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Ne vsechny nase pacienty miizeme vylecit,

v§em ale miizeme pomoci.

MUDr. Karol Holly, Hronovce






Misto predmiuvy

Kdyz jste se na me obratila s tim, jestli neudelame rozhovor na téma
psychiatrie a péce o dusevné nemocné, potésilo me, ze se tohle tema do-
stava do verejného prostoru. Jaké jsou motivace k tomu udélat rozhovor
s timhle tématem?

Jednim divodem je, Ze téma duSevnich poruch je zajimavé, atraktivni,
1 m& osobné hodné zajima. Také se chystd, i kdyZz v dobé, kdy kniha
vyjde, uz spise probiha reforma psychiatrické péce, coz je o divod vic,
pro¢ se bavit o psychiatrii a duSevnim zdravi. Mohli bychom pfispét
k vétsimu povédomi vefejnosti o tom, jaka psychiatrie byla, je a bude.
Rozhovor je podle mého idealni nastroj, jak to udélat, protoze mtize byt
Zivy, nemusi to byt suché cteni.

Mluvite o prijatelné formé. Kdo by mel byt ctendarem naseho rozhovoru?
V podstaté kdokoli, koho téma zajima, tfeba rodinny ptislusnik ¢loveéka
s n&jakou duSevni poruchou, laik, ktery se chce dozvédét néco o du-
Sevnim zdravi. Asi to nebude knizka pro lékafe, i kdyz bych byla rada,
aby je neurazila. Bylo by fajn, kdyby si ¢lovek, ktery ma stiedni Skolu
a o medicinu nezavadil jinak nez jako pacient, v kniZce nasel néco, co ho
bude zajimat. A potésilo by me, kdyby kniha byla uzite¢na studentiim,
tfeba budoucim zdravotnikiim nebo pedagogtim.
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To je néco, na co si troufnu a na co miize rozsah rozhovoru stacit. Porad
madm ale pocit, Ze tu jsou povolanéjsi, kteri by se mohli k tématu vyjadrit.
1 kdyz se na to citim, zajimalo by mé, proc se obracite na mé.

Mozné proto, ze v tuhle chvili fidite nejvétsi psychiatrickou nemocnici
v Cechéch, ale nechtéla bych, aby to vyznélo, Ze ,budeme kopat* za
,lobby psychiatrickych 1é¢eben”. Bohnicka nemocnice se stara o Siroké
spektrum klientd, a nejde jen o jejich pocet, ale i o rozpéti psychickych
poruch, se kterymi se tady setkavate. A ptipada mi, ze jste jako svij
profesni cil nem¢l feditelskou pozici a Ze vas pacienti stale zajimaji, za-
byvate se jimi. Navic jste vysttidal relativné dost ,,Staci, od obecné psy-
chiatrie pfes sexuologii a praci v krizovém centru po organizaci péce,
coz vnimam jako $anci, ze si budeme moci povidat o riiznych strankach

psychiatrie, Ze nemate jeden ,,pisecek®, na ktery byste se soustiedil.

To zni skoro jako zavazek. Tak se do toho pustme...



Oslovuje mé zpiisob,
jakym lide ziji sveé Zivoty

Psychiatrii se vénujete radu let. Co vas k ni privedlo, proc pravé tento obor?
Na to mam jednoduchou odpovéd, prestoze jsou lidé, kteti by to mozna
chtéli komplikovat. Medicina je v nasi rodiné tradice, psychiatrii jsem

,,zdedil“ po otci.

Co myslite temi komplikacemi?

Naptiklad jsem slySel, ze jsem si musel viuci tatinkovi néco dokazat.
Takové radoby psychoanalytické interpretace. Moje volba povolani roz-
hodné souvisi s tim, Ze otec je psychiatr, bydleli jsme za plotem malé
slovenské 1écebny, kamaradil jsem se s mistnimi chronickymi pacienty
a hraval jsem s nimi fotbal. Nebyl jsem tedy néjak zatizen stigmatem
spojenym s psychiatrii. Nebo jsem byl jeho soucasti...

Béhem studia jsem se nebranil tomu, Ze bych se stal psychiatrem, ale
lakala mé také interna, eventualné néjaka drobna chirurgicka disciplina,
o¢ni nebo usni, nosni, kréni I€katstvi. Uvazoval jsem i o tom, Ze bych
byl praktickym, obvodnim lékafem, ktery deéla komplexni medicinu,
a chodil jsem na praxi do jedné obvodni ambulance. Védé€l jsem, ze bych
mohl sklouznout do ,,prvniho planu®, kterym se nabizela byt psychiatrie,
a tak jsem hledal jiné obory. Ale kdyz jsem se pak psychiatrii ucil a sta-
zoval na psychiatrickém oddéleni, rozhodl jsem se, Ze piijdu touto cestou.
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Jaké to pro vas bylo, vyriistat v rodiné psychiatra?

