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ABSTRAKT

Cil: Cilem prispévku je predlozit dosavadni poznatky o pouzivani SQUALA standardizovaného dotazniku (dale
jen ,SQUALA") pro oblast subjektivni kvality Zivota. Pfedkladany prispévek obsahuje deskripci a analytickou praci
s vysledky vyzkum (pfedevsim v podobé plnotextit) subjektivni kvality Zivota, v jejichz metodickych pristupech
byl cilené uzit SQUALA.

Metody: Metodika systematické prace se odvijela od vymezeného zkoumaného problému a vyzkumnych ota-
zek. Hlavnim pristupem byl koncept EBP a uzita metoda obsahové analyzy. Hledano bylo v Sirokém spektru
informacnich zdrojt - v databazich predplacenych Univerzitou Palackého v Olomouci, v dostupnych archivech
vybranych odbornych ¢asopisi, databazi Medvik Narodni lékarské knihovny, nebo kupt. v archivech zavérecnych
kvalifika¢nich praci.

Vysledky: Z oblasti somatopedicky (ktera se zaméfuje na oblast chronickych onemocnéni) akceptovatelné klien-
tely byla subjektivni kvalita Zivota posuzovana napf. u jedinct s idiopatickou skoliézou, paraplegii, roztrousenou
sklerézou, poranénimi mozku, kardiovaskularnimi onemocnénimi, posttraumatickou transverzalni mi$ni 1ézi,
diabetem, onkologickymi diagnézami ¢i chronickou obstrukéni bronchopulmondlni nemoci. U jednotlivych cilo-
vych skupin byla vymezena také konkrétni chronickd onemocnéni, kterd byla posuzovana SQUALA. Jmenujeme,
pro svou cetnost, predevsim diabetes mellitus, chronickou obstrukéni bronchopulmonalni nemoc, onkologicka
onemocnéni, schizofrenie, psychdzy, chronickou bronchitidu ¢i HIV/AIDS pozitivitu.

Zavér: SQUALA je Siroce uplatnitelny jednoduchy nastroj/dotaznik k posouzeni subjektivni kvality zivota. Uziva
se u sirokého spektra klientely/prijemcti péce, véetné osob s chronickymi onemocnéni. Vyuzit se viak také da
u ,zdravé, tj. intaktni spole¢nosti (bez zdravotniho ¢i jiného problému/omezeni.

ABSTRACT

Aim: Main aim is to present actual information in using SQUALA standardized questionnaire (next ,SQUALA"
only) in area of assessing subjective quality of life. Article presents description and analytical work with results
of research (mainly focusing on full texts) connected with subjective quality of life in which SQUALA was used.
Methods: Methodics of systematic work was based on research problem and research questions. Content analysis
and concept of EBP were used. Searching was made in wide area of information sources — databases of Palacky
University Olomouc, archives of on-line research journals, database Medvik (National Medical Library) and in
archives of qualification thesis.

Results: In area of somatopedics, which is focusing on chronic illnesses area, subjective quality of life was assessed
in individuals with idiopathic scoliosis, paraplegia, multiple sclerosis, brain injuries, cardiovascular diseases,
post-traumatic spinal cord lesions, diabetes, oncology diagnoses or chronic obstructive pulmonary disease. For
each target group, specific chronic illnesses assessed by SQUALA were also defined. For its abundance, chronic
illnesses were especially diabetes mellitus, chronic obstructive pulmonary disease, oncological disease, schizo-
phrenia, psychosis, chronic bronchitis or HIV/AIDS positive in clients.

Conclusion: SQUALA is widely applicable simple tool/questionnaire to assess subjective quality of life. It is used
in a wide range of clients/care recipients, including people suffering chronic illnesses. However, exploitation shall
also be at a “healthy”, i.e. intact (not including medical or other problem/limitation) population.
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UvoD

