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Abstrakt

Bakalarska prace s ndzvem ,,Hysterektomie a jeji vliv na kvalitu zivota Zeny* se zabyva
tim, zda operacni vykon né&jak ovlivnil kvalitu zivota Zen. Prace je rozdélena na dvé
casti. Prvni ¢ast: SoucCasny stav problematiky popisuje anatomii reprodukéniho ustroji u
zen, dale se zaméfuje na samotny operacni vykon hysterektomie a posledni ¢ast se
vénuje problematice kvality Zivota. Druhd vyzkumna ¢ast vyhodnocuje vysledky, které
byly ziskany pomoci dotaznikového Setfeni. K vyzkumu byl pouzit standardizovany

dotaznik kvality zivota SF-36.
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Abstract

The Bachelor thesis called "Hysterectomy and its impact on woman's quality of life"
deals with the possible influence of the surgery on women's quality of life. The thesis is
divided into two parts. The first part: "Current state of the problematics™ describes the
anatomy of women's reproductive system, focuses on the surgery itself and the last
chapter of the first part deals with the problematics of the quality of life. The second
practical part evaluates the results which were obtained in a survey. A standardized SF-

36 quality of life questionnare was used for the research.

Key words

Hysterectomy; quality of life; uterine; myom; laparoscopy



Prohlasuji, ze ptedlozena bakalaiska prace je ptivodni a zpracoval/a jsem ji samostatng.
Prohlasuji, Ze citace pouzitych pramentl je Gplna, Ze jsem v praci neporusil/a autorska
prava (ve smyslu zakona ¢. 121/2000 Sb., o pravu autorském, o pravech souvisejicich

S pravem autorskym a o zmén¢ nékterych zakond, v platném znéni, dale téz ,,AZ*).

Souhlasim s umisténim bakalaiské prace v knihovné VSPJ a s jejim uzitim k vyuce

nebo Kk vlastni vnitini potiebé VSPJ.

Byl/a jsem sezndmen/a s tim, ze na mou mé bakalafskou praci se pln¢ vztahuje AZ,

zejména § 60 (Skolni dilo).

Beru na védomi, Ze VSPJ ma pravo na uzavieni licencni smlouvy o uziti mé bakalarské
prace a prohlasuji, ze souhlasim s ptfipadnym uzitim mé bakalaiské prace (prodej,

zapijceni apod.).

Jsem si v€dom/a toho, Ze uZit své bakalarské prace ¢i poskytnout licenci k jejimu
vyuziti mohu jen se souhlasem VSPJ, ktera ma pravo ode mne pozadovat pfiméfeny
prispévek na thradu nédklada, vynalozenych vysokou Skolou na vytvofeni dila (az do
jejich skutecné vyse), z vydélku dosazeného v souvislosti s uzitim dila ¢i poskytnutim

licence.

V Jihlavé dne 5. prosince 2019

Podpis studentky



Vysoké skola polytechnicka Jihlava

Podékovani

Timto bych chtéla pod€kovat PhDr. Lence Gornerové, PhD. za odborné vedeni mé
bakalaiské prace, za ochotu, cenné rady, trpélivost a pfedevS§im cas, ktery nad mou
bakalatskou praci stravila. Déle bych chtéla podékovat mé rodin€ za pevné nervy a za
podporu po celou dobu mého studia. V neposledni fadé patii velké podékovani vsem

zendm, které vyplnily mj dotaznik.



Vysoké skola polytechnicka Jihlava

Obsah
UIVOQ vt 10
IVIOTIVAICE ...ttt r e nne s 11
CHLPIACE ..ottt ettt e et 11
1 Soucasny stav problematiKy..........cooivviiiiiiiiiieiiie e 12
1.1 ANALOMIE .o 12
111 DEIONA ..o 12
112 VaJeCnIK. o iiiii it 13
1.1.3  Hormony VajeCniku ........ccoiuviiiiiiiiiiieiiiie st 13
114 VEJCOVOU.....ieiiiiiiiie ittt 14
1,15 POCHVA ..ot 14
1.2 HYSEEIrEKIOMIE ....eeeiiee ittt eennree e 15
1.2.1  Coto je NYStereKtOMIE.......ccuvieiiiee e 15
1.2.2  Druhy hyStereKtOmIe .........ccuvieiiiieiie e 15
1.2.3  Historie hyStereKIOMIE .........ccoviuiieiiiee e 17
1.3 PTedoperaing PECE ....oooiiiiiiiiiiiiie ettt 17
1.3.1  DIoUhOdODA PECE....uuviiiiiiiiiiiiiiiiii it 18
1.3.2  KratkodODA PECE ..vvvvviiiiiiiiiiiiiiiiii ettt 18
1.3.3  BezproStredni......cuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii et 18
1.4 POOPEIACHT PECE vuvviiieiiiiiiiiiiiiii e e e e sttt e e e e st e e e e e s r e e e e e e s s nnaaee s 19
1.5  PriCiny hyStereKtOmie . ......cuvveiiiiiiiiiiiiiiee e 19
1.5.1  Nésledky hyStereKtomie ...........coccouviieiiiiiiiieiiiiiii e 20
1.5.2  Komplikace hystereKtomie ...........coovveiiiiiiiiie e 20
1.5.3  Poranéni VelKYCh CEV ......coiiiiiiiiiiiii e 20
1.5.4  POran@ni NEIVIL .....ccooiuuiiieiiiiiiee ettt e et e e e e enees 20
1.5.5 KIevnl ZErAta .....evviiiiiiiiii e 20
1.6 KVAlIta ZIVOTA ...eeiiiiiiiiii ettt 21



Vysoké skola polytechnicka Jihlava

1.6.1  Definice Kvality ZIVOTa .......cccceriiiiiiiiiiiiiiiciiie e 21
1.6.2  Co vyjadiuje pojem kvalitu ZIVOta.........ccccovvveiiiiiiiiie e 22
1.6.3  Hodnoceni Kvality ZIVOa..........ccuveriuriiiiiireiiiie e 22
1.6.4  Cim se M&H KValita ZIVOLA .......cevvecereerceeeererceeeseeeeee e eees e sen e 23
1.6.5 Individudlni kvality ZIVOta..........cccooiviiiiiiiiiiic e 23

2 VYZKUMNA CASE ...ttt 25
2.1 Cil vyzkumu a vyzKumne OtazKY .........c.corvvieriiieiiiieiiiee e 25
2.1 1 Gl VYZKUIMU. c.eiiiiiiiiieieceee ettt 25
2.1.2  VyzKumMNE OtAZKY ......oooiiiiiiiiieiiiie e 25

2.2 MetodiKa VYZKUMU......ooiiiiiiiiiii et 25
2.3 Charakteristika vzorku respondentti a vyzkumného prostredi..............cceernee. 25
2.4 Prab&h VYZKUMU ....cocvviiiiiiiiiiii e 25
2.5 Zpracovani ziskanych dat..........ccccciiiiiiiiiiiiii 26
2.6 VysledKy VYZKUMU.....ooiiiiiiiiiiiiiiiceiit et 26
2.7  Vyhodnoceni vyzkumnych otazek ............cccvvviviiiiiiiiiiiiiiii e 40
2.8 DISKUZE ..ot 43
2.9 DOPOTUCENT PTO PIAXItrriiiressiiiiirrreteeeesasasiirtrrerteeesssssstirrerraesessssnssisrsrereeseesnnn 46
ZEAVET w.ce ettt 47
Seznam POUZILE IEETATULY .....ccoiuieiieiiiiiie ettt 49
PIILORY e 51



Vysoké skola polytechnicka Jihlava

Seznam grafi

Graf 1 VEK reSpondentek...........ooiiviiiiiiiiiiiiiic e 26
Graf2 Vek respondentek v dODE OPETace..........vvvviiviiiiiiiiiiiiie e 27
Graf 3 Vzdelani respondentek ............ccveiiiiiiiiiiiiiii i 28
Graf 4 Rodinny stav reSpONdentek ...........ccvviiriiiiiiiiiiiiie e 28
GIATS DIt .ttt 29
Graf 6 Hodnoceni ZAravi ..........ooocviiiiiiiii e 29
Graf 7 Hodnoceni zdravotniho stavu pfed zakrokem............cccoooovviiiiiiniii 30
Graf 8 Omezeni v ¢innostech béhem typického dne v prvnim ptl roce po zékroku ......31

Graf 9 Specifikace problému pti kazdodennich ¢innostech u Zen po hysterektomii

V prvnim pll 10C€ PO ZAKIOKU ... 32
Graf 10 Vliv deprese nebo uzkosti z diivodu hysterektomie.............coocvvveeiiiinicniinnnn. 33
Graf 11 Vliv zdravotnich a emocionalnich potizi na spoleéensky Zivot ...........ccccceeeee. 34
Graf 12 Bolesti respondentek v prvnim ptilroce po ZakroKu..........cccoevevviiiieiiiinnennne. 35
Graf 13 Omezeni VIIVem DOIEST ......eeiiiuiiiiiiiiiiii e 36
Graf 14 Pocity v prvnim ptil roce PO ZAKIOKU .....cvvveiiiireiiiie e ciec e e siee e 38
Graf 15 Spolecensky Zivot v prvnim pll TOCE .....ceeeviiiiiiiiiiiiieeiiicii e 38
Graf 16 Nazor respondentek na jejich psychicky Stav ........ccccccovviiiiiiiiiiiiiiiiienn. 39

Seznam tabulek

Tabulka 1 - Citi Zeny po hysterektomii zménu ve vnimani zdravi?............cccccoevveennen. 40
Tabulka 2 - Jaka omezeni tykajici se béznych dennich ¢innosti Zeny po hysterektomii

NEJVICE VIIMAJI? ..eeeieiiiiiie ettt e st e e s et e e e s annr e e e e ennneeas 41
Tabulka 3 - Jaky je psychicky stav Zen po hysterektomii a omezuje je ve spolecenském

A 70 (< TP 42



Vysoké skola polytechnicka Jihlava

Seznam pouzitych zkratek

ARHY

EKG

JIP

LH

RTG

TEN

WHO

abdominalni hysterektomie
elektrokardiografie

jednotka intenzivni péce
laparoskopicky hysterektomie
rentgen

trombembolickd nemoc

World Health Organization



Vysoké skola polytechnicka Jihlava
Uvod

Téma bakalaiské prace jsem si zvolila Kvalita zivota Zen po hysterektomii. Tato
problematika mé velice zajima, protoze je mezi nami ¢im dal vice mladSich zen, které

tuto operaci podstupuji.

Hysterektomie je stale nejcastéjsi velkou gynekologickou operaci. Je to chirurgicky
zékrok, diky kterému je odstranéna bud’ upIn¢ nebo ¢astecné déloha spole¢né s dalSimi
organy zaveésného aparatu, tedy vaje¢niky nebo vejcovody. U tohoto opera¢niho vykonu

se snazime vyhnout Zendm, které nemaji jesté déti a chtéli by zaloZit rodinu.

