Priloha ¢. 1

Struktura rozhovoru

Rozhovory byly vedeny polostrukturovanym zplisobem dle pfedem sestavenych
otazek vychazejicich z cili vyzkumu. Soucasné byly vyuzity dopliujici otazky pro hlubsi
pochopeni zkusenosti a perspektiv respondentek. Otazky jsou diferencovany do dvou rovin.
Prvni rovina se zamétuje na subjektivni vnimani télesného obrazu u Zen s karcinomem prsu.
Druhé rovina hledd rizné podoby péce vyskytujici se béhem 1écby daného onemocnéni.
Konkrétné se jedna o jejich vyznam, vzdjemné propojeni a zpisoby, jakym prispivaji ke

zlepSeni naro¢né situace u zkoumaného vzorku zen.

Otazky zamérené na body image:

1.) Jak byste popsala svtij vztah k vlastnimu télu pied stanovenim diagn6zy?
2.) Piipadala jste si mén¢ atraktivni v obdobi po operaci prsu?
3.) Mély vedlejsi uCinky 1é€by dopad na vnimani Vasi Zenskosti?
4.) Jak jste se vyrovnala se ztratou prsu?
5.) Uvazovala jste o estetické tiprave?
6.) Jak reagovali Vasi blizci na fyzické zmény, které souvisely s 1é€bou?
7.) Vyhybala jste se kvili témto zménam spolecnosti?
8.) Pozorovala jste né¢jaké zmény ve vztahu s partnerem?

9.) Styd¢la jste se pied nim?

Otazky zamérené na péci:

1.) Méla jste se béhem 1écby na koho obratit?
2.) Jak jste to celé zvladala?
3.) Jak byste popsala pomoc ze strany odborniki?

4.) Co byste z jejich strany piipadné uvitala?



Priloha ¢. 2

Ze ziskanych kodl jsem provedla grafické zobrazeni jejich Cetnosti. Jedna se vSak o
kvantitativni metodu zpracovani dat a nijak tudiz nesouvisi s kvalitativni povahou této
diplomové prace. Grafy mohou poslouzit jako dal$i material pro pracovisté zabyvajici se

rakovinou prsu.

Graf ¢. 1 - Procentualni zastoupeni nejvice frekventovanych kodi majici vliv na body

image vyzkumnych partnerek
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Graf ¢. 2 - Vyskyt socidlni izolace v diisledku negativniho sebepojeti
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Graf ¢. 3 - Vztah s partnerem béhem lé¢by
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« JANA 04 - Pozitivni vztah
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IVANA 06 - Pozitivni vztah

Graf ¢. 4 - Vyskyt negativni body image u participantek béhem 1écby
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Graf ¢. 5 - Procentualni zastoupeni nejvice frekventovanych kodu poskytované péce od

partnert
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Vstupni diskuse

Téma vénujici se konceptim Zenskosti ve vztahu k pfijimani karcinomu prsu jsem
zvolila v ndvaznosti na svou Bakalaiskou praci vénovanou roli fyzioterapie u Zen po operaci
prsu. Béhem spoluprace s pacientkami jsem se ¢asto dostala do situace, kdy jsme fesili nejen
jejich zdravotni stav, ale i psychosocialni dopady nemoci majici vyznamny vliv na kvalitu
Zivota. Kazdy rok si dle Narodniho onkologického registru vyslechne jen v Ceské republice
ptes 7000 Zen diagndézu s onkologickym onemocnénim prsu. Karcinom prsu si proto nese
prvni misto v zebticku incidence umrti u Zen ve vékové kategorii 20-54 let (Krej¢i 2017).

Zeny s onkologickym onemocnénim netrpi pouze fyzickymi obtizemi, potykaji se s
fadou psychosocialnich dopadd, kam mutzeme zatadit Uzkost, strach a vyrovnani se s
nesnadnou Zivotni situaci. Jednad se o zasah do partnerskych vztahti, rodinného Zivota,
pracovniho a spolecenského Zivota, v neposledni fadé¢ i ekonomického zajisténi (Formanek
Jaganjacova 2021).

