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Kvalita zivota,....

 Zdravi je celkovy ( télesny, psychicky, socialni a duchovni) stav clovéka,
ktery mu umoznuje dosahovat optimalni kvality zivota a neni
prekazkou obdobnému snazeni druhych lidi.

 Kvalita zivota je definovana s ohledem na spokojenost daného
Clovéka s dosahovanim cilt urcujicich smérovani jeho zivota (
Krivohlavy, 2001)

* WHO definuje kvalitu zivota jako jedincovu percepci jeho pozice v
zivote v kontextu své kultury a hodnotového systému a ve vzthu k
jeho cilum, oc¢ekavanim, normam a obavam

Pojem kvalita Zivota byl v roce 1920 poprvé pouzit anglickym ekonomem Arturem Pigouem v praci, ktera
se zabyva ekonomii a socialnim zabezpecenim
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Happiness score of countries

according to the World ®
Happiness Report (2018)
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Pojem kvality zivota
* Tezké pro definici

* Posledni roky snaha definovat to co je vysoce subjektivni objektivhim
zpusobem

e

Vyvoj kvality zivota ma dlouhou historii a zapocal jiz v davné minulosti. Jeho koreny se objevuji v fecké a

rimské mytologii, kde je Casto spojovan s bohem lékarstvi Asklépiem




Kvalita zivota

Termin vztahuijici se na zdravotni stav ( health-related quality of life)

Functioning
Disability &
Health

Environment

Independence

Activity &
Participation

Physical

Social

Body Function

Disease State

Health Related
Quality of Life



Kvalita Zivota ( eticky problém?)

* Vyznamné rozdily mezi hodnocenim kvality Zivota u Iékaru a u
pacient(

» Kdyz je cilem lékarské péce zlepsSeni kvalit zivota ( nejde o konkrétni
|écCbu , ale o zlepseni nékteré vlastnosti k ,vétsi dokonalosti“ — z
prumérného kluka — fenomenalni hokejista)

* Kdyz se zda, ze kvalita zivota se vytratila

» Kdyz se pojem kvality zivota pouziva jako objektivni kritérium pri
rozhodovani o omezenych prostiedcich uréenych k zajistovani
zdravotni péce



Hlavni problémy ve vztahu ke kvalité zivota pfri
navratu po |écbe

* jaké etické otazky se objevuji ve vztahu ke zlepsSeni zivota pacientu
* Ma hodnoceni kvality zivota néjaky vliv na terapeuticky plan ?
* Jaké jsou plany a divody k ukonceni Zivot udrzujici lécby

V Cesku se nyni eutanazie tresta jako vrazda



priklady
e 27 leta zena, instruktorka jogy — ochrnuti po urazu michy ( preruseni)

Sama rika: ,, muj zivot neni Spatny, prijala jsem svoje ztraty a objevila
radost intelektualniho zivota“

* 68 leta zena malirka, DM Il typu, nyni sekundarni komplikace (
slepota, amputace ). Sama hovori: divim se, Zze mohu zit s takovou

kvalitou zivota“

* Rodice 29 letého syna s |Q 40 fikaji: vypadal Stastné, ale ted'je
neklidny a obtizny. Jaky druh kvality zivota ma?



Priklady - pokracovani

* 83 leta zena s pokrocCilou demenci, lezak, krmena sondou. Zdravotni
sestry hovori o nizké kvalité zivota

* 94 |ety muz privezen na JIP v bezvédomi. Prijimajici |ékar po
vysetreni ( dehydratace, infekce mocCovych cest, plicni infiltraty z
aspirace) — urosepse ? Zdraha se nasadit ATB a rehydratovat vzhledem
k pokrocCilému veku. Dalsi |ékar |éCbu nasazuje - zlepseni



Terapeuticky plan




Kvalita zivota

v eOmezena

v e\/AzZne snizena

v eHluboce snizena



Omezena kvalita zivota

e Osoby trpi vaznymi deficity zdravi ( fyzické, mentalni)
Jsou omezené nékteré bézné denni aktivity

* \Vzhledem k omezeni — hodnota kvality zivota ?
e Casto se li&i pohled na kvalitu Zivota u postizeného a pozorovatele

» Casto paraplegici, osoby s poruchou uéeni,amputaci konéetiny,...
kvalita zivota je dobra



Vazne snizena kvalita zivota

* Fyzické podminky zivota jsou vazné a ireversibilné snizené
Jsou omezené a nékteré nejdou provést bézné denni aktivity

