo
pracovnicinnost. Nejvic&asu travi se synem,se kterym chodi na fotbalovasyap
které zaal hrat aktivre. A pak travi hod#icasu na icq a na socialnich sitich, aby
byla v kontaktu s/ateli. Rada by vSak Zila aktigina proto se zapojuje do aktivit

obcanského sdruzeni Kalea na cestach.Dostala‘ispevek na motomed a ploSinu.

Vlastni pozorovani:

Petra je plna energie a na kggnosti stale v dobré naladSnazi se myslet pozitiyn
nechce zah&nout. Hod# ji trapi rodice, ktei ji vycitaji jeji uraz. Ch¢la by se
osamostatnit, az bude sy¢t&i. Vadi ji, Ze ji rodie zasahuji do vychovy. Nema rada,
kdyz ji mkdo lituje a uziva si Zivota, dokud jEgtize.
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Otazka: ,Jak jsem se zn&nila vlivem Grazu?*

»~Jako zdrava jsem byla stradrdivoka a flegmaticka ke svému zdravi, brala
jsem to vSechno jako saniegnost a Zze se migci nenmiZze nic stat. ¥ci své
rodine jsem byla dost flegmaticka, ale zarbysem rdla respekt. A vzdycky
jsem byla hodhikamaradska.

Po Uraze jsem vice cithjgi a vnimawjSi wici soke, k p-atekim p-atelska, ale hodh
je tam i vdcnost za jejich pomoc, a k rodispiSe starostlsSi a hod@ vdecna, bez
nich bych byla asi hodmegastna, kdyby se odmepostarali. Sidaly se u @iale
pocity smutku a vzteku. Byla jsem toho jako by.pkgak jsem se zmila? Asi
jsem se zémila cela. Kdyz to vezmu, jaka jsem byla temperamiedivoka,
nevydrzela jsem na jednom mdjstzdycky o @rikali, Ze jsem jak z divokych vajec.
Chtela jsem si uzivat, bavit s&dit a prosé vychutnavat si Zivot plnymi dousky.
To uz dneska neni mozné, i kdyz se snazim mit kelemspoustuptel a oldas s
nimi nekam vyrazit. Uz to neni ondpvek se uz neuvolni. Péd musim gemyslet,
jak se dostanu domu, kdo se @ postara apod. Idealni je tegba v Parapleti nebo
s "Koleckama”, kde je o takovesi jako je asistence postarano a tak gizm zkusit
strileni z kuSe nebo potéap a s ,Koleckama“ cestovani, to je stradrsuper. No a
prred Urazem jsem pad nevdéla,co v Ziva viastre chci...po Uraze uz vim,Ze chci
dat vSe, co je vedrsynovi. Vazim si vic sama sebe a svého zdrayélddwiju si
pomijivost. Rada bych si nasSlakoho, kdo bude mit rdad mne a malého. A Ko#e
bychom mohli Zit jako rodina.eMdy ne prekvapi falesSni lidé kieéchiji pomoct a

zahy € pomluvi. Nemam rada litost a jsem vnigi&wici svému okoli“
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Priloha €. 6 - Hedvika

Hedvika (paraplegie)
vék: 34 let

Zdravotni anamnéza:

V roce 2000 byla pani Hedvika spolujezdcem autaékiabouralo. Poranila si
pate* a michu v segmentu Th 3-4, coz je klasifikovako Raraplegie s Uplnou
plegii dolnich kotetin. V dolg Urazu ji bylo 24 let. Po Uraze byla operovana v
Plzni. Poté byla fevezena na ARO v DomaZlicich, ccasgeh n@sicich byla
prreloZena na chirurgii v nemocnici v DomaZzlicich, kd&vavala rok po Uraze. Az v
roce 2002 ji propustili z nemocnice d@mMela problémy s odpojenim
tracheostomie, 2x ji net&fre odpojili. Trpela na opakované dekubity.

Je zcela samostatna, je trochu oh§Zin pot'ebovala by par kg shodit.

V roce 2004 neplanovarotehotrela. Tehotenstvi probihalo bez problému. Porod
probihal hladce, rodila bez anestezie ¢dgmrezem. Na matskou dovolenou Sel
manzel. Od porodu vSak bolestivost na levé sttéla pri polohovani, bolest
vysteluje nahoru. Mirna elasticita, ktera se zhorSugeguiceni. T/es horni poloviny

tela a rukou po cveni. SniZzené citlivost pravé horni Ketiny.