Kvalita zivota je velmi slozity fenomén postmoderni
spole¢nosti. Jde o zna¢né koncepéné i profesné rozsah-
lou oblast, ktera zasluhuje patti¢nou pozornost, preciz-
nost metodickych pristupt, stejné tak vhodnou imple-
mentaci do oblasti kazdodenni podpory a péce nejen
v oSetfovatelskych védach (Gurkova, Ziakova, 2009).
V dobé asi poslednich dvaceti let Ize zaznamenat nartst
védeckého zaméreni (a fokusace na samostatné védecké
badani) kvality Zivota v tzv. pomahajicich profesich.
V této oblasti je spatfovana také jako nedilna soucast
kvalitni péce ¢i jednim z mnoha vystupt ¢i cilenosti
holisticky koncipované komplexni péce. Hodnoceni
kvality Zivota se stava nedilnou soucasti jak planova-
ni, tak provadéni a zejména vyhodnocovani efektivi-
ty zdravotnich a socidlnich intervenci (Kalova et al.,
2004, s.1). Obsah pojmu ,kvalita zivota“ vsak neni stale
jednoznacné vymezen, stejné chapan a uzivan. Auto-
i Cohen et al. (2006, p. 625) a Peters (2006, p. 525)
chapou kvalitu zivota jako ,,dynamicky a subjektivni
ukazatel hodnoceni Zivota jednotlivce® Prvek dyna-
mic¢nosti a multidimenzionality konstatuje také autorka
Davidova et al. (2008, s. 165), kterd hovori o kvalité Zi-
vota jako o vysledku vzdjemného ptisobeni socialnich,
zdravotnich, ekonomickych a ekologickych podminek
tykajicich se individualné lidského i spole¢enského zi-
vota. Pohledem holistického chapani jedince lze taktéz
kvalitu Zivota vymezit jako ,,multidimenzionalni, sub-
jektivné prozivany konstrukt, ktery ovliviiuje véechny
oblasti Zivota jednotlivce. Taktéz aroven kvality zivota
je odvisla od toho, zdali aktudlni zivotni podminky
jsou v souladu s potfebami, pranimi a tuzbami“ (Co-
hen, 2006, p. 630). Pojem kvalita zivota zahrnuje uda-
je o fyzickém, psychickém, socialnim a spiritudlnim
stavu jedince (srov. Andrykowski et al., 1995; Broers
etal., 2000). Kvalita zivota se ve zdravotnictvi povazuje
za vhodny ukazatel fyzického, psychického a socialni-
ho zdravi. Taktéz slouzi k hodnoceni efektivity péce,
zkoumani dopadu nemoci na Zivot nemocného a k vy-
zkumu vlivu socio-ekonomickych podminek na zdra-
vi populace (Dragomirecka, Bartonova, 2006, s. 69).
Subjektivni kvalita zivota se tyka emocionality ¢loveéka
a vSeobecné spokojenosti se zivotem (Payne et al., 2005,
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s. 207). Subjektivni hledisko se jevi jako podstatnéjsi,
jelikoz jde o hodnoceni samotného klienta (¢lovéka),
jak sam své onemocnéni (handicap, zdravotni pro-
blém) vnima (Musil, Filip, 2011, s. 95-96). V nasem
sociokulturnim kontextu se kvalité zZivota a jejimu
zkoumani vénuje rada autord, jmenujme kupf. auto-
ry Dragomireckou et al. (viz vyse), Gurkovou (2009,
2011), Payne et al. (2005), Py$ného (2008), Vadurovou,
Miihlpachra (2005) dalsi. Rozsahlou publika¢ni ¢in-
nost a realizované vyzkumy ve vztahu ke kvalité zivota
v oSettovatelské realité a pecujicim (blizké osoby) ma
kupt. autorka Serfelova (2008, 2011 aj.).

SQUALA STANDARDIZOVANY DOTAZNIK

Casto uzivanymi méficimi ndstroji pro posouzeni
kvality zivota jsou standardizované dotazniky. Jednim
z nich je také standardizovany dotaznik Subjective
Quality of Life Analysis (dale jen ,SQUALA®). Volba
néstroje je podlozena jeho dostupnosti v Ceské repub-
lice, realizovanou standardizaci v ¢eském socio-kul-
turnim kontextu, moznosti jeho vyuziti jak u zdravé
populace, tak u osob s rtiznymi typy zdravotnich potizi
nebo jiného znevyhodnéni (Dragomirecka, Bartono-
va, 2006). Nespornym benefitem je jednoduchost jeho
administrace, interpretace ziskanych dat, stejné tak
jako evaluace uzitého nastroje. SQUALA je nastrojem
zkonstruovanym v zahranici, avsak presto je k dispozi-
ci také v nasich sociokulturnich podminkach a uzivan
v Ceské republice. Autorem SQUALA je M. Zannotti
(Nice, Francie). Ten chépe kvalitu zivota jako veskeré
vnimani spokojenosti ¢i nespokojenosti jedince v ce-
lém jeho zivoté, pricemz spokojenost s riznymi as-
pekty ma také riznou dilezitost. V originalni podobé
byl SQUALA sestaven v roce 1992. SQUALA lze radit
do baterii tzv. sebeposuzovacich dotazniki, pricemz
byl sestaven dle jasnych, cilenych a metodicky vhod-
né uchopenych kriterii. SQUALA je ve svém originale
realitu bézného, kazdodenniho Zivota. Piivodni fran-
couzska verze dotazniku byla vyzkousena na souboru
51 ambulantné lé¢ebnych osob s lékarskou diagnézou
schizofrenie. Dale byl také vyzkousen u 15 pacientt
hospitalizovanych na oddéleni détské psychiatrie. Jak
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uvadi Dragomirecka et al. (2006, s. 9), ,¢esky dotaz-
nik SQUALA je mnohem pouzivanéjsi a znaméjsi nez
francouzsky original®. Klicovymi pojmy zde pak jsou
»spokojenost“ a ,dilezitost”. Spokojenost je hodnocena
na pétibodové skale od 1 = velmi zklaman po 5 = zcela
spokojen. Dtlezitost je taktéz hodnocena na pétibodo-
vé skdle, pricemz 0 = bezvyznamné az po 4 = nezbytné.
Volné 1ze konstatovat, Ze SQUALA je $iroce uplatnitel-
ny. Jeho uziti 1ze nalézt napt. ,,v oblastech medicinské,
socidlni, psychologické i pedagogické oblasti pfedevsim
za ucelem diagnostiky nebo zkvalitnéni péce a sluzeb®.
(Miihlpachr, 2005, s. 63).

