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ANOTACE

Tato bakalarska prace se zabyva vlivem onemocnéni karcinomu prsu na zivot zeny. Hlavnim

cilem préce bylo zjistit, jak se zménil Zivot u Zen poté, co jim byl karcinom prsu diagnostikovan.

Prace se sklada z ¢asti teoretické a prizkumné. Cést teoretickd je zaméfena na anatomii,
etiologii, diagnostiku, prevenci, 1écbu, nezadouci G¢inky a hodnoty. V ¢asti prizkumné jsou

analyzované a interpretované vysledky, které¢ byly ziskdny formou rozhovoru.
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TITLE

The impact of breast cancer on women’s life

ANNOTATION

This bachelor thesis deals with the influence of breast cancer on a woman 's life. The main goal
of the study was to find out how the life of women changed after they were diagnosed

with breast cancer.

The thesis consists of a theoretical and research part. The theoretical part is focused on anatomy,
etiology, diagnosis, prevention, treatment, side effects and values. The research part analyzes

and interprets the results, which were obtained in the form of an interview.
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UvVOD

Jako nazev pro bakalafskou praci jsem zvolila ,,Vliv onemocnéni karcinomu prsu na zivot
zeny*. K vybéru tématu me inspirovalo moje povolani zdravotni sestry, pii kterém se s zenami,
které rakovinou prsu onemocnély, setkavam cCasto. Jelikoz jsem Zena, toto téma se mé také tyka.

Smyslem této prace bylo zjistit, jakd omezeni toto onemocnéni pro Zenu piinasi.

Karcinom prsu predstavuje nejcastéji se vyskytujici zhoubné onemocnéni u Zen po celém sveéte
(Vorlicek, Abrahamova, Vorlickova a kol., 2012, s. 340). Karcinom prsu nepatii mezi
onemocnéni moderni doby. Ma dlouhodobou historii. Prvni zminka o této nemoci pochazi
z roku 3000 let pfed Kristem. Toto onemocnéni zasahuje Zenu 1 jeji rodinu ve vSech oblastech
zivota. Velky rozvoj poznatkli o nemoci a lé€ebnych metodach nastal ve dvacatém stoleti

(Abrahdmova a kol., 2019, s. 13, 14).

Incidence (Cetnost) tohoto onemocnéni se zvySuje. Nejcastéji se vyskytuje po padesatém roce
Zivota. Piesto, Ze se jedna o nejcast¢js$i zhoubné onemocnéni u Zen, jeho pfic¢ina neni doposud
znadma. Existuji pouze faktory, které¢ by mohly zvysit riziko onemocnéni. Mezi tyto faktory patii
veék, vek pii prvni menstruaci, pozdni menopauza, dédi¢nost, zivotni styl ¢i benigni onemocnéni

prsu (Vorlicek, Abrahamova, Vorlickova a kol., 2012, s. 340-343).

V dne$ni dobé se diky screeningu dafi cCastéji odhalit nemoc v pocatecnich stadiich.
Pro pacientku to znamena lepsi prognézu. Tedy ¢im diive se onemocnéni odhali, tim vy$$i ma
Sance na uzdraveni. Medicina je natolik daleko, ze se mnoho pacientll vyléci a mohou se vratit
k ptivodnimu Zivotu. Zeny, které jsou jiz v pokro¢ilejsim stadiu a nemoc se u nich nepodati
zcela vylécit, mohou diky pokroku v 1€€bé zit pomérné dlouhy a kvalitni Zivot (Abrahamova

akol., 2019, s.11-15).

Prvni ¢asti prace je ¢ast teoretickd, kterd obsahuje lehky néstin anatomie prsu, epidemiologii,
incidenci, etiologii, rizikové faktory, prevenci a pfiznaky onemocnéni rakoviny prsu. Dale pak

dé€leni a Sifeni nddorti, histologii, preventivni a diagnostické metody vySetieni, stadia nemoci,

1é¢bu, nezadouci Gcinky, progndzu, péci 0 pacientku a hodnoty.

Druhou ¢asti prace je prizkumnd cast, ktera se zabyva vlivem onemocnéni rakoviny prsu
na zivot Zzeny. Zkouma, jaky dopad mélo onemocnéni na vztahy s blizkymi, zda mé¢lo vliv
na vykonavani béznych dennich ¢innosti a zda se zménily hodnoty respondentek v souvislosti

s diagnostikou nemoci. V prizkumné ¢asti jsou data analyzovana, interpretovana a shrnuta.
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1 CIL PRACE
Hlavnim cilem bakalafské prace bylo zjistit, jak se zménil zivot u Zen poté, co jim byl
diagnostikovany karcinom prsu.
Dil¢i cile
1. Zjistit, zda mé¢lo onemocnéni a jeho 1écba vliv na vztahy s blizkymi.
2. Zjistit, zda mélo onemocnéni a jeho 1écba vliv na vykonavani béznych kazdodennich
¢innosti.

3. Zjistit, zda se u zen zménily hodnoty poté, co jim byl diagnostikovan karcinom prsu.

Prizkumné otazky

1. Jak reagovali blizci?
2. Jaky vliv mélo onemocnéni na pracovni a osobni Zivot Zeny?

3. Zménily Zeny svoje priority v souvislosti s onemocnénim?

13



2 TEORETICKA CAST

Tato Cast bakalaiské prace se vénuje terminiim souvisejicim s tématem.

2.1 Anatomie prsu

Prsy jsou ulozeny na piedni stran¢ hrudniku. Jejich hlavnim tikolem je produkce mléka. Tmavsi
bradavi¢nata kiize na prsou se nazyva prsni dvorec. Ve stfedu prsniho dvorce je umisténa
bradavka. Ta slouzi jako vyvod mlékovodu. Prsni dvorec kryje morgagniho hrbolek, jehoz
soucasti jsou potni zlazy. Pod prsem je polokruhovy zahyb, ve kterém ptechazi prso v hrudnik

(Vigué, 2018, s. 122, 123).

2.2 Zhoubny nador prsu
Jedna se o soubor bunék, které jsou charakteristické nekontrolovatelnym ristem. Tyto bunky
mohou nicit okolni tkané& a organy. Z poc¢atku rostou na jednom misté, pozd¢ji vSak mohou

putovat do jinych ¢asti téla a vytvaret tzv. dcefina loziska (Abrahamova a kol., 2019, s. 21).

2.3 Epidemiologie
Karcinom prsu je nejéastjsim malignim nadorem u Zen. Ro¢né je v CR diagnostikovano
zhruba osm tisic nové nemocnych. Z toho zhruba kazda ¢tvrta zena na toto onemocnéni zemie

(Vokurka a Tesafova, 2018, s. 145).

Nejcastéji jsou postizeny Zeny ve véku 50-75 let. Prestoze pocet diagnostikovanych stoupa,

mortalita se snizuje diky ¢asné diagnostice a u¢inngjsi 1€¢be (Tomasek a kol., 2015, s. 331).

2.4 Incidence

Karcinom prsu je nejc¢astéj$im zhoubnym karcinomem u Zen. Tvofi u nich asi 24 % z celkového
poctu malignich nadorti. Rocné je na svété diagnostikovano vice nez dva miliony novych
ptipadi. V nékterych zemich toto ¢islo stoupa o 1-2 %. Ve srovnani s ostatnimi zemémi
je Ceska republika na 34. mist&. V roce 2016 zilo v CR 82 325 Zen, kterym byl diagnostikovany
karcinom prsu. Na 100 000 zen pfipada onemocnéni na 1532 z nich (Abrahamova a kol., 2019,
s. 30).

2.5 Etiologie a rizikové faktory

Jista pfic¢ina vzniku karcinomu prsu neni doposud znama. Existuji vSak rizikové faktory, které

mohou riziko onemocnéni rakovinou prsu zvysit (Abrahamova a kol., 2019, s. 35).
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25.1 Vék
Jednim z rizikovych faktort pro témét kazdé onemocnéni je vék. U karcinomu prsu je vek
hlavnim rizikovym faktorem. Se zvySujicim vékem se zvysuje i riziko rakoviny prsu. Zvysené

riziko bylo zaznamenano u Zen ve véku 40 let a vice (Abrahamova a kol., 2019, s. 40).

2.5.2 Menopauza a vék prvniho porodu

Vek je rizikovym faktorem i v souvislosti s nastupem menopauzy. Podle studii u Zen, které
ptestaly menstruovat az po 55. roce je riziko 2x vétsi nez u zen, které maji prechod pied
55. rokem. ZvySené nebezpeci je také u Zen, které rodily své prvni dit€¢ ve veéku 35 let a vice

(Vorli¢ek, Abrahamova, Vorlickova a kol., 2012, s. 342).

2.5.3 Zivotni styl

Dal$im vyznamnym rizikovym faktorem je Zivotni styl. Dle studii je prokdzano, Ze pti zvySené
konzumaci alkoholovych néapoju se zvysuje také riziko vzniku karcinomu prsu. Alkohol ma
vliv na hladinu estrogenu v téle Zeny. Asi 1,5x vétsi riziko je u Zen, které kazdy den vypiji vice
nez dvé sklenky (Abrahdmova a kol., 2019, s. 39).

Ve spojitosti s zivotnim stylem je dilezité také stravovani. Potrava by méla obsahovat dostatek

vlakniny, ovoce a zeleniny (Abrahamova a kol., 2019, s. 39).

Rizikovym faktorem muze byt i obezita. T¢€lesny tuk ovliviiuje Zensky hormon estrogen, ktery

se za¢ne tvofit i ve tkanich, ¢imZ se zvysuje riziko rakoviny (Zaloudik, 2008, s. 14).

2.5.4 Genetika
Zvysené riziko je pfedevs§im u Zen, které jsou v piimém piibuzenském vztahu s nékym, kdo
rakovinou prsu onemocnél. Jedna se o rodice nebo sourozence (Oechlrich et al., 2014,

5. 248, 249).

Nejcastéji se jedna o mutace v genech BRCAL s lokalizaci na 17. chromozomu a BRCA2
s lokalizaci na 13. chromozomu. V piipadé, Ze je u Zeny mutace v téchto dvou genech, je u ni

riziko vzniku karcinomu az 85 %. Mutace gentit BRCA zvySuje nejen riziko rakoviny prsu, ale

také riziko karcinomu vajecnika (Coufal a Fait, 2011, s. 341, 342).

2.6 Prevence
Prevence je opatieni, které se snazi predejit né€emu nepiiznivému. D¢Eli se na primarni,
sekundarni, tercialni a kvartérni (Zaloudik, 2008, s. 51). Jelikoz nékteré faktory, tykajici

se primarni prevence (jedna se napiiklad o vek ¢i genetické dispozice) neni mozné ovlivnit,
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je zde dulezita predevsim sekundarni prevence, ktera spoc¢iva v ¢asném zachytu onemocnéni

(Abrahamova a kol., 2019, s. 49).

2.6.1 Priméarni prevence

Cilem primarni prevence je snizit riziko vzniku onemocnéni. V primarni prevenci je dulezité
omezit rizikové faktory, tedy dodrzovat zdravy zivotni styl. To znamena omezit alkohol,
nekoufit, dostate¢n¢ se hybat a zafadit do jidelni¢ku dostatek vlakniny, ovoce, zeleniny,

bilkovin a omezit nezdravé véci (Coufal a Fait, 2011, s. 338).

2.6.2 Sekundarni prevence

Sekundarni prevence ma za cil onemocnéni co nejdiive odhalit. VEasny nalez onemocnéni
a zahajeni 1é¢by zvySuje Sanci na vyléeni. Dulezity je zde mammarni screening, ktery mnohdy
odhali onemocnéni v ranném stadiu diive, neZ se u Zeny objevi pfiznaky (Coufal a Fait, 2011,

s. 339).

2.6.3 Tercialni prevence
Jde o prevenci, kterd nésleduje po 1é¢bé onemocnéni. Jejim cilem je sledovat, zda nedochézi

k relapsu onemocnéni a pripadné jej v¢as zachytit (Dienstbier a Stahalova, 2012, s. 26).

2.6.4 Kvartérni prevence
Kvartérni prevence se vyuziva u pacientd, u kterych je jiz nevylécitelny rozsah onemocnéni.
Jejim cilem je zpomalit onemocnéni a piedchazet staviim, které by mohly v souvislosti

s onemocné&nim nastat, napf-. t&7ké bolesti nebo nepriichodnost stiev (Zaloudik, 2008, s. 51, 52).

2.7 Priznaky onemocnéni
Mezi nejcastéjsi piiznaky miize patfit:

Bolest — mize byt jednim z prvnich piiznakt. Bolest prsou nemusi znamenat, ze je pfitomno

nadorové onemocnéni, ale Zena by méla navstivit 1ékate a byt vySetfena.
Hmatnd bulka — mize se jednat o cystu, ale i nador. Proto je nutné navstivit 1ékare.
Zvyrazneni koznich zil — Zily v oblasti nadoru jsou vice prokrvovany.

Zmeéna tvaru nebo velikosti prsu — asymetrie prsu je u nékterych zen normalnim jevem. Pokud
vSak dochdzi ke zvétSovani asymetrie mize se jednat o pfitomnost nadoru. S ristem nadoru

muze dochazet ke zméné¢ velikosti prsu.

Zmena barvy a teploty kiize — zarudnuti lokalni nebo celého prsu.
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Vtazeni kiize — nddor mize byt vzdaleny od povrchu a pti svém pohybu vtahovat kiizi.
Vtazeni bradavky — nahlé oplosténi nebo vtazeni, které je zptisobené ptitahovanim k nadoru.
Pomerancova kiize — drobné prohlubeniny na kizi.

Tuha kozni léze — u povrchovych nadora, které prorustaji do kiize.

Krvaceni, zapach — patii k pozdnim piiznakiim.

(Coufal a Fait, 2011, s. 85-87)

2.8 Déleni nadoru podle biologického chovani

Nadorové onemocnéni se dle biologického chovani d€li na benigni a maligni. Pti rozliSovani,
o ktery typ se jednd, jsou hodnoceny c¢tyii zakladni vlastnosti. Posuzuje se rychlost rustu,
zda je nador schopen vytvaret metastazy, dale podobnost vychozim buitkam a vztah k okolnim

tkanim (Tomasek a kol., 2015, s. 23).

2.8.1 Maligni
Maligni nadorové onemocnéni je charakteristické nekontrolovatelnym rastem (Novotny, Vitek
a Kleibl, 2016, s. 12). Pti této formé onemocnéni dochazi k metastazovani do vzdalenych

organt (Vokurka, Tesafova a kol., 2018, s. 21).

2.8.2 Benigni

Jedna se o nador, ktery nemetastazuje do jinych ¢asti téla. Zistava v misté, kde vznikl. Ackoliv
se tyto nadory nesiii do dalSich ¢asti téla, mohou zplsobit zavazny stav. A to Vv piipade,
ze rostou v miste, kde je malo prostoru, ¢imz utlacuji okolni zdravou tkan (Zaloudik, 2008,

s. 19). Benigni nadory rostou pomalu a jsou ohrani¢ené (Tomasek a kol., 2015, s. 23).

2.9 Histologie

V ptipadég, Ze je u Zeny podezieni na maligni onemocnéni, provadi se histologické vySetieni.
Jedna se o napichnuti podezielé tkdn€¢ punkéni jehlou a odbér vzorku k vysetfeni. Odebrany
vzorek je vySetien patologem pod mikroskopem. Ten urci, o jaky typ nadoru se jedna.
Nejcastéjsim typem zhoubného nédoru u Zen je duktdlni karcinom, ktery tvoii asi 73 %
z celkového poctu. Tento novotvar vychdzi z bunék vystelky duktd. Druhy nejcastéjsi typ
vychézi z bun€k vystelky lalickt (lobull), proto je nazyvan lobularni. Tvofi asi 14 %. Zbylé

procenta tvoii mén¢ Casté typy karcinomu (Abrahamova a kol., 2019, s. 67).
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2.9.1 Karcinom in situ

Jedna se o neinvazivni karcinom, ktery neni schopen vytvaiet metastazy. V ptipad¢, Ze by nebyl
1éCen, by se mohl stat invazivnim (Abrahamova a kol., 2019, s. 67). RozliSujeme dva typy.
Prvnim je DCIS (duktalni karcinom in situ). Druhym typem je LCIS (lobuldrni karcinom
in situ) (Vorlicek, Abrahamova, Vorlickova a kol., 2012, s. 348). Je dulezité tyto dva typy

rozliSovat, nebot’ maji zcela odlisné chovani (Abrahamova a kol., 2019, s. 67).

2.10 Sifeni nadoru v organismu
Nédor v organismu se muze S§ifit dvéma zplsoby. Prvnim je pfimé prortstdni a druhym

je metastazovani.

2.10.1 P¥imé proristani do okolnich tkani a organii

Nador mize rist tiemi zplisoby. Prvnim typem je expanzivni rast, pfi kterém novotvar
mechanicky utlacuje okoli a pokracuje atrofii okolnich tkani. Timto zplisobem roste nékolik
nadord benigniho typu a nékteré maligniho typu (Vorlicek, Abrahamova, Vorli¢kova a kol.,

2012, s. 53).

Druhym typem je infiltrativni rlst, pfi kterém vriistaji nadorové buiiky do bunék okolnich tkani,

aniz by je nic¢ily (Vorli¢ek, Abrahdmova, Vorlickova a kol., 2012, s. 53).

Poslednim typem rtstu je rist invazivni, pti kterém nadorové buiiky vristaji do bun¢k okolnich
tkani a ni¢i je. Tento typ rlstu je typicky pro maligni nadory (Vorlicek, Abrahamova,
Vorlickova a kol., 2012, s. 53).

2.10.2 Metastazovani
Maligni karcinom muiZe metastazovat. To znamend, Zze vzniknou nova loziska, kterd jsou

vzdalena od primarniho nadoru (Krska, Hoskovec, Petruzelka a kol., 2014, s. 27).

Metastazovani krevnim reCistém (hematogenni)
Néadorové buiika se dostane do cévy. Nasledné putuje cévnim fecisteém do jiného mista v téle,
kde se rozmnozi, ¢imz vznikne nové lozisko (Vorli¢ek, Abrahamova, Vorlickova a kol., 2012,

s. 54).

Metastazovani lymfatickymi cestami (lymfogenni)
Nédor se lymfatickymi cestami dostane do spadové uzliny. Odtud se $ifi do dalSich uzlin

(Krska, Hoskovec, Petruzelka a kol., 2014, s. 27).
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2.11 Mammarni screening

Cilem screeningového vySetieni je odhalit nddor co nejdiive, aby byl co nejmensi a nerozsitil
se cévnim fecistém. Mamografické vySetfeni snizuje umrtnost Zen na rakovinu prsu az o 40 %.
V soucasné dobé¢ je mamograficky screening nejefektivnéjSim prostfedkem pro nalezeni

karcinomt u bezpiiznakovych zen. Screeningové vysetfeni je drahé, ale levnéjsi nez samostatna

1é¢ba (Abrahamova a kol., 2019, s. 56).

Screeningovd mamografie muze zachytit onemocnéni ve fazi in situ (DCIS).
Pokud je onemocnéni zachyceno v této fazi, jsou zde dobré Sance na lécbu. ,, Obecné
se predpoklada, zZe mamografie je schopna zachytit karcinom priblizné dva roky pred jeho
prvnimi klinickymi priznaky. © (Coufal a Fait, 2011, s. 340).

2.12 Screeningové vySetireni v Ceské republice
Screeningové vySetfeni ma za cil aktivné vyhledat karcinom prsu u bezpiiznakovych zen.

Slouzi k tomu specialni pfistroj mamograf (Vorli¢ek, Abrahdmova, Vorlickova a kol., 2012,

5. 346).

Zeny v Ceské republice mohou bezplatné mamografické vysetfeni podstoupit od roku 2002
atokazdé dva roky. ,, Organizovany screening se ridi metodickym opatienim Ministerstva
zdravotnictvi s ndzvem Doporuceny standard pri poskytovani a vykazovani vykonii screeningu
nadoru prsu v Ceské republice. Toto doporuceni vyslo ve véstniku Ministerstva
zdravotnictvi Ceské republiky (¢dstka 11, #ijen 2002).“ (Vorlicek, Abrahdamova, Vorlickova
akol., 2012, s. 347).

Jeho obsahem jsou vypsané podminky pro podavani zadosti o screeningové vysetieni v CR.
Jsou tam stanoveny také pozadavky pro screeningové centrum. Jednd se o poZadavek
na piistrojové vybaveni, kvalifikaci personalu, dokumentaci a systém kontrol. Centra majici
akreditaci pro screening a splituji tyto podminky mohou provadét screening. V Ceské republice
jsou Zeny k mamografickému vySetfeni zvany od Ctyficeti péti let véku. Nasledn€ jsou zeny
rozdéleny do dvou skupin. Prvni skupinu pfedstavuji Zeny, u kterych je vySetfeni negativni
a s velkou pravdépodobnosti nemaji karcinom prsu. Druhou skupinu tvoii Zeny, u kterych je
riziko rakoviny vyssi. V pfipadé, Ze je zena zafazena do rizikové skupiny, ji jsou pak
doporuCeny dalsi vySetfeni s cilem definitivné vyloucit, pifipadné potvrdit onemocnéni.
Screeningové vySetfeni neni jednorazové a je nutné ho opakovat. Je dulezité, aby i Zeny,
které mély negativni nalez, provadély samovySetfeni kazdy mésic a od cCtyficeti péti let

pravidelné¢ nav$tévovaly mamograf, protoZze karcinom mize vzniknout kdykoliv.
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Diky moznosti screeningového vySetfeni nartstd pocet nové diagnostikovanych zen v méné

pokrocilém stadiu onemocnéni (Abrahamova a kol., 2019, s. 56-58).