Rodinnd anamnéza:

V dok¥ Urazu byla vdana a #fa 4 letého syna. Bydleli v podnajmu, kde bylo vSe
bariérové.

U vstupu si nechali nainstalovat ploSinu. Jinakrg&dpravy nedali.

V roce 2008 se &hovali do domeku, ktery postavili viastnimi silami, a gin
vyhovuje potbam vozkae.

Hedvika se stara odti, StarSi syn (14) a mladsi (6), manZzel sehnatipmpracuje v
Nemecku — opravuje a udrzujetdka histe.

Pani Hedvika s manzelem ma¢kpy vztah. StarSi syn je velice rozumny a Bodn
pomaha. Mladsi syn je takovy rozmazlovany benjdmine

Ve stejné obci Zije rozvedeny otedisglkyni, matka a sestra s rodinou.
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Ostatni aspekty:

Tricetictyr letd Hedvika pobird Ill.stupena pe&i. Vlastni prikazku ZTP/P. V roce
2008 si udlala ridicsky prikaz a nechala si upravit auto, ale jesesebrala

odvahu a n&dila. Jelikoz auto nédila 6 let, m& strach.

Wstudovala $edni Skolu textilni s maturitou/&d Urazem a po mateké dovolené
pracovala jako pokojska a uklide.

Dostala pispevek na koupi auta, na provoz auta, na schidigu ploSinu, clita by
casem koupittyrkolku, aby se mohla bez pomoci pohybovat po vestera je
hodre kopcovita. Rada by pracovala s keramikou, navatkirz koSikéstvi.
Absolvovala kurz extravagantnihdgdhi a moc ji to bavi.

Zadné socialni sluzby nevyuziva, s manzelem \&@ajivIRehabilitaci absolvuje jen

kdyZz ma problém.

Vlastni pozorovani:

Hedvika je pozitivtinalacny clovek, casto a rada se s#e. Mluvi hod#@ rychle,
pak se zadrhava. Jeqtelska. Chila by byt vic aktivni, aledpak nestiha.
Domacnost ji zabere hoddasu, zéehoz je celkem n&gstna, protoze srovnava, co
v3e zvladala za zdrava a co uz nezvlada. EFaeilmzmazlila mladsiho synAaika,

Ze jim tenkrat zachranil manzelstvi. S manzelesmaii, aby seéti samovzdavali

a hraji s nimi gizné stolni hry.
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Otazka: ,Jak jsem se znénila vlivem Urazu?*

Odpovd: ,Pred Urazem jsem byla zdrava. N#genjsem prakticky Zadné
zdravotni problémy. Ma jsem malého syna, sk&ho manzela a chodila jsem
do prace. Upld beézny Zivot, ktery Zije spousta lidi. Tenkrat jsemasi
neuvdomovala, Ze bych mohla bytastna. Ze mam vsechno,cem jsem
snila. VZzdycky jsem se snaZila natslivat pozitivd, moc rada jsem byvala ve
spole’nosti lidi a jen tak klabosila. No a kdyZ jsme sBetrem vybourali,
narusilo to Upl@ vSechno, nas vztahehvelkeé trhliny. Je fakt, Ze jsem mu to
davala za vinu a od toho se to odvijelo. Mého n@jébm neviédla skoro rok,
protoZze ho za mnou nevzali. Tenkrat jsem to nedhdpartla jsem to celé
rodiné za zlé.

Dnes uz vim, Ze by to tak maléemwtdizpisobilo rejaké trauma, kdyby én
videl na pristrojich, s hadici v krku, nemluvici a nehybagei Az po dvou
letech jsem se vratila dain