Jak jiz bylo uvedeno, SQUALA zachycuje subjek-
tivni pohled ¢lovéka na svou zivotni situaci, a to tak,
ze hodnoti, nakolik je ¢lovék spokojen nebo nespoko-
jen s oblastmi Zivota, které sam povazuje za dilezité.
Ceskou (a v Ceské republice bézné dostupnou) verzi
ptipravila E. Dragomirecka et al. (2006). Pfi zpracova-
vani ziskanych dat se pracuje s tzv. skory. Hruby skor
je ptifazovan v ramci ziskani subjektivniho posouzeni
(spokojenosti) jednotlivych zivotnich oblasti. Parcialni
skor je odvisly od danych oblasti zivota (napf. oblast
zdravi - QOL1 je soucin skore dulezitosti D01 a skdre
spokojenosti S01 — dohromady nabyva sumérni hod-
noty 0-20. Parcialni skory se zobrazuji ve formé pro-
filu kvality zZivota; celkovy skor je dan souc¢tem vsech
parcialnich skorti (Dragomirecka et al., 2006, s. 11).
Pokud ucastnik Setfeni zhodnoti nékterou oblast Zivota
jako bezvyznamnou, nezalezi na tom, jak hodnoti svou
spokojenost s touto oblasti. To znamena, ze parcialni
skore je 0. Maximalni skdre (tj. 20 je pfitomno v pri-
padeé, kdy je Gcastnik Setfeni ,,zcela spokojen” s oblasti,
kterou ohodnotil jako ,,nezbytnou® Vysledky se mohou
zpracovavat ve formé profilu parcialnich skore, posky-
tujici prehled o tom, které oblasti zivota jsou u urcité
skupiny osob naruseny, resp. v jaké mifre. (Dragomi-
reckd, Skoda, 1997). Jak dale titiZ autofi uvadéji, bez
zajimavosti neni ani srovnavani profilu hrubych skért
hodnoceni dulezitosti, coz vypovida o hierarchii hod-
not sledovaného souboru, stejné tak srovnani profila
spokojenosti. Celkové skore QOL-CZ je dano souctem
vSech parcialnich skore (tzn. QOL 01-QOL 21) (srov.
tamtéz). K vyplnéni dotazniku ma dotazovana osoba
cca 15 minut. Je doporucovano, aby respondenti méli
moznost béhem vyplnovani klast otazky (dotaznik byl
puvodné urcen pro pacienty s psychotickou poruchou),
avSak odpovédi smérem k respondentovi by mély byt
oteviené — napt. ,,Spravedlnosti se rozumi to, co si pod
tim sam predstavite“ (Dragomirecka et al., 2006, s. 29).

SQUALA svou koncepci vychazi z Maslowovy teo-
rie potfeb, proto zde mizeme pracovat s hodnotami
jako napt. prozitek svobody, pravdy nebo spravedlnosti.
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Autor originalni verze M. Zannotti pfi konstruovani
nastroje zvolil faktorovou analyzu jako metodu zpra-
covavani dat. Ta mj. dovoluje vyjadfeni vztahu mezi
jednotlivymi polozkami. Ceské verze dotazniku byla
validizovana v ramci projektu GaCR 313/95/1084
»Kvalita Zivota QOL-CZ. Validizace ¢eského instru-
mentu® v letech 1995-1996 a také dal$imi (vcetné
granti IGA MZCR).