2.13 SamovySetieni

Jedna se o vysSetieni prsu pohledem a pohmatem. Zena si kazdy mésic sama vysetii prsa.
Nejvhodnéjsi je, aby samovySetieni Zeny provadély tieti den po skonceni menstruace, protoze
jsou prsa nejvice uvolnéna. Zeny, které nemenstruuji, si mohou vybrat kterykoliv den v mésici.
Naptiklad vzdy prvni den v mésici. Samovysetieni mize odhalit hmatné 1éze, nemiize vSak
odhalit ty nehmatné. Také nenahrazuje mamograficky screening (Vorli¢ek, Abrahamova,

Vorli¢kova a kol., 2012, s. 346).

2.14 Diagnostika

2.14.1 Anamnéza

Lékai polozi zené otazky, na zakladé kterych odhadne, jaké je u Zeny riziko maligniho
onemocnéni. Lékai smétuje otazky na osobni anamnézu, ktera zahrnuje naptiklad dotaz na vek,
nastup menopauzy, operace na prsou nebo zda jiz prodélala né¢jaké onkologické onemocnéni.

Dale se Iékat zajima o rodinnou anamnézu napt. zda malignim onemocnénim onemocnél nékdo

v rodiné (Kr$ka, Hoskovec, Petruzelka a kol., 2014, s. 301).

2.14.2 VySetiovaci metody

Rentgenovy snimek

Jednou z vySetfovacich metod je rentgen hrudniku. Rentgenové vySetfeni je jednou
Z nejjednodussich metod k posouzeni struktur hrudni dutiny a odhaleni metastaz (Vorlicek,

Abrahamova, Vorlickova a kol., 2012, s. 350).

Mamografie

~Mamografie je rentgenologické vysetieni prsou. Prs se pritom stlaci mezi dve desky
2 plexiskla. Cim vétsi stlaceni je mozné, tim mensi davka ozdreni je nutnd. Ddle se prs prosviti
shora dolii a od stiedu ke strané.” (Oehlrich et al., 2014, s. 249). Mamografické vysetfeni
je idealni provést béhem menstruace nebo v tydnu po jejim skonéeni, jelikoz v prsu je nizsi

obsah tekutin (Oehlrich et al., 2014, s. 249).
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Ultrasonografie

U Zen pod 40 let véku je USG prvni vySetfovaci metodou, protoze maji vyssi denzitu mlécné
zlazy. V piipadé nalezu je pak vysetteni doplnéno o mamografické. V pripade,
Ze pti preventivnim mamografickém vysetfeni je u Zeny nalez, vyuziva se pak ultrazvukové
vySetieni jako doplnujici. USG je nejpfesnéjsi metodou pro vysetfeni axilarnich uzlin.
Ultrasonografické vySetieni se vyuziva také v kombinaci s dalsi vySetfovaci metodou, kterou
je biopsie (Coufal a Fait, 2011, s. 67, 94).

Magneticka rezonance

Jedna se o dopliujici vySetieni, které ma nejvyssi senzitivitu ze vSech zobrazovacich metod.
Toto vysetfeni nezobrazuje axilarni uzliny, proto neni vhodné k potvrzeni diagnostiky nalezu
v axile. ,,K adekvatnimu zobrazeni patologickych lézi je nezbytné intravenozné aplikovat

paramagnetickou kontrastni latku-gadolinium. “ (Coufal a Fait, 2011, s. 70).

Poloha Zeny pii vySetieni je vleze na bfiSe. Doba vySetfeni je asi 30 minut. VySetfeni
je kontraindikovano u t€hotnych a kojicich zen, u Zen s kardiostimulatorem, u zen S kovem

Vv téle a u Zen trpicich klaustrofobii (Coufal a Fait, 2011, s. 70).

Scintigrafie skeletu
Vysetfeni se vyuziva ke zjisténi postizeni skeletu za pomoci izotopu. Scintigrafie mtize odhalit
metastdzy v kostech diive, nez bude viditelny nalez na RTG snimku (Vorli¢ek, Abrahamova,

Vorli¢kova a kol., 2012, s. 350).

Duktografie
Vysetfeni se provadi u zen, které maji patologicky vytok z prsni Zlazy. Do mlékovodu je Zené
aplikovana kontrastni latka a nasledné je ud€lan rentgenovy snimek prsu. Nalez se muze

projevit zastavenim kontrastni latky ¢i nepravidelnym rozsifenim mlékovodu (Coufal a Fait,

2011, s. 75).

Pocitacova tomografie (CT)

CT je vysetfeni, které za pomoci absorpce RTG zafeni vytvoii obraz. Vysledkem tohoto
vySetieni jsou snimky jednotlivych fezli téla. Pro lepsi viditelnost Ize pacientovi podat
kontrastni latku, ktera zvyrazni struktury t€la. V onkologii je pfi hledani loziskového procesu
vyhodné pouzit KL. Kontraindikaci pro toto vySetfeni je gravidita, v tomto piipad¢ 1ze vySetfeni
provést pouze pokud neni jind moznost nebo pii ohrozeni zivota matky (Biichler a kol., 2019,

5. 79, 80).
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Tkaiiova punkéni biopsie

Jedna se o odbér vzorku tkané specialni jehlou. Provadi se v lokdlni anestezii. Odbér se provadi
pod USG. Pocet vzorku se odviji od nalezu. Z jedné 1éze se berou vétSinou 4 vzorky. Pii vétsi
oblasti je vzorkt potieba odebrat vice. Cilem vySetteni je uréeni histologické anamnézy (Coufal
a Fait, 2011, s. 76).

2.15 Staging nadoru prsu

Skupina vySetfeni nasledujicich po urceni diagnézy. Cilem je zjistit, v jakém stadiu
onemocnéni je. Dle stddia se pak onemocnéni oznauje ¢isly 0-IV. Stadium se urcuje dle
velikosti nadoru a rozSifeni do jinych ¢asti t€la. Urceni stadia onemocnéni je podstatné
pro urCeni nasledujici prognozy a volbu postupu 1é¢by. Faktory pro uréeni stadia jsou
anamnéza, fyzikalni vysSetfeni, krevni testy, RTG vySetieni, scintigrafie kosti, ultrazvukové
vySetfeni, vypocetni tomografie, magnetickd rezonance a pozitronova emisni tomografie.

Asi nejznaméjsi pro hodnoceni rozsahu onemocnéni je TNM klasifikace (Abrahamova a kol.,

2019, s. 70-74).

2.16 TNM klasifikace

Stupnice hodnotici rozsah onemocnéni. Pismeno T oznauje velikost primarniho tumoru.
Pismeno N znaci nodus neboli uzlinu. Jedna se naptiklad o postizeni axilarnich uzlin. Pismeno
M je oznaCeni pro metastazy. Hodnoti, zda jsou ¢i nejsou ptitomny, piipadné kolik jich

je (Drazan a M¢&stak, 2006 s. 28).

2.17 Stadia onemocnéni

Stadium 0: Jde o neinvazivni karcinom, ktery nemtlize vytvaiet metastazy.

Stadium I: Jednd se o karcinom invazivniho typu, ktery je v priméru men$i nez 2 cm

bez postizeni lymfatickych uzlin.

Stadium II: Do tohoto stadia patii invazivni karcinom mensi nez 2 cm, ktery postihuje také
lymfatické uzliny. Déale do tohoto stadia patii nador o velikosti 2-5cm, ktery postihuje

¢1 nepostihuje uzliny. Patii sem také nador vétsi nez 5 cm, ktery nepostihuje uzliny.

Stadium I1I: Onemocnéni je jiz V pokrocilém stadiu. Dochazi k postizeni uzlin v nad klicku,

nebo k zasazeni lymfatickych uzlin v podpazi bez pfitomnych vzdalenych metastaz.

Stadium IV: U onemocnéni jsou prokazatelné vzdalené metastazy. NejCastéji v jatrech, kostech

¢i na plicich (Abrahamova a kol., 2019, s. 77, 78).
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2.18 Lécba

Dle biopsie tym I¢kaiti odhadne, jak se bude nador chovat a ur¢i nejvhodnéjsi postup 1écby
U konkrétni pacientky. V ptipad¢ vice moznosti postupu sdéli pacientce moznosti, vysvétli
pro a proti a dohodnou se na dal§im postupu 1é¢by. Moznosti 1é¢by se odviji nejen od chovani

nadoru, ale také od stadia onemocnéni (Abrahamova a kol., 2019, s. 83).

2.18.1 Chirurgicky vykon

U karcinomu prsu je nutné vzdy provést chirurgicky vykon (Abrahamova a kol., 2019, s. 84).
Parcialni mastektomie

Z chirurgickych vykonil lze provést tzv. konzervativni vykon. Podstatou je odstranéni nadoru
s cilem zachovat co nejvétsi cast prsu. Nador se odstrani s dostateCnymi okraji a provede
se axilarni odstranéni nebo biopsie sentinelové uzliny, kterd musi byt negativni. Ud¢l4 se také

radioterapie ostatni tkan¢ prsu (Drazan a M&st'ak, 2006, s. 29, 30).
Totdalni mastektomie

Jde o odstranéni devadesati a vice procent prsu. Odstraiuje se bradavka, kiize, dvorec a prsni
tkan. Provadi se v pfipadech, kdy nelze provést parcidlni mastektomii. Dlivodem muze byt
velikost nebo umisténi nadoru. Dale mtize byt provedena na pfani pacientky. Odebira se také

sentinelova uzlina (Abrahamova a kol., 2019, s. 85).

Existuji riizné druhy totalnich mastektomii napt. subkutanni (odstrani se prsni tkan, cely kozni
kryt ziistava zachovan), radikalni (totdlni mastektomie, odstrani se také podpazni uzliny)
nebo jednoducha mastektomie (odstranéni prsu, vykon na podpaznich uzlinach se nedéld)

(Abrahamova a kol., 2019, s. 85, 86).
Komplikace po operaci prsu

K moZznym komplikacim po operaci prsu patii kozni nekrdzy, krvaceni, infekce ¢i vznik
lymfedému. Mezi nejcastéjsi komplikace patii lymfedém horni koncetiny a prsu. Je spojeny
s ablaci, pfi které jsou odstranény axilarni uzliny. V ramci prevence je dilezité zahajit v€asnou
rehabilitaci. Lymfedém se muze objevit i nékolik let po 1é¢bé (Krska, Hoskovec,
Petruzelka a kol., 2014, s. 313).

Radioterapie

Radioterapie je prvkem komplexni 1é¢by (pfedoperacni, pooperacni a paliativni). Pfedoperac¢ni
ozatfeni se provadi u velkych nadori, které by bylo ndro¢né odstranit operativné. Nejdiive
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se ozafenim zmensi a nasleduje chirurgické odstranéni. Cilem pooperacniho ozatfeni je znicit
zbyvajici nadorové bunky. Zde se vétSinou ozaiuje ponechana ¢ast prsu nebo jizva (Vorlicek,

Abrahamova, Vorlickova a kol., 2012, s. 356).

K nezddoucim ucinkiim radioterapie patii reakce na kizi. Zde se doporucuje zvysena péce

0 kiizi a jeji promazavani. (Coufal a Fait, 2011, s. 323)
Chemoterapie

Pti 1écbe chemoterapii se podavaji ptirodni nebo umeéle vyrobené latky. Tyto latky zpiisobuji
zanik bunék. Nelze vSak vybrat, které buitkky maji tyto latky nicit a dochazi tak ke zniceni nejen

nadorovych, ale i zdravych bunék (Klener, 2011, s. 38).

Chemoterapie muze byt adjuvantni a neoadjuvantni. Cilem neoadjuvantni chemoterapie
je zmensit nador pted operaci. V tomto piipadé je vétSinou pacientkam podano 6-8 cyklu

chemoterapie (Tomasek a kol., 2015, s. 316).

Lécba adjuvantni se vyuziva po chirurgickém vykonu. Jejim cilem je odstranit mikro metastazy

a snizit tak riziko recidivy. Adjuvantni 1é¢ba trva 4-6 mésict (Tomasek a kol., 2015, s. 316).
Biologicka lécba

Jedna se o podavani 1€kt cilenych na nadorové buiiky. Na rozdil od cytostatik nenici 1 zdravé
buiiky. Tyto 1éky ovliviiuji HER2 receptor. V CR jsou registrovany 1éky, které nesou nazvy
Herceptin (s u¢innou latkou trastuzumab), Avastatin (s uc¢innou latkou bevacizumab), Tyverd
(s ucinnou latkou lapatinib) a dal$i. Biologickd 1écba je finanén€ velmi naro¢na. U Zen

pozitivnich na HER2 1é¢bu plati pojistovna (Abrahamova a kol., 2019, s. 108, 109).
Hormondalni lécba

Hormonalni 1é¢ba se doporucuje u pacientek s pozitivitou hormonalnich receptorii. Hormonalni
lécba by byla netinnd u pacientek, u kterych nejsou hormonélni receptory piitomny.

Hormonalni 1é¢ba mize byt abla¢ni, kompetitivni nebo inhibi¢ni.

Podstatou ablac¢ni 1é¢by je odstranéni zdroje, jez produkuje hormony, které stimuluji ucinek

na karcinom. Muze to byt naptiklad odstranéni vajecnikd.

., Kompetitivni  (soutézici) hormondalni lécba vyuziva soutézeni prirozeného hormonu

vvvvvv
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jsou antiestrogeny. “ (Abrahamova a kol., 2019, s. 107). Nejcastéji uzivanym je tamoxifen,
ktery ma antiestrogenni G¢inky ale i ucinky jako estrogen. Zablokovanim receptoru zablokuje

moznost vazby estrogenu a tim rust.

Inhibi¢ni hormonalni 1é¢ba se vyuziva u pacientek, které jsou jiz po menopauze. Pii této 1é¢be

se podavaji latky, které blokuji tvorbu estrogenu (Abrahamova a kol., 2019, s. 107, 108).
2.19 Nezadouci ucinky lécby
S 1é¢bou onkologického onemocnéni je spojena i fada nezddoucich ucinki. U této 1€Cby jsou

nezadouci u¢inky velmi ¢asté (Klener, 2011, s. 67).

Jednim z negativnich ucinkti 1é¢by je alopecie. Dochazi ke ztraté vlast a dalSiho ochlupeni.
Pro vétSinu zen je ztrata ochlupeni nemalou psychickou zatézi, nebot’ je pro né predevsim ztrata
vlasti velkou vzhledovou zménou. Zeny se po ztraté vlasti ¢asto mohou citit neatraktivni. Asi ti
meésice po ukonceni 1é¢by chemoterapii by mély vlasy zacit zase rust. Jejich barva se mize lisit
od ptivodni barvy. V tomto pfipadé si Zeny mohou pofidit paruku z pravych nebo umélych vlasta

(Friedrichs a kol., 2017, s. 206-208).

Chybé¢jici obo¢i muize Zena feSit naptiklad permanentnim make-upem. Jedna se 0 implantaci
barviva do klZze. Tento zdkrok je ale nutné provést pfed zahdjenim lécby chemoterapii,

nebo az po jejim skonceni z divodu rizika infekce (Friedrichs a kol., 2017, s. 210).

Mezi dal$i mozné nezddouci UCinky spojené s lécbou onkologického onemocnéni patii

nechutenstvi, zvraceni, zvy$ena tinava a poruchy spanku (Dienstbier a Stahalova, 2012, s. 37).

Nechutenstvi a zvraceni mize byt zptisobeno samotnym onemocnénim nebo miize souviset

s naslednou 1é¢bou. Byva casté pti 1é¢bé chemoterapii (Klener, 2011, s. 69).

2.20 Prognodza
Odviji se predevsim od rozsahu onemocnéni, véku pacientky a biologického charakteru nadoru.

Tedy prognodza se do velké miry odviji od klinického stadia nemoci (Abrahamova a kol., 2019,
s. 79).

Incidence karcinomu prsu se zvySuje, ale pfibyva pacientek, které jsou diagnostikované
Vv Casnéjsim stadiu onemocnéni. Diky ranéjSim diagnostikam a modernim lé€ebnym postuptim

umrtnost na toto onemocnéni klesa (Krska, Hoskovec, Petruzelka a kol., 2014, s. 314).
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2.21 Bolest

Jedna se o jeden znejvice obavanych projevii onkologického onemocnéni. Jeji intenzita
se odviji od stadia nemoci. Lécba se voli dle subjektivniho vniméni bolesti. K 1é¢b¢ se uzivaji
napiiklad analgetika, opioidy nebo koanalgetika. U onkologicky nemocnych se miize objevit
také pralomova bolest. Jedna se o kratkodobé epizody, pii kterych nastavaji velmi silné bolesti.
Objevuje se u pacientli s chronickymi bolestmi. V tomto piipad¢ je nutné rychlé podani
analgetik, pripadné¢ navySeni jejich pravideln¢ uzivané davky (Tomasek a kol., 2015,

s. 106-112).

2.22 Nasledna péce

Po ukonceni lécby je dtlezité sledovéni, jelikoz nador muze recidivovat. Doporuceno
je mamografické, ptipadné ultrazvukové vySetieni jedenkrat za rok. Klinické vySetfeni a odbér

nadorovych markerti se doporucuje jedenkrat za tfi az Sest mesicti (Vokurka, Tesatrova a kol.,

2018, s. 150).

2.23 Paliativni péce v onkologii

Tento typ 1écby se voli jako posledni moznost u pacientl, ktefi nereaguji na kurativni 1écbu.
Cilem paliativni 1écby neni nemoc vylécit, ale dosdhnout maximalni kvality Zivota.
Pii této 1écbe je dillezité co nejvice minimalizovat bolest a dalsi nepfijemné pocity a zajistit

télesnou a duSevni pohodu (Adam, Krej¢i a Vorlicek, 2011, s. 211).

2.24 Rodina a onkologické onemocnéni

Jelikoz nemoc nelze zcela ptedvidat, mize ohrozit fungovani rodiny. Zivot celé rodiny
je ovlivnén nemoci a 1é¢bou dané osoby a je potieba, aby se zbytek piibuznych nemocnému
pfizpisobil. Kvili onemocnéni mize dojit k pfeorganizovani zivota celé rodiny a jejiho
zivotniho stylu. Nemoc mulze mit dopad také na ekonomiku v domacnosti. Pfi péci
0 nemocného je podpora rodiny velmi dilezitd. Blizci mohou na sdéleni diagndzy reagovat
rizn€. Reakce jsou u kazdého individudlni. Vliv na prvotni reakce pfibuznych mohou mit

naptiklad zkuSenosti snemoci, diagnostikované stadium nemoci nebo vztahy v rodiné

(Vad'urova, 2006, s. 28, 29, 69-71).

2.25 Psychologické aspekty pomoci pacientiim s diagnézou rakoviny
Dle vyzkumt maji ucel pii 1é¢bé rakoviny také psychologické faktory. Svoji roli zde hraje
osobni charakteristika. Bylo zjisténo, ze lidé, ktefi po zjisténi diagnozy s nemoci bojuji

a nevzdavaji se, prezivaji déle. Dalsi vyznamnou roli zde hraje socidlni opora. Dle vysledki
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vyzkumu pacienti s pevnym rodinnym zazemim ziji déle. Na kladny vliv socidlni opory mize
mit skuteCnost, Ze pacient, Zzijici s rodinou, mize byt donucen navstivit 1ékafe. DalSim
faktorem, ktery by dle vyzkumu mohl mit vliv na psychiku pacientd béhem 1é¢by, jsou
skupinové setkani pro onkologické pacienty. Na téchto setkanich mohou nemocni vést
skupinové rozhovory s dal§imi, ktefi maji stejnou diagnézu. Mohou zde projevit svoje pocity

(Kfivohlavy, 2002, s. 127, 128).

2.26 Rehabilita¢ni péce o pacientku s karcinomem prsu

Rehabilitace ma za cil navrat Zeny do b&zného aktivniho Zivota. Je nezbytnou soucasti
komplexni 1é¢by. Po chirurgickém zakroku mutize dojit k omezeni hybnosti ramenniho kloubu,
postizeni mekkych tkani a tim k omezené hybnosti koncetiny. Je velmi dilezité, aby Zena
védéla, ze musi postupnym cvi¢enim zacit ruku zase ztéZovat. Zvlasté u pacientek po odstranéni

axilarnich uzlin ma rehabilita¢ni cviCeni velky vyznam v souvislosti s prevenci lymfedému

(Coufal a Fait, 2011, s. 389-393).

2.27 Aliance Zen s rakovinou prsu

Tato aliance byla zaloZena v roce 2002. V soucasné dobé spojuje 47 organizaci. Jejim cilem
je poskytnout informace vefejnosti a organizacim pro onkologicky nemocné. Vytvaii projekty
a kampané k prevenci a 1écbé rakoviny prsu. Podporuje prosazovani prav na 1é¢bu zen
s rakovinou prsu. Patii sem naptiklad organizace Mamma HELP Brno, ONKO klub AREA,
Klub MARIE, Mamma HELP Praha a dal$i (Amala, ©2013-2019).

2.28 Hodnoty

Hodnota ptedstavuje néco, co je pro ¢lovéka dobré, ¢eho si vazi. Jako dilezité mize ¢lovek
hodnotit rizné véci, ideje atd. Vytvarenim téchto osobnich dispozic vznika zebti¢ek hodnot.
Hodnoty se déli na subjektivni, které jsou podporovany emocemi a na hodnoty objektivni, které

zahrnuji kulturu, etické a mravni normy a hodnoty socialnich skupin a spolecnosti

(Cakirpaloglu, 2012, s. 45, 46).

