MLADA FRONTA DNES | pondéli 24. 2. 2020

11

= )

- i
[

Foto: Petr Topi¢, MAFRA

Pacientum
nerikam, kolik

»

Kdyz se mé onkologicky pacient po diagnoze zepta,
jak dlouho za nim budu chodit, odpovidam: do smrti
mé, nebo vasi, rika 1ékarka Jitka Abrahamova.

Eva Zahradnicka
reportérka MF DNES

dyz pred padesati ¢tyimi lety

promovala, onkologie patfila

k nejméné probadanym

a Gspésnym obortim. Chemo-

terapie teprve zacinala. Deva-
desit pét procent pacientti, kteri teh-
dy prisli s nadory varlat, umiralo, dnes
by jich devadesat pét procent zachrani-
la. Jitku Abrahamovou, zakladatelku
onkologické kliniky prazské Thomaye-
rovy nemocnice a jednu z nejvyraznéj-
Sich osobnosti ¢eské onkologie, ale
praveé to nejvic lakalo. Moznost posu-
nout obor dal.

Vy asi mate rada vyzvy?

Ano, jdu jim naproti. Vite, uZ pred
témi vice nez Ctyriapadesiti lety bé-
hem studia se mi onkologie strasné libi-
la. V 23 letech jsem si vSak rikala, Ze za
dvacet let bude vSechno probadané.
Byla jsem presvédcena, Ze za chvili
bude onkologie otazkou imunologie.
Onkologicka imunologie a imunotera-
pie je opravdu hitem dneska, ale teh-
dy jsem si myslela, Ze budeme dal.

S kazdym novym poznatkem se otevie
jind perspektiva. Je to nekoncici au-
tostrada, kterd ma spoustu malych
vedlejSich cesticek.

Po promoci jste nastoupila do ne-
mocnice v Trutnové a hned slouzi-
la na onkologii, interné a koznim
oddéleni véetné nocnich. Pry jste
meéla v pokojich oteviené ucebnice
s diagnézami. To je drsny zacatek.
Skoro jsem nespala a po podlaze méla
rozeviené knihy s diagn6zami, kterych
jsem se bala a které jsem nikdy nevidé-
la jako astma cardiale, které prichazi
v noci (zhorsuje se v horizontdlni polo-
ze, diivodem je zvysSeni prokrveni plic
pri ulehnuti - pozn. red.). Byl to velmi
drsny zacatek a od $éfii to bylo nezod-
povédné, ale ja jim to nemam za zlé.

Jak jste to zvladala?

Méla jsem jeden pripad. Na internu pri-
vezli v noci pacienta s kardiostimulato-
rem. V Zivoté jsem to nevid€la, védéla
jsem jen, Ze to tehdy v IKEM zacali dé-
lat a Ze nesmi prestat ,,tukat®. Pacient
mi fikal, Ze mu vynechava a Zze musim
volat do IKEM. Tenkrat to znamenalo
telefonovat z Podkrkonosi pres Ctyfi
Gstfedny a po cesté to nékde vypadlo.
Sanitka byla k dispozici jedna a musela
svazet lidi. Kdybych ji poslala do Pra-
hy, druhy den by mé asi vyhodili. Na-
konec jsem se v noci dovolala do
IKEM, oni pacienta v dokumentaci do-
hledali, ale taky neméli sanitku. Stejné
by nedojela vcas. Dopadlo to Spatné a
jaztoho nékolik dni nespala a zpytova-

la svédomi, co jsem méla ud€lat. Tak-
ze velmi tvrda skola, ale nezehram na
to, dalo mi to strasné moc.

Po roce uz jste nastoupila na onko-
logii v prazské VSeobecné fakultni
nemocnici. Tam na vas zase ¢ekali
mladi muzi s nadory varlat, diagné-
zou, na kterou se tehdy nejvic umi-
ralo.

Casto na né vzpominam, stava se mi
to, kdyZz nemtizu kvili né¢emu spat.
Za kazdym tim mladym klukem byl pii-
béh a na mé to tehdy strasné silné pu-
sobilo. Dnes se tato diagn6za posunu-
la do vyssich vékovych kategorii, ale
tenkrat to byli chlapci po puberté
nebo ti, co prisli z vojny. Rodice je po-
slali do svéta, vSechno do nich dali a
oni jim umreli. To mi pripadalo zlé.

Musi byt tézké s pacienty mluvit.
Kdyz se mé onkologicky pacient po dia-
gnoze zepta, jak dlouho za nim budu
chodit, rikim mu: do smrti mé, nebo
vasi. Ale zpét k otazce, je to véc trénin-
ku. Kdo chce délat onkologii, musi si
k tomu vytvorit svlij vlastni postoj.
Kdyz mi nékdo bude umirat, a ja mu-
sim jit veCer do divadla, tak tam jdu.
Kdyz zahodim vstupenku, komu to po-
muiize? Musim se umét preladit a mit
z divadla radost. Pak midzu jit druhy
den délat opét tézkou praci. Kdybych
tohle neumeéla, uz bych vyhorela.

