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ANOTACE

Vyzkum se zabyva problematikou kvality Zivota,riétena Uzky vztah ke zdraviovéka v
holistickém pojeti. Cilem vyzkumu bylo zjistit, jake kvalita Zivota u &i ve wku 11 — 15

let ve vztahu k rodia Byl proveden na zaklgdozdani dotaznikna ZS.

KLi COVA SLOVA

kvalita Zivota, dti, pubescent, rodina

TITLE

Children, quality of life and family

ANNOTATION

The bachelor work deals with problems of the quatbit life. This quality has a tight
connection with the health of human being in haistonception. The objective of the
research was a detection of the quality of lifelfdren in the age of 11 — 15 years in relation
to the family. The work is divided into two mainagters — a theoretical and an exploratory
part. In the theoretical part there is describeéhipdahe period of pubescence, the quality of
life and the family. The research which was reaigeterms of distribution of questionnaires
in the Primary School Milady Hordkové follows.

KEYWORDS

quality of life, children, pubescent, family
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Uvod

Kdyz serekne kvalita Zivota, jsou lidé, Kiesi nedokazou igdstavit nic konkrétniho,
anaopak lidé, které napada afegmiliS souvisejicich oblasti stimto terminem. Jde
o rozsahlou problematiku, ktera bye¢la byt aplikovana jak na oblast zdravych lidi, tak
i nemocnych. Ve skutaosti neni mnoho studii, které by se zajimaly olikvazivota
u zdravych jediné. Pokud navic specifikujeme uzSi oblast zdravyati, lia to déti
a dospivajici patet studii se rapidnsnizi. Zajem o zdravé jedince, zejména dskbu
populaci z pohledu kvality Zivota, &aa byt az v posledni dek&adktstvi. Z tohoto dvodu

jsem si zvolila dané téma. Oblasti malo zkoumansp$se dékaji novych poznaik

Hlavnim divodem je vSak zdjem o to, vjaké kvalibudou Zit suj zivot naSe dalSi
generace. S kvalitou Zivota dnesSnicHi da dospivajicich — budoucich dékgh je peve
spjata i budoucnostlovéka a kvalita lidského spalenstvi. Je izjmeé, Ze zaklady pro
odolnost, diky které zvlddame Zivotni naroky a @fime si zdrave vztahy, jsou do zZna
miry formovany uz v pibéhu dststvi a dospivani. Proto jeéeba tomuto obdobiénovat

zvlastni pozornost.

U déti a dospivajicich jefpzkoumani kvality Zivota nutné vzit v Gvahu i rodi To, jak
funguje, ma velky vliv na zdrawloveka. V rodirg jsou také uspokojovany errd a socialni
potreby, jejichz napléni a rozvijeni je vésné souvislosti se subjektivnim vnimanim zivotni
pohody® Kladny vztah k roditm sniZuje u &i pravdspodobnost, Ze budou néchylné ke
Spatnému a nevhodnému chovani a #wyk Je také spojen s pozitivnimi zdravotnimi

dusledky, jako jedlesna a duSevni pohoda.

Vyznamnym vyzkumem v této oblasti je studie WHO gHle Behaviour in School-aged
Children: A WHO Cross-National Study“ (HBSC)“, kéeibyla organizovana v roce 2006
v Ceské republice a v dalSich 34 zemiclétay Cilem studie bylo sledovat behavioralni

komponenty zdravi udti ve wku 11-15 let. Tento vyzkum se mi stal inspiraci.

Zivot v rodirt ma nejetsi vliv na kazdého z nas. Podminky, ve kterychistime, nés
ovlivni na cely Zivot. Pokud vystame v rodi&, kde jsou kladné vzajemné vztahy,
a pretrvava harmonie, mame ty nejleps$éegpoklady stat se zdravou osobnosti. Jsou-li nam
rodice vzorem a vedou-li nds k zodgownosti a samostatnosti v naSem Zyohizeme byt
Srastni za takovou rodinu. Kazdy ale nema ¢stsvyristat v takovych podminkéach.

! MARES, J. a kolKvalita Zivota u dti a dospivajicich.Istr. 44
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1 Obdobi puberty

1.1 Ontogeneze

Periodizace a terminologie tohoto obdobi se s kazdygtorem liSi. Najklad Vagnerova

rozcluje Skolni ¥k na:
a) rany Skolni ¥k, ktery trva od nastupu do Skoly do 8-9 let,

b) stedni Skolni &k trvajici od 8-9 do 11-12 letjli do doby, kdy di¢ prechazi na druhy
stupdi zakladni Skoly a z@n& dospivat,

c) starSi Skolni ¥k je obdobim na 2. stupni zakladni Skoly do uer povinné Skolni

dochazkygili piiblizng do 15 lef
Langmeier a Krejirova rozliSuji obdobi pubescence (11-15 let) do dskaupin:

a) faze prepubertyneboli prvni pubertalni faze, ktera ¢gsd prvnimi znamkami

pohlavniho dospivani a kéinu divek nastupem menarché a u chigmwni n@ni poluci,

b) faze vlastni pubertgeboli druha pubertalni faze navazuje medphozi fazi a kati po

dosaZeni reprodiki schopnosti.

Macek uvadi, Ze podlenetabolické teorie dospivané dilezita pro zaéatek puberty
u divek hmotnost, jelikoZ menarche, prvni menseuae dostavi jen tehdy, pokud ma divka

vice jak 20 %adlesného tukdKuric pige, Ze obdobi prepuberty jgpsavnou fazi puberty.

Pubescence (latinsky pubescere = dospivatjstditr chmyim, vousy) je podle Geista
vyvojové obdobi mezi #stvim a adolescenci, charakterizované biologickgranim,
zmenami €lesnymi (zvyrazeini sekundarnich pohlavnich zriakprvni menstruace u divek,
u chlapd prvni poluce) i dusevnimi (formovani duséwamostatné individuality). U chlajpc
nastupuje kolem 12-13 let, u divek kolem 11 letjraeo biologické u chlagckolem 14,

u divek kolem 13 let iidve. Nastup kolisa podle z&pisné polohy, progedi, rasy atp.

Pubescence byva&ldna na obdobiipdpubescentni (chlapci kolem 12, divky 10,5 let),
pubescentni a postpubescentni (chlapci £ 18, divkg let), které zasahuje do adolescence.

Mezi doprovodné psychické znaky pasklon k reflexi, kriticky pohled na systém hodnot

2VAGNEROVA, M. Vyvojovéa psychologie . : &stvi a dospivanitr. 237
3 LANGMEIER, J., KRELIROVA, D. Vyvojovéa psychologiestr. 139

* MACEK, P.Adolescencestr. 54

® KURIC, J.Ontogeneticka psychologistr. 94
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dosglych, kolisani nalad a citovych stgvplachost v navazovani kontéktkolisani mezi

sebepeceaiovanim a poda@vanim, citova krize, negativismus, vzdor afod.

Z hlediska &lesného vyvoje nastava tzv. druha tvarovarman Je to obdobiistu, kdy je
typické oznaeni sama ruka sama nohalozravani pohlavnich organscetrg objeveni se

druhotnych pohlavnich znakkteré viditel@ specifikuji muzsky a Zenskylésny vzhled.

Z oblasti duSevniho vyvoje dochazi ke zvySené dktidospivajiciho. Je patrna duSevni
rozkolisanost, nevyrovnanost gepitlivélost. Pubescentipcaiuje své sily i nazory a je patrna
vzdorovitost a zvySena emotivnost. Pubescéehq@dnocuje své dosavadni postoje a nazory
a je kritictgjsi.’

Poznéavaci procesy se zlepSuji a dévpzuji znaky poznavani d@gho. Z&ina resit
problémy, které mu bylyitve cizi. Hloulji pronikd do obsahu a podstaty Zivotdemysli
o svém budoucim povolani &gmodnocuje sy nazor na sit. V této dolé vyhazi pubescent

z dststvi a vstupuje do dosjosti®

Mysleni nyni pevladéa logické. Inteligence vrcholi okolo patnactébku a dalSi pokroky

jsou podmigny uZ jen postuphziskanymi Zivotnimi zkusenostrhi.

V té dolz jsou chlapecké a divskupiny nejvice oddaleny a jedni sieg druhymi sice
trochu fedvadji nebo se vzajenin provokuji, ale jinak je kontakt pomsrngé malo®
Vnimani vlastnich pubertalnich #mco se sebehodnocenidy hire snaseji divky. Pubertu
snaseji ve &Si mie jako omezeni a zasah do svého Zivota (menstrdaogqci prace,&Si
kontrola rodéi). Chlapci pubertalni zgmy vnimaji ¥tSinou pozitivie (rist svalové hmoty,

sily, vykonu apod.)*

V dobke puberty dti téZce snaSeji postiky, poniZzovani a pocity méecennosti. A uz
vznikly z jakéhokoliv dvodu, jsou prozivany z celého Zivota v tomto obdwiavdEpodobr

nejtizivgji. 2

® GEIST, B.Psychologicky slovnilstr. 241

" KURIC, J.Ontogeneticka psychologistr. 94
8 KURIC, J.Ontogeneticka psychologistr. 96
°® KURIC, J.Ontogeneticka psychologistr. 101
Y MATEJCEK, Z. Skola rodéi. str. 28

' MACEK, P.Adolescencestr. 56

' MATEJCEK, Z. Skola rodéj. str. 29
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1.2 Volny ¢as, zajmovéacinnost a vrstevnici

Podle Saka se vtomto obdobi ufvhodnotovy systém jedince a hledaji se cesty jeho
uplatiovani a objektivizace realnym chovanim¢ianostmi. Jeho vyznamnou s@sti je

zpasob traveni volnéhdasu a propojeni pracovnich a valaeovych aktivit.

V Zzadném dalSim Zivotnim obdobi neni jedinec scha@gimat se o tak Siroké spektrum
zdjmovych aktivit jako v &tstvi a mladi. DalSi vyvoj jde spiSe cestou reduk@gnového
spektra a prohlubovaniditgho zajmu*?

Zajmove cinnosti jsou z oblasti techniky,ifgdevSim vypeéetni techniky, spoit a her,

estetiky a kultury a zajmy souvisejici s ¥nim swtem pubescenta a jeho chapani hodfot.

U déti dochazi kolem 14 let k vyznamnému zlomu v citoviéntaci, prudce stoupa podil
téch, kt&gi uvadji, Ze maji nejragfi kamaraddaci kamaradku. Pozgi citovy vyznam

kamarad pro respondenty @pklesa’®

ZkuSenost s kamaradskymi vztahy je nezbytnyfedpokladem pro poz@i rozvoj
hlubSich patelstvi a intimnich vztah v adolescenci. Ovliwji proziti Skolniho ¥ku
a budouci strategie chovani a neformalni socid@tdhy. Jde o schopnost ziskat $jgtelnou
pozici a byt akceptovan lidmi na stejné drovni.

Rodina by ndla uspokojovat pdebu citové jistoty a bezpe avSak do uiité miry ji
uspokojuji vrstevnici. Poskytuji dft emaini oporu v tiznych Zivotnich situacich, umidji
fesit zivotni problémy, které se s delmni nedaji fesit'® Pubescent ziskava ve skupin
vrstevnili urcité postaveni. Jejich ndzory maji pro jeho sebeboeni dilezity vyznam.
Hodnoceni vrstevnické skupiny &ei jinymi pravidly nez hodnoceni dagpmi. Je zde wtSi
rovnost roli a moznost aktivni spoliasti’’ Vztahy pubescenta k rodiise oproti pedeslému

obdobi n&ni. Dominuje zde odmitani dosavadnihépatelstvi:®

13 SAK, P.Promeny ceské mladezestr. 133

4 KURIC, J.0Ontogeneticka psychologistr. 107

15 SAK, P.Promeny ceské mladezestr. 133

18 VAGNEROVA, M. Vyvojova psychologie |. : &stvi a dospivanistr. 292
' VAGNEROVA, M. Vyvojové psychologie I. : éstvi a dospivanitr. 298
'8 KURIC, J.Ontogeneticka psychologistr. 109
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1.3 Negativni ndvyky a zavislost

V dnedni moderni daébje stalec¢astjSi zajmovou aktivitou pro i pocitac. Pokud jde
0 odreagovavani na piteci na kratkou chvili, je to naprosto normalni. Ohjg\se vSakcasté
piipady dti, které si nedokazou najit jinou voliasovoucinnost nez péitac a travi na &m

veskery suj volny ¢as.