Kitivohlavy (2006, s. 35) uvadi citaci Maslowa ,, Hodnoty jsou nécim, pro co ma cenu zit. “,
kdy hodnoty piedstavuji néco, co je pro Cloveéka dilezité. Jelikoz ma kazdy jiné zkuSenosti
a idedly, jsou priority kazdého ¢lov€ka individudlni. Do urcité miry hodnoty urcuji zplsob
zivota. Na jejich utvareni maji vliv kulturni faktory, socidlni determinace a vlastni aktivity
(Zacharova, 2011, s. 46). Jednim z faktord, které mohou byt podnétem k piehodnoceni priorit

je nemoc. ,,Je lidsky prirozené, ze clovek si vice vazi zdravi az v dobé nemoci.* (Novakova,

2011, s. 18).
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3 PRUZKUMNA CAST

3.1 Metodika prizkumu

Pro splnéni cile, tedy zjiSténi, jak se zménil Zivot u Zen poté, co jim byla diagnostikovana
rakovina prsu, bylo zvoleno kvalitativni Setfeni. Jak uvadi Strauss a Corbinova (1999, s. 11),
pii kvalitativni metod¢ dochazi k odhaleni novych jevii. Pii kvalitativnim Setfeni mohou
byt odhaleny skutecnosti, které je obtizné zkoumat kvantitativni metodou. Data byla sbirana
prostfednictvim polostrukturovanych rozhovord. Prizkum probihal v obdobi mésice dubna
vroce 2020. Pfed samotnym zahajenim vyzkumu byl proveden pilotni rozhovor s jednou
respondentkou. Tento rozhovor byl pouze zkuSebni, a proto nebyl do vyzkumu zatazen.
Vzhledem k citlivosti tématu byly respondentkdm pfedem poskytnuty otdzky, aby védély,
na co budou dotazovany. Pied zahajenim rozhovoru byla respondentkam poloZena otazka,
zda s nahravanim a publikovanim v bakalaiské praci souhlasi. Podepsaly také informovany
dotdzany, zda jim opravdu nevadi o nemoci hovotit. Dale byly pouceny o moznosti ukoncit
rozhovor, pokud by se citily nepfijemné a také o moznosti vysloveni nesouhlasu k pouziti dat.
Déle byly ujistény o zachovani anonymity. Rozhovory probihaly vzhledem k aktudlni situaci
distan¢ni formou prostiednictvim hovort pies socialni sité. VSechny provedené rozhovory byly
nahrany na diktafon a nasledné¢ doslovné piepsany. Déle byly vysledky analyzovany
a zpracovany pomoci otevieného kodovani. Jak uvadi Strauss a Corbinova (1999) kédovani
je proces, pii kterém jsou udaje rozebrany, zkategorizovany a znovu usporadany novym
zpisobem. Pfi otevieném kodovani dochazi k analyze udaji na ¢asti. Dale jsou jednotlivé ¢asti
dikladné nastudovany a porovnany, ¢imz jsou zjiStény rozdily a podobnosti. Dochézi
K postupnému objevovani podobnych piipadl, které mohou byt oznaceny stejnym jménem.
Tyto pojmy je nutné zatadit do kategorii dle podobnosti. Kazda kategorie tedy obsahuje kody,
které maji néco spolecného. Nasledn¢ byly kategorie pojmenovany dle souvislosti s udaji

(Strauss a Corbinova, 1999, s. 43-47). Pro tento proces byl pouzit textovy editor MS Word.

3.2 Vzorek respondenti

Vzorek respondentl tvofilo celkem sedm zen ve véku od 32 let do veéku 52 let, u kterych
aktualn¢ probihala 1é¢ba karcinomu prsu nebo byla lécba ukonfena z divodu remise
vV maximalné¢ poslednich dvou letech v dobé provadéného prizkumu. DalSim kritériem
pro vybér respondentli bylo pohlavi, vybirany byly pouze zeny ve véku 30-55 let. Pro vybér
respondentti byla zvolena metoda snéhové koule. Jak uvadi Hendl (2005, s. 152), pii této

28



metod¢ je vybran jeden nebo malé mnozstvi subjektl, se kterymi je proveden rozhovor.

Tito jednotlivci pak doporucuji dalsi vhodné jedince k rozhovoru.

V této praci byla prvni respondentka kontaktovana na socialnich sitich, kde byl podan inzerat.

Dalsi zeny byly postupné doporucovany respondentkami, se kterymi jiz rozhovor probéhl.

3.3 Kratka charakteristika respondentii

Respondentka ¢. 1

Respondentka €. 1 je zena ve veéku 33 let. M4 dvé déti. Jedno ve véku pét let, druhé ma dva
roky. CA prsu ji byl diagnostikovan v roce 2018. Nyni je ve ¢tvrtém stadiu nemoci. Diive
pracovala jako mechanicka montaze. V dob¢, kdy ji nemoc byla diagnostikovana, byla
na matetské dovolené. Prob¢hla u ni 1é€ba chemoterapii a nyni je v 1é¢b¢ hormonélni. V ramci

operacni 1é¢by podstoupila hysterektomii.
Respondentka ¢. 2

Respondentka ¢. 2 je Zena ve véku 46 let. Zije na vesnici. Karcinom prsu ji byl diagnostikovan
Vv listopadu roku 2015 ve ¢tvrtém stadiu. Dva a pil roku po tomto zjisténi Se ji objevil nador
na vajec¢niku a prod¢lala operaci, pfi které ji byly odstranény vajecniky, vcetné délohy. Dale
podstoupila sest cyklid chemoterapie. Nyni je v hormonalni 1é¢bé. Ma dvé déti ve veéku Sest let

a dev¢ét let.
Respondentka ¢. 3

Respondentka ¢. 3 je Zzena ve véku 52 let. Ma jednoho syna, ktery je jiz dospély. Onemocnéni
ji bylo diagnostikovano V fijnu roku 2019 ve druhém stadiu. V dob¢& uskutecnéni rozhovoru
za sebou méla 1é€bu chemoterapii a podstupovala 1écbu radioterapii. Pracovala jako socialni

pracovnice. V dob¢ prizkumu byla v pracovni neschopnosti.
Respondentka ¢. 4

Respondentka ¢. 4 je Zena ve véku 32 let. Nemoc ji byla diagnostikovana v prosinci roku 2019
ve druhém stadiu. V dobé, kdy probéhl rozhovor, podstupovala 1é¢bu chemoterapii. Ma jedno
dit¢ ve v€ku necelych dvou let. V obdobi, kdy ji byla nemoc zjiSténa, byla na mateiské

dovolené, ktera pokrac¢ovala i v dobé rozhovoru.
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Respondentka & 5

Respondentka €. 5 je zena ve véku 42 let. Onemocnéni ji bylo diagnostikovano v roce 2017.
Probéhla u ni 1é¢ba chemoterapii, ozafovani a ablace prsu i s uzlinami. Respondentka ¢. 5
jiz neni v 1€cbé od Cervence roku 2018. Nyni uz chodi pouze na kontroly. V roce 2020 u ni bylo

provedeno preventivni odstranéni druhého prsu. M4 dvé déti.
Respondentka ¢. 6

Respondentka ¢. 6 je zena ve véku 33 let. Onemocnéni ji bylo diagnostikovano v roce 2018
ve druhém stadiu. Prod¢€lala 1écbu chemoterapii. V dob¢ uskute¢néni rozhovoru u ni probihala
hormonalni 1é¢ba. Podstoupila operacni vykon ablaci prsu s ¢aste¢nym odnétim uzlin. Pracuje

v kancelafi. Déti nema.
Respondentka ¢. 7

Respondentka €. 7 je zena ve véku 46 let. Onemocnéni ji bylo diagnostikovano ve 45 letech
ve ¢tvrtém stadiu. Probéhla u ni 1é€ba chemoterapii a radioterapii. Nyni je v 1é€bé hormonalni.

V dobé¢ uskute¢néni rozhovoru byla v pracovni neschopnosti. Déti nema.
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4 INTERPRETACE DAT

4.1 Seznam kategorii a kédu

Rozhovor byl zakédovan pomoci otevien¢ho kddovani a roz¢lenén do kapitol. Byly vytvoteny
celkem cCtyfi kategorie. Kategorie Cislo 1 obsahuje celkem dva kody a dva podkody. Kategorie
&islo 2 obsahuje celkem sedm kodt. Kategorie ¢islo 3 obsahuje jeden kod. Ctvrta kategorie

obsahuje nezaélenéné kody, které jsou celkem ¢étyfi se dvéma podkody.

> KéD
- REAKCE BLIZKYCH
KATEGORIE h ’ PODKOD
VZTAHY § BLIZKYMI p \ zZPUSOB PODPORY
h KD
PODPORA BLIZKYCH

PODKOD
REAKCE PARTNERA

KOD
SEXUALNi ZIVOT

Koo
SPOLECENSKA AKTIVITA

_KOD
ZTRATA OBLIBENYCH
AKTIVIT

.. KoOD
PECE O DOMACNOST

JE 2R 2 2 2

. KATEGORIE
KAZDODENNi CINNOSTI

. _KOD
PECE O DETI

KATEGORIE —

K6D
SEBEPECE

KOD
PRACE

. k6D
ZMENA HODNOT

KATEGORIE
HODNOTY

PODKOD
ABLACE PRSU/HYSTEREKTOMIE

KOD
SEBEVEDOMI

PODKOD
ZTRATA VLASU

KGD
BOLEST

KATEGORIE
DUSLEDKY ONEMOCNENI -
\ ) KOD
NUTNOST
ZMENIT PROSTREDI

.
NEJVETSi DOPAD

R 2NN 2 A

Obrazek €. 1: Schéma kategorii a kodu (vlastni zpracovani)
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4.2 Kategorie ¢. 1 — Vztahy s blizkymi
Do této kategorie byly zafazeny kody s nazvy — Reakce blizkych, Podpora blizkych
s podkédem Zpiisob podpory a Podpora partnera.

Sdéleni této diagndzy ma velky vliv nejen na zivot Zeny, které byla diagndza sdélena, ale také
na zivoty jejich blizkych. Nemusi se jednat pouze o rodinu, ale mutze jit o blizké kamarady
¢i kolegy. Jejich podpora a pomoc je v této nelehké situaci velmi dulezita. Podstatna je

I podpora partnera.

4.2.1 Kéd Reakce blizkych
Prvnim kodem v této kategorii je kod Reakce blizkych. Ucelem tohoto kodu je zjistit,
jak reagovali blizci respondentky na sdélenou diagnézu. Tento kod zahrnuje vSechny pocity

a reakce blizkych nemocnych Zen spojené s diagnostikou onemocnéni.

Mezi nejcastéjsi reakce blizkych patfil Sok, smutek a plac. Mezi odezvami se vyskytla také

stateCnost.
Respondentka C. 1
Pro vSechny to byl Sok. Nejvice to vzalo sestru respondentky.

»INo tak samoziejmé Ze se plakalo, uklidiovalo, no nejvic asi tak sestra byla takova z toho

Spatnd. Ta totiz byla se mnou u toho, kdyz mi to rekli. Jako takhle, docela dost velky Sok.
Manzela respondentky €. 1 to také velmi vzalo.

No manzel taky docela byl z toho rozhozenej, ale jako potom postupem casu, jak jsme se tak nak
do toho dostali, jakoze vic jsme védeli ohledné té lécby, tak uz jako jsme se zacali tak jakoby

uklidnovat.*

U rodict reakce nebyla tak prudka.

., Rodice jako 7ikali, at' nehazu flintu do Zita, Ze prosté tady s tim miizu byt jesté hodnée dlouho. “
Respondentka é. 2

Blizci Respondentky €. 2 byli po sdéleni diagndzy v Soku.

., Tak byli Sokovany, protoze jsem sportovec a jim zdrave, nebo jsem byla sportovec...a tak ndk

zacli radit, co ma c¢lovek délat a co ma jist a jak se chovat...
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Respondentka ¢. 3

Jelikoz ji samotné trvalo diagnozu ptijmout a blizké nechtéla zatézovat, prvni, komu se svéfila,
byla sestra. Pfesto, ze sestra respondentky ¢. 3 byla v té dobé na Slovensku a nemohla tak vidét

vyraz v jejim obliceji, vefi, ze ji to velmi ranilo.

., ...popravdé ja jsem tuto diagnozu sama dlouho vstiebavala a méla jsem obavy to svym, svoji
rodiné rict, protoze zaprvé jsem ji zjistila pred vanoci a moji rodice jsou stari a nemocni, svého
syna jsem zatézovat z pochopitelnych divodii taky nechtéla, takze jsem hned po zjisteni
diagnozy to rekla jenom sestie, kterd me neskutecné podrzela a samoziejmé ji samotnou
to ranilo...ona zije na Slovensku a v té dobé tady nebyla... Tak popravdé nemuizu rict, nevideéla

I3

Jjsem, jak se treba zatvarila, ale verim, Ze ji to hodné ranilo...

Rodicim se svétila aZz pozdéji. Maminku respondentky ¢. 3 to zasdhlo. Jeji otec mél

jiz s rakovinou zkuSenost.

., ...rodicum jsem to sdélila az po Vanocich...Maminka je castecné dementni, takZe presto,
Ze ji to zasahlo tak si myslim, Ze se to snazi vytésiovat. Otec, ktery je po mrtvici bohuzel tady
tim problémem proSel...pred triceti lety mél rakovinu stieva. Dnes je jesté tady, tak doufam,

Ze ta naSe rodina je na takové urovni, Ze to zvladnu taky. “
Syna to také velmi zaséhlo.

,»No a syn na to bohuzel prisel nahodou, kdyz nasel moje predoperacni vySetieni a tomu, kdyz

¢

Jjsem to rekla, tak nespal skoro tyden.
Respondentka ¢. 4

Prvni, kdo se zblizkych respondentky ¢. 4 dozvédél o jeji nemoci byl manzel, ktery

Ji doprovazel na vysetteni. Byl z toho v Soku.

,, ...JSem byla na vysetreni s manzelem, ktery tam byl i se synem, a tak ten se to dozvédél jako

prvni manzel a byl v Soku. Byl v Soku, byl smutny z toho a ubezpecoval mé ale, Ze to vsechno

‘

bude v poradku...
Reakce rodicii respondentky €. 4 1 rodict jejiho manzela byla mirné;si.

., ...no a pak jsem to viastné rikala svym rodicum, kteri teda do posledni chvile doufali, Ze to tak

nebude, a Ze se doktori pletou, ale nakonec teda jako bohuzel se nepletli, méli pravdu
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a pak se ktomu jako postavili...moji, aji manzelovi rodice postavili teda hrozné pékné,

‘

protoze nam pomahaji... *
Respondentka ¢. 5

Respondentka ¢. 5 méla obavu piedevsim z reakce dcery, nebot’ byla s ni, kdyZ se o své nemoci
dozvédéla. S dcerou mluvila na rovinu a 0 nemoci s ni hovofila. Dcera nakonec diagnozu

zvladla pfijmout.

, Myslim, Ze reagovali dobre... Trosku problém byl s détma, protoZe viastné jsem dceri tenkrat
bylo jedenact let a dozvedéla se to takovym Spatnym zpusobem, ze byla u mé ve chvili, kdy ...
kdy ja jsem se dozvédeéla vysledky...tim padem byla tak jako u toho, kdyz jsem se to ja poprvé
dozvédéla. Takze, kdyz ja jsem brecela a ona se mé ptala, co se déje, tak v podstaté ja jsem
neméla silu ji lhat a Fekla jsem ji pravdu. Ale tim, zZe jsme se o tom vzdycky bavily, kdykoliv
se mé chtéla na néco zeptat, tak ja jsem s ni vécné o tom mluvila, tak si myslim, zZe to nakonec

«

zvilddla..."
Respondentka ¢. 6

Jako prvni se o nemoci respondentky ¢. 6 dozveédél jeji partner, ktery ji tehdy doprovazel

na vysetieni. Ze sdélené diagnozy byl v Soku.

., No, pritel, ten byl se mnou primo u toho, kdy mi to sdélovali jako diagnozu lékari. Tak ja bych
rekla, Ze byl asi v Soku. Ja uz jsem asi tak jako tusSila, Ze neni vSechno jako uplné dobre,
ale myslim, Ze on si to nepripoustél, takze to byl urcité sok. Néjak jako mu to muselo asi chvili
docvaknout...

U maminky respondentky €. 6 byl prvotni reakci smutek a plac.

,, ...n0 maminka ta samozrejmé to obrecela...pochopitelné byla z toho smutna...

Tatinek respondentky ¢. 6 zvladal situaci 1épe.

,, ...tatinek ten teda samoziejmé jako rikal Ze se, ze kdybych cokoliv potrebovala, taky to teda

I3

obrecel, ale daval to docela dobre. "
Nelehka byla situace také pro sestru respondentky ¢. 6, ktera to psychicky nesla velmi tézce.

A myslim si, Ze hodné tézce to asi nesla...ségra, ktera pak méla néjaky jako probléemy jako

CO se tyce psychiky.
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Respondentka ¢. 7
Rodina respondentky €. 7 ma s rakovinou jiz zkuSenosti. Jeji rodina se snazila byt statecna.

,, ..U nds v rodiné uz se to, vlastné uz jsme méli rakovinu, takze, asi trikrat teda, to se oni teda,

snazili se byt statecny, ale urcité jako, urcite jim dobre nebylo. “
Manzel respondentky €. 7 se k celé situaci také postavil statecné.
,,No manzel ten, ten opravdu jako taky statecny...

4.2.2 Kod Podpora blizkych
Nésledujicim kddem této kategorie je Podpora blizkych, ktery zahrnuje rizné zpiisoby pomoci
nejen od blizkych, ale také od podpurnych skupin. Zde byl vytvofen podkoéd podpora

partnera. Béhem diagnostiky a 1é¢by karcinomu prsu je jeho podpora velmi dulezita.

Zde vSechny respondentky uvedly jako svoji podporu partnera. Dale pak uvadély rodice,
sourozence, sestfenice, Svagry, tchana, tchyni nebo svoje déti. Jedna respondentka se zminila

také o nalezeni podpory v podpirnych spolcich pro Zeny s rakovinou prsu.
Respondentka ¢. 1

Nejvétsi podporu respondentka €. 1 nasla v manzelovi. Manzel ji kromé psychické podpory

pomahal s domacnosti, détmi a kdyZ byla potfeba, tak peCoval i o ni.

., Nejvic mé uklidnoval manzel... jako Fikal, Ze tady prosté musime byt pro déti a at' nic
nevzdavam, ze mé konecné zacnou lécit, Zze mame malinky déti, Ze se musim drzet, hlidal je,

jezdil se mnou na chemoterapie...

Maminka ji poskytla pfedev§im psychickou podporu, nebot’ bydli daleko, a proto si spiSe

telefonovaly.

., Aji moje maminka, protoze s tou jsem tak nejvic vidycky volala, a tak to tak jako ta vi nejvic

ty moje pocity, kdyz byl manzel v prdci, tak jsem se ji vidycky svérila, co mi zrovna je nebo

‘

neni, takze mi vzdycky zvedla naladu a asponn mé uklidnila.’
Respondentka ¢. 2

Nejvétsi oporu nasla respondentka €. 2 v sestie a §vagrovi. Ackoliv Ziji daleko, byli ¢asto

Ve spojeni pres mobilni telefon.

35



., ...Nejvetsi oporou byla asi sestra, i kdyz Zije na Floride s manzelem... Hodné mi volali

a posilali mi hezky clanky...
Dale ji byl oporou manzel, ktery zastal péci o déti.

., ...pak i manzel, s tim Ze se postaral o deéti... Manzel teda ten se naucil, takze ten pomaha

hodne...
Podporou respondentce €. 2 byly i jeji déti, pro které zde chce byt co nejdéle.

., ...takze Fikam, Ze tady pro ty deéti musim byt co nejdyl. Pro mé je to takovy, takovej tahdk,

«

prosté musim tady bejt... jo aono to je taky dilezity k tomu, aby clovek zil dyl s tou nemoci... *
Respondentka ¢ 3

Nejvétsi oporu nasla respondentka ¢. 3 u sestry. Povzbuzovala ji a nabidla ji materialni pomoc

Vv piipad¢, ze by byla potieba.

., Nejveétsi oporou mi byla praveé ta sestra..., povzbuzovala mé a davala mi takovy reknéme urcity
nastin ty budoucnosti... podporila mé i v tom ohledu prave z toho hlediska budoucnosti, jakoze
se i kdyby se cokoliv stalo tak prosté podporime se v jakési ekonomické rovine, Ze se miizeme

sestehovat dohromady, a Ze si miizeme pomoct, kdyz tfeba mi dojdou penize.

Dalsi, kdo ji byl oporou byla sestfenice. Onemocnéni sama pred nékolika lety prodé€lala

a uzdravila se, ¢imz davala respondentce ¢.3 nadé&ji.

,Dalsi podporou a velkou podporou mi byla sestienice... ona je pravé jednou z téch,
kterd se uzdravila pred trinacti lety, coz mi teda hodé pomohlo, protoze... jsem védéla,

Ze je t0 mozné, a zZe se da zit uplné normalni Zivot...

Syn s pritelkyni pomohli se zajisténim domacnosti.

3

., --.jd Ziju se synem a jeho pritelkyni a tady o ty véci se starali oni..."
Podporu nasla respondentka ¢. 3 také v podplirnych skupinach, které se zabyvaji pomoci

pro zeny s rakovinou prsu.