Tata plisobil ve venkovském prostfedi a moc nerozliSoval mezi domo-
vem a praci, coz vedlo k tomu, Ze jsem se staval soucasti ptibéhi jeho
ambulantnich pacientti. Kdyz k nému jeli z vétsi dalky, nékdy piisli
k nam domd. Netravil v praci néjaké enormni mnozstvi Casu, ale tim, Ze
jsme bydleli za plotem, byli jsme soucasti Zivota 1éCebny. Zazival jsem
tam to, ¢eho se dnes snazime dosdhnout pomoci reformy, tedy komu-
nitni psychiatrii. KdyZ se na tom venkov€ néco d¢lo, tata sedl do auta
a vyjel, a nékdy — ackoli to pravdépodobné bylo proti v§em pravidliim —
jsme s bratrem, kdyz uz jsme byli starsi, jeli s nim, protoze byla potfeba
urcitd pocetni a nékdy i fyzicka ,,pfevaha‘. Mé&l jsem tedy redlnou zku-
Senost s tim, jak komplikovany Zivot maji lidé s psychickou poruchou.
Ze se jim stiid4 obdobi nestésti jejich ¢&i jejich blizkych s obdobim, kdy
je v8e normalni, nebo skoro normalni. To mi tedy davalo a dodnes dava
urcitou vyhodu, za kterou otci jist¢ vdécim. Na druhou stranu je to diivo-
dem, pro¢ jsem odesel ze Slovenska, kde jsem byl pro vSechny v oboru
»mlady Holly*. Otec je na Slovensku stale respektovanym psychiatrem,
proto kdyz ptisla nabidka z Prahy pracovat na sexuologii, pfijal jsem ji.
Vnimal jsem to jako moznost, abych nesel piimo v otcovych slépé&jich.
A nakonec to dopadlo tak, Ze jako otec, ktery dlouho piisobil jako feditel
jedné malé slovenské 1é¢ebny, jsem i ja feditelem psychiatrické nemoc-
nice. A mize to vypadat, jako bych ho cht¢l ,,dostat®, protoze fidim vétsi

1é¢ebnu.

A vam opravdu nevadilo, Ze jste bydleli za plotem lécebny? Vzpominam
si, jak mi syn jednoho zaméstnance lécebny, ktery s rodinou bydlel ve
sluzebnim byté bohnického aredalu, pred mnoha lety na otdizku, kam
chodi do skoly, rikal: , Teto, chodim do Skoly Ustavni.“ A pak dodal:
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| Ale teto, neni to ustavni Skola. Je to $kola Ustavni, vis? V ulici Ustavni,
to neni v lécebné.*
Prib¢h nasi rodiny byl veelku komplikovany v tom, Ze otce kvuli jeho poli-
tickym a religioznim nazortim vlastn¢ do Ié¢ebny na jih Slovenska poslali do
,wyhnanstvi“. Dostal na vybér dvé mista na Slovensku a jedno z nich si vybral.
Nejdiive jsme zili v Dubnici nad Vahom, kde tata vybudoval oddéleni. Po
nékolika letech, kdy jako priméaf nebyl vyporadan s nadbozenskou otazkou,
musel odejit. Jediné misto, kde mohl pokracovat, byly Hronovce, které lezi
u Starova. Tehdy to byla téméf iplné mad'arska obec a my jsme tam byli skoro
jedini ze stiedniho Slovenska. Nikde jsem se tam nedomluvil, i Slovaci tam
mluvi madiarsky. Takze slovenské doktorské dité na vesnici, ,,piistéhovalec”,
navic mi bylo osm let, coz uz neni vék, kdy by se déti pfirozen¢ seznamovaly
ve Skolce, a jeste ke vsemu jsem do skoly dojizdél jinam, coz bylo samo o sob¢
dostatecna ,,nalepka“. Na tom uz lé¢ebna nemohla nic moc zménit.
Vrstevnické kontakty, které jsem mél, byly s détmi ostatnich zamést-
nanci 1éebny. Zadné stigma jsme nepocitovali, spide jsme spole¢nd
zkoumali €lenity aredl 1é€ebny, ktery mél spoustu rliznych zakouti. Bylo

to takové nase velké hiisté. Pielézali jsme plot, abychom se dostali dovnitf.

Jak velke Hronovce byly?
V té dob&é mély kolem dvou tisic obyvatel a v 1é¢ebné tehdy bylo kolem
350 Itzek. Ustav tam byl od padesatych let.

Nez se clovek stane lékarem, musi se toho spoustu naucit, a studium roz-
hodné promoci nekonci, je to celozivotni proces. Naucil jste se néco i od
lidi, se kterymi pracujete? Co vam dala prace s vasimi klienty?

Podle mého nazoru je reflektovana zkusSenost z prace s klienty mini-

malné stejn¢ dilezita jako Skolni, akademické vzdélani. Moznost néco
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se od pacient dozveédét vzdy beru jako velkou ptilezitost. At uz se do-
zvim néco o nich, coZ je primarni cil rozhovoru, ale také nam davaji
zpravu o stavu zivota. M¢l jsem naptiiklad klienta, ktery byl v ochran-
ném léceni, ale zil na ulici. Pfislo mi, ze takovy vhled do Zivota lidi
bez domova nemohu ziskat jinak neZ pfes pozorné naslouchéani ¢loveku,
ktery tam Zzije. Sice ma své zvlastnosti, ale jeho pohled na tuhle proble-
matiku je zasvéceny a zkuSeny. Ménilo to moje postoje, mij pohled na
Sirokou problematiku.

Béhem rozhovort s klienty se dozvidam jesté néco o sob€. Vnitini
svet klienta néjak reflektujeme, néjak na néj nahlizime a néco nam tika
také o nds samych, o tom, jak se dokdZzeme vztahnout k jejich utrpeni,
k jejich Zivotnimu ptibéhu. Kdyz je posloucham, v hlavé mi bézi para-

lelni proces, asociace z mych piibehi.

