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1. Radiodiagnostické metody pro zobrazeni cév a jejich vyuziti
v modernim lékafstvi

Konjata M.

Fakulta zdravotnickych studii, Zapadoceska Univerzita v Plzni

Vedouci prace: MUDr. Petr Schmiedhuber, Klinika zobrazovacich metod, Fakultni
Nemocnice v Plzni

Klicova slova: Angiografie, efektivni davka, radiacni zatéz, vypocetni tomografie.

Abstrakt

Uvod: Béhem poslednich dekad nardsta v lidské populaci incidence kardiovaskularnich
onemocnéni, ktera jsou nejcastéjsi pricinou umrti v Evropé. V dnesni dobé se vyspélé
zemé snazi predchazet riziku Umrti a vynaklada se znacné Usili na zlepSeni prevence,
diagnostiky a |éCby téchto onemocnéni.

Cil: Zjistit, zda je rozdil rlistu incidence a poCtu Umrti v ramci Evropy geograficky zavislé.
Vypocitat z dat nasbiranych ve fakultni nemocnici v Plzni efektivni davky zareni, které
obdriZi pacienti pfi vySetfeni cerviko-cerebrdlnich tepen. Zjistit, ktera z metod digitalni
subtrakcni angiografie (DSA) a vypocetni tomografie (CT) ma nizsi radiacni zatéz. Porov-
nat rozdil v radiacni zatézi na modelech CT od vyrobce Siemens.

Metodika: Ke zmapovani incidence a umrti u kardiovaskularnich onemocnéni byla pro-
vedena sekundarni analyza dat z databaze World Health Organization (WHO) a Europe-
an Heart Network (EHN). K vypoc¢tim efektivnich davek zareni byla vyuzita anonymizo-
vana data v protokolech vysetieni s parametry potfebnymi pro vypocet.

Vysledky: V incidenci a mortalité kardiovaskuldrnich onemocnéni byly vidét rozdily
mezi vychodni a zapadni Evropou. Vypocétenim efektivnich davek na tfech modelech
CT pristroji od firmy Siemens mdZeme dojit k zavéru, Ze novéjsi modely vykazuji pfi
diagnostice cerviko-cerebralnich tepen nizsi radiacni zatéz pacienta. Rozdil medianu
namérené efektivni davky mezi DSA a Siemens Sensation 64 je 0,14 mSy, to jsou pouhé
2 %. Hodnoty efektivni davky u vySetieni pomoci DSA se pohybuji kolem 3 mSv u dia-
gnostického vyuZiti bez dalSich intervencnich zéakrokd. Horni strop u nékterych modell
CTjeaz5 mSv.

Zaver: V nékterych pripadech je vhodné zvazit upfednostnéni diagnostické DSA.

Marcel Konjata
Marcel.konjata@seznam.cz
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2. Spokojnost Zien so starostlivostou poc¢as pdrodu — psychosocialne
aspekty

Stofanikovd L., Maziichovd L.

Ustav pérodnej asistencie, Jesseniova lekdrska fakulta Univerzity Komenského,
Martin

Vedouci prdce: Mgr. Lucia Mazuchovd, PhD.

Klaéové slova: Psychosociédlne aspekty, spokojnost Zien, starostlivost pocas p6rodu,
psychosocialne aspekty, zdravotnicki pracovnici.

Abstrakt

Uvod: Psychosocialne aspekty stvisiace so starostlivostou pocas pérodu su vyznamnym
kritériom spokojnosti Zien a maju velky vyznam v rovine psychologickej ako aj somatic-
kej.

Ciel" Cielom prace bolo zistit spokojnost Zien so starostlivostou po¢as pérodu vzhladom
na psychosociale aspekty.

Metodika: Pre vyskum bol zvoleny dizajn prierezovej kvantitativnej Studie. Vyskumu sa
zUcastnilo 360 Zien po prirodzenom pérode (priemerna doba od pérodu: 6,22 * 3,64 SD).
Bol pouZity dotaznik psychosocialej klimy pérodnice KLI-P (Cronbach a = 0,95), zamera-
ny na diagnostikovanie spokojnosti Zien so starostlivostou poc¢as pérodu a spokojnosti
vzhladom na psychosocialne aspekty, pricom sa hodnotilo 6 faktorov: (1) Ustretovost
a empatia porodnych asistentiek a (2) lekarov, (3) nadradenost a nedostatok zaujmu,
(4) fyzické pohodlie a sluzby, (5) kontrola rodicky a podiel na rozhodovani, (6) podava-
nie informacii. Na analyzu ziskanych udajov sa pouZzila deskriptivna Statistika a ANOVA.

Vysledky: Zistili sme, Ze 83,06 % Zien bolo spokojnych s celkovou starostlivostou pocas
porodu ako aj spokojnych vzhfadom na psychosocidlne aspekty a 16,94 % Zien bolo ne-
spokojnych. Najhorsie bola hodnotena spokojnost v oblasti faktora kontroly a podielu
rodi¢ky na rozhodovani (61,50 %) a v oblasti faktora nadradenost a nedostatok zaujmu
(77,66 %). Preukazali sa Statisticky vyznamné rozdiely pri hodnoteni priebehu p6rodu
a podpory bondingu vo vztahu k vietkym Siestim faktorom.

Zdver: Napriek pozitivnym vysledkom je potrebné venovat pozornost psychosocialnym
aspektom zo strany zdravotnikov a to zvlast snaZit sa o poskytovanie emoénej podpory,
budovanie dévery, zmenit neosobny a nadradeny pristup a najma posilnit intervencie
v oblasti zapojenia rodiciek do spolurozhodovania o priebehu pérodu a zlepsit ich in-
formovanost.

Linda Stofanikovd
linda.stofanikova87@gmail.com

Magr. Lucia Mazuchovad
mazuchova@jfmed.uniba.sk



3. Radiacni zatéz pfi zavadéni centralnich intravendznich portl

Darihelova M.

Fakulta zdravotnickych studii, Univerzita Pardubice

Vedouci prace: MUDr. Vendelin Chovanec Ph.D, Angiografické oddéleni Fakultni
nemocnice Hradec Krdlové

Klicova slova: Angiograficky komplet, program Monte Carlo, porty.

Abstrakt

Uvod: Téma pojednava o problematice, ktera se tykd radiacni zatéZe pfi zavadéni cen-
tralniho intravendzniho portu. Problematika je stéle vice aktudlni, z divodu pfibyvaji-
cich onkologickych pacient(, kterym je zavadén centrdlni intravendzni port kvali poda-
ni cytostatické i antibiotické [éCby.

Cil: Zjisténi radiacni zatéze pfi zavadéni centralniho intravendzniho portu. Déle porov-
navani davek zareni mezi operatéry, pristroji, véku, pohlavi, diagn6z a BMI pacienta.

Metodika: Respondenti jsou pacienti, ktefi podstoupili zavedeni centralniho intravenoz-
niho portu v pribéhu roku 2017, data jsou sbhirdna od operatérd. Zarazovaci podminkou
bylo zavadéni centralniho intravendzniho portu pod skiaskopickou kontrolou. Zpraco-
vani a vypocet davek provedeno pomoci programu ,Monte Carlo” dale zpracovani po-
moci statistického Setfeni a porovnani ddvek mezi jednotlivymi kategoriemi.

Vysledky: RadiaCni zatéz pacienta stoupa s jeho Body Mass Indexem — index télesné
hmotnosti (BMI).

Zavér: Statistické vyhodnoceni dosud probiha. Planem je porovnat vysledky s aktudini
zahranicni literaturou a také porovnat pfistroje, na kterych byly centralni intravendzni
porty zavedeny.

