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1)

2)

Vyzkumné téma, problém otazka. Predstaveni tématu vyzkumu v min 1 odstavci,

cilit vyzkumu v dalS$im odstaveci.

Téma: Ulcerdzni kolitida

Vyzkumny problém: Vliv ulcer6zni kolitidy na zivot ¢lovéka

Piedstaveni tématu vyzkumu

Tato nemoc patii do skupiny idiopatickych stfevnich zanéth. Byva fazena
k civiliza¢nim chorobam, ktera postihuje vice zeny nez muze. Prvni pfiznaky se objevuji
nejcastéji v dobé dospivani, a také ve véku 30 az 40 let. V poslednich letech bylo
zaznamenano zvysovani vyskytu tohoto onemocnéni.

Vyzkumné Setfeni bude mit kvalitativni charakter. Pro ziskani potfebnych informaci
bude vyuzit polostandardizovany rozhovor. Kazdému informétorovi bude polozeno 16
otazek. Se tfemi informatory bude proveden rozhovor osobné¢ a s dal§imi pomoci emailové

komunikace.
Cil vyzkumu:

Cilem mého vyzkumu je zjistit, jak ulcerdzni kolitida ovlivnila (omezila) Zivot
dospivajiciho.

Hlavni vyzkumna otazka (1) a vedlejSi vyzkumné otazky (maximalné 5)

Hlavni vyzkumna otazka: Jaké nasledky mé diagndza ulcerdzni kolitidy v Zivoté

dospivajiciho?

Vedlejsi vyzkumné otazky: Musi osoby s ulcerozni kolitidou striktné dodrzovat dietu?

Ovlivnila ulcerdzni kolitida absolvovani stfedni Skoly?



3)

4)

5)

Volba vyzkumné strategie (kvalitativni nebo kvantitativni) a zdivodnéni tohoto

rozhodnuti.

Vyzkum: Kvalitativni

Vyzkum bude kvalitativni, protoze k ziskani informaci byla zvolena metoda
polostandardizované¢ho rozhovoru. Vyzkumny vzorek je tvofen malym poctem

informétord a vyzkumny problém neni zaméten na statistiku ¢i ziskavani Cisel.

Navrh metody sbéru dat, predstava o poc¢tu a kontaktovani vyzkumnych jednotek.

Nejvhodnéjsi metoda sbéru dat: polostandardizovany rozhovor

Predstava o po¢tu zkoumanych jednotek a o zpiisobu jejich kontaktovani:

Chtéla bych realizovat celkem 7 rozhovort. Dv€ osoby s touto nemoci znam. Dale
tretim informatorem by byl chlapec, ktery je synem kamarddky mé matky. Tyto osoby
bych chtéla kontaktovat osobn¢, seznamit je s cilem mé prace a poprosit je o spolupraci.
Téchto tii informatori bych se zeptala, zda neznaji n€koho, kdo ma diagnostikovanu
stejnou chorobu. Myslim si, Ze existuje vysoké pravdépodobnost kladné odpovédi, protoze
pokud informatofi pobyvali né¢jakou dobu v nemocnici, urcité se seznamili s nékym, kdo
trpi stejnou chorobou. Nejdiive bych jim zavolala, ,,v kostce* jim vysvétlila diivod
telefonatu a pokusila se domluvit osobni setkani. Pokud bych dalsi informatory nenasla
touto cestou, pokusila bych se kontaktovat telefonicky Klub pacienti CroCus, piipadné

Klub IBD CROCODILE.

Uryvek z pripravovaného nastroje sbéru dat - scénar rozhovoru, plin pozorovani

atd.

1) Kdy Vam byla diagnostikovana Ulcer6zni kolitida?

2) Jaky typ ulcerdzni kolitidy Vam byl diagnostikovan?
3) Jakym zplisobem se nemoc projevila?

4) Bylo Vam jasné, Ze neni néco v poradku?

5) Projevovali se u Vas priznaky typické pro tuto nemoc?

6) Projevila se nemoc jesté u nékoho ve Vasi rodine?
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6)

7

7) Kde jste ziskavala potfebné informace o nemoci?

8) V jakém stadiu je nemoc v soucasnosti?

ZamySleni se nad mozZnymi praktickymi a etickymi problémy pfFi vyzkumu

(minimalné 1 odstavec)

Problémy vidim pfi realizaci rozhovoru s jednotlivymi osobami, protoze kladené
otazky jsou hodné osobni. Je to citlivé téma a neni jednoduché oteviené hovorit
o osobnich vécech s cizi osobou. Dalsi obtiZe se mohou objevit pii kontaktovani dalSich

Ctyt informéatort a ochoty spolupracovat.