Da se vitbec rozhovor s klientem odosobnit? Prijde mi, Ze to, co popisu-
Jete, je prirozené, Ze pribéhy druhych lidi v nds probouzeji ty nase.

Ptirozené to je. Dillezité je vSak dokazat vlastni ptibéhy oddélit od roz-
hovoru s klientem a ten vést nepfedsude¢né. Na druhou stranu je mozné
rozhovor operacionalizovat, jit pouze podle diagnostickych kritérii a pa-
trat po symptomech, které se postupné zaSkrtavaji. To mi ale nikdy moc
neslo, asi jsem na to malo strukturovany. Vzdy se snazim piibéh klienta

vnimat v $ir§im kontextu.

Vzpomenete si na konkrétniho klienta, ktery vam sdélil néco zajimavého,
aniz by chtel?

Diky psychoterapeutickému vzdélani mam urcity vhled do svych pro-
blémt a mam ¢asteéné identifikované své stiny, mezi néz urcité patii ne

uplné jednoduchy vztah s velmi dominantni matkou. To, na¢ se ptate, se
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mi stava s klienty, kteti maji problém ve vztahu k autorité a k rodi¢tim,
a ktefi jsou nékde dal ve vyjednavani, jaky ma vztah s rodici byt, nebo
tu situaci prozivali ve vétsi blizkosti s rodicem. Nékam mé to posune
v nahledu na vztah, s nimz mohu néco délat uz jen ja saim v sobé, protoze
mama je po smrti. V dobé&, kdy Zila, to bylo tak, Ze jsem ji n€kdy pod

vlivem rozhovora s klienty zavolal, ze jsme si fekli néco vic nez obvykle.

Irvin Yalom psychoterapeutum rika, aby svym klientiim dovolili néco
pro né znamenat. Ve svych pribézich o nich casto mluvi spise jako o pra-
telich, hodné se do jejich osudii vklada, mnoho pro néj znamenaji, coz je
moznd ,,luxus®, ktery si lékar ve statni nemocnici, kde to nékdy vypadd
Jjako ,,na bézicim pasu®, dovolit nemiize. I tak se ale vetsiny lékari pri-
béhy jejich klientii dotknou. Co pro vas znamenaji vasi klienti?
Myslim si, Ze neni mozZné nechat se piehltit. Na druhé strané ja se ze své
podstaty pfili§ nevymezuji, mi klienti na m¢ maji mobilni telefonni ¢islo.
Mohou mi psat a volat a védi, Ze mam pravo neodepsat a nezvednout tele-
fon. V&di, ze nejsem krizova linka, ale je pro né jistym bonusem, kdyz jim
telefon zvednu v sobotu. Nema to zadna pevna pravidla, protoZe se nemohu
zavazat ke Ctyfiadvacetihodinové pohotovosti, ale kdyz vidim, ze n¢kdo
vola podruhé nebo potteti, vétSinou si udélam ¢as, abych se mu vénoval.

Nepochybné v dobé¢, kdy mi myslenky jdou jen tak hlavou, fesim, jak
se vede mym klientim. Mohu si to dovolit, protoze jich v soucasné dob¢
nemam 500 nebo 1000, ale necelou stovku. Cili to 1ze obsahnout, navic
ne kazdy z nich je ve stavu, ktery je tieba aktualné resit.

Klienti jsou zajisté¢ soucasti mého zivota, na druhou stranu ale neni
mozné se nevymezit. Cas od asu se néktery klient dostane do situace,
kdy hranice narusuje, a je na mné, jestli si své hranice narusit necham

nebo ne. V noci vés probudi telefon, ne ten, kdo vola. Telefon 1ze vypnout.
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Kdo vas ve vasem profesnim zivoté ovlivnil?
Jsou to tfi osoby. Nepochybné tata, pak primar Jozef Hasto, u kterého
jsem pracoval na Slovensku, a pak Slavoj Brichcin. Ti mé provedli prv-

nimi lety mé profesni drahy, a cerpam z toho doted.

Dost casto se setkavam s tim, ze se lidé viici svym rodicum spise vyme-
zuji a moc je nevnimaji jako svuj profesni vzor. Proto mé viastne docela
prekvapilo, kdyz jste za sviij profesni vzor oznacil i svého otce. V cem
vnimate jeho vliv na to, co déelate?
Asi v tom, Ze otce jsem povazoval a povazuji za normalniho chlapa, a ptitom
délal psychiatra, ¢imz mi rozbijel mytus o tom, Ze kazdy psychiatr je trochu
,»cakly*. Jeho piisobistém byla zminéna vesnicka psychiatrie, a ja jsem byl v kon-
taktu s celym provozem, pracovala tam i mama, a to v ekonomickém oddéleni.
Nevim, jestli bych umél vyjmenovat pét véci, ve kterych meé ovlivnil.
Prosté to byl Zivot s psychiatrii, pak jeho racionalita a nezpochybiovani
existence duSevnich poruch jako nemoci. A pak trpélivost a vytrvalost ve
snaze pacientim pomoci. Nemohu fici, Ze bych otcovy dlouhodobé paci-
enty podrobn¢ znal, ale poznal jsem je, protoze nékdy za nim chodili mimo
pracovni dobu a jindy jsem byl pravé u néj v praci, kdyz za nim pfisli, a vi-
dél jsem, Ze to je na dlouho. Rikal mi, Ze malo naSich pacientli mizeme
vylécit, ale vSem mtiizeme pomoci. Nikdy neni hotovo, ale vzdy to je smys-
luplna prace. Naucil jsem se od néj také néco, co nekteti I€kaii neradi slysi.
Ze nékdy je nejlepsi udélat vyjimku, porusit pravidla, Ze pravidla jsou tady
pro nas a ne my pro n¢. Typickym pravidlem je: ,,Neberte si nikdy pacienta
domt.” Obecné se ma za to, a nelze s tim nez souhlasit, Ze je dodrzovani
hranic nutné. Otec n€kdy to pravidlo poruSoval. Myslim, ze pokud se to
ned¢je pod vlivem manipulace a nikomu to neublizuje, je to mozné. Chce