S manzelem jsme si najednou 8ieeD 7ict, syn nd skoro nepoznaval, lidé na
vesnici si na @ukazovali afikali o m¢, Ze jsem chudak. Jsme mala vésaia
kdyz ng videli na voziku, zpisobilo to rozruch. To zgobilo, Ze jsem necha
vychazet ven mezi lidi. St§d jsem se, nectia jsem, aby mnekdo litoval a
méla jsemcasto litostivou naladu. Vztah s Petrem upadalj jpme oddlené
postele, protoZe ja pabovala polohovaci postel, tak jsem flanv obyvaku,
ktery byl nejprostorgjSi a on spal dal v loznici. l/es to, Ze jsme nas vztah
zkouSeli akolikrat zachranit, neslo to. Bylo to divné. UZdplodana zadost o
rozvod, kdyZ jsem v roce 2004 zjistila, Ze jséhotha. S Petrem jsme dlouho
dlouho mluvili a nakonec se dohodli, Ze todetusime. Ja jsem se snazila mu
prestat davat vinu za boutlu a on se mi snazil pomahat, co mu silyistaA
opet jsme se do sebe zamilovali a jsme spohstfy, jsem rada, Ze jsem
neplanovad otehotrela a to ndm zachranilo manzelstvi.

Od doby od Urazu mam opravdu jen paatel. Rozhod# ne tolik, co jsem
mela za zdrava. Stykam se jen &ni, o kterych vim, Ze se n& muzu
spolehnout. Sirsi rodina je mou oporou, a kdyZ¢ba ponizou. Ale ¥tSinou

s Petrem zvlddame vSechno samya@hedu na rehabilitaci, a rada jezdim s
.Koleckama“ na jejich akce.
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A zmenilo se u rd Uuplné vSechno, fehodnotila jsem gy Zivot za zdrava a
snazim se vyvarovat chyb, byt tolerafgnh Uwdomuji si svou konr@ost a
snazim sedli vychovavat k samostatnosti. Jsem pomalé a amwashnohem
meér¥ veci, nez jako zdrava, ale dalSi amou je to, Ze se to snazinve&t a
radgji travit cas s rodinou, nez staranim se o domacnost. Mojmao@ pro

m¢é vSechno. Nemit je, tak nemam pro co Zzit."
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Priloha €. 7 - Petr

Petr (kvadruplegie)
vék: 31 let

Zdravotni anamnéza

Skok do vody na dovolené v Bulharsku v roce 20@8sesudnym pro pana Petra,
kterému v té dabbylo 27 let. VySka por@ného segmentu v oblasticki patee je

C5, C6, coz je diagnostikovano jako kvadruplegiaste’nou plegii hornich a
uplnou plegii dolnich kafetin.

Po Uraze byl v Bulharské nemocnici, kde mu zajiikladni Zivotni funkce. Dva
dny po uraze byl transportovan do FN Motol, kdebphta operace. Poté nastoupil
na spinalni jednotku v Motole, dale absolvoval tahtaci v Kladrubech a na
Slapech az po roce se vratil dém

Uziva lek Baclofen na velké spazmy, kterymi trpledziva Sirdalud, Mylosatan,
Uraplex a Detrusitol.

Jeho stav se postupefasu lepsi, v salasné dob je schopen se sam vycévkovat za
mirné asistence, ktera meijravi vSe potebné na dosah. Snazi se byt co nejvice
samostatny, zvladnegsuny s fesouvacim prknem za mirné asistence, oblékne si
sam vseg horni cast ¢la.

Ma velké spazmygkdy az takového rozsahu, Ze vypadava z voziktie tpeba,

aby n#l pobliz asistenta, ktery mu nohy uklidni svou wa#da tim, Ze na nohy
zatlaci.

Asistenci potbuje na polohovani a na oblékani a sviékani désii #la.

Behemctyr* let na voziku absolvoval opakovamnehabilitaci v RU Kladruby, na
Slapechi v Centru Paraple. Petr se snazi byt optimistgahe psychicky stav je

vcelku vyrovnany.
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Rodinna anamnéza:

Puivodre Zil s pritelkyni v Liberci a o vikendech byval u kv Praze. Po
rozchodu, v roce 2008 se vratil k radin a Ziji v RD. Spot@eé s nimi Zije i senilni
dede’ek, ktery odmita domovichodai. Dédecek Zije v pizemni garsonce, tim
padem Petra musi rath vynaset do prvniho poschodi, kam vedoitéschody.
V RD neni nic zazené bezbariér@v Poteboval by upravit WC, koupelnou a
zakoupit schodolez.

S rodti ma dobry vztah.

Oba rodre pracuji a Petr je fes den doma sam a dochazieknn osobni asistent

na pomaoc.

