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PREDSLOV

Vazené kolegyne a vazeni kolegovia,

radi by sme Vam predstavili zbornik prispevkov z 5. ro¢nika ¢esko-slovenskej vedeckej
konferencie KVALITA ZIVOTA 2021, ktora sa konala v diioch 26. a 27. augusta 2021 na
Filozofickej fakulte PreSovskej univerzity v Presove.

Ciel'om konferencie bolo vytvorenie priestoru pre interdisciplinarny dialég odbornikov,
ktori sa venuju kvalite zivota a S fiou suvisiacim oblastiam l'udského bytia. Tematicky sme
upriamili pozornost’ na kvalitu pracovného aj stikromného Zivota jednotlivcov a na aktualne
spolocCenské problémy suvisiace s pandémiou ochorenia COVID-19. Vdaka zapojeniu sa
odbornikov z oblasti psychologie, socioldgie, socialnej prace, mediciny ¢i ekonomie, sme mohli
pokracovat’ v tradicii spajania réznych vedeckych disciplin a nazerania na kvalitu Zivota
z roznych aspektov.

Konferencia KVALITA ZIVOTA 2021 bola pre Institit psycholégie FF PU v Presove
vynimoc¢na aj prilezitostou vzdat’ poctu trom kolegom: doc. PhDr. Tatjane Bugelovej, CSc.;
PhDr. Elene Pavluvc¢ikovej, PhD. a doc. PhDr. Stefanovi Vendelovi, CSc., ktori v tomto roku
zavi$ili svoju aktivnu akademickl kariéru. Na zaciatok zbornika sme preto zaradili ich
profesijné zivotopisy a pozvané prednasky.

Tymto by sme radi pod’akovali vSetkym ucastnikom, ktori svojou pracou, odbornostou,

ale aj osobnym pristupom obohatili konferenciu a pomohli nam naplnit’ ciele tohto podujatia.

Za organizacny vybor konferencie

Jana Lukacova
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POCTA KOLEGOM ZA CELOZIVOTNE DIELO

doc. PhDr. Tat’jana Bugelova, CSc.

Odborné psychologické vzdelanie (1968 — 1973) spolu }
s akademickym titulom PhDr. (1982) ziskala na FF UPJS
v Kogiciach. Vedecka hodnost’ CSc. jej bola udelena na FTVS UK
v Bratislave (1993) a vedecko-pedagogicky titul docent na PF
UMB v Banskej Bystrici (2004). V psychologickej praxi zacinala
na pozicii psycholég prace vo Vychodoslovenskych zeleziarnach
v Kogiciach-Saci (1973 — 1982). V dalgich rokoch sa venovala
psychologii Sportu Vv Stredisku vrcholového Sportu v KoSiciach a od r. 1986 pdsobila ako
$kolsky psycholég na Sportovom gymnaziu v Kosiciach. Od r. 1994 nastupila ako
vysokoskolsky uéitel’ na Katedre psychologie FF UPJS v Kogiciach, po §trukturalnej zmene od
r. 1999 vyucovala na Katedre psycholdgie FF PU v PreSove (neskor na Institate psychologie
FF PU) azdor. 2021.1 Od r. 2021 vyu¢uje na FMEO PU v Pre3ove.

Medzi jej profilové predmety patri Psychologia prace a riadenia, Psycholdgia Sportu ¢i
Skolské psychologia. Vyskumne sa orientuje prevazne na psycholdgiu prace a stereotypnému
vnimaniu seniorov. Spolupracovala na piatich projektoch VEGA a KEGA, z toho bola trikrat
veducou riesitel’kou. Aktivne publikuje v domécich a zahraniénych periodikach. Je autorkou
troch monografii na tému komunikacia v §kole a Vv rodine aje spoluautorka zahrani¢nej
monografie zameranej na zivot a pracu star§ich 'udi The life and work of elders in the light of
theories and research studies (2019). Je spoluautorkou vysokoskolskych uéebnic Organizacné
spravanie (2013) a Obchodnd komunikdcia, psychologia predaja (1999).

V ramci akademickej praxe aktivne realizovala desiatku prednaskovych a vyskumnych
pobytov v zahraniéi (Rakusko, Cesko, Rusko). Vysledky svojej prace prezentovala na mnohych
konferenciach a v publikaciach doma i v zahrani¢i. Okrem Ceskej republiky, Pol'ska a Ruska,
prezentovala svoje vysledky aj na konferenciach v Arménsku (2013, 2014) a v Japonsku
(2019). V r. 2021 ziskala Zlatd medailu za mimoriadne zasluhy o rozvoj PU v PreSove a

Bronzovu medailu za vyznamny prinos v oblasti vedy a vzdelavania PU v PresSove.

1 Pozn. editorky: Katedra psycholégie FF UPJS v Kogiciach bola od roku 1984 detasovanym pracoviskom

Vv PreSove a po vzniku PreSovskej univerzity v roku 1999 sa stala sucast'ou Filozofickej fakulty PU v PreSove.
V roku 2005 doslo k premenovaniu Katedry psychologie na Institat psychologie FF PU v Presove
(https://iwww.unipo.sk/filozoficka-fakulta/instituty-fakulty/ips-ff/oi/).



https://www.unipo.sk/filozoficka-fakulta/instituty-fakulty/ips-ff/oi/

PhDr. Elena Pavluvéikova, PhD.

Stadium  psycholdgie absolvovala na FF UPJS
v Kosiciach (1970 — 1975), kde ziskala aj akademicky titul PhDr.
(1981). Postgradudlne Stadium z Poradenskej psychologie
ziskala na FF UK v Bratislave (1985 — 1987). Doktorandské
$tadium absolvovala na SVU SAV v Kogiciach (1999 — 2004).

Svoje psychoterapeutické kompetencie rozvijala v DIhodobom

vyeviku v Ericksonovskej  hypnoterapii (1990 - 1992) [ SN
a Vv DIhodobom vycviku v supervizii zameranom na usmerfniovanie a pomoc poradcom (1994 —
1998). Psychologick prax zacala vo Vychovnom tstave pre deti a mladez v Kosiciach (1975
— 1976). Nasledovalo posobenie v Manzelskej poradni v PreSove, kde pracovala ako
psychologic¢ka a zaroven ako riaditel’ka poradne (1976 — 1991). V rokoch 1991 az 2004
pracovala v Centre poradensko-psychologickych sluzieb pri MPSVaR na pozicii psychologic¢ky
a riaditel’ky. V rokoch 2005 az 2008 pracovala ako psychologicka na Referate poradensko-
psychologickych sluzieb pri UPSVaR v Prefove. Subezne s aktivnym vykonom praxe zadala
v r. 2000 vyucovat’ ako odborna asistentka na Katedre psycholégie FF PU v Presove (neskor
Institate psychologie FF PU) az do roku 2021.

Medzi jej profilové predmety patria Partnerské a rodinné poradenstvo, Psychologia
rodiny, Relaxa¢né aimaginativne techniky ¢i Psychologické poradenstvo v krizovych
situaciach. Spolupracovala na troch projektoch VEGA zameranych na stratégie zvladania
a poradenské intervencie v partnerskom arodinnom poradenstve, na kvalitu Zivota deti
v nahradnych rodinach a na zmysel Zzivota a zivotnt perspektivu v seniorskom veku. Aktivne
publikuje v domacich a zahrani¢nych periodikach. Pravidelne prezentuje svoje vyskumné
zistenia a praktické skusenosti na doméacich a zahraniénych konferenciach.

Je autorkou troch monografii Psychologické poradenstvo pre partnerov a rodiny (2008,
2013), Psychologické poradenstvo v krizovych situdciach (2011) a vysokoskolskej ucebnice
Psychologické aspekty partnerstva (2015).



doc. PhDr. Stefan Vendel, CSc.

Vysokoskolské studium psycholégie absolvoval na FF
UPJS v Kosiciach (1969 — 1974), kde ziskal aj postgradualne
vzdelanie z Poradenskej psycholédgie (1980 — 1982). Akademicky
titul PhDr. obh4jil na FF UK v Bratislave (1982). Bola mu udelena
vedecka hodnost’ CSc. na Vyskumnom ustave detskej psychologie
a patopsychologie v Bratislave (1995) a vedecko-pedagogicky
titul docent na PF UMB v Banskej Bystrici (1999). Psychologick

prax zaCal na Mestskom narodnom vybore v KoSiciach (1974 — 1977), neskér pracoval na
pozicii psychologa v Krajskej pedagogicko-psychologickej poradni v Kosiciach (1977 — 1990).
V r. 1990 nastupil ako vysokoskolsky uéitel’ na Katedru psycholdgie FF UPJS, ktort viedol
v rokoch 1995 az 1998. Na Katedre psychologie FF PU v Presove (neskor Institate psychologie
po 1. 2005) posobil az do roku 2022. V r. 2009 az 2013 bol riaditel'om Instititu psychologie
FFPU. Od r. 2022 pokracuje vo vyucovani na FF PU v PreSove ako externy vyucujuci.

K jeho hlavnym predmetom patri Kognitivna psychologia, Psychologicka diagnostika
dospelych, Pedagogicka psychologia a Kariérové poradenstvo. Vo vedeckom vyskume sa
venuje kariérovému vyvinu a kariérovému poradenstvu, pedagogickej a kognitivnej
psycholégii. Bol zodpovednym rieSitelom v troch grantovych ulohach VEGA, bol vedicim
projektu Statneho pedagogického ustavu v Bratislave podporeného ESF a tiez participoval na
projekte Education Audiovisual & Culture Executive Agency of European Comission (2009).
Aktivne publikuje v domacich a zahrani¢nych periodikach. Je pravidelne pozyvany na domace
a zahrani¢né konferencie. Svoje vyskumné zistenia a poznatky publikoval v 4 monografiach:
Pedagogicka psychologia (2005, 2007), Kariérni poradenstvi (2008) a v spoluautorstve
Taxonomia a diagnostika tazkosti v kariérovom vyvine (2014). Publikoval vysokoskolsku
ucebnicu Psychologickad diagnostika dospelych (2016).

Za svoju mimoriadnu publika¢nu ¢innost’ ziskal dvakrat Cenu dekana FF PU v PreSove
za najlepsie dielo v odbore psychologickych vied (2005, 2008), Cenu rektora PU za
vysokoskolsk u€ebnicu (2016) a Bronzovli medailu PU za vyskumnu ¢innost’ a prinos pre
rozvoj PU (2017). Vr. 2014 ziskal Narodnu cenu kariérového poradenstva za celozivotné
posobenie, publika¢nu a vyskumni ¢innost’ od SAAIC a v r. 2020 ziskal Prémiu za vynimo¢ny
vedecky ohlas na dielo Kariérni poradenstvi (2008) v kategorii spolocenské vedy, ktory mu

udelil Literarny fond.
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ZIVOT SENIORA DNES A ZAJTRA

THE LIFE OF SENIOR TODAY AND TOMORROW

Tatjana Bugelova

Abstrakt: Autorka sa Vv prispevku zameriava na aktudlny Zivot seniorov prostrednictvom
parcialnych vyskumnych Studii, ktoré realizovala v ramci vyskumnych projektov zameranych
na seniorsku problematiku v poslednych desiatich rokoch v spolupraci so svojim vyskumnym
timom. Autorka sustreduje pozornost na Zivotnu spokojnost seniorov vratane socidlnej
a ekonomickej saturdcie, na pracujucich seniorov a S tym suvisiacimi problémami z hladiska
vykonu, efektivity a spoluprdce. Osobitnii pozornost autorka venuje ageizmu, spolocenskej
odlucenosti a predsudkom voci starSej generacii. Na zdklade zhriiujucich poznatkov sa autorka
zamysla nad proklamovanou a redlnou starostlivostou o seniorov na Slovensku smerom do

buducna.
KUlucové slova: senior, socialna saturdcia, Zivotnd spokojnost, senior a zamestnanie, ageizmus

Abstract: The author of this article in cooperation with author’s research team, focuses on the
actual life of seniors through partial scientific researches, that were realized within research
projects aimed at the senior issues in the last ten years. The author concentrates her attention
on the life satisfaction of seniors including social and economic saturation as well as on
working seniors and problems in term of their performance, efficiency and cooperation. The
author pays special attention to ageism, social separation and prejudices against older
generation. Based on a knowledge summary, the author thinks about proclaimed and real

senior care in Slovakia towards the future.

Key words: seniors, social saturation, life satisfaction, senior and occupation, ageism

UvoD

Nazov prispevku Senior dnes a zajtra nabada k otazke: preco nie ,,aj véera*“? MozZeme
predpokladat’, Ze sa tak deje preto, Ze vCerajSok uz malokoho zaujima, ten ostava v lepSom
pripade privatnou spomienkou, v horSom — speje do zabudnutia. Takze to ,vCera“ je

jednoducho nezaujimavé. Zaujimavy je dneSok a eventudlne aj to, Co sa udeje zajtra, pozajtra
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Seniorské obdobie je aj v odbornej literatire oznaCované ako findlne, konecné, tiez
oznacujuce ako ,,labutia piesen. Ked’ze obdobie seniorstva sa v poslednych rokoch predlzuje
na cca 20 rokov, je namieste skor hovorit’ o planoch, ¢i perspektivach seniorov, pretoze ako sa
vyvijaji demografické ukazovatele, seniori (aj u nés) sa postupne stavaju atraktivnou skupinou
obyvatel'stva nielen z hl'adiska socidlneho a ekonomického ako nezanedbatelni spotrebitelia
sluzieb a tovarov, ale aj z hl'adiska trhu prace. Napriek veku, tomu seniorskému sa zatial’ tiez
orientujem na dnesok, ba dokonca aj na zajtrajSok, Nielen z tychto dovodov je, domnievam sa,
zaujem o zivot seniorov opodstatneny, a aj nanajvys aktualny. Téme seniorov sa podrobnejsie
venujem priblizne poslednych 10 rokov prostrednictvom viacerych grantovych tloh a tak by
som sa chcela asponl zlomkom z nadobudnutych vysledkov podelit. Samozrejme, tie vysledky
nepatria iba mne, ale st spoloénym produktom mojich kolegyn, ktoré sa na nich podiel’ali —
Lena Cupkové, Elena Pavluvcikova, Gabriela Kravcakova, Jana Lukacova a tiez Studenti
Institatu psychologie FF PU, ktori niekedy az S prekvapivym zaujmom pristupovali
k seniorskym témam bez ohl'adu na to, ¢i prejavovali pozitivny alebo aj menej pozitivny vztah
k tejto vekovej skupine.

Chcem im vSetkym na tomto mieste skuto¢ne uprimne pod’akovat’ za spolo¢nu pracu.

1 KTO JE SENIOR?

Podl'a Svetovej zdravotnickej organizacie (WHO) sa seniorsky vek deli na 3 etapy:

1. Rand staroba, 65 az 74 rokov, t. j. mladi seniori. Toto obdobie je obvykle sprevadzané
problémami spojenymi s odchodom do dochodku, volnym casom a hladanim inej
sebarealizacie.

2. Vlastna staroba, 75 az 89 rokov, t. j. stari seniori, pre ktorych su priznacné problémy
s adaptaciou, osamelostou a toleranciou zat'aze.

3. Dlhovekost’, 90 a viac rokov, t. j. vel'mi stari seniori. Ide o problematické obdobie najma
z hl'adiska samostatnosti a schopnosti zabezpecenia elementarnych potrieb (In
Polednikova, 2004).

Kazdy osmy obéan EU sa domnieva, e patri do skupiny, ktorej hrozi riziko
diskriminacie (Osobitny prieskum Eurobarometra ¢. 437). V dokumente Aktivni seniori pre
Eurdpu: Sprievodca EU (2013) je venovana cela II. kapitola o. i. opatreniam EU na podporu
prav seniorov, v ramci ktorej je osobitna pozornost’ venovana antidiskriminacii (pp. 22-29) a
zamestnaniu (pp. 29-30). Z uvedeného dokumentu citujeme: ,,Eurdpsky antidiskriminaény

zakon stanovuje staly subor prav a povinnosti v rdmci vSetkych krajin EU, vratane postupov,
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ktorych cielom je pomdct’ obetiam diskriminécie. Vd’aka tejto pravnej uprave maju obcania
narok na:

- pravnu ochranu proti priamej a nepriamej diskriminécii na zaklade rasy alebo etnického
povodu v oblasti vzdelavania, socidlneho zabezpecenia, zdravotnej starostlivosti a
pristupe k tovaru a sluzbam;

- rovnaké zaobchadzanie v zamestnani a vzdelavani, bez ohl'adu na rasovy alebo etnicky
povod, nabozenstvo alebo presvedcenie, sexualnu orientdciu, zdravotné postihnutie, ¢i
vek;

- prijat opatrenia na boj proti diskriminacii z vysSie uvedenych dévodov;

- prijimat’ pomoc od narodnych organizécii, presadzujicich rovnaké zaobchddzanie a
pomoc obetiam rasovej diskriminécie;

- podat’ staznost’ prostrednictvom sudneho alebo spravneho (zmierovacie konanie,

7

konciliacia) organu a o¢akavat’ primerané sankcie pre tych, ktori diskriminuja“ (p. 22).

Podpora rovnosti v zamestnani - Smernica o rovnosti v zamestnani prijata v roku 2000
je prvym nastrojom EU, ktory sa snazi bojovat proti diskriminécii na zaklade veku. Ustanovuje
vSeobecny ramec boja proti diskrimindcii na zéklade nabozenského vyznania alebo viery,
zdravotného postihnutia, veku alebo sexudlnej orientacie, ale bohuzial' sa obmedzuje len na
oblast’ zamestnanosti a povolania. Podl'a ¢lanku 6 tejto smernice, zdkaz diskrimindcie na
zaklade veku nie je absolutny a ¢lenské Staty si moézu zvolit' oblasti, kde rozdielne
zaobchadzanie na zaklade veku moze byt opodstatnené. V dosledku toho niektoré clenské Staty
definovali osobitné vynimky, kym iné prijali volny vyklad, ktory umoziiuje mnoho
neopravnenych pripadov diskriminacie na zdklade veku, ktoré je akceptovana na zéklade 11
stereotypov a vSeobecnych predpokladov. Ako vysvetluje Eurdpska siet’ expertov v oblasti
antidiskriminacie: ,,To robi samotné srdce zakazu diskriminacie na zaklade veku lahko
zranitel'né, a tieZ to znamena, ze musi byt urend starostlivd rovnovaha, ktord zabezpeci, ze
tento zakaz ma zmysel“ (p. 46).

Citatelovi, aj bez pravnického vzdelania, pravdepodobne velmi rychlo napadne, Ze
takto formulovany dokument je sice uzito¢ny, pretoZe upozoriiuje na existenciu diskriminacie
v zamestnani, ale svojou vol'nost'ou interpretacie a pripustenim tzv. vnitornych vynimiek méze
taZzko v redlnom pracovnom svete zabranit’ diskrimindcii pracovnika v spomenutych oblastiach,
vratane diskriminacie z hladiska veku. Na ilustraciu si dovolim uviest' niekol’ko aktualnych

skutocnosti z redlneho sveta sicasnych seniorov v slovenskych podmienkach:
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- Strata moznosti suvislého celorocného cestovného poistenia po sedemdesiatke.
Maximalna diZka je 1 mesiac a to napriek tomu, Ze nad’alej riadne pracuje, odvadza dane
a je relativne zdravy. DIhSie poistenie sa spaja s rizikom choroby, urazu, nebodaj umrtia
Vv zahranici a to by boli vydavky poistovne navyse.

- Oktdber — mesiac seniorov. Média budi denne seniorom pripominat’, aki st doleziti pre
spolo¢nost’ a ze si ich treba patri¢ne(?) uctit’ a vazit. Konkrétny obsah je akysi vagny.
Po oktobri uz média stichnu a pod.

- To isté sa bude diat’ aj pocas Vianoc a na Silvestra.

- Covidovy slogan — nezabudajte na svojich starkych! No, nezabudajme! Realita —
obmedzte kontakt so seniormi na maximum!

- Ani tzv. mladsi senior nedostane, alebo len s velkymi problémami pdzicku, uver,
0 hypotéke ani nehovoriac. Je jednoducho a priori nesolventny a rizikovy.

- Aktualna prihoda: Sedemdesiatrocny zvara¢ vo vybornej kondicii (mimochodom
uzkoprofilova profesia), bol po vsetkych tuspesnych vyberovych pokra¢ovaniach
zamestnavatel'om odmietnuty, ked’ si vS§imol jeho ditum narodenia. NavysSe bol
uchéddzac¢ upozorneny ¢lenom komisie, Ze o svojom veku mal informovat’ komisiu uz na

zacdiatku a nezdrziavat’!

2 SENIOR A SPOKOJNOST SO ZIVOTOM

Casto sa stretavame s konstatovanim, Ze uroveii spolo¢nosti sa posudzuje podla toho,
ako sa spolo¢nost’ vie a dokaze postarat’ o chorych a starych l'udi v nepriaznivych situdcidch.
V tejto suvislosti si dovolim zamerat” sa predovSetkym na socialnu oblast’ seniorov, ako
vnimaju seba a svoj zivot v kontexte spolocenského, osobného a ekonomického prostredia. Ide
0 porovnavaci vyskum seniorov Zijucich na Slovensku a v Rusku.

Porovnanie zivota ruskych a slovenskych seniorov nebolo nahodné. V obidvoch
krajinach, aj ked’ teritoridlne neporovnatelnych, dochéddzalo v poslednych desatrociach
k markantnym hospodarskym a spolocenskym zmenam, ktoré sa odrazili nielen v zmene
zivotného Stylu a hodndt u 'udi v mladSich vekovych kategoridch, ale prirodzene sa dotkli aj
zazitych stereotypov 'udi v dochodkovom veku. Ako Ziju svoj Zivot ruski a slovenski seniori?
Co ich tesi a podnecuje k aktivite, do akej miery st spokojni so svojim socidlnym a osobnym
zivotom? Zistenia su z vyskumu Bugelovej a Lukacovej (2014). Vyskumny stbor tvorilo 246
seniorov, z toho bolo 153 respondentov zo Slovenska (priemerny vek 72.4, SD = 8.3, min. =

60, max. 92 rokov) a 93 respondentov z Ruska (priemerny vek 71.3, SD = 5.4, min. = 57, max.
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85 rokov). Do vyskumu boli zaradeni len tych seniorov, ktori boli v ¢ase vyskumu na déchodku

a bez plného pracovného uvizku.

Vo vyskume bol pouzity autorsky dotaznik zamerany na sociodemografické premenné

a Dotaznik socidlnej saturdcie seniorov (DSSS) (Bugelova, 2010). Podl'a nasich doterajSich

zisteni zatial’ nebola vytvorend Skala alebo dotaznik, ktory by komplexnejsie zistoval mieru

uspokojenia so socidlnymi potrebami pre seniorski populaciu. Pozostdva z 39 otdzok

s moznost'ami odpovedat’ sthlasne alebo nesuhlasne a tykal sa socidlnej oblasti, individuélnej

aktivity, subjektivneho prezivania a financii. Vysledky ziskané na zaklade porovnavacej

analyzy boli nasledujuce:

Socialna oblast: Ruski seniori udrzujii az dvojnasobne castejSie kontakty s priate'mi,
SpontdnnejSie a S mensimi zabranami ich sami iniciuju a nachadzaji CastejSie oporu
v blizkych priateloch. Je treba vSak poznamenat, ze kladné percentuilne hodnoty
Vv tychto oblastiach sa pohybuju u ruskych respondentov od priblizne 24% do 60%
a u slovenskych od 5% do cca 44%. Rozptyl udajov naznacuje, ze socidlna uspokojenost’
seniorov je prevazne nizka a ¢iasto¢ne naznacuje aj problém osamelosti.

Osobny Zivot a individudlna aktivita: V obidvoch suboroch seniorov bola zaznamenana
pomerne vysoka miera pracovnych aktivit. Az 84% slovenskych a 64% ruskych seniorov
vykondva pracovnu ¢innost’ na ¢iastocny uvézok aj napriek viacrocnému dochodkovému
veku. Konickom ¢i cielenym zaujmom sa vSak venuje zhodne iba priblizne 20%
respondentov. Az tri Stvrtiny seniorov z obidvoch suborov zhodne konStatuji, Ze
vzhP'adom k veku uZ na hry &i iné zabavné aktivity nemaji narok. Nejde skor o spifianie
vSeobecne spolo¢ensky prijatej socialnej roly alebo priamo predsudku, ako sa ma spravat’
¢lovek v ,,istom* veku?

Oblast subjektivneho prezivania v kazdodennom Zivote: Pocity osamelosti prezivaju
pravdepodobne vo vysSej miere ruski seniori (napriek vyssej miere socidlnych podnetov
a ochote k vyhl'adavaniu kontaktov) avSak oproti slovenskym seniorom zazivaju viac
akceptacie ich nazorov zo strany najblizSieho okolia. Pocity podcenovania zo strany
najblizSieho okolia preZivaji slovenski seniori sucasne s presved¢enim, Ze ich nazor
amienka nie sudostatoéne akceptované a najbliz§ie okolie ma tendenciu ich
relativizovat’. Pocit, Ze st najbliz§im okolim nejakym spdsobom vyuZzivani, zaziva
V priemere az tri Stvrtiny tak slovenskych ako aj ruskych respondentov.

Ekonomicka oblast: Viac ako polovica slovenskych a Stvrtina ruskych seniorov finan¢ne
podporuje niekoho zo svojich blizkych. Zaroven vSak dvojndsobny pocet respondentov

uvadza, Ze sa musia kvoli tejto podpore sami obmedzovat. V tejto stvislosti trochu
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paradoxne sa javia udaje, ktoré naznacujl, Ze az tri Stvrtiny slovenskych a tretina ruskych
respondentov je finan¢ne podporovana niekym inym a odkdzanost’ na finan¢nti podporu
zo strany svojich blizkych pripusta az 84% slovenskych a 64% ruskych seniorov. Vyssie
zastapenie vo finan¢nej nezavislosti bolo zistené u ruskych respondentov, 43% oproti
27% slovenskych respondentov. Az 84% slovenskych a 64% ruskych seniorov
vykonavaju popri dochodku aj nejakt platent pracovnu ¢innost’ (Bugelova & Lukacova,
2014).

NajcCastejsSie socidlne situacie navodzujice kritické emociondlne prezivanie spolocné

pre vsetkych respondentov:

Az takmer dve tretiny respondentov by prezivali vnitorny nepokoj pri predstave, ze by
mali stravit’ denl bez akéhokol'vek kontaktu.

Necelych 14% seniorov uvadza, ze ma s kym stravit’ Vianoce a iné vazne sviatky bez
pocitu, ze tym druhym zavadzia.

Az tri Stvrtiny seniorov zaziva pocit uzkosti, neistoty, resp. strachu, ak st doma sami.
Vseobecne prevazujucu psychickll pohodu preziva len kazdy piaty senior zo skiimaného
suboru.

Takmer 90% seniorov ma pocit, Ze je svojim blizkym na tarchu.

Tri Stvrtiny seniorov sa domnieva, ze vzhl'adom k svojmu veku uz nema narok na hru
alebo iné zadbavné ¢innosti.

Za poslednych 7 dni sa z chuti zasmial len kazdy piaty senior.

85% opytanych seniorov sa citi byt podcetiovani okolim az bezcenni, pripadne
,»Zbyto¢ni*“ a obcas ,,zabudnuti* pre inych.

Len necelych 15% seniorov si je istych, ze nech by sa im stalo ¢okol'vek, ma sa o nich

kto postarat’ (Bugelova & Lukacova, 2014).

3 SENIOR, AGEIZMUS A PRACA

Na zaklade informacii z European Social Survey (2018) sa dozvedame, Ze ageizmus je

v stiCasnosti najcastejSie sa vyskytujucim typom diskriminacie a vyskytuje sa v médiach

v oblasti zdravotnej opatery a vel'mi Casto aj na pracoviskach. Zatial’ o problému ageizmu sa

venovala pozornost’ v Zapadnej Europe a v Amerike uz v 60. rokoch 20. storoCia, u nas sa

zaujem o tato problematiku zacal vyznamnejsie prejavovat’ asi pred 15 — 20 rokmi. Za jednu

Z hlavnych pric¢in na Slovensku a v Strednej a Vychodnej Eurdpe mozno povazovat narast

starniicej populdcie aubtdanie mladych Tl'udi na trhu prace, celkove zhorSeny vyvoj

sociodemografickej krivky a s tym stvisiace socialne a ekonomické problémy krajiny.
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Podla Bugelovej, Cupkovej aKratochvilovej (2019) naértnuté spolodensko-
ekonomické problémy sa prirodzene premietaji do kazdodenného Zivota a zasahuji do Zivota
'udi nie vzdy tym najprijemnejSim sposobom. Jednym z tych menej prijemnych je v poslednych
rokoch rozvijajuci sa, alebo mozno az bujnejuci fenomén ageizmu, t. j. animdzny, neziclivy az
hostilny vztah mladSich zamestnancov voCi zamestnanym seniorom a ViCe versa, neraz
zapri¢ineny uz vysSie spomenutou “okupaciou” pracovného miesta ¢lovekom v penzijnom
veku. O tom, ze ide o skuto¢ne Siroky spolocensky problém, sved¢i mnozstvo vyskumov
zahrani¢nych autorov, ilustrativne uvadzame aspon niekol’ko prikladov. Napr. Cary, Chasteen
a Remedios (2017) poznamendvaju, ze ageizmus je predsudok, ktory je mnohostranny a su
v iom zahrnuté tak nepriatel'ské ako aj benevolentné postoje voci starSim dospelym.
O vyloZene nepriatel'skom postoji mladSej vekovej kategdrie sa zmietiuje Palmore (1999).
O’Loughlin, Kendig, Hussain a Cannon (2017) sa vo svojom vyskume dopracovali k dvom
stereotypnym obrazom ¢i charakteristikdm starSich pracovnikov. Jeden je pozitivny, ktory
zobrazuje starSieho pracovnika ako sktiseného a uzitocného. Ten druhy je negativny, t. j. starsi
pracovnik je chépany ako prevazne rigidny, neschopny prisposobit’ sa zmendm a navySe
ponimany ako prekazka ¢i brzda pre rozvoj kariéry mladSich spolupracovnikov. Az 46 %
respondentov v ich vyskume uviedli, ze vekova diskriminacia v Australii je bezna. Tieto nazory
sa vyrazne prejavili najma vo vekovej kategorii 35-49 rokov. U nas sa vyskumom pracovne;j
diskriminacie seniorov aageizmom V poslednych rokoch vyskumne zaoberala napr.
Haskovcova (2012), ktora konstatuje, ze seniori sa Vv praci zvladaji dlhtt dobu vyrovnat
mlad$im kolegom. V sulade stiou to potvrdzuje aj Sak a Kolesarova (2012), kde
poznamenavaju, ze seniori, vd’aka svojim odliSnostiam prezitym v profesijnom i osobnom
zivote, dodavaju vyznamnu pridani genera¢ni hodnotu V pracovnom prostredi (Sak &
Kolesarova, 2012). Nemozno nespomeniit’ vyskum Cupkovej (2018), ktora sa vo svojom
vyskume zamerala na vzt'ah ambivalentného ageizmu a postojov k zamestnanosti seniorov
a rozsiahlu stadiu ToSnerovej (2002), ktora venovala primarne pozornost’ najmé vyvracaniu
mytov a predsudkov spéjajucich sa so starobou z medicinskeho hl'adiska.

Oblast’ zamestnanosti seniorov je vyskumne zaujimava najmi z dévodu neraz vel'mi
ambivalentného vztahu zamestnavatelov ako aj zamestnancov voéi  praci seniorov.
Sociologicky prieskum realizovany v r. 2013 pod ndzvom Analyza exogénnych a endogénnych
faktorov ovplyvijucich ucast starsich na trhu prace (2013) sa o. 1. zaoberal aj pri¢inami tohto
javu. Aké vyhrady voci star§Sim zamestnancom maju slovenski zamestnavatelia na Slovensku a

aké tazkosti v praci zaznamenavaju najcastejSie starsi zamestnanci?
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Nazory zamestnavatelov: zamestnavatelia, podla uvedeného prieskumu sami pripustaja
existenciu diskriminécie starSich I'udi az vo vyske 63 %, pricom az 27 % udava, Ze sa tak deje
vel'mi Casto a 36 % si vybralo odpoved’ pomerne ¢asto. Zriedkavy vyskyt znevyhodinovania
star§ich I'udi pripustilo iba 18 % respondentov.

Ako vidia starsi obcania svoje Sance v zamestnani: Az 84 % respondentov vo veku 50-64 rokov
vyjadrilo nazor, Ze patdesiatnici su na tom v porovnani s tridsiatnikmi horsie, z toho takmer
polovica (42 %) situdciu zhodnotila ako ovela hor$iu. Iba 9 % sa domnievalo, Ze Sance I'udi
nad 50 rokov st rovnaké a 6 % uviedlo, Ze st dokonca lepsie. Silne v neprospech I'udi 50 a viac
rokov vyznelo aj hodnotenie Sanci na udrzanie si zamestnania pri znizovani poctu
zamestnancov. Takmer tri Stvrtiny (73 %) respondentov bolo presved¢enych o horSich Sanciach
starSich zamestnancov. Viac ako polovica respondentov konstatovala horSie Sance I'udi po
péit'desiatke oproti tridsiatnikom z troch hl'adisk: 1. MoZnost’ odborného rastu, 2. Sance starsich
pracovnikov na ziskanie vysSej funkcie alebo lepSieho pracovného zaradenia, 3. Moznost
z(&astnit’ sa na rekvalifikacii a vzdelavani. Co ocefiuju zamestnavatelia na zamestnancoch 50
plus? Patria sem predovsetkym: dobra pracovna disciplina, dobra pracovna vykonnost’, vernost’
a lojalnost’ voci organizacii, ako aj d’alSie poziadavky: ochota odovzdavat’ svoje skusenosti,
malo vypadkov v préci pre chorobu, ochota vykonavat’ aj menej atraktivne pracovné ulohy a
malo vypadkov v préci pre starostlivost’ o ¢lena domacnosti.

Co vytpkajii zamestndvatelia zamestnancom 50 plus: lde otie poziadavky, ktoré
zamestnavatelia vo v§eobecnosti povazuju za dolezité, ale pracovnici vo veku 50 a viac rokov
ich podra nich slabo spiiaju: schopnost’ pruZne reagovat’ na nové situacie, dobry zdravotny
stav, zaujem o profesionalny rast. Vynatky z prieskumu naznacili tak kritické ako aj pozitivne
hodnotenie starsich pracovnikov. Co viak vyplynulo z tychto poznatkov azda najmarkantnejsie
je pracovna disciplina, lojalita k zamestnavatel'ovi a pracovitost’.

V stadii Vztah k praci v kontexte ekonomickych a socidlnych zmien sme sa pokusili
preskiimat’ tento problém opdt v spolupraci s ruskymi kolegami. Pouzili sme dotaznik
snazvom Diskriminacia a ageizmus Vv pracovnom prostredi (DAPP) autoriek Bugelova,
Cupkova, Kravéakova (2018), ktory obsahuje 12 vyrokov. Uvedeny nastroj je mozné pouzit’
ako jednodimenzionalny dotaznik zist'ujuci mieru individudlneho odmietavého az ageistického
postoja atiez pri analyze jednotlivych poloziek ako zdroj foriem a prejavov ageizmu.
Reliabilita dotaznika pre slovenskl populaciu bola zistovana na stibore 1073 respondentov,
Cronbachova alfa dosiahla hodnotu 0,866. Reliabilita pre rusku populaciu bola zistovana na

subore 522 respondentov a Cronbachova alfa dosiahla hodnotu 0,897. Prioritne nas zaujimala
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miera odmietavych, resp. diskriminanych az ageistickych postojov zamestnavatel'ov ako aj
mladSich pracovnych kolegov.

Slovenski respondenti v produktivhom veku sa vyznacuju ageistickymi postojmi najmd
V tychto oblastiach: V prevaznej miere vyjadruju nazor, ze zamestnanec v seniorskom veku by
mal opustit svoje zamestnanie. Doévodia tym, ze by mali uvolnit miesto mladSim
zamestnancom, zniZzené pracovné tempo a pomalost’ pri vykonavani prace, ved’ napokon
dostavaju dochodok a teda st finan¢ne zaisteni a aj ked’ sa méZzeme domnievat’, ze psychicky
st eSte v dostatoc¢nej kondicii, fyzicka kondicia pre vykon prace sa znizuje. Ich animozitu
zvySuje tiez neschopnost’ seniorov (az 71% odpovedi), zvladat’ pracu s informacnymi
technologiami. V oblasti socidlnych vztahov im prekdza pomerne Casté stazovanie sa seniorov
na spravanie sa mladsich kolegov vo¢i nim.
Ruski respondenti v produktivnom veku zaujimaju oproti slovenskym kolegom podstatne menej
vyhrotené ageistické postoje. Zhodnt sa v probléme, ze seniori nezvladaji v dostatocnej miere
informaéné technoldgie, Ze nevladzu udrzat’ s mladSimi vykonové tempo a takmer polovica
respondentov zastava nazor, ze pracovnik v dochodkovom veku ma svoj pracovny pomer
ukongit’ (Bugelové, Cupkova, Kravéakova, 2018).

Ako sa na tento problém pozeraju samotni seniori:
Slovenski seniori: Prekvapivé odpovede nachadzame v suvislosti so schopnostou reagovat
a primerane sa adaptovat’ na neo¢akavané, nadhle zmeny v pracovnom prostredi. Az tri Stvrtiny
seniorov pripusta, Ze by na tieto zmeny pravdepodobne nereagovali adekvatne ¢o je moZné
S istou opatrnost’'ou interpretovat’ ako ,,ochotu akceptovat™ ageisticky prejav zo strany mladsich
kolegov. Rovnako zdiel'aji nazor mladSich kolegov, Ze nevladzu dosahovat rovnaky pracovny
vykon. Na druhej strane vSak véac¢Sina ani len nepriptist’a, Ze by mali ukoncit’ pracu po doviSeni
dochodkového veku, ani Ze by ich rady a sklisenosti boli pre mladsSich kolegov zbyto¢né.
TaktieZ len zanedbateI'né percento respondentov sa domnieva, Ze by sa mali orientovat’ len na
tie zamestnanecké pozicie, o ktoré mladsi uchadzaci o pracu neprejavia zdujem.
Ruski respondenti: \/ zhode so slovenskymi pripistaju ndzor mladsich kolegov v stvislosti
s ich schopnost'ou pruzne reagovat na zmeny Vv praci a V najvyssej miere zo vSetkych skupin
respondentov pripustaju, Ze nevlddzu pracovat rovnako ako ich mlads$i kolegovia.
Nedomnievaju sa vSak, Ze by mali prenechat’ svoje pracovné miesto mladSim alebo vymenit’
svoje zamestnanie za pracu, o ktord mlad$i neprejavuju zaujem (Bugelova, Cupkova,

Krav¢akova, 2018).
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Prostrednictvom predbeznej analyzy sa nam podarilo poukdzat’ na existujici ageizmus
a diskriminéciu seniorov v pracovnom prostredi v obidvoch skimanych krajinach. Navyse
s vysledkom, ktory nie je prave lichotivy pre slovenski populdciu zamestnancov
Vv produktivnom veku. Za najmarkantnejSie pri€iny vyvolavajice nevrazivost’ az animozitu
mladSich voci star$im v pracovnom prostredi povazuju isty konzervativizmus a tendenciu ku
stereotypnému spravaniu sa starSich zamestnancov a medzery Vv ovladani informaénych
technologii. Prave tato oblast’ vedomosti je z naSho pohladu t'azko dostihnutelna. Zatial’ ¢o
generacia priblizne o tridsat’ rokov mladSia uz s poc¢itacmi takpovediac rastla, sicasni seniori
sa s iou oboznamovali az v dospelom veku. Tento hendikep v kone¢nom dosledku palcivo
vnimaju obe vekové kategorie. Na druhej strane vSak kategoricky postoj mladSich
zamestnancov, vyjadrujuci akusi zbyto¢nost’ seniorov v pracovnom procese, nie je na mieste
ani z hospodarskeho, ani z etického hl'adiska. Sucasné vysledky seniorov tak ruskych ako aj
slovenskych poukazuju na skuto¢nost’, Ze obrana voci ageistickym prejavom je pomerne chaba,
S prevazujucimi tendenciami ich akceptovat’, v horSom pripade im aj podl'ahnut’. Tendencia
kriticky nazerat’ na starobu a na uskalia s fiou spité, Casto tkvie aj na strane starSich l'udi.
Vyplyva to zvnimania vlastnej nedostato¢nosti spojenej s ekonomickymi, psychickymi
a socialnymi zmenami. Star$i l'udia, neraz aj pod vplyvom najblizSieho okolia, sami seba ¢asto
posuvaju do pozicie jedincov, ktori nie st dostatocne validny pre nasu spolo¢nost’. Je na mieste
si polozit’ otazku — U koho zacina ageizmus? Ide o spochybiiovanie seniorov mlad$imi? Alebo
sa mdze jednat aj o nésledok sebaspochybiiovania na strane starSich l'udi? Samozrejme,
v zaujme dosiahnutia relevantnejSich vysledkov, je potrebné realizovat’ d’alSie analyzy v ramci
typu prace, rodu, profesie a pod.

Sociologické prognozy predpovedaji vsSeobecné starnutie populdcie najmi vo
vyspelych krajinéch, ¢o by sme mohli s istou davkou autorskej licencie pomenovat’ ako bliziace
sa obdobie seniorskej spolo¢nosti. Je mozno otdzkou nie vzdialenej buducnosti, Ze obavu
sucasnych seniorov zo straty zamestnania vystrieda naliechava spolocenska potreba udrzat’ ich
VvV pracovnom vztahu ¢o najdlhSie. Napokon tomu napovedd Narodny program aktivneho
starnutia na roky 2014 — 2020, ako aj Informacia o priprave narodného programu aktivneho
starnutia na roky 2021-2030, ktora pokracuje v predchadzajacom trende a stavia na rovnakych
principoch.

Z tohto programu vyberam v skratenej forme zékladné principy verejnych politik
podpory aktivneho starnutia z dokumentu Verejné politiky vo vztahu k starsim ludom a podpore
ich aktivneho starnutia. Tie stavaju na tychto principoch:

Princip dostojnosti — vychédza z nevyhnutnosti reSpektovat’ potreby l'udi kazdého veku.
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Princip rovnakého zaobchadzania — ustanovuje zakaz diskriminécie na zaklade veku, osobitne
v oblastiach zamestnanosti a odmeny za pracu, ale aj v oblastiach pristupu k zdravotnej
starostlivosti, celozivotnému vzdelavaniu, byvaniu, socidlnych a finan¢nych sluzieb vsetkého
druhu.

Princip rodovej rovnosti — posililuje vyznam dostojnosti ¢loveka bez ohl’'adu na jeho prislusnost’
k pohlaviu a reSpektovanie roznorodosti zivotnych a pod.

Princip nezavislosti — vychadza z préava starSich Tudi a seniorov na sebaurcenie
a nezavislost’ v sulade s ich telesnymi a mentalnymi kapacitami. Znamena aj pravo zotrvat’ ¢o
najdlhSie v prirodzenom doméacom, pripadne komunitnom prostredi s vytvorenymi
adekvatnymi podmienkami bezbariérového byvania a inymi potrebnymi sluzbami a podporou.
Princip sebarealizdacie — vychddza z chépania aktivneho starnutia ako dlhodobého procesu a
aktivnemu pristupu k vlastnému Zivotu a pod.

Princip solidarity — vychadza z potreby vyrovnanej medzigeneracnej vymeny, ktord zabezpeci
udrzatel'nost’ rozvoja spoloc¢nosti vo vsetkych jej oblastiach a voci osobam rozli¢ného veku a
spolo¢ensko-ekonomického statusu.

Princip  subsidiarity — vychddza z potreby zdielanej zodpovednosti aktérov na
rozliénych trovniach (narodnd, regionalna, miestna, komunitna, rodinnd, individualna) Princip
subsidiarity suvisi s principom solidarity.

Princip ucasti na sprave veci verejnych — podporuje pravo starSich I'udi a seniorov uplatiiovat’
svoj vplyv pri rozhodovani o smerovani a rozvoji krajiny, Princip zamestnanosti — vychadza z
prava starSich l'udi a seniorov pracovat’ a mat’ prijem zo zavislej ¢innosti, z podnikania alebo z
inej samostatnej zarobkovej cinnosti aj po doviSeni ddéchodkového veku.. Sucast'ou
uplatiiovania tohto principu je aj vytvaranie flexibilnych a ,,vekovo priatel'skych* pracovnych
podmienok.

Princip starostlivosti — v najSirSom slova zmysle suvisi s principom solidarity
a predstavuje zdkladnu spoloCenskt hodnotu vyplyvajucu zo vzajomnej zavislosti I'udi v

komplexe spolo¢enskych vztahov.

ZAVER

Skor, nez sa seniori dockaju naplnenia tychto principov aj v redlnom zivote, azda bude
efektivnej$ie nechat sa ingpirovat’ odporu¢eniami pana profesora Svancaru, ktoré si dovolim
uviest namiesto zhritujiiceho zaveru. Svancara (2011) definuje 5 predpokladov optimalne;
adaptécie v starobe a na starobu, ktoré nazyva tiez Zdasada piatich P:

- Perspektiva — udrzanie orientacie na osobnll i nadosobnt buducnost’
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- Pruznost’ — pohotovost’ prijimat’ nové podnety a tiezZ menit’ svoje zivotné zvyky

- Prezieravost’ — schopnost’ prisposobovat’ svoj zivot primerane svojim moZzZnostiam a
kompenzovat ubytok sil

- Porozumenie pre druhych — tolerovanie odlisnych nazorov a postojov

- Potesenie — schopnost’ udrzat’ si svoje zdroje radosti a uspokojenia.
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DYNAMIKA PARTNERSKYCH VZTAHOV A RODINNEHO ZIVOTA

DYNAMICS OF PARTNER RELATIONSHIPS AND FAMILY LIFE

Elena Pavluvéikova

Abstrakt: Dynamika partnerskych vztahov v minulosti, pritomnosti a zamyslenie sa nad
buducnostou vztahov a rodinného Zivota je predmetom nasho prispevku. Partnerské vztahy a
rodinny zZivot vzdy odrazaju historické obdobie, v ktorom sa realizuju. Vztahy odrazaju
socidlne, ekonomické a politické vplyvy doby. Zvysujuca sa celkova kvalita Zivota sa odraza v
narokoch na vyssiu kvalitu partnerskych vztahov. Podstatné zmeny vo vztahoch smeruju k
dosiahnutiu vicsej spokojnosti, emocionalnemu naplneniu a intimite. V sucasnosti sposobila
docasné zmeny v rezime rodinného Zivota pandémia COVID-19 a to zvySenim ndarokov na
fungovanie v rodine. Zatial nepozname jej dlhodobejsi dopad na vztahy. Pandémia vsak
evidentne ovplyvnila psychicku stabilitu jednotlivcov a ukdzala nutnost sandacie dusevného

zdravia.
KUl'ucové slova: partnerské vztahy, rodina, dusevné zdravie

Abstract: The main issue this article is trying to address is the past and present dynamics of
partner relationships and consideration of the future of relationships and family life. Partner
relationships and family life always reflect the relevant historical era. Relationships reflect
social, economic and political influences of certain era. Increasing overall quality of life is
reflected in increasing demands on quality of partner relationships. Significant changes in
relationships are aimed at the achievement of higher level of satisfaction, emotional fulfilment
and intimacy. At present, temporary changes in family life regime have been caused by the
COVID-19 pandemic through increased demands on family functioning. Long-term impacts on
relationships are yet to be known. However, the pandemic has definitely affected the mental

stability of individuals and showed the necessity of restoring mental health.
Key words: partner relationships, family, mental health
1 HISTORIA PARTNERSKEHO A RODINNEHO PORADENSTVA
Partnerské vztahy a rodinny zivot vzdy odrdzaji historické obdobie, v ktorom sa

realizuji. Zlom v zauzivanych, patriarchdlnych spdsoboch partnerského a rodinného Zivota

nastal na zaciatku 20. storocia. Industrializacia a moznost’ zien vzdelavat’ sa a ich prirodzena
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potreba realizovat’ sa aj inak ako v rodine zmenila charakter partnerskych vztahov. Menili sa
raketovou rychlostou. Smerovali k rovnopravnosti vo vztahu a kladli vysSie naroky na
zoznamovanie sa a udrzanie partnerského vzt'ahu. Zamestnanost’ Zien spdsobila zmenu pozicii
a roli v rodine. V 60-tych rokoch 20. storo¢ia doslo k vyraznému narastu rozvodov. V 70-tych
rokoch sa zakladali prvé predmanzelské a manzelské poradne, vel'mi rychlo sa objavili v
kazdom okresnom meste. Zriadili sa trochu naivne ako liek na stéle stiipajucu rozvodovost.
Zmeny vo vztahoch ale pokracovali d’alej. Ako odozva na pokracujicu krizu v rodine vzniklo
v ramci materskej discipliny Poradenska psycholdgia Partnerské a rodinné poradenstvo ako
Specializovana disciplina. Na zaciatku boli odborné vedomosti, vyskumy a skusenosti
zacinajucich partnerskych a manzelskych poradcov tak mladé, ako oni sami. Vekovy priemer
nedosahoval ani 30 rokov. Ozajstnym pozitivom bolo, Ze mladi odbornici sa zacali vzdelavat'.
Organizovali sa odborné vycviky v poradenskych zrucnostiach, ktoré pomahali v praci s
klientmi. Systematické vzdelavanie sa uskutoctiovalo pri Karlovej univerzite v Prahe,
Univerzite Komenského v Bratislave a Univerzite Pavla Jozefa Safarika v Kogiciach. Malo
charakter postgradualu, trvalo tri roky, bolo zamerané na dospelych a rodiny s det'mi a konc¢ilo
zaverecnou pracou a Statnicovou skuskou. Vyhodou takto koncipovaného postgradudlu bolo
jeho praktické zameranie, vycvik v komunikécii s parom, relaxa¢né techniky a pod. Polozilo
zaklady 1 vyskumnym pracam zameranym na teoriu a prax partnerského a rodinného
poradenstva. Vrcholnym obdobim rozvoja partnerského a rodinného poradenstva bolo obdobie
poslednej dekady 20. storocia. Po prvykrat v histdrii mali partnerski a rodinni poradcovia
jednotné organizacné a odborné psychologické vedenie. Najviac cenené boli pravidelné
konzulta¢né dni umoziujice odbornym programom a Balintovskymi superviznymi sedeniami
rozvijanie poradenskych zru¢nosti. Odborna ¢innost’ poradni a oklieStenie psycholégov o cca
70% sposobila restrukturalizacia Statnej spravy, ktora ukoncila existenciu samostatnosti
poradni a ich torzo zachovala v podobe referdtov poradensko-psychologickych sluzieb

patriacich pod urady prace socialnych veci a rodine v okresnych mestach.

2 SUCASNOST V PARTNERSKYCH VZTAHOCH A RODINNOM ZIVOTE
Partnerské vztahy a rodinny Zivot prechadzaji nadalej rychlymi zmenami, ale az
pandémia COVID 19 upozornila na potrebu obnovenia partnerskych a rodinnych poradni a
vobec na to, ze dusevné zdravie obyvatel'stva je potrebné sanovat. Drzme si palce, aby sa nasla
chut’, vola a ekonomické prostriedky na inStituciondlne zastreSenie partnerského a rodinného
poradenstva. Odborné vedomosti a schopnosti sa totiz zrusenim poradni nestratili. Nad’alej sa

uskutocnuji vyskumy vzt'ahov, doterajSie poznatky a skiisenosti sa predndsaju na univerzitach
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a prebiehaju dlhodobé vycviky, ktoré skvalitiiujii poradensky pristup ku klientom. Funguju
sukromné poradne, kde je mozné ziskat prax, 1 ked’ je ich malo a funguju v oklieStenom rezime
aj referaty poradensko - psychologickych sluzieb pri tradoch prace socialnych veci a rodiny v
okresnych mestach.

Vztahy st sucast’ou zivota takmer kazdého dospievajuceho a dospelého ¢loveka a maja
v jeho zivote doblezité miesto. Kvalita partnerského vzt'ahu je v centre zdujmu odbornikov.
Meria sa prostrednictvom vzorcov interakcii medzi partnermi ako su konflikty, vzajomna
komunikacia, behavioralne reakcie voc¢i partnerovi, ale i prostrednictvom subjektivneho
hodnotenia vztahu a jeho jednotlivych dimenzii kazdym z partnerov. Kym v 20. storo¢i bola
pozornost odbornikov zamerand na poruchy manzelského spoluzitia, 21. storocie hl'ada
vyskumne i poradensky pozitiva vo vzt'ahu a snazi sa o ich naplnenie. Preto bola pozornost’
zamerana aj na spokojnost’ v partnerskom vztahu. Viaceré vyskumy uskuto¢nené na Institute
psychologie FF PU v Presove nas doviedli k nasledujucim zéaverom.

Osobnostné faktory reprezentované neuroticizmom, extraverziou, svedomitostou, a
privetivostou maji vplyv na spokojnost’” v manzelstve. Osoby, ktoré dosahujii vysoké skore
neuroticizmu a mozno ich l'ahko priviest’ do rozpakov, citia sa zahanbeni, neisti, nervozni,
uzkostni, intenzivne prezivaju strach, obavy alebo smutok sa citia v manzelstve horSie a
vykazuju s manzelstvom nespokojnost’. Naopak emocionélne stabilni I'udia dosahujici nizke
skore su obvykle pokojni, vyrovnani, bezstarostni a stresujice udalosti ich nevyvedi z miery,
citia sa v partnerstve spokojnejsi. Jedinci extravertovani, spolocenski, sebaisti, aktivni,
energicki, veseli a optimisticki su v partnerstve spokojnejsi, naopak introvertovani uzavreti,
zdrzanlivi, nezavisli a samostatni vykazuji v manzelstve niz$iu spokojnost’. Privetivost’ sa viaze
na interpersondlne spravanie. Jedinci altruisticki, schopni porozumiet’ inym, spolupracujuci st
v manzelstve spokojnej$i a ti nepriatel'ski, egocentricki, znevazujici zdmery druhych a
superiaci su v manzelstve menej spokojni. Svedomiti, planujici a organizujuci st ti spokojne;jsi
a ked’ze zaroven su to osoby cielavedomé, ctiziadostive, vytrvalé, s pevnou volou, spol'ahlive,
presné a disciplinované mozno predpokladat’, Ze tieto vlastnosti vytvaraji podu pre spokojnost’
vo vztahu. Naopak jedinci vyznacujici sa nedbalostou, 'ahostajnost'ou, napliajuci svoje ciele
len s malym zaujatim vykazuj v partnerskom vzt'ahu niZSiu spokojnost’ (Pavluvéikova, 2015).

Kvalitny vztah je urovany ako nejaky prototyp syteny dimenziami. Kvalita
jednotlivych vztahov je uréovana porovnavanim dimenzii. Cim je viac podobnosti medzi
dimenziami vzt'ahu a prototypom, tym je vzt'ah kvalitnej$i. Ur¢ené boli tieto centralne dimenzie
kvality vztahu. Blizkost’ (intimita) je charakterizovand doverou, uprimnost'ou, otvorenostou,

travenim spolo¢ného Casu, pociivanim partnera. Vzajomna zhoda reprezentovanad premennymi
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ako su podobnost’ partnerov, spolo¢né aktivity, spolo¢né ciele, harmonia, malo hadok, pocit
bezpecia a pod. Nezavislost’ predstavujuca zachovanie individuality oboch partnerov, osobnu
slobodu, autonémiu (Hassebrauck & Fehr, 2002). Autori uvadzaju, ze tito dimenzia bola
prekvapivym vysledkom analyzy, lebo maloktori autori ju zarad’uju medzi centralne a dolezité
dimenzie kvality vztahu. Plzdk (1988) Cast’ tedrie portich manzelského spoluzitia zalozil na
miere zavislosti a nezavislosti od vztahu. Hovoril pritom, Ze kvalita vztahu je vyssia vtedy,
ked je miera zavislosti a nezavislosti vo vztahu vyvazena. Intimne spoluzitie predstavuje
vyznamnu sucast’ partnerského vztahu a je sytena charakteristikami ako sexudlna spokojnost’,
harménia, fyzicky kontakt. Cim vyssi vek partneri maju, tym va&si doraz sa kladie na vzajomné
dotyky a prejavovanie neznosti, ktoré sa postupom casu vytracaju.

Komunikdcia v partnerskom vzt'ahu je proces zdiel'ania myslienok, emocii, postojov a
poziadaviek medzi obidvoma ¢lenmi paru. Prostrednictvom tohto procesu sa medzi clenmi paru
rieSia problémy a dosahuju dohody. V parovej komunikacii rozozndvame sposob akym
komunikujeme v pare, teda otvorene alebo skryto, osobne, autenticky, formalne, priatel'sky
alebo nepriatel'sky. Zrejme eSte existuju d’alSie komunikaéné taje, vlastné kazdému paru.
Druhou strankou komunikécie je jej obsah, ¢oho sa tyka a aké konkrétne posolstva obsahuje.
Aspekty parovej komunikacie ako dorozumievaci aspekt hovori, ze komunikéicia vedie
prostrednictvom prenosu informécii k mozZnosti vzajomného pochopenia. Ulohu zohrava
fakticky a osobny informacny obsah (potrebujem pomoct’ upratat’ pivnicu — su tam t'azké veci),
ale neviem, €i si ochotny mi pomoct’. Pod povrchom zohravaju rolu potreby kazdého z ¢lenov
paru, ich momentalne city, postoje. Dolezité su nielen informacie, ale hlavne ich spracovanie,
pochopenie a to, aky im priradime osobny a parovy vyznam. Emocionalny aspekt: komunikéacie
vedie k vyjadrovaniu a utvaraniu emocionéalneho stavu v pare. Moze viest’ k pohode, suzvuku,
radosti a inym pozitivnym emdcidm ale rovnako moze viest’ k hnevu, sklamaniu, bolesti a inym
negativnym stavom. Aspekt veduci k zmene (ovplyvilujici), mozno vhodnejSie by znelo
tvorivy aspekt, ked’ze vedie k zmene a k potvrdeniu zhody vo vzt'ahu. Komunikacia ovplyviiuje
kazdodenné dianie medzi ¢lenmi péaru. Aktéri prostrednictvom nej ovplyviiuji dianie medzi
sebou, prezentuju svoje poziadavky, robia dovody alebo manipulacie. Komunikacia je v
partnerskom vztahu vel'mi dolezita. Podiel'a sa na fungovani vSetkych centralnych dimenzii
vztahu. Optimélna je otvorend, pravdivd, vracna, ktord vedie k blizkosti a intimite. V
poradenskom procese sa nestretivame len s optimalnou komunikaciou. NaruSend komunikacia
vedie k skresleniu emdcii, ktoré pocitujeme k druhému ¢lenovi paru a dochadza k porucham
partnerského spoluzitia. Preto su dblezité pre parovych poradcov komunika¢né vycviku aby sa
schopnosti pretavili do pomoci paru v problémoch (Kostelnikova, 2002).
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Diverzifikacia vztahov pokracuje a odraza sa tak v partnerstve bez deti, tak v rodine.
Stale CastejSie jedinci kohabituju, teda ziju spolu bez manzelského zviazku, maju vzajomny
intimny vzt'ah, spolocny domov, o ktory sa staraju a zdiel'aju spolocné plany do budicnosti. Na
tom, ¢i jedinci budu zit' v kohabitacii alebo manzelskom zvézku sa podiel’a religiozita, vek,
vzdelanie, postoje, hodnoty. Jedinci vo vekovej kategoérii do 30 rokov povazuju casto
kohabita¢né spoluzitie ako pred stupeit manzelstva a uzatvarajua ho po urcitom c¢ase, najneskor,
ked’ pridu deti. Existuje ale skupina jedincov a to i mladych i vekovo zrelSich, ktori manzelstvo
a priori z réznych dovodov odmietaju. Dovody sa réznia od zlych skasenosti s prvym
manzelstvom a naslednym rozvodom az po filozoficky ndzor na svet (Lehotska, 2012).
Diverzifikacia vztahov sa premieta i do réznych podob rodiny. Stretavame sa s jedincami,
dospelymi i detmi, ktori Ziji v neuplnych rodinach v dosledku umrtia jedného z rodicov ale
CastejSie z dovodu rozvodu. Casté st rodiny doplnené o nového rodica, najéastejsie o muza, ale
samozrejme aj o zenu, 1 ked’ v netiplnych rodinach prevlada model matka diet’a, resp. deti.

Poradensky proces vypracovany psycholégmi a zalozeny na vysledkoch vyskumov a
poradenskych schopnostiach ostava rovnaky bez ohl'adu na to,¢i ide o Uplntd, doplnenu, resp.
zoSivanl rodinu. K rodine pristupujeme z hl'adiska systémového pristupu charakteristického
pre vyskumnu, poradensku a terapeuticka pracu s rodinou od osemdesiatych rokov minulého
storo¢ia po sucasnost. Spolu s Kramerom (1980) ju vnimame ako skupinu jedincov so
spolocnou historiou, sucasnou realitou a budicim ocakdvanim vzdjomne prepojenych
transakénych vzt'ahov. Dolezité st emocné vizby medzi clenmi rodiny ako systému, primerané
hranice medzi jednotlivymi subsystémami (manzelsky, partnersky, rodi€ovsky, sirodenecky) a
adaptabilita rodiny ako systému. Rodinu teda tvori v naSom ponimani i kohabitujuci par, ¢i
nahradnd rodina vychovavajica dieta nie na zéklade biologickych vézieb. Pravdepodobne
jednym z najddlezitejSich prinosov systémového pristupu je princip cirkularnej kauzality, kde
¢lenovia rodiny st vo vzajomnom vzt'ahu, preto ak nastane zmena u jedného z nich, ma to vplyv
aj na ostatnych ¢lenov, teda na rodinu ako celok. Nésledne sa toto pOsobenie prenesie
cirkularnym retazcom vplyvu na prvého €lena. Kazda akcia je zaroven reakciou, kauzalita je
preto cirkularna, nie linearna. Pre potreby tohto prispevku je ddlezité spomenut’ eSte princip
ekvifinality, aj ked’ v systétmovom pristupe je ich rozpracovanych podstatne viac. Princip
predstavuje moznost, Ze rovnakad priina spdsobi rozlicné vystupy a zarovenn moznost
rovnakych vystupov dosiahnutych rdéznymi pri¢inami (Pavluvcéikova, 2013). Princip
ekvifinality podporuje tézu, ze rodina Gplna, alebo v probléme, netiplnd, ¢i doplnena, sa modze
pohybovat’ na kontinuu od funkénej po dysfunkénti. Pricom za funkénti povazujeme tu rodinu,

kde st jasne vymedzené hranice jednotlivych ¢lenov ale aj subsystémov, rovnako ako hranice
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rodiny ako systému k okolitému prostrediu. Tieto hranice su polo priepustné, umoziujice
obojsmerni komunikéciu a interakciu. Rodina plni ochrannu funkciu vo vztahu ku svojim
¢lenom, poskytuje im bezpecie a istotu a zaroven im dovol'uje osobnostne sa rozvijat’ a rast’.
Dysfunkéné rodiny mézu mat’ nejasne definované hranice, extrémne uzatvorené, nepriepustné,
neumoziujuce zmenu. Rodinné koalicie mézu byt v dysfunkénych rodinach skosené,
zahtnajuce len niektorych ¢lenov, jeden alebo viaceri su vyclenovani. Narusené st interakéné
vzorce a komunikacia.

V rédmci systémového pristupu boli vyvinuté viaceré diagnostické nastroje sluziace k
zmapovaniu situdcie v rodine. Rodinny poradca ich pouziva na diagnostiku rodiny ale m6zu ak

si vhodne pouzité prispievat’ aj k poradenstvu a terapii rodinného systému.

3 BUDUCNOST PARTNERSKYCH VZTAHOV A RODINNEHO ZIVOTA

Odhadnut’ alebo predikovat’ ako sa vzt'ahy a rodinny zivot budu vyvijat’ d’alej je vel'mi
tazké a pravdepodobne i malo vedecké. S najviac¢sou pravdepodobnostou hraniciacou s istotou
vztahy a rodinny zivot pretrvaji v aj v 21. storo¢i. Diverzifikacia partnerskych a rodinnych
vzt'ahov bude nejakym spdsobom pokracovat’, ich podoba sa zrejme bude menit. Partnerské
vzt'ahy a rodinny zivot totiz vZdy odrazaju socidlne, kultiirne a ekonomické podmienky doby,
v ktorych sa realizuju. Bude preto nutné pozorne sledovat’ zmeny v partnerskych vztahoch a

vo fungovani rodin a prispésobovat’ im poradensky proces a terapiu.

ZAVER

Optimalizicia fungovania partnerskych vztahov a rodinného Zivota je ddlezitd pre
jednotlivca aj spolo¢nost’, v ktorej existuje. Pozitivne fungovanie, optimdlna komunikécia,
spokojnost’ v partnerskom vzt'ahu, moznost’ sebarealizacie partnerov a rodi€ov ako i vhodné
zdzemie pre optimalny vyvin deti si predmetom ziujmov poradenskych psycholdgov.
Vyskumy v tejto oblasti tvoria zazemie pre poradensky proces a vycviky sliZia na jeho
optimalizaciu. DoterajSie poznatky je nutné d’alej vyskumne a empiricky rozvijat’ a jedinci maji
pravo pracovat’ na optimalizicii vzt'ahov s erudovanymi odbornikmi. Tito zase maji pravo na
dostojné podmienky, kde budi svoje poradenské schopnosti aplikovat. Je preto namieste

zriad’ovanie poradni zameranych na optimalizaciu vztahov a rodinného Zivota.
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PRISPEVOK KARIERNEHO PORADENSTVA KU KVALITE ZIVOTA

THE CONTRIBUTION OF CAREER GUIDANCE TO QUALITY OF LIFE

Stefan Vendel

Abstrakt: Pri planovani kariéry sa vdicsina ludi spolieha na rady priatelov a rodiny alebo
dokonca na vlastnu intuiciu bez toho, aby vyuzili profesiondlne rady a podporu. Ale ked’ to
urobia, lahko Si mézu zvolit zamestnanie, ktoré nie je pre nich to pravé. Ci uz ide 0 Studenta s
minimdlnymi  pracovaymi skusenostami alebo etablovaného odbornika s dlhorocnymi
skusenostami, v istych Zzivotnych obdobiach sa mozZu ocitnut’ v situacii, ked maju pocit,
Ze ich prdaca neuspokojuje a hladajui zmenu. AK je to tak, je vhodné zvdzit' vyuzitie pomoci
profesionalneho kariérneho poradcu. Kariérne poradenstvo je pre tych, ktori sa nachadzaji na
Zivotnej krizovatke velmi prospesné. Pomaha jednotlivcovi lepSie porozumiet sebe samému
a prijimat’vo svojej kariére informované rozhodnutia. Prispevok poukazuje na hlavné vyhody

tohto druhu pomoci.
KUlucové slova: kariérne poradenstvo, planovanie kariéry

Abstract: When planning a career, most people rely on the advice of friends and family or even
on their own intuition without using professional advice and support. But when they do, they
can easily choose a job that is not right for them. Whether he is a student with minimal work
experience or an established professional with many years of experience, he may find
themselves in a situation where he feels that his work is not satisfying and he is looking for a
change. If so, it is advisable to consider using the help of a professional career counsellor.
Career counselling is very beneficial for those who are at a crossroads. It helps the individual
to better understand himself and to make informed decisions about his/her career. The paper
points out the main benefits of this type of aid.

Key words: career counselling, career planning

UVOD

Kariérne poradenstvo moéze priniest’ jednotlivcom, ktori hl'adaji pomoc, viacero vyhod.
Potencialne vysledky intervencii kariérnych poradcov zahfhaju zlepSenie pripravenosti pre
vyuzitie pracovnych prileZitosti, zlepSenie kvality Zivota klienta a celkovo podporu

ekonomického rastu spolo¢nosti. Co sa tyka vplyvu kariérneho poradenstva na kvalitu Zivota,
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intervencie v tejto oblasti zvySuju spokojnost’ s pracou, zniZzuju stres v praci a prispievaju k
rovnovahe medzi pracou a mimopracovnymi aktivitami. Az doneddvna vSak existovalo len
malo platnych a spolahlivych spésobov merania kvality zivota (Easton & Van Laar, 2014).
Kariérne poradenstvo je preto vhodné pre kazdého, od studentov planujicich buducnost’
az po sktsenych profesionalov, ktori chcli zmenit’ zamestnanie. Je to uzito¢ny proces, ktory
umoziiuje - prostrednictvom série konzultacii a diagnostikovania - objasnit’ kariérne
ciele jedinca, pomaha porozumiet’ kariérnym moznostiam, identifikuje silné a slabé stranky
osobnosti, uci kI"aicovym schopnostiam a celému radu stratégii, ukazuje dlhodobt perspektivu,
ktora klientovi poméze dosiahnut’ kariérne ciele rychlejsie, poskytuje pomoc pri hladani

Zamestnania a umiestnovani do pracovného prostredia atd’.

1 UJASNOVANIE KARIERNYCH CIELOV

Tento druh poradenstva pomaha najst’ odpovede na niekol’ko kI'a¢ovych otazok:

- Aké su preferencie, hodnoty a zaujmy klienta suvisiace s pracou?

- Aké su doterajSie obl'ibené pracovné skusenosti Klienta?

- Aké vzt'ahy ma klient s lidrami, manazérmi a organizatormi? Nesuhlasil klient niekedy
s ostatnymi? Ak ano, ¢o urobil, aby konflikty vyriesil?

- Ako sa klient u¢i?

- Ako sa klient vysporiadava s naro¢nymi zivotnymi tilohami?

Kariérne poradenstvo hra dolezita ulohu pri vybere povolania,
pretoze poskytuje moznost spoznat' seba samého, svet prace, a tym pomaha prijimat
informovanejSie a zmysluplnejSie kariérne rozhodnutia. Ked’ I'udia hl'adaju nova pracovnu
poziciu alebo nové smerovanie pre svoju kariéru, je bezné, ze maju strach a vzhl'adom na
narocnost’ tejto Ulohy pocituji tizkost. Kde vo svete, ktory pontika nespocetné mnoZstvo
moznosti, zatat’? Co bude nasledovat’? Dobry kariérny poradca méze klientovi pomdct v tom,
aby vedel, aké otazky si polozit a ako pri zmene zamestnania, resp.VO SVOjej

kariére postupovat.

2 ANALYZA MOZNOSTi PRACOVNEHO UPLATNENIA

Ked klient hl'ada profesiondlne kariérne poradenstvo, bude moct prediskutovat’ s
poradcom pracovné moznosti, ktoré ho zaujimaju. Spolo¢ne tak mdzu lepSie porozumiet
faktorom, ktoré ovplyviiuji kariérny rozvoj, v€itane osobnosti, zaujmov, schopnosti, hodnot a
vzdelania. V tomto procese si klient vyjasni, aké vzdelanie alebo vycvik musi ziskat’, aby

osiahol svoje kariérne ciele. Kariérny poradca mu pomoze poznat’ oblasti zamestnania, ktoré
dosiahol k le. K d t oblast t , kt

32



ho zaujimaju, a tiez mu pomoze pri hl'adani potrebnych zdrojov informécii. A ¢o viac, klient
bude tiez moct’ diskutovat’ o postupoch, ktoré mu pomdzu najst zamestnavatelov, ktori

ponukaju staze alebo pracovné miesta v jeho oblastiach zdujmu (Ashley et al., 2021).

3 ZISKANIE PODPORY OD OBJEKTIVNEHO PORADCU

Kariérny poradca ponuka nezaujaté pohlady, informacie, odborné znalosti a rady,
vd’aka ¢omu moze Kklient zistit, kto jea ¢o od svojej kariéry chce. Vytvori sa bezpecné a
neformalne prostredie, v ktorom sa citi pri diskusii o svojej kariére pokojne bez akychkol'vek
obmedzeni. Tu modze hovorit o svojich predstavach, pocitoch a obavach tykajucich
sa jeho kariéry a kariérny poradca mu pomodze porozumiet' tymto mysSlienkam, pocitom a

obavam v uprimnom, transparentnom a dovernom prostredi.

4 IDENTIFIKACIA SILNYCH A SLABYCH STRANOK OSOBNOSTI

Kariérne poradenstvo je dobry sposob, ako si uvedomit’ svoje silné a slabé stranky. V
tomto procese klient vykona sériu testov, vratane osobnostnych, vykonovych a inteligen¢nych.
Pomo6zu mu uréit’ najlepSie moznosti pre jeho pracovné zaradenie. Aj ked v nejakej oblasti
vynikd a ma dostato¢ntl kvalifikaciu, kariérny poradca mu ukéze, ktoré oblasti je potrebné

zlepsit', a nauci ho, ako sa v nich zdokonalit’ (Vendel, 2008).

5 UCENIE KEUCOVYM SCHOPNOSTIAM

S kariérnym poradcom sa klient nauci viacero sposobilosti, ktoré mu pomo6zu vyniknat
pri uchadzani sa o zamestnanie, U¢asti na pohovoroch a uplatneni v pracovhom prostredi.
Napriklad bude mat’ moZnost’ uskutocnit’ simulovany pracovny pohovor, v ktorom sa uci
odpovedat’ na rézne otazky. Takto ziska spdtnti vizbu eSte pred realnymi pohovormi, o tom,
ako zleps$it’ svoje komunika¢né schopnosti, ako odpovedat’ na tazké otazky atd’. Kariérni
poradcovia tieZ ucia, ako byt asertivnejsi, pokial ide o ziskanie toho, ¢o klient potrebuje a chce,
¢l uzZ vo svojej sucasnej alebo buducej pracovnej pozicii. Nauci sa tieZ vyjednavat a

identifikovat’ medzery vo svojej odbornej priprave.

6 ROZSIROVANIE PERSPEKTIV

Kompetentny kariérny poradca tieZ pomdze naplanovat’ si kariéru a ukaze dlhodobu
perspektivu, ktord klientovi poméze dosiahnut’ kariérne ciele rychlejSie. To mu poskytne
potrebnu doveru, aby zvladol svoje ciele a dosiahol skutocnu spokojnost’ so svojou zivotnou
pracovnou drahou. Pri h'adani nového zamestnania je vel'mi 'ahké stratit’ koncentraciu, citit’ sa

izolovane a nechat’ sa odradit’. Niekedy, ked” sa uchadzate o zamestnanie a nedostanete Ziadnu
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odpoved’, alebo ked’ na urcity Cas stratite sebaddveru a presvedcite sa, Zze vam vek, alebo rod
brania byt spravodlivo ohodnoteny, je tazké vediet ako interpretovat’ to, ¢o sa deje. Dobry
poradca je schopny zmenit’ nastavenie klientovej mysle, aby si uvedomil, Ze ma na to, aby sa
vo svojej kariére posunul (ak o tom uvazuje) d’alej. Vacsina prace kariérneho poradcu je
zamerana na nastavenie mysle a postojov - zlepSovanie pozitivneho myslenia, odolnosti,

sebaddvery a nadeje do buducnosti.

7 VYPRACOVANIE VHODNEJ STRATEGIE

Hrladanie prace je jedine¢ny proces, ktory sa liSi v zavislosti od prislusnej osoby, jej
skusenosti a typu zamestnania, ktoré hl'ada. Kariérni poradcovia pomahaji vytvorit’ stratégiu,
ktora vyhovuje konkrétnemu jedincovi. Naucia ho cely rad stratégii, od toho, ako vytvarat
kontakty pre zlepSenie kariéry, az po to, ako si njst’ pracu pomocou sociadlnych médii. Pomézu
tiez najst’ prilezitosti na odbornu pripravu a rozvoj, ¢i uz ide o moznosti kurzov pre Studentov
vysokych $kol alebo moznosti vzdeldvania dospelych pre pracovnikov, ktori planuja vo

svojej kariére zmenu.

8 PODPORA PRI HCADANI ZAMESTNANIA

Len c¢oje Klient pripraveny za¢at® hladat’ nové zamestnanie, kariérny poradca
mu moze poskytnit pomoc pri hl'adani zamestnania, ¢o je jeden z najéastejSich dévodov, preco
ludia kariérneho poradcu vyhladavaju. Kariérni poradcovia su vyskoleni na zvladnutie
vSetkych aspektov hladania prace. Poznaji pracovné miesta na trhu prace, poskytuji tak
potrebnti podporu pocas celého procesu. Moézu klienta nasmerovat’ spravnym smerom so
zdrojmi a poskytnit’ mu tipy na to, ako ndjst’ konkrétne pracovné ponuky alebo vyhladat
konkrétnych zamestnavatelov. Pomoézu tiez identifikovat’ siet’ kontaktov klienta a
rozvinat’ jeho schopnosti vytvarat’ nové s cielom najst vol'né pracovné miesta. V nasom
upondhl'anom svete sa tieto socilne siete ukazuju ako nevyhnutné pre urychlenie kariérneho

rozvoja, pretoze jedinca spoja s vplyvnymi osobami v odvetviach, ktoré preferuje.

9 VYUZITIE CELEHO RADU ZDROJOV

S podporou kariérneho poradcu je klient schopny urcit’, na ktoré oblasti sa musi
zamerat. Bude tiez tazit ztychto oblasti kariérneho poradenstva: pisania Zivotopisov a
motivaénych listov, poradenstva pri prijimani do zamestnania, planovani vzdelavania, pomaoci
pri umiestiovani do pracovného prostredia a d’alsich. Dohromady bude
moct klient identifikovat’, ktoré zdroje mu budt najlepsie vyhovovat. Dozvie sa tiez, ako tieto

zdroje Co najefektivnejSie vyuzit, aby ziskal lepSi pristup k pracovnym prileZitostiam.
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Kariérne poradenstvo tak moze pomdct’ objavit' nastroje a stratégie, ktoré bude klient na
dosiahnutie svojich kariérnych cielov potrebovat'.

Aj ked’ si je jedinec svojou kariérnou drahou isty a neplanuje prijat’ radu kariérneho
poradcu, premyslenie svojej pracovnej situdcie za ucasti poradcu je prospesné. Od najdenia
viacerych kariérnych moznosti a planov az po prepojenie s 'ud’'mi z pracovného prostredia, je
to dobry spdsob, ako sa vybavit’ spdsobilostami, ktoré potrebuje na zacatie kariéry snov. Ziska
tiez pristup k informaciam, ktoré potrebuje na povysenie alebo ziadost’ o zvySenie platu. Typ
skusenosti, ktoré klient poradenstva ziska od kariérneho poradcu a siet’ socidlnych kontaktov

mu budu prospesné.

10 EKONOMICKA KRiZA A KARIERNE PORADENSTVO

V case globalnych ekonomickych kriz sa vyznam kariérneho poradenstva zvySuje. V
dnesnej dobe sa firmy snaZia byt’ maximalne efektivne a starostlivo zvazuju, ktori zamestnanci
obsadzuju urcité pozicie. Vel'ké percento l'udi, ktori prisli o pracu, si potrebuje vo svojej kariére

stanovit’ nové ciele.

11 KARIERNE PORADENSTVO POCAS COVID-19

Mnohych l'udi postihuje prepusStanie a zniZovanie poctu zamestnancov, pretoze firmy
zatvaraju svoje brany alebo obmedzuju sluzby kvoli prebiehajicej pandémii koronavirusove;j
choroby (COVID-19). Napriek tomu, Ze sa jedinci mozu citit’ zdrveni a uzkostni, aby sa ihned’
uchadzali o novl poziciu, dorazne sa odporica, aby si uchadzaci o zamestnanie planovali
niekol’ko dni dopredu stratégiu, ako najlepSie postupovat’. Jedinec by sa mal zamysliet nad
svojou kariérou — ur€it’, kde sa prave nachadza a kde by chcel byt’ v budicnosti, t. j. definovat’
svoju idealnu pracovnu poziciu. Najst’ si ¢as na zhodnotenie svojich schopnosti, toho, ¢o rad
robi a toho, ¢o mdZe ponuknut’ verejnosti, spotrebitelom a zamestnavatel'om. Tu je niekol’ko

zdrojov suvisiacich s kariérou, ktoré pomdzu v neistych casoch.

11.1 Ziadost o podporu v nezamestnanosti

Ihned’ je potrebné zvazit' ziadost’ o podporu v nezamestnanosti, aby jedinec zistil, ¢i
ma na tieto davky narok. Bude to doc¢asny spdsob pomoci so zakladnou obzivou. Je potrebné
zistit' viac o podmienkach na ziskanie podpory v nezamestnanosti vcitane vynimiek

sposobenych pandémiou.

11.2 Neustaly profesionalny rozvoj
Je vhodné vyuzit tento Cas na rast, zdokonalenie a rozvoj. Identifikovat’, kde sa vo svojej

kariére jedinec nachadza a aké kvalifikacné kurzy musi absolvovat’, aby sa mohol uchadzat’ o
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d’alSie pracovné prilezitosti, a sebaisto sa o nich uchadzat. U¢it' sa prostrednictvom online
kurzov, webinarov, kapitol knih, ¢lankov v ¢asopisoch a cvi¢nych inStrukcii. Precitat’ si tipy,

ako uspiet’ na virtualnych pracovnych pohovoroch.

11.3 Navigacia v kariére pocas pandémie

Nezamestnanost’ sa kvoli COVID-19 zvysila. Mnoho spolo¢nosti vSak stale najima.

Tu je niekol’ko tipov, ako sa orientovat’ vo svojej kariére uprostred pandémie:
1. Pokracujte v budovani socialnych kontaktov aj poc¢as dodrziavania fyzického odstupu.
2. Aktivujte svoje profesionalne siete.
3. Zhromazdite odporucacie listy od svojich priatel'ov a kolegov.
4. Aktualizujte svoj profil na LinkedIn, webové stranky a d’alSie platformy socidlnych
médii.
11.4 Co je LinkedIn

LinkedIn je obchodne-orientovana internetova socialna siet’ zalozena v decembri 2002
a spustend v maji 2003. Vyuziva sa hlavne pre vytvaranie profesionalnych sieti. Od decembra
2007 bola navstevnost’ priblizne 3,2 milidnov navstevnikov za mesiac. V auguste 2008 mala
priblizne 25 milidonov Clenov, z toho viac ako 20-tisic zo Slovenska. V marci 2011 siet
prekonala métu 100 milidonov registrovanych uzivatel'ov, ¢im d’alej viac ziskava popularitu v
Cesku a na Slovensku. Medzi uZivatelov patria manazéri, konzultanti a odbornici z
najroznejSich odborov. Na LinkedIn maji svoje ucty tiez niektoré firmy (Best Job, 2022).

V profile pouZzivatela sa nachadza jeho Zivotopis obsahujici polozky vzdelanie,
pracovné skusenosti a kariéra. Prostrednictvom kontaktov je pouzivatel zapojeny aj do
kontaktov svojich kontaktov, ¢im vznika previazand siet uzivatelov. LinkedIn ponuka aj
najroznejsie skupiny a aplikdcie. Je mozné vyhladat byvalych a sucasnych kolegov,
spoluziakov z univerzit alebo najst’ novych obchodnych partnerov.

Vdaka funkcii LinkedIn Answers mozno klast’ rozne otazky, na ktoré mozno ocakavat
vzhl'adom na zameranie celej siete takmer vzdy spol’ahlivii odpoved’. Otdzky mozu byt ako

odborného, tak obchodného charakteru.

11.5 Aktualizacia svojho Zivotopisu.

Je potrebné udrzovat’ ho jasny, struény a konzistentny. Mal by mat’ 3—5 stran (nikdy
nie viac ako 5). Nie je vhodné v nom uvadzat' diskriminujuce informacie, ako st datumy
narodenia, rodinny stav a osobné zaujmy (v pripade potreby v§ak mdzete uviest’ svoj zaujem o
vyskum). Zvyraznite svoju kvalifikdciu, schopnosti, uspechy, projekty a ¢lenstvd. A

kvantifikujte svoje Gspechy.
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ZAVER

Kedze stredné a vysoké Skoly dnes ponukaju mnozstvo Studijnych odborov, pre
Studenta je vyber skuto¢ne maituci. Vol'ba povolania, ktoré je d’aleko od jeho zaujmov a
schopnosti, moze viest k dlhodobej nespokojnosti. Ale ak si vyberie povolanie, ktoré mu
umozni optimalne vyuzitie jeho najlepSich schopnosti, robit” druh prace, ktora stuvisi s jeho
oblibenymi z&dujmami, vyhovuje jeho osobnosti a je v sulade s jeho zédkladnymi hodnotami,

kvalita jeho zivota bude podstatne vyssia.
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ZMENY DEPRESIE V CASE PANDEMIE!

CHANGES IN DEPRESSION AT THE TIME OF THE PANDEMIC

Peter Babinc¢ak

Abstrakt: Cielom vyskumu bolo overenie zmien vo vyskyte symptomov depresie v beznej
populacii po nastupe pandémie. Prvé meranie bolo realizované pred ndstupom pandémie
(12/2019; n=2013) na reprezentativnej vzorke dospelej populdacie na Slovensku, druha vina
zberu (10/2020; n=1625) a tretia vina zberu (12/2020; n=1414) v predpokladanych vrcholoch
vyskytu pripadov COVID-19. Na zistovanie vyskytu symptomov depresie bol vyuzity Quick
Inventory of Depressive Symptomatology (Rush et al., 2003). Zaznamenali sme prekvapivy
pokles symptomov depresie v dvoch opakovanych meraniach oproti obdobiu pred vyskytom
pandémie. So zaznamenanou pozitivnou zmenou len v malej miere korelovali osobou
posudzované zmeny zZivota ovplyvnené pandémiou. Zistenia poukazuju na to, ze efekt pandémie
na ukazovatele mentalneho zdravia nemusi byt nutne drasticky, ba dokonca moze dojst k
paradoxom Vv zmysle poklesu depresie. Uvedené sa tyka vyskytu symptomov depresie, ktoré

neprekracuju klinicky relevantné hranice zavaznych mentalnych poruch.
KPucové slova: depresia, pandéemia, COVID-19

Abstract: The aim of the research was to verify changes in the prevalence of depression
symptoms in the general population after the onset of the pandemic. The first measurement was
conducted before the onset of the pandemic (12/2019; n=2013) in a representative sample of
the adult population in Slovakia, the second wave of collection (10/2020; n=1625) and the third
wave of collection (12/2020; n=1414) at the predicted peaks of COVID-19 cases. The Quick
Inventory of Depressive Symptomatology (Rush et al., 2003) was used to measure the
prevalence of depressive symptoms. We observed a surprising decline in depression symptoms
in the two repeated measures relative to the pre-pandemic period. The observed positive change
was only weakly correlated with the person-rated life changes affected by the pandemic. The
findings suggest that the effect of the pandemic on mental health indicators may not necessarily
be drastic, and may even be paradoxical in terms of a decline in depression. This refers to the

! Zistenia prezentované v konferenénom prispevku boli v obsirnejsej podobe zaslané do redakcie zahrani¢ného
vedeckého Casopisu a su vo faze posudzovania
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prevalence of depressive symptoms that do not cross the clinically relevant threshold of major

mental disorders.
Keywords: depression, pandemic, COVID-19

Grantovd podpora: Tento prispevok je sucastou vyskumného projektu APVV-20-0319 a APVV-
17-0418.

UVOD

Prvé sktisenosti s pandémiou na Slovensku, zahfiiajuce zvySujici sa pocet nakazenych
a tiez rozsiahle celospolocenské opatrenia na zamedzenie Sirenia COVID-19, boli spojené
s mnozstvom S$pecifickych dopadov na zivot, dopady na mentilne zdravie nevynimajuc.
V medialnom diskurze bola tato problematika predstavovana ako dramaticky narast depresii ¢i
inych psychickych portich!. Cielom tejto $tadie bolo overit ddsledky pandémie na vyskyt
symptémov depresie, ako jedného z ukazovatelov mentalneho zdravia a ziskat’ data k tomuto
predpokladanému a vSeobecne akceptovanému dosledku pandémie. Uvedeny problém
v priebehu kratkeho casu zaujal mnozstvo vyskumnikov po celom svete. Velky pocet
vyskumov aj kvéli ¢asovému predstihu vyskytu COVID-19 je dostupnych z Ciny a 4zijskych
krajin (pozri napr. Wang et al., 2020), su vSak k dispozicii aj zistenia z prostredia strednej
a vychodnej Eurdpy. V meta-analyze autorov Zhang et al. (2022) bolo identifikovanych 21
stadii z prostredia strednej a vychodnej Eurdpy (Ziadna nie je zo Slovenska, jedna je z Ciech);
vyskumné subory pozostavali dohromady z viac nez 25 tisic dospelych osob a prevalencia
depresie bola odhadovana na 27%, o €osi vyssi bol odhad vyskytu anxiety s prevalenciou 30%.
Metastadie (napr. Bueno-Notivol et al., 2021) syntetizujuce zistenia 0 doésledkoch pandémie
obsahuju zistenia dokladajuce efekt pandémie na depresiu. Na druhej strane su k dispozicii i
data, kde nedoslo k zhorSeniu mentalneho zdravia (Fried et al., 2020). Limitom v&cSiny
vyskumnych $tadii je prierezovy charakter vyskumov, problematické diagnostikovanie
depresie, resp. meranie vyskytu symptomov depresie roznymi nastrojmi a postupmi a to, ze

takéto data neumoznuju identifikovat’ zmenu u tych istych respondentov prebiehajiicu v Case

! Priklady medidlnych sprav:

22.12.2020; https://www.irozhlas.cz/zpravy-domov/covid-psychiatrie-psychologie-dusevni-psychicke-

nemoci 2012220600 jab

10.10.2020; https://www.topky.sk/cl/10/1984711/KORONAVIRUS-ovplyvnuje-aj-dusevne-zdravie--Ludia-viac-
vyhladavaju-odbornikov--Prudky-narast-poruch

26.5.2020;

https://www.npz.sk/sites/npz/Stranky/NpzArticles/2020 05/Depresia_z_virusu__Pandemia_ovplyvnila psychic

ke zdravie ludi.aspx?did=6&sdid=81&tuid=0&

21.6.2021; https://prazsky.denik.cz/zpravy region/koronavirus-covid-deprese-vyzkum-osetreni-nemocnice.html
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https://www.npz.sk/sites/npz/Stranky/NpzArticles/2020_05/Depresia_z_virusu__Pandemia_ovplyvnila_psychicke_zdravie_ludi.aspx?did=6&sdid=81&tuid=0&
https://prazsky.denik.cz/zpravy_region/koronavirus-covid-deprese-vyzkum-osetreni-nemocnice.html

podl'a zmien epidemiologickej situdcie. Nahla situdcia neumoznovala s predstihom dizajnovat’
vyskumy pre takyto zber dat, na uvedeny problém sa hl'adaji odpovede vyuzitim sebavypovede
0 vnimanej zmene v symptomatike po nastupe pandémie (Fountoulakis et al., 2020), alebo
porovnavanie krajin s réznou mierou vyskytu pripadov COVID-19 (Varma et al., 2021). Iny
aspekt komplikujici vyskumy dopadov pandémie je jej neustdle meniaci sa charakter (nie je to
staticky jav ¢i uz z hl'adiska miery chorobnosti alebo nadvizujicich opatreni), priCom zmeny
nebolo dost’” dobre mozné predikovat’ vzhl'adom k absencii skisenosti s pandémiou takéhoto
rozsahu v poslednych rokoch. Preto jednotlivé zistenia z Ciastkovych vyskumov popisuju len
ur¢iti fdzu pandémie alen retrospektivne mozno priradit’ ziskané data k Specifickej
epidemiologicke;j situacii v krajine (narast ¢i pokles pripadov, smrtnost’ v jednotlivych vinach
pandémie, mnozstvo l'udi s redlnou skiisenostou s ochorenim) a podobne. Samotn4 skusenost’
s ohrozenim COVID-19 v réznej miere zavaznosti ma odlisny efekt na mentalne zdravie (napr.
iné to bude u medicinskych profesionalov v prvej linii, u 0s6b s tazkym priebehom ochorenia
a u I'udi, ktoré neochoreli, u ockovanych a neockovanych a pod.). Odlisny dopad na vyskyt
tazkosti v mentalnom zdravi mozno o€akavat’ u osdb s dispoziciou ¢i aktudlnym mentalnym
ochorenim oproti osobam bez takejto dispozicie. Napriek viacerym uvedenym komplikdcidm
je vyzvou ziskavat' relevantné reprezentativne data popisujlice dopady takejto globalnej
traumatickej udalosti ako je pandémia COVID-19 na mentalne zdravie (Rajkumar, 2020).
Strach, obavy a stres st normalnymi reakciami na vnimanu alebo skutoént hrozbu v nejasne;j
situdcii ohrozenia. Je preto pochopitel'né, Ze I'udia v suvislosti s pandémiou COVID-19 zazivaju
strach (WHO, 2022). Otazny je dlhotrvajuci efekt pretrvavajicej situacie pandémie na mentalne
zdravie v beznej populacii a dynamika spolo¢ného pdsobenia protektivnych a rizikovych
faktorov mentalneho zdravia. K rizikovym faktorom mozno zaradit’ napriklad socidlnu izoléaciu,
naruSenie denného rezimu, ekonomické problémy, obmedzenie prace, obavy o vlastné zdravie,
nizku mieru tolerancie neistoty; k protektivnym moZzno zaradit’ zmiernenie Zivotného tempa a
suvisiaci pokles stres vyvolavajucich situacii, viac ¢asu s rodinou ako dosledok zniZenej
mobility, zvyseny hygienicky Standard, distancné spdsoby prace a §tudia a pod.