to odvahu a tata ji mél. Pravidla jsou pro nas, ne my pro pravidla.
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Jak jste se spolu o psychiatrii bavili?

Tata doma neevangelizoval. Jsme tfi bratfi, ale psychiatrem jsem se stal
jen ja. Kdyz uz jsem studoval, a pokud se psychiatrie stala tématem
naseho hovoru, byla t¢ématem hlavnim. Kdyz se dnes vidime, bavime se
o pacientech nebo o organizaci péce. KdyZ jsme se diive vidali Castéji,

druhym hlavnim tématem byli kon¢.

Proc kone? Meli jste néjaké?

Ano, m¢li. Kon¢ byli a jsou velkou otcovou zalibou, dalo by se fici, Ze
jsou jeho druhym profesnim zajmem, dokonce je nékde v ,,konacké sini
slavy“. M¢& a bratra od relativné nizkého véku vtahl do konactvi, do
uplné jezdeckou postavu. Koné byli soucasti mého raného i pozdniho
adolescentniho Zivota. A doted’ se kofimi zabyvame, i kdyZz uz spiSe jen
teoreticky, véetné presahu do jejich 1écebného vyuziti. Vyuzil jsem to
1 v tvorbé jednoho manazerského vzdélavaciho programu, kde se pra-

cuje se stadem koni. O konich by se dalo mluvit hodné dlouho...

Vymezujete se néjak vuci ,,Skole* svého otce?

Ano, tfeba v pfistupu k pacientim. Vnimal jsem, Ze vystupoval spiSe v roli
experta, 1ékate, ktery zna odpovédi na otazky, nebo vi, jak se maji veci
fesit, kdezto ja vice vyjednavam, diskutuji. Neshodneme se v tom, jak n¢-
které véci medikovat. Ale oba se vyvijime, nedavno mi fikal, jak od nékte-

rych pravidel ustupuje, a ja jsem dnes v nékterych vécech rigidnéjsi nez on.
V cem si jste podobni?

To by asi museli fici jini, ale myslim, Ze vice povahovych ryst

jsem zdédil po mame. Podobni si jsme v rozdélovani Casu mezi
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soukromé a pracovni aktivity, kdy to neni upln¢ fér vici tém zajmim

soukromym.

V éem pro vas byl a je vzorem Jozef Hasto?
Na psychiatrii v Tren¢iné prob&hl mtyj psychiatricky imprinting, psychi-
atrické vpeceténi. U n&j jsem uvetil, jak maji véci fungovat, a doted’ si to
s sebou nesu. Byl jsem z domova zvykly na to, Ze tata hodné Cetl a byl
vyznamné ,,nadupany‘ informacemi, ale u Jozefa tohle bylo jesté silné&jsi.
Neustale Cetl a prekladal a nas mladé doktory zaméstnaval tak, ze jsme
rukopisy jeho ptekladd prepisovali na psacim stroji, aby je mohl vydat.
A kdyZ néco prepisujete, tak se to naucite. Na jeho oddéleni jsem zazil, jak
ma byt propojen systém péce, Ze existuji denni stacionaie a dalsi moznosti.
U Hasta jsem nepracoval moc dlouho, dva roky, a z toho jsem byl rok
na vojné, ale bylo to velmi intenzivni. K jeho se¢télosti se ptidavalo to, Ze
vSechno, co fikal, mél vzdy podlozeno né&jakou publikovanou informaci. Byl
a je psychoterapeutem télem a dusi, naprostou vétsinu své klinické prace opi-
ral o psychodynamickou psychoterapii, dnes hodné mluvi o attachementu,
o vytvareni zakladni vztahové vazby. Jozo m¢l tendenci psychoterapeuticky
1é¢it 1 pacienty, u nichz se psychoterapie nepovazuje za tplné efektivni pro-
stiedek, naptiklad lidi se schizofrenii. Vidél jsem, Ze to neni plné ucinné,
ale Ze to komplexni terapii vhodné dopliiuje. Psychoterapii se tito lidé vy-
1é¢it nedaji, ale mnohému diky ni mohou porozumét a miize se jim zit 1épe.
Prestoze jeho hlavni doménou v té dobé byla hlubinna psychoterapie, orga-
nizoval také terapeuticky program zaloZeny na kognitivné behavioralni te-
rapii, protoze pro skupinu depresivnich lidi je jasné efektivnéjsi. Ale nechtél
jsem se od n¢j ucit nékterd rozhodnuti ohledné persondlu, kterd podle mé
obcas nebyla tpln¢ idealni. Nékteti 1ékati béhem jednoho az tii let odchazeli

né¢kam jinam, protoze ho ,,nevydychali®. VZdy §lo o stfet dvou osobnosti.
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Rikal jste, Ze vis hodné ovlivnil i vas prvni bohnicky primar, doktor
Slavoj Brichcin. V cem?

