[bookmark: _GoBack]Každého pacienta nutně zarazí, když lékař se ho zeptá, zda se chce léčit, nebo zdravit. A přesto se jedná o hlavní věc, na kterou se ptá ambulance specialista MUDr. Jan Hnízdil svého pacienta. Má k tomu jednoduché logické vysvětlení. Školní medicína vychází z předpokladu, že každá nemoc má nějak objektivní příčinu, kterou dokáže odhalit objektivně pomocí vyšetření špičkových super a následně s léky léčit. Velká studie provedená ve Velké Británii potvrdila, že u mnoha fyzických potíží, jako jsou bolesti hlavy, za žívací potíže, bolesti zad, závratě, hučení, bušení srdce nebo dechová tíseň, objektivní nález zpočátku chybí. Pacienti absolvují vyšetření kolotoč a nikde nic. To je zásadní omyl. Jim je ale skutečně zle. Ze studie vyplynulo, že tyto potíže hrozí somatizací neboli ztělesňováním složité živelní situace člověka. Ten člověk má nějaké životní starosti, neví si rady je ve stresu a to, co není schopen změnil vědomě ve svém životě, tak právě začne tělo dělat za něj. Na nevědomé úrovni. Nemocí. Uspořené peníze by pak bylo možné použít na drahou léčbu těch nejtěžších pacientů. Začne ho bolet hlava-má toho plnou hlavu, žaludek - nemůže to strávit, záda – naložil si víc, než unese. Pokud by medicína fungovala komplexně, odpadly by obrovské náklady na zbytečná vyšetření a léky. Naproti tomu psychosomatická medicína uspokojí pacienty, kteří jsou ochotni přebrat za svoje zdraví zodpovědnost. Ukáže jim k tomu cestu. Pacient svému lékaři ví, jaké má potíže zdravotní a jaké má životní starosti. Lékař mu vysvětlí, jak to spolu souvisí. Od toho se pak odvozují další vyšetření a léčebný plán. Jeho úspěšnost záleží na ochotě pacienta spolupracovat. Systém zdravotnictví u nás, v celé Evropě i Americe nestojí na uzdravování lidí, ale na léčení chorob. To se netýká pochopitelně urgentní, život zachraňující medicíny. Tu má i MVDr. Hnízdil ve velké úctě. Jinak vidí ve školní medicíně ten největší problém. V tom, jak se v praxi uvádí, v tom, že obrovská vyšetření ordinuje se spousta léků a také úplně zbytečně. Jedině v těchto souvislostech je možné pochopit, proč právě tento člověk, právě teď onemocněl. Nabízí proto nový obor. Komplexní, psychosomatická medicína je postavena na vyváženém posuzování objektivních tělesných, subjektivních stavů duše a životní situace pacienta. Komplexní medicína vyvolává velkou pozornost. o tom napsal knihu Mým marodům. Společenská poptávka je obrovská, společenská podpora mizivá. Bez ní už ale zájem nemůže uspokojit. Lidé chtějí svým nemocem rozumět. Naskýtá se docela logická otázka, proč to hle u nás dříve vůbec nikoho nenapadlo. Komplexní medicína není však nový objev. Je to návrat k tradici a zkušenostem starých praktických, rodinných doktorů. Takový lékař věděl, jak to u té rodiny funguje. A když k němu přišel pacient, rychle dokázal jeho zdravotní problém zasadit do souvislostí jeho života. Ten pak se pak obešel bez drahých šetření a léků. V takovém případě se však lékař ve výkonově nastaveném systému neuživí. Dnes se stal ze zdravotnictví byznys. Jde o zisk. Ten ale visí na tom, jak často a dlouho jsou lidé vyšetřováni a jak složitým a zdlouhavým způsobem jsou léčeni. Každý uzdravený pacient představuje pro zdravotnický byznys ekonomickou ztrátu. Přitom pokud lékař pacientovi během krátké konzultace vysvětlí, jakou mu tělo nemocí informaci sděluje, on nemoc pochopí, změní svoje chování a uzdraví se sám bez léků. 
