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Ve sdé&lenich, jeZ odeznéla na 4. lékafskych to (“:isle' Vojenskych zdraviotnickych listli, jsme
okruhovych dnech v ¢ervenci 1982 v RuZom- byli informovéani o tom, co je stres, jak pisobi,
berku a z nichZ nékter4 jsou publikovdna v tom- jaky md vliv na zdravi u jednotlivfch osobnost-
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nich typt ¢lovéka, jaké jsou psychické a orga-
nové reakce ritznych lidi na zatéZové situace
a jaky vyznam pfipisujeme stresovym situacim
pfi vzniku ischemické choroby srdecni (5, 14,
16, 17). Bylo také Feceno, Ze neni moZné pova-
Zovat jedin& stresové situace a vSe, co s nimi
souvisi, za pric¢inu vzniku ischemické choroby
srdeéni (dale ICHS). Vliv akutni i chronické
psychické zatéZe se mlZe projevit a negativné
uplatnit jen v souvislostech s plisobenim jinych
rizikovych faktord. Nechceme v naSem sdéleni
resit problematiku ovliviiovédni rizikovych fak-
torll v celé Sifi, chceme se zabyvat jen skutec-
nostmi a moZnymi zdvislostmi mezi psychickym
Zivotem Clovéka a vznikem ICHS. Proto se moZ-
nd bude zdat problematika prevence z tohoto
pohledu zjednoduSend. PFi minulych okruho-
vych dnech jsme se vSak problematikou pre-
ventivniho ovliviiovani rizikovych faktord zaby-
jen jako pokracovani dfive diskutované proble-
matiky (12, 13, 19, 20).

Vzhledem ke vSemu, co se v pisemnictvi dis-
kutuje v oblasti pozitivnich preventivnich zésa-
hlt pFi sniZovdni negativnich vlivi psychické
zatéZe, se vnucuje otdzka co délat, kde a jak
plsobit a zasahovat, aby ke stresovym situacim
nedochédzelo a aby tedy nedochézelo u ohroZe-
nych lidi s jinymi rizikovymi faktory ke vzniku
ICHS a jejich komplikaci. Odpovéd je jedno-
znacné, ale ne jednoduSe zajistitelnd. Ke streso-
vym situacim by nemélo dochédzet. ZatéZ a kon-
flikty vSak neni moZné ze Zivota jedince ani ko-
lektivil odstranit. Neni moZné zajistit takovy
Zivot, aby k psychickym z&t&Zim nedochézelo.
My vSak chceme, abychom do celého komplexu
preventivnich opatfeni zahrnuli i priznivé ovliv-
novani psychiky ¢lovéka. Prevence musi byt vy-
razem komplexniho plsobeni na vSechny ¢inite-
le, které se podileji na vytvareni zdravi, celé-
ho zpisobu Zivota, Zivotniho i pracovniho pro-
stfedi. Podminkou ovlivnitelnosti faktord, kte-
ré plisobi na zdravi, je jejich pozndni a moZ-
nosti spolec¢nosti vytvofit podminky pro to, aby
se vysledky spolecenského a medicinského po-
znadni mohly v€as a v plném rozsahu kladné
uplatnit pfi upeviiovdni zdravotniho stavu lidi
(1, 3, 6, 9, 10, 12, 18, 26, 30).

Z téchto vyvodl vyplyva sloZitost preventiv-
niho ovliviiovani psychickych zatéZovych situa-
ci, které negativné pasobi na zdravi ¢lovéka.
V nékterych pripadech nemitZeme vznik stre-
sovych situaci prfedvidat. Nemame také k dispo-
zici méritko zdvaZnosti zatéZe. Co je pro jedno-
ho zdvaZnou situaci plisobici negativné na jeho
psychiku, pro druhého neznamené viibec nic (1,
6, 10, 11, 22, 23, 31).

Upadat v této problematice do nihilismu by
bylo nesprdvné a Skodlivé. Dnes je vSeobecné
zndmo, Ze se prece jenom d&a zdvazZnost stresu
urc¢itym zplisobem hodnotit. Zndme typologii
lidi a maZeme tedy do urcité miry predvidat
jejich reakce. Pfesnou analyzou rtiznych situa-
ci a pfipravou na né je moZné se naudit nékte-
ré stresové situace bez problémi zvladnout. Do-

drZovani promySlenych zédsad Zivota, které byly
védecky provéreny, ulehéuje ¢lovéku jeho byti
a vyrovnavani se s podminkami prostfedi, ve
kterém Zijeme (10, 15, 23, 31). P¥i sprdvném
stylu Fidici a organizatorské prdce a pfi uplat-
fiovdni principd leninského stylu ¢innosti
i v dennim Zivoté je moZné v kondni jednotlivcid
i kolektivli nékteré zatéZové situace piredvidat,
oslabovat jejich negativni vliv a naopak pozi-
tivné ovliviiovat.

