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SEZNAM ZKRATEK
Tzn.=To zhamena
Tzv. = Tak zvany
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Pfislusné téma této diplomové prace jsem si vybrala, protoZe jsem se jiZ
v minulosti v bakalafské praci vénovala Zenam stredniho véku s nadvahou a obezitou,
ve které bylo ukolem zucdastnénym Zendm poradit a ukdzat na prikladech jak feSit
problémy s nadvahou a obezitou - prostfednictvim relaxacné sportovniho pobytu. Nyni
mé zajimalo, jaky ma tato kratkodoba komplexni intervence vliv na vnimani kvality Zivota

’

Zen, které se ji zacastni.

Je znamo, Ze prevaina vétSina obéznich Zen, které nejsou spokojeny se svym
zevnéjskem, vnima celkovou kvalitu svého Zivota hlre neZ Stihlé a spokojené Zeny.
Predpokladali jsme, Ze naseho vikendového pobytu se zucéastni prevazné ty zeny, které se
svym Zivotem chtéji |épe nakladat a chtéji délat néco pro své zdravi, chtéji byt vice
spokojeny se svym télem i stylem Zivota. Otdzkou vsak je, zda tato kratkodoba intervence
bude mit néjaky vyraznéjsi vliv na vnimani kvality Zivota, zda se Zeny absolvujici pobyt
budou citit Iépe neZ pfed jeho zacatkem a budou Zivot vnimat veseleji a mit chut ho
naddle zlepSovat, ¢i zvoleny Casovy Usek bude kratky na to, aby se vnimani kvality Zivota
vyznamné zménilo. VeSkeré zmeény, které u klientek nastanou, jsou vnimany spise

subjektivné. Jde o tzv. subjektivni kvalitu Zivota tykajici se emocionality a celkové

spokojenosti se Zivotem.

Pro zlepseni vnimani kvality Zivota je potfeba pozitivné ovliviiovat nejen fyzickou
stranku jedince, ale musime se zaméfit i na psychickou oblast a celkovy zdravy Zivotni styl.
Kazda ucinna komplexni intervence by méla byt vytvofena na miru kazdému klientovi
konkrétnim odbornikem. NasSe kratkodoba intervence se zamérovala prevaziné na fyzickou

a psychickou stranku jedince, ale neopomijela ani zdravé stravovani.

Pokud se zamyslime, prostfednictvim takovychto komplexnich intervenci
zamérenych na Zeny jsme schopni ovliviiovat celkovou subjektivni kvalitu Zivota populace.
Pravé Zeny, jsou prenasecky svého Zivotniho stylu na své potomky, na svou rodinu. Déti
prejimaji od svych rodi¢ll nejen vzory chovani, jedndni, postoje a hodnoty, ale i Zivotni

styl.

Pro nas vyzkum jsme vybrali validizovanou dotaznikovou metodu - dotaznik kvality

Zivota Q-LES-Q. Klientky na zacatku pobytu v dotazniku zhodnotily svou kvalitu Zivota
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tyden zpétné a po skonceni intervence hodnotily znovu subjektivni kvalitu Zivota
s ohledem pouze na uplynulé tfi dny. Sebrand data jsme porovnali mezi sebou, prevedli

do grafl a statisticky vyhodnotili.
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1 CiL, HYPOTEZY A UKOLY PRACE

1.1 CIiLPRACE

Cilem této diplomové prace je zmapovat a popsat vliv kratkodobé komplexni

intervence na vnimani kvality Zivota Zen trpicich nadvahou ¢i obezitou.
1.2 VYZKUMNA OTAZKA A HYPOTEZY

1.2.1 VYZKUMNA OTAZKA

M4 kratkodobd intervence vyznamny vliv na vnimani kvality Zivota sledovanych

probandek?
1.2.2 HYPOTEZY

HO = Kratkodobad intervence v podobé vikendového sportovniho pobytu nijak neovliviiuje

vnimani kvality Zivota sledovanych probandu.

H1 = Kratkodobd intervence v podobé vikendového sportovniho pobytu ma vyznamny vliv

na vnimani kvality Zivota sledovanych probandd.
1.3 UKOLY PRACE

e Sbér dotaznikovych dat na sportovné-relaxacnim vikendovém pobytu.

e Posoudit zmény ve vnimani kvality Zivota u jednotlivych probandi v jednotlivych
doménach.

e Porovnat zmény ve vnimani kvality Zivota naseho souboru se soubory jinych
jedinc(.

e Posoudit hladinu vyznamnosti sledovanych zmén pomoci programu STATISTICA.
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2 TEORETICKA VYCHODISKA
2.1 NADVAHA A OBEZITA

Obezitu v dnesni dobé vnimame jako zavainé dlouhotrvajici onemocnéni,
které vznika diky veliké radé faktorl. Obezitu je nutné chapat nejen jako nemoc,
ale zaroven i jako jeden z rizikovych faktord, ktery se podili na rozvoji dalSich chronickych
a civiliza¢nich onemocnénich. Nadvaha vznikd tehdy, pokud nas energeticky pfijem
z potravy vyrazné prevysuje energeticky vydej. Nedostatkem energetického vydeje
se rozumi nedostatek pohybu, tzv. hypokinéza. Pokud se véas nezasdhne a neovlivni
se energeticky ptijem i vydej, dochazi k rozvoji nadvahy a vznika obezita.

"Obezita je nadmérné uloZeni tuku v organismu. Podil tuku v organismu je

normdiné u Zen do 25 aZ 30 % a u muzd do 20 aZ 25 %."™

1.1.1 FAZE NADVAHY A OBEZITY

"Podil tukl na celkovém sloZeni téla miZeme docela presné urcit Iékarskymi
metodami, ale v praxi uZivdme mnohem jednodussi metody. Jednou z nejzndméjsich
metod je méreni Body Mass Indexu (BMI). Jednd se o podil hmotnosti v kilogramech
k druhé mocniné vysky jedince v metrech. Jako fyziologické rozmezi pro evropskou
populaci se povazuje 20 — 25 kg/m?. Tento zplisob je nejrozsitenéjsi, aviak vysledky nejsou
objektivni. Do télesné hmotnosti je zapocitdna celkovd hmotnost jedince, tj. tuk, kosti,
voda a svalovad tkdn. Proto u jedincl s vétsim objemem svalové hmoty nejsou vysledky

prilis presné."

' KUNESOVA, Marie. Obezita: doporuceny diagnosticky a lééebny postup pro praktické lékare. 1.
vyd. Praha: Spole&nost véeobecného lékarstvi CLS JEP, 2005, 10 s. Doporuéené postupy pro
vSeobecné praktické lékare. ISBN 80-903573-8-5.

2 SVACINA, Stépan a Alena BRETSNAJDROVA. Cukrovka a obezita. [1. vyd.]. Praha: MAXDORF,
2003, 246 s., il., grafy, tab. Medica. ISBN 80-859-1258-9.

¥ SUROVA, Sofa. Priprava a realizace komplexniho intervenéniho programu pro obézni Zeny.
Plzen, 2013. Bakalafska prace. ZapadoCeska univerzita v Plzni. Vedouci prace Mgr. Véra
Knappova, Ph.D.
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Tabulka 1: Mezinarodni klasifikace nadvahy a obezity podle BMI4

Klasifikace BMI (kg/m?)
Podvaha < 18,50
Tézka podvaha < 16,00

Stfedné tézka podvdha | 16,00 — 16,99

Mirnd podvaha 17,00 - 18,49

Fyziologické rozmezi | 18,50 — 24,99

Nadvaha 25,00 -29,99
Obezita > 30,00
1.stupné 30,00 - 34,99
2.stupné 35,00 -39,99
3.stupné > 40,00

Pravé nizka objektivita BMI indexu pfiméla amerického védce Dr. Nira Krakauera
ajeho tym ze City College of New York vymyslet na zakladé vyzkumu novy index,
ktery bude presnéjsi a objektivnéjsi. Jde o ABSI index (A Body Shape Index, tedy Index
tvaru téla). Tento index jiz zohlednuje podil svalové hmoty na celkovém télesném slozeni,

kterou pravé BMI opomiji.> Vzorec pro vypocet ABSI indexu vypada nasledovné:

Obrazek 1: Vzorec pro vypocet Indexu tvaru téla (ABSI)®
WC
TE . T
BMI**height!/?

ABSI =

Kromé indexd BMI a presnéjsiho ABSI mGzeme pro diagnostiku nadvahy a obezity

vyuzit dalsi vypocet, tzv. WHR (z anglického eaist-to-hip ratio), coz je pomér obvodu pasu

VITEK, Libor. Jak ovlivnit nadvéahu a obezitu. Vyd. 1. Praha: Grada, 2008, s. 10. ISBN 978-80-
247-2247-4.

> Www.lekarske.slovniky.cz. [online]. [cit. 2015-04-03]. Dostupné z:
http://lekarske.slovniky.cz/magazin/absi-novy-marker-obezity

® Www.plosone.org. [online]. [cit. 2015-04-03]. Dostupné z:
http://www.plosone.org/article/info:doi/10.1371/journal.pone.0039504?imageURI=info:doi/10.1371/j
ournal.pone.0039504.g001
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a obvodu bokl v centimetrech. Zeny s vysledkem do 0,85 a muzi s vysledkem do 0,95
se pohybuji v normalnich hodnotach, jedinci s hodnotou vyssi se pak zarazuji do rizikovych
skupin. Tato "diagnosticka" metoda také urcuje dva zakladni typy obezity — periferni

(gynoidni, Zenska) ¢i vyrovnanou obezitu a centrdlni (bfisni, androidni, muzska) obezitu.’

Tabulka 2: Hodnoceni typu distribuce tuki dle indexu WHR8

Spise periferni Vyrovnana Spise centralni | Centralni risk
Zeny <,075 0,75-0,80 0,80-0,85 > 0,85
Muzi < 0,85 0,85-0,90 0,90-0,95 > 0,95

Dalsimi metodami pro diagnostiku obezity je antropometrické méfeni koznich fas
tzv. kaliperem na predem urcenych mistech, kde zjistujeme tloustku podkozni vrstvy tuku,

& vypocet idedlni hmotnosti téla podle Robinsona a mnoho dalsich.’

1.1.2 VYSKYT OBEZITY

MuzZeme fici, Ze lidska populace se v soucasnosti "prosedi a proji" aZ k celosvétové
pandemii obezity. "Podle udaji WHO bylo na celém svété vroce 2005 1,6 miliardy
dospélych lidi s nadvdhou a alespori 400 miliont obéznich, ... Nadvdhu md na celém svété

také alespori 20 miliond déti ve véku do péti let. n10

A jak si stoji Ceska republika v evropském Zebficku obéznich ob&and? Cesko
se v poctu obéznich dostalo na predni mista, vyskyt jedinc s nadvdhou a obezitou u nds
je vyssi nez evropsky primeér. 21 % muzl a 31 % Zen u nas je obéznich. Pfi secteni
nadvahy a obezity ndm vyjde u Zen 68 % a u muz(i dokonce 72 %.

1.1.3 PRICINY VZNIKU A ROZVOJE OBEZITY
Mezi predisponujici faktory, které mohou zvysit riziko vzniku obezity, mizeme

zaradit tyto:

"VITEK, Libor. Jak ovlivnit nadvéhu a obezitu. Vyd. 1. Praha: Grada, 2008, s. 10. ISBN 978-80-
247-2247-4.

8 MARKOVA, Marie. Determinanty zdravi. Vyd. 1. Brno: Narodni centrum o$etfovatelstvi a
nelékarskych zdravotnickych obort, 2012, s. 30. ISBN 978-80-7013545-7.

S VITEK, Libor. Jak ovlivnit nadvéhu a obezitu. Vyd. 1. Praha: Grada, 2008. ISBN 978-80-247-
2247-4.

OTamtéz

1 \Www.obezita.cz. [online]. [cit. 2015-03-02]. Dostupné z: http://www.obezita.cz/obezita/v-cr-a-ve-
svete/
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e NizSi dosazené vzdélani

e \yskyt obezity u ostatnich ¢lent rodiny
e Deprese, stres a Uzkosti

o (Casté kolisani hmotnosti

e Rizikova vyvojova obdobi (prenatdlni obdobi, dospivani, téhotenstvi, menopauza
12
apod.)

Dale pak muazeme faktory ovliviujici vznik a vyvoj nadvahy a obezity rozdélit

na faktory neovlivnitelné a ovlivnitelné.

Rizikové faktory neovlivnitelné
Vék

Obecné plati, Ze ¢im starsi jedinec, tim vétsi podil v jeho télesném sloZeni zastava
pravé tuk a méni se i jeho distribuce. S rostoucim vékem se objevuje vice utrobniho tuku,
ktery je metabolicky nejnebezpelnéjsi. Mladi muzi maji tohoto tuku v téle zhruba 20%,
kdeZzto u muzu starSich sedmdesati let tvofi visceralni tuk témér 50% z veSkerého tuku

obsazeného v téle."

