
50 / Terapie /

Může 
psychoterapie 
nahradit léky?

Roman Pešek

Kognitivně behaviorální terapeut, spolupracuje 

s Psychosomatickou klinikou v Praze, sociálně 

psychologickým centrem Arkáda v Písku, Asociací 

pomáhající lidem s autismem (APLA Praha), 

provozuje soukromou praxi, publikuje.
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Někteří lidé odmítají psychofarmaka ze 
strachu, že je utlumí či změní, přestože by 
jejich psychickému zdraví pomohla. Jiní se 
naopak bojí léku vzdát, ač by byli schopni své 
problémy překonat s pomocí psychoterapie. 
Málokdy ovšem stojí otázka jen: bud, anebo. 
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F
armakoterapie je bezpochyby jednou 
z největších vymožeností naší doby, po-
máhá  mírnit duševní utrpení a zvyšo-
vat kvalitu života spoustě lidí. V případě 
těžších forem duševních poruch, např. 

deprese, se jedná o první volbu léčby a zároveň 
o nutný předpoklad toho, aby psychoterapie, po-
kud zároveň probíhá, vůbec účinkovala. Psycho-
terapie zase podporuje využívání farmakoterapie 
mimo jiné tím, že zvyšuje ochotu pacienta užívat 
léky podle doporučení lékaře (některé výzkumy 
ukazují, že většina pacientů nebere léky tak, jak 
jim je lékař předepisuje) a snižuje četnost relapsů 
po přerušení či ukončení farmakoterapie.   

U psychoterapie ve srovnání s farmakoterapií 
obecně platí to, že než začne zabírat, trvá to delší 
dobu, účinek je zato trvalejší – ovšem s tím, že 
pacient musí na sobě nadále, často doživotně pra-
covat. Určitou výhodu psychoterapie ve srovnání 
s farmakoterapií lze vidět i v tom, že umožňuje 
hlubší porozumění pacientovým potížím a jejich 
příčinám, takže potom může být psychoterapie 
i přesněji cílena.  

V případě léčby OCD, depresivních, psychotic-
kých poruch aj. je zpravidla potřebná kombinace 
farmakoterapie a psychoterapie, a to bez ohledu 
na to, jestli oboje zároveň provádí psychiatr s psy-

choterapeutickou erudicí, nebo jsou tyto činnosti 
rozdělené mezi psychiatra a psychologa – jak in-
tegrovaný, tak rozdělený model mají svoje výhody 
a nevýhody, ovšem zásadní výhodou pro pacienta 
je to, že jsou obě aktivity prováděny současně. 
Může se tak dosáhnout toho, že léky zmírní zá-
važnost příznaků (např. zlepší soustředění, zmírní 
poruchy myšlení, dodají energii, zmírní úzkost), 
a připraví tak „úrodnou půdu“ pro využití psycho-
terapie.   

Některé nevýhody, 
limity a rizika léků 
Obvykle platí, že terapeutický účinek léků nastu-
puje ve srovnání s psychoterapií rychleji, ale po 
(předčasném) vysazení léků se často vytrácí (např. 
když pacienti s OCD své léky po roce užívání vy-
sadí, dochází u nich ke zhoršení až v 90 % pří-
padů). Ale i u mnoha pacientů, kteří užívají léky 

delší dobu a při tom nepodstupují adekvátní psy-
choterapii, neobměňují svůj životní styl a neřeší 
své kardinální životní problémy, je někdy možné 
pozorovat, že původní psychické problémy pod 
užíváním léků „kynou“ a postupem času znovu za-
čínají „prosakovat“ (třeba v modifi kované formě) 
do vědomí – působení psychodynamických sil je 
nejednou mnohem silnější než účinek farmak. 

Riziková bývá  farmakoterapie  u lehčích fo-
rem  úzkostných poruch (např. generalizovaná 
úzkostná porucha, panická porucha, sociální 
a specifi cké fobie), a to především pokud pacient  
pravidelně a delší dobu užívá  léky ze skupiny 
benzodiazepinů (BDZ). Nevýhodou je riziko vzniku 
tolerance v průběhu užívání BZD (aby lék působil, 
je nutno zvyšovat dávku), riziko vzniku závislosti 
(BZD jsou často zneužívány a nadužívány), a ri-
ziko nepříjemných abstinenčních příznaků a ná-
vratu původních potíží po vysazení těchto léků.  