Nejcastéji je provadéna z divodu karcinomu délohy, karcinomu hrdla délozniho,
mnohocetnych myoma nebo abnormalniho menstruacniho krvaceni, které nemtize byt

zastaveno jinym zpisobem.

Hysterektomie se provadi nékolika rlznymi zpisoby. Abdomindlni, vagindlni ¢i
laparoskopickou. Nejkomfortnéjsi zptisob operace je laparoskopicky, protoze je to pro
zenu nejrychlejsi rekonvalescence a krat$i délka hospitalizace pacientky. U abdominalni
operace je nejvetsi riziko infekce v operacni rané. U hysterektomie se 1isi 1 typy fezu
a podle toho, zlistanou zachovany vajecniky a vejcovody. Optimalni je zachovat alespon

jeden vajecnik jako prevenci hormonalni aktivity po operaci.

V prvni Césti bakalarské prace je popsand anatomie zenského pohlavniho ustroji. Druha
kapitola je zaméfena na druhy hysterektomie. V tfeti kapitole je rozepsana kvality
zivota a jeji definovani. Vyzkumna ¢ast je zpracovana pomoci standardizovaného
dotazniku kvality Zivota SF 36. Dotaznikové Setfeni probihalo na internetovém portalu
a Vv tisténé formé po osobnim setkdni s zenami s touto problematikou. Vysledky jsou

vyhodnoceny a zpracovany v grafech s textem.

Cilem bakalatské prace je zjistit, jaké jsou nejCastéj$i zmeény v Zivoté Zeny, jestli Zena

ma komfortni zivot 1 po opera¢nim vykonu.
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Motivace

Jako téma bakalatské prace jsem si vybrala ,,Hysterektomie a jeji vliv na kvalitu zivota
zen“. Toto téma jsem si zvolila, protoze obor, ktery studuji je Gizce spojen s timto
opera¢nim zakrokem. Rada bych se touto bakalaiskou praci dozvédéla vice informaci
0 této operaci, a jak se provadi a zaroven jakou kvalitu zivota maji Zeny, které

podstoupily tento zakrok a jestli jim tato operace zménila urcité Zivotni standardy.

Cil prace

Cilem bakalaiské prace bylo zjistit, jakym zptisobem hysterektomie ovlivituje kvalitu
zivota zen. Vysledky této bakaldiské prace byly zjiStovany ze standardizovaného
dotazniku a poté vyhodnoceny. V ndvaznosti na stanoveny cil byly formulovany tfi

vyzkumné otdzky.
1. Citi Zeny po hysterektomii zménu ve vnimani zdravi?

2. Jaka omezeni tykajici se béznych dennich c¢innosti zeny po hysterektomii

nejvice vnimaji?

3. Jaky se psychicky stav zen po hysterektomii a omezuje je ve spoleCenském

Zivoté?

11
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1 Soucasny stav problematiky

1.1 Anatomie

1.1.1 Déloha

Nejvétsim pohlavnim orgdnem zeny je dé€loha, ktera se fecky nazyva uterus. Organ ma
tvar komolého kuzele nebo je to také organ ptipominajici tvar hrusky, ktery je duty.
Stejné jako u vajeénikd se velikost i tvar délohy lisi podle véku a funkéniho stavu
délohy. Délka délohy je u nullipary 7 — 9 cm, pii klenbé 4 — 4,5 cm Sirokd a 2,5 — 3 cm
tlusta, délka ¢ipku je 10 — 12 mm a Sitka 2 — 2,5 cm. Vaha dé€lohy u Zen, které nejsou
gravidni se pohybuje okolo 40 az 50 gramt. U vicerodicek se vS§echny délozni rozméry
zvétsi o 0,7 — 1 cm, také se zvEétsi 1 hmotnost. Za dobu gravidity hmotnost délohy
dosahuje az 1000 gramti.

Na déloze popisujeme té€lo — fundus uteri, hrdlo — cervix uteri, klenbu — fornix uteri,
hrany - margo uteri a rohy délozni — cornua uteri. Sténa délozni se sklada ze ctyr
vrstev: sliznice- endometrium, coZ je vniténi vrstva, svalova vrstva — myometrium
a vn¢jsi vrstva - perimetrium. Sliznici tvoii jednovrstevny cylindricky epitel, ktery ma
misty fasinky (Roztocil, 2011).

Menstruacni cyklus se objevuje u divek v dospivani okolo 12. roku Zivota. Je to tzv.
meésickovy kolobéh, ktery se opakuje po 28 (£7) dnech a rozdéluje se na Ctyii obdobi.
Menstruaéni faze, ktera probihd mezi 1. — 4. dnem, kde se odlucuje sliznice z dutiny
d¢lozni. Nasleduje proliferancni faze, kterd je mezi 5. — 14. dnem, kde se zbyld vrstva
sliznice obnovuje a sliznice se vyrazné zvySuje. Tteti obdobi se nazyva ovulaéni
obdobi. Toto obdobi se objevuje 14. den a v déloznim hrdle se objevuje tazny a fidsi
hlen, ktery souzi pro prichod spermii. Jako posledni fazi je faze, kterd se nazyva
sekre¢ni faze neboli vyméSovaci. Objevuje se mezi 15. — 28. dnem, kdy je sliznice
vysoka, kypra a je tedy prfipravena k pfijeti oplodnéného vajicka a K uhnizdéni
(Kachlik, 2018).

Menstruacni cyklus se objevuje u divek v dospivani okolo 12. roku Zivota — menarché
a mizi okolo 50. roku zivota Zeny — menopauza tzv. ptechod.

Poloha délohy zélezi jednak na pozici téla, jednak na obsahu okolnich organt.
Nejcastéjsi polohou délohy u stojici zeny sprazdnym mocCovym méchyfem

a konecnikem je poloha v anteverzi a anteflexi. Anteversio ptfedstavuje polohu, v niz je

12
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cela déloha sklonéna vpied a jeji osa svira s osou pochvy uhel 70-100 stupi, anteflexio
je poloha, v niz je déloha ohnuta vpted v déloznim hrdle, nejcastéji v thlu okolo 150
stupiii. Dé€loha je také ¢asto posunuta do strany — laterioisitio a pootocena vpravo —
dextrotorsio. (Rozto¢il, 2011)

Zaveésny aparat délohy je tvofen parovymi vazy. Na cévnim zasobeni se podili hlavni

tepna arterie uterina, je to vétev arteria iliaca interna. (Kolatik, 2008)

1.1.2 Vajec¢nik

Vajecnik z latinského slova ovarium, je parovy organ, ktery je ma tvar Svestky.
Vajecnik je hlavni Zensky rozmnozovaci organ. V dolni ¢asti dutiny bfiSni se nachazi
dva vaje¢niky, ktery se nachazi na kazdé strané¢ délohy. Dé&loha je zasobena
aa. ovaricae (Kolektiv autort, 2007).

Ovaria maji SedortiZzovou barvu a méti 4 ¢ na délku, 2 cm na §itku a jsou silné 8 mm.
Hmotnost se pohybuje od 2 — 3,5 g. Ulozena jsou na lateralni strané¢ malé panve
v mé¢lkém jamce nazyvané fossa ovarica. Vzhled hladkého utvaru si vajecnik zachovava
az do puberty, kdy se méni na hrbolaty s jizvami po probéhlych ovulaci. Tato zZlaza
V pohlavni zralosti uvoliiuje pohlavni Zenské bunky - ooOcyty. Zralé¢ vajiCko patii
K nejvétsim buiikam v lidském téle, dosahuje az 120 - 150u (Pilka, 2017).

Krev na zasobeni vajecniku je brana ze dvou zdroji a to z a. ovarica, ktera je pfimou
vétsi biisni aorty a z r. ovaricus a. uterine, ktera je vétvi a. iliaca interna.

Vaje¢niky se skladaji z kiry (cortex ovarii), ktera obsahuje Zenské pohlavni bunky, coz
jsou vajicka rtizného stupné zralosti, které se nazyvaji oocyty. Vajicko je umisténo ve
vacku, ktery se nazyva folikul. Dale ze diené¢ (medulla ovarii), ktera se sklada se
Z vaziva, hladké svalovin, cév a nervu.

Hlavnimi funkcemi vaje¢niku jsou tvorba Zenskych pohlavnich hormonti a tvorba

a uvolilovani vajicek (Slezakova, 2011).

1.1.3 Hormony vaje¢niku

1.1.3.1 Estrogeny

Estrogeny jsou popisovany jako hormony, které jsou-li podany infantilni nebo
kastrované kryse, které vyvolavaji fiji, tj. estrus - pfirozeny estrogen u clovéka je

estriadol. Tento hormon vznikd kromé ovaria také v nadledvinach a také v perifernich

13
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tkanich. Velkou produkci estrogent zjisStujeme také v placenté (Roztocil a kolektiv,
2011).

Estrogeny jsou velice dilezité pro normalni vyzravani v zenském reprodukénim ustroji.
Stimuluji v dobé dospivani, kdy vyzrava pochva, déloha a vejcovod a také vyvoj
druhotnych pohlavnich znakd Také podporuji vyvoj stromatu mlééné zlazy a rist prsou.
Diky témto hormonim se méni celkové Zenské t€lo, kdy se hromadi tuk kolem boki

a méni se celkova distribuce télesného tuku (Weiss, 2010).

1.1.3.2 Gestageny

Gestageny jsou popisovany jako hormony, které umi vyvolat sekre¢ni (progestaéni)
reakci na endometriu - nejvyznamnéjSim piirozenym gestagenem je progesteron. Na
rozdil od estrogenti vSak gestageny disponuji obsahlym spektrem syntetickych

gestagent, které se nazyvaji progestiny (Rozto¢il a kolektiv, 2011).

1.1.4 Vejcovod

Vejcovod z latinského slova tuba Fallopii je 10 — 15 c¢cm dlouhd a 4 — 6 mm tlusta
dlouha duta parova trubice. Poloha vejcovodu je zavisla na pozici téla — vejcovod je
piipevnén zejména zadveésem (mesosalpinx), a to vice ve své stfedni, coz umoziuje
kopirovani polohy dé€loZzniho téla za t€hotenstvi (Roztocil, 2011).

Vejcovod je sloZzen ze tii vrstev: sliznice, ktera je kryta jednovrstevnym cylindrickym
epitelem, ktera obsahuje buniky s fasinkami a bunky sekreéni, svaloviny, ktera je
netlust$i v blizkosti d€lohy a ser6zy, ktera je soucasti peritonedlniho krytu organu
(Kolatik, 2008).