Genetické dispozice

Mnoho odbornikl se zabyvalo otdzkou vrozeného sklonu k obezité. Shoduji se,
Ze v soucasném méritku je hlavni pfi¢inou vzniku obezity vnéjsi prostfedi — tedy nizky
energeticky vydej spolu s vysokym pfijem kalorii. Mnoho jedinclG trpicich obezitou
se ospravedliuje, Ze za jejich nadvahu a obezitu mohou vrozené geny, Ze se nemohou

zbavit nadbyteénych kilogramd, prestoze pro to délaji maximum. **

"Geny se udajné spolupodileji na takovém masivnim rozvoji obezity pouze
z jednoho procenta, urcuji spise rizikovost vzniku jingych onemocnéni, kterd maji

za ndsledek obezitu. Prikladem muzZe byt sniZend funkce stitné Zlazy, metabolismu tukd

2 HAINER, Vojtéch. Zaklady klinické obezitologie. Vyd. 1. Praha: Grada, 2004, 356 s., 16 s. obr.
pril. ISBN 8024702339.

13 VITEK, Libor. Jak ovlivnit nadvéhu a obezitu. Vyd. 1. Praha: Grada, 2008. ISBN 978-80-247-
2247-4.

¥ Tamtéz
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nebo nedostatek rustového hormonu. Geneticky podminénd mazZe byt i distribuce tukové

tkéne."*®

Pohlavi

Pohlavi je daldim faktorem, ktery ovliviiuje distribuci tukd v lidském téle. Zeny
mivaji prevazné gynoidni distribuci tukové tkané s nejvétsim vyskytem tuk( v oblasti boki
(laicky fec¢eno obezita typu hrusky), muZi disponuji androidnim typem obezity (obezitu
typu jablka), u které se tuk uklada prevaziné v oblasti bficha v podobé visceralniho neboli
utrobniho tuku. Tukova tkan muzl a Zen se také odliSuje schopnosti Stépit tuky

a metabolickou a hormonalni aktivitou.*®

Obrazek 2: Androidni typ a gynoidni typ obezity!?

Rizikové faktory ovlivnitelné
Vyziva

ZpUsob stravovani je hlavnim faktorem, ktery ovliviiuje nadvahu a obezitu. Znovu
si pfipomenme, Ze nadvaha a nasledné obezita jsou zpUsobovany vétsim prijmem energie,
nez je jeji vydej. Proto bychom si méli hlidat nejen mnozstvi snédeného jidla, ale také jeho
skladbu, ktera je velmi €asto opomijena.'® Vice informaci o zdravé vyiivé se doltete

v dalSich kapitolach.

5 su ROVA, Sofa. Pfiprava a realizace komplexniho intervencniho programu pro obézni Zeny.
Plzen, 2013. Bakalafska prace. ZapadoCeska univerzita v Plzni. Vedouci prace Mgr. Véra
Knappova, Ph.D.

16 VITEK, Libor. Jak ovlivnit nadvéhu a obezitu. Vyd. 1. Praha: Grada, 2008. ISBN 978-80-247-
2247-4,

7 \Www.hubnutidyou.cz. [online]. [cit. 2015-03-12]. Dostupné z:
http://www.hubnutidyou.cz/obrazky/33acz.jpg

B VITEK, Libor. Jak ovlivnit nadvahu a obezitu. Vyd. 1. Praha: Grada, 2008. ISBN 978-80-247-
2247-4.
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Pohyb

"Pohybovd aktivita byla po celou historii lidstva vidy povaZovdna za zdravi
prospésnou a tento fakt potvrzuje i moderni Iékafskd véda. Lidé, kteri vedou aktivni Zivot
naplnény rozmanitymi fyzickymi aktivitami, Ziji déle a maji niZsi vyskyt civilizacnich
chorob.™® Hypokinéza, neboli nedostatek pohybu, zvy$uje riziko mozkové mrtvice
aonemocnéni kardiovaskularniho systému.”® A pro¢ je vlastné v dnednim svété
hypokinéza tak casta? Podivejme se kolem sebe. Hlavnim dlivodem snizené pohybové
aktivity je modernizace svéta. VSe se automatizuje, zaméstnani, u kterych je potieba
fyzické aktivity ubyva a vétsina jedincl ¢astéji vyuzivda motorovych dopravnich prostredki

k pfesunu z mista na misto.

Dalsi faktory
e Stres
e ZpUsob traveni volného casu.

e Nedostatek spanku

1.1.4 OBEZITA - PODNET PRO ROZVO] DALSIHO ONEMOCNEN]

Tabulka 3: Souvislost obezity s dalsimi nemocemi?!

Ischemickd choroba srdecni (srdecni infarkty, selhavani

srdce)

Kardiovaskulérni nemoci Poruchy srdec¢niho rytmu (fibrilace sini)

Nemoci cév zasobujici mozek (mozkové infarkty)

Arterialni hypertenze

Poruchy krevni srazlivosti

Krevnich tuk( (hypercholesterolemie,

Poruchy metabolismu hypertriglyceridemie, nizky HDL cholesterol

Sacharidl (cukrovka 2. typu)

Y VITEK, Libor. Jak oviivnit nadvahu a obezitu. Vyd. 1. Praha: Grada, 2008. ISBN 978-80-247-
2247-4.

20 Tamtéz
2 Tamtéz
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Kyseliny mocové (hyperurikemie)

Metabolicky syndrom (komplexni porucha

metabolismu)

Nadorova onemocnéni

Tlustého stfeva, jicnu, prostaty, jater, délohy, prsu,

ledvin, Zlu¢niku a lymfatickych uzlin

Nemoci zazivaciho traktu

Refluxni nemoc Zaludku a jicnu

Nemoci Zluéniku (Zlucové kameny, Zlucové — bilidrni —

koliky)

Nemoci jater (steatdza — ztukovaténi jater,

steatohepatitida)

Zacpa

Nemoci ledvin

Chronické selhavani ledvin i v ddsledku arterialni

hypertenze a cukrovky pfi obezité

Nemoci kosti, kloubt a

pohybového aparatu

Artréza zejména nosnych kloubt

Bolesti zad

Ploché nohy

Psychosocialni problémy

Osamélost, problémy s hledanim partnera

Psychiatrické problémy

Deprese a Uzkostné poruchy

Demence

Alzheimerova nemoc

Poruchy dychaciho systému

Syndrom spankové apnoe, astma

Poruchy regulace pohlavnich

hormonu

Neplodnost, syndrom polycystickych vajecniku

Problémy v téhotenstvi

Riziko poporodniho krvaceni, pfed¢asného porodu,

vzniku cukrovky béhem téhotenstvi

12
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2.2 KOMPLEXNI INTERVENCE

Slovo intervence znamena néjaky zakrok v néci prospéch, zasah, ktery narusuje
dosavadni vy'/voj.22 Pokud hovofime o komplexni intervenci u nadvahy a obezity, snazime
se u konkrétnich jedinch o ndpravu v oblasti pohybové aktivity, v oblasti vyZivy

a také v oblasti psychického zdravi.
2.2.1 POHYBOVA INTERVENCE

"Télesnou aktivitou je myslen jakykoliv pohyb, tedy nejenom sportovni aktivity,
ale také kazdodenni ¢innosti, domdci prdce, vykondvdni prdce souvisejici se zaméstndnim,

rychld chiize apod."*

"Sportovné pohybovad aktivita predstavuje jeden ze zdkladnich fenomént lidského
byti a podili se na vsech slozkdch déni moderni spolecnosti. Je jednim ze zdkladnich

elementti procesu pfispivajiciho ke kvalité Zivota a ke zdravi."**

Pokud se poohlédneme do historie, pohyb byl nezbytny jiz v pravéku.
Bez aktivniho pohybu by praclovék v té dobé nepreZil. Musel prondsledovat a lovit
divokou zvér - zdroj obzZivy. Pozdéji se lidé naucili péstovat plodiny a museli ru¢né
obdélavat pole. | nadale tradi¢ni femesla vyZzadovala télesny pohyb. Proto také nasi predci
trpéli mnohem méné na nemoci souvisejici s obezitou vypsané v tabulce 3. Nékteré
nemoci se v téchto dobach nevyskytovaly vibec. Vlivem pretechnizovaného svéta se
postupné modernizuje a automatizuje témér vse, coz nasi potfebu pohybu minimalizuje.
Pradmérny cesky obcan za den udéld pouze par krokll a to pravé k dopravnimu

prostFedku.25

Pohybovd aktivita je pro nase télo velice dulezita. Pokud je provadéna
dlouhodobé, pfinasi nam navic tyto pozitivni vysledky:
e ZvySuje energeticky vydej pomoci vysSi produkce tepla nejen pfi cviceni,
aleipojidle

e Snizuje mnozstvi télesného tuku a tuku v krvi

22 Slovnik cizich slov. [online]. [cit. 2015-05-03]. Dostupné z: http://slovnik-cizich-slov.abz.cz/

23 MARKOVA, Marie. Determinanty zdravi. Vyd. 1. Brno: Narodni centrum o$etfovatelstvi a
nelékarskych zdravotnickych obor(, 2012, s. 24. ISBN 978-807-0135-457.

? BLAHUTKOVA, Marie, Evzen REHULKA a Sarka DANHELOVA. Pohyb a dusevni zdravi. Brno:
Paido, 2005, 78 s. ISBN 80-7315-108-1.

2% SVACINA, Stépan a Alena BRETSNAJDROVA. Cukrovka a obezita. [1. vyd.]. Praha:
MAXDORF, 2003, 246 s., il., grafy, tab. Medica. ISBN 80-859-1258-9.
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e (Qdstranuje hlad
e SniZeni obsahu tuku ve svalech a zmnoZeni svalovych vlaken
e VysSi citlivost na inzulin
e Snizeni hladiny cukru v krvi u diabetika
e ZlepSeni krevniho tlaku
e Vzestup ochranného HDL cholesterolu
e Lepsi fyzicka vykonnost
e Pozitivni psychologicky efekt®®
Svétova zdravotnickd organizace WHO uvadi jako dalsi pfiznivé Gcinky pohybové

aktivity sniZzovani rizika vzniku osteopordzy a onemocnéni srdecni a cévni soustavy.

Pravé hlavnim pozitivnim ucinkem na nase télo je zvySovani energetického vydeje
a nasledné spalovani tukl, které se spaluji predevsim u aktivit aerobniho charakteru.
U¢inky pravidelného aerobniho zatizeni na redukci vahy u obéznich jsou prokazany
mnoha vyzkumy. Tyto ucinky jsou dosti variabilni v zavislosti na dobé trvani a intenzité
jednotlivych program(. Vétsi ubytek vahy (zhruba 5 - 7 kg) byl zaznamenan u program(
trvajicich 500 — 800 minut tydné po dobu 8 — 16 tydnu, mensi vahovy Ubytek, kolem 3 kg,
nastal u programu trvajicich 90 — 200 minut tydné po dobu 8- 24 tydn(,

pfi intenzité 50 aZ 70 % maximalni aerobni kapacity.”’
Pfiméreny pohyb ovliviiuje ¢lovéka ve dvou rovindach:

1. Rovina relaxacni, ve které pohyb sniZuje dopady stresu na nas organismus.

2. Rovina kultivaéni, ve které pohyb ovliviiuje funkéni a morfologické charakteristiky
jedince. To se muZe projevit na zlepSeni zdravotniho stavu, vyssi vykonnosti,
rychlejsi regeneraci organismu po zatézi, ale zejména na zlepseni kvality sivota.”®

Kromé zdravotniho stavu ovliviuje pohybova aktivita i na nas psychicky stav.
Psychika je zfyziologického hlediska ovliviiovdna pomoci hormont Stésti (endorfina).

Ty jsou ale produkovany pouze béhem aerobni pohybové aktivity. "Raglin (2001)

26 SVACINA, Stépan a Alena BRETSNAJDROVA. Jak na obezitu a jeji komplikace. 1. vyd. Praha:
Grada, 2008, 139 s. Doktor radi. ISBN 978-802-4723-952.

2t HAINER, Vojtéch. Zaklady klinické obezitologie. Vyd. 1. Praha: Grada, 2004, 356 s., 16 s. obr.
pFil. ISBN 80-247-0233-9.

2 BUNC, Vaclav. Pohyb jako prostfedek ovliviiovani Elovéka. Wellness, zdravi a kvalita Zivota:
sbornik sdéleni z mezinarodni konference "Wellness, zdravi a kvalita Zivota" konané 17.-
18.10.2013 : Praha, Viysoka skola télesné vychovy a sportu Palestra. Vyd. 1. Praha: Vysoka Skola
télesné vychovy a sportu Palestra, 2014, 191 s. ISBN 978-80-87723-10-4.
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zddrazriuje rozdilnost vlivu pohybové aktivity jak podle jejiho druhu, tak podle individuality
participanta. Aerobni aktivita podle néj md vyrazny viiv nasniZeni anxiozity”
a depresivity, ktery trva nékolik hodin a pfimo nezavisi na intenzité aktivity. Silovy trénink
md podle néj vyrazny vliv na redukci anxiozity u téch osob, které maji vysokou tzv. rysovou
uzkost jako osobni rys. Ddle uvadi rozdil efektu pohybové aktivity na aktudini psychicky
stav u psychicky zdravych osob a pacientl trpicich uzkostnymi nebo depresivnimi

poruchami, kde pohybovd aktivita vykazuje vysoky terapeuticky efekt."°

Je prokadzano, Ze jedinci trpici hypokinézou (nedostatkem pohybu), mohou
s pomoci jen mirné a pravidelné pohybové aktivity zlepSovat své zdravi a pohodu neboli

kvalitu Zivota.>

Realizace cilené pohybové aktivity
Americkd spole¢nost sportovni mediciny ACSM vydala pro Sirokou verejnost

komplexni doporuceni tykajici se pohybové intervence:

e Pohybova aktivita alespon 3 — 5x tydné.
e Intenzita cvi¢eni b&€hem tréninku mezi 60 — 90 % tepové frekvence.

e Trvani alespon 20 — 60 min nepfetrzité aerobni aktivity. Tato doba je avsak zavisla

méné narocné aktivity po delsi dobu.
e Nejvhodnéjsi jsou aktivity rytmické, které zapojuji velké svalové skupiny.
e Kromé aerobnich aktivit zafazovat i posilovaci trénink, a to alespori 2x tydné.*
Tato obecnd doporuceni je treba kazdému, nejen obéznimu, cvicenci prizpUsobit
na miru. Je dllezité, aby trenér vnimal své klienty jako individudlni osobnosti, pfistupoval
k nim podle jejich véku, zdravotniho stavu, podle jejich dovednosti a zkuSenosti
s pohybovou aktivitou a také musi brat v potaz, jaké ma klient dostupné prostfedky

k realizaci pohybové aktivity a jaké jsou jeho ¢asové moznosti.

