Rozum versus pocit - aneb vnitirni hluchota a slepota

My, rozumni, inteligentni, chapajici (homo sapiens) lidé moderni zapadni civilizace, tradicné a
samovolné spoléhdame na rozum a ¢innost mozkové kiry. Takto se to uci a tak to prosté je.

NENI. Rozumové a myslenkové funkce precefiujeme a automaticky na né spoléhame v jakékoliv
situaci a ¢innosti. Jisté, jsou situace a cinnosti, kde rozum s Uspéchem a praktickym vyznamem
pouzivame. Je to nas potfebny nastroj, stejné jako napriklad svaly. Inteligence ¢lovéka spocivd mj.
v tom, Ze vZdy umi rozlisit, kdy se ma opfit o sv(j intelekt a kdy situaci predat ¢i odevzdat vili Bozi,
fekl by spravny krestan. JenZe, jak ji pozname? Ano, budeme si chvilku povidat o svych pocitech.
Nebot to je to nejbéinéjsi, takrka nepretrzité spojeni s onou Bozi vili, tedy vyssi Inteligenci. Zde
bychom mohli vymyslet dalsi a dalsi terminy, jak vyjadfit, To, co nas stvofilo a presahuje... a co je
mnohem moudrejsi nez jakdkoliv myslenka. Dosti filosofie, skoéme pfimo do praxe. Z nekonecné rady
priklad( a pribéhtd mého Zivota vybiram tento: Je dramaticky a tedy az hrubé nazorny.

Jako mlady détsky léka¥, kterému sotva oschla barva na diplomu, jsem jednoho sobotniho rédna
pocatkem 80. let nastoupil do sluzby na détském oddéleni jedné okresni nemocnice. Byla to moje
treti ¢i Ctvrta samostatna sluzba. Probihala klidné bez zvlastnich udalosti. Na oddéleni klid, usmévavé
sestfi¢ky, ditka nezlobila, obéd v nemocni¢ni kantyné usel... nékolik jednoduchych ambulantnich
vydetfeni. Zadny akutni pFijem. Pfed vecerem mi sestra telefonuje do Iékafského pokoje, Ze
v ambulanci sedi nervézni matka s malym chlapcem. Sebéhl jsem o dvé patra a vstupuji do
ambulance.

Banalni pfipad. Asi sedmilety hoSik s teplotou, ktera se rozvijela nékolik hodin. Unaveny, pobolivani
oci a hlavy. Pfi vysetteni jsem mimo teploty pfes 38 stupnil nic neshledal. Jen podivné neklidnou
maminku. Ve zdravotni historii syna nic zvlastniho. VSe jsem radné sepsal a misto toho, abych
doporucil tenkrat pouzivany Acylpyrin, dostatek tekutin a poloZid na lGZku s kontrolou v pondéli rano
u svého pediatra — pokud bude mit stale teplotu, uslysel jsem se, jak dirazné rikam: , Kluka si tu do
pondélka nechame. Pro jistotu.” To jsem nebyl ja, ktery hospitalizoval déti, jen kdyZ byl pfipad
opravdu naléhavy Ci slozZity. Tim jsem maminku moc neuklidnil a po jistém naléhani se s kratkou
hospitalizaci smifila. Jesté jsem ji sdélil, Ze ji budeme v pondéli rdno informovat. O propusténi musi
rozhodnout primafr oddéleni. Vecerni vizita probéhla bez zvlastnich udalosti, feceno vojenskou
terminologii.

S pfichodem tmy na ,,mém*“ oddéleni zapocalo drama. Pfijaty chlapec zacal jevit poruchy védomi,
byla apaticky a stéZoval si na vétsi bolest hlavy. Teplota stoupala ke 40 a zac¢inal mu tuhnou vzadu krk
a pozdéji se na klzi objevovaly zlovéstné fialové skvrny. Zacali jsme ,kmitat”, infuze s G-Penicilinem,
kortikoidy, RingerGQv roztok, C vitamin... Kolem devaté vecer bezvédomi a ja voldam ARO - tedy
anesteziologicko-resuscitacni oddéleni. Pribiha kolega a aplikuje dalsi medikamenty, inkubuje a
zavadi mechanickou ventilaci s kyslikem. Pred pul noci konstatuje smrt.