Pxitac a internet je dnes ot&and brana nekotieych moznosti. Mnozi ro¢k si vSak
neuwdomuji, co to s détem miZe proveést.

Mezi nefasgjSi cinnosti na peéitai pati pocitacové hry Jejich rizikovost, zejména pro
déti, je evidentni. Pat sem zanedbavani Skoly, zaostavani v socialnigledimstech, rizika
spojena se zdravym vyvojem pohybového systému, kpmésili a riskovani v mnoha
pocitatovych hrach, virtualni nevolnost (poruchy rovnovapy he nap. na leteckém

simulatoru) apod.

DalSi ¢innosti je nadrérna, caso¥ narana Ucast na internetovych diskusnich forech
Takto zaneprazamé dit ¢i dospivajici casto zanedbava své realné vztahy prékén

a povrchni kontakty po internetu, nemiuvriziku setkavani se s danou osobou tzv. naslepo.

Do posledni skupiny p#tinternet jako prosedek k hazardni/. Zde je jasny fechod

k patologickému hrgstvi a souvisejicim probléim.

Z oblasti navykovych latek &ti nejcastji zkouSi nikotinové fipravky pedevsim
v podolg cigaret a alkoholu, tedy &kké drogy. \&k, ve kterém dé& za*ne kouit, pit alkohol,
nebo zkouSet drogy se neustale snizuje. Mozny ¥epsaci z roku 2002 uvedl, Zmsti
adolescenti p&itmezi svymi vrstevniky k nefgSim kuakam v Evrog: 45 % z nich udalo, ze
koui.”® NeSpor v problematice alkoholu a jinych navykovyldiek u @ti uvedl, Ze
u dospivajicich vedku 15 let, s nimiz rodee travili malo¢asu a zarovev rodinach, kde se
neddilo zvladat konflikty, se vyskytovala ust ¢asgji zkuSenost s nelegalnimi drogaffii.

Pra¢ mladi lidé kodi, piji alkohol a berou drogy? Mladylovék v procesu svého
dospivani prodlava zné&né vykyvy v sebehodnoceni. Rozkolisané sé&themi vede dit
k tomu, aby se falegrujitovalo, ,Ze gco dokaze, Ze se dovede vyrovnat druhym, starSim*“.
Mladi lidé maji pirozere zvySenou z#davost, chiji zkouSet nové &ci, maji silnou touhu po

neobvyklych zazitcich, touhu po dobrodruZzstvichitéfhse w@init zajimavymi, chiji se

Y MOZNY, I. Ceska spoknost : NejdleZitjsi fakta o kvali¢ naseho Zivotastr. 165
2 NESPOR, KarelAlkohol a jiné navykové latky wtil: Prevence v rodie
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odliSovat, ale satasré se chiji prizpasobit par¢, nech&ji byt povazovani za hlupéky
a naivky, ktéi se boji alkoholu, cigaret drog.

Ukazuje se, Ze vzniku Skodlivych naviyknapomaha vsSe, co je srozkolisanym
sebe¥domim spojeno, tj. n&prozvod rodtd, téZce konflikini vztahy v rodi rozvraceni
vnittnihofadu rodiny a chaotické Ziti bez dodrzovani §asgenych pravidel. K nevhodnym
navykim dti vyrazré prispiva chovantlena rodiny, zvla& kdyZz sami ko, piji alkohol

aresf své Zivotni situace uzivanim vielijakych phask uklidréni ¢i povzbuzenf?!

DalSi vliv maji vrstevnici. Ve skupinach je vyvijgtak na jednotlivce, ktery je take
jednou z forem komunikace uvhiskupiny. Ten mize @ispét k rastu i poklesu moznosti
nebezpé&ného chovani, obzvlé&koureni cigaret. Takové riskantni chovani pomaha uditzov
kohezi skupiny tim, Ze poskytuje priesdek divérného kontaktu jednotlivychéleni

prostednictvim ritual, sdilenych uvnitskupiny??

Na urovni rodiny Ize vysledovaadu rizikovych, ale i protektivnich faktinrJinymi slovy,
rodina se mMze @imo nebo nefmo podilet na vzniku a rozvoji zavislostikteréhoclena, ale
rodina také mZe rozvoji zavislosti fedchazet nebo velmi pomoci praegonavani

navykového problém¢?

1.4 Psychick& deprivace a somatoformni poruchy

Touto kapitolou chci poukazat na to, Ze i u jinalirawych dti, u kterych lék#
piedkladaji roditm negativni vysledky, se mohou vyskytova&tesné potize vyvolané
psychicky. Ma&-li di¢ vyrastat v osobnost zdravou, zdatnou a s@misky vykonnou, ma
vyrastat v progedi citov vielém a stalém, kde jsou uspokojovany jeho psychpmkieby
(predevSim socialni a emocionalni}titem je Zejme, Ze stability je v dneSnich rodinach

obecrg mérg nez dive.

Psychickd deprivace je podle Migka psychicky stav, vznikly nasledkem takovych
Zivotnich situaci, kdy subjektu neni dan@gzitost uspokojovat dkteré zakladni psychickée

potreby v dostaujici mite a po dosti dlouhou dobu.

2LMATEJCEK, Z., DYTRYCH, Z.Jak a pra@ nas trapi dti. str. 159
2 CURRIE, C. et alYoung people’s health in contestr. 178

23 NESPOR, KNavykové chovani a zavislost: gaané poznatky a perspektiécby. str. 79
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Cely problém pak popisuje jako plovouci ledovec.dNdadinu v¢niva jen vazgsi
socialni patologie, k niz deprivaceigpela (agresivita, kriminalita, alkoholismus, drogy
apod.). Pod hladinou je skryto mnohem SirSi, maofjsitrzdzemi, ze kterého zaijpodnych”
podminek ona va#si socialni patologie vyista. Citové ochuzeni je zviasirodnou jidou

pro poz@jsi asocialituf*

Projevy psychické deprivace jsou velmi rozmanitdavidim znakem byva opo&di
intelektového a psychomotorického vyvoje. Deprive¥atti byvaji Skolré nezralé a mivaji
horSi prospch, nez odpovida jejich dispozicim. Psychickd deme se rize projevovat
zménami chovani: negativismem, uzemim se do sebe, agresivitou anebo psychosoma-
tickymi potizemi®

Skorunka se zabyval psychosomatickou problematikoukti. Rika, Ze pitomnost
télesnych potizi bez dostéteeho vys¥tleni ¢i zjiSteni peiciny v podolg jasré definovaného,
organického onemoéni je v ditstvi a dospivanfastym jevem. Ve dkové skupig 11-16 let
je celozivotni prevalence vyskytu somatoformnidtizmaki 10 %. Jeden z n&gsgjSich
piiznaki u gti jsou opakované bolesttibha. Objevuji se u 10 az 30 %tda dospivajicich.
Mezi dalSi somatoformnitfznaky pati bolesti hlavy, které postihuji 20 az 55 proce$¢ch
déti, bolesti sval, kloubi, Unava, pocity slabosti, motani hlavy, nevolnosichutenstvi atd.

V souvislosti se vznikem takovych potiZi se hidviprocesu somatizace. Timto terminem se
podle MareSe néastji rozumi proces, kdy prozivany distres neni vigadpsychologicky,

ale naopak vilesné rovig ve forms riznych tlesnych piznaki.?®

24 MATEJCEK, Z. Vybor z dila str. 206
% LANGMEIER, J.; MATEJCEK, Z. Psychicka deprivace \ethtvi

2 SKORUNKA, D.Projevy somatizace a kvalita Zivota étich dospivajicich: perspektiva rodinného terapeuta
in MARES, J. a kolKvalita zivota u dti a dospivajicich.Istr. 43; 56
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2 Kvalita Zivota
2.1 Historie pojmu

Pojem kvalita Zivota (dale jen KZ) ma relatévillouhou a zajimavou historii. iPaz
kladeny na KZ se objevoval podle Payneho jiz v dafantice ve spojeni se Sokratem, ktery
se zabyval poznanim sebe sama a tim co dava siasleéinu Zivotlf” Vyskyt tohoto pojmu
se datuje do dvacatych let dvacatého stoleti. Decrmeho po¥domi vSak vstoupil az
v Sedesatych letech dvacatého stoleti jako vyrazaforécky, ktery shrnoval soci&dn
politické cile americké administrativy za vlady pdenta L.B. Johnsona, ktery v roce 1964
prohlasil: ,Cile nemiZzeme pow@rovat vySi nasich bankovnich kont. Mohou byitemy pouze

kvalitou Zivota, ktery naSi éhné prozivaji.“(in Mares, 2006, str. 11)

Tento pojem se rychle ujal a stal se v politicemmedialnim s¥té moédnim slovem. Také
v Evrog brzy zdomac#él, neba@ ho v sedmdesatych letech pouziEmecky kanclé
W. Brandt v politickém programu své viady. Tepnazgkji se z r¢j staval pojem #¥decky,

nejprve v sociologii a potom i veédach ocloveéku.

Rozvijel seitemi snéry: a) objektivnim — byl chapan jako souhrn objekich ukazate,
nag. o kvali€ Zivotnich podminek v dané zemi, b) subjektivnirby chapan jako souhrn
subjektivnich ukazaté) nag. o KZ jedince a jeheesty Zivotemc) kombinaci objektivnich

a subjektivnich ukazatef®
2.2 Vymezeni pojmu

Pojem KZ je nesnadné vymezit a uchopit. Vismmé dob existuje cel&ada definic KZ,
ale Zadn& z nich neni vSeob&akceptovana. Maji vSak jedno spwmié, a to, Ze pojem
.kvalita Zivota“ by mél obsahovat Udaje o fyzickém, psychickém a soaidlstiavu jedince.

Na KZ je pohlizeno jako na viceroZmou veltinu a obvykle je definovana jako
subjektivni posouzeni vlastni Zivotni sitfdc®¥'ychazi z Maslowovy hierarchie eb. Jeji
podstatou je, Ze aby mohly byt uspokojovany vyssieby (poteba bezp#, blizkosti jinych,
sebedcty), musi byt nejprve uspokojenyieby zakladni, fyziologické (ptf#ba nasyceni,

spanku, ulevy od bolesti).

?’ PAYNE, JanKuvalita Zivota a zdravistr. 62
8 MARES, J. a kolKvalita Zivota u dti a dospivajicich Istr. 11
# SLOVACEK, V., SLOVACKOVA, B. a kol.Vojenské zdravotnické listy
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Kebza uvadi, Ze v kvaditzivota se promita vyraznirover osobni pohody (well-being),
arover schopnosti postarat se o sebe (sebeobsluhy), firoebility a schopnosti ovliovat
vyvoj vlastniho Zivotd? Podle MoZného jsou hlavnim zdrojem subjektivnihocii
spokojenosti mezilidské vztahy, zejména rodinaratgbstvi, a kvalita prozivani volného
sasu’!

Dale KZ zahrnuje pocit fyzického zdravi a tiégpmnost symptorin onemocsini &i 1écby;,
av celkovém pohledu také psychickou kondici, sgeieké uplaténi, nabozenskeé
a ekonomické aspekty. Mezi dalSi faktoryrpatk, pohlavi, polymorbidita, rodinna situace,

preferované hodnoty, ekonomicka situace glémi, religiozita, kulturni zazemi apdd.