Podle vas se pacientovi ma rikat
pravda, ale ne nutné cela. Co se mu
tedy ma rikat?

Pacient se nékdy vyhyba tomu, aby pfi-
jal, ze ma zhoubny nador. Postupné
mu tedy pravdu davkujete. V Zivoté
jsem vSak nikomu nefekla, jak dlouho
mu zbyva, protoZe to nevim. Budu dé-
lat vSe mozné, aby tu ztstal co nejdéle.
Pacient si mize informace i zakazat.
Treba jeden veterinar fikal, Ze si dove-
de nékteré véci pres zviratka predsta-
vit, a to, co si neumi predstavit, ted vé-
dét nechce. Az to bude chtit védét, ze-
pta se. To ale neni obvyklé, tak racional-
ni pristup k vlastni chorobé.

Prijimaji to pacienti dobre?

Ano, ¢lovék nema lhat, pacient na to
prijde. A kdyz feknete obecnost, mysli
si, Ze je jesté vic nemocny, nez de fac-
to je. Vzdy prichazi se strachem, i ti,
kteri ke mné chodi léta na pravidelnou
kontrolu a védi, Ze jim asi nic neni. To-
hle je tak zvlastni choroba, to je trvala
jizva na dusi.

Takové zkuSenosti vas asi nuti pre-
myslet o konecnosti zivota.
Nepochybné, ¢lovék si transponuje na
sebe, co by mél délat a jak se chovat
k blizkym, ktefi odchazeji. A oni odcha-
zeji, vétdinou rodice. Ukolem mediciny
je, aby smrt nebyla predcasna a zbytec-
na. Musim védét, co mohu premoci, co
ne a jak mam udélat tu konecnost snesi-
telnou, lidskou, aby i odchod byl kvalit-
ni, aby pacienti nezvraceli, netrpéli
dusnosti, aby neméli pocit zizné, aby
meéli pocit, Ze maji okolo dobré prostre-
di, aby za nimi pfibuzni chodili, aby
personal byl laskavy. Nékdo si mysli,
Ze kdyZ rodina nechce zaridit paciento-
vi odchod doma, je to nelidské. Tak to
neni. Kdyz na to nékdo nema, ma zari-
dit hospic. Budme upfimni, ani domac-
nosti nejsou na téZce nemocné zarize-
né. Vidéla jsem to, kdyZ moje mamin-
ka umirala doma.

Po revoluci a dvaceti péti letech ve
VSeobecné fakultni nemocnici jste
prijala nabidku vybudovat onkolo-
gické oddéleni v Thomayerové ne-
mocnici. Tehdy tam byla jen mala
ambulance a radioterapie.

Chtéla jsem vzdy mit oddéleni odpovi-
dajici mym predstavam. Myslela jsem
si v§ak, ze to bude jednodussi. Potkala
jsem se s prekazkami, které mé nena-
padly, protoze jsem do té doby praco-
vala v hotové Kklinice s tradici, nékteré
véci Sly samospadem. Tady ne. Nikdo
mé nevital. Navic si predstavovali, Ze
to je prima, protoze si z onkologie udé-
laji ,,odkladisté“. Ale ja chtéla délat mo-
derni onkologii a ne paliativni péci. Bo-
jovala jsem jako lev.

Tehdy jste neméli Zadné penize,
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JITKA ABRAHAMOVA

Onkolozka

Jitka Abrahamo-
va (76) je profe-
sorkou Klinické
onkologie a jako
prvni u nas zac¢a-
la s mamografic-
kym screenin-
gem prsu. Vystu-
dovala Fakultu
v§eobecného lé-
karstvi Univerzi-
ty Karlovy. Roku
1992 pfijala na-
bidku zalozit on-
kologické oddé-
leni v Thomayero-
vé nemochnici

v Praze. Pod je-
jim vedenim se

z oddéleni stala
samostatna klini-
ka, jiz byla pred-
nostkou. Nyni
pracuje v praz-
ském Proton The-
rapy Center.
Krom toho zalozi-
la a vede Nadac-
ni fond onkolo-
gie pro 21. stole-
ti.

Rozhovor

tak jste zalozila Nada¢ni fond onko-
logie pro 21. stoleti. Treba Vlastimil
Harapes vam vénoval predstaveni
Labuti jezero. Co jste za to koupili?
To uZ si nepamatuju, ale jeho sekretar-
ka nam po smrti své piibuzné ve Svy-
carsku prevedla ¢ast dédictvi. Nebo
jsme se velmi hezky starali o dlouho
umirajici pani Rozindkovou. Chtéla
pred smrti prodat domek, aby podéli-
la pfibuzné. Cast vytézku nakonec
dala i nam. Takovych lidi bylo vic, tak-
Ze jsme najednou méli balicek, s kte-
rym uZ se dalo néco délat. Také jsem
pro riizné instituce délala prednasky
a misto honorare jsem fikala, at nam
dajinéco do , kasicky“.