Seroza kryje sténu vejcovodu a sklada se ze vrstev svaloviny a t vnéjsi podélné a vnitini
spiralové az kruhové. Svalovina je nejsilnéjsi v Zin€ (Roztocil, 2017).

Hlavni funkei tuby je transport vajicka smérem k déloze. Ten probihd pomoci fasinek,
které davaji do pohybu tekutinu obsazenou v tubé, na které se také podili peristalticka
aktivita svaloviny. Vejcovod je necastéjSim mistem, kde se vajicko stfetava se spermii

a je tam oplozeno. Poté embryo putuje vejcovodem do délohy (Kolatik, 2008).

1.1.5 Pochva

Pochva neboli vagina je duty svalové-vazivovy organ, ktery spojuje vnitini a zevni

pohlavni organy Zeny a je také mistem pro pohlavni styk (Rozto¢il, 2011).

14



Vysoké skola polytechnicka Jihlava

Menstruaéni krev je odvadéna pochvou a pii porodu spolu s déloznim hrdlem a vulvou
tvofi porodni cesty (Hajek, 2014).

Délka pochvy je prumérné 8 cm, piedni sténa je krat$i, zadni sténa je asi o 2 cm delsi.
Ve stiedni ¢asti je Siroka 2,5-3 cm, smérem k posevnimu vchodu se zuzuje, smérem
k dé€loznimu ¢ipku se rozsifuje. PoSevni vchod — ostium vaginae je u divek, které neméli
pohlavni styk netipIné uzavien panenskou blanou — hymen (Rozto¢il, 2011).

Posevni sténa se sklada ze tii vrstev a to ze sliznice, svalové vrstvy a vazivového krytu.
Sliznice pochvy tvoti dlazdicovy epitel, ktery kryje vysoké vazivové papily. Ve sliznici
se nenachdzeji zlazy, sekret vznikd ze 714z déloZniho hrdla. Svalové vrstva je tvofena
hladkou spiralovitou svalovinou. Povrchova vldkna poSevni stény pokracuji poté mezi

povrchova vlakna svaloviny déloZzni (Roztocil, 2011).

1.2 Hysterektomie

1.2.1 Coto je hysterektomie

Hysterektomie je stale nejcastéjsi velkou gynekologickou operaci. Vyvoj a pokrok
v operacnich technikach symbolicky kopiruje cetnost hysterektomii. V nedavné studii
byly myomy ve 40 % feSeny abdominalni hysterektomii, v 17 % vaginalni
a v 29 % laparoskopicky (Mara, Holub a kolektiv 2009).

Je to chirurgicky zakrok, diky kterému je odstranéna bud’ UpIlné nebo ¢astecné déloha
spole¢né s dalSimi organy zaveésného aparatu, tedy vajecniky nebo vejcovody. U tohoto
operacniho vykonu se snazime vyhnout u zen, které jesté nemaji déti a chtéli by zalozit
rodinu. Tento zakrok nemusi byt spojen jen s nddorovym onemocnénim. Ditvod pro¢
Zeny podstupuji tuto operaci, mize byt i ten, ktery zendm znaéné znepiijemiuje Zivot,

jako je napfiklad silné menstruaéni krvaceni (Kouda, 2014).

1.2.2 Druhy hysterektomie

1.2.2.1 Abdominalni hysterektomie

Abdominalni hysterektomie (AHY) neboli odstranéni délohy bfisni sténou je jedna
zZ nejcastéjsich gynekologickych operaci. Abdominélni hysterektomii rozliSujeme podle
rozsahu, bud’ na hysterektomii Uplnou neboli totalni nebo netiplnou neboli subtotalni.

Odstranuje se bud’ samotna de€loha nebo i s adnexy, coz jsou delozni piivesky.
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Nazyvame je vejcovody a vajecniky. Adnexa jsou odstraiiovany u vSech onkologickych
indikaci. Hlavnimi indikacemi k abdomindlni hysterektomii jsou myomy, protoze pro
svoji velikosti nedovoluji laparoskopicky nebo vaginalni ptistup (Roztocil 2011, Mara,

Holub a kolektiv 2009).

1.2.2.2 Vaginalni hysterektomie

Vaginalni hysterektomie neboli odstranéni délohy pochvou. Pokud je déloha pohybliva
alespon v jednom sméru a jeji vaha je 400 -500 g lze provést vaginalni hysterektomii
bez vétSich komplikaci. Zakladnimi podminkami pro vagindlni hysterektomii jsou
velikost myomu do 300g, pohyblivost a prostornost pochvy. Tyto indikace jsou
nasledné¢ klicem pro bezpecné provedeni této operace. Po tomto zékroku je rychlejsi

rekonvalescence pacientky a ma pfiznivéj$i kosmeticky efekt nez abdomindlni

hysterektomie (Rozto¢il 2011, Mara, Holub a kolektiv 2009).

1.2.2.3 Laparoskopicka hysterektomie

Laparoskopicka hysterektomie (LH) neboli odstranéni je Setrnéj$i zpisob nez
abdominalni hysterektomie (Cibula, Petruzelka a kolektiv, 2009).

Gynekologicka laparoskopie se vyvinula v hlavni chirurgicky nastroj pouzivany k 1é¢bé
mnoha gynekologickych indikaci, laparoskopie je nejbéznéjsi operativni zakrok.

Tento pojem V sobé zahrnuje spektrum postuptl vaginalni hysterektomie az k celkové
hysterektomii, ktera je provedena kompletné endoskopickou technikou. Podil mezi
laparoskopickou a vaginalni preparaci se méni v zavislosti na individualit¢ kazdého
pacienta (Holub, 2005).

Tento zplsob operace mad vyhody krat$iho operacniho Casu, rychlejsi rekonvalescence.
Pod pojmem laparoskopicky je déloha odstranéna endoskopickou technikou.
Laparoskopie je oproti laparotomii Setrnéj$i pii kratkodobém lécebném vysledku
(Cibula, Petruzelka a kolektiv 2009, Mara, Holub a kolektiv 2009).

U zen, které planuji otéhotnét se kvuli myomu, provadi laparoskopicka myomektomie
(Hlistova, 2015).

Roboticka chirurgie v gynekologii

Telemedicinu je tfeba zminit také v gynekologii. Prvni roboticka operace v gynekologii
byla provedena jiz vroce 1998, ovSem aZ vroce 2005 byla ve Spojenych statech

schvalena moznost robotického vyuziti systému da Vinci v gynekologii. V nemocnici
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Na Homolce byla provedena operace za asistence robota u pacientky s nadorovym

onemocnénim délohy (Streda, 2016).

1.2.3 Historie hysterektomie

KdyzZ se podivame zpatky do minulosti, tak prvni tdajna vaginalni hysterektomie byla
provedena vroce 120 n.l. Podle historického zdravotnika Leonarda provedl prvni
vagindlni hysterektomii Soranus ve mést¢ Ephesus (Eféz), kvili invertované
gangrenozni déloze, protoze zménila barvu na ¢ernou. Moc¢ovod a mocovy méchyt byly
Casto soucasti chirurgickych excizi a pacienti vZdy umirali. Ve skute¢nosti vSak existuje
nékolik zprav o pacientkach, které prezili vaginalni hysterektomii ve sttedovéku a na né
se odkazuje v lékatskych spisech v 16. a 17 stoleti. Prvni ovéfeny ptipad vaginalni
hysterektomie oznamil Berengarius da Capri, ktery Zil v italském mésté Bologna v roce
1507 a udajné provedl parcidlni vagindlni hysterektomii. Moderni medicinsti historici
jsou pon¢kud skepticti, pokud se jednd o nékteré z téchto zprav, aniz by vzali v tivahu,
ze evropské porodni asistentky museli amputovat vyhieznuti délohy neboli prolapsu
(Shirish, 2014).

Prvni pokus o abdominalni hysterektomii byl proveden 17. listopadu 1843, kdy
mancunsky chirurg Charles Clay zjistil, ze béhem svého Sestého pokusu o ovarotomii,
coZ je odstranéni naddoru na vajecniku, pacientka kaslala a vytla¢ila obrovsky délozni
myom pies operatni ranu. Nemé¢l tedy jinou moZznost nez bohuzel provést
hysterektomii, ale pacientka zemiela na vykrvaceni (Shirish, 2014).

Prvni totalni laparoskopicka hysterektomie byla provedena Harrym Raichem na podzim
roku 1988 v pamétni nemocnici Wililama Nesbite v malém mésteCku v Pensylvanii.
Jeho piivodnim zamérem bylo nahradit nékteré z briSnich hysterektomii. Bohuzel i ty
nejleps§i umysly nejsou vzdy realizovdiny a mnoho ptipadi laparoskopické
hysterektomie se provadély, 1 kdyZz se déloha mohla odstranit vagindlni cestou, protoze

to byl nejbezpeénéjsi a nejlevné;jsi chirurgicky zakrok (Shirish, 2014).

1.3 Predoperacni péce

Jako u kazdé operace musi byt pacientka vySetiena, zaléCena a kompenzovana tak, aby
bylo mozno provést operaci. Piedoperacni péce se déli na dlouhodobou, kratkodobou

a bezprosttedni ptipravu (Kolatik, 2008).
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1.3.1 Dlouhodoba péce

Dlouhodoba péce je stanovena od celkového stavu pacienta. Pacient je 1ékafem poslan
na interni pfedoperacni vySetfeni, ve kterém je zahrnuto EKG a RTG srdce a plic
a laboratorni vysetfeni. Pfedoperacni vySetfeni nesmi byt star§i déle jak 14 dni. Soucasti
interniho vysetfeni je také ziskani anamnézy (Janikova, 2011).

Veskeré informace o operaci by mély byt podavany pacientovi vzdy srozumiteln¢ a to
jak tstni, tak pisemnou formou. Velice nedostacujici je pouhé piedani dokumentt, aniz
by pacientovi bylo cokoliv vysvétleno. Pacient musi podepsat informovany souhlas

(Janikova, 2013).

1.3.2 Kratkodoba péce

Kratkodoba piiprava je omezena na 24 hodin pfed operatnim vykonem. Navazuje
plynuje na dlouhodobou péci. Pacient musi byt lacny. Dle anesteziologického konzilia
je urCen typ anestezie, kde se stanovi pfesna premedikace. Dilezitou soucasti je také
podepsani infromovaného souhlasu a edukaci pacienta (Janikova, 2011)

Diilezité je také banddz dolnich koncetin, jako prevence TEN. V neposledni fadé je
dalezité pti vétSich operacich odebrani krve, ktera je poslana na kiizovou zkousku,
kdyby bylo potieba dodani krevnich derivati (Kolatik, 2008).

V neposledni fadé je také dulezita i psychologicka ptiprava, kdy se pacientka seznami

se samotnym vykonem, jeho riziky a nasledky (Rozto¢il, 2011).