Vyslednou praci bych chtéla zvysit povédomi o moZnostech pomoci ze strany
socialnich pracovnikli v mistech, kde dochazi k primarni diagnostice. Miize se jednat o
edukaci zdravotnikli ve screeningovych pracovistich, stejné tak Iékarth ¢i socidlné
zdravotnich pracovnikli v nemocnicich. Je dilezité usilovat o propojeni medicinské péce a

péce socialni, nebot’ komplexni ptistup ptispeje k lepsi kvalité zivota téchto zen.



Teoretické ukotveni problematiky

K pochopeni toho, co pacientka pravé proziva, je nutné vyuzit koncepci kvality
zivota. Kvalitu zivota vnima kazdy jedinec subjektivné. Mluvime zejména o subjektivnim
hodnoceni nemoci, smyslu zivota ve snaze zvladnuti zdkladnich Zivotnich cilti vedouci k
uspokojeni. Kvalitu Zivota u onkologickych pacienti z pohledu bio-psycho-spiritualniho
nalezneme dle Honzaka (2021) v téchto oblastech:

a) telesna pohoda
b) psychicka pohoda
¢) socialni pohoda

d) duchovni pohoda

Kvalita zivota znamena pro pacientku to, ¢emu ptiklada ona sama dtlezitost. Prvnim
krokem pro zvladani nemoci jsou upfesiiujici informace ohledn¢ jejiho zdravotniho stavu.
Jak je to zavazné? Jak dlouho bude lécba trvat? Jaké to bude mit nasledky? V odborné
literatuie najdeme mnozstvi studii poukazujici na dilezitost pozorovéani a nasledné feSeni
psychosocialnich dopadii u zen s rakovinou prsu vedouci k plnohodnotnému navratu do

zivota, dokonce 1 k motivaci celozivotniho udrzovani (Friedrichs, Oellerich, Wessels 2017).

Téma zaméfené na tzv. body image zkoumali ve své studii Kolodziejczyk a
Pawlowski (2019). Kazda z metod onkologické 1écby, at’ se jedna o chirurgicky zékrok,
hormonalni 1écbu nebo chemoterapii, miize zna¢n€ ovlivnit vnimani vlastniho téla. Studie
pojednava o potiebe” prace” na body image ve vSech fazich 1é¢by: na zacatku, béhem a po
1éEbe. Prezentovana data popisuji pozitivni vliv na psychiku u Zen, které byly jiz v poCatcich
nemoci dostatecné informovany o vysledcich 1é€by a zménach, jenz nastanou. Ve studii se
dale mizeme docist o existujicich skupinkach zen odmitajici 1é€bu z diivodu vSeobecného

povédomi o zménach téla zplisobené chemoterapii.

Body image je Uizce spjata také s dalSim dopadem nemoci souvisejici s intimitou
1écenych Zen. Studie Archangelo, Neto, Veiga, Garcia, Ferreira (2019) se zabyvala dopadem
casné rekonstrukce prsu na sexudlni funkci u Zen po chirurgickém odstranéni prsni zlazy.
Pacientky, které absolvovaly rekonstrukci prsu po mastektomii uvadély lepsi sexualni funkci

a pozitivnéjsi obraz vlastniho téla oproti zenam bez estetického zakroku. Vyrazné depresivni



priznaky spojené se sexualni dysfunkci se pfevazné vyskytovaly u zen, které podstoupily

pouze mastektomii.

Formanek Jaganjacova (2021) ve své knize popisuje jako hlavni zdroj psychické
podpory rodinu a blizké, ktefi Zenam s rakovinou prsu davaji pocit, Ze v tom nejsou sami.
Jako ptiklad uvadi jejich doprovod na vySetfeni. Autorka dale upozoriiuje na moznou
“Spatnou” prvotni reakci okoli na sd¢leni informace ohledné nemoci. Lidé maji potfebu na
takovou zpravu okamZitd reagovat a nedokdzi pouze mléet. Zenam s onkologickym

onemocnénim proto doporucuje informaci o svém stavu nejprve predat jen t€ém nejblizSim.