Darihelovd Martina
martina.danhelova@student.upce.cz
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4. Diferencidlni diagnostika dusnosti v prednemocni¢ni neodkladné

péci

Paukertova T.
Fakulta zdravotnickych studii, Zapadoceskd univerzita v Plzni
Vedouci prdace: Mgr. Stanislava Reichertovd, Zapadoceskd univerzita v Plzni

Kli¢ova slova: Dusnost, dychani, dechova tisen, kardialni selhavani, plicni onemocnéni.

Abstrakt

Uvod: Dusnost je definovana jako subjektivni p¥iznak, individualné vnimany pacientem,
jako nedostatek kysliku az pocit duseni. Dusnost byva zplsobena nejcastéji kardialnim
stavem, at jiz akutnim, tak chronickym. Dalsi pfi¢inou dusnosti, s kterou se setkavame,
jsou respira¢ni onemocnéni nebo aspirace, a to ponejvice ve véku détském c¢i naopak
seniorském. Je proto nutné odhalit pfic¢inu dusnosti a nasledné zahdjit adekvatni terapii.

Cil: Hlavnim cilem prace bylo poskytnout piehled o pfiznacich a diagnostice stavi dus-
nosti k usnadnéni diferenciace plvodu dusnosti v pfednemocni¢ni neodkladné péci for-
mou prehledné zpracovanych teoretickych kapitol. V praktické ¢asti se Ize docist o pri-
béhu hospitalizace pacienta od jeho pfijeti po jeho propusténi znemocni¢niho zafizeni.

Metodika: Data a podklady k této bakalarské praci byly pfevzaty ze zdravotnické doku-
mentace pacient(, u kterych se vyskytovala zdvazna dusnost riizné etiologie. Jednalo se
tedy o zpracovani kvalitativniho vyzkumného Setfeni, a to konkrétné tfi kazuistik. Dva
pacienti byli hospitalizovani na plicni jednotce intenzivni péce a jeden pacient podstou-
pil hospitalizaci na kardiologické jednotce intenzivni péce.

Vysledky: Vyzkumné Setteni bylo cilené na pacienty s dechovou tisni a rozbor jejich
zdravotnické dokumentace v podobé podrobné zpracovanych kazuistik v praktické ¢as-
ti. Vysledkem prace je uceleny prehled diagnéz vedoucich k dusnosti a porovnani roz-
dilnosti 1é¢by podle pficiny vzniku.

Zavér: Nejen prednemocnicni problematika dusnosti je stale aktualni a byva pritomna
v jakémkoliv véku pacientl. Zaroven je znamo, Ze se jedna o stav akutni, asto aZ Zivot
ohroZujici a je tak logicky ¢astym stresorem a obavanou indikaci k vyjezdu zdravotnické
zachranné sluzby pro zdravotniky.

Terezie Paukertovd
tpaukert@students.zcu.cz



5. CT Mediastina
Simovd D.
Fakulta zdravotnictva, Katolicka univerzita v RuZomberku
Vedouci prace: MUDr. Maridan Chrenst, klinika radiodiagnostiky, UVN RuZomberok

Klicova slova: Pocitacova tomografia, mediastinum, diagnostika.

Abstrakt

Uvod: Praca sa zaobera problematikou diagnostiky patologickych afekcif lokalizovanych
v mediastinalnej oblasti vySetrovanymi pomocou pocitacovej tomografie (CT). Vo vys-
kumnej Casti prace vySetrujeme najfrekventovanejsie diagndzy ktoré, boli indikované
na CT vySetrenie mediastina a nasledne rieSené intervencne. Jednou z parcialnych uloh
nasej prace bude dokaz o diagnostickej opodstatnenosti CT vysetrenia vo vyssie zmi-
enenej lokalite a jeho prinos z pohladu naslednej intervencie.

Predmetom vyskumu bude CT Mediastina. Zameriavat sa budem na principy CT pristro-
ja a jeho diagnosticku relevantnost. Dalej sa tam budem zaoberat samotnymi indikacia-
mi na vySetrenie mediastina, pripravou pacienta, priebehom vysetrenia, postprocesin-
govym procesom vysSetrenia a sledovanim pacienta po vysetreni s kontrastnou latkou.
Ako metodiku som poutzila kazuistiku pacientov. Zamerom tohto vyskumu bolo pouka-
zat na moznost pouzit CT vySetrenie na zistenie ochoreni mediastina.

Cil: Poukazat na moznosti CT vySetrenia pri ochoreniach mediastina.

Metodika: Ako metodiku som si zvolila kazuistiku. Vybrali sme si 4 pacientov ktory boli
z oddeleni odoslany na CT vy3etrenie hrudnika. Kazuistika bude obsahovat indikacie na
vySetrenia, pripravu pacienta, popis snimkov a sledovanie pacienta po vysetreni kon-
trastnou latkou.

Zdgvér: Vyskumom pomocou kazuistik sme zistili Ze pri vySetreni CT pristrojom a poda-
nim kontrastnej latky sme dokazali skor zachytit ochorenia mediastina.

Dominika Simovd

Dominicka.simova@gmail.com
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6. Pohlad sestier na déstojnost starych ludi: deskriptivna
kvalitativna Studia

Chupdcovad L.
Jesseniova lekdrska fakulta v Martine, Univerzita Komenského v Bratislave
Vedouci prace: Mgr. Juraj Cdp, PhD., Ustav oSetrovatelstva JLF UK

Klicova slova: Distojnost, osetrovatelska starostlivost, seniori, domov pre seniorov.

Abstrakt

Uvod: Stari [udia tvoria najpocetnejsiu ¢ast pacientov. Zarovef predstavuju zranitelnd
skupinu a preto je zachovavanie dostojnosti dolezitym prvkom v oSetrovatelskej sta-
rostlivosti.

Cil: Ciefom $tudie bolo zistit ako sestry vnimaju ddstojnost starych fudi a akymi faktormi
je ovplyvnena.

Metodika: Bol zvoleny kvalitativny, prierezovy, deskriptivny design Studie. Pre zber em-
pirickych Gdajov sme zvolili polostrukturovany rozhovor. Data sme vyhodnotili pomo-
cou tematickej analyzy. Rozhovory boli realizované v domove pre seniorov. Medzi za-
radovacie kritéria patrili: dosiahnutie odbornej spésobilosti na vykon povolania sestra,
informovany suhlas respondentov a prax v osetrovatelskej starostlivosti o starych ludi
minimalne 5 rokov. Pred uskuto¢nenim rozhovorov boli ziskané informované sdhlasy
respondentov a suhlas pracoviska.

Vysledky: Prostrednictvom tematickej analyzy sme identifikovali hlavné témy a to osob-
na dostojnost, pozitivne a negativne faktory. Osobnd déstojnost obsahovala tieto sub-
témy: Zivotny pribeh, byt potrebny a milovany, individualita, menschenwiirde (fudska
dostojnost). Ako pozitivne faktory ovplyvriujice osobnu déstojnost sme identifikovali:
faktory starostlivosti, podpora, reSpektovanie osobnosti pacienta. V rdmci negativne
faktory sme identifikovali: dehonestujica komunikacia, osobnostné faktory pacienta,
faktory starostlivosti, fyzické ohrozenie pacienta.

Zavér: Tento vyskum moze prispiet k hlbsej reflexii problematiky déstojnosti starych
[udi v naSom socio-kultirnom kontexte. Vysledky mézu byt pouzité ako podklad
k edukacnym materidlom pre sestry a Studentov oSetrovatelstva, pripadne pre manaz-
ment pracoviska. Bolo by vhodné realizovat vyskum zamerany na skdsenost s dostoj-
nostou samotnych starych ludi a vysledky porovnat s perspektivou sestier.