,, ...ty podpuirné spolky, konkrétné bych zminila Mamma HELP a Avon linku. Tam to Mamna
HELP centrum, tam pracuji Zeny, které taky timto problémem prosly a ta pani mé opravdu

‘

neskutecne pomohla.
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V neposledni fadé nasla respondentka ¢. 3 oporu také v partnerovi.

,No a v dobé po operaci a v takovych téch opravdu nejtezsich chvilich po chemoterapiich

mé podporil pritel.
Respondentka ¢. 4

Velkou oporou respondentce ¢. 4 byli rodi¢e a tchan s tchyni. Pomahali ji pfedev§im s péci

0 malého syna, kdyz se necitila dobfe.

vvv

., ...ti rodice...bez nich prosté by to bylo mnohem tézsi. Takhle se mi dari udrzet tu optimistickou
mysl, kdyz mam prosté kolem sebe takhle lidi, kteri tomu véri, kteri mi pomahaji ... tim Zze mam
malého syna, Ze mu nebyl jesté ani rok, kdyz mi to diagnostikovali, tak jsem zacala chodit
na ty chemoterapie, tak je to prosté strasné tezky zvladat s nim, protoze treba nektery dny jsem
prosté jenom prolezela a oni semka teda jezdi a pomadhaji nam s nim. Coz hrozné ocenuju,
protoze bez toho by to prosté neslo zvladnout... No a hlavné, ted’ uz mam treba trosku lepsi
chemoterapie, jsem predtim méla jinej druh, a kdyz jsem predtim méla ten predchozi, tak jsem
prosté sla na tu chemosku a Sest dnu jsem byla uplné mimo, jsem jako nebyla moc schopna...
byla jsem hrozné slabd, tak bych nemohla jako treba zvedat dvandcti kilovy dité a nosit
ho nékde a tak, takze to semka hodné jezdili ti moji rodice a manzelovi rodice se stridali

aV podstaté se prosté o malyho starali, kdyz ja jsem toho nebyla schopna...

Respondentka ¢. 4 méla oporu také ve svém malém synovi. Ackoliv jsou mu teprve necelé dva

roky, zaméstnava respondentku ¢. 4 natolik, Ze nema pfili§ ¢asu premyslet nad nééim jinym.

,,No a potom taky, tim zZe jako mam tedkom malého syna, tak on mé nenechda moc premyslet
nad nécim jinym, takze aniz by to védel, tak je... taky vlastné velkou oporou, protoze mé porad
zaméstndva nécim.

V neposledni fadé naSla respondentka €. 4 podporu u svého manzela. Pomahal ji jak

s domacnosti, tak se zafizovanim potiebnych véci. Vice se také zapojil do pé€e o syna.

,»No tak manzel déla vsechno... manzel mé vozi vsude, abych nechytla néco... uz jsem byla
dvakrat v nemocnici kviili tomu a tim se mi vlastné prerusi vzdycky lécha, takze v podstaté jako
veskery kontakty s okolnim svetem tedka obstarava manzel. Chodi s malym k lékari, chodi
mé prosté nékde néco vyzvedavat, kdyz je to nutny, na nakupy ja taky viastné viibec nechodim
a tak. Ze zacatku jsem to délala jeste nez, nez byla ta karanténa, ale ted’ka uz se tomu vyhybam

3

uplne..."
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Respondentka ¢. 5

Oporu nasla respondentka ¢. 5 pfedevsim v rodin€. Podporu méla nejen od manzela a rodici,

ale také od déti, které ji nenechaly propadnout nemoci.

., Celd rodina mé podporila... Moji rodice a miij manzel a v podstaté i deti, protoze

ty me nedovolily do toho... spadnout, protoze o déti se clovek porad... musi postarat...

Co se ty¢e manzela, pomahal respondentce ¢. 5 vzdy. S pfichodem nemoci se zapojil
intenzivnéji.
., -..jd mam to Stésti, Ze me manzel pomaha i tak. On mi pomahal uz predtim. Je fakt, ze treba

nakupovani byla hlavné moje zdleZitost, ale ve chvili, kdy jsem nemohla treba na ruku...

PO operaci a tak, tak vzdycky jezdil se mnou, pomahal mi.
Respondentka ¢. 6

Velkou oporou byl respondentce ¢. 6 partner. Diky jeho pomoci méla dostatek prostoru

na odpocinek béhem 1écby.

,, Pritel, urcité pritel. Nemusel délat nic zavaznyho... ale prosté jenom, jenom Ze tam byl,
Ze se staral... ja si myslim Ze pro mé bylo jako diilezity to, Ze ta domacnost dal fungovala,
Ze prosté on se o vSechno postaral, a kdyz jsem méla ty nejhorsi stavy po ty chemoterapii,
tak opravdu jakoby udélal vsechno. Udélal vsechno, postaral se o sebe, postaral se prosté
0 domdcnost, takze ja jsem se nemusela o nic jako, o nic strachovat, o nic starat a mohla jsem
opravdu jenom odpocivat a davat se dohromady... "

Oporu nasla respondentka ¢. 6 také u kamaradky.

,, ...kamaradka ta byla uzasna, ta mi porad psala a strasné se starala...

Respondentka ¢. 7

Nejvétsi oporu méla respondentka ¢. 7 v partnerovi. Doprovazel ji na vySetfeni a pomahal

S domacnosti.

., Tak nejvétsi oporou urcite manzel, ktery vlastné, ktery mé vozil na vySetreni, kdyz jsem

3

potiebovala, doma mi pomahal, coz bézné nedéla.

Dale respondentku ¢.7 podporovaly kamaradky. Jedna kamarddka ji poskytla pomoc

pii navstévach 1€kari. Druhou kamaradkou je 1€katka, kterd ji poskytla potiebné informace.
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., Potom kamaradky, dve kamarddky, jedna viastné se mnou taky parkrat jela po doktorech,
nebo mé odvezla a pomahala mi viastne s doktorama, sehnat doktory a informace... druha

kamarddka ta mi vlastné pomdhala, ona je lékarka, takZe cokoli jsem s ni konzultovala...

4.3 Kategorie ¢. 2 — Kazdodenni ¢innosti
Do této kategorie byly zatazeny kody s nazvem — Sexualni Zivot, Spolec¢enska aktivita, Ztrata

oblibenych aktivit, Péce 0 domacnost, Péce o déti, Sebepéce a Prace.

4.3.1 Kéd Sexualni Zivot
Prvnim kédem této kategorie je Sexualni Zivot. Ugelem tohoto kodu bylo zjistit, zda nemoc
zasahla do intimniho Zivota Zeny. Tento kdd zahrnuje také mozné ptic¢iny dopadu na sexualni

zivot u nekterych Zen.
Vsechny Zeny pocitily dopad nemoci v oblasti sexualniho zivota. LiSila se pouze intenzita.
Respondentka ¢. 1

Po diagnéze se respondentce ¢.1 zmenSilo libido. Sama sex nevyzaduje, pouze reaguje

na manzelovo vyzvani.

,,»INo to ovlivnilo velmi, protoze mi viastné vzali cely spodek, takze jakoze to je tragédie proste.
To jako uz sexudlni Zivot jako ja jaksi jediné na povel da se vict jako. Prosté kdyz mermomoci
by chtél tak dobre, ale jako Ze bych ja sama dosla, Ze to jako nehrozi prosté protoze prosté
nemam uz to nutkani abych jako zZe bych to chtéla... TakZe to prosté ne to uz to je konecna u me

no bohuzel. *
Respondentka ¢. 2

Respondentka ¢. 2 béhem nemoci zjistila, Ze jeji manzel neprojevuje sexualni touhy. Vliv

to mélo na jeji mysl. Nevi, zda by ptfipadné nékdy chtéla nového partnera.

., No to urcité...clovek se cejti uplné jinak...ja jsem diky té nemoci prisla na to, Ze muj manzel
...on prosté sex nevyzaduje a vliv to ma i na mozek, protoze clovék ani pak partnery nechce
hledat, jak je nemocnej, tak uz nema ani chut na sex, nebo se boji dalsich vztahii. Takze urciteé

to mélo viiv na sexualni Zivot.
Respondentka ¢. 3

Respondentka ¢.3 méla kvili nemoci pocit snizené atraktivity, i piesto se vztah s jejim

partnerem prohloubil.
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., ...V dobé, kdy jsem onemocnéla tak miij vztah nebyl jesté tak daleko, nicméné s pritelem jsme
se sblizili prave diky té nemoci, nebo kviili té...ale myslim si, aspon z mého pohledu, ze jako
Zenu mé to zasahlo hodné. To se domnivam, Ze kaZdou Zenu, protoze si zacnete pripadat
nehezka, otekla, protivna, neperspektivni...Hlavne se clovek citi jako fyzicky nepritazlivy,

az odporny.
Respondentka ¢. 4

Kwvili zménam, které u ni pfi nemoci nastaly se citi méné sebevédoma a vice se stydi. Zmensilo

se take jeji libido.

,, Urcite ovlivnilo, protoze, ono to funguje jako asi z psychickych duivodii i z téch fyzickych
divodii... samozrejmé citim se min sebevedomd, vypadam jinak Ze jo, takze clovék se neciti
upiné idealne, takze vzdycky to tak dobre nejde, a i teda jako fyzicky nevim, ktery ty léky to jsou,
ale snizujou libido... prosteé tak, kdyz jsem predtim méla viasy do pasu, a ted jako jsem plesata,
tak se samoziejmé necitim dobre, Ze jo. Pribiram a tak, takze se mi taky nechce ukazovat
idedlné.

Respondentka ¢. 5

Samotny partnersky vztah se mezi respondentkou €. 5 a jejim manzelem kviili nemoci nezménil.
Na sexudlni vztah méla dopad operace, po které ji zlstala jizva. Partner mél obavy,

zda by pohled na jizvu piekonal.

,, N6 urciteé, protoze, nebo aspon ta lécha... v pribéhu ty léchy, jak to Fict... milj manzel byl
hodné ohleduplnej ke mnée, on na me nevyvijel Zadnej tlak, ale zarover jako ve findle se to zas
az tolik nezmenil ten vztah mezi nami... zménila se jedina véc a to ta, Ze miij manzel mé
od operace nevidél bez spodniho prddla... vlastné, on mi na rovinu rekl, Ze ma strach se podivat
na jakoby na mé, po ty operaci, ze ma strach z ty jizvy a to, nevi, jak by na to reagoval, tak jsem

mu to nikdy, nikdy nevnucovala.

Strach z manZelovi reakce na jizvu méla i samotna respondentka ¢. 5. Sama si také nepfiala,
aby ji partner vidél bez spodniho pradla. Vyfesila to krajkovym spodnim pradlem a nepovazuje

to jako znac¢nou piekazku.

,Asi z obou stran bych rekla... ze zacdtku, kdyz to bylo uplné Cerstvy, tak jsem rozhodné
nechtéla, aby me kdokoliv videl. Ale casem, jak se to prosté jakoby zahoji, ono to neni nic néjak

extra osklivyho, tak, ale stejné... rozhodné to nepodpori romantiku, jo... to si raci na sebe vezmu
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tu krajkovou podprsenku... ktery teda mimochodem jsou krdasny, mam epitézu, ktera ani

na omak to clovéek ani nepoznd, takze neni ditvod to uplné néjak jako hrotit.
Respondentka ¢. 6

Dle respondentky €. 6 méla na jeji sexudlni zivot vliv ztrata prsu, ktera ji ubrala na svédomi.

Na sex neméla v obdobi nemoci pomysleni.

,, Urcité jo, protoze kdyz clovek prijde o to prso, tak prece jenom prijde i o to sebevedomi...
takze ano, co se tyce lecby, tak myslim si, Ze to je jako, co se tyce jako sexu to posledni, na co

bych asi myslela v ty dobé... takze jsem opravdu neméla takovyhle myslenky...

Na partnersky vztah respondentky ¢. 6 nemoc vliv neméla. Naopak se jeji vztah s partnerem

prohloubil. Nyni vi, Ze se na n&j mtze spolehnout i v t€Zkych chvilich.

., ...CO Se tyce partnerskyho zivota jako takovyho tak tam, ja bych vekla, Ze to neovlivnilo,
Jja mam skvelyho chlapa, kterej se o mé staral a stara naddle, takze v tom si myslim, Ze ten vztah

se jako prohloubil, ze jsme, Ze jako vidime, Ze se na sebe miizem spolehnout...
Respondentka ¢. 7
Vliv na sexudlni Zivot u respondentky ¢. 7 mélo sniZeni libida spojené s 1é¢bou nemoci.

., ...trochu jo, protoze, protoze beru léky, co mé sniZuji takovy to vlastné, takovou tu touhu, takze

‘

urcite, urcité trochu jo.*

4.3.2 Kaéd Spolecenska aktivita
Dalsi kod této kategorie nese nazev Spolefenska aktivita, ktery zahrnuje zjisténa omezeni
ve spolecenském Zivoté zeny a piipadné pficiny tohoto omezeni. Tento kod se snazi zjistit,

zda Zeny kvuli nemoci mén¢ navstévuji spole¢nost.

Zde vétsina respondentek zaznamenala néjaké omezeni. Nékteré v této oblasti zasahla nemoc
vice, nékteré méné. Pouze jedna respondentka nepocitila Zzadné omezeni v oblasti
spolecenského zivota. Jako piic¢inu zde respondentky vétSinou udavaly pocit zvySené tnavy,

obavy z poranéni, pfitomnost bolesti ¢i obavu z nakazy, kvuli které by musely prerusit 1é¢bu.
Respondentka ¢. 1

Respondentka €. 1 rdda obcas n¢kam vyrazi. Boji se vSak, Zze by mohla upadnout z divodu

zhorSené citlivosti v pravé noze. Proto je rada, kdyz ji n¢kdo doprovazi.
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,»INo moc nechodim mezi lidi no. A tedka, jak je tadyta doba no, tak to kor nemiizem, ale jako
obcas jsem si rada zasla na nakej sraz s kolegama jo, jako rada vyrazim, ale stavalo se mi,
méla jsem takovy pocity, Ze prosté jsem se bdla jit no po ulici, prosté zZe jsem méla pocit, jakoze
bych mohla spadnout, protoze mam po chemoterapiich neuropatii, takze jakoze nemam poradné

cit v pravé noze, takze ja radéji jdu s nekym, no prosté ndakou podporu potiebuju. “

Komunikovat s lidmi je pro ni obtizné, v ¢emz muze hrat roli onemocnéni, ale i fakt,

7e je na rodi¢ovské dovolené a travi vétSinu ¢asu s détmi.

., Zjistuju, Ze moc nemiizu se s lidma bavit... protoze jsem moc dlouho doma na rodicaku a znam
jen v podstaté pordd plinky a déti prosté a tadyta nemoc a jakoze neumim se uz bavit jakoby

«

0 vécech, no neznam téma jako je prace.
Respondentka ¢. 2

Pro respondentku €. 2 je obtizné travit Cas ve vétSich skupinach. Kvili ¢asté tinavé ma problém
s pozornosti. Spatné reaguje na uzaviené mistnosti, potiebuje ¢erstvy vzduch. Co se tyce

navstévy kin a divadel, zde ma problém vydrzet sedét, nebot’ trpi bolestmi patete.

., ...kdyz jsem ve skupiné veétsich lidi tak je nevnimam... kdyz je kolem mé hluk lidi, tak pro mé
je to taky narocny. Ten mozek prosté pracuje ted uplné jinak. Vécné unavend, jednou mé
kamaradky ukecaly na ples, tak jsem Sla na ples s tim, Ze po dvou hodindch jsem malem omdlela,
bylo mi Spatné a potrebuju prosté bejt venku... a do Kina si netroufnu, protoze nemiizu sedet
dlouho na zadku, protoze mam metastdze v pateri a boli to, porad ménim polohy... takze kino

«

a divadlo nepripada vitbec v uvahu...
Respondentka ¢. 3

Zda mélo ¢i nemélo onemocnéni vliv na spoleCenské aktivity nedokdze respondentka ¢. 3
zhodnotit, nebot’ ji bylo onemocnéni diagnostikovano nedavno. Z pocatku neméla pomysleni
na to zajit si do kina nebo divadla. Nyni to neni mozZné, jelikoz je vSe uzavieno. Mimo par

kamaradek pterusSila osobni kontakt s lidmi. Nyni by jiz zvazovala navstévu kina ¢i knihovny.

., To rozhodné ano. Ted moznd v této situaci nedokazu uplné presné rict, jak by to bylo, kdyby
nebyla karanténa, ale prave Ze s urcitym druhem lécby zacnete pribirat, viceméné u rakoviny
prsu u chemoterapie je stoprocentni alopecie, takze nemate viasy... v podstaté ty myslenky
na ndakou zabavu, ze bych sla se nekam pobavit, tak to jsem vitbec neméla... clovek si rad
popovida, ale to je jenom tak asi s mensi skupinou lidi... takze prakticky, kromé nékolika

kamaraddek jsem se prestala, prestala jako jo stykat s nekym osobné... ja jsem nemocnd
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V podstaté od Fijna... viastné, kdyz jsem onemocnéla, tak to byl ten Sok, kdy na to nemdte
naladu, pak prisla operace, a to uz byla zase zima, kdy se nesmite nachladit, protoze pak cekate
na tu, na tu operaci, a po operaci... ndstup na chemoterapie, takZe imunita zase klesla.
V podstate z téchto ditvodu jsem nechodila, tak ja opravdu... nejsem tak dlouho v lécbé, abych
toto dokdzala zhodnotit, ale predpokldadam, ze kdyby v soucasné chvili byla situace normalni,
tak bych tireba do, aspon do knihovny nebo do toho kina si zasla, bohuzel to nejde ted’. Prosté
mé to nezasdahlo do té miry, ze bych chtéla uz byt jenom doma. Rekla bych, Ze to, Ze to ¢lovéka
omezi s ohledem spis na tu imunitu, kterou, kterou ma snizenou, takze se boji do nakych vétsich

skupin chodit... moznda spis jako jenom opravdu s nejblizsimi...
Respondentka ¢. 4

Na zacatku 1é¢by chemoterapii respondentka ¢. 4 vyrazné omezila socidlni kontakt. Jeji
spolecensky kontakt spocival pouze v zajisténi potravin a navstévé lékafe. Nyni omezila

I navstévy obchodu, protoze v piipadé€, ze by onemocnéla, by musela pierusit 1é¢bu.

., ...urcité jo, protoze uz kdyz jsem nastoupila na tu chemoterapii, tak jsem se zacala
jako vyhybat tém socialnim kontaktiim, to bylo viastné na konci prosince. A v podstaté miij
jako nejvic socialni kontakt byla navstéva lékare a navstéva obchodu a ted jsem prestala chodit
| uz uplné do toho obchodu, abych prosté néco nechytila. ProtozZe jakmile se prosté s nékym
potkam, kdo je nemocny, chytnu rymu, tak pak treba tejden se nemiizu dostat

na tu chemoterapii...
Respondentka ¢. 5

V prubéhu 1ééby musela respondentka ¢. 5 omezit navstévy spolecenskych akci s ohledem

na imunitu. Jelikoz je jiz v remisi, ke spolecenskym aktivitim se snazi postupné vracet.

,, urcite. My jsme byli zvykly treba chodit hodné do kina, do divadla, na plesy, do tanecnich
Jjsme spolu chodili s manzelem. A to vSechno se hodne omezilo... hlavné v pritbéhu ty lécby,
kdy jsem musela brat ohled viastné na imunitu, ze jsem nesmela chodit mezi lidi... postupné

se do toho ale zase vracime zpatky ... snazime se aspon ten jeden ten ples za rok absolvovat...
Respondentka ¢. 6

Kviili nemoci respondentka ¢. 6 kontakt se spolecnosti neomezila.

., No, ja bych rekla, Ze jakoby v normdalnim spolecenskym Zivote, co se tyce néjakyho jako

fungovani ve spolecnosti a vSude okolo, tak tam asi ne. Ja bych rekla, Ze to je stejny, protoze
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dneska v dobé, kdy jsou rizny epitézy a vsechny ty specialni podprsenky, a kdy viastné c¢lovek
ani nemusi védet, zZe jste nemocnej, jsou prosté jsou takovydle vsechny moznosti. Tak tam
Si myslim, Ze mi to asi néjak vyrazné nevadi... Navstévuju, neresim. Teda tedka pri koroné ne,

ale jinak jo. “
Respondentka ¢. 7

Spolecenské aktivity omezila respondentka ¢. 7 pouze v dobé chemoterapii. V tomto obdobi

se necitila fyzicky dobfe.

., ...ted’ uz asi ne, ale... béhem chemoterapie urcite. Byla jsem hodné unavena, bylo mi hodnée
Spatné... jsem teda veétsinu toho prolezela, unavend, nedobre, takze urcité jo. Pak operace
a ozarovani, to uz, to uz bylo jako v poho, teda samoziejmé po operaci jsem musela byt néjakou

‘

dobu doma... pdr tydnu po operaci uz jsem mohla vsechno, takze ta chemoterapie urcité.

4.3.3 Kaéd Oblibené aktivity
Dalsim koédem této kategorie jsou Oblibené aktivity. Cilem tohoto kodu bylo zjistit,
zda se zeny musely kvili onemocnéni a jeho 1é¢bé vzdat nékterych aktivit, které diive rady

provozovaly. Zahrnuje oblibené aktivity, které Zeny musely kvili nemoci omezit.

Zde vSechny respondentky pocitily omezeni. Jednalo se pfedev§im o sportovni aktivity,
napiiklad plavani, jizdu na kole, cvi€eni v posilovné, jogu, tanec, bojové sporty ¢€i stolni tenis.