Ostatni aspekty:
Petrovi je 31 let. Vlastni gkazku ZTP/P, a ma lll. Stup@a pei.

Kazdé rano dochazi osobni asistentka a pomaha Ba&hs rannim vstavanim a

hygienou. Asistentka se panu Petrainuje po celé dopoledne, kdy s nina’tide
na prochazku nebo pomahasgravou jidla. Odpoledne se vraci radiz prace a
vesSkerou pé& uz zajisti oni. Ped Urazem pracoval jako kuchaPetr pozadal a

obdrzel gispevek na osobni pidtac.

Vlastni pozorovani:

Petr je vcelku vyrovnany mlady muz. Velké psyctpoi@lémy mu vSaketh
vyprazdiovani. Je nervozni, kdyz jdékam mimo domov, proto minimélji a pije,
aby nemusel obtovat. Nejvice je mozné to namvidst, kdyZ jde s fateli, ktei

nevi o osobni asistencilec nic, a tim padem, kdyby se niihqdila ,nehoda“,

ma pocit, Ze mu nefke nikdo pomoct. S Petrem je veliijgmna spoluprace. Od té
doby, co z&al aktivre cestovat s atanskym sdruZzenim Ka@la na cestach, se
prestal tak bat néekanych situaci a improvizace. Je si vSak ale jestykdyZz ma

vedle sebe zkuSeného osobniho asistenta.
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Otazka: Jak jsem se zménil vlivem drazu?

Odpowd’: ,Ped Urazem jsem se drzel hesla: Zij rychi¢iaéco neutee,dokud jsi
jest mlady,nenize se ti nic stat.4¢i okoli je to asi beze zm, vzdycky jsem
pouzival jednoduchy systém: respektuj okoli onbhudspektovat tebe.Tak jak to
bylo v Mrazikovi© na nikoho se nepovysuj a snaz se pomoct v ranmiast. A
rodinu jsem bral vzdy jako zaklad vSeho.

Po Uraze se uz nesnazim byt za kazdou céedesh pozornosti, néderuju si ve
smyslu Ze si afas pipadam méecenny a nadbytay arikam si, jak bych vSem
ulekyil praci, kdybych nebyl. Svému okolfapekim, asistentm a rodire jsem
vdecny za kazdou pomoc, vSem za vSecldkajd a mozna to i okoli vadi, protoze
jsem si ¥dom skutenosti, Ze bez cizi pomoci si nic nélad.

Rodinu stéle beru jako zaklad Zivota a jsem jimmia® vdecny, Ze mi tak
pomahaji.

Po Uraze i nejvice drzela nad vodouitelkyre, se kterou jsem v té débhodil 6
let. Byla dost silna a vydrzela se mnou to asi oxhobdobi zé&atk:, kdy jsem byl
casto depresivni nebo vztekly, kdy mi byla

oporou. Pak uz zména rodina a v neposledriade kamaradi,ktéi zistali stejni
jako driv. A urite i ostatni lidcky které jsem poznal po rehabilitacich jak uz fidi
voziku od kterych se staléion jak co vychytati si udelat sam,tak i lidi co zde
pracuji! Hlavre jsem diky nim poznal, Ze ochrnutim Zivot nékarte niZzu ctlat
spoustu ¥ci, nejvic rd chytl florbal, potagni a vylety. Jen chtit. A j& jsem byl
vzdycky spokEnsky a to se nezmilo, tak Ze se snazim co nejvice Zit aktivn
Nechci byt doma z&eny a utapt se v depresich. Tuhle etapu uzZ mam za sebou. Jen
je velmi slozité v tomhle stavu si najifigpenou dusi na vztah. Tak se ggid
upinam na komrky arikam si, Ze tak je to déd. Nic se nema uépghat. No a z@n

je asi milion. Ale takové ty nejpodst&si jsou ty, Ze musim vSe planovat tak tyden
dopredu. NejdlezitjSi je asi ta toaleta, Ze stovek musi kontrolovat co kde sni a
vypije,aby nebylydjaké potize. Hlavhkdyz @kam jde, tak kdo mu eventugin
pomize na toaletu (pokud tedy nema osobu blizkou kég&frén jsou uz gjak
sehrani) tak i jestli budouejaké problémy s bezbariérovosti. Co byafi bedre

chtel, je byt samostatny a schopny se postarat sanhe.'se
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Priloha €. 8 - Josef