Laura Chupdcovad
laura.chupacova@gmail.com
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7. Zivotni styl studentd oboru Zdravotnicky zachranar v CR

Camrda P.
Fakulta zdravotnickych studii, Zapadoceskd univerzita v Plzni
Vedouci prdace: Mgr. Eva Pfefferovd, Zapadoceskd univerzita v Plzni

Klicova slova: Navykové latky, pohybova aktivita, vyZziva, zdravotnicky zachranar,
Zivotni styl.

Abstrakt

Uvod: Studenti oboru Zdravotnicky zachranaf se v budoucnu jako zdravotniéti zachra-
nafri budou muset vyrovnavat s naro¢nymi situacemi souvisejicimi s jejich povolanim.
V jejich disledku muZe u zdravotnickych zachranafi dochazet k psychickému a fyzické-
mu vycerpani nebo ke zneuzivani ndvykovych latek.

Cil: Cilem vyzkumného Setfeni bylo zjistit informace o Zivotnim stylu studentd oboru
Zdravotnicky zachranaf. Konkrétné o stravovani, fyzické aktivité, spanku a navykovych
latkach.

Metodika: Data byla zpracovana na zakladé kvantitativniho vyzkumného Setteni, jez
bylo provedeno prostfednictvim anonymnich dotaznikd v elektronické podobé.

Vysledky: Vysledkem je informacni a prehledovy material o Zivotnim stylu student(
oboru Zdravotnicky zachranar v CR. Celkovy pocet respondenttl byl 352. Ze ziskanych
informaci uvadim napfiklad, Zze 52,0 % respondentl nikdy nekoufilo cigarety. Alkohol
uzivd 92,9 % respondentd, pticemz 3x a vice za tyden jej konzumuje 11,1 % respon-
dent(. Dale 31,8 % respondentl ma zkusenosti s drogami, prevazné pak s marihuanou
a muZi maji ¢astéji zkusenosti s témito latkami nez Zeny.

Zagvér: Z vysledku, které byly porovnany s jinymi pracemi na obdobné téma, vyplyva,
Ze studenti - zachranafi jsou s zZivotnim stylem na lepsi Urovni v porovnani se studenty
napfiklad pedagogické fakulty ¢i v porovnani s dospélou ¢eskou populaci. Nejvétsim
problémem je naduZivani ndvykovych latek vSeho druhu a nedostatek pohybu u né-
kterych student(. Zlep3eni fyzické kondice by napomohla povinna télesna priprava na
Skolach, kde tomu tak neni vidy, a moZznost vybrat si z vétsiho poctu nabizenych téles-
nych aktivit.

Petr Camrda
petrc@students.zcu.cz
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8. Vyskyt tzkosti u pacientov s astmou bronchiale

Sutovd V.

Fakulta socidlnych vied a zdravotnictva, Univerzita Konstantina Filozofa v Nitre
Vedouci prdce: PhDr.Miroslava Liskovd, PhD., Katedra Osetrovatelstva,
prorektorka Univerzity Konstantina Filozofa v Nitre

Kli€ova slova: Astma bronchiale, oSetrovatelska starostlivost, posudzovanie, Uzkost.

Abstrakt

Uvod: Uzkost sprevadza [udstvo od nepamati a vyskytuje sa pri mnohych ochoreniach.
Prave z tohto dévodu sme si za tému bakalarskej prace zvolili vyskyt uzkosti u pacientov
s astmou bronchiale.

Cil: Na zaklade teoretickych zisteni vychadzajlcich z literarnej analyzy sme si stanovili za
hlavny ciel zistit vyskyt Uzkosti u pacientov s astmou vzhladom k vybranym faktorom:
pohlavie, vek, frekvenciu zachvatov a fyzickd zataz v zamestnani.

Metodika: Metédou zberu dat bola posudzovacia $kala Uroveri Gzkosti 12 pre postde-
nie sestrou a sebavypovedovy dotaznik Spielberger’s State-Trait Anxiety Inventory
X1-X2 (STAI X1-X2). Pre vyuZitie oboch posudzovacich skal sme sa rozhodli pre lepsie
zhodnotenie skimanej problematiky v ramci poskytovanej osetrovatelskej starostlivos-
ti. Vyskumnu vzorku tvorilo 40 respondentov, 24 Zien a 16 muZov v priemere vo veku 51
rokov. Vyskum sa uskutocnil v pneumologickej ambulancii. Pre interpretaciu ziskanych
udajov sme pouzili deskriptivnu Statistiku. Vyuzivame aritmeticky priemer, smerodajnu
odchylku, korelacny Pearsonov koeficient, Fisherov test.

Vysledky: V Urovni Uzkosti a Uzkostlivosti podla posudzovacej skaly droven Uzkosti 12
pre posudenie sestrou sme u pacientov podla pohlavia, veku, frekvencie zachvatov
a zamestnania pacientov nezistili Statisticky vyznamné rozdiely. Vacsi vyskyt uzkosti
sme zaznamenali u Zenského pohlavia. Podla skaly STAI X1-2 sme zistili rozdiely v rdmci
vyskytu Uzkosti ako stavu a vlastnosti medzi pohlavim, vekom, frekvenciou zachvatov
a narocnosti zamestnania. Pri vyhodnocovani sme vyuZili komparacnu analyzu, ktora
preukazala malé rozdiely v hodnoteni Uzkosti sestrou a hodnotenim tzkosti pacientom.

Zavér: Podla nasich zisteni mdzeme konstatovat vyskyt Uzkosti u pacientov s astmou.

Na zaklade toho, preto odporiéame venovat dostatoénu pozornost emociondlnemu
prezZivaniu pacienta.

Viktéria Sutovd

viktoria.sutova@gmail.com
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9. Strach z pérodu: psychosocidlne faktory a savislost
s predchadzajlicou pdrodnou skisenostou

Dendisovad L.

Jesseniova lekdrska fakulta v Martine, Univerzita Komenského v Bratislave
Vedtica prdce: Mgr. Zuzana Skodovd, PhD., Jesseniova lekdrska fakulta v Martine,
UK

Klaéové slova: Porod, predchadzajica pérodna skisenost, strach z pérodu, tokofdbia.

Abstrakt
Uvod: Strach z pérodu je zavainym faktorom negativne ovplyviujlcim psychické prezi-
vanie tehotnej Zeny, ako aj priebeh porodu.

Ciel Ciefom vyskumu bolo zistit intenzitu strachu z pérodu u Zien v tretom trimestri te-
hotenstva, a jeho suvislost so socio-demografickymi faktormi, predchadzajicou pérod-
nou skdsenostou, socidlnou oporou a depresiou.

Metodika: Vyskumu sa zucastnilo 136 Zien (vek 29,82+5,68). Na zber dat boli vyuzZité
Standardizované skaly: Wijmov dotaznik pérodnych ocakavani (WDEQ-A) na meranie
strachu z porodu, a Edinburgska skala postnatalnej depresie; a tiez otazky vlastnej kon-
Strukcie zamerané na vek, paritu, socioekonomické podmienky a socidlnu oporu. Vy-
sledky boli spracované deskriptivnou Statistikou, Studentovym t testom pre nezavislé
vybery, analyzou rozptylu a korela¢nou analyzou.