» Anxiozita: nepfijemny emoéni stav, provazeny obdobnymi psychickymi i somatickymi znaky jako
je strach, s tim rozdilem, ze pficina je neznama. Oproti strachu se jedna o dlouhodobé;jsi az
chronicky stav.

% Prozitek a télesnost: sbornik prispévki konference konané 24.4.2002 na UK FTVS. Editor Jiti
Kirchner, Petr Kavalif. Praha: Asociace psychologt sportu Ceské republiky, 2003, 156 s. ISBN 80-
903-2850-4.

' HENDL, Jan a Lubomir DOBRY. Zdravotni benefity pohybovych aktivit: monitorovéni, intervence,
evaluace. Vyd. 1. Praha: Karolinum, 2011, 300 s. ISBN 978-80-246-2000-8.

32 MULLEROVA, Dana. Obezita - prevence a lé¢ba. 1. vyd. Praha: Mlada fronta, 2009, 261 s.
ISBN 978-802-0421-463.
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Prvnim krokem pred vlastnim zapocetim pravidelnych trénink( je zjisténi
zdatnosti klienta. Klient by mél znat svou maximalni tepovou frekvenci (TFmax).
Tu vypocitame tak, Ze od Cisla 220 odecteme nas vék. V nékterych literaturach je hodnota
220 uvadéna pro muZe a pro Zeny je zde Cislo 226. Pokud chceme znat klientovu
pfibliznou tepovou frekvenci, pfi které bude dochdzet k nejvétSimu vyuZivani energie
z tukovych zasob, tedy zapocne spalovani tukd, odec¢teme od 220/226 dvojnasobek véku
(napf. muz ve véku 25 let ma optimadlni frekvenci pro spalovani tukd kolem 170 tep(
za minutu). Pro presné;jsi vypocet aerobni zdny se spocitd jeji dolni hranice, tj. 60% TFmax
a horni hranice, tj. 90% TFmax. K nejvétSimu spalovani tukl dochdzi mezi 65% - 75%
TFmax. PFi cviceni, u kterych mame vys$si hodnoty TF, pracuji svaly anaerobné, tzn.,
Ze do svalstva neni dostatecné privadén kyslik, ktery potfebujeme pfi spalovani mastnych
kyselin a glukézy. Pfi anaerobni praci svalstva je energie ziskdvana ze sacharid(
a je produkovana kyselina mlécnd, ktera se ve svalech a krvi hromadi a prekyseluje tak

organismus. Svaly se pak rychleji unavi a ztuhnou.*

Béhem tréninku, ktery ma za cil zformovat postavu a zredukovat tukovou vrstvu,
bychom méli svou tepovou frekvenci pravidelné sledovat a udrzovat v poZzadovaném
rozmezi. Intenzitu zatizeni miZeme sledovat nékolika zplsoby. Nejjednodussi metodou,
kterou mGzeme vyuZit, je méreni tepové frekvence pomoci sport tester(. Jestlize pak
nemame k dispozici sport tester, existuje nékolik dalSich zplsobl méreni. Jednim je
sledovani pulzu pomoci palpace zapésti ¢i kréni tepny. Tato metoda, ale narusuje
kontinuitu tréninku a proto je vhodnéjsi vyuzit dalSi a rychlejsi formu zjisténi intenzity
zatizeni. Tou je Skdla Dr. Gunnara Borga. Klient pomoci desetibodové stupnice (1 = velmi
mala/ 10 = velmi vysoka) zhodnoti vlastni subjektivni pocit z intenzity cvi¢eni. Optimalné
by se mél pohybovat mezi ¢tvrtym az Sestym bodem stupnice.34 Dalsi moznosti, jak zjistit
intenzitu zatizeni u klienta je pomoci diagnostiky aktualnich vyjadfovacich schopnosti
cvicence. Pokud s nami klient béhem tréninku hovofi rytmicky a bez potizi,
pravdépodobné se nachazi v aerobnim pasmu. Jsou-li zfejmé obtize pfi mluveni, klient
lapd po dechu a tim nehovoti plynule, s nejvétsi pravdépodobnosti prekrocil horni hranici

své optimalni tepové frekvence.

33 MARKOVA, Marie. Determinanty zdravi. Vyd. 1. Brno: Narodni centrum o$etfovatelstvi a
nelékarskych zdravotnickych obor(, 2012, 54 s. ISBN 978-807-0135-457.

>+ CECHOVSKA, Irena, & DOBRY, Lubomir: Borgova $kéala subjektivné vnimané namahy a jeji
vyuziti. Télesna vychova a sport mladeze, (2008). 74(3), 37-45.
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Tabulka 4: Borgova skala3®

Skala Popis stupfili % TFmax
1 Velmi mald namaha 60-70%
2 Mald namaha 70-72,5%
3 Mirna namaha 72,5-75%

4 Vétsi, stale zvladnutelnd namaha | 75-80%

5 Velka namaha 80-85%
6 Vysokd namaha 85-90%
7 Velmi vysoka namaha 90-94 %
8 Extrémné velkd namaha 94-97,5%
9 Témeér maximalni ndmaha 97,5-100 %
10 vyCerpani 100 %

Nevhodna pohybova aktivita mtiZe ublizit

Doposud jsme se o pohybové aktivité bavili jako o prostifedku, ktery pomdha
proti obezité. Ano, pohybova aktivita spolu s vyvaienym jidelnickem je nejucinnéjsim
prostiedkem, pokud je vhodné zvolend. Naproti tomu by se dalo fici, Ze neexistuje
naprosto bezpecna pohybova aktivita. Kazdy pohyb svym zplsobem pfindsi urcitd rizika.
Nevhodna aktivita mUzZe napfiklad obéznimu jedinci ubliZit. "Pohybovd aktivita u obéznich
jedinct s sebou nese predevsim rizika posSkozeni pohybového systému. Rizika Ize sniZit

volbou vhodného typu aktivit a vyloucenim vyssich intenzit zdtéze."™®

Obecnymi riziky
pohybové aktivity, tykajiciho se kazdého cvicence, jsou Urazy. NejcastéjSimi obtizemi
u obéznich jedincl jsou naptiklad bolesti v kFizi, bolesti kloubl a svali v dlsledku

pretéZovani ¢i nedodrZovani zasad cviceni, kterymi jsou zahrati a protazeni svald pred

% CECHOVSKA, Irena, & DOBRY, Lubomir: Borgova $kéala subjektivné vnimané namahy a jeji
vg/uiiti. Télesna vychova a sport mladeze, (2008). 74(3), 37-45.

3 HAINER, Vojtéch. Zaklady klinické obezitologie. Vyd. 1. Praha: Grada, 2004, s. 211., 16 s. obr.
pfil. ISBN 80-247-0233-9.
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tréninkem a po tréninku opétovné protazeni zatéZzovanych svalovych skupin. Méné
astym rizikem mQze byt i nahlé amrti.*’
2.2.2 VYZIVOVA INTERVENCE

Nékterym klientlim se nedafi zhubnout i presto, Ze pravidelné cvici. Pfi¢iny mohou
byt jak v nevhodné zvolené pohybové aktivité, tak ve Spatném zplsobu stravovani.

Racionadlni stravovani by mélo byt soucasti kazdého procesu hubnuti.

Stejné tak jako se musime ve $kole naucit Cist a psat, tak se béhem Zivota musime
naucit ndvykam zdravého stravovani. Pokud jedinec témto ndvykim neni zvykan v roding,
je tfeba mu pomoci. Kazdy klient, ktery chce zhubnout, by mél kromé fitness trenéra
vyhledat i vyzZivového poradce, ktery provede analyzu jeho dosavadnich stravovacich
zvyklosti a naucéi ho zdsaddm zdravého stravovani, vypracuje ukazkovy jidelnicek

na urcitou dobu a také napfiklad vysvétli, jak si zdravé u chutné pfipravit jidlo.

n

Zdrava vyziva - racionalni vyZiva je "...systém stravovdni, zaloZeny na védecky

vytvorenych zdkladech, ovérenych v praxi... Cil raciondlini stravy je jediny — zajistit vsechny

potfebné Idtky pro existenci organizmu a tim dospét k optimdinimu zdravi,"*®

Stravovat se raciondlné znamena dodriovat urcité zasady. Jednou
z nejdllezitéjsich zasad je rovnovaha prijmu a vydeje energie, dale je dllezité dodrzet
spravny pomér vsech Zivin, minerdlnich latek a vitaminud. Dalsi zasadou je volit Setrné;si

pFipravu a Gpravu potravin a spravné ¢asové rozlozeni jidel do 3 a# 5 dennich dévek.*

VyZivova doporuéeni pro obyvatelstvo CR vydané Ministerstvem zdravotnictvi
vroce 2005

e Konzumovat pestrou vyvdzenou stravu obsahujici vice potraviny rostlinného
plGvodu.

e Pravidelna pohybova aktivita.
e Jist alespori 400 g denné prevaziné Cerstvého ovoce a zeleniny mistniho ptvodu.

e Omezit pfijem tuk( a potravin s jejich vysokym obsahem. Upfednostiovat
rostlinné oleje misto Zivocisnych tukd.

3 KASTNEROVA, Markéta. Poradce zdravého Zivotniho stylu. 1. vyd. Ceské Bud&jovice: Nova
Forma, 2012, 378 s. ISBN 978-80-7453-250-4.

% FORT, Petr.Vyziva hlavné pro kulturistiku a fitness. 1. vyd. Pardubice: Ivan Rudzinskyj, Svét
kulturistiky, 1998, s. 41. ISBN 978-80-902589-1-4.

% SLAISOVA, Jifina a Vladislav HADRAVA. Vyuka pfedmétu Potraviny a vyZiva uzitim ICT [online].
[cit. 2015-05-07]. Dostupné z: http://vladahadrava.xf.cz/uvod.html
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e Denni prijem mléka ¢i nizkotuénych mléénych vyrobk.
e Nékolikrat denné jist vyrobky z obilovin, zejména celozrnné a brambory.
e Omezit pfijem tu¢ného masa a uzenin a vice jist ryby, lusténiny a dribez.

e Dostatecny pitny rezim - voda (400 ml na 10 kg vahy). Omezit konzumaci
alkoholu.

e Snizit prijem soli.

e Omezovat sladkosti a sladké ndpoje. Vybirat potraviny s nizSim obsahem cukru.

e Kojeni do 6. mésice véku, poté kojeni s pfikrmovanim do 2 let véku ditéte.*
Bazalni metabolismus

Prvni krok, kterym projdeme, pokud si vyhleddme odbornika pres vyzivu, je

vypocet naseho bazdlniho metabolismu. "Jde o energii potfebnou k zachovdni zdkladnich
Zivotnich funkci organismu."' Bazalni metabolismus je ovliviiovan nékolika faktory,
predevsim pohlavim, vékem, rasou, klimatem, zdravotnim stavem, funkci Stitné Zlazy
ahlavné mnozstvim aktivni svalové hmoty.*> Hodnotu bazdlniho metabolismu
potfebujeme znat proto, abychom védéli, kolik kilojould mlZeme denné pfijmout
v potravé. K zdkladnimu, tedy bazalnimu metabolismu se jesté pripocitava pramérné
vykondvand pohybova aktivita. Bazalni energeticky vydej (BEV) mUzeme vypocitat pomoci

nasledujici Hariss-Benedictovy rovnice:
Zeny: BEV = 655 + 9,6 * télesnd hmotnost + 1,8 * télesnd vyska — 4,7 * vék
Muzi: BEV = 6,55 + 13,8 * télesnd hmotnost + 5,0 * télesna vyska — 6,8 * vék

Napr. 52leté Zené s vahou 70 kg a vySkou 173 cm vychazi BEV 1394 kcal (kilokalorii). Tato
Zena by za den neméla pfijmout vice nez 1394 kcal. Vypocet BEV podle tohoto vzorce plati
pouze v pripadé, Ze byste cely den jen prolezeli a prospali a nevyvijeli vétsi fyzickou
aktivitu. A pravé odbornici na vyZivu umi fyzickou aktivitu pfi vypoctu BEV zohlednit,

proto jsou jejich Gdaje mnohem presnéjsi.*

0 \tyzivovéa doporuéeni pro obyvatelstvo CR. 1. vyd. Praha: Ministerstvo zdravotnictvi v ramci
dotaéniho programu Narodni program zdravi - projekty podpory zdravi 2005, 2005.

4 MARKOVA, Marie. Determinanty zdravi. Vyd. 1. Brno: Narodni centrum o$etfovatelstvi a
nelékarskych zdravotnickych obor(, 2012, 54 s. ISBN 978-807-0135-457.