Celda problematika komplexnich opatieni
u preventivniho ovliviiovani zdtéZovych situaci
z hlediska vzniku ICHS se d4 rozdélit na:

1. Opatfeni vSeobecné& organizaéniho charak-
teru (a to jak pro jednotlivce tak i pro kolekti-
vy), kterd kladné& ovliviiuji styl Zivota (klidné
a bezpecnd prace, kterd je raciondlné organi-
zovand, opatfeni v oblasti Zivotni trovné atd.)

2. Vychova ke zdravému zplisobu Zivota (tcel-
né rozdéleni préce a efektivni vyuZivani volné-
ho &asu, aktivni vychova Kk spoluti¢asti na tvor-
bé zdravych Zivotnich podminek, respektovani
zédsad socialistickych vztaht mezi lidmi a roz-
vijeni duSevniho zdravi).

3. Lé¢ebné& preventivni opatfeni (medikamen-
tézni, fyzikdlni 1éc¢eni, rehabilitace, rekreace,
relaxa¢ni metody, systém vyZivy a jiné).

Neni moZné jednotlivé body podrobné roze-
birat. Neni také moZné v kratkém sdéleni dife-
rencovat preventivni opatfeni zvlast pro jedin-
ce s osobnostnim psychologickym typem ,A“ a
zvlast pro jedince typu ,B“ &i pro smisené typy.

Na3im cilem je pokusit se jen velmi vSeobec-
né nastinit problematiku prevence v oblasti psy-
chohygieny v souvislostech s prevenci vzniku,
eventudlné progrese ICHS. Tento okruh problé-
mi je v soucasné dob& v celém svété v popiedi
zdjmu. Zatim neexistuji jednotné nézory, plné
platné zavéry ani redlné ndvody na jednotné
postupy. Chybi 8ir3i, dlouhodobé zkuS$enosti,
praktické i literdrni.

Chceme zaméFit svou pozornost na t¥i hlavni
zat8Zové vlivy, které se pravdépodobné uplat-
nuji spolu s ostatnimi faktory vice ¢i méné pii
vzniku a zhorSovani pribéhu ICHS. Nasim ci-
lem pfi provadéni priméarni, sekundarni i ter-
ciarni prevence pri ovliviiovdni vzniku a pro-
grese ICHS u pfrisluSniki armédy je soustfedit
se za pomoci komplexnich opatfeni na pozitiv-
ni ovliviliovdni hlavné t¥i skupin skuteénosti:

1. Ovliviiovani poruSené adaptace ¢lovéka na
pracovni a Zivotni prostfedi (i rodinné pro-
blémy).

2. Boj proti ¢asovému stresu.

3. Opatfeni ke zméné zplsobu Zivota.

K bodu 1. Problematika ovliviiovani porusené
adaptace na pracovni i Zivotni prostiedi je stfe-
dem pozornosti fady autordl (1,2, 6,7 a dalsi).
Dnes je celkem presné dokazéano, Ze u lidi, u kte-
rych se stfidd denni prédce s nodnim zameéstné-
nim, nebo kde se rychle méni druh préce, do-
chazi k poruchdm fyziologickych funkci ¢loveé-
ka, které se mohou velmi nepfiznivé projevit na
¢innosti jednotlivich organt t&la, Zvl4sté u vo-
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jakl, zdravotniho personalu, aleiu jinych pro-
fesi, kde dochéazi k ¢astému stfidani sménnosti,
neni ¢as, aby se jejich organismus jednoduse
témto zmé&ndm prizplisobil. Dochézi k poruchdm
spdnku, ke zméndm ¢innosti zaZivaciho tstroji,
k poruchdm metabolickym i k poruchdm &innos-
ti srde¢né cévniho ustroji. Proto nemé dochézet
k Castému ménéni denniho rytmu. Do této sku-
piny patfi i vliv priace v hluku, za rtiznych tep-
lotnich podminek. Casté stF¥iddni zaméstnani
v rozdilnych teplotdch prostfedi miZze mit vel-
mi nepfiznivé disledky na krevni ob&h. Mono-
ténnost a pocit osamoceni v praci miZe u jed-
notlived nepriznivé ovlivnit nékteré Zivotni
funkce. To bylo dokazdno u kosmonautd. Tyto
vlivy mohou mit nepfiznivé druhotné diasledky
na Cinnost srdce, na vySku krevniho tlaku atd.
Vyzkum pracovniho prostfedi a jeho vliv na
jedince je v soucasné dobé cilovym programem
nékterych pracovnich skupin p¥i hleddni ne-
priznivych skuteénosti pro vznik ICHS (3, 26,
29, 32 a dalsi).