V predlozenom vyskume bola overovand a) zmena vo vyskyte symptomov depresie po
nastupe pandémie a b) suvislost’ tejto zmeny s moznymi rizikovymi a protektivnymi faktormi

zaloZenymi na spolocenskych zmenach suvisiacich s nastupom pandémie.
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1 METODA

1.1 Vyskumny stbor

Vyuzili sme moznost administrovat dotazniky vzorke respondentov (n=2013),
u ktorych bol realizovany zber indikdtorov mentdlneho zdravia v obdobi pred pandémiou
(12/2019). Vyber a administraciu dotaznikov realizovala externa vyskumna agentira a bol
reprezentativny vzhl'adom na rod, vek a sidlo pre osoby nad 18 rokov na Slovensku. Opakované
zbery boli realizované v predpokladanych vrcholoch vyskytu pripadov pandémie (obrazok 1)
V obdobi 10/2020 (n=1625), a v obdobi 12/2020 (n=1414; oslovovani boli u¢astnici druhej viny
zberu). Vyhodnocované boli data od 0sob ktoré sa zucastnili vSetkych troch zberov, vo vzorke

bolo 685 muzov a 729 zien vo veku 18-70 rokov (M=43.07).
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Source: Johns Hopkins University CSSE COVID-19 Data CCBY

Obrdzok 1. Casova lokalizacia dvoch opakovanych zberov udajov na ¢asovej osi podl'a poétu

pozitivnych pripadov za den z PCR testov.

1.2 Vyskumné nastroje

RozsiahlejSia batéria metodik obsahovala:

Quick Inventory of Depressive Symptomatology (QIDS16; Rush et al., 2003) — 16-
polozkova skala hodnotiaca zavaznost’ symptomov depresie na zaklade kritérii DSM-5 (pre
,major depressive disorder”). Skore nadobudalo hodnoty 0-27; Cronbachova alfa bola v troch
meraniach .793, .803, .835.
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V dotazniku Zmeny zivota v Case pandémie — formou jednoduchych otazok s 5-
bodovou odpoved’ovou Skalou (vyrazne sa zvysilo/zlepsilo, zvysilo/zlepsilo sa, viac-menej sa
nezmenilo, znizilo/zhorSilo sa, vel'mi sa znizilo/zhorSilo) sme sa pytali, ¢i v porovnani s
obdobim minulého roka nastala zmena v nasledovnych oblastiach: mnozstvo ¢asu straveného
doma, ¢as na zaujmy, hygienicky Standard, mnozstvo stresu, mnozstvo aktivit ktoré osoba stiha,
spolocensky Zivot, prijem rodiny, zostladenie rodinného a pracovného Zivota (administrované
pri 3. vine zberu).

Pre statistické overenie sme pouzili ANOVA pre opakované merania s kontrolou veku
a rodu, rozdiely medzi T1 a T3 boli korelované s indikatormi zmien v Zivote pocas pandémie

(Spearmanov korela¢ny koeficient).

2 VYSLEDKY

Boli zaznamenané rozdiely v symptémoch depresie medzi troma meraniami (F=15.9;
p<0.001) nasledovne - signifikantny rozdiel bol medzi T1 a T2 a tiez medzi T1 a T3 (p<0.001),
nie vSak medzi T2 a T3 (p=0.679) (obrazok 2). Rod nemal vplyv na pokles hodnot depresie
(obrazok 3). Vek ako kovariat bol signifikantny, ale jeho efekt bol vel'mi maly, pozitivne

koreloval s narastom hodnét depresie (0.08*%*).
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Obrdzok 2. Rozdiely v symptomoch depresie v troch opakovanych meraniach.
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Obratok 3. Efekt rodu na zmeny v symptomoch depresie.
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Statistika o poklese symptomov depresie nezohl'adiiuje mieru ich zavaznosti. V tabulke

1 su kategorizované idaje v troch meraniach podl’a miery zavaznosti depresie. Len mala cast’

vzorky vykazovala pocet symptémov zodpovedajicich zavaZnejSej depresii. Pre majoritu

vzorky bola zaznamenana vysSia pocetnost’ 0sob bez depresie a nizSie pocty osob s miernou

alebo stredne zavaznou depresiou v opakovanych zberoch. Pri zdvaznejSich formach depresie

(vyhodnocovanych podla kvantity symptomov) bol pritomny mierny nérast pri opakovanych

zberoch (74 0sob so skore, ktoré zodpoveda zavaznej a vel'mi zdvaznej depresii v ¢ase T3 oproti

58 osobam v Case T1).

Tabul’ka 1

Distribucia urovni depresie podla miery zavaznosti v troch meraniach

T1 T2 T3
Bez depresie 770 854 847
Mierna depresia 408 355 343
Stredna uroven depresie 178 150 150
Zavazna depresia 43 48 58
Vel'mi zavazna depresia 15 7 16

Pozn. Kategorizéacia depresie podl'a Rush et al. (2003).
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Ocakavali sme, ze zmenu vo vyskyte depresivnych symptémov modzu vysvetlit’ zmeny
v spravani vyvolané epidemiologickymi opatreniami. Predpokladané protektivne faktory ako
viac ¢asu doma s rodinou ¢i spomalenie Zivotného tempa vSak v tomto smere neposobili.
Naopak zmena zivotnych okolnosti vyvoland pandémiou pdsobila skor v zmysle zhorSenia
depresie, resp. jej nezlepSenia (tabul’ka 2). Korela¢né koeficienty boli nizke a vysvetl'uji len

malu Cast’ variability zmien v depresii.

Tabul’ka 2

Korelacie (Spearman rho) zmeny depresie a protektivnych/rizikovych faktorov zmeny Zivota

pocas pandémie

Zmena depresie T3-T1 depresia T3
Subjektivna zmena

Cas doma 115%* 176%*
Zivotné tempo -.106** -.153**
Mnozstvo stresu .185** .338**
Cas na zaujmy -.018 -.076**
Hygienicky Standard .043 .029
Mnozstvo aktivit -118** -.151**
Spolocensky zivot -.154** -.206**
Sulad préca rodina -.124** -.199**
Prijem rodiny -107** -173**

3 DISKUSIA

Zaznamenali sme pokles hodndt depresie v oboch opakovanych meraniach, ¢o mozno
povazovat’ za prekvapivé v porovnani s via¢Sinou publikovanych zisteni. Ako ilustrdciu mozno
uviest’ meta-analyzu Bueno-Notivol et al. (2021), ktori na zaklade analyzy 12 $tadii odhadovali
prevalenciu depresie na trovni 25%, €o je oproti globalnemu odhadu vyskytu depresie 3,44%
mnohonésobne vyssia hodnota.

MozZné komplikacie pri vyskume dopadov pandémie na ukazovatele mentalneho zdravia
st uvedené vysSie. Pre zaznamenané zistenia je potrebné doplnit’, Ze v tomto vyskume sa
jednalo o vyskyt symptomov depresie v beznej populécii a nejednalo sa o klinicky relevantné
urovne depresie, ale len pocetnost’ symptomov. Majorita vzorky dosahovala Ziadnu alebo len

miernu uroven depresie a zaznamenany vysledok vyjadruje tendenciu pokladu symptoémov
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najmi v tejto Casti vzorky. Dal§im obmedzenim realizovaného vyskumu bola skriningova
povaha metodiky, ktora sama o sebe neumoziuje klinicku diagnostiku depresie.

Dalej sme o¢akavali, e zmeny depresivnej symptomatiky moézu vysvetlit zmeny v
spravani vyvolané epidemiologickymi opatreniami. Predpokladané protektivne faktory ako
viac ¢asu doma s rodinou ¢i spomalenie zivotného tempa vSak nepdsobili v o¢akdvanom smere
poklesu urovne depresie. Mozné interpreticie tohto zistenia mozno vidiet” v niekolkych
rovinach:

a) Socialna izolacia v dosledku karantény, ako jeden z najvyraznejSich dosledkov pandémie
Covid-19, nemusi pdsobit’ na I'udi iba negativne, ale méze im poskytovat’ va¢si pocit bezpecia
a to z dvoch dévodov: (1) znizuje pocet socialnych stresorov v kazdodennom zivote; (2) osoby
obmedzia pohyb vo verejnych priestoroch a kontakt s inymi ludmi, ¢im znizuji
pravdepodobnost’ nakazenia sa (Sfendla & Hadrya, 2020).

b) Hoci lockdown pocas pandémie najskor vedie k zvySeniu depresivnych symptomov, je s nim
spojeny aj underlying pozitivny efekt socidlnej izolacie u niektorych osob - znizila sa u nich
interpersondlna precitlivelost’ a mali menej paranoidnych predstav (Castellini et al. 2021).

c) Presné, zrozumitel'né a neskreslené informacie pdsobia ako protektivny faktor a zmieriuji
depresivne prezivanie (Bueno-Notivol et al., 2021; Luo et al., 2020; Salari et al., 2020). V case
zberu udajov uz bol dobre znamy spdsob prenosu koronavirusu, priebeh ochorenia Covid-19 a
preventivne opatrenia sa stali samozrejmostou.

d) Rozpor s dostupnou literatirou méze byt dany rychlymi zmenami v tejto doposial
neprebadanej oblasti. Pandemicka situdcia rapidne meni zivot I'udi v kratkom case a aktuadlne
dostupné zistenia popisuju stav spolo¢nosti s ¢asovym oneskorenim oproti situacii tohto

vyskumu.

3.1 Limity

Popri viacerych obmedzeniach vyskumov tohto typu je najzavaznejSim obmedzenim
efekt straty ucastnikov vyskumu v opakovanych meraniach, ktory by potencidlne mohol
vysvetlit' zaznamenany efekt v tom smere, Ze z vyskumu ,,odpadli ti respondenti, u ktorych
bol efekt odlisny/opacny — bolo by mozné hypotetizovat’ o tom, Ze osoby, U ktorych sa zvysila
uroven depresie, mali mensiu tendenciu zapdjat’ sa do opakovanych zberov.

Ci sa o tento efekt jednalo v analyzovanych datach, by bolo mozné overit’ napriklad
simuléciou stratenych dat; takato simuldcia by bola zaloZzend na presvedceni, ze depresia je
funkciou dispozi¢nych vlastnosti osoby a vieme na zéklade nasSich dat stratené data dostato¢ne

dobre odhadnut’.

45



Dalej by bolo mozné odhadnut’ na zaklade podobnych zberov mieru straty dat, ktora
bola sposobend nahodnymi faktormi (nesuvisiacimi s depresiou) a pokusit’ sa simulovat, aky
vel’ky narast hodnét depresie by musel byt pritomny v stratenych datach, aby spdsobil nami
identifikovany pokles hodnot depresie a nasledne overit’, do akej miery je to pravdepodobné.
Spomenuté overenia by popri vypoctovej zlozitosti boli tak ¢i tak zaloZzené na urcitych
presvedceniach vyskumnika. Pre naSe data sme sa pokusili asponi porovnat’, ¢i sa nezmenila
stratou dat v druhom zbere distribicia zavaznosti depresie (Ci z vyskumu ,nevypadli‘
respondenti s urcitou zavaznostou depresie v prvom merani, u ktorych mozno oc¢akavat’ vaésiu
pravdepodobnost’ ndrastu depresie kvoli pandémii). Vyskyty depresie podl'a miery zavaznosti
si obdobné u respondentov ktori pokracovali vo vyskume i U tych, ktori sa druhého merania

nezucastnili (tabulka 3).

Tabulka 3
Porovnanie kategorii zavaznosti depresie u podskupin v zbere T1 pola toho, ¢i sa zucastnili

druhej viny zberu

Zavaznost depresie v T1 strata v T2 pritomnost’ v T2
Ziadna (n) 205 875
% 53.4% 53.9%
Mierna (n) 110 482
% 28.6% 29.7%
Stredna (n) 56 204
% 14.6% 12.6%
Zavazna (n) 11 46
% 2.9% 2.8%
Vel'mi zavazna (n) 2 15
% 0.5% 0.9%
ZAVER

Benefitom §tadie je v Case prevahy prierezovych vyskumov jej longitudinalny dizajn.
Limitom Stadie bolo to, ze nebolo mozné pracovat’ s identickym suborom vo vsetkych troch
vlnach zberu. Na zaklade vysledkov mozno uvaZovat’ o tom, ze efekt pandémie na symptomy
depresie (a podobne i1 na iné ukazovatele mentalneho zdravia) nemusi byt nutne drasticky, ba

dokonca méze dojst’ k paradoxom v zmysle poklesu depresie. Specilne sa to tyka vyskytu
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symptomov depresie, ktoré neprekracuji klinicky relevantné hranice zavaznych mentalnych

poruch.
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KORELATY STRESU SUVISIACEHO S COVID-19

CORRELATES OF COVID-RELATED STRESS

Jaroslava Babjakové, Lenka Vargova, Martina Sloséarikova

Abstrakt: Cielom prispevku bolo preskiimat korelaty stresu suvisiaceho s COVID-19. Skumané
boli vybrané sociodemografické premenné (rod, vek, vzdelanie, rodinny stav, zamestnanie),
premenné suvisiace so zdravim, ekonomickou situdciou, sledovanim médii a vnimanim
zavaznosti COVID-19, vseobecne vnimany stres, odolnost, vnimanie zdavaznosti COVID-19
a stres suvisiaci s COVID-19. Vyskumny reprezentativny subor tvorilo 1414 slovenskych
respondentov (48% muzov a 52% Zien, M = 43.23; SD = 12.81). Udaje boli analyzované
pomocou korelacii a hierarchickej linearnej regresie - imputovanych objektov v softvéri R.
Bola zistena vyznamnost rodu vzdelania, subjektivne hodnoteného zdravia, obav tykajucich sa
prijmu a vlastnej chudoby, vnimania zdvaznosti COVID-19, sledovania médii, opdtovného
uistujuceho spravania (v zmysle vvkondvania ukonov smerujucich k ochrane seba samého pred
CQOVID-19), vseobecnej odolnosti a vseobecne prezZivaného stresu podielajucich sa na

prezivani vyssej urovne stresu suvisiaceho s COVID-19.

KUrucové slova: stres suvisiaci s COVID-19, ekonomickd situdcia, vnimany stres, vnimanie

zavaznosti COVID-19, odolnost

Abstract: The aim of the study was to examine the correlates of COVID-19-related stress. Were
selected sociodemographic variables (gender age, education, marital status, employment),
variables related to health, economic situation, media monitoring, reassuring behavior,
generally perceived stress, resilience, and perception of the severity of COVID-19 and COVID-
related stress. The research sample consisted of a representative group of 1414 Slovak
respondents (48% men a 52% women, M = 43.23; SD = 12.81). Data were analyzed using
correlation and hierarchical linear regression — input objects in software R. It were identified
the significance of gender education, subjectively assessed health, fear of worsened income,
fear of poverty, perceptions of the severity of COVID-19, media monitoring, reassuring
behavior (in terms of performing actions aimed at protecting oneself from COVID-19,
resilience and generally experienced stress, that were associated with experiencing higher
levels of COVID-19 related stress.
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Keywords: COVID-19 related stress, economic situation, perceived stress, perception of the

severity of COVID-19, resilience

Grantova podpora: Tento prispevok je sucastou vyskumného projektu APVV-20-0319.

UVOoD

Pandémia COVID-19 ovplyvnila kvalitu zivota I'udi po celom svete. Vzhl'adom na
obmedzujuce opatrenia suvisiace s ochorenim COVID-19 mnoho l'udi ¢eli stresu rozneho typu
a urovne v mnohych oblastiach zivota. Stres v dosledku pandémie COVID-19 mo6ze vyvolat

fyzické a psychosocialne zdravotné dosledky a nasledne viest’ k d’alsSim ochoreniam duSevného

zdravia (Wang et al., 2020).

1 TEORETICKE VYCHODISKA

Uroven stresu savisiaceho s COVID-19 spdsobuje mnoho faktorov (socidlna izol4cia,
riziko straty prijmu, strach z nakazenia). VS§eobecne vysoka uroven vnimaného stresu jedincom,
moze byt jednym z rizikovych faktorov pre vznik stresu suvisiaceho s COVID-19 (Wang et al.,
2020; Hawash et al., 2021; Gamonal-Limcaoco et al., 2021). Spravanie zamerané na ochranu
zdravia z obavy ziskania alebo Sirenia ochorenia COVID-19 moéZe zapri€init’ vy$Siu mieru
stresu. Takéto spravanie svisi s rozdielnym vnimanim rizika infekcie a zavaznosti ochorenia
(Faasse & Newby, 2020; Savadori & Lauriola, 2020). Na vyssej miere stresu sa moze podiel’at’
strach zo straty zamestnania, finan¢né problémy a celkova neistota v pracovnej oblasti Zivota
(Brooks et al., 2020). Zaroven aj nedostatocné alebo neadekvatne vyrovnavanie sa so stresom
ma dopad na dusSevné zdravie jedincov (Morales-Rodriguez, 2021).

Pocas pandémie COVID-19 boli zistené ekonomické t'azkosti takmer u polovice
respondentov vyskumu a jedna tretina respondentov uviedla, Ze nemala pristup k lekarskej
starostlivosti z dovodu nedostatoéného pristupu k technologidm, tykajicich sa sluzieb
zdravotnej starostlivosti (Ballivian et al., 2020). Z hl'adiska rodovych rozdielov si zeny robili
vécsie starosti v suvislosti s COVID-19 v oblastiach tykajucich sa nakazenia COVID-19 ako
napr., ze niekto z rodiny dostane COVID-19 alebo sa ony nakazia COVID-19 v porovnani s
muzmi. Zeny poéas prvej viny pandémie COVID-19 prezivali vyssiu mieru vnimaného stresu
nez muzi (Adamson et al., 2020). Zavazné psychologické symptomy pocas prvej viny pandémie
v Spanielsku boli zaznamenané u Zien, u mladsich respondentov a tych, ktori stratili pracu
pocas daného obdobia COVID-19 a najvécésie znepokojenie vyvolavala pravdepodobnost’

ekonomickej krizy vyplyvajucej z pandémie COVID-19 (Rodriguez-Rey et al., 2020).
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Adaptivne stratégie zvladania posilitujuce odolnost’ mdézu zmiernit' stres suvisiaci s
COVID-19. Tieto stratégie zvladania ako napr. realistické hodnotenie problémov boli CastejSie
u zien (Ballivian et al., 2020). Starostlivost’ o seba samého zahriiujiica cvicenie, meditaciu
a spanok suvisela s nizSou mierou prezivané¢ho stresu pocas prvej viny pandémie COVID-19
(Adamson et al., 2020). Na lepsom dusevnom zdravi sa podiel’ala spokojnost’ so ziskavanim
informacii o pandémii COVID-19, vykonavanie vol'nocasovych aktivit a subjektivne vnimanie
dobrého zdravia (Rodriguez-Rey et al., 2020).

Ciel'om prispevku je identifikovat’, ktoré premenné su vo vzt'ahu so stresom suvisiacim
s COVID-19. Identifikovanie tychto premennych moze pomdct’ pri navrhovani adekvatnych

preventivnych opatreni, s cielom zmiernit’ stres, pri d’al§ich vlnach pandémie.

2 METODA

2.1 Vyskumny subor

Vyskumny subor pozostaval zo 1414 respondentov (48% muzov a 52% zien) vo veku
od 19-71 rokov (M=43.23;SD=12.81). Z hladiska ukonc¢ené¢ho vzdelania tvorili vyskumny
subor respondenti so zdkladnym (2%), stredoskolskym (54%), vysokoSkolskym vzdelanim
1.stuptia (8%), vysokoSkolskym vzdelanim 2.stupna (34%) a vysokoskolskym vzdelanim
3.stupnia ( 2%). Z hl'adiska rodinného stavu tvorili vyskumny stbor respondenti, ktori uviedli,
ze su slobodni/é (24%), zenati/vydaté (62%), vdovec/vdova (3%), rozvedeni/é (10%) a iné
(napr. rozvedeni/é v partnerskom vztahu; 1%). Co sa tyka zamestnania 59% respondentov
uviedlo, Ze pracuju na cely uvdzok, 5%, Ze pracuji na skrateny uvdzok, 7% tvorili
podnikatelia/SZCO, 5% respondentov bolo nezamestnanych, 3% boli Studenti, 15%
respondentov uviedlo, ze st na dochodku (starobnom alebo invalidnom) a 6% respondentov

uviedlo iny prijem (napr. rodiovsky alebo opatrovatel'sky prispevok).

2.2 Vyskumné nastroje

V ramci zberu udajov bol v tivode zabezpefeny informovany suhlas tykajuci sa zberu
udajov. Nasledne boli zistované viaceré premenné. Ich deskriptivnu Statistiku uvadzame
v tabul’ke 1. Pre ucely tejto prace boli pouzité zakladné socio-demografické uidaje (rod, vek,
vzdelanie, rodinny stav, zamestnanie).

Dalej boli pouZité premenné subjektivne vnimané zdravie, subjektivne vnimana
chudoba a socio-ekonomicky status, ktoré boli merané pomocou 1 polozky. Subjektivne
vnimané zdravie (Ako by ste celkovo (vo vSeobecnosti) zhodnotili Vase zdravie? Je:) bolo

mozné hodnotit’ na 5-bodovej stupnici (od 1-vel'mi dobré do 5-vel'mi zI¢) - pre ucely tejto prace
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boli hodnoty rekédované. Subjektivne vnimana chudoba (D4 sa vo Vasej ekonomickej situdcii
vystacit' s tym, ¢o mate?) bola hodnotena na 4-bodovej Skale (od 1-bez tazkosti do 4-vel'mi
tazko). Subjektivne vnimany socio-ekonomicky status (Giatti et al., 2012) bol zistovany
pomocou otazky, kde mali respondenti vybrat’ ¢islo priecky rebrika, na ktorej si myslia, Ze vo
svojom zivote prave su v porovnani s ostatnymi 'ud’'mi na Slovensku (od 1-l'udia, ktori st na
tom najhorsie, ti, ktori maji najmenej penazi, najhorSie vzdelanie a najmenej reSpektovanu
pracu/ziadnu pracu; 10-ludia, ktori maji najviac penazi, najlepSie vzdelanie a
najreSpektovanejSiu pracu).

V ramci premennych Specifickych pre situaciu spojent s COVID-19 boli zvolené
viaceré premenné. Obavy tykajlice sa zhorSenia prijmu a obavy tykajuce sa vlastnej chudoby
boli zistované pomocou 1 polozky hodnotenej na 10-stupiiovej Skale (od 1-ziadne obavy; 10-
vel'mi velké obavy). Pomocou 1 polozky bola dalej zistovani aka je vnimana zdvaznost
ochorenia COVID-19 hodnotena na 7-stupniovej Skale (od 1-vel'mi mala do 7-vel’kd) a ako Casto
respondenti sleduju média v suvislosti s pandémiou COVID-19 hodnotena na 5-stupiiovej skale
(od 1-viackrat denne do 5-vobec; hodnoty rekddované). Opdtovné uistujlice sa spravanie bolo
merané pomocou 5 poloziek nastroja “Coronavirus Reassurance-Seeking Behaviors Scale”
(Lee et al., 2020). Reliabilita v tejto $tadii bola adekvatna (Q = .94).

V kontexte premennych suvisiacich vSeobecne so stresovymi situaciami boli merané
premenné stres a odolnost’. Na meranie vnimaného stresu bolo pouzitych 10 poloziek nastroja
Celkova miera vnimaného stresu (Cohen et al., 1983). Dotaznik meria pocity a mySlienky pocas
posledného mesiaca a zist'uje frekvenciu ich vyskytu. Respondenti odpovedali pomocou 5-
bodovej odpoved’ovej Skaly (od 1-nikdy do 5-vel'mi ¢asto). Priklad polozky: “V poslednom
mesiaci, ako Casto ste citili pocity nervozity a stresu?”. Reliabilita nastroja v tejto Studii
preukazovala adekvatnu hodnotu (Q = .93).

Na meranie odolnosti bola pouzita Kratka Skala odolnosti (Smith et al., 2008). Ide o
reliabilny nastroj, ktory meria odolnost’ ako schopnost’ odrazit’ sa alebo zotavit’ sa zo stresu.
Poskytuje informacie o 'ud’och, ktori sa vyrovnavaju so stresormi suvisiacimi so zdravim.
Skala pozostavala zo Siestich poloZiek (polozky 2, 4 a 6 boli rekédované). Bola pouzita 5-
bodova odpoved’'ova skala (od 1 - vobec nestthlasim do 5 - uplne stihlasim). Priklad polozky:
“Mam tendenciu sa rychlo zotavit’ z tazkych situdcii.”. Reliabilita néstroja bola adekvatna (Q
=.92).

Stres suvisiaci s COVID-19 (COVID-related stress) bol merany pomocou 20 poloziek
z adaptovanej verzie dotaznika zameraného na meranie stresu v kontexte situdcie spojenej s

pandémiou COVID-19 (adaptované z COVIDiSTRESS survey, Yamada et al., 2021). Na
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jednotlivé polozky bolo mozné odpovedat pomocou 7-stupiiovej Skaly, priCom respondent
hodnotil pritomnost’ tazkosti v roznych oblastiach, ktoré mohla pandémia postihnat’ (od 1-
nepocitujem ziadne t'azkosti, do 7-pocit'ujem velké tazkosti). Reliabilita nastroja v tejto stadii

preukdzala adekvatnu hodnotu (Q = .95).

Tabul’ka 1

Deskriptivna Statistika
Premenna M SD SE Min Max
Obavy tykajtice sa prijmu 481 3.00 0.08 0 10
Obavy tukajuce sa chudoby 4.73 2.90 0.08 0 10
Subjektivne vnimana chudoba 1.76 0.82 0.02 1 4
Subjektivne vnimané zdravie 3.69 0.89 0.02 1 5
Subjektivne vnimany socio-ekonomicky

5.33 161 0.04 1 10

status
Vnimana zavaznost’ ochorenia COVID-19 481 1.67 0.04 1 7
Sledovanie médii (COVID-19) 3.14 1.18 0.03 1 5
Odolnost’ 20.53 4.95 0.13 6 30
Opétovné uistujice sa spravanie (COVID-
19) 7.21 3.41 0.09 5 25
Stres 25.42 7.73 0.21 10 48
Stres suvisiaci s COVID-19 65.64 26.07 0.69 20 136

2.3 Priebeh a realizacia vyskumu

Zber udajov prebiehal v novembri 2020, konkrétne v ¢ase 2.viny pandémie. V tomto
obdobi boli na Slovensku zavedené rézne opatrenia (napr. lockdown, obmedzenia v
prevadzkach, plosné testovanie a pod.), v snahe zabranit’ Sireniu COVID-19. Zber dat bol
realizovany prostrednictvom agentury a bol revidovany a schvaleny etickou komisiou pre
socidlne a behaviordlne vedy PreSovskej univerzity v PreSove. Prispevok vznikol za podpory
grantu APVV-20-0319.

V ramci zberu dat bola pouzitd technika planovanych chybajucich udajov, ktora
predstavuje spdsob, ako zabezpecit' komplexnejsi zber dat a zaroven sposob, ako sa vyhnut
priliSnému zat'azeniu respondenta (resp. napomaha vyhnit' sa tendencii k l'ahostajnému
spdsobu odpovedania). Analyza dat bola realizovana prostrednictvom softvéru R (R core team,
2021). Chybajuce tdaje boli imputované pomocou viacnasobnej imputacie (MICE package;
Van Burren & Groothuis-Oudshoorn, 2011), konkrétne bolo zvolenych 5 imputacii s 50
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iteraciami. Analyzy - konkrétne deskriptivna analyza, analyza reliability pouZzitych néstrojov,
korelacie a hierarchickd linearna regresia - boli realizované pomocou imputovanych objektov
(vysledky reprezentuji udaje ziskané pomocou funkcie “pool”). Reliabilita bola overovana

pomocou omega total koeficientu.

3 VYSLEDKY

Korelacie (tabulka 2) preukazali, ze vSetky zvolené premenné - okrem subjektivne
vnimaného socio-ekonomického statusu - boli v stredne silnom az silnom vzt'ahu so stresom
stvisiacim s COVID-19. Premenné ako obavy tykajuce sa prijmu (r = .48), obavy tykajtce sa
chudoby (r = .47), subjektivne vnimana chudoba (r = .27), vnimana zavaznost ochorenia
COVID-19 (r = .20), sledovanie médii (r = .19), opdtovné uist'ujuce sa spravanie (r = .30) a
v§eobecna mieru stresu (r = .41) boli v pozitivnom vzt'ahu so stresom suvisiacim s COVID-19.
Subjektivne vnimané zdravie (r = -.27), subjektivne vnimany socio-ekonomicky status (r = -
.08) a odolnost’ (r = -.32) boli v negativnom vzt'ahu so stresom suvisiacim s COVID-19.

V ramci hierarchickej linedrnej regresie (tabulka 3) boli merané v prvom bloku socio-
demografické premenné (rod, vek a vzdelanie). V druhom bloku boli pridané premenné
stvisiace so subjektivne vnimanym zdravim, chudobou a socio-ekonomickym statusom. V
ramci premennych suvisiacich $pecificky so situdciou spojenou s COVID-19 boli v ramci
treticho bloku zvolené premenné ako obavy tykajuce sa zhorSenia prijmu, obavy z vlastnej
chudoby, vnimana zavaznost’ ochorenia COVID-19, sledovanie médii v suvislosti s pandémiou
a opidtovné uistujice sa spravanie. V poslednom S$tvrtok bloku boli pridané premenné
vSeobecne suvisiace so stresovymi situdciami ako stres a odolnost’. Vysledky naznacuju, ze
zeny, l'udia s vy$S§im vzdelanim, so subjektivne horSie vnimanym celkovym zdravim, s vyS$imi
obavami tykajicimi sa zhorSenia prijmu a z vlastnej chudoby, l'udia, ktori viac vnimali
zavaznost’ COVID-19, viac sledovali média, viac vykonavali opédtovné uistujiice spravanie -
ukony smerujuce k ochrane seba samého pred COVID-19, maju niZSiu vSeobecnu odolnost’ a

vys$s$iu mieru vSeobecne prezivaného stresu prezivali zdvaznejsie stres suvisiaci s COVID-109.
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Tabulka 3

Hierarchicka linedrna regresia — stres suvisiaci s COVID-19 ako zdvisld premennd

Prediktor B SE B Vi SE 3 Fit

1.blok

(Intercept) 60.48***

Rod 5.75%** 1.40 22 .05

Vek 0.00 0.05 .00 .03

Vzdelanie 1.59 1.43 .06 .05
R? =
.013

2.blok

(Intercept) 74.20%**

Rod 5.72%** 1.31 22 .05

Vek -0.18** 0.05 -.09 .03

Vzdelanie 3.88* 1.39 15 .05

Subjektivne vnimana chudoba 7.40%** 0.90 .23 .03

Subjektivne vnimané zdravie -7.31%** 0.83 -.25 .03

Subjektivne vnimany ekonomicky 0.83 0.48 .05 .03

status
R? = AR?=
.140 127%**

3.blok

(Intercept) 30.61***

Rod 4.44%** 1.16 A7 .04

Vek -0.09 0.05 -.04 .02

Vzdelanie 3.48* 1.22 13 .05

Subjektivne vnimana chudoba 1.31 0.91 .04 .03

Subjektivne vnimané zdravie -4,05%** 0.75 -.14 .03

Subjektivne vnimany socio- 0.82 0.43 .05 .03

ekonomicky status

Obavy tykajuce sa prijmu 2.06*** 0.33 24 .04

Obavy tykajuce sa chudoby 1.83*** 0.36 .20 .04

Vnimana zavaznost’ ochorenia 1.19*%* 0.38 .08 .02

COVID-19

Sledovanie médii (COVID-19) 2.02%** 0.54 .09 .02

Opétovné uist'ujliice sa spravanie 1.26%** 0.18 16 .02
R? = AR?=
.350 .210%**

4.blok

(Intercept) 21.90***

Rod 2.36* 1.12 .09 .04

Vek -0.03 0.05 -.02 .02

Vzdelanie 2.66* 1.18 .10 .05

Subjektivne vnimana chudoba 1.09 0.86 .03 .03

Subjektivne vnimané zdravie -2.07** 0.73 -.07 .02

Subjektivne vnimany socio- 0.80 0.41 .05 .03

ekonomicky status

Obavy tykajuce sa prijmu 2.01%** 0.32 .23 .04

Obavy tykajuce sa chudoby 1.37%** 0.35 A5 .04

Vnimana zavaznost’ ochorenia 1.22%** 0.37 .08 .02

COVID-19

Sledovanie médii (COVID-19) 1.79%** 0.51 .08 .02

Opétovné uistujliice sa spravanie 0.92%** 0.18 A2 .02

Odolnost’ -0.59*** 0.13 -11 .02

Stres 0.77%** 0.08 .23 .02
R? = AR?=
413 .063***

Pozn.. * znamena p < .05. ** znamena p < .01. *** znamena p < .001.
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4 DISKUSIA
Prispevok sa zaobera identifikaciou korelatov stresu suvisiaceho s COVID-19. Vsetky
skiimané premenné s vynimkou socio-ekonomického statusu boli so stresom suvisiacim
s COVID-19 ¢i uz v pozitivnom (obavy tykajice sa prijmu, chudoby, subjektivne vnimana
chudoba, vnimana zavaznost’ ochorenia COVID-19, sledovanie médii, opatovné uistujliice sa
spravanie a vSeobecnd mieru stresu) alebo negativnom (subjektivne vnimané zdravie,
subjektivne vnimany socio-ekonomicky status a odolnost’) vzt'ahu. Vysledky naznacuju, ze
premenné ako rod, vzdelanie, subjektivne hodnotené zdravie, obavy tykajice sa prijmu
a vlastnej chudoby, vnimanie zavaznosti COVID-19, miera sledovania médii, opétovné
uist'ujice spravanie (v zmysle vykonavania ikonov smerujtcich k ochrane seba samého pred
COVID-19, vSeobecna odolnosti a vSeobecne prezivaného stresu sa podiel’aju na prezivani
vys$Sej trovne stresu suvisiaceho s COVID-19.
V stlade s predchadzajucimi vyskumnymi zisteniami (Wang et al., 2020; Hawash et al.,
2021; Gamonal-Limcaoco et al., 2021) sme potvrdili, Ze vyS$Sia miera vSeobecne prezivaného
stresu suvisi s VACSim stresom suvisiacim s COVID-19. U casti respondentov boli
identifikované ekonomické t'azkosti (Ballivian et al., 2020) a podl'a naSich zisteni uz aj samotné
obavy tykajice sa zhorSenia prijmu aobavy z vlastnej chudoby sa podielali na strese
stvisiacom s COVID-19, avsak socio-ekonomicky status sa nepreukazal ako vyznamny a nebol
vo vztahu so stresom suvisiacim s COVID-19. Z vysledkov mézeme usudzovat’, Ze obava zo
zmeny Standardov, na ktoré sme zvyknuti méd negativny dopad na preZivanie. MoZnym
vysvetlenim moZze byt skutoCnost zmeny, ktorej sa obavame (premenné tykajlice sa obav
ohl'adom prijmu achudoby boli vyznamné) mad vyznamny podiel na preZivani stresu
stvisiaceho s COVID-19, kym socioekonomicky status nie, ¢o moZze byt’ zapri¢inené tym, ze
respondenti nevnimali negativne svoj socio-ekonomicky status a nemuselo ddjst pocas
sledovaného obdobia k jeho zmene, ale obavali sa tejto zmeny v negativnom smere. Zeny
prezivali zavaznejsie stres suvisiaci S COVID-19. Podobne podl'a Barzilay et al. (2020) si zeny
robili vacsie starosti v stvislosti s COVID-19 a podl'a Adamson et al. (2020) preZivali Zeny aj
vy$§iu mieru vnimaného stresu. Vek sa v naSom vyskumne nepreukédzal ako vyznamna
premennd naproti tomu Barzilay et al. (2020) identifikovali vicSie starosti ohladom nakazenia
sa COVID-19 u najstarsich respondentov, ale vnimany stres bol niz$i u tych nad 75 rokov
(Adamson et al.,, 2020). Zistené rozpory predchadzajucich vyskumnych zisteni a naSich
vysledkov mézu vyplyvat' aj z odliSného casového obdobia zberu udajov, resp. inej viny
pandémie COVID-19. Potvrdilo sa, Ze l'udia s vy$§im vzdelanim a tiez ti, ktori viac sleduju
média prezivajii Vacsi stres suvisiaci s COVID-19, naproti tomu Rodriguez-Rey et al. (2020)
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zistili, ze spokojnost’ s informéciami, ktoré 'udia dostdvaju o pandémii COVID-19 sa podiela
na lepSom dusevnom zdravi. Moznym vysvetlenim tychto rozporov méze byt miera informacii,
ktora ak nadobudne prili§ vysoky stupen spojeny s neprehl'adnost'ou v informaciach moze
posobit’ skor negativne na prezivanie, pretoze sa moze stracat’ orientacia v tychto informaciach.
V budicom vyskume by mohlo byt prinosné rozlisit odbor vysokoskolského vzdelania
(medicinsky x nemedicinsky) v suvislosti so skimanymi premennymi. Vnimana zavaznost
a prezivanie stresu suviseli so zavaznej$im preZivanim stresu suvisiacim s COVID-19, ale
vy$8ia vSeobecna odolnost’ eliminovala prezivanie stresu suvisiaceho s COVID-19. Podobne na
vyznamnost’ odolnosti poukazali Ballivian et al. (2020) a taktiez Adamson et al. (2020), ktori
preukazali pozitivne pOsobenie starostlivosti o seba, ako je cviCenie, meditacia spanok ¢i
Rodriguez-Rey et al. (2020) uvadzajuci dolezitost vykonavania volnocasovych aktivit
Vv stvislosti s dusevnym zdravim v obdobi pandémie COVID-19.

Za vyznamny prinos tejto Studie povazujeme ziskanie vhl'adu do aktuélnej problematiky
COVID-19 na Slovensku. Prinosom tejto Stidie je identifikovanie premennych, ktoré s vo
vztahu so stresom suvisiacim s COVID-19. Objasnenie toho, ktoré premenné mdzu byt’ spojené
s vy$Sou mierou prezivaného stresu stvisiaceho s COVID-19 moéze byt’ v kontexte dusevného
zdravia ndpomocné pri d’alSich vinach tejto pandémie. Ako limit Studie je mozné vnimat
nediferencovanie premennej vzdelanie v analyzach podla zamerania na medicinsky

a nemedicinsky odbor, ¢o mdze byt’ zdroven podnetom pre d’alsi vyskum.

ZAVER

Sociodemografické premenné (rod, vzdelanie) subjektivne vnimané zdravie, Specifické
premenné stuvisiace konkrétne so situaciou spojenou s COVID-19 (obavy tykajuce sa prijmu
a chudoby, vnimana zavaznost’, sledovanie médii, opatovné uistujiice sa spravanie), premenné
stivisiace v§eobecne so stresovymi situdciami (stres, odolnost’) zohravajii vyznamnu tlohu pri
vnimani stresu svisiaceho s COVID-19, &o méze byt napomocné pri zvladani dalsich vin
pandémie COVID-19 za tfelom eliminovania negativneho dopadu na prezivanie a kvalitu

Zivota l'udi.
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MENTALNE ZDRAVIE A RODINA DOSPIEVAJUCICH POCAS PANDEMIE
KORONAVIRUSU

MENTAL HEALTH AND FAMILY OF ADOLESCENTS DURING CORONAVIRUS
PANDEMIC

Maria Bacikova, Anna Janovska

Abstrakt: Cielom predkladaného prispevku je popisat rodové rozdiely vo vnimanych zmendch
V mentdlnom zdravi adolescentov a rodinnej atmosfére pocas pandémie koronavirusu. Druhym
cielom je overit, do akej miery kvalita rodinného fungovania predikuje vnimanie tychto zmien.
Studia bola realizovand v ramci medzindrodného projektu INPACT-C19. Online dotaznik
vyplnilo 332 dospievajucich (priemerny vek 17,3; 64,5% dievcat). Dievéata uvadzali vyznamne
vdicsie vnimané zhorSenie v mentdlnom zdravi ako chlapci. Rod a fungovanie rodiny
vinterakcii s vekom vyznamne predikovali vnimané zmeny v mentdilnom zdravi. Horsie
fungovanie rodiny najsilnejsie predikovalo vnimané zhorsenie v mentdalnom zdravi u mladsich

adolescentov.
Krucové slova: pandémia koronavirusu, mentdlne zdravie, rodina, adolescencia

Abstract: The aim of the study is to describe gender differences in perceived change in mental
health and family atmoshpere of adolescents during coronavirus pandemic. The second aim si
to verify whether quality of family functioning predicts the perceived changes. The study is
a part of intenrational project INPACT-C19. Online questionnaire was filled in by 332
adolescents (mean age 17.3; 64.5% girls). Girls reported significantly higher worsening of
mental health. Gender and family functioning in interaction with age predict perceived changes
in mental health. Worse family functioning was the predictor of perceived worsening in mental
health among younger adolescents.

Key words: coronavirus pandemic, mental health, family, adolescence
Grantovd podpora: Stidia bola podporend Vedeckou grantovou agentirou Ministerstva

Skolstva VEGA 1/0523/20 a Agenturou pre vedu a vyskum APVV-15-0662.

1 TEORETICKE VYCHODISKA
Pandémia koronavirusu a obmedzenia, ktoré priniesla, zasiahli zivoty vSetkych l'udi.

Viaceré Studie poukazuji na pokles v kvalite Zivota, mentadlnom zdravi, ¢i rodinnom fungovani
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(Achterberg et al., 2021; Donker et al., 2021; DZuka et al., 2021; Fegert et al., 2020; Lutherova
et al., 2020). Specifické miesto v tejto situacii vSak zaujimaju dospievajuci. Obdobie
dospievania sa zda byt obzvlast’ citlivym pre psychologické désledky pandémie. Pre zdravé
formovanie identity, sebapoznanie v dospievani je nevyhnutnd kazdodenna interakcia s
rovesnikmi, je tu pritomnd potreba priestoru pre seba, rodiémi nemonitorovaného casu, ¢i
priestoru pre experimentovanie. Obmedzenia socialnych kontaktov a prechod na diStancné
vyucCovanie vyznamne zasiahol do kazdodenného Zivota mnohych dospievajucich.

Vyskumy zamerané na dopady prvej viny pandémie na dospievajucich prindsaja
r6znorodé vysledky. Mnohé zo Studii naznacuju vyznamny negativny dopad pandémie na
mentélne zdravie, Zivotnu spokojnost’, ¢i rodinné fungovanie adolescentov. Potvrdeny bol vyssi
vyskyt dusevnych problémov, anxiety a depresivnych symptémov, pri€om najvyssi narast bol
zaznamenany u dospievajucich s niz§im socialno-ekonomickym statusom (Ravens-Sieberer et
al., 2021). Dospievajuci, ktori mali nizsi well being a viac externalizovaného problémového
spravania eSte pred pandémiou zazivali poc¢as pandémie viac stresu, ¢o nasledne eSte viac
zhorSovalo ich well-being (Achterberg et al., 2021). Longitudinalne porovnanie situacie pred
pandémiou a pocas prvej viny ukézalo u dospievajicich na zaciatku adolescencie zhorSenie
Vv niektorych rodinnych procesoch (napr. nizsia mieru opory zo strany rodicov, ¢i niz§iu mieru
pozitivneho rodicovstva), avSak zaroven zlepSenie v inych (napr. pokles v negativnej
interakcii), alebo ziadne zmeny (napr. v miere rodi¢ovskej kontroly) (Donker et al., 2021).
V nasej predchadzajucej $tidii (Bacikova-Sleskova et al., 2021) sme porovnanim dvoch vin
pred a po zavedeni lockdownu zaznamenali skor zlepSenie v niektorych rodinnych procesoch -
pokles vo vnimanej psychologickej kontrole ako i pokles v pocite nadmernej kontroly zo strany
matky.

Kvalita rodinného prostredia a fungovanie rodiny je vyznamnym determinantom vyvinu
dospievajucich. V obdobi pocas pandémie sa jej vyznam eSte zdoraznil. ZvySené mnozstvo
casu, ktoré rodina pocas lockdownu spolu travila a obmedzené mozZnosti inych socidlnych
kontaktov zvySuji vyznam kvality rodinného fungovania pre preZivanie ¢i spravanie
dospievajucich pocas pandémie. V rodinach, ktoré mali problémy eSte pred vypuknutim
pandémie doslo k zvySenej tenzii, konfliktovosti, ¢asto k doméacemu nésiliu a nasiliu na detoch
(Fegert et al., 2020). Naopak, dobre fungujuce a rezilientné rodiny dokazali vyuzit' zvySeny
spolu traveny ¢as vo svoj prospech a k zhorSeniu v réznych rodinnych procesoch v tychto
rodinach nedoslo, pripadne bolo identifikované dokonca zlepSenie (Bacikova-Sleskova et al.,
2021; Donker et al., 2021; Walsh, 2020). Kvalita rodinného fungovania mdze preto vyznamne
vplyvat na to, ako dospievajuci prezivaju pandémiu a s iou spojené obmedzenia.
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1.1 Cier

Cielom predkladaného prispevku je popisat vnimané zmeny v mentdlnom zdravi
adolescentov a vnimané zmeny v rodinnej atmosfére po¢as pandémie koronavirusu a porovnat’
ich z hladiska rodu respondentov. Druhym ciel'om je overit’, do akej miery je kvalita rodinného
fungovania protektivnym faktorom vnimanych zmien v mentalnom zdravi. Predpokladame, ze
vysSia kvalita rodinného fungovania bude suvisiet' s niz§iou mierou vnimaného zhorSenia
mentalneho zdravia dospievajucich. Za vyznamny mozny moderator tohto vzt'ahu povazujeme
vek dospievajuceho. Vztah rodi¢-dospievajici sa v priebehu adolescencie meni (Bacikova et
al., 2018). Zaroven, s rasticim vekom opora zo strany rodiCov klesd a najvyznamnej$im
zdrojom socidlnej opory zacinaju byt priatelia (Snopek & Hublova, 2008). Predpokladdme
preto, ze protektivny efekt dobrého fungovania rodiny bude silnejs$i v pripade mladsich

adolescentov.

2 METODA

2.1 Vyskumny subor

Predkladany prispevok vznikol vrdmci medzindrodného projektu IMPACT-C19
(International and Multidimensional Perspectives on the Impact of Covid-19), koordinovaného
Americkou psychologickou asociaciou. Projekt je realizovany v 79 krajinach sveta, vo vac¢Sine
krajin je zber dat v procese. Preto v predkladanom prispevku prezentujeme len udaje zo
Slovenska.

Zber udajov na Slovensku prebiehal online pocas druhej viny pandémie v aprili 2021
vyuzitim aplikacie Survey Monkey. Zucastnilo sa ho 332 dospievajicich. Vekové rozpitie
respondentov bolo 15-19 rokov, priemerny vek 17,3 (SD 1,2), dievéata boli vo vzorke
zastupené cCastejSie (64,5%). Respondenti boli oslovovani prostrednictvom §kol v KoSickom
a PreSovskom kraji. 54,3% respondentov navstevovalo gymnazid, ostatni stredné odborné
Skoly. V case zberu udajov 75,3% adolescentov uvadzalo, ze Studuju vyhradne online, 7,2%

uviedlo kombinaciu online a prezen¢nej vyucby a 17,5% Studovalo prezencne.

2.2 Vyskumné nastroje

Zmena Vv mentalnom zdravi bola sledovana prostrednictvom skéaly Experiences Related
to COVID-19 (Skinner & Lansford, nepublikované; Kapetanovic et al., 2021). Pouzita verzia
obsahovala 6 poloziek zameranych na vnimané zmeny v spanku, prezivanom strese, hneve,
depresivite, uzkosti a konfliktovosti. Na jednotlivé polozky respondenti odpovedali na 5

polozkovej skale, pohybujicej sa od (1) rozhodne nesthlasim, po (5) rozhodne suhlasim.
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VysSie skore znamena vysSSiu mieru vnimanej zmeny v mentdlnom zdravi adolescentov.
Vnutorna konzistencia metodiky bola dostatocna, o = 0,78.

Zmena Vv rodinnej atmosfére bola merand prostrednictvom Styroch nami vytvorenych
poloziek. Respondenti porovnavali, do akej miery sa zmenila ich situacia v sucasnosti (pocas
pandémie) oproti situacii pred rokom. Polozky zneli ,,Hadky a konflikty s rodi¢émi.” ,, Travenie
¢asu s rodinou robenim zabavnych aktivit.” ,,Rozpravanie sa s rodicmi o osobnych pocitoch
a myslienkach.” ,,Celkova atmosféra vo vasej rodine.“ s moznost'ami odpovedi (1) vyrazne sa
znizilo (vyrazne sa zhorsila) po (5) vel'mi sa zvysilo (vyrazne sa zlepSila). Vzhl'adom na nizku
vnutornt konzistenciu metodiky pracujeme v prispevku len s jednotlivymi polozkami.

Fungovanie rodiny sme sledovali prostrednictvom dvoch subskal (rodinna kohézia
arodinny konflikt) metodiky Family functioning Scales (Bloom, 1985). Kazda subskala
obsahovala 5 poloziek (kohézia napr. ,,Clenovia nasej rodiny si naozaj pomahajii a podporuju
sa navzajom.”; konflikt napr. ,,V naSej rodine su hadky takmer na dennom poriadku.®)
s moznost’ami odpovedi (1) uplne nepravdivé, (4) uplne pravdivé. V analyzach sme pracovali
s priemernym skoére pre obe Skaly, pricom ¢im vysSie skore tym lepSie fungovanie rodiny.

Vnutornd konzistencia metodiky bola a = 0,79.

2.3 Statistické analyzy

Statistické analyzy boli realizované v programe SPSS. Rodové rozdiely boli overované
prostrednictvom chi kvadratového testu dobrej zhody. Velkost’ efektu v tychto analyzach bola
overovana prostrednictvom Cramerovho V. Hodnota Cramerovho V mo6zZe nadobudat’ ¢islo 0 —
I, pricom ¢im vysSSia hodnota, tym vysSi je efekt. Regresny model bol overovany

prostrednictvom linearnej regresie.

3 VYSLEDKY

Prvym cielom bola deskripcia vnimanych zmien v mentdlnom zdravi dospievajucich
arodinnej atmosfére. Porovnanie prezivania zmeny v mentdlnom zdravi medzi chlapcami
a dievCatami ukézalo niekolko Statisticky vyznamnych rozdielov. Diev€atd v porovnani
s chlapcami uvadzali vyznamne Gastejsie zmeny k horsiemu v kvalite spanku (x> = 12,29; p =
0,015; V = 0,194); zvysenie tizkosti v porovnani so situdciou pred kovidom ()(2 =36,04; p =
0,000; V = 0,332); &astejsie pocity smutku, depresivity (x> = 34,12; p = 0,000; V = 0,322);
pocity zlosti (x* = 17,86; p = 0,001; V = 0,234) a pocit, Ze sa Gastejsie dostavaju do konfliktu
(x> = 18,58; p=0,001; V=0,238) (Tabulka 1).
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Tabulka 1

Vnimané zmeny v mentalnom zdravi, porovnanie chlapcov a dievcat

V porovnani so situaciou Rozhodne o Rozhodne
Nesthlasim Aniani  Sthlasim
pred pandémiou: nesthlas. suhlasim
CH % 52 3,5 10,4 33 47,8
spim rovnako dobre
D% 52 13,2 11,8 37,3 32,5
CH% 18,3 26,1 19,1 19,1 17,4
spim v nezvycajnych ¢asoch
D% 13,7 30,2 13,2 25,5 17,5
CH% 33,9 33 13,9 11,3 7,8
citim sa uzkostnejsie
D% 13,2 21,7 17,5 27,4 20,3
CH% 27 23,5 16,5 22,6 10,4
citim sa depresivnejSie
D% 8 14,6 16,5 344 26,4
CH% 22,6 27 19,1 20,9 10,4
citim sa zlostnejsie
D% 9,9 19,8 17,9 31,6 20,8
CH% 27 27 24,3 15,7 6,1
CastejSie sa hadam
D% 11,3 25,9 26,4 18,9 17,5

Rodové rozdiely sme zaznamenali aj vo vnimani zmeny situacie v rodine a v rodinnej

atmosfére. Diev¢ata v porovnani s chlapcami uvadzali ¢astejsie hadky a konflikty ako to bolo

pred pandémiou ()(2 = 15,94; p=0,003; V=0,221); zarovenl vSak uvadzali viac Casu travené¢ho

s rodinou (y* = 13,37; p=0,010; V=0,202). Statisticky vyznamné rozdiely medzi chlapcami

a dievéatami neboli potvrdené vo vnimani zmeny v intimnom zddverovani (y? =4,56; p=0,335;

V=0,118) ani vo vnimani zmeny v celkovej atmosfére v rodine (Xz = 4,55; p=0,337; V=0,118)

(Tabulka 2).
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Tabulka 2

Vnimané zmeny v situdcii v rodine, porovnanie chlapcov a dievcat

V porovnani so situaciou Vyrazne sa  Trochu sa Rovna-  Trochusa  Vyrazne sa
pred pandémiou: znizilo znizilo ké zvysilo zvysilo
CH% 9,6 11,3 54,8 23,5 0,9
viac konfliktov s rodi¢mi
D% 3,3 15,6 42,4 32,1 6,6
viac Casu pri zabavnych CH% 7 18,3 46,1 21,7 7
aktivitach D% 7,1 9,9 34,9 34,9 13,2
CH% 7 7,8 64,3 13 7,8
viac intimneho zdoverovania
D% 8 6,1 56,1 22,2 75
Vyrazne Trochu Rovna-  Trochusa  Vyrazne sa
zhorsila zhorsila ka zlepsila zlepsila
CH% 1,7 15,7 59,1 20,9 2,6
celkova atmosféra
D% 2,4 17,9 57,5 15,1 7,1

Druhym cielom bolo overit, do akej miery je kvalita rodinného fungovania
protektivnym faktorom vnimanych zmien v mentalnom zdravi a ¢i st tieto zmeny moderované
vekom adolescenta. Vysledky linearnej regresie su prezentované v tabul’ke 3. Regresny model
bol statisticky vyznamny, avSak vysvetluje len 14% variancie vo vnimanych zmenach
Vv mentalnom zdravi (tabul’ka 3). Vysledky ukazuji, Ze vyznamnym prediktorom vnimanych
zmien v mentalnom zdravi je rod respondentov v neprospech dievcat. Zaroven bola Statisticky
vyznamna interakcia medzi kvalitou rodinného fungovania a vekom respondentov. Vzt'ah
medzi kvalitou fungovania rodiny a vnimanymi zmenami v mentalnom zdravi bol silnejsi

u mladSich dospievajicich (obrazok 1).

Tabulka 3

Efekt rodu, veku a fungovania rodiny na vnimané zmeny v mentdalnom zdravi

Vnimané zmeny v mentalnom zdravi B S.E. B

rod 0,547 0,098 0,290***
vek 0,029 0,041 0,037
fungovanie rodiny -0,359 0,110 -0,172***
vek x fungovanie rodiny 0,219 0,094 0,121*

F=13,06***; R?=0,14
Pozn. * p<0,05; ***p<0,001
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Obrazok 1. Interakény efekt veku a fungovania rodiny na vnimant zmenu v mentalnom zdravi.

4 DISKUSIA

V predkladanom prispevku sme sa zameriavali na deskripciu vnimanej zmeny
Vv mentdlnom zdravi arodinnej atmosfére dospievajucich s dérazom na rodové rozdiely.
Druhym cielom prispveku bolo overit, do akej miery je kvalita rodinného fungovania
protektivnym faktorom vnimanych zmien v mentalnom zdravi.

Sledovanie rodovych rozdielov poukazalo na fakt, ze diev€ata vnimaji zhorSenie
Vv jednotlivych sledovanych premennych mentalneho zdravia a frekvencii konfliktov s rodi¢mi
viac ako chlapci. Toto zistenie je v stlade s niektorymi predchadzajiicimi vyskumami
naznacujucimi horsie zvladanie pandémie dospievajucimi dievcatami (Chen et al., 2020; Zhou
et al., 2020). Vysvetlenim mozu byt’ rodove rozdiely v zvladani stresujucich situécii. Vyskumy
ukazuju, ze dievcata viac ako chlapci vyuzivaju pri zvladani stratégie orientované na socialnu
oporu (Eschenbeck et al., 2007; Fickova, 2014). Pandemicka situacia stazila moznost’ hl'adat’
oporu najmi u rovesnikov. Dal§ou moZnou interpreticiou je rodovo stereotypne podmienena
neochota chlapcov priznat’ svoje obavy, uzkosti (Michal¢akova, 2007).

V sulade s naSimi ocakavaniami, kvalita rodinného fungovania predikovala vnimané
zmeny Vv mentalnom zdravi najmd u mladSich adolescentov. Ti dospievajuci, ktori vnimali
kvalitu rodinného fungovania ako dobrt, uvadzali zaroven niZ$iu mieru zhorSenia mentalneho

zdravia. Toto zistenie je v sulade s predchadzajicimi poznatkami o tom, Ze prave fungovanie
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rodiny patri k tym najdolezitej$im faktorom zvladdania zatazovych katastrofickych situdcii u
dospievajicich (McDermott & Cobham, 2012). Zatvorenie $kol a nedostatok mimoskolskych
aktivit saviselo s va¢sim mnozstvom spolu traveného Casu v ramci rodiny. Funkéné rodiny
mohli tento spolo¢ny ¢as vyuzit' na rast, naopak v nefunkénych rodinach to bol jeden z d’alsich
zavaznych stresorov (Walsh, 2020), ktoré mohli prispievat’ k zhorSeniu mentdlneho zdravia
dospievajucich. Obzvlast v zatazovych situdciach je dolezité vyuzivanie optimalnych
vychovnych praktik, ktoré podporuji rezilienciu dospievajucich a tym mu pomahaju sa so
situdciou vyrovnat,, zvladat’ ju (Gewirtz et al., 2008).

V kazdej zo sledovanych premennych, cast’ respondentov subjektivne nevnimala
zmeny, ¢o naznacuje, ze pre niektorych dospievajucich pandémia nebola zdvaznou zat'azovou
situdciou, pripadne dostupné zdroje im umoznovali existujlicu zataz efektivne zvladat.
S vyuzitim obdobnej metodiky Kapetanovic et al. (2021) zistili podobné vysledky v suvislosti
s faktormi rodiny, va¢Sina dospievajucich v ich subore neuvadzala zmeny v rodinnej atmosfére.
Naopak, priblizne tretina respondentov v ich $tudii uvadzala vnimané zhorSenie dusevného

zdravia.

ZAVER

Nase deskriptivne udaje i viaceré predchadzajice vyskumy naznacuju, Ze adolescenti sa
liia v tom, do akej miery na nich pandemickd situdcia negativne pdsobila, a ze istd Cast’
dospievajucich zvladla situdciu vel'mi dobre. Pre porozumenie dopadov pandémie je dolezité
sa zamerat’ na faktory, ktoré prispievaji dobrému zvlddaniu pandemickej situacie. Okrem nami
sledovaného vplyvu rodiny sa ako dolezité javia byt’ niektoré osobnostné charakteristiky a to
predovSetkym schopnost’ zvladat’ neistotu (Janssen et al., 2020), niZSia miera neuroticizmu, ¢i
vyS$Sia miera svedomitosti (Ahmed et al., 2021); niZSia miera objektivnych stresovych faktorov
(ako napr. finan¢né tazkosti, ¢i imrtie blizkej osoby); ale i dostupnost’ zdrojov socialnej opory
v §irSej komunite.

Problémom mnohych vyskumov realizovanych poc¢as pandémie koronavirusu je
zahrnutie primarne takych respondentov, ktori uz pred vypuknutim pandémie mali dobré
duSevné zdravie, dobré rodinné fungovanie, ¢i dostatocné zdroje opory. Vyskum by preto

obohatilo zameranie na rizikovych dospievajtcich.
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ZMENA FYZICKEJ AKTIVITY, NESPOKOJNOST S TELOM A POSTOJE K
STRAVOVANIU U ADOLESCENTOV POCAS PANDEMIE COVID-19

PHYSICAL ACTIVITY CHANGE, BODY DISSATISFACTION AND ATTITUDES TO
EATING AMONG ADOLESCENTS DURING THE COVID-19 PANDEMIC

Lucia Barbierik, Maria Bacikova, Nikoleta BacuSanova

Abstrakt: Nespokojnost s telom a dysfunkcné stravovanie patria medzi problémy prehlbujice
sa kvaoli protipandemickym opatreniam najmd u adolescentov. Fyzicka aktivita mladych ludi
bola v tomto obdobi rovnako podrobend skuske a zmeny v nej su ocakavané. Predkladand
Studia sleduje do akej miery sa lisia nespokojnost’ s telom a postoje k stravovaniu vzhladom na
zmenu fyzickej aktivity v case pandémie. Do online zberu dat sa zapojilo 221 adolescentov
(60,6% zeny, priemerny vek=17,43) zo Slovenska. Zodpovedali na otazky o fyzickej aktivite
pred a pocas protipandemickych opatreni, nespokojnosti s tvarom tela a postojoch k
stravovaniu. Data boli spracované vyuzitim frekvencnych analyz a analyzy variancie. Vysledky
poukazuju na urcité zmeny vo fyzickej aktivite a signifikantné rozdiely v nespokojnosti s telom:
F(2,218)=3,09, p=0,048 a v dietovani: F (2,218)=3,06, p=0,049 vzhladom na zmenu vo
fyzickej aktivite. Zistenia naznacuju spojenie medzi zvysenou fyzickou aktivitou v case pandémie

COVID-19 a vyssou nespokojnostou s telom ako aj dysfunkcnejsimi postojmi k stravovaniu.

Klucové slova: nespokojnost s telom, postoje k stravovaniu, fyzicka aktivita, adolescenti,

pandémia COVID-19

Abstract: Body dissatisfaction and disordered eating belong to the problems deepened by anti-
pandemic measures, especially in adolescents. The physical activity of young people was also
challenged during this period and changes in it are expected. The present study examines the
extent to which body dissatisfaction and attitudes to eating differ considering the changes in
physical activity during the pandemic. 221 adolescents (60.6% women, average age = 17.43)
from Slovakia participated in the online data collection. They answered questions about
physical activity before and during anti-epidemic measures, body shape dissatisfaction and
attitudes to eating. Data were processed using frequency analysis and analysis of variance. The
results indicate some changes in physical activity and significant differences in body
dissatisfaction: F (2,218) = 3,09, p = 0,048 and in dieting: F (2,218) = 3,06, p = 0,049

regarding the change in physical activity. The findings suggest a link between increased
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physical activity during the COVID-19 pandemic and higher dissatisfaction with the body as

well as more dysfunctional attitudes towards eating.

Key words: body dissatisfaction, eating attitudes, physical activity, adolescents, the COVID-19

pandemic

Grantova podpora: Tdto praca bola podporena Vedeckou grantovou agenturou Ministerstva
Skolstva a Slovenskej akadémie vied na zaklade zmluvy ¢. VEGA 1/0523/20 a Agenturou na
podporu vyskumu a vyvoja na zaklade zmluvy ¢. APVV-15-0662.

1 TEORETICKE VYCHODISKA

1.1 Nespokojnost’ s telom a postoje k stravovaniu

V case pandémie COVID-19 a protipandemickych opatreni nastali mnohé zmeny v
kazdodennom Zivote l'udi, ktoré sa odrazili aj v ich mentadlnom zdravi. Tieto zmeny neobisli ani
nespokojnost’ s telom a dysfunkéné stravovanie (Swami, Horne, & Furnham, 2021; Robertson
et al., 2021), ktoré su témou predovsetkym mladych l'udi, najmé adolescentov. Odbornici v
oblasti poruch stravovania vzniesli obavy o zhorSenie stavu najmé medzi osobami uz trpiacimi
psychopatologiou porach prijmu potravy (Robertson et al., 2021). 1zolacia, socialny odstup a
karanténa st pre ¢loveka neprirodzené a prinasaja so sebou negativne emocie ako hnev, smutok,
osamelost’ a izkost’, ktoré v pripadoch uz diagnostikovanych porach stravovania este prehlbuju
dusevnu aj fyzicku izolaciu pacienta (Touyz, Lacey, & Hay, 2020). V dosledku opatreni
zameranych na znizovanie fyzickych socidlnych kontaktov sa najmd mladi l'udia eSte viac
presuvaju do online prostredia, kde st vystaveni natlaku socidlnych médii a zvySenej
»konzumacii“ obsahov spojenych s fyzickym vzhladom (Rodgers et al., 2020). ZvySené
zaujatie svojim vzhladom a vac¢si vyskyt problémov so stravovanim boli zaznamenané
predovsetkym u Zien (Robertson et al., 2021) a u 0so6b, ktoré tejto problematike celili uz pred
tym (Cooper et al., 2020; Touyz, Lacey, & Hay, 2020). Nespokojnost’ s telom aj tizba po
Stihlosti (resp. nespokojnost’ s telesnym tukom a muskularitou u muzov) a ich vzt'ah so stresom
a uzkostou vyvolanej pandémiou bol tiez preukazany na neklinickej vzorke (Swami et al.,

2021).

1.2 Fyzicka aktivita

Fyzicka aktivita mladych l'udi bola v tomto obdobi rovnako vystavena skuske a je
mozné ocakdvat’ zmeny v jej frekvencii €i preferenciach druhov aktivit, nakol’ko doSlo ku
mnohym obmedzeniam a zdkazom aj v stvislosti s beZznou dennou pohybovou aktivitou a

vykondvanim S$portovej Cinnosti v interiéroch Sportovych centier. Vyhody primeranej fyzickej
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aktivity st vSak neodskriepitelné a spocivaju predovsSetkym v jej pozitivnom dopade na
organizmus ale aj psychicky stav ¢loveka (Markovi¢ & Ziska, 2021; Sang et al., 2021). Preto
strata prilezitosti pre pohyb a sedantérsky spdsob zivota mézu byt rizikovym faktorom nielen
pre fyzické ale aj mentalne zdravie. Obdobie pandémie vSak mohlo byt aj dobrou prilezitostou
pre tych, ktori sa fyzickej aktivite pred tym nevenovali, napriklad z dovodu nedostatku casu
alebo financii. Taktiez doslo ku spristupneniu lekcii ¢i tréningov online a teda moznosti cvicit’
z pohodlia domova. Taliansky ,,Jlockdown* zaznamenal $pecifické zmeny spojené s frekvenciou
fyzickej aktivity. U osob, ktoré sa nezapajali do fyzickych aktivit pred pandémiou nedoslo k
signifikantnej zmene. Naopak, ti ktori sa uz pred pandémiou venovali nejakej fyzickej aktivite,
cvicili pocas lockdownu castejSie (vyrazny narast cvicenia bol zaznamenany u osob, ktoré
cvicili aspont 5-krat do tyzdna) (Di Renzo et al., 2020). V Britdnii taktiez doslo k zvySeniu
fyzickej aktivity predovsetkym u mladych l'udi a u Zien, ¢o sa mdze javit’ ako G€inné copingova
stratégia. PodrobnejSie vysledky vSak naznacuju, Ze myslienky ohladne cvicenia boli
motivované skor snahou o zlepSenie vzhladu nez zaujmom o zlepSenie telesného stavu

(Robertson et al., 2021).

1.3 Vzt’ah fyzickej aktivity a nespokojnosti s telom a postojmi k stravovaniu

Vztah dysfunkénych postojov ku stravovaniu a fyzickej aktivity predovsetkym za
ucelom zvySenia atraktivity a najmé u zien bol viacndsobne preukdzany (Furnham, Badmin &
Sneade, 2002). Excesivne alebo nadmerné cvicenie je mozné zaradit’ k nezdravym spdsobom
kontroly vahy alebo zmeny tela, ktoré su sucastou portch prijmu potravy (American
Psychiatric Association, 2013). Excesivne cviCenie sa preukazalo byt CastejSie pritomné u 0sob
trpiacich mentdlnou anorexiou v porovnani s pacientmi s mentalnou bulimiou (Mond &
Calogero, 2009) a teda je skor spojené s restriktivnymi stravovacimi postojmi. Podobne
nespokojnost’ s telom (Keery et al., 2004 ) a muskularitou (Tylka, 2011) bola asociovana s
nadmernym cvicenim a nezdravou kontrolou vahy a ta bola nésledne asociovana s poruchami
prijmu potravy (Keery et al., 2004). NavySe pocas ,,Jockdownu* bola pritomnost’ diagnozy
poruch prijmu potravy asociovand so zvySenou mierou zaujmu o cvicenie a obav o svoj vzhlad
(Robertson et al., 2021). Nie je ale zrejmé do akej miery je mozné ocakavat ako sa budi
dysfunk¢né postoje a nespokojnost’ s telom lisit’ v neklinickej populacii adolescentov vzhl'adom
na zmenu vo fyzickej aktivite. V predkladanej $tudii je preto hlavnym ciel'om sledovat’ rozdiely
v nespokojnosti s telom a postojmi k stravovaniu vzhl'adom na to ¢i sa ich fyzicka aktivita v
case pandémie zvysila, zniZila alebo ostala nezmenend. V suvislosti s uvedenym cielom boli

stanovené nasledujice hypotézy:
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HI: Predpokladame vy$Siu mieru nespokojnosti s telom u o0sob, ktoré zvysili svoju
fyzicku aktivitu v ¢ase pandémie v porovnani s ostatnymi.
H2: Predpokladame dysfunkcnejsSie postoje k stravovaniu u osob, ktoré zvysili svoju

fyzicku aktivitu v ¢ase pandémie v porovnani s ostatnymi.

2 METODA

2.1 Vyskumny subor, priebeh a realizacia vyskumu

Vyskumu sa zucastnilo 221 $tudentov strednych $kél vo veku 15-21 rokov (Z = 60,6%,
priemerny vek = 17,43, SD = 1,37) z viacerych okresov Slovenska. Prilezitostny zber dat
prebiehal online vo februéri a marci 2021, pocas trvania prisnych protipandemickych opatreni.
Dotaznik bol dobrovolny, anonymny a spiiial etické kritéria socialno-psychologického

vyskumu. Okrem demografickych tidajov boli v dotazniku zahrnuté nasledujice metodiky.

2.2 Vyskumné nastroje

Nespokojnost’ s tvarom tela a rozsah psychopatologie obav o tvar tela meria kratka
forma 8-polozkového Dotaznika tvaru tela (BSQ 8-D, Evans & Dolan, 1993). Otazky (napr.
,»Mali ste obavy zo svojej postavy natol’ko, Ze ste pocit'ovali potrebu drzat’ diétu?*) sa tykaju
stavu subjektu za posledné Styri tyzdne a st zodpovedané pomocou 6-bodovej Likertovej Skaly
od ,,nikdy* (1) po ,,vzdy“ (6). Vysledkom je hrubé skore s rozsahom 7-42 bodov. VysSie
hodnoty naznacuju va¢siu mieru nespokojnosti s telom. Cronbachova alfa nadobudla hodnotou
0,93.

Postoje k stravovaniu boli sledované za pomoci dvoch subskal, Diétovanie a Oralna
kontrola Testu postojov k stravovaniu (EAT- 26, Garner et al., 1982). Skala Diétovanie
obsahuje 13 poloziek sledujucich snahu vyhybat' sa prijmu kalorickych jedal za icelom ostat’
Stihly, resp. schudnut’ a extrémne obavy z pribratia (napr. ,,Desi ma predstava, Ze by som mal/a
mat’ nadvahu.*). Skala Oralna kontrola obsahuje 7 poloZiek zameranych na kontrolu spdsobu
stravovania, sebaregulaciu a socidlny natlak na pribratie (napr. ,,Vyhybam sa jedeniu ked’ som
hladné/y.*). Polozky boli hodnotené na 6-bodovej Skéle od ,,vzdy* (5), po ,,nikdy* (0).
Vyslednym hodnotenim bolo priemerné skore s rozpatim 0-5 bodov. Hodnoty Cronbachovej
alfy pre obe skaly boli akceptovatelné (Diétovanie - 0,89; Oréalna kontrola - 0,69). VysSie
hodnoty indikuju negativnejsSie (dysfunk¢né) postoje k stravovaniu.

Sledovanie fyzickej aktivity retrospektivne pred (1) a pocas obdobia pandémie a
trvajucich prisnych protipandemickych opatreni (2) bolo zachytené prostrednictvom 4 otazok.

(1) a) Akej fyzickej aktivite ste sa venovali pred nastupom pandémie a s fou sivisiacimi
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opatreniami? b) Ako Casto ste tito aktivitu vykonavali v priemere za tyzden? (2) a) Akej
fyzickej aktivite sa venujete za poslednych 28 dni? b) Ako cCasto tto aktivitu vykonavate v

priemere za tyzden?

2.3 Statistické analyzy

Na analyzu ziskanych dat bola pouzita deskriptivna Statistika, Wilcoxonov Sign Rank
test a jednovchodna analyza rozptylu s pouzitim LSD Post Hoc testu. Prostrednictvom
frekvencii sme sledovali akym druhom fyzickej aktivity sa najCastejSie venuju respondenti a
ako Casto sa danej aktivite venovali pred a pocas trvania protipandemickych opatreni.
Wilcoxonov Sign Rank test sliizil na overenie Statisticky vyznamnej zmeny vo fyzickej aktivite

pred a pocas opatreni.

3 VYSLEDKY

3.1 Fyzicka aktivita

Na nasledujucom grafe (Obr. 1) je zobrazené zastipenie roznych typov fyzickej aktivity
(in$pirované Limburgom et al., 2019), ktort respondenti vykonavali pred pandémiou, resp.
pocas obdobia striktnych protipandemickych opatreni. Najviac reprezentovanou kategdriou
bola kategodria cvicenie doma (50, resp. 56 respondentov). Je zrejmé, Ze tieto typy aktivit boli
na zaklade frekvencénej analyzy preferovanejsie pocas trvania opatreni a zékazov. Druhou v
poradi bola kategodria ,,loptové hry“, v ktorej mal najvacSie zastupenie futbal (19, resp. 6
respondentov). Ako futbal, aj ostatné loptové hry boli poCas opatreni taZSie realizovatel'né
vd’aka zakazu hromadnych aktivit, ¢o sa prejavilo aj v ich preferencii v naSom prieskume.
Tret'ou najvyraznejSou kategoriou bola kategoria ,,gym*, resp. cvicenie vo fitku, v ktorej bola
najpocetnejSia odpoved’ posiliiovanie (23, resp. 21 respondentov). Tu doslo len k miernemu
poklesu v preferenciach, aj napriek zakazu prevadzky podobnych zariadeni, ¢o si vysvetl'ujeme
tym, Ze v Case opatreni sa respondenti venovali posililovaniu v doméacom prostredi. V obdobi
protipandemickych opatreni boli preferovanejsie tiez prechadzky (11, resp. 16) ¢i turistika (1,
resp. 7). Odpoved’ necvicim, nevenujem sa fyzickej aktivite bola zaznamenana u 67, resp. 76
respondentov, teda pocet fyzicky neaktivnych pocas protikovidovych opatreni na zdklade

frekven¢nej analyzy vzréstol.
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Obrdzok 1. Preferencia fyzickej aktivity pred a pocas protipandemickych opatreni.

3.2 Frekvencia fyzickej aktivity

Na urcita zmenu vo fyzickej aktivite pred a po€as opatreni poukazuje aj nasledujlica
tabul’ka (Tabul'ka 1). Pre parové porovnanie odpovedi pred a poc¢as protipandmickych opatreni
bol pouzity Wilcoxonov Sign Rank test. Hoci test dosiahol signifikantny vysledok z=-2,45,
p<0,05, hodnoty medidnov (v Case pred aj pocas trvania protipandemickych opatreni Md=2) a
sila efektu (r=0,16) vypovedaji o nepatrnom rozdiele. Z vysledkov vyplyva, ze 53 osob
(13,6%) sa venovalo fyzickej aktivite CastejSie za normalnych okolnosti, 30 0s6b (24%) sa
venovalo fyzickej aktivite CastejSie pocas doby trvania protipandemickych opatreni a u 138
0s0b (62,4%) nedoslo k zmene frekvencie fyzickej aktivity. Dalej je mozné povedat, Ze aj v
tejto otazke narastol pocet fyzicky neaktivnych poc€as pandémie a zvysil sa pocet respondentov
s jednorazovou tyzdennou fyzickou aktivitou. Pocet tych, ktori cvicili 2-5 krat a viac ako 7 krat
do tyzdna sa zniZil avSak pravidelnd takmer denna a denna frekvencia cvicenia ostala zastipena
rovnako. Tieto zistenia mézu poukazovat’ na trend, Ze ti ktori sa venovali fyzickej aktivite vel'mi
pravidelne a vnimali ju ako sucast’ svojho kazdodenného Zivota si nasli spdsob ako ju
praktizovat’ aj v Case pandémie. Naopak ti, ktori cvi€ili stredne Casto v opakovani ¢innosti

polavili.
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Tabulka 1

Frekvencia vykonavania fyzickej aktivity

Pred pandémiou Pocas protipandemickych opatreni
odpoved frekvencia percenta frekvencia percenta
necvicim 67 30,3 76 34,4

1x do tyzdia 4 1,8 11 5,0
2-3x do tyZdia 52 23,5 46 20,8
4-5x do tyzdia 75 33,9 67 30,3
6-7x do tyZdna 20 9,0 20 9,0
viac ako 7x do

3 1,4 1 0,5

tyzdina

Zmena fyzickej aktivity pred a pocas protipandemickych opatreni v suvislosti s
nespokojnost’ou s telom a postojmi k stravovaniu

Vzijomnym odc¢itanim kategorii hodnét frekvencie cvicenia (rozdiel medzi
retrospektivnym hodnotenim a aktudlnym hodnotenim frekvencie fyzickej aktivity) doslo ku
vytvoreniu troch skupin podla druhu zmeny fyzickej aktivity v obdobi pocas opatreni v
porovnani s obdobim pred Covidom. Tabul'ka 2 poukazuje na zatriedenie respondentov do troch
skupin — ti, ktori pocas opatreni cvicia CastejSie ako pred tym, ti, ktori cvicia menej Casto ako

pred tym a ti, ktori cvi¢ia rovnako Casto, teda bezo zmeny.

Tabul’ka 2

Pocet respondentov podla zmeny fyzickej aktivity

Nespokojnost’ s telom Dietovanie
Skupina frekvencia percenta priemer SD priemer SD
cviia CastejSie 30 13,6 25,83 12,57 2,69 1,12
bez zmeny 138 62,4 20,82 11,27 2,34 0,99
menej ¢asto 53 24,0 19,74 10,27 2,14 0,82
Spolu 221 100,0 21,24 11,33 2,34 0,99

Jednovchodné analyza variancie bola pouzitd na skiimanie toho, ako sa liSi uroven
nespokonosti s telom a postoje ku stravovaniu vzhl'adom na zmenu vo fyzickej aktivite v Case
pandémie. Signifikatny rozdiel medzi tromi skupinami bol zaznamenany v nespokojnosti S
telom: F(2,218)=3,09, p=0,048 a v di¢tovani: F (2,218)=3,06, p=0,049. Napriek dosiahnutiu
Statisticky vyznamnych vysledkov boli tieto rozdiely malé, vzh'adom na dosiahnutu silu efektu

testu d=0,03. Vysledky post-hoc porovnani priniesli zistenie, Ze osoby, ktoré cvicia Castejsie s
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signifikantne viac nespokojné so svojim telom ako tie, ktoré cvic¢ia menej (p=0,018), aj v
porovnani s tymi, ktoré cvicia bezo zmeny (p=0,028). Tymto je mozné potvrdit’ hypotézu H1.
Podobne ti, ktori cvicia viac majui dysfunkcnejSie postoje voci stravovaniu v oblasti diétovania
(p=0,014) v porovnani s tymi, ktori cvi¢ia menej. Ciastoéne je mozné potvrdit’ aj hypotézu H2
v postojoch tykajucich sa diétovania, hoci nie voci skupine, u ktorej nedoslo ku zmene vo

frekvencii cvicenia.

4 DISKUSIA

Nase vysledky poukazali na zmeny vo fyzickej aktivite u mladych I'udi pocas trvania
protipandemickych opatreni a to vzhl'adom na druh preferovanej fyzickej aktivity ako aj na
znizenl pocetnost osdb venujucich sa fyzickej aktivite v tomto obdobi ako aj znizenu
frekvenciu pravidelnej a Castej fyzickej aktivity. 24% respondentov uviedlo, Ze sa venuju
fyzickej aktivite menej ¢asto v porovnani s normalnou situdciou a 34,4% uviedlo, ze sa
nevenovali ziadnej fyzickej aktivite. V zhode s nasimi zisteniami na tento nepriaznivy trend
poukazuju aj vysledky predoslych vyskumov, pricom takmer 45% opytanych zien a takmer
49% opytanych muzov pocas tohto obdobia vobec necvicilo (Lopez-Moreno, Lopez, & Miguel,
2020) a dokonca sa preukdzalo, Ze protipandemické obmedzenia mali negativny efekt na vSetky
druhy intenzity fyzickej aktivity (Ammar et al., 2021). Na druhej strane bolo zistené, ze u
niektorych l'udi doslo k CastejSej fyzickej aktivite ako tomu bolo pred nastupom pandémie. V
nasej Studii to bolo 13,6%. Pre porovnanie s medzinarodnou Stadiou, 13,8% respondentov
zacalo cvicit’ prave v tomto obdobi a 20,9% pokracovalo vo svojom obvyklom cviceni/fyzickej
aktivite (Lopez-Moreno, Lopez, & Miguel, 2020). Ako uvadza spominand Studia, je
pravdepodobne viacero faktorov, ktoré hraja rolu v smere zmeny vo fyzickej aktivite (vek, rod,
BMI, kvalita spanku...). Isté vSak je, Ze zistenia o neblahom vplyve na fyzicku aktivitu nemozno
generalizovat’, naopak pre urcité skupiny 'udi mohla byt tato situacia vyzvou k nastartovaniu
alebo zlepSeniu svojej fyzickej kondicie. K takémuto zisteniu dospel aj vyskumny tim
reportujuci vysledky rodovo a vekovo zmieSanej vzorky z Velkej Britanie, pricom 50%
respondentov uviedlo, Ze cvi€ili pocas ,,lockdownu* viac ako pred tym a viac ako 66%
respondentov uvadzalo, ze o cviceni viac uvazovali (Robertson, 2021). Prispevok k tejto
nejednotnosti ponuka Studia sledujiica dopad pandémie na fyzicka aktivitu a vzt'ah fyzickej
aktivity a postojov k nej prave u osob zijucich vo Wuhane, ¢inskom meste, kde Covid-19
prepukol. Na jednej strane prave fyzicka aktivita moze byt tou adaptivnou stratégiou zvladania
tazkosti a postoje k fyzickej aktivite boli v obdobi posobenia restrikcii pozitivne. Na druhej

strane sa vSak preukézalo, Ze denna fyzicka aktivita pod vplyvom obmedzeni pohybu mimo
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domova klesla (Sang et al., 2021). Je teda mozné predpokladat, ze skutoCne existuje eSte
niekol’ko faktorov pdsobiacich ako moderator alebo mediator vo vztahu medzi posobenim
protiepidemickych opatreni a obmedzeni a fyzickou aktivitou, medzi ktoré moze patrit’ aj vzt'ah
alebo postoj k cvic¢eniu, sebadovera a pod.

Dalej sme sa v §tadii zamerali na vztah fyzickej aktivity a nespokojnosti s telom a
postojov k stravovaniu, nakol'’ko pocas ,,Jockdownu* bola pritomnost’ diagn6zy porach prijmu
potravy asociovana so zvysSenou mierou zaujmu o cvicenie a obav o svoj vzhl'ad (Robertson et
al., 2021). Na druhej strane vSak bolo viackrat preukazané, Ze znizenie fyzickej aktivity v
dosledku ,,Jlockdownu® bolo asociované s nepriaznivou psychickou a zdravotnou pohodou.
Teda fyzicka aktivita pdsobi preventivne predovSetkym pri psychologickych problémoch
stivisiacich so zdravim (Sang et al., 2021). V naSej $tadii na neklinickej vzorke sme dospeli k
zisteniu, ze osoby, ktoré cvicia CastejSie su signifikantne viac nespokojné so svojim telom ako
tie, ktoré cvicia menej, aj v porovnani s tymi, ktoré cvi¢ia bezo zmeny. Podobne ti, ktori cvicia
viac maju dysfunk¢nejsie postoje voci stravovaniu v oblasti diétovania v porovnani s tymi, ktori
cvic¢ia menej. Nasimi vysledkami teda nemézeme podporit’ priaznivy dopad fyzickej aktivity
na psychologické fungovanie, hoci naSej pozornosti unikol motiv, ktory by stal za zvySenim
fyzickej aktivity, pripadne zachytenie extrémnych zmien. Je preukdzané, ze predovsetkym
fyzicka aktivita motivovand tizbou zlepSenia fyzického vzhl'adu a obav o svoje telo bola
asociovana s dysfunkénymi vzorcami stravovania (Furnham, Badmin, & Sneade, 2002) a tiez
sa predpoklada, ze myslienky ohl'adne cvi€enia pocas ,,lockdownu* boli motivované skor
snahou o zlepSenie vzhl'adu nez zaujmom o zlep$enie telesného stavu (Robertson et al., 2021).
NaSe zistenia su v zhode s tvrdeniami, Ze excesivne cviCenie je CastejSie u oséb s mentalnou
anorexiou (Mond & Calogero, 2009), nakol’ko aj v pripade nasej Stadie bola pritomna vysSia
miera diétovania, teda reStriktivnych postojov k stravovaniu u oséb so zvySenou fyzickou
aktivitou. Hoci vysledky neumoziiuji vypovedat’ o kauzalite, je mozné domnievat’ sa, Ze
existuje suvislost medzi zvysenou fyzickou aktivitou a dysfunkénymi postojmi k telu a
stravovaniu. Adekvatne by bolo vyskum v danej oblasti rozsirit’ o longitudinalnu $tadiu, ktora
by okrem sledovania motivov cvienia a opakovaného merania Castosti fyzickej aktivity
sledovala aj urovenn zmeny nespokojnosti s telom a v postojoch k telu, kedze je mozné
domnievat’ sa, Ze prave nespokojnost’ s telom a jej zmena mdze byt spuStacim faktorom k
dysfunkénému stravovaniu ¢i zvySenej fyzickej aktivite. Istym limitom v sledovani zmien
fyzickej aktivity v predkladanej studii je nesledovanie priamych pri¢in tychto zmien. Medzi
tieto dovody mohol okrem spominané¢ho lockdownu a epidemiologickych opatreni patrit’ aj

fakt, ze jednotlivci boli nateni znizit’ svoju fyzicka aktivitu v dosledku samotného ochorenia

80



Covid-19, resp. povinnej karantény, ¢i nasledkov ochorenia. V d’alSej stadii by bolo preto

adekvatne kontrolovat’ aj tieto faktory na strane zmien v roznych oblastiach v ¢ase pandémie.

ZAVER

Aktudlna Stadia sa zamerala na sledovanie fyzickej aktivity a jej zmeny v ¢ase pandémie
a hlavnym cielom bolo sledovat’ rozdiely v nespokojnosti s telom a postojmi k stravovaniu v
neklinickej populacii adolescentov vzhladom na zmenu vo fyzickej aktivite. Podrobné
vysledky odhalili Ze ti, ktori su pocas protipandemickych opatreni fyzicky aktivnejsi nez pred
tym, maji vyssiu nespokojnost’ s telom a extrémnejsie dietujii v porovnani s tymi, ktori su
menej fyzicky aktivni ako v minulosti. Zistenia teda naznacuji spojenie medzi zvySenou
fyzickou aktivitou v ¢ase pandémie COVID-19 a vysSou nespokojnostou s telom ako aj

dysfunk¢nej$imi postojmi k stravovaniu.
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DOPAD PANDEMIE COVID 19 NA RODINU

IMPACT OF THE COVID 19 PANDEMIC ON THE FAMILY

Viacheslav Basaliukov

Abstrakt: Clanok sa venuje aktudlnemu problému dopadu pandémie COVID 19 na rodinu, ako
malu skupinu a hlavni socidlnu institiciu. Pandémia COVID-19 priniesla velké spolocenské a
ekonomické zmeny do kazdodenného Zivota rodin a jej clenov. Pocetné Studie poukazuju na
vplyv pandémie COVID-19 na dusevné zdravie beznej populacie najmd zvySenu uzkost
a depresiu. Cielom nasej studie bolo objasnit vplyv pandémie ako globdlneho multi-stresového
faktora na rodinu a jej c¢lenov. Analyza vyvoja pandémie a vedecké udaje preukazali, ze vplyv
pandémie COVID 19 na rodinu a jej clenov je podmieneny komplexom biologickych,
psychologickych a socidalnych faktorov. Vysledky Studie ukazuju, ze vplyv pandémie COVID-19
na rodinu zavisi viac od modelu rodiny, Struktury komunikdcie v rodine a osobnostnych
charakteristik jej clenov, nez od biologickych charakteristik virusu a skutocnej

epidemiologickej situacie.
KPucové slova: pandémia COVID 19, dusevné zdravie, rodina, multi-stresor

Abstract: The article deals with the current problem of the impact of COVID-19 pandemic on
the family as a small group and the main social institution. The COVID-19 pandemic has
brought major social and economic changes to the daily lives of families and their members.
Numerous studies point to the impact of the COVID-19 pandemic on the mental health of the
general population with increased anxiety and depression. The aim of our study was to study
the impact of a pandemic as a global multi-stress factor on the family and its members. Analysis
of the development of the pandemic and scientific data has shown that the impact of the COVID-
19 pandemic on the family and its members consists of a complex of biological, psychological
and social factors. The results of the study show that the impact of the COVID-19 pandemic on
the family depends more on the family model, the structure of communication in the family and
the personality characteristics of its members than on the biological characteristics of the virus

and the actual epidemiological situation.

Key words: COVID 19 pandemic, mental health, global multi-stressor, family
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UvoD

Existuju vyznamné medzery v Studiach Zivota pri epidémii. Psychologické nasledky
pandémie v minulosti nie su priamo zistované psychologickymi Studiami, ale su nepriamo
vyjadrované v epidemiologickych spravach.
Vzhl'adom na to, ze pred ani po poslednej rozsiahlej pandémii Spanielskej chripky v rokoch
1918 — 20, kedy virusom sa celosvetovo nakazila tretina svetovej populacie (500 milionov l'udi)
a zomrelo asi 50 miliénov I'udi (Bristow, 2016) sa stidie o dopade pandémii na rodinu a dusevne
zdravie rodinnych prisluSnikov neuskutocnili, povazovali sme za nevyhnutné takuto Studiu

realizovat’.

1 TEORETICKE VYCHODISKA

1.1 Koncepény ramec

Koncepény rdmec tejto Studie sa riadi systémovymi modelmi fungovania rodiny:
circumplex model rodiny Olsona (Olson, 1986) a model of Family Stress Adjustment and
Adaptation (FAAR) (McCubbin & Patterson, 1983). KIac¢ovymi pojmami prispevku st

pandémia, stres, rodina a duSevné zdravie.

1.2 Pandémia COVID-19

Pandémia je epidémia, ktora sa vyskytuje na celom svete alebo vo vel'mi Sirokom okoli,
prekracuje medzinarodné hranice a zvyc¢ajne postihuje vel'ky pocet I'udi (Last, 2001). Pandémia
Covid-19 z celkovej 7,9 mld populdcie zaznamenala viac ako 214216 000 pripadov, zahria
umrtia a uzdravenych alebo prepustenych pacientov, ako aj 4 469 617 zomrelych
(Worldometers, 25.8.2021).

Aktudlna situacia okolo koronavirusu podstatnym spdsobom ovplyviluje nielen naSe
zdravie, ale aj nas Zivot ako taky. VSetci prechadzame naro¢nou skuskou zodpovednosti, vSetci
sa V nej snazime obstat’ a zmeni nas vsetkych.

Pandémia COVID-19 sa zacala ako zdravotna kriza, ktord preukazala nepripravenost’
systémov zdravotnej starostlivosti na pandémiu tohto rozsahu, ktora sa nevyrovnala s rychlo
rastiicim poctom infekénych pacientov vyZadujucich intenzivnu starostlivost’. Aby sa predislo
kolapsu zdravotnych systémov v dosledku rychlo rasticeho poctu infekénych pacientov
vyZadujucich intenzivnu starostlivost, bola v mnohych krajinach zavedend karanténa
bezprecedentného rozsahu na svete. Rozvoj pandémie vyzadoval vypracovanie postupov, ako
celit’ vyhrotenym stresujicim situaciam, s ktorymi boli konfrontovani pacienti s COVID-19,

zdravotnicky personal v prvej linii (Wu et al., 2020), ale aj samotné deti a dospievajlci
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(Miranda et al., 2020). Pandémia COVID-19 mala dopad na vSetky stranky Zivota spolo¢nosti
a stala sa silnym stresom pre spolo¢nost’, rodiny a jednotlivcov (Alzueta et al., 2020; Di Giorgio
et al., 2020). Pandémia Covid-19 ako multistresor ma vel'mi negativny vplyv na dusevné
zdravie jednotlivcov v celom svete (Gobbi et al., 2020). Doterajsie skisenosti vypovedaju, Ze
pandémia COVID-19 vedie ku kratkodobym aj dlhodobym nasledkom na psychosocialne a
duSevné zdravie deti a dospievajuci (Miranda et al., 2020).

V marci 2020 roku WHO dala oficialnu prognoézu, ze bude pandémia COVID-19 trvat’ do roku
2022, za podmienku vytvorenia vakciny od COVID-19 do roku 2021 a o¢kovania velkej Casti
l'udskej populacie (Coronavirus Outbreak (COVID - 19): WHO Update, 2020). Bohuzial realita
ukdzala ze oficialna progn6za WHO bola prili§ optimisticka.

Treba poznamenat’, ze uspesné ockovanie velkej Casti 'udskej populécie (1 miliarda 100
miliénov l'udi) proti kiahniam, vakcinou ktord poskytuje doZivotni imunitu sa vo svetovych
dejinach uskutocnilo spesne iba raz a neprebehalo uplné bezproblémové. Povine ockovanie
pod podporou OSN, trvalo v rozmedzi rokov 1968 — 1978 (Lobzin et al., 2015).