2 Tamtéz

43 Tamtéz

19



TEORETICKA VYCHODISKA

Specifika vyzivy Zen

Zenské télo je z hlediska funkéniho odli¥né od muzského téla, proto by se Zeny
mély stravovat jinak. Zensky metabolismus bilkovin neni tak vyrazny jako u muz(.
VSechny pfrijaté bilkoviny se vzenském organismu méni v tuk. Timto pfirozenym
procesem jsou Zeny vybaveny proto, aby Uspésné zvladly matefrstvi. Damsky jidelnic¢ek
by mél byt tedy z vétsi ¢asti tvoren rostlinnymi bilkovinami, coz md i pozitivni vliv
na zvySeni prijmu vldkniny a sniZeni pfijmu tukd. Vhodnéjsi jsou také spiSe zakysané
mlééné vyrobky obsahujici Zivé kultury, oproti obycejnému mléku. Obecné plati,
Zze bychom méli omezit prijem sladkosti, u Zen toto plati dvojnasob, jelikoz maji
vytfibenéjsi chutové burnky oproti muzlim. VyZiva Zen je také zdavisla na obdobi, kterym
pravé prochazi. Témito obdobimi mame na mysli napf. dospivani, pred planovanym
téhotenstvim a béhem téhotenstvi, béhem kojeni & menopauzu.**
Pitny rezim - diilezita soucast vyzivy

Lidské télo a vSechny Zivé organismy jsou z nejvétsi Casti tvoreny pravé z vody
(u muzl je to 55 — 65 % télesné hmotnosti, u Zen 50 — 60 %), proto bychom méli vodu télu
pravidelné doddvat. Voda plni nékolik dulezitych funkci v naSem organismu. Vyuzivame
ji pro regeneraci, ochlazuje nase télo, je tedy nezbytna pro termoregulaci, funguje jako
transportni systém téla a rozpousti se v ni vétsi ¢ast vitaminQ pfijatych v potravé. Béhem
dne ztratime zhruba 2,5 litru vody pfi béznych, fyzicky nendroénych ¢&innostech, pficemz
vymeésovanim je to cca 1,5 litru, dychanim cca 0,5 litru, dalSich 0,5 litru vypotime a asi 0,3

litru se odpah’.45

Nejvice vhodnou tekutinou na piti je bezpochyby obyéejnd Cista voda. Dale
muUZeme vodu do téla doplriovat ve formé ovocnych a zeleninovych $tav nafedénych
vodou, jemné mineralizovanymi vodami a neslazenymi zelenymi ¢aji. Méné az vibec
vhodné jsou napoje zpusobujici naopak dehydrataci téla. Témi je kava a dalsi napoje
obsahujici kofein a také alkohol. Stejné nevhodné jsou slazené sycené limonady obsahuijici

mnoho cukru.

44 FORT, Petr. VyZiva hlavné pro kulturistiku a fitness. 1. vyd. Pardubice: lvan Rudzinskyj, Svét
kulturistiky, 1998, 151 s. ISBN 978-80-902589-1-4.

%5 NOVOTNA, Viléma, Irena CECHOVSKA a Vaclav BUNC. Fit programy pro Zeny: privodce
kondicni pfipravou : 258 ilustrovanych cvik( : 12 komplexnich pohybovych programu. 1.vyd. Praha:
Grada, 2006, 225 s. Fitness, sila, kondice. ISBN 80-247-1191-5.
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Voda je do téla pfijimana nejen v podobé ndpojd, ale v nékolika dalSich formach.
Témér kazdd potravina obsahuje vodu. Pfevazna ¢ast zeleniny a ovoce obsahuje 75 az 90
procent vody, mléko ma vice nez 85 procent vody a maso pfiblizné 50 az 70 procent.
Pti dostate¢ném dennim pfijmu ovoce a zeleniny, jsme schopni doplnit az jeden litr vody

z potravin za den.*®

Zasady pitného rezimu

e Doporucend denni davka tekutin cca 3 litry, z toho 1,5 — 2 litry vody, se zvySenou
fyzickou aktivitou se zvysuje potreba vody

e Maximalni pfijem tekutin za hodinu je 0,5 az 0,7 litru
e Jednorazovy pfijem by nemél ptresahnout 0,2 litru

e Pfi pohybovych aktivitach trvajicich vice jak jednu hodinu je tfeba i v pribéhu
zatizeni dopliiovat tekutiny obohacené o ionty a stopové prvky

e Nepit pfilis teplé ani studené napoje

e Vhodnéjsi je jemné sycend voda, kterd se vstfebdva do organismu pomaleji nez
nesycena Cista voda.?’

2.2.3 PSYCHOLOGICKA INTERVENCE

Pozitivnich zmén v psychické strance ¢lovéka mlizZeme dosdhnout prostfednictvim
pohybové aktivity (timto vlivem jsme se jiz zabyvali v kapitole 1.2.1) nebo napfiklad
pomoci wellness procedur. Slovo "wellness" vychazi z anglického "well-being",
coZ znamena osobni pohoda, byt v souladu sam se sebou a citit se dobre, pecovat o télo,
ducha a mysl. Ve wellness jde o komplexni zdravé;jsi pfistup k Zivotu, je to urcity styl Zivota
- rdzné procedury, které se vzajemné doplnuji a jejichz cilem je napomahat zdravi a krase.
Cilem této revolty proti fitness (zaméruje se pouze na fyzickou stranku jedince) je celkové
pozvednuti kvality Zivota, dosazeni harmonie a v rdmci moznosti zabranit procesu

, , 4
starnuti. 8

Dalsim cilem psychologické intervence je vyhnout se stresorim a zmirnéni

nasledkl stresu. "Vzhledem k rostoucimu Zivotnimu tempu, nardstajicim poZadavkim

* KLEINER, Susan M a Maggie GREENWOOD-ROBINSON. Fitness vyziva: Power Eating
program. 1. vyd. Pfeklad Daniela Stackeova. Praha: Grada, 2010, 304 s. ISBN 978-802-4732-534.
*" NOVOTNA, Viléma, Irena CECHOVSKA a Vaclav BUNC. Fit programy pro Zeny: privodce
kondicni pfipravou : 258 ilustrovanych cvik( : 12 komplexnich pohybovych programu. 1.vyd. Praha:
Grada, 2006, 225 s. Fitness, sila, kondice. ISBN 80-247-1191-5.

*® BLAHUSOVA, Eva. Wellness: jak si udrzet zdravi a pohodu. Vyd. 1. Velké Bilovice: TeMi CZ,
2009, 149 s. ISBN 978-808-7156-339.
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na vykon a zvysujicimu se casovému a organizacnimu tlaku se stres v rozvinutych

spolecnostech stdvd v poslednich letech stdle vice souédsti bézného Zivota."*

»Stresem se obvykle rozumi vnitini stav clovéka, ktery je bud pfimo nécim
ohroZovdn, nebo takové ohroZeni oCekdvd a pfitom se domnivd, Ze jeho obrana proti

nepfiznivym vliviim neni dostatec¢né silng. “*°

Existuji dvé formy stresu - akutni kratkodob3d
forma a chronicka dlouhodoba forma stresu. K chronickému stresu dochazi, kdyz nejsme
schopni urcitou situaci resit. Stres nemusime vnimat pouze negativné, existuje

i tzv. eustres, co? je forma stresu, ktera nastava pfi kladné emocionélnich situacich.”*
2.3 KVALITA ZIVOTA

2.3.1 POJEM "KVALITA ZIVOTA"

V béiné komunikaci slovo "kvalitni" pojime nejc¢astéji s dobry stavem, pozitivnim
hodnocenim jevu, pfredmétu apod. V odborné komunikaci nam termin "kvalita Zivota"

vystihuje nejen pozitivni, ale i negativni aspekty Zivota.>?

Poprvé byl pojem "kvalita Zivota" pouZit ve 20. letech v souvislosti s ekonomickym
a materialnim zabezpecenim nizsi spolecenské vrstvy. Pozdéji bylo zjiSténo, ze kvalitu
sivota nelze posuzovat pouze podle ekonomické situace jedincd.>® "Studium kvality Zivota
v soucasné dobé znamend hleddni a identifikaci faktor(, které prispivaji k dobrému

a smysluplnému Zivotu a k pocitu lidského stésti. n34

Jako jednu z nejstarSich definic tohoto pojmu muizZeme povazovat definici zdravi

navrzenou v roce 1948 Svétovou zdravotnickou organizaci (WHQ): "“zdravi neni jen

* KEBZA, Vladimir. Psychosocialni determinanty zdravi. Vyd. 1. Praha: Academia, 2005, 263 s.
ISBN 80-200-1307-5.

0 KRIVOHLAVY, Jaro. Jak zviédat stres. Praha: Grada - Avicenum, 1994, s. 10. ISBN 80-716-
9121-6

L KRIVOHLAVY, Jaro. Psychologie zdravi. Vyd. 3. Praha: Portal, 2009, 279 s. ISBN 978-807-
3675-684.

52 GURKOVA, Elena. Hodnoceni kvality Zivota: pro klinickou praxi a o$etfovatelsky vyzkum. 1. vyd.
Praha: Grada, 2011, 223 s. Sestra (Grada). ISBN 978-80-247-3625-9.

53 HNILICOVA, Helena. Kvalita Zivota a jeji vyznam pro medicinu a zdravotnictvi. In PAYNE, Jan.
2005. Kvalita Zivota a zdravi. Vyd. 1. V Praze: Triton, 629 s. ISBN 80-725-4657-0.

* Tamtéz
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absence nemoci Ci poruchy, ale je to komplexni stav télesné, dusevni i socidlni pohody

(well-being). >

O kvalité Zivota je hovoreno v mnoha védnich oborech a v mnoha souvislostech.
Kvalitou Zivota se zabyva napfiklad medicina, psychologie, ekologie, sociologie a kulturni
antropologie.”® "Sociologové sleduji kvalitu Zivota u riznych socidlnich skupin a srovndvaji
ji, a to nejenom v rdmci urcité populace, ale i mezikulturdiné, a hledaji faktory, které ji
nejvice determinuji. Psychologové se zaméruji predevsim na subjektivni pohodu
jednotliveti a pokousi se ji pomoci riiznych metod mérit. Ve zdravotnictvi se z hlediska
kvality Zivota hodnoti poskytovand péce &ijednotlivé zdravotnické programy."’ Lékafi
Casto definuji kvalitu Zivota jako "miru, do jaké nemoc a jeji I1écba ovliviiuji pacientovu
schopnost a mozZnost Zit takovy Zivot, jenz by mu skytal uspokojeni".”® Kromé této definice
se také priklanéji k multidimenzionalité kvality Zivota (viz kapitola 1.3.2). Z filosofického
hlediska je kvalita Zivota nécim, co patfi k Zivotu, je jeho bezprostifedni soucasti.

Jde 0 néco, co se da zménit pfidanim dudevniho a télesného rezimu.”

Kvalitu Zivota mUzZeme chapat jako dopad vzdjemného plisobeni nékolika rliznych
faktor(d. Mezi tyto faktory zarazujeme faktory zdravotni, socidlni, environmentalni
a ekonomické podminky. Tyto faktory pak midzeme rozdélit na dvé dimenze. Na dimenzi
objektivni kvality Zivota, jinak feceno prostorova dimenze, ktera se tyka pravé faktor(
socidlnich, zdravotnich a materialnich, a na subjektivni kvalitu Zivota tykajici se vSeobecné
spokojenosti se Zivotem a emocionality. O prostorové dimenzi mizeme jednoduse fici,
Ze jde o hodnoceni vnéjsich podminek, ve kterych jedinec Zije. Kvalita Zivota vzidy zahrnuje
obé dimenze, jak prostorovou - objektivni, tak osobni - subjektivni a spojujeme ji
s upokojovanim zdakladnich lidskych potfeb uvedenych v pyramidé potieb Abrahama

Maslowa.®°

* HERMANOVA, Eva. Koncepty, teorie a méfeni kvality Zivota. Vyd. 1. Praha: Sociologické
nakladatelstvi (SLON), 2012, 239 s. Studijni texty (Sociologické nakladatelstvi). ISBN 978-80-
7419-106-0.

% HNILICOVA, Helena. Kvalita Zivota a jeji vyznam pro medicinu a zdravotnictvi. In PAYNE, Jan.
2005. Kvalita Zivota a zdravi. Vyd. 1. V Praze: Triton, 629 s. ISBN 80-725-4657-0.

* Tamtéz

%8 SLAMA, Ondfej. Kvalita Zivota onkologicky nemocnych. In PAYNE, Jan. 2005. Kvalita Zivota a
zdravi. Vyd. 1. V Praze: Triton, 629 s. ISBN 80-725-4657-0.

¥ HOGENOVA, Anna. Kvalita Zivota a télesnost. V Praze: Univerzita Karlova v Praze,
nakladatelstvi Karolinum, 2002, 304 s. ISBN 80-246-0457-4.

% MURGAS, Frantisek. Prostorova dimenze kvality Zivota. Vyd. 1. Liberec: Technicka univerzita
v Liberci, 2012, 147 s. ISBN 978-80-7372-931-8.
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Obrazek 3: Schéma prvki a vazeb v kvalité Zivota®!

PROSTREDI HODNOTOVY
(PROSTOROVA

KVALITAZIVOTA)

SYSTEM

OSOBNIDIMENZE
KVALITY ZIVOTA

Jind definice kvality Zivota zni: "Kvalita Zivota je emocné-kognitivni psychologickd
reflexe dlouhodobého obecného stavu jednotlivce, jejiz zdklad je formovdn porovndnim
Zivotni reality s idedlem vyznamnych hodnot (v kontextu spolecnosti, civilizace a kultury),

z které viechny usti do snahy vytvofit lepsi Zivot pro jednotlivce a jeho svét."®

2.3.2 MULTIDIMENZIONALITA KVALITY ZIVOTA

Jestlize tvrdime o kvalité Zivota, Ze je multidimenziondlni, neboli mnohorozmérn3,
mame tim na mysli, Ze jde o nadfazeny pojem pro mnoho oblasti (dimenzi). Znamena to,

Ze je kvalita zivota multifaktorialné podml'néné.63

. MURGAS, Frantisek. Prostorova dimenze kvality Zivota. Vyd. 1. Liberec: Technicka univerzita

v Liberci, 2012, 147 s. ISBN 978-80-7372-931-8.

82 KOVAC, Damian. Psychology of the quality of life in the activities of Slovak psychologists. Studia
psychologica, 2007, 49 s.