V diplomové praci pouziji jako teoretické vychodisko interpretativni pfistup
postaveny na zkuSenostech Zen s karcinomem prsu. Dany pfistup zkouma nazory Gcastnic
na danou problematiku, podporuje holisticky pohled na onemocnéni a klade diraz na
individualitu kazdé zeny. Zohlediiuje nejen 1é¢ebné aspekty, ale také psychosocidlni a
emocionalni potfeby, coz pfispiva k celkovému porozuméni péce o Zeny s touto nemoci

(Rihacek, Cermék, Hytych 2013).

Socialni oporu miizeme v CR dle Kiivohlavého (2009) rozdélit do tiech trovni:

1. makrouroven - jedna se o pomoc v celostatnim méfitku, napft. socialni davky;

2. mezoUroven - pomoc poskytuje urcita socidlni skupina, napt.: Mamma
HELP, Bellis Young & Cancer nebo Aliance Zen s rakovinou prsu

3. mikrotroven - predstavuje pomoc, jenZ poskytuji ¢lenové rodiny (partner,

déti, rodice).

Aliance zen s rakovinou prsu sdruzuje vice nez 40 organizaci po celé republice. V
programech najdeme Zeny hledajici pomoc, ale také ty, které si danym onemocnénim jiz
prosly a poskytuji Zenam v t€zké Zivotni situaci cenné informace ve spolupraci s odborniky
z fad multidisciplindrniho tymu. Komplexni péfe zahrnuje socialni podporu, stejné tak

motivaci pro navrat do zaméstnani a bézného zivota (Skovajsova 2010).

S naristem onkologicky vylécenych jedincl se ocekava zvySend poptavka po
socidlnich sluzbach. Specifikem socidlni prace je komplikovanost vicezdrojového
financovani socidlnich sluzeb, rtiznost potifeb a vékové rozpéti klientely, nebo znalosti z

obort jakymi je psychologie ¢i psychoterapie. Definici socidlnich sluzeb mtizeme naleznout
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v zakoné ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Socialni sluzba je ,, ¢innost nebo soubor
cinnosti podle tohoto zdakona zajistujicich pomoc a podporu osobam za ucel socidalniho
zaclenéni nebo prevence socialniho vylouceni* (Zakon ¢. 108/2006 Sb. o socialnich

sluzbach).

Cile diplomové prace

Cilem diplomové prace je zjistit, jak zeny s onkologickym onemocnénim prsu
vnimaji své télo, jaké podoby péce se u téchto zen vyskytuji a jakou podporu ziskavaji od

svych blizkych.

Vyzkumné otazky:
1.) Jak Zeny s onkologickym onemocnénim prsu vnimaji své té€lo?
a) Co je ovliviiuje?
2.) Jaké podoby péce se objevuji u téchto zen?
a) péCe o sebe
b) péce ze strany druhych

¢) péce ze strany odbornikil

Vystupy z diplomové prace mohou slouzit k edukativnim Ucelim pro socialni a
socialn€ zdravotni pracovniky, stejné tak pro zdravotniky zabyvajici se danym
onemocnénim. V ramci odborného socialniho poradenstvi miize byt vyuzita jako informacni

material pro Zeny s onkologickym onemocnénim prsu.

Metodologie

Pro zodpovézeni vyzkumnych otazek vyuziji kvalitativni typ vyzkumu. Kvalitativni
vyzkum ptedstavuje proces hledani porozumeéni zaloZzeny na riznych metodologickych
tradicich zkouméni urcitého lidského nebo sociilniho problému. Zprava o zminéném
vyzkumu obsahuje podrobny popis mista zkoumani a detailni citace z rozhovort (Hendl
2016).

Mezi zakladni metodologické nastroje vyuziji polostrukturovany rozhovor vedouci

k hlub§imu proniknuti do postojii informantek diky verbalni komunikaci s vyzkumnikem



(Tousek, Budilova, Fatkova, et al. 2015). Tato technika slouzi k pocateCnimu vytvareni dat,
kterymi je popsan zkoumany jev. Umoziluje volny obsah a rozsah odpovédi, na otazky tedy
nelze odpovidat jen ano ¢i ne. Poradi otazek lze v priitbéhu rozhovoru ménit, pevné dané
okruhy vSak musi byt zachovany (Gavora 2010).

