Souhrn

Tato disertaCni prace srovnava péci v zaveéru zivota v nemocnici pii zapojeni paliativni
péce a bez ni. Druh& ¢ast prace se zaméfuje na zlepseni kvality Zivota nemocnych
pouzivanim nastrojl s vyuzitim pacientem reportovanych dat. Pouzivani téchto nastroju je
doporucovano k rutinnimu klinickému hodnoceni obtiZi pacienta.

Cil Cilem prvni studie je srovnani kvality péCe a nakladovosti terminalni hospitalizace pfi
zapojeni paliativni péCe a bez ni. Cilem druhé studie je provést pfeklad, kulturni adaptaci a
validaci nastroje IPOS-renal, co je nastroj pouzivany k reportovani potizi pacientll s
pokrocilym chronickym onemocnénim ledvin.

Metodika Prvni studie byla deskriptivni studii pfipadd a kontrol. Sledovali jsme rozdil v
dennich hospitalizaénich nakladech mezi skupinou pacientd zemrelych bez paliativni
intervence a s ni. Jako sekundarni vysledky jsme srovnavali skupiny v trvani hospitalizace,
v dnech stravenych v intenzivni péci, uziti intravenéznich antibiotik, CT/MR vySetfeni,
onkologické lécby, dokumentaci preferenci a limitace péce a podpory rodin umirajicich. V
druhé studii jsme prelozili IPOS-renal do ¢estiny a kulturné ho adaptovali s pouzitim
kognitivniho testovani. V priibéhu valida¢ni studie jsme testovali vnitini konzistenci
pouzitim Cronbach's alpha koeficientu, spolehlivost pouzitim intraclass korelacniho
koeficientu. Konvergentni validitu jsme testovali korelaci na zlaty standard v nefrologii,
dotaznik Kidney Disease Quality of Life.

Vysledky V prvni studii jsme ukéazali, Ze primérné denni naklady jsou pfi integraci
paliativni péce tfikrat nizsi (4392,4 K& za den = 171,3 EUR) neZ bez integrace paliativni
péce (13992,8 K¢ za den = 545,8 EUR) a rozdil byl pravdépodobné zplisoben nizSim
poctem dnl stravenych v intenzivni pééi (16% vs. 33% hospitaliza¢nich dnl). V druhé
studii validace IPOS-renal €inil Cronbach's alpha 0,72 pro vnitfni konzistenci, intraclass
koeficient 0,84 pro test-retest spolehlivost a 0,73 pro spolehlivost mezi rliznymi hodnotiteli.
Korelacni koeficient mezi IPOS-renal a KDQOL-SF 1,2 byl mezi 0,4-0,8 pro vétSinu
dotaznikovych otazek a tim byla prokazana dobra konvergentni validita.

Shrnuti: V prvni studii jsme prokazali, Ze integrace paliativni péce v zavéru Zivota v
nemocnici Setfi nemalé financni prostfedky. V druhé studii jsme prokazali, Ze Ceska verze
IPOS renal je validnim a spolehlivym nastrojem a doporu€ujeme ho pouZzivat v klinické

praxi k hodnoceni symptomd u nemocnych s pokroc¢ilym onemocnénim ledvin.