Josef (tetraparéza)
vék: 58 let

Zdravotni anamnéza

Pan Josef byl fed Grazem velkym sportovcenzastnil se zavail spolu se svym
velkym pitelem Jaroslavem (#ohac¢. 9). Rok 2004 a zavodcervenci se stal
osudnym i jemu. Nasledkem padu si poranil michegmentu C2 — C3, cozZ je
klasifikovano jako tetraparéza s neuplnou lézaste’nou plegii hornich kafetin. V
dok¢ Urazu mu bylo 52 let.

Ihned po Uraze bylievezen do UN Brno, a po stabilizaci stavu rehabitit 5
mesiai v RU Kladruby. Poté spafa¢ s panem Jaroslavem navstivili Centrum
Paraple, kde se pracovalo na co nejvysSi nezatiislosefa.

Dvakrat dend uziva Iék Lyrika, coz je lekipobici proti Uzkosti.

Jeho horni koeetiny se zlepSily, ale jen do té miry, Ze je schagev zakladnich
vecech o sebe postarat. Dolni k@tiny jsou paradoxhlepsi, nez ruce. Pan Josef
Fidi automobil, ktery je neupraven pro pelty voztkére, jelikoz svym rukam-his
nediveruje.

Casto trpi velkymi#ecemi a spasmusy, které mu proudi do celélag hejvice
znatelné je to pravna hornich kodetinach.

Pan Josef navstivil i rehabiligai Ustav na Slapech, jinakgs tyden cvi sam chizi
s berlemi a i oporu o nabytek, a 1x tydtochazi rehabiliténi sestra, kterou hradi
pojissovna Klient je velmi urputny a snazivy. Svou snahoulddcho, Ze je
schopen cfize bez berli, ale jen na kratké vzdalenosti a Zdatiu, |épe se
pohybuje o berlich. Je schopen sam vstat, citi v8a#i ztuhlost vdle, zejména v
hornich koetinach. Stabilitudla ma dobrou. Polohovani zvlada, pebuje pomoct
ze sedu do stoje, je prakticky gstacny, jen intermitent®ipouziva mechanicky
vozik. Je velmi spasticky a rigidni. Levou strafha ta podstat&horSi. Ma
problémy s dychanim, coz jéstedek petizeni hornéasti €la, vyrazna peristézie
rukou — zde se objevuje problém¢ira vice cwi, tim vice ho horni kawetiny boli,
je tim velice fyzicky zatizen a d@k&dmu to dobe, ma stéle bolesti ¥le, citi se

vycerpany.
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Pan Josef je viditethtichy, u psychologa mu byla diagnostikovan neegetativni
syndrom, Uzkos#depresivni. Dostal i antidepresiva, alei@ddu nevolnosti je
vysadil. Jeho Spatna psychika oiliye fyzicky stav.

Postupentasu, @i vhodné volb aktivit se jeho psychicky stav lepSi, dokonce

vtipkuje. Je pro & velmi dilezité aktivid travit cas.

Rodinnd anamnéza:

Pepovi je 58let. Zije s manzelkou a tchyni, staré ssho manzelka, ktera je sama v
invalidnim dichodu kyili zadim. Syn i dcera jiZ maji své rodiny. M& dwiwky.

S dcerou i synem ma dobréehé vztahy, oba maji své rodinyasto jezdi na
navsevy. S tchyni si nerozumi. S manzelkoteséo hada a nebo se doma moc

nezdrzuje.

Ostatni aspekty:

Josef vlastni pikazku ZTP/P, fvodre mél lll.stupei na pé&i, ktery mu ped
nedavnou dobou snizili na Il. stupe cehoz vyplyva jeho velka nespokojenost a
podava odvolani.

Nevyuziva zadnych socialnich sluzeb. Jen 1xt§dohazi rehabiliténi sestra,
ktera je hrazena pojidvnou.

V rodinném domupravili pouze WC, do schaahodi o berlich¢imz i rehabilituje.
V roce 2008 koupil auto s automatickoteypodovkou, které sairdi.

