  Zatímco somatické komplikace jsou zastánci potratů ochotni připustit, mnozí až vehementně popírají následky psychické. V odborné literatuře se můžeme dočíst, že po interrupcích žena většinou prožívá úlevu, a že postinterrupční syndrom je fikce, prý se jej nepodařilo prokázat.  
     Jaká je realita ? S psychickými následky potratu jsem se v praxi opakovaně setkala, a mohu jednoznačně potvrdit, že existují. Jsem ochotná připustit, že se nevyskytují u každé ženy a po každém potratu. Problém je v tom, jednoznačně stanovit příznaky této „neexistující diagnózy.“
     Ukažme si alespoň pár kazuistik: 
     Paní Jana měla dvě děti, když neplánovaně otěhotněla potřetí. Dítě „dala pryč“, ale pocit úlevy se nedostavil. Ztrátou dítěte natolik trpěla, že po domluvě s manželem se pokusila otěhotnět znovu. „Pořídili si“ další dítě jako náhražku za to potracené, ale pocit úlevy se stejně nedostavil. Dodnes, a je to již 20 let po této události, když jejich rodina usedá ke stolu, paní Janě se mihne hlavou bolestná myšlenka: jeden člen rodiny tady chybí.
     Lenka podstoupila potrat z tzv. Zdravotní indikace. Užívala antibiotika tetracyklínového typu a netušila, že je těhotná. Ač měla později další děti, přesto se smutkem říká: „ i kdyby to dítě bylo postižené, milovali bychom je. A zuby se přece dají spravit.“
     Petra nebyla duševně zdravá. Projevy její nemoci zahrnovaly úzkostné stavy, depresi a pocit vyčerpání. Navíc měla už dvě malé děti. K potratu byla víceméně donucena okolím. Úleva po potratu se nedostavila, naopak její potíže vyvrcholily pokusem o sebevraždu a následnou hospitalizací na psychiatrii. Velmi si potrat vyčítá a nesnese pohled na malé dítě. V terapii jsme dlouze a často mluvily o tom, jak je pro ni těžké snést, že švagrová je těhotná. Psychicky se pracně připravovala na to, až uvidí její dítě. Později se mi svěřila, že na společenské rovině vše snad zvládla-s vypětím sil pochválila dítě, jak je krásné, slaďoučké, apod. Poté rychle utekla do ústraní, aby se mohla vyplakat. Bojí se, že malému synovci ublíží- příliš jí připomíná její bolest.
    Zita mívala dlouho po potratu sny, že se stará o dítě. Naplňovalo ji to radostí, ale po probuzení se vždy konfrontovala s tvrdou realitou. Pláč a pocit zoufalství ji provázely po celé týdny. Z etických důvodů ve zdravotnictví  samozřejmě nelze použít skrytou kameru, proto se pokusím alespoň popsat, jak s bouřlivým pláčem říkala: „proč mi to nikdo neřekl, jak budu trpět ? Proč mě doktoři nevarovali ?“Tyto příznaky díky konverzi k víře, odpuštění a usmíření celkem překonala, trvalým následkem však je frigidita, což ji velmi trápí, protože má hodného milujícího muže. Jakmile má dojít k pohlavnímu styku, Zita se hroutí. Je jí nesmírně líto muže, kterého miluje. Snad se ji podaří vyléčit, ale je to náročné. Skoro při každé návštěvě mi zdůrazňuje: „paní doktorko, říkejte ženám, co potrat obnáší, ať nedopadnou jako já.“   

     Věra se dostala do naší péče kvůli záhadným bolestem břicha, které popisovala jako kdyby jí někdo vrazil do břicha rozžhavenou železnou tyč. Šlo o psychosomatickou nemoc, bez jakéhokoliv tělesného nálezu. Předpokládala jsem možnou souvislost se dvěma umělými potraty, než se však podařilo se k tomu propracovat (terapeut nemůže být necitlivý), přátelé jí zajistili vyšetření v Praze,Věra požádala o předčasné propuštění  a pak už jsme ji nikdy neviděli. 
     Ovšem nejtěžší případ byla paní Barbora. Psychických potíží měla celou řadu, vyplývaly i z jejího vpravdě dost neutěšeného života-byla týrané dítě, matka-alkoholička-mlátila všechny děti i tatínka, manželství jí zkrachovalo a takto bychom mohli pokračovat. Její těhotenství s přítelem bylo sice neplánované, ale přijaté. Jenže byla k potratu víceméně donucena neuroložkou, kvůli potížím s páteří. Následky potratu se snažila tajit. V dokumentaci byla v záplavě jiných informací stručná zmínka, že před měsícem podstoupila potrat ze zdravotní indikace. Pozvala jsem si ji k pohovoru a vznesla přímý dotaz, jestli nemá po potratu nějaké psychické potíže. Nepřála bych vám vidět její reakci. Tak rychlé zblednutí se běžně nevidí. Byla bílá jako stěna a s očima vyděšenýma hrůzou (na ten pohled nikdy nezapomenu) mi říká: „paní doktorko, jak to víte ? Já každou noc slyším dětský pláč, probudí mě  ze spaní, a pak si uvědomím, co jsem udělala. Čekala jsme holčičku, vím to, nebo spíš tuším. Já bych ji tak chtěla zpátky. Proč mě k potratu donutila ta doktorka ? Určitě bych dítě vzládla donosit i s bolestmi v zádech. Dala bych všechno, celé své zdraví, za to, že by moje dítě mohlo žít. Ano, i kdybych měla skončit na vozíku, tak by mi to za to stálo.“ Tato zoufalá paní byla tak vděčná za každé laskavé slovo, za to, že ji někdo přijme a neodsoudí. 
     Víte, nám, kteří jsme proti umělým potratům, je často předhazováno, že si vymýšlíme. Postabortivní syndrom je prý fikce a potrat drobný neškodný zákrok. Také jsme obviňováni, že lidem indukujeme špatné svědomí a že jim „ordinujeme“ potíže. Kdyby tomu tak bylo, jak je možné, že tyto problémy existují ? Jaktože jsou svépomocné organizace, které těmto ženám pomáhají ? Jaktože některé ženy po potratu zakládají webové stránky, na kterých popisují své problémy ? Jak je možné, že mi asi před dvěma lety napsali z jedné mimobrněnské charity s prosbou o pomoc ? Obracejí se na ně ženy, které trpí po potratu, a pracovníci charity nevědí, co s nimi mají dělat. Existuje kvalitní literatura na toto téma, nejznámější je asi kniha Proč pláčeš, Miriam ? Shrnuje nejen osobní svědectví žen po potratu, ale i názory odborníků.
     Ještě by bylo vhodné dementovat jeden rozšířený výrok: problémy po potratu mají jen křesťanky. Je to nesmysl. Možná je mají častěji, v důsledku silně vyvinutého svědomí, ale tyto příznaky se vyskytují i u ateistek. I některé z těch výše popsaných případů byly naprosté ateistky. 
     Zdroj citace: Ilona Burdová: Jak s dětmi mluvit o sexu, manželství a rodičovství. Brno. Kartuziánské nakl., 2011