Maly pacient podlehl velmi vzacnému Waterhouse — Friedrichsen syndromu, coZz je prudka a
bakteridlni sepse (otrava krve) s naslednym masivhim krvacenim do difené nadledvin a kilze
s hypoglykemii a vzestupem drasliku v krvi. To vSe probiha tak rychle, Ze se skoro nikdy (i v soucasné



dobé) nepodafi nemocného zachranit. Zplsobuje ji nebezpecna bakterie Neisseria meningitidis
(lidové Meningokok). Pitva jednoznacné diagndzu potvrdila. KdyZ jsem (nelogicky) poslech svij pocit
a rozhodl se pro pfijeti, stali pfi mné vSichni svati, jak se fika. Pokud bych zcela logicky maminku
poslal se synkem do domaci péce s ev. kontrolou pfi zhorSeni stavu, byl bych vySetfovan organy
Lékarské komory a asi i policie. Ale hlavné by moje povést a profesni sebevédomi utrpélo silny uder,
z kterého bych se mozna uz ani nevzpamatoval...

Tento smutny ale pro mne poucny pfibéh ma vsak své dramatické pokracovani. Nevim, jak dnes, ale
tenkrdt o tak zavainych vécech informoval rodinu jediné primar pfislusného oddéleni. Tenkrat, bez
mobilll a internetu Slo vse ponékud pomaleji. MUj primafF byl nékde na chaté a ja se s nim nemohl
spojit. V nedéli brzy rano pfibéhla vynervovana sestra v evidentnim Soku. ,,Jeho matka je v ambulanci
a ptd se na malyho...” Maminka, kterad pfisSla o své dité, se zcela nelogicky ocitla na smrt bleda
v ambulanci. Sestry se zaviely v sesterné a na chodbé panovalo tragické (nelogické) ticho. Musel jsem
ujit asi patnact metrl tou chodbou a otevfit dvefe do ambulance... VSe bylo na mych sotva
tficetiletych bedrech. Po zvladnuti Sokové situace jsem se opatrné zeptal, proc pfisla tak brzy. ,Méla
jsem strasnej POCIT, vzlykala...

S delSim ¢asovym odstupem jsem si uvédomil vyznam pocitl a jejich zasadni dualeZitost v Iékarské
praxi (a nejen lékarské, samoziejmé). Na lékarské Université ndm jeden profesor zdlrazroval,
abychom se nefidili svymi pocity (,Pocitologii si nechte do kina, kolegové, dlleZita jsou faktal”)
JistéZze se v jakékoliv védecké metodé musime drZet objektivnich zjisténi, ale pokud se v lékarské
praxi oddélite od pocitll, nebudete dobrym lékafem... tento drobny pfiklad zcela odrdzi fakt, ze
materialné a intelektové zaméreni lidé povaZzuji svét, Zivot, pravdu za néco, co Ize objektivizovat, lidé
otevreni spiritualité védi, Ze to svét, Zivot a pravda jsou povahy subjektivni. Proto si materialista
s duchovné orientovanym nikdy nemohou rozumét. Kazdy Zije v jiném svété...

Z pohledu psychosomatiky, kterou védeckd medicina uzndva, ale nechape, vnitfni hluchota a
slepota (tedy vlc¢i svému vnitfnimu hlasu, jenz k rozumu hovofi skrze pocity nebo ,ndhodné”
situace), je ziejmé proc vétsSina civilizovanych lidi potfebuje dioptrické bryle a trpi nepretrzitym

tingem.
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