Vysledky: Vysledky poukazali na fakt, Ze zvySeny strach z porodu sa zistil u 32 Zien
(23,53%), pricom 20 Zien (14,71%) vykazovalo hodnotu indikujucu tokofdbiu. Pred-
chédzajlca pdérodnd skisenost (p<0,05), depresia (p<0,001) a socialna opora (p<0,05)
vykazuju signifikantnd sdvislost s intenzitou strachu z porodu. Finanéna situacia bola je-
dinym socioekonomickym faktorom, ktory bol statisticky vyznamny (p<0,001) vo vzta-
hu k strachu z pérodu. TaktieZ sa preukazal rozdiel (p< 0,01) v intenzite strachu z pérodu
medzi Zenami, ktoré absolvovali psychofyzicku pripravu v porovnani so Zzenami, ktoré
ju neabsolvovali.

Zaver: Vysledky potvrdzuju, Ze predchadzajica pérodna skisenost a psychické prezi-
vanie Zeny su predisponujucimi faktormi vzniku strachu z pérodu, ktory méze negativ-
ne ovplyvnit nielen preZivanie tehotenstva, ale aj samotny priebeh a vysledok pérodu.
V tejto suvislosti je varujucim vysledkom vysoky podiel Zien so zvySenym strachom
z porodu, ako aj vysoké percento Zien s hodnotou indikujicou tokofébiu.

Lenka Dendisovd
lenkadendisova.ld@gmail.com

13

B
=z
o
~
©
=<
®
(%
S
m\
wn¢
o
=~




B
=
o
~
T
=<
o
o
=]
m\
wn¢
(1)
~

10. Akutna bolest v pediatrickej starostlivosti
Jassova M.
Fakulta socidlnych vied a zdravotnictva, Univerzita Konstantina Filozofa v Nitre
Vedlici prdce: Phdr. Erika Kristofovd, PhD., Katedra osetrovatelstva

Klaéové slova: Bolest, dieta, hodnotenie, oSetrovatelska diagndza.

Abstrakt

Uvod: Bolest je subjektivny pocit. Jej intenzitu, miesto & frekvenciu nemdzeme zistit
fyzikalnym vysetrenim. Na to, aby sme ju mohli diagnostikovat, potrebujeme vypoved
subjektivnych pocitov priamo od pacienta. Dieta v itlom veku bolest nevie popisat slo-
vami. Na bolest upozorni behavioralnymi zmenami, ktoré je mozné zhodnotit pomocou
Standardizovanych meracich $kal.

Ciel" Zistovali sme, aké definujlce charakteristiky a suvisiace faktory oSetrovatelskej
diagndzy Akdtna bolest sa najéastejSie vyskytuju v pediatrickej klinickej praxi. Taktiez,
ktoré hodnotiace skaly vyuZivaju sestry pri posudzovani bolesti a nasledne sme porov-
nali lokalizaciu bolesti pomocou dvoch vybranych hodnotiacich nastrojov.

Metodika: Pre zber Gdajov sme vyuZili posudzovaci harok, pomocou ktorého 31 exper-
tov hodnotilo vyznamnost jednotlivych znakov a $kél. Experti boli vybrani podla navrhu
kritérii pre Cesku a Slovensku republiku podla Zelenikovej a kol., 2010. Kvaziexperiment
sme uskutoénili s 35 detmi vo veku 4 aZ 7 rokov. Vyber vzorky bol zdmerny. PoZiadavkou
bola sestrami diagnostikovana Akdtna bolest. Vybrané deti lokalizovali miesto momen-
télne preZivajucej bolesti na bielej Kiwanis babike a grafickej skale bolesti.

Vysledky: Experti oznacili, Ze Akutna bolest sa naj¢astejSie prejavuje vyrazom bolesti
v tvari a pricinou je biologicky povod zranenia. Z hodnotiacich skal, sestry preferuju
verbalnu posudzovaciu $kélu. Identifikaciou bolesti, sme zistili, akd je zavislost vyberu
farby od veku a pohlavia dietata.

Zdver: Kazdé dieta upozorni na bolest inym spésobom a pri¢ina bolestivého stavu mbze
mat rézny charakter. Sestra svojim individualnym pristupom, kontinudlnym vzdeldva-
nim a vyuZivanim $tandardizovanych hodnotiacich $kél, méze prispiet k efektivnemu
minimalizovaniu bolesti.

Monika Jassovd
monikajassova.3@gmail.com
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11. Vyuka prvni pomoci na vysoké skole

Storchovd A.
Fakulta zdravotnickych studii, Zapadoceskd univerzita v Plzni
Vedouci prdace: Mgr. Eva Pfefferovd, Zapadoceskd univerzita v Plzni

Klicova slova: Vyuka, prvni pomoc, vysoka skola.

Abstrakt

Uvod: Prvni pomoc by méla byt zékladni vybavou do Zivota kazdého ¢lovéka, at uz pi-
sobi v jakémkoliv oboru. Vysoka skola je mistem, kde by méla byt moznost se v dané
problematice déle vzdélavat.

Cil: Hlavnim cilem této bakalafské préce je zjistit, jestli je koncept realizace kurzd funké-
ni a do dalSich let ho miZeme ponechat anebo jestli zavést organizacni zmény v ram-
ci ¢asové dotace a tematickych okruhd. Jako dil¢i cile bylo stanoveno zjistit, jaké jsou
znalosti prvni pomoci u Ucéastnikd kurz( pred a po absolvovani kurzu, porovnat znalosti
akademickych pracovnikl a studentl a popsat postup poradani cilG.

Metodika: Projekt , Zachrafi Zivot na ZEU“ umoznil realizaci kurz(i prvni pomoci pro stu-
denty, akademické pracovniky a dal$i zaméstnance univerzity. Kurzy byly sestaveny po
domluvé s odbornym garantem a na realizaci dvouhodinovych kurz(i se podileli studenti
oboru Zdravotnicky zachranar zdejsi univerzity. Teoreticky byla probrana témata: bez-
pecnost, bezvédomi, duseni, masivni krvaceni, rozsahlé popaleniny, Urazy patere, za-
klady prvni pomoci pfi téchto stavech a spravny postup pfi dopravni nehodé. Soucasti
kurz( byl prakticky nacvik KPR, véetné vyuZziti AED.

Vysledky: B€hem kurzd bylo proskoleno 114 (100 %) ucastnik(, 94 (82,5 %) ze 114 re-
spondentl dosahlo ve znalostnim testu po absolvovéani kurzu 80 % Uspésnosti, tedy
velmi dobrého vysledku.

Zdver: Zajem o kurzy prvni pomoci na Zapadoceské univerzité v Plzni stdle trva a poda-
fi-li se ndm sepsat postup, jakym zplsobem kurzy poradat, nemusely by nutné skondit
poté, co hlavni fesitelka projektu ukonci studium.

Anna Storchovd
storchov@students.zcu.cz
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12. Vnimanie postavenia profesie porodnych asistentiek
v spolocnosti: prieskum na Slovensku

Kubenova E.; Kelcikova S.

Jesseniova lekdrska fakulta v Martine, Univerzita Komenského v Bratislave
Vedouci prace: PhDr. Mgr. Simona Kelcikovd, PhD. Ustav pbrodnej asistencie,
Jesseniova lekdrska fakulta v Martine, Univerzita Komenského v Bratislave

Klacové slova: Autondmia, posilnenie postavenia, porodné asistentky, profesijna
identita.

Abstrakt

Uvod: Profesionalita pérodnych asistentiek (PA) ma vaine dopady na kvalitu starost-
livosti o Zeny pocas tehotenstva, pérodu a po porode. Existuje mnozstvo faktorov
o ktorych je zname, Ze prispievaju k slabej motivacii pre volbu profesie porodnej asi-
stentky a pracovnému vycerpaniu. Skimanie profesijnej identity a jej ulohy v tomto
kontexte je povazované za doblezité.