Druhym z&vaZnym stresorem, ktery musime
ovliviiovat, je ¢asovy faktor. Uplatiiuje se zv1as-
té ve vojenském Zivoté. Nedostatek dasu, ¢aso-
vy tlak mtZe byt velmi nebezpedny u jedinci,
ktefi z riznych diivodd nedovedou ve stanove-
ném ¢ase splnit dany tkol. Jedinec, ktery se do-
stdvd do Casové tisné se snaZi rliznymi zdsahy
svoji situaci zlepSit. Zacne kouftit, pije alkohol,
kdvu, nedostateén& se stravuje, nedostateéns
odpo€ivd a ani odpodivat neumi. Zv1asté nedo-
statek aktivniho odpodinku, no¢niho spanku a
nedostatek pohybové aktivity miaZe piisobit vel-
mi nepfiznivé. Dochdzi k zdvazné komplexni po-
ruSe vSech fyziologickych funkci organismu.
PFi ovliviiovdni tohoto &initele musi hréat roz-
hodujici roli nadfizeni. Hromadg&ni tkol{i, ne-
promy3lené zadavéani dloh spolu s nepromysle-
nymi terminy, nedodrZovani a méné&éni pland
¢innosti a dal$i skute¢nosti jsou nejhorsi. Sem
patfi i zafazovani nékterych jedincti na funkce
a na Cinnosti, na které nesta¢i. Tito pak nemo-
hou tkoly zvladnout, nemaji na nic &as. jsou
nespokojeni se sebou samymi i s vysledky své
prace. Konfliktové situace nepfiznivé ovliviiuji
Zivot celého orzanismu. Z Fedeného automatic-
ky vyplyvaji i preventivni opatFeni, kterd maii
smé&fFovat k odstran&ni uvedenych negativnich
vlivi.

V tfeti skupiné stresorti se dostdvdme do ob-
lasti lidskych vztahti. Ndhl4 ztrdta nebo nepfi-
znivé zmény v pracovnim zafazeni. hadky se
spolupracovniky, zvla§té s nadfFizenymi a diile-
Zitymi osobami, zplisobuji velké zmény v oblas-
ti celé ¢innosti organismu. Opakované invekti-
vy ze strany nadfizenych, jejich nepromyslené,
ukvapené jedndni miiZe vyvolat nejen funk&ni
poruchy u stresovanych jedincid, ale i nasledné
poskozeni organického charakteru. Je samoz¥ej-
meé, Ze v této oblasti hraji diileZitou roli i rodin-
né poméry, starosti o déti a naopak z&sadné
pozitivni dlohu miiZe sehrat dobré rodinné za-
zemi. O negativnich disledcich chronicky piso-
bicich zatéZovych vlivll se diskutuje, ale o ne-

gativnim vlivu akutniho psychogenniho stresu
se nepochybuje.

Primarni prevence ve vSech trech vzpomina-
nych oblastech by mohla byt plné G¢inna tehdy,
kdyby bylo moZno zatéZové situace bud ze Zivo-
ta odstranit, a to jiZ od détstvi, a nebo jejich
pisobeni zdsadné omezit. Existuji redlné moz-
nosti k uskuteénéni nékterych preventivnich
opatieni. MliZeme ovlivnit hluénost prostfedi,
ovlivnit &innost v prostfedi, kde dochézi k ngh-
lym zménam teploty. Je moZno odstranit prilis-
nou a zbyteénou denni a no¢ni sménnost atd.

Casovy stres se da ovlivnit dobrou a promys-
lenou Fidici a organizatorskou praci. DileZitou
roli zde sehravaji nadfizeni, vztahy mezi spolu-
pracovniky, spravedlivost p¥i posuzovani pra-
covnich a osobnich obtiZi a problémd. DileZité
je spravné uplatiiovani kdzeiiské praxe, moralni
a jiné stimuly v oblasti odmén atd. Podle zku-
Senosti dobrych Fidicich pracovnikidi se doporu-
guje dodrZovat n&které zdsady, které mohou
pFispét k udrZeni dobré pohody na pracovisti:

— informovat své spolupracovniky o jejich
tispéSich v préci,

— umst je po zdsluze pochvélit a odménit,

— predem upozornit na zmény, které se jich
budou tykat,

— optimédlné vyuZit schopnosti kazdého pra-
covnika.