Terénni poznamky a zaznam z prvniho realizovaného rozhovoru/pozorovani/analyzy
dokumentu atd — VARIANTA B PREDPOKLADA, ZE PROVEDETE PRVNIi
ROZHOVOR/POZOROVANI/ANALYZU DOKUMENTU JIZ V RAMCI
PRIPRAVY PROJEKTU.

Sle¢né¢ xy byla ve 14ti letech diagnostikovana idiopatickd ulcerdézni kolitida -
levostranna forma, coz je poSkozeni kone¢niku a tlustého stieva az po slezinné ohbi.

Nemoc se projevovala zpocatku velmi nendpadné. Nejprve se objevily prijmy
v rannich hodinach. Po néjaké dobé divka chodila na zachod i1 v pribéhu celého dne,
predevsim v dobé konzumace jidla. Prakticky nedojedla jidlo, aniz by nemusela odejit
na toaletu. Toto obtézujici odbéhdvani mélo vliv na sniZzeni chuti k jidlu. Postupné se
zaCala dostavovat 1 inava. Nemoc se zacala projevovat v dob¢, kdy se slecna pfipravovala
na piijimaci zkouSky. Pani ucitelky ji pomdhaly pfipravit se na talentové zkouSky
z télesné vychovy. Zpocatku pii cviceni nebyl problém. Gymnastickou sestavu zvladla
1 n€kolikrat za sebou, ale pozd¢€ji po prvnim zopakovani sestavy, zacala divka citit unavu.
Po provedeni kotoulu a nasledném zvednuti do stoje spatného se ji zatmivalo pfed o¢ima
aj. Vté dobé kromé prijmi se projevily dal§i pfiznaky: bolesti bficha, kieCe a krev
ve stolici. Casto odchézela z hodin na toaletu. Nékdy se stavalo, Ze odesla z hodiny a jen,
co vysla za dvete, kieCe a nuceni na toaletu zmizely. Jiz nechodila na zachod pouze pies
den, ale casto se probouzela i v noci. Pfiblizné za ¢tyfi mésice divka zhubla dvanact
kilogrami. Zhruba po pull roce zaCala zvracet. V ten den byla u Iékafe a druhy den

nastupovala do nemocnice.



ce oy

néco déje, ale protoze védéla, jaké vySetieni ji ¢ekd, odmitala jit k 1¢kaii. Kdyz se kone¢né
odhodlala, jeji obvodni 1ékat mél dovolenou. U divky se projevovaly pfiznaky, které jsou
typické pro tuto nemoc. Jelikoz nesla k 1ékafti véas, ptiznaky se prohlubovaly, coz ztizilo
plnéni Skolnich povinnosti, kazdodennich €innosti atd.

Nastésti nikdo jiny touto chorobou v rodin€ netrpi. Nékteré informace o nemoci,
stravovani se divka dozvédéla od 1ékate a z publikace, kterd ji byla doporucena k precteni.
Dal8im zdrojem je pfedevsim internet.

V soucasnosti je nemoc ,,pod kontrolou* ve stadiu remise uz témet rok. Zpocatku tyto
vykyvy mezi remisi a relapsem byly velmi Casté. Pokud nemoc byla v remisi Sest mésict,
jednalo se o vyjimecnou situaci. Po ptfest¢hovéani divka zacala dochazet k jinému Iékafi
a od té doby je nemoc ve stadiu klidu.

Nemoc ji v zddném sportu neomezuje. Obdobi relapsu se u divky predevsim projevuje
Castou pottebou odejit na toaletu. Coz je tedy jediny problém, ktery ji mize zabranit ve
sportovni aktivité. Na provadéni béznych ¢innosti nemoc také nema velky vliv.

Svym zpisobem méla ulcer6zni kolitida velky vliv na studium stfedni Skoly.
V obdobich relapsu, se ¢asto objevovala potieba odejit na toaletu, divka dostavala kiece
do bficha, pfedevS§im v dob&€ prvni vyucCovaci hodiny. Mivala nepfijemné pocity z
odchéazeni v hodinach. Nékdy se stalo, Ze potfebovala odejit Ctytikrat, pétkrat. Urcité ji
neprospival stres z Gstniho a pisemného zkouSeni, nebot” stres je jednim z faktord, ktery
tuto nemoc vyrazn¢ ovliviiuje. Na interndt jezdila divka zpocatku v pondéli rano, ale
s rannimi problémy v podobé nutkani na toaletu, musela jezdit jiz v nedé€li. I cesta
autobusem byla né¢kdy obtizna.