Pan Josef vystudoval/sdni pezmyslovou Skolu, Ugpre slozil maturitu a ped
Grazem se zivil jako podnikatel prodejem aut a dilfos bazaru. Nez se zranil,
hodre a rad sportoval.

V souwasné dob pracuje pro firmu UNEX, ale c#itby I1épe placenou praci.
Zlcastiuje se PC kunzv Centru Paraple.

V roce 2007 si zakoupil elektricky skutr. V roc€&8i zakoupittyikolku, na kterou
dostal pispevek 20% od sociédlniho*adu v mist bydliSe. Spoléné s panem
Jaroslavem vyrazeji na vyifky nactyikolkach nebo na skatrech po okoli. Velmi
casto se s panem Jaroslavem nawdji. Jeho pani je odjet ekam na dovolenou za
sluncem. R&d cestuje a v roce 200dataestovat s atanskym sdruZzenim Kaolka
na cestach.

Pan Josef nedostal zadné odskadnirazu.
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Vlastni pozorovani:

Pepa je velmi tichy, ale vétny. Nenarony na péi osobniho asistenta, nejvic
potebuje tlait, protoZe jeho ruce nemaji tak dobry Gchop, ayysishopny na
voziku jet sam, ale v dalSich oblastech se snai hgjvySSi mozné irei
samostatny.

Velky pozitivni vliv nad) méla moznost zakoupedtyrkolky a skatru, jelikoZz mu to
umoziuje samostatny aktivni pohyb &inpde, na kterou byl jako cyklista velmi
vazany. | cestovani muipasi radost. Jeho psychicky stav je péotivy, a nejvice

ho ovliviuje stav ¢la, jakmile je elesre vycerpany, odrazi se to i na jeho psychice.
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Otazka: ,Jak jsem se zngnil vlivem Grazu?*

Odpowd: ,No Uplné jsem se zemil. Zivot se 0 100% zni, jakmile clovek
skor¥i na voziku. ¥bec se to neda popsat. Najednou si digrani sam uvéa

caj, protoze ruce ho neposlouchaji. N&m se jit ven tak projit, protoZze venku
je spousta bariér, které jsou pro vdézie dost nebezpieé. Najednou se musi
clovek nauit, Ze i pes to, Zzedo dob“e nefunguje, p@d je clovekem. Musel
jsem se natit poZzadat o pomoc, a to jsemed Urazem nethal ani nahodou.
VSechno jsem zvladl, byl jsem sportovec, starahjse o rodinu a vythval
docela dost pefz, abychom si mohli sluérzit. A jeden pad z kola &ovek
najednou hodnoti &y Zivot, svij stav. Castokrat jsem gemyslel o viem, o co
jsem miSel arikal si, zda by nebylo lepSi nebyt. Citil jsem peedu zle, citil
jsem se ponizeny¢hjsem na sebe vztek a zarovai to bylo vSechno lito. Ale
shazim se to nedavat najevo, k okoli se chovéafitnsa jsem rad za kazdou
pomoc. Moji velkou radosti jsou mojétich vnuky. Jsou to takovy slutka. A

rad zmizim z baraku, abych se nemusel hadat seiZz&abté doby, co jsem na
voziku, zrnila se. Zaala byt hadava a protivna. @hs mi da dost znatein
najevo, Ze jsem k d&@mu. Snazim se byt co nejvice samostatny, abych ji
nepofeboval a nemusel jict o pomoc. Asi spolu uz jsme jen ze zvyku. A tak
rad vypadnu skam na vylet nebo s Jardou na pragki po okoli. Jakmile
jsem doma, vSechno na¢npada. Tohle vSechno si zdravjovek neumi

predstavit ani v nejhor§im snu.”
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PFiloha é. 9 - Jaroslav

Jaroslav (tetraparéza)
vék: 64 let

Zdravotni anamnéza:

