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a strachem z onemocnéni, resp. ze smrti. Za
hlavni podnéty vedouci k Uzkostnému prozi-
vani oznacuji sami pacienti ztratu pocitu auto-
nomie, strach z budoucich komplikaci, nutnost
vyporadavat se se zménami zdravotniho stavu
a nedostatec¢nou podporu od profesionall
a zdravotniho systému (Pinto, 2021). Zmény
zdravotniho stavu (invalidni vozik, ztrata reci,
pseudohypersalivace) vedou nezfidka k soci-
alné fobickym symptom(m, které nemocné
izoluji a vedou k zanedbdvani symptomatické
terapie. Nutnosti nasazeni farmakoterapie (SSRI,
BZD) se mnohdy vyhneme identifikaci a odstra-
nénim stresoru a fddnou edukaci. Neznalost
problematiky onemocnéni a strach z nezna-
mého jsou mnohdy zdrojem masivni Uzkosti.
Zejména v obdobi diagnostického procesu
a poté v terminalni fdzi onemocnénf je v tomto
ohledu také velmi pfinosna podpdrna interven-
ce ze strany psychologa.

Zaver

| pfesto, Zze v soucasnosti neexistuje do-
state¢né Uc¢inna kauzalni terapie ALS, koncept
multioborové péce zameéfeny na fesenf dil¢ich
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