Rozclenim na jednotlivé oblasti s&mnoval nap. Cummins. Dosfl k sedmi kategoriim:
1. materialni zabezpeni (material well-being, 2. zdravi, 3. produktivita, vykonnost
(productivity), 4. velmi dobré, fatelské mezilidské vztahyin(imacy), 5. pocit bezp#,

6. komunita, 7. emimi pohodaémotional well-being)(in Mares, 20086, str. 1%)

Jeden zajimavy afpom obecny model zpravovali kanadsti badatelé naveuzit
v Torontu. Kvalitu Zivota strukturuji daitvelkych oblasti. Jejich model by se dal &tk
ozn&it jako ,3 B“. Jsou to oblasti ozgané: 1. beinghyt), 2. belonging rickam paiit),

3. becoming@ neco usilovat, 8¢im se stavar*

Swétova zdravotnicka organizace (WHO) navrhla definkdle uvadi, Ze kvalita Zivota je
to, jak jedinec vnima své postaveni veétsw kontextu kultury a hodnotovych systénve
kterych Zije, a ve vztahu ke svymigil, atekavanim, Zivotnimu stylu a zajm. (in Mares,
2006, str. 25)

0 KEBZA, V. Psychosocialni determinanty zdrasir. 59

3L MOZNY, I. Ceskéa spolénost : Nejdlezitjsi fakta o kvalig naseho Zivotastr. 15
%2 SLOVACEK, V., SLOVACKOVA, B. a kol.Vojenské zdravotnické listy

¥ MARES, J. a kolKvalita Zivota u dti a dospivajicich Istr. 12

% MARES, J. a kolKvalita Zivota u dti a dospivajicich Istr. 15
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2.3 Méieni kvality Zivota

Kvalita Zivota se ve ¢ méti riznymi dotaznikovymi metodami.ddteré jsou zagiené
na zdravé jedince gkteré na nemocné. Dle toho, kdo hodnoti KZ, popisig i oblasti:

1. kvalitu Zivota hodnoti druha osoba
2. hodnotitelem je respondent
3. smiSena (1. a 2. obla®)

Mezi ¢asto pouzivané dotaznikové metodyirpatagiklad metoda SEIQoL (Schedule for
the Evaluation of Individual Quality of Life) jde individualré definované, subjektivni
kritéria Zivota. Respondent zaznamenéva do dotazsik Zivotni cile, hodnoti jejich pni
a utuje jejich dileZitost>® Dali metodou je typ HRQoL (Health-Related Quaiitytive) od
Patrica a Ericksona &t kvalitu Zivota z hlediska zdravi. V dotazniku -yWLS je stupnice
spokojenosti se Zivotefii.

Na zawr této kapitoly bych clita dodat, Ze v roce 2008 byla vyhodnocena KZ dgsp
lidi indexem ve 194 statech celéhatsv Na prvnim mistje FrancieCeskéa republika je na
29. mist.®

% KRIVOHLAVY, J. Psychologicka pojeti a #poby zjigovani kvality Zivota

% ZVIROTSKY, M. Expliciné vyjadena témata sexuality ve vyzkumu individualni kydiitota dti a
dospivajicich

8" KRIVOHLAVY, J. Psychologicka pojeti a #poby zjigovani kvality Zivota
% |International Living2008 Quality of Life Index
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3 Specifika vyzkumi kvality zivota u déti a dospivajicich

Mare$ se zabyval zvlaStnostmétského a dospivajicihoéku ve vyzkumech, které

porovnaval s dosgymi a shrnul je d@tyrech dilezitych oblasti:

Vyvojové zvlastnosti

1.

D¢ti a dospivajici se relatiénrychle vyvijeji, gicemz normalni i patologicky vyvoj
zasahuje vSechny stranky.

Jedincovo prochazeniznymi vyvojovymi etapami sebouipasi znény ve vnimani
a hodnoceni kvality vlastniho Zivota.

D¢ti a dospivajici maji své vlastni pojeti zdravieanoci odliSné od pojeti dodgch
osob, odlisné od odbornych nakara zdravi a nemoc; totcitdké pojeti se rowi
VYViji.

D¢ti a dospivajici vnimaji, proZivaji a hodnoti kualsvého Zivota obvykle z jinych
pohledi neZ dospli lidé.

Zvlastnosti zdravotniho stavu

1.
2.

V populaci dospivajicich je relati¥mejvice zdravych osob.
Vnimani a hodnoceni zdravotniho stavuétdin samotnym se zpravidla liSi od

hodnoceni jinych osobgetre téch, které o & peiuji (rodica, I€kan, sester).

Osobnostni zvlastnosti

4.

Dité jinak interpretuje a hodnoti zavaznost stréskieré na & pasobi nez dosity.
Dit¢ jinak hodnoti své moznosti vyrovnat se sifiagvymi i Zivotnimi okolnostmi
nez dosply.

e

NemiZe tolik rozhodovat samo o spliastji za néj rozhoduji dospli.

Socialni zvlastnosti

1.

U déti a dospivajicich maji neghlédnutelny vyznam kulturni, etnické, nabozenské

a socialni faktory, které oviiwji jejich nadzory na kvalitu s@asného i budouciho

Zivota>®

¥ MARES, J. a kolKvalita Zivota u dti a dospivajicichstr. 33-34
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4 Rodina

Mriviw s

Kramer definuje rodinu takto:

»Rodina je skupina lidi se spaleou historii, sodasnou realitou a budoucim'ekdvanim
vzajemd propojenych transakich vztaki. Clenové jsoucasto (ale ne nu#) vazani
hereditou, legélnimi manZzelskymi svazky, adopcionspolénym up@adanim Zivota
v urcitém Useku jejich Zivotni cestyin Sobotkova, 2001, str. 19)

Giddens popisuje rodinu jako skupinu osdfmm spjatych fibuzenskymi vztahy, jejiz
dosgli c¢lenové jsou odpasdni za vychovu &i. ManZelstvi definuje jako socidn

akceptovany a poseeny sexuélni svazek mezidva dosplymi jedinci*

Ackoliv pravni tad Ceské republiky neobsahuje jasmyjadienou definici rodiny, za

rodinu poklada fedevsim rodinu zaloZenou manzelstvim.

Pro dobré fungovani rodiny jdil@zité, jak kvalitni vztah je mezi muzem a Zenopiasbb,
jakym manzel&ini spol&na rozhodnuti, jak zvladaji konfliktni situace, plianuji spolénou
budoucnost, jak si vzjerinuspokojuji svoje paeby, je uditym modelem interakce

a intimity mezi muzem a Zenou, ktery owliye i vyvoj cdti.

Z hlediska historického vyvoje iw@eme rodinu rozdit na tradéni, moderni
a postmoderni. Trag¢hi rodina néla Sirokou a vicegenefai strukturu a autoritou byl
bezvyhrads otec. Oproti tomu dnesni, postmoderni sfrodst ma strukturu i autoritu

variabilni a individualizovanof?

V nasi zemi se rodina v tradim pojeti rozpada zhruba od sedmdesatych lettatis
kdy doSlo k pekonani spokenského dogma rozvodu. Vyznamnéaémm nastala roz&nim
spolehlivé antikoncepce. Diky ni mohly Zenyitaozhodovat o tom, kdy a zdaibec se
narodi @ti a regulovat zarove pocet narozenych &i, ¢imz seclovék vymknul z rukou

prirods, ktera zajigovala plynulé pokrgovani lidského druht?

‘0 SOBOTKOVA, I.Psychologie rodiny str. 12

“ GIDDENS, A.Sociologiestr. 156

“2MOZNY, I. Rodina a spoknost str. 23

“3MOZNY, I. Ceska spolénost : NejdleZijsi fakta o kvali# naSeho Zivotastr. 21
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4.1 Rodinné fungovani

Z&kladni kritéria rodinného fungovani jsoiznymi autory vymezovana odli&nPlaiava
jako zakladnictyti slozky uvadi strukturu rodiny, intimitu, osobnitanomii a hodnotovou
orientaci Wetrg postofi. Za nejvyznamgSi procesy ozralje dynamiku a komunikaci

v roding.

Vystiznou charakteristiku rodinného fungovani uv8diR. Sauber s kolegy. Ra#iti ho

do étyfech oblasti:

a) osobni fungovani (spokojenost se svou pozici avrading);

b) manzelske&i partnerské fungovani (spokojenost v sexualnigiblazajemny soulad);

c) rodicovskeé fungovani (odp@dnost za vychovudi);

d) socioekonomické fungovani (ekonomickd uanoveodiny a socialni zapojeni). (in
Sobotkova, 2001, str. 49)

4.1.1 Rodinné interakce

Rodinné interakce jsou #poby komunikacetlena rodiny a to, jaké vztahy k séb
navzajemilenoveé rodiny maji. Interakce medeny rodiny je nejvyraz¥sim faktorem, ktery
ovliviiuje tzv. well-being @esna i duSevni pohoda, pocit zdravi, blahobytpding. Praw

kazdodenni, opakujici se interakce tigjiacelkovou, jedingnou atmosféru rodiny.
Rodinnou interakci se u nas zabyvali v 70. leteabefla Dana Langmeierovi a jejich
vyzkumy byly ugeny pro pateby diagnostiky rodiny a rodinné terafite.

4.2 Formy rodinného Zivota

4.2.1 Uplna, primarni rodina

Je to rodina tviena vlastni matkou, otcem a jejich sgakami détmi. V pirepaitu na 1000
obyvatel bylo v roce 2006 uz#sno 5,2 gatki a v roce 2007 jich bylo 5,5,&hoz vyplyva,

e p@&et uzaviranych manzelstvi roéfe.
Rodina je dleZitou sodésti identity Skolaka, uspokojujétginu jeho patb a povazuje ji
za ema@ni zazemi a oporu. Speél& sdili Zivot plny spolénych zazitk, které vytvéi

rodinnou historii, zapojuji se do kazdodenni spahské rutiny a maji i dité rodinné ritualy.

4 SOBOTKOVA, I.Psychologie rodinystr. 42
45 SOBOTKOVA, I.Psychologie rodinystr. 44
“6 Cesky statisticky ¥ad.Demograficka réenkaCeské republiky 2007
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I 7 7

Vagnerovatika, Ze sdileni spaleého Zivota a trvalaifiomnost rodiu, kteti maji o di¢
zdjem a jsou mu k dispozici, kdyZ to fEiuje, je nejdlezitéjSi podminkou fun&niho vztahu
mezi rodéi a dittem Skolniho ¥ku. Vztah mezi otcem a matkou slouzi jako vzor
vzajemneého vztahu muzské a Zenské role a je tdiirokazka vztahu tohoto druhu, kdy vSe,

co se domadje, povazuji za normalf.
4.2.1.1 Kohabitace

Giddens popisuje kohabitaci jako stav, kdy spola gartné Ziji, aniz by byli manzeli.
Partnéi ¢asto ziskavaji pravni status druhiaruzky, coz jim umoiuje v @gipad rozchodu

majetkové vyrovnani nebo placeni vyzivnéfio.

V roce 2006 bylo 33,3 %éti narozenych mimo manzelstvi a v roce 2007 34,88
z &eho? vyplyva, Ze se pty narozenych &i mimo manzelstvi zvysuff

Roste poet nesezdanych pama paet svobodnych matek. V obecném paomi dlouho
pievladala pedstava svobodné matky jako mladé Zeny, kterauk¥ala chybu. Nyni je stale
vice Zen, které sitpji mit di¢ diiv, nez bude pozd i kdyZ nemaji vhodného partnera do
manzelstvi. StarSi matky mivaji velntasto mladSi partnery. Matky rodici poprvé po
ctyrficatém roce maji partneryinérné o ti roky mladsi. Pro srovnani — manzelé jsou obecn

v populaci 0 2,5 roku starsi nez jejich zetly.
4.2.1.2 Rozpad rodiny

K zaniku rodiny niZe dojit rozvodem, rozchodem, anebo smrti jednomoazZei.
Rozvody, pop rozchody vytvéeji rodiny s jednim rodem (neuplné rodinyxi rodiny
s jednim nevlastnim ragém.Cesi pati v Evrogs na smutnou 3pici Zélsku v rozvodovosti.
Od 60. let minulého stoleti si toto prvenstvi dréirstale, by se cisla v pabéhu doby
porgkud meni. Dle duhrnné rozvodovosti bylo v roce 1975 roarmaml [Fiblizné 30 % pai,
v r. 2007 48,7 % manzelstviggho? vyplyva, Ze kazdé druhé manzelstvidkoozvodenr*

“"VAGNEROVA, M. Vyvojovéa psychologie I. : &stvi a dospivanstr. 269
“8 GIDDENS, A.Sociologie str. 180

9 Cesky statisticky fad. Demograficka réenkaCeské republiky 2007

¥ SOBOTKOVA, I.Psychologie rodinystr. 113

*! Cesky statisticky fad.Demografick4 réenkaCeské republiky 2007
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Rozvod manzelstvi hrozi zejména na jehégtku a zejména v manzelstvi mladych lidi.
Ze sta vdanych Zen veku 20-24 let se ¢ rozvedou iti, ve wku 30-34 let jen d¥ a ve

véku 40-44 let uz jendto vic ne? jedn&

Rozpad rodiny je pro ditznanou zakzi plnou nejistot. Samégmost stalosti rodiny
predstavovala z&klad trvalosti a jistotu. K nejistditéte pispivacasto i fakt, Ze jeden rodi
hodnotu a dlezitost druhého ied diktem snizuje. Bti jsou pak dezorientované a rev,
komu by ngly vérit. Dostavaji se i do situaci, kdy reelr, naci strargé by mely byt, kdyz maji

rady oba rodie. >3

Déti po rozvodu emocionaén stradaji, avSak Giddens dapje, Ze nezalezi jen na
pritomnosti¢i nepfitomnosti obou rodii, ale téZ na naplini a stylu vychovy, kterouctlit
poskytuji. D¥ti prospivaji nejlépe, jsou-li milovany, jsou-lijigh rodice zasadovi a citlivi
k jejich potebam. Rozvod samigme ¢ini udrZzeni tohoto stylu rodlbvstvi obtizgjSim — ale

problémy nastanou stejiiak, kdyZ jsou rodie rozhadani, aleistavaji spolu?