Bohuzial’ je potrebné priznat, ze pandémia bude trvat’ eSte niekol’ko rokov dokial
nebude dosiahnuta rovnovaha medzi imunitnym systémom ¢loveka a virusom COVID-19, a
socializacia celej generacie deti sa uskutoni v kontexte pandémie COVID-19 a jej
demografickych, ekonomickych, politickych a socialnych dosledkov v nasledujucich 10 rokoch
po pandémii, ako to bolo aj pri minulych pandémiich (Bristow, 2016). Aby sa zabrénilo
rychlemu narastu poc¢tu duSevnych poruch, dysfunkénych rodin, deviantnému spravaniu
jednotlivcov je potrebné analyzovat' vplyv pandémie na rodinu ako primarny inStitat
socializacie deti. Kvalitu a rozsah dopadu pandémie COVID-19 na maloletych ur¢uje mnoho
faktorov ako vek, vzdelanost’ rodi¢ov, stav dusevného zdravia ¢lenov rodiny pred pandémiou,

ekonomicky status rodiny, a Stddium pandémie (Miranda et al., 2020).

1.3 Pandémia COVID-19 ako multistresor

V rdmcoch modernej paradigmy stresu ide o vSeobecny adaptacny syndrom (GAS -
General Adaptation Syndrom) ,,biologicku reakciu organizmu na utrpeny a neoslabujuci tlak
(poskodenia, ohrozenia)“ (Basteckd, 2009). Podnet, ktory aktivuje stresovu (zatazovu) reakciu
charakterizovanu u vyssich organizmov koordinovanou neuroendokrinnou reakciou sa oznacuje
ako stresovy (zatazovy) podnet — stresor. Stres vtedy mozno oznacit’ ako stav organizmu na
posobenie stresora, kedy dochadza k aktivacii stresovej reakcie (Mravec, 2011). Pri dlhodobym
posobenie stresorov na ¢loveka vznika chronicky stres, ktory vplyva na proces socializacie

jednotlivcov. V suvislosti s tymto komplex metodik pre vyskum stresu musi byt’ orientovany
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na objavenie ako jednotlivych stresorov a ich zlozitej interakcie, tak aj integralne hodnotenie
ich stresového vplyvu na osobnost’. Sucasny pristup k vyskumu stresov na ¢loveka smeruje na
Studium nie jednotlivych stresorov okolia, ale ich zlozitej komplexnosti, urcujiucej typické
stresové situacie (Lazarus, 1976). V transaktnej paradigme stresu sa uréuju 9 druhov typickych
stresovych situacii (Weitz, 1970; Lazarus, 1976).

Je zjavné, ze pandémia COVID-19 ako multistresor vyvolala krizu, ktord viedla kvzniku
vSetkych typov stresovych situdcii prakticky jednocasne so zmenou ich zloZenia pri kazdej vine
pandémie COVID-19. Pandémia je globalnym multistresorom, rovnako ako svetova vojna,
ale samozrejme maju odlisnosti.

Pre prekonanie stresovej reakcie vyvolanej pandémiou jednotlivec vyuziva rozliéné adaptacné
mechanizmy.

Pandémia ako globalny multistresor vyvolavajici stresova reakciu (vSeobecny adaptacny
syndrom) spusta u jedincov dva zakladné adaptacné mechanizmy (psychologické obranné
mechanizmy a vedome copingové stratégie) na zvladanie stresového stavu, ktoré nasledne veda
jedinca k dvom formam adapticie na multistresor: maladaptaciu alebo socidlnu adaptaciu
Vv situacii pandémie COVID-19. Pod maladapticiou rozumieme nedostatoéni schopnost
prispdsobit’ sa situdcii a jej poziadavkam. VSeobecne sa maladaptacia prejavuje v narusenej
interakcii medzi osobnostou a jej prostredim. Jej nasledkom méze byt aj vznik rozli¢nych
dusevnych portch (Porth, 2004; Strmen & Raiskup, 1998).

Vzhl'adom na to, Ze v obdobi pandémie COVID-19 sa zvySuje troven tzkosti, aktivuju
sa obranné¢ mechanizmy osobnosti, atak na celom svete dochddza k prudkému narastu
duSevnych poruch, depresie, agresie a autoagresie (Gobbi et al., 20200) a zhorSeniu
kognitivnych funkcii a emocionalneho stavu deti a ¢lenov rodiny (Di Giorgio et al., 2020).
Analyza priebehu pandémie Covid-19 umoziuje nam konstatovat, Ze pandémia ako
multistresor zah¥na tri druhy stresorov: biologické (virus a ochorenie Covid-19), psychologické
(frustracia, deprivdcia a i.) a socidlne (karanténa, izoldcia, zniZenie prijmov ai.) (Mravec,

2011).

1.4 Pandémia COVID-19 a rodina

Dal§im konceptom, na ktory je stistredena nasa pozornost’ v naom vyskume je koncept
rodiny. V vede sa vyvinula tradicia povazovat’ rodinu za socialnu instituciu aj za malt socialnu
skupinu (Kovacikova et al., 2009). Rodina ako biosocialna skupina, aby uspokojila $pecifické
potreby svojich €lenov plni viaceré funkcie voci svojim ¢lenom i spoloc¢nosti. Kazda funkcia je

Specificka a rodina v jej ramci plni konkrétne ¢innosti (Hroncova, 1996). Ak rodina v plnej
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miere plni vSetky funkcie ide o harmonick resp.funkénti rodinu. V pripade, Ze je niektora (viac
alebo vSetky) z funkcii naruSena ide o disharmonicku, resp. dysfunk¢nt rodinu (Hroncova et
al., 2010).

Prechadzanie rodiny fazou prispdsobenia sa stresoru zélezi od rodinnych zdrojov
(Struktary, plnenych funkcii, rodinnej klimy, vztahov medzi ¢lenmi) a na ich osnove
vytvorenych obrannych mechanizmov a realizovanych copingovych stratégii a stratégii rieSeni
problémov (PSC) pre prekonanie podsobenia stresoru. Vysledkom tohto procesu sa stava
maladaptacia rodiny alebo nova uspe$na socialna adaptacia a rozvoj reziliencie rodiny

(McCubbin & Patterson, 1983).

Covid-19 Pandemic

Social Disruption

Job Loss
Financial Insecurity
Social Distancing

Child Adjustment

Emotional Problems
Behavioral Functioning
Academic Progress

Confinement Peer Relations

Resilience

Caregiver Well-Being .

Whole-Family

Psychological Distress
Parenting Stress

Mental Health Symptoms

Family Wellbeing

Parent-Child
Sibling Subsystem

Marital Subsystem

Pre-Existing Family Vulnerabilities

Economic Hardship; Racism and Marginalization; Caregiver/Child Mental Health and Special Needs;
Health Conditions; Family Relational Dysfunction; History of Trauma and Adversity

Obrdazok 1. Covid-19 pandemic and family well-being (Prime et al., 2020).

Model uvedeny na obrazku 1 naznacuje, ze pandémia COVID-19 ma vplyv na rodinu a
prisposobenie sa dietata kaskddovym spdsobom: socidlne narusSenie sposobené pandémiou
spOsobi zvySenu uroven psychického stresu opatrovatelov, ¢o ovplyvni kvalitu vztahov s
opatrovateI'mi (manzelmi); rodi¢mi a ich detmi; a nepriamo medzi bratmi a sestrami. Takéto
zmeny v rodinnych vzt'ahoch navzdjom predstavuji znaéné riziko pre prisposobenie sa detom

vzhladom na zavislost’ ich vyvoja na pozitivnych rodinnych procesoch (Prime et al., 2020).
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2 METODA

2.1 Vyskumny siabor

Vyskum bol realizovany na reprezentativnej vzorke, obsahujucej 51 probandov vratane
23 muzov a 28 zien. K vyberu vzoriek osob bola vyuzitd kombindcia prilezitostného,
lavinového vyberu. Respondenti boli ziskani oslovenim l'udi z okruhu autora prispevku, s
poziadavkou o sprostredkovanie kontaktu na d’alSich potencionalnych tc¢astnikov vyskumu.
Ciel'ovymi osobami boli rodinni prislusnici, ktori udrzuju aktivne a stale kontakty s ¢lenmi
svojich rodin, Zijacimi v roznych krajinach (USA, Australia, Izrael, Kanada, Nemecko, Rusko
a i.), roznej nabozenskej a narodnostnej identity (Nemci, Zidia, Poliaci, Iri, Ukrajinci, Tatari,
Rusi a i.) a roznych povolani (lekari, uéitelia, inzinieri, programatori podnikatelia a d’al$i), bez
vaznych somatickych a psychickych ochoreni, vo veku 12-74 rokov. Priemerny vek vyskumne;j
vzorky dosiahol hodnotu 36 rokov, priemerny vek muzov 42 rokov a Zien 38 rokov. Od marca
do juna 2020 boli tito rodinni prislusnici kontaktovani prostrednictvom textovych sprav,
s cielom ziskat’ potvrdenie o ich zdujme na casti vo vyskume, venovanom ich skiisenostiam
spojenych s pandémiou COVID-19. Akonahle prislusnici rodiny dali suhlas na acast’, obdrzali
mailom informaciu o moznosti odpovedat na otazky prostrednictvom pocitacu. Rodinni
prislusnici dostali bud’ anglickt verziu dotaznikov (v anglicky hovoriacich krajinach), alebo
verziu adaptovant psychometrickym hodnotenim v jednotlivych krajinach.

Nésledne sme sa so vSetkymi 51 rodinnymi prisluSnikmi spojili s cielom uskuto¢nit’
Ciastoéne Strukturovany rozhovor prostrednictvom skype. Osoby vo veku 18-55 rokov boli
dotazované prostrednictvom demografického internetového dotaznika. Osoby vo veku 12-18 a
55-74 rokov potrebovali dodatocné vysvetlenia niektorych poloziek demografického dotaznika
preto boli dotazované osobne prostrednictvom skype. Na c€ast’ vo vyskumu respondentov
mladSich ako 18 rokov boli ziskané sthlasy rodiCov. Pred vyplnenim demografického
dotaznika sme vSetkym respondentom vysvetlili ciel’ a zameranie daného vyskumu. Pocas
prieskumu nebola ziskana identifikujlica informécia, Gi€astnikom sme garantovali anonymnost’
udajov. V ramci longitudinalneho vyskumného planu sa $tadia realizovala od marca 2020 do
aprila 2021. Na zachytenie zmien vo fungovani rodin a individudlnych charakteristik
respondentov sme pouzili porovnavaciu analyzu udajov ziskanych u skiimanych rodinnych
prislusnikov v 3., 6. a 12. mesiaci od zaCiatku pandémie (11. marca 2020). Porovnanie
vysledkov i$lo vyluéne na baze deskriptivnych udajov, a nie na zaklade pouZitia Statistickych
testov. Po dokonceni S$tudie mali ucastnici pristup k svojim vysledkom a shvisiacim

vysvetleniam.
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2.2 Vyskumné nastroje

Pre realizaciu vyskumu sme pouzili nasledujuce metody:
- demograficky dotaznik
demograficky dotaznik bol pouzity na ziskanie demografickych informacii o individudlnych /
osobnych charakteristikach respondentov (pohlavie, vek a pod.) a charakteristikach ich rodin
(zlozenie, Struktara, typ rodiny, uroven rodinnych uspor a i.).
- ciastocne Strukturovany pohovor
Tato metoda poskytuje moznost’ ziskat’ predstavu o osobnosti a jedine¢nych skusenostiach
kazdého dopytovaného, preto sme Ciastocne Struktirovany pohovor vyuzili na zhodnotenie
vedomosti a ndzorov o COVID-19, strachov a obav z pandémie COVID-19, vSeobecnych
zdravotnych informécii a stratégii zvladania, ako aj porozumenie stresovej reakcii ¢lenov
rodiny na pandémiu a na vnimanie faktorov ovplyviujicich fungovanie rodiny. Témy pre
CiastoCne Struktirovany rozhovor boli vopred starostlivo pripravené tak, aby vysledky réznych
pohovorov boli navzajom porovnatel'né. Na spracovanie vysledkov ¢iasto¢ne Strukturovanych
pohovorov bola pouzita obsahova analyza zdkladnych slov a t¢ém rozhovoru (napr. pandémia,
rodina, stres, dusevné zdravie).

Na posudenie Struktury a charakteristik fungovania rodiny ako systému boli pouzité:
- dotaznik "Scale of family adaptation and cohesion™ (FACES-3) (Olson, Portner, and Lavee,

1985).

Skala rodinnej adapticie a sudrznosti je $tandardizovany dotaznik uréeny na hodnotenie
Struktary rodiny. Vysoké skore predstavuje vyvazené fungovanie rodiny a nizke skore
predstavuje extrémne fungovanie rodiny. Metodika je zaloZzend na ,,kruhovom modeli*
(,,cirkularny model*) D.H.Olsona, ktory zahfila dva parametre: rodinnt sudrznost’ a rodinn
adaptaciu. Rodinna stdrZznost’ je miera emociondlneho spojenia medzi ¢lenmi rodiny, pri
maximalnej vyraznosti tohto parametra si ¢lenovia rodiny na sebe zavisli, pri minime st
autonémni a od seba vzdialeni. Urovne rodinnej sudrznosti a adapticie odraZaji mieru
uspesného fungovania rodiny ako. Metodiku je mozné aplikovat’ od 12 rokov. Vysledky tejto
Skaly spolu s analyzou uskutocnenych rozhovorov s respondentmi ndm napomohli urcit’
jednotlivé modely rodiny (patriarchalny, matriarchalny, egalitarny, detocentricky).
- metdda The Coparenting Relationship Scale (CRS; Feinberg et al., 2012)
Coparenting Relationship Scale (d’alej CRS) je skdla ktora meria teoreticky konsStrukt
spolurodicovstvo (rodi¢ovska aliancia (co-parenting)), ktory explicitne popisuje komunikaciu
medzi rodi¢mi o diet’ati. Rodi¢ovska aliancia je definovana ako reciprocné a spolocné zapojenie

oboch rodicov v oblasti vzdeldvania a dobrych Zivotnych podmienok deti. Partnersky vztah
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rodicov odraza kvalitu fungovania v rodicovskom podsystéme rodiny (Feinberg, 2003).
Coparenting Relationship Scale (CRS) je 35-polozkova $kala sebahodnotenia hodnotena na 7-
bodovej Likertovej skale (2003).
- dotaznik Analyza rodinnej uzkosti (ART) (Eidemiller, 1999)
Metodika je uréend na Studium sktsenosti jednotlivca spojenych s jeho vnimanim rodinne;j
situdcie a jeho postavenim v rodine. ,,Rodinnou tzkostou* sa rozumie t'azko pochopitel'ny stav
uzkosti u jedného alebo viacerych. Dotaznik pozostava z 21 poloziek. Metodika umoziuje urcit
uroven vSeobecnej rodinnej uzkosti, ktora sa urc¢i s€itanim vysledkov pre tri subskaly.

Na posudenie dusevného stavu a urovne dusevného zdravia ¢lenov rodiny sa pouzili:
- dotaznik The Beck Depression Inventory-11 (BDI-II) (Beck,1996).
Beckova sebaposudzovacia $kala pre dospelych (BDI-1I, v orig. Beck Depression Inventory -
II) je psychodiagnostickym nastrojom uréenym na zistovanie pritomnosti a zavaznosti
afektivnych, kognitivnych, motivaénych a fyziologickych symptomov depresie. BDI-II
pozostava z 21 poloziek. S¢itanim vsetkych skoére sa dosiahne celkové skore, ktoré moze
dosahovat hodnoty v rozmedzi 0-63. Jednotlivé poloZky v dotazniku sa tykaju. BDI-II je uréeny
osobam vo veku od 13 do 80 rokov.
- dotaznik Penn State Worry Questionnaire (PSWQ) (Beck, Stanley, & Zebb, 1995).
Dotaznik je zalozeny na sebahodnoteni subjektov a hodnoti v§eobecnt tendenciu jednotlivca k
nadmernej uzkosti bez Specifikacie konkrétneho zdroja uzkosti. Metodika obsahuje 16 tloh, pri
ktorych sa pocita len celkové skore na zéklade 5-bodovej skaly. Priemerné hodnoty na Skale sa
pohybuju od 40 do 59 bodov, pricom vysSie hodnoty zodpovedaju vysSej irovni tzkosti.
- dotaznik Strengths and Difficulties Questionnaire (Goodman, Meltzer, & Bailey, 1998).
Této metodika je ur¢end na identifikaciu behaviordlnych a emocionalnych problémov u deti a
dospievajucich. Pouzili sme verziu sebahodnotiaceho dotaznika pre deti od 11 do 17 rokov.
Dotaznik obsahuje 25 poloziek o negativnych a pozitivnych vlastnostiach dietata za
poslednych 6 mesiacov. Skalu ,,Celkového poétu problémov* tvori su¢et hodnoteni na vietkych
Skalach okrem prosocialnej. Vysledok sa méze menit’ od 1 do 40.
- dotaznik Rotter's Locus of Control Scale (Internal-External Scale) (Rotter, 1966).
Metoda slazi na zistovanie miesta kontroly (locus of Control), konkrétnejSie internality a
externality. Lokalizacia kontroly (Kebza & Solcova, 2008) alebo miesto kontroly predstavuje
»presvedcenie Cloveka o vyznamnych pric¢inach, ktoré ovplyviiuju jeho Zivotné udalosti a
situacie* (Cakirpaloglu, 2012). Vo vyskume bola pouzité verzia s 29 polozkami. Celkovo moze
jedinec v tomto dotazniku ziskat’ 23 bodov, ¢im vysSieho skore v teste dosiahne, tym je vyssia

miera externality. NizSie skore znaci internalitu, vysSie skore znaci externalitu.
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3 VYSLEDKY

Tabulka 1
Demografické udaje participantov (n = 51)

Vek (v rokoch) priemer, (diapazon) 36 (12-74)

Pohlavie, n (%)

- muz 23 (45 %)

- Zena 28 (55 %)
Index vzdelania stredny, (diapazon) 12 (5-18)
Pocet deti v rodine stredny, (diapazon) 2 (0-4)

ZloZenie rodiny (n = 51)

- uplnarodina 22

- nelplna rodina 29
Typ rodiny

- nuklearna rodina 28

- roz$irena rodina 23
Model rodiny

- patriarchalna 11

- matriarchalna 17

- egalitarna 13

- detocentricka 10

Uroveii finanénych zasob rodiny

- na 1l mesiac a menej zivota rodiny 17
- na 3 mesiace a menej zivota rodiny 20
- napol roka a viac zivota rodiny 14

Vzt’ah ku covid ochoreniu
- po chorobe 22
- neboli chori 29

Postcovidovy syndrém (n=22)
- ano 14

- nie 8




Porovnanie hodnotenia udajov dotaznikov u skupiny respondentov po 3 mesiacoch (ZIté
stipce), 6 mesiacoch (Eervené stipce) a (Cierne stipce) 12 mesiacoch od vypuknutia pandémie

preukdzalo narast v priebehu skimaného obdobia pandémie celkového skore dotaznikov BDI-

I, PSWQ, SDQ, AST, I-E Scale (graf 1).
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Graf 1. Porovnanie hodnotenia tdajov dotaznikov BDI-Il, PSWQ, SDQ, AST, I-E Scale u
skupiny respondentov po 3 mesiacoch (ZIté stipce), 6 mesiacoch (Gervené stipce) a (Sierne

stipce) 12 mesiacoch od vypuknutia pandémie.

Vysledky dotaznikového prieskumu preukazali u 35 (68%) rodinnych prislusnikov viac
nez 25% prirastok v dotaznikov: BDI II, PSWQ a SDQ, ¢o odrdza casovi dynamiku
transformécie stipajucej Urovne stresu v procese pandémie v stave uzkosti, depresie
a emo¢nych poruch.

Vysledky dotaznika Rotter's Locus of Control Scale (I-E Scale) ukazali, Ze hodnoty
vSeobecnej internality po 3 mesiaci od zaciatku pandémie boli o nieCo vysSie u zien, u 23,5%
bola pozorovana vysoka Uroveil vSeobecnej internality (u muzov — 19,6%), nizka vSeobecné
internalita u Zien sa pozorovala znacne zriedkavejsie (u 17,6% pripadov, v tom ¢ase ako u
muzov — 33,3%). AvSak po 12 mesiacoch od zaciatku pandémie o 15,7% a 7,9% sa zvysil pocet
zien a muzov s nizkou uroviiou vSeobecnej internality.

Analyza vysledkov dotaznika Analyza rodinnej tzkosti (ART) (Eidemiller, 1999)

ukazala, Ze v skiimanej skupine rodinnych prislusnikov najvyssia uroven rodinnej uzkosti o 12
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mesiacov od zaciatku pandémie bola objavena u zien vo veku od 25 do 40 rokov z netplnych
rodin, 18 Zien (35%) a najmenSia u rodinnych prisluSnikov z Gplnych detocentrickych rodin
obidvoch pohlavi 8 (16%).

Vysledky dotaznika FACES III ukazali, ze za 12 mesiacov po zaciatku pandémie sa o
19,6% zvicsuje poCet rodin s extrémnou Strukturou rodiny a zna¢ne sa znizuje o 7,9% a
11,35% pocet rodin s vyvéazenou a stredne vyvazenou Struktirou rodiny. V subskéle rodinna
adaptacia (FACES III) celkovo v skimanej skupine rodinnych prislusnikov o 12 mesiacov po
zaCiatku pandémie bolo identifikované zniZenie urovne adaptacie rodin u 41 (80%) rodinnych
prislusnikov.

Analyza vysledkov dotaznikov (The Coparenting Relationship Scale (CRS) a FACES
[11), aobsahova analyza Ciastoéne S$truktirovanych rozhovorov s rodinnymi prislusnikmi
ukézali, Ze pandémia o 12 mes. po zaCiatku najmenej zasiahla rodiny Gc¢astnikov vyskumu s
detskym subsystémom rodiny 14 (27%) a najviac rodicovsky 45 (88%) a manzelsky subsystém
rodiny 38 (74%).

Porovnavacia analyza deskriptivnych vysledkov dotaznikov a demografickych udajov
poukazuje na to, ze rodinni prislusnici z rodin s detocentrickym modelom rodiny, s troviiou
uspor viac ako na 6 mesiacov rodinného Zivota vykazovali po 12 mesiacoch pandémie vyrazné
nizSiu mieru uzkosti a depresie (celkové skore, PSWQ 41,1£3,1 a BDI-II 38,7+4,5)
V porovnani s rodinnymi prisluSnikmi z rodin s matriarchdlnym rodinnym modelom rodiny a
uroviiou uspor kratSou ako jeden mesiac rodinného Zivota (celkové skore, PSWQ 58,5+8,3 a
BDI-II 56,4+5,1).

Vyskumné data ziskané nami pomocou pouzivanych ndstrojov neboli psychometricky
vyhodnotené, nakol’ko presli psychometrickym hodnotenim v jednotlivych krajinéch, v ktorych

boli tieto metddy adaptované.

4 DISKUSIA

Nase vysledky naznacuji vyrazné zhorSenie fungovania rodiny a dusevného zdravia
rodinnych prislusnikov po€as pandémie. Nérast uzkosti a depresivnych symptémov u
rodinnych prisluSnikov pocas pandémie bol pozoruhodny. Nase vysledky ziskané na zaklade
dotaznikového prieskumu (BDI-II a PSWQ) st v stlade s udajmi o zvySenom strese u
rodinnych prislusnikov a problémoch dusevného zdravia pocas pandémie ziskanych v
poslednych stadiach (Cameron et al., 2020; Spinelli et al., 2020). N4S pristup prekondva hlavné
metodologické nedostatky inych Studii, ktoré skimali iba vplyv pandémie na rodinnych

prislusnikov, a nie na rodinu ako systém (Alzueta et al., 2020) alebo pouzili neSpecifické
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kritérium dusevnej poruchy (Pierce et al., 2020). Na§ vyskum ndm dovolil zistit’ celkovy nérast
miery rodinnej uzkosti a zhorSenie urovne adaptacie rodiny o 6 a 12 mesiacov od vzniku
pandémie.

Nase udaje st v sulade s dajmi o vplyve miery internality na urovni fungovania
manzelského subsystému. Manzelstvo so zodpovednymi muzmi zvySuje odolnost’ zZien a
rodinnych prislusnikov voci stresu (Nazarova, 2002). Potvrdili sme vSak aj pozorovanie Hansa
(2000), Ze ked’ su internalisti vystaveni vysokému stupiiu stresu alebo velkej neistote, Co je
typické pre pandémiu, dochddza k zmene vnuatornej kontroly na vonkajsiu. Je to mozno
spdsobené tym, ze niektori 'udia s vnutornym LOC su prili§ optimisticki a ¢asto si stanovuju
vel'mi vysoké ciele, zvysujuc riziko zlyhania ¢o vedie k zvySenej tizkosti alebo vzniku
somatickych a psychosomatickych ochoreni (Chakirpalohlu, 2012). Podl'a Cohen (2020) stres,
uzkost’ a medziosobné konflikty vycerpdvaji sympaticky nervovy systém zodpovedajici za
reakciu na stresory a mézu zvysit nachylnost’ k infekceii a zavaznost’ priebehu ochorenia, ktoré
je spojené s oslabenou alebo neadekvatnou imunitnou odpoved’ou organizmu na virusové
infekcie.

4.1 Limity Studie

Vyskumnu vzorku tvorilo len 51 respondentov, pricom deti zastavali len Stvrtinu z
vyskumnej vzorky, ¢o nekopiruje normalne rozlozenie v populacii. Dany pilotny vyskum sa
uskutoc¢noval uprostred pandémie a snazil sa predbezne ocenit’ rozmer vplyvu pandémie na

rodinu a jej ¢lenov, preto vzorka z hl'adiska veku bola dost’ heterogénna.

ZAVER

Na zéklade naSich zisteni o dopadoch pandémie COVID-19 na rodinnych prislusnikov
a ich rodiny sa domnievame, Ze je ddlezité vziat'” do uvahy pravdepodobnost, Ze negativne
vplyvy na rodiny a ich ¢lenov budl pretrvavat’ aj po skon€eni pandémie, rovnako ako tomu
bolo po skonceni predoSlych epidémii (Bristow, 2016). Je to podobné tomu, ako vézni
koncentracnych tdborov, ,,deti vojny* a ich rodinni prislu$nici si po desatro¢iach uchovavaju
zivé negativne sktisenosti. Stihra depresie, tizkosti a rodinnych dysfunkcii vytvara potencial pre
zaCarovany kruh zvySovania uzkosti a depresie u rodinnych prislusnikov, ktory vedie k
rodinnym konfliktom a rozvoju dysfunkcnej rodiny.

Podla Harold et al. (2020) chronicky stres vyvolany pandémiou COVID-19 a problémy
duSevného zdravia rodinnych prislusnikov je tazké vyriesit, preto mézu viest’ k trvalému,
dlhodobému naruseniu funkcii rodiny alebo rozpadu rodinného systému. Pomoc rodindm pri

zotaveni sa z pandémie si moéze vyZadovat’ multidisciplinarny pristup zo strany $kol, socialnych
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sluzieb, nabozenskych spolocenstiev, psycholdogov, psychiatrov, pediatrov, rodinnych
poradcov a rekreaénych a Sportovych organizacii sliziacich detom a rodindm. Preto bude
doélezité¢ monitorovat’ vplyv pandémie na rodiny, aby sa zabranilo zhorSeniu funkcii rodiny.

Bohuzial mozno konstatovat, ze pandémia COVID-19 sa stala neplanovanym svetovym
socidlnym experimentom nevidanym v historii udstva, ktory svetova populacia sleduje on-
line. Zavery a ponaucenia, ktoré z tejto sklisenosti vyvodime, zavisia od nas a v budicnosti

urcia, ako budeme my a nase deti pripraveni na d’alSiu globalnu krizu a pandémiu.
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KVALITA SOCIALNYCH INTERVENCII V OBLASTI SOCIALNOPRAVNEJ
OCHRANY DETI A SOCIALNEJ KURATELY

QUALITY OF SOCIAL INTERVENTIONS IN SOCIAL AND LEGAL PROTECTION OF
CHILDREN AND SOCIAL GUARDIANSHIP

Miriama Boris¢akova, Beata Balogova, Martin Hamade;j

Abstrakt: Cielom prispevku je prezentdcia konceptu kvality, so zamerom merania efektivity
socidalnych intervencii na Oddeleniach socidlnopravnej ochrany deti a socialnej kurately.
Realizovany vyskum zachytava realitu pandémickej situdcie zaciatku roka 2021 v rozmedzi
mesiacov januar az april. V ramci konceptu kvality vychddzame z epistemického vyznamu slova
kvalita, zohladnujuceho kvalitu sluzby s dorazom na jej spolocensky vyznam. V suvislosti s
kvalitou v oblasti socidlnych sluzieb, hovorime o napliani jej zdakladnych atribiitov ako ticta,
akceptdcia, subsistencia a osamostatiovanie, a to najmd vo vztahu ku klientovi. Vysledky
vyskumu poukazuju na dobru prax, ktora moze byt inspirativna pre iné subjekty. Vyskum bol
realizovany na podklade integrovanej vyskumnej stratégie s vyuzitim kvantitativnej metody

dotaznika a kvalitativnej metody Strukturovaného online rozhovoru.

KUrucové slova: kvalita socialnych intervencii, kvalita Zivota, socialnopravna ochrana deti,

socialna kuratela

Abstract: The aim of the paper is to present the concept of quality with the intention to
measuring the effectivity of social intervention on Department of social protection of children
and social guardianship. The research captures reality of pandemic situation in January to
April 2021. In the concept of quality, we start from the epistemic meaning of the word quality.
This meaning emphasizes the social meaning of the term. Within the quality on social services
we talk about filling attributes of quality as respect, acceptance, subsistence and independence,
especially in relation to the client. Results of the research shows on the good practice which
can by inspiring for other subjects. The research was based of an integrated research strategy
using the quantitative method of a questionnaire and the qualitative method of a structured

online interview.

Key words: quality of social interventions, quality of life, social protection of children, social

guardianship
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formalnej a neformalnej starostlivosti v systéeme dlhodobej starostlivosti.

1 KVALITA A JEJ ROZMER V SOCIALNEJ PRAXI
Kvalita vo svojom pojmovom vymedzeni je identifikovana ako ,kvalita vyrobkov,
sluzieb, suhrn ich uzitkovych a spolocensky vyznamnych vlastnosti (Kraus, 2008, s. 564).

1 resp. v socidlnych sluzbach je reprezentovana vo

Kvalita v oblasti socidlnej préace
vSeobecnych principoch pre poskytovanie socialnych sluzieb. Medzi tieto principy su radené
(Repkova, 2017, s. 288; Rada Europskej Unie, 2010):

- pristupnost’,

- dostupnost’,

- moznost” dovolit’ si socialnu sluzbu,

- orientacia socidlnej sluzby na ¢loveka,

- komprehenzivnost’,

- kontinuita,

- orientacia na vystupy.
Socialne sluzby su poskytované predovSetkym l'udom — seniorom, 'udom so zdravotnym
postihnutim, detom a rodinam, nezamestnanym a d’al§im (Levicka, 2017). Autorka upozornuje,
ze klienti socidlnych sluzieb si mézu sami vyberat’ poskytovatela socidlnej sluzby, avSak zavisi
to predovsSetkym od ich aktualneho socialneho ¢i psychického stavu a schopnosti redlneho, resp.
spravneho postidenia vhodnosti ¢i potreby danej sluzby. Tu sa naskytd venovanie pozornosti
druhej strane, a to poskytovatelom socialnych sluzieb, ktori by aj v kontexte etiky, mali
pristupovat’ v tychto situdciach ku klientom prioritne s humannym zameranim. Humanisticky
orientovani poskytovatelia socialnych sluZieb v praxi reaguji na potreby klientov smerom ich
zmocnenia, sebaaktualizacie, uschopnenia pochopit’ a riesit’ svoj problém. Tieto principy by
mali byt uplatiované v kazdodennej praci s klientom (Kosc¢, 2017). Obzvlast’ ak hovorime o
realite narusenia socialneho fungovania, ktoré méze mat’ za dosledok neschopnost’ klienta
posudit’ vlastné¢ potreby a adresne vyhladat’” vhodni pomoc. Preto nie je mozné kvalitu
identifikovat’ primdrne len s nie¢im hmotnym, predmetnym, ¢o ma pre nas 0zitok. Kvalita
podl'a uvedenych poznatkov ma aj spoloCensky rozmer a vyznam. V tomto kontexte je tomu
tak aj v oblasti socidlnopravnej ochrany deti a socialnej kurately (d’alej len SPODaSK), ktora

bola predmetom skimania. Z legislativneho hl'adiska bol reSpektovany Zdkon ¢. 305/2005 o

! Na nevyhnutnost zvy$ovania kvality v socialnych sluzbach reflektovanim aktualnych socialnych rizik na pozadi
hypermodernej doby upozornuju tiez Jaskova a Sabolova Fabianova (2018).
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socialnopravnej ochrane deti a o socialnej kuratele (Narodnd rada Slovenskej republiky, 2005),
ktory vo velkej miere kreoval skimané socialne intervencie a ponukol ideu realizacie daného
vyskumu, a to vzhladom na jeho zmeny, ktoré sa udiali v ostatnych rokoch. Hlavnym
predmetom z&ujmu bolo zistenie hodnotenia efektivnosti vyuzivanych socidlnych intervencii
zo strany socidlnych pracovnikov SPODaSK. V suvislosti s pracou socidlnych pracovnikov,
resp. s poskytovanim socialnych sluzieb i intervencii by mali byt zohl'adiiované zakladné
aspekty ako ucta, akceptacia, subsistencia a osamostatiiovanie (Repkova, 2015). Sociadlna praca
ako profesia sa venuje klientom, ktori prichddzaji za odbornikom z dévodu rieSenia nielen
osobného, ale aj socialneho rozvoja a fungovania (Sabolova Fabianova, 2020). V tejto
suvislosti na zéklade vlastného doterajSieho Studia, ale aj zisteniami cez vyskumné aktivity ¢i
praktické poznévanie cez odborni prax je mozné konStatovat, Ze dané aspekty su nielen
otazkou etiky prace socidlnych pracovnikov, ale predovSetkym ich osobnostnou vybavou v

podobe uplatiiovania empatie ¢i schopnosti posiliiovania klienta.

2 KVALITA A JEJ PRITOMNOST V SOCIALNOM VYSKUME
Kvalita bola vo vyskume definovana pojmom efektivita. Primarne mo6zeme konstatovat’,

zZe to ¢o je kvalitné bolo vo vyskume vnimané ako efektivne, ¢im vyjadrujeme suhlas so slovami
autorky Repkovej (2017, s. 288) ,.kvalitné je len to, ¢o je aj meratel'né a dosahuje pozadovanu
uroven“. Operacionalizovany pojem efektivita bol definovany v piatich faktoroch, a to
ucinnost, spolahlivost, presnost, ¢asova narocnost a uzitocnost socidlnej intervencie. Je
potrebné dodat, Ze stanovené faktory vychadzali z teoreticko-vyskumnej analyzy pojmu
efektivita a zisteni z pilotdze vyskumného nastroja. Cez koncept skiimania efektivity sme sa
dostali k ozrejmeniu skuto€nosti, ¢i prax socialnych pracovnikov SPODaSK s forenznymi
klientmi je efektivna (kvalitnd), a to cez hodnotenie socidlnych intervencii, ktor¢ su jej dnesnou
stCastou. Zakladny ramec vyskumu zohl'adiiujuci jeho objektivitu spocival v zapojeni:

- vyskumnej vzorky zo vsetkych krajov Slovenska,

- vyhradne pracovnikov v pozicii socialny pracovnik SPO a socialny kuréator,

- vyhradne len tych pracovnikov, ktori mali priamu praktickl skisenost’ s mladistvym

forenznym klientom.

Vyskumna vzorka a jej vol'ba bola ¢lenena na dve Casti, vzhl'adom k zvolenej integrovane;j
vyskumnej stratégii a realizacii kvantitativnej a kvalitativnej Casti vyskumu. Do kvantitativnej
Casti sa zapojilo (vyber vyskumnej vzorky bol realizovany zdmernym dobrovol'nym vyberom
v suvislosti so splnenim pozadovanych kritérii pre pracovnu poziciu a skusenost’ s pracou s

mladistvym forenznym klientom) 107 respondentov, z toho 70,1 % bolo v pozicii socidlneho
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pracovnika SPOD. Priemerny vek respondentov bol 40 rokov a priemerna dizka praxe bola 8
rokov. Vyskumnéd vzorka pre kvalitativhu cast vyskumu bola v kontexte integrovanej
vyskumnej stratégie volena rovnako zamernym sposobom, a tejto Casti vyskumu sa zac¢astnilo
8 participantov z Oddeleni sociadlnopravnej ochrany deti a socidlnej kurately (dalej len
OSPODaSK).

Ciel'om kvantitativneho vyskumu bolo zistit’ efektivitu vybranych nastrojov forenzného
socidlneho pracovnika pri praci s mladistvym forenznym klientom s neziaducim spravanim a s
patologickym rodinnym prostredim z hladiska miery znizenia tychto javov. Nadvdzne na
realizovanu kvantitativnu ¢as bola realizovana kvalitativna, ktorej cielom bolo zistit
opravnenost (potrebu) posobenia forenzného socidlneho pracovnika na OSPODaSK.
Prepojenost’ ciel'ov v ich obsahovom vyzname bola zaloZend na zisteniach kvantitativnej Casti,
ktord pri zhodnoteni generalizovanych vysledkov vyzadovala individudlne zhodnotenie v
podobe adresnych informécii objasiiujicich potrebu forenzného socialneho pracovnika v
skumanej oblasti praxe.

Kvantitativna rovina vyskumu bola primarne orientovana na posudenie socidlnych
intervencii, ktoré su v stcasnej praxi OSPODaSK vyuzivané. Specifikom bolo presné
zadefinovanie mladistvého forenzného klienta, u ktorého sa dané intervencie pouzivaju. Po
analyze vysledkov, ich zhodnoteni bola zrealizovana kvalitativna ¢ast’ vyskumu, ktora detailne
upriamila pozornost’ a identifikovala konkrétne tiskalia socidlnej praxe znizujuce efektivnost’

socialnych intervencii.

3 KVALITA A JEJ PRITOMNOST V SOCIALNYCH INTERVENCIACH

Realizovany vyskum priniesol fundované, objektivne a pre poznanie sucasnej situacie
socidlnej praxe potrebné informécie. Je vhodné spomenut, Ze v ramci vysledkov bolo
analyzovanych viacero ukazovatel'ov orientovanych na ¢iastocné ciele, hypotézy ¢i vyskumné
otazky. Pre potreby prispevku a rovnako v kontexte kvality socidlnych intervencii OSPODaSK
reflektujeme, len tie, ktoré sa k nim priamo viazu.

Vo vztahu ku kvalite, resp. efektivite socidlnych intervencii boli zistené skutocnosti

definované v naslednej schéme.
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V3etky socialne
intervencie boli
zhodnotené ako
¢asovo narocné.

Schéma 1. VSeobecné zhodnotenie meranych socialnych intervencii OSPODaSK. Zdroj:

vlastné spracovanie.

Vyskumné zistenia nadobudnuté v kvantitativnej ¢asti vyskumu identifikovali socidlne
intervencie OSPODaSK pri praci s mladistvym forenznym klientom ako efektivne. Toto
tvrdenie je podlozené vysledkami priemerov jednotlivych poloziek efektivity, ale aj
zhodnotenim celkovej efektivity jednotlivych socidlnych intervencii ako celkov, pricom
celkovym priemernym skore urcujucim hranicu efektivity socialnej intervencie bola hodnota x
= 12,5. Za najviac efektivne (kvalitné¢) socialne intervencie pri praci s mladistvym forenznym
klientom boli povazované anamnéza, navsteva v rodine a diagnostika. Kladné zistenie
hodnotenia kvality socialnych intervencii okrem c¢asovej naro¢nosti doplnili aj d’alSie dve
zistenia prezentované v schéme, a to ako na strane klienta, tak aj inych participujicich
profesionalov. Kvalitativna &ast’ vyskumu prehibila poznania stasného stavu efektivity
socialnych intervencii na OSPODaSK. V kone¢nom tvrdeni forenzny socialny pracovnik a jeho
potreba v slovenskej praxi na OSPODaSK je povazovana za moznu inspiraciu, no vhodnejsie
sa javi (podl'a odbornikov a odbornicok zastiipenych vo vyskume) zefektiviiovat’ ti prax, ktort
mame v sti€asnosti nastaventl. S jej persondlnym zabezpecenim, definovanymi kompetenciami,

okruhom socidlnych intervencii a v neposlednom rade institucionalizéciou.

ZAVER

Vo vSeobecnosti vzhladom na mnozstvo vysledkov dotykajicich sa c¢iastkovych
problémovych okruhov je mozné sihrne konstatovat’, Ze socidlni pracovnici SPOD a sociélni
kurétori v ramci vyskumu dokézali obhdjit’ vykon socidlnej prace na tychto oddeleniach. Ich
participacia na vyskume sa ukdzala ako vyznamna vzhl'adom k ich postaveniu, resp. Ze ide o

profesionalov, ktori dané socidlne intervencie vyuZzivaji, zhodnocuji, a preto dokazu
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objektivne posudit’ ich potrebu ¢i kvalitu. Fundamentalnym vysledkom vyskumu pre stcasna
tedriu a prax socialnej prace sa nesie v pozitivnej linii. Socialne intervencie vyuZzivané na
OSPODaSK su povazované samé o sebe za efektivne. Pozitivnym hl'adiskom je aj ich garancia
v legislativnej uprave. Co mé podla vysledkov vyskumu priamy vplyv na efektivitu vykonu
socialnej prace na danych oddeleniach je v prvom rade spojené s organizaénymi, persondlnymi,
ale aj spolocenskymi otazkami. Odbornici a odbornicky sa vo vyskume zhodli, ze situécia
mnozstva poctu klientov na pracovnika, s tym spojena administrativa, nizke finan¢né
ohodnotenie ¢i personalne rozclenenie oddeleni a ich kompetencii st vyzvou pre zmenu. Tieto
zmeny vSak vyzaduju individudlny pristup kazdého takéhoto oddelenia vzhl'adom na jeho
demografické umiestnenie, Struktiru klientely a pracovnikov a v neposlednom rade by to
znamenalo novy zésah do legislativnych rdmcov. V rozmedzi piatich rokov (komparécia s
vysledkami autorky Kazimierovej (2016) zmena nenastala. Avsak je potrebné rovnako uviest,
ze v suvislosti napr. s mnozstvom agendy, resp. administrativnej zataze, ktora bola
Specifikovanad, sa v sucasnosti riesi transferom do elektronickej podoby, ¢o si vSak vyzaduje
isty Cas a rovnako nadobudnutie potrebnych zrucnosti predovsetkym u klientely skiimane;j
oblasti socidlnej prace. Rovnako problematika poctu klientov a jej agendy na jedného
pracovnika a viaceré dalSie, nachadzaju svoje rieSenie v Koncepcii zabezpecovania
vykondvania opatreni v zariadeniach socidlnoprdvnej ochrany na roky 2021-2025 (Ustredie
prdce, socialnych veci a rodiny SR, 2020). Pandémicka situdcia sa podpisala na realizovanom
vyskum primarne vo vztahu k vyskumnej vzorke a k organizacii vyskumu. Neschopnost’
priameho kontaktu a oslovenia respondentov a nasledne neosobna realizacia rozhovorov s
participantmi ndm neumoznila evidenciu celkovej populécie, resp. vyskumného suboru a
generalizaciu vysledkov aj napriek tomu, Ze vo vyskume bolo uspesné zastiipenie vSetkych
krajov Slovenskej republiky. Kvalitativna cast’ z tohto dévodu bola oklieStend o moznosti
d’alSej spoluprace, zistovania konkrétnych detailnych skuto€nosti. Aj napriek tomu je mozné
povedat, ze realizacia vyskumu podl'a zvolenej metodologie bola UispeSna a zistenia, ktoré
priniesol st ,hmatatelné“ pre potreby nadvéznosti vyskumnych idei ¢i formulacii

predpokladanych vyvojovych tendencii v skimanej oblasti.
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ODPUSTENIE VO VZTAHU K PREZIVANEJ ZIVOTNEJ ZMYSLUPLNOSTI U
ROZVEDENYCH JEDNOTLIVCOV

FORGIVENESS IN RELATION TO MEANING IN LIFE IN DIVORCED INDIVIDUALS

Anabela Bujalkova, Lucia Zahorcova

Abstrakt: Cielom prace bolo zistit vztah medzi odpustenim byvalému partnerovi, tendenciou
odpustit druhym a zmysluplnostou Zivota u rozvedenych jednotlivcov. Vyskumny subor tvorilo
81 respondentov (58 Zien, 23 muzov). Udaje boli ziskané Enrightovych dotaznikom odpustenia,
Skalou tendencie odpustit' a Skalou Zivotnej zmysluplnosti. Otvorené otazky boli analyzované
Modifikovanym konsenzudlnym kvalitativnym vyskumom. Bol zisteny pozitivny vztah medzi
tendenciou odpustit’ druhym a zmysluplnostou Zivota, ako aj nachadzanim zmyslu a pozitiv v
Zivote po rozvode. Ukdzalo sa, Ze najcastejsim napomocnym faktorom k odpusteniu partnerovi
bola socidlna opora, braniacim faktorom negativne spomienky a pocity. Hlavnym zdrojom
zmyslu Zivota pred aj po rozvode bola rodina, po rozvode vystupil do popredia sucasny partner,
sebarealizdacia a konicky. Najvyznamnejsim faktorom k zachovaniu zivotnej zmysluplnosti bola

rodina.
KUrucové slova: odpustenie, Zivotnd zmysluplnost, ndjdenie zmyslu, rozvod

Abstract: The aim of this paper was to find out the relationship between forgiveness and
meaning in in divorced individuals. The research sample consisted of 81 participants (58
women, 23 men). Data were obtained by the Enright forgiveness inventory, Tendency to Forgive
Scale, Scale of Life Meaningfulness. Open-ended questions were analyzed by Consensual
Qualitative Research-Modified. There was found a positive relationship between the tendency
to forgive and life meaningfulness, meaning-making, and benefit-finding. The most frequently
mentioned helpful factor to forgive a partner was social support, the most frequently mentioned
risk factor was negative memories and emotions. The main source of the meaning in life before
and after the divorce was family, while after the divorce it was also the current partner, self-
realization, and hobbies. Family was the most important factor to maintain meaning in life after

the divorce.

Key words: forgiveness, life meaningfulness, meaning making, divorce
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1 TEORETICKE VYCHODISKA

Rozvod je narocnou zivotnou udalost'ou, ktora so sebou prinasa psychické zranenia. V
porozvodovej adaptécii jednotlivei prezivaji vnutorny konflikt emocii, bojuji s pocitmi
sebal’utosti, viny, hnevu ¢i beznadeje.

Odpustenie je proces narocného vnutorného boja jednotlivca so snahou odstranit’
negativne emocie voci vinnikovi. Vel'kost’ zranenia, ktoré pocituje rozvedeny jednotlivec voci
byvalému partnerovi, ovplyviiuje vOl'u odpustit (Rohde-Brown & Rudestam, 2011).
Odpustenie poskytuje rozvedenym jednotlivcom novy pohl'ad na Zivot, pricom mdze zmiernit’
negativne myslienky na osobu, ktord ranila (Rye et al., 2004), ¢o je pre vnitornu pohodu
a samotnu existenciu rozvedeného jednotlivea vel'mi ddlezité. Neodpustenie, ktoré je Casto
sprevadzané pomstou voc¢i byvalému partnerovi, negativne ovplyviluje rozvedeného
jednotlivca, jeho psychiku a prezivanie permanentného vnutorného napitia (Stackhouse et al.,
2016).

Zmysluplnost zivota je isty ciel, ktory cloveku poskytuje vol'u zit. Halama
a Semancova (2014) uvadzaju, Ze ide o nasmerovanie, ktoré zodpovedd nasim cielom a
postojom, a vyzdvihuje vyznam nasho Zivota. Cast’ autorov poukazuje na vyznam blizkeho
vztahu pri zachovani zivotnej zmysluplnosti (Halama & Semancova, 2014), pricom aj
odpustenie je vyznamnym napomocnym ndstrojom obnovy stratené¢ho zmyslu Zivota (Van
Tongeren et al., 2014). Glaz (2019) navyse zdoraznil fakt, ze ¢im vaésiu tendenciu k odpusteniu
jednotlivei majt, tym vacsi je zmysel ich Zivota. Krok a Zarzyckova (2021) zastavaju nazor, ze
odpustenie je hodnotnym zdrojom pri ndjdeni strateného zmyslu Zivota, nakol’ko napomaha k
obnove vztahov.

Cielom prace je preskimanie vztahu medzi odpustenim a zmysluplnostou Zzivota
u jednotlivcov po rozvode. V tomto kontexte formulujeme hypotézy, kde predpokladame
pozitivny vztah medzi zmysluplnostou Zivota, ndjdenim zmyslu a ndjdenim pozitiv v situdcii
rozvodu s odpustenim byvalému partnerovi a tendenciou odpustit’ u rozvedenych jednotlivcov.
Kvalitativna cast’ vyskumu sa zameriava na napomocné a blokujuce faktory v odpusteni, zdroj
zmyslu Zivota pred a po rozvode, ako aj na ndpomocné a blokujuce faktory pre zachovanie

zivotnej zmysluplnosti po rozvode.
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2 METODA

2.1 Vyskumny subor

Vyskumu sa zuacastnilo 100 respondentov, z ktorych sme museli 19 vylucit' pre
nesplnenie podmienok, prip. vysoké skore v pseudoodpusteni. Konecny vyskumny subor
tvorilo 81 respondentov (58 zien, 23 muzov). Vek respondentov sa pohyboval od 28 do 65
rokov (M = 46,04, SD = 7,69). Podmienkou ucasti vo vyskume bol minimalny ¢as od rozvodu

1rok (M =107, SD = 84,8), aby ucast’ vo vyskume na respondentov neposobila traumatizujuico.

2.2 Vyskumné nastroje

Odpustenie byvalému partnerovi bolo zistované pomocou Enrightovho dotaznika
odpustenia-30 (EFI-30 — Enright Forgiveness Inventory; Enright et al., in press). Dotaznik
obsahuje 30 otazok, ktoré su orientované do 3 subskal tykajucich sa spravania, myslienok a
emocii voci druhej osobe (napr. ,,Voci danej osobe citim vrelost*). Jednotlivci svoje odpovede
zaznamenavali na Likertovej Skale od 1 — 6. Reliabilita EFI-30 bola dostato¢na — o = 0,95.
Skala obsahuje 5 poloziek zameranych na pseudoodpustenie, napr. ,, Moje city tym nikdy neboli
zranené . Pokial’ respondent ziska skore 20 a vyssie, je vyluceny z analyzy dat (Enright et al.,
in press). Aplikovana bola aj Skala tendencie odpustit’ (TTF, Tendency to Forgive Scale;
Brown, 2003), ktora obsahuje 4 polozky, v ramci ktorych respondenti odpovedaji na 7-bodovej
postojovej skale; o = 0,60.

Skala zivotnej zmysluplnosti (SZZ Halama, 2002) bola pouZitd na zistenie miery
zmysluplnosti Zivota respondentov. Skala meria tri dimenzie zmyslu Zivota: kognitivnu,
afektivnu a motivacnii. Obsahuje 18 vyrokov (napr. ,, Mdj zivot je plny zaujimavych veci. ")
hodnotenych na 5-bodovej Likertovej $kale. Vniitorna konzistencia SZZ bola v nasom vyskume
na urovni o = 0,93; kognitivnej subskdly a = 0,85; motivacnej subskaly a = 0,79 a afektivnej
subskaly a = 0,86.

Utvorenie zmyslu a najdenie pozitiv v situdcii rozvodu bolo zistované polozkami ,,Do
akej miery sa Vam podarilo najst zmysel vo Vasom Zivote po rozvode? “ a ,, Do akej miery sa
Vam podarilo ndjst pozitiva vo Vasej Zivotnej situdcii rozvodu? ““, hodnotenymi na 5-bodovej
Likertovej Skéle a inSpirovanymi polozkami, ktoré sa pouZzivajii vo vyskumoch so smutiacimi
jednotlivcami po strate blizkeho (napr. Keesee et al., 2008).

Otvorené otazky v dotazniku zamerané na napomahajuce a brédniace faktory pri
odpusteni byvalému partnerovi, zmysel zivota pred a po rozvode ¢i napomocné a braniace

faktory pre zachovani Zivotnej zmysluplnosti boli analyzované Modifikovanym
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konsenzualnym kvalitativnym vyskumom [CQR-M, Consensual Qualitative Research-
Modified] (Spangler et al., 2012).

2.3 Priebeh a realizacia vyskumu
Zber dat prebiehal v elektornickej podobe, dotaznik bol zdiel'any cez email a socidlne
siete. VSetci respondenti boli oboznameni s anonymitou a dobrovol'nost'ou ucasti vo vyskume

V informovanom suhlase.

3 VYSLEDKY

Pri tivode uvadzame deskriptivnu analyzu vsetkych ziskanych premennych v tabul’ke 1.

Tabulka 1

Deskriptivna analyza ziskanych premennych

M SD
Odpustenie byvalému partnerovi 95,4 35,0
Tendencia odpustit’ druhym 16,4 4,57
Zivotna zmysluplnost’ 79,9 115
Zivotna zmysluplnost’ — kognitivna dimenzia 26,8 4,05
Zivotna zmysluplnost’ — motiva¢na dimenzia 26,4 3,95
Zivotna zmysluplnost’ — afektivna dimenzia 26,7 4,46
Néjdenie zmyslu 4.4 0,96
Néajdenie pozitiv 4,2 0,99

Pri analyze H1 a H2 sme realizovali korelacnu analyzu, vysledky uvadzame v tabulke 2.

Tabul’ka 2
Koeficient korelacie medzi zmysluplnostou Zivota, najdenim zmyslu a najdenim pozitiv

V situacii rozvodu vo vztahu k odpusteniu byvalému partnerovi a tendencii odpustit

Odpustenie byvalému Tendencia odpustit’
partnerovi druhym
r p r p
Zivotna zmysluplnost’ 0,03 0,384 0,20 0,037
Zivotna zmysluplnost’ — kognitivna dimenzia -0,03 0,603 0,20 0,039
Zivotna zmysluplnost’ — motiva¢na dimenzia 0,00 0,506 0,10 0,187
Zivotna zmysluplnost’ — afektivna dimenzia 0,12 0,154 0,25 0,013
Najdenie zmyslu 0,14 0,111 0,25 0,013
Najdenie pozitiv 0,01 0,469 0,21 0,028

Pozn. jednosmerna hypotéza.

W

Na zéklade vysledkov uvedenych v Tabulke €. 2 je mozné konStatovat, Zze medzi

odpustenim byvalému partnerovi a zivotnou zmysluplnostou, najdenim zmyslu a pozitiv neboli
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zisten¢ signifikantné vztahy. Tendencia odpustit’ druhym sa ukdzala ako slabo pozitivne stivisiaca
so zivotnou zmysluplnostou, jej kognitivnou a afektivnou dimenziou, ako aj najdenim zmyslu
a najdenim pozitiv po rozvode.

Na zaklade analyzy k O-1 sme vytvorili doménu Faktory napomdahajice odpusteniu
U rozvedenych jednotlivcov (Tab. €. 3). Prvi najpocetnejsiu kategériu predstavovala socidlna opora,
najmi zo strany deti a siasného partnera. Respondenti tiez uvadzali ako napomocnu vieru, cas,

pochopenie a I'atost’ vo¢i partnerovi.

Tabulka 3

Faktory napomahajuce odpusteniu byvalému partnerovi

Doména: Faktory napomahajiice odpusteniu byvalému partnerovi

Kategoria Podkategoéria Reprezentativny vyrok
Deti (15 %) Moje tri deti
.. Sucasny partner (9 %) Moja sucasna partnerka
Socialna opora (30 %) i . . )
Rodina-nespecifikované (6 %) Rodina
Priatelia (6 %) Dobri priatelia

. Pomdha mi viera v Boha, viera v dobro
Viera (17 %) o nédei
nadej

Cas (10 %) Cas

Odmietnutie, neschopnost’ . . i
Neodpustila a nikdy neodpustim!

odpustit’ (7 %)
Lutost’ voci partnerovi (4 %) Lutost, je mi ho uprimne [lito
Pochopenie choroby partnera  Pomdha mi fakt, zZe alkoholizmus je
Pochopenie, Pitost’ (6 %) P yP / J
(3 %) choroba
Absencia napomocnych .
Nic¢
faktorov (5 %)
Sebarealizacia (5 %) Vniitornd prdca a transformdcia
Psychologicka pomoc (4 %) Psycholog
Praca (3 %) Moja prdca

Na zaklade analyzy k O-2 sme vytvorili doménu Braniace faktory k odpusteniu byvalému
partnerovi (Tab. 4). Respondenti najéastejSie uvadzali, ze odpustit’ nechcu alebo nie si toho
schopni. Druha najpocetnejSia kategoria sa tykala pseudoodpustenia, priCom respondenti sice
uvadzali, Ze partnerovi odpustili, no skutocne pravdepodobne neodpustili, nakol'’ko napr. uvadzali,

Ze im je partner 'ahostajny.
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Tabulka 4

Faktory braniace odpusteniu byvalému partnerovi

Doména: Faktory braniace odpusteniu byvalému partnerovi

Kategoria Reprezentativny vyrok

Odmietnutie, neschopnost’ Neda sa to odpustit, znicil mi Zivot

odpustenia (10 %)

Pseudoodpustenie (9 %) Vietko ma odpustené, je mi lahostajnd

Negativne spomienky (7 %)  Zrady a bolest z minulosti

Absencia braniacich Nic mi nebrani

faktorov (6 %)

Sklamanie zo spravania Nezaujimal sa o deti cely Zivot no teraz, ked’ sii zarobkovo ¢inné, tak ich
k detom (4 %) zacal vyhladdvat a predstiera o nich zdujem

Osobnostné vlastnosti (4 %)  Hrdost

Citim obrovski krivdu a bolest, pomohlo by mozno len uprimné

Negativne emécie (4 %) ospravedlnenie z jeho strany a siusné sprdavanie
Negativne spravanie Manipulacie, citové vydieranie, obmedzovanie kontaktu s detmi
partnera (4 %)

Na zéklade analyzy k O-3 sme vytvorili doménu Zmysel zivota pred rozvodom, pocas
manzelstva. NajvyznamnejSou kategdriou bola rodina, ktora pre respondentov predstavovala

hlavny zdroj st’astia v ich zivote.

Tabulka 5

Zmysel zZivota pred rozvodom, poc¢as manzelstva

Doména: Zmysel Zivota pred rozvodom, pocas manZelstva

Kategoria Podkategéria Reprezentativny vyrok
Deti (44 %) Moje deti
Rodina-nespecifikované Rodina
(42 %)
Manzel/ka (5 %) Moj manzel
Rodina (89 %) Stastny domov (4 %) Aby deti vanimali domov ako svoj domov a azyl
Praca (6 %) Praca
Spokojny, zdravy Zivot (5 %) Zit spokojne a zdravo
Priatelia (5 %) Priatelia
Viera (1 %) Viera
Pes (1 %) Pes

Na zaklade analyzy k O-4 sme vytvorili doménu Zmysel zivota od rozvodu, v ramci
ktorej v odpovediach dominovala rodina, predovsetkym deti, no i su¢asny partner. Vo vicsej
miere bola uvadzana sebarealizécia, konic¢ky, praca a spokojny zdravy zivot v porovnani so

zmyslom pred rozvodom. Spominana bola tiez sebaladska a pomoc druhym.

111



Tabulka 6

Zmysel Zivota od rozvodu

Doména: Zmysel Zivota od rozvodu

Kategoria Podkategdria

Reprezentativny vyrok

Deti (50 %)
Stucasny partner (21 %)
Rodina (75 %) Rodina-nespecifikované
(15 %)
Vnucata (3 %)
Sebarealizacia, koni¢ky (19 %)
Praca (14 %)
Spokojny, zdravy Zivot (11 %)
Priatelia (7 %)
Sebalaska, sebahodnota(6 %)

Pomoc druhym (3 %)

Deti
Byt's milovanym partnerom
Rodina

Tesit sa z deti, vnucat a pomdhat’ im

Novd praca, sebauplatnenie

Naplnenie a poslanie v praci

Zitie bez stresu

Priatelia

Byt silna a verit si, Ze sa da zacat' odznova
a viest' k tomu dcéru

Byt uzitocnda, pomahat

Na zéklade analyzy k O-5 sme vytvorili doménu Faktory napomahajuce zachovat

zivotni zmysluplnost’ (Tab. 6). Rodina (77 %) predstavovala kategdriu s najvacSim poctom

odpovedi. Napomocna bola tiez praca, viera, sebarealizacia, priatelia, sebadovera a psycholég.

Tabulka 7

Faktory napomahajuce zachovat zivotnu zmysluplnost

Doména : Faktory napomahajice zachovat’ Zivotni zmysluplnost’

Kategoria Podkategéria Reprezentativny vyrok
Deti (48 %) Zila a Zijem pre deti. To je zmysel Zivota, méjho Zivota
Rodina- Rodina

Rodina (77 %) nespecifikované (21 %)
Stcasny partner (14 %)  Partner

Praca (17 %) Praca

Viera (11 %) Viera v Boha, v ¢loveka

Praca, pobyt v prirode, praca na sebe-sebavzdeldvanie,

Sebarealizacia, aktivne straveny cas S dcérou, zaluby, spolocné chvile
konicky (11 %) S priatelom

Priatelia (10 %) Priatelia

Sebadovera, Ze sa mi dari podl'a predstav, nasla som silu riesit
sebaidentita (6 %) prekazky

Psycholog (1 %) Odbornd pomoc

Na zaklade analyzy k O-6 sme vytvorili doménu Faktory braniace zachovat’ zivotna

zmysluplnost’ po rozvode. Respondenti najCastejSie uviedli negativne prezivanie, napr. v

podobe prezivania zrady, sebalttosti, hnevu ¢i Uzkosti. Ako braniace faktory boli tiez
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spomenuté finan¢na neistota, spravanie byvalého partnera, komplikovana situacia s rodinou a

zdravim.

Tabulka 8

Faktory braniace zachovat' zivotnu zmysluplnost’ po rozvode

Doména : Faktory braniace zachovat’ Zivotni zmysluplnost’

Kategoria Reprezentativny vyrok
Negativne preZivanie (40 %) Ked' vas milovany clovek zradi; Nedovera; Sebalutost; Hnev
Absencia braniacich faktorov, vidy Ni¢, vzdy nieco najdem, v com vidim zmysel
najdeny zmysel (30 %)
Finanéna situacia, neistota (7 %) Nedostatok financii, strach ¢o a ako bude dalej
Absolutna nemoznost spoluprdce s ex manzelom
Byvaly partner a jeho spravanie (5 %) v starostlivosti 0 syna, jeho nezaujem a zriedkavé navstevy
Rodina (4 %) Rodina
Zdravie (3 %) Zdravie
4 DISKUSIA

Partner je Casto hlavnym zdrojom zmyslu Zivota (O’Connor & Chamberlain 1996), preto
je pravdepodobné, Ze pri narocnej zivotnej situdcii, akou je rozvod, jednotlivec strati Zivotna
zmysluplnost. Na&§ vyskum nepreukazal signifikantny vztah medzi odpustenim druhému
a zmysluplnost'ou zivota. Jednym z dévodov moze byt nizky pocet respondentov, ale aj fakt, ze
zdroj zivotnej zmysluplnosti po rozvode mdze zavisiet' od inych faktorov, ako sme zistili vo
vyskumnej otazke O5. Medzi tieto faktory patria najmé deti a sucasny partner. PribliZzne rovnaky
pocet respondentov uvadzalo svoje deti ako zmysel Zivota pred rozvodom aj po rozvode, co mdze
naznacovat’, ze sa ich hlavny zdroj zmyslu vplyvom rozvodu nezmenil. Ako napomocny faktor pri
odpusteni byvalému partnerovi dominovala najmi socidlna opora. Niektori respondenti vSak
uviedli, Ze svojmu partnerovi nedokazu alebo nechcti odpustit,, ini naopak tvrdili, Ze partnerovi
odpustili, avSak ich vypovede neboli v stilade s Uprimnym odpustenim, naznacovali teda skor na
pseudoodpustenie. Podl'a nasich vysledkov autentické odpustenie podporuje prave socialna opora,
viera, ale aj psychologicka pomoc, ktora moze jednotlivcom pomdct’ spracovat’ negativne emocie.

Napriek tomu, Ze sme nezistili signifikantny vztah medzi odpustenim byvalému manzelovi
a zmysluplnost'ou Zivota ¢i ndjdenim zmyslu, vysledky preukézali slaby pozitivny vzt'ah medzi
tendenciou odpustit’ druhym a zmysluplnost'ou zivota, a jej afektivnou a kognitivnou dimenziou,
¢o je v sulade s vysledkom vyskumu Van Tongeren et al. (2014). Rozdielne vysledky v ramci

odpustenia byvalému partnerovi a tendencii odpustit’ druhym, v stvislosti so zmysluplnostou
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zivota, mozu byt podmienené hodnotou vztahu, ktory respondenti mali k byvalému partnerovi,
nakol’ko je naro¢nejSie odpustit’ blizkej osobe ako znamej (Worthington, 2006).

Nase vysledky taktiez poukazali na slaby pozitivny vztah medzi tendenciou odpustit’
druhym, najdenim zmyslu a pozitiv v situacii rozvodu. Jeden z hlavnych zdrojov zmyslu Zivota je
vzt'ah (O’Connor & Chamberlain 1996), pricom aj nasi respondenti uvadzali ako zmysel Zivota po
rozvode (O4) sucasného partnera (21 %). Najdenie nového vzt'ahu tak moze predstavovat’ najdené
pozitiva v zivote po rozvode.

Sme si vedomi niekolkych limitacii nasej prace. Hlavnou limitaciou Studie bol maly
vyskumny stbor, ktory mohol prispiet’ k tomu, ze va¢sina nasich hypotéz sa bud’ nepotvrdila, alebo
sa preukazal iba slaby vzt'ah medzi premennymi. Mal4 vyskumna vzorka podl'a nds méze stuvisiet
s citlivostou témy, v ramci ktorej nemusi byt kazdy ochotny a schopny uprimne zdielat
informacie o vlastnom preZivani, spojenom s tymto zranenim. Dal$ou limitaciou je tiez rozdielny
uplynuty ¢as od rozvodu u nasich respondentov, ktory mohol ovplyvnit’ vysledky. Do d’alSieho
vyskumu odporti¢ame zahrnutie faktora inicidcie rozvodu, ktory moze taktiez vplyvat na

porozvodovu adaptaciu.

ZAVER

Vysledky vyskumu poukézali na pozitivny vztah medzi tendenciou odpustit’ druhym
a zmysluplnost'ou zivota. Nepreukazal sa v§ak vztah medzi odpustenim byvalému manzelovi/lke
a zmysluplnostou Zivota. Ukazuje sa, Ze proces odpustenia byvalému partnerovi moze byt
naro¢ny, vzhladom na pretrvavajuce negativne emocie a spomienky. Napomocnou moze byt
socialna opora, deti, ale aj psychologicka pomoc. Rodina bola hlavnym zdrojom zmyslu pred aj
po rozvode. Pre buduce vyskumy by mohlo byt podnetné skimat’ tlohu odpustenia sebe samému

V porozvodovej adaptécii.
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ALTERNATIVA VYVOJA EKONOMIKY PO KOVIDOVEJ KRiZE A JEJ DOPADY
NA KVALITU ZIVOTA

ALTERNATIVE DEVELOPMENT OF THE ECONOMY AFTER THE COVID CRISIS
AND ITS IMPACTS ON QUALITY OF LIFE

Marek Dobes

Abstrakt: V tomto prispevku ponvikame alternativu vyvoja ekonomiky po kovidovej krize.
Rozoberame politiku socialnych skrtov, ktora prendsa bremeno krizy na plecia nizkoprijmovej
a strednoprijmovej vrstvy obyvatelstva. Analyzujeme politiku progresivnych dani, ktord by viac
zatazila vysokoprijmovi vrstvu obyvatelstva, znizila by prijmovi a majetkovii nerovnost medzi
ludmi a vystavila riziku chudoby menej ludi. Pozerame sa na dalsie krizy — financnu krizu
z roku 2008 a klimaticku krizu, ktord prebieha uz dnes — a hladame paralely, ktoré by mohli
pomoct v pochopeni kovidovej krizy, najmd v oblasti zadlZenia ekonomik a ndslednych

sposobov financovania tohto dlhu a ich dopadov na kvalitu zivota ludi.
KPucové slova: ekonomika, kovidova kriza, progresivna dan, kvalita Zivota

Abstract: In this paper, we offer an alternative to the development of the economy after the
covid crisis. We discuss the policy of social cuts, which shifts the burden of the crisis to the
shoulders of the low-income and middle-income sections of the population. We are analyzing a
policy of progressive taxes that would place a greater burden on the high-income group of the
population, reduce income and property inequality between people and expose fewer people to
the risk of poverty. We look at other crises - the financial crisis of 2008 and the climate crisis
that is already taking place - and look for parallels that could help to understand the covid
crisis, especially in the area of economic indebtedness and the subsequent ways of financing
this debt and their impact on quality of life of people.

Key words: economy, covid crisis, progressive tax, quality of life

10UvoD

Nachéadzame sa uprostred kovidovej krizy, ktorda ma obrovské socialne dopady. Okrem
socidlnych dopadov mé 1 velké ekonomické dopady. Kriza doCasne znizila ekonomicku
aktivitu, ma negativny dopad na zamestnanost’ a prijmy do Statneho rozpoctu. Vlada vyrazne

zvySila dlh Slovenska, aby mohla poskytnit pomoc jednotlivcom a firmam (Slovenska
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sporitel'ia, 2021). Takyto krok sa dal pocas krizy ofakéavat. Nasleduje vSak otdzka ako bude
tento dlh financovany a aké to bude mat’ dopady na spoloc¢nost’. Pri odpovedi na tto otazku sa

mozeme pozriet’ na dve odlisné, i ked’ v nieCcom podobné krizy.

1.1 Finanéna kriza 2008

V roku 2008 prepukla v USA finan¢na kriza, ktorad sa postupne rozsirila takmer do
celého sveta (vynimkou bola napriklad Cina, ktora bola relativne nezavisla od svetovych
finan¢nych otrasov). Kriza vznikla pretoze financné institicie v USA naakumulovali prilis vel'a
toxickych aktiv a neboli schopné nasledné straty kompenzovat. Kriza si vyziadala obrovské
investicie Statneho sektora do sukromného sektora ajednym znasledkov bolo zadlzenie
narodnych ekonomik. Zatial' ¢o v USA sa nésledne rozhodli stimulovat’ ekonomiku tak, aby
zvysili spotrebu a dopyt, v Europe sa prijala prevazne cesta vydavkovych Skrtov. Tieto Skrty
mali za néasledok zhorSenie ekonomického rastu, zvySenie nezamestnanosti, znizenie readlnych

miezd a zhorSenie financovania socialnych politik (Tooze, 2018; Lonergan & Blyth, 2020).

1.2 Klimaticka kriza

LCudska aktivita v poslednych desatrociach prispela k vyraznému otepl'ovaniu planéty.
Do vzduchu vypustame bezprecedentné mnozstva CO2, metdnu a d’alSich plynov, ktoré dlhsie
udrziavaju teplo v atmosfére. Takéto otepl'ovanie ma potom kaskadovité efekty ako napriklad
topenie l'adovcov, zvySovanie hladiny mori, zvySeny pocet vyskytov extrémneho pocasia,
suchd a podobne. Opiét), tieto procesy maju vel'ké socidlne dopady — 'udské zdravie je vystavené
vacsim klimatickym naporom, zvySujii sa ceny potravin a energii a podobne. A takisto, tato
kriza kladie ¢oraz vacSie naroky na Statne a miestne rozpocty. Je potrebné financovat’ opatrenia
na prevenciu zhorSovania krizy, na manazment nasledkov krizy. Ocakéva sa potreba velkych
investicii do zmeny energetického systému, zatepl'ovania budov, zmenach v doprave a d’alSich
oblasti (Gilding, 2011; Godet, 2020; Stunzi, 2020).

Potreba tychto investicii sa vSak nestretdva vzdy s podporou verejnosti. Hlavny dovod
je, ze tieto opatrenia st drahé a ak maju byt’ financované nizkoprijmovou vrstvou, ktord sa ¢asto
pohybuje na hranici chudoby, naraza to na silny odpor. Prikladom mézu byt protesty tzv. Zltych
viest vo Franctzsku, kde sa vlada pokusala zaviest’ ekologicku dan na pohonné hmoty, ktora
zat'azila najmi rozpocty beznych l'udi.

Podobne ako pri kovidovej krize teda aj pri klimatickej krize vyvstava otazka ako bude

tato kriza financovana a na plecia ktorej skupiny I'udi dopadne najviac.
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2 ALTERNATIVY VYVOJA EKONOMIKY PO KOVIDOVEJ KRIZE

2.1 Politika socialnych $krtov

Politika socialnych Skrtov sa zameriava na znizenie vydavkov Statneho rozpoctu.
Zameriava sa na znizenie sociadlnych vydavkov, vydavkov do zdravotnictva a Skolstva,
redukciu zamestnanosti v Statnom sektore, zuzovanie siete $kol, nemocnic ¢i zhorSovanie
pristupu k inym verejnym sluzbam. Typické pre takato politiku je zniZovanie podpor
V nezamestnanosti, ¢i zmeny v systéme dostupnosti podpdr v nezamestnanosti, znizovanie
alebo stagnacia dochodkov ¢i zvySovanie veku odchodu do déchodku.

Vsetky tieto opatrenia sice znamenaju zniZzenie vydavkov Statneho rozpoctu, no zaroven

vedu k znizovaniu kvality zivota pre va¢Sinu obyvatel'ov.

2.2 Politika financovania nakladov krizy pomocou progresivnych dani

Politika financovania nakladov krizy pomocou progresivnych dani sa zameriava na
zvySovanie prijmov Statneho rozpoctu. Hlavné prijmy Statneho rozpoctu pochadzaju
z danovych prijmov.

Dane modzeme rozdelit podla toho ako zasahuji jednotlivé vrstvy obyvatelstva.
Progresivne dane najmenej zat'azuji nizkoprijmové vrstvy. Do istej miery prijmu ¢i majetku
platia vSetci rovnaké percento dane, nad rdmec tejto sumy sa vSak percento dane postupne
zvysuje, takze ti, ktori maji nadStandardne vysoké prijmy ¢i majetok, platia z tychto sim vyssie
percento dane.

Rovné dane najviac zvyhodnuji vysokoprijmové vrstvy. Rovnéa dail znamena, Ze bez
ohl'adu na vysku prijmu ¢i majetku platia vSetci rovnaké percento dane. Teda napriklad ¢loveku,
ktory zarobi milion Eur z neho po zdaneni rovnou danou 20% zostane k dispozicii 800 tisic
Eur. A niekomu, kto zarobi desat’ tisic Eur z nich po rovnakom zdaneni k dispozicii zostane 8
tisic. Typickym prikladom rovnej dane je dan z pridanej hodnoty. Bez ohl'adu na to kol’ko kto
zaraba, plati napriklad pri ndkupe potravin pribliZzne rovnaku dan z pridanej hodnoty. Ak takato
dan stapne, zdvihne cenu potravin, chudobnejSie vrstvy postihne ovela viac ako bohatsie,
pretoZe z ich rozpoc¢tu vezme pomerne ovela vicsiu Cast’.

Regresivne dane su zasa tie, kde 'udia s niz§imi prijmami platia vyssie percento dane
ako l'udia s vy$$imi prijmami. Na Slovensku su tak nastavené napriklad odvody do socidlnej
a zdravotnych poistovni. Ked'Ze existuje odvodovy strop, ¢im vysSie ma niekto prijmy, tym

nizsie percento odvodov z nich od istej hranice plati.
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Kovidové kriza dopadla najviac na nizkoprijmové vrstvy. Miera l'udi ohrozenych
chudobou sa na Slovensku dlhodobo pohybuje okolo 20% co predstavuje neuveritelnt1 pétinu
populécie ohrozenu chudobou (Eurdpska komisia, 2021).

Pritom dane a odvody, ktoré na Slovensku platime, st vo va¢sej miere rovné, ¢i dokonca
regresivne. Nasledujuci graf ukazuje, ako vyzeraji prijmy Statneho rozpoctu v zavislosti od
jednotlivych typov dani ¢i odvodov. Z grafu 1 vidime, Ze najvyssiu Cast’ tvoria odvody, ktoré

su regresivne a nasleduje dan z pridanej hodnoty, ktora je rovna.
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Graf 1. Vyvoj vybranych prijmov §tatneho rozpoétu. Zdroj: Statny rozpocet SR (2021).

Ako sme uz spominali, regresivna a rovna dan viac zat'azuju nizkoprijmové vrstvy
obyvatel'stva, teda tie, ktoré su najviac ohrozené chudobou. Alternativa splacania nakladov
kovidovej krizy by teda mala spocivat’ vo vyssej miere progresivity dani. Ak by sme zostali pri
suCasnom systéme dani, pripadne ho urobili eSte menej progresivnym, rozdiely medzi
nizkoprijmovou a vysokoprijmovou vrstvou by sa este prehibili a prijmova a majetkova
nerovnost’ na Slovensku by sa este zvysila.

Nasledky socioekonomickej nerovnosti popisuje napriklad Stidia Pickettovej
a Wilkinsona (2010). Na niekol’kych desiatkach Statov z celého sveta ukézali, Ze viaceré
ukazovatele kvality Zivota st lepSie v ekonomikach, kde je miera prijmovej a majetkovej

nerovnosti niz$ia.
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Konkrétnymi dafiami, ktoré by mohli byt progresivne a priniesli by do S$tatneho
rozpoctu dostatoné prostriedky na kompenzovanie ekonomickych nakladov krizy, by mohli
byt

- dan z dividend, ktord je momentalne rovna a je na urovni 7%

- dan z majetku, ktora (s vynimkou dane z nehnutel'nosti) na Slovensku neexistuje

- dan z majetkovych prevodov

- dan znehnutelnosti a daii z dedi¢stva by bolo takisto mozné nastavit' tak, aby boli
progresivne a menej zat'azovali nizkoprijmovu a strednoprijmova vrstvu

Vsetky tieto dane by nezat'azili nizkoprijmové a strednoprijmové skupiny obyvatel'stva.
Zaroven by prijmy z nich nesposobili inflacné tlaky, ked’ze by neslo o nové peniaze, ktoré by
prichadzali do ekonomiky, ale iba o transfer bohatstva.

Neoliberalny diskurz ¢asto argumentuje proti progresivnym daniam. Opiera sa hlavne
o koncepciu tzv. Lafferovej krivky (pre aktualizovany prehl’ad pozri Laffer, 2004). Tato tedria
hovori, ze zvySené dane vedu k demotivacii a tym 1 k niz§iemu vyberu dani. Tato koncepcia
vSak nezodpoveda realite. Kritike ju podrobil napriklad Aldred (2019). Hovori, Ze v tato teéria
stale nebola potvrdend na redlnych datach a takisto ani nie je identifikovana miera optimalneho
danového zat'azenia, ktora by mala z teérie vyplyvat'.

Dalsou tézou, ktora ide proti argumentu progresivnych dani je koncepcia tzv.
ekonomiky presakovania (pozri napr. Aghion & Bolton, 1997). V zdsade hovori, Ze ¢im sa maju
bohatsi l'udia lepSie, tym lepSie sa maju i ostatni, pretoze ich bohatstvo ,,presiakne* k ostatnym
formou zvySenej spotreby. V skutocnosti v§ak bohati svoje prijmy investuji najmi do trhu s
akciami, luxusnych nehnutelnosti ¢i financovania politickych kampani. Efekty pre

chudobnejsich preto nie su signifikantné, ¢i su dokonca negativne (Holt & Greenwood, 2012;
Arndt, 1983).

2.3 Faktory, ktoré ovplyviiuju rozhodovanie medzi jednotlivymi politikami

Napriek tomu, Ze problém chudoby a socioekonomickej nerovnosti uz na Slovensku
dlhodobo existuje, nie su prijimané uc¢inné politiky, ktoré by problém riesili. Naopak, vladne
navrhy napriklad v oblasti dafiovej reformy alebo dochodkovej reformy smeruju k d’alsiemu
prehlbovaniu socioekonomickych rozdielov (rovné dane, zvySovanie DPH) a prendSaniu
bremena napliania $tatneho rozpoétu na plecia nizkoprijmovej a strednoprijmovej vrstvy
(zvySovanie veku odchodu do dochodku).

Co teda rozhoduje o tom, ktory typ politik sa zvoli? Odpovede mdzeme hl'adat’ v dvoch

oblastiach — fungovania volebného systému a Struktary vlastnictva hlavnopradovych médii.
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Podla udajov Ministerstva vnutra (2021) ziadna z politickych stran, ktoré uspeli
V poslednych parlamentnych vol'bach, nemala vydavky na volebni kampan nizsie ako pol
miliona Eur. Takato zavislost’ politickych stran na financiach vytvara tlak na ziskavanie
sponzorov. Tito sponzori prirodzene financuju strany, ktoré su blizke ich zdujmom, a tak maja
politické strany tendenciu robit’ rozhodnutia, ktoré¢ vyhovuji viac majetnym 'ud’om, ktori mézu
vynalozit’ dostato¢né mnozstvo prostriedkov na kampan politickych stran.

Dal§im dolezitym faktorom, ktory ovplyviiuje realizaciu socialnych a ekonomickych
politik vlady, je narativ, ktory v tychto oblastiach Siria hlavnopradové médid, a ktory ma
vyrazny dopad na verejnu mienku a nasledné volebné spravanie I'udi. Ak sa pozrieme na
vlastnicku Struktiru stikromnych médii, ich vlastnikmi su prakticky vyluéne Tudia
z vysokoprijmovej vrstvy (Mediaguru, 2021). Ti potom zékonite presadzuju narativ, ktory

vyhovuje ich zaujmom v ekonomickej a socialnej oblasti.

ZAVER

Kovidova kriza ma extrémne dopady na kvalitu zivota 'udi. Okrem socialnych dopadov
ma 1vel'ké ekonomické dopady, ktoré ndsledne mézu d’alej zhorSit’ socialnu situdciu l'udi.
RieSenie dopadov krizy by malo zohladiiovat’ nielen potreby sponzorov politickych stran
a vlastnikov médii, ale malo by mat’ na zreteli potreby beznych 'udi.

Ak rieSenie zadlzenosti, ktora krizu sprevadza, zostane na pleciach nizkoprijmovej
a strednoprijmovej vrstvy, vystavuje sa spolocnost’ riziku dalSieho zvySovania chudoby
a d’alSich negativnych spolocenskych javov. Vysoka nerovnost’ v spolo¢nosti ma za nasledok
vysSiu kriminalitu, zhorSeny pristup k zdravotnym a d’al§im verejnym sluzbam pre vsetkych

a vV neposlednom rade nérast extrémizmu.
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VSEOBECNY ZAKLADNY PRIJEM AKO NASTROJ UDRZANIA KVALITY
ZIVOTA

UNIVERSAL BASIC INCOME AS A TOOL TO ENSURE THE QUALITY OF LIFE

Marek Dobes

Abstrakt: V texte sa zaoberame problematikou vseobecného zikladného prijmu. Ide
0 pravidelnu penaznu davku, ktord je bez akychkolvek podmienok poskytovana kazdému
¢lenovi spolocnosti. Doterajsie Studie ukazuju neutralny dopad zavedenia vseobecného
zakladného prijmu na trh prdce a pozitivne dopady jeho zavedenia na oblast vzdeldavania
a kvality Zivota. Zaroven sa zaoberame otdzkou financovania vseobecného zakladného prijmu.
Je to opatrenie, ktoré ma vyrazny dopad na Statny rozpocet, a preto je potrebné zvazit
alternativy jeho financovania. Diskutujeme o moznosti progresivnej dane z majetku, respektive
0 progresivnej dani z majetkovych prevodov. Tieto dane by mohli spolu S usporami, ktoré

v§eobecny zakladny prijem prinesie, postacit na jeho celoplosné financovanie.

Krucové slova: vseobecny zikladny prijem, kvalita Zivota, progresivna dan z majetku

a majetkovych prevodov

Abstract: In the text we deal with the issue of universal basic income. It is a regular cash benefit
that is provided to any member of the society without any conditions. Previous studies show the
neutral impact of the introduction of universal basic income on the labor market and the
positive effects of its introduction on education and quality of life. At the same time, we are
dealing with the issue of financing universal basic income. It is a measure that has a significant
impact on the state budget, and therefore it is necessary to consider alternatives for its
financing. We discuss the possibility of a progressive property tax, or a progressive property
transfer tax. These taxes, together with the savings that the universal basic income will bring,

could be sufficient to finance it across the board.

Key words: universal basic income, quality of life, progressive property tax and property

transfers tax
UVOD

Vseobecny zdkladny prijem moZeme definovat’ troma charakteristikami:

- je to pravidelna peniazna davka
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- je vyplacana bez akychkol'vek podmienok a obmedzeni
- je vyplacana pre kazda osobu v krajine (Basic Income Earth Network, 2021; Bregman,
2017).
Vseobecny zdkladny prijem znamend, ze kazdy ¢lovek v krajine ma za kazdych okolnosti
zabezpecenu zékladnu finan¢nt istotu. Takéto opatrenie mé d’alSie pozitivne nasledky, ktoré
boli zistené v pocetnych studiach (pre prehl'ad pozri napr. Bastagli et al., 2016; Bregman, 2017
a Cast’ 1 textu), ktoré sa so vSeobecnym zakladnym prijmom realizovali po celom svete.
Vseobecny zdkladny prijem bol realizovany na skupinach oséb vo viacerych statoch na
niekol’kych kontinentoch.
V celoStaitnom rozmere je realizovany v Irdne a Vv State USA Aljaska. Na menSich
vzorkach populacie sa realizoval v USA, Kanade, Brazilii, Finsku, Nemecku, Spanielsku,

Holandsku, Keni, Namibii, Indii, Cine a v Japonsku (Samuel, 2021).

1 DOPADY ZAVEDENIA VSEOBECNEHO ZAKLADNEHO PRIJMU

1.1 Dopady zavedenia vS§eobecného zakladného prijmu na trh prace
Asi najvicSia debata, ktord sa tyka vSeobecného zakladného prijmu, sa zaobera
dopadom zavedenia vSeobecného zédkladného prijmu na trh prace. Skeptici sa obavaju toho, ze
l'udia, ktori buda dostavat’ v§eobecny zakladny prijem, prestanti pracovat’ a Stratia motivaciu
hl'adat’ si pracu. Avsak pocetné studie, ktoré boli v tomto smere, davaji iny vysledok. Hoynes
a Rothstein (2019), Marinescu (2018), Gentilini et al. (2019) vo svojich pracach uvadzaju, ze
zavedenie vSeobecného zakladného prijmu malo neutralny dopad na trh prace. To znamena, Ze
po jeho zavedeni sa situacia v oblasti zamestnanosti ani signifikantne nezlepsila ani nezhorsila.
Naopak, Bastagli et al. (2016) dokonca uvadzaji mierne zvySenie zamestnanosti.
Moézeme diskutovat’, preco sa nenaplnili obavy skeptikov zo zavedenia vSeobecného
zakladného prijmu. Odpovede mézu byt viaceré:
- pre ludi je praca dolezitd. Okrem finanénych potrieb im napliia potreby socialneho
kontaktu, podporuje ich pozitivny sebaobraz, ddva im pocit sebarealizacie,
- vSeobecny zakladny prijem dava 'udom moznost’ zvolit’ si pracu, ktord im vyhovuje.
Nie su existencidlne nateni zobrat’ hocijakt pracu, ale maju cas a podmienky hladat’

pracu, ktora ich viac naplia a v ktorej st nasledne 1 viac produktivni.

1.2 Dopady zavedenia v§eobecného zakladného prijmu na vzdelanie
Vo vyskumoch dopadov zavedenia vSeobecného zakladného prijmu na vzdelanie je

vSeobecny konsenzus, Ze vSeobecny zékladny prijem ma pozitivne dopady na vzdeldvanie.
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Zvysil sa pocet deti v skolach i dochadzka (Baird et al., 2013; Owusu-Addo et al., 2018).
Pravdepodobne hlavnym dévodom bude, Ze rodiny maju viac pefiazi na to, aby platili naklady
suvisiace so vzdelavanim. I na Slovensku je obrovskou prekazkou pre navstevu skolok pre
socidlne znevyhodnené rodiny mnoho poplatkov, ktoré sa s navstevou $kdlky spajaji. Pritom
nenavstevovanie $kolky moze zhorsit’ vysledky deti v zakladnej Skole, neskér na dalSich
stupnioch §kol a nésledne sa odraza vo vyssej miere ziskania zamestnania, ktoré je menej platené
a prindsa niz§iu produktivitu prace. Preto zo zhorSeného pristupu k vzdelavaniu vyplyvaju

negativne nasledky pre celu spolo¢nost’.

1.3 Dopady zavedenia v§eobecného zikladného prijmu na kvalitu Zivota

Stadie, ktoré sledovali dopady zavedenia vieobecného zakladného prijmu na Tudi, sa
zhoduju v tom, Ze zavedenie vSeobecného zakladného prijmu ma pozitivne dopady na viacero
aspektov kvality zivota. Vysledky ukazuju pozitivne dopady na zdravie (Pega et al., 2017),
Specialne na zlepSenie dusevného zdravia (Marinescu, 2018), ako i na d’alSie aspekty kvality
zivota (Pega et al., 2017).

Najma v ¢ase kovidovej krizy by zavedenie vSeobecného zakladného prijmu malo silné
dopady na kvalitu Zivota l'udi. LCudia by neboli existencialne nuteni chodit’ do préace,
nevyskytovali by sa pripady, ze l'udia chodili do prace i ked” boli nakazeni, pretoze inak by si
nemohli dovolit’ financovat’ zakladné potreby. Znizil by sa psychicky tlak z obavy o stratu
financného zabezpecenia, ktory sa spolupodiel’a na negativnych dopadoch kovidovej krizy

napriklad na zvySenu mieru depresie, domaceho nésilia a d’alSich negativnych faktorov.

1.4 Dopady zavedenia v§eobecného ziakladného prijmu na spolo¢nost’

Zavedenie vseobecného zakladného prijmu by bolo silnym nastrojom na zniZenie
prijmovej a majetkovej nerovnosti v spolo¢nosti. Ak by bolo financované niektorou formou
progresivnych dani ako uvadzame nizSie, iSlo by efektivne o transfer casti bohatstva od
vysokoprijmovej k nizkoprijmovej a strednoprijmovej vrstve. Ako vo svojej Stadii uvadzaju
Pickettova a Wilkinson (2010), krajiny s vysSou mierou socioekonomickej rovnosti vykazuja
lepsie vysledky vo viacerych ukazovateloch kvality zivota ako krajiny s vysSou

socioekonomickou nerovnost’ou. Ide napriklad o zdravotnu starostlivost’ ¢i kriminalitu.

2 FINANCOVANIE VSEOBECNEHO ZAKLADNEHO PRiJMU

2.1 Financovanie v§eobecného zakladného prijmu cez progresivnu dai z majetku
Financovanie v§eobecného zdkladného prijmu je jednou zo zakladnych otdzok, ktoré

Vv suvislosti s jeho zavedenim treba vyrieSit. Na jednej strane st tu néklady, ktoré na jeho
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financovanie bude potrebné najst’ v Statnom rozpocte. Na druhej strane su tu Gspory, ktoré jeho
zavedenim Statnemu rozpoctu vzniknu a nové prijmy Statneho rozpoctu, ktoré jeho zavedenie
budu spolufinancovat’.

Naéklady na financovanie vSeobecného zékladného prijmu zavisia od vysky mesacnej
davky a od poctu l'udi, ktori by tito davku poberali. Ak by sme napriklad hovorili o vyske 100
Eur mesacne pre kazdého dospelého obCana SR, priblizne by iSlo ro¢ne o sumu 5 miliard Eur.
Ak by i8lo o nasobky tejto sumy, alikvotne by sa zvySovali i naklady.

Pozrime sa na to, ako by mohli byt tieto néklady financované cez progresivnu dan
Z majetku. Progresivna dai kladie niZSie bremeno na nizkoprijmové a strednoprijmové skupiny
obyvatel'stva a viac zatazuje vysokoprijmové skupiny.

Progresivna dan z majetku znamena4, Ze podl'a toho, kto vlastni aky vel’ky majetok, platil
by z neho kazdoro¢ne isté percento. Dan z majetku sa zvy€ajne zavadza iba pre tych, ktory
vlastnia majetok nad isti sumu. Pre va¢Sinu populacie by bola tato dan 0%. Nésledne by sa tato
sadzba zvySovala — napriklad kazdy, kto vlastni majetok medzi 10 miliénov a 50 miliénov Eur,
by zo sumy, ktora prevysSuje 10 miliénov platil 1% ro¢ne. Kazdy, kto vlastni majetok medzi 50
miliénov a 100 miliénov, by z tejto sumy platil 2% rocne a podobne. Zakon moze definovat’ ¢i
sa bude zdanovat’ i majetok alokovany v zahranic¢i, respektive, ¢i sa bude zdanovat’ majetok
zahrani¢nych subjektov alokovany na Slovensku. Zaroven moze zédkon definovat’ tzv. tnikova
daii (Dentino & Manolakas, 2012), ktord zabezpeci, aby sa takéto zdafiovanie neobchadzalo.
Pozrime sa na to, kol'’ko by progresivna dan z majetku mohla priniest’ do Statneho rozpoctu.