Ciel* Analyzovat vnimanie postavenia profesie porodnej asistentky v spolo¢nosti z po-
hladu pérodnych asistentiek na Slovensku.

Metodika: Praca ma charakter kvantitativnej prierezovej studie. Modifikovany dotaznik
(PEMS-Revised) bol uréeny PA a distribuovany kombinovanym sp&sobom (profesiona-
Ine portaly, osobne). Obsahoval polozky zamerané na osobné, profesionalne a zamest-
nanecké detaily ako aj na vnimanie postavenia profesie pre rozsah porodnej asistencie.
Cronbach alfa koeficient bol 0.83. Vyskumnu vzorku tvorilo 354 PA vo veku 18 az 60
rokov. Responzibilita bola 15 % (n=2347). VsSetky analyzy boli vykonané pomocou Stati-
stického programu IBM SPSS 22.0.

Vysledky: Najpocetnejsia skupina respondentiek bola vo veku 18-29 rokov (44 %), v pra-
xi viac ako 20 rokov je 27 % a na porodnej sale pracuje 41 %. Viac ako polovica (53 %)
PA na Slovensku vnima svoju autonémiu pri rozhodovani. Vo vsetkych skimanych ob-
lastiach PEMS (autondémia, podpora od nadriadeného, profesijna identita, skisenosti
a zruénosti) sa preukdzali Statisticky vyznamné koreldcie (p < 0.05) z hladiska socio-de-
mografickych faktorov.

Zaver: Vysledky prierezovej Studie preukazali, Ze v porovnani s inymi krajinami iba polo-
vica porodnych asistentiek na Slovensku vnima autondmiu vo svojej praci. Najslabsie je

vhimana podpora od nadriadeného a profesijna identita, preto je potrebné tieto oblasti
zlepSovat, a tym dosiahnut lepsie postavenie profesie pérodnej asistentky v spoloénosti.

Eva Kubenova (Vasickovad)
evakubenova@hotmail.com
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13. Senior a chronicka bolest

Studend D.

Fakulta socidlnych vied a zdravotnictva, Univerzita Konstantina Filozofa v Nitre
Vedouci prdce: PhDr. Lubica Polednikovd, PhD., Fakulta socidlnych vied a
zdravotnictva, Univerzita Konstantina Filozofa v Nitre

Kli€ova slova: Chronicka bolest, oSetrovatelska diagndza, senior, validacia.

Abstrakt
Uvod: Bakalarska praca sa zaobera o$etrovatelskou diagnézou Chronicka bolest u se-
niorov.

Cil: Hlavnym cielom prace bola validacia aktualnej oSetrovatelskej diagndzy Chronicka
bolest 00133 (NANDA International, 2015 — 2017, s. 405) u pacientov vo veku nad 60
rokov.

Metodika: Na validaciu oSetrovatelskej diagndzy boli zvolené Fehringove modely — Na
pacienta zamerany model klinickej diagnostickej validity pouZity u pacientov a Mo-
del validity diagnostického obsahu pouZity u sestier — expertiek, ktorymi sme zisto-
vali vyznamnost definujdcich charakteristik oSetrovatelskej diagnézy Chronicka bolest
(00133). Vyskum tvorili 2 vyberové subory: Prvy vyberovy subor nl tvorilo 31 seniorov,
u ktorych bola meracim néstrojom pre bolest (Brief Pain inventory) zistena chronicka
bolest. Druhy vyberovy stibor n2 tvorilo 21 sestier - expertiek podla modifikovanych
Fehringovych kritérii.

Vysledky: V sibore nl oznadili pacienti zo 6 definujucich charakteristik (3 boli z pévod-
nej Skaly vylucené pre nemoznost hodnotenia pacientmi) osetrovatelskej diagndzy
Chronicka bolest (00133) jednu ako vedlajsiu — Zmenena schopnost pokracovat v pred-
chadzajucich dennych aktivitach (0,59). Zvysnych 5 definujlcich charakteristik hodno-
tili ako nevyznamné. V subore n2 sestry oznacili jednu definujucu charakteristiku ako
hlavnu — Vyraz bolesti na tvari (0,76) z celkového poctu 9 definujucich charakteristik.
Ako vedlajsie hodnotili zvysnych 8 definujucich charakteristik oSetrovatelskej diagndzy
Chronicka bolest (00133).

Zaver: Vysledky vyskumu poukazuju na najvacsi problém, ktory trapi seniora s chronic-
kou bolestou —zmenenu schopnost pokradovat v aktivitdch denného Zivota a na kltuco-
vé definujlce charakteristiky, ktoré pomozu sestram vcas identifikovat osetrovatelsku
diagndzu a riesit pacientov problém. Vzhladom k zisteniam navrhujeme pouZzitie Stan-
dardizovaného meracieho nastroja na potvrdenie chronickej bolesti u seniorov s identi-
fikovanymi savisiacimi faktormi predmetnej oSetrovatelskej diagnodzy.

Diana Studend
dia.studena@gmail.com
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14. Péce o darce organti v neodkladné péci

Hordkovd B.
Fakulta zdravotnickych studii, Zapadoceskd univerzita v Plzni
Vedouci prdace: Mgr. Eva Pfefferovd, Zapadoceskd univerzita v Plzni

Kli¢ova slova: Darci organ(, smrt mozku, transplantacni program, etika.

Abstrakt
Uvod: Transplantologie a péce o kadaverdzni darce je i dnes pro mnoho zdravotnic-
kych pracovnikl mimo nemocni¢ni neodkladnou péci velkou neznamou, se kterou se
Ize setkat primarné v neodkladné nemocnicni a pti pfevozech darct i v prednemocniéni
intenzivni péci. Je to obor nepostradatelny, neustdle se vyvijejici a zatizeny etickymi
dilematy.

Cil: Cilem prace bylo popsat specifika komplexni péce o darce organl v neodkladné péci
a poukazat na nékteré soucasné etické otazky v péci o darce organ.

Metodika: Prakticka cast bakalarské prace byla zpracovana formou kazuistik. Cilovou
skupinou prace byli potvrzeni a potencialni kadaverdzni darci orgadnt z anesteziologic-
ko-resuscitacniho oddéleni Kliniky anesteziologie, resuscitace a intenzivni péce Institu-
tu klinické a experimentalni mediciny v Praze.

Vysledky: Na kazuistikdch darcu je v praci ukazana specificka péce o kadaverdzni darce
a rozdily v péci pred a po diagndze smrti mozku. Kazuistika jedné potencialni darkyné,
u které se k odbéru nepfistoupilo kvlli nesouhlasu rodiny, poukazuje na etické otazky
souvisejici s odbérem organ( a péci o darce.

Zdver: Péce o darce je nepochybnou soucasti neodkladné péce nemocnic¢ni i pfedne-
mocni¢ni, porovnanim kazuistik prace popisuje specifickou multidisplinarni péci o darce
v prostiedi anesteziologicko-resuscita¢niho oddéleni transplantaéniho centra a vyzve-
dava relevanci etiky a roli rodiny v procesu odbéru organt od kadaverdznich darct.

Barbora Hordkovd
barborah@students.zcu.cz
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15. Moznosti zniZenia vstupnej povrchovej davky vplyvom pouzitia
primdrnych clon
Kucdk J.
Fakulta zdravotnictva, Katolicka univerzita v RuZomberku
Vedouci prdce: Ing. Lukds Zachar, PhD.

Klicova slova: Primarne clony, rentgen, Ziarenie.