Moje cesta sem do Bohnic se podoba cesté osudu, nebyla moc tizena.
Slavoj Brichcin mé uvedl do sexuologie, do prace s devianty. Ocenil
bych jeho velkou laskavost v praci s pachateli sexualniho nésili, o kte-
rych si vétSina mysli, Ze si nezaslouzi ani skleni¢ku vody. To je asi ,,to
nejvic, mimo odborné sexuologické véci. Také me na ném fascinovala
jeho vytrvalost, a tomu jsem se nenaucil. Oddéleni sexuologie vedl pies

dvacet let a nikdy neprojevil zaje¢i timysly.

Doktora Brichcina znam z kostela, a vidycky mé prekvapovala jeho spe-
cializace a zaroven to, Ze to je hluboce verici clovek.

Tohle mé také zaujalo. Byly pro mé hodné zajimavé supervize, které
jsem u n¢j mél a které se tykaly pacientil s funkénimi poruchami. To, jak
zachazel s pacienty, ktefi byli svym partnertim tieba nevérni, s ,,hfis-
nymi dusemi®, které se v sexuologii ¢asto objevuji. Dokazal to rozebrat,
a pfitom neuhybal z toho katolického. Zazil jsem tam néco, o ¢em jsem
se pozdéji dozveédél, ze je principem graduality. Musime si naloZit je-
nom tolik, kolik uneseme, a to, Ze to smétuje k Bohu, je dulezité;jsi, nez

jestli je to uz u n€ho. Jsou mensi a vétsi zla, a nékdy nenf jiny vybér.

Zminil jste, co jste se nechtél naucit od Jozefa Hasta. Vidél jste i u pri-
mdre Brichcina néco, co jste prevzit nechtél?

Doktor Brichcin je velkorysy a hodny, ale ja jsem u n¢j nevnimal vyvaze-
nou pozitivni a negativni zpétnou vazbu. Jenom mée chvalil. Nepochybné
jsem jako zalinajici sekundafr délal i chyby. JelikoZz jsem nedostaval
,kartac®, vnimal jsem pochvaly méné hodnotné. K vedeni nestaci jen
pozitivni zpétnd vazba.
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I3

Znam ortopeda, jehoz , slabosti”, ale zaroven silnou strankou jsou
operace kolen. Prosté kdyby si mohl vybrat, bude operovat jen kolena,
i kdyz skvéle resi i dalsi ortopedické probléemy. Mate i vy své oblibené
diagnozy? Co vas na vasi prdaci bavi?

Mam rad sexuologii, takze kdyZ se fesi sexualni motivace, je to pro mé
zajimavé. Rad bych také vic pracoval s lidmi s psychézou, ale jelikoz
u nich se velmi komplikované stanovuje 1écebny plan, kdezto ja potie-
buji mit jasn€ dané ambulantni terminy a nejsem k dispozici Etyti dny
v tydnu, nejde, abych si je drzel v pé¢i. Zajimaji mé také poruchy nalady,

které myslim dokazu oSetfovat dobie a klientim miij piistup vyhovuje.

Zminujete sexuologii, ktera je vasi specializaci. K té jste se dostal az
tady v Bohnicich, nebo jste se ji venoval uz na Slovensku?

Ano, k sexuologii jsem se dostal tady, v Bohnicich. Poté, co jsem skon¢il
Skolu, jsem rozesilal sviij Zivotopis a motiva¢ni dopis na rizna pracoviste.
Ten se ptes néjaké Brichcinovy kolegy dostal i k nému, protoze do Prahy
jsem nepsal. Pracoval jsem v nemocnici v Tren¢iné a béhem vizity me
zavolala sestra, Ze mam na sesterné telefon. Volal pravé primat Brichcin,
jestli bych u n&j nechtél pracovat, ze mu pravé odchazi jedna lékatka. Rikal
jsem mu, Ze mi to zni zajimavé a ze se budu snazit se u n¢j ukazat. Bral
jsem si na konec tydne dovolenou a jel jsem k nasim, kde jsem nahodou
potkal kamarada, ktery mi fikal, ze druhy den jede do Prahy. TakzZe tfi
dny od telefonatu od doktora Brichcina jsme se sesli, ukazal mi oddéleni,

predstavil me tehdejsimu fediteli Zdenkovi Basnému a domluvili jsme se.
A v kterém roce jste tedy do Bohnic nastoupil?