Podl’a analyzy Allianz Global Wealth Report (2020) je finan¢ny majetok Slovakov vo
vyske 37 miliard Eur. Nefinanény majetok mdézeme odhadnit’ nepriamo na zéklade analyzy
Eurépskej centralnej banky (European Central Bank, 2020). Tato analyza hovori, Ze je
priemerny majetok eurdpskych sukromnych entit priblizne 6x va¢si ako finanény majetok. To
by znamenalo, ze majetok Slovékov je priblizne 222 miliard Eur. Zaroven analyza Allianz
Global Wealth Report (2020) zistila, Ze 44% majetku na svete je vlastnenych 1% populacie
a 10 % populacie vlastni 84 % majetku. Podl'a toho mézeme odhadnut’, Ze 10% najbohatSich
Slovakov vlastni majetok vo vySke priblizne 186 miliard Eur a 1% najbohatSich Slovakov
vlastni majetok vo vyske priblizne 98 miliard Eur. Podl'a ildajov ¢asopisu Forbes (2021) vlastni
25 najbohatsich Slovakov (priblizne 0,0005% populacie) majetok vo vyske 11,24 miliard Eur.

Ak by teda $tat zdanil majetok 1% najbohatsich vo vyske 3% roc¢ne a zvySnym 9 %
najbohatsich iba 1% rocne, ziskal by odhadom ro¢ne 3,8 miliardy Eur.

K tymto vynosom este treba pridat’ ispory na socidlnych davkach, ktoré by vSeobecny

zakladny prijem nahradil a uspory z niz$ich nakladov na administrativu a kontrolu.
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2.2 Financovanie vSeobecného zakladného prijmu cez progresivnu dain z majetkovych
prevodov

Alternativou k progresivnej dani z majetku je progresivna dan z majetkovych prevodov.
Této dan nepostihuje celkovy majetok jednotlivca, ale zdanuje prevody majetku napriklad pri
predaji ¢i inom prevode vlastnictva. Vyhodou tohto pristupu je, Ze tieto transakcie je spravidla
I'ahSie odsledovat, ked’ze zmeny v majetku si viacSinou zaznamendvané ¢o plati najmé pri
prevodoch nehnutel'nosti, podielov vo firmach ¢i predaji akcii, dlhopisov. To st polozky, ktoré
tvoria vac¢sinu majetku v spolo¢nosti.

Oba spominané spdsoby financovania nevytvaraju inflacné tlaky, nakol’ko nenalievaju
nové peniaze do ekonomiky, ale maju redistribuény efekt. Takto nedochddza k
znehodnocovaniu Uspor obyvatel'stva a zaroven nedochadza k znehodnocovaniu kupnej

hodnoty vSeobecného zédkladného prijmu.

ZAVER

Vedecké stadie potvrdzuju pozitivne prinosy zavedenia vSeobecného zakladného
prijmu v mnohych oblastiach I'udského Zivota. VSeobecny zdkladny prijem zvySuje mieru
existencialnej istoty a tym ovplyviiuje duSevnt pohodu, zlepSuje fyzické zdravie a zniZzuje
pravdepodobnost’ vyskytu patologickych javov. Zavedenie vSeobecného zdkladného prijmu
zlepsuje pristup ku vzdelaniu a zlepSuje kvalitu zamestnania.

Napriek tymto pozitivam stale existuju kritici vSeobecného zdkladného prijmu. Ich
zakladny argument je, Ze takyto prijem znizi motivaciu l'udi pracovat’. Avsak Stadie ukazuju,
7e tento argument nie je platny, Ze zavedenie vSeobecného zakladného prijmu mé neutralny
dopad na trh prace a dokonca v niektorych pripadoch zamestnanost’ zvysuje.

Asi najpodstatnejSia vyhrada odporcov zavedenia vSeobecného zdkladného prijmu je
ideologicka. Tvrdia, Ze je nespravne davat’ 'ud'om peniaze za ni¢ (McNamee & Miller, 2009).
Avsak vyskumy ukazuju, ze spolo¢nost’ s vy§Sou mierou rovnosti, ktort zlepSuje 1 vSeobecny
zakladny prijem, funguji lepSie azvySSej rovnosti profituji ako nizkoprijmové
a strednoprijmové, tak i vysokoprijmové vrstvy (Picketova & Wilkinson, 2010).

Napokon je tu argument, ze takyto transfer bohatstva od bohatsich k chudobnej$im je
nespravodlivy. Avsak je potrebné si uvedomit’, ze k transferu bohatstva v spolo¢nosti dochadza
kontinualne. Momentalne je ekonomicky systém nastaveny tak, ze dochadza k transferu od
nizsej a strednej vrstvy K vyssej prijmovej vrstve. Graf 1 ukazuje kol'ko z kazdého vytvoreného

eura si berie 1% najbohatsich a kol’ko najchudobnejsich 50%.
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Graf 1. Podiel svetovych prijmov, ktoré idG najbohatSiemu jednému percentu
a najchudobnejsim 50% pre obdobie rokov 1980 — 2016. Udaje su v percentach. Zdroj: World
Inequality Report (2018).
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PROBLEMATIKA SPOLOCENSKEJ DOVERY V POLITIKU V KONTEXTE
DOSLEDKOV PANDEMIE COVID-19 NA KVALITU ZIVOTA LUDI

THE ISSUE OF SOCIAL CONFIDENCE IN POLICY IN THE CONTEXT OF THE
CONSEQUENCES OF THE COVID-19 PANDEME ON THE QUALITY OF PEOPLE'S
LIFE

Peter Garbarcik

Abstrakt: Predmetny prispevok priblizuje politické dosledky pandémie COVID-19 v kontexte
filozofického, politologického a sociologického konceptu identity, uznania a dévery v politiku.
Beruc do uvahy kombindciu Specifickosti uvedenej krizy a osobitosti spolocenskej konstelacie
ostatnych rokov, v odbornej rovine opdtovne vyvstava tradicnd otazka dovery v politiku a jej
zvladanie politickych, ekonomickych, socialnych a inych kriz. PrinajlepSom stagnujuca kvalita
Zivota obcanov v ich parcidlnych kazdodennych zdleZitostiach v case sucasnej pandemickej
krizy moze generovat dosledky, ktoré maju politicky odkaz v podobe straty spolocenskej dovery,
nie len voci konkrétnym politickym reprezentaciam, voci Statu a demokracii. Momentadlne
spolocenské preferencie, hodnoty a ndlady su z historického hladiska Specifické a
charakteristické prave pre sucasnu dobu. Cielom daného prispevku je reflektovat suvislosti
dopadov krizy a opdtovnu suvztaznost medzi Specifickymi dosledkami sucasnej pandémie na
zivoty ludi aich ndslednu reakciu v podobe snahy 0 zachovanie si subjektivnej identity

a politického uznania.
KUrucové slova: politika, dovera, identita, uznanie, kriza

Abstract: This paper presents the political consequences of the COVID-19 pandemic in the
context of the philosophical, political and sociological concept of identity, recognition and trust
in politics. Taking into account the combination of the specificity of this crisis and the
peculiarities of the social constellation of recent years, in the professional level of re-
acceptance of the principles of the traditional question of trust in politics and its management
of political, economic, social and other crises. The best stagnant quality of life of citizens in
their partial everyday affairs in the current pandemic crisis can generate consequences that
have a political legacy in the form of a loss of social confidence not only towards specific
political representations, the state and democracy. Current social preferences, values and

moods are historically specific and characteristic of the present. The aim of this paper is to
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reflect on the links between the impact of the crisis and the re-competition between the specific
consequences of the current pandemic on people's lives and their subsequent response in an

effort to preserve subjective identity and political recognition.
Key words: politicy, trust, identity, recognition, crisis

Grantova podpora: Prispevok vychadza ako vystup z projektu VEGA ¢. 1/0433/20 Faktory

formalnej a neformalnej starostlivosti v systéeme dlhodobej starostlivosti.

UVOD

Mnohorozmernost’ kvality zivotnych podmienok I'udi sa okrem iného odzrkadl'uje aj v
politickej rovine, ktord je so vSetkymi ostatnymi spédtd vel'mi uzko a vSetky sa navziajom
podmienuji. Neadekvatne politické, ekonomické, ¢i socidlne podmienky sa automaticky
premietaju do zhorSeného socidlneho fungovania a psycho-socidlneho rozpoloZenia T'udi.

V minulosti mnohé¢ krizy prebiehali paralelne. Aj napriek ur¢itym spoloénym znakom,
vzhl'adom na eSte nizs§i stupenn globalizovanosti sveta dnes mnohé znich akoby splyvali
a zasiahli ovela rychlejSie prakticky cely svet. Tymto sa vytvara kumulativny, zndsobujici sa
negativny efekt, ktory ma tym padom o to va¢si dopad a 0 to citlivejSiu odozvu u konkrétnych
vrstiev spolo¢nosti. Okrem priamych zdravotnych dopadov na obyvatel'stvo ma tato kriza, ako
aj d’alsi rad sekundarnych a terciarnych dosledkov, ktoré sa prejavuju aj v inych, nemene;j
dolezitych rovinach. Ak teda reflektujeme problematiku kvality Zivota z hl'adiska dopadov
stcasnej pandemickej krizy, venujeme sa jej predovsetkym v rovine politicke;.

V prispevku budeme pracovat s konceptom politickej identity, tak ako o fiom pojednava
Francis Fukuyama (2018, 2019). Domnievame sa, Ze prave tieto pojmy v sucasnej krize
vystupuju do popredia ako tie, ktoré vyvstavaji ako jedny z najddlezitejSich, ktoré l'udia
subjektivne, ale aj objektivne stracaji, resp. dozaduju sa ich stdle viac. A prave tato, stale
urgentnejsia a nalichavejSia poZiadavka, koncentrujuca v sebe socialny a ekonomicky rozmer
(narastajica nerovnost’ vo vyspelych Statoch zapadu, stagnujice stredné vrstvy), kultirny
rozmer (strach zo straty vlastnej identity — narodnostnej, naboZenskej, etnickej, sexualnej -
Vv globalizujicom sa svete), to vSetko vyUstuje do politického kontextu (tzn. z uvedeného
prameniaca nedovera v politiku, §tat a demokraciu, aZ po neddveru intraspolocensk).

Akceleratorom negativnych spolocenskych nélad a reakcii na vyvoj a problémy s tym
stvisiace za posledné roky je samozrejme aj vplyv technologického vyvoja v oblasti
komunikacie (internet, socialne siete), resp. nizka informac¢na gramotnost’ a z toho prameniaca

radikalizacia verejnej diskusie.
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Stale vécsia deklasovanost’ strednych a nizSie prijmovych vrstiev v rozvinutych Statoch
Vv priebehu poslednych dvadsiatych rokov v sebe koncentruje rézne dévody nespokojnosti
a hnevu. Objektivne dévody prijmovej stagnécie strednych vrstiev st odborne identifikované a
analyzované uz dlhodobo (OECD, 2019). K ekonomickej stagnacii sa vSak pridavaju aj iné
subjektivne dovody nespokojnosti s vyvojom konkrétnych skupin spolo¢nosti, ktoré nie st
vyslovene ekonomického charakteru. Maji povahu, ktord viac stvisi s psycho-socidlnou

rovinou a s prejavovanymi negativnymi naladami.

1 GLOBALIZACIA AKO HLAVNY GENERATOR NEISTOTY

Trendom poslednych rokov vramci politickej diskusie su zo strany jednej casti
politického spektra systematické utoky smerované na globalizaciu, predovsetkym jej
ekonomicku a kultirnu dimenziu a dosledky z nej plyntice. Tak lavica, ako aj krestanské
a narodné prudy pravice spochybiiuju globaliza¢né trendy, ktoré poc€as uplynulych desatroci
formuju usporiadanie sveta a jeho vyvoj. Nahravaji tomu aj najvacsie krizy, ktoré postihli svet
Vv poslednych rokoch, pricom kazda znich bola svojou povahou ind, avSak pricinami
a dosledkami skoro rovnakd. LCudstvo sa najprv muselo vysporadivat s bezpecnostnymi
problémami stvisiacimi s terorizmom ako novou hrozbou, nasledne muselo Celit’ najvacsej
finan¢nej a hospodarskej krize od 30. rokov minulého storocia a Eurdpa si musela prejst’ tazkou
skuskou v podobe zvladania migracnej krizy a na konci druhej dekady 21. storocia svet zasiahla
pandémia tak necakane a v takom rozsahu, Ze na fiu nebol nikto dostato¢ne pripraveny.

Kazdd znich ma suvis so stidle viac prepojenymi ekonomickymi, politickymi
a kultarnymi vztahmi. Sirsie stvislosti teroristickych utokov z 11. septembra 2001 a d’alsich,
ktoré nasledovali v mnohych ¢astiach Eurdpy maji povod v stale viac sa globalizujicom svete.
ZjednoduSene povedané, ideovy svet teroristov a svet civilizovaného sveta neboli nikdy tak
blizko. Podl’a kritikov bola dostupnost’ ,,naSej* civilizacie pre iné kultury hanebne blizko. Ich
nezlucitelnost’ dosiahla kriticky bod, ktoré¢ho dosledkom bol utok voc¢i hodnotam slobody,
demokracie al'udskym pravam a pric¢inou tychto udalosti bol deregulovany, liberalizovany
a neprimerane prepojeny svet s necitlivym exportovanim zépadnych predstav o usporiadani
cudzich spolo¢nosti. Tento export vol'né¢ho trhu, kapitalizmu a liberélnej demokracie vzbudil
reakciu, ktora pozostavala zurgentnej potreby ochrany vlastnej identity. DalSou krizou,
povazovanou za jednu z najhorSich v 20. storo¢i bola financna a hospodarska kriza, ktora
vypukla v roku 2008. Zo samotnej podstaty jej charakteru vyplyva, ze mala katastrofalne a
priame socialne dosledky. Aj v pripade tejto krizy sa odzrkadlila zakladna logika

globalizovaného sveta a jej postupnost’: presah lokalneho problému s globalnymi dosledkami.
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Deregulovany finan¢ny trh, ktory si s vlastnymi produktami Zongloval podla vlastnych
zamerov a ciel'ov. Bezprecedentnost’ dopadov danej krizy mal za dosledok podstatné nastrbenie
dovery v podobu ekonomického systému, ktory bol politickymi elitami a médiami roky
(obzvlast’ po rozpade Sovietského zvézu) prezentovany ako jediny ekonomicky uspesny.
Ekonomicky Sok vystriedal Sok kultarny, ktory sa odohraval v Europe (Zakaria, 2020). Pre
niektorych prirodzena obranna reakcia, pre inych az hystericky strach a nenavist’ z inakosti.
Obavy eurdpskeho obyvatel'stva z kultarnej odliSnosti, nezluCitelnych rozdielnosti v mysleni,
sposobe zivota, zvyklosti davali politickému populizmu obrovsky priestor pre zneuzivanie
verejného diskurzu (CVEK, 2017; 2021). Sacasna pandemicka kriza je bezpochyby
najglobalnejSia z doteraz menovanych. Jej priame dopady su sice vyhradne zdravotné, avsak
sekundarny a terciarny efekt v sebe koncentruje vela ztych predoslych. Ich spoloc¢ny,
kumulativny efekt je obrovskym testom nédlad a pocitov l'udi, vzhl'adom na rizikd ich
potencialne negativneho vyvoja. VSetky menované krizy boli produktom dejinnej periody
pocas ktorej je svet najmensi, dianie na jednotlivych kontinentoch k sebe najblizSie a dopady
za zlyhania najadresnejsie, tykajuce sa najrizikovejs$ich socialnych skupin. Z toho vyplyvaja
zasadné otazky v pocitoch l'udi a ich vnimani tejto reality. Ti nadobudaja subjektivny pocit, Ze
mnohym zmenam sa nemaju ako branit, Ze globdlny vyvoj nemaji ako regulovat
a usmernovat. Svet sa stal neprimerane komplikovanym a zanikd v iom jedine¢nost’
a autenticita — autenticita kultirna, narodna, socialna — dostojnost’ a hodnota ¢loveka, ktory tGzi

po uznani svojej jedinecnosti.

2 ZAPAS O POLITICKU IDENTITU AKO REAKCIA NA DOSLEDKY KRiZ

Proti podstate a logike globalizujticeho sa sveta a jeho viacerych dimenzii v zasade stoji
vysSie zmienend logika, ktorej zdkladom je zachovanie autentickej povahy veci. Uvedené krizy
predostreli vzorce spravania a reakcie I'udi, ktoré sa v kone¢nom désledku zakazdym najviac
odzrkadlili v politickej rovine - voI'ba populistickych, az radikalnych hnuti a politickych stran,
neddvera v aktudlne demokratické zriadenie, generalizujuce spochybiiovania svetového vyvoja
(Biba & Znoj, 2018).

Globalizécia sa stala tym fenoménom, ktory mnohé z etablovanych pilierov politickej
a ekonomickej reality naruSil azmenil. Demokraticky S$tit so svojimi, predovSetkym
ekonomickymi kompetenciami nedokazal reagovat na meniace sa pomery a podmienky
Vv dostato¢nej miere, resp. upadol do pozicie toho, kto sa len prisposobuje rychlo sa meniacim
podmienkam. V tom spociva zakladny argumenta¢ny ramec tych, ktori fiou boli poSkodeni

objektivne alebo pocituju skrivodlivosti na vyslovene subjektivnej baze (Keller, 2006).
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Fukuyama (2019) identifikuje ako jeden z fundamentalnych dovodov stale viac narastajuce;j
nespokojnosti verejnosti dozadovanie sa zachovania vlastnej politickej identity. Identitu
vytvara rozdiel medzi autentickym vnutrom jedinca a vonkaj$im svetom, v ktorom platia
spoloc¢enské pravidld a normy, pricom tento vonkajsi svet v nedostatocnej miere berie do tivahy
hodnotu alebo ddstojnost’ jednotlivca. Z toho vyplyva, ze vnutorny zmysel pre dostojnost’ si
vyzaduje uznanie. Nestaci, Ze si svoju hodnotu uvedomujeme, ak ju verejne nedeklaruji aj
ostatni, teda spolocnost’. Cudia prirodzene vyzaduji uznanie, preto sa moderny vyznam identity
meni na politiku identity. Politika identity sa preto v dneSnom svete tyka Sirokého spektra
politickych stbojov. Ekonomicka nerovnost, ktord je dosledkom polstorocia trvajlcej,
konkrétnej podoby globalizacie je prave pri reflektovani su¢asného politického diania zasadna.
Ekonomicku a socidlnu nerovnost’, ¢i iné¢ politické krivdy vnimame a pocitujeme ovela
nalichavejsie, ak sa s nim spaja pocit deklasovania v podobe ponizenia, ¢i netcty. ,,Politika
identit ma svoje korene vo svete, v ktorom su chudobni a marginalizovani obyvatelia pre
ostatnych neviditel'ni (Fukuyama, 2019, s. 158)*.

Je zrejmé, Ze 20. storocCie je storo¢im vilny svetovej demokratizacie a najintenzivnejSim
usekom [l'udskych dejin, vramci ktorého dochadza k obcianskej emancipécii tak na
horizontalnej, ako aj vertikalnej tirovni. DIhé roky sa zdalo, Ze principy demokracie su nielen
najlep$im civilizaénym vydobytkom usporiadania a riadenia medzil'udskych vztahov na
neformadlnej a inStitucionalizovanej urovni (Dahl, 1995). Po uspesnom etablovani v zapadnych
Statoch doSlo k obrovskym, avSak prehnanym aSpirdciam, spojenych sjej mozZnym
univerzalnym uplatnenim aj v ostatnych kutoch sveta nielen v podobe institucionalizovane;j
podoby, ale aj svetonazorového a hodnotového vymedzenia.

Paradox demokracie podla Giddensa (2000) spociva v protichodne smerujicich
pradoch vyvoja podpory demokracie. Kym na jednej strane dochédza k vine demokratizacie v
rozvojovych krajinach, na strane druhej sa odvija iny scenar. Rozvinuté liberalne, demokratické
Staty zazivaju odliv dovery a podpory zo strany viacSiny obyvatel'stva. Negativne reakcie
spocivajii v samotnom rozcarovani z politiky, ako takej. Zastupitel'skd demokracia trpi
zavaznym nedostatkom, a to Ze nie vzdy dokéazu voleni zastupcovia 'udu odolavat’ r6znym
neziaducim tlakom (lobbing, korupcia). Z toho prameni pocit nezvladania ich ulohy, a teda
reprezentovania vole vacSiny. Kym hodnoty demokracie boli zo zapadného civilizaéného
okruhu exportované do sveta ako najdokonalejsi vydobytok riadenia spolo¢nosti, v materskych
krajinach vzrastali stale viac hlasy volajuce po alternativach. Hnev zo zakuSania novych neistot
a dopadov rizik roézneho charakteru, ktoré zakusSali obyvatelia vyspelych krajin nachéadzali

jediného adresdta — demokraticky reZim sjeho nedokonalostami. Aj napriek vSetkym
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slobodam, ktoré garantuje demokracia, predovSetkym v stvislosti so slobodou prosperity
spajanej so slobodnym trhom, zacali obcCania najbohatSich Statov Coraz viac pocitovat
bezmocnost riadit’ a dlhodobo planovat’ svoj pracovny zivot. Na zaklade emancipacie a rozvoja
komunikacie, dochadza k postupnému stieraniu prevahy jednosmernej moci a poklesu
prechovavaného reSpektu zo strany obcCanov voci nej. Vo svete zbavujicom sa hranic
a vsetkého tradi¢ného, vznika nova kultura, nové poziadavky, nové ocakéavania, nové rieSenia,
ktoré nie su kompatibilné s tymi starymi. Klasické realizovanie politiky je v o¢iach vznikajuce;j
svetovej obcianskej spolo¢nosti videné ako skostnatené, skorumpované a nepruzné. V tejto
suvislosti je vSak zaujimavy fakt, ze SirSie hodnoty demokracie neboli ani zd’aleka napadnuté
nedoverou verejnosti v takej miere, ako konkrétne demokratické inStituciondlne postupy
a politici, ktori ich vytvaraju. VacSinova cast’ verejnosti neveri, ze nimi zvoleni politicki
reprezentanti sa dokazu vyrovnat’ so silami, ktoré hybu svetom (Giddens, 2000; Zakaria, 2005).

Problematika dovery medzi spolo¢nost’'ou a §tatnou mocou, ako takou je alfou a omegou
demokracie, predovsetkym z dovodu kontroly politickej moci zo strany I'udu, disponujuceho
pravom volit' a presadzovat vlastné zaujmy. UmoZiluje tak formovat’ kvalitu systému
zelatePnym spdsobom. DalSou, uzSou rovinou dovery je miera stotoznenia sa spolo¢nosti s
vyprofilovanym politickym a Gstavnym systémom, zddrazitujucim urcité konkrétne hodnoty.
Stabilita demokracie zalezi nielen na hospodarskom rozvoji, ale aj na efektivite a legitimite jej
politického systému. Efektivitou sa rozumie redlny vykon ekonomickej zlozky systému v ramci
celkového politického systému, ktory tym napiiia zékladné funkcie konkrétnej vladnuce;
garnitiry (Fukuyama, 2018). Legitimita zahffia schopnost’ systému plodit’ a udrziavat’ vieru, ze
existujuce politické inStitacie st tie najvhodnejSie pre celkovy, dlhodoby vyvoj Statu a
spolo¢nosti. Do akej miery st sucasné demokratické politické systémy legitimne, zavisi do
zna¢nej miery v zvolenom spoOsobe, ktorym sa uspeSne rieSia kIiCové otazky a problémy
rozvoja spolo¢nosti. Kym efektivita je predovSetkym inStrumentdlnym prvkom, legitimita je
¢lankom hodnotiacim (Lipset, 1960).

Vseobecne je mozné rozliSit' dva zakladné myslienkové smery v rdmci, ktorych je
tradicne spdjand s vladnutim. ,,Prvy, racionalisticky prad, kladie doraz na doveru ako na
racionalne jednanie a dovera ma pre neho v ramci demokracie len obmedzené uplatnenie.
Druhy, kulturalisticky prad chape doveru naopak, ako moréalnu hodnotu, ktora je potrebné
uplatnovat’ na vSetkych stupiioch demokratického systému (Sedlackova, 2012, s. 97). Je
mozné identifikovat’ Styri vSeobecné situacie (Crty), ktoré st vo vyraznej miere (v socidlnej

a politickej realite) dovodmi potencidlnej dovery, ¢i nedovery. St nimi neistota, zranitel'nost’,
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obava z neznameho, ¢i postoj ku vseobecnym hodnotam. Demokracia sa stava predmetom

pohftdania elit, ktoré ju nepotrebuji a mas, ktoré jej nedoveruju.

ZAVER

Vyselektujuc len jednu zo stranok slobody — slobodu majetkovu, je mozné s odstupom
¢asu, na zaklade skuisenosti ilustrovat’ problematickost’ napifiania jej principov a jej iastoéného
spochybnenia ako primarnej motivacie l'udi pri zapasoch za uznanie ich elementarnej
dostojnosti. Zastancovia logiky a principov trhovych vztahov permanentne tvrdia, ze
neotrasitelna logika Cisel je najrelevantnejSim a najvystiznejSim vyjadrenim pomerov v ramci
akychkol'vek fragmentov medziludskej reality (a nielen v rdmci nej). Tento narativ ma
bezpochyby svoje zastupenie v prirodzenom I'udskom konani. Ostatné krizy vSak preukazali,
ze ich dopady si v l'udskom uvazovani vynutili nevedomé, ¢i vedomé prehodnotenie ich
uvazovania. Ukazuje sa, Ze ¢im vacsi je tlak na socidlne fungovanie, tym viac prirodzenejSou
je reakcia l'udi. Pocit neopodstatneného ustupu zo zakladnych pozicii ob¢ianskeho a socialneho
statusu, neadekvatneho devalvovania mnohorozmernosti vlastnej politickej identity a jej
dolezitosti, pocit bezmocnosti jej zachovania, resp. presadenia je, a bude stale silnejSou
motivaciou réznorodo deklasovanych skupin obyvatel'stva pri ich znasani d’alSej krizy, nech
bude mat’ aktukol'vek podobu. Zapas za politickt identitu a potreba uznania st stavom, ktoré
A prave tento nepriaznivy efekt na kvalitu Zivota dopomohla vygenerovat’ aj si¢asné pandémia.
Z dlhodobého hladiska to bude prave politickd rovina, na ktorej sa budu presadzovat

fundamentalne I'udské hodnoty a preferencie.
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SOCIALNA PRACA V PANDEMICKEJ SITUACII - KRIZOVA INTERVENCIA A
SATURACIA SOCIALNYCH POTRIEB

SOCIAL WORK IN A PANDEMIC SITUATION - CRISIS INTERVENTION AND
SATURATION OF SOCIAL NEEDS

Martin Hamadej, Miriama Boris¢akova

Abstrakt: Pomdhajuce profesie, zvlast socidlni pracovnici celili pocas krizy COVID-19
Jjednému z najndrocnejsich obdobi z hladiska pokrytia socialnych potrieb klientov v tomto
neistom scendri. Cielom prispevku je ponuknut obraz vykonu socialnych pracovnikov pocas
pandémie vo vztahu k zranitelnym skupinam. Pri analyze udajov sa zameriavame na vplyv
pandémie COVID-19 vo vztahu k poskytovanym socialnym sluzbam, operativnu intervenciu

socialnych pracovnikov pri rieSeni socidalnych problémov a saturdciu potrieb klientov.
Krucové slova: COVID-19, socidlna praca, socidlne potreby

Abstract: Assisting professions, especially social workers, faced one of the most challenging
periods during the COVID-19 crisis in terms of covering clients' social needs in this uncertain
scenario. The aim of the paper is to offer a picture of the performance of social workers during
the pandamic in relation to vulnerable groups. In analyzing the data, we focus on the impact of
the COVID-19 pandemic in relation to the social services provided, the operational

intervention of social workers in solving social problems and the saturation of client needs.
Key words: COVID-19, social work, social needs

Grantovd podpora: Prispevok vychadza ako vystup z projektu VEGA ¢. 1/0433/20 Faktory

formalnej a neformdlnej starostlivosti v systéme dlhodobej starostlivosti

UvoD

Socialni pracovnici zohravali pocas krizy COVID-19 rozhodujucu tlohu v pokryvani
tych najnaliehavejSich socidlnych potrieb pri najzranitelnejSich skupinéch, ako su, I'udia bez
domova, seniori, Rdmovia ¢i l'udia odkazani na pomoc inych. V stlade s vedeckymi dokazmi
medzinarodné a narodné zdravotnicke organizicie uvadzaj, Ze zraniteI'nymi, strednymi a
vysoko rizikovymi skupinami su l'udia so zdravotnymi problémami, ktoré maji vplyv na ich

imunitny systém, ¢i star$i 'udia (WHO, 2021).
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1 NEROVNOST V SUVISLOSTI S COVID-19

V suvislosti s nerovnost’ami sa mozno odvolavat’ na predchadzajice historické krizy, v
ktorych boli najchudobnejSie populacie viac postihnuté pandémiami. Analyza sucasného
rieSenia COVID-19 poukazuje na spdsoby, ktorymi dezinformdcie a nespravna komunikacia
neumerne ovplyviiuju jednotlivcov s obmedzenym pristupom k doveryhodnym informaciam.
Dosledky koronavirusu sa mozu v jednotlivych regionoch sveta a Europy extrémne 1iSit’ z
dévodov roznorodosti reality a prilezitosti Celit’ dosledkom pandémie.

Koronavirusové ochorenie s nazvom COVID-19 definovala WHO (2020) ako
respiratné a infekéné ochorenie spdsobené novoobjavenym korénovym virusom, vysoko
prenosnou a patogénnou virusovou infekciou (Shereen et al., 2020). Virus pochadza z provincie
Chu-pej vo Wu-chane v Cine. Uz na zaéiatku sa nim infikovalo viac ako 81 miliénov I'udi na
celom svete (Weir, 2020). Vo svetovej populdcii spdsobil virus obrovské zafalstvo, socidlne a
ekonomické tazkosti a beznadej (Hargreaves et al., 2020). COVID-19 ma taktiez negativny
vplyv nielen na ekonomiku, ale aj vzdelavanie, zdravotnictvo, pol'nohospodarstvo, informacné
technologie, energetiku, ceny ropy a zemného plynu a rad d’al$ich odvetvi (Okafor & Walla,
2021). Aj ked vicsina infikovanych COVID-19 ma Tl'ahké, az stredne zdvazné respiracné
tazkosti a zotavuje sa bez Specialnej liecby, starsi 'udia a I'udia s ochoreniami, ako cukrovka,
rakovina, kardiovaskularne a chronické respiracné ochorenia, st povazovani za najrizikovejsie
skupiny obyvatel'stva (WHO, 2020).

Medzinarodna vedecka komunita v stvislosti s riesenim COVID-19 vyjadruje obavy
spojené s nerovnost’ou v prepojeni na COVID-19. V suvislosti s nerovnostami sa odvolava na
predchadzajtiice historické krizy, v ktorych boli najchudobnejSie skupiny populacie viac
postihnuté pandémiami. Analyza sucasného rieSenia COVID-19 poukazuje na sposoby,
ktorymi dezinformécie a nesprdvna komunikdcia netimerne ovplyviluji jednotlivcov s
obmedzenym pristupom k doveryhodnym informéciam. Dosledky koronavirusu sa moézu v
jednotlivych regionoch sveta a Europy extrémne 1iSit z dovodov roznorodosti reality a
prilezitosti ¢elit’ dosledkom pandémie. Na priklade chudobnejSich oblasti USA, Anglicka a
Walesu sa niekol’ko autorov zaobera rasovymi a etnickymi nerovnostami suvisiacimi s
COVID-19 a dopadom v moznostiach vzdelavania (Redondo-Sama & Matulic et al., 2020).

V roznych vedeckych kruhoch dochadza v stvislosti s pandémiou k potrebe este
intenzivnejSieho multidisciplinarneho vyskumu s cielom celit” désledkom COVID-19 (Van
Bavel, Baicker, & Willer, 2020). V tomto rdmci prispievaju spolocenské vedy a vyskum v
socialnej praci nielen k akademickym diskusiam, ale aj vyskumom o tom, ako predchadzat

nerovnostiam, minimalizovat’ ich a reagovat na ne. Socialnych pracovnikov mozno povazovat’
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za profesiondlov zameriavajicich sa na zlepSenie celkového blaha vSeobecnej populdcie,
pomahajucich uspokojovat’ zdkladné a komplexné potreby jednotlivcov a komunit, pricom v
ich Cinnosti st uprednostiované zranitelné skupiny, utldani a chudobni. Vyznamne
prispievaju k starostlivosti, podpore, prav a posililovaniu postavenia zraniteI'ného obyvatel'stva
(Bess & Collins, 2014). Uloha socialnych pracovnikov zahffia pomoc pri rieseni réznych

dimenzii socialnych problémov, medzi ktoré mozno zaradit’ aj pandémiu COVID-19.

2 SOCIALNI PRACOVNICI V KONTEXTE COVID-19 AKO AGENTI ZMENY

Socialni pracovnici' maju jedineéné postavenie v podpore usilia pri prevencii chordb
(vratane distribucie presnych informacii z doveryhodnych zdrojov) a pomoci pri rieSeni tizkosti
a dalsich obav, ktoré vznikaju v dosledku tejto krizy v oblasti verejného zdravia. Vplyv
pandémie COVID-19 spochybiiuje okrem iné¢ho aj hodnotu socialnej spravodlivosti vzhl'adom
k najzranitel'nej$im skupinam v spolocnosti. Nedostatky vytvorené v hospodarskych zdrojoch,
strata zamestnania a nedostatocny pristupu k zdravotnej starostlivosti ¢i psychosocialnym
podpornym sluzbam maji priamy vplyv na 'udsku dostojnost’ ako zakladné 'udské pravo.

S urcitostou mozno tvrdit, ze pandémia COVID-19 ma okrem iného priamy vplyv aj
na ¢innost’ socialnych pracovnikov a uzivatel'ov socidlnych sluzieb. Medzinarodné organizacie
socialnej prace zmobilizovali usilie a reagovali na urgentné socialne potreby a demonstrovali
tak hodnoty, ktoré¢ su zakladom tejto vednej discipliny. Od zaciatku pandémie obsahuju
vyhlasenia Medzinarodnej federacie socidlnych pracovnikov (International Federation of
Social Workers, IFSW) aspekty, ako napr. zavdzok socidlnej prace k lepSiemu svetu ¢i etické
vyzvy, s ktorymi sa socialni pracovnici stretavaju, alebo poukazovanie na potrebu integrovania
transformacnych postupov (Banks et al., 2020). Prave socidlni pracovnici moéZu zohravat
zasadnu ulohu pri planovani réznych intervencii v ramci réznych katastrof, mimoriadnych
udalosti a pandémii, ktoré si vyzaduju pripravenost’ a profesiondlne sluzby zo strany socidlnej
prace (Cooper & Briggs, 2014). Poskytované sluzby musia odrazat” eticki povinnost’ chranit’
vSeobecné blaho spolo¢nosti ako celku, priCom je potrebné venovat velkli pozornost
zosuladeniu tedrie s praxou a s hodnotami socidlnej prace so zretelom na socialne, kultirne,
emocionalne, duchovné a psychické potreby I'udi postihnutych pandémiou (NASW, 2017).

Vplyv pandémie COVID-19 na uzivatel'ov socidlnych sluZieb je spojeny s realitou,
ktorej Celia zranitelné skupiny obyvatel'stva, vyzadujuce intervenciu zo strany socialnych

pracovnikov smerujucu k zlepSeniu ich blahobytu a Zivotnych podmienok. V tomto ohl'ade

1 Na socialnu pracu ako rizikové povolanie, analyzujiic vybrané aspekty rizik na pozadi hypermoderny, upozoriiuju autorky Jaskova &
Sabolova Fabianova (2018).
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Redondo-Sama & Matulic et al., (2020) uplatiujia perspektivy gerontologickej socialnej prace
na znizenie negativnych dopadov pandémie vo vztahu k starSej populacii, beric do tivahy
heterogenitu tejto skupiny. Jeden z konkrétnych aspektov, na ktoré autori poukazali, suvisi s
potrebou konfrontacie s ageizmom, pricom osobitni pozornost’ venuju pozitivnej tilohe starSich
l'udi v komunite, a jej zapajani do dobrovolnickych alebo monitorovacich aktivit s detmi.
Redondo-Sama & Matulic et al., (2020) sa zaoberaju situaciou COVID-19 a star§imi dospelymi
v Afrike. Podl’a tejto Studie socidlni pracovnici mozu posobit’ ako agenti zmeny a pomahat’ pri
posiliiovani postavenia starSich dospelych pomocou masmédii.

Cooper & Briggs (2014) tvrdia, Ze vo svete vznikajucich globalnych humanitarnych
nudzovych situdcii a pandémii, ako je COVID-19 je prave vzdelavanie, ktoré absolvuju socidlni
pracovnici dostato¢né a pripravuje ich na konkrétne tlohy pri vypuknuti r6znych pandémii.
Navrhuja preto posilnenie tloh socidlnych pracovnikov v stvislosti s vypuknutim pandémie

COVID-19.

3 INTERVENCIE SUVISIACE S NAPLNANIM POTRIEB

O kl'tcovej ulohe socialnych pracovnikov pri pokryvani dolezitych tloh pocas krizy
COVID-19 existuju viaceré dokazy, aj ked’ o samotnych druhoch intervencii sa hovori mene;.
V tejto oblasti je dblezité vyzdvihnut snahu Medzindrodnej asociacie $§kol socialnej prace
(International Association of Schools of Social Work, IASSW) zmapovat’ typ intervencii vo
vybranych 16 krajinach z roznych svetovych regionov. Intervencie socialnej prace v Australii
zahfnali opatrenia reagujice na problémy dusevného zdravia pocas pandémie a prevenciu pri
naraste rodového nasilia, ale aj pouzivanie digitalnych technologii s cielom poskytovania
sluzieb socidlnej prace ako alternativnych spdsobov intervencie pre zraniteIné komunity.
Identifikdcia a spdsoby pristupu k ohrozenym komunitdm st spoloénym aspektom
intervencnych procesov socidlnych pracovnikov. Praca socidlnych pracovnikov sa v Taliansku
zameriavala na tlohy zabezpecenia a posilnenia vnutornej sidrznosti. Opatrenia socidlnej prace
v Japonsku spoc€ivali v pomoci 'udom bez domova, ktorym zabezpecovali ubytovanie.
Podobne v Spanielsku niektoré obce vytvorili priestor pre Iudi bez domova a samotna
preventivna ¢innost' sa zameriavala aj na rodové nasilie, ktoré bolo jadrom niektorych
intervencii (Dominelli et al., 2020).

Popri r6znych inych intervenciach, jednym z dolezitych krokov k eSte vécsej
angazovanosti socidlnych pracovnikov na Slovensku bolo podpisanie Memoranda o spolupraci
medzi MPSVR SR a Asocidciou vzdelavatel'ov v socidlnej praci v SR, ktorej Clenmi su:

Pedagogicka fakulta Univerzity Mateja Bela v Banskej Bystrici, Filozoficka fakulta PreSovske;j
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univerzity v Presove, Filozofické fakulta Univerzity Pavla Jozefa Safarika v Kogiciach, Vysoké
Skola zdravotnictva a socialnej prace sv. Alzbety, Fakulta socidlnych vied Univerzity sv. Cyrila
a Metoda v Trnave, Pedagogicka fakulta Katolickej univerzity v Ruzomberku, Fakulta
socialnych vied a zdravotnictva Univerzity KonStantina Filozofa v Nitre, Fakulta zdravotnictva
a socialnej prace Trnavskej univerzity v Trnave, Teologickéd fakulta v Kosiciach, Katolicka
univerzita v Ruzomberku. Minister prace, socialnych veci a rodiny SR Milan Krajniak a doc.
PhDr. Ladislav Vaska, PhD. predseda Asociacie vzdelavatel'ov v socidlnej praci a vSetci dekani
menovanych fakalt podpisali 16. novembra 2020 Memorandum o spolupraci. Cielom
memoranda je zmieriovanie dopadov nepriaznivej epidemiologickej situdcie spOsobenej
pandémiou koronavirusu v zariadeniach socidlnych sluzieb, socidlnopravnej ochrany deti a
socialnej kurately a zabezpecenie pripravenosti rezortu prace, socidlnych veci a rodiny na
pandémiu akttnych respiraénych ochoreni, za ucelom poskytovania pomoci a podpory
klientom v zariadeniach prostrednictvom Studentov akreditovaného Studijného odboru socialna
praca na dobrovol'nej baze (Memorandum o spolupraci, 2021; AVSPSR, 2020). V suvislosti so
zvySovanim profesionality, ndpomocnosti a etickej senzitivity pri zvladdani negativnych
dopadov pandémie koronavirusu (SARS-CoV-2), ktory spdsobuje ochorenie COVID-19 vydala
Profesijna Rada komory socialnych pracovnikov stanovisko k etickym otdzkam vykonu
socialnej prace. Toto stanovisko obsahuje 12 odporucani zameriavajicich sa na vykon

socialnych pracovnikov (Slovenska komora SP a ASP, 2021):
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Prax starostlivosti o seba.

Zaujem o kolegov.

PreruSenie sluzieb a pripraveny plan.

Zastupitel'nost’ a doCasna kolegialna
vypomoc.

Proaktivne informovanie a komunikécia.

Psychosocialna podpora klientov.

Kompetentnost’ v pouzivani novsich

technologii.

Ochrana sukromia a dévernych informacii pri
elektronickej komunikacii.

Respektovanie profesionalnych hranic.

Respektovanie epidemiologickych opatreni.

Problémové a dilematické situacie.

Socialno-politickd angazovanost’ v prospech

zranitelnych skupin.

« Tato rada je zamerana na prevenciu pred pretazenim, unavou a
ohrozenim syndromom vyhorenia. V obdobi ohrozenia pandémiou je
poziadavka starostlivosti o seba este naliehavejsia. Socialny pracovnik a
asistent socialnej prace by mal zaclenit’ starostlivost’ o seba do svojho
kazdodenného zivota, ako nevyhnutnu sucast’ odborne;j a eticky citlivej
praxe.

« Socialni pracovnici a asistenti socidlnej prace by sa mali aktivne
zaujimat’ o kolegov a kolegyne zijice osamelym sposobom zivota tak,
aby im z ich strany bola ponuknutd osobné psychosocialna podpora
a pomoc. V pripade obmedzenia osobného kontaktu sa odporiica
intenzivne;jsi kontakt prostrednictvom telefénu ¢i inych digitalnych
prostriedkov komunikacie.

» Ak by z dovodu hygienickych opatreni doslo k preruseniu prezenéného
poskytovania sluzieb klientom je potrebné, aby socialni pracovnici mali
pripraveny plan veduci k zabezpeceniu kontinuity podpore klientov a ich
rodin.

* Pre pripady dlhodobého vypadku socialneho pracovnika by mala byt’
zabezpecena identifikacia osob alebo institucii, ktoré¢ budu kontinualne
pokracovat’ pri podpore klientov, vratane bezpeéného pristupu k
dokumentacii klientov v takychto pripadoch.

* Od socialnych pracovnikov sa o¢akava podavanie zrozumitel'nych
a pravdivych informacii pre ohrozené osoby, skupiny a komunity, ktoré k
nim nemajt zabezpedeny pristup. Komunikécia je klI'icovym nastrojom
socialneho pracovnika pri planovani emocionalnej a socialnej stability
klientov.

« Sociélni pracovnici a asistenti socialnej prace respektuju biologicku,
psychicku, kultarnu, spiritualnu a socialnu integritu klientov. V obdobi
pandémie sa od socialneho pracovnika a asistenta socidlnej prace
ocakava intenzivnejsia psychosocialna podpora klientov, konzultacie s
odbornikmi z inych pomahajuicich profesii (najma psychologmi,
psychoterapeutmi, lekarmi a pod.) resp. ich distribtcia k nim.

* Popri prezencnej je dolezité vyuzivat' aj iné formy, prostrednictvom
telekomunikacénych a digitalnych technolégii, prostrednictvom ktorych
moze socialny pracovnik naplnit’ ciele a zodpovednost’ voci klientom s
ktorymi pracujeme.

* Socialny pracovnik a asistent socialnej prace pouziva digitalne
technologie na zaklade stihlasu klienta s touto formou komunikacie.

« Jednou z najdélezitejsich sicasti profesionalneho vzt'ahu socialneho
pracovnika a jeho klienta je nastavenie hranic. Mysli sa tym pouZzivanie
pracovného e-mailu, zvazenie ponuk a prijatie ,,priatel'stva“ s klientmi na
socialnych siet’ach, takisto je dolezité zvazit’ (ne)vhodnost’ pouzivania
elektronickej komunikacie v ¢ase, kedy sa zvycajne neposkytuje
odborna pomoc (napr. v noénych hodinach) s vynimkou krizovej
intervencie.

* V ramci zodpovednosti vo¢i klientom ma socidlny pracovnik respektovat’
a presadzovat’ prava l'udi robit’ vlastné vol'by a rozhodnutia za
predpokladu, ze to neohrozi prava a opravnené zaujmy ostatnych.
Aktualne platné hygienické opatrenia mézu osoby vyuzivajuce sluzby
socialnej prace obmedzovat’ a znemoziovat’ im robit’ vlastné volby
(napr. pohyb bez rusok, respiratorov, porusenie nariadenej karantény a
pod.).

* V obdobi pandémie na objavuji nové situacie, napr. v oblastiach
konfliktu l'udskych prav, nadmernej angazovanosti socialnych
pracovnikov, reSpektovania slobodnych rozhodnuti klientov vs. ochrana
inych osob, ¢i konflikty suvisiace s reSpektovanim aktualne platnych
hygienickych opatreni. Od socialneho pracovnika sa oakava kritické
reflektovanie tychto situdcii a systematicky postupu s cielom

« Socialni pracovnici sa angazuju o zlep$enie socialnych podmienok v
spolo¢nosti, spravodlive;jsi pristup a rozdelenie zdrojov. Aktivne posobia
na rozs§irovani moznosti veducich k zlepSeniu kvality zZivota pre vSetkych
obc¢anov s osobitym zretelom k znevyhodnenym a marginalizovanym
jedincom, skupinam a komunitam.

Obrazok 1. Odporucania pre pomahajucich profesionalov. Zdroj: vlastné spracovanie na

zaklade Slovenskej komory SP a ASP, 2021.

143



4 NAVRH VYSKUMU, EMPIRICKA ROVINA

Realizacia vyskumu vychadza z reSpektovania podmienok spojenych s pandémiou
COVID-19 a opatreniami spojenymi s kontrolou a zabranenim jeho Sireniu. To sa dotyka aj
kvality poskytovanych intervencii, ktoré zvyc€ajne vykondvaju socialni pracovnici, a sucasne
tak vznikd priestor pre uspokojovanie novych potrieb, ktoré musia socidlni pracovnici pri
vykone svojich povinnosti zakceptovat'.

Ciel'om pripravovaného vyskumu je analyza naroCnosti vykonavanych socialnych
intervencii u socialnych pracovnikov v reakcii na krizu COVID-19 vo vybranych zariadeniach
socialnych sluzieb.

Parciélne ciele:

1. ciel’ - zachytit’ skiisenosti a ndzory socidlnych pracovnikov v prvej linii v rdmeci
pandémie COVID-19;

2. ciel’ — poukézat’ na zasadnt tlohu socidlnych pracovnikov pri prekondvani t'azkosti
pri préci so zraniteI'nymi skupinami v kontexte COVID-19.

Predmetného vyskumu sa zacastnia Styria participanti/ socidlni pracovnici a
pracovni¢ky, s ktorymi budi zrealizované hibkové polostrukturované rozhovory. Analyza sa
primarne zameria na vplyv pandémie COVID-19 vo vztahu k uzivatel'om socialnych sluzieb.

Pre ucely vyskumu sme zvolili kvalitativnu stratégiu, ktord v radmci tejto témy
najobjektivnejSie zodpoveda cielom a povahe vyskumu z dévodu nenumerického skimania.
Daldim z dévodov vyberu kvalitativneho vyskumu bolo hlbsie porozumenie problematike,
vytvorenie si komplexného obrazu o objektoch vyskumu - ziskanie konkrétnych informacii o
intervenciach socidlnych pracovnikov pocas COVID-19 a naslednej komparacie ziskanych
poznatkov. Jednou z vyhod kvalitativneho vyskumu je praca s ucastnikom v jeho prirodzenom
prostredi s moZnost'ou objasnit’ a podrobne popisat’ konanie a interakcie objektu vyskumu za
uréitych okolnosti (Svaficek & Sed’ova, 2007).

V kvalitativnej vyskumnej stratégii sa nam ako najvhodnejsi pre tento vyskum javi
fenomenologicky pristup, prostrednictvom ktorého sa budeme snazit' o zachytenie podstaty
prezitej situacie respondentmi a ich reflexie svojej sklisenosti a opisu jej vyznamu. ,,Hlavnym
cielom fenomenologického skimania je popisat’ a analyzovat’ prezita skusenost’ so Specifickym

fenoménom, ktorti mé urcity jedinec alebo skupina jedincov* (Hendl, 2016, s. 130).
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ZAVER

Profesia socidlnej prace je vzhl'adom k svojim hodnotdm a historickému odkazu v
jedinecnej pozicii pri rieSeni vznikajuacich ohnisk ohrozenia verejného zdravia, v situaciach ako
je napr. pandémia COVID-19. Napriek malému poukazovaniu na dblezitost’ profesie socialnej
prace pri zvladani epidémii/nudzovych situacii, ma prave aplikacia profesionalnych zru¢nosti
socidlnych pracovnikov pri vypuknuti pandémie pozitivny vplyv na Zivot zraniteI'ného
obyvatel’stva, ako aj celu spoloc¢nost’. V reakcii na pandémiu COVID-19 zohravaji socialni
pracovnici dolezitu ulohu pri poskytovani adekvatnej socidlnej pomoci pre bezna populaciu so
zretel'om na konkrétne rizikové skupiny obyvatel'stva, akymi su infikovani pacienti, jednotlivci
v karanténe, seniori, marginalizované skupiny ale aj zdravotnicki pracovnici. Tato podpora
zahffla socialne zaclenenie najzranitelnejSich skupin, vytvaranie povedomia o pandémii,
implementéciu stratégii na podporu duSevného zdravia a komunitnych stratégii na podporu

odolnosti psychologicky zraniteI'nych jednotlivcov a skupin pocas pandémie COVID-19.
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BEHAVIORALNI ASPEKTY PANDEMIE COVID-19 V CR A DUSLEDKY PRO
VEREJNE ZDRAVI

BEHAVIOURAL ASPECTS OF PANDEMIC COVID-19 IN THE CZECH REPUBLIC
AND CONSEQUENCES ON THE PUBLIC HEALTH

Helena Hnilicova, Karolina Dobiasova, Jolana Kopsa TéSinova, Zdenck Kucera

Abstrakt: Prispévek predstavuje vystupy projektu WHO/Euro, MZCR a 1. LF UK, ktery se tykal
chovani lidi v dobé pandemie COVID-19. V CR byl vyzkum realizovin ve tiech vindch na
reprezentativnim vzorku respondentii formou dotaznikového Setieni. Vysledky ukazaly, Ze
vnimani rizika nakazy v souvislosti s pandemii bylo v ceském prostredi nizké bez ohledu na
naristajici pocet nakazenych a zemrelych. Pretrvaval optimismus z hlediska vnimani osobni
ndchylnosti k ndkaze. Zivotni pohoda byla po tispésném zviddnuti prvni viny nadprimérna,
V souvislosti se zhorsenim pandemické situace mirné poklesla. Dodrzovani preventivnich
opatreni bylo dlouhodobé relativné nizké a trend byl spise klesajici. Pozitivnim zjistenim byl
narist podilu téch, kteri se v souvislosti s pandemii snazili zlepsit Zivotni styl. Naznacuje to, zZe

si lideé vice uvédomuji souvislost mezi zpiisobem zivota a odolnosti vii¢i nemocem.
Kli¢ova slova: vnimani rizika, Zivotni pohoda, Zivotni styl, pandemie COVID-19

Abstract: The paper presents the outcomes of the research project of the WHO/Euro, Ministry
of Health Czech Republic and First Faculty of Medicine, Charles University which concerned
Czech population behaviour during the COVID-19 pandemic. In the Czech Republic, the
research was carried out in 3 waves on a representative sample respondents using methodology
of a questionnaire survey. The results showed that the risk perception in connection with the
pandemic was low in the Czech environment, regardless of the growing number of infected and
deceased. Optimism persisted about the perception of personal susceptibility to infection and
self-efficacy. General wellbeing was above average after successfully coping with the first
wave, but it decreased slightly in connection with the worsening of the pandemic situation.
Compliance with preventive measures has been relatively low for a long time and the trend has
been rather declining. A positive finding was the increase in the proportion of those who tried
to improve the lifestyle in connection with the pandemic. This suggests that people are more

aware of the link between lifestyle and resilience to disease.

Key words: risk perception, general wellbeing, lifestyle, pandemic COVID -19
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UvoD

Pandemie COVID-19 piedstavuje pro obyvatele na celém svété nové a necekané vyzvy,
které mnoha zplsoby ovliviiuji zdravotni aspekty jejich chovani a zdsadné méni po celé
generace zavedeny uzus spolecenského styku. Vlady vétSiny zemi se snazi zamezit Sifeni
nemoci COVID-19 zavadénim fady opatieni, od vyZzadovani striktniho dodrZzovani osobni
hygieny a udrzovani socialniho odstupu, pies povinné noSeni rousek a respirator az k nucené
izolaci v domacnostech a zasadni omezeni socialnich kontaktl. Zaroven se stalo Siroce
diskutovanou otazkou zdravotni chovani lidi, tj. rizikovy zivotni styl s jeho dopady na zdravotni
kondici jednotlivel a celé populace, jakozto vyznamného rizikového faktoru pro tézky priubéh
nemoci COVID 19. Nejcastéji zvazovanymi piimymi negativnimi faktory je koufeni a obezita,
jako nepiimé faktory jsou uvadény nadmérné piti alkoholu, nedostatek pohybu a samotné
nezdravé stravovaci navyky (Jordan et al., 2020).

Tento ptispévek seznamuje s reakcemi Ceskych obCanid na pandemii, a to na zakladé
vysledkti mezinarodniho vyzkumu ,,Behaviordlni aspekty epidemie COVID-19 v CR“. Duraz
je kladen na vnimani rizika spojeného s touto nemoci a dodrZzovani preventivnich opatieni,
véetné vlivu na vybrané faktory zivotniho stylu a na kvalitu Zivota. To vSe v kontextu

monitorovani nékterych proménnych, na jejichz pozadi se realné chovani lidi odehréavalo.

1 METODA

V obdobi srpen 2020-leden 2021 byl v CR realizovan vyzkum ,,Behaviordlni aspekty
epidemie COVID-19 v CR “, iniciovan Evropskou tifadovnou Svétové zdravotnické organizace
(WHO) v Kodani a podpofen Ministerstvem zdravotnictvi CR. Jednalo se o vyzkum, ktery
probihal v fad¢ dalSich evropskych zemi podle jednotného a zdvazného vyzkumného protokolu
a s pouzitim strukturovaného dotazniku, vyvinutého odborniky WHO ve spolupraci s
Univerzitou v Erfurtu. Kazda ze zGcastnénych zemi dotaznik prelozila a adjustovala tak, aby
vyzkumné Setfeni a znéni otazek odpovidalo kulturnim zvyklostem a otazky byly pro
respondenty jasné a srozumitelné. Statistické zpracovani dat provadéla rovnéz Univerzita
v Erfurtu, a to vramci mezinarodniho projektu COSMO, zaméfeného na monitorovani
pandemie COVID-19 (COSMO, 2020). V CR byl tento vyzkum realizovan za finanéni i ideové
podpory Kancelafe WHO v CR.
Cilem mezindrodniho projektu bylo prubézné poskytovat vlddam a narodnim organtim
zodpovédnym za boj proti Sifeni nakazy novym koronavirem, dostatek validnich a objektivnich
informaci pro volbu G¢innych opatfeni. Politici, epidemiologové i vykonné organy ochrany

vefejného zdravi potiebovali znat, jaké maji lidé znalosti, jak vnimaji rizika a problémy, se
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kterymi se musi vyrovnat pti dodrzovani nepopularnich opatieni a jak se ve vztahu k epidemii
realn¢ chovaji. Kromé sociodemografickych ukazatelii (veék, pohlavi, vzdélani, lokalita,
velikost a skladba domacnosti) dotaznik zjistoval u respondenti zda (ne)pracuji ve
zdravotnictvi a jsou ¢i nejsou chronicky nemocni, vcetné prodélani nakazy koronavirem.
Dotaznik obsahoval nasledujici proménné, které byly vzdy vztazeny k pandemii COVID-19:
vnimani rizika, zdravotni gramotnost, self-efficacy, tj. vnimani vlastni schopnosti zvladat
zivotni ukoly, odolnost a afekty (negativni emociondlni reakce na pandemii) a duSevni pohodu
respondentti, diivéru v instituce dilezité pro zvladani pandemie, preventivni a rizikové chovani
ve vztahu ke COVID-19, duvéru v informaéni zdroje a vliv médii, postoje k oCkovani proti
COVID-19 a ekonomické dopady pandemie. VétSina polozek dotazniku byla vytvofend pro
ucely tohoto vyzkumu a koncipovana s vyuzitim likertovské Skaly, tj. respondenti odpovidali u
jednotlivych polozek na sedmistupniové Skéle, kdy bylo uvedeno slovni znéni odpovédi pro
nejniz$i hodnotu (1) a pro nejvyssi hodnotu (7). Design projektu, vybér proménnych a jejich
operacionalizace byla v kompetenci odborniki WHO. Pro méfeni psychologickych
proménnych (vnimani rizika!, self-efficacy?, afekty spojené s Covidem®) byly vyuzity
mezindrodné pouzivané a validované otazky a Skaly pfizplisobené cilim Setfeni (WHO
Regionalni kancelat v CR, 2020). Psychicka pohoda byla zkouména prostiednictvim
mezinarodné pouzivané metodiky Svétové zdravotnické organizace WHO 5 Well-being Index,
ktera je v CR validovana (WHO Collaborating Centre in Mental Health, 1998). Dotaznik prosel
pted vlastnim vyzkumem pilotaZzi, ktera ovétovala srozumitelnost ceského piekladu a poté byly
provedeny drobné jazykové pravy.

Realizaci vyzkumu, ptipravou Setfeni, adjustaci dotazniku pro ceské prostfedi a
interpretaci vysledkii byla povéfena 1. 1ékai'ska fakulta Univerzity Karlovy, jmenovité Ustav
vefejného zdravotnictvi a medicinského prava. Dotaznikové Setfeni probehlo ve tfech vinéch,
a to vsrpnu a v listopadu 2020 a v lednu 2021. Sbér dat u souboru cca 1000 respondenti

kombinovanou technikou CAWI (Computer Assisted Web Interview, tj. online dotazovani) a

L Vnimani rizika: Ovéfené polozky ptevzaté z: Brewer, N. T., Chapman, G. B., Gibbons, F. X., Gerrard, M.,
McCaul, K. D., & Weinstein, N. D. (2007). Meta-analysis of the relationship between risk perception and health
behavior: the example of vaccination. Health psychology, 26(2), 136

2 Selff-efficacy: Ovéiené polozky prevzaté z: Bandura, A. (2006). Guide for constructing self-efficacy
scales. Self-efficacy beliefs of adolescents, 5(1), 307-337

3 Psychologicky konstrukt: Afekty spojeny s Covidem. Ovéiené polozky prevzaté z: Bradley, M. M., & Lang, P.
J. (1994). Measuring emotion: the self-assessment manikin and the semantic differential. Journal of behavior
therapy and experimental psychiatry, 25(1), 49-59

151



CATI (Computer Assisted Telephone Interview, tj. telefonické dotazovani) provedla agentura
IPSOS. Telefonické dotazovani bylo uréeno respondentiim starSim 65 let a tykalo se 20 %
respondentli. Vybérovy vzorek byl vytvotfen pomoci kvétniho vybéru na zakladé pohlavi, véku
a velikosti bydlisté. Jeho vybér provedla agentura IPSOS s vyuzitim vlastni platformy
respondentll. Vzorek byl reprezentativni z hlediska pohlavi, vékové a vzdé€lanostni struktury a
pomeéru respondentli bydlicich ve mésté a na venkoveé. Vyplnéni dotazniku trvalo v priméru

20 minut. Celkovy pocet respondentii se v jednotlivych vinach mirné 1isil (Tab. 1)

Tabulka 1
Vzorek respondentii

Pocet respondentii Pocet respondentii Pocet respondentt
N: 1.vlna =992 N: 2.vlna =964 N: 3. vlna = 866
Pohlavi Bydlisté Vék
Muzi 49 % Mésto 62 % 18-29 19%
Zeny 51% Venkov 38 % 30-49 36 %

50-64 25 %

65+ 20%

Vysledky byly interpretovany v kontextu vyvoje epidemie v Ceské republice a
s pfihlédnutim k aktualni situaci v dobé sbéru dat (Obr. 1) V souladu s platnou legislativou byla
zajiSténa ochrana osobnich udaji a ochrana dat. Vyzkum byl schvalen Etickou komisi

Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky.

1.1 Vyvoj a priibéh pandemie COVID-19 v CR v obdobi bi‘ezen 2020—&erven 2021

Prvni piipady onemocnéni COVID-19 se v CR objevily poéatkem biezna 2020 a podle
Hygienické sluzby CR se jednalo o zavleéeni infekce ¢eskymi turisty, vracejicim se ze severni
Italie (Komenda et al., 2020). Zahy se v8ak objevily pfipady komunitniho pfenosu infekce na
ceském Uzemi a epidemie se zacala §ifit. Prvni vlna vyvrcholila v poloviné dubna, kdy bylo
evidovano témé&F 5000 infikovanych. Ceska vlada na pocatek epidemie zareagovala velmi
rychle vyhlasenim striktnich epidemiologickych opatteni. Jednalo se o uzavieni Skol, vétSiny
obchodti, restauraci, hotelli, kin a divadel, povinné noSeni rouSek, zakaz vefejnych akci a
navstév ve zdravotnickych a socidlnich zafizenich a omezeni leteckého spojeni se svétem. Z
nové a neznamé nemoci panoval strach, proto zavedena opatteni lidé dodrzovali, coz vedlo ke

stabilizaci epidemiologické situace. PoCet nakazenych klesl a v ¢ervnu 2020 se jejich pocet
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ustalil na 2000—2500 osob. Prvni vlna pandemie tak byla Gspé$né zvladnuta, restrikce se
uvoliiovaly a Zivot v CR se v 16t& 2020 témé&f vratil do podoby pred pandemii.

Nicméné, jiz v poloviné 1éta nastal kontinudlni narast infikovanych, ktery se pocatkem
zafi dramaticky zrychlil. Zvysil se vSak také podil téch, kteti riziko nemoci COVID-19
bagatelizovali a ostfe odmitali restriktivni opatieni. Odpor Casti vetejnosti prispél k tomu, ze
vlada pocatkem zaii 2020 nepftijala nékteré Ministerstvem zdravotnictvi navrhovana opatieni,
naptiklad povinné nosSeni rousek ve skolach.

At uz byly priciny jakékoliv, epidemiologickd situace se zhorSovala. Pocatkem
listopadu dosahovala primérna sedmi denni incidence 11 000 — 12 000 nov¢ infikovanych.
Vlada na stévajici situaci reagovala zptfisnénim opatieni, coz pfineslo zpomaleni incidence.
Ve druhé poloving listopadu, kdy probchla druha vina naseho Setfeni, byla epidemiologicka
situace jiz lepsi a incidence postupné klesala. Pocet zemtelych na COVID 19 vSak dosahoval
Vv té dob¢ okolo 200 osob denné. Ve srovnani se sousednim Rakouskem ¢i Némeckem to bylo
nasobn¢ vyssi Cislo. Relativné zlepSujici se vyvoj epidemie vSak byl pro mnohé piekvapivé
pteruSen pfedvanocnim uvolnénim restrikei. Byly otevieny vSechny obchody a restaurace, aby
si lidé mohli uzit Vanoc a provozovatelé alespoi ¢astecné kompenzovali finanéni ztraty. Ptesto,
ze ihned po vanoc¢nich svatcich doslo k navratu restrikci, epidemiologicka situace se nelepsila,
ba naopak. V poloviné ledna 2021, kdy prob&hla tfeti vina naseho Setfeni, byl primérny
sedmidenni pfirtstek nové nakazenych 7 800 osob denné a pocet zemielych osciloval okolo

vewr
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1 Zdroj: Coronavirus COVID 19 John Hopkins University Statistics
https://news.google.com/covid19/map?hl=en-US&mid=%2Fm%2F01mjq&qgl=US&ceid=US%3Aen
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Obrdzek 1. Denni pocet nakazenych v dob¢ sbéru dat: 18.8.2020; 24.11.2021; 19.1.2021.

Ptes restriktivni opatfeni a jejich dirazné€js$i vyzadovani, nartstal od ledna 2021 denni
Primérnéd sedmidenni amrtnost na COVID 19 byla v té dobé vice nez 200 zemtelych denné.
CR se tak dostala do &ela svétové koronavirové statistiky s nejvy$sim poétem COVID-19
pozitivnich osob i zemfelych na podet obyvatel 2. V nejvice zasazenych oblastech zapadnich
Cech doslo k situaci, kdy nemocnice, zcela obsazené covidovymi pacienty, piestavaly situaci
kapacitng€ i personaln¢ zvladat. Pacienti museli byt pfevazeni do jinych, ¢asto vzdalenych
nemocnic. Také ostatni Ceské nemocnic piestaly postupné poskytovat béznou péci a promeénily
se na,,covidové* nemocnice. V mnohych z nich vSak byl nedostatek kvalifikovaného personalu
1 piistrojového vybaveni pro pacienty vyzadujici intenzivni péci a péci na ARO odd¢lenich.
Adekvatné nefungovala ani primarni péée. Mnozi prakticti 1ékaii ordinovali on-line a pacienty
s nemoci COVID-19 ponechavali v doméci pééi, aniz je mnohdy viibec vidéli (Ustav vefejného
zdravotnictvi a medicinského prava 1. LF UK, 2021). Mnozi pacienti pak byli do nemocnic

dovazeni zdravotnickou zdchrannou sluzbou opozdéné, kdy Sance na jejich zachranu byla mala.

2 VYSLEDKY

Statistické zpracovani dat, vyhodnoceni a testovani vyznamnosti provedla Univerzita
Vv Erfurtu, kdy data z kazdé viny Setfeni byly zpracovany a vyhodnoceny zvlast. Souvislost
proménnych a sociodemografickych charakteristik byla hodnocena pomoci regresniho
koeficientu B a statisticka vyznamnost pomoci hodnoty p. V tomto sdéleni zmifiujeme pouze ty
souvislosti, u nichz se hodnota p pohybovala v rozmezi <0,001 — 0,017. Pokud uvadime
vyznamné vztahy mezi proménnymi a sociodemografickymi charakteristikami, jednalo se o
vyznamnosti, které se statisticky potvrdily ve vSech tfech vinach vyzkumného Setieni.
Ze Siroké Skaly sledovanych proménnych jsme se zaméfili na nasledujici: Vaimani rizika
infekce koronavirem, afekty, tj. negativni emoce v souvislosti s koronavirem, dodrZovani
preventivnich opatieni, vnimand schopnost zvladnout danou situaci (self-efficacy), zmény

Zivotniho stylu a dopad pandemie na Zivotni pohodu.
2.1 Vnimani rizika infekce: srpen 20—leden 21
Vnimani rizika patfi k dilezitym faktorim, ovliviiujicim redlné chovani lidi v dobé

pandemie (Druyhurst et al., 2020) a proménna byla v tomto vyzkumu operacionalizované

Libidem
2 ibidem
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pomoci tii otazek, které zjistovaly subjektivné vnimanou odolnost vici koronaviru,
pravdépodobnost, Ze se respondent nakazi; jak zavazny priibéh respondent ocekava, pokud se
nakazi.

Vysledky ukazaly, ze celkové vnimani rizika, tj. souhrnné u vsech tfi otazek, bylo u
respondentll dlouhodobé relativné nizké a pfili§ se neménilo (Obr. 2). Po celou dobu Setfeni
byla polovina respondentli toho nazoru, Ze riziko spojené s koronavirem je na stfedni Grovni.
Jenom neceld pétina respondentii vnimala riziko nékazy jako vysoké a naopak, az Ctvrtina
respondentli povazovala riziko infekce za nizké. Stoji za pozornost, Ze v souvislosti
S negativnim vyvojem pandemie doslo jenom k malému zvyseni vnimani rizika ve druhé a treti

viné.

Celkové vnimani rizika infekce
na Skale od 1 (nizké) do 7 (vysokeé)
120

100

0 34 25 26
60
40 51 56 57
20
T BEC s
srpen listopad leden
W vysoké riziko (= 5) stiedni riziko nizké riziko (< 3)

Obrdazek 2. Celkové vnimani rizika srpen 2020—leden 21.
U jednotlivych otdzek doslo ovSem k ur¢itému posunu (Obr. 2a, 2b, 2¢). Vnimana

pravdépodobnost ndkazy se mezi srpnem 20 a lednem 21 zvysila z 22 % na 34 % a vnimana

nachylnost k infekci mezi listopadem 20 a srpnem 21 naopak poklesla z 27 % na 22 %.
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Jaka je podle vas pravdépodobnost, Ze se vy
osobné nakazite COVID-197?

120

100
80 a3 32 31
60
40 35 37 >
: IR
I
srpen listopad leden
M extrémné pravdépodobné casteéné pravdépodobné
extrémné nepravdépodobné
Obrdzek 2a. Vnimana pravdépodobnost nakazy.
Do jaké miry jste podle vas nachylny/a vuci
nakaze COVID-197
120
100
80 44 39 41
60
40 32 = 36
N =
: N
srpen listopad leden
M velmi nachylny tastecné nachylny absolutné nenachylny

Obrazek 2b. Vnimana nachylnost k infekci.

Predpoklad, ze pribéh nemoci bude zavazny, oc¢ekaval v srpnu 2020 a v lednu 2021
stejny (29%) podil respondenti (Obr. 2¢), a¢koliv epidemiologicka situace byla v lednu 2021
nesrovnatelné horsi neZ v relativné klidném obdobi 1. viny Setfeni v srpnu 2021 (Obr. 1). Pies
vyrazny lednovy narlst poctu infikovanych oproti listopadu 2020, doslo v lednu k mirnému

poklesu téch, ktefi o¢ekavali zdvazny pribéh nemoci (Obr. 2c¢).
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Predpokladany pribé&h nemoci
na skdle od 1 (nezdvazny) po 7 (velmi zdvazny)
120

100

80 41 37 39
60
40 30 31 33
DR
0
srpen listopad leden
W velmi zavainy tastedné zavainy nezavainy

Obrdzek 2c. Pfedpokladany pribéh nemoci.

Vys$i riziko vnimali Castéji lidé s vysSim vzdélanim, starsi lidé, ti kteti osobné znaji
n¢koho, kdo byl nakaZen koronavirem a lid¢, pattici do rizikové skupiny chronicky nemocnych

a lidi starSich 65 let.

2.2 Afekty (negativni emoce) spojené s COVIDEM -19

U respondenti byly sledovany ti'i emocionalni stavy: strach z nemoci COVID 19, pocit,
Ze virus je blizko a pocit, ze virus vyvolava bezmocnost.
S negativnim vyvojem epidemie narostl podil respondenti, ktefi vnimali koronavirus jako
blizky a citili se vii¢i nému bezmocné (Obr. 3a a 3b). Pfesto nejvétsi cast respondentl, tvotici
v pribéhu celého Setieni okolo poloviny dotazanych (51 % - 43 %), neméla strach z nakazy
(Obr. 3c). Jejich podil v listopadu 20 a v lednu 21 oproti srpnu 2020 sice poklesl, bylo jich v§ak

stale vyrazn€ vice neZ tfetina té€ch, u kterych koronavirus vyvolaval strach.

9 Citim, Ze novy koronavirus je ode mné......
120
100

80 a3 28 7

60 32 32

40 33

e H B

0

2020- srpen 2020 - listopad 2021 - leden
u blizko ani blizko ani daleko daleko

Obrdzek 3a. Pocit, ze virus je blizko.
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2.3 Self-efficacy?!

Obrdzek 3b. Virus vyvolava pocit bezmoci.

Pocit strachu z COVID - 19

24 23
" - -

srpen listopad leden

W vyvolava strach tastelné vyvoldva strach m nevyvoldva strach

Obrdzek 3c. Pocit strachu z COVID-19.

Do skupiny téch, u kterych virus vyvolaval negativni emoce patfili vyznamné Castéji

zeny a ti, ktefi casto sleduji média.

Jedna se o psychologicky koncept (Bandura, 1977), tykajici se viry ve vlastni schopnost
chovat se tak, jak je to nezbytné k dosazeni zadoucich vysledkii. Vysoké ocekavani vlastni

ucinnosti pfispiva k interpretaci tézkych ukoll jako vyzev a pozitivn€ souvisi S motivaci.

1V gesting ,,o¢ekavani vlastni uginnosti* - anglicky termin se asto nepieklada.
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Naopak, ¢im méné¢ 1idé véfi, ze svou ¢innosti mohou dosdhnout zadouciho vysledku, tim jsou
pro tuto ¢innost mén¢ motivovani.

Self-efficacy byla v tomto vyzkumu operacionalizovana jako vnimand jistota ve
znalostech, jak se pred infekci chranit a vnimand schopnost vyhnout se koronaviru. Velka
vétSina respondentl se citila jiz v 1. vIn€ Setieni jista ve znalostech, jak se pted koronavirem
chranit (78 %). Jejich podil se v pozdéjsich vinach jesté zvysil (Obr. 4a). Jenom mald ¢ast
respondentl (4—7 %) pfiznala, Ze si naopak nejsou jisti v tom, jak se pfed koronavirovou infekci
chranit (Obr. 4a).

Schopnost vyhnout se infekci: Téméf polovina dotazanych stabiln¢ véfila ve svoji
schopnost snadno se vyhnout infekci. Necela ¢tvrtina to v srpnu 2020 povazovala za obtizné.

Jejich podil se do listopadu o 5 % zvysil a setrval na viceméné stejné urovni i v lednu 2021

(Obr. 4b).

Citim se jisté v tom, Ze vim, jak se chranitpred infekci

120
100

80

79
60 87 87
40
20
14 : :
0 - I N
2020- srpen 2020- listopad 2021 - leden

W (viibec) se necitim jisté citim se jisté tak napl (velmi) citim se jisté

Obrdzek 4a. Self-efficacy — znalosti.
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Citim, Ze jsem schopen/schopna vyhnout se

infekci...

120
100
80 a3 a6 46
60
40 29 25 27
' B .
0

2020- srpen 2020- listopad 2021 - leden

B (velmi) obtizné ani obtizné ani snadno (velmi) snadno

Obrdazek 4b. Self-efficacy - schopnost vyhnout se infekci.

2.4 Dodrzovani preventivnich opatreni

Nejvice se dodrzovala opatieni, pro které se v CR vzilo oznaéen 3R, tj. ,.Rousky —
Ruce/myti — Rozestupy*, které dodrzovalo okolo 80 % vsech respondentti (Obr. 5). Vyznamné
vice to byli starsi lid¢, ti, kteti asto sleduji média a ti, kteti vnimaji koronavirus jako rychle
Sitici. Ukdzala se také positivni souvislost s diivérou ve vlddu. Naopak, nejméné se dodrzovalo
a to ,,Zistat doma, pokud mam symptomy COVID 19%. Az 46 % respondentli ve vSech vinach

Setfeni toto opatieni nedodrzovalo (Obr. 5).
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Dodrzovani preventivnich opatreni

0 20 40 60 80 100 120
Nosenirousky [N ¢
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PouZivani desinfekcea:;(;l]\fz;zi)da a mydlo nejsou k _ 10 _
Nedotykat se odi, nosu a tist nemytyma rukama _ 17 _
Dodriovani zdravéjii ZFivotospravy _ 16 _
Desinfikovéni povrchi;  [NIIIINEZIINT 12 IS
PoZadani pratel a rodiny, aby nas nenavstévovali u nas

doma Iz 1z
Zastat doma s priznaky COVID - 19 [IN2SINN 7 SN ==

m (Velmi) dodrioval Stredné dodrioval m (Vibec) nedodrioval Netyka se mné

Obrdzek 5. Dodrzovani preventivnich opatieni.

2.5 Zivotni (du$evni) pohoda

Zivotni pohoda byla u eské populace zejména v 1. vIng $etéeni v srpnu 2020 vysoka.
Az 70%_respondenti se vétSinu Casu citila spokojené a v dobré pohod¢€. Vlivem zhorSujici se
epidemiologické situace doslo v listopadu 20 a v lednu 21 k poklesu pievazné spokojenych na
60%. Nasledujici obrazek nazorné€ ukazuje tento vyvoj (Obr. 6).

Vice pohody zazivali ve v§ech tfech vinach lidé s vyssi zdravotni gramotnosti ve vztahu
k pandemii, tj. méli vice znalosti 0 nemoci a souvisejicich opatienich. Naopak, méné Zivotni
pohody bylo zjisténo u mladsich lidi, u zen a u téch, ktefi pocitili negativni ekonomické

disledky pandemie.
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Stav dusevni pohody (wellbeing) v poslednich 2 tydnech
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2020- srpen 2020- listopad 2021-leden
vétdinu doby spokojeni polovinu doby spokojeni m spokojeni jenom nékdy nebo viibec

Obrdzek 6. Dusevni pohoda.

2.6 Zména Zivotniho stylu v souvislosti s pandemii COVID-19

Cesky vyzkumny tym rozsifil mezinarodni dotaznik o otizku, tykajici se zlep3eni
zivotniho stylu, jakozto preventivniho opatfeni, posilujictho odolnost vi¢i koronavirové
nakaze. Respondenti oznacovali, zda v souvislosti s pandemii dodrzovali zdravéjsi
zivotospravu a zlepsili alesponl jeden z nasledujicich navyki: jedi zdravéjsi stravu, vice se

pohybuji, omezili piti alkoholu a/nebo kouteni.

Dodrzovani zdraveéjsi Zivotospravy
(cokoliv z ndsledujiciho: zdravad vyZiva, vice pohybu, omezeni
koureni Ci piti alkoholu)

120

100
60 16 16
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40
20 a1 51 53

0

srpen listopad leden

(Velmi) dodrfoval ~ Stfedné dodrioval M (Vibec) nedodrioval M Netyka se mné
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Jiz vprvni viné Setfeni udéavalo zlepSeni nckterého z dulezitych prvki zdravého
zivotniho stylu az 41 % dotazanych. Jejich podil se v dalSich vlnach jesté zvysil. V lednu 2021
to bylo vice nez polovina vSech ucastnikii vyzkumu. ZlepsSeni udavali Castéji starsi lidé, zeny a

také respondenti, kterym se zhors$ila finan¢ni situace.

3 DISKUSE

proménna ,,vnimani rizika®. Komparativni vyzkum na toto téma v zemich, které byly nemoci
Covid-19 na za¢atku pandemie v roce 2020 nejvice zasazeny (Druyhurst et al., 2020) ukazal,
ze vnimani rizika nejvice determinuje dodrZzovani preventivnich opatfeni. Lidé, ktefi
v souvislosti s nemoci COVID-19 vnimali vyssi riziko, je vice dodrzovali. Krom¢ piimé
osobni zkuSenosti s nemoci a zkusenosti od rodiny a ptatel, zvySuje vnimani rizika prosocialni
hodnotova orientace. Ta se projevuje jako ochota omezit svoji osobni svobodu v zajmu ochrany
druhych lidi (Druyhurst et al., 2020).

Jak ukdzaly vysledky naseho vyzkumu, v Ceském prostiedi bylo vnimani rizika v
souvislosti s pandemii stabiln¢ nizké a bez ohledu na naristajici pocet infikovanych a
zemielych se pfili§ neménilo. Pfetrvaval vétSinovy optimismus ohledné vlastni schopnosti
vyhnout se infekci a diivéra ve vlastni znalosti, jak se pted infekci koronavirem chranit. Pokud
bereme v uvahu nepfiznivy vyvoj epidemiologické situace v dobé Setieni, jedna o urcity
,»paradox“ k jehoz pochopeni a interpretaci nam chybi informace. Je otdzkou, jaké konkrétni
znalosti a co konkrétné méli respondenti na mysli pod ,,schopnosti vyhnout se infekei®, pokud
velkd ¢ast z nich nedodrZovala preventivni opatieni. Dokladem toho je alarmujici zjisténi, ze
témef polovina respondentti ve vSech tfech vinach Setfeni udavala, ze nezlstavaji doma, pokud
maji ptiznaky COVID-19, coz Ize povazovat za jednu z pfi¢in masivniho Sifeni infekce.

Nizké vnimani rizika, méné strachu a pfesvédceni o schopnosti zvladnout rizika
souvisejici s touto novou nemoci sice piispély k udrzeni dobré Zivotni pohody v populaci, avSak
za cenu vysokého poctu infikovanych i zemielych. V disledku toho poprvé po desetiletich
neustalého ristu ocekavané délky Zivota, doslo v roce 2020 k jejimu poklesu o jeden rok
(EUROSTAT, 2021). Vysledky vyzkumu, ale i souvisejici skutecnosti ukazuji, ze 1 pies
robustni a vykonny zdravotnicky systém, Ceské republika se nedokazala s epidemii COVID-

19 vyrovnat bez zbyte¢nych ztrat na Zivotech.
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ZAVER

V Ceské republice se onemocnéni Covidem-19 stalo v roce 2020 druhou nejéastdjsi
piic¢inou umrti (CSU, 2021). Pravdépodobné k tomu piispélo celkové nizké vnimani rizika
spojeného s touto nemoci a vira velké Casti obyvatelstva ve vlastni schopnost vyhnout se
koronavirové infekci. To se odrazilo v nedisledném dodrzovani zavedenych preventivnich
opatfeni a pfispélo k vysoké incidenci i umrtnosti. Z hlediska vetejného zdravi je pozitivni
narustajici poCet téch, ktefi se snazili v dob¢ pandemie ozdravit sviij Zivotni styl. Naznacuje to,
ze nezanedbatelnd cast Ceskych obcanii si diky zkuSenosti s pandemii vice uvédomuje
souvislost mezi nemocemi a zivotnim stylem a nékteti se to snazi promitnout do kazdodenniho
zivota a programove¢ zit zdravéji. Je dulezité, poskytnout jim cilenou podporu a posilovat
motivaci. V tomto kontextu je pandemii COVID-19 mozné chapat také jako ptilezitost pro
,»ozdraveni Zivotniho stylu a vyzvu pro zlepSeni zdravi ¢eské populace. Je nepochybné, Ze

psychologicka komunita by k tomu mohla pfispét.
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UROVEN REZILIENCIE VOCI PREZIVANEJ ZATAZI POCAS PANDEMICKEJ
SITUACIE

LEVEL OF RESILIENCE TO LIVING LOAD DURING THE PANDEMIC SITUATION

Anna Jaskova, Antonia Sabolova Fabianova

Abstrakt: V prispevku sii prezentované ciastkové zistenia pilotnej Stidie. Zamerom teoretickej
Casti prispevku je v informativnej rovine priblizit' potencialne Specifika, ktoré vplyvaju na
uroven reziliencie pocas zazivanej pandemickej situdcie pedagogickych zamestnancov. Cielom
vyskumu formou pilotnej Studie bolo zistit, ako pedagogicki zamestnanci vnimaju svoje
povolanie v kontexte jeho vykondvania pocas pandemickej situdacie. Autorky sa zamerali na
potencial vyskytu syndromu vyhorenia a uroven reziliencie pedagogickych zamestnancov.
Jednotlivé vymedzenia a zistenia su prezentované v kontexte vychovno-vzdelavacieho procesu
v pandemickej situdcii, ktora bola zvolena ako stresor — zdroj ovplyviwjuci uroven reziliencie

pedagoga.
KPucové slova: reziliencia, pandémia, pedagog, syndrom vyhorenia

Abstract: The paper presents partial findings of the pilot study. The aim of the theoretical part
of the paper is to inform the potential specifics, which affect the level of resilience during the
experienced pandemic situation of teacher staff. The aim of the pilot study was to find out how
pedagogical staff perceive their profession in the context of its implementation during a
pandemic situation. We focused on the potential for burnout and the level of resilience of
teaching staff. Individual definitions and findings are presented in the context of the educational
process in a pandemic situation. The pandemic situation was chosen as a stressor - a source

influencing the level of resilience of the teacher.
Key words: resilience, pandemic, teacher, burnout
Grantovd podpora: Prispevok vychadza v ramci projektu VEGA ¢. 1/0433/20 Faktory
formalnej a neformalnej starostlivosti v systéme dlhodobej starostlivosti.
UVOD
Pandémia sposobena novym koronavirusom a ochorenie COVID-19 mali vyrazny

celosvetovy dopad na systém Skolstva. V tejto stvislosti napriklad organizacia UNESCO

popisuje, Zze je vySe jedna miliarda ziakov a Studentov, ktori boli celosvetovo zasiahnuti
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opatreniami v suvislosti s pandémiou koronavirusu. Na Slovensku zacali postupne opatrenia
platit od 6. 3. 2020, kedy sa prvotné opatrenia tykali najmi zakazov Skolskych sutazi,
olympiad, exkurzii a pod. Postupne od 16. 3. 2020 doslo k uplnému zatvoreniu vzdelavacich
institucii a Ministerstvo skolstva, vedy, vyskumu a sportu SR nariadilo do odvolania prerusit’
prezencnu formu $tidia a nahradit’ ju diStanénou formou, ¢o ovplyvnilo vyse 988 tisic ziakov a
Studentov na Slovensku (Tomsik et al., 2020). V stvislosti s ochorenim COVID-19 sa deti a
mladi 'udia vo vSeobecnosti povazuju za tych menej zranite'nych. No prave na nich moze mat’
sucasna pandémia dlhotrvajuci dopad. OSN vydala prehl'ad ohrozeni a vplyvov, ktoré moze
mat’ tato situdcia na mladez po celom svete. Tvarou tejto pandémie nie st deti a mladi I'udia.
Riskuju vsak, ze budu medzi jeho najvacsimi obet’ami. Aj ked’ boli, nastastie, do znacnej miery
usetreni od priamych Géinkov COVID-19 na zdravie - prinajmensom doposial’ - kriza ma
vyrazny vplyv na ich stiéasny &i budici zivot (Balogova, Hamadej, & Sarisska, 2021; Hamadej,
Balogova, 2020). Celosvetovi pandémiu je mozné povazovat’ za traumatickt udalost, ktorej
dosledkom st obmedzenia vplyvajuce na psychiku ludi a kvalitu ich Zivota. NaruSenie
doterajsich rutinnych ¢innosti, denného rezimu, nepredvidatelnost’ situdcie a neistd progndza
predstavuje vyrazny stresor. Pre potreby prezentovaného prispevku je cielom v tejto suvislosti
poukazat’ prioritne na syndrém vyhorenia a koncept reziliencie vo vychovno-vzdelavacom

procese optikou pedagoga.

1 TEORETICKE VYCHODISKA

Informacie koncipované v prezentovanom prispevku sa opieraju o niekolko
teoretickych vychodisk zameranych na problematiku reziliencie — odolnosti, stresu
v pedagogickej praxi, syndromu vyhorenia a vV neposlednom rade pandémie, ktora bola pre
potreby vyskumnej ¢asti prispevku zvolena ako stresor. Uvodom prispevku povazujeme za
opodstatnené¢ v informativnej rovine predstavit koncept reziliencie vo¢i zatazi. Ak
premyslame o odolnosti voc¢i zat'azi ako takej, je potrebné brat’ do ivahy niekol’ko hl'adisk
(Norman et al., 2000):

- odolnost’ nepredstavuje fixny atribit jednotlivcov. Rezilientny alebo adaptivny Uspech
je skor procesom interakcie medzi podmienkami prostredia a osobnostnymi faktormi.
Dokonca, ak sa zmenia podmienky, vysledky mézu byt’ odlisné,

- nepriazef sa ¢asom stava sucast'ou fungovania jednotlivca. Cim je vaési pocet faktorov,
ktoré jednotlivca stresuju, tym je pravdepodobnejsie, Ze bude u jedinca dosiahnuty skor

maladaptivny nez rezilientny vysledok,
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rezilientné spravanie nemusi nutne znamenat dobré emocné zdravie. Mozeme
konstatovat’, ze odolnost’ jedinca je v beznom Zivote ovplyvnitel'na niekol’kymi aspektmi
fungovania v spolocnosti, 1iSi sa v kontexte jednotlivcov, prostredi, organizacii a kultur.
Tato zlozitd viacrozmerna povaha odolnosti vytvara priestor pre jej opodstatnené
vedecké empirické skimanie v situacidch prezivanej zéataze. Ddlezitost merania
odolnosti je v identifikécii, nielen pritomnosti reziliencie a jej urovne, ale aj zloZenia
protektivnych faktorov, ktoré prispievaju k celkovej odolnosti. PodrobnejSia a
komplikovanejSia Struktira faktorov potencidlne umoznuje skumat’, ako sa okrem
celkovej odolnosti menia aj protektivne faktory a pripadne sa tak odhalia pripadné
vyznamné deficity odolnosti (Ponce-Garcia, Madewell, & Kenninson, 2015).

Pulleyova a Wakefield (2001) poukazuju na to, Ze zmena Urovne odolnosti je z pohl'adu

pedagogického zamestnanca mozna cez jeho vlastné ndzory, zvyky, myslienky, postoje, ¢iny v

deviatich oblastiach, ktoré sa vzadjomne prelinaju a stvisia spolu:

prijatie zmeny,

kontinudlne vzdelavanie - povaha odolnosti spoc¢iva v ziskavani novych sktisenosti a
schopnosti a potreby ich aplikovat’ v nepriaznive;j situacii,

vlastné zmocnenie - zvySovanie urovne odolnosti spociva vo vlastnych silach cloveka,
cielavedomost - vypracovat’ si "vlastné preco", dava praci zmysel alebo ju moze dat’ do
SirSieho kontextu, ¢o moze viest’ k jasnejSej predstave o cieli a zaroven o prekdzkach v
procese z iného pohladu,

osobnd identita - praca je len jednou strankou samotnej identity ¢loveka a kariéra len
jednym z aspektov zivota. K dosiahnutiu urcitého stupiia odolnosti je potrebné si dan
skuto¢nost’ uvedomit’. Atributy osobnej identity vytvaraju stabilnu kapacitu v
nepriaznivych situdcidch a vytvaraju tak rovnovédhu medzi pocitmi, presvedceniami,
hodnotami,

osobné a profesionalne siete - kI'icom k budovaniu socialnych sieti tak, aby boli prinosné
k odolnosti je, aby sa vytvarali vztahy osobne,

reflektovanie - v pomysleni ako na nastroj k osobnej spétnej vazbe,

zruénosti k zmene, vztah k peniazom - zvySovanie odolnosti nie je vzdy o posilneni
interpersonalnych a technickych zru¢nosti. Vychadza tiez z toho, akym dojmom pdsobi
&lovek v spolo¢nosti. Zivot mimo alebo na samotnej hranici prostriedkov obmedzuje

flexibilitu voéi zmene.
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Mozeme tiez konStatovat’, Ze v priebehu casu je opodstatnenou sti¢ast'ou pre budovanie

a udrzanie odolnosti jedinca podl'a Hurley (2020) zameranie sa na oblasti ako:

rozvoj sebauvedomenia - pochopenie toho, ako ¢lovek zvykne reagovat’ na stres a
nepriaznivu situdciu je prvym krokom k osvojeniu si adaptivnejsich stratégii,
budovanie sebaregula¢nych schopnosti - zostat’ ststredeny tvarou v tvar nepriaznivej
situdcii je dolezité, ale nie I'ahké. Techniky zniZzovania stresu mozu pomoct’ jednotlivcom
regulovat’ svoje emocie, myslienky a sprévanie,

stratégie zvladania - je niekol’ko napomocnych technik pre zvladanie zat'aze,

zvySenie optimizmu - optimisticky nastaveni 'udia maju tendenciu citit’ vacsiu kontrolu
nad doésledkami svojich ¢inov. Su orientovani skor na to, ¢o dokdzu, na rieSenie
problémov a prijimanie vyziev,

posilnenie sietovania - podporné systémy moézu hrat zdsadnu Ulohu v odolnosti.
Posilnenie existujicich socidlnych vztahov a ndjdenie prilezitosti na budovanie novych,
poznanie silnych stranok - l'udia sa citia schopnej$i a sebavedomejsi, ak dokéazu
identifikovat’ a Cerpat’ zo svojich talentov a silnych stranok.

V tejto suvislosti napriklad Robertson a Cooper (2015) pri objasiiovani osobnej

reziliencie poukazuju na 4 zakladné komponenty tejto odolnosti voci zat'azi na pracovisku, a to

na:

ddveru - pocit kompetencie, efektivnosti pri zvladani naro¢nych situécii a silna sebaticta
st neoddelitel'nou sti¢ast'ou pocitu odolnosti. KI'icova je aj frekvencia, s akou jednotlivci
prezivaju pozitivne a negativne emocie,

socialnu oporu - budovanie dobrych vztahov s ostatnymi a hl'adanie socialnej opory
modze pomdct’ jednotlivecom prekonat’ nepriaznivé situdcie skor, ako sa s nimi sami
vyrovnaju,

cielavedomost’ - majuc jasny zmysel pre ucel, jasné hodnoty a smerovanie napomahajt
jednotlivcom pretrvavat’ a dosahovat’ uspechy aj napriek aktualne zazivanej nepriazni,
adaptabilitu - flexibilita a prispdsobenie sa meniacim sa situdciam, ktoré st mimo
kontrolu jedinca, st nevyhnutné pre udrzanie odolnosti. Odolni jedinci st schopni dobre
sa vyrovnat so zmenami a ich zotavenie z ndsledkov byva rychlejsie.