Abstrakt

Uvod: Vymedzenie zvizku rentgenového Ziarenia patri k najddlezitej$im parametrom,
ktoré ovplyviuju radiaénu zataz vySetrovanych pacientov. Je zname, Ze vyber spravnej
velkosti pola umozni zobrazenie prislusného organu alebo jeho Casti v lepsej kvalite zni-
Zenim mnoZstva rozptyleného Ziarenia. Uvedenym sp6sobom takto prispieva k znizeniu
celkovej velkosti oZiarenia pacienta v sulade s principom ALARA (As Low As Reasonably
Achievable). U vacésiny radiodiagnostickych vysetreni sa radiacné pole vymedzuje podla
svetelného pola pomocou primdrnych clon.

Cil: Zistit do akej miery je mozné minimalizovat vyslednu velkost oZiarenia pacienta
podstupujuceho radiografické vysetrenie, pri zachovanej, pozadovanej, kvalite ziskané-
ho obrazu s vyuzitim obmedzovacich clon.

Metodika: V ¢ase od 5.2. do 8.2. 2018 som vykonal prieskum nastavenia expozi¢nych
parametrov, na RTG pracovisku s moZnostou od¢itania vsetkych potrebnych paramet-
rov - kVp, mAs, FFD (cm), plocha (m2), vratane DAP na 60 pacientoch. Udaje som rozdelil
na 2 skupiny podla dodrZania striktného vymedzenia primarneho zvazku Ziarenia alebo
¢i islo o skupinu vySetreni pri ktorej nebolo dodrzané striktné vymedzenie primarne-
ho zvazku. Ndsledne som stanovil vypoc¢tom EDS z parametra DAP za Ucelom zistenia
rozdielov vo velkosti oZiarenia obidvoch sledovanych skupin radiografickych vysetreni
v porovnani s platnou narodnou DRU.

Vysledky: Z vysledkov je zjavné, Ze presné nastavenie primarnych clén dokaze vyznam-
ne znizit vstupnu povrchovud davku ionizujiceho Ziarenia

Zaver: Zo ziskanych informdcii vyplyva, Ze je mozné rozumne znizit velkost oZiarenia vy-
Setrovanych pacientov pri striktnom vymedzeni primarneho zvazku Ziarenia na oblast
receptora obrazu oproti nedodrzaniu striktného vymedzenia zvazku. Na zaklade uvede-
nych rozdielov velkosti oZiarenia pacientov mdzeme konstatovat, Ze ziskané informacie
umoziuju premyslat o pripadnom, moznom dal$om znizeni narodnej DRU platnej v Slo-
venskej republike.
Jan Kuédk
jan.kucak101@gmail.com
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16. Etické a pravni aspekty kardiopulmondlni resuscitace

Beranovad S.
Fakulta zdravotnickych studii, Univerzita Pardubice
Vedouci prdce: Mgr. Jitka Rusovd, DiS.

Klicova slova: Dfive vyslovena prani, etické aspekty, kardiopulmonalini resuscitace,
pravni aspekty.

Abstrakt

Uvod: Kardiopulmonalni resuscitace (KPR) prinasi fadu etickych a pravnich otazek, tyka-
jicich se (ne)zahajovani, pribéhu a ukonéovani KPR, kdy rozhodovani zdravotnikd mo-
hou ovliviiovat faktory, jako je charakteristika pacienta (vék, onemocnéni) a kontext
situace (napf. pritomnost rodiny, existence dfive vysloveného prani). Drive vyslovené
prani (DVP) je predem vysloveny (ne)souhlas s poskytnutim lécby.

Cil: Cilem prace je vytvofit prehled etickych a prévnich aspektd KPR a zjistit povédomi
a postoje respondentl k vybranym etickym a pravnim aspektim KPR.

Metodika: Kvalitativni Setfeni (listopad 2017 - bfezen 2018) zaméfrené na vSeobecné
sestry a zdravotnické zachranare pracujici na vybraném oddéleni intenzivni péce. Krité-
riem pro zatazeni respondentu je ukonéené vzdélani a souhlas s vyzkumem, bez ohledu
na délku praxe Ci jiné faktory. Sbér dat probiha pomoci polostrukturovanych rozhovord,
které jsou nahravany, pfepisovany, anonymizovany, pribézné analyzovany a kédovany.

Vysledky: Dil¢i vysledky tykajici se oblasti DVP, zahrnujici data od 7 respondentt, pou-
kazuji na to, Ze vétsina dotazanych vi o existenci DVP a ma pfibliznou pfedstavu o for-
malnich naleZitostech. Pouze jeden respondent se s DVP setkal, a to ve formé prani
neresuscitovat. Respondenti se shoduji na tom, Ze laik nedokaZe adekvatné zhodnotit
situaci a poukazuji na psychicky stav pacienta vyslovujiciho sva prani, presto povazuji
moznost DVP za spravnou. Pfi rozhodovani o (ne)respektovani DVP by hrélo roli one-
mocnéni a vék pacienta.

Zavér: Respondenti jsou si védomi obtiznosti uplatnéni konceptu DVP v praxi. Maji oba-
vy z pravni odpovédnosti a poukazuji na rizika plynouci z nedostatec¢ného vhledu a psy-
chického stavu pacienta, presto povazuji existenci DVP za spravnou.

Stanislava Beranovad
stanislava.beranova@student.upce.cz
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17. Hodnoceni polykani, hlasu a kvality Zivota u pacienti
s karcinomem hrtanu

Benesovd I.; Skvrridgkovd J.

Fakulta zdravotnickych studii, Univerzita Pardubice

Vedouci prace: Mgr. Jana Skvrridkovd, Ph.D., Fakulta zdravotnickych studii,
Univerzita Pardubice

Klicova slova: Hlasové pole, karcinom hrtanu, kvalita Zivota, polykani.

Abstrakt

Uvod: Karcinom hrtanu fadime mezi nadory hlavy a krku. Lokalizace ve funkéné a este-
ticky exponované krajiné a Siroké spektrum vedlejSich nezadoucich ucinkl lé¢by vede
k vyraznému ovlivnéni kvality Zivota. Pacienty s karcinomem hrtanu doprovazi v rlz-
ném stupni nejen postizeni reci, polykani a dychani, ale mnoho dalsich obtizi. Tyto pro-
blémy se mohou promitat do fyzické, psychické a socidlni oblasti.

Cil: Cilem vyzkumu je zhodnotit polykani, hlas a kvalitu Zivota u pacientl s karcino-
mem hrtanu bez totalni laryngektomie po Ié¢bé. Prozkoumat vztah mezi subjektivnimi
a objektivnimi obtizemi vychazejicimi z onemocnéni a nezadoucich ucéink( lécby se za-
mérenim na hlas. Dale najit vztahy mezi jednotlivymi polozkami méreni kvality Zivota,
polykdnim a hlasovymi zménami.

Metodika: Sbér dat probiha v ramci dispenzarni kontroly pacienta v onkologickém cent-
ru zdravotnického zafizeni. Respondenti jsou ambulantni pacienti s karcinomem hrtanu
minimalné tfi mésice od ukoncené lécby. VyluCovacim kritériem je stav po totalni la-
ryngektomii a recidiva onemocnéni. Vyzkumnym ndstrojem pro sbér dat jsou tfi stan-
dardizované dotazniky- hodnoceni kvality Zivota (WHOQOL-BREF), hodnoceni polykani
(EAT-10), Index hlasového postizeni (VHI) a dotaznik vlastni konstrukce. K hodnoceni
objektivnich parametrd je pouZit software pro méreni hlasového pole (Real Voice Lab).

Vysledky: Vzhledem k ¢asové narocnosti sbéru dat a malému poctu respondentl neni
vyzkum ukoncen.