Rodk, ktery z rodiny odchazi, obvykle otec,gasto tolerantsi a shovivavy bez narék
na di¢. Kontakt s diitem byva omezeny, a proto se snazi, aby se tatardeditti libila.
Naopak rodi, ktery Zistava s ditem sam, obvykle matka, je domina¥)i a autoritésky, uz

proto, Ze mu nic jiného nezbyva.
4.2.2 Rodiny s jednim roggm

Rodin s jednim rodem stale fibyva. Vznikaji rozvodem, rozchodem, ovaoim, adopci
ditéte osamilou Zenou nebo porodem & mimo manzelstvi. V naprostétsine jde o Zeny,

neba’ po rozvodu byvaji &i obvykle swieny matce®

Od paatku Sedesatych let 20. stoleti byl tento trerigletkem vzistajiciho pétu
rozvodi, a v poslednich letech je také odrazemistér p@tu Zen, které maji di mimo

manzelstvi — za svobodna.

Méni se také sloZzeni svobodnych matek podlaivDrive prevazovaly velmi mladé Zeny,
casto nezletilé divky, které bylyéhotenstvim zask@ny, protoze moznost @totreni
Zz nerozvaznosti a nezodpwnosti podcenily. Nyni zdnaji prevaZovat, aspo v naSich

*2SOBOTKOVA, I.Psychologie rodinystr. 113

>3 VAGNEROVA, M. Vyvojova psychologie I. : &stvi a dospivantr. 276
** GIDDENS, A.Sociologie str.167

> VAGNEROVA, M. Vyvojova psychologie I. : &stvi a dospivanstr. 277
*6 GIDDENS, A.Sociologie str. 167
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podminkéach, zralejSi Zeny v obdobfesini dosplosti, casto kolem 35 let. Jsougt&inou
zajisSené, uspsné ve svém povolani, ékali nepotkaly vhodného partnera, ghtprivést na
swt dits, dokud jesas®’

4.2.3 Doplrné neboli nevlastni rodiny

Nevlastni rodiny jsou stale obvyklejSi formou raukého usptadani oproti fedchozim
generacim. Mezi hlavniifginy nedplnosti rodiny pétz 69, 5 % rozvod, z 17,9 % svobodni
a z 12,6 % ovdaili.>® Sobotkovéa definuje nevlastni rodinu jako rodinailtou po druhéngi
dalSim satku aspé jednoho z rodii nebo souziti rode s novym partnerem ve spéie
domacnosti®® U pah ve wku 25-45 let je téwt pravidlem, Ze jeden z partrieti oba
privackji do druhého svazkuétl z predchoziho manzelstvi, které budou Zit pod jednou

sttechou s novym partnereth.

Situace vytvéeni nevlastni rodiny s malymguni je jina nez vytvéeni nevlastni rodiny
s adolescenty, nebakéti v raizném ¥ku maji odliSné vyvojové pteby. MenSi ¢ti se mohou
citit odsteené, protoze jejich rodivénuje hod® ¢asu a energie novému partnerovi; mohou
ho z&it povaZzovat za svého soka a Zarlit. Adolescemti jgase velmi citlivi na erotické
projevy a sexualni naznaky rgdlia vadi jim to. Proto secktefi rodice citi nejisti nebo maiji

pocit viny a vyitky svédomi kvili dstem®*

Vztah s nevlastnim rogkkm nebyva idealni, zvla¥okud tentotloveék piiSel do rodiny
bezprostedre po odchodu vlastniho ragi. Di€ m& vytvdenou vazbu na vilastniho rodi
a pokud odchazi, patije to¢ast&€né jako ztratu. Nevlastniho ragh pak bere jako vislice.
N&jakou dobu trva, neZ si nastio zvykne a pozii je bran, jako dals&len rodiny®® Ma

fungovat spis jakofjtel a radce, coz usnadni jeho akceptatind

Specifickd je situace rodin s pubescenty. Mivaisivproblémy v fizpisobeni se novému

uspdadani rodiny nez adolescenti a mladsfi.dAdolescenti jiz nepdebuji tolik gimé

>" SOBOTKOVA, I.Psychologie rodinystr. 128

%8 Cesky statisticky fad. Demograficka réenkaCeské republiky 2007

* SOBOTKOVA, I.Psychologie rodinystr. 137

0 GIDDENS, A.Sociologie str. 170

1 SOBOTKOVA, I.Psychologie rodinystr. 141

62\VAGNEROVA, M. Vyvojova psychologie I. : &stvi a dospivanstr. 279
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rodicovské pée, jsou jiz ména zavislé na rodi& a mivaji vice v§Sich zdroji podpory
a zajmi (kamaradi, patelé, zajmové skupiny atd.

3 SOBOTKOVA, I.Psychologie rodinystr. 142
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Il. PRAKTICKA CAST
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1 Cile vyzkumu, vyzkumné otazky

Cile:

1. Zjistit, zda je lepSi kvalita zivotagt v Uplné, primarni rodiinez v nedpiné a

doplréné rodire.

Vyzkumné otazky:

1. Bude v UplIné roditikvalita Zivota dti vySSi neZ v rodicineuplné a dopbné?

2. Bude ovliviovatcas traveny s rodinou kvalitu Zivotati®

3. Budou respondenti uvéad v neuplné a doplmé rodirg horSi zdravotni stav nez
v Uplné primérni rodigr?

4. Vyskytne se negativni chovani vét$i mie u dti z netplnych a dopémych rodin

nez u dti z aplnych primarnich rodin?

2 Metodika

Cilovou populaci pro vyzkum bylyetd ve wku 11 - 15 let. Ve sledovaném souboru bylo
56 dti, z toho 32 chlapca 24 divek. Vyzkum probihal na Zakladni Skole lylaHorakovée

v Hradci Kralové.

Nejprve prokhl pilotdzni gedvyzkum ve vySe zméné Skole vjedné osmé&ideé
0 souboru 17 respondé@niNa zaklad tohoto gedvyzkumu, ktery probihal od gétku neésice
ledna 2008, jsem vyt¥ida otazky pro nij vyzkum. Tyto dotazniky rozdala panéitelka

Mgr. Alena Skalicka ve své vyavaci hodig a pak mi je vratila vypkné zt.

Vlastni vyzkum pak probihal po ziskani souhldeditele Skoly PaedDr. Miroslava
Kudyvejse odrijna 2008 v nahodnvybrané jedné 7., 8. a idé. Tyto dotazniky byly, na
doporieni feditele Skoly, pedany Mgr. AleSi StaSovi, ktery v§uje oktanskou vychovu,

aby je rozdal vertdach, a od ¢ho jsem dostala vypémé dotazniky z§.

K vyzkumu jsem pouZzila metodu dotazovani, techaik&azniku — viz Hloha A. Inspiraci
mi byla studie HBSC avSak dotaznik, ktery v ni pguzit, byl @iliS rozsahly, a proto jsem
zvolila vlastni zjednoduSenou formu dotazniku. Resienti pisem& odpovidali na celkem

22 otazek anonynn PouZila jsem devatenact utemych otadzek (dichotomické i SirSi Skaly

28



odpowdi), dw polouzavené a jednu otéenou. Ve vybranych polozkadch porovnavam
aplnou, nedplnou a dopinou rodinu. Nkteré otazky jsou hodnoceny vizualni analogovou
Skalou (VAS) s maximalnim rozmezim 0-5 (otazky 1., 12., 13., 14., 15., 19.). V otazce 13,

14 a 15 je KZ hodnocena podle vySe indexu.

Index = maximalni mozné ziskané body ve VAS (zaowelotazku)/ sotet

zakrouZkovanych odpedi

Cim v&tsi je index, tim lepsi je KZ.

JelikoZ je KZ velice rozsahla problematika, vybrdam do mého vyzkumu jertkteré
oblasti. Do konceptu kvality Zivota jsem zahrnu@s@uzeni zdravi, psychosomatické potize,
vybrané aspekty socioekonomického statusudand rodca, kapesné), komunikace a vztahy
v rodirg, spolé&né aktivity, ohodnoceni Zivotasdeni se na budoucnost, pocitsét a gipojila

jsem i 3kodlivé navykové chovani, protoze jsentlehisdst, jaka je KZ i v tomto fipack.

Problémy pi rozdavani a hodnoceni dotazinikevznikly Zadné. Navratnost byla 100 %.
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3 Vysledky vyzkumu a jejich analyza

Vzorec pro vypoet relativnicetnosti

Fi =ni/ nx 100 respondent

Relativni¢etnost.............. i-{%)
Absolutniéetnost............. in
Rozsah souboru.................. n
Celkovacetnost.............. »
Polozkaé. 1

Respondenti zaskrtavali pohlavi.

Z 56 respondeiitje 32 chlapg a 24 divek.

Polozkaé. 2

Respondenti zaSkrtavalék.

Z 56 respondeitje 24 dti ve wku 11-13 dti a 32 dti je ve ¥ku 14-15 let. Vice i je

starSich.

Polozkaé¢. 3 a4

Oznaenim osob, s kterymi respondenti bydli a zda magidlomov, jsem zjistila, kolik

déti je z uplné rodiny, kolik &i je z nedpiné a kolik z dopiné. Vysledky jsem shrnula do

nasledujicich dvou tabulek —fm odpo¥di a relativnicetnost (Tab. 1, 2).

Tabulka 1 - Typ rodin

Skupina n; % (fi)
Uplna 33 59%
NeUplna 10 18%
Doplnéna 13 23%
Y 56 100
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Tabulka 2 - Vékova rozlozeni dle typu rodin

Skupina 11-13let 14-15Ilet

Uplna 17 16
Neuplna 4 6
Doplnéna 3 10
Y 24 32




IR Yd

nedplna rodina o @tu 10 dkti.

Rodina niize byt ¢lena 6izrné. Nag.:

1. dplna rodina (s @ma vlastnimi rodii/ s jednim nevlastnim rogem)
2. neuplna (matka atl otec a dti)

3. di€ u prarodta nebo pibuznych

4. nahradni rodina {gt. pé&e)

Nebo primarni (vlastni rotle a dti) a sekundarni (nevlastni r@dijeden rodi) rodina.

V této préaci rozdluji rodinu na ti typy:
1. Upln& rodina — myslena jako primarni s vliastnidici
2. nedplna rodina — s jednim roéeim

3. doplrénéa rodina — nevlastni rodina

Polozka¢. 5, 6
Jaké je nejvysSi dosaZzené ¥zahi matky a otce — vizifloha A

Vliv vzdélani rodta maze mit vliv naradu faktofi (kapesné déte, Zivotni pohoda aj.).
Tabulka jeé¢lenéna na prvni a druhou polovinu — matka, otec a gifmi trodiny. Cisla

v tabulce je péet odpo¥di (Tab. 3).