Také otisk  do paměti je pod vlivem účinku BZD 
horší, mozek si hůře pamatuje, vstřebává a inte-
gruje úspěch zažívaný během expozic, a tím se 
hůře fi xují a automatizují nově naučené a funkč-
nější vzorce myšlení a chování. Pod vlivem BZD je 
v důsledku jejich tlumivého účinku také obtížnější 
identifi kovat tzv. automatické negativní myšlenky 
(ANM),  čímž se komplikuje proces provádění 
často využívané terapeutické metody kognitivní 
restrukturalizace. (Užívá se často v rámci KBT. 
Tato metoda je založená na racionálním zpraco-
vání ANM  s cílem najít k těmto myšlenkám  kon-
struktivní alternativy tak, aby došlo ke zmírnění 
negativních emocí, které jsou vyvolávány právě 
prostřednictvím ANM.)

Časté důvody pro odmítání 
léků – a co s tím?
Na druhou stranu se někteří pacienti zarytým 
odmítáním léků sami odsuzují k tomu, že jejich 
uzdravování bude náročnější a delší. Mezi důvody 
odmítání farmak patří např.  hodnocení příznaků 
tak, že jsou přijatelné, a léky tudíž není třeba brát, 
nebo dojem, že léky pacientovi už pomohly nato-
lik, že je již nepotřebuje užívat. („Cítím se už psy-
chicky v pořádku, tak proč bych bral léky.“). 

Pacienti si častokrát myslí, že brát léky je výra-
zem slabosti, stydí se za to a domnívají se, že si 
se svými problémy musí poradit sami. („Jiní lidé se 
na mě budou dívat svrchu, když zjistí, že užívám 
antidepresiva, uvidí, že jsem slaboch, který si ne-
dovede  poradit sám.“). Pacient může odmítat léky 
z náboženských důvodů nebo má dojem, že  by mu 
nepomohly. Nemusí mít na léky peníze či ho rodina 
nebo přátelé od užívání léků odrazují. Mezi další 
překážky patří strach z předpokládaného psycho-
aktivního účinku nebo z účinků vedlejších, kde 
tento strach je někdy účelově posilován a využíván 
výrobci a distributory často placebických „přírod-
ních“ přípravků. („Léky mě změní, takže pak už to 
nebudu já, nechci se nechat léky ovládat, nechci se 
stát bláznem.“, „Léky jsou chemikálie, které mi po-

Léky zmírní závažnost 
příznaků (např. zlepší 

soustředění, zmírní poruchy 
myšlení, dodají energii, zmírní 

úzkost), a připraví tak „úrodnou 
půdu“ pro využití psychoterapie.   
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být nahrazeno alternativní myšlenkou: „To, co mě 
mění, je silný vnitřní stres, a nikoliv účinek léků. 
Naopak, antidepresiva jsou jakési vitaminy pro 
mozek, které  tento stres zmírňují, a jejich účinek 
povede k tomu, že se budu cítit více sám sebou 
a budu se chovat přirozeněji.“

škodí mozek a stanu se na nich závislý.“, „Nebudu 
schopen snést vedlejší účinky léků, budu pořád 
utlumený, ospalý, budu pořád přibírat na váze…“). 

Pacient také nemusí věřit lékařům, může si 
myslet, že mu vnucují léky, protože jsou zkorum-
povaní  farmaceutickými fi rmami. Důvody, proč 
pacient nebere léky tak, jak má, mohou spočívat 
také v tom, že je příliš zaneprázdněný, nepořádný, 
nemá pravidelný denní režim, je zapomnětlivý, 
nesamostatný nebo hodně cestuje. 

Základní metody zlepšující adherenci (dodr-
žování doporučeného/předepsaného léčebného 
režimu, v tomto případě užívání léků tak, jak to 
předepsal lékař) jsou především: terapeutický 
vztah založený na důvěře a spolupráci, edukace 
o povaze psychické poruchy, zapojení rodinných 
příslušníků (jsou-li ochotni spolupracovat), pravi-
delné dotazování se na braní léků a jejich účinky, 
co nejjednodušší režim braní léků a užívání co 
nejmenšího množství léků. Rovněž se využívá 
metoda motivační váhy, kdy se zvažují jednotlivé 
výhody a nevýhody z užívání léků, a také metoda 
kognitivní restrukturalizace, kdy se lékař či psy-
choterapeut pacienta ptá na jeho postoje vůči lé-
kům a zjišťuje jeho myšlenky, které mu v užívání 
léků brání. Tyto myšlenky se pak testují a hledají 
se jiné alternativní myšlenky, které jsou pro paci-
enta přijatelné a umožní mu, aby léky začal uží-
vat, popř. aby je užíval tak, jak má. Například pře-
svědčení „Antidepresiva  mě změní, takže pak už 
to nebudu já, nechci se nechat léky ovládat“ může 
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/ Poradna /