V nékterych ptipadech se SQUALA vyuziva také
v oblasti zkvalitnéni sluzeb a poskytované péce, nejen
jako diagnosticky prostiedek (Vadurova, Miihlpachr,
2005). Jak jiz bylo zminéno vyse, SQUALA ve své ori-
ginalni ,,francouzské® verzi obsahoval 23 posuzovanych
oblasti, ¢eskd verze SQUALA vsak pracuje s 21 po-
lozkami. Vynechany (po testovani) byly ,,Zajimat se
o politiku® a ,Mit viru (napf. nabozenstvi)“ Jiz zmi-
néné hrubé skory jsou vztazeny na jednotlivé dimenze
SQUALA - Abstraktni hodnoty; Zdravi; Blizké vztahy;
Volny ¢as; Zakladni potieby.

Validizace ¢eské verze SQUALA byla realizovana
kupt. na souboru 11 pacientt hospitalizovanych pro
diagnézu zavislosti na alkoholu nebo jinych psycho-
aktivnich latkdch (Dragomirecka et al., 2006, s. 12).
Prvotni testovani prineslo fakt, ze SQUALA je pouzi-
telny jak pro pacienty, tak pro osoby bez zdravotnich
potizi (srov. tamtéz, s. 12). Nasledna testovani shrnuje
tentyz autorsky kolektiv (2006, s. 14) takto: ,,Pilotni
testovani vedlo k témto zavértim: Dotaznik kvality zi-
vota SQUALA je mozné pouzit u osob s psychiatrickym
onemocnénim vcetné hospitalizovanych pacientt a je
vhodny také pro zdravou populaci, popfipadé populaci
s jinym typem zdravotnich problému®

SQUALA je uplatnitelny také v ramci hodnoceni
(efektivity a uspésnosti) terapeutickych procest. Jak jiz
bylo konstatovano, originalni dotaznik byl vytvoren jiz
v roce 1992. Pivodnim zdmérem dotazniku bylo jeho
uziti u cilové skupiny psychiatrickych pacientti (kon-
krétné se schizofrenii), avsak jiz sdim autor naznacil
moznost $irokého uplatnéni pro béznou populaci.
Dragomirecka (2006, s. 16) doplnuje, ze SQUALA ,,je
schopen zachycovat zmény ve zdravotnim a dusevnim
stavu $irokého spektra diagnéz, neni v§ak vhodny pro
pacienty/klienty, u kterych dochazi ke zménam vyhrad-
né v oblasti socidlntho prizpiisobeni a fungovani®

METODIKA A POPIS RESERSNI STRATEGIE

Cile prace se odvijely od primarné stanoveného zkou-
maného problému: ,,Kvalita zivota (a jeji posuzovani)
jedincti s chronickym onemocnénim a/nebo zdra-
votnim postizenim/znevyhodnénim skrze SQUALA
standardizovany dotaznik®, ktery po prevedeni do vy-
zkumné otazky ,Jak je posuzovana kvalita Zivota je-
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dinct s chronickym onemocnénim a/nebo zdravotnim

postizenim/znevyhodnénim skrze SQUALA standardi-

zovany dotaznik?“ poskytl ramec pro plnéni cile prace.

V ramci vyzkumného pristupu byl volen design Evi-
dence Based Practice (EBP). Za vyzkumnou metodu
byla zvolena analyza obsahu. Cilem (zamérem) prace
bylo naplnit prvni komponentu zminéno EBP ptistupu
ve své 1. fazi: zjisténi dikazt (ve vztahu k vyzkumnému
cili). Hlavni metodou uzitou k naplnéni cila prace byla
obsahova analyza. Byla zaméfena na kategorizaci (dle
reSersni strategie), méla jasné stanoveny cil a ucel a byla
provedena podle jasné a reprodukovatelné metodolo-
gie (Greenhalgh, 2003, s. 123). Vyse uvedeny pristup
sestaval ze dvou samostatnych, na sebe navazujicich

Casti: precizni systematicka resersni ¢innost dle reers$ni

strategie + analyticko-komparac¢ni ¢innost dle kriterii

(vlastni prace s dohledanymi zdroji dat). Byla stanove-

na tato vstupni kriteria pro analyzu obsahu:

a) typ dokumentu,

b) vnéjsi znaky dokumentu: byla provedena externi
evaluace dokumentu (hlavni sledovany fenomén:
klicové slovo - key word),

¢) vnitfni znaky dokumentu (obsah) - byla provade-
na tzv. interni evaluace dokumentu (soulad nazvu
s obsahem, uziti tématu v obsahu, tzn. zpracovani
empirické ¢asti vystupt),

d) intencionalita dokumentu (tj. zdmérné, odivodnéné
uziti SQUALA),

e) puvod dokumentu (dle jednotlivych zdroju).