Pro onkologické pacienty jste doka-
zala sehnat penize i na drahy zaric¢
a ozarovnu s kobaltovou bombou,
které jste umistili do protiatomové-
ho krytu v iitrobach nemocnice.
Aby ostatni brali onkologii v Kr¢i vazné,
museli jsme mit zari¢. Ale trochu bych
to opravila. Na zaric¢ se nada¢nim fon-
dem vybrat neda, jde o mnoho miliond.
Tehdy vsak byla jesté dfevni doba a ja
s jednim znamym zasla k tehdej$imu mi-
nistru zdravotnictvi. Pronesla jsem pla-
mennou fe¢, jak je kobaltovd bomba
nutna, méla jsem i realné podklady, ko-
lik lidi Zije v Praze 4, v jakém jsou véku,
Ze to je ,,nejlepsi“ karcinomovy vék a ze
prisun pacientti bude, a tady maji veli-
kou nemocnici, kterd miize byt zaze-
mim. Ministr na mé jen koukal. A pak za-
volal sekretarku a na hlavi¢kovy papir ji
nadiktoval, Ze uvoliiuje pét a pil milio-
nu na nakup kobaltové bomby pro onko-
logické oddéleni Thomayerovy nemoc-
nice. Co se mi mohlo stat? Maximalné
mé ministr mohl vyhodit. Ale kdyZ jsem
tam $la, byla aspon mala nadéje.

Nékde jsem cetla, Ze jste musela
kviili svym ispéchiim vytrpét mno-
hé ustrky, napriklad jste se docas-
né stala nasténkarkou kliniky. Co
to znamena?

(smich) To uz je strasné davno. I za mi-
nulého rezimu jsem porad publikova-
la, méla prednasky, spoustu pacientd,
ucila jsem mediky, ale porad jsem ne-
byla angazovana, a tak mi chtéli napra-
vovat kadrovy profil. Nakonec mi rek-
li, co kdybychom zalozili brigadu socia-
listické prace. A k tomu byla potreba
nasténka. Tak jsem vystfihla Lenina,
prispendlila ho tam, dala mapu a tako-
va ta pismenka. Lenin svou pravici
ukazoval doprava, tedy na Zapad.
Méla jsem ho tam tolikrat, Ze mél dlan
aplné propichanou $pendliky, prsty
mél jak amputované. Dokonce jsem za
to dostala cenu, on to asi nikdo neod-
halil, nebo jen nikdo nic nerikal.

Vase jméno je spojeno i s mamogra-
fickym screeningem, diky kterému
se snizila smrtnost na karcinom
prsu o 30 procent. Co Fikate na kau-
zu kolem videa, ve kterém Milosla-
va MatousSova z Akademie celostni-
ho zdravi vysvétluje, proc je podle
ni prevence na mamografu zbytec-
na a Ze neexistuji diikazy, Ze néko-
mu miuZe pomoci. Ministerstvo
zdravotnictvi uz podalo trestni
oznameni.

Velmi Spatné se mi na to diva a tézko
s tim néco udélate. Nevim, kudy se ubi-
ra mysleni téch lidi. Medicina jako kaz-
da jina odbornost je v ustalenych po-
jmech, ja néco reknu, ale oni ty pojmy
neznaji. Jak bych s nimi mohla spolu-
pracovat? My se nepotkame, jsme mi-
mobézky.

Priznaji vam pacienti, Ze za 1éciteli
chodi?

Nékdy chce pacient poradit, jestli ma
k 1éciteli jit ¢i ne. Je to vSak nemoc
toho ¢lovéka a ja tu nejsem, abych nes-
la celou tiZi jeho choroby. Jsem tu pro-
to, abych ho 1é¢ila a vedla, ne abych za
néj délala zakladni zivotni rozhodnuti.
Pacienti se neradi sami rozhoduji, to je
velka odpovédnost.

Mozna to neni taktni, ale na zavér
bych se chtéla zeptat, jak dlouho
jesté budete pracovat. Letos vam
bude 77 let.

Vy rikate netaktni, ale ja se vékem
chlubim. Chodim do prace, délam, co
mé bavi. Stve mé oboustranna endo-
protéza, ale jiné choroby nemam. Muj
vék a zivot je vlastné GipIné nezaslouze-
ny dar. Kdo to ma? Pracovat proto
budu, dokud to ptijde a dokud mé ne-
chaji. Tady v prazském Protonovém
centru jsem rada.