Bylo to v roce 1996. S batohem jsem pfijel do Prahy, rodinu jsem na

prvni mésice nechal na Slovensku a bydlel jsem na nemocni¢ni ubytovné.
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Jaké byly vase zacatky tady v Bohnicich?
Zacinal jsem na zdejsi sexuologii, bylo to zajimavé obdobi, nasaval jsem
zkusenosti téch, kdo zde pracovali. Na druhou stranu ta psychiatricka ,,fab-
rika®, do které jsem pfisel, byla z pohledu zkusenosti z Trencina, kde jsem
pracoval pred tim, Silend. Dovolim si fici, Ze psychiatrie se zde tenkrat
délala dehumanizované, lisila se od humanistického pfistupu velmi osvi-
cen¢ho trenc¢inského primate Hasta, ktery praktikoval vlidnou psychiatrii,
byl hodné inspirovany némeckym modelem, méli jsme vlastni stacionaf...
Ne Ze by se tam nevyskytovaly psychotické neklidy a omezovaci pro-
stiedky, soucasti nasi prace bylo i toto, ale Bohnice byly uplné€ néco jiného.
Na druhou stranu jsem ale rozumél Zdeiikovi Basnému v tom, Ze
takovyto kolos, jakym je bohnicka psychiatrie, se velmi tézko méni,
protoze si jede vlastni setrvacnosti. Az ted’ z pozice svého souc¢asného
teditelského plisobeni vnimam, Ze i on to ménil, ale nez se zména ukaze
a zazije, a nez se n¢kolik zmén v synergii promitne do celého systému,
trva to dlouho. Basny zacal zmény, v nichZ mam Sanci pokracovat a pfi-
dat k nim néco dal§iho. A véfim, Ze dnes je to tu jiné, nez kdyz jsem
nastoupil. Ale mozna ze kdyZz sem nastoupi mlady psychiatr, vnima
Bohnice podobné, jako jsem je tehdy vnimal ja.

Nemél jste v dobé, kdyz jste sem nastoupil, chut provést néjakou radi-
kalni zmeénu? Vidam tyhle tendence u lidi, kteri prijdou na nové misto,
a hned by v$e od zdkladii ménili.

To jsem si nedovolil, nejspise také i proto, ze otec byl v té dob¢ fedite-
lem psychiatrie v Hronovcich a nase rozhovory se uz od doby, kdy jsem
studoval, tykaly pfedevS§im profese. Moc jsme se nebavili o jinych vé-
cech. Proto jsem m¢él nahled na to, jak je fizeni takovéto instituce sloZité.

Nedovolil jsem si kategorické soudy, protoze nic neni ¢ernobilé.
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Co pro vas bylo zajimavého na praci na bohnické sexuologii?
KdyZ jsem sem nastupoval, nebyly pro mé& primarné cilem Bohnice, i kdyz
bylo lakavé zacit plisobit v Praze. Byl jsem ale zvédavy na to, jak takovy
praktikujici katolik jako Brichcin, ktery se svou virou netaji, mize délat
sexuologii. Na§ prvni rozhovor byl hodné zZivy, Slavek mél neotielé nazory,
nepromital do své profese rigidni dogmatiku. Bylo pro m¢ také hodn¢ za-
jimavé i to, Ze sexuologie v Bohnicich pracuje s delikventnimi devianty,
tedy s lidmi, ktefi za sebou Casto maji hrizné ¢iny a jsou v psychoterapeu-
tickém procesu, Cili je ¢lovék nemiize odsuzovat, nemtize je — v profesnim
smyslu — nemit rad. Myslim si, ze mé ,,dostalo* ur¢ité neznamo.

Nepochybné svou roli hral i mij tehdejsi mladicky entusiasmus. KdyZz
jsem nastoupil, snazil jsem se trochu zménit fad a rezim odd¢leni, vnést
do toho néco nového. Asi ptl roku nebo rok po mn¢ nastupoval na od-
déleni Jan KozZnar, vyznamny psychoterapeut, ktery pracoval né€kolik let
v Minnesot¢, a spole¢né jsme vnesli do terapeutického programu vic struk-
tury. Myslim, Ze se tim pro pacienty stal lécebny proces srozumitelnéjsi.

Na jedné strané zde vladla laskava terapeutickd atmosféra, na druhé
strané jsou lidé, kteti se zde 1€¢i, ,,kriminalniky*, takze jisté vymezo-
vani a rezim maji své misto. Byla to dobra Skola.

Kromé toho pro mé byla prace na bohnické sexuologii tréninkem em-
patie. Debatuje se o tom, jestli je empatie néco vrozeného, anebo je to
kognitivni proces, ktery se miizeme naucit. Pokud pracujete se sexual-

nim vrahem, na to vrozené se moc spolehnout neda.

Co dalstho vas zaujalo? Co jste se tam naucil?
VSichni jsme si museli vybudovat tu ,,raciondlni* empatii. ,,Musim s tim
¢lovékem pracovat a moji profesni roli je pomoci mu, mam koncept po-

ruSeného sexualniho motiva¢niho systému, ktery mi dava moznost tém
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vécem porozumét, a pritom se nebudu zabyvat pouze jeho selhanim a vi-
nou, ale zaroven na n¢ nebudu zapominat.” To je pro mé v praci s klienty
dilezité dodnes. I klient, ktery je mi néjak protivny a piirozené vyvolava
negativni pienos, je pro me ¢lovékem, ktery ma trapeni. Prestoze se mi
mize zdat, Ze na mé néco hraje, dokdzu jeho chovani vnimat jako pfiznak
a ne jako vili ovlivnitelné chovani. Mél bych umét rozpoznat manipulaci,
protoze mnozi klienti, s nimiZ jsem zde pracoval, byli manipulatofi par
excellence, ve vézeni by ostatné jinak nepfezili. Netvrdim, Ze jsem v tom
dokonaly, ale uz jen samotné védomi, Ze ne vSechno je manipulace a ne

vSechno je redlné trapeni, pomize divat se na ptibéh z obou pohledda.