Stres je v ucitel'skej profesii jav, ktorému sa nie je mozné vyhnut. Pedagogovia

pretazeni pracou, nevhodnym spravanim Ziakov, zlymi interpersonalnymi vzt'ahmi si stale

vystavovani stresovym situdcidm, ktoré v kone¢nom doésledku st pric¢inou profesiondlneho

vyhorenia. Obzvlast v situaciach, ktoré maju charakter stresora, v situdciach, ktoré su

neplanovatel'né, neCakani, nové. Syndrom vyhorenia sa u ucitel'ov v sucasnosti prejavuje coraz
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CastejSie. Najviac si syndromom vyhorenia ohrozeni ucitelia, ktori si na seba naro¢ni. K
rizikovym faktorom patria neustale pochybnosti o sebe samych. Taktiez strach z nezvladnutych
urcitych narokov, ¢i uz osobnej alebo pracovnej povahy. DIhodobé nervozita a hektickost’ brani
tomu, aby sa jedinci aj v naro¢nych zat'azovych situdciach dokéazali dostat’ do pokojného stavu,
len aby nemuseli zastavit’ a prehodnotit’ svoj problém. U mnohych l'udi prevlada predstava, ze
musia fungovat’, akoby sa ni¢ zatazujice nedialo (Kallwass, 2007).
Kitivohlavy (1998) uvadza, ze na rozvijani syndrému vyhorenia sa podiel'aju viaceré faktory:

- dlhodobé¢ zotrvavanie v stresovej situacii a pretazovanie,

- frustrujice neuspokojovanie potrieb a ocakéavani,

- vysokd miera emociondlnej zataze,

- negativne vzt'ahy v uzSom a SirSom kontexte.

Okrem konkrétnych pri¢in v konkrétnej situécii, je mozné priciny syndromu vyhorenia
delit’ na individualne, psychické, fyzické a socialne. Naopak, riziko vzniku syndromu vyhorenia
znizuje vhodne zvolena starostlivost’ o seba (Poklembova, 2021).

Moézeme konStatovat, Ze samotny priebeh pandemickej situdcie reflektuje
charakteristiky stresora. Preto aj na zéklade teoretickych vychodisk bolo snahou vyskumne;j
Casti prispevku zamerat’ sa na to, do akej miery pandemickd situacia nesie u respondentov
natol’ko zdvazny charakter, ze by mohla byt potencidlnym dévodom, pri¢inou ich vyhorenia,
¢1 zniZenia ich Urovne reziliencie. V nasledujlcich Castiach s predstavené jednotlivé kroky

vyskumu.

2 METODA

2.1 Vyskumny subor

Vyskumnua vzorku tvorilo 39 pedagogickych zamestnancov vybraného konzervatoria
Kosického kraja. Ako je naznacené v Grafe 1, vyskumna vzorka pozostavala z 27 Zien (69%) a
12 muzov (31%). Vyber vyskumnej vzorky bol nendhodny, prilezitostny.

Priemerny vek vyskumnej vzorky bol 41 rokov. Priemerna dizka pedagogickej praxe u
vyskumnej vzorky bola v ¢ase vyskumu 13,9 roka. Najkratsia dizka pedagogickej praxe bola 2
roky, najdlhSia 37 rokov.
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Graf 1. Rozdelenie vyskumnej vzorky na zaklade pohlavia.

2.2 Vyskumné nastroje

Cielom vyskumu bolo zistit', ako pedagogicki zamestnanci vnimaju svoje povolanie v
kontexte jeho vykonédvania pocas pandemickej situdcie. Zamerali sme sa teda na potencial
vyskytu syndrému vyhorenia, uroven reziliencie pedagogickych zamestnancov. Dané oblasti
boli zistované kvantitativnou stratégiou, kde autorska dotaznikova batéria pozostavala z dvoch
oblasti. Prva oblast’ bola inSpirovana Standardizovanym MBI dotaznikom (Maslach burnout
inventory) od Maslachovej a Jacksonovej (1981), ktory sa tematicky venuje syndromu
vyhorenia, kde respondent v 22 polozkach vyjadroval na 7 bodovej skéle ako Casto preziva
popisané situacie alebo emocie. Tato metodika patri medzi najcastejSie metody zistovania
syndromu vyhorenia. Zist'uju sa nou tri faktory: emocionalne vycCerpanie, strata ticty k druhym
I'ud’om a zniZenie vykonnosti. V rdmci problematiky odolnosti konkrétnu uroven odolnosti sme
ziskali vyuzitim metodiky - Skéla reziliencie - Connor — Davidson Resilience Scale (2003).
Skala pozostava z 10 vyrokov (reakcii) na zatazovu situaciu, ku ktorym sa respondent na 5-
bodovej Skale vyjadruje nakol'’ko bol schopny reagovat. Namerané skore predikuje, ze ¢im
vysSie skore v jednotlivych poloZzkach respondenti dosiahli, tym je vySSia ich
uroven reziliencie. Skore v tejto skratenej verzii dotaznika odraZa schopnost’ respondentov a
respondentiek tolerovat” skusenosti ako je zmena, osobné problémy, chorobu, zataz, ci

zlyhanie.

2.3 Priebeh a realizacia vyskumu

Vyskum prebiehal medzi pedagogickymi zamestnancami vybraného konzervatdria
Kosického kraja v priebehu juna 2021, online dotaznikovou formou. Dotaznik bol
distribuovany prostrednictvom veduacich zamestnancov predmetovej komisie. Predpokladana

bola tcast’ 119 pedagogickych zamestnancov, navratnost’ dotaznika bola 39 tplne vyplnenych
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a vyuzitelnych dotaznikov, ¢o predstavuje priblizne 33 % ndavratnost. Respondenti boli
indtruovani, aby pri vypihani jednotlivych polozZiek brali do Givahy posledny rok pandemickej

situdcie, diStancnej formy vyucby.

3 VYSLEDKY

V oblasti urovne reziliencie respondentov sme postupovali ziskanim celkového
priemerného skore (X=4), ktoré predstavovalo dant hranicu urovne reziliencie, ak respondent
nasledne dosahoval vyssie alebo rovnaké priemerné skore ako celkové skore, zaradili sme ho
do skupiny respondentov s vys$Sou uroviou reziliencie (Graf 2). Ak dosiahol priemerné skore
mensie ako celkové priemerné skore, zaradili sme ho k respondentom s nizSou uroviiou
reziliencie. Na zaklade ziskanych udajov mézeme konstatovat’, ze 12 respondentov (31%)
prejavilo vo vyskume niz§iu troven reziliencie, 27 (69 %) prejavilo vyssiu Groven reziliencie
voci zat'azi, ktord bola prezentovana vo vyuzitej autorskej metodike v kontexte vychovno-

vzdelavaci proces pocas pandemickej situacie.

Graf 2. Urovei reziliencie respondentov voéi zatazi vyplyvajucej z vychovno-vzdelavacieho

procesu pocas pandemickej situdcie.

Na zéklade porovnania celkového priemerného skoére pre tri faktory syndromu
vyhorenia (Graf 3) mézeme konStatovat’, Ze niekol'’kokrat za rok (x=1,7) zaZivaji emociondlne
vyCerpanie. Dany faktor je mozné interpretovat’ vycCerpanostou az nezaujmom o hocijaku
¢innost’. Skoro nikdy (x=0,8) respondenti zazivaju pocity straty ucty k druhym lI'ud’om, ¢o sa
prejavuje prioritne u I'udi, ktori maju velku potrebu reciprocity, teda kladnej odozvy od TI'udi,

ktorym sa venuju. Tito I'udia ocakéavaji kladné reakcie svojho okolia a v pripade nedostatku u
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nich dochédza k depersonalizécii, ¢o sa prejavuje cynizmom, povySeneckym spravanim, ¢i
spravanim bez reSpektu. Minimalne raz alebo aj CastejSie za mesiac (¥=4,9) respondenti
zazivaji znizenl vykonnost, ktora sa spravidla prejavuje u l'udi s nizkou mierou zdravého
sebahodnotenia. LCudia si sami seba necenia, a teda nemaju sebaddveru a energiu k zvladnutiu

zlozitych situacii a tym sa znizuje ich vykonnost'.

\

Emociondlne vycerpanie Depersonalizacia Znizena vykonnost

Graf 3. Ziskané celkové priemerné skore pre faktory syndromu vyhorenia.

4 DISKUSIA

Stres zaziva priblizne 45 % pracujicich Eurdpanov, o sa povazuje (po problémoch
pohybového aparatu) za druhu najvyznamnejsiu hrozbu, ktoru predstavuje pracovné prostredie
a stoji rocne asi 25 miliard eur rocne. 14 % 0s0b trpiacich pracovnymi zdravotnymi tazkost’ami
hlasi ako najzavaznejsi problém stvisiaci s pracovnym prostredim stres, depresie a uzkosti. Z
tohto dovodu je znizovanie zataze pracovnych problémov na duSevné zdravie a absencia
psychiatrickej choroby kl'i¢ovou prioritou aj WHO. Ohrozenie duSevného zdravia suvisi s
vysokymi kvantitativnymi, emociondlnymi, senzorickymi a kognitivnymi poZiadavkami v
praci, vysokym pracovnym tempom a poziadavkou regulacie emocii (Martin-Soelch &
Schnyder, 2020). Jedinci si dokdZzu kompenzovat’ ur€ité straty a prispdsobit’ sa zmenam, avSak
moze dochadzat aj k rozvoju syndromu vyhorenia. Ndpomocnym konceptom sa v tejto
suvislosti javi reziliencia, ktord umoznuje prispdsobit’ sa neziaducim ucinkom nepriaznivej
situdcie a zaroven si zachovat’ nadhl'ad a pohodu (well-being). V ramci problematiky odolnosti
na pracovisku existuju minimalne dva vyznamné faktory, a to osobnost’ (samotny zamestnanec)

a situdcia (praca). PovaZzujeme za opodstatnené vnimat rezilienciu ako proces, v ktorom je
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mozné uroveil odolnosti menit’. Tieto vymedzené teoretické vychodiské predstavovali Gstrednti
myslienku prace, ktord bola zamerand na syndrom vyhorenia a koncept reziliencie v
pedagogickej praxi. Z dovodu aktudlnych udalosti, bola empiricka Cast’ prispevku zamerana
liniou vnimania pandemickej situacie a jej vplyvu na priebeh vychovno-vzdelavacieho procesu.

Na zdklade ziskanych vysledkov autorského vyskumu moézeme konStatovat’, ze
respondenti aspon raz za rok zazivaji emociondlne vyc¢erpanie. Dany faktor je mozné
interpretovat’ vyCerpanostou az nezaujmom o hocijaki cinnost. Skoro nikdy respondenti
zazivaju pocity straty ucty k druhym 'ud’'om, €o sa v§ak moze prejavovat prioritne u I'udi, ktori
maju vel’ku potrebu reciprocity, teda kladnej odozvy od l'udi, ktorym sa venujiu. Minimélne raz
alebo aj CastejSie za mesiac respondenti zazivaju zniZzeni vykonnost, ktora sa spravidla
prejavuje u 'udi s nizkou mierou zdravého sebahodnotenia. Zarovei je zaujimavym vysledkom,
ze v kontexte spominanych zisteni 69 % respondentov vykazovalo vysSiu Uroven reziliencie v
kontexte prezivania zatazovej situacie, ktorou bolo vymedzenie vychovno-vzdelavacieho
procesu pocas pandémie. Zistenie moze byt na jednej strane ovplyvnené vel'kostou vyskumnej
vzorky, pripadne jej vyberom. Zaroven vSak predstavuje logickl nadvéznost’, ak by sa vysledky
interpretovali konkrétnejSie a neostadvalo sa v rovine troch vymedzenych faktorov syndromu

vyhorenia.

ZAVER

V prezentovanom prispevku sa autorky rozhodli v informativnej rovine priblizit
problematiku syndromu vyhorenia a koncept reziliencie vo vychovno-vzdeldvacom procese
optikou pedagdga. Za klicovy stresor si autorky zvolili pandemicku situéciu, ktord vyznamne
ovplyviluje pracovny zZivot a ma priamy dosah na psychické prezivanie a nastavenie Cloveka.
Na teoretické vymedzenie v prispevku nadvézuju parcidlne vysledky pilotnej Studie, na zédklade
ktorych je mozné konStatovat, Ze minimalne raz za rok respondenti zazili emocionalne
vycerpanie, zaZzili znizenu vykonnost’ a 31 % respondentov dosiahlo niz§iu uroven reziliencie
vo¢i zazivane] nepriaznivej situacii (priebeh vychovno-vzdeldvacieho procesu pocas
pandémie). Pontiknuté vysledky st na jednej strane ovplyvnené limitmi autorského vyskumu,
ako napriklad velkost’ a vyber vyskumnej vzorky. Na druhej strane pontkaji podnet pre d’alSie
podrobnejsie a opodstatnené skumanie dosledkov pandemickej situacie v pedagogickej praxi
nie len vrovine jej zmapovania, ale aj priestoru pre vytvaranie konceptov, ako syndromu
vyhorenia v tomto kontexte predchadzat’ a na zaklade akych stratégii je mozné situaciu vo
vychovno-vzdeldvacom prostredi zvladat’ efektivne. Zhrnutim je mozné konStatovat’, Ze

pandemicka situacia predstavuje aktudlnu problematiku, ktorej je opodstatnené a potrebné
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venovat’ zvySent pozornost’ a vo vacsej miere reflektovat’ jej dosledky v oblasti prevencie aj u

pedagogickych zamestnancov.
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DUSEVNE ZDRAVIE VYSOKOSKOLSKYCH STUDENTOV NA SLOVENSKU PO
OBDOBI NAJPRISNEJSIEHO LOCKDOWNU

MENTAL HEALTH OF UNIVERSITY STUDENTS AFTER THE MOST STRICTEST
LOCKDOWN IN SLOVAKIA

Bibiana Jozefiakova, Natalia Kas¢akova, Mati§ Adamkovié, Jozef Hasto

Abstrakt: Vyskumy v suvislosti s pandémiou COVID — 19 castokrdt poukazuji na zhorsenie v
oblasti dusevného zdravia u roznych skupin obyvatelstva, pricom sa vela diskutuje aj o skupine
Studentov. Cielom nasej prdce preto bolo preskumat dusevné zdravie a prezivanie studentov
vysokych $kol na Slovensku (N=2107) v obdobi po najprisnejSom lockdowne. Vysledky sme
porovnali so skupinou mladych ludi vo veku 18-30 rokov z reprezentativnej vzorky obyvatelov
Slovenska (N = 213; zber dat pred pandémiou, v r. 2019). Pozorovali sme vyznamné rozdiely
vo vSetkych sledovanych skore dotaznika Brief symptom inventory (depresia, uzkost, hostilita,
paranoidita, fobicka uzkost, senzitivita, obsesie, psychoticizmus, somatizdacia) a tiez v celkovej
zavaznosti tazkosti (p < 0,001). Na zaklade vysledkov mozeme povedat, ze vysokoskolski
Studenti v obdobi po najprisnejsich restrikciach na Slovensku prezivali signifikantne

vyraznejSie dusevné tazkosti ako ich rovesnici v obdobi pred pandémiou.

Krlucové  slova:  vysokoskolski  Studenti, cCoviD — 19, dusevné tazkosti
Abstract: Research on the COVID — 19 pandemic points to a deterioration in the mental health
in various groups of the population, such as students. The present study aimed to examine the
mental health of university students in Slovakia (N=2107) after the strictest lockdown. We
compared the results with the group of young people aged 18 — 30 years from a representative
sample of Slovak citizens (N= 213; data were collected before pandemic, year 2019).
Significant differences were observed in all scores (depression, anxiety, hostility, paranoia,
phobic anxiety, sensitivity, obsession, psychoticism, somatization) and also in the global
severity index (p < .001). The results suggest that university students after the strictest lockdown
in Slovakia, experienced significantly more mental health difficulties than their peers before
the pandemic.

Key words: university students, COVID-19, mental health difficulties
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1 TEORETICKE VYCHODISKA

Pandémia COVID-19 so sebou priniesla vyrazné zmeny vo viacerych oblastiach nasho
bezného zivota. Prisne restriktivne opatrenia sa nevyhli ani §tidiu na zakladnych, strednych
alebo vysokych Skolach. Prakticky oba semestre akademického roka 2020/2021 prebehli
distan¢nou formou. Kratko po zavedeni restrikcii zacali vyskumnici (Meda et al., 2021)
poukazovat’ na to, ze takéto opatrenia mézu mat’ vazne dopady na psychiku mladych l'udi,
pricom problémy s duSevnym zdravim univerzitnych Studentov, najmd zvySena uroven
uzkostnych a depresivnych symptomov, boli popisované uz pred pandémiou (Holm-Hadulla &
Koutsoukou-Argyraki, 2015).

ZhorSenie psychického zdravia v dosledku pandémie COVID-19 popisovali vyskumnici

z viacerych europskych krajin, medzi ktorymi bolo napr. Franctzsko (Husky, Kovess-Masfety
& Swendsen, 2021), Spanielsko (Diaz-Jimenéz, Caravaca-Sanchez, Martin-Cano, & De la
Fuente-Robles, 2020), ale aj nam blizke Pol'sko (Rogowska, Kusnierz, & Bokszczanin, 2020).
Na uzemi Slovenska je téma duSevného zdravia dlhodobo zanedbéavana. Hoci sa v stvislosti
s pandémiou slovenski vyskumnici, najméd v ramci medzindrodnych spolupréac, vyraznejSie
zameriavaju na tato problematiku (Wang et al., 2021; Lieberoth et al., 2021, Univerzita
Komenského, 2021), Castokrat chybaju reprezentativne data z obdobia pred pandémiou,
s ktorymi by bolo mozné vysledky porovnavat'.
Podla prehl'adovej stidie autorov Chew et al. (2020), obdobie pandémie zvyraznilo najma
prezivanie symptémov uzkosti, depresie a strachu. Tie boli u studentov spajané so zmenou
ekonomickej situdcie, zmenou denné¢ho rezimu a §tidia (Cao et al., 2020). Za naro¢né
povazovali Studenti aj celkové obmedzenie slobody, stratu kontroly nad situaciou, ale aj
distan¢né vzdelavanie a S tym spojent stratu kontaktu s univerzitami (Visser & Law-van Wyk,
2021). Ako rizikové faktory rozvoja psychopatologie u Studentov sa ukazali (1) rod — osoby,
ktoré sa identifikovali so Zenskym rodom uvadzali vyraznejSie dusevné problémy, (2) strata
prijmu, (3) niz§i komfort byvania, (4) psychiatrické diagnézy a psychické problémy
v anamnéze, (5) nizka troven fyzickej aktivity, (6) nemoznost’ travit’ obdobie lockdownu
s rodinou, (7) nizka kvalita socialnych vzt'ahov a socidlnej opory ale tiez (8) slab4 dostupnost’
a komunikdcia informacii, tykajacich sa opatreni (Wathelet et al., 2020).

K 31.10.2020 bolo na Slovensku spolu 101 396 Studentov dennej formy S$tadia
(Centrum vedecko-technickych informacii SR, 2021) ¢o su priblizne 2% celkovej populacie
Slovenskej republiky (Statisticky tirad Slovenskej republiky, 2021). Je preto ddlezité venovat
sa tejto skupine obyvatel'stva aich duSevnému zdraviu. Z tohto doévodu bolo cielom

prezentovan¢ho vyskumu porovnat Studentov vysokych §kdél na Slovensku po obdobi
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najprisnejSieho lockdownu s mladymi 'ud'mi z obdobia pred pandémiou v miere prezivanych

dusevnych tazkosti.

2 METODA

2.1 Vyskumny subor

Vyskumny subor tvorilo celkovo 2107 respondentov vo veku od 18 do 62 rokov
(priemerny vek 22,73 roka, SD = 3,77). V ramci siboru bolo 63% zien (N = 1332) a 36% muzov
(N = 757). RozloZenie vyskumného suboru z hl'adiska formy $tadia je dostupné v Tabulke ¢.
1. Vysledky boli porovnavané so skupinou mladych I'udi vo veku 18 — 30 rokov (N = 213,
priemerny vek bol 23,99 roka, SD = 4) z reprezentativneho zberu realizovaného v aprili 2019.

Oba zbery prebiehali v sulade so standardami popisovanymi v Helsinskej deklaracii.

Tabulka 1

Rozdelenie vyskumného suboru z hladiska formy studia

N %
Bakalarsky stupen Studia 1478 70
Magistersky/InZiniersky stupen $tadia 527 25
Doktorandské stadium 59 2
Spojené studium (vSeobecné lekarstvo, farmacia, teoldgia) 43 3

2.2 Vyskumné nastroje

Pouzity bol dotaznik psychopatologie Brief Symptom Inventory (BSI-53; Derogatis &
Melisaratos, 1983). BSI obsahuje 53 poloZiek, ktoré respondent hodnoti na 5-stupiiovej
Likertovej Skale, kde 1 = vobec nie a 5 = vel'mi silne. V ramci dotaznika je mozné vypocitat
skore niekol’kych syndromov psychopatologie: (1) depresia, (2) tzkost’, (3) fobicka uzkost, (4)
senzitivita, (5) somatizacia, (6) hostilita, (7) paranoidné myslenie, (8) psychoticizmus a (9)
obsesie a kompulzie a celkové skore zavaznosti symptomov (Global Severity Index; GSI).

Dotaznik bol validovany na ¢eskej populécii (Kabat et al., 2018).

2.3 Realizacia vyskumu
Zber udajov prebehol na prelome maja ajuna 2021 online formou. Za pomoci
Studentskej rady vysokych kol boli oslovené vysoké Skoly na Slovensku spolu so

Studentskymi spolkami, ktoré na nich posobia. Déta z reprezentativneho zberu boli zbierané
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v aprili 2019 formou osobného Struktirovaného rozhovoru s elektronickym zaznamenévanim
odpovedi (CAPI = Computer — assisted personal interviewing) .

Déta boli nasledovne spracovavané pomocou programu R, kde boli v prvom rade vyc¢istené od
tzv. nedbanlivych respondentov (careless respondents). Na rozdielovu Statistiku bol vyuzity

Welchov t-test.

3 VYSLEDKY

Skupina Studentov, ktorych udaje boli zbierané po obdobi najprisnejSieho lockdownu
na Slovensku (koniec m4aja azaciatok juina 2021) sa od skupiny mladych Tudi
Z reprezentativneho zberu signifikantne lisila v skore (1) depresie (m® $tudenti = 2,72;
m mladi I'udia = 1,27), (2) tizkosti (m Studenti= 2,59, m mladi l'udia= 1,34), (3) foébickej tzkosti
(m Studenti= 2,07, m mladi 'udia= 1,19), (4) senzitivity (m Studenti= 2,55, m mladi l'udia=
1,36), (5) somatizacie (m Studenti= 2,02, m mladi I'udia = 1,22), (6) hostility (m Studenti =2,17,
m mladi l'udia = 1,33), (7) paranoidného myslenia (m Studenti= 2,15, m mladi l'udia= 1,45), (8)
psychoticizmu (m Studenti = 2,16, m mladi 'udia= 1,19), (9) obsesii a kompulzii (m Studenti=
2,71, m mladi l'udia= 1,29) a (10) celkovej zdvaznosti (GSI) (m Studenti= 2,37, m mladi l'udia=
1,29). Vysledky Welchovho t-testu stt uvedené v Tabulke €. 2.

Tabulka 2
Vysledky Welchovho t-testu pre vsetky subskaly BSI-53
t p Cohenovo d Rozdiel priemerov

Depresia 33,46 <0,001 1,62 1,45
Uzkost’ 30,84 <0,001 1,48 1,24
Fobicka tzkost’ 23,51 <0,001 1,15 0,88
Senzitivita 24,84 <0,001 1,29 1,19
Somatizacia 21,12 <0,001 1,07 0,79
Hostilita 21,36 <0,001 1,15 0,84
Paranoidné myslenie 15,36 <0,001 0,91 0,70
Psychoticizmus 24,71 <0,001 1,29 0,96
Obsesie a kompulzie 34,05 <0,001 1,77 1,41
Celkova zavaznost’ (GSI) 30,00 <0.001 1,59 1,07

1'm = priemerné skoére v danej subskéle dotaznika Brief Symptom Inventory (BSI-53)
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4 DISKUSIA

Cielom nasho vyskumu bolo porovnat mieru prezivanych duSevnych tazkosti
u Studentov vysokych $kol po najprisnejSich restriktivnych opatreniach suvisiacich s COVID-
19, s mladymi l'ud’'mi z reprezentativneho zberu realizovaného pred pandémiou. Na zédklade
vysledkov mézeme povedat, ze Studenti vysokych $kol, ktori zazili reStrikcie suvisiace
s pandémiou, dosahovali signifikantne vysSie hodnoty vo vsSetkych sledovanych skore
dotaznika (depresia, uzkost, fobicka uzkost’, senzitivita, somatizdcia, paranoidné myslenie,
obsesie a kompulzie, psychoticizmus) a tiez v miere celkovej zavaznosti duSevnych tazkosti
(Global Severity Index, GSI).

Nas vyskum ma deskriptivny charakter. Hoci ndm chybaju data od tych istych Studentov
Z obdobia pred pandémiou, s ktorymi by sme mohli naSe vysledky porovnat a nas§ zber dat
prebiehal ako samovyber, vysledky naznacuju vyrazne zhorSené subjektivne prezivanych
a udavanych symptomov u Studentov, ktori v suvislosti so svojim §tidiom zazili restriktivne
opatrenia. Tieto vysledky su v stlade s vyskumnymi zisteniami z inych krajin (Browning et al.,
2021; Husky, Kovess-Masfety & Swendsen, 2021, Diaz-Jimenéz, Caravaca-Sanchez, Martin-
Cano, & De la Fuente-Robles, 2020, Rogowska, Kusnierz, & Bokszczanin, 2020; Elmer,
Mepham, & Stadfeld, 2021, Jiang, 2020; Kaparounaki et al., 2020), ktoré poukazuju na
zvyraznenie dusevnych t'azkosti u vysokoskolskych studentov v dosledku ochorenia COVID-
19. O zvyrazneni dusevnych tazkosti sa v suvislosti s touto skupinou obyvatel'stva hovori z
toho dovodu, ze na ich problémy s duSevnym zdravim a pohodou sa poukazovalo uz pred
pandémiou COVID-19 (Holm-Hadulla & Koutsoukou-Argyraki, 2015; Storrie et al., 2010). Je
potrebné dodat’, Ze st aj oblasti prezivania, v ramci ktorych mohlo ddjst’ u niektorych Studentov
prave naopak k zlepSeniu. Medzi tie mézeme zaradit’ napriklad zniZenie stresu stivisiaceho so
Stidiom a kompetitivnostou medzi spoluZiakmi azo strachu, Ze nieCo vramci Stidia
vynechaji (Elmer, Mepham, & Stadfeld, 2021). Prave k tomuto mohlo napomoct’ napriklad
nahravanie prednaSok prednaSajucimi atym padom moznost' pozriet si ich Studentmi
kedykol'vek.

Sktsenost’ I'udi s pandémiou a restriktivnymi opatreniami je individudlna a zavisi od
celkovej zivotnej situacie, v ktorej sa nachadzaju. Zistenia vyskumnikov po celom svete vSak
podporuju ndzor, ze je dolezité odborne sa venovat’ aj skupine vysokoskolskych Studentov

a ponukat’ jej podporu a pomoc (aj) v ramci univerzity.
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4.1 Silné stranky a limity

Za silné stranky nasho vyskumu moézeme povazovat' najmi to, ze ponuka cenné
informacie tykajice sa dusevného zdravia resp. pritomnosti symptomov vysokoskolskych
Studentov, ktoré mézu sluzit’ ako podklad pre preventivne a intervencné programy pri d’al§ich
vlnach pandémie. Ku limitom nasho vyskumu zarad’'ujeme najmé nejednotnost’ porovnavanych
skupin z hl'adiska (1) velkosti, (2) stadia (mladi T'udia z reprezentativneho zberu neboli
vyberani na zéklade toho, Ze st Studentami vysokej Skoly, ale na zéklade veku) a najma (3)
sposobu zberu dat. Zatial Co reprezentativny zber bol realizovany formou asistovaného
rozhovoru a islo o nahodny vyber, na zaklade kvotnych znakov, zber Studentov vysokych §kol
po ukonceni restriktivnych opatreni bol realizovany po osloveni vSetkych slovenskych $kol na
Slovensku online formou ako samovyber a je mozné, Ze na vyskum reagovali vo vySSej miere

Studenti, ktori pocitovali subjektivne psychické tazkosti suvisiace s pandémiou.

ZAVER

Dusevné zdravie je, rovnako ako to fyzické dolezitou sucastou celkovej zivotnej
spokojnosti T'udi. Vd’aka pandémii COVID-19 sa tato téma otvorila uz aj v krajinach, kde
predtym nedominovala. Medzi skupiny, ktoré boli pandémiou a S fiou spojenymi restrikciami
vyrazne ovplyvnené, mézeme zaradit’ aj skupinu vysokoskolskych Studentov. Ti prezivali
v dosledku restrikcii vyrazni zat'az spojeni (najmé) so zmenou ich Stadia. Ukazuje sa, ze
obdobie COVID-19 este zdoraznilo duSevné tazkosti, ktoré sa u Studentov objavovali uz
Vv obdobi pred pandémiou. Je preto dblezité o téme duSevného zdravia vysokoSkolskych

Studentov hovorit’ a snazit’ sa Co najviac napomoct’ jeho zlepSeniu aj na urovni vysokych $kol.
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PODPORA AUTONOMIE A PSYCHOLOGICKA KONTROLA ZO STRANY
RODICOV AKO PREDIKTORY SUBJEKTIVNEJ POHODY ADOLESCENTOV

SUPPORT OF AUTONOMY AND PSYCHOLOGICAL CONTROL FROM PARENTS AS
A PREDICTORS OF ADOLESCENTS SUBJECTIVE WELL-BEING

Monika Ka¢marova, Monika Navratilova

Abstrakt: Cielom vyskumu bolo overit vztah medzi podporou autonomie, psychologickou
kontrolou zo strany matky a otca a subjektivnou pohodou adolescentov. Vyskumny subor tvorilo
102 respondentov vo veku 15 az 22 rokov (M = 18.69; SD = 1.12). Na meranie emocionalneho
komponentu subjektivnej pohody bola pouZitd Skdla emociondlnej habitudlnej subjektivnej
pohody (SEHP, Dzuka & Dalbert, 2002), kognitivny komponent bol merany Skdlou spokojnosti
so zivotom (SWLS, Pavot & Diener, 1993) a Skala vnimanej rodicovskej podpory autonémie
(P-PASS, Mageau et al., 2015) bola pouzita za ucelom zistenia miery psychologickej kontroly
a podpory autonomie zo strany rodicov. Vyznamnym pozitivnym prediktorom celkovej Zivotnej
spokojnosti bola vnimand podpora autonomie zo strany matky aj otca, ktoré spolu vysvetlili
42% jej variancie. Vo vyznamnom pozitivnom vztahu k frekvencii prezivania pozitivnych emocii
bola vnimana podpora autonomie zo strany otca (38%) a vV negativnom vztahu psychologicka
kontrola zo strany otca (6%). Psychologickd kontrola zo strany otca prispievala tiez
K castejsiemu prezivaniu negativnych emocii (6%), kym vyssia miera podpory autonomie zo

strany matky tuto frekvenciu znizovala (24%).
KrPucové slova: subjektivna pohoda, podpora autonémie, psychologickad kontrola, adolescenti

Abstract: The aim of the research was to verify the relationship between the support of
autonomy, psychological control from mother and father, and the subjective well-being of
adolescents. The research group consisted of 102 respondents aged 15 to 22 years (M = 18.69;
SD = 1.12). The Scale of emotional habitual subjective well-being (SEHP, Dzuka & Dalbert,
2002) was used to measure the emotional component of subjective well-being, cognitive
component was measured using the Satisfaction with life scale (SWLS, Pavot & Diener, 1993),
and Perceived Parental Autonomy Support Scale (P-PASS, Mageau et al., 2015) was used to
determine the degree of psychological control and support of autonomy by parents. A
significant positive predictor of overall life satisfaction was the perceived support of autonomy

by both mother and father, which together explained 42% of its variance. The support of
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autonomy on the part of the father was perceived in significant positive relation to the frequency
of experiencing positive emotions (38%) and in the negative relation the psychological control
by the father (6%). Psychological control by the father also contributed to a more frequent
experience of negative emotions (6%), while a higher level of support for autonomy by the
mother reduced this frequency (24%).

Key words: subjective well-being, support of autonomy, psychological control, adolescents

Grantovd podpora: Prispevok bol podporeny grantom VEGA ¢. 1/0719/20 Rola otca

V socialnom, kognitivnom a emociondlnom vyvine dietata V sucasnej spolocnosti.

1 TEORETICKE VYCHODISKA

Subjektivhu pohodu operacionalizujeme a skimame v ramci dvoch samostatnych
zloziek — emociondlnej a kognitivnej. Emocionalna zlozka je tvorend pozitivnym a negativnym
emociondlnym prezivanim, pricom subjektivha pohoda je spita s cCastym prezivanim
pozitivnych emdcii, a naopak zriedkavym vyskytom negativnych emocii (Diener, Oishi, & Tay,
2018). Kognitivna zlozka pohody je zistovanad prostrednictvom kognitivnych tsudkov o
Zivotnej spokojnosti osoby a vztahuje sa nielen na hodnotenie globalnej spokojnosti so
zivotom, ale aj na hodnotenie Specifickych Zivotnych domén, ako si napriklad manzelska
spokojnost’ ¢i spokojnost’ s pracou (Diener, Inglehart, & Tay, 2013). O kognitivnej zlozke
subjektivnej pohody mézeme hovorit’ teda ako o hodnotiacej a emocionalna zlozka predstavuje
skusenostnu oblast’ subjektivnej pohody (Pavot & Diener, 1993).

Podpora autondmie zo strany rodicov je jednou z najddlezitejSich dimenzii vychovného
Stylu, v ramci ktorého rodi¢ia podporuju potreby svojich deti (Costa, Gugliandolo, Barberis,
Cuzzocrea, & Liga, 2019). Grolnick a Slowiaczek (1994) definuji tato podporu ako mieru,
v akej rodi¢ia vyuZivaju techniky, ktoré umoziuju ich detom samostatné rieSenie problémov,
moznost’ vlastnej vol'by a sebauréenia. Joussemet, Landry a Koestner (2008) dopiiaji, Ze tito
rodicia st empatickejsi voci svojim detom a okrem moznosti vol'by im poskytujli aj zmysluplné
vysvetlenie v pripade, ak je volba obmedzena. Podpora autondémie vyzaduje dosiahnutie
rovnovahy medzi potrebou poskytnut’ potomkovi dostato¢nt slobodu na skusanie nového
a uenie sa z vlastnych chyb a potrebou stanovit’ hranice spravania. Rodicia teda podporuji
deti, aby boli same iniciativne a nie, aby sa len prisposobovali poziadavkdm prichddzajicim
z vonkajSieho prostredia (Joussemet, Koestner, Lekes, & Houlfort, 2004). Ako uvadzaja
Brenning, Soenens, Van Petegem a Vansteenkiste (2015), rodi¢ovska podpora autonémie ma

vyrazny vplyv na rozvoj emocionalneho sveta adolescentov a rovnako umoziuje vytvorenie
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bezpecného, stabilného a pozitivneho vnimania seba samého. S podporou autonémie stvisi
vicsia ochota adolescentov zdoverovat’ sa svojim rodicom, ¢o znamena vacsiu ochotu hovorit’
o svojich aktivitach z dévodu, Ze citia reSpekt, autenticky zaujem, a zaroven aj ochotu im
porozumiet’ (Wuyts, Soenens, Vansteenkiste, & Petegem, 2018). Vyznamny pozitivny vztah
medzi podporou autondémie zo strany rodiCov a zivotnou spokojnostou ¢i subjektivnou
pohodou adolescentov bol preukazany vo viacerych vyskumoch (porovnaj Downie, 2007;
Lekes, Gingras, Philippe, Koestner, & Fang, 2010; Li, Yao, Chen, & Liu, 2020; Tan, Nainee,
& Tan, 2021).

V ramci rodicovskej kontroly je potrebné rozliSovat medzi psychologickou a
behavioralnou kontrolou rodicov, hoci ako uvadza Bacikova (2019), hranica medzi nimi nemusi
byt stale jednoznacnd. Behaviordlna kontrola, inak nazyvand aj ako kontrola spravania, sa tyka
monitorovania a dohl'adu nad spravanim deti, aby bolo v stlade s rodinnymi a spolo¢enskymi
normami (Scharf & Goldner, 2018), zahfna tiez sledovanie vol'no¢asovych aktivit a poznanie
priatelov dietata s cielom predist neziaducemu spravaniu (Bacikova, 2019). V nami
realizovanom vyskume pozornost’ zameriame na psychologickll kontrolu zo strany rodi¢ov. Pri
vyuzivani psychologickej kontroly maju rodi¢ia tendenciu manipulovat s pocitmi a
myslienkami svojich deti podl'a svojich predstav, vnucuju im vlastné nazory a normy (Ryan &
Deci, 2017). Psychologicka kontrola je tiez definovand ako rodi¢ovskd emociondlna
manipulacia obmedzujica autonémiu diet’at’a (Barber, Maughan, & Olsen, 2005), ktora potlaca
pocity, obmedzuje a narsa jeho zakladné potreby — autondmia, kompetencia a vztahovost’
(Ryan & Deci, 2017) a ¢asto byva spustacom emocii ako su pocity viny, hanba a tzkost’
(Soenens & Vansteenkiste, 2010). Soenens, Vansteenkiste a Luyten (2010) uvadzaju, ze je
vhodné rozliSovat medzi dvoma doménami psychologickej kontroly. Prva je psychologicka
kontrola zamerana na zdvislost, ktora znamend vyuZivanie psychologickej kontroly ako
prostriedku na udrZanie deti v blizkych fyzickych a emociondlnych hraniciach. Druhou je
psychologicka kontrola zamerana na dosiahnutie o najlepSeho vykonu diet’at’a, kedy zly alebo
slaby vykon potomka povazuju rodi¢ia za ohrozenie vlastného sebahodnotenia. Oba typy
kontroly adolescenti vnimajii ako natlakové a manipulativne a svojich rodi¢ov vnimaji ako
chladnych, vzdialenych a nereagujucich na ich tazkosti. Dolezité je uviest’, Zze absencia podpory
autondmie neznamend nutne pritomnost psychologickej kontroly a rovnako, ak rodi¢
nepouziva psychologickt kontrolu neznamend to automaticky, Ze podporuje autondémiu
dietata. V tejto suvislosti Silk (2003) uvadza, ze ide o dva nezévislé konsStrukty. Viaceri
vyskumnici sa zhoduju vtom, Ze rodiCovskd psychologicka kontrola mdze byt pocas
dospievania Skodliva najmé z hl'adiska emocionalneho vyvinu a regulécie emocii (Manzeske &
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Stright, 2009), vo vyskume Cacioppa, Pace a Zappulla (2013) mala psychologicka kontrola
vyznamny negativny vzt'ah k zivotnej spokojnosti adolescentov.

Ciel'om nami realizovaného vyskumu bolo overit’ vztah medzi podporou autonoémie,
tiez psychologickou kontrolou zo strany matky a otca a subjektivnou pohodou adolescentov,
zistovanou prostrednictvom pozitivneho a negativneho prezivania a miery zivotnej

spokojnosti.

2 METODA

2.1 Vyskumny siabor

Vyskumny stbor tvorilo 102 adolescentov vo veku 15 — 22 rokov (M = 18.69; SD =
1.12), z toho 54 zien a 48 muzov, ktori boli §tudentmi strednych a vysokych §kdl na vychodnom
Slovensku. 99 respondentov pochadzalo z iplnej a 3 z netplnej rodiny. Vyskumu sa pévodne
zucCastnilo 117 respondentov, avSak tdaje od 15 os6b sme do analyzy nezahrnuli kvoli
chybnému alebo neuplnému vyplneniu dotaznikov (napr. z dovodu absencie kontaktu

adolescenta s rodicom v neuplnej rodine).

2.2 Vyskumné nastroje

V sociodemografickom dotazniku sme sa  pytali na rod, vek a typ rodiny
(Gplnéd/netiplnd).

Na zistovanie emociondlnej zloZky subjektivnej pohody sme pouzili Skalu
emocionalnej habitualnej subjektivnej pohody (SEHP, DZuka & Dalbert, 2002). Je tvorena 10
polozkami, z ktorych 4 polozky zistuji pozitivne prezivanie/emoécie a 6 poloziek negativne
prezivanie/ emoécie. Frekvenciu prezivania emocii respondent posudzuje na 6-bodovej stupnici,
kde 6 = takmer vzdy, 5 = vel'mi Casto, 4 = Casto, 3 = obCas, 2 = malokedy, 1 = takmer nikdy.
Napriklad polozka ¢.1: ,,Ako ¢asto prezivate hnev.*

Skala spokojnosti so Zivotom (Satisfaction with life scale, SWLS; Pavot & Diener,
1993) meria kognitivnu zlozku subjektivnej pohody a pozostiva z5 poloziek, ktoré su
hodnotené na 7-bodovej Likertovej skdle od 1 = tuplne nesuhlasim po 7 = uplne suhlasim.
Napriklad poloZka ¢.3: ,,Som so svojim zivotom spokojny/4.*

Skala vnimanej rodi¢ovskej podpory autonémie (Perceived Parental Autonomy Support
Scale, P-PASS; Mageau et al., 2015) je tvorena 24 polozkami rozdelenymi do 2 subskal:
podpora autonomie (12 poloziek) a psychologicka kontrola (12 poloziek). Mieru suhlasu ¢i
nesthlasu s jednotlivymi kons$tatovaniami — zvlast’ vo vztahu k otcovi a zvlast' k matke —

respondenti vyjadruji pomocou 7-bodovej Likertovej skaly (1 = tplne nestihlasim, 2 = takmer
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vObec nesuhlasim, 3 = skor nesuhlasim, 4 = v nieCom suhlasim a v nieCom nie, 5 = skor
suhlasim, 6 = takmer Uplne suhlasim, 7 = Gplne suhlasim). Pre ilustraciu uvadzame priklad
polozky patriacej do subskaly podpora autonémie: ,,M06j/Moja otec/matka ma povzbudzoval/a,
aby som bol/a sam/a sebou‘ a priklad polozky patriacej do subskaly psychologicka kontrola:

,,Ked moj/moja otec/matka chcel/a, aby som urobil/a nieco inak, vyvolal/a vo mne pocit viny.*

2.3 Priebeh a realizacia vyskumu

Dotazniky boli respondentom administrované osobnou formou v priebehu roka 2019.
Ked’ze dotaznik P-PASS nebol dostupny v slovenskom jazyku, komunikaciou via mail sme
poziadali jeho autorov o zaslanie, sthlas s prekladom a pouzitim vo vyskume. Po udeleni
sthlasu bol realizovany preklad do slovenského jazyka a nasledne spatny preklad do anglického
jazyka. Pre overenie zrozumitel'nosti jednotlivych poloziek a reliability preloZzeného dotaznika
bol v ramci predvyskumu administrovany 10 osobam vo veku 18-21 rokov (M =19; SD = 1.05).
U tychto 0s6b sme nezaznamenali ziadne problémy so zrozumitel'nost’ou poloziek. Nasledne
sme realizovali osobné stretnutia s riaditel'mi oslovenych §kol a informovali ich o ciel'och,
priebehu vyskumu a spracovani vysledkov. Po ich odstihlaseni boli Studentom mladSim ako 18
rokov rozdané informované sthlasy pre rodicov, a tiez pre samotnych Studentov vo veku nad
18 rokov. Po zozbierani podpisanych informovanych sthlasov rodi¢mi aj Studentmi sme
administrovali dotazniky v triedach za naSej priamej ucasti. Ziskané udaje boli spracované
pomocou Statistického programu IBM SPSS Statistics 20. Na opis vyskumného stuboru
a skimanych premennych sme pouzili deskriptivnu Statistiku. Reliabilita bola overena
pomocou Cronbachovej alfy, normalitu rozloZenia udajov sme overili metddou skewness
(Tabul’ka 1). Na skimanie vztahov medzi premennymi bola pouzita korelatna analyza

(Tabul'ka 2) a hierarchicka linedrna regresna analyza (metdda stepwise) (Tabulka 3).

3 VYSLEDKY
V Tabul’ke 1 uvadzame dekriptivne charakteristiky kontrolovanych premennych

skumanych prediktorov, a tiez zavislych premennych.
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Tabulka 1

Deskriptivne charakteristiky skumanych premennych (N=102)

Premenna M SD Min Max skewness a

Rod .53 .50 0 1 -.120 -

Vek 18.69 1.12 15 22 -.220 -

PAM 61.94 13.99 29 84 -.251 91
PAO 59.70 14.30 17 84 -331 92
PKM 38.54 12.25 17 78 599 81
PKO 38.32 12.18 15 82 667 .85
Pozit 15.67 3.34 5 23 -.459 71
Negat 17.38 441 10 31 612 74
CZS 23.09 5.77 12 35 126 75

Pozn. M = priemerna hodnota, SD = §tandardné odchylka, Min = minimalna hodnota, Max = maximalna hodnota,
PAM = podpora autonémie od matky, PAO = podpora autondomie od otca, PKM = psychologicka kontrola od
matky, PKO = psychologicka kontrola od otca, Pozit = frekvencia prezivania pozitivnych emocii, Negat =
frekvencia preZivania negativnych emécii, CZS = Celkova Zivotna spokojnost, a = Cronbachova alfa.

Korelacna analyza bola realizovana pomocou Pearsonovho korelacného koeficientu,

ktory sme zvolili na zéklade normalneho rozloZenia udajov (Tabulka 2).

Tabul’ka 2
Korelacna analyza skumanych premennych (N = 102)
Premenné 1. 2. 3. 4, 5. 6 1. 8
1. Rod -
2. Vek 264** -
3. PAM .078 .038 -
4. PAO .010 .003 J146** -
5. PKM -.190 .044 -.601**  -.422** -
6. PKO -.310** -.043 -467**  -616**  .736** -
7. Pozit 112 .038 515** B612** - 421*%*  -567** -
8. Negat 257** .067 -467**  -489**  335** 337**  -.356** -
9. CZS 120 -.003 S574** .633**  -324*%*  -403**  554**  -366**

Poznamka. * znamena p < .05; ** znamena p < .01; *** znamena p < .001, vyznam skratiek vid’ Poznamka pod

Tabulkou 1.

Na overenie predik¢nej sily skimanych premennych vo vzt'ahu k zavislej premenne;j

sme pouzili viacndsobnu hierarchickl regresni analyzu (metdda stepwise). Premenné do

analyzy vstupovali v dvoch blokoch, kde prvy blok tvorili sociodemografické premenné (vek
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a pohlavie) a druhy blok bol tvoreny vnimanou podporou autondomie zvlast’ od otca a od matky,
tiez psychologickou kontrolou zo strany otca ako aj matky. V Tabulke 3 st uvedené vysledné

regresné modely pre pozitivne a negativne prezivanie, a tiez pre celkovu Zivotn spokojnost’.

Tabul’ka 3

Regresné modely pre rod, vek, podporu autonomie od matky, podporu autonomie od otca,
psychologicku kontrolu od matky, psychologicku kontrolu od otca ako prediktory a pozitivne
preZivanie, negativne prezZivanie a celkovii Zivotnu spokojnost ako kritéria (akceptované

modely; p < .05)

Prediktor R R2-change b B T p
Pozitivne preZivanie(Ftotal (2, 99) = 37.850; p <. 001)

PAO .61 38 ** A0 42 4.409 .001
PKO .66 .06** -.08 -31 -3.188 .002
(Constant) 12.981

Negativne preZivanie(Ftotal (3, 98) = 18.508; p <. 001)

Rod .26 O7F** 3.28 37 4,382 .009
PAM .55 L24FF* -.12 -.36 -3.977 .001
PKO .60 .06** 10 .28 2.948 .004
(Constant) 18.823

Celkova Zivotna spokojnost’(Ftotal (2, 99) = 36.353; p <. 001)

PAO .63 A0F** 19 46 4.028 .001
PAM .65 .02* 10 .23 1.998 .048
(Constant) 6.101

Poznamka: * znamena p < .05; ** znamena p < .01; *** znamena p < .001. Rod nadobuda hodnoty: 0 =muz a 1
= zena. PAM - podpora autonémie od matky, PAO - podpora autonémie od otca, PKO - psychologicka kontrola
od otca a celkova zivotna spokojnost’ nadobudaji hodnoty 1 az 7: vysoka hodnota indikuje silni mieru konstruktu
a nizka hodnota slabu mieru konstruktu. Pozitivne prezivanie a negativne prezivanie nadobudaju hodnoty 1 az 6:
vysoka hodnota indikuje silni mieru konstruktu a nizka hodnota slabti mieru konstruktu.

Na zéklade vysledkov uvedenych v Tabulke 3 méZeme konsStatovat, Ze vyznamnymi
prediktormi pozitivneho preZivania bola vnimana podpora autondmie zo strany otca, ktord
vysvetlila 38% jeho variancie, a tiez vnimana psychologicka kontrola zo strany otca s podielom
6%. To znamend, ze vysSia miera podpory autondmie od otca koreSpondovala s ¢astejSim
prezivanim pozitivnych emdcii, a naopak vysSia miera psychologickej kontroly od otca
predikovala niz$iu frekvenciu preZivania pozitivnych emocii.

V pripade negativneho preZivania boli vyznamnymi prediktormi rod (7%), vnimana

podpora autondémie zo strany matky (24%), a tiez vnimané psychologicka kontrola zo strany
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otca (6%). Adolescentky teda CastejSie prezivajii negativne emoécie v porovnani s adolescentmi.
Dalej vy$Sia miera podpory autonémie zo strany matky prispievala k nizej frekvencii
prezivania negativnych emocii, kym vyssSia miera vnimanej psychologickej kontroly zo strany
otca prispievala k ich ¢astejSiemu prezivaniu.

Vnimana vys$ia miera podpory autonémie zo strany otca (40%), a tiez zo strany matky

(2%) suvisela s vysSou mierou celkovej Zivotnej spokojnosti adolescentov.

4 DISKUSIA

Prezentovany vyskum sa zameriaval na overenie vztahov medzi podporou autonémie,
a tiez psychologickou kontrolou zo strany otca a matky a subjektivnou pohodou adolescentov
zistovanou prostrednictvom zivotnej spokojnosti, pozitivneho a negativneho prezivania.

Z vysledkov vyskumu vyplynulo, Ze vniman4 podpora autondmie tak zo strany otca ako
aj matky bola vyznamnym pozitivnym prediktorom celkovej Zivotnej spokojnosti. Podpora
autondmie zo strany otca bola vo vyznamnom pozitivnom vztahu aj k frekvencii prezivania
pozitivnych emdcii, kym podpora autondomie zo strany matky prispievala k menej Castému
prezivaniu negativnych emocii. Ratelle, Simard a Guay (2013) zdoraziuja, ze hoci podpora
autonémie moze prichddzat’ aj z inych zdrojov — napriklad od uditelov ¢i kamaratov —
rodicovska podpora autondémie je nenahraditelna. Ak teda rodi¢ia poskytuju vysvetlenia
zakazov, dokdzu vypocut ndzory svojich deti, aj ked’ sa nemusia zhodovat’ s ich nazormi,
podporia snahu vyjadrovat’ a presadzovat’ vlastné zadujmy a schopnosti, akceptuji a uznaji
pocity svojich potomkov, umoznia im zazivat’ pocit vlastnej hodnoty, pocit dolezitosti vlastnej
0soby — adolescenti prezivaju vysSiu mieru zivotnej spokojnosti a CastejSie prezivaju pozitivne
emocie. Na zaklade naSich zisteni mozeme konsStatovat’, Ze tieto prejavy st vo vzt'ahu k Zivotne;j
spokojnosti a pozitivnemu prezivaniu adolescentov obzvlast’ dolezité, ak prichadzaju od otca.
Podpora autondémie zo strany matky na druhej strane vyznamne prispieva k menej Castému
preZivaniu negativnych emocii. NaSe zistenia mdZeme interpretovat’ aj tak, ze ak mladi l'udia
konajii autondmne, moézu sa realizovat" v Cinnostiach, ktoré im prindSaju uspokojenie
anevykonavaji cCinnosti pod natlakom, dochddza skor k harmonizacii emociondlneho
prezivania ako ku konfliktnym ¢i negativnym pocitom. Zistenia su v stlade so zdvermi z inych
vyskumov, ktoré rovnako potvrdili vzt'ah medzi podporou autondémie a subjektivnou pohodou
adolescentov, pripadne jej zlozkami (porovnaj Downie, 2007; Kocayoriik, Altintas, & Igbay,
2015; Lekes et al., 2010; Li et al., 2020).

Na zéklade uskuto¢nenych analyz mozeme tiez konstatovat, ze psychologicka kontrola

7o strany otca zniZovala frekvenciu prezivania pozitivnych emdcii, a naopak prispievala tiez k
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CastejSiemu prezivaniu negativnych emocii. Psychologickéd kontrola zo strany matky nebola
vyznamnym prediktorom emocionalneho prezivania adolescentov, podobne tato kontrola zo
strany rodicov nebola vyznamnym prediktorom zivotnej spokojnosti. Ked’ze pri psychologicke;j
kontrole ide predovsetkych o emocionalnu manipuléciu dietat’a s vyuzitim natlaku, vnucovania
nazorov a predstav rodic¢a, vzbudzovania pocitov viny ¢i hanby, zdroven obmedzovania
prejavov lasky (Ryan & Deci, 2017), je pochopitel'né, ze toto spravanie ma negativny dopad
najmi na emocionalnu zlozku subjektivnej pohody, ¢o vyskumne potvrdil Ozdemir (2012)
Manzeske a Stright (2009).

Z kontrolovanych premennych bol vo vztahu k negativnemu prezivaniu vyznamnym
prediktorom rod, ¢o znamend, ze adolescentky vyznamne CastejSie prezivaji negativne emocie
V porovnani s adolescentmi. Tento vzt'ah je opakovane potvrdzovany aj v inych vyskumoch
(porovnaj napriklad Esteban-Gonzalo, S., Esteban-Gonzalo, L., Cabanas-Sanchez, Miret, &
Veiga, 2020; Chandiramani, 2014; Zuckerman, Li, & Diener, 2017). Jednym z moznych
vysvetleni tohto vzt'ahu je, Ze Zeny sl vo vSeobecnosti spontannejSie v prejave ¢i verbalizacii
nielen pozitivnych, ale aj negativnych emocii ako je smutok, strach, pocit viny, hanba a pod.
K CastejSiemu prezivaniu negativnych emocii, obzvlast’ v obdobi dospievania, moze zaroven
prispievat’ aj vysSia miera kritickosti, precitlivelosti a nespokojnosti so sebou.

Za mozny limit realizovaného vyskumu povazujeme pouzitie nami prelozeného nastroja
P-PASS, ktory doposial’ nebol Standardizovany v prostredi slovenského vyskumu, a tiez
problematickost’ a potrebu preformulovania polozky ¢.5 ztohto dotaznika ,,Mdj/moja ...
odmietol/a prijat’ to, ze by som sa mohol/a jednoducho robit’ veci bez toho, aby som sa snazil/a
byt’ najlepsi/a.”, ked’ze sme pri priamej administracii nastrojov zaregistrovali Casté otazky o
nejasnosti €1 nezrozumitel'nosti prave tejto polozky, a to aj napriek tomu, Ze v predvyskume
nebola Ziadna poloZzka oznacena za nezrozumitelnl. Obmedzenim je aj nemoZnost’ porovnat’
nami nadobudnuté zistenia s inymi vyskumami s danym zameranim realizovanymi na
Slovensku. Pre budtci vyskum by sme odporucali zaradit ku skumanym prediktorom
subjektivnej pohody aj iné zdroje podpory autondomie (ako je napriklad podpora od ucitelov,

romantického priatela ¢i inych blizkych osob).

ZAVER
Aj napriek tomu, Ze je psychologicka kontrola povaZovana za negativny jav, urcitd
miera tejto kontroly je vo vzt'ahu rodi¢ — adolescent nepochybne dblezitd a potrebnd, najma ak

je vyvazovana podpornym spravanim rodicov s jasne vymedzenymi hranicami a pravidlami,
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ktoré prispieva k zdravému psychickému a emociondlnemu vyvinu, a tiez subjektivnej pohode

dospievajuceho.
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DEPRESIA, ANXIETA A STRES A DALSIE PSYCHOSOCIALNE PREDIKTORY
PROBLEMATICKEHO POUZIVANIA INTERNETU A SOCIALNYCH MEDII U
VYSOKOSKOLSKYCH STUDENTOV

DEPRESSION, ANXIETY AND STRESS AND OTHER PSYCHOSOCIAL PREDICTORS
OF PROBLEMATIC INTERNET AND SOCIAL MEDIA USE AMONG UNIVERSITY
STUDENTS

Kristina Kmecova, Peter Babin¢ak

Abstrakt: Cielom vyskumu bolo overit, ¢i existuje vztah medzi depresiou, anxietou, stresom,
osamelostou, sebakontrolou, sebauctou ako (psychosocidlnymi prediktormi) a rodom
vzhladom k problematickému pouzivaniu internetu a socialnych médii u vysokoskolskych
Studentov. Vzorku tvorilo 142 aktivnych pouzivatelov internetu a socialnych médii. Pre
hodnotenie psycholoscidlnych premennych boli vyuzité: Skdla depresie, anxiety a stresu, Skdla
osamelosti, Kratky dotaznik sebakontroly, Rosenbergova Skdla sebaucty, Test zavislosti od
internetu a Bergenska Skala zavislosti na socialnych médidach. V regresnych modeloch sa ako
protektivny faktor problematického pouZivania internetu aj socialnych médii presadila
sebakontrola. Ako rizikovy faktor pre problematické pouzivanie internetu sa presadil stres
a ako rizikovy faktor problematického pouzivania socialnych médii sa presadila anxieta.
Jednym z obmedzeni vyskumu bolo specifické obdobie zberu dat v case pandémie a platnych

epidemiologickych opatreni, ktorych mozny vplyv na merané premenné je v studii diskutovany.

KUlucové slova: internet gaming disorder, problematické pouzivanie internetu, problematické

pouzivanie socidlnych sieti

Abstract: The aim of this research was to test whether there is a relationship between
depression, anxiety, stress, loneliness, self-concept, self-esteem as (psychosocial predictors)
and gender with respect to problematic Internet and social media use among university
students. The sample consisted of 142 active Internet and social media users. The Depression,
Anxiety and Stress Scale, Loneliness Scale, Short Self-Efficacy Questionnaire, Rosenberg Self-
Efficacy Scale, Internet Addiction Test, and Bergen Social Media Addiction Scale were used to
assess psychosocial variables. In the regression models, self-control emerged as a protective
factor for problematic use of both the Internet and social media. Stress emerged as a risk factor

for problematic Internet use, and anxiety emerged as a risk factor for problematic social media
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use. One limitation of the research was the specific period of data collection during the
pandemic and the epidemiological measures in place, the possible impact of which on the

measured variables is discussed in the study.

Keywords: internet gaming disorder, problematic internet use, problematic social networking

use

Grantovd podpora: Tento prispevok je sucastou vyskumného projektu APVV-18-0140 a APVV-
17-0418.1

UVOD

Pre Zivot sucasnej generacie mladych dospelych je charakteristické intenzivne
vyuzivanie digitdlnych technoldgii, ktoré sa stali prirodzenou sucastou ich Skolského,
pracovného i sukromného sveta. Spolu snespornymi vyhodami pouZivania digitalnych
technoldgii je rizikom ich maladaptivne pouzivanie v zmysle naduZivania alebo zavislosti
(Moreno et al., 2022). Moreno et al. uvadzaju 3 najcastejSie konceptualizacie maladaptivneho
pouzivania digitdlnych technoldgii: problematické pouzivanie internetu, zavislost na
digitalnych hrach a zavislost’ na socialnych médiach. Detailna analyza terminologie v tejto
oblasti zna¢ne presahuje moznosti tohto textu?. V tomto prispevku budeme vyuzivat pojem
problematické pouzivanie internetu a socialnych médii, ako vSeobecnejSiecho pojmu, ktory
pokryva rézne formy maladaptivneho pouzivania internetu a socidlnych médii a bude
preferovany pred terminologiou zavislostného spravania, ktora je na jednej strane viazana na
diagnostiku patologie (v naSom vyskume sa orientujeme na neklinicktl populéciu) a zaroven
pre identifikovanie zavislostného spravania sa javi ako vhodnejSie vyuzivanie odlisnych
postupov merania a hodnotenia zavislosti ako st napriklad rozhovorové techniky (Martonéik et
al., 2021).

Moreno et al. (2022) definuju problematické pouZivanie internetu ako také pouZivanie
internetu, ktoré je rizikové, nadmerné alebo impulzivne vo svojej podstate a vedie
k nepriaznivym dosledkom v zZivote jedinca, Specificky k fyzickému, emocionalnemu,
socialnemu alebo funkénému poskodeniu/obmedzeniu (v originali impairment). Problematické
pouzivanie socidlnych médii (v originali social media addiction alebo addiction to social

networking sites) tito autori definuji ako priliSné zaujimanie sa o socidlne siete so silnou

! Zakladom prispevku je v r.2021 ispesne obhajena diplomova praca prvej autorky.

2 Niekol'ko prikladov obsahovo sa prekryvajucich pojmov pre maladaptivne formy pouzivania internetu:
problematické pouzivanie internetu (Beard, & Wolf, 2001), nadmerné, excesivne pouzivanie internetu (Griffiths,
2000), patologické pouzivanie internetu alebo problematické pouzivanie internetu (Simcharoen et al., 2018),
zavislost’ od internetu (Young, 1998).
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motivaciou pouzivat’ socidlne siete a venovat’ im tol'’ko ¢asu a Usilia, Ze to naria iné socialne
aktivity, Stddium alebo pracu, medzil'udské vztahy a/alebo psychické zdravie a pohodu.

Maladaptivne pouzivanie internetu ma suvis s viacerymi socialnymi a psychologickymi
premennymi: s depresiou (Ho etal., 2014; Uddin et al., 2016), anxietou (Ho et al., 2014, Younes
etal., 2016), osamelost'ou (Kraut et al., 1998, Ceyhan, & Ceyhan, 2008), vyssou uroviou stresu
(Ostovar et al., 2016; Younes et al., 2016), nizSou sebatictou a spokojnost'ou s zivotom (Ko,
Yen, Chen et al., 2005). Dal§im z vyznamnych prediktorov maladaptivneho pouZivania
internetu je zniZena sebakontrola a impulzivita (Caplan, 2010, Cao, Su, Liu & Gao, 2007;
LaRose et al.,, 2003; Meerkerk, van den Eijnden, Franken, & Garretsen, 2010). Zo
sociodemografickych premennych je najcastejSie skimanym rod, pricom viacero $tudii uvadza
vysSiu pravdepodobnost’ nadmerného pouzivania u muzov (Baloglu, Sahin, & Arpaci, 2020),
ale vysledky st nekonzistentné a naznacujice vysSiu nachylnost’ k nadmernému pouzivaniu
internetu u zien (Afrin et al., 2017; Mo, Chan, Chan, & Lau, 2018). Obdobné zistenia
(psychosocialne korelaty depresia, anxieta, stres, sebakontrola, osamelost, sebaticta) su
dostupné aj pre problematiku problémového pouZivania socidlnych sieti (pozri Kmecova,
2021), v pripade rodu sa zeny povazuju za nachylnejSie na maladaptivne pouZivanie socialnych
médii (Bonetti, Campbell, & Gilmore, 2010, Holstein et al., 2014).

Young a Rogers (1998) sa ako jedni z prvych vyskumnikov venovali stvislosti medzi
depresiou a problematickym pouzivanim internetu a predpokladali, Ze vy$$ia uroven prezivania
depresie predpoveda vicsiu nachylnost’ na problematické pouzivanie internetu. Zddvodnenie
tejto suvislosti mozno najst’ v hypotéze o samoliecbe (Khantzian, 1997), kedy si jedinec
podobne ako pri inych zavislostiach lie¢i za pomoci (problematického) pouzivanie internetu
svoj stres, anxietu a depresiu, resp. vyuZziva internet pre zvladanie neprijemnych pocitov smutku
(Morahan-Martin & Schumacher, 2000), osamelosti, stresu, depresie a anxiety (Kandell, 1998)
alebo ako unik pred konfliktami (Beard, 2011).

Ciel'om tohto vyskumu bolo overit, ¢i existuje vztah medzi depresiou, anxietou,
stresom, osamelost’'ou, sebakontrolou, sebatctou (ako psychosocialnymi prediktormi) a rodom
vzhl'adom k problematickému pouzivaniu internetu a socialnych médii u vysokoskolakov.
Sebakontrola a sebatcta boli predpokladané protektivne faktory/prediktory, depresia, anxieta,
stres a osamelost’ ako rizikové faktory. V pripade rodu bola ocakévana vysSia preferencia

problematického pouzivania internetu u muzov a pouzivania socialnych médii u zien.
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1 METODA

1.1 Vyskumny stbor

Vyskumu sa zucastnilo 142 vysokoskoldkov vo veku od 18 do 28 rokov (M=21.89,

SD=1.98), aktivnych pouZivatelov internetu a socialnych médii (spifiajucich kritérium

minimalne 4 resp. 2 hodin uzivania denne) ziskanych do vyskumu prilezitostnym vyberom.

Vzorku tvorilo 83 Zien a 59 muZov.

1.2 Vyskumné nastroje

a)

b)

d)

Respondentom bola online formou administrovana batéria dotaznikov:

Skala depresie, anxiety astresu (DASS21; Lovibond & Lovibond, 1995) je 21
polozkovou sebaposudzovacou skalou. Subskala depresie hodnoti dysforiu, beznade;,
znehodnotenie Zivota, sebapodceniovanie, nedostatok zaujmu / ucasti, anheddoniu a
zotrva¢nost. SubSkala anxiety/Gzkosti hodnoti autondmne vzrusenie, €inky na kostrové
svalstvo, situacnu uzkost' a subjektivne prezivanie uzkostného afektu. Subskala stresu
hodnoti irovne chronického nespecifického vzruSenia. Posudzuje t'azkosti s uvol'nenim,
nervovym vzruSenim a lahkym rozruSenim /rozruSenim, podrdzdenim/priliSnou
reaktivitou a netrpezlivostou. Reliabilita subskal bola v rozmedzi a=.800-880.

Skala osamelosti (UCLA; Russell, 1996) je 20-polozkovou $kalou na hodnotenie
subjektivneho pocitu osamelosti a socialnej izolacie (a=.918)

Kratky dotaznik sebakontroly (Tangney, Baumeister, & Boone, 2004) obsahuje 13
vyrokov hodnotiacich individualne rozdiely v sebakontrole, ktord je schopnostou
potlacit’ alebo ovladat’ svoje nutkania, ndlady, emocie a spravanie (a=.839)
Rosenbergova §kala sebaucty (RSES; Rosenberg, 1965) je 10-poloZzkovou Skalou
hodnotiacou globalnu sebahodnotu osoby na zaklade pozitivnych a negativnych pocitov
osoby zo seba (a=.901).

Test zavislosti od internetu (IAT; Young, 1998) je 20-polozkova Skala hodnotiaca
pritomnost’ a zdvaznost’ zavislosti na pouzivani internetu u dospelych. Bola vytvorena
na zéklade diagnostickych kritérii pre patologické hazardné hranie (gambling)
a zavislost’ od alkoholu podl'a DSM-IV (0=.903).

Bergenska Skala zavislosti na socidlnych médiach (BSMAS; Andreassen et al., 2017) je
6-polozkovou Skalou na hodnotenie tazkosti, ktorym jedinec ¢eli kvoli nadmernému

pouzivaniu socidlnych sieti (a=.813).
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Zber udajov prebiehal prostrednictvom Google docs v r.2021, udaje boli analyzované
regresnou analyzou, kde v dvoch regresnych modeloch boli zavislymi premennymi
problematické pouzivanie internetu a problematické pouzivanie socialnych médii. Nezavislymi

premennymi boli rod, depresia, anxieta, stres, osamelost’, sebakontrola a sebatcta.

2 VYSLEDKY
Tabul’ka 1
Korelacie testovanych premennych (N=142)
1 2 3 4 5 6 7 8
1. Rod
2. Depresia -.011
3. Anxieta .056  .638**
4. Stres .080  .756**  .750**

5. Osamelost’ -.035 .563** 312%* .391**
6.Sebakontrola .055 -.368**  -176* -261** -274**

7. Sebatcta -003 -.654** -464** -466** -606** .416**
8. PPI 005 .373**  350**  .415*%*  328** -578** -357**
9. PPSM 113 .380**  .365**  .352**  257**  -5l11** -346** .780**

Pozn. PPI — problematické pouzivanie internetu, PPSM — problematické pouzivanie socidlnych médii, * znamena

p<.05, ** znamena p<.01, vysoka hodnota premennej indikuje siln mieru konstruktu.

Korela¢na matica pre interkorelacie meranych premennych je uvedend v tabulke 1.
V tabul’ke 2 st uvedené vysledky stepwise regresnej analyzy, do ktorej ako nezavislé premenné
vstupovali rod, depresia, anxieta, stres, osamelost, sebakontrola a sebalcta, ako zavislé
premenné boli overované problematické pouZivanie internetu a problematické pouZivanie

socialnych médii.
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Tabul’ka 2
Vysledky regresnych analyz (akceptované modely p<.05) (N=142)

Prediktor R R?change b t p
Problematické pouZivanie internetu (Frora (2,139)=48.188, p<.000)

Sebakontrola  .578 .334%** -.863 -7.468 .000
Stres .640 Q75*** A27 4.201 .000
(constant) 58.152

Problematické pouZivanie socialnych médii (Fiota (2,139)=35.704, p<.000)

Sebakontrola 511 261%** -.255 -6.583 .000
Anxieta .583 078*** 153 4.057 .000
(constant) 21.372

V pripade problematického pouzivania internetu boli z testovanych prediktorov
signifikantné dva: zniZzena sebakontrola (33.4% variancie zavislej premennej) a vyss$ia miera
stresu (7.5%). V pripade problematického pouzivania socialnych médii bola signifikantna

znizend sebakontrola (26.1%) a zvySena miera anxiety (7.8%).

3 DISKUSIA A ZAVER

Pre obe premenné maladaptivneho pouzivania internetu a socidlnych médii sa
v regresnych modeloch ako najsilnejsi prediktor presadila sebakontrola — vySSia miera
sebakontroly znamenala niZSie skoére maladaptivneho pouZivania. Tento vysledok je
konzistentny so zisteniami Li et al. (2013), Park et al. (2014), Mei et al. (2016) a dalSich
autorov. Sebakontrola ako schopnost’ jedinca potlacit’ impulzivne spravanie (Baumeister, 2002)
je protektivnym faktorom viacerych foriem problémoveho spravania. Uvedené si mozno
vysvetlit’ tak, Ze jedinci s nizkou sebakontrolou maju sklon spravat’ sa s vicSou impulzivitou,
ktora je tiez vyznamnym prediktorom zavislosti od internetu (Meerkerk et al., 2010). DéleZitou
charakteristikou jednotlivcov s nizkou sebakontrolou je ich potreba dosiahnut okamzité
uspokojenie (Gottfredson & Hirschi, 1990), tieto osoby menej pravdepodobne zvazuju
potencidlne dlhodobé negativne désledky svojho konania (Wiers et al., 2007), a teda su podl'a
Slatera (2003) zranitel'nejSimi voci internetovej zavislosti.

Dalsim potvrdenym prediktorom problematického pouZzivania internetu bol stres ako
jeho rizikovy faktor. Toto zistenie je konzistentné s predpokladom, Ze maladaptivne pouzivanie
internetu moze byt prostriedkom, ktorym sa jedine pokusSa eliminovat’ preZivany stres
(Khantzain, 1997). Otéazne je, do akej miery je tento efekt Specificky pre vek mladej dospelosti

a obdobie zberu dat v ¢ase pandémie.
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Anxieta sa presadila ako rizikovy faktor problematického pouzivania socidlnych médii.
Malaeb et al. (2021) poukazali na vyssiu mieru problematického pouzivania socialnych médii,
ktoré sa vyrazne spajalo aj s vysSSou mierou prezivanej anxiety u mladych dospelych. Schou
Andreassen et al. (2016), uvadzaju, Ze u jedincov trpiacich anxietou sa zvySuje riziko vzniku
navykovych portich, kam mozno zaradit’ i problematické pouzivanie socialnych médii.

Ako prekvapivé mozno oznaCit nepotvrdenie dalSich prediktorov v regresnych
modeloch. V pripade depresiec mozno tuto skuto¢nost’ interpretovat’ v zmysle neklinickej
vyskumnej vzorky s prevazne nizkymi hodnotami vyskytu symptomov depresie. Prezivanie
osamelosti mohlo byt do istej miery ovplyvnené Specifickymi okolnostami zberu udajov
Vv obdobi platnosti pandemickych opatreni a zvySenému mnozstvu €asu strdvenom v domacom
prostredi. Absencia rodovych rozdielov dokresluje nejednotnost’ v zisteniach 0 rodovych
rozdieloch maladaptivneho pouZivania internetu a socialnych médii. Specifickym désledkom
casovej lokalizacie zberu dat do obdobia pandémie (ktoré je limitom tohto vyskumu) méze byt’
predpokladané vacsie mnozstvo Casu stravenom na internete a socialnych siet'ach globalne,
ktoré popri limitovanych moznostiach inych volnocasovych aktivit mohlo stierat’ zotriet
rozdiely medzi rdznymi skupinami osob vratanie mladych muzov a zien.

Realizovany vyskum ma viacero metodologickych obmedzeni, medzi ktoré patri aj
velkost’ a (ne)reprezentativita vyskumnej vzorky. Napriek tomu ho mozno povazovat za
informativny vhlad do problematiky psychosocidlnych prediktorov problematického
pouzivania internetu a socidlnych médii v domacom kultirnom kontexte, kde takychto
vyskumnych zisteni zatial’ nie je dostatok. Skiimanie benefitov a rizik spojenych s pouZivanim
digitalnych technologii je dolezité aj preto, Ze k nemu absentuje historickd sklsenost,
ziskavanie relevantnych dat je preto obzvlast’ dolezité pre zmysluplné predikcie dosledkov,

ktoré mozno oc¢akavat’ u su¢asnej mladej generacie intenzivne ponorenej do digitalneho sveta.
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STUDENTI SE SPECIFICKYMI POTREBAMI V DOBE DISTANCNI VYUKY NA
VYSOKE SKOLE

STUDENTS WITH SPECIAL NEEDS DURING DISTANCE LEARNING AT THE
UNIVERSITY

Anna Kucharska, Kristyna Janyskova

Abstrakt: Pandemie COVID-19 méla zasadni dopad na vzdélavani. Pomérné hodné byly reseny
otazky, jak zajistit on-line vzdélavani u Zaku a studenti zakladnich a strednich skol. Bylo
prijimano tvrzeni, Ze zajisténi distancniho vzdélavani je ve vétsi mire a bez vetsich obtizi u
studentii vysokych skol mozné, cehoz bylo také, jak se ukazuje v priizkumech napric vysokymi
Skolami v CR, dosazeno. Soucasné se ale ukdzalo, Ze ne vsichni studenti VS prechod na
distancni vyuku zvladli. Mezi ohroZenymi skupinami, které distancni vyuka mohla poznamenat
a ovlivnit kvalitu vzdélavani, byli studenti se specifickymi potiebami. Prispévek seznamuje s
vysledky priizkumu provedeného na PedF UK v Praze, ktery si kladl za cil postihnout prinosy i
omezeni, jak distancni vyuku zviddali pravé studenti se SP. Doplnén bude také pohledem

pedagogii na specifické obtize a potreby studentii se SP v dobé online vyuky.
Kli¢ova slova: studenti se specifickymi potrebami, distancni vyuka, COVID-19

Abstract: The COVID-19 pandemic had a major impact on education. A lot of questions arose
on how to provide online education for primary and secondary school pupils and students but
also to undergraduates and postgraduates. The experiences and surveys across universities in
Czech Republic show that online education is to a greater extent and without major difficulties
possible also for university students. At the same time, however, it turned out that not all
university students managed the transition to distance learning. Among the at-risk groups
where the distance learning affect the quality of education, were students with special needs.
The paper introduces the results of a survey conducted at Faculty of Education, Charles
University which aimed to capture the benefits and limitations of how distance learning was
handled by students with special needs. It also represents the views of academic workers on the
specific difficulties and needs of students with special needs during online teaching.

Key words: students with special needs, distance learning, COVID-19
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Grantovd podpora: Prispévek byl zpracovin v ramci projektu ESF pro VS II na UK,
Registracni cislo: CZ.02.2.69/0.0/0.0/18_056/0013322.

1 TEORETICKA VYCHODISKA

1.1 Studenti se specifickymi potfebami ve vysokoSkolské studiu

Pravo na vzdé¢lani je jednim ze zakladnich socialnich prav, které je v ceském pravnim
fadu zakotveno v Listin¢ zékladnich prav a svobod, a ve vztahu k vysokoskolskému vzd€lani
pak v zakoné ¢. 111/1998 Sb., o vysokych skolach. Vyplyva také z fady mezinarodnich smluv.
Podobné jako na zakladnich a stiednich §kolach studuji i na vysokych §kolach v Ceské republice
studenti se specifickymi potfebami (dale jen studenti se SP), tedy studenti se zdravotnim
postizenim ¢i znevyhodnénim. Za studenta se SP je pokladan student, ktery vzhledem k vrozené
nebo ziskané povaze svého zdravotniho stavu vyZzaduje modifikaci studijnich podminek a
kontrol studia, odstranéni fyzickych ptekazek, ptipadné jiné Upravy prostor za ucelem
uspésného pribeéhu studia. Mezi studenty a uchazece se SP fadime studenty se zrakovym
postizenim (kategorie A), se sluchovym postizenim (kategorie B), s télesnym a pohybovym
postizenim (kategorie C), se specifickymi poruchami uceni (kategorie D), s poruchou
autistického spektra (kategorie E), s kombinovanym postiZzenim a studenty s jinymi obtizemi (S
duSevnimi poruchami, s narusenymi komunika¢nimi schopnostmi, s chronickymi a
somatickymi onemocnénimi, kategorie F) (MSMT, ptiloha 3, opatieni rektora &. 23/2017).

Jednotlivé vysoké Skoly zfizuji odborné pracovisté, kterd se zabyvaji podporou studentt
se SP pti vysokoskolském studiu.!

Univerzita Karlova v souladu s legislativou (Zdkon o vysokych skoldach ¢. 111/1998 Sb.,
Pravidla pro poskytovani prispevku a dotaci verejnym vysokym Skolam) zajistuje takovou
podporu nebo upravy studia a prostiedi, jejichz cilem je vytvofit podminky pro maximalni
vyuziti potencialu téchto studentl se SP v akademickém zivoté (Opatieni rektora, ¢. 23/2017).
Ma propracovany systém podpory zahrnujici centralizované odborné 1 administrativni sluzby,
piicemz jednotlivé fakulty rozviji decentralizované sluzby, tedy specifické formy podpory a
odbornych poradenskych sluzeb?.

Pedagogické fakulta UK se problematikou vysokoskolského vzdélavani studentli se SP
zabyva dlouhodobé, mj. proto, ze ve studijnich programech studuje pomérné velkd Cast

evidovanych studentfi na univerzité (Kucharska, Sotakové, & Spackova, 2021), ale také proto,

1 Aktuélni ptehled pracovist' 1ze dohledat na: https://www.ap3sp.cz/podpora-pri-studiu-na-vs/adresar-odbornych-
pracovist/

2 https://centrumcarolina.cuni.cz/CC-13.html
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ze zajist'uje studijni programy se zamétenim na psychologii, specialni pedagogiku, pedagogiku
a vychovu ke zdravi. Do podpory studentt se SP se zapojuje mnoho pracovniki - tzv. kontaktni
osoba pro studenty se SP, pracovnice na studijnim oddéleni, proskoleni pracovnici v knihovn¢,
védeckém a zahrani¢nim odd¢leni. Na kazdé katedie je jeden vyucujici, na kterého se mohou
studenti obracet s zadosti o pomoc pii feSeni studijnich problémt i v komunikaci s dal$imi
vyuéujicimi. V ramci projektu ESF pro VS II na UK (2020-2022) je dale rozvijena ¢innost
Akademické poradny*, ktera zajistuje pro studenty se SP odborné sluzby (funkéni diagnostika,
studijni poradenstvi, psychologické a specidlné pedagogické poradenstvi a intervence aj.). Mezi
pravidelné Cinnosti fakulty patii pravidelnd evaluace, aby mohly byt reflektovany aktualni

potieby studentli se SP i jejich vyucujicich.

1.2 Distanéni vyuka a jeji specifika

Koronavirova krize méla krom jinych oblasti Zivota vyznamny dopad také na
vzdélavani. Ovlivnila vSechny stupné kol a s tim vSechny déti, zaky a studenty, vyucujici
samoziejm¢ nevyjimaje. Zasahla i studenty vysokych skol a jejich vyucujici, jejichz vyuka se
do online prosttedi pfesunula jako prvni, pfi€emz zpét do vyuky se zacali vracet jako posledni.

Témét okamzitd nutnost pfechodu do online prostiedi nebyla jednoduchéd jak pro
vyucujici, tak ani pro studenty. Pro mnoho z nich se jednalo o pomérn¢ neznamou oblast, a tak
se zavadéni distancni vyuky setkdvalo zpocCatku s vétSimi ¢i mensSimi obtizemi. Pfi hledani
podkladii pro vymezeni distan¢niho vzdélavani a nalézdme opory v zakoné, ktery byt se na
vysoké Skoly nevztahuje, presto vSak patii mezi vyznamné legislativni opory ceského Skolstvi.
Tzv. Skolsky zakon stanovuje, Ze ,,pokud z duvodu krizového opatreni vyhlaseného podle
krizového zdkona, nebo z diivodu narizeni mimoradného opatreni podle zvlastniho zakona,
anebo z ditvodu narizeni karantény podle zakona o ochrané verejného zdravi neni mozna osobni
pritomnost vetsiny Zakii nebo studentii z nejméné jedné tridy, studijni skupiny, oddéleni nebo
kursu ve Skole ... poskytuje skola dotcenym détem, zZdakium nebo studentiim
vzdélavani distancnim zpiisobem. *“ Distan¢ni formu vzdélavani pak tentyZ zdkon definuje jako
., samostatné studium uskuteciniované prevazné nebo zcela prostrednictvim informacnich
technologii, popripadé spojené s individudlnimi konzultacemi® (Zékon ¢. 561/2004 Sb.). Pro
distan¢éni vzdélavani je charakteristické samostudium, a tudiz vyznamné zavisi na kvalité
didaktickych materiali, které maji vynahradit interaktivitu mezi vyulujicimi a studenty
(Rohlikova, 2020, in Neumajer, 2020). Neumajer vSak upozoriiuje, Ze Vv prub¢hu roku 2020

probihala ve Skolach ve skute¢nosti nouzova distan¢ni vyuka, nebot’ tyto materialy nebylo ¢as

! https://pages.pedf.cuni.cz/poradna/
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pfipravit. Ucitelé navic na tento typ vyuky nebyli pfipraveni (2020). Ac¢koli zdkon i autofi
hovofi o matetskych, zakladnich, stfednich a vysSich odbornych skolach, zkuSenosti ukazuji,
ze uvedené se uplatni také ve vysokoskolském vzdélavani. Pfidani dal$i proménné v podobé
specifickych potieb u studentii se zdravotnim postizenim/znevyhodnénim, muze zvladnuti
distan¢ni vyuky, proces jiz tak obtizny z pohledu studentl i vyucujicich, jesté zkomplikovat.

Kazda zkusenost vsak, predevsim po dukladné reflexi, ptinasi ptilezitost k rastu. A jak
potvrdilo Setfeni provedené¢ na Univerzit¢ Karlové, jeji fakulty této prilezitosti vyuzily.
Vyucujici, které distancni vyuka zastihla nepfipravené, se dokéazali na tento novy ucebni styl
rychle pteorientovat, nebot’ spokojenost studentli s vyukou v Case rostla, a to vyrazné (Wildova,
2021). V nasledujicim piispévku piinasime zkusenost studentit se SP na distanéni vyuku na
PedF UK.

2 METODA

2.1 Cil Setieni

Pedagogicka fakulta UK kazdym rokem provadi dotaznikové Setieni, které je zaméteno
na sledovani napliovéani podpiirnych prvka pii studiu studentii se SP. ZjiSténi a zohlediiovani
nazord, podnétl a pfipominek studentl i vyucujicich je nutnym piedpokladem pro zajiSténi co
nejkvalitnéjsi kvality. V letosnim roce bylo nasim cilem, krom¢ jiného (aktudlni stav podpory
na fakulté, ¢innosti Akademické poradny), dopad koronavirové krize a distan¢ni vyuky na
studenty se SP i vyucujici, identifikovat hlavni obtize studentt se SP v pribé¢hu distan¢ni vyuky,
zjistit spokojenost studentii se SP a vyucujicich s distanéni vyukou a porozumét, jaké faktory
distan¢ni vyuku podporuji a jaké naopak. Zdmérem tohoto piispévku pak je shrnout hlavni

vystupy dotaznikového Setient.

2.2 Vyzkumny soubor

Prizkum byl realizovan anonymné v souladu s GDPR a Zakonem o ochrané osobnich
udaji. Dotaznikového Setfeni se zucastnilo 29 studentli se SP (21 Zen a 7 muzi, 1 respondent
se odpovédi v otdzce pohlavi zdrZel). VSichni respondenti byli registrovanymi studenty se SP,
navratnost dotaznikl byla tedy 28 % (z celkového poctu 96 studentli). Piehled studenti dle
typologie studentii se SP, jak je definuje metodika MSMT?, je zobrazen v tabulce 1.

! Student: A se zrakovym postizenim, B se sluchovym postizenim, C s pohybovym postizenim, D se specifickymi
poruchami uceni, E s poruchou autistického spektra, F s jinymi obtizemi — studujici s psychickymi poruchami,
narusenou komunikacni schopnosti, nebo chronickym somatickym onemocnénim
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Tabulka 1

Prehled studentii se SP
Kategorie dle A B C D E F
metodiky MSMT
Pocet celkem 1 5 2 10 0 11
(muzi / Zen) (1/0) (1/3) (1/1) (179 (3/8)
Evidovani 7 12 8 38 4 27

studenti celkem

Za pracovniky Pedagogické fakulty UK se pruzkumu zucastnilo 24 respondentt (7
muzl, 17 Zen) s dvojroli — jsou kontaktnimi pracovniky na katedrach ve prospéch studentl se
SP i jejich vyucujicimi.

2.3 Vyzkumné nastroje

Vyzkumné Setfeni bylo realizovano formou polostrukturovanych dotaznikti. Vyznamna
¢ast dotaznikt byla strukturovand, nebot’ vyhodou je rychlé ziskani dat (Priicha, 2009; Pelikan,
2011), soucasné ale i s nevyhodou malé moznosti prostoru k vyjadieni (Jandourek, 2001;
Pelikan, 2011). Snazili jsme se tomu piedejit tim, ze respondenti méli moznost vyjadieni
vlastnimi slovy, pokud si z nabidnutych mozZnosti Zadnou odpovéd’ nevybrali. Postup byl
uplatnén jen u peclivé vybranych otdzek, nebot” se tak mlze snizovat reliabilita, jelikoZ volné
odpovédi neposkytuji moznost presnéjsiho zpracovani (Pelikan, 2011).

Pro Settfeni byly vytvotfeny dva dotazniky:

- Dotaznik pro studenty se SP zahrnoval 14 otazek, otevienych nebo s nucenou volbou.
Vstupni otazky zahrnovaly identifikacni udaje (pohlavi, kategorie zdravotniho
postiZeni/znevyhodnéni), zbyvajici byly cileny na ¢innost Akademické poradny v dobé
distan¢niho vzdélavani a na samotny priibéh studia v roce 2020 (LS 2019/2020, ZS
2020/21) — tedy v dobé distan¢ni vzd€lavani. Pfi interpretaci vysledku Setfeni se budeme
koncentrovat pouze na otdzky tykajici se distan¢ni vyuky.

- Dotaznik pro pracovniky PedF byl tvofen 24 otdzkami otevienymi nebo s nucenou
volbou. Byl sestaven se Sir§imi cili, zahrnoval otdzky vztahujici se k cinnostem
zapojenych pracovniki i k reflexi potfebnych zmén v poskytovani podpory studentiim

se SP. V pfispévku jsou prezentovany pouze Ctyfi otazky, které byly formulovany ve
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vztahu k distanéni vyuce ve sledovaném obdobi. Vysledky uvadime jako kontrastni
pohled vyucujicich na distan¢ni vyuku.

- Piitvorbé dotazniku jsme postupovali ndsledovné: Nejprve jsme zformulovali vyzkumné
problémy, na které jsme chtéli prostfednictvim Setfeni nalézt odpoved’ — 1) zkuSenosti
studentti se SP a vyucujicich s distan¢ni vyukou, 2) vyhody a nevyhody distan¢ni vyuky,
3) obtize studentl se SP s distan¢ni vyukou, 4) spokojenost studenti se SP s distancni
vyukou, 5) faktory ovliviiujici pribéh distan¢ni vyuky. Vyzkumné problémy vyvstaly v
navaznosti na komunikaci se studenty se SP a vyucujicimi, ktefi vzdélavaji studenty se
SP a pravé z nich jsme formulovali jednotlivé otazky dotazniku.

- Typové spadd naSe Setfeni mezi vyzkumy aplikované. Hendl uvadi, ze aplikovany
vyzkum je na rozdil od vyzkumu zékladniho ryze praktickym nastrojem, ktery se snazi
odpovédét na otazky majici bezprostiedni vyznam pro praxi. Hledd zplsob feSeni
praktickych problémt, ¢imz usiluje o zlepSovani podminek Zivota osob (2016). Stejné
tak 1 my v naSem vyzkumu usilujeme o prozkoumani oblasti distan¢niho vzdélavani se
zvlastnim zfetelem ke studentiim se SP, jelikoZ je tato cilova skupina béhem distan¢ni
vyuky ohroZena zvySenym neuspéchem. JelikoZ se s postupujicim Casem ucime
z predchozich zkuSenosti, zefektiviiuje se priprava na piipadné dalsi zhorSeni
epidemiologické situace a stim souvisejici opétovny piechod do distanéni vyuky.
Sdileni ptikladi dobré praxe, sdileni toho, co naopak nefunguje, oteviena diskuze s cilem
ucit se ze zkuSenosti bude moci pfispét k systematickému piistupu feSeni otdzek

distan¢niho vzdélavani studentl se SP na UK, ale 1 jinych univerzitach.

2.4 Pribéh a realizace vyzkumu

Oba otazniky byly vypracovéany online na platformé Google Forms!, ktera nabizi
jednoduché 1 kvalitni zpiisoby vyhodnoceni a zobrazeni ziskanych hodnot. Zaslali jsme je v
unoru 2021 prostiednictvim emailu vSem evidovanym studentim se SP a vSem kontaktnim
pracovnikiim kateder. Respondenti byli pozadani, aby odpovédi zpracovali do konce biezna
2021.

Ackoli respondenti Setfeni nepodepisovali informovany souhlas, v uvodni ¢asti
dotaznikl jsme uvedli vSechny potifebné¢ informace, aby mohli svobodné¢ a kvalifikované zvazit,
zda se ho chtéji ucastnit (Hendl, 2016). Souhlas udélili vyplnénim dotazniku a jeho odeslanim.

Volba tak byla svobodnd, dotaznik vypliioval jen ten, kdo chtél.

! https://docs.google.com/forms
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3 VYSLEDKY
3.1 Pohled studenti na distan¢ni vyuku

Percepce distanéni vyuky studenty

V nésledujici ¢asti prinaSime vysledky dotazniku do studenty se SP k percepci distancni
vyuky. Jednd se o kategorizaci vypovédi, které byly uc¢inény bud’ formou ptimych sdéleni v
ramci nucené volby nebo kategorizaci volnych odpovédi v otevienych otazkach. Vysledky
dokreslujeme vypovéd’'mi studentt, pficemz je vzdy v zavorce uveden typ jeho specifickych
potieb.

Nejdiive uvadime souhrnna data vysledki (otdzky s nucenou volbou). Vypovedi jsou
sefazeny dle vyznamnosti pro nasi skupinu respondentli. Nejveétsi shody mezi studenty bylo
pohodInéjsi nez bézna vyuka. Skupina se rozdélila na dv€ podskupiny, pficemz ptevazovalo
spiSe negativni vidéni distan¢ni vyuky ve smyslu jeji naro¢nosti. Zajimavé je, ze u n¢kolika
studentll se SP se ob¢ vidéni dostavila soucasn¢ — vidi negativa i pozitiva a definuji je proc.

Dosazené vypovédi jsou dostupné v tabulce 2.

215



Tabulka 2

Vypovedi studentii ve vztahu k percepci distancni vyuky (v razeni dle cetnosti)

Vypovédi N %
Online vyuka je naro¢néjsi, nez kontaktni vyuka. 17 59
Online vyuka je pohodIng;jsi. 15 52
Izolovanost a omezené kontakty se spoluzaky na mne negativné doléhaji. 14 48
Online vyuka je jednodussi (materidly k samostudiu, moznost nahravani 13 45

prednasek...).

Studium doma mi nevyhovuje, $patné se zde soustiedim. 13 45
Vlivem piechodu na online vyuku se mé studijni vysledky zhorsily. 7 24
Mam $patné internetové pripojeni. 6 21
Online vyuka mi znesnadnila nalezeni osoby na poskytovani sluzby Studijni 4 14
asistence.

