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Téma: Logopedicka péée o osoby s afazii v CR

Vyzkumny problém: Systém logopedické pée o osoby s afazii — osvéta u pacienti a jejich
piibuznych, dostupnost logopedické péce v ruznych zdravotnickych pracovistich, znalost

problematiky a moznosti odbornych 1ékait.

Vyzkumna otazka: Jaka je efektivita systému pée o afatiky, zahrnujici osvétu v oblasti
afazie vnasi populaci, obezndmenost odbornych I€kaii s moznostmi logopedické péce
a realizace samotné logopedické péce o afatiky ve zdravotnickych zatizenich (LDN, lazkova

odd¢leni geriatrie, ltizkova oddé€leni neurologie, hospic)?

Problematika afizie se vzhledem k nasi starnouci populaci' stava vice a vice aktualni.
Afézie se tadi k ziskanym organickym narusenim komunika¢ni schopnosti, vznika nejcastéji
nasledkem cévnich mozkovych ptihod, urazit mozku, mozkovych nadort ¢i degenerativnich
onemocnéni centralni nervové soustavy. Logopedie se timto druhem narusené komunikacni
schopnosti zabyva jiz fadu let a existuje hned nékolik afaziologickych skol.

Cilem vyzkumu je zjistit, jak funguje systém péce o afatiky v Ceské republice, konkrétné
pak jak je nejSirsi vefejnost s otdzkou afazie obezndmena v ndvaznosti na to, zda by ptibuzni
osoby stizené afazii v&€d¢li, na jaké pracovisté se s timto problémem obratit, jak odborni 1¢kati
spolupracuji s logopedickymi pracovniky a jak se samotnd logopedicka péce realizuje
na pracovistich starajicich se o osoby s afazii. Vyzkum ma tedy shrnout a stanovit efektivitu

celého systému péce o afatiky a nalézt ptipadné trhliny v tomto systému.

Vedlejsi vyzkumné otazky:
Kolik procent osob s afazii prochazi kompletni logopedickou intervenci (péce od samotného
pocatku onemocnéni v akutnim stadiu po navs$tévovani logopedické ambulance, event.

svépomocnych skupin po propusténi z nemocni¢niho zafizeni)?

Jaka je informovanost ptibuznych osob s afazii o jejich onemocnéni?

! http://www.mpsv.cz/cs/2856



Jakym zplisobem se nejcastéji piibuzni osob s afazii k informacim o tomto onemocnéni

dostavaji (logoped, odborné publikace, internet atp.)?

Vyzkumni strategie:
Pro zjisténi celkové efektivity logopedické péte o osoby safazii v CR jsem zvolila
kvantitativni vyzkumnou strategii. Divodem je potieba nashromdzdit vysoké mnozstvi

informaci, které se nejsnadnéji ziskaji cestou dotazniku ur¢eného ptibuznym osob s afazii.

Hypotéza:

Teoreticka hypotéza:

Efektivita systému péce o afatiky podléha mezioborové spolupraci zucastnénych odbornika
1 ptibuznych.

Pracovni:

Obeznamenost s logopedickou péci u piibuznych a odbornych 1ékatti osob s afdzii pfispiva

k rychlému zlepSeni stavu pacientd.

Cim je spoluprdce mezi pifibuznymi pacientd, odbornymi Iékafi a naslednou péci

vvvvvv

Dislednd spoluprace mezi piibuznymi afatikii, odbornymi 1ékati a naslednou péci zasadné

ovliviiuje prospivani pacienta s afazii.



KONCEPT

Terapie afazie by méla byt dlouhodoba a cilena. Ma uchovavat

kontinuitu od pocatecniho osetreni v akutnim stadiu az do

obdobi stabilizace. Béhem hospitalizace v akutnim stadiu je KONCEPTUALIZECE
ukolem klinického logopeda poskytnout nejen kvalitni terapii,

ale zajistit i navaznost péce v dalsim obdobi po ukoncéeni

pobytu ve zdravotnickém zarizeni.