* Schopnost komunikace muze byt snizena
* Casto i pravidelné bolest;i

Priklad: dementni 85 lety muz, lezak ( artritida) s perzistentnim
dekubitem a snizenou dechovou kapacitou. Nutné ho krmit sondou,
vyzaduje intenzivni terapii bolesti



Hluboce snizena kvalita zZivota

* Osoby trpi extrémnim fyzickym postizenim spolu s ireverzibilni ztratou
senzorické a intelektualni aktivity

bézné denni aktivity v podstaté nelze provadét

e Ztracené komunikacni schopnosti ale i neurologické kapacity pro
predpoklad smyslovych funkci a mentalnich aktivit

* V této situaci postizeny neni schopen hodnoceni a hodnoceno jen
vnéjsSim pozorovatelem



Priklad 1

ee /

* Pan XY 84 let, zijici v peCovatelské domé. Pred 5 lety diagnostikovana
demence. Je upoutan na vozik a na zajem okoli nereaguje adekvatne.
Casto velmi agitovany, aZ agresivni. Jinak je fyzicky zdrav. Je obtizné ho
krmit ( vyplivuje jidlo). V poslednim meésici opakovana hospitalizace —
pneumonie ( aspiracni), léCen ATB. V soucasné dobé v noci zhorsen
stav — kasel, vysoka teplota.

Ma byt prevezen do nemocnice a nadale |éCen?




Priklad 2

* Zena 32 let, vdana 2 déti se sklerodermii a ischemickymi ulceracemi
prstd a palcu. Je prijata do nemocnice pro rendlni selhani. V
nemocnici souhlasi s amputaci prstu. Po operaci zmatena, rozvine se
pneumonie- umisténa na ventilator. Zbyvajici prsty ruky se stavaji
také gangrenozni, coz vyzaduje dalsi amputaci. Dojde ke zhorseni i
renalnich funkci ( nutné zahajit dialyzu)

Jak je mozné Zit s takovou kvalitou zivota? Nema byt dialyza a dechova podpora ukoncena?




Zpusoby hodnoceni
kvality zivota z pohledu pacienta =

Age, Gender, S%‘:el?slo?:uaﬁ?t(}"ft'
Cl)::[fl‘ﬂl'b idity, Emotional,

. . Performance Sniritual
Quality of life ( Qol) tatus o being
Obecna individualni
QoL populace objektivni
VsSeobecné zdravi - Hodnoceni zdravotniho stavu A

’ Ve . . s tage of disease,
Podminky zivota subjektivni S Self esicen,
. ve (s‘f]pi%g and Smoking and
- - spokojenost se Zivotem i Aleobol
. Ve v s , motvation
Zivotni prostredi, ekonom. Statu - pohoda Treament el
- kognitivni funkce Fear of
IEGLI.I‘TGFICF,
- duchovni stav REa

Mira subjektivné vnimané kvality Zivota u sledovanych jedincu
nekoresponduje s podminkami jejich prostredi

Mnoho zpusobu méfeni kvality Zzivota — nejednotna méfeni http://www.progolid.org



Meéreni kvality zivota

Kvalita Zivota

Socidlni aspekty

Psychické aspekty

I
[ |
Dusevni stav Dt’eprese, kognice emoce
uzkost

Télesny stav bolest chiize pfiznaky smysly

Existenciondlni
dimenze

Fyzické aspekty Spolecenské

aktivity

samostatnost
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Subjective well-being

= subjektivni pohoda

= spokojenost, stésti proudéni, blaho apod.

* Hodnoceni kvality zivota jako celku

* Nejednoznadéné az protichudné pristupy ke kvalité zivota

QWB dotaznik (Quality well -being)




Proc je spanek tak dulezity?

. SpanekJeJe - hci, bez kterych se clovek neobejde
o Kva - * /}. gloveka stejne dule2|tyjako zdrava vyziva
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y nase fyzicke a
8 | system,



Vlyznam spanku

* Regeneracni
* Ochranny
* Adaptacni

e Zvysuje kvalitu zivota

Stop sekrece 12 Optimalni svalovy

melatoninu vykon
\N ejvyssi
sekrece

1 prace
GIT testosteronu

06

Optimalni svalova
koordinace

Prudky
vzestup TK

Stop sekrece

kortizolu® | 18

Start sekrece Nejvyssi TK
kortizolu Nejvyssi teplota
prace
GIT
Nejnizsi
télesna

teplota
Start sekrece

24 melatoninu

Nejnizsi TK

CIRKADIANNi SYSTEM SPOUSTENY Z NC. SUPRACHIASMATICUS




Jak dlouho byste meéli spat?
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Poruchy spanku-insomnie

» nejcastéjsi porucha spanku

» { kvalita spanku — nespavost

WHAT CAUSES INSOMNIA?