Diagnostikovani ulcer6zni kolitidy mélo vliv na celou rodinu. Nejhor$i byl strach
z doby, kdy se nemoc znovu objevi, aby projevy nebyly tak velké, zatézujici apod. Nemoc
méla vliv 1 na stravovaci navyky celé rodiny. Po navratu z nemocnice divka nesméla jist
nekteré potraviny, musel byt tedy upraven jidelnicek. Rodice se snazily nedavat najevo
obavy.

Zpocatku musela divka dodrzovat bezezbytkovou dietu. Nesméla luSténiny, slupky,
musela si tedy napt. jablka loupat aj. V soucasnosti ji skoro vSechno. Nijak zvlast sviyj
jidelnicek neomezuje. Po tolika letech vypozorovala, Ze jahody maji vliv na zhorSeni
nemoci. Jinak zadna potravina nezplisobuje vazné potize.

Nejvétsi obavou je ziejme strach, Ze divka nenajde toaletu, kdyz ji bude potiebovat.



8)

9)

Namét k modifikaci vyzkumného navrhu na ziakladé zkuSenosti z terénu, ziskané

pInénim predchoziho bodu

Zménu bych udélala v kontaktovani dalSich ctyi informatort. Zkontaktovala bych
vysSe uvedené kluby, ale dale bych vyuzila spiSe osobni kontakt nez na kontakt pomoci

emailu ¢i telefonu.

Seznam relevantni (odborné) literatury (minimalné 10 polozek, dvé z toho

zahrani¢ni) dle cita¢ni normy jednoho z oborovych ¢asopisi.

CARTWRIGHT P. Coping Successfully with Ulcerative Colitis. London : Sheldon, 2004.
144 s. ISBN 978-0-85969-917-4.

CERVENKOVA, R. Crohnova nemoc a ulcerézni kolitida. Praha: Galén, 2009. 111 s.
ISBN 978-80-7262-600-7

LUKAS, K., SATROVA, J. Dieta pri ulcerézni kolitidé a Crohnové nemoci. Praha:
TRITON. 2004. 87 s. ISBN 80-7254-473-X.

LUKAS, M. STARNOVSKA, T. Diety pii zdnétlivém onemocnéni stiev: recepty, rady
lékare. Praha: Sdruzeni MAC, 2002. 31 s. ISBN 8086015874.

LUKAS, M. Idiopatické stievni zanéty: nejistoty, soucasné znalosti a klinicky pristup.
Praha: Galén, 1998. 359 s. ISBN 8085824795.

KALIBJIAN, C. Straight from the gut: Living with Crohn's disease & Ulcerative Colitis.
USA: O'Reilly Media, 2003. 432 s. ISBN 0-596-5005-X.

KOHOUT, P., PAVLICKOVA, J. Crohnova choroba, ulcerézni kolitida. Praha: Forsapi,
2006. 80 s. ISBN 8090382002.

KOHOUT, P. WyzZiva u pacientu s idiopatickymi strevnimi zdnéty. Praha: Jessenius

maxdorf, 2004. 176 s. ISBN 80-7345-023-2



SAIBIL, F. Crohn's Disease & Ulcerative Colitis. Canada: Key Porter, 2003. 224 s. ISBN
1-55263-543-0 1-55263-543-0

Biologicka 1écba. Nespecifické stievni zanéty [online]. © 2011 [cit. 21.12.2011] Dostupny

z WWW: < http://www.cilena-lecba.cz/ulcerozni-kolitida>

Myslim, Ze téma by chtélo lépe rozpracovat.
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Priloha ¢. 1
Seznam otazek

9) Kdy Vam byla diagnostikovana Ulcer6zni kolitida?

10) Jaky typ ulcerdzni kolitidy Vam byl diagnostikovan?

11)Jakym zpiisobem se nemoc projevila?

12) Bylo Vam jasné, Ze neni néco v poradku?

13) Projevovali se u Vas piiznaky typické pro tuto nemoc?

14) Projevila se nemoc jesté u nékoho ve Vasi roding?

15)Kde jste ziskavala potfebné informace o nemoci?

16)V jakém stadiu je nemoc v soucasnosti?

17)Dochézi u Vés Casto ke stiidani remise (stadia bez obtizi) s obdobim relapsu
(obdobim, kdy se nemoc projevuje naplno)?

18) Brani Vam nemoc v realizaci n¢jakého sportu?

19) Omezuje Vas nemoc v provadéni béznych ¢innosti v kazdodennim zivote?

20) M¢la nemoc dopad na studium stfedni Skoly?

21)Ovlivnila nemoc celou rodinu?

22)Musite dodrzovat dietu v souvislosti s onemocnénim?

23) Vite o nékterych potravinach, které zptsobuji, Ze nemoc opét propukne?

24)Mate z néceho strach, ktery se objevil s diagnostikovanim této nemoci?