1.3.3 Bezprostredni

Bezprostiedni ptiprava se omezuje na Casovy Usek tj. asi 2 hodiny pfed samotnou
operaci. Soucasti je kontrola dokumentace pacienta, laénéni, kontrola operacniho pole,
také kontrola chrupu, jestli pacient ma vyndanou zubni protézu a sundané veskeré
Sperky. Do této piipravy se zahrnuje také premedikace, kdy se aplikuje 1€k na zakladé

ordinace 1ékafe (Janikova, 2011).
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1.4 Pooperacni péce

Pacientka je po operacnim zakroku pfevezena na JIP, kde se jeji stav stabilizuje, aby
mohla byt pfelozena na standardni oddé¢leni. Sleduje se stabilizovany krevni ob¢h,
samovolné dychani a obranné reflexy, tzn. kaslani, polykani.

Mezi zakladni kroky pooperacni péce patii sledovani fyziologickych funkci, jako je
védomi, dech, pulz, télesna teplota a krevni tlak, vSechny tyto zivotni funkce méfime
Vv pravidelnych intervalech. VSe se zaznamenava do dokumentace. Déle pak bolest,
ktera se tlumi analgetiky dle ordinace lékate, bolest pomalu odeznivd (per primam).
Pokud bolest trva déle jak dva dny, signalizuje to akutni zanét, rann¢ krvaceni
a rozestup rany (per secundam). U pacienta se nikdy nesmi podceniovat bolest.

Zvlastni péce o dutinu Ustni je predevs§im proto, Ze je omezen piijem tekutin, jak pred
operaci, tak po operaci, protoze je to prevence zvraceni a nevolnosti. Pacient ma sucho
Vv ustech, je tedy dobré alespoinl dutinu ustni vyplachovat. V neposledni fad¢ je dulezité
vyprazdnovani. Pacient se musi do 6 — 8 hodin vymocit spontanné, pokud se pacient
nevymoci, musi se zavést mocovy katétr (Slezakova, 2012).

Jako prevence TEN je dulezita co nejvCasnéjsi vertikalizace pacienta a to za 24 hodin.
Jako posledni krok je dulezité¢ sledovat psychicky stav pacienta, poskytneme vSechny

informace a popt. vyvratime mylné obavy (Roztocil, 2011).

1.5 Priciny hysterektomie

Mezi nejcastéjsi priCiny hysterektomie fadime karcinom neboli tumor, myomy
a endometri6za. Karcinom znamend nezvratnou zménu tkané. Nejdilezitéjsi je vSak
v€asné zachyceni bunééné zmény neboli prekancerdzy, kterd vSak mize vést k maligni
zméné tkané. Proto je velice dillezitd prevence u gynekologa, kde ve vétSiné ptipada
gynekolog zachyti nddorové bujeni.

Dalsi pfi¢inou mohou byt myomy, coZ jsou nadory z hladkych svalovych bun&k
myometria. Ty Se V menopauze zmenSuji, protoze jsou zavislé na estrogenech
(Cibulka, Petruzelka a kolektiv 2009).

Priblizn€ 25% zen stimto tumorem je symptomatickych. Mezi symptomy se fadi
nepravidelné krvaceni, bolesti v panvi, infertilita a problémy v te¢hotenstvi. Tento
problém se také tykd Zen, které se 1&Ci s infertilitou nebo Zendm, které se nedafi

ot¢hotnét (Hlistova, 2015).

19



Vysoké skola polytechnicka Jihlava

Tteti nejCastéjsi priCinou hysterektomie je endometridza, coz je vystelka dutiny délozni.
Jedné se o benigni onemocnéni, které postihuje Zeny predev§im v reprodukénim veku.
Tato pficina se projevuje predevSim bolestivou menstruaci, bolestmi pii pohlavnim
styku a miize vést az k poruse plodnosti. Pro uptfesnéni této diagnozy je diilezita biopsie

(Cibulka, Petruzelka a kolektiv 2009).

1.5.1 Nasledky hysterektomie

Jako kazdy operativni vykon méi své nasledky i hysterektomie. Zena po tomto
opera¢nim vykonu jiz nemize otéhotnét a nema pravidelnou menstruaci. Také muze
dojit ksestupu poSevniho pahylu po rozsdhlejSim vykonu na dé¢loze
(GYNEKOLOGICKO-PORODNICKE - ODDELEN{ - NEMOCNICE HAVLICKUV
BROD, 2006).

1.5.2 Komplikace hysterektomie

Mezi nejcastéjsi komplikace po tomto zakroku je poSkozeni mocovych cest, poskozeny
mohou byt také cévy v malé panvi a tenké a tlusté stievo. Po této operaci miize dojit ke
zhorSeni vyprazdiovani moce. Jako u kazdé operace muze dojit k infekci v operaéni
rané. V takovém piipad¢ se tato situace feSi antibiotiky (GYNEKOLOGICKO-
PORODNICKE - ODDELEN] - NEMOCNICE HAVLICKUV BROD, 2006).

1.5.3 Poranéni velkych cév

Nejcastéji se fesi seSitim stény cévy, avSak pii vétSim poranéni se pak fesi resekce
postizeného useku a end-to-end anastomézou, popiipad€é s pouZzitim cévni protézy,
avSak vzdy ve spolupraci s cévnim chirurgem (Kolatik, 2008).

1.5.4 Poranéni nervi

Nejcastéji je porusen pii gynekologickych operacich nervus obturatorius nebo nervus
thoracodorsalis (Kolatik, 2008).

15,5 Krevni ztrata

Kwvili silnému krvaceni mize dojit k hypovolemii, jejiz zavaznost je zavisla na krevni

ztraté. Pii velké ztrat€ presahujici jednu ttetinu intravaskularniho objemu hrozi k selhani
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krevniho ob¢hu. Je tedy nutnda okamzitd nahrada tekutin jiz v dob&é operace

a bezprosttedné po ni (Kolatik, 2008).

1.6 Kyvalita zivota

1.6.1 Definice kvality Zivota

Existence celkem Siroké Skaly definic kvality Zivota, ale i1 existence linii obdobnych
pojmi je zcela urcit¢ disledkem multidimenzionality a interdiscipliny dané
problematiky.

Jednou z nejstarsich definic, kterou by bylo mozné soudit jako oborovou definici kvality
zivota, je definice zdravi, kterou uz v roce 1948 navrhla a piijala Svétova zdravotnicka
organizace (WHO). Tahle definice uvadi, ze ,,zdravi neni jen absence nemoci ¢i
poruchy, ale je to komplexni stav télesné, dusevni i socialni pohody*. Pozitivum na této
definici je to, Ze zobrazuje nejen objektivni fyzickou ¢i fyziologickou dimenzi zdravi,
ale poukazuje 1 na dimenzi subjektivni a socidlni, tj. otazku uspokojovani zékladnich
lidskych potieb a usili. Velmi se tak vyznamové piisuzuje dneSnimu porozuméni
subjektivni kvality zivota. Handicapem je vysoka abstraktnost a relativnost této
definice, dale to, ze nebere v ivahu souvislou $kalu moznych stavii mezi zdravim
a nemoci. Lze ji tedy jen nedostate¢né aplikovat na situace, kdy ve skute¢nosti opravdu
nemocny cClovék je se svou nemoci srovnany ¢i smifeny a zaroven je dostatené
finann¢ a socidln¢ zabezpeCeny, tzn. je podle této definice opravdu zdravy. Oproti
tomu fyzicky objektivné zdravy clovek, ale hypochondr by mohl byt dle této definice
povazovan za nemocného (Hefmanova, 2012).

Pojem kvalita Zivota neni moZzné objasnit jednoznacné. Upfesnit tento pojem se snazilo
vice autord, ale s poznanim, Ze jde o Cist¢ kvantitativni pojem. Ve svété je jednoznacné,
ze lidé maji zajem o vyzkum tohoto tématu, svéd¢i o tom mnohé analyzy a doporuceni,
které se zabyvaji tim, jak zlepSit kvalitu zivota. Ve velké mife zdvisi na kvalité Zivota

spojitost se zdravim, pocitu spokojenosti a mezilidskych vztazich (Hudakova, 2013).
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1.6.2 Co vyjadruje pojem kvalitu Zivota

Pojem kvalita vyjadfuje v oSetiovatelstvi jakost a hodnotu, je vymezen do dvou
vyznamu:

1. Jako normativni kategorii, kterd vyjadiuje zadouci, postulované a optimalni urovné
nebo stupné, které se priblizuji k ocekavani, potfebam nebo predstavam jednotlivcl
¢i skupin.

2. VSeobecny vyraz na oznaceni urCitych charakteristik, vlastnosti a tributii, kterymi se
urcity objekt 1isi od objekti ostatnich.

Kvalita neni absolutni, ale relativni skupinou, protoze mize byt vyjadiena,
jak kvalitativnimi (vychazejici z hodnotového systému, tedy ten, kdo ji posuzuje), tak
kvantitativnimi (coZ jsou objektivni a meéfitelné) indikdtory. Tim se tedy soucastné
zahrnuje proces hodnoceni. Jestli chceme vytyc€it, na jaky druh hodnoceni kvality je
kvalita urCena, musime zjistit jeho pfedmét a zaroven standard, se kterou je dany

piredmét srovnavany (Gurkova, 2011).

1.6.3 Hodnoceni kvality Zivota

WV wew

Nejbézn€jsim predmétem hodnoceni je individuélni zivot, ktery zahrnuje jevy a ¢innosti
oznalujici Zivy organismus neboli osobu. Zivot jedince neni chapan jen v uzkém
vyznamu biologické existence, tedy jako opak smrti, ale jako celek zahrnuje vSechny
projevy, tedy oblasti jeho Cinnosti, jako je rodinny, spolecensky, pracovni ¢i citovy
zivot. 'V oSetfovatelstvi mluvime o kvalité Zivota pacientt s diabetes mellitus,
s onkologickym onemocnénim a dalSimi. V bézném zivoté se pojem kvalita zivota
spojuje s pozitivni konotaci pojmu kvalitni tedy dobry. Hodnoceni kvality Zivota, zda je
¢1 neni, je zaloZené na posuzovani naseho Zivota se zadouci a ocekdvanou urovni
existence nebo se Zivotem jinych lidi. Svehlikova et al. (2008, s. 195) konstatuje, Ze
pokud uvazujeme 0 jakosti/kvalité byti nebo o jednotlivych projevech zivé bytosti —
jedince (individudlni kvalité Zivota), uvazZujeme 0 jejich odlisnostech, resp.

charakteristickych znacich, kterymi se lisi od jinych jevii (Gurkova, 2011).
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1.6.4 Cim se m&¥i kvalita Zivota

V konceptualizaci a mérent kvality Zivota se zapisuji dva hlavni pristupy (Rapley, 2003,
S. 49):

1. kvalita Zivota jak konstrukt na urovni celé populace,

2. kvalita Zivota jako individualni konstrukt.

