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Soucit, únava ze soucitu a soucit se sebou
MUDr. Karel Nešpor, CSc.

Co je to soucit a proč je důležitý

S jistou mírou zjednodušení lze říci, že soucit sestává ze tří prvků:

Empatie, tj. schopnost vcítění. Považujeme za důležité odlišit empatii a identifikaci. Při empatii zdravotník vnímá, jak se cítí pacient, ale zároveň zachovává určitý odstup a nadhled. Díky tomu může být pacientovi užitečnější, než kdyby se s ním naprosto identifikoval.

Dobrá vůle a sympatie. Ty jsou důležité samy o sobě, protože většina pacientů vycítí, zda to s nimi zdravotník myslí dobře.
Pomoc: Ten kromě výše uvedeného zahrnuje i konkrétní pomoc. Jinak řečeno, soucit motivuje k altruistickému chování.
Lze si položit otázku, zda by nestačila konkrétní pomoc, tj. např. se mechanicky držet určitého doporučeného postupu. Takový přístup je jistě možný, ale nebude působit na pacienta dobře a důvěryhodně. Pacient pak bude hůře spolupracovat při léčbě. To se týká farmakoterapie, a ještě více náročnějších prvků léčby, jako dodržování diety, pravidelného cvičení apod. Pacienti, kteří jsou přesvědčení, že je lékař nechápe, si také častěji stěžují, i když byli jinak léčeni lege artis.

Jak rozvíjet soucit

Weng et al. (2013) zjistili, že soucit lze zvyšovat krátkodobým tréninkem a popsali neurofyziologické projevy soucitu. K rozvíjení soucitu u zdravotníků byly vytvořeny různé specializované vzdělávací programy. O jejich efektivitě existují doklady (Patel et al., 2019). Podstatným prvkem těchto programů je nácvik uvědomování a reflexivní naslouchání (tj. projevovat porozumění a nesoudit), umět pochopit situaci a širším souvislosti, v přiměřené míře vzbuzovat naději, používat a rozpoznávat mimoslovní komunikaci a zvyšovat empatii. Soucit rozvíjí také „Meditace milující laskavosti“ (Hofmann et al., 2011). Nahrávky této techniky jsou volně na webu autora (drnespor.eu).
Únava ze soucitu a její prevence
Únava ze soucitu souvisí s vyčerpáním, neschopností pociťovat empatii a stresem. K únavě ze soucitu jsou náchylnější zdravotníci určitých oborů, ale není to zdaleka jediný faktor. Nepřekvapuje, že se únava ze soucitu častěji objevovala u lékařů, kteří pracovali v trojsměnném provozu 80 a více hodin týdně (Bellolio et al., 2014). Únava ze soucitu není totožná se syndromem vyhoření, ale tyto kategorie se do značné míry překrývají (Zhang et al., 2018). Citovaní autoři zjistili, že k únavě ze soucitu přispívají rizikové emoce (např. hněv) a opačně působí zdravé emoce, jako je laskavost. Singh et al. (2020) zjistili, že únava ze soucitu se častěji objevovala při nadměrné pracovní zátěži a nevhodných podmínkách na pracovišti. K tomu lze přidat i velkou zátěž zdravotníků administrativními záležitostmi. Riziko únavy ze soucitu snižovala podpora ze strany nadřízených, spolupracovníků a organizace. Svoji roli hrají také osobnostní faktory, k rizikovým činitelům patří např. přílišný perfekcionalismus.
Z výše uvedeného vyplývá, že prevence únavy ze soucitu se do značné míry překrývá s prevencí nadměrného stresu (Nešpor, 2019), např. Back et al. (2014) použili u onkologických sester s úspěchem nácvik částečné relaxace během pracovních aktivit.
Soucit se sebou

Mezi sebelítostí a soucitem se sebou je velký rozdíl. Sebelítost je pasivní a souvisí s pocitem ukřivděnosti. Soucit se sebou vede k širšímu chápání utrpení a cílené aktivitě (viz následující cvičení).

Soucit pro nás i druhé 

– Můžete praktikovat v jakékoliv poloze, ideální je zpřímený a uvolněný sed se zavřenýma očima.

– Možná vás něco trápí, bolí nebo zneklidňuje. Uvědomte si, oč se jedná.

– Uvědomte si, kolik lidí na této planetě je v podobné situaci. Řekněte jim v duchu, že chápete, jak se cítí.

– Pak je na dálku nějak potěšte, povzbuďte nebo jim něco poraďte.

– Podobně povzbuďte a uklidněte sebe.

– Na závěr se protáhněte, lehce usmějte a otevřete oči.
Schairer (2021) uvádí, že soucit se sebou vyžaduje sebeuvědomování. Díky němu se zdravotník lépe vcítí do druhých lidí a také lépe identifikuje a uspokojuje své potřeby. Citovaná autorka dále radí přijmout skutečnost, že jistá míra utrpení patří k lidskému životu. Laskavost vůči sobě doporučuje, i když člověk udělal chybu. K soucitu se sebou patří i schopnost vyhledat pomoc se druhých lidí. Soucit se sebou není důležitý jen pro zdravotníky, ale pro celou populaci. Marsh et al. (2019) uvádějí, že u dospívajících koreluje nedostatek soucitu se sebou s úzkostí, depresivními příznaky a stresem. Van Dam (2011) zjistili, že soucit se sebou mírní obtíže u osob s úzkostnou a depresivní symptomatologií. Misurya et al., (2020) konstatují, že nácvik soucitu se sebou zlepšuje nejen duševní, ale i tělesný stav diabetiků.
Závěr a souhrn
Soucit ze strany zdravotníka zlepšuje spolupráci pacienta při léčbě i jeho spokojenost s ní. Tzv. únava ze soucitu do značné míry souvisí s nadměrným stresem a lze jí předcházet řadou postupů. Patří k nim i soucit se sebou.
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