% GURKOVA, Elena. Hodnoceni kvality Zivota: pro klinickou praxi a o$etfovatelsky vyzkum. 1. vyd.
Praha: Grada, 2011, 223 s. Sestra (Grada). ISBN 978-80-247-3625-9.
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Tabulka 5: Oblasti kvality zivota®*

OBLAST

PODOBLAST

PRIKLADY

BYT

(being)

Fyzické (somatické) byti

Somatické zdravi osobni
hygiena, zpUsob stravovani,

cviceni, péce o vzhled.

Psychologické byti

Mentalni zdravi
a adaptovanost, kognitivni
Uroven, pocity a emoce,

sebedlivéra, sebepojeti.

Spiritudlni byti

Osobni hodnoty, standardy
chovani ve vztahu k okoli,

spiritudini potreby, vira.

NEKAM PATRIT

(belonging)

Fyzické zaclenéni

Typ bydleni, Skola / prace,
lokalita bydlisté (¢ast obce,
Ctvrt mésta), typ obce

(obec, mésto).

Socialni zaclenéni

evvs

kamaradi, sousedé,
spoluzdci, spolecenstvi, k

némuz jedinec patfi.

Komunitni za¢lenéni

Zdravotni péce, socidlni
sluzby, finanéni zajisténi,
zameéstnani, dochazka do
Skoly, vzdélavaci programy,

volnocasové aktivity.

O NECO USILOVAT

Praktické usilovani

Domaci prace, placend

prace, dobrovolnicka prace,

% MURGAS, Franti$ek. Prostorové dimenze kvality Zivota. Vyd. 1. Liberec: Technicka univerzita v
Liberci, 2012, 147 s. ISBN 978-80-7372-931-8.
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(osobni cile, aspirace) péce o vlastni zdravi.

(becoming) Aktivity sniZujici stres,

Volnocasové usilovani
relaxace.

Aktivity udrzujici nebo

zvysujici dosahnutou uroven
Usilovani o osobni rist
znalosti a zrucnosti,

adaptace na zmény.

Kvalita Zivota je tvorena jakymsi souborem domén. Dfive bylo na kvalitu Zivota
nahliZzeno jako na celek, pozdéji se zacala vénovat vétsi pozornost jednotlivym oblastem.
Mnoho autord se zabyva jednotlivymi oblastmi kvality Zivota a k témto oblastem radi
rGzné faktory. WHO se zaméruje na kvalitu Zivota z hlediska osobni dimenze kvality Zivota,
tudiz uptednostiiuje domény tykajici se zdravi (télesné zdravi, psychické funkce, uUroven
nezavislosti napf. na lécich, apod.) Kanadska instituce Canada Polici Research Network
uvadi jako domény napf. vldda, demokratickd prava a participace, vzdélani, komunita,
ekonomika a nezaméstnanost, zdravi a dalsi. Mitchell do domén kvality Zivota fadi zdravi,
bezpecnost, osobni rozvoj, rozvoj komunity, pfirodni prostfedi a pfirodni zdroje, vyrobky
a sluzby.”®> Pro porovnani jednotlivych vymezeni oblasti kvality Zivota nahlédnéme

do nasledujici tabulky 6.

Tabulka 6: Zakladni domény kvality Zivota vymezené v ramci riiznych védnich disciplin®¢

Felce (1997) Schalock (2000) WHO Hagerty et al. Cummins (1997)

(1993) (2001) International

Wellbeing Group

(2006)
Disabilita/ Disabilitia/ Zdravi Socialni Disabilita/
psychologie psychologie indikatory psychologie

% MURGAS, Franti$ek. Prostorové dimenze kvality Zivota. Vyd. 1. Liberec: Technicka univerzita v
Liberci, 2012, 147 s. ISBN 978-80-7372-931-8.

% GURKOVA, Elena. Hodnoceni kvality Zivota: pro klinickou praxi a o$etfovatelsky vyzkum. 1. vyd.
Praha: Grada, 2011, 223 s. Sestra (Grada). ISBN 978-80-247-3625-9.
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6 domén 8 domén 6 domén 7 domén 8 domén
Télesnd Télesnd pohoda Télesnd Zdravi Zdravi
pohoda oblast
Materialni Materidlni Prostredi Materidlni Materidlni pohoda
pohoda pohoda pohoda
Socialni Socialni za¢lenéni Spolupatfi¢nost | Komunitni pohoda
pohoda
Produktivni Prace/ Prace/ produktivni
pohoda produktivni aktivita
aktivita
Emocionalni Emocionalni Psychicka Emociondlni Emociondlni
pohoda pohoda oblast pohoda pohoda
Pravni nebo Prava Nezdvislost
obcanska
pohoda
Interpersonalni Socialni Vztahy Socialni/rodinné
vztahy vztahy s rodinou vztahy
a prateli
Sebeurceni Spiritualita Spiritualita
Osobni rast Bezpecnost Bezpecnost

a vyvoj

Z této tabulky vyplyva, Ze ve svém vymezeni jednotlivych domén kvality Zivota se

mnoho autor( shoduje, ale nékteré domény se lisi. Jeden autor urcil 6 zakladnich domén

kvality Zivota, jiny zase hlavnich 8 domén.

2.3.3 MERENi A HODNOCENI KVALITY ZIVOTA

V sedmdesatych

letech byly vytvofeny v

ramci

medicinskych,

socialnich

a ekonomickych véd rozdilné formy kvality Zivota. Prvni formou, kterd byla vytvorena
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spolupraci mediciny a ekonomickych véd je Kvalita upravenych let Zivota (Quality-
Adjusted Life Years, dale QALY). Socialni discipliny se zaslouZily o vznik formy zvané
Subjektivni pohoda (Subjective Well-Being, dale SWB) a posledni formou vytvofenou
medicinskymi védami je Kvalita Zivota souvisejici se zdravim (Health Related Quality of
Life, ve zkratce HRLoQ). Forma SWB se pouziva pfi hodnoceni kvality Zivota jako celku.
SWB je vlastné dlouhodoby emocni stav, ve kterém se promitd celkovd spokojenost
jedince s jeho vlastnim Zivotem. Psychologové SWB fadi na hranici nalad a afektq,
osobnostnich rysl jedince a podle nich obsahuje i postojovou ¢ast. Forma HRLoQ m4 za cil
upresnit a specifikovat takovou oblast kvality Zivota, kterd je prvotné podminéna zdravim,
poskytovanou zdravotni péci a kterd maze byt ovlivnéna klinickou intervenci. Tato forma
se pouZivd prevainé v medicinskych oborech a nechdpeme ji jen jako zjistovani
pfitomnosti, ¢i nepritomnosti symptomd uréitého onemocnéni, ale je zde opét
zdtraziiovana multidimenzionalita.®” Obé formy hodnoceni kvality Zivota (SWB a HRQoL)

spolu souvisi a maji néco spole¢ného (viz obrazek 4).

Obrazek 4: Souvislost mezi hlavnimi dimenzemi subjektivniho Zivota®8

Dimenze subjektivnf
kvality ¥ivota (QOL)

§tésti o spokojenost (SWB)
* spokojenost se Zivotem
* 5pckojenost s rodinou

* spokojenost s proci

se zdravim souvisejici
kvalita Zvota (HRQOL)
* kvolite spdnku

* fyzickd zdotnost

« sociglni fungovani

* bolesti

¢ kladné
emoce
= zaporné
emoce

subjektivnf
zdravi
(SH, SRH)

% GURKOVA, Elena. Hodnoceni kvality Zivota: pro klinickou praxi a o$etfovatelsky vyzkum. 1. vyd.
Praha: Grada, 2011, 223 s. Sestra (Grada). ISBN 978-80-247-3625-9.

% HNILICA, Karel. Vék, pohlavi a kvalita Zivota. In PAYNE, Jan. 2005. Kvalita Zivota a zdravi. Vyd.
1.V Praze: Triton, 629 s. ISBN 80-725-4657-0.
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2.3.4 MODELY KVALITY ZIVOTA

Nasledujici modely kvality Zivota jsou zaloZzeny na komplexnim pohledu na QOL
(Quality of Life). VSechny maiji spole¢nou jednu véc - postihuji vnéjsi podminky Zivota
Clovéka, predevsim materidlni, socidlni, kulturni a pfirodni, a také podminky vnitfni
(emocionalni a  psychologické). V  tomto smyslu mlieme opét fici,
Ze jde o dvojdimenzionalnost kvality Zivota, na které se shoduji vSichni odbornici studujici
kvalitu Zivota. CoZz o definicich samotného pojmu Ffici nemUizeme. Ty jsou nékdy velmi
rozdilné.*® Podrobnéji jsme se multidimenzionalité vénovali jiz v kapitole 1.3.2. Nyni
si uvedeme zakladni tfi typy modelu kvality Zivota z obecnéjSiho hlediska, které se lisi
sloZitosti a zplsobem své konstrukce.

e Konceptualni model: specifikuje jednotlivé vlastnosti a dimenze QOL, jde
o nejméné promysleny a propracovany model nevyuzZivajici sloZité metody.

e Konceptudlni ramec: tento model popisuje, vysvétluje nebo predpovidd
charakter nejvyznamnéjsich vztahtd mezi dimenzemi ¢i prvky QOL.

e Teoreticky ramec: zahrnuje vztahy a strukturu prvk( v souvislosti s urcitou
.~ 70
teoril.

Naprosto odlisSnym modelem od vyse uvedenych je model ¢tyr kvalit Zivota. Jde
o rozSiteny model zohlednujici faktory, jako jsou napf. vychozi Zivotni situace a rQizné
vnitfni a vnéjsi dispozice pro prozivani individudlniho Zivota - faktory vhodnosti prostredi

a zivotaschopnosti jedince. Struktura tohoto modelu je vymezena v tabulce 7.

Tabulka 7: Model ¢tyt kvalit Zivota7!

CTYRI KVALITY | VNEJSI KVALITY VNITRNI KVALITY

ZIVOTA CHARAKTERISTIKY PROSTREDI CHARAKTERISTIKY INDIVIDUA
VCETNE SPOLECNOSTI

PREDPOKLADY | VHODNOST PROSTREDI ZIVOTASCHOPNOST JEDINCE

Zivotni 8ance | Zivotni prostfedi, socialni kapital, Psychicky kapital, adaptivni
prosperita, Zivotni Uroven potencial, zdravi, zpusobilost

% HERMANOVA, Eva. Koncepty, teorie a méfeni kvality Zivota. Vyd. 1. Praha: Sociologické
nakladatelstvi (SLON), 2012, 239 s. Studijni texty (Sociologické nakladatelstvi). ISBN 978-80-
7419-106-0.

" Tamtéz

" Tamtéz
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(zahrnuje ekologické, socialni,
ekonomické a kulturni podminky,
které studuje ekologie,
architektura, sociologie a socidlné-

politické védy).

(ptedstavuje fyzické a dusevni
zdravi, znalosti, schopnosti a
uméni Zivota a je predmétem
zajmu lékarstvi, psychologie a
pedagogiky véetné télovychovy a
poradenstvi v oblasti Zivotniho

stylu).

VYSLEDKY

Zivotni

vysledky

UZITECNOST ZIVOTA

Vyssi hodnoty nez prefziti,
transcendentalni koncepce
(zahrnuje vnéjsi uzite€¢nost ¢lovéka
pro jeho blizké okoli, pro
spolec¢nost a lidstvo a jeho vnitini
cenu v terminech mordlniho
vyvoje, moralni dokonalosti a je
tradi¢né predmétem zajmu

filozofie).

VLASTNi HODNOCENI ZIVOTA

Subjektivni pohoda, spokojenost,

Stésti, pocit smysluplnosti

(pfedstavuje pojeti kvality zZivota,
které e Siroce aplikovano ve
védach o ¢lovéku, v mediciné a
vytvafi vlastni metodologické
postupy, zahrnuje hodnoceni
spokojenosti s jednotlivymi
Zivotnimi oblastmi, hodnoceni
prevazujici nalady a celkové

spokojenosti se Zivotem).
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3 CHARAKTERISTIKA VYZKUMNE METODY A SOUBORU

3.1 DorAzNiK Q-LES-Q

Jako vyzkumnda metoda, ktera byla pouzita pro vyzkum vlivu kratkodobé komplexni
intervence na vnimani kvality Zivota Zen, trpicich nadvahou ¢i obezitou, byl vybran
dotaznik Quality of Life Enjoyment and Satisfaction (Q-LES-Q), v ceském znéni: Kvalita

prozivani radosti a spokojenosti ze Zivota.

Autorkou dotazniku je profesorka klinické psychologie Jean Endicott a v Ceské
republice se dotaznik vyuzivd prevainé pro diagndzu depresivni poruchy.”? Dotaznik
je sloZzen z 92. otdzek, které jsou rozdéleny do 8 oblasti: Fyzické zdravi a aktivity, Pocity,
Prace, Péce o domdcnost, Skolni/studijni aktivity, VyuZiti volného ¢asu, Socidlni vztahy
a Obecné aktivity/¢innosti, pfic¢em? oblasti Prace, Péée o domdcnost a Skolni/studijni
aktivity vypliuji pouze jedinci, ktefi tyto ¢innosti vykonavaji. Ostatni oblasti jsou uréené

pro kazdého respondenta.

Tabulka 8: Struktura dotazniku Q-LES-Q73

Oblast Pocet otazek
Fyzické zdravi a aktivity 13
Pocity 14
Prace 13
Péce o domacnost 10
Skolni/studijni aktivity 10
Vyuziti volného Casu 6
Socialni vztahy 11
Obecné aktivity/Cinnosti 15

2PALCOVA, A. Dotaznik kvality Zivota Q-LES-Q. Praha : Academia Medica Pragensia, 2003. 23
s. ISBN 80-86694-02-X.