Prvni pojeti se pfedstavuje usilim utvofit generické definice kvality zZivota, aplikované
na humanni populaci jako na celek. V ramci tohoto ptistupu jsou srovnavany objektivni
ukazatele kvality zivota mezi samostatnymi spoleCenstvy, napf. prostiednictvim
znamého Indexu lidského rozvoje (Human Development Index).

Druhy ptistup ptedstavuji zvlastni konstrukty individualni kvality Zivota — napt. kvalita
zivota souvisejici se zdravim (Health Related Quality of Life, pouzivana ve standardni
zkratce HRQoL) nebo subjektivni pocit pohody.

V oSetfovatelstvi vychazi hodnoceni kvality zivota z druhého, Zeji chapaného ptistupu
ke kvalit¢ Zivota. Specializuje se na cClovéka ve zvlaStni situaci ve vztahu ke
zdravotnimu stavu.

Podobne jako ve vsech ostatnich védeckych disciplinach, které se zabyvaji individudlni
kvalitou Zivota, také v ramci oSetfovatelstvi je konstatovana rozdilnost pristupi
k tomuto konceptu (Mast, 1995, s. 957).

Haaseova, Bradenova (2003, s. 67) V této spojitosti zastavaji ndzor, Ze V oSetiovatelstvi
miizeme mluvit spise o prikladech jako definujicich znacich, které vice ilustruji, nez
definuji kvalitu Zivota. Autorky dokonce prirovnavaji zmatek kolem terminu kvalita
Zivota k Babylonské vézi. Podle nich tento stav neposkytuje prostor pro smysluplnou
diferenciaci mezi pojmy, které s konceptem kvality Zivota souviseji, a indikatory, které
vymezuji kvalitu Zivota jako takovou. Dalsi vyzkum v oblasti kvality Zivota by se podle

nich mél zamérovat na vytvoreni konceptudlnich modelu kvality Zivota (Gurkova, 2011).

1.6.5 Individualni kvality Zivota

Vyvoj kvality Zivota miizeme mapovat z hlediska tri zadkladnich kontextii -  vyvoj
v kontextu socidalné-ekonomickych ved, ve zdravotnickém a psychologické souvislosti.
Vyzkum kvality Zivota byl iniciovan koncem Sedesatych a zacdtkem sedmdesatych let 20.
stoleti socialnimi veédami. Predmétem vyzkumu byly ekonomické a socialni ukazatelé
kvality Zivota (indikatory blahobytu) — prijem a materidalni zajisteni, politicka

nezavislost, socialni spravedlnost, pravni jistoty a zdravotni péce (Dzuka, 2004, s. 44).
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Kvalita Zivota vyjadiovala miru shody vécnych Zivotnich podminek a jejich

subjektivniho hodnoceni velkymi skupinami lidi (Gurkova, 2011).
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2 Vyzkumna ¢ast

2.1 Cil vyzkumu a vyzkumné otazky

2.1.1 Cil vyzkumu

Cilem bakalaiské prace bylo zjistit, jakym zpisobem hysterektomie ovliviiuje kvalitu

Zivota zen.

2.1.2 Vyzkumné otazky

Vyzkumna otazka €. 1: Citi zeny po hysterektomii zménu ve vnimani zdravi?
Vyzkumna otazka €. 2: Jak4 omezeni tykajici se béznych dennich ¢innosti Zeny po
hysterektomii nejvice vnimaji?

Vyzkumna otazka €. 3: Jaky je psychicky stav Zen po hysterektomii a omezuje je ve

spolecenském Zivote?

2.2 Metodika vyzkumu

Vyzkum byl proveden pomoci standardizovaného dotazniku kvality zivota SF 36.
Osloveny byly zeny po hysterektomii. Dotaznik byl zcela anonymni a obsahoval 16

uzavienych otazek.

2.3 Charakteristika vzorku respondentii a vyzkumného prostredi

Dotaznik byl zaméfen pro Zeny po hysterektomii. Osloveny byly Zeny v mém okoli

a pres internetovy portal https://www.survio.com/survey/d/A4T7B8L8N8V6TIZ8R.

Vyzkumného Setfeni se zcastnilo 100 respondentek a vSechny vyplnéné dotazniky

zatazeny do vyzkumu.

2.4 Prubéh vyzkumu

Standardizovany dotaznik byl vloZen na uzavienou internetovou skupinu, kde probihal
sbér dat od zati 2019 do listopadu 2019. Radné bylo vyplnéno 100 dotazniki a ty byly

zatazeny do kvantitativniho vyzkumu.
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2.5 Zpracovani ziskanych dat

Ziskana data z dotazniku byla zpracovana a vygenerovana grafy, které jsou doplnény

komentafi za pomoci programt Microsoft Office Word a Microsoft Office Excel.

2.6 Vysledky vyzkumu

Otazka ¢. 1: NapisSte prosim Vas vék:

VéKk respondentek

Pocet odpovédi
10

O P N W b 01 O N 0 ©

222330384041424445464748495052535455565758596062636668697072747582
Vék

Graf 1 VEk respondentek

Graf 1 znazornuje ve€k dotazovanych zen v dotazniku. Z celkového pocétu 100

Vyplnénych dotaznik, byl nejcastejsi vek 50 let (9%) Jak mizete vidét, dotaznik

ey es

a nejstarsi 82 (1%) let.
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Otazka ¢. 2: Kolik Vam bylo let v dobé operace (hysterektomie = odstranéni
délohy)?

Vék respondentek v dobé operace

Pocet odpovédi

[{e]

111111

21 23 28 30 34 36 38 40 42 44 46 48 50 52 54 57 60 63 65
Vék

O P N W b 01 O N ©

Graf 2 Vék respondentek v dobé operace

Graf 2 znazoriuje vék dotazovanych Zen, z vysledki vyplyva, ze Zeny podstoupili tuto
gynekologickou operaci nejcastéji ve véku 44 let (8%). Nasleduje vek 42 let, 46 let a 50
let (7%). Nejmladsi z respondentek byla zena, které bylo 21 let (1%) a nejstar$i zené
bylo 66 let (1%).
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Otazka ¢. 3: Jaké je VaSe dosazené vzdélani?

Vzdélani respondentek

45
40 a8
35
30

39

Potet 25

odpovédi o 19

15
10
5

O T T 1
Zakladni Odborné uciliste  Stfedniskolas  Vysokoskolské
maturitou

Graf 3 Vzdélani respondentek
Graf 3 znazornuje dosazené vzdélani respondentek. Celkem 39% Zen ma vystudovanou
stfedni Skolu s maturitou, dale 38% respondentek méa odborné ucilisté. Vysokoskolské

vzdélani ma 19% respondentek a pouhé 4% respondentek ma zakladni vzdélani.

Otazka ¢. 4: Jaky je Vas rodinny stav?

Rodinny stav respondentek
80 73

70

60

50

Pocet odpovédi 4

30
20
10 - 8
0 -
Svobodna Vdana Vdova

Graf 4 Rodinny stav respondentek
Graf 4 znazoriuje rodinny stav respondentek. Z grafu ndm vyplyva, ze 73% je vdanych,

19% svobodnych a 8% dotazovanych jsou vdovy.
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Otazka ¢. 5: Méla jste pred touto operaci déti?

Déti

100 93

80 -

70 -

60 -

Pocet odpovédi 50 -

40 -
30 -
20 -~
10 - !
o | B
Ano Ne

Graf 5 Déti

V grafu ¢. 5 mizeme vidét, ze 93% respondentek ma déti a 7% déti nema.

Otazka &. 6: Rekla byste, Ze vaSe zdravi je celkové:

Hodnoceni zdravi

40 38

35 32

30

25

Pocet odpovédi 20

15

10 8

gn Q
: , , | .

Vyte¢né  Velmi dobré Dobré  Docela dobré  Spatné

Graf 6 Hodnoceni zdravi
Graf 6 znazoriuje, ze 38% respondentek hodnoti své zdravi jako dobré, dale 32%
dotazovanych velmi dobré. O néco méné tedy 19% docela dobré, 8% zen hodnoti své

zdravi za vyte¢né, oproti tomu 3% zZen hodnoti své zdravi jako Spatné.
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Otazka €. 7: Jak byste hodnotila své zdravi dnes ve srovnani pred zakrokem?

Hodnoceni zdravotniho stavu pred
zakrokem
70 62
60
50
40
Pocet odpovédi 30
20 13 12 13
10
0
0 T T T T 1
Mnohem  Pon¢kud  Pfiblizn¢  Ponékud =~ Mnohem
lepsi nez lepsSinez  stejnéjako horSinez  horSinez
pred pred pred pred pred
zékrokem  zakrokem  zdkrokem  zakrokem  zakrokem

Graf 7 Hodnoceni zdravotniho stavu pied zikrokem

Dotazované zeny v grafu 6 hodnotily své zdravi ve srovnani se stavem pied zédkrokem.
Celkem 62% respondentek hodnoti své zdravi jako ptiblizné stejné jako pted zdkrokem.
Nésledné hodnoti stejné procento Zen (13%) své zdravi jako mnohem lepSi neZ pted
zékrokem a ponckud horsi nez pred zakrokem. Pon¢kud lepsi nez pred zédkrokem se citi
12% zen. Zadna z dotazovanych respondentek nevnima své zdravi jako mnohem horsi

nez pied zakrokem.
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Otazka €. 8: Nasledujici otazky se tykaji ¢innosti, které délavate béhem svého
typického dne. Omezovalo Vase zdravi v prvnim pil roce tyto ¢innosti? JestliZe

ano, do jaké miry?

Omezeni v ¢innostech béhem typického
ré [-] V4
dne v prvnim pul roce po zakroku
a. Usilovné ¢innosti jako je béh, 33
zvedani tézkych predméti, 38
provozovani naroénych sportii | 29
b. Stfedné namahavé ¢innosti jako 54
posunovani stolu, luxovani, hrani F 38
kuzelek, jizda na kole | 8
¢. Zvedani nebo noseni bézného 59
hikupa P s
d. Vyjit hodech nékolik pat F33 %0
. Vyjit po schodech nékolik pater
7
. . 76 Ne. vib .
e. Vyjit po schodech jedno patro F 21 ¢, vubec neomezuje
i = Ano, omezuje trochu
59 ] i &
. Predklon, shybani, poklek F 34 Ano, omezuje hodné
Ch i jeden kilomet F 25 o
g. Chuize asi jeden kilometr
9
o 82
h. Chtize po ulici sto metrt > 16
i. Chiize po ulici n&kolik desitek 17 82
metrl 1
J- Koupani doma nebo oblékani 1 87
bez cizi pomoci 1
0 50 100
Pocet odpovédi

Graf 8 Omezeni v ¢innostech béhem typického dne v prvnim piil roce po zikroku
Graf 8 znazornuje odpovédi zen, kdy odpovidaji na otazky tykajici se béznych ¢innosti

béhem typického dne a jak je omezovalo jejich zdravi v prvnim pilroce po zékroku a do
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jaké miry? Otazky mizete vidét v legendé grafu. Cisla vedle fad udavaji, jak moc
hysterektomie v jednotlivych dennich ¢innostech ovliviiuje zivot zeny. Z celkového
poctu dotazovanych zen vyplyva, ze vétSinou zZeny neomezuje zadna z téchto Cinnosti,
trochu je omezuji usilovné ¢innosti jako je b&h, ndroc¢né sporty a zvedani tézkych
predmétl a viibec se neciti omezovany pii chiizi po ulici nebo pii koupani v domacim

prostiedi.