Zakladni soubor tvorily dohledané studie a prace, kte-
ré byly v ramci pasaze ,metodika“ s uzitim SQUALA
napsany. Studie a prace byly vyhledavany na zakladé
klicovych slov. Vzorek vybrany ze zakladniho soubo-
ru pak tvotily studie, které splnily zakladni kritérium,
kterym bylo uziti SQUALA ve své metodice, tzn. em-
pirickych vyzkumech ¢i empirickych ¢astech zavérec-
nych kvalifika¢nich praci (a taktéz kritéria vstupni;
viz vy$e). Provedeni analyzy obsahu bylo realizovano
deskriptivnim pristupem. Re$er$ni ¢innosti byly reali-
zovany v dostupnych databazich, které ma Univerzita
Palackého v Olomouci licen¢né predplaceny. (reSerse
provadél autorsky kolektiv s uzitim vyhledavaci strate-
gie. Ptistup k databazim byl realizovan skrze EZDROJE
UPOL - http://www.ezdroje.upol.cz; dostupna (ob-
sahové korektnich) odbornd recenzovana periodika,
portaly zavére¢nych (tj. bakalafskych, diplomovych,
diserta¢nich) kvalifika¢nich praci Univerzity Palacké-
ho v Olomouci a Masarykovy univerzity Brno; portal
BMC Medvik (Narodni lékai'ska knihovna CR).

Pro resersni ¢innost bylo cilené zvoleno obdobi let

1992-2013 (v¢etné). Rok 1992 byl zvolen zamérné,
jelikoz v tomto roce byl SQUALA ve svém originale
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sestaven. K uzitym védeckym databdzim patfily tyto:
SCOPUS, Academic Search Complete, SPORTDiscus
with Full Text, Web of Knowledge (dfive ,Web of Sci-
ence“), PsycINFO, SocINDEX with Full Text, Wiley
Online Library.

Jednotliva vyhledévani probihala v téchto zdrojich
vyhledavanych zdrojovych informaci: Abstract (,, AB),
Title (,IT%), Subject Terms (,,SU), Source (,SO%). Pti
vSech krocich reser$nich aktivit byla uzivana tato kli-
¢ova slova (a jejich kombinace): SQUALA; Subjective
Quality of Life Analysis; S.QUAL.A; squala; S-QUAL-A;
squala questionnairre; SQUALA questionnairre;
SQUALA measurement.

VYSLEDKY

Pfi analyze byly vylouceny studie teoretického zameé-
feni, studie odkazujici na jiné vystupy, duplikatury
a postery (odkazy) na aktivni Gcasti na konferencich.
Pro samotné naplnéni cile prace bylo finalné pracova-
no se zdroji vyclenénych ze zakladniho souboru. V da-
tabazi Web of Science (kterou povazujeme za nejvice
relevantni) bylo dohledano celkem 6 odkazi, z nichz
obsahové validnich bylo 5 z nich. SQUALA byl pou-
zit v ¢ldnku ,Irrational convictions and life satisfac-
tion: A correlation study“ (Ivanovi¢ova, Gropel, 2009).
Zkoumany soubor byl tvofen 172 respondenty v pro-
duktivnim véku (ucitelé a manazefi) a SQUALA byl
uzit v kombinaci s dal$imi dvéma dotazniky pro zhod-
noceni zivotni spokojenosti. Dal$im ¢lankem byl ,,Per-
ception of everyday life by schizoprenic patiens and
nurses: content anylysis of patients’ speech on different
domains of quality of life“ (Kohl, Nadalet, Pringuey,
2007). Zkoumanym souborem byli pacienti se schizo-
frenii a taktéz vSeobecné sestry, poskytujici komplex-
ni péci. Tretim ¢lankem byl ,, A brief mental health
outcomes measure: Translation and validation of the
Czech version of the Schwartz Outcomes Scale-10“ au-
torského kolektivu Dragomirecka et al. (2006). Zde byl
SQUALA uzit v ramci potvrzeni signifikantni korelace
mezi vy$e uvedenymi dvéma méticimi ndstroji. V ca-
sopise Ceskoslovenskd psychologie byl publikovany
¢lanek s nazvem ,,Comparison of quality of life before
and one year after the liver transplantantion (Ptacko-
va, 1999), ve kterém byla komparovana kvalita Zivota
pacienttl pred a po transplantaci jater. SQUALA byl
uzit v kombinaci s méficim nastrojem COQP/WONCA
Charts. Studie byla realizovana v letech 1997-1998
a bylo ji Gc¢astno 75 ucastniku. Statisticky vyznamné
zlepseni bylo zjisténo v téchto oblastech: ,,zdravi, poho-
da, sebepéce, odpocinek, fyzicka kondice, denni aktivi-
ty a spolecenské aktivity“. Posledni relevantni zaznam
odkazuje na ,,Quality of life (QOL-CZ). Validation of
the Czech version of SQUALA® autorského tymu Dra-
gomirecka a Skoda.
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Dalsi validni vystupy byly (kromé vysledki do-