Jedna z respondentek uvedla také cestovani.
Respondentka ¢. 1

Respondentka ¢. 1 méla oblibu v jizd€ na kole ¢i rotopedu. S manzelem si rdda zahrala stolni

tenis. Tyto oblibené aktivity jiz kvtli onemocnéni nemtize délat.

,No jo, rada jsem si jezdila obcas treba na kole nebo na rotopedu nebo dokonce aspon
S manzelem jsme si na dvore hravali ten ping pong nebo jak se tomu rika. Prosté tady takovy
veci. Jenomze po lécheé je télo unaveny a kiupou mi kosti pravé, takze se bojim, jakoze bych
Si néco zlomila, takze radeji jako kolo vynechavam, rotoped vynechdavam, ani jako ten pinec
uz nehraju, protoze po tom jsem byla strasne unavenda. Tri dny mé bolela klidné ruka, takze jako

tadyty sportovni aktivity.
Respondentka é. 2

Drtive respondentka €. 2 rada jezdila na kole, behala a vénovala se joze. Ackoliv se joze vénuje

dodnes, ma problém se zvladanim cvikd, které ji diive nedélaly problém.
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., No, jizda na kole, skakani, behani, joga, i kdyz tu ted’ délam, ale netroufan si na néktery veci...

¢

plavani je spis nad vodou, uz nejde nic posilovyho... "

Respondentka €. 2 udava, ze nemtize chodit na dlouhé prochazky, nebot’ je to pro ni narocné.

Kratsi prochézky vSak zvlada.

,, ... Co miizu je jeste chvili sedét, chvili chodit, nemiizu chodit dlouhy vylety naky deset, dvacet
kilaku, to nepripada v uvahu. Ja ujdu tak pet, Sest... ale je to pro mé je to narocny pak. Jizda

«

na kole vitbec... *
Respondentka ¢ 3

Rada se vénovala sportim. Jejimi oblibenymi bylo kolo a cvi¢eni. Alespon po dobu 1é¢by se
téchto aktivit musi vzdat. Dale méla rada cestovani, které pro ni kvili nemoci ptestalo byt
dilezité.

,,Jad jsem chodivala cvicit, jezdila jsem dost na kole, a to se obavam... nerikam, Ze jsem byla
néjaky sportovec, to rozhodné ne, to jako jenom tak jako abych se udrzovala... ten pohyb
je dilezity, a to bohuzel minimdlne v prubéhu lécby, Minimadlné ten rok na to miizete
zapomenout... ten moment toho obdobi, vlastné prestane byt dileZité néjaké cestovani, CO jsem

méla rada... "
Respondentka ¢. 4

Respondentka €. 4 si rdda zaSla zacvicit, kdyZ manzel pohlidal syna. Nyni jiz kvali nemoci

cvicit nechodi.

...chodila jsem cvicit... ta nemoc mé pripravila o to cviceni, kam jsem chodila, Ze treba hlidal

manzel. Ted'ka nemiizu.
Respondentka ¢. 5

Mezi jeji velmi oblibené aktivity patiil tanec. Kvili nemoci na n€j neméla dostatek sil a musela
se ho po dobu 1é¢by vzdat. Piesto, Ze ji to velmi mrzelo, nahradila ho méné naro¢nym cvicenim,
na které dochazela spole¢né se svoji maminkou. Stale doufa, ze se k tanci bude moci jednou

vratit.

., ...Ja jsem treba pred onemocnénim jsem tancila, délala jsem orientalni tanec, flamengo
a bollywood... to jsem musela uplnée prestat. Na to doted’ sily moc nemam... hlavné to tanceni

no. To me, to mé chybi, ale zas v pribehu léceni jsem se zacala veénovat i jinym aktivitam,
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zas ktery to castecné nahradily. Zacala jsem treba cvicit taj ¢i, protoze to je velmi klidny
cviceni, na ktery mi ty sily stacej. Navic jsem vlastné zacala chodit cvicit s moji mamkou.
Do ty doby my jsme spolu zase tak moc aktivit nedélaly, protoze mamka md pohybovy
omezeni... zacaly jsme spolu dochdzet pravé na todle cviceni, kde viastné...jedna spolecna

‘

cinnost nahradila druhou.
Respondentka ¢. 6

Oblibenou ¢innosti, které se respondentka ¢. 6 musela vzdat kviili nemoci, jsou bojové sporty.

Témto sportim se vénovala zavodné¢.

., ...zavodeni v bojovych sportech, ktery jsem délala pred, pred rakovinou, tak tam je jako
omezeni v tom, zZe mi odstranovali uzliny ... @ jinak bych rekla, Ze asi ne, zZe jakoby tak néjak

‘

vSechno docela deélam.
Pro respondentku €. 6 je sport natolik dulezity, Ze se nebala uspéchat navrat k aktivni ¢innosti.

A kdyz uz jsem, posledné, kdyz jsem FeSila s onkolozkou, Ze jako to tak zkousim, a ze jako
uz néjaky tréninky uz jsem absolvovala, tak jako nade mnou kroutila ocima. Rikala jo, ale bacha

na tu ruku, bacha na tu ruku no, ale tak to je prosté takova moje zavislost...
Respondentka ¢. 7

V obdobi 1é¢by chemoterapii a radioterapii se musela respondentka ¢. 7 vzdat plavani, jogy

a cviceni v posilovné.

., ...rada jsem chodila do fitka, je pravda Ze né pravidelné, ale chodila. Chodila jsem plavat,
coz viastné jako to jsem taky nemohla kvili operaci a ozarovani a vlastné i pri chemoterapii...

¢

Chodila jsem na jogu, takze taky ne... docela dost mé to omezilo..."
Nyni je v hormonalni 1é¢b¢ a k aktivitdm se postupné vraci. Neni to vsak jako dfive.

,» --.jako musim se ted’ vic Setrit... tedko teda, kdyz jsem chtéla jit do fitka... jako musim Setrit

tu ruku... urcité to nebude takové, jako driv.

4.3.4 Kod Péce o domacnost

Dalsim kodem v této kategorii je Péce o domacnost. Tento kod mél za cil zjistit, zda Zeny kvili
nemoci prestaly zvladat nékteré bé€zné domaci prace, které jim diive nedé€laly problém.
Zahrnuje také priklady Cinnosti, které zeny nezvladaji, nebo nemohou délat a n¢které pticiny

t&chto omezeni.
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U vétSiny respondentek se néjaka omezeni v souvislosti s domacnosti vyskytla. Jako limitujici
faktory uvadély zeny tinavu, omezeni souvisejici s operaci, bolest ¢i strach z poranéni. Nékteré
Zeny se zminily 0 minimalnim omezeni, jiné Zeny omezuje nemoc vyraznéji. Dvé Zeny uvadéji,

ze vSe zvladaji a limitaci nezaznamenaly.
Respondentka ¢. 1

Respondentku €. 1 ovlivnila nemoc pii péci o domécnost predev§im z divodu zvysené unavy

a zhorSené citlivosti prstii. Problém ji déla delsi stani.

,, ITeba kdyz varim, tak prosté musim nékdy si u toho sednout, protoze nevydrzim dlouho stdt
na nohdach..., nebo nemam uz silu néco ukrojit. Jo jako padaji mi véci z ruk, mam trosku
zhorseny cit v prstech..., takze nenavliknu treba tu jehlu... No prosté prijdu si taky vetsi nemehlo

‘

no, ze padaji mi véci, obcas nemam silu proste.*
Respondentka ¢. 2

Kvili metastazdm do zad je respondentka €. 2 pti domécich pracich limitovana bolesti. Problém
ji délaji bézné Cinnosti, jako jsou napiiklad vafeni ¢i vstavani. Snazi se zvladat i véci, které by
neméla délat.

., ... Tim, jak mam ty metastdze do zad, tak nemiizu délat vsecko. Prosté s tou aktivitou, jakou
jsem driv méla, musim pomalinku, musim se na to i citit. Kdyz prosté se na to necitim, tak
to nedeélam, a kdyz vim, zZe to budu délat a budu mit bolesti, tak si vezmu prasek na bolest...
no neméla bych vytirat a luxovat a takovy ty tahy do stran, ale snazim se ty tahy delat mensi,
abych nezapirala tolik ty zdda... ja jsem tieba loni sbirala ofechy po ctyrech, protoze prosté

sedét a vstavat a nahoru a dolu, tak todle to jsou taky problémy na ty zada. Nebo délat jenom

nudle do polivky...
Respondentka ¢. 3
Pti domaécich pracich ji obcas limituje tinava a ¢aste¢né také strach z poranéni operované ruky.

,,Ja si myslim, z mého pohledu, Ze ano. ProtozZe jsem vice unavend. A musim taky vice davat
pozor na néjaké poranéni, minimdlné té strany, na které jsem méla nador, a kde mam
vyoperovanou tu lymfatickou uzlinu. Takze z hlediska takové néjaké unavy a obcasnych pocitu

takové nekomformity, ze ano.
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Respondentka ¢. 4

Aktualné respondentka ¢. 4 neciti Zadné omezeni v pé€i o domacnost. Nenapada ji zadna

aktivita, kterou by nyni nemohla ¢i nezvladala délat.

., Ted uz ani tolik ne. Na téchhle tech chemoskach uz tolik ne. Na tech predchozich, kdyz jsem
prosté Sest dnii lezela, no tak jako v domdcnosti byl bordel no, to neslo... neni jako nic, co bych

nemohla vylozené delat.
Respondentka ¢. 5

Pomoc s domacnosti potfebovala respondentka ¢. 5 predevsim v dob¢é po chemoterapii. Jelikoz

ji bylo nevolno s pfipravou stravy pro rodinu ji pomahala maminka.

., Kdyz jsem byla na chemoterapiich a nemohla jsem jidlo ani videt, tak nastoupila moje mamka

3

a varila pro celou rodinu...

V dobé po operaci nemohla respondentka €. 5 zvedat té€zké véci, coZ pro ni bylo omezenim.

Nyni jiz za&dné omezeni nepocituje.

,,Omezovalo jenom v dobé po operaci, po ty prvni velky operaci, kdy mi bylo odebrano jedno
prso a vlastné v§echny podpazni uzliny, tak v ty dobé... viastné Ze jsem nemohla nosit tézky veci
a takovy... ale postupné se to vsechno srovnalo zase zpatky a tedkom bych rekla, Ze necitim

zadny omezeni. “
Respondentka ¢. 6

V tomto sméru neciti respondentka ¢. 6 z4dnad vyraznd omezeni. I pfes doporuceni 1ékait
vyhybat se nékterym domdacim Cinnostem se snazi vSe zvladnout. Mysli si, Ze na ni méla

pozitivni vliv brzka rehabilitace po operaci.

,,No bylo mi jako na zacatku receno, Ze bych neméla délat néjaky jako, nebo tahat tézky veci.
Tahat tezky tasky, Ze bych tou vlastné postizenou jako tou postizenou rukou tim,
S téma odstranenyma uzlinama, tak ze bych neméla Zehlit a takovydle véci. Nicméné si myslim,
Ze to vSechno docela zvlddam a néjak jako mé to vyrazné neomezuje. Ja tim, Ze jsem... jSem
Jjako trénovala, rehabilitovala po ty operaci a snazila jsem se jako vratit pomérné rychle zpatky
K nakymu, aspon ndakymu sportu, takze jsem jako hodné cvicila tu ruku, ale samoziejmé
s nejakym jako, abych, abych to moc nezatéZovala a myslim si, Ze to jako mélo efekt,

‘

a zZe 10 zvladam docela dobre.
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Respondentka ¢. 7

Nyni respondentka €. 7 pii doméacich pracich pocituje jiz mensi omezeni nez dfive.

S domécnosti ji pomaha manzel.

,, urcite. Uz teda min, ale behem chemoterapie jsem nemohla skoro nic... jako hodné toho délal
manzel a byla jsem hodné unavend, tak proto. Dalsi véc, nemiizu nosit tézké véci po operaci,

«

takze vlastné, kdyz potrebuju néco nékde prenést, tak musim cekat na manzela, az prijde... "

4.3.5 Koéd Péce o déti
Dalsi kod této kategorie se nazyva Péce o déti. Cilem tohoto kodu bylo zjistit, zda zeny zvladaji
pecovat o své déti, pokud tedy déti maji. Zahrnuje vSe, co respondentky zminily v souvislosti

S péci o déti.

V péci o déti pocitily omezeni Ctyfi respondentky, tedy vSechny Zeny, které mély mensi déti.

Jedna Zena ma jiz dospélého syna a dvé Zzeny déti nemaji.
Respondentka ¢. 1

Kvili uzivani silnych 1ékit ma respondentka ¢. 1 velmi tvrdé spani. Nevzbudi ji ani jeji déti.
Péce o malé déti je velmi naro¢na a sama by ji nezvladla. V péci o potomky ji velmi pomaha

manzel.

,,Jak si beru ty prasky, tak ono mé treba vecer to nakopne. N0 a potom, kdyz usnu, tak uz uplné
Jjsem tuhad, mrtva. Jako jen tak mé néco nevzbudi, no ani déti mé nevzbudijou. To vstdvd manzel,
kdyz na véc prijde, Ze treba zacnou rvat nebo tak. Dokonce se mi stalo, Ze synovi se v noci
udelalo Spatné, zvracel vedle mé a ja jsem o tym nevéedéla jo, ja jsem normdlné v klidu spala

dal a manzel prosté to musel resit.

Péci o jedno dité Zena zvlada. Dvé déti jsou uz vSak na ni moc.

vevr

béhaji a potom ten de na zdachod a neutre si dupu a ta se pokadi. Musime vymeénit plinku a,
takze jako prosté dva doma, to je na mé moc. Jako nejvic mi to vyhovuje, kdyz je tady tieba
jenom jedno to dité... jako kdyz byl syn ve Skolce, tak to bylo pro mé upiné super, protoze byt
jenom s dcerou, jako klidecek, prosté pohoda. Ale jako proto ted'ka manzel vilastné ziistal aji na

“«“

OCRku, protoze jako ja bych to asi nezvlidala byt tady sama na obé déti.
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Respondentka ¢. 2
V dobg, kdy ji byla nemoc diagnostikovana se nebyla o déti schopna postarat.

,, ...protoze jsem nebyla schopna se postarat o deéti, musela jsem se nejdriv postarat o sebe,

abych pak zvladala deti, a ted uz jsou veétsi, takze kazdej rok se meni. Porad je to zahul...

Respondentku €. 2 v péci o déti limituje inava. Jelikoz jsou déti nyni doma ze Skoly a ze Skolky,
je to ted’ pro ni velmi naro¢né. Je schopna vzit déti na vylet, pokud se vSak jedna o delsi vylet,

poprosi o pomoc s hliddnim svoji maminku.

., ...Omezuje, protoze jsem hned unavena. Ja jsem zjistila, Ze kdyz jsou ve Skole a ve skolce,
takze ty ¢tyri, pét hodin odpocivam, abych s nima zvladala ty tii hodiny a pak jsem zase strasné
unavend... ted’ teda pro mé, zZe jsou doma uz pres ten mésic, tak je to ndrocnéjsi, takze taky
dalsi den... jsem schopna je dat do auta a jet s nima do mésta nebo do lesa... takze ty aktivity
S téma deétma, je to jiny, kdyz tireba jedu na Machdac... tak to jedu jenom s tim, Ze se domluvim
S maminkou, jako s babickou, aby jela se mnou, aby mi pomohla hlidat deti, protoze vim,

‘

Ze na celej den Fidit, a jesté byt celej den s détma, je narocny pro me... "
Respondentka ¢. 3

Jelikoz ma respondentka ¢. 3 dospé€lého syna, v péci o déti u ni nebylo Zadné omezeni.

3

,, Tady v tom pripadé ne... "
Respondentka ¢. 4

Péc¢i o malého syna respondentka €. 4 sama nezvlada. V dobé, kdy je na chemoterapii a ptipadné
i v dobé po ni, ji s pé¢i pomaha chiiva. Pokud je to mozné, snazi se ji se starosti o syna pomahat

také manzel.

,,Jo jako urcité potiebuju pomoct porad s tim synem. Mam to ted’ka tak, Ze ja chodim pondélky
na ty chemoterapie, takze samoziejmé pondeli prosté jsem pryc, travim tam nékolik hodin
u toho doktora. Tim pddem, kdyz mam takhle maly dite, tak mu musim zajistit, aby s nim nékdo
byl a manzel pracuje... takze jsme poridili chitvu tedka a ona je s nim vlastné celé to pondeéli.
Kdyz se vratim nékdy ve dve hodiny odpoledne, tak si pripadam jako opila po téch, po téch
kapackach vzidycky, takze to jako ho moc radéji nezvedam, a tak a du si treba lehnout a necham
ho s tou chitvou... kazdy pondeli viastné se o néj musi starat nekdo jiny, a pak to mam tak,

ze dalst asi tri dny, nekdy kolem poledne zacnu byt hodné unavenda a potrebuju taky,
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aby mé néekdo vystridal, takze mé obcas treba vystiida manzel na chvilku nebo néjakad chiiva

a nebo prosté to musim néjak zvladnout... *
Respondentka ¢. 5

V obdobi chemoterapie pocitovala respondentka ¢. 5 zvySenou tinavu, proto ji s détmi pomahal

manzel. Jinak péci o déti zvladla.

., ...kdyZz jsem méla chemoterapie, tak ty jsem to je pravda, ty jsem prospala viceméné a byla
jsem vdécna tomu, kdyz tu starost prevzal manzel... ale jinak jsem neméla pocit, Ze by mé
omezilo v péci o déti. Dokonce i pri téch chemoterapiich jsem s detmi délala ukoly a podobneé,

pokud se dalo...
Respondentka ¢. 6

Respondentka ¢. 6 déti nema.

¢

,,No ja déti nemam, takze o déti nee..."
Respondentka ¢. 7

Respondentka €. 7 déti nema.

‘

., Deti nemam.

4.3.6 Kod Sebepéce
Dal$im kodem druhé kategorie je Sebepéce. Zabyva se otazkou, zda je Zena schopna se 0 sebe
postarat. Tento kod zahrnuje jednak zékladni sebepéci ve smyslu umyt se, obléct

se apod. a jednak rozsahlejsi upravu zevnéjsku.

Zakladni sebepéci vSechny respondentky zvladaji, avSak upravu zevnéjSku nékteré jiz

neprovadi. Nekteré Zeny se zminily o potfebé pomoci v obdobi chemoterapie ¢i po operaci.
Respondentka ¢. 1

PéCi o sebe respondentka ¢. 1 zvldda sama. Po chemoterapiich, kdyz se necitila dobie

a pottebovala odpocivat, se 0 ni staral manzel.

,, O sebe se jako postaram... jako nemam problém se oblict nebo umyt nebo néco to me jako
to su jako normalné mobilni, jak vsichni... jako mdme patrovy bardk, vyslapnu schody... jad

Jjsem musela nejlip tyden byt pod dozorem po téch chemoterapiich, abych jakozZe prosté méla
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klid jakoby jo. Jako to ma riizny, ze jO, ty nasledky. Byva Spatné a tak. Potrebovala jsem jakoze

odpocivat, aby se fakt o mé nekdo trochu aji staral. *
Respondentka ¢. 2
Zakladni péci o sebe respondentka ¢. 2 zvlada. Upravu vzhledu jiz nezvlada.

,,INo tak nent to, neni to takovy jako driv, ze se clovek cejtil a snazil se vypadat dobre, proste

je to takovy v nouzovym reZimu. Prosté umyt, vycistit zuby, ale ndky malovani nebo cviceni

vvvvvv

Respondentka ¢. 3
Zéakladni pé&i o sebe respondentka plné zvlada. Upravu vzhledu jiz neprovadi.

., ...kdyz do té sebepéce zahrnu i to, Ze clovék chce vypadat néjak. A ta jista sportovni aktivita
by se tam dala pocitat, tak v tom pripadé ano. Ale jinak, pokud za sebepéci budu povazZovat
reknéme myti a sebeobsluhu, tak to ne. Takze kdyz to shrnu v zakladni sebepéci ne. V takové té
rozvinuté, jako ze bych si ted upravovala nehty a néjakym zpiisobem se licila a chtéla

se za kazdou cenu licit, ehm libit sama sobé, tak to nedelam.
Respondentka ¢. 4

Zékladni sebepéci respondentka ¢. 4 zvlada. Na Upravu zevnéjSku nemiva ndladu, radéji
odpociva.
A v sebepéci, no tak je to asi takovy prosté jako kdyz se citite nemocnd, tak taky jako nemdate

Jjako ndladu jit se namalovat treba. Chcete spis lezet v posteli. Nebo tak, takze to je tak jako

stejny, ale ne Ze by to neslo.
Respondentka ¢. 5

V obdobi po operaci, kdy musela respondentka ¢. 5 odpocivat, se 0 ni postaral manzel. Hned

jak to bylo mozné, zacala se snazit sama.

, Kdyz jsem, kdyz jsem byla treba po operaci doma a nemohla jsem nic délat, nemohla jsem
ani varit, tak mi tieba jidlo nosil manzel z prace. Postaral se o mé. Ale ve chvili, kdy uz to aspon

«

trochu slo, tak jsem se snazila sama.
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Respondentka ¢. 6

V sebepéci respondentka €. 6 nepocituje zadné omezeni.