Klient J. B. byl ped Grazem velkym sportovcenzastnil se cyklistickych zavod
Zavod v Turecku roku 2003 se mu stal osudnym amdstedkem padu z kola
poranil michu v segmentu C3,4 — coz je klasifikovjako tetraparéza.V té detmu
bylo 57 let. Ihned po Uraze bytgvezen do nemocnice v Turecku, kde ho operovali.
Po stabilizaci stavu bylievezen do Plzeké nemocnice. Kde podstoupil reoperaci
pate‘e, kvili podezeni, Ze kini pate' neni dobe stabilizovana. Nasledrzacala
rehabilitace gimo v nemocnici, a po cca Zsicich byl pelozen RU Kladruby, kde
stravil 5 n¥siai. Poté poprvé navstivil Centrum Paraple spates panem Josefem
(prilohac. 8), kde se intenzi¢mpracovalo na co nejvysSSi samostatnosti klienta. V
pocatcich rehabilitace byl Jaroslav zcela odkazan ad pnych, postupendasu

zacal velmi pomalu a nestabigrchodit v choditku. Jeho horni kéatiny se vSak
nelepsi. Nema uchop, nema cit ani silu v rummudrzet, natoZ se sam najist.
Behem roku 2006 podstoupil hospitalizaci na neuralegiSteSovické nemaocnici.
Jeho stav se vSak dale nelepSi. Proto jehaénéanse vyvoj v rehabilitaci byl
ozna‘en za psychosomatickou poruchu. Jelikoz pan. Jardsll velkym sportovnim
nadSencem, a najednou byl odkdzan na gihych osob a s absenci jakéhokoliv
sportu udlalo v psychice starSiho pana svéehBm let na vozZku podstoupil jegt
nekolikrat rehabilitaci v RU Kladruby, RHB Plizex nejastji v Centru Paraple.
Behem rehabilitaci se jeho stav zlepSoval a s nigha jpsychicky stav. V roce 2009
jeho samostatnost dosahla maxima. Doma se pohybdwaidlich, ruce i pes velkou
spasticitu urdl pouzit tak, aby byl schopen samostatného fungovaeét 2009

vSak upadl v garazi a zlomil si nohu vku. Byl ogt nejaky ¢as upoutan naizko a
odkazan na pé druhych osob. Jeho stav secophorsil. Ihned, jakmile byl schopny,

podstoupil rehabilitaci Centru Paraple, kde se mienzivig venovali.
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Tohotocasu je opt velmi samostatny, ale uz ne tak, jako bgdozlomeninou, uz o
berlich nechodi, pouze n&gsuny pouZziva choditko pro/epi.

Jaroslav je velmi spasticky a trpi bolestmi celéft@. Je velmi spavy, dbs i pi
terapii. Ruce mus ndmaze tuhnou, ma zkracené Slachy a velké spagany.
kyfotické drzenieta a pateée s gredklonem hlavy.

Wprazdiovani je sponntalni. Na noc pouZziva ur@iga Je netrglivy a obras

vztekly.

Rodinna anamnéza:

Panu Jaroslavovi je 64 let, je podruhé Zenatynaimo manzelstvi ma syna, ktery
dnes ma svou rodinu. Z druhého manzelstvi ma dktrg zZije sama. Jaroslav Zije
s manzelkou v rodinném domku z&stam.

Po Uraze i byt 3+1, kde byli téité schody. Coz bylo velmi obtizné pro
manipulaci s postizenytovekem. Rodina se tedy zdrzovalapléto v domku na
Sumay, ktery byl prakticky bezbariérovy/€s zimu tedy byli v bariérovém &ykde
z7idili schodolez. OvSem na WCdo koupelny se Jaroslav nedostal.

V roce 2007 seresthovali do vlastniho domku, 3+kk+garaz, ktery jé&zemni a
bezbariérovy a odpovida pebam pana Jaroslava.

Vlastni firmu s cyklo psébami, kterou vede dcera s manzelkow: @lg se o i
pravidelre staraji. Ol‘as se do p& zapoji syn. Manzelka v roce 2009 dostala
caste’ny invalidni dichod. ZhorSily se tak rodinné finance.Vztah se denaji dosti
problematicky. Velmi se hadaji, objevuje se ,pomaéknemoc”. S dcerou a synem

vychazi doke.

95



Ostatni aspekty:

Jaroslav je drzitelem gkazky ZTP/P a ma lll. stupena péi.

Osobni asistenci vykonava dcera s manzelkou. Jegdogidochazi rehabiliténi
pracovnice, kterd s panem Jaroslaventicaije hrazena pojr®vnou.