hledanych v databazi Web of Science) ty, které byly
dohledany v databazich predplacenych Univerzitou
Palackého v Olomouci:

a)

b)

d)

e)
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Schizophrenia and quality of life: Patient-reported
outcomes on group family psychoeducation (Mo-
tlova et al., 2004). V této studii byl SQUALA admi-
nistrovan 39 pacienttim se schizofrenii pred uzitim
psychoeduka¢niho programu a 3 mésice po této
aktivité. Kombinujici metodou ziskavani dat byl
Psychoeducation Outcomes Questionnaire. Oproti
kontrolni skupiné byla deklarovana signifikantné
niz$i kvalita zivota u pacientt se schizofrenii nez
u kontrolni skupiny zdravych jedinct.

Family psychoeducation in schizophrenia and
quality of life in patients and their relatives | Vliv
rodinné psychoedukace u schizofrenie na kvalitu
zivota pacientt a jejich pribuznych (Motlova et al.,
2002). Cilem této 3 mési¢ni follow-up studie bylo
zjistit vliv rodinného psychoedukacniho programu
na kvalitu Zivota respondenti. Celkem 25 pacien-
ti a 42 jejich pribuznych byli nahodné rozdéleni
do dvou typt programu. Zatimco kvalita Zivota
u pribuznych zustala stabilni po dobu tfi mésicu,
pacienti byli vyrazné spokojenéjsi s doménami ,,fy-
zicka autonomie, dusevni pohoda a rodina®
Differences in opinions to selected quality of life in-
dicators between elderly men and women | Rozdie-
ly v ndzorech na vybrané indikatory kvality Zivota
medzi muzmi a Zenami v starSom veku (Nemcdek,
2011). Do této studie byli zapojeni celkem 102 re-
spondenti (35 muzu, 37 Zen) ve véku nad 60 let. Bez
rozdilu pohlavi tato cilova skupina shodné uvedla
pak oblasti ,,politika“ a ,,sexudlni zivot*. Signifikant-
ni rozdily byly zaznamendany v doméné ,,spolecen-
skych vztahta“ (déti, pribuzni a pratelé jsou mnohem
Perception of everyday life by schizophrenic patients
and nurses: Content analysis of patients’ speech
on different domains of quality of life | Perception
par les sujets schizophrénes de la vie quotidienne:
Analyse de contenu du discours des patients sur
les domaines d’une échelle de qualité de vie (Kohl,
Nadalet, Pringuey, 2007). Cilovou skupinou jsou
nemocni se schizofrenif a ¢lenové osetfovatelské-
ho tymu, ktery této cilové skupiné poskytuje péci.
S uzitim obsahové analyzy byly jednotlivé domény
SQUALA hodnoceny polozku po polozce.
Personalized computer rehabilitation of cognitive
functions: The results of the study with Cognifit
program | Personalizovand pocitacovd rehabilitace
kognitivnich funkci: vysledky studie s programem

f)

Cognifit (Cimermanova, Preiss, Cermakova, 2011).
Studie shrnuje vysledky subjektivniho hodnoceni
programem Cognifit u cilové skupiny pacientii
(N =19) s afektivnimi poruchami (dle MKN-10
lékatské diagndzy F31, F32 a F33) ,vzdélavanych®
doma po dobu nejméné 8 tydnii (24 sezeni). Kon-
trolni skupina byla tvofena 17 pacienty. Uzité
metody byly DEX, CFQ, EMQ, SQUALA standar-
dizovany dotaznik, dale dotazniky SOS-10, BDI-II,
a dva dotazniky pro pribuzné (DEX-SO, CFQ-SO).
Evaluation of psychopathology in patients suffering
from paroxysmal supraventricular tachycardia one
year after radiofrequency catheterization ablation |
Hodnoceni psychopatologie u pacientt trpicich
paroxyzmalnimi supraventrikularnimi tachykar-
diemi za rok po provedené radiofrekvencni katet-
riza¢ni ablaci (Kitzlerova et al., 2005). V této studii
byl hodnocen stav u 16 pacientt s paroxysmalni
supraventrikularni tachykardii. Psychopatologie
a kvalita zivota byla posuzovdna/mérena s pomoci
dotazniki BECK, ZUNG-SDS, SCL-90 a SQUALA.
Nebyla prokazana pritomnost depresivni a tizkostné
symptomatologie, ani pfed, ani po zakroku. Kvalita
Zivota pacientli po zakroku byla hodnocena pomo-
ci SQUALA a statisticky vyznamné zlepseni bylo
shleddno pouze ve dvou z 23 oblasti dotazniku -
»spanku“ a ,krase a uméni*