Otazka ¢. 9 Méla jste z nékterych z dale uvedenych problémi p¥i praci nebo pii

bézné denni ¢innosti v prvnim pil roce kvili zdravotnim potizim?

Specifikace problémi pri kazdodennich
¢innostech u Zen po hysterektomii v
prvnim pilroce po zakroku

a. Zkratil se Cas, ktery jste vénovala
praci nebo jiné ¢innosti?

b. Ud¢lala jste méné nez jste chtéla?

ENe
= Ano

c. Byla jste omezena v druhu prace
nebo jinych ¢innosti?
d. M¢la jste potize pfi praci nebo
jinych ¢innostech (naptiklad musela
jste vynalozit zvlastni usili)?

100

Pocet odpovédi

Graf 9 Specifikace problémi pri kazdodennich ¢innostech u Zen po hysterektomii

V prvnim piil roce po zakroku

Ze 100 respondentek 23% zen bylo nuceno od operace zkratit Cas, ktery vénovaly praci
¢1 jiné ¢innosti, 77% Zen nebylo diky operacnimu zakroku nijak omezeny. Celkem 35%
zen udélalo méné, nez chtély a 65% zen nemélo problém dokoncit praci, kterou chtély.
DalSich 35% zen bylo po hysterektomii omezeno v druhu prace a v jinych ¢innostech
a 38% zen nebylo nijak omezeno. Nasledné 34% Zen mélo od operace potize pii praci
nebo jinych €innostech, 66% respondentek uvedlo, Ze nemély Zadné potize, nemusely

vynalozit zvlastni Usili.
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Otazka ¢. 10: Trpéla jste nékterym d dale uvedenych problému p¥i praci nebo pri
béZné denni ¢innosti v prvnim pil roce po zakroku (napf¥. pocit deprese nebo

uzkosti)?

Vliv deprese nebo uzkosti z diivodu
hysterektomie

a. Zkratil se Cas, ktery jste vénovala praci
nebo jiné ¢innosti?

b. Udé¢lala jste méné nez jste chtéla?
B Ne

® Ano
c. Byla jste pfi praci nebo jinych
¢innostech méné pozorna nez obvykle? 30

0 10 20 30 40 50 60 70 80
Pocet odpovédi

Graf 10 Vliv deprese nebo uzkosti z divodu hysterektomie

Graf 10 znazornuje, ze 31% ze 100 respondentek vlivem deprese nebo uzkosti
pocitovaly zkraceni Casu, ktery v€novaly praci nebo jiné ¢innosti, 69% zen nebylo
vlivem deprese nebo uzkosti omezeno. Déle 32% Zen udélalo méné néZ chtély a 68%
Zzen dokoncily vSe co potiebovaly. Celkem 30% Zen bylo pfi praci nebo jinych
¢innostech méné pozorné nez obvykle, 70% zen deprese ani uzkost v pozornosti nijak

neovlivnila.
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Otazka ¢. 11: Uved’te, do jaké miry branily VaSe zdravotni nebo emocionalni
potiZze VaSemu normalnimu spoleéenskému Zivotu v rodiné, mezi prateli, sousedy

nebo v $irsi spole¢nosti v prvnim piil roce po zakroku.

Vliv zdravotnich a emocionanich potizi na
spoleCensky Zivot
60
50 48
40
Pocet odpovédi 30 27
20 14
10
10
1
O T T T T 1
Vibec ne Trochu Mirné Pomérné dost Velmi silné

Graf 11 Vliv zdravotnich a emocionalnich potiZi na spolecensky zivot

Graf 11 znazornuje vysledky dotazovanych zen. Z grafu vyplyva, ze 48% zen tento
zékrok viibec neovlivnil ve spolecenském Zzivoté. Spolecensky zZivot po zékroku trochu
ovlivnil 27% Zen a 14% Zen mirn€. Pomérné dost ovlivnil 10% ZzZen a pouhé 1%

dotazovanych zen velmi siln¢.
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Otazka ¢. 12: Jak velké bolesti jste méla v prvnim piil roce po zakroku?

Bolesti respondentek v prvnim piilroce po
zakroku
3 31
30 -
25 -
20 - 18
Pocet odpovédi 15
15 -
10 -
5
., I
0 - . —
Z4dné Velmi Mimé  Stfedni Silné  Velmi silné
mirné

Graf 12 Bolesti respondentek v prvnim pilroce po zakroku

V tomto grafu miZeme vidét, ze 31% Zendm branily bolesti velmi mirn€ a 30% Zen
uvadi, ze nem¢éli zadné bolesti. Dale 18% Zen mélo stiedni bolesti a 15% mirné bolesti.
Ze 100 respondentek uvadi 5% zen, ze méli silné bolesti a jen 1% zen velmi silné

bolesti.
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Otazka ¢. 13: Do jaké miry Vam bolesti branily v praci (v zaméstnani i doma)

V prvnim pil roce po zakroku?

Omezeni vlivem bolesti

50 46
45

40
35

30 76
Pocet odpovédi 25

20

: l
5

0
0

[WEN
~

Vubec ne Trochu Mirné Pomérné dost Velmi silné

Graf 13 Omezeni vlivem bolesti
Z grafu 13 nam vyplyva, ze 46% zen nebranily bolesti vibec v praci a 26% zZen
ovlivnily bolesti jen trochu. Mirn€ bylo ovlivnéno 17% Zen a pomérné dost 11%. Velmi

siln¢€ bolesti neovlivnily ani jednu zenu.
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Otazka ¢. 14: Nasledujici otazky se tykaji vasich pociti a toho jak se Vam dafrilo
V prvnim piil roce po zakroku. U kazdé otazky oznacte prosim takovou odpovéd’,

ktera nejlépe vystihuje, jak jste se citila.

Pocity v prvnim pulroce po zakroku

a. Jste se citila plna elanu?

b. Jste byla velmi nervozni?

c. Jste pocitovala takovou depresi, Ze
Vas nic nemohlo rozveselit?

u Nikdy

B Malokdy

H Obcas

d. Jste pocitiovala klid a pohodu?

B Dost casto

e. Jste byla plna energie? .
viap £ H Vétsinou

B Porad

f. Jste pocit'ovala pesimismus a smutek?

g. Jste se citila vyCerpana?

h. Jste byla §t’astna?

1. Jste se citila unavena?

Pocet odpovédi
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Graf 14 Pocity v prvnim piil roce po zakroku

do jaké miry plati prohlaseni v tomto grafu. Vysledky jsou popsany v legendé grafu.
Cisla vedle fad znazoriiuji piehled pocitd Zzen o tom, jak se jim dafilo v prvnim ptllroce
po zakroku. Z vysledka vyplyva, Ze zeny byly nejcastéji plné klidu a pohody a také pIné
Stésti a energie. Obcas pak také byly unavené. Malokdy mély deprese nebo je nemohlo

nic rozveselit.

Otazka ¢. 15: Uved’te, jak ¢asto v prvnim pil roce branily Vase zdravotni nebo
emocionalni obtiZe VaSemu spole¢enskému Zivotu (jako napr. navstévy,

pribuznych atd.)?

Spolecensky Zivot v prvnim pulroce

N
N

45
40
35
30 26
25 24
20
15
10 8

5 0

0 T T T T )

Malokdy Nikdy Obcas Vétsinu Casu Poiad

Pocet odpovédi

Graf 15 Spole¢ensky Zivot v prvnim pul roce

Z uveden¢ho grafu vyplyva, Ze 42% zen nikdy nemély problémy se spoleCenskym
zivotem v prvnim pilroce po zdkroku. 26% Zen pocitovalo obcas problémy se
spole¢enskym Zivotem, dale 24% Zen malokdy. VétSinu €asu uvedlo jako svoji odpoveéd’

8% zen.
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Otazka ¢. 16: Zvolte prosim, takovou odpovéd’, ktera nejlépe vystihuje, do jaké

miry pro Vas plati kaZzdé z nasledujicich prohlaSeni?

Nazor respondentek na jejich psychicky a
zdravotni stav

a. Zda se, ze onemocnim (jakoukoliv
nemoci) ponékud snadnéji nez jini
lidé

b. Jsem stejn¢ zdrava jako kdokoliv
jiny

m Urcité ne

B VétSinou ne

B Nejsem si jista

c. Ocekavam, Ze se mé zdravi zhorsi s
B V¢tSinou ano

m Urcité ano

d. Mé zdravi je perfektni

0 10 20 30 40 50
Pocet odpovédi

Graf 16 Nazor respondentek na jejich psychicky stav

Graf 16 znazoriuje nazor respondentek na jejich psychicky a zdravotni stav. Z grafu
vyplyva, Ze Zeny se neboji onemocnét jakoukoli nemoci snadnéji nez ostatni lidé
a zaroven neocekavaji, Ze by se jejich zdravi zhorSilo a mysli si, Ze jejich zdravi je

vét§inou dobré.
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2.7 Vyhodnoceni vyzkumnych otazek

Tabulka 1 - Citi Zeny po hysterektomii zménu ve vnimani zdravi?

s : . . Docela & .
Otazka &. 6 Vytecné Velmi dobré Dobré dobré Spatné
Hodnoceni 8 32 38 19 3
zdravi
5 . 5 Mnohem
Otazka ¢. 7 Ponékud Priblizné Pon¢kud horsi
o o - g wr o Ors1
Mnohem lepsi nez lep$i nez stejné jako | horsi nez .y
B N . N 9 nez pred
Hodnoceni pred rokem pred pied pied ‘krok
zdravotniho zakrokem zékrokem | zékrokem | ZaKIOKC
stavu pred m
zakrokem 13 12 62 13 0
Otazka ¢. 16
Nazor Zda se, ze .| Otekavam, ,
onemocnim Jsem stejné » . W&
respondentek | .. ) , . 7e se mé .
- (jakoukoliv nemoci) | zdrava jako , zdravi je
na jejich 9 oy R zdravi f
o pon¢kud snadnéji | kdokoliv jiny s perfektni
psychicky a y , zhorsi
p nez ostatni
zdravotni
stav
Urcité ne 36 4 39 8
VétsSinou 33 11 20 10
ne
Nejsemst | o3 20 28 25
Jista
VétSinou 5 29 7 39
ano
Urcite 3 36 6 18
ano
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Tabulka 2 - Jaka omezeni tykajici se béZnych dennich ¢innosti Zeny po hysterektomii

nejvice vnimaji?

