Diplomova préce se zabyva problematikou terapeutické zatéZze a psychosocialnimi
aspekty pacientd po amputaci dolni kondetiny v ddsledku gangrény. V teoretické Casti
jsou zminéna zékladni fakta o pFi¢inach vzniku gangrény dolni koncetiny, diagnostika a
IéCba tohoto zavazného onemocnéni. V dalsi €asti jsou uvedeny psychosocialni aspekty
nemocnych a nastinéna je i problematika zakladnich lidskych potieb a hodnot pacient,
v kontextu s onemocnénim gangrénou dolni koncetiny. Empiricka ¢ast prace vychazi
ze stanovenych cil(l. Metodikou bylo dotaznikové Setfeni a zpracovani informaci

z chorobopist u vyzkumného souboru 52 respondent.

Cilem mé diplomové prace bylo zhodnotit problematiku psychosocialnich aspektt

v souvislosti s terapeutickou zatézi pacient(. Prace sleduje, zda véasna amputace mize
zlepsit kvalitu Zivota nemocného, zda jsou psychosocialni aspekty pro kvalitu Zivota
rozhodujici a jaka je informovanost pacientl. Bylo zjisténo, Ze nizkou amputaci
podstoupilo 25 % respondenttl, amputaci pod kolenem 55,8 % a ve stehnu 19,2 % .
Priimérna doba lécby gangrény byla 2,3 mésice (z toho 1,4 mésice ambulantng), hojeni
amputovaného pahylu 3 mésice a prliimérna doba hospitalizace byla 2,8 mésice. P¥i
Ié¢bé tohoto onemocnéni podstoupili respondenti v priiméru 3 narkézy. S terapeutickou
zaté7i souvisi i intenzivni 1écba 75 % diabetik( a vysledna lokomoce po amputaci.
Nejvétsim problémem v obdobi gangrény byla pro 75 % respondentd bolest, pro

46,2 % nejistota, v obdobi po amputaci byla nejhorsi pro 80,8 % respondentti
nesobéstacnost a omezeni pohybu. 98,1 % respondentd je spokojeno s ochotou
zdravotnikll zodpovidat jejich dotazy, 84,6 % s poskytnutim mnoZstvi praktickych rad a
96,2 % s informovanosti jejich rodiny.

Na zakladé zpracovanych informaci a s porovnanim s literaturou byly urceny

priority pro komunikaci s témito pacienty.

Vysledky mé diplomoveé prace seznamuji se Sirokou a zavaznou problematikou
pacientl s gangrénou dolni koncetiny.