V uplynulých dvou měsících jsem poprvé zažila 
velmi nepříjemné stavy. Při nakupování vánoč-
ních dárků v přeplněném obchodním domě mě 
přepadl pocit podivné úzkosti, nervozity, téměř až 
fyzické nevolnosti. Podobně hrozně mi bylo, když 
jsme vyrazili na silvestrovský ohňostroj. Asi mám 
strach z míst, kde je moc lidí pohromadě. Je to 
možné?

J.K., Brno

P
říznaky, které popisujete, se blíží ago-
rafobii, která se často projevuje právě 
nepříjemnými až panickými stavy v pře-
plněných obchodech, dopravních pro-
středních, na náměstích s množstvím lidí 

apod. Agorafobie (z řeckého slova agora označu-
jícího tržiště či náměstí) se pojí s panickou poru-
chou, častěji ohrožuje ženy než muže a objevuje 
se obvykle mezi 30.–40. rokem života. V ČR touto 
fobií trpí 2–6 % lidí. Její projevy jsou spojené s ná-
hlými záchvaty bušení srdce, bolestí na hrudi, 
dušností a dalšími tělesnými projevy. Mohou být 

tak výrazné, že postižený vyhledá lékaře v do-
mnění, že má infarkt. Projevy podobné agorafobii 
se však mohou objevit např. u neléčené hyper-
funkce štítné žlázy. Proto je v každém případě 
vhodné navštívit lékaře.

Postižený člověk se obvykle bojí znovu chodit 
na místa, kde ho panická ataka agorafobie po-
stihla, případně se je bojí navštívit bez někoho, 
kdy by byl schopen mu poskytnout pomoc v pří-
padě panické ataky. Pokud je příčina paniky 
z otevřených prostor jiná než psychického pů-
vodu (např. hyperthyreóza), pomůže zpravidla už 
samotná léčba prvotního onemocnění. Mnohdy 
však pacient absolvuje řadu vyšetření, než ko-
nečně „padne podezření“ na projev panické po-
ruchy. V těchto případech až u 40 % pacientů 
odezní nemoc sama, v dalších pomohou vhodná 
psychofarmaka. Existuje rovněž psychoterapie 
(zejména kognitivně behaviorální směry), která 
nemocným pomáhá se s podobnými příznaky vy-
rovnat a kvalitně žít. 

(red)

Nesnáším davy lidí

OCD – obsedantně kompulzivní porucha. Jsou 
pro ni typické nutkavé myšlenky (obsese), jež se 
proti vůli člověka vtírají do jeho mysli a způso-
bují mu výraznou nepohodu. Tuto nepohodu se 
člověk následně snaží zmírnit různými způsoby 
nutkavého chování (kompulzemi, rituály). Jde 
buď o chování viditelné (např. opakované umý-
vání rukou), nebo skryté (např. v duchu stokrát 
opakovaný otčenáš).
Psychofarmaka – léky s různorodým psychofar-
makoterapeutickým účinkem. Autor má kon-
krétně na mysli často předepisovaná antide-
presiva, zejména pak SSRI (selektivní inhibitory 
zpětného vychytávání serotoninu) a   anxiolytika 
(souhrnný název pro léky předepisované k léčbě 
úzkostných poruch), hlavně pak benzodiazepiny 
(BZD, např.  Neurol (alprazolam),  Lexaurin (bro-
mazepam) aj.).    
KBT – kognitivně behaviorální terapie.
Psychoterapeut –   zejména psychiatr nebo psy-
cholog vzdělaný v psychoterapii, který provází 
pacienta v jeho samoléčbě. 

Slovníček pojmů

Psychologie_dnes_01-2012_final.indd   53Psychologie_dnes_01-2012_final.indd   53 10.1.2012   12:43:0610.1.2012   12:43:06



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<

    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>

    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SKY <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