Otazka ¢. 8
N o Ano, Ano,
bihem typického dney | neomezuje | COMeVe | omezule
chem typiekeho ane v ! trochu hodné
prvnim pil roce po
zakroku
Usilovné ¢innosti jako je
lv)eh, zvvcoedanl tezkyc’h ’ 33 38 29
predmétii, provozovani
narocnych sportil
Stfedné namahavé ¢innosti
jako posunovani stolu,
luxovani, hrani kuzelek, 54 38 8
jizda na kole
Zvedani nebo noseni
béZzného nakupu 59 3 6
Vyjit po schodech nékolik 60 33 7
pater
Vyjit po schodech jedno 76 21 3
patro
Ptedklon, shybani, poklek 59 34 7
Chiize asi jeden kilometr 66 25 9
Chiize po ulici sto metrt 82 16 2
Koupani Florma oblgkanl 87 12 1
bez cizi pomoci
Byla jste Méla jste
i . Zkratil se omezena | potize pfi praci
Otazka €. 9 Cas, ktery jste | Udélala jste v druhu nebo jinych
. L. . vénovala méng¢, nez prace nebo ¢innostech
Spgmﬁkace’provl.)lemu pri praci nebo jste chtéla? jinych (napt. musela
kaZdodennich €innostech § ;¢ ¢innosti? ginnostech | jste vynalozit
u Zen po hystoerektomn v 2 vlastni dsili) ?
prvnim piilroce po
zakroku Ne | Ano Ne | Ano Ne | Ano Ne Ano
77 23 65 35 62 38 66 34
Byla jste
Zkratil se pri préci
Cas, ktery jste | Ud¢lala jste nve.bo jinjch
< oy ¢innostech
Otdzka & 10 vénovala méné, nez méng
: praci nebo jste chtéla? pozornA
P o r
Vliv deprese nebo uzkosti Jine CHmost nez
z divodu hysterektomie obvykle?
Ne | Ano Ne | Ano Ne | Ano
69 31 68 32 70 30
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Tabulka 3 - Jaky je psychicky stav Zen po hysterektomii a omezuje je ve spoleenském

Zivoté?

42

B . . .« | Pomérné Velmi
Otazka & 11 Viubec ne Trochu Mirné dost silng
Vliv zdravotnich
a emocionalnich
potiZi na 48 27 14 10 1
spolecensky Zivot
Otazka ¢. 14
Pocity v prvnim Nikdy Malokdy | Obcas | Dost ¢asto | VétSinou | Porad
pul roce po
zakroku
Jste se c,1t11a plna 3 19 31 8 30 9
elanu
Jste byla velmi 18 42 23 7 8 2
nervozni
Jste pocitovala
takovou depresi,
ze Vas nic 54 24 11 7 3 1
nemohlo
rozveselit
Jste pocitovala
Klid a pohodu 2 8 23 16 39 12
Jste byla plnd 1 16 29 9 35 10
energie
Jste pocitovala
pesimismus a 29 35 19 11 4 2
smutek
Jstevse c1t1!a 7 28 34 16 9 6
vycerpana
Jste byla $tastna 2 9 17 17 39 16
Jste se 01t’11a 4 26 35 21 8 6
unavena
Mélokdy | Nikdy | Obéas | YoM | porag
Otazka ¢. 15 Casu
Spolec¢ensky
Zivot v prvnim 24 42 26 8 0
pul roce
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2.8 Diskuze

Pro vyzkumnou ¢ast bakalatské prace byl zvolen jeden cil a tfi vyzkumné otazky. Cilem
prace bylo zjistit kvalitu zivota zen s hysterektomii. K tomuto tématu byl vytvoien

dotaznik, ktery obsahoval 16 otazek.

Vyzkumna otazka €. 1: Citi Zeny po hysterektomii zménu ve vnimani zdravi?

K vyzkumné otazce €. 1 se vztahuji otazky z dotazniku ¢islo 6,7 a 16.

Na otazku ¢. 6 odpovédélo 100% respondentek. Graf ¢. 6 ndm znazoriuje, ze 38%
respondentek hodnoti své zdravi jako dobré, 32% dotazovanych jako velmi dobré.
O néco méné, tedy 19% docela dobré, 8% Zen hodnoti své zdravi jako vytecné a naopak

pouze 3% zen hodnoti své zdravi jako Spatné.

Na otdzku ¢. 7 odpovédélo 100% respondentek. Z vysledku vyzkumného Setieni
vyplyva, ze 62% Zen vidi svilj zdravotni stav pfiblizné stejné jako pied zakrokem.
Mnohem lepsi nez pied zdkrokem se podle dotazniku shoduje se stejnym poctem
respondentek, které své zdravi berou jako pon¢kud hor$i nez pied zadkrokem a to
ve 13%. Nasledné 12% Zen popsalo svlij zdravotni stav jako ponckud lepsi nez pred
zakrokem.

Z vyzkumu vyplyva, ze témét 2/3 respondentek vnimé sviij zdravotni stav piiblizné

stejny jako ptred zakrokem.

Otazka €. 16 ndm znazoriiuje nazor respondentek na jejich psychicky a zdravotni stav.
Opét odpovédélo 100% respondentek na tuto otazku. Vyplyva nam z toho, ze Zeny se
neboji toho, Ze by onemocnéli jakoukoli nemocni snadnéji nez ostatni lidé. Urcité ne
odpovédélo 36% dotazovanych a naopak pouze 3 odpovédi byly, Ze ur€ité ano. Zaroven
39% Zen neocekava, Ze by se jejich zdravotni stav mél zhorsit oproti 6%, kdy si Zeny
mysli, Ze se jejich zdravi zhor$i. Zeny si zaroven mysli ve 39%, Ze jejich zdravi je

viceméné perfektni a jen 8% si mysli, Ze jejich zdravi urcité perfektni neni.

K vyzkumné otdzce €. 1 jsem nenasla zadné vhodné vysledky k porovnani.
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Vyzkumna otazka ¢. 2: Jaka omezeni tykajici se béZnych dennich ¢innosti Zeny po

hysterektomii nejvice vnimaji?

K vyzkumné otazce €. 2. se vztahuji otdzky z dotazniku ¢islo 8, 9 a 10.

Na otazku ¢. 8 odpoveédélo 100% dotazovanych zen, kdy odpovidali na otdzky tykajici
se béznych Cinnosti béhem typického dne a jak je omezovalo jejich zdravi v prvnim
ptlroce po zakroku a do jaké miry? Z celkového poctu dotazovanych Zen vyplyva, ze
vétSinou zeny neomezuje zadnd z téchto ¢innosti. Nejvice Zen omezuji usilovné ¢innosti
jako je béh, narocné sporty a zvedani tézkych predmétii a to konkrétné 29% Zen hodné
a 38% zen trochu. Oproti tomu vibec se neciti omezovany pii chtizi po ulici (82%)

nebo pti koupani v domacim prostiedi (87%).

Na otazku €. 9 odpovédélo 100% dotazovanych Zen. Ze 100 respondentek 23% Zen bylo
nuceno od operace zkratit Cas, ktery vénovaly praci ¢i jiné ¢innosti, 77% zen nebylo
diky operacnimu zakroku nijak omezeno. Celkem 35% Zen udélalo ménég, nez chtély
a 65% Zen nemélo problém dokoncit préci, kterou chtély. DalSich 35% Zen bylo po
hysterektomii omezeno v druhu prace a v jinych ¢innostech a 38% Zen nebylo nijak
omezeno. Nasledné 34% Zen mélo od operace potiZe pti praci nebo jinych ¢innostech,
66% respondentek uvedlo, ze nemély zadné potize a tudiz nemusely vynalozit zvlastni

usili.

Na otézku €. 10 odpovédelo 100% dotazovanych Zen. MiZeme z toho vycist, ze 31% ze
100 respondentek vlivem deprese nebo uzkosti pocitovaly zkrdceni casu, ktery
vénovaly praci nebo jiné Cinnosti, 69% zZen nebylo vlivem deprese nebo Uzkosti
omezeno. Dale 32% zen udé€lalo méné, nez chtély a 68% Zen dokoncily, vSe co
pottebovaly. Celkem 30% Zen bylo pfi praci nebo jinych ¢innostech mén€ pozorné nez

obvykle a 70% Zen deprese ani uzkost v pozornosti nijak neovlivnila.

K vyzkumné otazce €. 2 jsem nenasla Zadné vhodné vysledky k porovnani.
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Vyzkumna otazka €. 3: Jaky je psychicky stav Zen po hysterektomii a omezuje je

ve spolecenském Zivoté?

K vyzkumné otazce €. 3 se vztahuji otazky z dotazniku ¢islo 11,14 a 15.

Na otazku ¢. 11 odpoveédélo 100% Zen a z toho nam vyplyva, ze 48% zen tento zakrok
vitbec neovlivnil ve spolecenském Zzivoté. Spolecensky zivot po zdkroku trochu ovlivnil
27% Zen a 14% zZen mirné. Pomérné dost ovlivnil 10% Zen a pouhé 1% dotazovanych

7zen velmi silné.

Na otazku &. 14 odpovédélo 100% Zen. Zeny byly nejéastéji plné klidu a pohody (39%)
a také plné $tésti a energie (35%). Obcas pak také byly unavené a to 35% Zen obcas a
jen 4% nikdy. Oproti tomu Mankova, 2015 ve své praci uvadi, ze 58% bylo obcas
unaveno a 3% zen nikdy. Zeny také nebyly nervozni a to ve 42%. Malokdy mély
deprese (24%) a nikdy ji nemélo 54%. Dale 7% Zen dost Casto. Mankova, 2015 ve své
praci uvadi, Ze 68% Zen nemélo depresi nikdy, 26% malokdy a 7% zen dost casto.

Vysledky se jsou tedy podobné a pomérné se shoduyji.