Tabulka 3 - Vzdélani matky a otce dle typu rodiny

MATKA dplnar. neuplnd doplnéna| OTEC Uplndr. nedplna doplnéna
VS 6 3 1 VS 6 1 1
SS 15 8 SS 14 3 6
Vyuéeni 2 2 1 Vyuéeni 5 3 3
ZS 1 1 2 ZS 1 1 2
Nevi 9 1 1 Nevi 7 2 1
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1. Matky

V Uplné rodig (33) je nejvice matek se wldnim stedoSkolskym s piem 15. Devt
responderii newdélo, Sest s vysokoSkolskym wddnim, jedna vyéena a jedna se zakladnim
vzklanim.

V neudplné rodia (10) jsou 3 matky s vysokoSkolskym a 3 sedSkolskym vzélanim.

Dva respondenti uvedli matku s \Wanim, jeden se zakladnim &d@him a jeden neddél.

V doplréné rodirg (13) je nejvice matek setstloSkolskym vzé&lanim s pdtem 8 a

zbytek odpowdi je téngt rovnonerné rozlozen.

2. Otcove
V uplné rodi (33) je nejvice oit se stedoSkolskym vz&lanim s pétem 14. Sedm
responderit nevi. Téndt o polovinu mén nez stedoskolské vzilani ma vysokoskolské

(stejre jako u matek v Uplné rodin

Neuplna rodina je v odpedich pongrné rovnonerné rozlozena. NejvySSi hodnoty

dosahuji vysokoskolské astloskolské vzglani s pgtem 3.

V doplréné rodiré je nejvySSi peet 6 a to otcove seistlosSkolskym vzé&lanim.

Ostatni moznosti jsou épskoro rovnomdrné rozlozené.

Polozka¢. 7 a 8
Zamestnanost rodii — viz giloha A

V nésleduijici tabulce je podle typu rodiny vypsé@igt odpo¥di - zda pracuji oba roth
a pokud ne, kdo z nich je doma adr@rab. 4).

Tabulka 4 - Zaméstnanost - Uplna rodina

Typ rodiny Uplna nedplna doplnéna

Zaméstnanost ano ne ano ne ano ne
Oba rodice 31 0 9 0 10 0
Matka mateska d. 1 1 0 mateska d. 2
Otec studium 1 0 0 0 1

V 33 uplnych rodinach jsou oba rédizangstnani a v poslednich dvou jedna matka neni,

jelikoz je na matiské dovolené a jeden otec neni, protoze studuje.
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V 9 neuplnych rodinach jsou oba rdei zandstnani a vjedné rodinje matka

nezandstnana bez udaniidodu.

V 10 doplrénych rodinach jsou oba ragi zan¢stnani. V nasledujicicligch rodinach dv

matky nejsou zagstnané, jelikoZ jsou na masié dovolené a jeden otec je neZainan.

Polozkaé. 9 a 10

V této otazce jsem se ¢l dotknout i materialni KZ, protoZe ta se také stadiich
zamgienych na tuto oblast zjigje. VySe kapesného by mohla ovlowat vysi KZ. Jaké maji
respondenti kapesné a zda s nim jsou spokdjarikoliv nam ukazuji nasleduijicfittabulky.
Respondenti jsou roZténi podle ¥ku a podle typu rodinyCisla znamenaji gty odpowdi
(Tab. 5, 6, 7).

Tabulka 5 - Kapesné a spokojenost - Gplna rodina

Uplndrod. 11-13let 14-15let Spokojeni Nespokojeni

Nepravidel. 7 7 10 4
0-100 k 5 2 5 2
101-300 Kk 4 4 2
Vice 1 3 4 0

V Uplné rodi mladSi i starSi respondenti &&$€ji dostavaji kapesné nepravidéln
a celkem jich je 10 spokojeno a 4 nespokojeni. B@ KK za nEsic dostava jeden mladsi

respondent a 3 starSi respondenti a vSichni 4gpokojeni.

Tabulka 6 - Kapesné a spokojenost - nedplna rodina

Neuplnar. 11-13let 14-15let Spokojeni Nespokojen

Nepravidel. 2 <) 2 3
0-100 K 2 1 1 2
101-300 k 0 0 0 0
Vice 0 2 2 0

V neudplné rodia dostavaji 2 mladsi respondenti kapesné nepravidelhresp. do 100k

za nesic. StarSi resp. dostavaji ¢egtji kapesné nepravidein NejvyssSi nespokojenost je
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s nepravidelnym kapesnym a starSi respondenti dglg nespokojeni s kapesnym do sto
korun a vice jakit sta korun.

Tabulka 7 - Kapesné a spokojenost - doptima rodina

Doplnéné 11-13let 14-15let Spokojeni Nespokojeni
r.

Nepravidel. 0 1 1 0
0-100 K 1 1 2 0
101-300 K 2 4 5 1
Vice 0 4 3 1

V doplréné rodirg jen jeden starSi respondent dostava kapesné magréva je spokojen.
U mladSich jsou vysledky irelevantni, jelikoz jgea 3. Ti starSi dostavaji ejstji kapesné
101 kK — 300 kK za nesic a vice. Vdchto rodinich jsou &sSinou respondenti s kapesnym
spokojeni.

Polozkaé. 11

Tato polozka nam ukaze jakd je komunikace v rodinacjak dobe se dokazou
respondenti sitovat danym osobam - viziijppha A. Vysledky (poet odpoedi) jsou
pienesené do graflle typu rodiny.

Prvni graf zn& aplnou rodinu, druhy ardti ukazuje dopknou rodinu z hlediska
vlastnich a nevlastnichleni rodiny actvrty a paty graf nam ukazuje v nedplné redin
swrovani se otci a matce. Zelena barva je nejlepSinenapo¥d, cervena je nejhorsSi
mozna odpo&d’. (Obr. 1, 2, 3, 4, 5).

34
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I 4 4 I
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11 0 1 ll 1
- .

Matka Otec Sourozenci Babicka Dédecek

Obr. 1 — Graf swrovani se v Uplné rodir (z 33 resp.)

Z grafu je vidt, Ze dti nejvice zaSkrtavaliislo 1 (dolle se mi s danou osobou hélo

Kdyz slowime nejlepSi mozné odpé&di, tedycislo 1 a 2, tak se respondenti dastji

swtuji matce. Na druhém mésjsou spoléng otec a sourozenci.

Pokud bychom slatili nejhorsi mozné odpadi, tedy ¢islo 4 a 5, tak matce i otci se
Spatré swiuji dva respondenti. Sourozéme se respondenti &kuji Spat. Uvadsji sedmkrat
Spatné stfovani se. U prarodi je swiovani se nejhorSi. U batiy sem a u édecka osm

responderit uvedlo nejhorsSi mozné odpiuli.

Otazkou je, pro se respondenti 8kuji nejmér sourozenem a prarodiim. Tento fakt se
objevoval i zpracovani vysledkve vSech typech rodiny. Sourozenci js@sto brani bdl
jako spojenci nebo naopak, a to mozaatji, jako rivalové, ktéi spolu neustale soufiea
vedou konkure#ni boj. U prarodit by to mohlo byt zppsobeno tim, Ze dnesSni rodiny uz
nejsou tak Siroke, jako byvaly ¥idéjSich dobach. Dnes tyiorodinu &tSinou matka, otec a
dit¢ popr. déti a za prarodii se jezdi na ndvdtu. Mozna se respondentiésuji prarodéam

malo proto, Ze se talasto nevidaji.
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moe o
VI.matka Vl.otec Vl.sourozenci Babicka Dédecek

Obr. 2 — Graf swrovani se v doplgné rodiné - vlastni élenové (13 resp.)

U vlastnich¢lena doplrené rodiny vidime, Ze sedm respondesé nejlépe s¥fuje otci

a Sest matce.

Pokud bychom brali ohled, jako wgulchozim vyhodnocovani grafu, #igla 1 a 2, tak je
na tom nejlépe matka a naslédotec. Osmi respondemh se dobe swiuje sourozeniam

a 4 Spats. Prarodéim se opt s\wiuji nejmén.

1 m2 173 m4 m5

Nevl.matka Nevl.otec Nevl.sourozenci

Obr. 3 — Graf swfovani se v dopl#né rodiné - nevlastni¢lenové (13 resp.)
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Sest respondeitméa nevlastni matkuCtyfem z nich se s ni déd mluvi o problémech
a dwma Spatd. Trinact respondefitma nevlastniho otce. Sesti z nich se s nintelotuvi
o problémech ar¢m Spats. Dvanact respondahima nevlastniho sourozenceiti nich se

dobre s\iuji a fem Spata.

1 w2 m3 m4 m5

DIVKY CHLAPCI

Obr. 4 — Graf swfovani se v netplné rodié matce (11 resp.)

Z deseti respondénje pst divek a @t chlapd. Ctyfem divkam se matce &uje dol¥e

a jedné Spatn Trem chlap@ém se matce ¥uje dolfe a déma Spata.

1 m2 3 m4 m5

DIVKY CHLAPCI

Obr. 5 — Graf swfovani se v neuplné rodil otci (11 resp.)
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Sedm respondeintz nedplné rodiny ma otce, z toho jséudivky a dva chlapci. S grafu
vyplyva, Ze divkam se Iépe&uje otci nez chlapen.

Polozka¢. 12

Jak travi respondentas po Skole a kolikdnuji jednotlivym aktivitaméasu — viz piloha
A. Myslim si, Ze i to, jak travi respondentiigvolny ¢as, mize ovliviiovat jejich KZ.

Otazka je znazowma v nasledujicichiech grafech (dle typu rodinyJiasové aktivity jsou
ve sloupcich dleijblizného¢asu v hodinach za vSechny respondenty, tedy O-b fumhrE.
Pro pehlednost je také v kazdém grafu vloZzena tabulkdpo®di jsemtadila od aktivit

S nejvice ¥novanymc¢asem po aktivity s nejmérvénovanymcasem. (Obr. 6, 7, 8).

20
18
16
14
12
10

Pocet odpovédi

oON B O

PC

Cetba

Uceni

Krouzky

Sport

Kamaradi

10

0

m1

10

9

m2

12

11

m3

m4

O | N O

Rl |lw|

= w| | o

wlr | olo| s

Obr. 6 — Graf aktivity ve volném ¢ase — Uplna rodina

Pokud sétu pro lepSi pehlednost 4 a 5 hodin, tak v UpIné ragjsou nefastjSi aktivity:
1. kamaradi

2. poitad

3. televize
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Aktivity s nejmérg vénovanyméasem (1 a 2 hodiny):
1. cetba
uceni
sport a jiné
NejcastjSi aktivity, kterym newnuji respondenti Zadnsas:
1. Jiné
2. Krouzky
3. Cetba
Ve skupirg ,jiné"“ se objevovaly tyto odpaidi:

- povidani si s rodi, rybateni, karate, plavanigh, fotbal, jizda na kolgias traveny u
koni, hrani si, poslouchani hudby, hip hop, @wmani, uklizeni, historicky Serm a air

soft

Pocet odpovédi
O R, N W A OO N ®

TV PC Cetba Uceni Krouzky Sport Kamaradi Jiné
mO 2 0 0 1 1 1 0 7
m1 4 3 6 2 1 2 1 1
m2 2 4 2 4 2 0 3 0
m3 1 3 1 2 1 5 2 0
m4 0 0 0 1 2 0 1 1
5 1 0 1 0 3 2 3 1

Obr. 7 — Graf aktivity ve volném ¢ase — neuplné rodina
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Pokud sétu pro lepSi pehlednost 4 a 5 hodin, tak v neuplné redjsou nefasgjsi
aktivity:

1. krouzky

2. kamaradi

3. sportajiné

Aktivity s nejmérg vénovanyméasem (1 a 2 hodiny):

1. cCetba

2. poitad

3. televize, @eni

NejcastjSi aktivity, kterym newnuji respondenti Zadnsas:
1. jiné

2. televize

3. uceni, krouzky, sport

Ve skupirg ,jiné"“ se objevovaly tyto odpaidi:

korg, hudba, pomoc mladSimu bratrovi

Pocet odpovédi

TV PC Cetba Uceni Krouzky Sport Kamaradi Jiné
mO 1 0 3 1 5 1 0 6
ml 4 5 5 5 2 5 3 1
m?2 5 2 2 4 3 1 2 0
m3 1 0 2 3 1 2 2 2
m4 2 2 0 0 1 2 3 1
5 0 4 1 0 1 2 3 3

Obr. 8 — Graf aktivity ve volném ¢ase — doplina rodina
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Pokud sétu pro lepSi pehlednost 4 a 5 hodin, tak v doghé rodiré jsou nefastjsi
aktivity:

1. kamaradi
2. sport, jiné

3. televize, krouzky
Aktivity s nejmért vénovanymcasem (1 a 2 hodiny):

1. televize, deni
2. pxitag, cetba

3. sport

Nejcastjsi aktivity, kterym newnuji respondenti Zadnsas:
1. jiné

2. krouzky

3. cetba

Ve skupirg ,jiné" se objevovaly tyto odpasdi:

- poslouchani hudby, pé o kecka, tanec¢as traveny s kiomi, ¢ajovna, spanek, air
soft (2 x)

Polozka¢. 13

V nasledujicich otazkack.(13, 14, 15) uvadim vysledné hodnoty v indexueindkazuje
kvalitu Zivota.Cim je index vy3si, tim je KZ lepsi. Hodnoty indejsou zpimérované za

vSechny respondenty se zaokrouhlenim na jednoideéetisto (Tab. 8., 9., 10.).