& MULLEROVA, H., LIBIGEROVA, E. et al. Mezikulturni pfenos a validizace dotazniku kvality
tivota Q-LES-Q (Quality of Life Enjoyment and Satisfaction Questionnaire) v populaci nemocnych s
depresivni poruchou. Psychiatrie. €. 2, 2001.
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Vzhledem k rozsahlejsi strukture dotazniku jeho vyplnéni trva zhruba 30 - 40
minut. Dotaznik byl Zendm rozddn bezprostfedné po pfijezdu na misto konani
interven¢niho programu. Na konci pobytu, tj. po 3 dnech, Zeny opét dotaznik vyplnily.
Vyzkumné Setfeni probihalo naprosto anonymné. Kazidd Zena si na oba dotazniky,
predipo pobytu, udélala vlastni symbol, pomoci kterého jsme byli schopni dotazniky

identifikovat.

Na kazdou otazku v dotazniku lze odpovédét pomoci pétibodové Likertovy Skaly,
pficemzZ hodnotu 1 vybira respondent, pokud se s danym vyrokem neztotozniuje, pokud
popsany stav, obtize vibec neproZiva ¢i nemda. Hodnota 5 vyjadfuje Uplny opak - stav,
ktery jedinec proziva témér vidy, obtize, které mda velmi Casto apod. Stane - li se,
Ze v nékteré oblasti chybi odpovéd na otdazku, madame moZnost této otdzce pripsat
pramérnou hodnotu zodpovézenych otazek dotycné oblasti. Pokud je ale nezodpovézeno
vice jak polovina otdzek v doméné, nemuzeme pro veliké zkresleni vysledk( ziskana data
pouzit.

Ziskana data se vyhodnocuji tak, Ze se provadi soucet bodld v jednotlivych
oblastech dotazniku, které se vzajemné porovndvaji pravé pred intervenci a po intervenci.
Dale se provadi soucet celkového skdre vsech domén. Pokud je toto skdre nizsi nez 50%
z maximalniho poctu bodl, mlzZeme predpokladat, Ze dany jedinec proziva zavainy
depresivni stav. Naddle pak milZeme ziskané hodnoty porovnavat s prameérnymi

hodnotami kontrolniho souboru zdravych vysokoskolaku.

Tabulka 9: Primérné hodnoty kontrolniho souboru7+

Vyuziti
Fyzické Péce o Socialni | Obecné | Celkové
Oblast Pocity | Prace volného
zdravi domacnost vztahy | aktivity skore
Casu
Pram. 52 57 52 40 22 40 60 308
Max. 65 70 65 50 30 55 80 415

"“PALCOVA, A. Dotaznik kvality Zivota Q-LES-Q. Praha : Academia Medica Pragensia, 2003. 23
S. ISBN 80-86694-02-X.
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V nasem vyzkumu jsme zkoumali zmény ve vnimani kvality Zivota Zen prevazné
stfedniho véku, tudiz se nepredpokladalo vyplnéni oblasti Skolnich a studijnich aktivit.
Tuto oblast ndm vyplnily pouze dvé Ucéastnice, proto jsme tuto oblast z vyzkumu vyradili

a neuvadime ani jeji primérné hodnoty u kontrolniho souboru v tabulce 9.
3.2 VYZKUMNY SOUBOR

Naseho kratkodobého intervenéniho programu se zucastnily predevSim Zeny
stfedniho véku trpici nadvahou ¢i jednim ze stupnl obezity. Je zndmo, Ze prevaina vétsina
obéznich Zen, které nejsou spokojeny se svym zevnéjskem, vnima kvalitu svého Zivota
hlre nez stihlé a spokojené Zeny. Tohoto intervencniho programu se ucastnily predevsim
ty Zeny, které pravé chtéji se svym Zivotem lépe nakladat a chtéji délat néco pro své

zdravi. Chtéji tedy zlepSit svoji kvalitu Zivota.

Celkovy pocet zen, které byly zatazeny do naseho vyzkumu, je 23. Tyto Zeny se
zUcastnily jednoho ze tfi vikendovych pobytl zamérenych na relaxaci, sportovni aktivity
a zdravy Zivotni styl. Nékteré Zeny se zucastnily vicekrat. Dotazniky pro vyzkum vyplnily

pouze pfi prvni Ucasti.
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4 CHARAKTERISTIKA KRATKODOBE KOMPLEXNI INTERVENCE

Jiz v predeslych kapitolach jsme se vénovali vysvétleni pojmu "komplexni
intervence" a jejim jednotlivym slozkdm - pohyb, zdrava vyzZiva, psychika. Tato kapitola
ma za ukol pfiblizit podobu konkrétni kratkodobé komplexni intervence, kterd byla
zvolena pro uskutecnéni vyzkumu. Data pro vyzkum byla sebrdna na sportovné
relaxatnim vikendu, ktery trval tfi dny. Tento vikend se realizuje dvakrat rocné a je
pravidelnou akci jiz nékolik let. Pro vyzkum bylo vyuZito tfi po sobé jdoucich vikendovych

pobytli, abychom zajistili potfebné mnozstvi respondenta.

Tyto sportovné relaxacni pobyty jsou zaméreny na vSechny tfi slozky intervence
a jejich hlavnim ukolem je praktické seznameni Gcastnik( s rGdznymi druhy pohybovych
aktivit ovliviujici fyzické i psychické zdravi a kondici. Je zfejmé, Ze za tak kratkou dobu,
po kterou s klienty lektor pracuje, se jejich fyzicky stav nezméni, ale jde o to, aby si jedinci
trpici nadvahou, obezitou ¢i metabolickym syndromem i ostatni Ucastnici pobytu nasli
kladny vztah k nabizenym pohybovym aktivitdm a nékteré z nich dale provozovali i mimo
sportovni pobyty. Hlavni ndplni pohybové intervence je prevdainé Nordic walking,
zdravotné zameérené posilovani a kompenzacéni cvieni. Dale je kazdy pobyt zpestien
dal$imi novéjSimi pohybovymi programy, kterymi jsou naptiklad Tai Chi, cvieni s bosu,
SM systém a posilovani s vlastni vahou téla pomoci zavésného systému TRX. Zdrava vyZiva
je zajisténa prostrednictvim mistni bio kuchyné v ubytovacim zatizeni. Psychicka stranka
Ucastnikd je ovliviovdna predevsim pomoci masazi, kosmetiky, ndvstévou bazénu

s vifivkami a vyletem na hrad.
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5 VYSLEDKY VYZKUMU

Graf 1: Primérné hodnoty vSech probandt v jednotlivych doménach

Primérné hodnoty vyzkumného souboru
M Pfed W Po
58,09
56,22

51,22

45614683 = 47,87

40,96
25,57
0,00 0,00
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Z vySe uvedeného grafu jiz na prvni pohled vyplyva, Ze v kazdé oblasti kvality
Zivota doslo alespon k malym zménam k lepSimu vnimani kvality Zivota. MGzeme tedy fici,
Ze i kratkodobd intervence se pozitivhé promitne do vSech oblasti Zivota. Do nékterych
méné, do nékterych vyraznéji. Patou oblast dotazniku - Skolni a studijni aktivity - ndm
vyplnily pouze dvé Zeny, proto jsme tuto doménu z naseho vyhodnoceni vyradili a v grafu

ji nahradili nulovymi hodnotami.

V prvni oblasti dotazniku, fyzické zdravi a aktivity, se primérna hodnota vnimani
kvality Zivota Zen ucastnicich se kratkodobého intervencéniho programu zvysila o 10,26
bodl. V této oblasti dosSlo k nejvyssi pozitivni zméné ve vnimani kvality Zivota
v jednotlivych doménach dotazniku. Klientky se po vikendové intervenci citily vice
odpodinuté, v lepsi fyzické kondici a témér bez obtizi a bolesti. Nejvyssiho poctu bodl
bodl u klienta P13. Primér naseho vyzkumného souboru (51,22) po intervenci je témér

stejny jako priimér kontrolniho souboru, ktery uvadime v tabulce 9 v kapitole 3.1.

U domény tykajici se pocitd bylo zaznamenano zlepSeni vnimani kvality Zivota

0 7,79 bodu, z ¢ehoz vypliva, Ze klientky na konci intervence byly Stastnéjsi a uvolnénéjsi
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a celkové pocitovali vétsi spokojenost se svym Zivotem. V této oblasti primér naseho

soboru (58,09) dokonce prevysuje pramér kontrolniho souboru a nejvyssi ziskanou

evvs

V doméné tykajici se prace doslo k nejmensi zméné, presto byla zména pozitivni.
Pramér po intervenci se zvysil jen 0 1,22 bod(. Pfi¢inou takto nevyrazné zmény muze byt
dlivod, Ze Zeny béhem intervence nepracovaly, tudiz se zmény nemély kde projevit. V této
oblasti je pramér nasich klientek (46,83) vyrazné nizsi nez pramér kontrolniho souboru.
hned tfi klienti - P2, P11 a P19. Zde je dllezZité také zminit, Ze tuto doménu nevypliovali

tfi klienti z dGvodu nezaméstnanosti ¢i dichodového véku.

Stejnou pfricinu jako v predeslé doméné mizeme také prisoudit nasledujici méné
vyrazné zméné u domény Péce o domacnost. Zde se priimér zvysil o 2,61 bodl. MGzeme
predpokladat, Ze tyto nepatrné zmény se mohou tykat udrzby poradku, ktery klientky
udrzovaly ve svém pokoji ¢i apartmanu béhem pobytu. Zde se primér dosazeny
po intervenci (39,35) od kontrolniho prliméru lisi o necely jeden bod. MlzZeme ho tedy

evvs

klient P23 a nejvyssiho P18.

Priamér domény Vyuziti volného ¢asu se po pobytu navysil o 4,05 bodu. Lze tedy
predpokladat, Zze ndpli sportovné-relaxa¢niho vikendu odpovidala alespori ¢astecné
zajmUm a konicklm zucastnénych klientek. Ty se na pohybové programy tésily a patfi¢né
si je uzivaly. Zde nam opét primér zkoumaného souboru (25,57) prevysuje kontrolni

evvs

opét dosazeno u vice klientd najednou - P9, P11, P15, P22.

Co se tyce socialnich vztah(, z rozdilu 4,91 bod( pfed intervenci a po intervenci
mulzZeme usoudit, Ze béhem pobytu nemély klientky vétsi problémy s navazovanim
socidlnich kontaktl. V kolektivu prevazovaly spiSe sympatie nad antipatiemi a vladla
dobrd ndlada. | v této doméné je prlimér naseho souboru (45,26) vyssi nez primér

vV

u klienta P12.
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K druhé nejvyssi pozitivni zméné doslo v posledni oblasti dotazniku, tykajici se
obecnych aktivit a ¢innosti. Priimér se ndm v této doméné zvysil o 8,35 bod(. Tato oblast
je shrnujici oblasti pro vSechny predeslé. Tyka se celkové spokojenosti napfiklad s finanéni
situaci, zplsobem Zivota a bydleni, zvladani domacnosti, praci apod. Mlzeme tedy fici,
ze klientky byly i po tak kratké intervenci celkové spokojenéjsi se svym stylem Zivota.
V této posledni doméné bylo dosazeno prliméru 56,22, ktery je nizsi o necelé 4 body
nez pramér kontrolni. Pro vétsi prehlednost a snadnéjsi porovnani priimérd je znovu
poctu bodl klient P2 a nejvyssiho poctu bodu klient P10. Vice k bodovym ziskiim

jednotlivych klient( ve vSech doménach naleznete v grafech v pfiloze 1.

Tabulka 10: Porovnani priméru vyzkumného souboru (VS) s kontrolnim souborem (KS)

Vyuziti
Fyzické Péce o Socialni | Obecné
Pocity | Préce volného
zdravi dom. vztahy | Cinnosti
¢asu
VS 51,22 | 58,09 | 46,83 | 39,35 25,57 45,26 56,22
KS 52 57 52 40 22 40 60

Celkovy podil jednotlivych domén na zkvalitnéni Zivota je zndzornén na kruhovém
grafu 2. Jasné z néj vyplyva, Ze po nasi intervenci maji na zlepSeni vnimani kvality Zivota
nejvyznamnéjsi podil fyzické aktivity a obecné aktivity a cinnosti. Pro lepsi orientaci
uvadime graf v procentech. Bodové rozdily priiméri jednotlivych domén byly secteny,

¢imz jsme urcili 100%. Nasledné jsme dopocitali procentovy podil ke kazdé doméné.

U nékterych klientek byla vstupni hodnota kvality Zivota nizsi nez 50 % maxima.
Takto nizké hodnoty autorka dotazniku Q-LES-Q oznacuje jako jiz depresivni stav. Nejvice
se tyto nizké hodnoty vyskytovaly v doménach fyzického zdravi a obecnych Einnosti.
V téchto dvou doménach jsme zaznamenali celkem 9 klientek s nizsi vstupni hodnotou
nez 50 % maxima. Dale jsme zaznamenali nizky vstupni pocet bod( v doméné tykajici se
vyuziti volného casu, cozZ se tykalo jedné klientky, a v doméné Socialni vztahy u tfech
dalSich klientek. Pozitivni je, Ze u vSech téchto klientek doslo ve vSech pfipadech

k pozitivnim zménam a nasledné vystupni hodnoty prevysily 50 % maxima.
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Graf 2: Podil jednotlivych domén na celkovém zlepSeni vnimani kvality Zivota

Hodnoty v %
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5.1 STATISTICKE VYHODNOCEN{

Pro statistické vyhodnoceni byl pouZit statisticky program STATISTICA 5.5
a podklady pro tento program byly vytvoreny pomoci programu Microsoft Office Excel
2013. Pro porovnani zmény v rdmci vSech domén pred intervenci a po intervenci jsme
zvolili statistickou metodu Wilcoxon(v test, ktery se pravé vyuZiva pro posouzeni zmén
mezi dvéma zavislymi nahodnymi vybéry. Tato statistickd metoda je poradovym testem,

ve kterém je testovana veli¢ina sou¢tem rozdilti v pofadi parovanych hodnot.”