¢

., -..a vV sebepéci taky ne...
Respondentka ¢. 7

V sebepéci jiz nepocituje zadnou limitaci.
., Ted uz asi ne...nijak zvlast.*

4.3.7 Kod Prace

Dalsim kodem zafazenym v této kategorii je Prace. Tento kod mél za kol zjistit, zda nastaly
néjaké zmény ¢i omezeni V pracovnim Zzivoté Zeny. Zahrnuje praci, matefskou dovolenou

a invalidni ddchod.

Vsechny respondentky pocitily do néjaké miry omezeni v pracovnim zivoté. Nekteré
zaznamenaly vypadek pouze na kratkou chvili a do prace se jiz vratily, jiné se v budoucnu

nejspiSe vrati a ostatni se pravdépodobné jiz nevrati.
Respondentka ¢. 1

Respondentka ¢. 1 byla v dob¢, kdy ji byla nemoc diagnostikovana, na matefské dovolené,
na které je doposud. Do prace uz se v$ak pravdépodobné nevrati, nebot’ ji to 1ékafi nedoporucuji

a sama se na to neciti.

,,Do prace uz nepiijdu nejspis, jediné bych sla na ndkej opravdu hodné kratkej uivazek no, ale ja
jako ja mé po ranu trva, nez se nastartuju prave. Tak to ja bych nikde asi tak nesla. Ja bych
musela jit asi az na odpoledne... mé do prdace uz nepustijou, nebo spis mi to nikdo neradi,

protoze mi dali plnej diichod.*

Piesto, ze byla v dobé onemocnéni na matetské dovolené, dostala v praci vypoveéd’ poté, co ji

byl uznén invalidni dichod.

,,Z prace meé mimochodem vyhodili pro vseobecny onemocnéni. To, kdyz mi priznali invalidni
diichod, jsem Se tam na to byla zeptat, jak to bude ddl. Ze jsem na rodicdku, a tak mi bylo
Feceno, ze proste dostavam vypoved. Musela jsem jit k zavodnimu doktorovi a ten mi tam vypsal
papir, Ze teda jakoZe pro vSeobecny onemocnéni. A Ze kdyz budu chtit, tak se miizu potom vratit

‘

treba na fidkou jakoZe zkracenou pracovni dobu. Ze by se kdyztak néco jakoze naslo. *

53



Respondentka ¢. 2
V dobg¢, kdy ji byla sdélena diagnoza, byla na matetské dovolené.
., Tak ja jsem byla zrovna na matersky...

Do prace, kterou pied matefskou d€lala na zkraceny tivazek se po matetské jiz nevratila, nebot’

se na to neciti.

,Jajsem delala v kancelari tajemnici v sokolsky, takzZe to bylo i o sportu a hodné o papirovani...
protozZe to papirovani prevzala jind kolegyné. A ono to bylo jenom na tretinovy uvazek. Ono to
nebylo nic jako velkyho, zZe bych kazdej den. Do tedka bych se na to ani necitila, protoze jak

Jjsem rekla, ten mozek prosté nevnima. “
Respondentka ¢. 3

V obdobi, kdy podstoupila opera¢ni vykon, nastoupila na pracovni neschopnost, na které

je doposud. Predpoklada, Zze se do zaméstnani vrati, ale alespon zpo¢atku na zkraceny uvazek.

,,Ja se priznam, Ze jsem pred operaci Sla na nemocenskou a na té jsem doposud, takze viastné
ano. Ale vzhledem k tomu, Ze jsem socialni pracovnik, tak predpokladam, Ze se po ukonceni
léchy vratim... i kdyz si myslim, ze v diisledku té hormondlni 1écby asi ne na plny uvazek... dnes
uz vim, ze musim pecovat, pecovat vic o sebe, a zZe pro to zaméstnani budu nahraditelnad,
pro svoji rodinu ne. Takze pocitam s tim, Ze se do prdce vrdtim, ale ne na plny uvazek. Asporn

tedy ten prvni rok po ukonceni léchby.
Respondentka ¢. 4

V dobé, kdy onemocnéla, jiz byla na matetské. M¢la vSak nékolik vedlejSich uvazki mimo
hlavni pracovni pomér. Kviili nemoci musela nékteré vedlejsi ivazky zrusit, nebot’ zasahovaly

do obdobi 1écby a respondentka €. 4 by je nezvladla.

. --.jd tim, Ze jsem byla na rodicovské, tak to u mé az tak neni. Ale ja jsem, ja jsem nektery
jakoby prace jsem nechala, ja jsem teda na rodicovsky z toho hlavniho pracovniho uvazku,
ale jesté jsem delala nekolik dalsich véci. Ja jsem treba skolila... méla jsem aktualizovat jednu
publikaci, co jsem vydala. A jesté chodim na néjaké zasedani a tak. A ted viastné jsem to udélala
tak, zZe jsem... jednak teda na ty zasedani nechodim. Ja jim tam posilam pisemné vyjadieni
aty dalsi véeci jsem zrusila, protoze jsem tireba méla Skolit v tom obdobi, kdy prosté jsem akorat

3

lezela, bylo mi Spatné... takze mé to, mé to viastné néktery ty uvazky prosté vypadly tedka.

54



Respondentka ¢. 5

Respondentku ¢. 5 nemoc v pracovnim zivoté, S vyjimkou obdobi po operaci, kdy byla
V pracovni neschopnosti, vyrazné¢ neomezila. [ béhem 1écby chodila do zaméstnani. Vse ji velmi

usnadnil zaméstnavatel, ktery se ji snazil maximalné¢ vyhovét.

., ...ne, vicemeéné nemeélo. Lhala bych, kdybych rekla, Ze viibec nemélo... svoji prdci jsem
udeélala, tak jako predtim. Je pravda, zZe zaméstnavatel mi vysel velmi vstric. Umoznil mi
pracovat z domova, kdyz jsem nemohla dojizdét do prace... kdyz jsem nemohla pracovat,
tak za me zastupoval treba muij vedouci. Ale vidycky jsem se snazZila tu svoji prdci zvladnout...
ted, kromé tieba pracovni neschopnosti po operaci, kterou jsem ted absolvovala, tak mé to
neomezuje. Ja jsem i po celou dobu lécby chodila do prdce. Byla jsem doma jenom kdyz to bylo

nutny. “
Respondentka ¢. 6

Béhem 1é¢by chemoterapii byla respondentka ¢. 6 necely pul rok v pracovni neschopnosti.
Z hlediska fyzickych schopnosti by praci nejspiSe zvladla, ale jeji psychicky stav
jito nedovoloval. Po navratu do prace jiz nepocitovala zadna omezeni. Pozdg€ji zménila

zamestnani, k ¢emuz ji mohla nemoc popostrcit.

., ...fyzicky bych asi byla schopna v néjakejch mezifazich mezi chemoterapiema asi dochazet
do prace i, ale jako psychicky jsem na tom nebyla tak dobre, abych dochadzela, tak jsem viastné
nakejch pet mésicii nechodila do ty prace vitbec... az vylozené po ty chemoterapii jsem se vrdtila
a neméla jsem Zadny teda omezeni. Mohla jsem normdlné pracovat... ja jsem delala
kancelarskou praci, takze jako bez problémii. Nicméné jsem stejné nakonec z té prace odesla.
Ted' delam jinou kancelarskou praci. A moznd, Ze pravé jako ta nemoc byla, byla néco, co mé

«

k tomu jako postouchlo..."
Respondentka ¢. 7

V obdobi diagnostikované nemoci respondentce €. 7 jiz konéila pracovni smlouva. Dle jejiho
nazoru by vSak nemoc na jeji praci vliv mela. Aktudlné kvili nemoci pozadala o invalidni
diichod, alesponi na n&jaky ¢as. Rada by se jiZ na n¢jaky zkraceny tivazek vratila do pracovniho

zivota.

,» --.jd jsem méla piilrocni smlouvu. Pracovala jsem v textilu... takze vlastné pak uz mi smlouva
skoncila. Ale v podstate by mélo, urcité by mélo, protoze tam se obcas nosi tezke véci, tak urcite

jo... No aktudlné nepracuji, ted’ jsem si zazadala o invalidni diichod, protoze vikal pan doktor,
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ze by bylo dobré po té chemoterapii, operaci a ozarovani, ze by si to mélo minimalné rok
odpocinout. Tak mi doporucil lazne, a tak zatim ne. Ale jako uz chtéla bych... aspon na piil

uvazku...*

4.4 Kategorie ¢. 3 — Hodnoty

Do této kategorie byl zafazen kdd s nazvem Zména hodnot.

4.4.1 Kéd Zména hodnot
Cilem koédu Zména hodnot bylo zjistit, zda zeny zménily své Zivotni hodnoty. Tento kod
zahrnuje zmény zivotnich priorit Zen v souvislosti sonemocnénim rakovinou prsu.

Dale zahrnuje hodnotu zdravi a jeji posun v zebfi¢ku hodnot.

O zméné priorit v souvislosti s nemoci se zminily pouze nékteré Zeny. Necela polovina
z respondentek zmény v hodnotach nezaznamenala, jelikoz je obdobné nastavené mély i pred

sdélenim diagnozy.
Respondentka ¢. 1

Nemoc zmeénila respondentce €. 1 pohled na zZivot. Nyni si vice vazi zdravi, bere ho jako

wev

vvvvvv

mé to uz prijde néektery véci, co lidi Fesijou, jakoze malicherny no. JakoZe nékdo furt treba nevim
se treba hrouti z toho, Ze nema nalakovany nehty. Nebo ja nevim, toto viibec by mé nenapadlo
nak jakoze prosté resit. “

Zde byla respondentce €. 1 poloZena otazka, zda pied nemoci také fesila véci, které jiz hodnoti

jako malichernosti.

., To bylo kolikrat vzdycky, jeZis§ meé odrusta barva z vlasii, ja si musim sehnat barvu a potiebuju

k holicovi, a ja potrebuju to ty nehty si nalakovat, jo to sem tak méla prave no,

«

Ze jsem to resivala. Tedka nenalakovany nehty je u mé uplné normdlni. *
Respondentka é. 2

Respondentka €. 2 udava, Ze jediné, co se u ni zménilo bylo, Ze na prvni misto dala sebe namisto

manzela a déti.
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,» --jediny, co se u mé zmenilo... tak jsem dala sebe na prvni misto. Takze né déti a manzela
a jejich aktivity, ale dala jsem sebe na prvni misto, protoze kdyz ja budu zdrava, tak se pak miizu
venovat tem deétem a manzelovi a tém ostatnim vécem. Takze tohle bylo jediny, co jsem u sebe

prehodnotila.
Respondentka ¢. 3

Respondentka ¢. 3 udava, ze se ji zménily vSechny zivotni priority. Jako prvni zacala myslet

vvvvvv

,,.Ja bych nerekla ze nékteré, ale ja bych rekla, Ze tiplné vsechny. Ze v prvni fadé opravdu musite
zacit... myslet na sebe... v momenté, kdy clovek onemocni, musi myslet prvni na sebe. Takze
V prvni Fadé odsouvate veskeré... ja nechci Fict financni starosti, protoze se miize stat, ze clovek
a rodina, nebo samozivitelka ziistane bez penéz, coz je taky Spatné a musi na to myslet prosté
chté nechte, ale to, jestli si koupite nové boty nebo budete chodit ve starejch, tak v ten moment
neni vitbec dilezité. Takze opravdu na prvni pricku zacnete stavet to zdravi svoje a svych

blizkych.
Respondentka ¢. 4

Svoje priority piehodnotila respondentka ¢. 4 hned v prvnim tydnu poté, co ji byla diagndza
sdélena. Uvédomila si, ze nékteré véci, které¢ deéla, ji vlastné nebavi a déla je jen proto,

aby to dobie vypadalo.

., urcite. V podstate hned, hned ten den, nebo hned ten tyden co jsem se to dozvédela, tak mi
to prisio jako takovad pecka prosté na prehodnoceni priorit a hned jsem védela, ktery cinnosti
treba delam jenom proto, ze si myslim, Ze je musim délat... anebo prosté, protoZe tieba to bude
vypadat dobie v Zivotopise, ale ve skutecnosti mé to moc nebavi, a co naopak treba mé bavi

a cemu bych se chtela vénovat vic.
Respondentka ¢. 5

Jelikoz respondentka ¢.5 v dobé pifed nemoci bojovala se zvySenou unavou, priority
se ji zmenily jesté pied diagnostikou rakoviny prsu. Uz v dobé€ pfed onemocnénim pro ni bylo
zdravi na prvnim misté. TudiZ na jeji hodnoty diagndza karcinomu prsu neméla jiZz vyrazny

viiv.

., No, ja bych Fekla, zZe ty hodnoty se zménily praveé uz predtim... ja uz diky tomu unavovymu

syndromu jsem si zacala uvédomovat, Ze ty hodnoty jsou nekde jinde a tim, Ze jsem resila vilastné
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absolutni vycerpani a musela jsem se podivat sama na sebe jakoby z venku a musela jsem resit
priority uz predtim, tak si myslim, Ze ta nemoc mi do toho zase az tolik nezasahla... uz v ty dobe

u me bylo zdravi na prvnim misté, takZe uz se nemelo kam posunut...
Respondentka ¢. 6

Nemoc na priority respondentky ¢. 6 neméla ptilis velky vliv. Diive se zdrédhala nékterych

aktivit, pfedevsim utraty financi. Nyni si Zivot vice uziva.

,,Ja bych rekla, Ze ty hodnoty se mi asi moc nezménily ... moznda jesté vic nez predtim, no to bude
znit blbé tohle, ale jako si hlidam penize... dneska, kdyz jako po nécem touzim, tak predtim jsem
se jako trosicku vic drzela zpatky a dneska si vikam, a dyt ja tady zejtra nemusim bejt. A kdyz
to chci, tak prosté si to udélam... asi je to jako ve vSech vécech, nejenom v téch penézich,
ale pravé v téch penézich jsem se driiv drzela zpdtky a ted uz to az tak neresim. Samoziejmé
to neni tak, jako Ze bych rozfofrovala vsechno... ale urcité mé to ovlivnilo v tom jako ten Zivot

si uzivat. *
Zdravi pro ni bylo nejdilezitéjsi 1 pfed nemoci.

vvvvvv I3

Respondentka ¢. 7
Priority se u respondentky ¢. 7 nezménily. Jiz dfive pro ni bylo dilezité zdravi a laska.

,, ...jd myslim, Ze ty hodnoty jsem méla tak néjak stejny no. Samoziejmé jakoze clovék se vazi

vvvvv

jako ze prvni zdravi a ja nevim laska a nevim penize prosté az pak daleko, daleko po tom

‘

treba... "

4.5 Kategorie ¢. 4 — Dusledky onemocnéni
Do této kategorie byl zafazen kod snazvem Sebevédomi, ktery méa podkody Ablace
prsou / Hysterektomie a Ztrata vlasi. Dale pak kody Bolest, Nutnost zménit prostiedi

a Nejvétsi dopad.

45.1 Kod Sebevédomi
Prvnim kédem v této kategorii je Sebevédomi. Zjistuje, zda se sebevédomi Zeny zmeénilo,
jakym smérem a jaké vlivy na tom mély vyrazny podil. K sebevédomi jsou zafazeny podkody

Ztrata vlasu a Ablace / hysterektomie. Sebevédomi muize mit vliv také na sexualni Zivot,
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¢i mize mit vliv na spoleCensky zivot. Tyto dva kody jsou rozebrany v kategorii Bézné denni
¢innosti.
Vétsina zen néjakou zmeénu v sebevédomi pocitila. Na sebedvéru jedné z respondentek méla

nemoc pozitivni vliv. Jedna uvedla, ze se jeji sebevédomi nezménilo. Mezi ovliviujici faktory,

které zeny uvedly, patii ztrata vlasii a obo¢i, operacni vykon ¢i zvySena hmotnost.
Respondentka ¢. 1

Co se tyCe sebevédomi, zde méla na respondentku ¢. 1 velky vliv ztrata vlast. Zvednout

sebevédomi ji pomohla paruka, diky které se zase citila dobfe.

,No tak ja jsem nikdy nebyla moc sebevédoma, takze jako jo no. Kdyz jsem neméla viasy,
tak to jsem méla sebevédomi jakoby v hdji, a kdyz jsem nasadila pak paruku, tak se mi to jakoze
zvedlo jakoby to sebevédomi a ted, kdyz mdam uz vlasy, tak si pFindu uz normalni... no, ty vlasy
mé hodné stvaly i ze zacatku. No ja jsem pak byla rada ale, Ze uz jsme to oholili, protoze dcera
méla blby obdobi, ze mé tahala za viasy a ja jsem je méla dlouhy v culiku... tak potom ona mi
to zacala tahat uz po hrstech, vyloZzené chuchvalce. Tak ja jsem potom jednoho dne rekla
manzelovi, Ze to pada ve velkym, ten vzal strojek a pred détima mi to teda oholil tu hlavu... mé

se aji ulevilo.

Respondentka ¢. 1 podstoupila opera¢ni vykon, pii kterém ji byla odstranéna déloha. Poté, co ji

bylo sdéleno, jak je zakrok dileZzity, chtéla jej podstoupit co nejdiive.

»NO ON, kdyz mé rekl pan doktor, Ze by bylo dobry to dat pry¢ a potvrdil mi to aji gynekolog,
tak jsem nevahala a na ten zdkrok jsem sla co nejdriv to slo, protoze kdyz mi rekli, Ze jinak me

ta deloha zabije, tak prosté to jsem fakt nevahala a prosté rikala jsem ja to chcu dat co nejdiiv

“«

pryc.
Respondentka é. 2
Respondentka ¢. 2 udava, ze vliv na jeji sebevédomi mél nezdjem ze strany partnera.

., Trochu jo, a to je prave kolem toho sexu, kdyz jsem premyslela, jesi bych chtéla nndakyho novyho
partnera, tak tim, Ze mé vlastné mij partner zklamal trosku, i kdyz se stara o deti hezky, tak jako

0 Zenu, prosté on o me nezavadi ani pohledem pomalu... *

Co se tyCe ztraty vlasi respondentka ¢. 2 to piijala kladné. Vzdy bylo jejim pfanim nechat

se osttihat dohola.
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., -..jd jsem to brala v pohode vsecko, ja jsem mela dlouhy viasy, kratky viasy, mikado a ja jsem
vzdycky chtéla byt dohola, takze to bylo takovy splnény prani... nak jsem to nemaskovala, jenom
kdyz byla zima, tak jsem méla cepici. Ja jsem nastesti méla ty chemosky od listopadu do unora,

takze to jsou stejné cCepice na hlave...

Respondentka ¢. 2 podstoupila hysterektomii. Jelikoz ma dvé déti a dalsi jiz neplanuje, vykon

ji nijak vyrazné nezasahl.

,,Jd jsem, ja v pohode, ja jsem takova jako vim, Ze to nepotiebuju, ty vajecniky... pani doktorka
na onkologii... tak mi Fikala uz na zacatku, si pamatuju, Ze rikala, Ze vétsinou po dvou, trech
letech se objevuje ndador na vajecniku. TakzZe tak niak jsem s tim pocitala. Bohuzel se to taky
u mé potvrdilo, takZze mi potom museli vzit ten spodek. Ale tim, Ze mam ty déti a jiny jsem

nechtéla, tak uz jsem se, nak jsem to nebrala, jako tézce viibec.
Respondentka & 3

Respondentka ¢. 3 udava, ze vliv na jeji sebevédomi mél predev§im pocit snizené atraktivity

a obava z pfipadného hledani partnera.

. ...0n0 vds to srazi na kolena. Pak si zacnete pripadat opravdu takova nepritazliva,
nepripravend... tim Ze jsem rozvedend, jestli se vitbec nékdy budu nékomu libit... protoze

¢

Si zacnete pripadat nehezka, otekla, protivnd, neperspektivni..."
Respondentka €. 3 podstoupila ablaci prsu. S vykonem se smifila 1€pe, nez ocekévala.

., ...pO té operaci to mi mozna tyden trvalo, nez jsem se podivala do zrcadla vlastne,
jak to vypada. Ale ta rana se zacne hojit, a to télo se zacalo vracet do takového jako, sice mam

«

tam rdnu, ale jsem s tim smifend, neni t0, neni to tak, jak jsem si myslela, Ze to bude strasné. *

Ztratu vlasti povazovala respondentka €. 3 za jednu z nejhorSich véci. Méla obavy z toho, Ze ji
vlasy vypadaji a nebude mit paruku. Proto ji koupila jesté predtim, nez ji vlasy vypadaly. Paruku

v v

nakonec neuziva, nebot’ ji jsou piijemné;si Satky. Se ztratou vlast se nakonec smifila.

,» -..druhym takovym dramatizujicim predeélem je ta ztrata vlasi. Ja jsem si Sla paruku koupit
jeste, nez mi vlasy zacaly padat, protoze jsem se opravdu bala toho, Ze tady najednou zustanu
bez viasii a bez paruky...ale vzhledem k nadchdzejicimu létu a tomu, Ze viastné je ta pandemie,

Vevr

problém nemam, ale pravda je, Ze jsem si nedokdzala predstavit, ze nebudu mit viasy a nebudu

3

mit v té chvili tu paruku.

60



Respondentka ¢. 4

Respondentka ¢. 4 zhodnotila, Ze nemoc jeji sebevédomi ovlivnila. Hlavnimi dtvody snizené

sebedivery u ni byl narust hmotnosti a ztrata vlasii a oboci.