Kolik ¢asu travi respondenti s rodinou — viigha A.

Respondenti oziavali policka VAS 0 — 5 v dotazu na to, j&asto spolén¢ ji, povidaji
si 0 kZznych ¥cech, hraji hry, divaji se na televizi, chodi nachézky a na navity.

Tabulka 8 - Cas traveny s rodinou

Skupina pramérny index
Uplna rodina 2,2
Neuplnar. 19
Doplnénarr. 2,1
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Nejniz8i mozny index zde je 1 a nejvy3Si 6. Nejniaflex respondenta zdenil 1,12
a nejvyssicinil 3,6. Z tabulky vyplyva, Ze KZ v oblasti spote travenéhotasu s rodinou
je nejvyssi v uplnych rodinach. Na dalSim migt doplrEna rodina a nejife na tom je
nedplna rodina. Otazkouagtava, zda tento maly rozdil v desetinnych mistextie byt

statisticky vyznamnyi nikoliv.

Polozkaé. 14

V této otazce respondenti hodnotili ve Skale 1sviy zdravotni stav, sy vzhled, swj
Zivot, jak se &8i na budoucnost, zda ptgji osanglost, zda se citit@stni a jak hodnoti
vztahy v rodig a vztahy s rodi.

Tato otazka zahrnuje vice aspekia zaklad, kterych ogt mazeme hodnotit subjektivni
kvalitu Zivota @ti pomoci indexu. Nejprve uvadim tabulku s vysladnyndexy a pakit
tabulky dle typu rodiny s vybranymi dotazy (Zivbtyjdoucnost, pocit &ti, vztahy v rodis),
kde jsou vysledky dle @tu odpowdi. Tyto vybrané dotazy miigli vyznamné pro
hodnoceni KZ, proto je jeShavic prezentuji. Pocit os&tosti se vyznamayot&i a je na to
bran ohled f zpracovavani vysledk(Tab. 9, 10, 11, 12).

Tabulka 9 - Hodnoceni svého zivota

Skupiny pramérny index
Uplna rodina 2,6
Neuplnar. 2,3
Doplnénarr. 2,5

Index je v rozmezi 1 — 5. Nejnizsi index responderatecinil 1,29 a nejvyssi 5Cim vyssi
je index, tim vy3&i je KZ. Z této tabulky vyplyv&e nejvyssi KZ v této Sirsi oblasti je v Gplné
roding, na druhém mistje doplréna rodina a nejhorsi vysledky jsou v nedpiné rédin

42



Tabulka 10 - Hodnoceni Zivota - Uplna rodina

Uplna rodina 1 2 3 4 5
Zivot 12 10 9 2 0
Budoucnost 19 7 3 2 0
Stastnaly 12 11 6 2 1
Vztahy v rod. 15 12 3 0 2
Tabulka 11 - Hodnoceni Zivota - nelplna rodina

Neuplna rod. 1 2 3 4 5
Zivot 4 5 1 0 0
Budoucnost 2 2 4 1 1
Stastnaly 3 4 3 0 0
Vztahy v rod. 2 6 1 0 1
Tabulka 12 - Hodnoceni zivota - dopl#na rodina

Doplnénarr. 1 2 3 4 5
Zivot 7 2 2 2 0
Budoucnost 4 1 5 0 3
Stastnaly 5 2 5 1 0
Vztahy v rod. 4 7 0 1 1

Z tabulky uplné rodiny vyplyva:

- swvjj zZivot respondenti hodnoti pammé dokre, ale dva respondenti uvedli4

- nabudoucnost se respondenti celk&sn, ale dva uvedt. 4

- 23 respondelit se citi ve svém zivétXastni, 6 respondeituvedlo pfimérné a
3 uvadli nejhorsi mozné odpedi

- 27 respondeiithodnoti vztahy v rodihza dobre, 3 respondentigpmérné a dva velmi

Spatné

Z tabulky neuplné rodiny vyplyva:

- swvjj Zivot respondenti hodnoti pamé dokre

- budoucnost 4 respondenti hodnoti gl piimérné a dva Spath

- 7 respondeiitse citi ve svém zivdastnych aif pocit S&sti hodnoti pimérné
- 8 respondeiithodnoti vztahy v rodihza dobré, jeden pmérné a jeden Spatné
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Z tabulky doplgné rodiny vyplyva:

- suvjj Zivot hodnoti 9 respondantiolie, dva piimérné a dva Spath

- na budoucnost ségi 5 respondefit pét udava pitmérnou hodnotu aft se netSi na
budoucnost

- 7 respondeiitse citi ve svém zivdtrastnych, pt pramérné a jeden respondent
ozn&il ¢. 4

- vztahy v rodig jsou u 11 respondentobré a u dvou Spatné

Polozka¢. 15

Respondenti ve Skdle 0 — 5 zaznamenavali ke kaZdémavotnimu problému, zda
a nakolik je trapil v poslednich dvouéeicich. 0 znamena, Ze se tento problém nevyskytoval
a 5 kazdy den. Mezi zdravotni problémy, na ktespoadenti odpovidali, jsemizalila bolest
hlavy, bolest Kcha, bolest zad, kni patée, Unava, v§erpanost, strach, nervozita, Uzkost,
podrazdénost, Spatna nalada a poruchy spanku —#iiahma A.

Timto dotazem jsem aHa zjistit, jaky je vyskyt zdravotnich obtizi v jeotlivych
rodinach. Vysledek zdravotnich obtizi je v jedngith typech rodin hodnocen indexy. &@p

plati, Ze¢im je vy3si index, tim je vy3si KZ (Tab. 16).

Tabulka 4 - Zdravotni problémy

Skupiny pramérny index
Uplna rodina 3,1
Neuplnar. 29
Doplnénarr. 2,6

e

Z nésledujici tabulky vyplyva, Ze KZ v oblasti zdoiniho stavu je nejlepsi v Gplnych
rodinach. Nasleduje nelplna rodina a jako nejlekdpina je dopléna rodina.
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Polozka¢. 16

NeUplna rodina jéasto zmiovana jako jeden z rizikovych faktove smyslu rozvoje
n¢kterych zdravi ohrozujicich navyku a zavislostp®ozkach 16 — 22 je zfidvano kodeni
cigaret a piti alkoholickych napojFrekvence uzivanéthto latek pirozers stoupala s &kem

sledovanych éti.

V této poloZce respondenti odpovidali, zé&dy kouili cigaretu. Tabulka roztuje
respondenty dle typu rodiny¢ku. Vysledky v tabulce jsou dle @i odpowdi absolutni a

relativni¢etnosti (Tab. 10).

Tabulka 5 - Ochutnani cigarety

Typ rodiny Uplna rodina NeUplné rodina Doplnéna rodina

Vék, n;, fi |11-13 14-15 n; % (f)|11-13 14-15 n; % (f)|11-13 14-15 n; % (fy)

Ano 8 14 22 67%| 4 3 7 70%| 2 10 12 92%

Ne 9 2 11 33%| O 3 3 30%| 1 0 1 8%

Y 33  100% 10 100% 13 100%
Uplna rodina:

Z mladSich respondantdewt cigaretu neochutnalo a osm ano. Ze starSich nelgpdi
dva neochutnali &trnict ano. Celkem v UplIné rodiB3 % dti jeS€ nikdy nekotiilo cigaretu

a 67 % ano.
Neuplna rodina:

Z mladSich respondeantvSichni ¢tyii uZz ochutnali cigaretu a ze starSi¢hano a ti ne.
Celkem v neuplné rodé30 % dti jeSt nikdy nekotilo cigaretu a 70 % ano.

Doplrnénéa rodina:

Z mladSich respondenteden neochutnal a dva ano. Ze starSich vSech désekdy

kourilo. Celkem v doplané rodirg 8 % nikdy nekotilo cigaretu a 92 % ano.

Polozkaé. 17 a 18

Jakcasto v sotiasné dob respondenti kati a kolik kugi cigaret vykoii za jeden résic —
viz priloha A. Tato poloZka je jako podotazka pro resgony, kit¢i v predchozi otazce

odpowdéli, Ze jiz ntkdy ochutnalo cigaretu.
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Tabulka je ¢leréna dle typu rodiny, &u (paiet odpodi) a kolik kusi cigaret
respondenti vykati za nésic (Tab. 11).

Tabulka 11 - Koufeni respondenti

Typ rodiny Uplné rodina NeUplné rodina Doplnéna rodina
Veék, ks 11-13 14-15 ks/mésic| 11-13 14-15 ks/mésic| 11-13 14-15 ks/mésic
Kazdy den 1 3 30-60 0 0 0 0 0 0
Nejm. 1 x/t. 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Méné nez 1x/t. 1 2 2-20 1 1 1-30 1 2 1-20
Nekourim 6 9 0 3 2 0 2 0 0

V Uplné rodia je v mladSim ¥ku 6 nekidki a dva k#aci a ve starSimeéku dewt
nekuakia a pit kurakia. Celkow 4 respondenti uvedli, Ze kidikkazdy den a peet kudi cigaret
uvackli v rozmezi 30 — 60 za &sic. Ti uvedli, Ze kodi mére nez jednou tydha mnoZzstvi
uvackli 2 — 20 kusi cigaret za résic.

V nedpiné rodin jsou v mladSim &ku ti nekuaci a jeden kiak. Ve starSim &ku jsou
dva nekii4ci a jeden kidk. Celkem koti dva respondenti a to m&nez jednou tydh Patet
vykourenych cigaret za #sic uvedli 1 — 30.

V doplréné rodirg jsou v mladSim &u dva nekiaci a jeden kiak. Ve starSim&ku jsou
dva kuaci. Celkemit kuraci kodi méreé nez jednou tydhs pa@tem vykodenych cigaret 1 —

20 kush za n¥sic.

Polozkaé. 19

Zde respondenti odpovidali, zda kbjejich rodice a kamarad/ka ve Skale 0 — 5, kdy nula

znamena, Ze nektila @t znamena kazdy den — vifilpha A.