V tabulce 11 naleznete statistické vysledky zmén QOL prfed a po intervenci.
Statisticky vyznamné hodnoty jsou vyznaceny Cervené. Nejvyssi statisticka vyznamnost
na hladiné a=0,01 vysla hned v prvni oblasti dotazniku (Fyzické zdravi a aktivity). Dalsi
statisticky vyznamné zmény na hladiné a=0,01 se objevily taktéZ ve vsSech ostatnich
doménach, kromé domény prace. Doména Prace neni statisticky vyznamna. V této
doméné nedoslo k vyznamnym zméndm pravdépodobné proto, Ze nase kratkodoba
intervence se uskutecnila béhem vikendu. Klientky v dobé pobytu nepracovaly
a po intervenci tedy neméli co hodnotit. Druha statisticky nejvyznamnéjsi zména nastala

u oblasti pocitll a tfeti nejvyznamnéjsi zména byla v posledni oblasti dotazniku, Obecné

® HEN DL, Jan. Pfehled statistickych metod: analyza a metaanalyza dat. 4., rozS. vyd. Praha:
Portal, 2012, 734 s. ISBN 978-80-262-0200-4.
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aktivity a Cinnosti. Pfi pohledu na tabulku 11 mUZeme fici, Ze ve vSech doméndch, kde
nastaly statisticky vyznamné zmény, jsou tyto zmény velmi vyznamné. Na hladiné

vyznamnosti a=0,05 ndm nevysla ani jedna doména.

MuUZeme se domnivat, Ze pfri¢inou takto vyznamnych zmén je, Ze napln
kratkodobého komplexniho intervencniho programu vyhovovala viem klientkdm a byla

sestavena podle jejich potreb.

Tabulka 11: Statistické vysledky Wilcoxonova testu

Statistika P-Level (pred a po)

1. 2. 3. 4. 6. Vyuziti 7. 8.
Fyzické Pocity Prace Péce o volného Socialni Obecné
zdravi domacnost casu vztahy aktivity

0,000035 | 0,000105 | 0,150673 0,008147 0,000295 | 0,003860 | 0,000229
Graf 3: Nejvyraznéjsi doména Fyzické zdravi a aktivity
Fyzické zdravi a aktivity
mPied mPo
64 63 65
33 5 % sne o B 2 o8
51 51_ sq 52 50 50 48 8 50
46 47 47 2
2980 43 43 % a1 2142 43
36 36 3ol 3 35 35 20

33

31

30

27,
23

PL P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 PO P11 P12 P13 P14 P15 P16 P17 P18 P19 P20 P21 P22 P23

39



DISKUSE

6 DISKUSE

Prvnim uUkolem této prace bylo nasbirat potfebnd data. Sbér dat pro vyzkum
probihal celkové ve tfech etapdch. VSechny tfi etapy se uskutecnily na relaxacné-
sportovnim vikendu v Kasperskych Horach. Pobyty se konaly vidy jeden vikend na jare
a na podzim. Postupné po uplynuti pobytl, uréenych pro sbér dat jsme nasbirali data od
23 klientek. Nékteré klientky se vikend( zucastiuji pravidelné, data jsme ale od nich
sebrali pouze jednou, pfi prvni uUcasti. Kaidd klientka bezprostfedné po pfijezdu
a ubytovani vyplnila dotaznik kvality Zivota Q-LES-Q. V tomto dotazniku odpovidaly
na otazky podle pravdivosti s ohledem na uplynuly tyden. Po skonceni tfidenniho pobytu
plného pohybovych aktivit a teoretickych pfednasek zamérenych k ozdravéni Zivotniho
stylu, doplnénych o wellness procedury, vyplnily vSechny klientky dotazniky znovu
s ohledem na uplynulé tfi dny. Kazda klientka si své dotazniky oznacila libovolnym
symbolem, Cislem a uvedla na néj, zda jde o dotaznik vyplnény pfed intervenci,

Ci po intervenci. Dotazniky byly tedy vyplnény zcela anonymné.

Po sbéhu dat bylo potfeba vyhodnotit tyto data, porovnat zmény u vSech klient(
v jednotlivych doménach. Ziskana data jsme analyzovali a pro lepsi orientaci prevedli
do grafl. Grafy jednotlivych probandd jsou pfilozené v pfiloze. V rdmci vyhodnoceni
jednotlivych proband( a porovnani jednotlivych domén bylo zjisténo, Ze u témér viech
klientd doslo k pozitivnim zménam ve vnimani kvality Zivota. Nejvétsi pozitivni zmény
zaznamendvame v prvni a posledni doméné dotazniku kvality Zivota. U nékterych klientt
doslo bohuzel i k zapornym zménam ve vysledcich. Tyto zmény jsou vSak minimalni.
Nejcastéji se zhorSeni vnimani kvality Zivota vyskytuje v Sesté doméné "Vyuziti volného
Casu", konkrétné u tfi klientek. Je moiné, Ze zrovna tyto tfi klientky by napli svého
volného casu zvolily trochu jinak, nez bylo zrovna dano programem pobytu. V nasem
souboru se vyskytli i tfi jedinci, ktefi nevyplnili doménu Prace a v dotazniku zakrouzkovali
moznost, Ze momentdlné nejsou nikde zaméstnani. Dale doména tykajici se Skolnich
a studijnich aktivit byla z vyhodnoceni vynechana, jelikoZz nam tuto oblast vyplnily pouze
dvé klientky. K celkové nejvyssi pozitivni zméné doslo u klienta P16, kde se bodovy zisk
pred a po intervenci zvysil o celych tficet bodl, druhou nejvyssi pozitivni zménu jsme
zaznamenali u klienta P10, kde byl rozdil 28 bodU. Obé takto vysoké zmény se projevily

pravé v posledni oblasti dotazniku, v obecnych aktivitach a ¢innostech.
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Kromé analyzovdni dat u vSech klientli ve vSech doménach jsme spocitali
pridmérné hodnoty jednotlivych domén, které jsme porovnali se souborem jinych dat,
uvedenych v literatufe. Porovndnim primérd s kontrolnimi priiméry doslo ke zjisténi,
Ze jsou nékteré vyssi nez praméry kontrolniho souboru. Konkrétné se jednd o domény
Pocity, VyuzZiti volného casu a Sociadlni vztahy. V oblasti fyzického zdravi a péce
o domacnost jsou priméry Zen s nadvahou a obezitou nepatrné nizsi. MlZeme je tedy
oznacit za témér totoiné. Z toho vyplyvd, Ze zvolenda ndpln kratkodobého komplexniho
intervenéniho programu byla optimalni vici stavu klientdim a pUsobila na né zdsadné
kladnym vlivem. Nabizené pohybové aktivity klientky zaujaly, bavily je a uspokojovaly
jejich potreby. Pfipadnou fyzickou unavu klientky kompenzovaly masaziemi, relaxaci
v bazénu ¢i kosmetickymi procedurami, coz ndm také pfispélo k pozitivnimu vnimani

momentalni kvality Zivota.

Poslednim krokem k dokonceni vyzkumu bylo statistické posouzeni zmén
v jednotlivych doméndch. Ke statistickému zpracovani dat doslo v programu Statistica 5.5.
Pomoci Wilcoxonova testu pro parové hodnoty jsme ziskana data pfevedli na T- body a Z-
body a v poslednim kroku urcili statistickou vyznamnost vSech zmén. Pouze zmény
vdoméné Prace ndam vysly jako statisticky nevyznamné. Ostatni vyhodnocené zmény
v dalSich doménach se projevily jako velmi statisticky vyznamné. Hladina vyznamnosti zde
byla a=0,01, pficemz absolutné nejvice vyznamna vysla doména fyzického zdravi a aktivit

a druhou nejvyznamnéjsi byla hned nésledujici oblast pocitu.
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Hlavni vyzkumna otdzka, na kterou odpovida zpracovani této diplomové prace, zni:
"Md krdtkodobd intervence vyznamny vliv na vnimdni kvality Zivota sledovanych
probandek?" Tim, Ze jsme zmapovali a popsali zmény ve vnimani kvality Zivota vlivem
kratkodobé komplexni intervence, plnime cil prdce a zdroven odpoviddme na tuto
vyzkumnou otdzku. Ano, naSe stanovena kratkodoba intervence, trvajici pouze tfi dny,
méla skute¢né vyznamny vliv na vnimani kvality Zivota. Na zdkladé vysledk( uvedenych
v této praci prijimame hypotézu H1 (Kratkodoba intervence v podobé vikendového
sportovniho pobytu ma vyznamny vliv na vnimani kvality Zivota sledovanych proband()
a vyvracime hypotézu HO (Kratkodoba intervence v podobé vikendového sportovniho
pobytu nijak neovliviiuje vnimani kvality Zivota sledovanych probandid). K vyznamnym
zménam doslo prevainé v oblastech tykajicich se fyzického zdravi, pocitd a obecnych
aktivit a cinnosti. Pfestoze se ndm v jedné zkoumané oblasti se nam vyznamny vliv
nepotvrdil, oblast prace, mlzete stdle nasi intervenci pokladat za prospésnou pro vnimani
kvality Zivota. DUvody, které pfipisujeme této nevyznamné zméné v oblasti prace,

uvadime v predeslych kapitolach.
7.1 ZAVER PRO TEORII

Kvalita Zivota se da zkoumat z nékolika pohledi. Je tfeba si predem urcit,
na kterou oblast se chceme zamérit. Nas vyzkum byl zamérfen na celkovy pohled,
na subjektivni kvalitu Zivota. PouzZili jsme proto metodu, kterd komplexné postihuje
vSechny zakladni domény kvality Zivota. BEhem realizace vyzkumu jsme postupovali podle
danych pravidel uvedenych v literature k dotazniku, ktery byl pouzit pro ziskani dat.

Stejné tomu tak bylo i pti vyhodnocovani a posuzovani dosazenych zmén.

Pti realizaci kratkodobé komplexni intervence doporucujeme se pfizpUsobit vSem
klientlm, ktefi se maji intervence zucastnit. Je potreba zvolit takové pohybové aktivity,
které budou pfimérené pro vSechny jedince a urcité nabidnout vice druh( pohybovych
aktivit, které se budou vzdjemné doplfhovat. Jednu aktivitu zamérit aerobné, jinou naopak
silové. Pro nas byla stéZejni aktivitou severskda chize, kterd byla doplnéna o mirné
posilovani pomoci kompenzacénich pomlcek prizplsobené pravé Zenam trpicim nadvahou

a obezitou.
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7.2 7ZAVER PRO PRAXI

Jak jiz bylo zminéno, pohybové aktivity plisobi nejen ptiznivé na nas organismus
a nase télo, ale i na nasi psychiku. To, jak vnimame kvalitu naseho Zivota, zdlezi pravé na
aktualnim psychickém stavu. Nejvhodnéjsi prostfedkem pro pozitivni ovliviiovani kvality
zivota je pohyb - cilend pohybovd aktivita prizplsobena aktudlnimu stavu daného
klientka, jeho zkuSenostem, schopnostem, dovednostem, ale i ¢asovym moZnostem
a prostfedkim, které muze do pohybové aktivity vloZit. Nejucinnéjsimi druhy pohybovych
aktivit jsou aktivity aerobniho charakteru. Jednoduse receno aktivity déle trvajici s nizsi
intenzitou zatéZe. Nam se osvédcil jako velmi vhodnd pohybova aktivita k ovlivnéni
vnimani kvality Zivota v pozitivnim smyslu Nordic walking (NW). Tato aktivita je vhodna
pro kazdého jedince. Po zvladnuti zdkladnich dovednosti a techniky chize jsme byli
schopni u klientek pozitivné ovlivihovat nejen jejich fyzickou stranku, ale i tu psychickou.
Béhem chlize péknym pfirodnim prostfedim s cilem dojit na kulturni pamatku se

"vénujete" svému télu, aniz byste si to uvédomovali.
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Prace vychazi z predpokladu, Ze Zeny trpici nadvdhou a obezitou vnimaji svou
kvalitu Zivota jisté jinak nez Zeny Stihlé. Dnesni moderni svét je plny podnétl k rozvoji
nadvahy a obezity. Nejde jen o nevhodny Zivotni styl jedincl, nedostatek pohybu a ¢asté
stresovani napfiklad kvlli ¢asové tisni, ale také se vice objevuji sedava zaméstnani,

ktera jsou pravé nedostate¢né kompenzovana zdravym pohybem.

Kvalitu Zivota u Zen s nadvahou a obezitou mizZeme zlepSovat pomoci komplexnich
intervencnich program, ve kterych se zamérujeme na pravidelnou pohybovou aktivitu,
psychickou pohodu a také zdravé stravovani. Nas zajimalo, zda se vnimani kvality Zivota

vyznamné zlepsi, i kdyz budeme na zZeny pusobit pouze kratkodobé.