Na otazku €. 15 odpovédélo 100% Zen. Nejvice Zen a to 42% nikdy nemély problémy se
spoleenskym Zivotem v prvnim ptlroce po zdkroku a 26% zen pocitovalo obcas
problémy se spole€enskym Zivotem. Déle 24% Zen malokdy. VétSinu ¢asu uvedlo jako

svoji odpoved 8% Zen.
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2.9 Doporuceni pro praxi

O problematice hysterektomie se v dnesni dobé moc vetejné nehovoii. V dnesni dobé,
mladé Zeny zcela nevi, jaké jsou faktory, které mohou vést az k nejvétsi gynekologické
operaci - hysterektomii. Laicka vefejnost nema dostatecné informace k tomuto zakroku.
Mym doporucenim je rozsifit informace o pfi¢inach hysterektomie. Az 40% Zzen ma
zkusenosti s myomy i v nizkém véku, avsak velice malo Zen vi, ze i myom muize vést
az k hysterektomii. Jako doporuceni bych navrhovala rizné konference na tuto
problematiku, do kterych by se zapojila nejen vefejnost, ktera by se méla moznost
dozveédét o pti¢indch néco vice, ale byla by 1 edukace divek jiz v nactiletém véku na
stiednich skolach. Divky by mély informace od odbornikti, aby pravideln¢ chodily na
gynekologické prohlidky. Clovéka nemusi nic bolet, aby zjistil, Z¢ mu néco je a i pfi
sebemensSich bolestech ¢i néjakém problému by mél navstivit gynekologa. Pokud by
toto zeny dodrzovaly, mohl by se jakykoliv problém feSit nebo podchytit jiz v raném

stadiu.
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Zavér
Cilem bakalafské prace bylo zjistit, jak kvalitni zivot ziji zeny po hysterektomii. Prace
je rozdélena na dvé Casti. Soucastny stav problematiky popisuje anatomii zenskych
pohlavnich organd, vysvétluje co vlastné hysterektomie znamena a jakym stylem
ovlivituje kvalitu zivota zen. Dale na jaké druhy se rozdéluje a zaroven na piic¢iny
hysterektomie a jeji nasledky. Dalsi cast se zaméfuje na definici kvality Zzivota

a vyjadieni pojmu kvality zivota, jak se hodnoti a také méfi.

Ve vyzkumné c¢asti byl pouzit dotaznik a nasledovalo vyhodnoceni pomoci grafl
s komentafem. Dotaznik Zeny vypliiovaly anonymné a vyplnovaly ho pouze Zeny, které
prodélaly tuto operaci. Celkem bylo vyplnéno 100 standardizovanych dotaznik SF 36,
které pomohly zjistit, jak kvalitni Zivot Ziji Zeny po hysterektomii. Vyzkum probihal od
zati 2019 do listopadu 2019. Z odpovédi vyplynulo, Ze tuto operaci nékdy podstupuji i

velmi mladé Zeny.

Nejmladsi respondentce bylo pouhych 22 let a podstoupila operaci jiz v 21 letech a
zaroven 93% Zen mélo pted touto operaci uz déti a 7% ne. Dale 62% zen hodnoti své
zdravi pifiblizné stejné jako pfed zakrokem a jen 13% Zen hodnoti své zdravi ponékud
hor$i nez pred zakrokem. Zeny uvadély, Ze v prvnim pul roce po zikroku nemély
problémy s béznymi ¢innostmi jako je koupani doma, oblékani bez cizi pomoci, chiize
po ulici nebo vyjit po schodech jedno patro. Naopak pti usilovnych ¢innostech, jako je
béh, zvedani tézkych pfedméth a provozovani naro¢nych sporti uvedlo 38% Zen, Ze je
to trochu omezuje a 29% Zen, ze je to omezuje hodné. KdyZz bychom se zam¢fili na
problémy pii kazdodennich ¢innostech v prvnim ptl roce po zakroku, tak 77% Ze uvadi,
ze Cas, ktery v€novaly praci se nezkratil a zaroven 65% Zen uvadi, Ze neudélaly méné
prace neZ chtély a nemusely k tomu vynaloZit zv1astni Gsili (66% zZen). Déle z dotazniku
vyplynulo, Ze necelé 1/3 Zen se zkratil ¢as vénovany praci nebo jiné ¢innosti vlivem
deprese nebo tzkosti a to konkrétné 31%. Témeét poloving zen (48%) tento zakrok
vitbec neovlivnil pfi spolecenském Zivoté. Dale ndm z dotaznikd vyplynulo, Ze 30% Zen
nemélo bolesti v prvnim pil roce po zdkroku a tudiz je to nijak neovlivnilo
vV zaméstnani ani doma, coZ uvedlo 46% Zen. KdyZ se na to podivame z druhé strany,
tak pouhé 1% Zen mé¢lo velmi silné bolesti a ve vysledku to ovlivnilo 11% Zen pomérné
dost v zaméstnani i doma. Pokud bychom se zaméfili na pocity Zen, tak vétSina netrpéla

7adnymi psychickymi problémy jako je pesimismus, smutek nebo deprese. Zeny byly
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spiSe vyCerpané nebo unavené a zaroven pocitovaly klid a pohodu a byly stastné.
Z prace je vidét, ze kvalita zivota Zen po tomto zakroku neovlivituje nijak negativné
jejich soukromi nebo spolecensky Zzivot a nejsou ztéto operace nijak psychicky

ovlivnény. Cil prace byl splnén.
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Ptiloha A
Jmenuji se Tereza Havlova a jsem studentkou Porodni asistence na Vysoké Skole
polytechnické Jihlava a prosim Vas o vyplnéni anonymniho dotazniku, ktery bude
slouzit k vypracovani bakalarské prace na téma: ,Hysterektomie a jeji vliv na kvalitu
zivota zeny*.
1. Napiste prosim Vas vek:
2. Kolik Vam bylo let v dob¢é operacniho vykonu?
3. Jaké je Vase dosazené vzdélani?
a) zakladni
b) odborné uciliste
¢) sttedni $kola s maturitou
d) vysokoskolské
4. Jaky je Vas rodinny stav?
a) svobodna
b) vdana
c) vdova
5. Mg¢la jste pied touto operaci déti?
a) ano
b) ne
6. Rekla byste, ze Vase zdravi je celkové:
a) vytecné
b) velmi dobré
c) dobré

d) docela dobré
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e) Spatné
7. Jak byste hodnotila své zdravi dnes ve srovnani se stavem pted zakrokem?
a) mnohem leps$i nez pred zakrokem
b) ponckud lepsi nez pred zakrokem
¢) priblizné stejné nez pred zakrokem
d) pon€kud horsi nez pted zakrokem
e) mnohem horsi nez pred zdkrokem

8. Nasledujici otazky se tykaji Cinnosti, které délavate béhem svého typického dne.

Omezovalo Vase zdravi v prvnim pul roce tyto ¢innosti? Jestlize ano, do jaké miry?

CINNOSTI Ano, Ano, Ne, vilibec
omezuje | omezuje | neomezuje

hodné trochu

a) usilovné Ccinnosti jako je béh, zvedani | 1 2 3
tézkych predméti, provozovani naro¢nych

sporti

b) stiedné¢ namahavé Cinnosti jako posouvani | 1 2 3

stolu, luxovani, hrani kuzelek, jizda na kole

¢) zvedani nebo noseni bézné¢ho nakupu 1 2 3
d) vyjit po schodech nékolik pater 1 2 3
e) vyjit po schodech jedno patro 1 2 3
f) predklon, shybani, poklek 1 2 3
g) chiize asi jeden kilometr 1 2 3
h) chiize po ulici sto metrii 1 2 3
1) chiize po ulici n€kolik desitek metrti 1 2 3
J) koupéani doma nebo oblékéni bez cizi pomoci | 1 2 3
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9. Méla jste z nekterych z dale uvedenych problémi pii praci nebo pifi bézné denni

¢innosti v prvnim pul roce kviili zdravotnim potizim?

ANO NE
a) zkratil se Cas, ktery jste vénovala jiné ¢innosti? 1 2
b) udélala jste méné, nez jste chtéla? 1 2
c) byla jste omezena v druhu prace nebo v jinych ¢innosti? 1 2
d) méla jste potize pfi praci nebo jinych Cinnostech (napt. | 1 2
musela jste vynalozit zvlastni usili)?

10. Trpéla jste nékterym z dale uvedenych problémi pii praci nebo pii bézné denni

¢innosti V prvnim plil roce po zakroku (napft. pocit deprese nebo tizkosti)?

ANO | NE

a) zkratil se Cas, ktery jste vénovala praci nebo jiné ¢innosti?

b) udé€lala jste mén¢, nez jste chtéla

¢) byla jste pti praci nebo jinych Cinnostech méné pozorna nez

obvykle?

11. Uvedte, do jaké miry branily VaSe zdravotni nebo emocionalni potize VaSemu
normalnimu spoleenskému Zivotu vrodiné, mezi prtateli, sousedy nebo v Sifsi

spolec¢nosti v prvnim pul roce po zékroku?
a) vibec ne
b) trochu
¢) mirng
d) pomérn¢ dost

e) velmi silné
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12. Jak velké bolesti jste méla v prvnim pil roce po zakroku?
a) zadné
b) velmi mirné
¢) mirné
d) sttedni
e) silné
f) velmi silné

13. Do jaké miry Vam bolesti branily v praci (zaméstnani i doma) v prvnim ptil roce po

zékroku?
a) viibec ne
b) trochu
¢) mirné
d) pomérn¢ dost
e) velmi silné

14. Nasledujici otazky se tykaji Vasich pocit a toho, jak se Vam dafila v prvnim ptl
roce po zakroku. U kazdé otazky oznacte prosim takovou odpovéd, ktera nejlépe

vystihuje, jak jste se citila.

Porad | Vétsinou | Dost Casto | Obcas | Malokdy | Nikdy

a) jste se citila plna |1 2 3 4 5 6
elanu

b) jste byla velmi |1 2 3 4 5 6
nervozni

c) jste pocitovala | 1 2 3 4 5 6

takovou depresi, ze

Vas nic  nemohlo
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rozveselit
d) jste pocitovala klid | 1 2 3 4 5 6
a pohodu
e) jste byla plnd |1 2 3 4 5 6
energie
f) jste pocitovala | 1 2 3 4 5 6

pesimismus a smutek

g) jste se citila |1 2 3 4 5 6
vycerpana
h) jste byla St'astna 1 2 3 4 5 6
i) jste se citila |1 2 3 4 5 6
unavena

15. Uved'te, jak ¢asto v prvnim ptl roce branily Vase zdravotni nebo emocionalni obtize

Vasemu spolecenskému zivotu (jako napt. navstévy, ptibuznych atd.)?
a) malokdy
b) nikdy
c) obcas
d) vétsinu Casu
e) porad

16. Zvolte prosim, takovou odpoveéd, ktera nejlépe vystihuje, do jaké miry pro Vas plati

kazdé z nasledujicich prohlaSeni?

Urcite Vétsinou | Nejsem  si | Vétsinou | Urcité

ano ano jista ne ne

a) zda se, zZe

onemocnim
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(jakoukoliv nemoci)
pon¢kud  snadnéji

nez jini lidé

b) jsem  stejné
zdrava jako

kdokoliv jiny

c) oCekavam, Ze se

mé zdravi zhors$i

d) mé zdravi je

perfektni
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