Potapeéni po rakoviné prsu.
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nemoci. Rakovinu jiz nemam a mdj pohled na svét, ktery jsem kdysi brala za samoziejmy, se zménil
naprosto zasadnim zplsobem."

Jeden ze tfi pripadl rakoviny u Zen je rakovina prsu. Podle statistiky zverejnéné na breastcancer. org je
tento druh rakoviny na vzestupu. - Kazdé dvé minuty je ve Spojenych statech stanovena néjaké zené
diagndza rakoviny prsu. V roce 2005 se objevilo asi 212 000 novych pfipadd invazivni rakoviny prsu a k
tomu navic 58 000 novych pripadd neinvazivni rakoviny prsu. Ro¢né zde zemre na tuto nemoc 40 000 Zen.
- Vyskyt rakoviny prsu se u zen zvysil z pomeéru 1 ku 20 v roce 1960 na 1 ku 8 v soucasnosti.

V predchozim Cisle Casopisu Alert Diver jsme se také zabyvali rakovinou prsu, a sice v souvislosti s fyzickou
schopnosti potapét se. V anonymnim prizkumu jsme se Zen dotazovali, zdali jim byla diagnostikovana
rakovina prsu a jestlize ano, zdali jiz 1é¢bu prodélaly, nebo ji pravé prodélavaji. Ziskali jsme 42 vyplnénych
dotaznik( od Zen, které absolvovaly rlzné zpUsoby 1é¢by - od lumpektomie az po amputaci prsu a jejich
|é¢ba Casto zahrnovala i chemoterapii a ozarovani.

Respondentky ve véku od 36 do 66 let ndm poskytly Sirokou Skdlu velmi cennych informaci. Také jsme od
nich ziskali a shromazdili radu citatl k zamysleni: "Kdyz mi sdélili diagnézu, nevédéla jsem, jestli preziju, o
potapéni ani nemluvé. Ted je mym heslem: Vychutnej si kazdy okamzik.”

Reakce, které jsme ziskali pri tomto prlizkumu, ndm poskytly praktické i povzbudivé informace o Zenach a
jejich rozhodnutich vratit se co nejdfive ke sportu, ktery miluji a kterého se nechtéji vzdat. Bezpecné
potapéni je pro né prioritou a ukazuji ndm, Ze i zena, kterd prezila rakovinu prsu, mdze vést normalni zivot
a uzivat si béznych radosti. "Potapéni mi prinasi velké uvolnéni a psychologicky to chapu tak, Zze dokud se
mohu potdpét, je se mnou vSechno v poradku.”

Nékteré reakce obsahovaly i urcité obavy. Jednou z nich byla otdzka souvislosti mezi lymfedémem* (t.j.
lymfatickou obstrukci, coz je stav lokalizovaného zadrZovani tekutin kv@li kompromitovanému
lymfatickému systému po rakoviné prsu) a potdpénim. Zajimavou skutecCnosti je, Ze 12 procent potapécek
tvrdilo, Ze potapéni jim jejich lymfatickou obstrukci prokazatelné pomohlo snizit. Jedna potapécka vsak
upozornila na skutecnost, ze zvedani tézké potdpécské vystroje tento jeji problém zhorsilo. V pfipadé
potreby néjaké specialni péce, mohou proti otokdm pomoci tlakové ¢asti obleku.

Po amputaci prsu a nasledné aplikaci prsnich implantatd se ukazalo, Ze urcitym diskutabilnim tématem
mdze byt zména vzplyvavosti/vznosnosti.

Jedna potapécka vsak uvedla, Zze kdyzZ se zajisti, aby vystroj sedéla naprosto presné, pak po operaci
neexistuje zadny problém ani s ponékud zménénou vzplyvavosti. V jednom vyzkumu se dr. Richard Vann,
viceprezident pro vyzkum u DAN America, zabyval studiem vztlaku inertniho plynu obsazeného v prsnich
implantatech.

V laboratori experimentalné simuloval rdzné profily ponoru (z hlediska hloubky i ¢asu) a jejich dopad na
implantaty. Co se tyCe zmény velikosti nebo absorpce plynu, neznamenaly prsni implantaty pro potapéni
zadnou kontraindikaci.

Uc¢astnice naseho prlizkumu se také zmifiovaly o riziku souvisejicim s uréitou mentaini “zmatenosti”, ke
které mdze dochazet nasledkem aplikované chemoterapie.

Ke stavu po prodélané operaci se vyjadfila jedna z opatrnych respondentek nasledovné: "Je nutno védét,
jak se mlUzZe projevovat tzv. ,chemomozek' [ztrdtou koncentrace, mentalni zmatenosti, ztratou paméti
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nebo zhorsenim kvality mysleni - to vSe pocituji néktefi pacienti po chemoterapii]. Nepotdpéjte se, mate-li
problém s rozhodovanim, s paméti nebo s provadénim rliznych akci, které musi probéhnout podle presné
stanoveného poradi."