,,Jo, urcite no. Nemam vlasy, rasy mi vypadaly, oboci mam piilku, pribiram, takze necitim
se dobre... samoziejmé citim se min sebevéedomad, vypadam jinak zZe jo. Takze clovék se neciti
uplne idealné... no kviili tomu sebevédomi, prosté tak kdyz jsem predtim méla viasy do pasu,
a ted’ jako jsem plesata, tak se samozrejmé necitim dobre Ze jo. Pribiram a tak, takze se mi taky

¢

nechce ukazovat idealné.
Respondentka ¢. 5

Na sebevédomi respondentky ¢. 5 méla nemoc pozitivni vliv. Poté, co dokazala piekonat nemoc
Ve, Ze jiZ ustoji vse.

., Asi jo, v tom smyslu, Ze bych rekla, Ze to sebevedomi je lepsi, nez bylo predtim... kdyz jsem

¢

ustdla todle vsechno, tak ustojim uz uplné vsechno.
Ztrata vlast na sebevédomi respondentky ¢. 5 neméla vyrazny vliv.

., ...kdyz mi zacaly padat, tak jsem zacala nosit omotany barevny saly kolem hlavy, velky
nausnice, koupila jsem si novy brejle, vyraznéjc jsem se malovala a vsichni mi rikali, jak mi
to slusi... jedinej problém jsem méla, Ze mi byla zima na hlavu, pak jsem dostala teda

od pojistovny paruku... takze s téma vlasama zas az takovej problém nebyl...

Ztratu prsou respondentka €. 5 nevnima jako pftili§ velky problém, nebot’ vidi nad¢ji v budouci

rekonstrukci prsou.

., ...problém ani tak neni v tom, Ze jsem prisla o prsa, to zase ne, protoze bude rekonstrukce,

«

takze to zase bude lepsi...
Respondentka ¢. 6

Na sebevédomi respondentky ¢. 6 méla nemoc vliv pfedevsim v oblasti partnerského Zivota.

Po ablaci prsu se citila netipln€. Sebevédomi ji vyrovnava partner.

,, ...CO Se tyCe toho sebevédomi... v tom jakoby partnerskym Zivoté, v tom, Ze prosté nejste tak
Jjako uplné cela, co se tyce tohodle tam asi jo, ale zase na druhou stranu, ja mam prosté toho

¢

pritele, kterej je uplné uzasnej a myslim si, ze, Ze mi to jako hodné vyrovnavd, to sebevédomi.
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Kdyz bylo respondentce ¢. 6 onemocnéni diagnostikovano, projevila zdjem o chladici ¢epici.
Bylo ji vSak feceno, ze nemocnice tyto sluzby neposkytuje. Nakonec si vlasy nechala osttihat

a darovala je na paruky pro onkologické pacienty. Po chemoterapii ji zlstala ¢ast oboci a fasy.

,,Jad jsem méla viasy dlouhé a kdyz mi bylo receno, Ze musim teda na tu chemoterapii, tak jsem
resila takovou tu Cepici, ktera vam vlastné ochlazuje hlavu... nicméné mi bylo Feceno,
Ze je t0 nadstandard, takze to nemiizou v nemocnicich poskytovat. TakZe jsem byla nucena
vlastné, nebo jsem se mohla rozhodnout, Ze piijdu na néjakou soukromou kliniku, ktera prosté
neni specializovany pracovisté onkologicky, anebo jsem se mohla rozhodnout, Ze prosté pujdu
raci do néjakyho specializovanyho pracovisté. Nicméné tam prijdu o ty viasy, pravdépodobné...
tenkrat jsem se rozhodla, ze to chci mit pod kontrolou, takze jsem si ty vlasy ostrihala sama.
Respektive jsem si je nechala ostiihat u pani, ktera potom ty vlasy posilala onkologickym
pacientiim na paruky... ja jsem méla chemoterapie jenom Ctyri a jako méla jsem ostrivky
vypadany, ale nebylo to jako uplné dohola. Ziistalo mi 0boci nebo no uz mi jako ridlo, ale néco
mi tam ziistalo. To se domalovalo. Rasy mi nevypadaly, takze si myslim, Ze to nebylo tak

strasny...

Respondentka ¢. 7

Respondentka ¢. 7 byla vzdy sebevédoma. Nepocitila, Ze by nemoc na jeji sebevédomi méla
néjaky vyrazny vliv.

., ...myslim, Ze ja jsem takova docela sebevédoma, takze, takze mé to myslim néjak nepostihlo...

I3

myslim, Ze na sebevédomi urcité to vliv nema teda. *

Bé&hem 1écby respondentka ¢. 7 vyuzila chladici Cepici. Vlasy ji tak zGstaly téméf vSechny.

Na jejim sebevédomi se tak ztrata vlast nepodepsala.

., --.jd jsem chodila na Zeleny pruh a tam maji chladici cepici, nehradi to teda pojistovna...
takze jsem meéla, jsem si vzdycky zaplatila chladici cepici, takze vilasy mi uplné vSechny nebo

par mné jich vypadalo, ale neni to néjak zvlast videt, takze viasy v pohode. *

Respondentka ¢. 7 podstoupila operaci na prsu. Chybéjici prso pocit'uje, jeji sebevédomi to vSak

vyrazné€ nezménilo. TESi se na budouci plastiku.

,, ...samoziejmé Ze tam to prso, ze chybi Ze jo, takzZe je to na sebeveédomi... tak trochu asi jo,

«

zase bych lhala, kdybych rekla, Ze uplné ne... takZe se tésim na plastiku. *
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45.2 Kod Bolest

Dalsim kédem této kategorie je Bolest. Tento kod zahrnuje zjisténi vyskytu bolesti u Zen. Kod
také podava informace o tom, zda bolest omezovala zeny v néjakych aktivitach. Bolest nebyla

u vsech respondentek zminéna.

O bolesti se zminily pouze nékteré respondentky. Jedna z respondentek se zminila o limitaci
behem béznych Cinnosti.

Respondentka C. 1

Respondentka ¢. 1 udava obcasné bolesti spojené s hysterektomii.

., ...mdm takovy jakoby nékdy bolesti...

Respondentka ¢. 2

Respondentku €. 2 bolest vyrazné limituje v béZznych dennich ¢innostech. Kvili doprovazené

bolesti jiz d€la jen Cinnosti, které musi. Na noc uziva 1é¢ebné konopi, které ji od bolesti pomaha.

., ...mé bolej klouby a nekdy slachy, nékdy se budim bolestma... beru konopi viastné abych
mohla spdt... a kdyz zahradnicim, tak je to zase s bolestma, jenom tieba vyskubavani plevele,
pét minut a jsem hotovd na dvé hodiny, prosté vsechno mé boli... je to vidycky s bolestma

vSecko. Od rana do vecera, nékdy min, nekdy vic. Clovéek se s tim nauci Zit, ale je to o tom, kdyz

¢

nemusim neco délat a vim, ze bych z toho méla bolesti, tak to nedélam.
Respondentka ¢. 3

Respondentka €. 3 udava obcasné bolesti ruky. Tato bolest ji vSak vyrazné neomezuje.
,,Obcas mé tedy boliva ta ruka... "

Respondentka ¢. 4

Respondentka ¢. 4 se v rozhovoru o bolesti nezminila.

Respondentka ¢. 5

Respondentka €. 5 bolest v rozhovoru nezmiiuje.

Respondentka ¢. 6

Pocituje bolesti predevSim pfi cviceni. Ve sportu ji to Castecné omezuje, ale také varuje,

aby zvolnila.
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., Nekdy ano, mam takovy jakoze, nékdy, kdyz to prezenu s tim tréninkem tak jako cejtim takovy
to paleni a trosku treba tlak v ty ruce... Spis§ mé tak jako upozornuje, ze, Ze mam ubrat...
no v tom sportu mé to trochu omezuje...

Respondentka ¢. 7

Obcas respondentka €. 7 pocituje bolesti kloubii. Bolest ji neomezuje.

., Ted uz ne, ted’ uz nemam... vlastné mam, klouby, klouby jsem zapomnéla. ‘

4.5.3 Kéd Nutnost zménit prostiedi
Dalsim kodem v této kategorii je Nutnost zménit prostiredi. Tento kod zahrnuje nutnost zmény
zivotniho prostiedi u respondentek at’ jiz z divodu finan¢niho zabezpeceni, ¢i zhorSené

sobésta¢nosti.

Zde viechny respondentky odpovédély jednotng. Zadna z nich kvili nemoci nemusela zménit

prostiedi, ve kterém zila.
Respondentka ¢. 1

Odpovéd respondentky ¢€.1 byla ne.
,,Ne. To ne. Zatim ne. “

Respondentka ¢. 2

Odpovéd’ respondentky €. 2 na nutnost zmenit prostiedi byla ne.

,, Nastésti ne. *

Respondentka ¢. 3

Respondentka €. 3 kviili nemoci nemusela zménit prostredi, ve kterém Zije.
,, To nastesti ne.

Respondentka ¢. 4

U respondentky ¢. 4 nebylo nutné zménit prostiedi z dlivodu nemoci.
,,Ne, to ne.

Respondentka ¢. 5

Respondentka €. 5 nebyla nucena kviili nemoci ménit svoje Zivotni prostredi.
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«

., Ne, vitbec... "
Respondentka ¢. 6

Kvili nemoci nebyla u respondentky €. 6 nutnost zménit Zivotni prostiedi. Zmeénila pouze
pracovni prostiedi, ¢emuz onemocnéni nebylo pfi¢inou, ale bylo k tomu popostrkujicim

faktorem.

., Ne... jediny co, tak je ta prace, jako Ze jsem zménila zaméstnani. Ale nebyla to jako nutnost,
bylo to spis takovy jako Ze, Ze uz to mélo delsi trvani, Ze mé to uplné nenapliuje, a ze chci délat
néco jinyho a todle byl jenom takovej ten posledni kousek ty skladacky, kterej zapadl a rekl mi

Jjako, Ze mam odejit. Ale jinak ne. “
Respondentka ¢. 7
Na zivotni prostfedi respondentky ¢. 7 neméla nemoc vliv.

., Ne tak to ne.

4.5.4 Koéd Nejvétsi dopad
Posledni kod této kategorie nese nazev, Nejvétsi dopad. Jak jiz z nazvu vyplyva zabyva se tim,

co mélo na Zenu nejvetsi dopad. Pro nékoho to miize byt ztrata oblibené aktivity, pro nékoho

A4

YV

pro jiného ztrata prsa ¢i ztrata vlasi. Tento kod se zabyva zjisténim, co bylo nejtézsi

pro jednotlivé Zeny.

Zde byly odpovédi respondentek rtizné. Uvadély napiiklad strach z budoucnosti, strach

ze smirti, nutnost omezit sportovni aktivity, narust hmotnosti, ztratu vlast ¢i ztratu prsa.

Respondentka ¢. 1

vV

se s diagndzou nesmifila. Kazdy den mysli na budoucnost.

,, ...Jako kazdy den premyslim, jak to bude dal no. Jako bojim se kazdyho toho vysetieni, prosté
uz takhle ten stres no, jakoze jaky budou pak vysledky, jako s tim se ¢lovek nemiize asi nikdy
smiFit no, proste kdyz vi, Ze ma v sobé casovanou bombu... nejhorsi bylo z psychické nejhorsi

bylo prijmout viibec tu diagnozu.
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Respondentka ¢. 2

tézké prijmout, Ze najednou nemiize dé€lat véci, které diive d¢lala.

., Vyrovnat se nejtézsi bylo asi s tim, Ze nemuzu nic. S tim, zZe viastné jsem byla sportovec a byla
Jjsem schopna delat vsecko a stres mi nevadil, protoze jsem byla, jako mlady lidi a najednou

ze dne na den nemiizu nic.
Respondentka ¢ 3

Pro respondentku ¢.3 bylo nejtézsi piijmout vycitky spojené s odlozenim pravidelného
mamografického vySetieni. Divodem k tomu byla ¢asova vytizenost. Respondentka ¢. 3

si davala za vinu, ze vySetieni zanedbala.

., -..jd jsem jednak z ditvodu pracovniho nasazeni a jednak toho, té situace u rodicii a neustdlého
odkladani jsem rok vynechala mamograf, a to byla nejvétsi chyba, co jsem udélala. Nebyla jsem
tedy po té pravidelné dvouleté. A v dobé, kdy jsem se pravé chystala, tak jsem zjistila pohmatem,
Ze mam ten nddor. TakzZe nejhorsi bylo se vyrovnat s tim, zZe jd jsem néco zanedbala. Tak, to byly

opravdu trimésicni vycitky svéedomi a sebe obvinovani. “
Respondentka ¢. 4

Pro respondentku ¢. 4 byla nejtézsi piedstava budoucnosti, jelikoz ma malého syna. Nelehka
pro ni je také predstava, Ze minimaln€ v blizké dob& nebude moci mit dalsi dité, které

by si velmi piala.

., ...nejtézsi jsou pro mé dvé veci. Ta jedna prosté...premyslet o budoucnosti v souvislosti
se svym synem, kdyz nevim, jestli tady budu na néjaké jako jeho Zivotni milniky... a potom dalsi
tezka vec je, zZe, ze bych chtéla mit dalsi dité a ted proste misto toho, abych mohla byt znova
tehotnd, tak proste resim takovouhle vec. Nevim, jestli se toho jesté nékdy dockam, ale pokud,
tak to bude az za nekolik let, takze to je pro mé taky tézky prijmout no. Tyhle ty dveé véci jsou

¢

asi nejhorsi.

Nelehké pro ni bylo také pfijmout ztratu vlastl. Ze vlasy ztrati odekavala. Co ji viak piekvapilo

a bylo obtiZzné zvladnout bylo to, ze kdykoliv se vidéla bez vlasli, nemoc se ji pfipomnéla.

. Jinak, co mé tieba prekvapilo, co o ¢em se moc nemluvi, a ze to bylo tézky ty viasy. Cekala
Jsem, Ze to bude neprijemny, a Ze mi to bude porad vadit... Ze nemam vlasy, ale nejhorsi na tom

Je to, ze kdyz se podivam do zrcadla, tak Ze mi to tu nemoc porad pripomind, Ze to vidim. Dokud
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mi ty viasy nevypadaly, tak jsem prosteé dokdzala na to nemyslet pres den. Mohla jsem
se venovat nécemu jinymu a vest ty myslenky a tak, ale tedka, kdyz ty viasy nemate a kouknete

do zrcadla, tak prosté hnedka se vam to pripomene, zZe prosté jste nemocnd no... “
Respondentka ¢. 5

Pro respondentku €. 5 bylo velmi obtizné pfijmout, ze t€lo nefunguje jako drive. Citi se kvili
tomu star$i. Neptiznivym faktem pro ni byl také narust hmotnosti, ktery souvisi s nutnosti

omezit pohyb.

,,Jediny, v cem tak néjak bojuju je to, Ze clovék tou lécbou tak néjak jako trochu zestarne, to télo

nefunguje tak dobre, jako predtim. N mym pripade, jak jsem musela prerusit vSechny aktivity,

«

tak doslo i k narustu vahy, s ¢imz teda hodné bojuju a s tim se tézko smiruju... *
Respondentka ¢. 6

Na respondentku ¢.6 méel nejvétsi dopad strach zmozného blizkého konce Zivota.
Dale pro ni bylo obtizné vzdat se sportovnich aktivit. Pfijmout ztratu prsu pro ni bylo mén¢

obtizné, nez se vyrovnat s predstavou blizké smrti a ztratou sportu.

,, ...nejtézsi je vyrovnat se v jednatriceti letech s predstavou blizké smrti, to asi je asi uplné

vvvr

Takze to bylo tezky, pak pro mé ta druha véc byla, paradoxné nejtézsi druha véc byla asi vzdat
se toho sportu a az na treti misto ja kladu teda to vzdat se toho prsu... to je to nejtézsi jako

srovnat se s tou myslenkou, Ze opravdu ten, ten Zivot ma néjakej konec a ze muze byt velmi

blizko no.
Respondentka ¢ 7

Nejvetsi dopad na respondentku €. 7 méla ztrata prsa.

vvvr

a pul ted’ plastiku... *
Dalsi tézkou véci pro respondentku €. 7 byla nutnost omezit pobyt na slunci.

., ...pak jako nesméla jsem rok na slunicko. Nebo rok né, behem chemoterapie jsem nesmeéla
vitbec na slunicko, takze to bylo takovy jako... ono se to nezda dulezity, ale je to takovy hodné

omezeni v lété a ja mam slunicko rada, takze jsem opravdu nemohla. *
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Dopad na respondentku ¢. 7 méla také tinava, kvli které nezvladala n¢které domaci prace.

., No a vadilo mi teda, Ze nezvladam takovy ty behem chemo, takovy ty bézny véci, jako proste
normaine, takovy ty ze jo bezny véci jako uklid, nakup a takovy, protoze jsem na to byla unavena

docela dost, takze to mi asi, to mi taky vadilo... "
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5 SHRNUTI VYSLEDKU:

Celkem 5 respondentek uvedlo, Ze jejich blizci byli diagnézou Sokovani. R7 uvedla, ze se jeji
rodina k nemoci postavila state¢né. R5 méla obavy predevsim o dceru, ktera dle ni nakonec
zvladla diagndézu piijmout. V tomto nelehkém obdobi je dulezitd podpora blizkych. VSech
7 respondentek zminilo partnera jako svoji oporu. Nékteré zeny uvadély také jiné ¢leny rodiny,

kamarady nebo podptirné skupiny.

Co se tyce sexualniho zivota, vSech 7 respondentek uvadi, ze se kviili nemoci a S ni spojené
1€¢bé snizilo jejich libido, ptipadné mél na jejich sexudlni zivot vliv také stud spojeny s operaci.
R2 kvili nemoci také odhalila nezdjem ze strany partnera o sexualni aktivitu, coz v§ak nemusi

byt spojeno s nemoci.

Déle bylo zjistovano, zda méla nemoc vliv na spoleensky zivot Zen. R1 rdda n¢kam zajde,
ale ma obavy z padu. R2 pocit'uje ¢astou Ginavu, proto je pro ni problém navstévovat velké
skupiny. V névstévé kin apod. ji omezuje bolest. R3 neni zatim schopna zhodnotit, nebot’
jinemoc byla diagnostikovdna v nedavné dobé. R4 omezila veskeré socidlni kontakty,
navstévuje uz pouze lékare. RS musela v obdobi 1écby také omezit n¢které aktivity, nyni je jiz
po 1é¢bé a postupné se k aktivitdm vraci. R6 udava, ze se jeji spolecensky zivot kviili nemoci
nezménil. R7 omezila spolecenské aktivity pouze v obdobi chemoterapie, a to z divodu

fyzickych sil.

V ramci oblibenych aktivit uvedly vS§echny zeny alespon jednu oblibenou ¢innost, kterou kvili
nemoci jiZ nemohou d¢lat. U R1 to byla jizda na rotopedu a stolni tenis. R2 nemoc omezila
ve sportu. Dfive rada béhala a jezdila na kole. Dale méla rada jogu, kterou nyni sice délat mize,
ale jiz ne v takovém rozsahu. R3, R4 a R7 pocitily omezeni také ptedev§im ve sportovnich
aktivitdich. R5 se kvali nemoci musela vzdat oblibeného tance, neptfestava vSak doufat,
Ze se k tanci bude jednou moci vratit. R6 kviili nemoci musela ukondit svoji aktivitu v bojovych

sportech, kterym se vénovala zavodné.

Dale byl zjistovan dopad nemoci na péci o domacnost. Zde uvedly R1, R2, R3 a R7, Ze pocitily
omezeni pti domdcich pracich. Limitaci u téchto respondentek zptisobil jeden ¢i vice faktort,
napf. zvySena unava, strach z poranéni, zhorSena citlivost a bolest. R4 a R6 zadné omezeni
nepocit'uji, avSak R4 uvedla, zZe diive néjaké omezeni pocitila. RS pocit'ovala omezeni v obdobi

1é¢by, nyni jiZ ne.
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Byl zjistovan také dopad na péci o déti a sebepéci. Péci o déti nezvladala R1, R2, R4 a RS.
Zde hrala roli pfedevsim zvySena unava. R3 omezeni nepocitila, jelikoz je jeji syn jiz dospély.
R6 a R7 déti nemaji. Co se tyCe sebepéce, vSechny zeny uvedly, ze pii ni nejsou limitovany.
R1 a R5 uvedly, Ze potfebovaly péci v obdobi chemoterapie (R1) a v obdobi po operaci (R5).

V tomto obdobi se o né¢ staral partner. R2, R3 a R4 uvedly, ze jiz neprovadi upravu vzhledu.

Co se tyce prace, R1, R2 a R4 byly v dobé¢, kdy jim byla nemoc diagnostikovana, na matefské
dovolené. R1 a R4 jsou na rodicovské stale, avSak R1 se po matetské pravdépodobné nevrati,
jelikoz ji byl uznan invalidni dichod a v préci dostala vypovéd’. R4 ptesto, Ze byla a stale
je na rodicovské, ptisla o nékteré vedlejsi tvazky. R2 jiz mateiska dovolena skoncila. Do prace
se vSak nevrétila, jelikoZ se na to neciti. R3 nastoupila na pracovni neschopnost v obdobi
opera¢niho vykonu, zatim je stidle v neschopnosti. Pfedpokladd vSak, Ze se v budoucnu
do zaméstnani vrati. RS neudava vyrazné omezeni v pracovnim Zzivoté. V neschopnosti byla
pouze v obdobi po operaci. U R6 doslo k vypadku pracovni ¢innosti na pal roku. Nyni
se jiz do prace vratila a zadné profesni omezeni nepocituje. R7 nastoupila do invalidniho

dichodu. Nyni by se rada jiz postupné zacala do pracovniho prostredi vracet.