» inicialni insomnie — problémy s usindnim
»intermitentni insomnie — naruseni kontinuity spanku

»termindlni insomnie — predcéasné probuzeni

priciny — P uzivani léku, 1 pozivani alkoholu, drog, 4 stres, bolest,
uzkost...



Poruchy spanku-hypersomnie f] a1
» I spavost .}'.',:\,.f.lx:h\ Jig

priciny — psychické poruchy, onemocnéni ledvin, jater, 4* stres...

Poruchy spanku-narkolepsie

»chorobnd spavost

»zachvaty kratkého spanku béhem dne
» spanek za¢ina REM fazi

pri¢ina neni zcela jasna, porucha CNS




Poruchy spanku-Spankova inverze

»obraceny rytmus spanku
»typicky u senior(

Poruchy spanku- spankova apnoe
» zastava dechu béhem spanku ('\

—

» Dg. ve spankové laboratofri
» mutzi po 50. roce zZivota, zeny po klimakteriu

oleviend dychad cesty obstrukce dychacich cest

Poruchy spanku- parasomnie

»abnormalni jevy behem spanku — napf. somnilogie, somnabulismus, nocni
désy, enuresis nocturna, nocni erekce, bruxismus



Negativni determinanty kvality spanku

 Teplota v mistnosti pod 12°C nebo vyssi nez 24°C
* Hladovéni €1 zvySeny ptisun jidla (usinani)

* nadmérna fyzicka aktivita
« Kvalita matrace

* Intenzita svétla

* hluk

S nekvalitnim spankem roste pfimo umérné riziko mortality

Dle studii, nejnizsi riziko mortality u
osob se spankem 6-7 hod. Procento
umrtnosti se zvySovalo se zkracenim
spanku pod Sest hodin a

s prodlouZenim nad osm hodin
(Patel, 2004).



Hodnotici skaly - spanek

* Morinuv spankovy dotaznik

* Epworthska skala spavosti

* test k odhaleni syndromu spankové apnoe

* test na zjisténi typu lidi (ranni ptace, nocni sova)
* test na zjisténi spankovéeho dluhu



a Spavostl

Epworthska ska

Situace:

Cislo 1. P¥i ¢etbé& vsedé .......

2. Pri sledovani televize .......

3. Pfi neinném sezeni na verejném misté (v kiné, na schuzi) .......
4. Pri hodinové jizdé v auté (bez prestavky) jako spolujezdec .......
5. Pri lezeni — odpocinku po obédé, kdyz to okolnosti dovoluji .......
6. Pri rozhovoru vsede .......

7. Vsedé, vklidu, po obédé bez alkoholu .......

8. V automobilu stojicim nékolik minut v dopravni zacpeé .......




Vyhodnoceni- Epworthska skala spavosti

0-10 norma
11-12 nizké riziko nadmeérné denni spavosti
13-15 stfedni riziko nadmeérné denni spavosti

16-24 tézkeé riziko nadmeérné denni spavosti




Spankova restrikce — jeden ze zplisobil upravy spankove hygieny ( spankova deprivace)
* Omezeni nadmérného pobytu pacienta na lizku a spanek béhem dne
* Metoda spankove restrikce -velmi t¢inna u poruch kontinuity spanku

Postup spankové restrikce:

1) vést si spankovy diar dva tydny

2) z délky spanku v jednotlivé dny vypocitame aritmeticky priméer

3) tento prumér je bran jako vychozi povolena doba spanku béhem noci

4) po dohodé s pacientem, kdy chce vstavat, stanoveni ¢asu ulehnuti (od ¢asu probuzeni se odecte pocet
povolenych hodin spanku)

5) tento stanoveny rozvrh pacient dodrzuje 5 dni ( spankovy diar)

6) po uplynuti této doby efektivitu vyhodnotime

. . skufeéng doba spdnku
spankovd efeliiviia = x J0g
cellcovi das sirdvenp v Iiku

» efektivita vyssi jak 90 %, prodlouzime povoleny spanek o 15 minut
e rozmezi 85-90 % ponechame spanek beze zmény
» efektivita nizsi jak 85 %, zkratime dobu spanku o 15 minut




