Abstrakt v ¢eském jazyce

Rigordézni prace se zabyva tématem zaclenéni klinické psychologie do konceptu
soucasné kardiologické mediciny. Moderni lékaiskd véda 1éCi pacienty nejen po strance
somatické, ale pfi 1écbé zohlediiuje i osobnost nemocného. Klinicky psycholog ve
své konzilidrni ¢innosti aplikuje poznani psychologické teorie a psychofyziologickych
mechanismi ve prospéch diagnostického 1 1écebného uvazovani o nemocném. Cilem této
prace je informovat o pfinosech prace klinického psychologa v 1é€bé pacienta
s diagn6zou kardiovaskularniho onemocnéni. (A) Psychologickd péce o hospitalizované
pacienty zahrnuje zejména: (1) Krizovou intervenci (KI), tj. praci s pacientem v subjektivné
tizivé Zivotni situaci. U lizkovych pacientl pfedstavuje tento typ péce nejcastéji indikovany
druh intervence. (2) Predoperacni pifipravu nemocného pied kardiochirurgickym vykonem,
jejimz cilem je zamezit dopadu nepiiznivého psychického stavu na predoperaéni i pooperacni
vyvoj. (3) Individudlni pfistup k osobnostné komplikovanym pacientim miiZe nejen pomoci
samotnému nemocnému, ale i podpofit pacientovu spolupraci se zdravotniky. (B) Psychické
potize nemocnych v ambulantni kardiologické praxi: (1) U nékterych pacientli nastupuje
depresivni porucha jako reakce na zdravotni z4téz se vSemi disledky na kvalitu Zivota. (2)
Kardiologové jsou ¢asto vyhledavanymi odborniky pacienty tizkostnymi, respektive pacienty
se symptomatologii panickych atak. Jeto proto, Ze pfiznaky téchto poruch ve svych
projevech imituji symptomy kardiovaskularni. (3) Individualni psychologickou péci zasluhuje
fada nemocnych s nové implantovanym kardiostimulatorem (KS) stejné tak, jako nemaly
pocet pacientli se zavedenym kardioverterem-defibrildtorem (ICD). (4) U poruch funkcnich
(psychosomatickych) mtize pacient, spole¢né s psychologem, psychoterapeuticky pracovat na
maladaptivnich zatéZzovych vzorcich prozivani a chovéni, které plni funkci stresoru a jsou
doprovazeny patofyziologickymi reakcemi. (5) Diagnosticka prace psychologa je vhodnou
diferencialné diagnostickou metodou u pacientii s kolapsovymi stavy. (6) Psycholog rozsituje
moznosti prace s pacienty trpicimi kognitivni poruchou vzniklou ischemizaci mozku. Pomoci

neuropsychologickych metod vySetfeni ptispiva ke zhodnoceni stavu kognice.