g) Quality of life of HIV/AIDS patients in compari-

son with a control group. Homeostasis in Health
and Disease (Potribnd, Dragomirecka, 2001). V této
studii byla kvalita zivota posuzovana u 38 pacientt
lé¢enych v AIDS centrech Ceské republiky. Stejny
pocet, avSak zdravych jedincu, tvoril kontrolni sku-
pinu. Uzitymi technikami sbéru dat byl SQUALA
a Global Assessment Form. HIV/AIDS pacienti
dosahli podstatné nizsich skdre v oblasti fyzické-
ho a duSevniho zdravi, rodi¢ovské a sexudlni role,
a také nizsiho celkového skore kvality Zivota. Pozi-
tivnim zjisténim bylo, ze HIV/AIDS pacienti sle-
dovaného souboru nevykazovali naruseni v oblasti
mezilidskych vztaht ¢i pracovnich a volnocasovych
aktivit.

h) Quality of life in the Czech Republic (Dzarova, Dra-

gomirecka, 2000). Celkem 1246 tcastniki této stu-
die ve vékovém rozmezi 15-76 let z nékolika oblasti
Ceské republiky vyplnilo SQUALA. Data respon-
dentd s nizkou a vysokou kvalitou Zivota byly analy-
zovany pomoci faktorové analyzy. Vysledky ukazaly,
ze nejvyznamnéjsi vliv na kvalitu jejich zivota ma
jejich negativni ekonomicka situace. V poradi druhy
nejvyznamnéji ptisobici faktor byl ,,diagnostikovani
dusevni poruchy zdravi®
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i) Quality of life of men with posttraumatic spinal
cord injury | Kvalita Zivota muza s posttraumatic-
kou transverzalni mi$ni 1ézi (Sramkova et al., 1999).
Ucastniky této empirické studie tvotili 32 muzi
s paraplegii, kterym byl administrovain SQUALA.
Kontrolni skupinu tvotilo 167 muzi. V oblasti hod-
noceni spokojenosti byl u paraplegikii vyznamné
niz$i vysledek (ve srovnani s kontrolni skupinou)
v kategoriich zdravi - fyzické sobéstacnosti — sexu —
politiky — prace. Z vysledkt vyplyva, ze pro zlepseni
(kvality) zivota lidi s post-traumatickou misni lézi
je spoluprace zdravotnickych i nezdravotnickych
profesionalni naprosto zasadni a nezbytna.

Vyse uvedené cile smérem k vyzkumnému obsahu shr-
nuje nize uvedena sumarizacni tabulka (Tab. 1).

ZAVER

Lze konstatovat, ze SQUALA standardizovany dotaz-
nik je skute¢né Siroce uplatnitelny nastroj k posouzenti
(méfeni) kvality zivota u Sirokého spektra moznych
cilovych skupin. Tohle tvrzeni vychazi jak z informaci
tuzemskych, tak zahrani¢nich. Mezi nejcetnéjsi cilové
skupiny (které je mozno implementovat do psycho-
pedicky akceptovatelné klientely) pattily predevsim
schizofrenie, deprese, psychdzy, uzkostné poruchy,
afektivni poruchy, tézka mentalni postizenti aj.

Z oblasti somatopedicky akceptovatelné klientely
byla subjektivni kvalita Zivota posuzovana napt. u je-
dinct s idiopatickou skoliézou, paraplegii, roztrouse-
nou sklerézou, poranénimi mozku, kardiovaskularnimi
onemocnénimi, posttraumatickou transverzalni mi$ni
1ézi, diabetem, onkologickymi diagnézami ¢i chronic-
kou obstrukéni bronchopulmonaélni nemoci. Mensi
zastoupeni méla také cilova skupina etopedicky ak-
ceptovatelné (Romové, etopedicka zatizeni, zavislosti,
dolécovaci programy, kriminalni viktimizace, exklien-
tela détskych domovu) ¢i logopedicky akceptovatelné
klientely (pacienti po laryngektomii). U jednotlivych
cilovych skupin byla vymezena také konkrétni chro-
nickd onemocnéni. Jmenujeme, pro svou Cetnost,
predevsim diabetes mellitus, chronickou obstrukéni
bronchopulmondlni nemoc, onkologicka onemocné-
ni, schizofrenie, psychozy, chronickou bronchitidu ¢i
HIV/AIDS pozitivitu.

