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Prazské gerontologickée dny 2019

e Studia dlouhovékosti, FHS
* Projekt GAUK
 Kvalita zivota a uspokojovani potreb

* Prubézné vysledky



Ph.D. Studia dlouhovékosti / Longevity Studies

* Postgradualni studijni program UK FHS

* Interdisciplinarni program, 60% spolecenské vedy a 40% zdravotnické
e Orientace na vicerozmeérny a komplexni charakter starnuti populace

* \/lychazi ze zkusenosti CELLO

* Program reaguje na demografické zmeény a s tim spojené spolecenské
VyzZvy

* Transfer poznatku do praxe



Uspokojené a neuspokojené potreby zvlasteé vulnerabilnich
pacientU vyssiho véku v domaci a luzkové péci
(projekt €. 760219 podporeny GAUK)

* |[dentifikace potreb vulnerabilnich pacientu v domaci Ci luzkové péci
vC. lidi s demenci

* Potreba klast dliraz na zajisténi individualnich potreb téchto pacientu
s cilem dosahnout co nejvyssi kvality poskytované péce

* Naplnéni individualnich potreb vede 1) vyrazné snazsi komunikaci
mezi pacienty a oSetfujicim personalem, 2) posiluje viru pacientu
v poskytovanou péci a ve zdravotniky a 3) zlepsuje vysledky a kvalitu
péce (Cobban, 2004; Miranda-Castillo Woods a Orrell, 2013;
Zimmmer a Yang, 2018).



Ci

* Scoping review (explorace dosavadnich poznatku)

e reseni projektu

* Vlastni vyzkum

 Kvalitativni vyzkumné Setreni (Moravskoslezsky a Liberecky kraj,
Vysocina, Praha)

» 48 rozhovoru s pacienty, 48 rozhovoru s rodinnymi prislusniky a 12
ohniskovych skupin

* Doporuceni dobré praxe

* Navrh nastroje posuzovani potreb zvlasté vulnerabilnich pacientu
vyssiho veku

* Doporuceni obsahu vzdélavaciho programu pro vseobecné a praktické
sestry a zdravotnické tymy v nemocnicni a domaci péci.



Kvalita zivota a uspokojovani potreb

 \/ztah mezi uspokojenymi a neuspokojenymi potrebami a kvalitou
Zivota je obecné prijiman (Abreu, 2018)

 Kvalita zivota je Siroka koncepce, ktera komplexné zohlednuje a je
urcovana telesnym zdravim, psychickym stavem, osobnim
presvedcenim, spolecenskymi vztahy a vztahem cloveka a prostredi
(WHO)

 Kvalita zivota je o uspokojovani potreb, hodnotach a preferencich
jejich naplnovani (Ondrusova, 2011)

* \V rlznych zivotnich podminkach a situacich maji lidé ruzné priority



Prubéezne vysledky: potreby lidi s demenci zijicich v
domacim prostredi

e Databaze PsycINFO, Web of science a PubMed

* Clanky publikované od roku 2009

 Kombinace terminu: ,,dementia“ a ,,needs”

 Kritéria pro vyrazeni:
* Osoby s demenci v nemocnici a v zarizenich dlouhodobé péce

* Potreby osoby s demenci z perspektivy pecujiciho

e |dentifikovano celkem 12 studii



Prubézneé vysledky: potreby lidi s demenci zijicich v
domacim prostredi

* Ve vetsiné kvantitativnich studii pouzito CANE, dale JHDCNA
CANE (Reynolds, 2000)

* Hodnoti celkem 24 domén potreb v oblastech fyzické, socialni, psychologické a
environmentalni

* Potreby jsou identifikovany jako nepritomné (skére 0), splnéné (skdére 1) nebo
nesplnéné (skore 2)

JHDCNA (Black, 2013; Johnston, 2011)
* VV\yhodnocuje celkem 15 oblasti, revidovana verze (Black, 2019) 7 oblasti s celkovym
poctem 43 polozek

 Jako neuspokojend je potreba definovana pokud 1) nebyla vibec vyresena nebo 2)
byla nebo je resena, ale prozatim nebylo dosazeno pozitivnich vysledkt

 Kvalitativni vyzkumy formou polostrukturovanych a narativnich rozhovoru



Prubézné vysledky: potreby lidi s demenci zijicich v
domacim prostredi

» Kategorizace dle biopsychosocialniho modelu (Engel, 1997)
rozSireného o oblast environmetalnich potrfeb (Schmid, 2012)
 Socialni potreby
* Spolecnost, denni aktivity, smysluplné denni ¢innosti, role
* Psychologické potize
* Hnév, smutek, osamelost, zmatek, obavy

* \/Seobecné zdravi
* Smyslové problémy
e Specializované sluzby
* Informace, diagnostika, postdiagnosticka podpora
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