Indikator ¢&. 1 Indikator €. 2 Indikator €. 3 Indikator ¢&. 4

Logoped Odborny lékar Pribuzni Nasledna péce

- schopnosti - obeznamenost - angaZovanost - zajisténi OPERACIONALIZACE
- zkuSenosti s logopedickou péci - zajem logopedické péce

- dobra znalost oboru | - spoluprace - ¢asové moznosti v LDN, hospicich,

- dosavadni s logopedickymi v domovech

spoluprace s lekafi, zarizenimi diichodct &

fyzioterapeuty, v domacim prostiedi

pecovateli...

Metoda sbéru dat: DOTAZNIK

Vyzkumna populace: ptibuzni osob s afazii (po akutnim stadiu)

Vzorek: nidhodny vybér z vyzkumné populace, odpovida ten, kdo ma zajem

Uryvek z dotazniku:

ot. C. 1

Osoba s afazii je vasim:

a) manzelem/manzelkou (partnerem/partnerkou — registrovani a nesezdani)

b) rodicem

c) ditétem

d) sourozencem

€) jind moznost




ot. ¢.2
Tento vas blizky, trpici afazii, ji je postizen:
a) mén¢ nez mesic
b) 1 mésic — 3 mésice
¢) 4 mésice — 6 mésicl
d) vice jak 6 mésicti
ot. ¢. 3
O tom, ze vas blizky je stizen afazii, jste se dozvédeli od:
a) oSettujiciho lI¢kare
b) zdravotni sestry
c) logopeda

d) jind moznost

ot.c.4

S logopedem jste navazali kontakt:
a) ihned po diagnostikovani afazie
b) do 1 mésice po diagnostikovani afazie
c) do 3 mésict po diagnostikovani afazie
d) po delsi dobe

e) nikdy (prosim, dale zodpovézte uz jen otazky €. 6, €. 9 a €. 10)

ot. €. 5

Logoped Vam, dle Vaseho nézoru vysvétlil problematiku afazie:
a) natolik detailné, Ze jste si nemusel/a vyhledavat dalsi informace jinde
b) dostatecné
¢) nedostatecné

d) problematiku Vam vitbec neosvétlil

ot. €. 6
O aféazii jste si vyhledaval/a dalsi informace:
a) na internetu
b) v letaCcich, které jste ziskala v nemocnici, od logopeda atp.

c) v odbornych publikacich



d) v Casopisech

e) nikde

ot. €. 7
Logoped pracoval v nemocnici (LDN, ¢i jiném lizkovém zatizeni, kde byl Vas ptibuzny
s afazii hospitalizovan) v této Cetnosti:

a) jednou tydné

b) dvakrat tydné

c) vicekrat tydné

d) méné nez jednou tydné

ot. ¢. 8
Pokud byl jiz V&s ptibuzny propustén do domaci péce, dochazi k logopedovi v Cetnosti:
a) tenkrat za mésic
b) dvakrat za mésic
c) jedenkrat tydné
d) dvakrat tydné

€) jind moznost

ot.¢. 9
Byl/a jste informovana o svépomocnych skupinach pro osoby s afazii?
a) ano

b) ne (prosim, posledni otdzku jiz nezodpovidejte)

ot. ¢. 10

Kdo Vas o svépomocnych skupinach informoval:
a) logoped
b) oSetiujici 1ékar
c) zdravotni sestra

d) jind moznost, vypiSte jakd...............ociiiii,

Pro zjisténi stavu systému péce o osoby s afazii jsou piibuzni téchto osob, jakozto ti, ktefi
jsou s afatikem nejCastéji v kontaktu po celou dobu jeho Ié¢by, vhodnym ukazatelem

efektivity tohoto systému.



Lehce zkreslujicim faktorem muze byt to, Ze se tazatel setkava pouze s osobami, které jsou
zaangazované v piipadu svého piibuzného a miize tak vzniknout dojem, Ze o kazdou osobu
s afazii se jeji ptibuzni vzorové staraji. Toto hledisko je nutné posléze ve vysledcich

dotazniku zohlednit.
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Projekt neni zdatily, vase téma, otdzky, hypotézy a sbér dat viibec nejsou v souladu, nemate
ujasnéno, co chcete vlastné méfit. Efektivitu péce prece nelze méfit dotazy u ptibuznych
nemocného! Dalsi problémy v komentatrich. Ve stavajici podobé urcit¢ nedoporucuji se do

vyzkumu poustét.