Zavérem lze poukdzat na moznou vyuzitelnost
SQUALA standardizovaného dotazniku také ve vé-
decko-vyzkumnych pocinech v oblasti specialni peda-
gogiky, specialnépedagocické diagnostiky i planovani/
hodnoceni komplexné koncipovanych sluzeb rtizného
zaméreni. Ve véech bude hrat (jak vstupné, tak vystup-
né) jistou roli mira kvality Zivota dané cilové skupiny
jedinct (osob, klientt, pacienti) se zdravotnim posti-

PROFESE o

zenim (zdravotnim znevyhodnénim ¢i chronickym
onemocnénim). Doslo také k potvrzeni konstatovani,
7e v podminkéch Ceské republiky je SQUALA jiz bézné
uzivanym vyzkumnym nastrojem k posouzeni kvality
zivota u ruznych cilovych skupin.

Prispévek je dedikovin Studentské grantové soutézi
na Univerzité Palackého v Olomouci (soutéz Fakulty
zdravotnickych véd UP v Olomouci): Vyzkumy kvality
zivota pomoci SQUALA standardizovaného dotazniku
(FZV_2013_002).
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Tab. 1 Sumarizace informaci — vyzkumy uzivajici SQUALA dotaznik

Cilova skupina CR Zahr. | CH. O. »-pedie”
»port wine stain“ (malformace kapildr) X X

Adolescenti (kvalita Zivota adolescent1); stiedoskoléci (kvalita zivota stiedoskolak) X

Adolescentni idiopaticka skolioza X X SOMA
Deprese (vcetné deprese v obdobi remise) X X X PSYCHO
Diabetes — deprese X X SOMA PSYCHO
Diabetes 1. typu X X SOMA
Exklienti détskych domovii X ETO
HIV/AIDS pacienti X X SOMA PSYCHO
Chronicka bronchitis X X SOMA
Chronicka obstrukéni bronchopulmondlni nemoc X X SOMA
Klientela po 1é¢bé nadorového onemocnéni SOMA
Klienti Dolécovaciho centra P-Centra v Olomouci:

v programu nasledné péce a chranéného bydleni IO
Kombinovana transplantace slinivky a ledviny X SOMA
Krimindlni viktimizace (¢len rodiny) X ETO
Muzi s posttraumatickou transverzalni mi$ni 1ézi X SOMA
Nemocni s kardiovaskularnimi onemocnénimi po TEP kycelniho kloubu X X SOMA
Osoby (vice nez 1000) ve véku 15-76 let X

Osoby drogové zavislé v terapeutickych komunitach X ETO
Osoby s dusevnim onemocnénim v socidlni firmé X X PSYCHO
Osoby s télesnym postizenim v dospélosti X SOMA
Osoby s vrozenym a ziskanym télesnym postizenim v Ustavu socidlni péce

pro télesné postizenou mlddez Kocidnka (bliZe nespecifikovano) X SOMA
Osoby se zrakovym a télesnym postizenim (v Ceské Republice a na Slovensku) X TYFLO
Osoby v ohrozeni Zivota, a ktefi z tohoto déivodu byli hospitalizovani na ARO X

Pacienti paroxysmalni supraventri-kularni tachykardii (psychopatologie) X X SOMA
Pacienti po laryngektomii X LOGO
Pacienti po organové transplantaci X X SOMA
Pacienti s afektivnimi poruchami (dle MKN-10 lékatské diagndzy F31, F32 a F33) X X PSYCHO
Paraplegie X SOMA
Patologické zavislosti X ETO
Pedagogové v etopedickych zafizenich X ETO
Poranéni mozku X SOMA PSYCHO
Psychézy X X PSYCHO
Psychozy (pfitomnost apatie) X X PSYCHO
Roztrousend skleréza X X SOMA PSYCHO
Seniofi (kvalita Zivota; religiozita; s riznou mirou sobésta¢nosti v domovech

pro seniory; stati lidé zijici v domovech pro seniory v kombinaci s kontrolni X X

skupinou senior Zijicich ve svém domacim prosttedi nebo v domovech-penzionech)

Schizofrenie X X X PSYCHO
Spiritualita u mladych lidi X

Stfedni zdravotnicky personal nemocnice (pouze Zeny) X

Tézka mentalni postizeni X PSYCHO
Transplantace jater (pfed a po) X SOMA
Utitelé (kvalita zivota uciteltl X

Utitelé a manazeti v produktivnim véku X

Vedouci zafizeni a pracovnici v pfimé péci neziskovych organizaci, které své sluzby X

poskytuji osobam s mentalnim postizenim a soubéznym postiZenim vice vadami

Ziskané télesné postizeni — paraplegie X SOMA
Z4ci romské narodnosti X ETO
Zeny s premenopauzalni formou rakoviny prsu X X

Legenda: CR = studie realizovana v Ceské republice; Zahr. = studie realizovana v zahrani¢i; CH. O. = status chronického onemocnéni;
»-pedie” — mozna implementace do specidlnépedagogické reality: somatopedie — etopedie — psychopedie - tyflopedie - logopedie).
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