Tato otdzka je rozloZzena do dvou tabulek a to ptahie, zda jde o respondenty nikky
nebo kuaky. Vysledn&isla udavaji péet odpo¥di (Tab. 12, 13).
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Tabulka 12 - Koureni u kamaradi a rodiéa u téch, co nekouri

Typ rodiny Uplna rodina Neuplné rodina Doplnéna rodina

Skéla 0O 123 450 1 2 3 4 5|0 1 2 3 4 5
Kamarad/ka| 16 7 0 1 1 1|5 0 O 1 2 0|2 3 0O O O O
Otec 20 0 0121 3214 1 0 0 O 3|1 0o 0 o0 1 3
Matka 20 0 0 2 2 2|5 0 0 1 1 1|12 O O O 1 2

Tabulka 13 - Koureni u kamaradi a rodiéa u téch, co koui

Typ rodiny Uplna rodina Neuplna rodina Doplnéna rodina

Skéala 0 1 2 3 4 5|0 1 2 3 4 5|0 1 2 3 4 5
Kamardd/lkaf2 0 1 0 12 3|0 1 0 1 O Of1 1 1 1 2 2
Otec 4 0 0 012 22 0 O O O Of3 121 0 O 1 3
Matka 5 0 1.1 0 O0f2 2 0 O O Of4 O O O 1 3

V aplIné rodik respondenti kithci uvadji:

- u dvou respondefitkamarad/ka nekdi u dvou kamarad kducasto, uiti
responderit koufi kamarad/ka &kolikrat za den

- u ¢tyt responderit je otec nekték a u tech respondefitkouri otcové rkolikrat
denrg

- U piti respondernit je matka nekiacka, a u dvou kati méreé nez jednou derin
V Uplné rodirk respondenti nekaci uvadji:

- U 16 respondefitkamarad/ka nekdi u sedmi koti, ale velice malo, uréch kouti
castji

- u 20 respondeitje otec nekték a u Sesti otcové kerastji

- U 20 je matka nekacka a u Sesti matky koucast;i

V neudpiné rodit respondenti kitaci uvadji:

- U jednoho kamarad/ka kiuale minimal@ a u jednoho kamarad kb@astji
- zde jsou pouze dva otcové a to nigil
- jedna matka nekacka a jedna kati minimalne

V neudpiné rodit respondenti nekaci uvadji:

- U pdti jsou kamaradi/ky neki@ci a u tech kouti casgji
- Ctyfi otcové nekiaci, jeden koti minimalre a i velké mnozstvi derin

- pét matek nekoti a ti ¢astji
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V doplréné rodirg respondenti kithci uvadii:
- ujednoho je kamarad/ka nefild, jeden koti minimalre a Sest koti casgji
- tfi otcové nekigci, jeden koki minimalre aétyti denrg
- ¢ty matky nekiacky aétyti kouti denrg

V doplréné rodirg respondenti nekdaci uvadiji:

- udvou kamarad/ka nekfita i minimalng
- jeden otec nekidk a ti kouti denrg

- dw¢ matky nekiacky a ti kouti denrg

Polozkaé. 20
Respondenti zde odpovidali, zda wkaty pili alkoholicky napo;.

Ve

Tabulka jeclenéna dle typu rodiny adku. Vysledn&isla znamenaji get odpo¥di (Tab.
14).

Tabulka 6 - Piti alkoholu

Typ rodiny Uplna rodina NeUplné rodina Doplnéna rodina
Vék, ni,fi
11-13 14-15 n; % (f;))| 11-13 14-15 n; % (f;)| 11-13 14-15 n; % (fy)
Ano 14 16 30 91% 4 5 9 90% 3 10 13 100%
Ne 3 0 3 % 0 1 1 10% 0 0 0 0%
> 33 100% 10 100% 13 100%
Uplné rodina

- tfi, ze sedmnécti mladSich respondemieochutnalo nikdy alkohol

- vSech Sestnact starSich responil@chutnalo alkohol
NeuUplna rodina

- vSichniétyfi mladsi respondenti jiz ochutnali alkohol
- pét z Sesti starSich respondéwichutnalo alkohol.
Doplrnénéa rodina

- vSichni respondenti dopiné rodiny jiz kkdy ochutnali alkohol.
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Polozkac¢. 21
Zde odpovidali, jakasto v sotiasné dob piji alkoholické napoje.

Vysledky jsou uvedeny v nasledujici tabulce pdypai rodiny a ¥ku v paitu odpowdi a

na zavr jsou udaje vzdy uvedeny v absolutni a relatéatnosti (Tab. 15).

Tabulka 15 - Konzumace alkoholu

Typ rodiny Uplna rodina NeUplna rodina Doplnéné rodina

Veék, n;, f; 11-13 14-15 n; % (f))| 11-13 14-15 n; % (f)| 11-13 14-15 n; % (f)
Kazdy den 0 0 0 0% 0 0 0 0% 0 0 0 0%

Alesp. 1x.t. 1 2 3 10% 0 0 0 0% 0 2 2 15%
Méné nez 1xt.| 1 2 3 10% 2 0 2 22% 0 2 2 15%
Vyjmeéné 9 10 19 66% 2 4 6 67% 3 6 9 69%
Nepiji 2 2 4 14% 0 1 1 11% 0 0 0 0%

Y 13 16 29 100%| 4 5 9 100% 3 10 13 100%

1. Uplna rodina

a) MladSi respondenti

- dva mladsi respondenti alkohol nepiji

- dewt responderit pije vyjimesné

- jeden pije mé&nez jednou tydh

- jeden alespbjednou za tyden

b) StarSi respondenti

- dva starSi respondenti alkohol nepiji

- deset jich pije vyjimeéne

- dva respondenti piji alkohol mé&nez jednou za tyden

- dva alespn jednou tyds
Celkem v Uplné rodihinepije 14 % respondent66 % vyjime&ne, 20 %castji.
2. NeupIné& rodina

a) MladSi respondenti

- dva z mladSich respondémiji vyjimecné
- dva piji ménrt jak jednou tyds

b) StarSi respondenti

- jeden respondent nepije alkohol

- Ctyfi respondenti vyjimeng.
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Celkem v neudplné rodénll % respondetitnepije alkohol, 67 % vyjim@a¢ a 22 % méé
nez jednou za tyden.

3. Doplreéna rodina

a)

b)

MladSi respondenti

vSichni #i mladsi respondenti piji vyjinda¢ alkohol

Starsi respondenti

Sest starSich respondémije vyjimein¢ alkohol

Ctyfi piji casgji

Celkem v doplané rodirt 69 % respondefitpije vyjimeiné alkohol, 15 % méh nez

jednou tyd® a 15 % vice jak jednou tydn

Polozkag. 22

Zda se respondentékdy opili.

Odpowdi jsou v nasledujici tabulce hodnoceny dle tymlimg a vwku (paittem odpo¥di)

a na zawr je vzdy absolutni a relatividetnost (Tab. 16).

Tabulka 16 - Opilost

Typ rodiny Uplna rodina Neuplna rodina Doplnéna rodina

Vék, ni, fi [11-13 14-15 n; % (f;)|11-13 14-15 n; % (f;))| 11-13 14-15 n; % (f))
Vickrat 3 6 9 30% 1 1 2 22% 1 1 2 22%
Jednou 3 3 6 20%| 2 1 3 33% 2 1 3 33%
Neopil/a se| 8 7 15 50% 1 3 4 44% 1 3 4  44%
Y 14 16 30 100%| 4 5 9 100% 4 5 9 100%

1. Uplna rodina

a)

b)

MladSi respondenti

osm mladSich respondérge nikdy neopilo

tii jedenkrat
ti vickrat

StarSi respondenti

sedm respondeine nikdy neopilo

tii jedenkrat

Sest vickrat
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Celkem se v Uplné rodirb0 % respondetitnikdy neopilo, 20 % jedenkrat a 30 % vickrat.
2. Neuplné& rodina

a) MladSi respondenti

- jeden se nikdy neopil

- dva respondenti jedenkrat

- jeden vickrét

b) StarSi respondenti

- tfi ze starSich respondénde nikdy neopili
- jeden respondent se opil jedenkrat

- jeden vickrét

Celkem se v Uplné rodim4 % respondenitnikdy neopilo, 33 % jedenkrat a 22 % vickrat.
3. Doplrena rodina

a) MladSi respondenti

- VvSichni #i mladsi respondenti se nikdy neopili
b) StarSi respondenti

- Ctyfi ze starSich respondérge jednou opilo

- Sest vickrat

Celkem se v dopbné rodirg 23 % respondeatnikdy neopilo, 31 % jedenkrat a 46 %

vickrat.
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Diskuze

Vyzkum byl zandien na subjektivni hodnoceni kvality Zivot&idve wku 11 — 15 let ve
vztahu k rodig. Otazky, které byly poloZzeny na &ku vyzkumu, se zattuji na to,
v kterém typu rodiny je nejvySsi kvalita Zivotadazi ovliviuje ¢as traveny s rodinou. Zda je
v nékterych typech rodiny horsi zdravotni stav ve smysychosomatickych potizi a vyssi
vyskyt negativniho chovani ve smyslu keni cigaret a piti alkoholickych naoj

Kvalitu Zivota (dale jen KZ) bychom mohli posuzovariznych pohled a hodnotit
vztaho¥ rizné otazky v mém dotazniku. Néjezit¢jSi aspekty jsem shrnula do samostatné
otadzky, kde respondenti odpovidali na to, jak haidsaij zdravotni stav, sy Zivot, vzhled,
to, jak se &Si na budoucnost, pocitesti, osamilosti, vztahy v rodia a vztahy s rodi. V této
oblasti bylo zjis¢no, Ze kvalitu Zivota hodnoti nejlépétidv Uplnych rodinach (2,6) a ndjfe
déti v nedplnych rodinach (2,3Cim je vyssi index, tim je vy3si kvalita Zivota. &ak
otdzkou, zda je rozsateth desetin v tomto souboru respondestatisticky vyznamny.

N 1

Nejvy3si KZ z pohledwasu straveného s rodinou vykazuji respondenti né&ipbdire
jak ¢asto se spotmé stravuiji, je u vSech respondémodobny poet, coz je pimeérné 62 %
denrg popr. témetr kazdy den. Je to pamné pozitivni vysledek, kdyZz vezmeme v Gvahu, jak
je dnes ,uspchana doba“ oproti minulosti, v které si dnes dazdy” ¢len rodiny k véefi
néco jiného a v jinou dobu. Odbornici z Narodnihotcrpro zavislosti a zneuzivani ték
(CASA) Kolumbijské univerzity v New Yorku zjistilize rodinné véete jsou prevenci proti
zavislostem u teenaderZajimaveé je, ze 84 %et (z paitu 1063) v jejich vyzkumu uvedlo,
Ze veetet s rodinou by se jim libilo. Slofipom o teenagery, o nichZ jejich raditekli, ze

jsou problematiti a nechji komunikovat®*

V otdzce negativniho chovani (cigarety, alkohoBnjszjistila, Zze 67 % respondént
v Uplné rodig ochutnalo cigaretu, v netplné 70 % a v dopé 92 %. Déle katl v Upiné
roding 31 %, v neuplné 28 % a v dopiré to je 60 % respondent

Celkem 90 % respondeént Uplné a neupiné rodina 100 % respondeitv doplréné
rodine uz ochutnalo alkohol a znich ho dal pije v uplnedie 75 %, v nedpiné
80 % a v dopléné rodirg 100 %.

® Denik.Rodinné véere jsou prevenci proti zavislostem
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Z téchto udaij se vypliva, Zze vyskyt negativniho chovani je vyS8éuplnych aiedevsim

v doplrénych rodinach nez v rodinich aplinych.

Zdravotni stav se ukazal nejlepSi v uplné rédig,1), pak v neuplné (2,9) a nejhorsi
v doplrené (2,6). Abychom si dokazali &idt obrazek o tom, jak na tongtdjsou vSeobea
tak dohromady ze vSech 56 responfdemtadtlo vyborny zdravotni stav 79 %, (pmérny

20 % a horsi zdravotni stav 1 %tid coZ jsou velice dobré vysledky.

Prevalence somatickych obtizZi je &tské populaci vysoka: recidivujici bolestidha jsou
pricinou celych 5 % vSech naestpediatra a udava se, Ze bolesti hlavy postihja2 55 %
vSech dti. V adolescenci si 10 % vSech dospivajicielilge natasté bolesti hlavy, bolesti na
hrudi, nauzeu (pocit na zvraceni) a Unavu. VSeopagmtizkumem v populaci adolescént
(st&i od 12 do 16 let) se zjistilo, Ze uzkostnymi saokgimi obtizemi trpi 11 % divek a 4 %
chlapd.

Pri hodnoceni kvality Zivota jsem se pro zajimavasdipala na éti, které ngély nejhorsi
vysledky. Zajimavé bylo, Ze respondentem, kterytora byl Gplre nejhife, byla divka
z Uplné rodiny. Mla nejnizsi KZ ze viech respondemipakovas ve vice otazkach. Velice
Spatré se s¥rovala rodéim se svymi problémy, vztahy v rodin s rodti hodnotila jako
velice Spatné, citila se na$tna a sy zivot hodnotila jako Spatny. U této divky se
objevovaly den& psychosomatické potize (bolest hlavy, Unavaieyyanost, nervozita

a Uzkost, podragaost a poruchy spanku).