Data pro vyzkum jsme ziskali pomoci dotaznikového Setfeni, kdy Zeny na zacatku
pobytu vyplnily dotaznik, ve kterém se zaméfili na svdj Zivot v poslednim tydnu,
a nasledné po tfech dnech jej vyplnily znovu s ohledem pouze na uplynulé tfi dny.
Vyhodnocenim sebranych dat a jejich analyzovdnim bylo zjisténo, Ze i kratkodoba
komplexni intervence ma znacny vliv na vnimani kvality Zivota Zen. Tyto vyznamné zmény
se ovsem neprojevily ve vSech oblastech kvality Zivota. K nejvyraznéjSim zménam doslo
v oblasti fyzickych aktivit, a to predevSim proto, Zze pobyt byl primarné zaméreny
na pohybovou aktivitu. Naopak nevyznamné zmény jsme zaznamenali v oblasti prace.
Pricinou tohoto jevu muze byt dlvod, Ze Zeny v dobé intervence nepracovaly, intervence
probihala o vikendu. Véfime ale, Ze pokud by se nasSe intervence aplikovala ve vsedni dny

do bézného pracovniho Zivota, doslo by i v této oblasti k vyznamnym zménam.
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The work is based on the assumption that women suffering from overweight and

obesity perceive their quality of life will certainly

otherwise than lean women. Today's modern world is full of ideas for the development of
overweight and obesity. It is not just inappropriate lifestyle of individuals, lack of exercise
and frequent stressing, for example, due to time constraints, but also appear more

sedentary jobs that are being insufficiently compensated for healthy movement.

Quality of life in women with overweight and obesity can improve through
comprehensive intervention programs, which are focused on regular physical activity,
psychological well-being and healthy eating. We wondered whether the perception of

quality of life significantly improved, although we women act only in the short term.

Data for the research we obtained through a questionnaire survey, when women at the
beginning of the stay completed a questionnaire, which focused on his life in the last
week, and after three days filled again only with respect to the past three days.
Evaluation of the collected data and analyzing it was found that even short-term
intervention complex has significant influence on the perceived quality of life of women.
These significant changes, however, not reflected in all aspects of quality of life. The most
significant changes occurred in the area of physical activity, mainly because the stay was
primarily focused on physical activity. Conversely, minor changes we have seen in the
work. This phenomenon may be the reason that women were not working at the time of
intervention, intervention took place over the weekend. However, we believe that if our
interventions applied on weekdays in normal working life, there would be even in this

area there are significant changes.
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Priloha 1: Grafy jednotlivych probandt
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Priloha 2: Dotaznik kvality Zivota Q-LES-Q

Dotazn{k kvality Zivota Q-LES-Q Dotaznik kvality zivota Q-LES-Q
2. Pocity
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zfidka =2 velmi Easto nebo stale =5
vibecnelikdy =1 Casto nebo vétsinu Gasu =4 .
nékdy =3
=2 ‘velmi ¢asto nebo stale =5
=3

Béhem minulého tydne...

‘Vzhledem k Vasemu fyzickému zdravi. po jakou dobu béhem minulého tydue... > mel/a jste pocit, ze mate jasnou hlavu? 1 345 (19
» jtebytiascels bz bz bolest? 12345 @ > pocifoval/a jste spokojenost se svym Zivotem? 1.2 3 4 5 (15
» e se i odpocime? : s a5 oo > bylajste spokojen/a se svym vzhledem? 123 4 5 (0
> jstesecitilla pluj/s energic? 123 4 5 o) > citil/a jste se vesele nebo dokonce &fastné? 1 3 4 5 an
> jstesecitila ve vybomé fyzické kendici? 123 45 @ 7 cillajsie s ncaivlfa aa pomoci dnibjeh? Proe s m
¥ jste secitila v docela dobré kondici? 12345 (5 > ciiliajste se v klidu a pohodz? rroes @
»  jste i nedélalla tarosti o Ve zdrai? 12 031 4 5 ® > mél/a jste chut’ se bavit s ostatnimi? 1 2 3 4 5 (20)
» remilspoc dosmetndho sk 12545 0 ot sy I
> jste secitila aktivai, kdyZ to bylo potfeba? 12345 (9 > jak casto jste se dokizalia rozhoduout? 1 345 @
> jstecitil/a jistoru v pohybech? 1 3459 > citil/a jste se uvolagng? 123 4 5 @
> jste pociroval/a, ze Vém pamer dobie slouzi? 123 45 (0 > mélia jste dobry pocit ze Zivota? 123 4 5 (@4
> jstesecitila telesag dobie? 12345 (p > citil/a jste se schopny/a si zafidit potiebné véci
»  jste se citil/a plny/a elanu a zivotni sily? 12 3 4 5 (12 f“;“ﬁ;’jf.‘;{,":,ﬁf z'pz:'r:::;},?)“»wwm 1 3 4 5 (29
»  jstebyl/a bez problémi se zrakem? 1 345 1 > citil/a jste se schopny/a zvladat svoje

Zivotn problémy? 1 34 5 (6
> bylajste schopag/a se o sebe postarat? 12345 @)

Dotaznik kvality Zivota Q-LES-Q

Dotaznik kvality Zivota Q-LES-Q

4. Péce o domacnost
3. Price Mate na starosti néjaké domaci &innosti (napf. uklid, nakup. priprava jidla. nakup potravin,

B éce o nadobi). kterou byste vykonaval/a pro sebe nebo dalsi lidi?
Iste nékde zamestnin/a? ANO [ NE nebo poduikite? ANO / NE (zawhuéte platnou vasiantu). pe ) vete vy P pro

Pokud zni adpovéd NE, prejdéte na nisledujici téma  Skolni/studijni akivity.

Pokud zni odpovéd NE v obou pipadech. prejdéte na nasledujici téma .Péte o domdcnost™.
. o o V otizee zakrouzkujte Eislo odpovidajici vasemu pocitu.
'V otdzce zakrouzkujte ¢islo odpovidajici vasemu pocitu.

) vitbec ne/nikdy =1 Zastoncbo vétdinu s =4
vibec nelnikdy =1 Zasto nebo vetsinu Gasu =4
_ ziidka =2 velmi Easto nebo stile =5
=2 velmi Easto nebo stile =5
nekdy =3
nekdy =3

Béhem minulého tydns

Jak ¢asto jste béhem minulého tydn

> byl/ajste spokojen/a s tim. jak udszujete

> mélla jste pocit, Ze Vs price 1857 123 4 5 (3 potadek ve svém pokoji, bytu doms? 1 2 3 4 5 (4
> fesilla pracovni problémy bez zbyteéného stresu? 12 3 4 5 (9 > zvlidalia jste placeni tétd, slozenek
nebo jind wfedni jednini? 123 4 5 @2
> dokizal/a nad svou praci jasné premyglet? 1 345 (0
. o > zvlidal/a jste nakupovini potravin
»  sivédela pfi praci rady? 1 3 4 5 (3 nebo dalsich véei do domacnosti? 12 3 4 5 (43)
> dotahl/a do konce. co jste si piedsevzal/a? 123 4 5 (3 #  jak dalece jste zvladal/a nakup nebo pfipravu jidla? 12 3 4 5 (49
> citil/a spokojenost z dobfe vykonane prace? 123 4 5 (3 >  jak Easto jste zvlidal/a prani a tiklid? 1.2 3 4 5 (45
#  se Vam dobfe pracovalo? 1.2 3 4 5 (39 > mél/a jste dobry pocit z price v domacnosti? 1.2 3 4 5 (46)
> citil/a zdjem o svou prici? 123 4 5 (%) > byl/ajste schopny/a se soustfedit a ujasnit si.
co je poticba doma udélat? 123 4 5 @n
> bylla schopen’a se na svou praci soustfedit? 1 34 5 (@6
> zvlidal/a jste problémy v domicnosti
> pracovalla petlivé a dikladng? 1 34 5 (30 bez zbytecného stresu? 1 2 3 4 5 (48
> statil/a obvyklému pracovnimu tempu? 123 4 5 (9 > dokazal/a jste spravné rozhodovat
pii péci o domdcnost? 12 3 4 5 @49
> bylla schopen’a si sam/a zafidit praci? 12 3 4 5 (39
»  opravoval/a jste néco nebo se postaral/a
> jednal/a s ostatnimi v pohodé podle potfeby o tidrzbu domacnosti? 12 3 4 5 (50

a snadno se domluvil/a? 12 3 4 5 (40
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Dotaznik kvality zivota Q-LES-Q Dotaznik kvality Zivota Q-LES-Q
5. Skolni/studijni aktivity 6. Vyuziti volného ¢asu
Chodite do 3koly nebo jste se zidastnil/a béhem minulého tydne néjaké vyulky? Nasledujici otazky se vztahuji k zajmim provozovanym ve volném Ease. jako je sledovani
i televize, Cteni novin nebo Casopisi, péstovni pokejovych rostlin nebo zahradkafeni. riizné
Pokud zni odpovéd NE, prejdéte na nasleduict téma , Vyuziti volncho casu”™ koniky, névitévy muzea nebo kina, nebo sportovaich akei a jinyeh piilezitosti k vyusiti
volného Zasn.

V otazee zakrouzkujte &islo odpovidajici vatemu pocitu
V otazee zakrouzkujte islo odpovidajici vasemu pocitu

viibec ne/nikdy =1 Casto nebo vétsinu Gasu =4

zfidka =2 velmi Zasto nebo stile =5 viibec ne/nikdy =1 €asto nebo vétiinu Easu =4

nekdy =3 ziidka =2 velmi Casto nebo stale =5
nekdy =3

Béhem minulého tydne, jak casto...
Pokud jste mél/a minuly tyden Cas, ...

> Vis téila price ve Shole/kurzu? 123 45 (D
> jak Easto jste se vénoval/a svym zilibim
> Vis basilo pipravovat se na vjeka? 1234 s 6 > ik Easto te s vénovala svym 2l e s @
» jste se citil/a pfi studiu v pohods, bez stresu? 123 4 5 (53) > jak gasto jste z nich mél/a radost? 123 45 (6
> jste pfemyslel/a o studiu bez obav? 1.2 3 45 (9 ¥ t&silla jste se na své ziliby, konicky uz predem? 12 3 4 5 (8)
> jste byl/a ohledné studia rozhednuty/a >  dokizal/a jste se soustiedit a ploé se jim vénovat? 1 2 3 4 5 (64
bylo-li to nutng? 123 45 (39
i > Pokud se minuly tjden objevil ve Vasem volném Ease
> jste mél/a radost ze suych ispéchi pii studiu? 123 4 5 (56 néjaky problém. zvladljste fo bez stresu? 123 45 (69
»  jste se zajimal/a o probiranou Litku? 1.2 3 4 5 () > Udrzely Vase konicky Vs zajem? 1 2 3 4 5 (69)
> jste se dostatetns soustiedil/a na praci pii studiu? 123 4 5 (59
> jste se citil/a béhem smudia dobie? 123 45 (39
> jste se domluvil/a s ostamimi bez problém? 12 3 4 5 (60
Dotaznik kvality zivota Q-LES-Q
Dotaznik kvality zivota Q-LES-Q
8. Obecné aktivity/cinnosti
7. Socialni vztahy
; V otizee zakrouzkujte Eslo odpovidajici vasemu pocitu.
V otazee zakrouzkujte islo odpovidajici vagemu pocitu. .
wiibec ne/nikdy =1 gasto nebo vétSinu Easu =4
witbec ne/nikdy =1 casto nebo vétsinu Gasu =4 ziidka =3 velmi Easto nebo stile =5
ziidka =2 velmi Casto nebo stile =5 nékdy =3
nékdy =3
Kdy# vezmete v ivahu viechny okolnosti, jak jste byla béhem minulého tydne
spokojeny
Jalk &asto jste béhem minulého tydne... > se svou niladou? 1 2 3 4 5 (1)
5 ’ i 2
> mella radost z popovidani ncho 7 sesvoupra 1234
2 navitévy pratel nebo pribuznych? 12 3 4 5 (60 *  se zvladinim domécnosti? 12 3 4 5 (80)
> e tesilla na seticni s nimi? 1203 405 (@ > se svym spolegenskym Fivotem? 12 3 4 5 (8D
> sevztahy ve své roding? 12 3 4 5 (8)
> planovalia s priteli nebo pitbuznymi N ol e &
Spolecenské wkce pro pritt setlin? 1203 45 () > s vynzitim svého volného Easu? 12 3 4 5 (83)
> se svou schopnosti uplatit se v dennim Fivots? 12 3 4 5 (89
. ::bl:;‘io:;jinﬂ"mom se spolupracovniky 123 4 5 @0) »  se svym sexvilnim Zivotem (touha. zijem, vykon)?* 1 2 3 4 5 (85)
> se svou finanéni situaci? 12 3 4 5 (86)
> méla wpélivost s lidmi. ktefi Vas drazdili tim. N . . -
co délals nebo jak mluvils? 1203 405 () > se zplisobem Zivota nebo s bydlenim? 12 3 4 5 (8D
» s mozmosti pohybu bez pociti nejistoty.
> se zajimal/a o problémy jinych lidi? 12 3 4 5 (1) 2zdvrati nebo pocith na omdleni?* 1 2 3 4 5 (8%
N T e 123 45 o3 »  se schopnosti pracovat nebo se vénovat
7 pociia knekomy sympane @ konickim podle svych predstav?* 12 3 4 5 (89
7 mél/a pocit, Ze vychazite dobfe s ostatnimi lidmi? 123 4 5 (19 %  Citila jste se béhem minulého tydne celkove dobie? 1 2 3 4 5 (90)
> zertoval/a nebo se smil/a s ostatnimi? 1203 4 5 (19 > se suymiléky? (Jestlize neberete Zidné léky.
udélejte zde kiizek __a tuto otazku nevypliujte.) 12 3 4 5 (91
»  citil/a, e délate néco pro své pratele »  Jak byste hodnotil/a celkovou spokojenost
nebo piibuzne? 1.2 3 4 5 (76 Se zivotem béhem posledniho rydne? 12 3 4 5 (9
> citil/a, Ze VaSe vztahy s pfiteli nebo piibuznymi
byly bez vésich problémi nebo konfliked? 12 3 4 5 ()

*Je-li uspokojeni u otizek oznagenych hvézdickou velmi nizké, nizké nebo primémé,

podtrhnéte prosim jednotlivé faktory. které k této spokojenosti vedly.
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