Dalsi respondentky upozoriiovaly na riziko feznych ran nebo odrenin, které zpUsobuji zanéty. A jako
doporuceni a praktické rady pro Zeny, které chtéji v potapéni pokracovat, uvadély fyzickou zdatnost,
spravnou stravu a pozorné naslouchani svému télu. "Zeptejte se DAN. Od nich se mi dostalo pomoci i
povzbuzeni."

Kdyz jsme se zeptali, jak reagoval jejich Iékar na dotaz, zdali se mohou vratit k potapéni, velice nas
potésilo, ze prakticky nikdo jim nedoporucoval, aby s potapénim skoncily. Typickou reakci oSetfujicich
lékard bylo, Ze jakmile se jim zahoji pooperacni fezy a budou se zase citit dostate¢né silné, mohou o
potapéni znovu uvazovat.

Nékolik zen uvedlo, Ze jim Iékari doporudili pockat az do ukonceni celé chemoterapie a radia¢ni 1é¢by a
teprve potom se vratit k potapéni. A nékolik zen se svého |ékare ani neptalo.

Jedna potdpécka se Sla potdpét 10 dni po amputaci prsu a v jednom pfipadé povolil Iékar potapécce znovu
se potapét po uplynuti jednoho tydne od operace. Potapécky zahrnuté do zminéného prizkumu cekaly s
navratem k potapéni po dobu od 0 mésicl az po 48. Na dotaz, zdali zaznamenavaji néjakd omezeni z
ddvodu prodélané rakoviny, 20 procent uvedlo, Ze se nyni rychleji unavi; 16 procent se zminovalo o
zmensené pohyblivosti paze kvlli operaci a 2 procenta potdpécek si stézovalo na urcité bolesti. Pred
navratem k potapéni zacalo 80 procent s fyzickymi cvi¢enimi pro zlepSeni své kondice.

Protoze jizvy po operaci mohou snizit pohyblivost, mdze byt pfed navratem k potapéni (pro opétovné
nabyti fyzické zdatnosti) zapotrebi i fyzické terapie.

"Lékari nepovazovali za nutné poradit mi, abych po operaci vyhledala pomoc fyzioterapeuta. To mi vSak
poradili v DAN a také jsem se jejich radou fidila. Vyuziti sluzeb fyzioterapeuta pro zlepSeni pohyblivosti a
sily v postizené pazi bylo tim nejlepsim pooperacnim rozhodnutim, které jsem ucinila. Jsem presvédcena,
Ze to prospéje mé potapécské budoucnosti. Diky, DANe!" Pfed navratem k potapéni se musi fezy zcela
vyhojit, tim se snizi nebezpeci infekce. Léky pfijimané v ramci chemoterapie mohou predstavovat dalsi
riziko, které je tfeba zvazit a vyhodnotit, nez se ucini rozhodnuti vratit se k potapéni. A nebezpedi se
rovnéz skryva v moznosti néjakych neobvyklych vedlejsich Gc¢inkd zjizveni plic nebo poskozeni srdce.

Rakovina se mlzZe nékdy rozsirit do plic, coz by mohlo predisponovat plynovou embolii. Proto se kvdli
bezpeclnosti pfi potdpéni doporucuje pravidelné lékarské vySetfeni. Nenechat si rakovinou diktovat
budoucnost je sice dilezité, ale bezpecné potapéni musi byt prioritou. ObdrZeli jsme az neuvéfitelné
vypoveédi tykajici se potapéni a svédcici o sile, kterou zeny pocituji, kdyz se rozhoduji o svém dalSim Zivoté
a ¢innostech, které miluji. Toto je napfiklad vyznani o navratu k potapéni a radosti, jakou potapécce prinasi
potdpét se s ¢leny rodiny a prateli: "Radost z tohoto sportu provozovaného spolecné s manzelem (ktery byl
pro mne velkou oporou béhem celé 1é¢by) se prosté ni¢emu nevyrovna."

Zeny prohlasovaly, Ze nepfipusti, aby rakovina prsu ovladla jejich Zivot; déle se potépét je pro né
dlkazem, Ze rakovina jim nediktuje, jak maji zit. A "zit" je zde kli¢ové slovo. Potapéni jim pomaha “zahojit”
se fyzicky i emocné a dodava jim az jakysi spiritualni rozmér. "Kdyz se potapim, miluji ten mir v dusi a
pocit volnosti. Nikdo netelefonuje, s nikym nemusim mluvit. VSe je pfirozené. Nedotcené dilo Bozi". Jedna
potapécka to vyjadrfila velmi stru¢né a jasné: "Pro mou psychiku je potapéni nutnosti.”



Zenam, které v nasem priizkumu poskytly odpovédi, patfi velky dik. V&fme, Ze jejich rady, Gvahy a postoje
budou inspirovat mnoho dalSich Zen, které Celi stejnym nebo podobnym vyzvam. *otoky, obzvlasté v

podkoznich tkanich. U Zen, které prezily rakovinu prsu, se otoky tvori vétSinou v pazich, coz je zplsobeno
obstrukci nebo odstranénim lymfatickych cév nebo uzlin.