Déle bylo v praci zjistovano, zda se u Zen zménily jejich hodnoty. R1 zménila nemoc pohled
na zivot. Nyni jiZ nefes$i mali¢kosti a nejdiileZitéjsi je pro ni zdravi. R2 udava, Ze misto okoli
dala na prvni misto sebe a az potom manzela a déti. R3 se zménily vSechny priority. Zdravi

vvvvvv

vvvvvv

R6 méla vzdy jako nejvétsi prioritu zdravi. V souvislosti s nemoci se u ni zménil pohled
na ne¢které véci. Jedna se predevSim o utratu pené€z a uZivani si zivota. Diive se drzela vice

zpatky. Nyni kdyZ néco chce, tak si zatim jde, nebot’ vi, Ze tady zitra nemusi byt. U R7 nedoslo

vvvvvv

Rakovina prsu a s ni spojena lécba a vykony mohou mit vliv také na sebevédomi Zeny.
Na sebevédomi 5 respondentek méla nemoc negativni vliv, na jednu pozitivni a u jedné nemoc
sebediveéru nijak nezasdhla. Na sebevédomi R1 méla velky dopad ztrata vlast. Zvednout
sebejistotu ji pomohla paruka. Na R2 mél nejvétsi dopad nezajem ze strany partnera, ktery
jinevénuje jako Zen€ pozornost. Na R3 mél nejvetsi dopad pocit snizené atraktivity. Zde hrala
roli pfedevSim ztrata vlast, kterou povazovala za jednu z nejhorSich véci. Na sebedtuvéru

R4 mé¢la nemoc také dopad. Jako hlavni pfi¢iny uvadi snizeni pocitu atraktivity spojeného

70



S narustem hmotnosti a ztratou vlasii a oboci. Jedind RS uvadi, Ze na jeji sebevédomi méla
nemoc pozitivni vliv. Nyni véfi, ze zvladne prekonat vSe. Na sebevédomi R6 méla dopad ablace

prsu, a to predevsim v oblasti partnerského Zivota. R7 nepocitila Zadné zmény v sebejistote.

Respondentky 1, 2, 3, 6 a 7 udavaly vyskyt bolesti spojeny s nemoci. R2 bolest limituje vyrazné
pti béznych ¢innostech. R3 a R7 vyrazné neomezuje. R6 uvadi omezeni predevsim pfi sportu.

R4 a R5 se o bolesti nezminily.

Déle bylo zjistovano, zda musela nékterd z respondentek zménit prostiedi at’ jiz z divodu
pohybového omezeni, zhorSeni socidlni urovné ¢i jiného. Zde byla odpovéd vSech
respondentek shodna. Zadna z dotazovanych Zen nebyla nucena ménit Zivotni prostiedi.

Déle bylo zjisténo, co mélo na jednotlivé Zeny nejvétsi dopad. Pro R1 to bylo pftijeti diagnozy.
aktivit. Bylo pro ni naro¢né ptfijmout, Ze nyni nemiiZze nic délat. Pro R3 bylo obtizné smifit
se se zanedbanim pravidelného mamografického vySetieni. Provazely ji vycitky spojené
s odloZzenim. R4 hodnoti jako nejhorsi véc obavy z budoucnosti. Jelikoz ma malého syna,
je pro ni znepokojujici piedstava, Ze by nezazila jeho Zivotni milniky. Dalsi véci, ktera ji velmi
trapi, je touha po druhém ditéti, které v blizké dobé urcité nebude moci mit. Nelehka pro ni byla
také ztrata vlast, kterd ji nemoc ptipominala vzdy, kdyZz se vidéla v zrcadle. Jeding, s ¢im bojuje
R5 je pocit zhorSené télesné aktivity. Zde pro ni byl neptiznivy fakt zvySena hmotnost.

A4

véci pro ni byla ztrata oblibenych aktivit. R7 udava, ze pro ni byla nejhorsi ztrata prsa.
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6 DISKUZE

Prizkum realizovany v ramci této bakalarské prace byl zaméfen na zeny, kterym byla
diagnostikovana rakovina prsu. Prizkumu se zucastnilo celkem sedm respondentek s touto
diagnozou, které odpovidaly na otazky v ramci polostrukturovaného rozhovoru. Vysledky
pruzkumu se vztahuji pouze k zG¢astnénym respondentkam a nelze je aplikovat na celou

spole¢nost.
Prizkumna otazka ¢. 1
Jak reagovali blizci?

Dle Bleierové a Kadl¢ika (2020, s. 86) se blizci neubrani pochybnostem, obavam, strachu
¢i beznadgji. V prizkumné ¢asti mé bakalatské prace doslo ke zjisténi, Ze mezi reakce blizkych
patii Sok, smutek a plac. Vyrazné odlisnou zkusenost uvadéla respondentka ¢. 7, kterd uvedla,
ze se jeji rodina k celé situaci postavila statecné. Jednim z diivodd byla nékolikandsobna
zku$enost s nemoci. Cimz dava za pravdu Vad’urové (2006, s. 71), ktera uvadi, Ze vliv
na prvotni reakce rodiny mohou mit naptiklad zkuSenosti s nemoci, diagnostikované stadium

nemoci nebo vztahy v roding.

Jak uvadi Sramkova (2013, s. 105), onkologicky nemocny &lovék citi strach a obavy. Muize se
objevit i pocit beznadé&je. Pro pacienta je obdobi diagnostiky fyzicky i psychicky naro¢né.
Zde je dilezita podpora partnera. Pro pacienta mize ptredstavovat dilezitou podporu objeti,
pohlazeni, slovni podpora, ptipadné doprovod blizkého pii sdéleni diagnézy (Sramkova, 2013,
S. 105). V moji praci zminily psychickou ¢i fyzickou podporu vSechny respondentky. Mezi
osoby poskytujici podporu uvadély partnera, rodice, sourozence, déti ¢i kamarady. VSem
respondentkam byla poskytnuta citovd opora ¢i pomoc od n¢koho z blizkych. Tato podpora

se projevovala piedevsim pfi péci o déti, domacnost nebo pti doprovodu na vysetieni.

Sramkova (2013, s. 107) také uvadi, Ze naprosto piirozena je moralni a citova podpora partnera
ve fungujicim partnerském vztahu. Muze se stat, ze partner bude trpét strachem ¢i studem,
coz muze vést ke ztraté blizkosti mezi partnery. Podporu ze strany partnera zminily vSechny
respondentky. Co se tyce citové podpory od partnera, zde se lisila odpoveéd’ respondentky €. 2,
kterd se zminila o nezajmu poskytnuti citové podpory z jeho strany. Podobna zkuSenost
se objevuje iV bakalaiské praci u Lhotakové (2014, s. 54), které se jedna z respondentek

zminila, Ze partner nechce jeji problémy fesit a pied témito problémy unika. O strachu ze strany
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partnera se zminila pouze respondentka €. 5, u které mél jeji druh obavy, zda piekona pohled

na jizvu. Respondentky ¢. 3 a 6 uvedly, ze se jejich vztah s partnerem naopak prohloubil.
Prizkumna otazka ¢. 2
Jaky vliv mélo onemocnéni na pracovni a osobni Zivot Zeny?

Z dotazovanych respondentek vétSina pocitila omezeni pracovni schopnosti, pouze
respondentka ¢. 5 uvadi, ze zZddné vyrazné omezeni nepocit'uje. Jedna respondentka pocitila
omezeni v oblasti profesniho Zivota na pul roku. Dvéma byl uznan invalidni dichod. Zbylé
respondentky jsou bud’ v pracovni neschopnosti, nebo na mateiské dovolené. Vzhledem
ke svému zdravotnimu stavu se vSak neciti na navrat do pracovniho procesu. Dopad na pracovni
Zivot potvrzuje ve svém vyzkumu i Lhotakova (2014, s. 56), kde se dvé respondentky zminily,
Ze sice po nemoci znovu nastoupily zpét do zaméstnani, ale jedna pocituje obtize, druha
respondentka radéji zménila zaméstnani za méné narocné. Dalsi respondentka do prace

jiz nenastoupila a zazadala si o invalidni diichod.

Vojtéchova (2019, s. 53) ve svém dotaznikovém Setfeni v ramci bakalaiské prace udava,
ze U 37 % jejich respondentli doslo k omezeni navstév rodiny, kulturnich a spolecenskych akei.
V pruzkumu mé prace byl pomér respondentek, které potvrdily omezeni spolecenskych aktivit
vys$i. Divodem byla fyzicka tinava a zhorSena imunita. Omezeni se tykalo napiiklad
provozovani oblibenych sportii, navstévy kina, divadla a jinych spolecenskych akci. V mém
prizkumu byla odlisna odpoveéd’ respondentky ¢. 6, ktera uvadi, Ze na jeji spolecensky Zivot
nemoc dopad neméla, avSak ani ona sviij oblibeny sport jiz nemtze nadale provozovat.
Respondentka €. 3 byla diagnostikovana teprve nedavno, proto zatim vliv na spoleensky zivot
také nepocit'uje, s omezenim sportovnich aktivit to ma vSak obdobné. Domnivam se, Ze tento
nepomér muze byt zpisoben rozdilnym poctem dotazovanych respondentl, kdy Vojtéchova
(2019) pracovala ve svém vyzkumu s tficeti respondenty, na rozdil od mého Setfeni, kde tvoftilo
vyzkumny vzorek sedm respondentli. Dal§i moZznou pfiicinou odlisSnosti vysledki miize byt
zvolena metoda Setfeni, kdy Vojtéchova (2019) vyuzila Setfeni pomoci uzaviené¢ho dotazniku
S predepsanymi moZnostmi odpovédi, na rozdil od mé prace, kde byla pro prizkum vyuzita
forma rozhovoru. Pro dal$i srovnani jsem vyuzila praci Mertové (2013, s. 36), ktera ve svém
vyzkumu zjistila, ze 19 z 33 zen se vice, ¢1 mén¢ vyhyba spoleCenskym akcim. Pomérem Zen,

které potvrdily vliv na spolecensky zivot se tedy kK mému prizkumu pfiblizuje vice.

Dle Halmo (2014, str. 160) by mozné problémy se sebepéCi mohly nastat v piipadé

neproskoleni a Spatné edukace od zdravotnického tymu po operaci prsu. V mém pruzkumu
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Vv oblasti sebepéce vsak respondentky, které ablaci prsu podstoupily, limitaci nepocitovaly.
Vétsinu nemoc limitovala v domacich pracich ¢i péci o déti predevsim z diivodu zvysené unavy

nebo bolesti.
Prizkumna otazka ¢. 3
Zménily Zeny svoje priority v souvislosti s onemocnénim?

Vsech sedm respondentek ve vyzkumném Setieni Kucerové (2013, s. 75) uvedlo, ze se jim kvuli
nemoci zménil pohled na zivot. Disledkem bylo pfehodnoceni Zebticku hodnot ¢i prioritizace
sebe sama. Dle odpovédi v mém prizkumu jsem dosla k obdobné odpovédi u ¢tyt respondentek,

zbylé tii udavaly, ze jiz mély hodnoty nastaveny podobné¢ i pted nemoci.
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[ ZAVER
Bakalafska prace se zabyva zménami v zivoté Zen, kterym byl diagnostikovany karcinom prsu.
Snazi se zmapovat a priblizit, zda mélo onemocnéni dopad na jednotlivé oblasti v zivoté zeny.

Jak bylo jiz zminéno, vyskyt karcinomu prsu stale roste.

Bakalaiska prace se déli na dvé Casti. Prvni je ¢ést teoretickd, ve které bylo cilem seznamit
S anatomii prsu, onemocnénim, jeho Sifenim, pticinami, rizikovymi faktory pro jeho vznik,
pfiznaky, vysetfovacimi metodami, 1é¢bou, nezddoucimi Gcinky 1é¢by, prognozou, naslednou

péci, dulezitosti podpory blizkych a také ptedstavit pojem hodnoty.

Druhou ¢ést prace tvoii priizkumna ¢ast, pro kterou bylo zvoleno kvalitativni Setfeni pomoci
polostrukturovaného rozhovoru s zZenami, které maji s nemoci zkuSenost. Hlavnim cilem této
casti bylo zjistit, jak se zménil Zivot u Zen poté, co jim byl karcinom prsu diagnostikovan.
Na zakladé hlavniho cile byly stanoveny dil¢i cile, které mély za ukol zjistit, zda méla nemoc
dopad na vztahy s blizkymi, zda nemoc zeny ovlivnila béhem vykonavani béznych dennich
¢innosti a zda se u Zen zménily jejich zivotni priority v souvislosti s nemoci. Cil prace byl

naplnén.

Vnimani nemoci je velmi subjektivni a kazdy tak miZze stejnou situaci vnimat jinak. Zalezi
nejen na osobnosti a podpofe okoli, ale také na stadiu, ve kterém Zené¢ onemocnéni
diagnostikuji. Jedna se o velmi slozité obdobi nejen pro samotnou Zenu, ale 1 pro jeji blizké
okoli. Blizci mohou byt Zené oporou psychickou 1 fyzickou. Pomoc blizkych je v tomto obdobi
velmi dilezita, coz potvrzuji nékteré odpovédi. V praci bylo zjisténo, ze zeny zasahla nemoc
Vv jednotlivych oblastech rizné, n€které vice, nékteré méné. Piesto, Ze je vnimani nemoci velmi
subjektivni, z vysledk prace vyplyva shoda odpovédi respondentek v nékterych oblastech.
Jedna se naptiklad o oblast sexudlniho zivota. Pfesto, Ze Zeny byly v rliznych fazich nemoci,
vSechny zde uvadély dopad nemoci na libido. Jak jiz bylo zminéno, vysledky prace se Vztahuji

pouze na respondentky v této praci a nelze je vztahovat na celou populaci.

Na zavér bych rada jesté jednou podékovala vSem Zenam, které mi byly ochotné poskytnout

rozhovor pro prizkumnou ¢ast prace.

75



8 POUZITA LITERATURA
TISTENE ZDROJE:

ABRAHAMOVA, Jitka a kolektiv. Co byste méli védét o rakoviné prsu. 2., aktualizované
a doplnéné vydani. Praha: GRADA, 2019. 176 s. ISBN 978-80-271-2055-0.

ADAM, Zdenék, Marta KREJCI a Jiti VORLICEK. Obecnd onkologie. Praha: Galén, 2011.
394 s. ISBN 978-80-7262-715-8.

BLEIEROVA, Dita a Jan KADLCIK. Majdk v moFi strachu: privvodce lécbou rakoviny prsu
pro zeny, jejich partnery a blizké. Jablonec nad Nisou: Jan Kadl¢ik, 2020. 357 s. ISBN 978-80-
270-7080-0.

BUCHLER, Tomas a kol. Obecnd onkologie. Praha: Maxdorf, 2019. Jessenius. 384 s. ISBN
978-80-7345-617-7.

CAKIRPALOGLU, Panajotis. Uvod do psychologie osobnosti. Praha: Grada, 2012.
288 s. ISBN 978-80-247-4033-1.

COUFAL, Oldfich, Vuk FAIT a kolektiv. Chirurgicka lécba karcinomu prsu. Praha: GRADA,
2011. 416 s. ISBN 978-80-247-3641-9.

DIENSTBIER, Zden&k a Vladimira STAHALOVA. Onkologie pro laiky. Vyd. 2., aktualiz.
Praha: Liga proti rakoving, 2012. 128 s. ISBN 978-80-86031-65-1.

FRIEDRICHS, Kay, Heike OELLERICH a Miriam WESSELS. Rakovina prsu: poznejte
nepritele a porazte ho. Praha: Euromedia, 2017, 224 s. ISBN 978-80-7549-155-8.

HENDL, Jan. Kvalitativni vyzkum: zakladni metody a aplikace. Praha: Portal, 2005.
408 s. ISBN 80-736-7040-2.

KEBZA, Vladimir. Psychosocialni determinanty zdravi. Praha: Academia, 2005. 263 s. ISBN
80-200-1307-5.

KRSKA, Zdengk, David HOSKOVEC a Lubo§ PETRUZELKA. Chirurgickd onkologie.
Praha: Grada, 2014. 904 s. ISBN 978-80-247-4284-7.

KRIVOHLAVY, Jaro. Psychologie smysluplnosti existence. Praha: Grada, 2006. 204 s. ISBN
80-247-1370-5.

KUCEROVA, Anna. Psychika Zen po ablaci prsu. Brno, 2013. Bakalatska prace. Masarykova
univerzita.

LHOTAKOVA, Stépanka. Kvalita Zivota Zen po operaci karcinomu prsu. Plzeti, 2014.

Bakalafska prace. Zapadoceska univerzita v Plzni.

MERTOVA, Martina. Socidlni dopad ndadorového onemocnént prsu na Zenu. Pardubice,

2013. Bakalatska prace. Univerzita Pardubice.

76



NOVAKOVA, Iva. Zdravotni nauka 2. dil: u¢ebnice pro obor socidlni ¢innost. Praha: Grada,
2011. 208. s. ISBN 978-80-247-3709-6.

NOVOTNY, Jan, Pavel VITEK a Zdenék KLEIBL. Onkologie v klinické praxi: standardni
pristupy v diagnostice a lécbé vybranych zhoubnych nadoru. 2. vydani. Praha: Mlada fronta,
2016. 592 s. ISBN 978-80-204-3944-4.

OEHLRICH, Marcus, verene ZEMME, Gesa TRAPANA a Ralf STALLFORTH. Jak na
rakovinu: prevence a boj s nemoci. Praha: Reader's Digest, 2014. 288 s. ISBN 978-80-7406-
261-2.

STRAUSS, Anselm a Juliet CORBINOVA. Zdiklady kvalitativniho vyzkumu: Postupy a
techniky metody zakotvené teorie. Boskovice: Albert, 1999. 196 s. ISBN 80-85834-60-X.
SRAMKOVA, Tat’ana. Poruchy sexuality u somaticky nemocnych a jejich 1é¢ba. Praha:
Grada, 2013. 232 s. ISBN 978-80-247-4453-7.

TOMASEK, Jiii a kol. Onkologie: minimum pro praxi. Praha: Axonite CZ, 2015.

445s. ISBN 978-80-88046-01-1.

VADUROVA, Helena. Socidlni aspekty kvality Zivota v onkologii. Brno: MSD, 2006.

148 s. ISBN 80-866-3360-8.

VIGUE, Jordi, ed. Atlas lidského téla. 15. vydani. Praha: Rebo International CZ, 2018.

164 s. ISBN 978-80-255-1000-1.

VOITECHOVA, Tereza. Nezddouci ii¢inky radioterapie p¥i terapii karcinomu prsu.
Pardubice, 2019. Bakalarska prace. Univerzita Pardubice.

VOKURKA, Samuel a Petra TESAROVA. Onkologie v kostce. Praha: Current Media, 2018.
271 s. ISBN 978-80-88129-37-0.

VORLICEK, Jiti, Jitka ABRAHAMOVA, Hilda VORLICKOVA a kolektiv. Klinickd
onkologie pro sestry. 2., ptepracované a doplnéné vydani. Praha: GRADA, 2012.

450 s. ISBN 978-80-247-3742-3.

ZACHAROVA, Eva a Kolektiv. Zaklady psychologie pro zdravotnické obory. Praha: Grada,
2011. 288 s. ISBN 978-80-247-4062-1.

77



ONLINE ZDROJE:

Aliance Zen s rakovinou prsu [online]. Praha: AMALA, ©2013-2019 [cit. 2020-04-15].

Dostupné z: https://www.breastcancer.cz/cs/

DRAZAN, Lubo$ a Jan MESTAK. Rekonstrukce prsu po mastektomii [online]. Praha: Grada,
2006 [cit. 2020-02-03]. ISBN 978-80-247-7764-1. Dostupné z: https://www.bookport.cz/e-
kniha/rekonstrukce-prsu-po-mastektomii-75222/#

KLENER, Pavel. Zaklady klinické onkologie [online]. Praha: Galén, 2011 [cit. 2020-02-05].
ISBN 978-80-7262-755-4. Dostupné z: https://www.bookport.cz/e-kniha/zaklady-klinicke-
onkologie-72639/#

ZALOUDIK, Jan. Vyhnéte se rakoving, aneb, Prevence zhoubnych nadort pro kazdého
[online]. Praha: Grada, 2008 [cit. 2020-01-31]. Doktor radi. ISBN 978-80-247-2307-5.

78



9 PRILOHY

Priloha ¢. 1: Seznam otdzek rozhovoru

Jak reagovali vasi blizci, kdyZ jste jim sdélila, Ze vam byla diagnostikovana rakovina?
Ovlivnilo onemocnéni a lécba vyrazné vas sexudlni (partnersky) zivot?

Kdo je/byl pro vas béhem 1€cby nejveétsi oporou?

Meélo nebo méa onemocnéni a jeho 1écba dopad na vas spolecensky zivot?

Méla jste diive néjaké oblibené aktivity, které jiz kvtli onemocnéni a jeho 1€¢bé nemuzete

délat?

Omezuje vas onemocnéni v péci o domacnost?

Omezuje vas onemocnéni pii sebepéci pripadné v péci o déti?

Omezuje vas onemocnéni v nékteré z dal§ich dennich aktivit?

Me¢lo onemocnéni vliv na vykonévani vasi prace?

Musela jste kviili nemoci zménit prostiedi, ve kterém Zijete?

S ¢im pro vas bylo v souvislosti s onemocnénim a 1é¢bou nejtézsi se vyrovnat?

Me¢élo ¢i ma onemocnéni a s nim souvisejici 1écba vliv na vase sebevédomi?

Zménily se u vas nékteré hodnoty po tom, co jste onemocnéla rakovinou prsu?
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