Mam problém s online komunika¢nimi/vyukovymi platformami (MS Teams, 4 14

Zoom, Moodle...).

Vlivem piechodu na online vyuku se mé studijni vysledky zlepsily. 3 10

Diky online vyuce mohu studovat synchronné jako moji spoluzici, z diivodu 2 7

mého Spatného zdravotniho stavu by to pfi kontaktni vyuce nebylo mozné.

V nékterych predmétech se pro mne stala vyuka nedostupnou (niZe napiste, proc). 2 7

Kvili online vyuce jsem otalel/a se svym zafazenim mezi studenty se SP. 2 7

Odpovédi respondentil vzeslé z nucené volby, doplnéné o dalsi volné vypovédi jsme
sdruzili do péti kategorii, které mohou vice osvétlit percepci distanéni vyuky z hlediska

studentu.

Nevyhody distanéni vyuky 7 pohledu studentii

Vyznamnou soucasti naSeho vyzkumu byla logicky otdazka dopadu koronavirové krize
hlavnimi pfi¢inami, které byly doplnény ve volnych vypovédich, jsou zejména obtiZe se
soustfedénim, nastavenim pracovniho reZzimu i udrZeni motivace pro praci.

,,Jsem neschopny si stanovit rezim a dodrzovat jej. “ (F)

,, Online vyuka negativné ovliviiuje moji studijni motivaci, vykonnost i sebepojeti. * (F)
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-, Vzhledem k soucasné situaci se mi hir soustiedi na online vyuku a studium, které by
mné jinak bavilo, mné demotivuje.* (B1)
Distancni vyuka miize také piispét k subjektivnimu zhorSeni stavu, jak ukazuje vypoveéd
jednoho studenta.
, Miij handicap se trochu zhorsil a opravdu k tomu z veétsi casti prispéla izolace a
distancni vyuka. Horsi soustiedénost na cteni, poslouchani prednasek (i v sede u stolu

Jjsem schopna usnout), tézsi motivace se zacit ucit. “(D)

Online distancéni vyuka jako Sance
Na druhou stranu téméf polovina studentt ji vinima jako pohodIngjsi (N=13). Jak uvadéji,
nemusi na fakultu dojizdét, mohou se ucastnit vyuky z pohodli domova. Snadnéji jsou dostupné
materidly k vyuce. Zatimco béhem kontaktni vyuky neméli studenti s chronickym
onemocnénim ¢i dlouhodobé hospitalizovani studenti moznost udrzovat tésny kontakt
S vyu€ujicimi a spoluzdky a zejména moci studovat a mit stejny piistup ke zdrojim a
prednaskam jako spoluzaci, kteti se vyuky fyzicky ucastni, nyni se situace obraci. Nutnost
rychlé, téméf okamzité adaptace na distancni vyuku a s tim souvisejici prenos prednasek do
online prostfedi, umoznil nové i studentlim, ktefi by se vyuky za béznych okolnosti nemohli
zucastnit, aby se vyuky ucastnili ve stejné mife, jako jejich ostatni spoluzaci.
- ,,Doma mne nestresuje prostredi, mam své pohodli. Pokud mi neni dobie, mohu pouZzit
kompenzacni techniky v pritbéhu hodiny. Coz pri prezencni vyuce neslo.” (D)
-, Vyuka online mi vyhovuje, protoze se citim vic v bezpeci (jsem v prostredi, které znam
a nemusim byt mezi velkou skupinou lidi a neustdile komunikovat s osobami, které

neznam). " (D)

Online vyuka a obtiZe i vyhody technického razu

Pétina studentli si st€Zovala na Spatné internetové pfipojeni (N= 6), coz muze byt
problematické zejména u studentd se zrakovym postizenim (rozmazany obraz) a se sluchovym
postizenim (Spatny zvuk). Z vypovédi studentll vime, Ze je pro né Casto obtizné sledovat pii
online vyuce soucasné vyucujiciho a sdilenou tabuli, na kterou piSe (studenti se zrakovym
postizenim). Student kategorie B2, ktery vyuziva sluzeb tlumoc¢nika, ma nadto jeSté¢ obtize
sledovat dal$i okno s tlumo¢nikem. Na druhou stranu vSak online vyuka skytd moZnosti
zaznamu prednasek, a to v mnohem vétsi mife a jednoduseji, nez tomu bylo v minulosti, kdy
byli studenti odkazéni pii zdznamu vykladu maximalné na diktafon. Nyni si mohou pfednasky
nahravat (samoziejmé se souhlasem vyucujiciho) a zpétn€ s nimi pracovat, coz kvituji. Bohuzel

ne kazdy vyucujici je ochotny pfednasky nahréavat ¢i dat studentiim souhlas s jejich nahranim.
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., Nahravky prednadsek by mi velmi pomohly, vyucujici je ovsem sami nahravat nechtéji a

ja si je vsechny nahrat nedokazu (nemdam vhodny software). “ (D, F)

Komunikacni online platformy vSak mohou svym uzivatelim zprostfedkovat dokonce
lep$i porozuméni nez ucast na kontaktni vyuce. V tomto smyslu se vyjadrila studentka se
sluchovym postizenim, ktera uvedla:

,, Rozumim vyucujicimu daleko lépe pres online platformu, nez kdyby se vyuka konala

fyzicky ve skole.  (Bl)
studenty se SP.

-, Miij handicap se trochu zhorsil a opravdu za to z vétsi ¢asti prispéla izolace a distancni
vyuka. Horsi soustiedenost na ctent, poslouchani prednasek (i v sedé u stolu jsem schopnad
usnout), tezsi motivace se zacit ucit.

Stejné jako pii kontaktni vyuce se néktefi studenti setkévaji s neochotou vyucujicich
poskytovat doptedu prezentaci ¢i rozsifeny sylabus. Pro studenty vSech kategorii je to vSak
velmi vhodnou pomiuckou pro zvladani naroku studia, pficemz pfi online vyuce to muze platit
dvojnésob.

-, Modifikace ve vyuce témer nevyuzivam, co bych mi ale velmi usnadnilo vyuku je, mit
materialy od vyucujicich jesté pred vyukou. Vétsina vyucujicich, ale s timto postupem
nesouhlasi a materidaly poskytuji az zpétné, coz mi pri predndsce jako takové prilis

Nepomiize (velké mnozstvi informaci, malo prestavek apod). “ (F)

Bezpecnost dat a pocit bezpeci

Ctvrtina studentd (N=7) se obava o diskrétnost citlivych informaci obsaZenych
v posudku funkéni diagnostiky, ktery obsahuje hlavni doporuceni pro modifikaci piistupt ke
studentiim se SP. Navic se nechtéji pted spoluzéky a vyucujicimi odliSovat. Nutno dodat, Ze
Vv 5 ptipadech se jednd o studenty kategorie F a ve 2 ptipadech kategorie D, coZ jsou specialni

413

potfeby tzv. ,neviditelné* a n€kdy vnimané jako stigmatizujici (zejména kategorie F). Tti
Z téchto studentii se dokonce rozhodli pod tihou vySe uvedeného svilij posudek funkéni

diagnostiky viibec nevyuzit.

Online distancni vyuka a psychicka pohoda

V souvislosti s distanénim vzdélavanim je casto sklofovanym tématem otazka
duSevniho zdravi a motivace ke studiu. Vice neZ polovina studentii se SP uvadi, Ze izolovanost
a omezené kontakty se spoluzaky na né¢ negativné doléhaji. Obtize se vyskytuji zejména u

studentl kategorie F:
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-, Mam strach, ze vyucujici mé bude povazovat za lenocha, za nékoho, kdo se chce jen
ulit, nebo za nékoho neprizpusobivého (nékoho, kdo nema dostatecnou snahu deélat
vSechny véci stejné jako ostatni studenti). “ (F)

-, Casto jsem pasivni a neschopny situaci resit, protoze obecné nemam silu. *“ (F)

- ,,Doma mé nestresuje prostredi, mam své pohodli. Pokud mi neni dobre, mohu pouzit
kompenzacni techniky v prubéhu hodiny. Coz pri prezencni vyuce neslo. “ (D, F)

-, Je pro mé potiz resit situaci sam se sebou — neodhodlam se ke kontaktovani poradny.
Vim, Ze mi pomohou, ale tim, Ze chodim pozdé spat, tak mi jde v§echno pomalu a nemam

zkratka kapacitu resit, co je potieba. Musim si srovnat biorytmus. (A1)

3.2 Pohled pracovnikii PedF — kontaktnich osob/vyucujicich na distan¢ni vyuku
ZkuSenosti kontaktnich osob na katedrdach s distanéni vyukou u studentii se SP

Kontaktni pracovnici na katedrach (jsou soucasné vyucujicimi), podobné jako studenti,
percipuji pozitivni i negativni aspekty distan¢ni vyuky, pfitom vice se vyskytuji aspekty
negativni (viz tab. 3).

Pozitivni aspekty: Ve vztahu ke studentliim se SP se vice neZ polovina respondentil
shoduje v tom, Ze distan¢ni vyuka dava studentim moznost Ucasti ve vyuce i tehdy, kdyby
jejich ucast v prezencni vyuce nebyla mozna. A také, nékteti respondenti méli zkusenost, ze
distan¢ni zpusob konzultaci zvysil zajem studentd se SP 0 komunikaci.
polovina respondentl. Vice nez tfetina vnima urcité ,,stazeni* studentli a mensi komunikaci
(N=8) a zajem o konzultace (N=7). Cast vyuéujicich se také setkala se situacemi, kdy studenti

se SP méli problém v uzivani komunikacnich a vyukovych platforem (N=6).
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Tabulka 3
Vypovedi kontaktnich osob na katedrdach/vyucujicich ve vztahu k percepci distancni vyuky (v

Fazeni dle cetnosti)

Vypovédi N %

Diky online vyuce mohou synchronné studovat i ti studenti, ktefi by se vzhledem 12 55
ke svému zdravotnimu stavu nemohli kontaktni vyuky ucastnit.

Online vyuka klade vétsi naroky na komunikaci. 10 46
Studenti se SP komunikuji od po¢atku online vyuky méné Casto nez diive. 8 36
Konzultace se studenty ve véci modifikace jejich studia je v online prostredi 7 32
obtiznéjsi.

Studenti se SP se hiife orientuji a vzdélavaji v n€kterych online komunikaénich a 6 27

vzdé¢lavacich platformach (napt. MS Teams, Moodle).

Studenti se SP komunikuji od po¢atku online vyuky ¢astéji nez diive. 3 14

Dalsi vypovédi vyucujicich
Ukazalo se, ze je v online prostiedi komplikovanéjsi zavadét a vyuzivat modifikace, coz
ostatné zminovali 1 sami vyucujici, kteti se zapojili do naseho priizkumu. Takto se vyslovila
tietina pracovnikl. N&kteti vyucujici v dopliujicich vypovédich uvadéli, Ze studenti se SP maji
zajem o ziskani doplnujicich informaci:
-, Veétsi zajem o on-line prezentace a digitalizované materialy.”
-, Studentka schopna odezirat to pres kameru nezvlada. Znamenda to pro mé individualni
podporu pro ni”.
V souvislosti s distanénim vzdélavanim je sklofiovanym tématem otazka dusevniho
zdravi a motivace. Na potiebu peCovat o tuto oblast nds respondenti upozoriiovali.
-, Asijako vsichni v této dobé, nékteri studenti se zhorsili po psychické strance (vyssi mira
uzkosti apod.). **
-, Mnozi se psychické obtize studentii (i vyucujicich) v pandemii. “
- ,,Obecné nejen pro studenty se specialnimi potiebami povazuji za problém vyssi miru
socialni izolace a nizsi podnétnost prostredi, coz je vyznamné pro rozvoj dusSevnich
obtizi. *

Objevil se i nazor, Ze rozdily mezi studenty se SP a ostatnimi studenty neni velky:
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-, Zatim jsou na tom SP studenti stejné jako ostatni, dle mych informaci. “
-, Studenti se SP se online vyuky normalné ucastni a zatim jsem nezaznamenal Zddné

zdadrhely.

4 DISKUSE

Nase Setfeni zahrnuje 29 odpovédi studentl se SP, coz je 28 % vSech evidovanych
studenttl na fakulté. Cilem studie nebylo ziskat relevantné platna data pro celou CR a viechny
studenty se SP. Jsou to nalezy naSich konkrétnich studenti, kteti reflektuji svou zkuSenost
s distan¢ni vyukou na nasi fakulté, potvrzuji, co se osvédcilo a co bylo problémem. Vysledky
budou slouzit zejména pro nastavovani dalsich ptistupii v distan¢ni vyuce, pokud se bude dale
realizovat. V soucasné dob¢ PedF UK zpracovava metodicky material pro distan¢ni vzdélavani
studentti se SP*, ktery bude po nasledné konzultaci s dal§imi univerzitami volng $ifen za i¢elem
podpory studentli se SP ve vyuce. Vystupy dotaznikového Setieni byly v metodice vyuZity pii
tvorbé doporuceni jak pro studenty, tak pedagogy.

Soucasné nelze ani zobectiovat zkuSenosti studenti se SP s konkrétnim typem
postizeni/znevyhodnéni. Mezi studenty jsou velké rozdily v mnoha ohledech a zvladnuti
distan¢ni vyuky neni v pfimé vazbé ke konkrétnimu zdravotnimu problému studenta. V1iv ma
jeho ptedchozi zkuSenost, jeho digitalni kompetence, pracovni nastaveni a motivace ke studiu
1 jeho schopnost zvladnout piekazky pti uceni (a osvojit si nové pristupy k vyuce i atestovani).
Vice informaci k jednotlivym obtizim studentim s danym typem postiZeni/znevyhodnéni
mame skrze pifimou poradenskou ¢innost v nasi Akademické poradné — ta vSak neni soucasti
naseho prispévku, proto ji neuvadime.

Jako uzite¢ny krok pro podporu studentti i vyucujicich pii zvladani narokti online vyuky
se zda byt podpora vychazejici od samotné fakulty ¢i univerzity. Pedagogicka fakulta, kromé
jiného, v zimnim semestru akademického roku 2021/2022 vytvofila podpirny metodicky
dokument pro vyucujici, ktefi se zacastnili tohoto dotaznikového Setfeni. V nasSem Setieni jeho
aktivni vyuZivani ptfiznalo 7 vyucujicich (29 %). 13 vyucujicich se s nim seznamilo, avSak
nemélo zatim potfebu podle néj postupovat. Dva vyucujici uvedli, ze zvladnou pfistup ke
studentlim se SP v distan¢ni vyuce zajistit sami, a nepotiebuji Zaddnou podporu. Jen jeden kolega
o materidlu nevédél. Vypovédi nékterych student obohatily naSe poznani o to, co je potieba

dale sledovat a podporovat (napf. pracovat s vyucujicimi, aby vice umoznovali nahravky

vyuky).

! Tvorba metodiky probiha v ramci Centralizovaného rozvojového projektu MSMT s nazvem Distancéni
vzdélavani jako ndstroj rozvoje vysokych skol (Univerzita Karlova, 2021).
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Setieni nas upozornilo na nékteré ohrozujici jevy. Distanéni vyuka a S tim spojené
rozvolnéni kontaktu mezi vyucujicimi a studenty i studenty navzajem znesnadiuje Cerpani
urcitého typu podplurnych sluzeb, napf. nalezeni osoby pro sluzbu studijni asistence ci
vyuzivani sluzeb pijcovny pomtlicek. Nékteti studenti v disledku distancni vyuky otéleli se
svou registraci mezi studenty se SP. Velmi vhodné je v tomto ptipadé vytvofit podpiirnou sit
kolem studenta se SP. Je tvofena tizkou spolupraci referentky pro studenty se specialnimi
potifebami, kontaktni osobou katedry a kontaktni osobou funk¢ni diagnostiky. Je-li to mozné,
je velmi vhodné do procesu zapojit také vyucujiciho a odbornika nacviku studijnich strategii
(¢i obdobné sluzby), pokud jej student vyuziva. Zejména u studentd, ktefi se ve chvilich
zvySenych narokti maji tendenci stdhnout se a nekomunikovat, si pak mohou jednotlivi ¢lenové
tymu sdélit, ze se studentem pravdépodobné neni vSe v potradku, a mohou zavcasu zasdhnout a
situaci efektivné fesit diive, nez bude pozde.

Potvrdily se vSak i nalezy, které jsou platné i v bézné populaci vysokoskolaka. Napf.
podle Wildové (2021) v distan¢ni vyuce trpi komunikace mezi studenty i studenty/vyucujici a
Z hlediska vyucujicich byla v nasem prizkumu také vniména urcita nedostate¢na zpétnd vazba

a komunikace ze strany studenti.

ZAVER
Provedené Setieni k percepci distan¢niho vzdélavani, kterého se i€astnili studenti se
specidlnimi potfebami a kontaktni pracovnici kateder k podpote studentli se SP, ktefi jsou
soucasné 1 jejich vyucujicimi, pfineslo vysledky, které lze vyuzit pii ptipravé podpirnych
piistupti v budoucnu?. Je ziejmé, Ze distanéni zpisob studia percipuji obé& skupiny respondentti
S pozitivnimi 1 negativnimi aspekty.
Mezi pozitivni aspekty patii:
- Vyuka miiZe byt pro studenty pohodInéjsi a komfortné;jsi — studenti studuji z domova.
- Distanéni vyuka muze byt vnimana jako Sance pro ty, ktefi se nemohou z divodu
aktualniho stavu prezen¢ni vyuky zucastnit.
- Pro studenty s psychickym onemocnénim prostiedi domova skyta pocit bezpeci.
- B¢hem distan¢éni vyuky méli respondenti k dispozici vétsi mnoZstvi studijnich materidlt

nez obvykle, coz kvituji.

1 Aktualné jsou vyuzivany pfi tvorbé metodiky v ramci projektu Centralizovaného rozvojového projektu MSMT
s ndzvem Distancni vzdéldvdni jako ndstroj rozvoje vysokych skol (Univerzita Karlova, 2021).
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- Zéaroven si studenti mohou pofidit zaznam online vyuky, ktery umoznuje uceni podle
jejich aktualnich ¢asovych i zdravotnich moznosti.

- Komunikac¢ni online platformy (v piipadé, ze funguje internetové spojeni) mohou svym
uzivatelim zprostfedkovat dokonce lepsi porozuméni nez ucast na kontaktni vyuce.

Jako negativni aspekty se jevi:

- Online vyuka je naro¢néjsi, a to po vSech strankdch, zejm. z hlediska pracovniho
nastaveni (motivace, pozornost).

- Ma negativni dopad na psychickou pohodu.

- Izolovanost a omezené kontakty se spoluzdky mohou psychicky na studenty se SP
doléhat, a tak zhorSovat psychicky stav.

- Rozvolnéni kontaktu mezi studenty a fakultou piind$i omezenou moznost vyhledat
pomoc V pfipadé potieby, pljcovani elektronickych a kompenzacnich pomicek,
registrace mezi studenty se specialnimi potiebami.

- Bezpecnost citlivych informaci — studenti se mohou obavat o diskrétnost citlivych
informaci obsazenych v posudku funk¢ni diagnostiky.

- Problémy s orientaci a vyuzivanim online komunika¢nich platforem.
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KARIEROVA NEROZHODNUTOST Z HCADISKA EMOCIONALNEJ
INTELIGENCIE A SEBAUCINNOSTI U STUDENTOV STREDNYCH ODBORNYCH
A UMELECKYCH SKOL

CAREER INDECISION IN TERMS OF EMOTIONAL INTELLIGENCE AND SELF-
EFFICACY FOR STUDENTS OF SECONDARY VOCATIONAL AND ART SCHOOLS

Natalia Kasikova

Abstrakt: Cielom prispevku bolo objasnit’ vztah medzi kariérovou nerozhodnutostou,
emociondlnou inteligenciou a sebaucinnostou u Studentov strednych Sskol s umeleckym
zameranim v porovnani so Studentmi strednych odbornych skol. Vyskumnu vzorku tvorilo 324
respondentov vo veku 16-19 rokov, z toho 153 respondentov navstevuje Skolu s umeleckym
zameranim a 171 respondentov strednu skolu s odbornym zameranim. Vo vyskume boli pouZzité
dotazniky The Emotional and Personality Career Difficulties scale (Saka et al., 2008), Trait
Emotional Intelligence Questionnaire — Short form (Petrides, 2009) a Skala General Self-
Efficacy Scale (Jerusalem, Schwarzer, 1992). Vysledky potvrdili negativny vztah kariérovej
nerozhodnutosti  a emociondlnej inteligencie a pozitivny vztah medzi  kariérovou
nerozhodnutostou a sebaucinnostou Vysledky tiez preukazali vysSiu mieru kariérovej
nerozhodnutosti u studentov skél s odbornym zameranim v porovnani so Studentmi umeleckych
Skol.

Kracové slova: adolescencia, kariérové rozhodovanie, emociondlna inteligencia,

sebaucinnost, kariérova nerozhodnutost

Abstract: The aim of the paper was to clarify the relationship between career indecision,
emotional intelligence and self-efficacy in high school students with an artistic focus compared
to high school students. The research sample consisted of 324 respondents aged 16-19 years,
of which 153 respondents attend a school with an artistic focus and 171 respondents attend a
secondary school with a professional focus. The research used The Emotional and Personality
Career Difficulties scale (Saka et al., 2008), the Trait Emotional Intelligence Questionnaire -
Short form (Petrides, 2009) and the General Self-Efficacy Scale (Jerusalem, Schwarzer, 1992).
The results confirmed the negative relationship between career indecision and emotional

intelligence and the positive relationship between career indecision and self-efficacy. The
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results also showed a higher rate of career indecision among vocational school students

compared to art school students.

Key words: adolescence, career decision making, emotional intelligence, self-efficacy, career

indecision

1 TEORETICKE VYCHODISKA

1.1 Kariérova nerozhodnutost’

Podl’a viacerych autorov kariérova nerozhodnutost’ oznacuje vznik problémov v procese
rozhodovania o kariére (Gati, Krausz, & Osipow in Gati et al., 2011). Lee (2005) zhrnul, ze
zmyslom kariérovej nerozhodnutosti je neschopnost’ I'udi rozhodnut’ sa pri vol'be povolania,
zatial’ co Emmerling a Chemiss (in Jiang & Park, 2012) povazovali vyber povolania za vrchol
série menSich rozhodnuti. Nerozhodnost’ bola skiimana v spojitosti s viacerymi osobnostnymi
¢rtami, okrem iného aj s neuroticizmom (Jackson, Furnham, & Lawty-Jones in Di Fabio et al.,
2013), nizkou sebatictou (Ferrari in Di Fabio, 2012), prokrastinaciou (Ferrari in Di Fabio et al.,
2013) a perfekcionizmom (Frost & Shows in Di Fabio, 2012). Skiimanie faktorov spojenych s
nerozhodnost'ou mé opodstatnenie najmé z dovodu negativnych ddsledkov nerozhodnosti a je
dolezité pre navrhovanie rieSeni pre ich zmiernenie. V stvislosti s tym Saka, Gati a Kelly
(2008, s. 405) vytvorili novy teoreticky model zahfnajuci emocionalne a osobnostné faktory
suvisiace s kariérovou nerozhodnutostou. Na meranie tychto konsStruktov navrhli dotaznik
Emociondlne a osobnostné problémy spojeni s rozhodovanim o kariére EPCD, ktory sme
pouzili v naSom vyskume. Ich model je tvoreny 11 kategoriami problémov, ktoré si zoskupené

v 3 hlavnych klastroch: pesimistické pohl'ady, uzkost, self — koncept a identita.

1.2 Emocionalna inteligencia

Salovey a Mayer (1993) vysvetlili konstrukt emocionalnej inteligencie ako schopnost’
jednotlivca vnimat’ vlastné emocie, regulovat’ ich a pracovat’ s nimi tak, aby usmerfiovali
spravanie a myslenie jedinca. Autori pritom vychddzaji z Thorndikeovej (in Petrides, 2010)
definicie socidlnej inteligencie, ktord je povazovand za ,,schopnost’” porozumiet muzom a
Zzenam, chlapcom a diev€atdm - konat mudro v medziludskych vztahoch® (s. 136).
Predchadzajuci model EI kritizovali autori Petrides a Furnham (2001), ktori vytvorili model
¢rtove] EI. V tomto pripade je EI chépana ako vzt'ah medzi vnimanymi vlastnostami
jednotlivca a behaviordlnymi dispoziciami, ktoré s emocionalitou suvisia. Medzi hlavné oblasti
¢rtovej emocionalnej inteligencie patri ,,adaptabilita, asertivita, emocionalne hodnotenie seba a

inych, vyjadrenie a riadenie emdcii, d’alej sebatcta, sebamotivacia, zvladanie stresu, ¢rtova
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empatia, St’astie a crtovy optimizmus” (Petrides & Furnham, 2001, s. 428). Model TEI Petridesa
(2009, s. 93) zahfna patnast’ komponentov, pri¢om trinast’ z nich ozna¢uji vSeobecné faktory a
za dva stojace samostatne sii povazované adaptabilita a sebamotivacia. Spominany model je
teda tvoreny Styrmi nasledujiicimi v§eobecnymi faktormi:
1. ,Well-being“ zahtnajici optimizmus, sebauctu, $t'astie, prezivanie osobnej pohody a
osobnostné Crty s tym spojené.
2. ,,Emocionalita* tvorena schopnostou vnimat’ a vyjadrovat’ emocie, okrem iného zahtiia
¢rtovu empatiu a expresiu emocii.
3. ,,Sociabilita“ vnimana ako emociondlna G€innost’ pri usmeriiovani a riadeni vlastnych
emocii a socialna uvedomelost’.
4. ,,Sebakontrola“ ako vlastna G€innost’ pri regulovani emocii, ktora obsahuje komponenty

zvladania stresu a impulzivity.

1.3 Sebatcinnost’

Bandura (1997) sebatcinnost’ povazuje za dolezity faktor sebaregulacnej Struktary
Cloveka, rozvijajuci sa na zéklade prezivania osobnych tuspechov, osobnych skusenosti,
pozorovania inych l'udi a vyhodnocovani ich spravania. Sebaucinnost’ sa vztahuje na
hodnotenie osobnych dispozicii, predstavuje vieru v to, ¢o ¢lovek dokaze vykonat vdaka
vlastnym schopnostiam. Vedomie vlastnej sebatcinnosti sa méze stat’ hlavnym zakladom
konania, v pripade, Ze Clovek neveri, ze dosiahne vytizené vysledky vd’aka svojej Cinnosti. Pre
konceptualizaciu jednotlivca ako cielavedomej, sebahodnotiacej a sebaregulacnej osobnosti je
sebaucinnost’ charakteristickd. KonS$trukt sebatcinnosti vychadza zo socialno-kognitivnej
tedrie, zaloZenej na predpoklade, ze Gspech jedinca zavisi od vztahu medzi jeho spravanim,
jeho osobnostnymi faktormi a podmienkami prostredia (Bandura, 1997). Ddlezitou zlozkou
socidlno-kognitivnej teodrie je sebaregulacia, pricom jej tromi zloZkami st sebamonitorovanie,
sebahodnotenie areakcia na vlastné spravanie (Bandura, 1997). Sebaregulacia cloveku
umoznuje ovplyviovat situdciu a zasahovat' do okolitého sveta, a vieru v tuto schopnost’. Z
hl'adiska socidlno-kognitinej teodrie je sebaucinnost’ povazovana za hlavny konstrukt, ktory
spaja schopnosti s vykonom. Cim vyssiu sebati¢innost’ jedinec dosahuje, tym vacsiu méa doveru
vo svoje schopnosti, potrebné na splnenie tloh v urcitej oblasti (Villanueva & Sanchez, 2007).
Je potrebné uviest, ze sebaucinnost’ je vnimana neoddelite'ne v kontexte konkrétnej situacie
(Bandura, 1997). Z toho dovodu ma dynamicky charakter a nie je stalou kognitivnou Struktirou
(Blatny, 2001). Miera sebaucinnosti sa teda meni vzhl'adom na zazitky, ktoré ju zvysuju alebo

naopak znizuju. Avsak, autori Schwarzer a Jerusalem (1995) uvadzaji moznost’ sebati¢innost’
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zovSeobecnit’ a vnimat’ koncept aj mimo konkrétnej skusenosti. Na zéklade tohto predpokladu
vysvetlili sebat¢innost’ ako vS§eobecnu doveru vo vlastné schopnosti (Schwarzer & Jerusalem,
1995).
V obdobi adolescencie, ktoré je charakteristické prejavmi nestability nélady
a formovania vlastnej identity, je kariérové rozhodovanie spojené s mnohymi problémami.
Z tohto dovodu sme sa rozhodli zamerat' na emocionalne a osobnostné problémy spojené
Stymto procesom. Zaroven sme skumali vztah medzi kariérovou nerozhodnutost'ou
a sebaucinnost'ou, ktorej miera podl'a mnohych $tadii (Creed, Patton, & Prideaux, 2006; Di
Fabio et al., 2012) jednozna¢ne stvisi s procesom rozhodovania, nakol'ko sa tyka vedomosti
0 vlastnych schopnostiach. Cielom nasej prace je teda preskiimat’ problematiku kariérovej
nerozhodnutosti u Studentov v suvislosti s emocionalnou inteligenciou a sebaucinnost’ou,
a porovnat’ mieru premennych u Studentov strednych odbornych a umeleckych $kol.
Vyskumna otdzka ¢. 1: Existuje Statisticky vyznamny vztah medzi kariérovou
nerozhodnost'ou a emocionalnou inteligenciou?
H 1: Predpokladame Statisticky vyznamny negativny vztah medzi kariérovou
nerozhodnutost'ou a emociondlnou inteligenciou.
Ked’Ze emociondlna inteligencia uzko sivisi so sebaregulaciou emocii a spaja sa s pozitivnejSim
nazeranim na seba a okolie, vy$$ia miera emocionalnej inteligencie znizuje riziko problémov
spojenych s procesom kariérového rozhodovania, ¢o umoziuje ¢loveku efektivne rozhodovanie
(Farnia, Nafuko, & Petrides, 2018).
Vyskumnad otdzka €. 2: Existuje Statisticky vyznamny vztah medzi kariérovou
nerozhodnutost'ou a sebatcinnostou?
H 2: Predpokladdme Statisticky vyznamny negativny vztah medzi kariérovou
nerozhodnutost’ou a sebatc¢innost’'ou.
Niz$ia miera sebaucinnosti negativne ovplyviiuje sebaobraz ¢loveka a povedomie o jeho
vlastnych schnopnostiach, ¢o moéze viest k zvySovaniu kariérovej nerozhodnutosti alebo
odkladaniu rozhodnutia v dosledku nedostato¢nej sebaistoty (Creed, Patton, & Prideax, 2006).
Vyskumnd otazka ¢. 3: Existuje Statisticky vyznamny rozdiel v miere kariérovej
nerozhodnutosti u Studentov strednych a umeleckych $kol1?
H 3: Predpokladdme vyS$Siu mieru kariérovej nerozhodnutosti u Studentov umeleckych Skol.
Nadani Studenti sa pokuSaji najst’ silad medzi nadanim a budicim povolanim. Je pre nich
dolezité, aby im povolanie prinaSalo uspokojenie a naplnenie Zivota. Objavit' stlad medzi

nadanim a povolanim je Casto zlozité¢, Co vedie k narastajicim problémom s procesom
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rozhodovania u nadanych jedincov (Miller & Cummings, in Broni$, Kassaiova, & Strachanova,
2017).

Vyskumné otdzka €. 4: Existuje Statisticky vyznamny rozdiel v miere kariérovej
nerozhodnutosti medzi pohlaviami?
H 4: Predpokladdme vys$Siu mieru kariérovej nerozhodnutosti u Zien v porovnani s muzmi.
Rozdiel v kariérovej nerozhodnutosti medzi muzmi a Zenami bol preukazany len z hladiska
sposobu, akym sa rozhodovanie realizuje. Zeny ¢astejsie vyuzivajl intuitivne rozhodovanie
oproti muzom. AvSak, u zien bola preukazana celkovo vysSia miera nerozhodnutosti v
porovnani s muzmi. KonStrukt vSeobecnej nerozhodnutosti suvisi s kariérovou
nerozhodnutost'ou (Gati, Gadassi, & Mashiah-Cohen, in Di Fabio et al., 2013).

Vyskumné otazka ¢. 5: Existuje Statisticky vyznamny vztah medzi TEI a zloZkami
kariérovej nerozhodnutosti?
H 5: Predpokladame Statisticky vyznamny negativny vztah medzi TEI a zlozkami kariérovej
nerozhodnutosti.
Miera EI suvislost’ s kariérovou nerozhodnutostou, najviac v intrapersonélnej oblasti. Nizsia
miera EI predpoklada vysSiu mieru kariérovej nerozhodnutosti, najmi suvisi s osobnostnymi
problémami spojenymi s kariérovou nerozhodnutostou. VysSia miera EI naopak umoziuje
jedincovi lepsie zvladat’ naro¢né situdcie spojené so zavaznym rozhodovanim (Di Fabio et al.,

2013).

2 METODA

2.1 Vyskumny subor

Finalny vyskumny subor tvorilo 324 slovenskych Studentov strednych $kol odborného
alebo umeleckého zamerania vo veku 16 az 19 rokov (M = 17,4; SD = 1,09), z toho 175 (54 %)
zien (M =17,5; SD = 1,06) a 149 (46 %) muzov (M = 17,2; SD = 1,07). Vyskumny subor sme
pre ucely nasho vyskumu rozdelili do dvoch skupin podl'a umeleckého alebo odborného ¢i
vSeobecného zamerania Skoly, ktora respondenti navStevovali. Pod kategériou $kol
s umeleckym zameranim sme rozumeli stredné umelecké $koly a konzervatoria a do kategorie
$kol s odbornym zameranim sme zahrnuli stredné odborné Skoly, obchodné akadémie
a gymnazia. Z celkového poctu 324 respondentov navstevovalo Skolu s umeleckym zameranim
153 (47 %) respondentov (M = 17,3; SD = 1,04) askolu s odbornym zameranim alebo
gymnazium 171 (53 %) respondentov (M = 17,5; SD = 1,13).
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2.2 Vyskumné nastroje

Na meranie kariérovej nerozhodnodnutosti sme vyuzili dotaznik Emocionalne
a osobnostné faktory spojené s rozhodovanim o kariére [EPCD-SF — The Emotional and
Personality Career Difficulties scale (Saka et al., 2008)]. Pre meranie emociondlnej inteligencie
sme pouzili Dotaznik ¢rtovej emocionalnej inteligencie [TEIQue-SF - Trait Emotional
Intelligence Questionnaire Short Form (Petrides, 2009, preklad Kaliska, Nabélkova, 2015)]. Na
zistenie miery sebau¢innosti bola pouzita Skala vieobecnej sebaucinnosti [GSES — General

Self-Efficacy Scale (Jerusalem & Schwarzer, 1992, preklad Kos¢ & Heftyova, 1993)].

2.3 Priebeh a realizacia vyskumu

Vyskum bol realizovany na Slovensku v mesiacoch februar a marec 2021. Udast
respondentov bola dobrovolnd, pricom boli vopred informovani s cielom vyskumu. Zber dat
bol realizovany elektronicky a ziskané informacie boli spracované v Statistickom programe

Jamovi.

3 VYSLEDKY
H 1: Pomocou Pearsonovho korelacného koeficientu sme zistili S$tatisticky vyznamny
negativny vel'mi slaby vztah (r = -0,17; p = 0,001) medzi kariérovou nerozhodnutostou

a emocionalnou inteligenciou. Stanovend hypotéza bola potvrdena.

Tabulka 1
Korelacna analyza premennych EPCD a EIl

Kariérova nerozhodnutost’

Emocionalna inteligencia Pearson's r -0.171**
p-value 0.001

Pozn. **p<.01

H 2: Hypotézu sme overovali pomocou korelacnej analyzy a zistili sme, Ze kariérova
nerozhodnutost’ a sebati¢innost’ vykazuju Statisticky vyznamny pozitivny slaby vzt'ah (r = 0,24;

p <.001). Hypotéza sa teda nepotvrdila.
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Tabulka 2

Korelacna analyza premennych EPCD a sebaucinnosti

Sebaucinnost’
Kariérova nerozhodnutost’ Pear?on S 0.242 ***
p-value <.001

Pozn. *** p <.001

H 3: Vychadzali sme z Mann-Whitneyho U-testu, pretoze nebola zachovana normalita dat.
Rozdiel v miere kariérovej nerozhodnutosti u Studentov strednych odbornych a umeleckych
$kol bol statisticky vyznamny, stredne vel'ky (M-W U = 9506; r = 0,32; p = <.001). Nasa

hypotéza sa nepotvrdila.

Tabul’ka 3
Deskriptivna Statistika porovnania miery EPCD

Group N Mean Median SD
Kariérova nerozhodnutost’ 1 153 5.85 5.88 0.793
2 171 6.18 6.40 0.844

Pozn. Group:1 = skola s umeleckym zameranim, 2 = $kola s odbornym alebo vSeobecnym zameranim.

H 4: Pomocou testu normality sme zistili, Ze normalita dat nie je zachovana, preto sme zvolili
Mann-Whitneyho U-test. Vysledky preukazali vys$siu mieru kariérovej nerozhodnutosti u Zien
(M =6,17; Mdn = 6,28; SD =0,79), nez u muzov (M = 5,86; Mdn = 5,92; SD = 0,85). Rozdiel
bol Statisticky vyznamny stredne vel’ky (M-W U =10145; r=0,3; p <.001). MdZeme povedat’,

ze hypotéza bola potvrdena.

Tabulka 4

Deskriptivna Statistika porovnania miery EPCD medzi pohlavim

Group N Mean Median SD
Kariérova nerozhodnutost’ 1 175 6.17 6.28 0.793
2 149 5.86 5.92 0.856

Pozn. Group: 1 = Zeny, 2 = muzi.
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H 5: Pomocou Pearsonovho korela¢ného koeficientu sme vypocitali vzt'ah medzi jednotlivymi
zlozkami skaly EPCD a emociondlnou inteligenciou. Na zéklade vysledkov mo6Zeme povedat,
ze sa nasa hypotéza nepotvrdila, pretoze medzi uzkostou (r = 0,02; p = 0,32), pesimistickymi
pohl'admi a emociondlnou inteligenciou (r = 0,03; p = 0,24) bol preukdzany negativny
zanedbatelny a Statisticky nevyznamny vztah. AvSak, medzi zlozkou self-koncept
a emocionalnou inteligenciou bol zisteny Statisticky vyznamny negativny slaby vztah (r = -

0,28; p <.001).

Tabulka 5
Korelacie jednotlivych subskal EPCD a El

Emocionilna inteligencia

Uzkost’ Pearson's r -0.025
p-value 0.328

Pesimistické pohlady Pearson's r -0.038
p-value 0.248

Self-koncept Pearson's r -0.287***
p-value <.001

Pozn. *** p <.001, one-tailed.

4 DISKUSIA

Ciel'om nasej prace bolo preskumat’ vzt'ah kariérovej nerozhodnutusti a emocionélnej
inteligencie s prihliadnutim na emociondlne a osobnostné faktory ovplyviiujlice proces
kariérového rozhodovania. Z tohto dovodu sme sa zamerali tieZ na objasnenie vzt'ahu medzi
konstruktorm sebaucinnosti a kariérovej nerozhodnutosti. Na§ vyskum bol realizovany na
vzorke stredoskolskych Studentov, priCom sme porovnavali skupinu Studentov strednych $kol s
umeleckym a odbornym alebo vSeobecnym zameranim. Vzhladom k tomu, ze emocie su
neoddelitel'nou stcastou procesu rozhodovania, zamerali sme sa na stvislost’ emocionalnej
inteligencie a kariérovej nerozhodnutosti a overovali sme prvu hypotézu, ktora predpokladala
negativny vztah spominanych konStruktov. Nasa hypotéza bola potvrdena, ¢o podporuje
vysledky predchadzajacich §tadii (Di Fabio et al., 2013; Gati, Aulin-Peretz, & Fisher, 2012).
Moédzeme teda konStatovat, Ze vysSia miera emocionalnej inteligencie suvisi s nizZSou mierou

kariérovej nerozhodnutosti v obdobi adolescencie. Emociondlna inteligencia suvisi s
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regulaciou, ale hlavne s porozumenim a rozoznavanim vlastnych emdcii, pricom tieto mézu
kariérové rozhodovanie ul'ah¢it’.

Nasa druhd vyskumnd hypotéza overovala vztah sebaucinnosti a kariérovej
nerozhodnutosti. Predpokladali sme negativny vzt'ah medzi spominanymi konStruktmi, ktory
vSak nebol potvrdeny. Toto zistenie nas prekvapilo, pretoze bolo v rozpore s predchadzajicimi
Stadiami (Guay et al.; Lent, Brown, & Hackett, in Creed, Patton, & Prideaux, 2006). Avsak,
vztah medzi zvySovanim sebaucinnosti a znizovanim kariérovej nerozhodnutosti nebol
potvrdeny ani na zaklade dlhodobého vyskumu Creeda, Pattona a Prideauxa (2006), ktori
opakovane, s rozdielom niekol’kych rokov merali sebaucinnost’ a kariérovu nerozhodnutost’ na
vzorke stredoskolskych Studentov. Podl'a nasho nazoru vysledok nasho vyskumu mohol byt
ovplyvneny vyberom meraciecho nastroja alebo vekom vyskumnej vzorky, kedze aj
predchadzajtci vyskum na vzorke stredoSkolskych Studentov priniesol podobné vysledky.

Nasou tretou hypotézou bol predpoklad vyssej miery kariérovej nerozhodnutosti u
Studentov §kol s umeleckym zameranim, ktora sa vSak nepotvrdila. Vychadzali sme z
predpokladu, Ze pre Studentov strednych $kol s umeleckym zameranim bude zloZitejSie ndjst’
povolanie, ktoré by zohladiiovalo ich nadanie. Podla Kerra (1986) umelecky nadani
adolescenti starostlivejSie planuju svoju buducu kariéru, avSak st nachylnejsi na ovplyvnenie
tlakom okolia. Domnievame sa, Ze Studenti umeleckych §kol vykazuja nizsiu mieru kariérovej
nerozhodnutosti, pretoze ich umelecké nadanie prinaS§a mozno menej moznosti uplatnenia, ale
tym sa zniZuje rozsah moznosti na trhu prace a Studenti sa nemusia rozhodovat’ medzi takym
mnozstvom moznosti ako Studenti odbornych §kél. Umelecké nadanie mdze byt vnimané ako
druh istoty, ako ¢innost’, ktorej sa jednotlivec moze venovat’ v priebehu svojho zivota neustéle
a moze sa vd’aka nej uplatnit’ na trhu préace.

Intuitivne uvazovanie v procese rozhodovania sa vo va¢sej miere prejavilo u zien (Gati,
Gadassi, & Mashiah-Cohen, in Di Fabio et al., 2013), ¢o mdze suvisiet’ s vy$Sou mierou
vSeobecnej nerozhodnosti u zien (Hijazi, Tatar, & Gati; Rassin & Muris; Serling & Betz; in Di
Fabio et al., 2013). Na zéklade toho sme stanovili $tvrti hypotézu, ktord predpokladala vyssiu
mieru kariérovej nerozhodnutosti u zien. Tento predpoklad nebol predtym jednoznacne
empiricky potvrdeny, naSa hypotéza vSak bola potvrdena.

V piatej hypotéze, ktorti sme v naSom vyskume overovali, sme predpokladali Statisticky
vyznamny negativny vztah medzi emociondlnou inteligenciou a jednotlivymi zlozkami
kariérovej nerozhodnutosti. Nasim cielom v tomto pripade bolo zistit, s ktorou zlozkou Skaly
EPCD koreluje emocionalna inteligencia najsilnejSie. Hypotéza sa nepotvrdila, pretoze sme

preukazali negativny vztah medzi zlozkou tzkosti, pesimistickymi pohl'admi a emocionalnou
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inteligenciou. Preukazané zistenia vSak neboli Statisticky vyznamné. Najsilnej$i negativny
vztah sa prejavil medzi zlozkou self-koncept a emocionalnou inteligenciou. Toto zistenie
mozeme vysvetlit vyskumom Di Fabia et al. (2013), ktory preukéazal suvislost medzi
emocionalnou inteligenciou a osobnostnymi problémami v ramci rozhodovania o kariére. Podl'a
nasho nazoru moze emociondlna inteligencia vplyvat’ na kariérové rozhodovanie, pretoze
emociondlna inteligencia suvisi aj so sebaobrazom a schopnost'ou rozoznavat’ vlastné emocie.
Miera poznania seba samého a svojich emocii nasledne vplyva na proces rozhodovania
jednotlivca a moze ul'ah¢it’ rozhodovaci proces.

Do budtcnosti navrhujeme dalSie vyskumy zamerat na tému Kkariérovej
nerozhodnutosti vo vztahu k inym konstruktom, lepsie preskimat’ vzt'ah medzi kariérovou
nerozhodnutost'ou a sebatucinnost’ous s pouzitim inych meracich néstrojov. TaktiezZ navrhujeme
skimat’ emociondlnu inteligenciu u adolescentov ako kognitivnu schopnost’, v stvislosti s

premennymi ako rozhodovacie §tyly, ¢i kariérova adaptability.

ZAVER

Vysledky nasho vyskumu preukazali negativny vztah medzi kariérovou
nerozhodnutost'ou a emociondlnou inteligenciou. Zaroveii sme zistili pozitivny vzt'ah medzi
kariérovou nerozhodnutostou a sebaucinnostou. Na zdklade vyskumnych zisteni mdzeme
konstatovat,, ze jedinec s vysokou mierou emociondlnej inteligencie bude vykazovat nizsiu
mieru kariérovej nerozhodnutosti. Zaroven by vSak vysSia miera sebaiucinnosti mala viest’
k zvysSenej kariérovej nerozhodnutosti. Nas§ vyskum d’alej preukazal, ze vysSia miera kariérove;j
nerozhodnutosti sa prejavuje u Studentov strednych §k6l s odbornym alebo vSeobecnym
zameranim, oproti §tudentom umeleckych §kol. Studenti strednych kol s odbornym zameranim
vSak preukazali vysSiu mieru sebaucinnosti, ¢o podl'a vysledkov vyskumu suvisi s vysSou
mierou preZivania kariérovej nerozhodnutosti.

Prinos naSej prace vidime v objasneni vztahov danych premennych u umelecky
nadanych adolescentov. Vysledky moézu byt prinosné v oblasti kariérového poradenstva pre
Studentov, pretoZze zdoraziiuju vyznam kariérového rozhodovania a problémov s tym
spojenymi. Prinosom modze byt tieZ vicSia pozornost venovana problematike kariérovej
nerozhodnutosti u Studentov a doraz na rieSenie problémov vzhladom na individualitu

Studentov.
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VEDOMOSTI A STEREOTYPY O STARNUTI U VYSOKOSKOLSKYCH
STUDENTOV

KNOWLEDGE AND STEREOTYPES ABOUT AGEING AMONG UNIVERSITY
STUDENTS

Jana Lukacova, Monika Ka¢marova, Tatjana Bugelova

Abstrakt: Cielom prispevku bolo overit uroven vedomosti o starnuti u vysokoskolskych
Studentov vybranych odborov a preskumat existenciu stereotypov v uvazovani vysokoskoldakov
0 starsich dospelych. Vyskumny subor tvorilo 445 Studentov (352 Zien) vo veku 18 az 27 rokov
(M = 21,7, SD = 1,56). Islo o studentov manazZmentu (n = 128), psychologie (n = 132),
mediciny (n = 135) ainych lekarskych odborov (n = 50). Vo vyskume bol administrovany
sociodemograficky dotaznik a Palmorov kviz o starnuti (FAQ1) (Palmore, 1977) s vyuZitim
odpovedového formdtu (FAQ-MCH) podla Harris et al. (1996). Studenti dosiahli 38,9%
uspesnost vo FAQ-MCH. Rozdielové testy preukazali vyssiu uroven vedomosti Studentov
psychologie ako Studentov manazmentu. Negativne stereotypy sa prejavili najmd v tvrdeniach,
Ze vdcsina starsich pracovnikov je menej efektivna ako mladsi (71%), nehodovost starsich
vodicov je vyssia nez u mladsich (62%), nehodovost u pracovnikov nad 65 rokov je vyssia ako
U mladsich (51%), vicsina starsich parov ma maly alebo Ziadny zaujem o sex (49%), miera
chudoby je vyssia ako u vsetkych osob do 65 rokov (49%).

KPucové slova: vedomosti o starnuti, ageizmus, vysokoSkolski Studenti

Abstract: The purpose of this paper was to test the level of knowledge about aging among
undergraduate students in selected majors and to examine the existence of stereotypes in
undergraduate students' thinking about older adults. The study population consisted of 445
undergraduate students (352 females) aged 18 to 27 years (M = 21.75; SD = 1.56). They were
students of management (n = 128), psychology (n = 132), medicine (n = 135), and other
medical disciplines (n = 50). The research administered a sociodemographic questionnaire and
the Palmore Aging Quiz (FAQ1) (Palmore, 1977) using the multiple choice format (FAQ-MCH)
of Harris et al. (1996). Collectively, the students achieved only a 38.9% success rate in FAQ-
MCH. The difference tests demonstrated a higher level of knowledge among psychology
students than management students. Negative stereotypes were particularly evident in the

statements that most older workers are less efficient than younger workers (71%), the accident
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rate for older drivers is higher than for younger drivers (62%), the accident rate for workers
over 65 is higher than for younger workers (51%), the majority of older couples have little or

no interest in sex (49%), and the poverty rate is higher than for all persons under 65 (49%).

Key words: knowledge about ageing, ageism, university students

UVOoD
S narastajucou populéciou starSich dospelych nad 65 rokov (e.g., Palenik et al., 2012;

Robb et al., 2002; Vano, 2015) sa stava stale zreteI'nejSou problematika stereotypov vo vzt'ahu
k tymto jedincom. Systematické stereotypizovanie a diskriminaciu I'udi z dévodu ich veku
nazyvame ageizmus (Butler, 2008). Ageizmus vyjadruje to, ako sa negativne presvedcenia,
postoje a stereotypy o veku pouzivaju na implicitni a explicitni podporu diskrimina¢ného
spravania sa, ktoré marginalizuje starSich dospelych (Palmore et al., 2005). Ageizmus moze
byt’ nasmerovany na seba alebo na druhych, méze byt uvedomovany alebo neuvedomovany,
pozitivny alebo negativny a moéze byt vyjadreny od individualnej az po institucionalnu troven
(e.g., Bodner, 2009; Iversen et al., 2009; Levy & Banaji, 2002). Napriek znacnej variabilite
biologickych, psychologickych a socidlnych faktorov u starSich dospelych je tato socialna
skupina Casto spolo¢nost'ou vnimana zov§eobecnujico s uréitymi o¢akavaniami, stereotypne,
bez ohl'adu na Specifika jednotlivcov a sposobuje to tazkosti nielen im, ale aj celej societe
(Ayalon & Tesch-Romer, 2018). Schneider a Kropf (1992, in Raikhola, 2014, pp. 92-93)
identifikovali bezné myty a stereotypy o starSom veku. Niektoré z nich st nasledovné:

,Biologické myty

- Starnutie znamena zivot plny telesnych t'azkosti a chorob.

- Stari I'udia by sa nemali namahat’; m6zu mat’ infarkt alebo spadnut’ a zlomit’ si kost'.

- Sex sa konc¢i v Sest'desiatke. Star$i I'udia st asexudlni, nemaji zaujem o Sex...

Psychologické myty

- Vicsina l'udi je nastavena na svoje cesty a nedokaze sa zmenit'.

- Staroba je obdobim relativneho pokoja a mieru, ked’ 'udia m6zu relaxovat’ a uzivat’ si

plody svojej prace potom o stresy Zivota pominuli.

- Starsi 'udia sa nemo6zu naucit’ ni¢ nové. Inteligencia klesa s pribuidajiicim vekom...

Socialne myty

- Stari I'udia su zavisli a potrebujt niekoho, kto sa o nich postara.

- Starsi 'udia st zavisli, ale socidlne izolovani a zanedbavani svojimi rodinami.

- Star$i 'udia nemdZzu, ani nechct pracovat’. Stari 'udia st chudobni l'udia.
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- Starsi l'udia si Zelaji zostat’ sami a vacSinu svojho Zivota travia sledovanim televizie...*

(Schneider & Kropf, 1992, in Raikhola, 2014, pp. 92-93).

K udrziavaniu negativnych stereotypov prispievaju aj média a zobrazuju starSich l'udi
s podlomenym zdravim, nedostato¢ne bystrych, smutnych a deprimovanych, nudnych, bez
zaujmu o SeX, bez vitality a schopnosti u€it’ sa novym veciam (Thornton, 2002).

Ageizmus je povazovany za jeden z hlavnych dovodov neadekvatnej sluzby voci
star§im dospelym, najmé v zdravotnej a psychologickej sluzbe (Ayalon & Tesch-Romer, 2018).
Na Slovensku sa podl'a Vana (2015) podiel obyvatel'ov nad 65+ zvysi zo sticasnych 15% na
30% v roku 2060, ¢o bude viest’ k negativnym dopadom starnutia obyvatel'stva na zvysujice
sa verejné vydavky na zdravotnictvo, starobné dochodky a dlhodobu starostlivost’ (Palenik et
al., 2012). Pomahajuci profesionali by mali byt systematicky vzdelavani a pripravovani na tito
zmenu Vv zaujme zachovania kvality Zivota starSich jedincov, nakol'ko boli preukdzané zmeny
vo vedomostiach a postojoch k star§Sim I'udom vdaka tpravam v Skolskych osnovach (e.g.,
Knapp & Stubblefield, 2000; O'Hanlon & Brookover, 2002; Stuart-Hamilton & Mahoney,
2003). Zbezny pohl'ad na $tudijné programy buducich lekarov ¢i psychologov na Slovensku
napoveda, Ze tato zmena v Skolstve eSte nenastala, resp. nie je vidite'na. Napr. Studijny program
Vseobecné lekarstvo na Univerzite Komenského (UK) v Bratislave obsahuje v 5. roéniku
predmet Interna medicina 5, ktorej sucast’'ou je Geriatria v rozsahu 7 prednasok/10 seminarov
za semester.’ Rovnako je to na Univerzite P. J. Safarika (UPJS) v Kosiciach?. Studijné
programy psycholdgov napr. na PreSovskej univerzite v PreSove pojednédvaji o starnuti v rdmci
predmetu Zaklady vyvinovej psycholégie®, na UK v Bratislave ponukaju aj predmet
Psychologické intervencie v séniu* alebo na UPIS v Kosiciach Poradenskd psycholdgia pre
dospelych a seniorov®. Studenti pomahajicich profesii majii poznatky o starich dospelych
zva¢Sa implikované v réznych predmetoch, ¢o nemusi postacovat’ pre ziskanie ucelenych
informdcii o tejto vyznamnej Zivotnej etape. Pulliam a Dancer (1996) zrealizovali vyskum
vedomosti o starnuti na mensej vzorke americkych Studentov odboru Komunika¢nych portich
Vv roznych ro¢nikoch a dospeli k zaveru, ze infzny pristup, pri ktorom st informacie tykajice
sa starnutia zaradené do rdéznych kurzov, nebol G€inny. Medzi skupinami v r6znych ro¢nikoch

nebol Statisticky vyznamny rozdiel vo vedomostiach o starnuti. Podl'a autoriek by mal byt

L https://www.fmed.uniba.sk/fileadmin/If/studium/SK/info/SP-VL.pdf

2 https://www.upjs.sk/public/media/27353/studijny plan VL.pdf

3 https://www.unipo.sk/public/media/29421/111.6 _odporucany studijny plan Bc.rtf

4 https://ais2.uniba.sk/repo2/repository/default/ais/studijneplany/2022-2023/FiF/SK/moPS.xml
5 https://studijne-programy.upjs.sk/program/PSm
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geriatricky obsah S$pecifickej$i, cielenej$i a bezne ponukany, aby sa docielilo odovzdanie
hlbsich vedomosti o starnuti u tychto Studentov.

Demograficky vyvoj na Slovensku so sebou prinasa aj zmeny na trhu prace a postupny
prechod najsilnejSej generacie ,,Baby boomerov* do dochodkového veku (aktudlne vo veku 45
az 65 rokov), ktori nebude mat kto nahradit’ v rovnakom zastupeni (Mitkova, 2014).
Ciastoénym rieSenim je kvalitny vekovy manaZment v organizacidch a postvanie veku
odchodu do déchodku. Podl'a Koubeka (2014) sa bude postupne rozsirovat’ vekové rozpétie
zamestnancov Vv organizaciach, ¢o bude mozné zvladnut’ pldnovanim pracovne;j sily s ohl'adom
na vekovu diverzitu, napr. prisposobit’ prijimacie konanie roznym vekovym skupindm, preradit’
starSich pracovnikov na vhodnejSiu poziciu, prispdsobit’ pracovny program/pracovnu dobu,
optimalizovat’ vzdeldvanie pre starSich zamestnancov a rozvijat' zdravotné a bezpecnostné
opatrenia a i. (Koubek, 2014). Tieto zmeny by mali manazovat’ jedinci, ktori dobre rozumejt
problematike starnutia na pracovisku, aby sa udrzala ¢o najvysSia organiza¢na efektivita
a kvalita zivota potencialnych starSich pracovnikov. Podla Ndrodného programu aktivneho
starnutia na roky 2014 — 2020 (Ministerstvo prace, socialnych veci a rodiny Slovenskej
republiky, 2014) az 80% respondentov prieskumu potvrdilo existenciu diskriminécie na trhu
prace z dovodu vysSieho veku v kategorii 50 — 64 rokov apotvrdili to az dve tretiny
zamestnavatel'ov. RieSenie a podporu zamestnanosti vidia autori Studie V $ireni dobrej praxe vV
oblasti vekového manazmentu a najmé odbornej pripravy na pracovisku.

V prehlade Studijnych programov pre manazérov v rdznych Specializaciach na
vybranych univerzitich moézeme vidiet, Zze predmety so zameranim na Specifika starSej
generacie ¢ vekového manazmentu absentujul. Vzhladom k preukdzanému vyskytu
ageistickych stereotypov na pracovisku (e.g., Bagelova & Cupkova, 2019; Harris et al., 2018;
Cherry & Palmore, 2008; Lee, 2009) a popula¢nému trendu sa domnievame, ze je vhodné
zaradit’ takéto Specifické kurzy pre buducich manazérov uz na univerzitach.

Stadie vyuzivajuce Palmorov kviz na meranie vedomosti o starnuti (FAQ) poukazuju
na slabsie poznatky o starnuti u vysokoskolskych Studentov. Allan a Johnson (2009) zistili na

vzorke kanadskych vysokoskolakov roznych odborov, ze priemerné skore FAQ bolo 47,68%.

! Napr. Bakalarsky $tudijny program Manazment na FMEO PU v PreSove
https://www.unipo.sk/public/media/40518/MANA%C5%BDMENT%20(bakal%C3%A1rsky%20%C5%A1tudij
nN%C3%BD%20program%20v%20dennej%20forme%20%C5%A1t%C3%BAdia).docx

Magistersky Studijny program Manazment na FMEO PU v Presove
https://www.unipo.sk/public/media/40518/MANA%C5%BDMENT%20(magistersk%C3%BD%20%C5%Altud
1in%C3%BD%20program%20v%20dennej%20forme%20%C5%A1t%C3%BAdia).docx

Bakalarsky a magistersky $tudijny program Manazment na FM UK v Bratislave
https://www.fm.uniba.sk/fileadmin/fm/Studium/2021 2022/Studijne_plany denna_forma.pdf
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https://www.unipo.sk/public/media/40518/MANA%C5%BDMENT%20(bakal%C3%A1rsky%20%C5%A1tudijn%C3%BD%20program%20v%20dennej%20forme%20%C5%A1t%C3%BAdia).docx
https://www.unipo.sk/public/media/40518/MANA%C5%BDMENT%20(bakal%C3%A1rsky%20%C5%A1tudijn%C3%BD%20program%20v%20dennej%20forme%20%C5%A1t%C3%BAdia).docx
https://www.unipo.sk/public/media/40518/MANA%C5%BDMENT%20(magistersk%C3%BD%20%C5%A1tudijn%C3%BD%20program%20v%20dennej%20forme%20%C5%A1t%C3%BAdia).docx
https://www.unipo.sk/public/media/40518/MANA%C5%BDMENT%20(magistersk%C3%BD%20%C5%A1tudijn%C3%BD%20program%20v%20dennej%20forme%20%C5%A1t%C3%BAdia).docx
https://www.fm.uniba.sk/fileadmin/fm/Studium/2021_2022/Studijne_plany_denna_forma.pdf

Gellis et al. (2003) zistili vo svojej Studii na americkych vysokoskolakoch v odbore socidlna
praca priemerné skore FAQ 49%. Vysledky naznacuji, ze vzorka mala limitovany
predchadzajici kontakt so star§imi dospelymi a malé znalosti o starnuti pred prijatim. Studenti
reportovali negativne stereotypy k starSim dospelym na produktivitu, adaptidciu na zmeny,
nezavislost’ a optimizmus. Vyskum Fitzgeralda et al. (2003) preukdzal nizku Groven vedomosti
0 starnuti u zacinajucich Studentov mediciny pochadzajicich zo severnej Ameriky (37%
spravnych odpovedi). Snyder a Zweig (2010) overili trovein vedomosti severoamerickych
Studentov mediciny a doktorandov psychologie. Spolu dosahovali 54% troven spravnych
odpovedi, pricom doktorandi psychologie demonstrovali vyssiu trovent vedomosti o starnuti
ako Studenti mediciny. Vedomosti o starnuti u odbornikov v praxi dosahuju 60% tspesnost’
(Snyder & Tyler, 2001).

Moézeme predpokladat’, Ze poznatky a Stereotypy sucasnej generacie Studentov
vybranych odborov manazmentu, psycholdgie, mediciny a inych lekarskych odborov, budu vo
vyznamnej miere vplyvat’ na neskorSie rozhodnutie pracovat alebo nepracovat s touto
populaciou, na socidlne prijatie alebo odmietnutie tychto klientov/pacientov/zamestnancov
S naslednym dopadom na kvalitu Zivota starSich dospelych. Preto si ddvame za ciel’ overit’, aké
je uroven vedomosti o starnuti u vysokoskolskych studentov a zistit’, ¢i existuju rozdiely medzi
nimi v zavislosti od odborného zamerania. Dal§im cielom je zistit' existenciu stereotypov

V uvazovani vysokoskoldkov o star§ich dospelych.

1 METODA

1.1 Vyskumny subor

Vyskumny stbor tvorilo 445 Studentov, z toho 352 Zien a 93 muZov s priemernym
vekom 21,75 rokov (Tabulka 1) Studujucich na 2 verejnych vysokych Skolach na Slovensku.
Vzorka bola ziskand prilezitostnym vyberom so zacielenim na rovnomerné naplnenie
podstuborov podl'a vybranych odborov. I§lo najmé o slobodnych (98,4%) a bezdetnych jedincov
(99,1%). Vyskumu sa zucastnilo 128 Studentov manazmentu (28,8%), 132 Studentov
psychologie (29,7%), 135 Studentov mediciny (30,3%), 23 Studentov oSetrovatel’stva (5,2%),
15 Studentov fyzioterapie (3,4%) a 12 Studentov verejného zdravotnictva (2,7%). Odbory
oSetrovatel'stva, fyzioterapie a Verejného zdravotnictva boli zlu¢ené do podsuboru ,,in¢ lekarske
odbory* (spolu 50 Studentov tvorilo 11,2% z celej vzorky). Rozdelenie suboru podl'a rodu
a odboru je v Tabulke 2. Z povodného suboru bolo vylucenych 8 respondentov pre chybajiuce
sociodemografické udaje azdovodu vyznamného pocétu chybajucich odpovedi vo

vedomostnom kvize (nevyplnena posledna strana dotaznika).
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Tabulka 1

Vyskumny subor rozdeleny z hladiska rodu a veku

N M SD Min. Max.
Zeny 352 21,74 1,55 18 27
Muzi 93 21,77 1,61 18 27
Spolu 445 21,75 1,56 18 27

Tabulka 2

Vyskumny subor rozdeleny z hladiska rodu a studijného odboru

Iné lekarske

N Manazment  Psychologia Medicina
odbory
Zeny 352 92 125 89 46
Muzi 93 36 7 46 4
Spolu 445 128 132 135 50

Az 60% respondentov zilo vacsinu svojho zivota v meste a 40% na dedine. Az 80%
Z nich uviedlo, Ze ma skusenosti s aktudlnou komunikéciou so star§im dospelym nad 65 rokov
a 64% ma sktsenost’ s poskytovanim pravidelnej asistencie aspon 1 ¢loveku nad 65 rokov.
Vyse 70% studentov uviedlo, Ze stravili komunikaciou so starSimi dospelymi dostatok Casu
Vv detstve (celkom dost’ 36,9%; vela ¢asu 34,2%). Emocionalne blizky vzt'ah v detstve k starsej
osobe potvrdilo 90% respondentov (skor ano 30,8%; rozhodne ano 59,3%). V spoloc¢ne;j

domaécnosti so star§im dospelym za poslednych 5 rokov Zilo 35,5% opytanych.

1.2 Vyskumné nastroje

Vo vyskume bol administrovany sociodemograficky dotaznik zistujaci zékladné
charakteristiky vzorky (vek, rod, rodinny stav, pocet deti, Studijny program a odbor, byvanie na
dedine/v meste). Do ivodného dotaznika sme uviedli 3 otdzky zamerané na skisenosti so
star§imi dospelymi podl'a Wisdoma et al. (2014) (,,S kolkymi ludmi vo veku nad 65 rokov
komunikujete pocas bezného dna?“, ,,Kolko casu ste stravili komunikdciou s ludmi nad 65
rokov, ked’ste vyrastali (napr. stari rodicia)? *, ,, Kolkym jedincom nad 65 rokov ste poskytovali
pravidelnu asistenciu, aby ste im pomohli sich dennymi aktivitami? ). Tieto otazky sme
doplnili o zistenie ich skusenosti so spoloénym byvanim so star§imi dospelymi a existencie

emocionalneho blizkeho vzt'ahu so star$imi dospelymi v detstve.
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V prispevku analyzujeme odpovede respondentov na prvy Palmorov kviz o faktoch o
starnuti (FAQ1? - Palmore’s Facts about Aging Quiz) (Palmore, 1977). Kviz bol navrhnuty tak,
aby objektivne meral zékladné vedomosti o fyzickych, mentalnych a sociadlnych faktoch
0 starnuti, zahffiajuc aj vSeobecné mylné predstavy o starobe (Palmore, 1977) a stal sa Siroko
akceptovanym a ¢asto pouzivanym nastrojom na meranie vedomosti o starnuti Studentov alebo
odbornikov v praxi (e.g., Darling, 2016; Harris & Changas, 1994; Pennington et al., 2001;
Seufert & Carrozza, 2002). PoloZky je pred administraciou Ziaduce upravovat’ a reflektovat’ tak
zmeny v demografickych a ekonomickych charakteristikdch starnucej populéacie (e.g.,
Breytspraak & Bandura, 2015; Darling, 2016; Harris et al., 1996; Palmore, 1977, 1981).
Povodny odpoved’ovy format — tzv. pravda/loz (Palmore, 1977) bol neskdr nahradeny s
formatom s viacerymi moznostami a 1 spravnou odpovedou tak, aby redukoval ,tipovanie*
spravnych odpovedi (Facts about Aging Quiz — multiple choice format; FAQ-MCH) podla
Harris et al. (1996) a ktory sme vyuzili vtomto vyskume. Ukazka polozky ¢. 9 ,, Vicsina
pracovnikov nad 65 rokov: a. pracuje menej efektivne ako mladsi pracovnici, b. pracuje
rovnako efektivne ako mladsi®, c. pracuje efektivnejsie ako mladsi pracovnici, d. je preferovanad
u vacsiny zamestnavatelov.

Kviz FAQ-MCH obsahuje 25 otdzok, ktoré sme po postdeni vhodnosti viacnasobnych
odpovedi redukovali na pocet 22 (odstranili sme €. 7, 17 a 25). Vylucené polozky zist'ovali: 1.
percentualne zastipenie starSich dospelych Zijicich Vv socidlnych zariadeniach, 2. podiel
socidlne izolovanych starSich dospelych, 3. odhad, aky bude zdravotny a ekonomicky status
starSich dospelych v porovnani ku mladsim jedincom priblizne o 15 rokov (t. ¢. v roku 2010).
Tieto polozky sme vzhladom k ich kultarnej odliSnosti a nemoznosti ich prispdosobenia v
dosledku chybajicich analyz na slovenskej populacii vylagili. Dalej sme pristipili k Giprave
odpoved’ového formatu u troch poloZiek. V polozke €. 19 ,, Podiel populacie Slovenska, ktora
md 65 a viac rokov, je: a. 5%, b. 15%%, c. 25%, d. 35%*“, sme zmenili odpoved’'ovy format na
vys$8ie percenta (z povodnych a. 3%, b. 13%*, c. 23%, d. 33%) podla aktualnych tudajov
Statistického tiradu SR (SU SR, 2018a)?. V polozke ¢. 20 sme odstranili §tvrti moznost

zistujlicu pristup praktickych lekdrov k star§im dospelym s Medicaid+3, nakol’ko nema na

! Palmore zostavil druhy kviz Facts on Aging (FAQ2), ktory sa pouzival alternativne alebo ako dodatoény test
vedomosti a mylnych predstav o starnuti (Palmore, 1981).

2 Vo vekovej tabulke k 31.12.2016 bolo 14,99% I'udi nad 65 rokov (SU SR, 2018a).

3 Medicaid+ je verejnym poistenim pre T'udi s nizkym prijmom (Center on Budget and Policy Priorities, 2020)
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Slovensku alternativu. Polozku €. 21, tykajiicu sa miery rizika chudoby medzi star§imi 'ud’'mi,
sme overili podl'a idajov SU SR (2018b)*. Dotaznik bol tradne preloZzeny z anglického jazyka.

Reliabilita povodného néstroja FAQ-MCH bola podl'a v§eobecnych noriem nizka o =
0,15 (Harris et al., 1996). Pre FAQ-MCH (22 poloziek) na slovenskej vzorke (N=445) bola

odhadovana Cronbachova o = 0,153.

1.3 Priebeh a realizacia vyskumu

Zber tudajov bol realizovany v mesiacoch april a maj 2018 vramci vyskumu
podporené¢ho grantom VEGA ¢. 1/0349/17 s nazvom Priciny a dosledky ageizmu a vzajomnej
animozity medzi generdciami v pracovnom a mimopracovnom prostredi. Zber prebiehal na
vopred vybranych 2 Statnych univerzitich formou pero a papier pocas vyucovania (bez
moznosti ziskat’ extra kredity). VSetci zacastneni boli vopred obozndmeni s realizovanym
vyskumom a pouceni, Ze ich Uc€ast’ je dobrovolnd a anonymné. Mali moznost’ nezapojit’ sa,
resp. prerusit’ svoju ucast’ na vyskume pocas zberu udajov. Respondenti boli poziadani, aby
nezdielali informacie o vyskume so Studentmi z in¢ho ro¢nika do konca trvania zberu, aby
nedoglo k ovplyvneniu vysledkov vyskumu. Uéastnici mali moznost dodatoéne kontaktovat
autorov studie za ucelom spitnej vidzby a spoznania spravnych odpovedi na vedomostny kviz.

Vyskumné tdaje boli spracované v SPSS Statistics 17.0 a bola vyuzita deskriptivna
Statistika a jednofaktorovda ANOVA.

2 VYSLEDKY
V Tabul’ke 3 uvaddzame frekvenciu alternativnych odpovedi a percentudlne vyjadrenie

spravnych odpovedi na celej vzorke.

! Miera rizika chudoby po socialnych transferoch podl’a pohlavia a vekovych skupin v % v roku 2016 bola
najnizsia u 'udi nad 65 rokov (5,7%) a najvyssia u deti do 17 rokov (20,8%) (SU SR, 2018b).
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Tabulka 3
Frekvencia alternativnych odpovedi a % spravnosti v dotazniku FAQ-MCH (N=445)

Alternativne odpovede

Polozka A B C D % spravnosti

1. 108 265* 25 46 59,6
2. 276 3 18  147* 33
3 219 58 59* 105 13,3
4 311* 39 6 87 69,9
5. 18 164 192* 71 43,1
6 405* 24 5 11 91
7 - - - - -

8 230 92 83 40 18,7
9 320 88* 24 13 19,8
10. 30 123 173 117* 26,3
11. 212 168 51* 11 11,5
12. 41 374 11 13 84
13. 111 147* 185 1 33
14. 359* 16 1 69 80,7
15. 93 57 89 206* 46,3
16. 81* 135 95 134 18,2
17. - - - - -
18. 226 84  46* 88 10,3
19. 4 57 238 145 12,8
20. 178* 172 92 - 40
21. 35 220 136 51* 11,5
22. 9 49  316* 70 71
23. 202 3 169 70 38
24. 103* 89 209 43 23,1
25. - . - - -

Pozn. * Spravna odpoved’, Cervena farba — pozitivna odchylka, modré farba — negativna

odchylka, bez oznacenia — neutralna odpoved..
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Vysledky vo FAQ-MCH naznacuju, Ze spravne odpovede sa v jednotlivych polozkéach

vel'mi liSia. AZ 91% Studentov vedelo, ze fyzicka sila klesa s vekom (poloZka €. 6), naopak, len

10,3% Studentov vedelo, Ze nehodovost’ u pracovnikov nad 65 rokov je nizsia ako u mladsich

(¢. 8). Dalej sme zaznamenali, ze len nizke % Studentov vedelo, ze:

11,5% — adaptabilita na zmenu u I'udi nad 65 rokov je pritomna u vacsiny (€. 11),
11,5% — miera chudoby je nizsia ako u mladsich osob (€. 21),

12,8% — pomer populacie starSich dospelych nad 65 rokov je 15% (€. 19),

13,3% — vicsina starSich parov si nad’alej uziva pohlavny styk (€. 3),

18,2% — vicsina starsich I'udi sa zriedka nudi (€. 16),

18,7% — nehodovost’ vodicov nad 65 rokov je nizsia ako u mladsich vodicov (€. 8),
19,8% — vicsSina pracovnikov nad 65 rokov pracuje rovnako efektivne ako mladsi
pracovnici (€. 9),

26,3% — tri Stvrtiny I'udi nad 65 rokov dokazu vykonavat’ bezné ¢innosti (¢. 10).

Negativne stereotypy sa prejavili nasledovne v nespravnych odpovediach s najvyssou

frekvenciou:

71% — vicsina pracovnikov pracuje menej efektivne nez mladsi pracovnici (€. 9),
62% — nehodovost’ vodi¢ov nad 65rokov je vyssia nez u mladsich vodicov (C. 8),
51% — nehodovost’ u pracovnikov nad 65 rokov je vyssia ako u mladsich (€. 18),
49% — vicsina starSich parov ma maly alebo Ziadny zdujem o sex (€. 3),

49% — miera chudoby je vysSia ako u vSetkych osob do 65 rokov (€. 21),

48% — adaptabilita na zmenu u l'udi nad 65 rokov je zriedkava (€. 11),

47% — viacsina starSich dospelych sa Casto rozculi (€. 24),

39% — jedna polovica l'udi nad 65 rokov dokaze vykonavat’ bezné ¢innosti (€. 10),

30% — starsi nad 65 rokov sa niekedy nudia (€. 16).

Pozitivny stereotyp sa preukazal len v nespravnom tvrdeni u 62% respondentov, Ze s vekom sa

zo zmyslov oslabuje len zrak a sluch (€. 2).

Studenti z celej vzorky ziskali v priemere 8,5 bodu z moznych 22, ¢o predstavuje

38,86% uspesnost’ vo vedomostnom dotazniku o starnuti (Tabulka 4). Overenie rozdielov

medzi skupinami je uvedené v Tabulke 5.
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Tabulka 4
Deskriptivna Statistika vedomosti o starnuti podla odborov (podla FAQ-MCH 22)

Odbor N Min. Max. M  SD Skewness 7o sprévnych
odpovedi
Manazment 128 3 14 8,19 2,14 -0,11 37,23
Psychologia 132 3 15 8,92 2,04 0,03 40,54
Medicina 135 3 15 8,50 2,01 0,32 38,64
Ostatné lekarske odbory 50 3 14 8,66 2,35 0,24 39,36
Spolu 445 3 15 855 211 0,09 38,86
Tabulka 5

Vysledok jednofaktorovej ANOVA pre vedomosti o starnuti u Studentov manazmentu (n=128),
mediciny (n=135), psycholdgie (n=132) a ostatnych lekarskych odborov (n=50).

Vedomosti o starnuti  Suma Stvorcov  df ~ MS F p
Medzi skupinami 35,56 3 1185 2,69 0,046
Vntri skupin 1940,55 441 4,40

Celkom 1976,11 444

Pozn. df — stupne vol'nosti, MS — priemer $tvorcov, F — kriticka hodnota F testu.

Post hoc test LSD ukazal signifikanciu medzi skupinou Studentov manaZmentu
a psychologie (M = 0,73; SD = 0,26; p = 0,005) a teda Studenti psychologie majt signifikantne

vyssie skore vo vedomostnom kvize o starnuti ako Studenti manazmentu.

3 DISKUSIA

Hlavnym cielom S$tadie bolo overit, akd je uroven vedomosti o starnuti u
vysokoskolskych Studentov ac¢i existuji rozdiely medzi nimi v zéavislosti od S$tudijného
zamerania. Slovenski Studenti dosiahli len 38,9% tspeSnost’ vo vedomostnom kvize o starnuti,
¢o je vyrazne menej, ako dokladuju zahrani¢né Studie so 47 — 54% uspesnostou (e.g., Allan &
Johnson, 2009; Gellis et al., 2003; Snyder & Zweig, 2010). Porovnatel'ne nizku uroven
vedomosti dosiahli len zacinajuci Studenti mediciny s 37% tuspesnostou (Fitzgerald et al.,
2003). Tento negativny vysledok je mozné okrem spolocenskych vplyvov pripisovat
nedostatocnému  kontinualnemu vzdeldvaniu o geriatrickom obsahu v ramci Studijnych
odborov. Signifikantny rozdiel vo vedomostiach o starnuti v neprospech Studentov

manazmentu preukazuje, Ze psychologické odbory maji vysSiu informovanost’ o séniu ako
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manazérske smery. Napriek skutoCnosti, Ze Studenti maju pristup k istym vedomostiam
0 starnuti v ramci roznych predmetov, tieto nie si dostatocne cielené a Specifické, aby sa to
prejavilo v ucelenych a hlbokych poznatkoch, ako vo svojom vyskume odportéaji Pulliam
a Dancer (1996). Uspesne odovzdané poznatky v $pecifickych kurzoch by mohli predchadzat
stereotypnému skresleniu v nazerani na starsich dospelych a mohli by pomoéct’ zvySovat’ kvalitu
poskytovanej zdravotnej a psychologickej starostlivosti tejto generacii. Vzhladom
k preukazanému vyskytu ageistickych stereotypov na pracovisku (e.g., Bagelova & Cupkova,
2019; Harris et al., 2018; Cherry & Palmore, 2008; Lee, 2009) a popula¢nému trendu,
poukazujeme na vysoku potrebu zaradenia takychto Specifickych kurzov aj pre buducich
manazerov.

Dalsim cielom bolo zistit' existenciu stereotypov v uvaZovani vysokoskolakov
o star$ich dospelych. Negativne stereotypy sa prejavili najma v tvrdeniach, ze vac¢sina starSich
pracovnikov je menej efektivna ako mladsi (71%), nehodovost starSich vodicov je vysSia nez
u mladsich (62%), nehodovost’ u pracovnikov nad 65 rokov je vyssia ako u mladsich (51%),
vicSina star§ich parov ma maly alebo Ziadny zaujem o sex (49%), miera chudoby je vyssia ako
u vSetkych osob do 65 rokov (49%) atd’. PrevaZujuce stereotypy poukazuji na pretrvavanie
spolocenskych predsudkov a indikuju potrebu pracovat’ s mladymi dospelymi a poskytovat’ im
¢o najviac informacii a prilezitosti na diskusiu apracu so starSimi 'udmi za ucelom
minimalizovania tychto diskriminujucich postojov a zvySovania kvality Zivota starSich
dospelych.

Limity S$tadie vidime predovSetkym v nedostato¢ne zastlipenej vzorke Studentov
jednotlivych odborov, ¢o neumoziiuje zovSeobectiovat vysledky na populdciu vsetkych
Studentov na Slovensku. Pouzitie starSej metodiky FAQI1 (Palmore, 1977) bolo kompenzované
vyuzitim novsieho odpovedového formatu FAQ-MCH (Harris et al., 1996) a posudenim
vhodnosti tohto formatu na slovenskej vzorke. Nevyhodou pri urCovani stereotypov
V spolocnosti je uzky okruh otazok kvizu o starnuti a preto odporu¢ame pokracovat v d’alSom
vyskume kvalitativnym pristupom na zachytenie rdznorodejSich zdrojov predsudkov voci
starSej generacii. Rovnako vramci budiuceho vyskumu odporacame zistovat obsah
pontikanych Studijnych predmetov so zameranim na geriatricky obsah a mapovat zaujem

Studentov o précu so star§Simi dospelymi.
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ZAVER

Celkova uroveit vedomosti o starnuti nedosiahla ani 40% z Palmorovho kvizu o starnuti.
Studenti psycholégie mali vyznamne vy$$iu troveti vedomosti o starnuti ako skupina §tudentov
manazmentu. Viac ako polovica respondentov reportovala negativne stereotypy o starSich
dospelych na produktivitu na pracovisku, vyssiu nehodovost’ na pracovisku ¢i pri riadeni
dopravného prostriedku, nezaujem o sexualne aktivity a vysokt mieru chudoby v porovnani
k celej populacii.

Studenti maju alarmujico nedostatoénu Groveii poznatkov stvisiacich so starnutim a v
suvislosti so zvysujucou sa populaciou 65+ povazujeme za potrebné rozsirit' ucebné texty a
vysokoskolské kurzy prave o dovzdelavanie v tejto oblasti. Podl'a vedomostného kvizu Studenti
podliehaju stereotypnym presvedceniam v celom rozsahu — od trovne kognitivnych schopnosti,
emocionality, intimneho Zivota, ¢i efektivity starSich dospelych nielen na pracovisku — o moze
negativne ovplyvinovat’ ich postoj k star§im jedincom a s naslednym potencidlnym znizenim
kvality zivota starSich osob v ich sluzbéch.

Prispevok povazujeme za predbeznu sondu do problematiky na Slovensku a pre d’alsi
vyskum odporucame vyuzit’ kvalitativny pristup na overenie rozsahu stereotypov o starnuti,
kontrolovat’ rozsah informacii o starnuti v ramci Studijnych programov, pripadne realizovat’
experimentalne Skolenie v ramci Specidlneho semestralneho kurzu a nésledne overenie

vedomosti a postojov Studentov.
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VPLYV OBRANNYCH MECHANIZMOYV NA SPOKOJNOST SO ZIVOTOM
A PANDEMIA COVID-19

IMPACT OF DEFENSE MECHANISMS ON SATISFACTION WITH LIFE AND THE
COVID-19 PANDEMIC

Katarina Matejova

Abstrakt: Cielom prispevku bolo zistit suvislosti medzi spokojnostou so Zivotom a vyuzZivanim
obrannych mechanizmov v kontexte prebiehajicej mimoriadnej pandemickej situacie. Vyskumu
sa zucastnilo 272 dospelych vo veku od 25 do 60 rokov (82,4% Zien). Pouzitd bola modifikdcia
dotaznika The Temporal Satisfaction with Life Scale - TSWLS [Pavot, Diener & Suh] a dotaznik
Defense Style Questionnaire - DSQ-40 [Andrews, Singh & Bond]. Regresnd analyza
preukazala, Ze vyuzivanie zrelych a nezrelych obrannych mechanizmov vysvetluje 10,9%
variancie Vv spokojnosti so zZivotom v minulosti, 16,7% variancie Vv spokojnosti so Zivotom
Vv sucasnosti a 11,5% variancie v spokojnosti so zivotom v budiicnosti. Vysledky je mozné vyuzit
prizvladani individualnych dosledkov pandemickej situdcie vyuzitim roznych skupin obrannych

mechanizmov.
KUrucové slova: obranné mechanizmy, spokojnost’ so Zivotom, pandémia COVID-19

Abstract: The aim of this paper was to investigate the associations between life satisfaction and
the use of defense mechanisms in the context of an ongoing pandemic situation. A total of 272
adults aged 25 to 60 years (82.4% women) participated in the study. A modification of The
Temporal Satisfaction with Life Scale - TSWLS [Pavot, Diener & Suh] and the Defense Style
Questionnaire - DSQ-40 [Andrews, Singh & Bond] were used. Hierarchical regression analysis
showed that the use of mature and immature defense mechanisms explained 10.9% of the
variance of life satisfaction in the past, 16,7% of the variance of life satisfaction in the present,
and 11.5% of the variance of life satisfactionin the future. The results can be used in individual

coping with a pandemic situation by utilizing different groups of defense mechanisms.

Key words: defense mechanisms, temporal life satisfaction, pandemic COVID-19

UvVoD
Pandémia COVID-19 vyrazne ovplyvnila Zivoty T'udi na celom svete, priCom

ovplyviiuje nielen oblast’ fyzického zdravia, ale je mozné jej rozSireny vplyv identifikovat’ aj
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na individualnej a kolektivnej irovni v oblasti spravania a ekonomiky. Restriktivne opatrenia
vlad prijaté na spomalenie Sirenia virusu ako aj samotné Sirenie virusu boli spojené s nizSou
mierou zivotnej spokojnosti a pohody a vySSou mierou tizkosti, depresie, hnevu, strachu a obav
(Gori, Topino, Palazzeschi, & Di Fabio, 2021). V tomto zmysle je cielom vyskumnej studie
lepsie pochopit’ vplyv obrannych mechanizmov na mieru prezivanej spokojnosti so Zivotom v

minulosti, sucasnosti a budicnosti.

1 TEORETICKE VYCHODISKA

1.1 Obranné mechanizmy

Obranné mechanizmy (OM) st definované ako reakcie jednotlivca na emocionalne
konflikty a vonkajsie stresy alebo ako ,, nevedomé alebo automatické psychické cinnosti, ktoré
Jjednotlivec vykonava, aby dosiahol rovnovahu medzi subjektivnym preZivanim a realitou
(American Psychiatric Association, 2013). Bond (1992, 2004) uvadza, ze obranné mechanizmy
maju tendenciu zoskupovat’ sa do Stylov, ktoré mozno zaradit’ do vyvinového kontinua, pri¢om
niektoré obrany su zrelSie ako iné (pozri aj Cramer, 2015; Kascakova, 2007). Podl'a Vaillanta,
Bonda & Vaillantovej (1986) zrely obranny styl predstavuje tspe$né pouzivanie obrannych
mechanizmov, neuroticky obranny §tyl je sprevadzany kratkodobym uspechom a nezrely
obranny §tyl je neuspeSny a maladaptivny. Obranné mechanizmy su zaroven usporiadané
pozdiz patologického kontinua, niektoré obrany st menej adaptivne a viac korelujti so zavaznou
psychopatologiou ako iné (Nishimura, 1998), o mdze ovplyvnit’ zivotnll spokojnost’ (Lee et
al., 2021).

V sucasnosti sa vSeobecne uznava adaptacnd funkcia obrannych mechanizmov, ich
meranie je vSak problematické (Kline, 1992; Sjoback, 1992). Najpouzivanej$im
sebahodnotiacim meracim nastrojom je Defense Style Questionnaire (DSQ-40; Andrews,
Singh, & Bond, 1993), ktory zistuje charakteristicky sposob rieSenia konfliktov, ¢i uZz
vedomym alebo nevedomym spdsobom, pricom teoretické vychodiska ma v DSM. DSQ-40 je
skratend verzia, pri zachovani Ziaducich psychometrickych vlastnosti, ktoré boli overené vo

viacerych jazykovych mutéciach.

1.2 Spokojnost’ so Zivotom

Spokojnost’ so zivotom predstavuje kognitivne hodnotenie zivota jednotlivcom
zaloZené na porovnani vlastného Zivota so Standardom alebo siborom Standardov (Pavot,
Diener & Suh, 1998), a hoci je v case relativne stabilna, méze byt ovplyvnend Zivotnymi

udalostami a afektivnymi stavmi (Carrillo, Etchemendy, & Bafios, 2021).
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Pridanie casového aspektu k Skéale spokojnosti so zivotom umoziiuje podl'a Pavota,
Dienera a Suha (1998) skumat’ spokojnost’ so Zivotom v priebehu Zivotného cyklu alebo
u jednotlivcov, ktori zazili alebo oCakavaja signifikantné zmeny, ktoré moézu znamenat’ vyrazna
Zmenu V miere zivotnej spokojnosti v roznych ¢asovych ramcoch (pozri aj McIntosh, 2000;

Tomas, Galiana, Oliver, Sancho, & Pinazo, 2016).

1.3 Vyskumny ciel’

Ciel'om vyskumnej Studie bolo zistit’ vplyv obrannych mechanizmov na spokojnost’ so
zivotom v minulosti, sicasnosti a budicnosti, priCom sme predpokladali, ze zrel¢ obranné
mechanizmy maji pozitivny vplyv na spokojnost’ so zivotom v minulosti, stcasnosti
a buducnosti a nezrelé obranné mechanizmy maji negativny vplyv na spokojnost’ so zivotom

Vv tychto ¢asovych usekoch.

2 METODA

2.1 Vyskumny subor

Vyskumny subor tvorilo 272 respondentov (82,4% Zien) vo veku 25 - 60 rokov (Mvek
=42,31, SDvek = 8,35), ktori boli kontaktovani na zaklade dostupnosti a ochoty zapojit’ sa do
vyskumu. 68% (N = 185) respondentov bolo Zzenatych/vydatych, 18% (N = 49) bolo
slobodnych, 7,7% (N = 21) rozvedenych, 5,5% (N = 15) zilo v druzskom pomere, 0,7% (N =
2) bolo ovdovenych. Z hl'adiska dosiahnutého vzdelania bolo v subore nasledujuce zastupenie:
stredoSkolské s vyu€enim - 8 (2,9%), stredoskolské s maturitou - 58 (21,3%), vysokoskolské I.
stupnia - 25 (9,2%), vysokoskolské II. stupnia - 163 (59,9%), vysokoskolské III. stupiia - 18
(6,6%).

2.2 Vyskumné nastroje

The Defense Style Questionnaire DSQ-40 [Dotaznik obrannych stylov; Andrews,
Singh, & Bond, 1993] je sebahodnotiaci diagnosticky ndstroj, umoziujuci hodnotit’ vedomé
pouzivanie 20 obrannych mechanizmov. Poskytuje subSkalové skore pre 3 skupiny obrannych
Stylov. — zrel¢ [sublimdcia, humor, anticipdcia a supresia], neurotické [odCinenie,
pseudoaltruizmus, idealizacia a reaktivna formacia] a nezrelé [projekcia, pasivna agresia,
agovanie, izolacia, devalvacia, autisticka fant4zia, poprenie, presunutie, disocidcia, Stiepenie,
racionalizacia a somatizacia]. Pozostava zo 40 behavioralnych derivatov obrannych
mechanizmov, respondent vyjadruje stihlas na 9-bodovej Likertovej Skédle (1 = rozhodne
nesthlasim, 9 = rozhodne sthlasim). Autori uvadzaji strednt az vysokt vnutornt konzistenciu

(Cronbachovo alfa v rozmedzi 0,58 - 0,80) a vysoku test-retestovi spol’ahlivost’ (v rozmedzi
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0,75 - 0,85) pre tri subskaly. Slovenska verzia bola administrovana s dovolenim autorov a
pouzita bola metdda spatného prekladu.

The Temporal Satisfaction with Life Scale - TSWLS [Casova $kala spokojnosti so
zivotom; Pavot, Diener, & Suh, 1998] vznikla z originalu Siroko pouzivanej Satisfaction with
Life Scale SWLS (Skaly spokojnosti so Zivotom) pridanim asového aspektu. V koneénej verzii
zahfna 15 poloziek (5 — spokojnost’ so zivotom v minulosti, 5 — v st¢asnosti a 5 — v buducnosti).
V nami pouzitej modifikacii sme ¢asové tiseky minulost’, sic¢asnost’ a buducnost’ Specifikovali
na obdobie pred pandémiou COVID-19 (minulost’), suiCasné obdobie pandémie COVID-19
(sticasnost’) a obdobie po skonceni pandémie COVID-19 (buducnost). Respondenti vyjadruju
mieru sthlasu vyjadrenim na 7-bodovej Likertovej Skale (1 = rozhodne nesthlasim, 7 =
rozhodne suhlasim). Hodnota spokojnosti je vyjadrend priemernym skore v subskalach. Autori
uvadzaju reliabilitu 0,92 pre subskaly minulost’ a su¢asnost’ a 0,93 pre subSkalu buducnost’. Pre
slovensku verziu sme pouzili metddu spitného prekladu.

Demograficky dotaznik bol pouzity na ziskanie udajov o rode, veku, dosiahnutom

vzdelani a rodinnom stave u v§etkych respondentov.

2.3 Priebeh a realizacia vyskumu

Batéria metodik bola anonymne administrovana v online priestore v obdobi maj — jul
2021. Metodiky boli distribuované z hl'adiska dostupnosti respondentov cez socialne siete,
Ciastocne s vyuzitim postupu snehovej gule.

Ziskané udaje boli vyhodnotené prostrednictvom programu IBM SPSS Statistic.21.