V céem je podle vas specificka prdace na oddéleni, kde jsou klienti
v ochranné lécbe?

V préaci s nemotivovanymi klienty. Ti lidé to maji natfizeno. A vSichni,
kdo na tomto odd¢leni pracuji, Casem dospé&ji k zaveéru, Ze motivace neni
,bud, anebo“. Ze s klienty lze pracovat, ale chce to trpélivost. To v né-
kterych naSich terapeutickych systémech chybi. Vii¢i nemotivovanym
klientim se vymezuji, a tito lidé se pak ztraceji v propadlisti systému
péce o dusevné nemocné, ktery pracuje s lidmi se strukturovanou a jas-
nou motivaci. Pokud je motivace pochybna, jsou tito lidé vytazovani
z terapeutickych programi s tim, Ze nejsou pro dany program vhodni,

ale nenabizi se jim zadna pomoc.

Tam je asi treba se ptdt, pro¢ nemaji motivaci, ne?

Stale plati to, co v osmdesatych letech ptinesli Prochaska a DiClemente,
tedy Ze motivace je stupfiovity proces a intervence maji byt nasmé-
rované podle toho, kde ¢loveék je. Pokud si neuvédomuje napiiklad

to, ze jeho problémem je zéavislost, nema motivaci s tim néco délat.
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U nealkoholovych zavislosti je vypracovan systém edukaci, aby si uvé-
domili, Ze pokud napftiklad ziji na ulici, je to dusledek jejich zavislosti,
a aby se dostali z prekontemplacni do kontemplaéni faze motivace.
Ma-li ¢lovék lécbu natizenou, je to vnéjsi motivace, ale neda se s nim
terapeuticky pracovat, pokud mu chybi motivace vnitfni. Nékdy se nds pak
snazi ,,lakovat®, coz se ale béhem hospitalizace projevi. Jednu dobu jsem
tikal, ze kazdy psychoterapeut by mél projit stazi na oddéleni pro ochranné
1éCeni, pro tu zkusenost, Ze to jde, prestoze klienti nékdy od zacatku proti
1é¢beé bojuji. Nekdy to je kouzelné, kdyz se dvoumetrovy chlap, ktery ma
pres metrak a tf'i mésice ndm nefekl nic vlidného, najednou ,,zlomi* a je z ngj
jeden z nejvice spolupracujicich pacientll. A neni to néco, co by na nas ,,za-

hral, dafi se mu pak i v ambulantni Ié¢be. Byl pfilis hrdy, nez aby néco hral.

Co ze zkusenosti, které jste na bohnické sexuologii ziskal, je pro vas
nejcennéjsi?
Pracoval jsem tam ptiblizné sedm let a zjistil jsem, zZe se ma a vyplati se

pracovat s lidmi, ktefi aktualné nejsou motivovani.

Dostanete se jeste nekdy na oddéleni?

Na oddéleni se dostanu tieba tehdy, kdyZ délame exkurze. Na sexuologii
m¢ ale stale vnimaji jako jednoho ze supervizord, takze mé nékdy pfi-
zvou k diskusi o konkrétnim pacientovi. U lizka ale bézn¢ neslouzim,

nékdy zaskocim, kdyZ nékdo vypadne, ale moc mi to nevychazi.

S jakymi predstavami jste do psychiatrie vstupoval? Co jste si myslel, ze
vas cekad? A v cem je realita jind?
Myslim, ze jsem mél vcelku realnou predstavu diky tatovi a také

diky urcitému souziti s psychiatrickym prostiedim. Nic mé zdsadné
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nepiekvapilo, az na uz zminovany bohnicky systém. Neznal jsem tak

velkou 1éCebnu, ktera méla mnoho neduhd, z nichz nékteré ma dodnes.

Jaka byla lécebna na Slovensku, kde jste zacinal? Kdyz Bohnice byly
takovym prekvapenim...

Zacinal jsem na psychiatrickém oddéleni v§eobecné nemocnice. Bylo
tam muzské a Zenské oddéleni. Pacienti s problematikou zavislosti méli
svlj specificky program, podobné jako pacienti se specifickymi po-
tfebami, napfiklad pacienti vyssiho véku. Je pravdou, Ze dlouhodobé
nemocné jsme na oddéleni neméli, ti byli hospitalizovani v jinych za-
tizenich. Pfekvapilo mé&, jak se v Bohnicich s pacienty manipulovalo
v ramci prekladd. Ptijmové uzaviené oddéleni, oteviené oddéleni, tera-
peutické odde€leni, oddéleni pro alkoholové a drogové zavislosti neboli
,»atécko®, neklidové oddéleni... Pacient byl $ibovan 1é¢ebnou a doted’ to
tak je, nedafi se nam to uplné zménit. Kdyz na ptijmové odd¢€leni ptijde
v devét vecer sluzbukonajici 1ékar, kterého pacient vidi poprvé, a oznami
mu, Ze bude — v lep8im pfipadé — pteloZen na pétilizkovy pokoj, kde
ostatni pacienti uz spi, a on nevi, kde a kdy se probudi, pfitom je psy-
chicky nemocny, je to pro néj tézké. Ma si lehnout mezi ¢tyfi neznamé
osoby, coz mi potad ptijde §ilené. V nejblizsich letech planujeme, Ze by
pacienti zistavali na jednom oddéleni, aby pteklady byly spise vyjim-
kou. A také aby v ptipad¢, Ze se do nemocnice vraceji, prisli tam, kde to
uz znaji, aby tam byli ,,jejich® oSetfovatelé a sestry.