Sekundédrni prevence stresovych situaci je
zaméfena na vyuku jedince pro zlepSovani ieho
reakci na zat8Zové situace. Dnes se zdlraziiuie
vyznam aktivniho odpodinku (1, 7. 11, 31). Je
dok4zano, Ze u jedince, ktery je télesné aktivni,
ktery v dase svého volna b&h4, péstuie turistiku
a dalsi sporty, isou reakce na stresové situace
daleko vyhodné&isi (3. 15). Télesn¥ nohyb, snort.
pfim&fena fyzickd préce. turistika, pravidelné
cvideni, pravidelnd tcast na sluZebni télesné
piipravé, to vSe zlep3uje reakce jedince na
v8echny nepfiznivé situace denniho Zivota. Té-
lesné aktivita pfiznivé ovliviiuie t€élesnou hmot-
nost, ma vyznam pro vznik i zhorSovani atero-
skler6zy, ma priznivy vliv na ¢innost kardiovas-
kularniho tdstroii (3. 4, 32). Zvlasté u jedincl
Zijicich ve m&stech m4 pravidelna télesna akti-
vita pfiznivy vliv na posilovdni obrannych me-
chanismi proti vzniku ICHS. Te v8ak potfebné
zajistit pravidelnost p¥i provadéni viech ona-
tfeni ke zvySovani fyzické trovné a télesné tré-
novanosti.

V oblasti psychohygieny v rdmci prevence
ICHS se miiZe uplatnit fada tréninkovych postu-
pt ovliviiujicich psychickou sloZku. Sem patfi
nécvik jégy, autogenni trénink smérujici k uvol-
fiovani psychického napéti, vycvik k schopnosti
odreagovéani se a dalSi individualni a kolektivni
zplisoby relaxace. Nemocni ziskdvaji pfi téchto
néacvicich schopnost Géinnou sebekontrolou za-
téZové situace zvladdnout. KaZdy autogenni tré-
nink vyZaduje dosti dasu a je pro netrpélivé je-
dince sloZitou ¢innosti. V sekundarni prevenci
ICHS, pri 1é¢bé hypertenze a pti rehabilitaci ne-
mocnych po srdec¢nim infarktu se doporudéuje
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pravidelné provadéni jogy souCasné s kolektiv-
ni relaxaci v pacientskych klubech (3).

Pri komplexnim ovliviiovani psychiky v pre-
venci ICHS maZeme pouZit i nékteré 1éky. Ty
by se vSak nemély stdt hlavnimi prost¥edky
1é¢by. Nékdy se poddvani medikamentd nevy-
hneme. Pak se prednost ddva trankvilizertim,
betablokdtorim atd. Tonizace organismu a
ovliviiovdni psychické tnavy pomoci cigaret,
kdvy a alkoholu je z hlediska prevence ICHS
nepfipustnym opatfenim (1, 2, 7, 10, 11, 15, 31).

Ulohou lékafe, ale i spolupracovnikii a rodi-
ny, je odhadnout, které rozpory a problémy
miiZe ¢lovék odstranit sdm, a pfi kterych potre-
buje odbornou pomoc.

Problematika prevence ICHS v souvislosti se
z4téZovymi, psychiku ovliviiujicimi situacemi
neni jednoduchd. Nam vSem musi jit o to, aby-
chom zvysili G¢innost preventivnich opatfeni
proti vzniku ICHS i v této oblasti a uplatnili ve
své denni ¢innosti vSechny moZnosti, které ma-
ji zamezit plisobeni stresu a tim i omezit kom-
plex vlivli pro vznik a zhorSovédni ICHS.

Cinnost jednotlivce i kolektivu musi rozvijet
schopnosti C¢lovéka a zvySovat moZnosti jeho
uplatnéni k prospéchu jeho i k prospéchu celé
na8i spolec¢nosti. Nasim cilem je zdravy ¢lovék
bez ICHS i bez dalSich poruch ¢innosti lidského
organismu. To v3e je spojeno s poznanim, které
umoZziiuje pozitivni ovliviiovdni naSeho zptisobu
Zivota. NaSe sdéleni nemiiZe FeSit danou proble-
matiku v celém rozsahu. Stanovili jsme si za
cil pokusit se o ozFejméni jednoho z problémi,
ktery nepfiznivé ovliviiuje nés$ Zivot, pricemZz
chceme dat podnét k zamySleni jak prispét
k zdravému Zivotu jedince a kolektivii v CSLA.

Souhrn

Stresové situace a zdvaZné naruSovani psy-
chohygieny Clovéka tvori zdvazné rizikové fak-
tory pro vznik ischemické choroby srdeéni.
V préci jsou diskutovdny problémy pii zavade-
ni komplexnich preventivnich opatieni, ktera
maji pomoci p¥i udrZovani sprdvné psychohy-
gieny a tim maji pomoci p¥i zabraiiovani vzniku
zdvaZnych kardiovaskuldrnich chorob nebo je-
jich progresi. Tato problematika md& mimofad-
ny vyznam i pf¥i pozitivnim ovliviiovani zdravot-
niho stavu prisludnikd CSLA.
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