Zavér: Pravidelné hodnoceni umozZiiuje identifikovat obtiZze a najit vhodné intervence
za Ucelem snizeni nebo odstranéni nasledk onemocnéni, |éCby a celkové tak zlepSovat
kvalitu Zivota pacientd.

Bc. Iva Benesovd, DiS.
iva.benesova@student.upce.cz

Magr. Jana Skvrridkovd, Ph.D.
jana.skvrnakova@upce.cz
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18. Problémy sester pfi poskytovani transkulturni péce v pediatrii

Kobzovd A.
Zdravotné socidlni fakulta, Jihoceskd univerzita v Ceskych Budéjovicich
Vedouci prdace: Mgr. Dita Novdkovd, Ph.D. - UOP

Klicova slova: Dité, multikulturni, oSetfovatelska péce, sestra, transkulturni.

Abstrakt

Uvod: Dodrzovani kulturnich a nabozenskych zvyklosti je nedilnou soucasti o$etfova-
telské péce, nejen pro dospélé, ale i pro déti. Kulturni pohledy na rGizné aspekty Zivota
jsou v soucasnosti dileZité a budou i pro budouci generaci. Je nezbytné, aby sestra byla
vybavena informacemi o transkulturnich odliSnostech a uméla je zohlednit v oSetfova-
telské péci.

Cil: Zmapovat problémy, které sestry fesi pfi poskytovani kulturné odlisné péce o déti.

Metodika: Sbér dat probéhl formou kvalitativniho Setfeni, technikou polostrukturova-
ného rozhovoru. Vyzkumnym souborem byly sestry pracujici na détskych oddélenich.

Vysledky: Nejvétsim problémem, ktery sestry uvadély je komunikace. Komunikacni ba-
riéra je zasadni predevsim pfi pfeddvani informaci tykajicich se zdravotniho stavu a vy-
svétlovani zdravotnickych vykon(. Sestry vétsinou pfistupuji na variantu vysvétlovani
pantomimou a malovani, nékdy vyuZivaji komunikacni karty. Mezi dalsi problémy, které
sestry uvadély, patfi nerespektovani pravidel v ramci hospitalizace, nepfimérené nékdy
az vulgarni chovani a znacné velké mnozstvi navstév. Otazku stravovani, kdy pacienti
odmitaji jidlo a dovazi si svoje, fesi sestry ¢asto, ale nepovazuji to za problém.

Zagvér: Na zakladé vysledkd mizZeme Fici, Ze se sestry snazi poskytovat kulturné diferen-

covanou péci. | presto musime konstatovat nedostatecné znalosti sester, pficemz polo-

vina respondentek by jevila zajem se v této oblasti vzdéldvat a druhd polovina projevila
znacny nezajem.

Bc. Andrea Kobzovd

A.Kobzova@seznam.cz
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19. Chirurgicka péce v ghettu Terezin

Grymovd R.
Fakulta zdravotnickych studii, Univerzita Pardubice
Vedouci prdce: PhDr. Hordckovd Katerina, DiS.

Klicova slova: Ghetto Terezin, holokaust, chirurgicka péce, operacni vykon.

Abstrakt

Uvod: Diplomova prace je historickou studiizobdobiholokaustu zamérenou na zdravotni,
a predevsim chirurgickou péci poskytovanou véznénym osobam v ghettu Terezin. Chi-
rurgickd péce v tomto internacnim zatizeni byva oznacovana za tzv. ,bilé misto ve vy-
zkumu holokaustu”.

Cil: Popsat zdravotni péci v ghettu Terezin se zvlastnim zamérenim na péci chirurgickou.

Metodika: Dle zaméreni vyzkumu a dle pfedem stanovenych kritérii byly vyhledavany
zdroje primarni (archivalie — operacni kniha, vzpominky pamétnik() a sekundarni (mo-
nografie autord, véznénych pamétnik(, ktefi internaci vnimali jako zG¢astnéné pozo-
rovani s cilem podat svédectvi o hrizach holokaustu), které byly nasledné podrobeny
kritice pramene z hlediska dlivéryhodnosti pramene.

Vysledky: Ziskané prameny popisuji chirurgickou péci v ghettu Terezin v poslednim ob-
dobi 2. sv. valky (z dGvodu zniceni operacnich knih z pfedeslych obdobi nacisty). Detailni
vysledky studia operacni knihy z obdobi od 1. listopadu 1944 do 17. ¢ervna 1945 do-
kladaji Siroké spektrum diagnéz vedoucich k operaénim vykontm. Vzpominky popisuji
pocatky zdravotnictvi a chirurgické péce v ghettu.

Zdver: Prezentované vysledky jsou obrazem velmi dobfe organizovaného a vybaveného
systému zdravotni (chirurgické) péce, vysoké trovné operatér a dalsiho zdravotniho
personalu v nuznych podminkach ghetta Terezin a v situaci vdlecného ohrozeni Zivota
vSech zucastnénych.

Bc. Renata Grymovd
st52804@student.upce.cz
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20. Uskali Zivota ditéte s onemocnénim osteogenesis imperfekta

Lacinovad I.
Zdravotné socidlni fakulta, Jihoceskd univerzita v Ceskych Budéjovicich
Vedouci prdace: Mgr. Dita Novdkovd, Ph.D.

Kli¢ova slova: Dité, lomivost kosti, osteogenesis imperfekta.

Abstrakt

Uvod: Onemocnéni osteogenesis imperfecta, esky vrozend lomivost kosti je velmi té-
ké onemocnéni. Je to dédi¢né onemocnéni pojivové tkané, které se projevuje abnor-
malni kiehkosti kosti. Onemocnéni je zplsobené mutaci genu, ktery zodpovida za tvor-
bu kolagenu. V téZzkych formach se projevuje malym vzriistem, deformitami dlouhych
kosti a nadmérnou lomivosti kosti.

Cil: Zmapovat na zakladé teoretickych a praktickych material( uskali Zivota ditéte s one-
mocnénim osteogenesis imperfecta a zjistit jejich nejcastéjsi obtize.

Metodika: K dosazZeni stanoveného cile byla vyuZita metoda narativniho (biografické)
interview. Vyzkumnym souborem byly matky nemocnych déti. Rozhovory byly prova-
dény po telefonu a pfi osobnim setkani.

Vysledky: Bylo zjisténo, Ze obtiZze déti s onemocnénim osteogenesis imperfecta jsou
odlisna podle formy onemocnéni. Nékteré déti maji potize v kazdodennich ¢innostech
a nékteré maji jen leh¢i omezeni, které je neomezuje v béZném vyvoji. Jako nejvétsi
uskali uvadély matky nemocnych déti, Ze se nemohou déti ucastnit béznych aktivit se
svymi vrstevniky, museji byt na sebe neustale opatrni a nemohou sportovat.

Zaver: Toto zavazné onemocnéni se vyskytuje v poméru jednoho nemocného ditéte na
20 000 zivé narozenych déti. Déti, které trpi timto zdvaznym vrozenym onemocnénim,
jsou schopné studovat, jsou inteligentni a maji radost ze Zivota. Omezeni, které jim
nemoc pfindasi souvisi s formou onemocnéni.

Bc. Ida Lacinovd
laciniOl@zsf.jcu.cz
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21. Hodnoceni zmén v kvalité Zivota Zen po menopauze

Hannigovd K.; Moravcovd M.

Fakulta zdravotnickych studii, Univerzita Pardubice

Vedouci prdace: Mgr. Markéta Moravcovd, Ph.D., Fakulta zdravotnickych studii,
Univerzita Pardubice, Katedra porodni asistence a zdravotné socidlni prdace

Klicova slova: Edukace, kvalita Zivota, menopauza, Menopause Rating Scale,
symptomy estrogenniho deficitu.