Lidské prib¢hy jsou v ptipad¢€, Ze pacienta prevazime z odd€leni na
odd¢leni, podfizeny systému péce, coz je Spatn€. Neni lehké to zménit,
protoZe nemocnice je systém, ktery je soucasti dalsiho systému, toho jak
je organizovana péce o dusevné nemocné v celé republice a kolik je na

ni penéz. Ale myslim, Ze se nam to dafi ménit.
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Porad jsou zde na oddélenich velké pokoje?

Ano, a vzdy se musim jako feditel nemocnice z tohoto stavu vyvinit. Je
to ostuda statu, ktery nam neda penize, abychom nemocnici zrekonstru-
ovali. Osobn¢ mé to velmi mrzi. A kdyz jsem nastupoval, pacienti se
vzhledem k pfeplnénosti ptijimali na ndhradni IiZka, coz byly matrace
na zemi. Trvalo nékolik let, neZ se povedlo systém piepracovat tak, aby
lidé nemuseli spat na zemi, a my jsme jim pfitom dokézali poskytnout
péci, kdyZ ndm je sem ty sanitky vozi.

Ono by slo starou lé¢ebnu zavfiit a postavit novou, coz je smér, kterym
Sla naptiklad Anglie. Vétsinou to dopadne tak, Ze v nové nemocnici je
méné lzek. Pro zbyvajici pacienty je potieba zajistit jinou péci, napti-
klad v chranéném bydleni se specialnimi podptrnymi sluzbami. Bez

toho je redukce lizek rizikova.

Kdyz se ohlédnete za svym dosavadnim profesnim piisobenim, co vidite?
Co se vam povedlo? A ceho byste jesté rad dosahl?

Uz fadu let neplisobim primarné jako psychiatr. Jsem zaméstnan jako
technicko-hospodarsky pracovnik nemocnice, ale stale se v oboru pohy-
buji. Pokud bych se na svou kariéru dival z hlediska Zivotopisu, mohl bych
Jji povaZovat za UspéSnou, stal jsem se feditelem nejvetsi psychiatrické
nemocnice v zemi a §éfem odborné psychiatrické spole¢nosti. Z hlediska
osobniho pocitu vim, Ze to neni hlavnim métitkem. Sdm pro sebe vnimam
spise véci, které jsem nedotdhl do konce. To povazuji za svlj hlavni han-
dicap. Neumim véci dotahovat do konce. Ve formalnich vécech se k tomu
pridava i jistd mira vzdoru vii¢i formalizaci naSich zivotd. Na co neni
papir, to jako by neplatilo. Je pravdou, Ze s touto svoji ,,beatnickou* ¢asti
osobnosti se peru cely sviyj dosavadni Zivot. Rovnéz si myslim, Ze nejsem

idealni tymovy hrac. Souvisi to s mym introvertnim zamétenim.
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V budoucnu bych se chtél vénovat véde, lakaji mé& vyzkumy z ob-
lasti sexuologie. Da-1i Blih a skon¢im jako feditel, rad bych pracoval
v Narodnim tstavu dusevniho zdravi, kde se nyni rozbihaji i sexuolo-
gické vyzkumy. To je sen, ktery se mozna nenaplni, navic véda je u nas
malo placenad, a ja musim Zivit rodinu. A né€kdy si pohrdvdm s myslen-
kou, Ze bych rad zase ,,d¢lal doktora“ a Ze bych — coz asi opét neni uplné

realné — bych si vybral dalsi odbornost. Asi by to byla interna.

Lékari, které znam, maji ve sve profesni historii chvile, kdy museli pre-
hodnotit diagnozu, léecebny postup, kdy se proste spletli. Mate i vy néja-
kou podobnou zkuSenost? Stalo se vam nékdy, Ze jste se zmylil?
Pamatuiji si docela podrobné jednu konzultaci z krizového centra. Slo
o mladou divku, zacal jsem s ni rozhovor, ale véd¢l jsem, ze budu muset
v urcitou dobu skoncit, protoze jsem potfeboval nékam jit. A pravdépo-
dobné jsem to moc ,.tla¢il“. Nebylo to tak, ze bych na ni mél jen deset
minut, ale po necelé hodin¢ jsem musel odejit, a tak jsme to ukoncili.
MéI jsem pocit, ze jsme skoncili podle pravidel, normalné. Za dvé ho-
diny mi volali, Ze se ta sle¢na pokusila o sebevrazdu. Je to asi 13 let, ale
je to situace, ktera mé¢ vede k vétsi opatrnosti pii ukoncovani rozho-
voru s klientem, vice pfemyslim o tom, jak davam najevo, Ze uz musime
koncit.

Je otazkou, jestli byl na vin¢ mtj spéch, ale potrad si tu sle¢nu, které
jsem tehdy nepomohl, pamatuji.

Cetla jsem rozhovor s lékaiem z popdleninového oddéleni, ktery Fikal,
Ze od jisté doby stdle sleduje, jestli hrnek s kavou neni moc blizko okraje
stolu, jestli se male dité nemiiZe oparit. Znamy hasic zase vzdycky kont-

roluje, jestli je volnd unikova cesta z objektu, a neubytoval by se v hotelu,

25