Klient maridicsky prikaz, ale n&di, Fizeni nechava na Zzénebo dcéa. Roku 2008
obdrzel gispevek na motorové vozidl@erpal i pispivek na provoz motorového
vozidla.

Dale cerpal prispevek na volani, fisppvek na opateni zvlastnich poicek — koupil
si ctyrkolku a v roce 2009 zakoupil elektricky skutr.

Od roku 2008 pracuje pro firmu Unex — jako analyidzorovatel. Fedstavoval by
si vSak lepSi finafhi ohodnoceni.

Od roku 2007 sedastni pdadanych akci a vylétKolecek na cestach. Zal byt
velmi aktivni.Casto jezdi s panem Josefem na peiznactyikolkach nebo na
skutrech. Doke komunikuje a jiz neni tolik nadladovy. Do cestdyarschopen

investovat mnoho pén.

Vlastni pozorovani:

ZlepSeni od Urazu Jaroslava je Zna a je vidt, Ze opravdu na se@tpracuje.

Pan Jaroslav je velmi kriticky, ale je &thy za kazdy projev podpory a porozimin
Je velmi netrglivy, olras vztekly a naladovy.

Od roku 2007 — 2008 #al byt velmi aktivni. Nakoupil spolu s kamaradéwgrkolku

a skutr a zaali spolu jezdit na vyjiZky. Za'al se zajimat o aktivity Centra Paraple i
Kolecek na cestach. Wzaduje velkowtiyost a shovivavost ze strany asistenta.
Jeho psychicky stav se od Urazu 100% zlepsil. Ddiky aktivitam, které mu jsou

umozr@ny a ma pocit dlezitosti pro ostatni.
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Otazka: ,Jak jsem se zngnil vlivem Grazu?*

Odpowd’: ,P ed Urazem jsem chtbyt vZzdycky ve vSem prvni a taky jsem byl.
V rodire jsem byl jediny Zivitel a jediny Séf, ktery vedhdcnost. No a po
araze, clovek spadne rovét nohama na zem ackné si natlwe, pehodnoti
veskeré priority, v3e je jinak postavenyewraceny, o 180 stup jinak. Mici
okoli jsem se po Uraze asi az tak n&Emuz nejsou takové ambice, v podétat
Zadny ambice. Mam &vnazor a za tim si stojim vzdy idtel kdyz se to
nekomu nelibi. No a v rodén manzelka #rozciluje a dava mi pknej kou.
To je jako kdyZz vladli komunisti, tak u nag’ddadne Zenska. Codhasi drzi
nad vodou je takova 2davost, co jestprijde. Nikomu se v podstatio hrobu
nechce. Ale je tockky, hodd tezky. Ale mam kolem sebe kamarady, jsem
pySnej na dceru, ktera jde v mych gjégh, tak se snazim to zvladat.

Neumis si pedstavit, co to je. Cely Zivot pracujes, ZijeS\aktia starasS se o
deti. Jeden blbej pad z kola a v3e je ztraceno. N&jede kolem tebe prazdno,
deti maji své rodiny a musi wgidvat, Zivit rodiny. ¥tSinu ¢asu travim doma
sam a poad premyslim, o co vSechno jsemispl. Téem mysSlenkam se neda
zabranit. Nejhorsi je ta zavislost na druhych lidefe to pro rd ponizujici.
Jsem pece chlap, ktery po cely Zivot za@igal svou rodinu a najednou
nemizu. Casto z toho mam 3patnou naladu a étsinou odnese Zzena. K okoli
se ale snazim chovat d@&) ale jakmile se midgso nelibi, tak taeknu.

Cely Zivot je najednou naprostogiklopeny, je to jinej Zivotglovek si
najednou uydomuje spoustyéei, které za ten Zivot zmeskal, co néaid
spravre, jak se zachoval v ditych situacich. Da seict, Ze jsem hodn
hodnotil svij Zivot za zdrava. NeftSi radost pro @ je s rkym vyrazit na
vylet, nezajimaji epenize, nechci séddoma a poad dokola pemyslet. A
clovek najednou nema ambice. Dneska mam uZ jen jedihyabich
nepoteboval moc p&e.Nechci byt na obtiz.”

97



Cervical

Vertebrae

Tharacic

Vertebrae

Lumber

Vertabrae

Priloha €. 10 - obrazek

98