3 VYSLEDKY

Vysledky uvadzame postupne pre jednotlivé Statistické postupy. Pri Statistickom
spracovani sme najskor realizovali postupy deskriptivnej Statistiky a vypocet reliability.
Nasledne sme s cielom identifikovat’ vztah medzi spokojnostou so zivotom v minulosti,
suCasnosti  a budlcnosti, obrannymi mechanizmami a vybranymi demografickymi
charakteristikami vykonali Pearsonovu korelaéntl analyzu. Na zdklade vysledkov korela¢nej
analyzy sme urcili predikujlice premenné do regresnej analyzy.

V tabulke 1 st uvedené hodnoty deskriptivnej Statistiky pre jednotlivé subskaly
pouzitych metodik a koeficienty reliability (Cronbachovo o). Reliabilita v pripade subskal
zrelych a neurotickych mechanizmov nedosahuje hodnotu 0,70, o je potrebné zohl'adnit’ pri

interpretacii vysledkov.
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Tabulka 1
Deskriptivne Statistické charakteristiky, reliabilita subskal TSWLS a DSQ-40

Subskaly Deskriptivna $tatistika a reliabilita
dotaznikov

MIN MAX M SD S K Cronbach a
TSWLS

1,40 7,00 4,64 1,24 -,34 -,61 ,86
minulost’
TSWLS

) 1,00 7,00 4,68 1,34 -,43 -,61 ,90

sucasnost’
TSWLS

1,60 7,00 4,60 1,09 -19 -,31 ,85
budicnost’
oM

2,25 8,75 5,82 1,10 -,28 -12 57
zrelé
oM

1,75 8,38 5,04 1,17 14 ,04 .55
neurotické
oM

1,92 7,08 3,93 ,86 23 ,30 74
nezrelé

Pozn. N = 272. TSWLS — Temporal Satisfaction with Life Scale; OM — obranné mechanizmy; S — Sikmost’; K —
$picatost’.
Korelacna analyza

Prostrednictvom Pearsonovho korelaéného koeficientu sme zistili silu a smer vztahu
medzi demografickymi charakteristikami (rod a vek), jednotlivymi subskalami Casovej

spokojnosti so Zivotom a obrannymi mechanizmami (tabul’ka 2).

Tabulka 2
Korelacna analyza TSWLS subskal, skupin obrannych mechanizmov, pohlavia a veku
oM oM oM
rod vek
zrelé neurotické nezrelé
TSWLS
,18** ,02 -,26%** ,05 -,09
minulost’
TSWLS
,33** -,04 -,21%* ,01 -,05
sucasnost’
TSWLS
,26%* ,06 -,20%* ,09 -,01
budticnost’
rod -,07 -,01 -,05
vek ,16** ,13* ,08

Pozn. N=272.*p<,05; ** p <,01; TSWLS — Temporal Satisfaction with Life Scale; OM — obranné mechanizmy.
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Z vysledkov uvedenych v tabulke 2 vyplyva, Zze ani jeden z casovych aspektov
spokojnosti so zivotom nie je ovplyvneny rodom alebo vekom. Pouzivanie zrelych a
neurotickych obrannych mechanizmov pozitivne suvisi s vekom (r = 0,16; p <0,01; r=0,13; p
< 0,05), ich vyuzivanie s vekom stipa. V naSom vyskumnom subore existuje stredne silny
pozitivny vzt'ah medzi skupinou zrelych obrannych mechanizmov a vSetkymi ¢asovymi
obdobiami spokojnosti so zivotom (minulost: r = 0,18; sucasnost: r = 0,33; budicnost: r =
0,26; p <0,01). Stredne silny zdporny vzt'ah sa preukazal medzi skupinou nezrelych obrannych
mechanizmov a vSetkymi ¢asovymi obdobiami spokojnosti so zivotom (minulost’: r = -0,26;
stcasnost: r =-0,21; budtcnost’: r =-0,20; p < 0,01). Medzi skupinou neurotickych obrannych
mechanizmov a ¢asovymi subskdlami spokojnosti so Zivotom sa nepreukdazal signifikantny

vzt'ah, preto nebola zaradena do regresnej analyzy.

Regresna analyza

Pre overenie hypotézy o vplyve obrannych mechanizmov na mieru spokojnosti so
zivotom v minulosti, si€asnosti a budicnosti sme realizovali regresnt analyzu.

Na zéklade vysledkov regresnej analyzy uvedenych v tabulke 3 mdZeme konstatovat,
ze 11,9% rozdielov v spokojnosti so zivotom v minulosti mézeme vysvetlit' prostrednictvom
demografickych charakteristik (rod, vek) a pouzivania obrannych mechanizmov. Vek a rod
explanuju 1% variancie, 6,2% vysvetluje pouZivanie nezrelych obrannych mechanizmov

a 4,7% pouzivanie zrelych obrannych mechanizmov.
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Tabulka 3
Regresna analyza predikujuca spokojnost so Zivotom v minulosti, sucasnosti a buducnosti
prostrednictvom demografickych ukazovatelov (rod, vek) [metoda: enter] a skupin obrannych

mechanizmov [metoda: stepwise]

nestandardizované Standardizované

koeficienty koeficienty
predikujice premenné R R2-change B SE B
spokojnost’ so Zivotom v minulosti [Frotai(4,267) = 8,97; p <,001]
rod ,051 ,003 ,16 ,19 ,05
vek ,099 ,007 -,02 ,01 -,10
OM nezrelé ,267 ,062%** -,38 ,08 -, 26%**
OM zrelé ,344 ,047%** 25 ,07 [ 22%**
[constant] 7,37
spokojnost’ so Zivotom v sucasnosti [Fiotal(4,267) = 13,60; p <,001]
rod ,010 ,000 ,07 ,20 ,02
vek ,053 ,003 -,02 ,01 -,10
OM zrelé ,345 ,116*** 44 ,07 ,36%**
OM nezrelé 411 ,051*** -,35 ,09 -, 23%**
[constant] 5,63
spokojnost’ so Zivotom v budicnosti [Fiotal(4,267) = 9,43; p <,001]
rod ,091 ,008 ,28 17 ,10
vek ,091 ,000 -,01 ,01 -,04
OM zrelé ,282 ,071*** ,28 ,06 ,29%**
OM nezrelé ,352 ,044%** -,27 ,07 -, 21 %
[constant] 6,15

Pozn. N =272, ***p < ,001.

Vysledky regresnej analyzy pre spokojnost’ so Zivotom v sucasnosti preukazali, Ze 17%
rozdielov v spokojnosti so Zzivotom v sucasnosti je mozné vysvetlit prostrednictvom
demografickych charakteristik (rod, vek) a obrannych mechanizmov. 11,6% variancie je
podmienenych pouZivanim zrelych obrannych mechanizmov, dalSich 5,1% pouZivanim
nezrelych obrannych mechanizmov. Rod a vek vysvetl'uji 0,3% variancie.

V skimanej premennej spokojnost’ so Zivotom v buducnosti zvolené prediktory
vysvetluju 12,3% variancie. Rod a vek vysvetluju 0,8% variancie, pouzivanie zrelych

obrannych mechanizmov priddva 7,1% a nezrelych obrannych mechanizmov 4,4% variancie.
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4 DISKUSIA

Vo vyskumnej §tadii sme skumali vplyv obrannych mechanizmov na spokojnost’ so
zivotom v minulosti, su¢asnosti a buducnosti v kontexte prebiehajicej pandémie COVID-19.
Vysledky potvrdili, Ze existuje viacero vplyvov, ktoré maju obranné mechanizmy na Zivotnu
spokojnost’.

Vyuzivanie nezrelych obrannych mechanizmov (projekcia, pasivna agresia, agovanie,
izolacia, devalvacia, autistickd fantdzia, poprenie, presunutie, disocidcia, Stiepenie,
racionalizdcia a somatizacia) ma signifikantne negativny vztah s mierou spokojnosti so
Zivotom v minulosti, su¢asnosti a buducnosti. Cim &astejie boli pouzivané nezrelé¢ obranné
mechanizmy, tym niZ§iu mieru spokojnosti so zivotom respondenti uvadzali. Najvyraznejsi je
vplyv nezrelych obrannych mechanizmov na mieru spokojnosti so Zivotom v minulosti. NaSe
zistenia koreSponduju so zisteniami viacerych autorov, ktori sa zaoberali vztahom obrannych
mechanizmov a roznymi aspektami Zivotnej spokojnosti. Bita a Jafariharandi (2018) zistili, ze
nezrelé obranné mechanizmy predikuji Zivotnu spokojnost. Khosdast, Jalali a Kakavand
(2016) potvrdili negativny vplyv nezrelych obrannych mechanizmov na manzelsku spokojnost’.
Lee et al. (2021) skumali vplyv jednotlivych obrannych mechanizmov na spokojnost
ekonomicku, zamestnanecku, medicinsku, vzdelanostnl a celkovu v skupine severokoréjskych
uteCencov. Nase vysledky (Ciastkovo) potvrdzuju ich zistenia, Ze existuje signifikantne
negativny vzt'ah medzi celkovou spokojnost'ou a devalvéciou (nezrely obranny mechanizmus).
Naopak autori preukazali pozitivny vztah medzi poprenim (nezrely obranny mechanizmus)
a celkovou a ekonomickou spokojnost’ou. Poprenie ako obranny mechanizmus méze byt najmi
Vv nezvycajnych traumatickych situaciach adaptivnou reakciou, ¢im podla autorov moézZeme
vysvetlit, ze v uréitom kratkom casovom obdobi alebo v Specifickom vyskumnom stbore
poprenie mdze pozitivne korelovat’ so zrelymi obrannymi mechanizmami podl'a DSQ-40.

Zrelé obranné mechanizmy (sublimacia, humor, anticipacia a supresia) pozitivne
suvisia so spokojnostou so zivotom v minulosti, sti¢asnosti a budicnosti, ¢im CastejSie boli
vyuzivané zrelé obranné mechanizmy, tym bola miera spokojnosti so Zivotom vyssia. Vysledky
je potrebné interpretovat’ opatrne, vzhl'adom na uroven reliability subskaly zrelych obrannych
mechanizmov. Zistenia su v stlade s predoSlymi vysledkami potvrdzujucimi prediktivnu
hodnotu zrelych obrannych mechanizmov v miere zivotnej spokojnosti (Bita & Jafariharandi,
2018) a spokojnosti v manzelstve (Khosdast et al., 2016). Lee et al. (2021) potvrdili pozitivny
vztah medzi zrelymi obrannymi mechanizmami humor a sublimacia aekonomickou

spokojnost’ou, a medzi humorom a celkovou spokojnost’ou.
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V naSej Stadie sme nezistili vyznamné suvislosti medzi vyuzivanim neurotickych
obrannych mechanizmov amierou spokojnosti so zivotom v minulosti, st¢asnosti
a buducnosti. Podobne sa nepotvrdil signifikantny vzt'ah ani v §tadii Khosdasta et al. (2016).

NajvysSie percento (16,7%) variancie v miere spokojnosti so zivotom bolo
prostrednictvom obrannych mechanizmov vysvetlitelné v sucasnosti, ¢im sa preukazuje, ze
vplyv obrannych mechanizmov je nasilnejsi v aktudlnom zivotnom obdobi. Zaroven v tomto
¢asovom obdobi bol najnizsi vplyv rodu a veku na skimané premenné (v porovnani s ostatnymi
casovymi obdobiami). Okrem toho je zrejmé, Ze spokojnost’ so zivotom v minulosti, si¢asnosti
a buducnosti je ovplyvnena aj inymi charakteristikami, ktoré su potencidlne vyznamnejsie ako
vyuzivanie obrannych mechanizmov. Ich identifikdcia musi byt predmetom d’alSieho
vyskumného skiimania. Je tiez moZné, Ze polozky Skidly TSWLS minulost, sucasnost
a buducnost’, neboli citlivé na zachytenie zmien, ktoré priniesla pandémia COVID-19. Rovnako
zaujimavé by mohli byt zistenia tykajtce sa jednotlivych obrannych mechanizmov a ich vplyve
na spokojnost so zivotom, kedZe predpokladame, Ze nejde o homogénne skupiny
mechanizmov, ale ich prinos je individuélny.

Vysledky nasej vyskumnej $tadie st obmedzené viacerymi limitmi. V prvom rade ide o
sebahodnotiaci charakter pouzitych metodik, pricom najmi pre oblast’ skimania obrannych
mechanizmov existuje viacero vyhrad pre pouzivanie tohto typu metodik (pozri napr. Chabrol
et al., 2005). Tento aspekt sme zohladnili pri interpretacii vysledkov. Napr. pri vyuziti
projektivnych technik, by bolo mozné ziskat’ o pouzivani obrannych mechanizmov kvalitativne
odlisné udaje, povaha vyskumu nam vSak nedovolovala zvolit' takyto vyskumny dizajn.
Druhou limitaciou méZe byt nepomerné zastupenie muzov a Zien vo vyskumnom stbore. Hoci
sa nepreukdzal vplyv rodu na skimané premenné, je mozné, Ze reprezentativne rozdelenie

vyskumného stiboru by do regresnej analyzy prinieslo iné parametre.

ZAVER

Aktualna vyskumna Studia sa venovala vplyvu obrannych mechanizmov na spokojnost’
so zivotom v minulosti, su¢asnosti a buducnosti v kontexte prebiehajlicej pandemicke;j situdcie.
Na Slovensku je podl'a nasich zisteni zatial’ realizovanych malo vyskumnych studii, ktoré by
sa zaoberali vplyvom obrannych mechanizmov na Zivotni spokojnost’. Prave prebiehajuca
pandemicka situacia je z hl'adiska vyskumnych zamerani tieZ vynimoc¢na a umoziuje skimanie
aj tradi¢nych konceptov v novych podmienkach.

V nasej vyskumnej $tudii sa potvrdil vplyv obrannych mechanizmov na spokojnost’ so

zivotom v minulosti, su¢asnosti a buducnosti v zmysle moznosti vysvetlit’ ur¢ité percenta jej
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variancie. V spokojnosti so zivotom v minulosti sa v ramci obrannych mechanizmov najviac
potvrdil vplyv nezrelych obrannych mechanizmov. Spokojnost’ so zivotom v sucasnosti je
spomedzi sledovanych casovych obdobi najviac ovplyvnena vyuzivanim obrannych
mechanizmov (zrelych a nezrelych). Demografické charakteristiky (rod a vek) sa ukazali ako
nesignifikantné pri skimani vSetkych casovych obdobi spokojnosti so Zzivotom. Je
pravdepodobné, ze spokojnost’ so zivotom je ovplyvnena viacerymi inymi prediktormi, pricom
ich vplyv méze byt’ vyznamnejsi ako vplyv obrannych mechanizmov a musia byt predmetom
d’al$ieho skumania.

Nase zistenia povazujeme za prinosné nielen pre oblast’ vedeckého skiimania, v ktorej
predstavuju vychodiskova polohu pre d’als$i vyskum. Prinosné sa nam javi najmi zamerat
vyskum na oblast’ obrannych mechanizmov a osobnostnych ¢it. Z hladiska pandemicke;j
situdcie je mozné zamerat sa na iné aspekty subjektivneho well-beingu ako potencidlne
zasiahnuté zmenami. Pre oblast’ psychologickej praxe sa nase odporucania tykaju vyuzivania
obrannych mechanizmov. Je pravdepodobné, Ze jednotlivci pre zvladanie naro¢nych Zivotnych
situdcii potrebuji vyuzivat’ pozitivne efekty obrannych mechanizmov. Preto je Ziadlce, aby
sme sa v poradenstve a psychoterapii snazili o postupny prechod od vyuZivania nezrelych
obrannych mechanizmov k zrelym obrannym mechanizmom (namiesto snahy o ich

nepouzivanie).
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MOZNOSTI TERAPEUTICKYCH TECHNIK PRI LIECENI TRAUMY U DETI

POSSIBILITIES OF THE THERAPEUTIC TECHNIQUES IN THE TREATMENT OF
TRAUMA IN CHILDREN

Gabriela Mikulaskova

Abstrakt: V' sucasnosti existuje zrejmy konsenzus v opise symptomov traumy u deti,
problematickou sa stava téma volby vhodnych terapeutickych technik. Trauma je v tomto
prispevku chapana ako autonomna fyziologickda a neurologicka reakcia na stres, ktora
presahuje beznu ludsku skusenost’ a presahuje adaptacné moznosti dietata. Teoreticka Studia
konceptualizuje prehlad pouzivanych a na dokazoch zaloZenych technik, ktoré su v
psychoterapii odporucané: 1. Desenzitizacia a spracovanie pomocou ocnych pohybov (EMDR
terapia), 2. Narativna expozicna terapia, 3. Terapia traumatickych systémov, 4. Kognitivno-
behavioralna terapia zamerana na traumu (TF — CBT) a 5. Arteterapeutické techniky
V kontexte traumy. Studia zaroveri sumarizuje pozitiva a limity uvedenych terapeutickych

technik pri liecbe traumy deti.
KUlucové slova: trauma, psychoterapeutické techniky, dieta

Abstract: Currently, there is an obvious consensus in the description of the symptoms of trauma
in children, the topic of choosing appropriate therapeutic techniques becomes problematic. In
this paper, trauma is understood as an autonomous physiological and neurological response
to stress that goes beyond normal human experience and exceeds the child's adaptive capacity.
The theoretical study conceptualizes an overview of the used and evidence-based techniques
that are recommended in psychotherapy: 1. Eye Movement Desensitization and Reprocessing
(EMDR therapy), 2. Narrative exposure therapy, 3. Trauma systems therapy, 4. Trauma-
focused cognitive-behavioral therapy (TF — CBT), and 5. Artetherapeutic techniques in the
context of trauma. The study also summarizes the positives and limits of the mentioned

therapeutic techniques in the treatment of children's trauma.
Key words: trauma, psychotherapeutic techniques, children

Grantova podpora: Tato prdca bola podporena Agenturou na podporu vyskumu a vyvoja na
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UvVoD

Vyskum traumatickych udalosti potvrdzuje, ze 25 percent deti a dospievajucich vo veku
16 rokov napr. v USA je vystavenych traumatickej udalosti (Costello, Erkanli, Fairbank, &
Angold, 2002). Zazitok traumatickej udalosti pocCas detstva je spojeny s mnozstvom
kratkodobych a dlhodobych telesnych a psychickych zdravotnych problémov, vratane
posttraumatickej stresovej poruchy (Navalta, 2011; Teicher et al., 2003). Okrem toho, deti z
etnickych mensin vyrazne nedostato¢ne vyuzivaju sluzby zamerané na zlepSenie dusevného
zdravia, Casto sa referuje predCasné ukoncenie liecby (Kataoka, Zhang, & Wells, 2002; Miller,
Southam-Gerow, & Allin, 2008). Uginné terapeutické pristupy lie¢by traumy vyuZivaju
predovsetkym stratégiu zalozenu na dokazoch v snahe redukovat’ predpoklady a skreslenia zo
strany terapeutov (Child and Adolescent Trauma Treatments and Services (CATS) Project,
2007) a zdoraznuju vyznam poskytovania poradenstva v Skolach (Stein et al., 2003). Vysoka
miera retencie bola tieZ zdokumentovana v randomizovanych kontrolovanych studiach pre
detsky traumaticky stres (Deblinger, Stauffer, & Steer, 2001; Stein et al., 2003). Zapojenie a
udrzanie deti a ich rodin v lieCbe je vSak aj nad’alej kritickym problémom pre programy
zalozené na dokazoch, najmé v tradi€nych ambulantnych zariadeniach a s marginalizovanou
populaciou (Ingoldsby, 2010; McKay & Bannon, 2004). Rézne typy intervencii sa ukéazali ako
uc¢inné na zlepSenie duSevného zdravia u traumatizovanych deti. Najmid kognitivno-
behaviordlna terapia (KBT) sa ukdzala ako jedna z najicinnejSich a najpouzivanejsich terapii
(Gillies et al., 2013, Silverman et al., 2008). Na stanovenie u¢innosti rdéznych terapii z
dlhodobého hladiska a na porovnatel'nost’ réznych typov terapie, ako je KBT, terapia hrou,
desenzitizdcia a spracovanie pomocou ocnych pohybov (EMDR), arteterapia a
psychodynamicka terapia (Gillies, et al., 2013). Navyse, ked’Ze vacSina stadii bola realizovana
v krajinach s vysokymi prijmami pre rodinu ¢i jednotlivca, CastejSie sa zdoraziluje nutnost’
dokazov o tom, Ze psychotraumatické intervencie su relevantné aj v kontexte prace s rodinami
s nizkymi a strednymi prijmami (Tol et al., 2011).

Problematickou sa zaroven javi skuto¢nost’, ze hoci existuju uéinné sposoby liecby
traumatického stresu v detstve (Silverman et al., 2008; Stallard, 2006), dostupné terapeutické
moznosti vyuziva len nizke percento deti a mladych l'udi. Deti a dospievajuci, ktori su
traumatizovani zneuzivajucimi rodi¢émi ¢i inymi opatrovatelmi a vyuzivaji sluzby na
komunitnych klinikach, prerusia lie¢bu skor v porovnani s tymi mladymi 'ud’'mi, ktori nemaja
takéto nepriaznivé skusenosti (Lau & Weisz, 2003). Niektori autori uvadzaji, ze az 90 %
traumatizovanych deti a mladeze zijucich v meste pred€asne ukonci liecbu (McKay, Lynn, &

Bannon, 2005). Vyskum traumy v krajine s vysokym percentom zneuZitych deti
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a dospievajucich a vSeobecne vysSiemu percentu moznosti zazitku traumatickych udalosti
(Juzna Afrika) zaznamenal, Ze o program kreativnej terapie traumy bol jednak nizky zaujem
azaroven ho ukonCilo len malo deti (van Westrhenen et al., 2019). Problematické
kontaktovanie detskych obeti traumy a vysoka miera pred¢asného ukoncenia liecby dusevného
zdravia su potvrdzované aj v inych Studiach v kontexte s nizkym a strednym prijmom
obyvatel'ov (Tol et al., 2011). V sucasnosti zaroven prebieha diskusia o tom, ¢i by priame
vystavenia v terapii u deti s traumou by nebolo bolo prospesnejsie (Heide et al., 2016). Na
jednej strane sa zistilo, Ze lieCby zamerané priamo na traumu vykazuji vyssSiu efektivitu v
porovnani s liecbou, ktora nie je zamerané na traumu (Ehring et al., 2014), no nedavna
metaanalyza ukazala, ze tento rozdiel je skor maly a nema klinicky vyznam (Tran & Gregor,
2016). Okrem toho sa casto uvadza limit expozi¢nych terapii spojené so skorym
a frekventovanym vypadkom z terapie. (Kehle-Forbes et al., 2013; Schnurr et al., 2007).

Ako bolo uvedené v texte vyssie, terapeuticka praca s detmi je v mnohych ohl'adoch
komplikovanejsim procesom. Cielom teoretickej Studie je opisat’ a sumarizovat’ najCastejSie

terapeutické techniky v kontexte liecby traumy deti a dospievajucich.

1 DESENZITIZACIA A SPRACOVANIE POMOCOU OCNYCH POHYBOV - EYE
MOVEMENT DESENSITIZATION AND REPROCESSING (EMDR)

EMDR je psychoterapeuticka technika, ktorej autorkou je Shapiro (Shapiro et al., 2018).
Autorka ju vyvinula pre dospelych, ktori zazili nepriaznivé Zivotné udalosti. Tato metodika je
uzito¢na pri lie€be poriach spdsobenych stresovymi alebo traumatickymi udalostami, ako napr.
posttraumatickd stresova porucha. Technika primdrne kombinuje prvky roznych
psychoterapeutickych pristupov s ocnymi pohybmi alebo inymi formami bilateralnej stimulacie
(dotykové alebo sluchové podnety) tak, aby efektivne pomahali spracovat’ rozne traumatické a
stresujuce zazitky. Tento terapeuticky postup vychadza z predpokladu, ze po stresujicej
udalosti dochadza k preruseniu bezného spdsobu spracovania informacii v mozgu. Pri prezivani
beznych netraumatickych zazitkov je spracovanie spontanne, zatial €o pri spracovani
traumatickych udalosti je schopnost’ organizmu pretaZend. Patoldgia sa v tychto pripadoch
objavuje z dovodu nefunkénosti uchovéavania informécii stvisiacich s traumatickou udalost'ou,
S naslednym naruSenim excitacnej/inhibicnej rovnovahy potrebnej na spracovanie informacii.
EMDR pracuje s komplexom emocionalnych reakcii, ktoré nasleduju po stresujucej udalosti
analyzou afektivnych stavov, fyzickych pocitov, myslienok, emdcii a presvedceni sucasne.
Kognitivna zmena, ktort EMDR terapia vyvoldva, ukazuje, Ze traumatizovany jedinec moze

mat pristup k prepracovanym informacidm a prepojit’ traumaticki pamét’ s d’al§imi stivisiacimi
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pamdtovymi sietami. Integracia pozitivneho a negativneho materidlu, ktory sa vyskytuje
spontanne pocas procesu desenzitizdcie EMDR pripomina asimilaciu do kognitivnych Struktir
(v sulade s tedriou adaptivneho spracovania informacii), nepriamo tak ovplyviiuje predstavy o
svete, hodnoty a sebaticty. Od obdobia svojho vzniku (80te roky minulého storocia) sa EMDR
intenzivne skumala na subore dospelych a preukazala svoju ucinnost’ pri liecbe u¢inkov
nepriaznivych zivotnych udalosti, naymé posttraumatickej stresovej poruchy (PTSP). Svetova
zdravotnicka organizacia a Medzindrodna spoloc¢nost’ pre Studie traumatického stresu (ISTSS)
odporucaju liecbu EMDR ako liecbu prvej linie PTSD u dospelych, dospievajiacich a deti
(ISTSS, 2018). National Institute for Health and Care Excellence (NICE, 2018) vSak uvadza,
aby sa EMDR nepouzivala skor ako 3 mesiace po traume, atiez odporica zvazit' u deti a
mladych l'udi vo veku 7-17 rokov s diagnézou PTSP (resp. klinicky dolezité¢ symptomy PTSP),
ktoré sa prejavili viac ako 3 mesiace po traumatickej udalosti, iba ak nereaguju na kognitivno-
behavioralnu terapiu zameranti na traumu (TF-CBT) (NICE, 2018). National Institute for
Health and Care Excellence zaroven dospel k zaveru, ze existuju obmedzené dokazy o EMDR
Vv kontexte liecby deti do 6 rokov a zddraznuje skor prinos pre lie€bu symptomov u deti starSich
ako 7 rokov. NICE zéaroven konstatuje, Ze EMDR mozno povaZzovat za klinicky menej u¢inna
ako individualne intervencie KBT zamerané na traumu. Na tomto zdklade bolo vydané
odportucanie, ze EMDR sa ma vyuzit hlavne vtedy, ak deti nereaguju na KBT zamerani na
traumu (NICE, 2018). Aj napriek tomu, Ze metaanalytické S§tadie potvrdili vysoku mieru
efektivity EMDR pri liecbe traumy (Rodenburg at al., 2009) viaceri autori vyzyvaji na

opatrnost’ pri jej vyuzivani praci s detmi.

2 NARATIVNA EXPOZICNA TERAPIA - NARRATIVE EXPOSURE THERAPY
(NET)

NET predpoklada, Ze poc€as traumatickej udalosti, pri ktorej doSlo k fyziologickej
poplachovej reakcii, su tieto spomienky kodované neoptimélnym spdsobom a nespravne
kodovanie traumatickych spomienok je vysledkom poplachovej reakcie veducej k nadmerne;
¢innosti amygdaly spojenej s poklesom ¢innosti hippocampu. Prostrednictvom procesu NET st
traumatické udalosti usporiadané v chronologickom poradi, spomienky su opétovne
spracovavané pomalym a podrobnym prezivanim zazitku (Schauer, Neuner, & Elbert, 2011).
NET je celkovo povazovana za Standardizovanu formu psychoterapie traumy, ktora zahfia
vystavenie traume do autobiografického kontextu. Manual (Schauer et al., 2011) odporuca 4 az
12 sedeni po 90 minutach v zavislosti od poctu traumatickych udalosti a liecba sa zameriava na

imaginarnu expoziciu traume a na reorganizaciu spomienok (Schnyder et al., 2015).
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Predpoklada sa, ze spomienky na traumatické udalosti tvoria viaceré siete strachu, ktorym
dominujui zmyslovo-percepéné informacie (napr. vone, dotyky, vnimanie farieb) a chybaji im
autobiografické informacie (napr. presny ¢as, datum, vek, kedy doslo k traumatickému zéazitku)
(Schauer et al., 2011). Spojenim tychto implicitnych spomienok vyvolavajucich uzkost’ s
epizodickym kontextom sa autobiografickd pamidt prebuduje, ¢o umozni znizit' tzkost
(Schauer et al., 2011). V NET si terapeut a pacient vytvoria ¢asovi os pacientovho Zivota, po
ktorej nasleduje chronologické spracovanie tejto ¢asovej osi pocas nasledujucich sedeni. Na
konci terapie dostane pacient pisomny pribeh ako zdokumentované svedectvo. Vzhl'adom na
svoje biodromalne zameranie je NET obzvlast vhodny pre I'udi s réznymi traumatickymi
zazitkami (Schauer et al., 2011).

Prehl'adové Stadie, ktoré sa venovali skimaniu 0G¢innosti NET vykazuju zavazné
nedostatky, ktoré neumoznuju adekvatne zhodnotenie tejto terapeutickej metddy. Niektoré
recenzie boli iba opisné (Robjant & Fazel, 2010), zatial’ ¢o niektoré sa zameriavali vylu¢ne na
prostredie s nizkymi prijmami (Mundt et al., 2014) alebo tych, ktori prezili mucenie (Patel et
al., 2014). Niektoré metaanalytické Studie ignorovali vyznamné vyskumy uc€innosti NET
(Bisson et al., 2013; Patel et al., 2014) a inym chybali informécie o komorbidnych depresivnych
symptomoch (Gwozdziewicz & Mehl-Madrona, 2013) alebo naslednych neziaducich t¢inkoch
NET (Lambert & Alhassoon, 2015).

3 TERAPIA TRAUMATICKYCH SYSTEMOV - TRAUMA SYSTEMS THERAPY
(TST)

Terapia traumatickych systémov bola vytvorena s cielom uspokojit’ viaceré socidlno-
ekologicke potreby deti s anamnézou vystavenia traume (Saxe et al., 2007). Model TST chape
traumaticky stres ako dosledok problémov v dvoch stvisiacich doménach: a) obmedzena
schopnost’ traumatizovaného dietata regulovat’ emocie a/alebo spravanie; a b) obmedzena
schopnost’ Clenov socidlneho prostredia dietata pomdct mu regulovat emocie a/alebo
spravanie (t. j. traumaticky systém). TST obsahuje Standardizovany proces hodnotenia a
planovania liecby, ktorého cielom je zhromaZzdit’ informéacie o kazdej z tychto dvoch domén a
pouzit’ tieto informacie na vytvorenie planu lie€Cby zameraného na maly pocet prioritnych
problémov na zaklade tychto informacii. TST preukézala pozitivne vysledky v stadii so 110
rodinami z centra miest Boston a New York (Saxe & Sorkin, 2005). Akonahle rodina zac¢ne
liecbu v ramei TST, proces lieCby zahfiia formalizovanu stratégiu zapojenia do liecby s ndzvom
Ready-Set-Go!. Tato stratégia pozostava z troch zloziek: a) vytvorenie lieCebného spojenectva

s rodinou; b) odstraiiovanie praktickych prekazok zapojenia sa do lieCby; c) psychoedukacia o
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povahe traumatického stresu a zapojeni rodiny do terapie. Zlozka liecebnej aliancie ma za ciel
dosiahnut’ dohodu s rodinou o praci na konkrétnych problémoch, ktoré sa budid riesit
konkrétnym postupmi pricom maji viest’ ku konkrétnym vysledkom (Saxe et al., 2007). Tento
terapeuticky pristup je Specificky vtom, ze zdoraziuje konkrétny vyznam terapie pre
jednotlivych ¢lenov rodiny. Pri porovnavani individualneho pristupu k lieCbe traumy deti a TST
do popredia vystupuje niekol’ko zasadnych rozdielov: a) TST je zamerand na traumaticky
systém; b) TST je koordinované a integrované do jedného spolo¢ného liecebného planu, a nie
do viacerych planov, ktoré navrhuju rézny pomahajuci profesionali (ambulantny lekar,
terapeut, socialny pracovnik); c) TST liecba zacala modulom Specificky zameranym na
zapojenie rodiny do liecby.

Schopnost’ tispesne zapojit’ ¢lenov socidlneho prostredia diet'ata je mimoriadne dolezita
pre ucinnost’ akejkol'vek liecby. Efektivne intervencie musia zahfnat’ pristupy zapojenia do
liecby. Tieto predbezné zistenia naznacujt, ze TST mdze byt vhodnym terapeutickym prvkom
pre zapojenie traumatizovanych deti do liecby (Saxe at al., 2018)

Zhrnuc moznosti TST moZno konS$tatovat, Ze tento pristup integruje individualne
intervencie so sluzbami na doméacej, Skolskej a komunitnej Grovni. TST poskytuje podrobné
inStrukcie, ako: posudit’ traumatizované deti v ich socidlnom kontexte; vytvorit vysoko
Specifické a cielené lieCebné plany; zapojit’ traumatizované rodiny do liecby; zasahovat' v
krizovych situaciach a zvladat’ akitne symptomy; podporovat’ stabilitu na vSetkych trovniach
prostredia dietat’a; budovat’ kI'i€ové schopnosti regulacie emocii a kognitivneho spracovania;
spolupracovat’ ako sucast multidisciplindrneho timu; pracovat’ so systémami sluzieb
zodpovednymi za starostlivost’ o traumatizované deti. Pristup zahfiia praktické funkcie patria
casto kladené otazky, tipy na rieSenie problémov a praktické reprodukovatel'né formulare. Je
vhodny, vd’aka metodickosti pristupu pre zaéinajicich a skisenych odbornikov v oblasti
dusevného zdravia, vratane detskych a dospievajtcich psychologov a psychiatrov, socidlnych

pracovnikov a poradcov.

4 KOGNITIVNO-BEHAVIORALNA TERAPIA ZAMERANA NA TRAUMU -
TRAUMA FOCUSED COGNITIVE BEHAVIORAL THERAPY (TF - CBT)
Kognitivno-behaviordlna terapia zamerand na traumu (TF-CBT) je liecba detskej
traumy zalozena na ddokazoch. V neddvne] metaanalyze psychosocialnej lieCby deti a
dospievajucich vystavenych traumatickym udalostiam bola TF-CBT jedinou liecbou, ktora
spiiiala poziadavky ,,dobre stanovenych kritérii* (Silverman et al., 2008). TF-CBT pozostava z

nasledujtcich troch liecebnych modulov alebo faz, z ktorych kazdd sa poskytuje detom a
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rodiCcom: a) komponenty na osvojenie zru¢nosti na zlepSenie afektivnej, behavioralne;j,
biologickej a kognitivnej sebaregulacie deti a rodiCovské intervencie na zlepSenie zvladania a
spravania opatrovatel’a, riadiace schopnosti a podpora dietata; v tychto komponentoch je
zahrnuté postupné vystavenie sa traumatickym pripomienkam dietata; b) traumatologicky
pribeh, pocas ktorého deti opisuju a kognitivne spractiivaju svoje osobné traumatické zazitky;
c) ukoncenie lieCby vratane spolo¢nych stretnuti opatrovatela a dietata a planovania
bezpecnosti. Typicky sa jedna tretina lieCby TF-CBT venuje kazdému z tychto modulov.
Hlavnym ucelom pribehu o traume je poskytnit intenzivnejSiu expozi¢nu pracu, ktora
vychadza z procesu desenzibilizacie (Cohen, Mannarino, & Deblinger, 2006). Mannarino et al.
(2012) vyuzijuc principy TF — CBT terapie potvrdili v horizonte 6- a 12-mesac¢nych naslednych
hodnoteni, Ze zisky z lie€by TF-CBT boli trvalé. To platilo bez ohl'adu na to, ¢i deti a rodicia
absolvovali 8 alebo 16 sedeni liecby, alebo ¢i deti boli alebo neboli aktivne povzbudzované k
rozvoju pribehu o traume a ich spracovaniu s terapeutom. Pozitivne vysledky su v sulade s
predchadzajicimi Stadiami, ktoré preukazali, ze zisky z liecby TF-CBT pretrvavaja 1 az 2 roky
po ukonceni liecby (Cohen & Mannarino, 2006; Deblinger et al., 2006; Deblinger, Steer, &
Lippmann, 1999).

5 ARTERAPIA V KONTEXTE LIECBY TRAUMY

Terapia vytvarnym umenim je rozSireny pristup v liecbe posttraumatickej stresovej
poruchy u deti. Zahffia rozne modality umenia, hudby, tanca a dramy v kombinacii s inymi
pristupmi k psychoterapii a poradenstvu (Malchiodi, 2015), ako je psychodynamicka,
kognitivna, vyvinova, systémova a narativna terapia. Vyuzitie arteterapeutickej praxe sa lisi a
mozno ich opisat’ na kontinuu (Hogan, 2009), od pouzivania umenia ako doplnku vo verbalne;j
psychoterapii aZz po umelecké zapojenie bez verbalnej analyzy. Terapia tvorivym umenim
pouzivand ako primarna forma terapie si vyzaduje Skolenie na postgradudlnej urovni v jednej
alebo viacerych modalitach. Kreativne umenie vyuzivaju aj poradcovia alebo ini kvalifikovani
odbornici na dusevné zdravie pri ulahCovani réznych $tadii psychoterapie (Malchiodi, 2013).
Pri pouziti vytvarného umenia tymto sposobom ako doplnku je kI'iCové porozumiet’ rdznym
liecebnym cielom a starostlivo vybrat’ kreativne umelecké aktivity, ktoré moézu tento proces
podporit’ (Gladding & Newsome, 2013).

Niektoré Studie zdoraznovali pozitivne G€inky terapie kreativnym umenim Specificky
na znizenie psychického stresu (Stuckey & Nobel, 2010), ktord ma upokojujicu schopnost’
(Malchiodi, 2015; Jiang et al., 2016) a vytvara pocit bezpeia (Cassidy et al., 2014). Stidia na

subore 125 deti (van Westrhenen, 2019) potvrdila, Ze Program kreativneho umenia v
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psychoterapii nezmensil opédtovné prezivanie symptémov PTSD, problémov so spravanim a
PTG tak uspesne. Je vSak mozné, ze terapeutické aktivity v lieCebnom protokole alebo mozno
aktivity kreativneho umenia podporované vyskolenymi socialnymi pracovnikmi nemali tak(
mieru efektivity ako tie, ktoré boli poskytované vyskolenymi arteterapeutmi. Vysledky
pravdepodobne ovplyvnil aj nedostatok zlozky priamej expozicie traume v liecbe (van

Westrhenen, 2019).

ZAVER

Pri praci s traumou u deti je nutné zohl'adnit’ vek dietat’a a jeho schopnosti verbalizovat’,
pri ich obmedzeni st efektivnejSie arteterapeutické techniky. Metaanalytické Studie celkovo
potvrdzuju efekt EMDR, TF — CBT a NET technik. Uprava arousalu je viak nad’alej bazalnou
technikou, kedZe deti (najmd po traume spoOsobenej umyselnym TI'udskym konanim)
inStinktivne reaguju bojom, Utekom alebo ,,zmrznutim®“. Techniky zamerané na reguldciu
emocii a obnovu pocitu bezpecia su sucastou akéhokol'vek terapeutického pristupu, ked'ze

nemaju vekové ani iné obmedzenia.
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VIEROHODNOST VYPOVEDE OBETI DOMACEHO NASILIA V KONTEXTE
PSYCHOLOGICKEJ DIAGNOSTIKY

CREDIBILITY OF THE STATEMENT OF VICTIMS OF DOMESTIC VIOLENCE
CONTEXT OF PSYCHOLOGICAL DIAGNOSTICS

Gabriela Mikulaskova, Slavka Karkoskova, Monika Ka¢marova

Abstrakt: Teoreticka Studia konceptualizuje pojem interpersondlne nasilie, pricom vymedzuje
rozne typy nasilia: 1) ndtlakové a kontrolujuce nasilie, 2) nasilny odpor, 3) situacné parové
nasilie, 4) vzdajomné ndsilné kontrolujuce nasilie a 5) separdaciou podnietené nasilie, a zdrovern
diskutuje nejasnosti sprevdidzajiice vymedzenie tohto pojmu. Prispevok prezentuje negativny
dopad interpersonalneho nasilia na psychicky stav obete v podobe depresie, uzkosti a zazitkov
disocidcie. Sumarizuje zistenia, Ze symptomy psychickej poruchy u obeti interpersonalneho
nasilia je vhodné chapat ako prechodné reaktivne symptomy vzniknuté ako prirodzeny nasledok
zazitkov nasilia a nie ako stabilné charakteristiky obeti. Stidia zdverom zdéraziuje nutnost
reflexie roznych faktorov, ktoré ovplyviuju validitu psychodiagnostického procesu pri

posudzovani psychického stavu obeti nasilia.

KUlucové slova: interpersonalne nasilie, vierohodnost, psychodiagnosticky proces, symptomy

psychickej poruchy

Abstract: The theoretical study conceptualizes the concept of interpersonal violence, defining
various types of violence: 1) coercive and controlling violence, 2) violent resistance, 3)
situational couple violence, 4) mutual violent control violence and 5) separation-instigated
violence and at the same time discusses the ambiguities accompanying the definition of this
concept. The paper presents the negative impact of interpersonal violence on the victim's mental
state in the form of depression, anxiety and dissociative experiences. It summarizes the findings
that the symptoms of mental disorder in victims of interpersonal violence should be understood
as transient reactive symptoms arising as a natural consequence of the experience of violence
and not as stable characteristics of the victims. In conclusion, the study emphasizes the need to
reflect on various factors that affect the validity of the psychodiagnostic process in assessing

the mental state of victims of violence.

Key words: interpersonal violence, credibility, psychodiagnostic process, symptoms of mental

disorder
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1 INTERPERSONALNE NASILIE

1.1 Sticasné chapanie pojmu interpersonilne nasilie

Historicky prehl'ad chapania fenoménu interpersonalneho nasilia zaznamenal zasadné
zmeny. SkutoCnost, ze vzt'ahové nasilie podliecha réznym redefiniciam potvrdzuje to, ze
teoretické koncepty vzt'ahového nasilia povodne rozliSovali predovsetkym jeho formy, a teda
konkrétne podoby nésilia, ktoré nasilna osoba uplatiovala. K formédm sa zaradzovalo: (1)
fyzické nésilie, ktoré spravidla zanechava viditeI'né stopy vo forme telesnych poraneni, (2)
psychické alebo emocionalne nasilie, oznaCované tiez ako neviditeI'né nasilie, (3) sexuélne
nasilie prejavujuce sa obmedzovanim osobnej slobody az po znasiliiovanie v partnerskom
vzt'ahu, (4) socidlne nésilie, t.j. kontrola a obmedzovanie socidlnych kontaktov obete, jej
socialne izolovanie, (5) ekonomické nasilie, pri ktorom ide o excesivnu, teda z normy
vybocujticu kontrolu alebo odnimanie finanénych prostriedkov obete, jej nttenie k tomu, aby
nasilnika finanéne zaistovala (Cirtkova, 2008). Novsie pristupy viak vymedzujii tento repertoar
foriem nasilia: (1) emoc¢né (napr. obvinovanie obete, podkopévanie jej sebaddvery a sebatcty);
(2) verbalne (napr. nadavky, poniZzovanie); (3) socidlne; (4) ekonomické; (5) psychologické
(napr. hrozby a zastraSovanie); (6) spiritudlne (napr. zneuzivanie nébozenskych alebo
spiritudlnych tradicii na ospravedlinovanie zneuzivania); (7) fyzické (okrem priamych
fyzickych utokov napr. aj odopieranie jedla alebo spanku); (8) sexudlne (vynuteny sex alebo
sexudlna degradacia) (Mitchell, 2011). Johnson (americky sociolog) pracoval na typologii
nasilia od zaciatku 90-tych rokov minulého storocia a postupne spolu so svojimi kolegami
prepracovaval a zdokonal'oval navrhnuta typologiu (Johnson, 1995; Johnson, 2008; Kelly &
Johnson, 2008). Jeho praca bola identifikovana ako najvplyvnejsia typologia, aka bola dosial’
ponuknutd (Anderson, 2009; Langhinrichsen-Rohling, 2010). Johnson tvrdi, Ze tak feministicka
perspektiva, ako aj perspektiva vyskumnikov zameranych na rodinu méze byt primerana pri
vysvetlovani interpersondlneho nésilia (d’alej IPV) (Abbott et al., 1995). Feministickd
perspektiva identifikuje nasilie ako taktiku pouzivani muzmi na to, aby kontrolovali a ovladali
svoju partnerku v heterosexualnom vztahu, zatial Co vyskumnici uplatiiujiici rodinna
perspektivu tvrdia, ze IPV je vysledkom konfliktu v pare a modze byt pritomné tak v
heterosexudlnych vztahoch, ako aj vo vztahoch medzi partnermi rovnakého pohlavia. Navyse,
podl'a rodinnej perspektivy aj zeny sa mozu dopustat’ nasilia voci ich muzskym partnerom

(Straus, 2006). Johnson (1995) pdvodne navrhol dve formy IPV: patriarchalny terorizmus

278



(patriarchal terrorism) a bezné parové nasilie (common couple violence). Typologia bola
odvtedy rozsSirena a podla Johnsona a jeho kolegov (Abbott et al., 1995; Johnson, 2000;
Johnson & Ferraro, 2000; Kelly & Johnson, 2008) méze byt IPV zaradené do piatich
kvalitativne odlisnych typov. Tieto zahfnaju: (1) natlakové a kontrolujuce nasilie, (2) nasilny
odpor, (3) situa¢né parové nasilie, (4) vzdjomné nasilné kontrolujice nésilie a (5) separaciou
podnietené nasilie (Beck et al., 2013). OdliSenie tychto typov nie je zaloZené na jedinom
incidente, ale na vSeobecnom vzorci kontroly vo vzt'ahu medzi intimnymi partnermi (Johnson
& Ferraro, 2000). DetailnejSie vysvetlenie konkrétneho typu nasilia podla autorov je
nasledujuce:

1. Natlakové a kontrolujuce nésilie (Coercive Controlling Violence) — vztahuje sa na
vzorec emocne zneuzivajuceho zastraSovania, natlaku, manipulacie a kontroly v kombinacii s
fyzickym ndasilim pachanym voci intimnemu partnerovi alebo intimnej partnerke (Kelly &
Johnson 2008, s. 478). Osoba kontroluje partnerovu Cinnost’, vztahy a aktivity. Natlakovy
partner udrzuje obet’ pod stalym dohl'adom a nedodrziavanie nim stanovenych pravidiel ma
Casto za nasledok trestajuce opatrenie (Beck et al., 2013; Kelly & Johnson, 2008). Hlavné formy
nasilia zahffiajl zastraSovanie, emociondlne zneuzivanie, izoldciu, minimalizovanie,
popieranie, obvinovanie, pouzivanie deti, presadzovanie muzskych privilégii, ekonomické
zneuzivanie, natlak a hrozby (Pence & Paymar, 1993). Nasilnik moze pouzivat’ jednu taktiku
alebo kombinaciu viacerych taktik, aby udrzal obet’ pod kontrolou. Johnson (1995) pévodne
pre tento typ nasilia pouZil oznacenie patriarchalny terorizmus (Patriarchal Terrorism). Neskor
pouzil termin intimny terorizmus (Intimate Terrorism) a tento napokon zmenil na natlakové a
kontrolujtice nasilie (Coercive Controlling Violence).

2. Nasilny odpor (Violent Resistance) — tyka sa obete nésilia, ktord ho pouziva, aby sa
vzoprela nasiliu zo strany natlakového a kontrolujuceho partnera. Na opis tohto typu nasilia
boli pouzité rézne terminy, ako su: Zensky odpor (Female Resistance), odporové/reaktivne
nasilie (Resistive/Reactive Violence) a sebaobrana (Self-Defense) (Beck et al., 2013; Kelly &
Johnson, 2008). Na rozdiel od feministického ponatia, podl'a ktorého sa k tomuto typu nasilia
uchyl'uja iba Zeny, Johnson pripusta, ze tak zeny, ako aj muzi sa mozu uchylit’ k nasiliu v snahe
zastavit’ nasilie alebo sa postavit’ za seba (Kelly & Johnson, 2008). Nasilny odpor zo strany
zien vedie iba zriedka k stretom s policiou, pretoze ma kratkodoby charakter. Mnoho Zien
siahne po sebaobrannom nasili takmer automaticky, len ¢o natlakovy a kontrolujici partner
zacne byt nasilny. AvSak v heterosexudlnych vzt'ahoch vicsina Zien rychlo zisti, Ze reagovat’

nasilim je neti¢inné a mdze to v skutocnosti situdciu este zhorsit’.
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3. Situacné parové nasilie (Situational Couple Violence) — je definované ako nasilie
medzi partnermi, kedy jedinec moze byt nasilny a nekontrolujici vo vztahu s nenasilnym
partnerom alebo nésilnym, ale nie kontrolujucim partnerom (Johnson, 2006). Motivom tohto
nasilia nie je moc, kontrola alebo natlak; vyplyva zo situdcii, hadok a konfliktov medzi
partnermi, ktoré potom prerasti do fyzického nasilia (Kelly & Johnson, 2008). Prameni z
neschopnosti jedného alebo oboch partnerov zvladat’ konflikt alebo hnev (Ellis & Stuckless,
1996). Jeho frekvencia a intenzita nema tendenciu zvySovat sa v priebehu Casu a nasilie
zvycajne zahfiia jemnejSie formy. Situané parové nasilie moze zahfnat’ verbalne zneuzivanie,
ako je preklinanie, kri¢anie, nadavky a obvinenia z nevery. AvSak nema chronicky vzorec
kontrolovania, zastrasovania a prenasledovania, ktory je charakteristicky pre nenatlakové
kontrolujtice spravanie (Kelly & Johnson, 2008). Tento typ nésilia bol povodne nazvany ako
bezné parové nésilie (Common Couple Violence), a taktiez aj terminy ako muzom kontrolované
interaktivne nasilie (Male-Controlling Interactive Violence) a konfliktom motivované nasilie
(Conflict Motivated Violence) (Ellis & Stuckless, 1996, 2006) boli pouzité na jeho oznacenie
(Kelly & Johnson, 2008).

4. Vzajomné nasilné kontrolujtce nasilie (Mutual Violent Control Violence) — vyskytuje
sa, pokial’ su obaja partneri voci sebe navzajom nasilni a kontrolujuci, st to teda dvaja ,,intimni
teroristi“ (Beck et al., 2013). Tento typ nasilia podporuje tedriu rodovej symetrie vo fenoméne
IPV. Je povaZovany za zriedkavy typ nasilia, ked’ze o jeho ¢rtach, frekvencii a dosledkoch sa
toho vie malo (Johnson, 2000; Johnson & Ferraro, 2000; Kelly & Johnson, 2008). V stadii spred
takmer 10 rokov bola tato kategodria nasilia identifikovana v 4 % vyskumnej vzorky (Beck et
al., 2013).

5. Separaciou podnietené nasilie (Separation-Instigated Violence) — jedna sa o typ
nasilia, ktoré sa moZze objavit’ v paroch, ktoré s v procese separacie a rozvodu. Tieto pary v
ich intimnom vzt'ahu zvycajne nemajl historiu nasilia a nasilné epizody sa spustia v odozve na
traumatické zazitky v ¢ase odlucenia. Takymto zazitkom mdze byt napr. to, ze partner najde
dom prazdny po tom, o partnerka od neho odisla, vystavenie poniZeniu a urdzkam v dosledku
odlucenia a rozvodu ¢i v dosledku obvinenia zo sexualneho zneuzivania (Johnston & Campbell,
1993). Nasilie v takej situacii predstavuje atypickt a vaznu stratu psychologickej kontroly.
Obvykle je obmedzené na jednu alebo dve mierne az t'azSie formy nasilnej epizody pocas
obdobia separacie (Kelly & Johnson, 2008). Vyskyt tohto typu nésilia je u oboch pohlavi
zastupeny symetricky, pricom s vd¢Sou pravdepodobnostou sa ho dopusta ten z partnerov,
ktory je opusteny a/alebo Sokovany z ndvrhu na rozvod. Jedinec mdze reagovat rdéznymi
spOsobmi nasilia: osopi sa na partnera/partnerku, hadze po niom/nej predmety, ni¢i majetok a
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snazi sa zastraSit manzela/manzelku alebo jeho/jej nového partnera pomocou réznych akeii,
napr. fyzickym napadnutim alebo poskodenim ich auta (Kelly & Johnson, 2008). Johnson
(2008) opakovane zdoraznoval, ze o domacom nasili uz viac nemozno hovorit’ ako o jednotnom
(unitary) fenoméne: ked’ze moze mat tol'ko roznych foriem, treba vzdy rozliSovat’, o aky typ
nasilia ide. Tvrdil, ze jeho tedria je vedecky overena (Johnson, 1993).

Podra Cirtkovej (2015) je dodlezité rozliSovat tyranie od inych poddb nasilia v
partnerskom spoluziti: nie vzdy ide o tyranie a trestny ¢in. Posudenie konkrétneho partnerského
spoluzitia vyzaduje analyzovat’ vyvoj vztahu a spravanie oboch partnerov v priebehu Casu
(po¢nuc fazou zoznamenia a dvorenia, cez fazu vzniku prvych konfliktov, incidentov ¢i
pociatkov kontroly). Analyza ma zachytit’, ¢i, kedy a ako vznikd Ciastocnd alebo uplna
vzt'ahova asymetria, ¢i je pritomné jednoznacné a trvajlice rozdelenie roli na pachatel’a a obet’.
Cirtkova (2015) zaroven podotyka, Ze systematické interpersonalne nésilie moZe spdsobit’ obeti
rozne psychické tazkosti — ale pre pravne posudenie nemusia byt tym najpadnejSim
argumentom — dolezité je vyhodnotenie intenzity/miery dusevného nasilia, miery kontroly (a
volby) v zivotnych aktivitdch, miery zniZenia kvality Zivota. Tak ako sa menil pohl'ad na
interpersondlne nésilie, rovnako zasadne sa meni aj pohl’ad na dopady nasilia na psychicky stav
obete. Problematickou sa avsak javi skuto¢nost’, Ze obete boli ¢asto pri vypocuvani svedectva

vnimané ako nedostato¢ne vierohodné, ked'ze vykazovali znamky psychickej poruchy.

1.2 Reakcie 0s6b na pritomnost’ domaceho nasilia

Vela vyskumov sa zameralo na negativne dosledky domaceho nasilia na psychické
zdravie. Sucasné Studie vSak nemdzu poskytnit’ priame a spol’ahlivé dokazy o vplyvoch tohto
typu nasilia na dusevné zdravie v kratkodobom horizonte, pretoze nie je vZzdy mozné merat’
duSevné zdravie kratko pred a po nepredvidatelnej udalosti, akou je domace nésilie. Ciel'om
Stadie Liu et al. (2021) bolo preskiimat’ kratkodobé vysledky doméceho nésilia na dusevné
zdravie jednotlivcov. Autori na subore 232 obeti (77 % zien) a rovnako pocetnej kontrolnej
skupine (bez zazitkov nasilia) merali ich stav duSevného zdravia pocas 4 tyzdnov pred prvym
incidentom nésilia a pocas 4 tyzdilov po incidente nasilia. Vysledky ukézali, ze duSevné zdravie
v skupine obeti bolo ovplyvnené zazitkom nésilia, zatial co zhorSenie duSevného zdravia
V kontrolnej skupine nebolo zaznamenané. Obete preukazala narast symptomov depresie,
vysSie riziko samovrazd a znizenu spokojnost’ so Zivotom po zazitkoch nésilia. Vysledky d’alej
potvrdili, Ze domdice nésilie vyznamne ovplyviiuje dusevné zdravie jednotlivcov v
kratkodobom horizonte, napriklad po 4 tyzdinoch. V naSom kontexte dopady nasilia na

psychické zdravie zhrnula Cirtkova (2008), ktora u obeti doméceho nasilia opisuje nasledujuce
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zmeny: 1) zmeny v emociondlnych reakcidch — pocity hanby, viny, strachu, smutku,
zablokovanie vlastnych negativnych emocii, extrémna laskavost, 2) zmeny v postojoch a
hodnoteni vlastnej osoby, ostatnych l'udi, sveta — sebaobviiiovanie, ospravedliiovanie
nasilnika, minimalizacia intenzity incidentov nasilia a striedmost’ pri popise nasledkov tyrania,
neddvera v moznosti rieSenia, zovSeobecnend viera, ze svet je nebezpené miesto,
presvedcenie, ze nasilnik je vS§emocny, ze mdze napriklad ovplyvnit’ vo svoj prospech konanie
policie asudov a3) symptomy distresu a psychotraumy — U obeti sa objavuje depresia,
uzkostnost’, vtieravé spomienky na traumatické zazitky, vyhybanie sa uréitym situdciam a
podnetom, ktoré su s traumatickymi zazitkami spojené, poruchy spanku a pozornosti, nadmerna
ostrazitost’, disociativne poruchy, prejavujuce sa napr. funkénou poruchou pamiti, kedy si obet’
vybavuje iba Utrzky traumatického deja, vo vaznych pripadoch aj disociativna porucha identity,
kedy jedince vykazuje sprdvanie a prezivanie zodpovedajuce roznym osobnostiam. Pico-
Alfonso et al. (2008) za pouzitia MCMI-II (Millon Clinical Multiaxial Inventory)
kontrolovanim traumatickej minulosti ako mozného prediktora u obeti konstatovali zvysené
skore na schizoidnej, vyhybavej a sebaposkodzujicej osobnostnej Skale, ako aj v troch skdlach
osobnostnej patologie — schizotypovej, hrani¢nej a paranoidnej. Fyzicky a psychicky tyrané
zeny, ktoré boli tiez sexudlne zneuzivané, mali skore v schizoidnej a paranoidnej osobnostnej
Skale este viac zvySené, psychicky tyrané zeny, ktoré boli aj sexualne zneuzivané mali zvySené
skore aj v kompulzivnej osobnostnej Skale. Zaver vysledkov stadie Pico-Alfonso et al. (2008)
akcentoval, ze pritomnost’ nasilia je najsilnej$Sim prediktorom zvySenych trovni vo vicSine
MCMI skal. KonStatovali teda, Ze existuje silna spojitost medzi fyzickym a psychickym
domdcim nasilim a symptémami osobnostnych portich, pricom symptomy osobnostnych
porich u tyranych Zien pripisali reaktivhemu stavu namiesto akcenticie patologickej

osobnostnej Struktary.

2 VIEROHODNOST VYPOVEDI OBETE DOMACEHO NASILIA

Posudenie vierohodnosti obete je v kontexte sidnoznaleckého dokazovania kI'icovym
aspektom. Pochybnosti, ¢i obet’ je dostato¢ne vierohodnym zdrojom informacii méze ovplyvnit’
proces zaznamendvania vypovede, proces vySetrovania obete a pripadné posudenie
psychického stavu siidnym znalcom. Cirtkova (2004, 2016) upozoriiuje na to, Ze je nevyhnutné
rozliSovat’ dva druhy vierohodnosti, ktoré st ¢asto v praxi neziaducim spdsobom zamienané.
Autorka uvadza, Ze tzv. vSeobecnd vierohodnost je skor komplexnd psychologicka
charakteristika osobnosti. VSeobecna vierohodnost' vypovedd otom, ¢i ma dand osoba

zodpovedajucu psychicka sposobilost’ k objektivnemu vnimaniu skuto¢nosti a Kk zapamataniu
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a vybavovaniu prezitych udalosti. Za faktory ovplyviujliice v§eobecntl vierohodnost’ st Casto
povazované: intelekt, osobnostné¢ vlastnosti, Struktura a integrita osobnosti, vratane
emocionalnych a mravnych komponentov a pritomnost’ resp. nepritomnost’ psychopatologie
(Heretik, 2014). Na rozdiel od vsSeobecnej vierohodnosti sa tzv. Specifickd vierohodnost’
vzt'ahuje ku konkrétnej vypovedi. Jedna sa o posudenie ¢i vypoved osoby vo vztahu k danému
pripadu odraza skutoéne prezité udalosti (Cirtkova, 2004). Podobne ako existuji faktory
vplyvajuce na vSeobecnu vierohodnost, je nutné zohladinovat’ faktory, ktoré v r6znej miere
aréznym sposobom ovplyvnuju Specifickii vierohodnost’. Zaradzuje sa medzi nich aktualny
emocny stav, citové a pribuzenské vztahy k osobam, ktorych sa vypoved tyka,
vedoma/nevedomd tendencia poskodit, ¢i pomodct tymto osobam, spustenie Specifickych
obrannych mechanizmov, prostredie vypovede, spdsob vedenia vysluchu, osoby pritomné pri
vysluchu (Heretik, 2014). Je nutné zdoraznit, ze neverit’ skutoénym obetiam alebo nepravom
odsudit’ nevinnych jednotlivcov st justicnymi omylmi, ktorym by sa dalo do urcitej miery

predist’, ak by sme zlepsili presnost’ hodnotenia doveryhodnosti (Silva, 2022).

3 INTERPRETACIA VYSLEDKOV PSYCHODIAGNOSTICKEHO PROCESU U
OBETi DOMACEHO NASILIA

Dosledky zazitkov domaceho nasilia na zhorSenie psychického stavu v mnohych
doménach je v stcasnosti dosta¢ujuco dokumentované. Problematickou sa vsak ako z pohl'adu
psychologie tak konkrétne z pohl'adu sudnoznaleckého dokazovania stava otdzka, ako chapat’
vierohodnost’ osoby v kontexte postidenie doméceho nasilia, najmé ak osoba pri opakovanom
psychologickom vySetreni vykazuje symptomy psychickej poruchy. Inymi slovami, ¢i vypoved’
danej osoby je dostato¢ne vierohodna, aby jej vypovedi bola venovand nalezitd pozornost'.
V tomto kontexte poskytuje odpoved analyza vyskumu psychologickych charakteristik
tyranych Zien Moez et al. (2014). Vyskum tyranych Zien potvrdil vyrazne vysSie skore na
Skalach: depresia, paranoidita, schizoidné myslenie a psychopatia. Z tohto hladiska vSak
mozno strach a podozrievavost’ druhych povazovat’ za logicky vysledok zneuzivania zo strany
osoby, s ktorou mal jednotlivec intimny vztah. Intimne vzt'ahy maju byt’ zaloZzené na dovere a
zneuzivanie v intimnom vztahu tito doveru znicilo. ZvySenie skoére v paranoidite mozno
interpretovat’ tak, Ze strach a podozrievavost voc¢i inym su dosledok zneuzivania zo strany
osoby, s ktorou mal jedinec intimny vztah. Pohotovost’ k paranoji, ale méze byt upravena
pokial’ osoba uz nezaziva nésilie. ZvySenie skore v schizoidnom mysleni Moez et al. (2014)
interpretuje tak, Ze Skala meria inkoherenciu v mysleni a pocity zaplavenia a zmétku. Dlhodobé

tyranie alebo zneuzivanie moéze viest k vnutornému zmétku napriek tomu, Ze netrpi
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schizofréniou. Skala psychopatia koreluje s impulzivnostou, oslabenim interpersonalnych
vzt'ahov, zniZzeny pocit zodpovednosti a moralky, tendenciu obetovat’ dlhodobé ciele pre
kratkodobé tizby a vzt'ahova povrchnost. Lundy a Jay (2002) ukazuja, Ze ,,alternativna
konceptualizacia® znamend, ze psychologickd prezentacia zeny je reakciou na zneuZzivanie,
ktoré utrpela (reaktivny ,,stav*). Ak je zvySenie skore MMPI u tyranych Zien reaktivne, dalo by
sa oCakavat’, ze ich MMPI pred zneuzivanim budu relativne ,,normalne*, ich MMPI pocas
zneuzivajuceho vztahu sa zvysia a ze ich MMPI sa po ukonceni zneuzivania znizia. Okrem
toho by sa dalo o¢akéavat’, Ze zavaznost’ zneuzivania, ktorym Zena trpela alebo diZka ¢asu, pocas
ktorého bola zneuzivana, mozu korelovat’ so zvySenim skére MMPI. Klinicka interpretacia
profilu osoby, ktord prezila domace nasilie, by mala uznat, Ze v priemere bude mat’ znacnu
urovenn emocionalneho nepokoja, velké problémy s doverou v inych, podozrievavost a
paranoju. Této Groven stresu nie je neprimerand, pretoze mnoho obeti domdceho nésilia Zije so
svojimi pachate'mi kazdy den alebo sa s nimi asponl pravidelne stretdvaju. Tato pokracujuca
interakcia s pachatelmi vedie k neustdlemu emocionalnemu nepokoju, strachu, paranoji
anedovere. Porovnanie medzi priemernym skore tyranej skupiny a priemernym skore
kontrolnej skupiny ukazalo zvysenie skore v depresii, co bolo podobné ako §tidia Campbella
(2002). Coid et al. (2003) tiez podporili toto zistenie a rovnako opisali Statisticka suvislost’
medzi domacim nasilim a vyskytom depresie. Tieto vysledky sa zhoduju aj s Goldingom
(1999), ktory zistil, Ze spojenie medzi domacim nasilim a depresiou odraza pricinn stvislost’.
Klein et al. (1997) tiez uviedol, Ze u tyranych Zien sa zistilo, Ze maji viac depresivnych
symptémov ako iné Zeny.

V nadvéznosti na vys$Sie uvedené skutocnosti moézeme konStatovat, Ze psychickeé
rozpoloZenie tyranych zien je reaktivnym stavom a nie je vysledkom osobnostnych dispozicii.
Vyskum ohladne MMPI skére u tyranych zien naznaCuje, Ze pred zneuZivanim Zeny
nevykazovali zndmky psychopatologie. A rovnako vysledky administracie MMPI poukézali na
znizenie skore v psychopatologickych znakoch pokial’ Zeny uZ neboli vystavované nasiliu.
Implikacia pre psychologicki prax modze spocivat vtom, ze vysledky testov musia byt
nevyhnutne konfrontované so Zivotnym kontextom, v ktorom sa osoba nachadza.
Vztahovacénost’, smutok, pocity beznadeje, oslabenie viery v spravodlivy svet, pocity zmétku,
povrchnost’ v socidlnych vzt'ahoch mozu byt a Casto st sucastou reaktivneho stavu na stres

a nemaju byt dovodom na to, aby vypoved nebola vnimana ako vierohodna.
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4 FAKTORY OVPLYVNUJUCE PRIEBEH PSYCHODIAGNOSTICKEHO PROCESU

Faktory ovplyviiujuce psychodiagnosticky proces je mozné rozdelit do niekolkych
kategérii. Su to faktory na strane administratora, faktory na strane vySetrovanej osoby
a kontextualne faktory. K faktorom na strane administratora je mozné uviest: 1) osobnost’
administratora ako faktor ovplyvilujuci interpreticiu vysledkov psychologickych testov, 2)
,hald efekt™, pri ktorom je diagnosticky usudok skresleny tendenciou hodnotit’ vlastnosti
osobnosti, na zdklade jednej vyraznej vlastnosti, 3) logickd chyba, kedy psycholog hodnoti
osobnostné vlastnosti podl'a svojho logického tisudku, 4) chyba centralnej tendencie, ktora
modze spocivat’ v tendencii vyhybat’ sa extrémnemu hodnoteniu, 5) chyba kontrastu, vd’aka
ktorej ma administrator testov tendenciu prisudzovat posudzovanym jedincom opacné
vlastnosti ako ma on sam, 6) efekt traumatickej minulosti posudzovatel'a (osoby s anamnesticky
pritomnym ndsilim v rodine moézu mat tendenciu nasilie a jeho dopady na psychiku
podhodnocovat’ alebo nadhodnocovat), 7) nedostatocna profesionalna kompetencia psychologa
(absentujuce poznatky z psychometrie a tedrie testov), 8) rigidné potvrdzovanie subjektivnej
teorie (administracia testovych metdd dovtedy, pokial’ sa administrdtorovi nepotvrdia jeho
predpoklady — prisposobovanie vysledkov teorii).

Okrem faktorov na strane administratora, ktoré by mali byt nevyhnutne reflektované na
psychodiagnosticky proces (priebeh a vyhodnotenie) maji vplyv aj faktory na strane
posudzovanej osoby, spomenuté vtexte vyssie (Cirtkova, 2015): 1) pritomnost
posttraumatickej stresovej reakcie — zvySend anxieta, lakrimozita, neddvercivost,
sebaobvinovanie, vyhybanie sa téme zazitého nésilia, somatické prejavy (nespavost’, bolesti
hlavy, nechutenstvo), 2) pritomnost’ posttraumatickej stresovej poruchy — opakované
prezivanie traumatickej udalosti v snoch, myslienkach, vyhybanie sa miestam a témam
pripominajicim nasilie, ,,flashbacky* (navrat spomienok v tej podobe, v akej boli zaZité), 3)
implicitna tedria osoby o priebehu a vysledku vySetrenia (osoby vstupuji do procesu s istou
predstavou o tom, ¢o a za akym ti¢elom sa od nej pozaduje). Akokol'vek neutralne formulovany
dotaznik moZe byt chapany ako asocia¢ny experiment, ako nastroj merania inteligencie, ako
nastroj merania psychickych porich — individuélne konstruovany vyznam moze ,,zaramcovat™
vSetky odpovede osoby (Mikuldskova, 2008). 4) subjektivne ocakavania od
psychodiagnostického procesu — vysledky a priebeh su odlisné podla toho, ¢i osoba ocakéavala
potvrdenie svojej normadlnosti, patoldgie alebo ho chépe ako néstroj na dokdzanie viny
partnerovi/partnerke, 5) vztah medzi posudzovatelom a posudzovanou osobou — kontext
psychologického vySetrenia je neStandardny, validne vySetrenie vyzaduje navodenie dovery. Je

otazne Ci pri prvom a jedinom kontakte je mozné vytvorit rdmec dovery (dovera sa ukazuje byt
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vyznamnym prediktorom validity vySetrenia (Mikulaskova, 2008), 6) ,,Nefyzicka* pritomnost’
inych osdb — socidlny pracovnik, psychiater, psycholog, pravnik, kolega, otec, matka, ktori

motivovani ciel'om pomdct’ osobe navrhuji moznosti odpovedi alebo reakeii.

5 ZHRNUTIE: MOZNOSTI PSYCHODIAGNOSTICKYCH METOD VERSUS
VYUZITIE PSYCHODIAGNOSTICKYCH METOD V KONTEXTE DOMACEHO
NASILIA

Psychodiagnostické metody umoziuji umiestnenie jedinca v ramci normy a v pripade
potreby stanovit’ oblasti, v ktorej je jedinec mimo normy (Svoboda et al., 2013). V kontexte
domaceho nasilia sa problematickym stava to, ze v psychologii neexistuje presnd norma, podl'a
ktorej by jedinec mal ,,adekvatne” reagovat’ na ,inadekvatne“ situdcie presahujuce jeho
skusenost’ a adaptaéné moznosti — porovnavanie s normou sa stdva kontraproduktivnym.
Psychodiagnostické metody Standardne umoznuju d’alej odhad etiopatogenézy a odhad
prognozy psychického stavu (za predvidatenych okolnosti). Stanovenie etiopatogenézy je
problematické, ked’ze nie je mozné dokazat’ jednoznacne kauzalnu suvislost’ medzi domacim
nasilim a sicasnym psychickym stavom (je mozné, Ze dominantného partnera si vybrala
submisivna partnerka, avSak partner svojou dominanciou a nasilim jej submisivitu prehlbuje).
Dalsim benefitom vyuzitia psychodiagnostickych metéd (mimo kontext doméceho nasilia) je
moznost’ posudit’ intelektova kapacitu jedinca (aktudlne k dispozicii celé spektrum verbalnych
a neverbalnych testov IQ) Sucasné poznanie psychického prezivania obeti vSak potvrdzuje, ze
osoby vystavované dlhodobej traumatizacii zo strany pribuznej osoby mozu pocitovat
chronicku unavu, mézu byt pod vplyvom psychofarmak, vplyvom obrannych tendencii m6zu
nespravne reagovat’ na pokyny psychologa — efekt nauc¢enej bezmocnosti — negativne ovplyvni
skore v testoch. Psychodiagnostické metody st Standardne pouzivané s cielom zhodnotit’
aktualny psychicky stav (osobnostné vlastnosti, aktudlny emocny stav, pritomnost
psychopatologie) (Svoboda et al., 2013). Dlhodobo traumatizovani jedinci mézu vykazovat
znamky depresie, uzkosti, paranoje, o moze negativne ovplyvnit’ ich vierohodnost’, navyse je
postudenie stazené spornou interpretaciou 1zi skore v testoch. Moznost' zhodnotit’ socialne
vztahy z pohl'adu obete nasilia (psychologickd diagnostika zachytdva subjektivny socialny
priestor), pontika celé spektrum diagnostickych néstrojov. V kontexte doméceho nasilia by mal
administrator testov reflektovat’ moznost’ pritomnosti ospravedliiovania spravania partnera,
tendenciu zdoraziovat’ pozitivne stranky alebo extrémne negativne stranky vztahu
s partnerom. Medzi existujlice moznosti zvySenia validity psychodiagnostického procesu

moézeme zaradit: 1) reflexivitu — administrator md mat’ pod kontrolou svoje vlastné
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myslienkové postupy, byt si vedomy vSetkych diagnostickych rozhodnuti a implikacii, 2)
pouzitie niekolkych diagnostickych metdod — nespoliehanie sa na vysledky obmedzeného
mnozstva dotaznikov, pripadne na neaktudlne merné nastroje, 3) overovanie socialneho
kontextu, v ktorom osoba zije (s cielom overit, ako sa mohol dysfunkény vzt'ah, v ktorom
osoba zije podielat’ na sucasnom psychickom stave osoby), 4) skiimanie validity nastroja
overenim vzorky, na ktorej bol Standardizovany (pozn.: nastroje st Standardizované na vzorke
zdravej populacie), 5) vyuzitie anamnestickych udajov — poznanie osobnej histérie osoby na

pochopenie a odhad osobnosti pred vyskytom domaceho nasilia.

ZAVER

Sucasny vyskum dopadov interpersonalneho nasilia na psychicky stav obete v kontexte
psychologickej diagnostiky jednozna¢ne poukazuje na zhorsenie psychického stavu v mnohych
doménach a v sucasnosti je detailnejSie dokumentovany. Problematickym vSak ako z pohl'adu
teoretickej psychologie tak z pohl'adu sidnoznaleckého dokazovania ostava otazka, ako chapat
vierohodnost’ osoby v kontexte postidenie doméceho nasilia, najmé ak osoba pri opakovanom
psychologickom vySetreni vykazuje symptomy psychickej poruchy. Aktualny vyskum
potvrdzuje, Ze mnozstvo symptomov (depresia, anxieta, paranoidita, schizoidné myslenie)
vykazuju prechodny charakter a teda nemézu byt dévodom pre spochybiniovanie Specifickej
vierohodnosti obete domaceho nasilia. Prispevok odporuca zvazit' detailne individualne
a vztahové charakteristiky psychodiagnostického procesu scielom zvysit validitu

diagnostického procesu v kontexte posiidenia domaceho nasilia.
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SUBJEKTIVNE VNIMANA MIERA STAROSTLIVOSTI O SEBA V
POMAHAJUCICH PROFESIACH - PREDSTAVENIE PREDVYSKUMU

SUBJECTIVELY PERCEIVED LEVEL OF SELF-CARE IN HELPING PROFESSIONS -
PRE-RESEARCH INTRODUCTION

Zuzana Poklembova, Martin Hamadej, Antonia Sabolova Fabianova, Miriama Boris¢akova

Abstrakt: Cielom prispevku je predstavenie predvyskumu zameraného na subjektivne
vnimanu mieru starostlivosti u seba v pomahajucich profesiach. U participantov bola miera
starostlivosti o seba zistovand prostrednictvom Skdly profesiondlnej a osobne starostlivosti 0
seba (Lee et al., 2013) a subjektivne vnimanej miery spokojnosti s profesionalnou a osobnou
starostlivostou o seba. Nasledne bol ich rodinnym prislusnikom distribuovany druhy dotaznik,

ktory bol zamerany na ich vnimanie starostlivosti o seba primarnych respondentov vyskumu.
KUPucové slova: subjektivne vnimana starostlivost o seba, pomdhajiice profesie, socialna praca

Abstract: The aim of this paper is to present a preliminary research focused on the subjectively
perceived level of self-care in helping professions. For participants, the level of their self-care
was assessed through the Scale of Professional and Personal Self-Care (Lee et al., 2013) and
subjectively perceived level of satisfaction with their own professional and personal self-care.
Subsequently, a second questionnaire was distributed to their family members, which was

focused on their (family members) perception of the primary research respondents' self-care.
Key words: subjectively perceived self-care, helping professions, social work

Grantovd podpora: Prispevok vychadza ako vystup z projektu VEGA ¢. 1/0433/20 Faktory

formalnej a neformdlnej starostlivosti v systéme dlhodobej starostlivosti

1 STAROSTLIVOST O SEBA A JEJ DZUDSKOPRAVNE VYCHODISKA

V sucasnosti existuje niekol'’ko vymedzeni, definicii a konceptualizacii starostlivosti o
seba, ktoré sa zhoduju predovsetkym v jej vysoko individudlnom obsahu a charaktere.
VSeobecnejSie je starostlivost o seba konceptualizovand ako multidimenzionalny proces
zdmerného zapojenia sa do ¢innosti, ktoré podporuju zdravé fungovanie a zvySuji pohodu,
pricom tieto stratégie by mali zahmat’ fyzickl, psychicku, socidlnu i spiritualnu dimenziu

osobnosti (Dorociak, 2017), komplexnost’ aktivit s cielom zlepSenia a udrzania fyzického a
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psychického zdravia, rozvoja socialnej, pracovnej i spirituélnej sféry a travenia volného ¢asu
(Koverova, 2019; Mesarosova, 2017).

Starostlivost’ o seba teda reprezentuje ti Cast’ zivota ¢loveka, ktord je mierena prave k
nemu samému, je aktivnym konanim jednotlivca s cielom podpory, udrzania a zlepSenia
fyzickej a dusevnej pohody. Zahfiia teda cielenu aktivitu ¢loveka, vykonanu z jeho vlastnej
iniciativy v prospech seba samého, ¢im v sebe jednoznacne nesie vysoko individudlny a
individualizovany charakter. Tyka sa oblasti, ktoré samotna osobnost’ jednotlivca vnima za
dolezité, potrebné a hodnotné pre svoje bytie. Starostlivost’ o seba je mozné identifikovat’ ako
nastroj jedinca pre vlastni ochranu, podporu, harmonizéaciu ¢i kultivaciu. Tato premisa
myslienok vychadza z definicii starostlivosti o seba, ktoré analyzuji autori Poklembova a
Miller (2020).

Identifikécia starostlivosti o seba v 'udskopravnej rovine je dé sa povedat’ zjavna. Pojem
Pudsky znaci, ze nieco patri 'ud’om, nieco je l'ud’om spolocné a je 'ud’'mi vykonavané. Pojem
l'udskopravny vychadza zo spojenia terminu I'udské prava. Tie definujeme ako ,,prava, ktoré
mame jednoducho preto, lebo existujeme ako 'udské bytosti - neudel'uje ich Ziadny §tat. Tieto
univerzalne prava st neodmyslitelné pre nas vSetkych bez ohl'adu na narodnost, pohlavie,
narodny alebo etnicky pdovod, farbu pleti, naboZenstvo, jazyk alebo akykol'vek iny status.
Siahaju od najzékladnejSich - pravo na zivot - po tie, vd’aka ktorym sa zivot oplati zit', ako
napriklad pravo na jedlo, vzdelanie, pracu, zdravie a slobodu® (The Office of the High
Commissioner for Human Rights, OHCHR, 2021). Starostlivost’ o seba je mozné vnimat’ ako
stcast’ Zivota vlastnt vSetkym 'ud'om bez rozdielu. Ako aspekt, ktory je v byti uplatiiovany bez
toho, aby tu vznikala nejakd potreba jeho naroku. Aj preto je dolezité hovorit’ o tomto aspekte
Zivota a o jeho uplatneni v l'udskopravnej rovine, resp. v l'udskopravnych dokumentoch.

Aktualne platnym predpisom Eurdpskej unie je Akény plan EU pre ludské prava a
demokraciu (d’alej len ,,Ak¢ény plan*), ktory uz ako treti v poradi bol prijaty na obdobie 2020 —
2024. Pre potreby tohto prispevku je pozornost’ orientovana prioritne na uvedeny dokument s
reSpektom vo vztahu k vSetkym nadnarodnym a narodnym predpisom shvisiacim s
Pudskopravnou problematikou. Akény plan je orientovany na Specifické oblasti ako napr.
ochrana a posiliiovanie postavenia jednotlivcov, podpora globdlneho systému l'udskych prav a
demokracie a d’alSich. Okrem toho ,,novymi elementmi planu st posilnenie prepojenia medzi
Pudskymi pravami a ochranou Zivotného prostredia, vacsi doraz na ekonomické, socialne a
kultirne prava, demokraciu vratane problému zuZovania ob¢ianskeho a politického priestoru,
vacsi doraz na podnikanie a 'udské prava, otazky digitalnych technologii a podporu obhajcov
Tudskych prav* (Ministerstvo zahranicnych veci a europskych zaleZitosti Slovenskej republiky,
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2021). Ak berieme do uvahy obsah starostlivosti o seba, ktora nepokryva iba osobnu rovinu,
ale aj spoloCensku a profesiondlnu (Poklembova & Miller. 2020) smieme uvedent citaciu
povazovat’ za vyznamnu pre tuto oblast’” zivota Cloveka. Pre hlbSiu analyzu uvedeného
dokumentu, st prezentované tie jeho Casti, ktoré sa priamo viazu na starostlivost’ ako takq.
Prvym zévizkom obsahujiicim termin starostlivost v skiimanom dokumente, ktorému EU
prejavuje podporu je oblast’ slobody rozhodovania a zodpovednosti vo vzt'ahu k oblasti
sexuality, reprodukéného zdravia bez pritomnosti diskriminécie ¢i natlaku a nasilia. Nasledne
je tizko prepojena podpora EU vo vztahu k ,,univerzalnemu pristupu ku kvalite a dostupnym
komplexnym informaciam o sexudlnom a reprodukénom zdravi, vzdelani, vratane komplexnej
sexudlnej vychovy a sluZieb zdravotnej starostlivosti (4kcny plin EU pre ludské prava a
demokraciu 2020-2024, 2021, s. 10). Nasledny zavizok podpory EU je v Akénom plane
zamerany na oblast’ prav dietata. Starostlivost o seba je vlastnd kazdému c¢loveku, deti
nevynimajic. EU sa zavizuje k propagacii a implementacii programov zameranych na
odstranenie akychkol'vek foriem nésilia vo¢i detom. V stvislosti s oblastou socialnej prace tu
nachadzame vyznamny zavizok EU podporovat’ kvalitni alternativnu starostlivost’ detom v
ramci prechodu od inStituciondlnej k rodinnej ¢i komunitnej starostlivosti.

Tato podporu je mozné chapat’ ako podklad pre vytvaranie pozitivneho prostredia pre
uplatiiovanie zasad starostlivosti o seba u deti. Bez riadneho zizemia a napiiania zékladnych
potrieb, nie je mozné eskalovat’ do vysSich potrieb istoty, bezpecia, lasky, sebaprijatia ¢i
sebarozvoja, ktoré bezvyhradne obsahuju aj starostlivost’ o seba.

Dal§im zavizkom v Akénom plane je oblast’ podpory a vytvarania prileZitosti pristupu
k ,infrastruktire, doprave, informacidm a komunikacné technoldgie (IKT) a zabezpecit
inkluzivne sluzby, ako napriklad kvalitné vzdelavanie, vratane dialkového Stadia a zdravotnej
starostlivosti, spravodlivosti a zamestnanosti (4kcny plan EU pre ludské prava a demokraciu
2020-2024, 2021, s. 12). Aj v tejto citacii nachadzame prepajanie osobnej a profesijnej stranky
starostlivosti o seba v aktivitdch ako starostlivost’ o svoje zdravie (prechadzky, zdrava strava,
dostatok spanku, starostlivost’ o duSevné zdravie a pod.) alebo aktivitach orientovanych na svoj
rozvoj a interakciu s inymi 'ud’'mi (stretdvanie sa s inymi I'ud'mi podla vlastnej volby,
celoZivotné vzdelavanie, zvySovanie vzdeldvanie absolvovanim kurzov, seminarov a podobne
(Poklembova & Miller, 2020).

Uplatilovanie starostlivosti o seba by nebolo mozné bez priaznivych ¢i prijatelnych
spoloCenskych podmienok, ktoré to osobam dovol'uju. V tomto kontexte Ak¢ény plan hovori o
potrebe boja proti chudobe a socialnemu vyluceniu a o podporovani pristupu bez diskriminacie

k socidlnym a zdravotnickym sluzbam. EU neostiva len v tejto rovine, ale pokraduje
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vymedzenim potreby a podpory odbornikov a ich schopnosti reagovat’ na Specifické potreby
starostlivosti o vSetkych jedincov v roznych situaciach.

V kontexte pomahajucich profesii, je nevyhnutné dbat’ na dodrziavanie tychto
vychodisk nielen pri praci so samotnym klientom. Rizik4 syndromu vyhorenia v poméhajicich
profesiach, jeho negativny vplyv ako na vykon tychto profesii a klientov, dopady na psychiku
pomahajucich profesionalov (a sekundarne ich rodinnych prislusnikov a blizkych) su v kontexte
starostlivosti 0 seba dostatoéne zdokumentované (Sabolova Fabianova, 2017). Stres a
kazdodennd emocna a psychickd zataz, spolu s vynalozenym usilim, ktoré nie nevyhnutne
vedie k Gspechu a nedostatocné ocenenie mozu viest’ k strate zmyslu, motivacie, psychickému
a emo¢nému vycerpaniu. Shapiro (2007) upozornuje, ze starostlivost’ o seba pomdahajucich
profesiondlov méze znizit’ negativne dosledky stresu na kvalitu a efektivitu profesionalneho
vykonu ovplyvnenim pozornosti a koncentracie, kvality rozhodovania a najméd schopnosti

socialneho pracovnika ¢i pracovnicky nadvidzovat’ pevny profesionalny vzt'ah s klientom.

2 METODA

Vyskum, ktorého je predstavovany predvyskum uvodnou fazou, je zamerany na
subjektivitu vnimania starostlivosti o seba a jeho hlavnym cielom je porovnat subjektivne
a objektivne vnimani a merani mieru starostlivosti o seba u pomahajicich profesionalov
a profesionalok.

Predvyskum prebehol v méji — juni 2021, po zohladneni vystupov predvyskumu
Vv pouzitej metodike zberu dat, prebehne prva ¢ast’ hlavného vyskumu v januari az aprili 2021
na uzemi PreSovského samospravneho kraja. Nasledne sa v d’alSej casti vyskumu, vychadzajuc
z pomerného zastipenia jednotlivych pomahajacich profesii vo vyskumnej vzorke, zameriame
na oslovenie respondentov a respondentiek z menej zastupenych pomahajtcich profesii.

Ziskané data spracujeme v SPSS a pri ich interpretécii sa zameriame predovSetkym na
rozdiely medzi jednotlivymi pomahajucimi profesiami, vekové a rodové rozdiely u primarnych
i sekundarnych respondentov (pomahajicich profesionalov a profesionalok a ich rodinnych

prislusnikov) a mieru celkovej subjektivne a objektivne vnimanej starostlivosti o seba.

2.1 Vyskumny subor

Do predvyskumu bolo zahrnutych desat’ pomahajtcich profesionalok a profesionalov (z
oblasti socialnej prace, Specidlnej pedagogiky a psychologie) a ich rodinnych prislusnikov. V
uvode bola prva Cast’ dotazniku distribuovand pomahajucim profesiondlom a profesionadlkam a
nasledne boli poziadani, aby o vyplnenie druhej €asti poprosili partnera/partnerku alebo iného

¢lena rodiny, ktori/ktora s nimi zije v spolo¢nej domdacnosti.
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2.2 Vyskumny nastroj

Ako vyskumny néstroj sme zvolili Skalu starostlivosti o seba: Self-Care Practices Scale
(SCPS; Lee, 2016), reSpektujucu potrebu odliSenia osobnej starostlivosti o seba od
profesionalnej, v jej teoretickych vychodiskéach autori upozoriiuji na dopad pracovného zivota
na osobny zivot jednotlivca rovnako, ako na dolezitti ulohu osobného Zivota v profesionalnom
kontexte, o potvrdili aj zistenia naSich predchadzajiacich vyskumov, v ktorych sme tuto Skalu
pouzili. Rovnak nastroj bol pouZity aj v predstavovanom predvyskume.

Osobna starostlivost’ o seba je v Skéle starostlivosti o seba merand prostrednictvom
vnimane;j Castosti aktivit ako napriklad smiech, dostato¢ny spanok, prijimanie pomoci od inych,
fyzické aktivity, aktivity spdsobujuce radost’ a uspokojujliice emocionalne potreby, duchovna
prax, primerand socialna blizkost’. Profesiondlna starostlivost’ o seba je vnimanou ¢astostou
prestavok v praci, dovolenky, aktivnemu pristupu k prilezitostiam pracovného rozvoja a
rieSeniu Uloh, uznania si svojich vlastnych pracovnych uspechov, podpornymi kontaktmi s

kolegami, schopnostami povedat’ nie a splnit’ pracovné tlohy v pracovnom case.

ZAVER

Doteraz nepublikované vysledky predbeznych rozhovorov ako vychodiska
predstavovaného predvyskumu ukazuji, ze respondenti a respondentky z radov pomahajticich
profesionalov a profesionalok hodnotia subjektivne i objektivne svoju starostlivost’ o seba
pozitivnejsie ako ich rodinni prislusnici. Ciastoéné vysledky, najmi v oblasti profesionalnej
starostlivosti o seba, sa tiez odlisuji vzhl'adom na vzt'ah rodinnych prislusnikov k primarnemu
respondentovi alebo respondentke vyskumu. Zatial’ ¢o poméhajtci profesionali a profesionalky
hodnotili svoju profesionalnu starostlivost’ o seba priemernym skore 3 (,,casto®), rodinni
prislusnici hodnotili ich profesionalnu starostlivost’ o seba 0 pol bodu niz§im skoére. Pri
hodnoteni miery a Castosti osobnej starostlivosti o seba boli odliSnosti medzi primarnymi
respondentami a respondentkami minimalne. Vzhl'adom na velkost vzorky nie je mozné
V sucasnosti posudit’ vyznamnost' tychto rozdielov, vysledky predvyskumu vSak buda
vyznamnych sposobom modifikovat’” formuldciu hypotéz budiceho vyskumu. Rodinni
prislusnici tiez CastejSie (a otvorenejSie) uvadzali ako bariéru v profesionalnej starostlivosti
0 seba, rozhodnutia vedenia. Tak ako to popisuje Hamadej a Balogova (2020) v tejto dobe
kritickych reforiem poskytovania sluzieb duSevného zdravia v dosledku vzdalujlcich sa
poziadaviek tykajucich sa COVID-19 sa od systémovych planovacov ziada, aby zvazili
potrebnost’ podpory a starostlivosti o duSevné zdravie pomahajtcich profesiondlov. Je potrebné

zabezpecit' tak pre tychto odbornikov podporu ich duSevného aj fyzického zdravia.
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Vychadzajic aj zo sucasnej pandemickej situacie je v sucasnosti dolezita integracia sluzieb
fyzického a duSevného zdravia ako prioritnej politiky k primarnej prevencii a vcasnej
intervencii vyssie popisanych problémov. Integracia sluzieb k podpore starostlivosti o seba by
mala byt uplatinovana s reSpektovanim socialnych, fyzickych, ale aj distanénych poziadaviek
pocas pandemickych ¢asov i mimo nich, pri¢om je dolezita stthra medzi dusevnym a fyzickym

zdravim v kontexte pandémie COVID-19 pre tychto profesionalov v r6znych institiciach.
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DOPAD PANDEMIE COVID-19 NA BEZBRANNOST OBETI DOMACEHO
NASILIA

IMPACT OF COVID-19 PANDEMIC ON VULNERABILITY OF DOMESTIC VIOLENCE
VICTIMS

Iveta Schusterova

Abstrakt: Pandemicka situdcia v suvislosti s Covidom- 19 zhorsila situdciu obeti domaceho
nasilia, ktoré ostali izolované v jednom byte, dome s nasilnikom. Pocas pandémie doslo k
prepojeniu dvoch rizikovych faktorov. Samotna karanténa bola spojenda s izoldaciou od okolitého
sveta vytvaranim tzv. bublin, a navyse sa spojila so socialnou izolaciou od okolia typickou pre
psychicku formu domdaceho nasilia, c¢o viedlo k vyostreniu situdacii v rizikovych rodindach a

podpisalo sa pod narast Statistiky Liniek podpory.
KPucové slova: domdce nasilie, socialna izolacia, pandémia Covid- 19

Abstract: The pandemic situation in relation to Covid- 19 worsened the situation of victims of
domestic violence who remained isolated in one apartment or house with a violator. During the
pandemy two risk factors were linked together. The quarantine itself was associated with
isolation from the outside world by creating the so-called bubbles; and in addition it combined
with the social isolation from the environment typical for the psychical form of domestic
violence, which led to amplification of situations in families at risk and contributed to the

statistics of the Helplines.
Key words: domestic violence, social isolation, pandemy Covid- 19

Grantovd podpora: Prispevok vznikol v ramci Grantove] podpory ¢.007/21 S Nadacie
Volkswagen Slovakia na projekt ,, Linky podpory “.