Abstrakt

Uvod: Prace se zabyva hodnocenim zmén v kvalité Zivota en po menopauze. Jedna se
o prdci teoreticko-vyzkumnou. Menopauza je nevyhnutelnd a nezbytna faze v Zivoté
Zeny a mlze byt spojena s fadou obtiZi. Je nutné problémim pfedchazet, adekvatné se
vénovat prevenci a Zeny dostate¢né edukovat.

Cil: Cilem vyzkumné casti prace bylo zjistit miru ovlivnéni kvality Zivota a spektrum pfi-
tomnych symptom estrogenniho deficitu u sledovaného vzorku respondentek pomoci
elektronické formy Ceské standardizované verze dotazniku Menopause Rating Scale.
Dale zhotovit dva edukacni plany na dvé edukacni lekce pro Zeny s pfitomnymi symp-
tomy estrogenniho deficitu.

Metodika: Kvantitativni Setfeni probéhlo od kvétna do listopadu 2017 na vzorku 201 re-
spondentek ve véku 45-65 let s pfitomnymi symptomy estrogenniho deficitu. Respon-
dentky vyplnovaly dotaznik Menopause Rating Scale pomoci tabletu v dobé hospitaliza-
ce nebo v ramci ¢ekaci doby v ambulanci ve zdravotnickém zatizeni v Pardubickém kraji.

Vysledky: Respondentky udavaly nej¢astéji mirnou intenzitu obtizi nebo nepfitomnost
nékterych symptomu. Nejvice vyrazné symptomy respondentky pocitovaly v somato-
-vegetativni doméné. Dle vysledk( celkového skdre i skére v jednotlivych doménach
Ize zkonstatovat, Ze kvalita Zivota Zen byla pfitomnymi symptomy estrogenniho deficitu
ovlivnéna jen v malé mife.

Zavér: Ziskané vysledky jsou srovnatelné s dosavadnimi vyzkumy. Zeny ve vétsiné pfi-
padl pocituji symptomy v mirné ¢i stfedni intenzité, nebo u nich symptomy nejsou pti-
tomny vibec. Skute¢nosti ale zUstava, ze spektrum symptomd estrogenniho deficitu
mUze kvalitu Zivota Zen vyrazné ovlivnit. V obdobi menopauzy je velmi dlleZité Zendam
vénovat patficnou pozornost. Zejména se zaméfit na cilenou prevenci a edukaci a v¢as-
nou detekci probléma.

Bc. Karin Hannigovd
karin.hannigova@student.upce.cz

Mgr. Markéta Moravcovd, Ph.D.
marketa.moravcova@upce.cz
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22. Use of Concept Map in Cirrhotic Patient Care: Case Report

Salman F, Yalginkaya K, Kiil B, Derebasi S, Ugras B
Ankara University Faculty of Health Sciences
Consultant: Prof. Dr. Sibel Erkal ilhan, Ankara University Faculty of Health Sciences

Keywords: Cirrhosis, Concept Map, Nursing Care.

Abstract

Introduction: The liver is an organ that has many metabolic functions and takes part in
the storage of several vitamins and minerals. For this reason, serious health problems
arise in liver damages. Cirrhosis is one of the major diseases that leads to progressive
damage in the liver. In this case report, the nursing care of a female patient infected
with Hepatitis C after dental treatment 16 years ago and then diagnosed liver cirrhosis 3
years ago was reviewed. Due to complications of progressing cirrhosis, the patient was
observed in the gastroenterology intensive care clinic.

Aim: This case report aimed to show the reflection of concept map use in nursing care.

Method: The data of the study were collected according to the ,Functional Heal-
th Patterns” model developed by Gordon and analysed using the concept mapping
method. First, the processes leading to the development of cirrhosis from Hepatitis C
diagnosis, and then subsequently to nursing diagnoses were conceptualized.

Results: As a result, nursing diagnoses such as ,,bleeding risk“, ,aspiration risk“, ,risk of
developing complications related to total parenteral nutrition”, ,, deterioration in oral
mucous membrane ,,, ,fluid-electrolyte imbalance®, , pain“, ,deterioration of skin inte-
grity”, “constipation”, “risk of falling”, ,,change in consciousness”, ,fatigue” and ,risk of
infection” were reached. The obtained diagnoses were shown in the concept map to

reflect expected patient outcomes.

Conclusion: The use of concept mapping in nursing process can provide the sustainabi-
lity of information and enhance the quality of care.

Ress. Ass. Msc. Filiz Salman, Doctorate Student
filizsimn@gmail.com

Kubra Yalginkaya, Bachelor Student
mthld2015@gmail.com

Betiil Kiil, Bachelor Student
bettulkul@gmail.com

Senem Derebasi, Bachelor Student
senemderebasi@gmail.com

Bilge Ugras, Student
bilge.ugras.14@gmail.com
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23. Attitudes of Health Sciences Faculty Students Towards Disabled
Persons

Cakirer Calbayram N., Aker M.N., Akkus B., Durmus F.K., Tutar S.
Ankara University, Faculty of Health Sciences, Department of Midwifery, Turkey
Consultant: Phd. Nazan Cakirer Calbayram, Ankara University, Faculty of Health
Sciences, Department of Midwifery

Keywords: Disabled persons, student, attitude.

Abstract

Introduction: Disability is defined as the case of a person who is unable to perform his/
her personal or social activities of a normal person by himself/herself due to a conge-
nital or later deficiency in his/her physical or mental capabilities. Disabled individuals
struggle with several negative attitudes that they encounter in society.

Aim: This study was carried out to determine the attitudes of health science faculty
students towards disabled persons.

Method: This study determines university students’ attitudes towards disabled persons
and has a review model. The sample of the research consists of 402 students attending
Ankara University, the Faculty of Health Sciences. The data of the study were collec-
ted by using personal information form prepared after literature reviewed by the rese-
archers and Questionnaire of Attitudes Towards the Disability Questionnaire (QATD).
The data obtained by the questionnaire application in the study were analyzed using
frequency, percentages, ANOVA and t-test.

Results: 23.4% of the students were in child development department, 21.1% in midwi-
fery, and 17.9% in nursing department, 15.9% in health management, 14.2% in nutrition
and dietetics, 7.5% social services. According to the analyses by students’ departments,
there were significant differences in attitudes in terms of educational environment,
family life, and competence-independent life subscales. When the source of this dif-
ference was examined, it was found that there was a meaningful difference in favour
of the nursing department. In other words, the attitudes of students in the nursing
department were more positive than those of the other departments.
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Conclusion: In order for disabled people to get involved in the community, attitudes to-
wards disabled persons must change positively. It can be said that the attitudes of Heal-
th Sciences Faculty students towards the disabled were generally ,,positive”. The positi-
ve attitudes of health care workers, who are among the groups frequently encountering
the disabled, will ensure the provision of better services for the disabled. Appropriate
strategies, programs, and policies should be developed to eliminate students’ negative
attitudes towards the disabled.

Phd. Nazan Cakirer Calbayram
Ankara University, Faculty of Health Sciences, Turkey
calbayram@ankara.edu.tr

Phd. Candidate Menekse Nazli Aker
Ankara University, Faculty of Health Sciences, Turkey
menekseaker@gmail.com

Biisra Akkus
Ankara University, Faculty of Health Sciences, Turkey
bbusraakkus97@gmail.com

Fatma Kiibra Durmus
Ankara University, Faculty of Health Sciences, Turkey
kubra.durmus067@gmail.com

Samet Tutar
Ankara University, Faculty of Health Sciences, Turkey
tutar2442@gmail.com
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