Vybrala jsemit ,nejhorSi* respondenty. VSechny to byly divky wé&ku 14 — 15 let, jedna
byla z iplné a dv z doplrené rodiny. VSechnyftit se Spaté swiovaly rodiam, byly

ne§’astné a vyraznse u nich projevovaly psychosomatické potize.

Zde je nazord vidét, Ze v tchto tech rodinach jsou problémy, které pré&wddobré
vedou k psychosomatickym potizim. Do probtésamozejm¢ hloukgji nevidime, ale jiz
HBSC (The Health Behaviour in School-aged Childjestudie ukazala, Ze divkyasto
hodnoti swj zdravotni stav ire neZ chlapci (jako velmi dobry a dobry zdravotavs89,5 %
chlap@ a 87,1 % divek, jako ne moc dobry a Spatny 10¢hfgpd a 12,9 % divek).
Prokazali také statisticky vyznamnou souvislos&(p,001) mezi hodnocenim pocitésti a
vékem ckti. Nej¥astrEjSi ze sledovanychékovych kategorii byly jedenactileté&td a pocit

Stssti se s vkem zhordoval®

% Csémy, L. et alZivotni styl a zdravéeskych Skolak str. 12-14
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Zavér

Cilem vyzkumu bylo zjistit, zda je lepSi kvalitavdta cti v Uplné, primarni rodihnez
v neuplné a dopkné rodit. Paet respondeiit byl v dplné rodig 33, v neuplné 10
a v doplené 13. Dle vysledk mého vyzkumu vyslo, Zeétl z Uuplné rodiny maji opravdu

nejlepsi kvalitu Zivota (celkem o 0,3).

Nejcasgtji respondenti travi gy volny ¢as s kamarady. Z pohledu rodinnych aktivit travi
respondenti nejvicéasu s rodii v Uplné rodig. M¢li bychom mit na pasi, Ze vztahy
s vrstevniky a schopnost komunikace (vSeole@n v tomto ¥ku pro diti velice dilezita,

a maji Uzkou souvislost s jejich pocitem zdravpak®jenosti.

Psychosomatické potize se nejvice objevovaly vrdogl rodirg. Na druhém migtbyla
nedplna rodina. Tyto informace se shoduji s HBS@list kde zjistili, Ze s horSi formalni
strukturou rodiny se zvySuje vyskyt psychosomatitkypotizi a snizuje se Zzivotni
spokojenost® Naopak hodnoceni zdravotniho stavélanneaekavané vysledky, kdy ho
nejlépe hodnotili respondenti z neuplné rodiny @), pak z uplné (78 %) a nakonec
z doplréné rodiny (69 %). Tyto vysledkyigitam malému vzorkuddi.

Negativni chovani se vyskytuje u 57 respont@lenthojné mfe. Celkem z tohoto @tu
kourilo cigaretu 41 respondent dal nekoti pouze 22 &i. Alkohol ochutnalo dokonce 51
responderit a dal ho nepije jen 5&t. Toto jsou varovn&isla. Respondenti jsou nezletili
a tyto latky maji ze zakona zakazané. Proto byckemgli zamyslet nad tim, ptojsoucisla
tak vysoka. Mozna je to proto, Ze se teddétem dostatené newnuji, mozna maji {ilis
volnéhocasu, a pemysli, jak si ho ,zkrétit“ a @it¢ maji silny vliv i vrstevnici a party, do
kterych se snaziétl zapadnout, viz kapitol{t.2 Volnycas, zdjmovainnost a vrstevnici, 1.3

Negativni navyky a zavislost

Kvalitu Zivota u dti je dilezité i nadale a nejlépe pravidélsledovat, jelikoZ Gzce souvisi
se zdravim. Mli bychom si uédomit, Ze zdravi déte je zékladni podminkou pro jeho
harmonicky vyvoj, a Zze chabé zdraviite vyznama naruSovat schopnosti a vyvoj dé

a zamezit dosazeni jejichicil

Zdravotni sestra by takovéto studi€lanznat, protoze jejim uUkolem je nejen @Seat
nemocné, ale také snaha udrzet a podporovat zdfalyiz vi, Zze wkteré iznaky jsou
typické pro psychosomatické potize, bude Iépe dhima: jsou rékteré dti nemocné

% Csémy, L. et alZivotni styl a zdravéeskych Skolak str. 17
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a uwdomi si, Zze $edem pozornosti nemusi byt jen samotné, dite cela rodina, ktera na
ného pisobi. Nezapominejme, zdovék je holisticka — bio-psychosociélni bytost, a prot

musime vzdy vSechny tyto slozky zohiedat.
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PRILOHA A

DOTAZNIK
Z&ci a zaky®
prosim Vas o vyplni tohoto dotazniku, ktery je s&Asti mé bakal&ké prace s nazvem:

Kvalita Zivota dti ve vztahu k rodi&s Spravné odpasdi kiizkujte — XI. Tento dotaznik je
anonymni. Odpovidejte prosim pravéliZa spolupraci Vamiedem dkuiji.

Danielaifthodova

1. Pohlavi:
O Chlapec
O Divka

2. Vék:
O 11-13let
O 14 -15let

3. Ozné osoby, s kterymi doma bydli$ (u sester a bratred’ pacet)

O Vlastni Matka O Vlastni bratifi  ...........
O Nevlastni matka O Nevlastni bratii ...........
O Vlastni otec O Babtka
O Nevlastni otec O Deda
O Viastni sestraly —........... O Nekdo dali .......coooooveveriiane
O Nevlastni sestraly ...........
4. Mas jest druhy domov?
O Ne
O Ano - akdo tam bydli? (§pozn&)
O Vlastni Matka O Vlastni bratifi  ..........
O Nevlastni matka O Nevlastni bratii ..........
O Vlastni otec O Babtka
O Nevlastni otec O Deda
O Viastni sestraly —.......... O Nekdo daldi ..o,
O Nevlastni sestraly ..........
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5. Jaké je nejvysSi dosazené #zahi tvé matky?
O Zé&kladni
O Vyuceni
O Stedoskolske
O VysokoSkolské
O Nevim
6. Jaké je nejvySSi dosazené #taai tvého otce?
O Zzakladni
O Vyuceni
O Stedoskolské
O VysokosSkolské
O Nevim
7. Je tvoje matka zaistnana?
O Ano
O Ne, je nezagstnana
O Ne (jiny divod nagiklad €hotenstvi, invalidni @ichod, studium apod.)
8. Je tlij otec zamistnan?
O Ano
O Ne, je nezawstnan
O Ne (jiny divod nagiklad invalidni dichod, studium apod.)
9. Jaké mas kapesné?
O Nemém zadné
O Penize nedostavam pravideln
O 0-100 K /mesic
O 101 - 300 &/mesic
O Vice
10. Jsi spokojeny/a se svym kapesnym?
O Ne, chtl/a bych dostavat vice pén

O Ano, jsem spokojeny/a
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11. Ozna policka dle toho, zda uvedenymi osobami hovid o \cech, které trapi
KiiZkuj pouzegisla, ne kolonky. (0 znamend, Ze tohdtena rodiny nemas, 1 zname

nejlepSi odpodd’, 5 znamena nejhorsi odpel nagiklad velice Spath se mi :danou
osobou hovti/viibec spolu takovééei nereSime)

Vlastni Matk: ©

Nevlastni matk

Vlastni otec

Nevlastni ote

Vlastni sestra

Vlatni bratri
Nevlastni brati

Balska

Bda

®© © 6 © ©®© 6 66 66
®© ® © © © ® O 6O 6
© 0 © © © © © 6 © O
® 6 6 6 © 6 6 6 6 6
© 0 0 0 0 0 0 o 0 O

@
©)
@
©
Nevlastni sestra ©
©
©)
©)
@

12. Jak travi&as po Skole a kolik&nuje$ jednotlivm aktivitam¢asu (0 znamena, tu
¢innost neprovozuiji, dalgisla uguji ¢as v hodinach’

Sledovani televize: © ) ®

® ) ®
Hry/prace na pdtti: © ©) ©) ©) @ ®
Cteni knihtasopis: © @ ® ® @ ®
Uceni/clani ukoli: © ©) ) ® @ ®
Zajmoveé krouzky (kam dochazis pravidglr
©) ©) ) ® @ ®
N¢jaky sport (jizda na kole, lyZzovani, plavani a §a
@ ) @) ® @ ®
Travenic¢asu : kamarady:
© ©) ) ® ® ®
Jiné aktivity (Uvel’ jaké a ohodnc¢islem jako ' piedchozich otazkac
................................... © ©) ® ® ) ®
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13. Kolik ¢asu travis rodinou (0 znamena, takto spalas netravimi 1 znamena kazdy

den, 2 znamena skoro kazdy den, 3 znamena 1 ¥, tddmamena mémez 1 x tyda,
5 znamena ojedéte)?

Jimspolené: © ) ©) ® @ ®
Divdme se natelevizi: © ) ® ® ® ®
Povidame si odZnych \&cech:

@ ©) @) ® @ ®
Hrajeme spoléné hry (jakékoliv):
© ©) ® ® ) ®
Chodime spolan¢ na prochazky/vylety/ sportov
@ ©) @) ® @ ®
Chodime na navdty ke znamym/fibuznym
@ ©) @) ® @ ®
14. Hodnd jednotlivé otazkydislo 1 znamena nejlepSi odgdyV100 % anogislo 5
znamena nejhorsi odp&d/100 % ne’
Jak hodnoti$ s\ zdravotni stav? ) @ ® @ ®
Jak lsyohodnotil/a sk vzhled? ) ©) ® @ ®
Jak bys ohodnotil/a sy zivot? @ @) ©) @ ®
T&SiS se na budicnost? ©) @) ® ® ®
Poctujes rtkdy osanglost? @ @) ® @ ®
CitiS se Bastnaly? ©) ) ® ® ®
Jak bys popsal/a vztahy ve vaSi r@d
©) ) ® ® ®

Jak bys popsal/a vztal rodicam? @
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15. Ozna& ke kazdému zdravotnimu problému, zda a nakélic&pil v poslednich dvou
mésicich (0 znamenaiabec, 1 jednou #siéné, 2 jednou tyd®, 3 kazdy tyder 4
nekolikrat do tydne, 5 kazdden).

bolest havy

©
bolest bicha ©
bolest zad, kini patée  ©
©)
©)

Unava, vyerpanost

© © © e 6
® © © ® ®
©® 0 © 6 ©

® ® ©® ® ©
© 0 © 0 ©

strach (vi$ 2eho)

nervaita, Uzkost (nevis ¢eho)

© ©) &) ® ® ®
podrazdénost, Spatné néala
@ ©) @) ® @ ®
poruchy spanku (ndppotize usinanim, buzeniroci a podobg)
@ ©) @) ® @ ®
16. Kouril/a jsi nékdy cigaretu
O Ano
O Ne
17. Jakéasto vsowasné dob kouis:
O Kazdy den

O Nejmérg jednou tyds, ale ne dent
O Mérg ¢asto nez jednou tyd
O Nekouim (neodpovidej na nasledu otazku)
18.Kolik kusi cigaret vykoiii$ za jeden &sic”
Uved’ piiblizny pocet: ......cccccvvvvvvnnneee.
19. Kouii tvij/tvoje dobry/a kamarad/ka a tvi rédi(0 znamena nekéiyl znamena, kdl
velice malo (méanez jednou tyd¥), 2 koui alespa jecnou tydrg, 3 rekolikrat tydre,

4 kazdy den menSi pet- do 2 ks, 5 kazdy dereisi paet)?

Kamarad/ka © ©) @) ® @ ®
Otec © @ @ ©) @ ®
Matka © @ @ ® @ ®
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20. Pil jsi rekdy alkoholicky napoj?
O Ano
O Ne
21. Jakcasto v sotiasné dob pijes alkoholické napoje:
O Kazdy den
O Nejmér jednou tyds, ale ne denh
O Mére casto nez jednou tydn
O Zidka/mér nez jednou rsicné
O Nepiji alkohol
22. Opil/a jsi se skdy?
O Ne
O Ano, jednou
O Ano, vickrét
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