UVOD

Nasilie medzi osobami zijicimi v spolo¢nom dome, byte, teda v spolo¢nej domacnosti,
domace nasilie, predstavuje zdvazny spolocensky problém nielen u nas, ale aj Vv zahranici. Na
domace nasilie sa mozeme pozerat’ z viacerych perspektiv — sociologickej, psychologickej,
feministickej, socidlnej ¢i pravnej. Nasilie sa vyskytuje naprie¢ roéznymi kultirami,
ekonomickymi i politickymi vrstvami, ale postupom Casu v ramci neho zaznamenavame §irSiu

variabilitu prejavov. Spajaju ich tvrdost’, bezohl'adnost’, utrpenie psychické i fyzické spojené
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s krutost'ou a degradaciou obete u ktorej stupiiovanim nasilia narasta strach, uzkost' a pocit
bezmocnosti. Mozeme teda konStatovat’ zlozitost' a nejednoznacnost’ definicii domaceho
nasilia, ako aj celosvetovo ohlasovany ndrast tohto fenoménu v oboch vilnach pandémie

(porovnaj Sediri et al., 2020; Indu et al., 2021).

1 TEORETICKE VYCHODISKA

1.1 Domace nasilie

Domace nasilie je Casto spajané s rodovo podmienenym ndsilim, partnerskym néasilim,
nasilim v intimnych vzl'ahoch i nasilim v parovych vzt'ahoch. Je to vedoma aktivita (ak pachatel
nie je narusenou osobnost'ou), ktord u ohrozenej obete vyvolava strach, bezmocnost’ a hrozu
(Cirtkova, 2020). Zaéina opakujicimi sa utokmi proti dostojnosti obete, a neskor sa stupiiuje
utokmi proti zdraviu az zivotu. Podmienkou je blizky vzt'ah medzi osobami, ktoré st dotknuté
nasilim. Tiez nemusi byt vzdy rodovo podmienené, napr.moze dojst’ k nésiliu medzi sestrami,
detmi a rodi¢mi. Charakteristiky doméceho nésilia vychadzaji, nielen z pritomnosti nasilia, ako
prejavu moci, nadvlady jednej osoby nad druhou, v spolo¢nych priestoroch, ako sme uz
spomenuli, ale medzi charakteristiky patri aj to, Ze obet’ je vacSinou finan¢ne, ekonomicky
a socidlne zavisla na utoc¢nikovi, pricom nemoéze/nedokaze spolo¢ntt domacnost’ opustit’. Tiez
mdze byt medzi obetou a pachatelom asymetricky vztah, pretoze pachatel ma moc a obet
kontroluje. Domdce nasilie sa vyskytuje na neverejnych miestach, t.j. bez kontroly verejnosti,
alebo ,,za dverami bytov, domov®. Dal$ou charakteristikou je jeho opakovatel'nost, dlhodobost’
a stale vyssia miera sofistikovanosti v prejavoch nasilia. Domace nésilie zahtna: fyzické utoky,
verbalne, ekonomické, psychické, sexualne utoky, tieZ nicenie majetku ako aj ponizovanie, nasilnt
izolaciu od rodiny a priatel'ov, finanéné zneuZivanie kontrolou a vydelovanim penazi, ale aj
zastraSovanie doma ina pracovisku obete (Dohovor Rady Eurdpy o predchadzani nasiliu na

zenach a domacemu nasiliu, ako aj o boji proti nemu, 2016).

1.2 Problémy spojené s hrozbou pandémie Covid- 19

Pandémia Covid- 19 sa stala celosvetovym spoloénym nepriatefom — nebezpecnou
hrozbou, ¢im umocnila v I'ud’och stiesiiujiici pocit neistoty. Dokazuju to aj aktudlne vyskumy
Every — Palmer et al. (2020), ktoré potvrdili negativny psychologicky dopad pandémie Covid- 19.
Zistili, Ze 30% respondentov uviedlo stredné az silné psychické problémy, 16% strednt az vysoku
mieru uzkosti a 39 % popisovali nizSiu mieru sublektivnej pohody. V ddsledku sprievodnych
javov pandémie (Slamkova, 2020), akymi su stres, nitend izol4cia, strata ekonomickych istot ako

aj pracovné obmedzenia, diStancné vzdeldvanie deti, vzrastlo podla odhadov na Slovensku
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domace nasilie o 30-40%, pri¢om obet’ami tohto trestného ¢inu boli deti, muzi a az v 95 % zeny,
bez ohl'adu na vek. Na zaklade skusenosti z domacej praxe v neziskovom sektore Poradniach
Pomoci obetiam nasilia (d’alej len PON) i v inych neziskovych organizacidch (Aliancia Zien,
Femina ai.) zaoberajucich sa domacimm nasilim, sme napriek idajom referujicim o pomerne
vSeobecnom velkom néraste domaceho nasilia v ¢ase lockdownov dospeli k ndzoru, ze zavedenie
preventivnych opatreni, v Case Covidu-19, ktoré¢ nas viedli k vytvaraniu tzv. bublin
Vv domacnostiach, nespdsobilo priamoumerne navysenie domaceho nasilia, podl'a zjednoduseného
vzorca zavreté dvere = domace nasilie. Odvolavame sa pritom na tdaje o domacom nasili, ktoré
neboli jednozna¢né. Linky pomoci a podpory sa navzdjom lisili vo vytaZenosti a V pocte hlaseni
pripadov domaceho nasilia. Domace nasilie sa skor zvysilo v rodinach, kde vzt'ahy uz nefungovali,
boli naStrbené a obet’ stratila vonkajSiu podporu od rodicov, priatel'ov, kolegov, ¢o bol d’alsi
sprievodny znak pandémie Covid- 19. Obet’ tak v ¢ase pandémie nemala kam zo spolo¢ného
obydlia utiect’. Zit' pod jednou strechou s nasilnikom, je pre obete utrpenim a mnoho Zien-obeti sa
nedokdze vymanit zo zamotaného kruhu ponizovania a strachu, ktory byva obcas klamlivo
preruSeny chvilkovym kajucnym spravanim agresora. A ked’ sa k tomu prid4, Ze pocas karantény
je muz — pachatel’ domaceho nésilia stadle doma, frustrovany z obmedzenia socialnych kontaktov,
S obavami zo straty prijmu a aj s d’alSimi skuto¢nostami, riziko doméceho nasilia sa naozaj
zvysuje, pricom zlost’ si vybija na tych, ¢o ma najblizSie po ruke, na vlastnej zene a det'och.
Vzhl'adom na to, Ze situacia s pandémiou Covid- 19 nema u nas precedens, napétie a neistotu
sposobila aj v stabilnych ¢i menej konfliktnych rodinach. Avsak konflikty a nezhody v tomto
pripade vychadzali skor zo situacie samotnej, v duchu sndh ako ¢o najlepSie zorganizovat’
pritomnost’ vSetkych ¢lenov domacnosti ,,doma“ tak, aby sa navzajom nerusili, dokazali z domu
pracovat’, uCit sa atieZ primerane relaxovat. V tychto pripadoch beznych nezhod, iSlo len
0 uznanie rozdielnosti jednotlivych ¢lenov domécnosti, ich ndrokov a potrieb, priCom sa
zachovéval rovnocennny vztah medzi muZom a Zenou, ktori sa navzajom re$pektuju, dopiiajt a
vytvaraju stabilny domov pre svoje deti. Dnes uzZ mozeme povedat, Ze mnohé takéto normélne
fungujuce rodiny viac spoloéne traveného ¢asu povazovali za jedno z mala pozitiv prvej i druhej
viny pandémie, lebo sa mohli blizS§ie zomknit' v spolo¢nej ¢innosti, na ktord predtym
V uponahlanej dobe nebol Cas ani priestor. Samozrejme rodiny, ktoré rezignovali uz davnejSie na
spoloény zivot a partnerstvo, Covid- 19 postavil do neprijemnej situacie, lebo natenou izolaciou,
bez moznosti iniku mimo domu, sa nespokojnost’ a nezdujem viac zvyraznili a zviditelnili. Model
Zivota — existovat’ len pre seba, jeden popri druhom, bez prejavenia ozajstného zaujmu, sa tak stal
viac neudrzateI'ny. Rodiny v ktorych sa nasilie vyskytovalo uz aj pred pandemickymi opatreniami

boli naozaj vystavené zvySenému riziku domaceho nasilia v ovela viac¢Sej miere, nielen pre uz
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spominant zdojndsobent izolaciu, ale aj pre hrozbu chudoby zo straty zarobku ¢i zamestnania
Ci straty d’alSich socialnych istot.

Mozeme to dokladovat’ tym, Co nam ukdzala prax v Poradniach Pomoc obetiam nasilia. Na
krizovej linke pomoci PON sme zaznamenali vy$Siu mieru hlaseni psychického nasilia, ktora je aj
v ¢ase mimo pandémie oproti fyzickému a sexudlnemu nésiliu menej registrovand aj vo
vyskumoch a statistikdch. Ked’ zoberieme do uvahy celosvetovy trend, Ze miera nahlaseného
nasilia je ovel'a nizSia ako jeho skutocny vyskyt, je narast doméceho nasilia v pandemicke;j situécii
vaznym celospolocenskym problémom zneuzivania I'udskych prav ohrozujuci verejné zdravie
(porovnaj Harvey et al., 2007). V domacich slovenskych podmienkach na tato skuto¢nost
upozornili zvukové a printové média, ktoré nielen edukativne zcitlivovali verejnost’ k tejto
problematike, ktort vicSinou vytesiiujeme, ale silnymi sloganmi vytvorili zdanlivo dojem, Ze
slovné spojenie ,,zavreté dvere bytov a nutend izoldcia doma* vedu priamociaro a jednoznacne

k domacemu nasiliu, o nemdzeme potvrdit’.

1.3 Vybrané dokumenty ako vychodisko na presadzovanie pravnej ochrany obeti nasilia
Ochrana obeti domaceho nésilia zacala byt aktualnou od 70. rokov minulého storocia.
Dokumenty na ochranu obeti nasilia vychadzaju z univerzalneho ramca Vseobecnej deklaracie
Pudskych prav z roku 1948, ktory sa v otazke zenskych prav d’alej $pecifikoval v Dohovore OSN
0 odstraneni vSetkych foriem diskriminacie zien (1979). Opény protokol, ako aplika¢ny néstroj
k Dohovoru OSN garantuje prava zien aj v Slovenskej republike. Doélezita pre vseobecne
prospesné sluzby organizicie Pomoc obetiam nésilia (PON) je najmd Deklaracia o zakladnych
principoch spravodlivosti pre obete trestnych ¢inov a zneuzitia pravomoci z roku 1985, zaloZzena
na filozofii, ktora napiiiame uz vyse 20 rokov v nasej organizacii PON. Smeruje k rovnovéhe
medzi pachatel'om a obetou tym, Ze obete maji byt reSpektované ¢o sa tyka ich dostojnosti a prav,
ako je pravo pristupu k sluzbdm pomoci obetiam, prdvo pomoci poskytnutej vybranymi
a vyskolenymi pracovnikmi, pravo na odSkodnenie za utrpenu ujmu a Stratu (porovnaj Stanovy
obc¢ianskeho zdruzenia PON, 2016). Druhou vyznamnou medzinarodnou zmluvou k ochrane Zien
pred nasilim je Dohovor Rady Eur6py o predchadzani nésiliu na zendch a doméacemu nasiliu, ako
aj 0boji proti nemu (2016). Okrem toho povazujeme za vyznamné aj zaloZenie eurdpskej
nadnarodnej organizdcie Europske forum sluzieb obetiam so sidlom v Bruseli. Forum zdruzuje
jednotlivé organizacie na pomoc obetiam v Eurdpe a zasadzuje sa za systém bezplatnych sluzieb
pomoci obetiam, na ktorom sa podielaju vyskoleni profesionali a dobrovol'nici. Bezplatny systém
sluzieb by mal byt podl'a Fora povazovany za zékladné pravo vsetkych obeti trestnych ¢inov,

a ako taky by mal byt podporovany vladami vSetkych eurdpskych krajin (Van Dijk, Groenhuijsen,
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2007). PON sa stalo ¢lenom Eurdpskeho féra pomoci obetiam v roku 2000. Clenovia Fora sa
zaviazuju poskytovat také sluzby pomoci obetiam, ktoré su sposobilé poskytnut pochopenie
vSeobecnych problémov obeti, informovat’ obete o ich pravach, poskytovat’ im psychologick,
emociondlnu a prakticki pomoc pocas policajného vySetrovania a sidneho konania a ked’ je to
potrebné odporacat’ obetiam Specialne sluzby. Tiez maji zabezpecit, aby Ziadna obet nebola
priamo alebo nepriamo diskriminovand pri poskytovani sluzieb obetiam vzhl'adom na jej vek,
pohlavie, sexudlnu orientaciu, postihnutie, narodnost’, rasu, ndbozenské presvedcenie, povolanie
alebo politické nazory (Stanovy obcianskeho zdruzenia PON, 2016).

Na Slovensku dokumenty o ochrane prav obeti trestnych ¢inov vychadzaju zo zékladnych
Tudskych prav aslobod obsiahnutych v Ustave Slovenskej republiky, ktoré st regulované
zakonom ¢. 398/2015 Z. z. o europskom ochrannom prikaze v trestnych veciach a zakonom ¢.
274/2017 Z. z. 0 obetiach trestnych ¢inov, ktory posilnil postavenie obeti trestnych ¢inov, teda aj
obeti doméceho nésilia v trestnom konani a premietol sa do narodnej legislativy komplexne
upravujucej prava, ochranu a podporu obeti trestnych ¢inov. Zadefinoval vztahy medzi Statom a
neziskovymi subjektami, ako je aj PON, o.z., poskytujiicimi pomoc obetiam a tieZ konkretizoval
finan¢né odskodiovanie obeti. Zdkon o obetiach ¢.274/2017 Z. z. vychadza z konceptu, ktory je
Vv PON presadzovany od zaciatku jeho posobenia, eSte v roku 1997. Zdoraznuje, ze sluzby pre
obete st multiodborové, t.j. mali by byt poskytované pod jednou strechou nielen pravne, alebo
psychologické sluzby, ale spolu s nimi aj socialne, pripadne eSte aj iné nevyhnutné intervencie.
Sme presvedceni, Ze jedine takto nastavenou pomocou je mozné obet domaceho nésilia alebo

aj iného trestného ¢inu ochranit’ pred sekundarnou t.j. opakujicou sa viktimizaciou.

1.4 Domace nasilie u nas v Statistickych ukazovatel’och

Statistiky doméceho nasilia, tyrania blizkej a zverenej osoby neboli v minulosti, ale nie sa
ani dnes jednoznacné, nakol'ko zachytia len Cast’ sledovaného javu. V roku 2019 na Slovensku z
90% obzalovanych z pachania domaceho nasilia, ktori boli uznani za vinnych, len menej ako
polovica skoncila vo vykone trestu. Generalna prokuratara Slovenskej republiky evidovala za cely
rok 2020, viac ako 20-percentny narast stihanych osob v stivislosti s pachanim domaceho nasilia.
Zaroven doslo k 30-percentnému nérastu oznamovanych skuto¢nosti ato nielen samotnymi
tyranymi Zenami, ale aj svedkami domaceho nasilia, ktori byvali ned’aleko a snazili sa tyranym
osobam pomdct’. Takato situdcia bola az do jari 2020, kedy doslo k poklesu oznameni. Cudia vtedy
opat’ ostali doma, obavali sa o zdravie anevedeli, ¢i trestny ¢in-domaceho nasilia v Case
pokracujiceho lockdownu bude komu ozndmit’. V jini 2020, ked” doslo k uvolneniu opatreni

docasny pokles vystriedal rychly narast oznameni pripadov domaceho nasilia (Hubertova, 2021).
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Napriek tymto Gidajom, je zrejmé, ze do Statistik sa dostali vacsinou pripady fyzického nasilia. No
domacim nasilim nie je len tyranie ¢i sexudlne zneuzivanie, ktoré je obzvlast’ zadvaznym trestnym
¢inom. Domace nasilie tvori SirSia rozmanitejSia Skala prejavov (poniZovanie, ironizovanie,
znevazovanie, vysmievanie, natenie k zbytoénym ¢innostiam, ignorovanie pocitov a vole obete,
kontrolovanie, zastraSovanie a pod., ktoré nemusia byt pritomné len u jedného partnera, ale aj
U oboch sucasne). Psychické nasilie byva Casto sucastou vSetkych ostatnych foriem doméaceho
nasilia. Mozno povedat’, ze neexistuje len jeden vzorec doméceho nasilia, ktory pozname este
z osemdesiatych rokov ako ,.kruhovy cyklus stupiiujiiceho sa nasilia®“, aj ked’ sa s nim mézeme
V mensej miere stretnut’ aj dnes pri periodickom nasili, ktoré vie obet’ predvidat’ a aspon Ciastocne
kontrolovat’. V sti¢asnosti pozname viacero vzorcov dynamiky pachatel’'ovej agresie (ako su napr.
teoria rodinnych systémov, socidlnej vymeny, zdrojov moci a kontroly, tedria subkultir) a preto
je dolezité¢ vediet, aky typ domdaceho nasilia sa tyka toho ktorého partnerského vztahu,
manzelstva. Zial’ stale plati, a to aj v ramci trestnopravneho konania, Ze za doméce nasilie sa
jednoznacne povazuje az nasilie fyzického charakteru (aj to, najma také, ktoré je dokazateI'né),
ako su bitky, kopanie, $klbanie a tahanie vlasov, udieranie o stenu, vykracanie koncatin, skrtenie
vynuteny sex, zndsilnenie a podobne. Ostatné formy tzv. latentného ¢i mikkého nésilia st stale
zl'ah¢ované a Casto spochybnované, ¢o prizivuje nekritické preberanie mytov o doméacom nasili,
ktoré ospravedlituju samotnych pachatelov a vinu hladaji na strane obeti. Aj podla Cirtkove;
(2020) povodna vychodiskova definicia domaceho nasilia je dnes uz prekonana, a preto je
potrebné v praxi sledovat’ dynamiku nésilia v partnerskych systémoch (periodickd, chaoticka,
nahodnd), t.. vztahu partnerov, prostredie z ktorého vysli, ktoré vytvorili, osobnostné
charakteristiky partnerov, tiez kedy zaalo domdace nasilie a akymi podobami v ¢ase prechadzalo.
Ide teda o snahu zachytit’ Specificku interakciu medzi partnermi v systéme vztahov medzi réznymi
urovilami socidlnych systémov, na ktorych participujt, ktoré ich ovplyviiuji a tvoria kontext

casovej dimenzie konkrétneho vztahu.

1.5 Nedostatky v rieSeni pripadov domaceho nasilia v ¢ase karantény

Situdcia s pandémiou Covid-19 a karanténou zaskocila vSetkych, nevynimjic S$tatne
organy, zariadenia socidlnych sluzieb 1 mimovladne neziskové organizacie. Policia na Slovensku
len vel'mi malo vyuZzivala institat vykazania z obydlia podozrivého z domaceho nasilia, lebo
platilo nariadenie o obmedzeni vol'ného pohybu a socialnej izolacii. Obet - ohrozena osoba musela
Casto utekat’ z bytu, alebo hl'adat’ nové ubytovanie, o bolo takmer nemozné. VySetrovanie,
pripravné konanie a stidy rovnako boli v Gitlme, minimalizovali kontakt s obcanmi. Ani krizové

centrd, azylové domy neprijimali obete domaceho nasilia, alebo len s vel’kymi problémami z obav
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pred rozsirenim Covidu- 19 vo svojich zariadeniach. Zeny na tuteku museli absolvovat
dvojtyzdnovu karanténu niekde mimo zariadenia, a po nastupe do zariadenia d’al$iu dvojtyzdiova
karanténu vo vyhradenej miestnosti v krizovom zariadeni. Obete za takejto situacie a narocnych
podmienok boli vystrasené obavami o buducnost’. Mozno povedat’, Zze celondrodny opakujuci sa
lockdown, viedol aj na Slovensku, podobne ako v zahrani¢i (porovnaj Indu et al., 2021) k pocitom
a zvySenému vnimaniu osamelosti, obmedzenému pristupu k systémom socialnej, psychologicke;j
1 pravnej podpory a tiez k problémom s dusevnym zdravim, ako je uzkost’, depresia (Every —
Palmer et al., 2020) prevazne u zenskych obeti nasilia. Aj U nas boli moznosti pomoci z vonku
vyrazne obmedzené, neexistovali ,,modifikované* krizové plany a preto mnohé obete nasilia volili
stratégiu ,,v tichosti, nendpadne prezit v domdcom prostredi,, tak, aby nedoSlo k eskalacii
konfliktu, a aby ochranili svoje deti. PovicSine zeny sa na nds obracali telefonicky, ked’ hucala
pracka v kapel'ni, alebo §li vyniest’ smeti, pripadne §li pre nieco do pivnice. Dorazne nds
upozornovali, aby sme im spét’ nevolali, Ze ony sa ozvu, ked’ si budu isté, ze st mimo obt'azujicej
kontroly muza-péachatel'a domaceho nasilia. Taktiez vyuzivali vo véicSej miere moznost’ ostat’
V anonymite, ¢o im pomadhalo k vytvoreniu pocitu bezpecia. Ked’ze ob¢ianske zdruzenie ,,Pomoc
obetiam nésilia® dlhodobo prevadzkuje okrem Siestich Poradni PON v rdmci celého Slovenska aj
krizovu linku pomoci 0850/111 321 so zvyhodnenou sadzbou v cene miestneho hovorného pre
obete a svedkov trestnych ¢inov v ¢ase od 10.00 hod. do 14.00 hod., bolo potrebné reagovat’ na
tato situaciu navySenim poétu prevadzkovych hodin. Cas sme navysili najprv na 12 hodin denne.
Kratko po navyseni hodin v priebehu dila v§ak obete avizovali, Ze najvhodnejsi Cas a najistejSie sa
citia ked’ volaju v Case, ked’ partner pozera televiziu, alebo pri nej drieme ¢i dokonca uz spi. Preto
sme diStancné poradenstvo prispdsobili potrebdm praxe v mimoriadnej situdcii a rozsirili
prevadzkovy ¢as az na 24 hodin sedem dni v tyzdni, ¢o bolo pomerne naroéné zabezpecit' v tak
vypéatom obdobi. Toto rozsirenie prevadzkového ¢asu bolo mozné aj vd’aka grantovému programu
Nadacie Volkswagen Slovakia na projekt ,.Linky podpory®, ktory ndm pomohol s finanénym
krytim Liniek podpory o0.z. PON. Okrem toho tu boli aj iné moZnosti — mailova komunikécia, chat,
ale aj skype ¢i zoom. Samozrejme vo vynimocnych pripadoch sme najmi v ¢ase druhej viny
pandémie ako subjekt hospodarskej mobilizacie realizovali poradenstvo a pomoc pravnu,
psychologicku 1 socidlnu aj ambulantne, za dodrzania povinnych hygienickych opatreni. Je na
mieste spomentt, ze mnohé obete domaceho nasilia, ktoré mali dohodnuté stretnutia
S vySetrovatel'mi, sidnymi znalcami v Case prvej i druhej viny pandémie sa stretli s nedodrzanim
terminov, staznostami a ostrakizéciou od vykonnych uradnikov, Ze ,,otravuju v najhorSom case*,
,,¢0 nesedia doma‘ a podobne, ¢o viedlo u obeti, ktoré dufali v spravodlivit pomoc k pocitom

krivdy, beznadeje a zvySeniu bezbrannosti. Niektoré z nich sa v spolupraci s nasimi pravnikmi boli
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nutené stazovat' pre spésob nevhodnej bagatelizujucej komunikacie a celkového odmietavého
spravania na ich nadriadeny organ (policajni inSpekciu, advokatsku komoru, ale aj komoru
psycholégov ¢i zoskupenie sudnych znalcov). Obet domaceho nasilia touto sekundarnou
viktimizaciou, tak akoby bola potrestana za to, ze kone¢ne nabrala odvahu bojovat’ za seba, hoci
ju Ktomu dotlacili nepriaznivé okolnosti. Len tazko sa nam poradcom a pomahajicim
pracovnikom v poradniach PON a na Linkach pomoci podarilo prave v takychto pripadoch udrzat’
U obete motivaciu pre zmenu, ktora sa sice uz odhodlala svoju ,,zI0* situaciu riesit’, ale stretla sa s

takouto neochotou a nezdujmom.

ZAVER

V neistych ¢asoch, v nepredvidatel'nych situaciach si kazdy v sebe nesie pochybnosti. Je
to prirodzené a je to 'udské. Na zéklade prijatych hovorov od obeti domaceho nasilia na krizovej
Linke podpory PON, mézeme konStatovat, Ze obe viny pandémie Covid- 19 boli tazivé, inavné
a vycerpavajuce zrejme pre vsetkych, obete domaceho nasilia nevynimajic. Pandémia zhorsila aj
situaciu v ramci poradenstva a poskytovanej pomoci obetiam nasilia. Z trivialnych kolizii
V izolovanych rodinach vznikali konflikty, ktoré mohli, ale aj nemuseli byt spustacmi domaceho
nasilia. V beznom zivote by v prvom pripade prisla na konkrétne miesto policia a prislusné organy
prava viacsinou rozhodli o objeme viny tej ¢i onej strany. Pandémia Covid- 19 a s fiou aj nutené
lockdowny vsak vSetko ochromili.

Obmedzenia sprevadzajuce pandémiu Covid -19 skomplikovali Zivot najma
vV domacnostiach, kde bolo nasilie uz dlhSiu dobu problémom, akde spoluzitie medzi ¢lenmi
domacnosti vykazovalo uzZ pred zaciatkom pandémie znamky naruSenia. Poradenstvo sa v Case
obmedzeni presunulo viac do on-line priestoru, bolo potrebné upravit’ hodiny navysenim poctu zo
6 na 24 hodin, ¢o sa ndm podarilo aj vd’aka grantovej podpore Nadacie Volkswagen. Na druhej
strane tiez bolo potrebné na strane vyskolenych poradcov a dobrovol'nikov zachovat’ psychicku
stabilitu arovnovahu, ako aj pestovat zru¢nosti v ovladani techniky a aplikacii, ktoré
s poskytovanim on-line poradenskej sluzby v PON suviseli a ktoré neboli v nasej praxi pred
pandémiou tak Casto vyuzivané. Ukazuje sa, Ze v niektorych pripadoch asynchronna komunikacia
e-mailom nestaci a preto do budicna zvazujeme tzv. teleporadenstvo, ktoré moze v takychto
situdciach zlepsit dostupnost’ Specidlneho poradenstva obetiam domaceho nésilia. Pri
obmedzeniach ako je pandémia, invalidita klienta ¢i zIy psychicky stav sa nam ukazuje ako vhodna
alternativa, samozrejme ak s fiou klient suhlasi, ma na to vhodné podmienky po technickej stranke
a dohodne sa na nej s poradcom-pomahajicim pracovnikom. Aj ked” podl'a Riva (2004) absencia

osobného kontaktu moze vyvolat’ vo vzt'ahu medzi klientom a odbornikom emocionalny odstup,
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odbornd pomoc a podpora u niektorych klientov méze byt v takychto mimoriadnych situaciach
efektivna a uzito¢na. V Specifickych podmienkach tak moze ulah¢it a zlepSit dostupnost
poradenskej sluzby obetiam nésilia, znizit’ financné naklady na cestu do ambulantnej poradne, ako
aj zvysit pocit bezpecia klienta. Samozrejme vzdy musime brat’ do uvahy, Ze takyto sposob
poradenstva nie je vhodny pre vSetkych klientov ¢i uz z dévodu jej technickej nedostupnosti
potrebnych technickych prostriedkov, nedovery v takito komunikaciu, ¢i z obav zo zhotovenia
videozaznamu ¢i nahravky. Teleporadenstvo je zatial’ viziou do budicnosti, no telemedicina sa uz
rozvija aj naprieck mnozstvu prekdzok a nejasnosti, a preto by bolo zrejme namieste overit
ucinnost’ teleporadenstva aj v psychologickej praxi pomoci obetiam nésilia pre moznost’ jeho

vyuzitia v takychto vynimoc¢nych situdciach.
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ODPUSTENIE U SENIOROV V SUVISLOSTI SO ZIVOTNOU SPOKOJNOSTOU

FORGIVENESS OF SENIORS IN CONNECTION WITH LIFE SATISFACTION

Iveta Schusterova

Abstrakt: V prispevku sa autorka venuje vztahu medzi odpustenim a Zivotnou spokojnostou
U seniorov. Vyskumny subor tvorilo 90 seniorov Zijucich v domacom prostredi na vidieku,
navstevujucich klubové vzdelavacie aktivity pre déchodcov. Vekové rozpiitie seniorov bolo od
61 do 82 rokov. Priemerny vek bol M = 67,33 (SD = 5,46). Na zistenie Zivotnej spokojnosti
seniorov bol pouzity SWLS dotaznik (SWLS; Pavot & Diener, 1993) a Dotaznik FPS vieobecnej
ochoty odpustenia (FPS; Kamat, Jones & Row, 2006). Vysledky korelacie (r = 0,70; p = 0,000)
potvrdili v nasom subore silny pozitivny vztah medzi vSeobecnou tendenciou odpustat a

spokojnostou so zZivotom.
KUlucové slova: odpustenie, senior, zivotna spokojnost’

Abstract: In this article the author deals with the relationship between forgiveness and life
satisfaction of seniors. The research group consisted of 90 seniors living of their lives at home
in the countryside, attending club educational activities for pensioners. The age range of
seniors was from 61 to 82 years. The mean age was 67,33 (SD = 5,46). The SWLS
Questionnaire (Pavot & Diener, 1993) were used to determine the life satisfaction of seniors
and the FPS (Forgiving Personality Scale) General Forgiveness Willingness Questionnaire
(FPS; Kamat, Jones & Row, 2006). The results of the correlation (r = 0,70; p = 0,000)
confirmed in our sample a strong positive relationship between the general tendency to forgive

and life satisfaction.
Key words: forgiveness, senior, life satisfaction

Grantova podpora: Prispevok bol realizovany v ramci grantu Vega reg. ¢. 1/0518/20
Odpustenie z pohladu psycholdogie — intrapersondlne a interpersondlne aspekty a vztah s

psychickym zdravim.

1 TEORETICKE VYCHODISKA

1.1 Odpustenie
Problematika odpustenia je dnes uz v pozitivne] psycholdgii pomerne dobre
rozpracovand po vSetkych strankach: teoretickej, vyskumnej ¢i praktickej. Dokazuje to
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mnozstvo vedeckych, odbornych §tidii i monografii. Chapanie konceptu odpustenia sa medzi
autormi odliSuje podl'a preferovanych hladisk. Podla predmetu, objektu ku ktorému sa
odpustenie vzt'ahuje mozeme u Enrighta (1996) najst’ tzv. triddu odpustenia: odpustenie
druhym (organizacii, rodine, osudu, Bohu), odpustenie sebe samému a prijatie odpustenia od
inych.

Odpustenie modzeme definovat ako pretransformovanie negativnych emdcii
ublizenia/urazky na emocie, ktoré s pozitivne alebo neutradlne (Thomson, Snyder, Hoffman, et
al., 2005). Ide o zbavenie sa negativnych behavioralnych, kognitivnych a afektivnych prejavov
voc¢i vinnikovi, ktory na odpustenie nemusi mat’ narok. Tiez pri odpusteni, ale aj uz pri ochote
odpustit’ dochddza k znizovaniu motiva¢nych tendencii pomstit’ sa, dochadza k odstraneniu
potreby vyhybat’ sa zdroju ublizenia a k zvySovaniu kladného postoja k zdroju ubliZenia (
porovnaj McCullough, 1998).

Friedberg et al. (2007) prepaja odpustenie 'udom s odpustenim réznym zivotnym
situaciam a hovori o tzv. vSeobecnej ochote odpustit’ roznym l'udom aréznym situdcidm
Zivota. Tento typ odpustenia predpoklada na strane odpustajucej osoby akési zahibenie sa, &i
rozoberanie ublizujucej situacie ¢loveka v mysli, spolu s rozohnanim zlosti a hnevu t..
aktivovania schopnosti vymanit' sa zo zajatia negativnych myslienok, emécii a zo snahy po
odplate. Odpustenie vedie k obnoveniu schopnosti priat’ previnilcovi dobro, a mdze, ale nemusi
viest’ k aktu zmierenia (McCullough et al., 1998). Medzi benefity odpustenia mézeme zahrnat’
aj: napomahanie psychologickému uzdraveniu cez zmeny v riadeni emocii, zlepSenie telesného
a dusevného zdravia, nastol'uje u aktéra pocit osobnej sily a vys§i pocit osobnej kontroly,
podporuje vyrieSenie medziludskych konfliktov, facilituje obnovenie blizkosti vo vztahu,

napomaha k uskuto¢neniu zmierenia medzi previnilcom a obet’ou.

1.2 Odpustenie v seniorskom veku

Podl'a psychosocidlnej teorie vyvinu E. Eriksona s néastupom seniorského veku
dochadza podl'a Farkovej (2009) k ohliadnutiu sa za predchadzajicimi fdzami Zivota, ktoré
moZu priniest’ pozitivne pocity z naplnenia zmysluplného Zivota, alebo naopak pocit zifalstva,
pricom moZnym ziskom moéze byt mudrost. V tomto ohliadnuti je prave ochota odpustit,
napomocna pre rozpoznanie hlbSieho zmyslu Zivota i previnenia zo strany druhych, pomaha
rozvijat’ porozumenie a sucit voci druhym a aj vd’aka nemu si senior zacina viac vazit’ socialnu
oporu zo strany okolia. Ochota odpustit’ moze znamenat’ znovu najdenie zmyslu zivota a jeho
ucelu, lebo pri bliziacej sa konfrontacii zo smrt'ou ¢lovek-senior prehodnocuje svoj Zivot a ¢asto

meni hodnoty (Yalom, 2008).
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Dass (2002) v ramci pripravy na smrt’ zdoraziuje, ze spociva vo vyrieSeni a uzavreti
nedokoncenych zalezitosti so zivymi i mftvymi. Aktudlnost’” odpustenia v Case zmierovania sa
so smrt'ou vychadza aj z pésobenia ziskostiiujicich ¢initel'ov, ako je strach z opustenosti
a samoty, z fyzickych tazkosti, z nahleho konca pri strate vedomia a tiez z obav z celkovej
regresie a zmeny spravania pod l'udska uroven (porovnaj Haskovcova, 1989). Odpustenie, by
sme mohli vystiznejSie nazvat odpustanie, ¢im by sa zdoraznilo, Ze ide o dlhy proces na
zaCiatku ktorého je ochota odpustit anasledne je to vedomé rozhodnutie, trpezlivé
nerezignované motivované a autonomne. Odpustenie je spité aj s vyrovnanostou so zivotom,

stabilitou hodndt a identifik4ciou s urcitym zivotnym nazorom.

1.3 Zivotna spokojnost’

Podla Paulika (2010) je zivotnd spokojnost’ zazitkovy fenomén, priCom vychadza
Z hodnotenia aktudlnej a celkovej Zivotnej situdcie jednotlivca. Je teda vysledkom adaptaéného
procesu na dané zivotné podmienky t.j. ako posudzuje realitu vzhl'adom na svoj hodnotovy
systém a ovplyvituje d’alSiu adaptaciu. Ide tu o subjektivne vnimanie Zivotnej spokojnosti
S nasledujucimi prvkami: vlastnymi hodnotami, ocakdvaniami a ciel'mi, individudlnymi
potrebami. VysSia zivotna spokojnost’ sa tiez spaja aj s kognitivnymi Struktirami, ktoré
podporuju usudky, ze pozitivne aspekty v zivote prevazuju nad negativnymi. Frisch (2005)
hovori o celkovej zivotnej spokojnosti ako o celkovom vyhodnoteni, ¢i sa ¢loveku dari, ¢i nie
V porovnani so zmyslom a ucelom jeho Zivota.

Zivotna spokojnost’ seniorov je previazana s mnoZzstvom strat, napr. ubudajucich &i
novovzniknutych kazdodennych aktivit, zdravotnym stavom, vitalitou, zachovanim kontinuity
¢innosti 1 uCastou na socialnych interakciach (Sykorova, 2007). Spokojnost’ so Zivotom ma
potom dopad na vnimanie bliZiacej sa nezvratnej smrti, preto sa senior snazi prostrednictvom
vSeobecnej tendencie k odpusteniu zvysit’ mieru adaptacie na starobu a smrt’, s cielom, aby bol
usetreny od pocitov beznadeje, pocitov vnutornej nespokojnosti a vnutornej prazdnoty.

Na zaklade predchadzajicich zisteni sme si postavili ciel - overit u
sebestacnych seniorov Zijicich v domacom prostredi existenciu vzt'ahu medzi vSeobecnou

ochotou odpustit’ (dispozi¢nym odpustenim) a celkovou spokojnost'ou so zivotom.

2 METODA

2.1 Vyskumny subor
Na overenie vztahu medzi vSeobecnou tendenciou k odpusteniu a zivotnou

spokojnostou sme ziskali udaje od vzorky N = 90 respondentov, ktorych vek bol v rozpéti 61
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az 82 rokov (M = 67,33; SD = 5,64). Podmienkou ucasti seniorov vo vyskume, bola ich
sebestac¢nost’ a zivot v .domacom prostredi. Podarilo sa nam zapojit do vyskumu pomerne
vyrovnanu vzorku respondentov, kde Zeny tvorili 52,3 % a muzi 47,7 %, €o sa pribliZzuje aj
celkovej skladbe populacie na Slovensku. Z hladiska veku najpocetnejsie zastupenie 43% (N
= 39) mala vekova skupina od 67 do 72 rokov. Najpocetnejsie boli zastupeni seniori 74,4% (N
= 67) ktori zili s partnerom, alebo partnerkou, teda podla rodinného stavu boli Zenati

alebo vydaté.

2.2 Vyskumné nastroje

Na ziskanie potrebnych dat sme pouzili dve metodiky. FPS skalu - Forgiving Personality
Scale (FPS; Kamat, Jones, & Row, 2006) na zistenie vSeobecnej ochoty odpustit’ roznym
ludom v rdéznych situdciach, ktorou sme merali tendenciu k vSeobecnému odpusteniu.
Slovensky preklad zpovodného anglického origindlu ako aj spétny preklad spolu
s vyhodnocovacimi instrukciami ziskanymi elektronickou postou zrealizovala I. PreSinska
(2009). Skala pozostavala z 33 vyrokov, pricom respondenti sa vyjadrovali na 5-stupiiovej
Likertovej Skéle od bodu 1 (silne nestthlasim) az po bod 5 (silne sthlasim). V rdmci poloZiek
boli respondentom predkladané nasledujtice tvrdenia. Napr. polozka €. 1. ,,Verim v dolezitost’
odpustenia®“. Polozka €. 9 - reverzna ,,Ak mi niekto ublizi neprajem mu nestastie®. Vnutorna
konzistencia Skély FPS dosiahla v nasom subore hodnotu Cronbachovho alfa = 0,76, Co je
porovnatel'na hodnota s pdvodnou vnutornou konzistenciou FPS $kaly a = 0,80.

Na meranie osobného komplexného postdenia zivotnej spokojnosti sme pouzili SWLS
— Skalu spokojnosti so Zivotom (SWLS; Diener et al., 1985), ktora je tvorena 5 polozkami,
ktoré maju skor vSeobecny ako Specificky charakter napr. ,,Som so svojim Zivotom spokojny*.
Respondent vyjadruje pri polozkach suhlas, alebo nestihlas s tvrdeniami na 7 stupiiovej
Likertovej skale (1 = zasadne nesthlasim, 7 = zasadne suhlasim). Vysledné skore moze byt od
5 bodov (nizka spokojnost’) az po 35 bodov (vysokd spokojnost so zivotom). Hodnota
Cronbachovho alfa v nasom stibore dosahovala hodnotu 0,85, ¢o je blizko k hodnote vnutornej
konzistencie pdvodnej Skaly (Cronbachova alfa = 0,87), o predstavuje vysokil vnutorna

reliabilitu.

2.3 Priebeh a realizacia vyskumu

Zber dat prebiehal vjesennych mesiacoch oktober az november 2020
v zapadoslovenskom kraji, kde seniori z domacnosti na vidieku skupinovo absolvovali
Zdravotno-bezpecnostny kurz ochrany seniora, po ktorom sme ich poziadali o G¢ast’ na naSom

vyskume. Vyplneniu dotaznikov predchadzalo poucenie o dobrovolnosti v informovanom
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stihlase, ochrane osobnych udajov spolu s instrukciou k obom $kalam. V &ase vypliania
dotaznikov sme boli pritomni v miestnosti spolu so seniormi, pre pripad, Ze by niektoré otazky
bolo treba lepSie objasnit’. Na vyplnenie sme im poskytli dostatok casu podla individudlnych

potrieb jednotlivych respondentov.

3 VYSLEDKY

Vyskumné tudaje sme spracovali a zanalyzovali pomocou Statistického pocitacového
programu Statistic Package for the Social Sciensces (SPSS). Existenciu vztahu medzi
vSeobecnou tendenciou odpustit’ a zivotnou spokojnostou sme overovali pomocou korelacne;j
analyzy /Pearsonov korela¢ny koeficient/. Na zéklade ziskaného vysledku (r=0,70; p=0,000)
mdzeme konstatovat’, ze vSeobecna tendencia odpustat’ silne pozitivne stvisi so zivotnou
spokojnostou sebestaénych seniorov zijucich v domacnostiach v naSej pomerne malej
vyskumnej vzorke. Do buducna planujeme roz$irit vyskumnti vzorku o seniorov, zijucich
v mestach, ustavnych zariadeniach, ale aj seniorov zijucich v rozdielnych typoch domacnosti.
Uvedomujeme si aj d’alSie limitacie napr. vybrané dotazniky - $kaly, uzko Specifikovana vzorka
respondentov, ako aj fakt, Ze nami zisteny jednoduchy korelacny vzt'ah neumoziuje usudzovat’
na kauzalitu, a ani predpokladat,, nakol'’ko sa v§eobecna ochota odpustit’ l'udom a situdciam

podiel’a na spokojnosti so zivotom.

4 DISKUSIA

Ochota asnaha odpustit’ spaja roznorodé definicie procesu a typov odpustenia. Je
vnimana ako slobodny akt vole, vedomého rozhodnutia a predchaddza samotnej realizacii
odpustenia. Ochota odpustit’ vedie k snahe znizit' hodnotu negativnych myslienok, citov,
motivacie a konania vo¢i tomu, koho seniori vnimaju ako vinnika. Odpustanie prindsa fyzické
upokojenie a napomaha k dosiahnutiu vacsieho pokoja mysle, ktory je dolezity pre pozitivne
prezivant zivotni spokojnost’ a hapokon aj pre zmierenie sa so smrtou u jednotlivcov vo
vy$som veku. Aj ked’ Wass a Neimeyer (1995) hovoria 0 negativnom vzt'ahu medzi uzkost'ou
zo smrti azivotnou spokojnostou, ochotu odpustit mézeme vnimat ako dal§i dolezity
predpoklad lepSej sebaaktualizacie jednotlivca (Bood, Archer, & Norlander, 2004), ktora
znizuje uzkost’ zo smrti, nakol'’ko sa domnievame, Ze sa spaja s nizSou negativnou afektivitou,
pricom niz§ia miera prezivania narativnych emocionalnych stavov sa spdja s vysSou
sebaaktualizaciou.

V procese odpustenia sa pozornost’ zameriava v prvom rade na intrapersonalne dianie

Vv ¢loveku, ktory bol poskodeny a odpusta (daruje odpustenie), pretoze je to prave on, kto sa
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meni (porovnaj Ktivohlavy, 2004). Hantman a Cohen (2010) zistili, ze ¢im je ¢lovek starsi,
a ¢im VvAacsi je Casovy odstup od zranujucej udalosti, tym vysSia je ochota l'udi odpustat’.
Zdbévodiuju to tym, Ze ¢im je Clovek starsi, tym je viac pravdepodobné, Ze so svojou bolest’ou
pracoval a dokdzal prehodnotit’ jej vyznam. Star$i jednotlivei uvazuju nad vsetkym, ¢o vo
svojom zivote prezili, a vzniknutej bolesti po Case nepripisuju taktl hodnotu, ako ked’ boli
mladsi.

Pri psychologickom koncepte subjektivnej pohody pohl'ad na prezivanie a sprievodné
emocie nie je jednoznacny. Prezivanie pozitivnych emdcii v stivislosti s vy$§im vekom, neplati
pre obe pohlavia rovnako. Podl'a Kac¢marovej (2007) vyssi vek u muzov seniorov sa menej
spaja s prezivanim pozitivnych emocii, ako aj celkovou subjektivnou Zivotnou pohodou v
porovnani so Zenami vo vy$Som veku, pricom vztah medzi rodinnym stavom a subjektivnou
pohodou sa autorke nepotvrdil. Genderové rozdiely v odpastani v naSich podmienkach
potvrdila Muchova (2011), ktora konstatovala u starSich muzov vyssie dispozi¢né odpustenie v
urovni odpustenia sebe, ktoré sa ale nepotvrdilo pri odpustani druhym l'ud’om a negativnym
situdciam. JednoznacnejSia suvislost’ bola preukazana medzi vekom a odpustenim. Toussaint et
al. (2001), tiez potvrdili, Ze u starSich dospelych je preukdzatelne silnejSi vzt'ah medzi
odpustenim druhému a dusevnou pohodou nez u mladych dospelych. Ochota odpustat’ sa
Vv biodrome ¢loveka meni a dozrieva spolu s vekom, lebo sa meni spdsob odpustenia az idealne
k takému odpusteniu, ktoré je bezpodmieneéné, vyjadrujice pravy zmysel lasky. Pre vyvin
ochoty odpustit’ su dolezité aj prezité situacie v zivote jednotlivca, percipovand socialna opora
a vyznamna je aj religiozita a prostredie v ktorom senior Zije, resp. akil mu pripisuje dolezZitost’.
Nabozenska viera je aj podl'a Kovaca (2013) a¢innym naraznikom prezivania r6znych negativ
starnutia a pozitivne ovplyviuje spokojnost’ so zivotom. Odpustenie, ¢i uz poskytované, alebo
vyhl'addvané otvara mozZnosti pre zmierenie a podl'a Enrighta (1991) tplne vylucuje pomstu, ¢i
odplatu, ¢o zvySuje mieru subjektivnej Zivotnej pohody, ktora je podl'a Casti autorov (Halama,
2007; Bujalkovda & Zihorcova, 2021) vsilnom pozitivnhom vztahu so Zivotnou
zmysluplnostou.

Nas vysledok potvrdzuje zistenia Friedmana a Toussainta (2006), ktori zistili, Ze
odpustenie je v pozitivnom vzt'ahu so spokojnost'ou so zivotom. Autori potvrdili aj vt'ahy so
subjektivnou pohodou, optimizmom, vdac¢nostou, nadejou, doverou, pozitivhymi
presvedCeniami a emdciami, ako aj celkovym duSevnym zdravim a sebahodnotenim. Vztah
medzi odpustenim a Zivotnou spokojnostou bol potvrdeny aj d’al§imi vyskumnikmi (napr.

Toussaint et al., 2001; Berry & Worthington, 2001; Krause & Ellison, 2003).
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K podobnym zisteniam prisli aj Thomson et al. (2005), ktorych vysledky preukézali, ze
vysoka miera odpustenia je prediktorom nizkej depresie, hnevu i anxiety, a naopak vysokej
spokojnosti so zivotom. Podl'a autorov mozno predpokladat’ vyssSiu zivotnu spokojnost’ u l'udi,

ktori dosahuju vysSiu mieru dispozi¢ného odpustenia.

ZAVER

Odpustenie je jednou z viacerych moznych reakcii na krivdu. Jednotlivci sa ale odlisuju
V miere, nakol’ko su krivdu ochotni odpustit’. Otazka odpustenia je Coraz viac aktualnou,
nakol’ko sa zdoraznuje pozitivny vplyv odpustenia na zdravie, celkovu spokojnost’ so zivotom,
prezivanie Stastia ¢i kvalitu zivota (Enright et al., 1996; McCullough et al., 1998; Muchova,
2011; Bujalkova & Zahorcova, 2021). V nasom prispevku sme zistili, Ze vysoka uroven
vSeobecnej ochoty — tendencie odpustit’ roznym 'ud’om a réznym situdciam u seniorov zijucich
v domdcom prostredi prevazne na vidieku sa silno pozitivne viaZze so subjektivnou
spokojnost’ou so zivotom. V obdobi staroby dozrievanie vedie cez vlastnu pravdu az na dno
duse. Bilancovanie, ktorym sa senior snazi nanovo zmysluplne usporiadat’ svoj zivot, ho stavia
ovela nastojcivejSie ako kedykol'vek predtym, pred dolezité ulohy staroby - darovanie
odpustania a prijimanie odpustania, ktoré su potrebné, aby spokojne presiel poslednym

usekom vlastného zivota.
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SUVISLOSTI TENDENCIE ODPUSTIT DRUHYM, SEBE A SITUACIAM S
OSOBNOSTNYMI CRTAMI BIG FIVE

RELATIONSHIPS OF TENDENCY TO FORGIVE OTHERS, SELF, AND SITUATIONS
WITH BIG FIVE PERSONALITY TRAITS

Lucia Zahorcova

Abstrakt: Odpustenie je dolezitym faktorom kvality zZivota. Cielom prispevku bolo preskimat
suvislosti osobnostnych ¢rt Velkej pdtky s tendenciou odpustit’ druhym, sebe a situdciam na
slovenskej populacii. Vyskumny subor tvorilo 434 respondentov (264 Zien, 170 muzov) vo veku
od 18 do 65 rokov (M = 35.19; SD = 12.65). Udaje boli ziskané pomocou The Big Five
Inventory—2 a Heartland Forgiveness Scale. Vysledky preukazali, Ze najsilnejsim pozitivnym
prediktorom tendencie odpustit’ druhym bola privetivost. Neuroticizmus slabo negativne
predikuje tendenciu odpustit’ druhym. Negativha emocionalita silne negativne predikovala
odpustenie sebe, ako aj odpustenie situaciam. Odpustenie situdaciam bolo slabo pozitivne

predikované privetivostou a otvorenostou.
KPucové slova: odpustenie druhym, odpustenie sebe, odpustenie situaciam, Big Five

Abstract: Forgiveness is an important factor of quality of life. The aim of this study was to
examine the associations of Big Five personality traits with the tendency to forgive others, self,
and situations in Slovakian population. The sample consisted of 434 participants (264 women,
170 men) ranged in age from 18 to 65 years (M = 35.19; SD = 12.65). Participants completed
The Big Five Inventory—2 and the Heartland Forgiveness Scale. The strongest positive
predictor of the tendency to forgive others was agreeableness. Neuroticism weakly negatively
predicts the tendency to forgive others. Negative emotionality strongly negatively predicted
self-forgiveness and forgiveness of situations. Forgiveness towards situations was weakly

positively predicted by agreeableness and openness, strongly negatively by neuroticism.

Key words: tendency to forgive others, tendency to forgive self, tendency to forgive situations,
Big Five

Grantova podpora: Prispevok bol podporeny z grantu VEGA ¢. 1/0518/20, ,, Odpustenie z

pohladu psychologie — intrapersondlne a interpersondlne aspekty a vztah s psychickym

3

zdravim “.
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1 TEORETICKE VYCHODISKA

Odpustenie je vyznamnou premennou kvality zivota. Odpustenie bolo definované ako
moralna cnost’, ochota vzdat’ sa bolestivych, negativnych emocii, kognicii a spravania voci
vinnikovi (resp. voci sebe) aich postupné nahradzanie pozitivnymi emoécidmi, kogniciami
a spravanim (Enright, 2001). Odpustenie moze byt jednak situacne Specifické — situaéné
odpustenie, ale aj stabilné naprie¢ réznym situaciam — dispozi¢né odpustenie. Ukazuje sa, ze
jednotlivei disponuja urcitou mierou odpustit’ druhym, sebe a situaciam (Thompson et al.,
2005). Vyssia dispozicia odpustit’ druhym sa ukazuje ako pozitivne stuvisiaca s well-beingom
(Hill & Allemand, 2011), ale aj fyzickym zdravim (Berry & Worthington, 2001), podobne ako
dispozicia odpustit’ sebe a situdcidm negativne suvisia s depresiou, hnevom, uzkost'ou
a pozitivne so zivotnou spokojnostou (Thompson et al., 2005). Intervencie na podporu
odpustania opakovane ukazuju jeho pozitivny efekt na zmiernenie depresie, tzkosti ¢i hnevu,
ako aj zvysenie sebatcty a nadeje v zivote (napr. Akhtar & Barlow, 2018).

Specifickymi premennymi predikujucimi odpustenie s osobnostné &rty Big Five, resp.
Velkej patky. Osobnostné ¢rty modelu Velkej patky zahfnaju extraverziu, charakterizovana
asertivitou, energickostou, spolocenskostou, aktivnostou, ¢i zhovoréivostou; privetivost,
charakterizovani nekonfliktnostou, vltidnostou, empatiou; svedomitost, charakterizovanu
zodpovednostou, produktivnostou, cielavedomostou ¢i schopnostou sebakontroly;
neuroticizmus/negativnu  emocionalitu, charakterizovani uzkostnostou, emocionalnou
labilitou, neistotou a skleslost'ou; a otvorenost, charakterizovanu intelektualnymi zaujmami,
tvorivost'ou a estetickou senzitivnost'ou (John, 2021). Predchadzajuci vyskum ukazal, Ze 'udia
S vySSou mierou neuroticizmu vykazuju vys§iu mieru pomsty voc¢i druhym (Rey & Extremera,
2014), ako aj nizsiu tendenciu odpustit’ druhym a situa¢né odpustenie voci vinnikovi (Wang,
2008). Walker a Gorsuch (2004) preukazali pozitivny vztah medzi odpustenim druhym
a emocionalnou stabilitou. Okrem odpustenia druhym bol preukdzany negativny vzt'ah
neuroticizmu a odpustenia sebe (Maltby et al., 2001). Privetivost’ sa v §tadii Ross et al. (2004)
ukézala ako najsilnej$i pozitivny prediktor odpustenia druhym. V $tadii Brose et al. (2005) sa
podobne medzi privetivostou a odpustenim sebe a druhym zistil pozitivny vztah. V pripade
d’alSich osobnostnych vlastnosti Velkej patky st vztahy s odpustenim menej jednoznacné.
Metaanalyza Ballieta (2010) preukazala slaby pozitivny vztah medzi svedomitostou
a tendenciou odpustit’ druhym l'ud’om. Walker a Gorsuch (2002) nezistili vztahy medzi
extraverziou a odpustenim druhym, slaby pozitivny vztah bol zisteny iba s facetom introverzie.
Ross et al. (2004) zistili, Ze odpustenie druhym sa viaze k extraverzii u muzov, ale u Zien vztah

nie je signifikantny. Najmenej vyznamny sa ukazuje vztah medzi otvorenostou a odpustenim.
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Priamy vztah medzi otvorenost’ a odpustenim pravdepodobne nie je vyznamny, s odpustenim
druhym vsak pozitivne koreluje facet predstavivosti, s odpustenim sebe facet intelektu (Walker
& Gorsuch, 2002).

Napriek existujucim vyskumom vztahu Big Five a odpustenia v zapadnom kontexte, je
mozné badat’ nedostatok vyskumov v nasich sociodemografickych podmienkach. Taktiez, nie
sme si vedomi vyskumu vztahu danych premennych za pouzitia dotaznika BFI-Il a vyskumu
skiimajuceho tendenciu odpustit’ situdcidm s osobnostnymi vlastnostami Velkej pétky.
Ciel'om naSej prace je preto blizSie preskimanie vzt'ahu tendencie odpustit’ druhym, sebe

a situaciam s osobnostnymi doménami a facetmi BFI-II na slovenskej populacii.

2 METODA

2.1 Vyskumny subor

Podmienkou ucasti vo vyskume bol vek 18-65 rokov a slovenské obcianstvo.
Vyskumny subor tvorilo 434 respondentov, z toho 272 Zien (60.8%), 175 muzov (39.2%); vo
veku od 18 do 65 rokov (M = 35.19; SD = 12.65); 280 Zijucich v meste (64.5%), 154 na dedine
(35.5%). Vacsina mala najvyssie dosiahnuté vzdelanie stredoskolské s maturitou (187; 43.1%),
a vysokoskolské II. stupna (183; 42.2%), nasledne vysokoskolské I. stupna (38; 8.8%), strednti
odbornu Skolu bez maturity (22; 5.1%) a Styria zakladné vzdelanie (0.9%).

2.2 Vyskumné nastroje

Skala Heartland Forgiveness Scale (HFS; Thompson et al., 2005) bola pouZitad na
hodnotenie tendencie odpustit. Skala obsahuje 18 poloZiek rozdelenych do troch subskal
merajucich tendenciu odpustit’ druhym (6 poloziek, napr. ,,Ked’ ma niekto sklame, nakoniec sa
cez to prenesiem. ), tendenciu odpustit’ sebe (6 poloziek, napr. ,,Hoci sa najskor citim zle ked’
nieco pokazim, casom sa viem uvolnit.*) a tendenciu odpustit’ situdcidm (6 poloziek, napr.
,,Nakoniec sa zmierim so zlymi situdaciami v mojom Zivote. ). Polozky st hodnotené na 7-
bodovej Likertovej Skéle (1 — takmer nikdy neplati, 7 — takmer vZdy plati). Pre potreby Studie
bol pouzity slovensky preklad Skaly od Chlebcovej a Greskovi¢ovej. Vnutorna konzistencia
subskal bola dostato¢na, odpustenie sebe, a =.75, odpustenie druhym a = .82, odpustenie
situdciam a = .77.

Na meranie osobnostnych ¢t Big Five bola pouzita slovenskd verzia (Halama et al.,
2020) Big Five Inventory — Il (BFI-II; Soto & John, 2017). Dotaznik meria domény Big Five
(kazda zlozena z 12 poloziek), spolu s ich facetmi, konkrétne: extraverziu (napr. ,,Som niekto,

kto ma asertivnu osobnost, vyjadruje svoje nazory* ; facety sociabilita o = .82, asertivita o =
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.65, energeticka uroven a = .65); privetivost’ (napr. ,,Som niekto, kto je sucitny, ma dobré
srdce“; facety sucit a = .60, zdvorilost’ a = .70, dovera a = .59); svedomitost’ (napr. ,,Som
niekto, kto je spolahlivy a désledny*; facety organizovanost o = .73, produktivita o = .65,
zodpovednost’ o = .66); negativna emocionalita (napr. ,,Som niekto, kto moze byt napdty “,
facety uzkost a = .76, depresia o = .77, emocionalna nestalost’ o = .72) a otvorenost’ (napr.
,,Som niekto, kto je zvedavy na mnoho rozlicnych veci “, facety intelektualna zvedavost’ a = .55,
esteticka senzitivita a = .76 a kreativna predstavivost a = .73). Polozky st hodnotené na 5-
bodovej Likertovej Skale (1 = vel'mi nestihlasim, 5 = vel'mi suhlasim). Vnuatorna konzistencia
domén bola dostato¢nd: extraverzia a = .84; privetivost o = .81; svedomitost’ a = .84,

negativna emocionalita o = .89; otvorenost’ o = .80.

2.3 Priebeh a realizacia vyskumu
Zber dat prebiehal prostrednictvom online dotaznika, zdiel'aného na socidlnych siet’ach,
prostrednictvom metddy snehovej gule. Na zaciatku vyskumnej batérie bol informovany stihlas,

kde boli respondenti oboznameni s podmienkami vyskumu.

3 VYSLEDKY
Vzhl'adom na to, ze sme nezistili signifikantné vtahy medzi vekom a odpustenim
druhym (r = -.01, p = .803), odpustenim sebe (r = .01, p = .874) a odpustenim situaciam (r =

.07, p=.137), sme udaje analyzovali pre cely vyskumny stbor.
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Tabulka 1

Korelacnd analyza tendencie odpustit druhym, sebe a situdciam s doménami BFI-1l aich

facetmi
Tendencia odpustit’ Tendencia odpustit’ sebe Tendencia odpustit’
druhym situaciam

Extraverzia .09 32** 30**
Sociabilita .10* 31x* 25%*
Asertivita -.02 29** 22
Energeticka uroven 13%* 19%* 28%*
Privetivost’ 50** .09 31**
Stcit 32%* .02 22
Zdvorilost .34 .01 20**
Dévera 55** 19* 33**
Svedomitost’ 47> 2% 24
Organizovanost A1** A1* 19%*
Produktivita 2% 21* 22%*
Zodpovednost 4% 13%* 19%*
Negativna emocionalita -.26* -.55%* -.53**
Uzkost -.21%* -.54** -.50**
Depresia -.16%* - 45%* - 46**
Emociondlna nestalost -.31* - 44%* - 43%*
Otvorenost’ A7 .10* 23**

Intelektudlna zvedavost .05 -.02 .10
Esteticka senzitivita 24%* .06 20%*

Kreativna 10* A7* .23%

predstavivost

Pozn. **p <.01; *p<.05

O-1: Ako predikuju jednotlivé c¢rty Big Five tendenciu odpustit druhym (O-1a), tendenciu
odpustit’ sebe (O-1b) a tendenciu odpustit situdciam (0O-1¢)?

Viacnasobna regresnd analyza, metdda ENTER, bola realizovana na zistenie ako
domény BFI-II predikuja tendenciu odpustit’ druhym, sebe a situdcidm (tab. €. 2).

Vysledky regresnej analyzy ukazuju, Ze domény BFI-II signifikantne predikuja
tendenciu odpustit’ druhym (F(5,441) = 33.686, p = .000). Tieto prediktory vysvetluja 27.6%
variancie tendencie odpustit’ druhym. Privetivost silne pozitivne predikuje tendenciu odpustit’

druhym, neuroticizmus slabo negativne.
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Ako vidime v tabulke 2, domény BFI-II signifikantne predikuju tendenciu odpustit’
druhym (F(5,441) = 39.734, p = .000). Tieto prediktory vysvetluji 31.1% variancie tendencie
odpustit’ sebe. Neuroticizmus silne negativne predikuje tendenciu odpustit’ sebe.

Domény BFI-II signifikantne predikuji tendenciu odpustit’ druhym (F(5,441) = 40.458,
p = .000). Tieto prediktory vysvetluju 31.4 % variancie tendencie odpustit situdcidm.
Neuroticizmus silne negativne predikuje tendenciu odpustit’ situaciam, privetivost’ a otvorenost’

slabo pozitivne.

Tabulka 2
Regresna analyza osobnostnych ¢rt Big Five ako prediktorov tendencie odpustit’ druhym, sebe

a situdaciam

tendencia odpustit’ druhym tendencia odpustit’ sebe  tendencia odpustit’ situdciam

B t p B t p B t p
extraverzia -.10 -1.957 .051 .08 1.535 126 -,01 -.284 T77
privetivost 47 10.297 .000 -.08 -1.802 072 14 3.060 .002
svedomitost  _qg -1.752 080  -08  -1699  .090  -04  -81 412
neuroticizmus  -.19 -3.677 .000 -.57 -11.474  .000 -.48 -9.819 .000
otvorenost .07 1.586 114 .00 .019 .985 13 2.925 .004
4 DISKUSIA

Cielom prispevku bolo preskimanie vztahu osobnostnych vlastnosti Big Five
s tendenciou odpustit’ druhym, sebe a situdcidm na slovenskej populécii. Vysledky preukazali,
ze najviac jednoznacné prediktory tendencie odpustit’ druhym, sebe, ale aj situaciam su
neuroticizmus a privetivost. Konkrétne, ukazalo sa, Ze neuroticizmus je najsilnej$im
negativnym prediktorom tendencie odpustit sebe atendencie odpustit’ situdciam.
Neuroticizmus zaroven slabo negativne predikuje tendenciu odpustit’ druhym. Nase zistenia st
v stilade so zisteniami Walkera a Gorsucha (2002), kde tendencia odpustit’ sebe silne pozitivne
stvisela s emocionalnou stabilitou, ako aj so zisteniami Rossa et al. (2004), kde sa podobne
neuroticizmus preukdzal ako najsilnejsi pozitivny prediktor odpustenia sebe. Ukazuje sa teda,
ze jednotlivci, ktori nie st emociondlne stabilni, s tazkostami odpustaju previnenia, ktoré
sposobia voci druhym alebo voci sebe. Toto zistenie je v stlade s vysledkami Maltbyho et al.
(2001), ze nizka tendencia odpustit’ je typickd u ludi s intrapunitivhym Stylom, kedy sa

jednotlivei zvyknu obvinovat’ za previnenia a internalizovat’ vinu.

322



Co sa tyka vztahu s tendenciou odpustit’ situaciam, ukazuje sa, Ze emocionalna stabilita
jednotlivcom pomaha prijimat’ rézne situacie s pokojom, bez vyrazného hnevu a ruminovania,
S prijimajucim postojom. Emocionalna stabilita je vyznamna aj pre tendenciu odpustit’ druhym,
kde vSak zohrava este vacsiu rolu privetivost’. Nase vysledky st opdt’ v zhode so $tidiou Rossa
et al. (2004), kde najsilnejsim prediktorom odpustenia druhym l'ud'om bola privetivost. Vo
vyskume Walkera a Gorsucha (2002) sa ako vyznamné pre vysvetlenie tendencie odpustit’
druhym ukazali predovsetkym jednotlivé aspekty privetivosti, ako dovera, pozitivne vztahy
a citlivé zmyslanie. V naSom vyskume sa z jednotlivych facetov privetivosti ukazal najsilne;jsi
vzt'ah odpustenia druhym s doverou. Je teda mozné, ze jednotlivci, ktori doveruji inym 'ud’om,
budi s vdcSou pravdepodobnostou déverovat' aj tomu, ze chyby, ktoré vykonaji, nebudu
opakovat’, pripadne, Ze druhi l'udia st vo svojej podstate dobri, aj ked’ sit omylni, a teda stoji za
to odpustit’ im. NavySe, otvorenost’ sa preukazala ako slaby pozitivny prediktor tendencie
odpustit’ situaciam. Ukazuje sa, ze jednotlivei, ktori su tvorivi, intelektudlne zvedavi a maju
dobru kreativnu predstavivost’, tiez dokdzu pristupovat’ odpustajuco k réznym naro¢nym
zivotnym situaciam. Extraverzia, svedomitost’ a otvorenost’ sa nepreukdzali ako signifikantné
prediktory tendencie odpustit’ druhym a sebe, €o je v stlade s predchadzajicim vyskumom (e.g.
Brose et al., 2005; Ross et al., 2004).

Vysledky nasho vyskumu je potrebné interpretovat’ s ohl'adom na urcité limitacie.
Predovsetkym, velkost vyskumného suboru neumoziiuje nase vysledky zovSeobecnit’ na celu
populéciu. Taktiez, korelany charakter vyskumu neumoziuje robit’ kauzalne zavery. Hoci sme
sa snaZili o ¢o najviac rovnomerné rozloZenie pohlavia, do vyskumu sa zapojilo viac Zien ako
muzov. Do buducich vyskumov by mohlo byt zaujimavé longitudinalne skiimanie predikéne;j

ulohy jednotlivych ¢it Big Five na odpustenie v roznych Zivotnych situaciach, v réznom ¢ase.

ZAVER

Vysledky $tadie na slovenskej populacii preukazali, ze privetivost” a neuroticizmus su
najviac jednoznacné prediktory tendencie odpustit’ druhym, sebe, ale aj situdciam. Emocionélna
stabilita sa ukdzala ako najvyznamnejSia v predikcii tendencie odpustit’ sebe a situaciam, kym
privetivost sa ukazala ako najvyznamnejia v predikcii tendencie odpustit’ druhym. Uloha
extraverzie, svedomitosti a otvorenosti bola v predikcii tendencie odpustit’ druhym a sebe

nesignifikantna.
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KVALITA ZIVOTA A JEJ VYZNAM V ROZVOJI CUDSKEHO KAPITALU

QUALITY OF LIFE AND ITS IMPORTANCE IN THE DEVELOPMENT OF HUMAN
CAPITAL

Veronika Zarska

Abstrakt: Kvalita Zivota zahrna vela komponentov, z ktorych cast je objektivna a da sa pomerne
dobre odmerat, zatial’ co druhd cast z nich je znacne subjektivna a meranie je problematicke.
Podobne problematické je aj vyjadrit uroven rozvoja ludského kapitalu, nakolko ide o
kvalitativnu charakteristiku, ktoru je potrebné vyjadrit kvantitativne. Samotnd kvalita Zivota je
niekedy povazovana za jeden z ukazovatelov urovne rozvoja ludského kapitalu. V case
celosvetovej pandémie ochorenia Covid-19 sa da predpokladat, Ze vyvoj oboch premennych
bude ovplyvneny socidlno-ekonomickymi zmenami, ku ktorym doslo v dosledku zavadzania
lockdownov a nuteného obmedzovania socialnych kontaktov. Cielom prispevku je teoreticky
vymedzit vzdajomné suvislosti medzi skumanymi premennymi a na zaklade vybranych

Statistickych ukazovatelov zistit' k akym zmendam doslo vplyvom pandémie.
KUrucové slova: kvalita zZivota, ludsky kapital, Slovenska republika

Abstract: Quality of life includes many components, some of which are objective and can be
measured relatively well, while the other part is highly subjective and measurement is
problematic. It is similarly problematic to express the level of development of human capital,
as it is a qualitative characteristic that needs to be expressed quantitatively. The quality of life
itself is sometimes considered as one of the indicators of the level of development of human
capital. At the time of the global Covid-19 pandemic, it can be assumed that the development
of both variables will be influenced by the socio-economic changes that have occurred as a
result of the introduction of lockdowns and the forced reduction of social contacts. The aim of
the paper is to theoretically define the mutual relations between the examined variables and on
the basis of selected statistical indicators to find out what changes have occurred due to the

pandemic.

Key words: quality of life, human capital, Slovak Republic
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UvVoD

Pandémia ochorenia Covid-19 zasiahla do Zivota l'udi po celom svete, Slovensku
republiku (SR) nevynimajuc. Jej dopady su zvéacsa negativne a zasahuju takmer do vsetkych
oblasti spolocenského zivota. Okrem ekonomickych tazkosti, ktoré sa prejavili v dosledku
zavadzania lockdownov a zdravotnych problémov sposobenych samotnym ochorenim, sa
u mnohych l'udi, ¢i uz v désledku straty zamestnania alebo socidlnej izolacie objavili psychické
problémy. Vsetky tieto skutoCnosti maji negativny dopad na kvalitu zivota jednotlivcov
V krajinach celého sveta. Tato skutocnost’ sa vSak vzh'adom na mnozstvo inych vzniknutych
problémov prehliada. Aky vyrazny tento dopad je, nezavisi iba od toho v akej miere boli
pandémiou jednotlivé krajiny postihnuté, ale aj od stratégii, ktorymi sa vlady snazia vzniknuta
situdciu riesit. Pokles kvality Zivota sa nevyhnutne bude musiet’ prejavit’ i v Grovni rozvoja
I'udského kapitalu, nakol'’ko vacsina prvkov, ktoré ovplyviiuja kvalitu zivota, je nevyhnutna aj

pre vytvaranie, udrziavanie ¢i vyuzivanie 'udského kapitalu.

1 TEORETICKE VYCHODISKA

1.1 Kvalita Zivota

Kvalita zivota je viacrozmerny pojem, na ktory vplyvaju socidlne, zdravotné,
ekonomické a environmentalne podmienky tykajuce sa 'udského a spolocenského rozvoja
(Holkova & Veselkova, 2019). Jej definicie vSak nie st jednotné. Mozno je chapat’ ako celkovu
uroven blahobytu a naplnenia, ktort I'udia dosahuju prostrednictvom pdsobenia prvkov z ich
socidlneho, ekonomického a komunitného prostredia, a na zaklade ich fyzickych a materidlnych
podmienok (Miguéis & Camanho, 2011). Iné definicie hovoria, Ze kvalitu Zivota mozno vnimat’
ako urcity fenomén, ktory sa snazi o kvalitativne ohodnotenie 'udského Zivota ako takého,
pricom obsahuje dve dimenzie (Ira & Andrasko, 2007). Prva dimenzia je objektivna a zahfiia
externé podmienky (socidlne, ekonomické a environmentdlne) a ich vplyv na Zivot ¢loveka,
druha dimenzia je subjektivna a zahffia subjektivne aspekty ako st nazory konkrétneho cloveka,
jeho postoje, individudlny systém hodnét, schopnost’ adaptécie ¢i spdsob vnimania okolitého
prostredia (Ira & AndraSko, 2007). Z uveden¢ho vyplyva, Ze kvalitu Zivota tvori mnoho
komponentov. Aj Bianchi (2005) ich rozdel'uje do dvoch zdkladnych skupin (subjektivne a
objektivne) a v stivislosti s tym hovori o komponentoch, ktoré mozno pomerne presne vyjadrit,
resp. odmerat’ ako napr. faktory vplyvajuce na Zivotny Standard (Groven nezamestnanosti,
mnozstvo peniazi a moznost’ pristupu l'udi k produktom a sluzbam, ukazovatele verejného
zdravia a 1.). Zaroven vyclenuje 1 d’alSie zlozky kvality Zivota ako napr. sloboda, St’astie, kvalita

zivotného prostredia ¢i inovacie, ktoré je problematické vyjadrit’, resp. objektivne odmerat’.
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Okrem toho v réznych kultirach je pohlad na tieto kategoérie rdzny, z ¢oho vyplyva ich
subjektivna povaha (Bianchi, 2005). S Clenenim zloziek kvality Zivota do dvoch dimenzii sa
stotoznnujeme 1imy. To nds vedie k presvedCeniu, ze nakolko je kvalita Zivota pojem s

medziodborovym presahom, skiimat’ ho iba z pohl'adu jedného odboru by nebolo vhodné.

1.2 Meranie kvality Zivota a suvislost’ s Pudskym kapitialom

Ako ekonomicky indikator kvality zivota sa niekedy pouziva hruby domaci produkt
(Bianchi, 2005). Pri prepocte na jedného obyvatel’a sa povazuje za zakladny ukazovatel’ urovne
blahobytu, ktora uzko suvisi s rastom hospodarstva (Spévacek, 2007). Rast hrubého domaceho
produktu (HDP) sa prejavuje aj v raste Zivotnej urovne, a teda i kvality zivota. Iné ukazovatele
vSak moézu zivotnu uroveinl ¢i kvalitu zivota odrazat’ lepSie a HDP je z toho dovodu casto
podriad’ovany kritike. T4 sa objavuje najmi v suvislosti s tym, ze HDP nezachytava vSetky
procesy prebiehajuce v hospodarstve. Dornbusch a Fischer (1994) poukazuju na skuto¢nost’,
ze v HDP nie su zapocitané: vystupy, ktoré je obtiazne odmerat’, pretoze st na trhu
neobchodovatel'né (napr. vysledky prace v domécnostiach, ktora je neplatena a teda nie je ani
evidovana v Statistikach); vysledky Sedej ekonomiky; aktivity vykondvané v rdmci vol'ného
Casu, ktoré mozu zvySovat hodnotu kvality Zivota. Naopak, niektoré aktivity, ktort st merané
ako prirastok HDP, predstavuju v skuto¢nosti jeho ubytok a kvalita zivota v ich dosledku klesa
(vysledky trestnych ¢inov, korupcie, naklady na odstraiiovanie $kdd na zZivotnom prostredi a
iné). Z toho dovodu sa na hodnotenie kvality Zivota CastejSie pouzivaji iné ukazovatele, ktoré
zachytavaju nielen ekonomicku, ale aj socidlnu stranku Zivota, ¢i bert do tvahy aj d'alSie
subjektivne merané¢ premenné. Mozno sem zahrnut’ predovSetkym index l'udského rozvoja
(HDI), index kvality Zivota (QLI) ¢1 index lepSieho Zivota (BLI).

Okrem tychto indexov moZno kvalitu Zzivota hodnotit aj pomocou Cciastkovych
indikatorov, ktoré neraz vstupuji aj do vypoctov samotnych indexov. Mdze ist’ napr. o
hodnotenie Urovne zdravia, Grovne zamestnanosti/nezamestnanosti, bezpe¢nosti obcanov,
byvania, vzdelania ¢i inych parametrov (Miihlpachr, 2004). Vac¢sina uvedenych zloziek kvality
Zivota vplyva aj na uroven rozvoja I'udského kapitalu. Napr. Laskowska a Danska-Borsiak
(2016) su zastankynami nézoru, ze na l'udsky kapital je potrebné nahliadat’ v suvislosti s 3
fazami jeho Zivotného cyklu (tvorba, udrzanie a vyuzitie l'udského kapitalu) a v zavislosti od
toho sledovat’ viacero indikdatorov, ktoré nan vplyvaju ako napr. pristup k zdravotnej
starostlivosti ajej  kvalitu, pristup k  vzdelaniu ¢ kultre,  Groven

zamestnanosti/nezamestnanosti a pod. Na zaklade uvedeného preto mozno predpokladat’, ze
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prvky, ktoré prispievaju k zvySovaniu urovne ludského kapitdlu, budu prispievat aj k
zvySovaniu kvality Zivota a naopak.

Aby vSak bolo mozné zaoberat' sa suvislostou medzi kvalitou Zivota a l'udskym
kapitdlom je potrebné vyspecifikovat’ aj tito premennt. Priklaname sa k definicii Organizécie
pre hospodarsku spolupracu a rozvoj (2007), ktora chape l'udsky kapital ako sihrn vlastného
vrodeného talentu a schopnosti jednotlivca, ako aj jeho zru¢nosti, ktoré nadobudne pocas zivota
¢i uz vychovou alebo vzdeldvanim, a zdravia jednotlivca. Z uvedenej definicie vyplyva, ze
I'udsky kapital zahfiia aj kategorie, ktoré spadaju do kvality Zivota (napr. zdravie). Bobakova
(2018) uvadza, zZe iba zabezpecenie vysoko kompetentnych, profesionalnych l'udskych zdrojov
s mnohymi skusenost’ami dokdze v budicnosti vytvorit’ podmienky pre d’al§i hospodarsky rast,
a rovnako tak rast kvality Zivota v krajine. Suvislost medzi kvalitou Zivota a l'udskym
kapitdlom potvrdzuja aj metddy vyuzivané na jeho meranie. Mozno ich rozdelit’ na tri skupiny:
metddy zalozené na vystupoch, resp. vzdeldvani, metdody zalozené na nakladoch a metody
zaloZené na prijmoch (Kwon, 2009). Ci uz ide o vzdelanie, naklady plynice do zabezpedovania
zdravotnej starostlivosti alebo vysku disponibilnych prijmov jednotlivcov, ich uroven sa
hodnoti v ramci kvality Zivota i posudzovania Urovne l'udského kapitadlu. Mozno teda
konstatovat, ze medzi l'udskym kapitalom a kvalitou zivota skutoCne existuje suvislost,
dokonca obojstranny vzt'ah: vyssia kvalita zivota v krajine je predpokladom pre lepsi rozvoj

I'udského kapitélu a naopak, vysoka uroven l'udského kapitalu prispieva k rastu kvality Zivota.

1.3 Vplyv pandémie Covid-19
V roku 2020 zivot I'udi v ramci celého sveta zacala ovplyviiovat’ pandémia ochorenia
Covid-19. Pred vypuknutim tejto pandémie Studie zaoberajice sa vplyvom infekénych chorob
na makroekonomické a rozne d’alSie ukazovatele vychadzali z toho, Ze krajiny moZno rozdelit’
na 3 skupiny (Goenka & Liu, 2020):
- krajiny s vysokymi prijmami a hospodarskym rastom, vysokou akumulaciou I'udského
kapitalu a takmer bez vyskytu infekénych chorob (krajiny OECD)
- krajiny s niz§im prijmom a niz§im tempom hospodarskeho rastu, strednou troviiou
Pudského kapitalu a relativne nizkym vyskytom infekénych chordb (rozvojové krajiny)
- chudobné krajiny bez rastu, s nizkou uroviiou l'udského kapitalu a s ¢astym vyskytom
infekénych chordb (krajiny subsaharskej Afriky).
Covid-19 vsak znamenal radikalny zasah do vyvoja hospodarstiev vsetkych krajin: od
najrozvinutejsich po najmenej rozvinuté. Jeho dopady na hospodarstvo, stav 'udského kapitalu

a vyvoj roznych ukazovatel'ov budi zrejme pozorovatelnejSie prave v krajinach vyspelého
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sveta, ktoré na podobnu situaciu neboli zvyknuté, avSak zodpovednejsie sa k nej postavili a
opatrenia, ktoré zavadzali boli restriktivnejSie ako v zaostalych krajinach, kde ¢astokrat neboli
ziadne. LCudia sa museli prisposobit’ podmienkam s akymi sa eSte nikdy nestretli. Zatvorenie
$kol, zavedenie home-office a s tym spojené obmedzenie socidlnych kontaktov, ¢i finanéné
problémy sposobené zavadzanim lockdownov sa odrazili na kvalite zivota jednotlivcov
(JanCichova at al., 2020). Urcita strata slobody, neistota, strach z nékazy, ¢i odlucenie od
blizkych m6zu mat’ nielen negativne psychologické nasledky, ale mézu sa podpisat’ aj pod
znizenie urovne l'udského kapitalu. LCudia na home-office sa stretdvaju s menSim mnozstvo
podnetov, neraz sa stdvaju menej produktivni, méze na nich pdsobit’ viacero ruchov okolitého

prostredia, v dosledku ¢oho mo6zu pracu vykonavat’ menej precizne.

2 METODA

Najskor sme prestudovali niekol’ko teoretickych publikacii zaoberajicich sa danou
problematikou. Teoretické informacie sme si doplnili Statistickymi udajmi dostupnymi na
internetovych strankach kompetentnych instittcii — najmi $tatistikami zo Statistického tiradu
Slovenskej republiky (SUSR). Pri praci s uvedenymi teoretickymi a $tatistickymi zdrojmi sme

pouzili vSeobecné vedecké metddy ako analyza, syntéza, indukcia, dedukcia a komparécia.

3 VYSLEDKY A DISKUSIA
Podla databazy Numbeo (2021) index kvality zivota odhaduje kvalitu zivota

Vv jednotlivych krajinach na zéklade vyvoja d’alSich 6smich indexov, ktoré zahfia. Ide o index

cvwvr

cvwr

index zdravotnej starostlivosti (vyssi je lepsi), index ¢asu dochédzania do prace (nizsi je lepsi)

a index prostredia (vyssi je lepsi).
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Tabulka 1

Index kvality Zivota v SR

2019 2020 2021

polroény  celoroény  polroény  celoroény  polrocny
Index kvality zivota 154.53 153.10 149.93 152.53 147.09
Index zdravotnej starostlivosti 60.46 60.06 60.23 60.02 60.19
Index kupnej sily 61.83 63.24 53.39 56.94 45.65
Index znecistenia 40.64 41.89 39.99 39.66 39.50
Index zivotnych nakladov 44.65 44.98 46.80 44.46 47.32
Index ¢asu dochadzania do prace 28.42 29.58 28.57 29.11 27.91
Index bezpecnosti 70.82 70.46 70.19 70.78 69.63
Klimaticky index 78.13 78.13 78.13 78.13 78.13
Pomer ceny nehnutel'nosti k prijmu 10.8 10.27 11.3 10.25 11.8

Zdroj: https://www.numbeo.com/quality-of-life/

Na zéklade vyvoja hodndt indexu kvality Zivota v SR mozno konStatovat, ze v dosledku
pandémie doslo v Krajine k znizeniu kvality Zivota. Zatial’ ¢o v prvom polroku hodnota indexu
bola 154,53, v prvom polroku 2021 uz len 147,09. Na vyvoji hodnét v jednotlivych polrokoch
mozno vidiet dopad prvej vilny aopatreni siiou suvisiacich, kedy prvykrat doslo
k vyraznejSiemu poklesu indexu. Po uvolneni opatreni vzrastol, av§ak druha vilna pandémie,
ktora SR zasiahla ovel'a vyraznejSie ako t4 prva, znamenala opatovny pokles jeho hodnoty. Ak

sa pozrieme na vyvoj subindexov, u ktorych sme predpokladali, Ze mohli byt vplyvom

pandémie a hospodarskej krizy ovplyvnené, vyvodzujeme nasledovné zavery:

- index zdravotnej starostlivosti nezaznamenal vyraznej$ie zmeny, napriek tomu, Ze
zdravotny systém bol zna¢ne ovplyvneny pandémiou a zdravotnd starostlivost’ pre
necovidovych pacientov bola zna¢ne obmedzena. Predpokladame, Ze vyraznejSie zmeny
neboli zaznamenané z dovodu, ze index hodnoti odhad celkovej kvality systému

zdravotnej starostlivosti, zdravotnickych pracovnikov, vybavenia, persondlu, lekarov,

nakladov ,a nielen oblasti, na ktoré mala dopad pandémia.

- index kupnej sily v dosledku skutocnosti, ze mnoho T'udi prislo o pracu astali sa

nezamestnanymi zaznamenal vyraznejsi pokles v ramci prvej i druhej viny pandémie.

- index znecistenia sa mierne zlepSil. Predpokladame, Ze 1 v suvislosti s tym, ze niektoré

podniky boli do¢asne zatvorené, doprava obmedzena a pod.
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index zivotnych ndkladov v suvislosti s krizou, infldciou a poklesom prijmov
domaécnosti sa v oboch vinach mierne zvysil. V oboch vinach zéaroven dochadzalo k
rastu cien spotrebnych tovarov, ktoré sa premieta do hodnoty tohto indexu.

index ¢asu dochadzania do prace sa striedavo zvysSoval uz od roku 2019, na zdklade ¢oho
predpokladdme, ze pandémia a S niou spojené zavadzanie homeoffice nemalo vyraznejsi
dopad na hodnotu tohto indexu.

index bezpecnosti mierne klesol. Vyraznejsi nérast kriminality v dosledku pandémie
a s nou spojenych problémov teda pravdepodobne v SR na rozdiel od inych europskych
krajin nebol zaznamenany. Vychadzame pri tom zo spravy Europolu (2020), v ktorej sa
konstatuje, ze pocas pandémie vyrazne stupol pocet trestnych ¢inov.

klimaticky index z&visi od podnebia, tzn. ze pandémia jeho hodnotu nemohla ovplyvnit'.
pomer ceny nehnutel’nosti k prijmu v oboch vlndch pandémie vzréstol, nakol'ko ceny

nehnutel'nosti aj v tomto obdobi rastli, resp. rasti zvlast’ v poslednych mesiacoch.

Umrtia podl’a mesiaca

10000
9000
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5000 m2019

4000 m2020
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2000
1000
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Graf 1. Umrtia v SR V jednotlivych mesiacoch v rokoch 2019-2021. Zdroj: SUSR, vlastné

spracovanie.

Napriek tomu, Ze index zdravotnej starostlivosti sa vyraznejSie nezmenil, imrtnost’

V populdcii stupla, ¢o ku zvySeniu kvality Zivota v spolo¢nosti urcite neprispelo. Kym prva vina

koronavirusu sposobila iba ekonomické straty, druhé spdsobila okrem d’alSich ekonomickych

strat 1 straty na zivotoch. K vyraznejSiemu nérastu umrti prislo prvykrat v oktobri 2020, pricom

vrchol druhd vina koronavirusu dosiahla v januari 2021, kedy zomrelo za jeden mesiac 9052
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Iudi, ¢o predstavuje oproti januaru 2020 narast o viac ako 81%. Tento vyvoj ovplyvnil aj

ocakévanu priemernu dlzku zivota pri narodeni.

Tabul’ka 2
Ocakavand priemernd dlzka Zivota pri narodeni v SR
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
76 76,1 76,4 76,8 76,6 77,2 77,2 77,3 77,5 76,6
Zdroj: SUSR

Zatial' ¢o v predchadzajicich rokoch takmer kazdoro¢ne dochéadzalo k zvySovaniu
o¢akavanej dizky Zivota pri narodeni, pripadne len k zanedbatenému poklesu, v roku 2020 sa
priemerna o¢akavana dizka Zivota pri narodeni v dosledku pandémie znizila takmer o rok -
z 77,5 roka v 2019 na 76,6 v 2020. Pokles tohto ukazovatela mozno hodnotit’ negativne ako
z pohladu kvality zivota, tak aj z pohl'adu urovne rozvoja 'udského kapitalu, nakol’ko ak bude
tento kapital kratsi as pdsobit’ na trhu prace, vysledné efekty, ktoré vytvori mézu byt nizsie a
investicie doitho vlozené mozu mat’ v dosledku toho mensiu navratnost’.

V suvislosti s kvalitou zivota a Uroviiou rozvoja l'udského kapitdlu je potrebné
pozornost’ venovat' aj systému vzdeldvania, ktoré¢ho fungovanie bolo pandémiou vyrazne
ovplyvnené. Sice uroven digitalizacie v spolo¢nosti umoznila, ze vicSina Ziakov a Studentov
bola schopna prejst’ na online vyu€ovanie, v dosledku pretrvavania takéhoto fungovania sa vSak
zacali objavovat’ obavy, ¢i takto poskytované vzdeldvanie je dostatocne kvalitné a nepovedie k
poklesu vedomosti ziakov a Studentov. To vSak bude mozné zhodnotit’ az s urcitym casovym
odstupom. Okrem toho eSte ani nie je jasné, ¢i bude mozné cely proces vzdelavania realizovat’
opat’ v Skolach alebo bude potrebné vratit' sa k online forme, pripadne kombindacii tychto
sposobov.

Dalsim ukazovatel'om, pre ktory s $tatistiky k dispozicii a hovori ako o kvalite Zivota,

tak aj o vyuziti l'udského kapitalu je miera nezamestnanosti.
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Miera nezamestnanosti podl’a VZPS
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Graf 2. Miera nezamestnanosti v SR podl'a VZPS. Zdroj: SUSR, vlastné spracovanie.
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Miera nezamestnanosti sa pred prichodom pandémie udrZiavala pod 6%. Prichod

pandémie vSak sposobil jej ndrast na viac ako 7%. Najvyraznej$i narast miery nezamestnanosti

sa prejavil vprvej vine, kedy prislo k najradikalnejSiemu zavadzaniu opatreni, pricom

ekonomika nebola pripravena na danu situaciu. PreptsStanie zamestnancov neohlasili len

podniky, ktoré boli nitené v dosledku opatreni zatvorit, ale aj mnohé d’alSie, ktoré sice mohli

zostat’ otvorené, ale v dosledku vyvoja v zahranidi,

¢i zinych dovodov boli nutené

obmedzovat, ¢i na Cas Uplne odstavit’ vyrobu. V druhej vine napriek tomu, Ze bola ovela

silnejsia ako prva, uz nedochadzalo k takym radikalnym obmedzeniam vyroby.

Celkovy pocet zamestnanych osob
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Graf 3. Celkovy podet zamestnanych 0sdb v SR. Zdroj: SUSR, vlastné spracovanie.
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Dopad prvej i druhej viny pandémie ilustruje i vyvoj celkového poctu zamestnanych
0s6b. Prvé problémy sa objavili uz na zaciatku roka 2020 a v druhom kvartali 2020 doslo este
k vyraznejSiemu poklesu celkového poc¢tu zamestnanych. Po uvolneni opatreni pocty
zamestnanych zacali stipat,, s prichodom druhej viny a opdtovnymi opatreniami vSak opat’

doslo k vyraznému prepadu zamestnanosti.

HDP Stvrt’ro¢ne v mil. Eur
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Graf 4. HDP v SR v miliénoch eur. Zdroj: SUSR, vlastné spracovanie.

Ak hospodarsky rast je spajany s rastom blahobytu v spolo¢nosti (Spévacek, 2007), a
zaroven predpokladame, Ze rast blahobytu sa odrdZza v kvalite Zivota, odhliadnuc od
nedostatkov HDP pri hodnoteni kvality Zivota, v zjednodusenom ponimani mozno konstatovat’,
ze kpoklesu kvality zivota skutocne dosSlo, nakol'ko pocas pandémie doSlo k pomerne
vyraznému poklesu HDP oproti roku 2019 - najmi v druhom kvartali 2020. Ci to viak nejako
ovplyvni aj uroven l'udského kapitalu v spolo¢nosti je tazké odhadnat’. Niz§i HDP vSak moze

znamenat’ menej investicii smerujlcich do oblasti stivisiacich s rozvojom I'udského kapitalu.

ZAVER

Napriek tomu, ze na$ pohlad na dant problematiku nie je komplexny a prehliada
predovsetkym jej psychologické aspekty, vyvoj sledovanych ukazovatel'ov dokumentuje, ze
kvalita zivota v SR sa v dosledku pandémie znizila. Nezhorsili sa len ekonomické ukazovatele,
ale i ukazovatele ovplyviujuce socialnu stranku Zivota jednotlivcov. Po niekolkych rokoch
hospodarskeho rastu v SR doslo k hospodarskemu poklesu s ¢im sa uzko spéja aj pokles

zamestnanosti a narast nezamestnanosti. Zvysenie poc¢tu umrti v désledku ochorenia Covid-19
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zase prispelo Kk poklesu ocakavanej priemernej dizky Zivota pri narodeni. Aby sme
nevyvodzovali zavery iba na zédklade Ciastkovych ukazovatel'ov, treba poukazat’ aj na vyvoj
indexu kvality Zivota, ktory zaznamenal pokles hodndt po¢as oboch vin pandémie s tendenciou
medzi vlnami vratit’ sa k pdvodnym hodnotadm. Rastica miera nezamestnanosti sved¢i o tom,
ze nedochadza k takému vyuzitiu potencidlu l'udi, k akému by dochadzalo za optimalnych
podmienok. Zaroven sa srastom nezamestnanosti spaja pokles prijmov Vv jednotlivych
domacnostiach, ¢o by v dlh§om ¢asovom horizonte mohlo viest’ k tomu, ze ked’ I'udia budu mat’
menej prijmov, budi menej investovat’ aj do svojho vzdelavania a rozvoja svojich schopnosti,

¢o v kone¢nom ddsledku moze byt pric¢inou poklesu trovne 'udského kapitalu v Krajine.
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