Abstrakt

Nespravnd adherence k 1éCbé ze strany pacientl ma negativni vliv jak na zdravotni stav
jednotlivel, tak na celkové ndklady na lécbu. Adherence je nizkd zejména u chronicky
nemocnych pacientl se slozitym lééebnym rezimem, jako je napt. hemodialyza. Tato prace
detailné¢ analyzuje tento fenomén a predstavuje vyzkum zameéfeny na hemodialyzované
pacienty v Ceské republice. Dotaznikové $etfeni mapuje rozsifeni nonadherence, identifikuje
prediktory vedouci k nonadherenci a zkouma postoje pacienti k hypotetickému programu na

podporu adherence. Nasledné je diskutovan optimalni navrh takového programu.

Vysledky vyzkumu ukazuji, ze 72 % pacienti nedodrzuje jednu nebo vice oblasti 1éCby.
Pacienti nejcastéji nedodrzuji omezeni piijmu tekutin (62,8 %) a doporucena dietni opatieni
(55,7 %). Spravné brani 1€kl a dochazeni na dialyzu naopak neptedstavuje zna¢ny problém.
Nejvyznamné&js$imi prediktory nonadherence jsou: mlady vék, muzské pohlavi, 1é¢ba deprese,

pocet ptedepsanych pilulek a celkové délka 1é¢by.

Vyzkum déle ukazuje, ze 83 % pacientii by zménilo své chovani, pokud by byli za zlepSenou
adherenci odménovani. Zahrani¢ni studie programt na zlepSeni adherence prokazuji jejich
pozitivni vliv jak na zdravotni stav pacientt, tak na snizovani 1é¢ebnych nakladt. S ohledem
na vysokou nakladnost samotné hemodialyza¢ni 1écby doporucujeme zavést opatieni na
podporu adherence, a to zeyména v oblasti dodrZovani omezeni pfijmu tekutin a doporucenych
dietnich opatfeni.