K systematickému zkouméani obsahu textovych dat, vzniklych piepisem rozhovort
nahravanych na diktafon, vyuziji kvalitativni obsahovou analyzu. Pouzitim této metody lze
ziskat hlubsi porozuméni subjektivnich postojl, zkusenosti ¢i hodnot zen s onkologickym
onemocnénim prsu (Kuckartz, Radicker 2023).

Misto rozhovoru se pro citlivost tématu budu snazit orientovat do prostiedi
pfijemného pro informantky. Momentaln¢ bohuZel nevim, kolik Zen se zucastni mého
vyzkumu. Rada bych vedla rozhovor s nejméné Sesti Zenami potykajici se s danym
onemocnénim. Pocet informantek mi pfipadd dostacujici pro ziskéani kvalitativnich dat v

ramci magisterského studia.

Limity vyzkumu

Hlavnim limitem vyzkumu muize byt zamléeni ¢i pozménéni dilezitych dat
informantkami, nebot’ budu vystupovat v roli neznamé osoby. Tento limit vSak mohu
castecné omezit, budou-li s rozhovorem souhlasit také zeny, které se jiz v minulosti
zcastnily dotaznikového Setfeni souvisejici s mou bakaldiskou praci. Jedna se o ne€kolik
zen, jenZ mne kontaktovaly po vyplnéni dotazniku s prosbou o zhodnoceni jejich potizi
souvisejici s rakovinou prsu.

V praci je dilezitou podminkou nezobecnit ziskané zavéry na vétSi skupinu
populace. Vysledky vyzkumu jsou platné pouze pro danou skupinu zkoumanych zen. Taktéz
musim zamezit vloZeni vlastniho pohledu a vyvarovat se tezi dle Hendla, ze zavéry

kvalitativniho vyzkumu ptedstavuji sbirku subjektivnich dojmt (Hendl 2016).

Pozicionalita vyzkumnika viici zkoumanému fenoménu

histologické interpretace daného onemocnéni, jednak v oblasti fyzioterapie, kde jsem také
vedla nékolik seminai vénujici se rehabilitacni intervenci u Zen po operaci prsu.

Diplomovou praci zaméfenou na koncepty Zenskosti ve vztahu k pfijimani karcinomu prsu
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povazuji za dalsi dilek porozuméni této problematiky. Pfi zkouméni daného fenoménu se

budu snazit omezit své profesni predsudky, aby nedoslo ke zkresleni interpretovanych dat.

Vyzkumny vzorek

Vybér komunikacnich partnerek, zen s karcinomem prsu, bude zvolen na zakladé
metody snowball spocivajici v postupném ziskavani novych kontakti od plivodni
informatorky, kterd se ve vybérovém souboru jiz nachazi. Prvotni kontakty budou zajistény
ze screeningového pracovisté, se kterym jsem v minulosti jiz Gizce spolupracovala.

Hlavnim kritériem zkoumaného vzorku bude ukoncend 1éc¢ba karcinomu prsu.
Vékové ohraniceni bych rada nastavila do padesati let, kdy tato ¢ast zivota bude zastupovat
reprodukéni obdobi se specifickymi hodnotami téchto Zen. V posledni fad¢ stanovim

maximalni dobu po ukoncené 1é¢bé na pét let pro ziskani dat z nedavné minulosti.

Etické aspekty

Pro ptfedchazeni retraumatizujiho zazitku zaslu vSem informantkdm oblasti témat
souvisejici s rozhovorem, stejné tak budou v informovaném souhlasu obeznameny ohledn¢
zajisténi jejich anonymity a moznosti kdykoliv od vyzkumu odstoupit. V ramci ochrany
soukromi bude kazdé z nich pfitazeno fiktivni jméno. Pro citlivost tématu je nezbytné dbat
na etické aspekty kvalitativniho vyzkumu kam fadime jistou ohleduplnost a uctu k
zucCastnénym Zenam (Miovsky 2006).

Po dokonceni finalnich uprav vyzkumu bych rada prezentovala vysledky v Mammo
centru HradCanska, jak tomu bylo v pfipadé mé Bakalaiské prace, stejné tak na seminafi
tykajici se prevence karcinomu prsu v Ustfedni vojenské nemocnici. V posledni fadé zaslu
elektronickou podobu diplomové prace vSem informantkam, které se svou ucasti vyznamné

podileli na celém vyzkumu.
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