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Abstrakt

Nazev: Kovalita zivota a Zivotni spokojenost u hract volejbalu v sedé

Cile: Cilem této diplomové prace je zjiSt€ni a porovndni kvality Zivota hraca
volejbalu sedicich v Ceské republice. Cilem je také vyhodnotit nebo porovnat
mezi sebou méteni z roku 2021 a 2022, volejbalisty sedici s béZznou populaci

a vztah mezi kvalitou Zivota a Zivotni spokojenosti.

Metody: V této diplomové praci byla pouzita metoda kvalitativni analyzy vysledku.
Soucasti dotaznikového Setfeni byly standardizované dotazniky SWLS,
WHOQOL-BREF, a navic demograficky dotaznik. Vyzkumu se zc¢astnilo

10 hraci (8 muza a 2 Zeny).

Vysledky: Z vyzkumu vyplynulo, Ze zivotni spokojenost hracti volejbalu sedicich jsou
celkové spokojeni se svym zivotem u obou méteni. Kvalita zivota se liSila
mezi obéma méfenimi. Nejlépe u prvniho méteni vysla oblast socialni vztahy,
pak prozivani, prostiedi a fyzické zdravi. U druhého méfeni je nejlépe
hodnocend oblast prostiedi, dale se stejnymi vysledky socidlni vztahy
a prozivani, a jako posledni bylo fyzické zdravi. VSechny domény kromé

fyzického zdravi jsou oproti bézné populaci nadpriméerné.

Klic¢ova slova: volejbal sedicich, kvalita zivota, SWLS, WHOQOL-BREF



Abstract

Title:

Objectives:

Methods:

Results:

Keywords:

Quality of life and satisfaction with life in sitting volleyball players

The objective of this thesis is to determine and compare the quality of life
of volleyball players in the Czech Republic. The aim is also to evaluate or
compare between measurements from 2021 and 2022, sitting volleyball
players with the general population and the relationship between quality

of life and life satisfaction.

In this thesis, a qualitative method of analysis of the results was used. The
survey included standardized questionnaires SWLS, WHOQOL-BREF,
and additionally a demographic questionnaire. The participants of the

research were 10 players (8 men and 2 women).

The research showed that the life satisfaction of sitting volleyball players
were generally satisfied with their lives for both measures. Quality of life
differed between the two measurements. The area of social relationships
came out best for the first measurement, followed by experiencing,
environment and physical health. For the second measurement, the
environment was the highest scoring area, followed by social relationships
with the same results and experiencing, and last was physical health. All
domains except physical health are above average compared to the general

population.

sitting voleyball, quality of life, SWLS, WHOQOL-BREF
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Seznam zkratek

AAQ — Attitudes Toward Aging Questionnaire

APACHE — Acute Psychiological and Chronic Health Evaluation systém

CVS — Cesky volejbalovy svaz

CR — Ceska republika

DOM - déti s mozkovou obrnou

DK — dolni koncetina

D1,D2 ... —Doména 1, doména 2 ...

FTK UP — Fakultou télesn¢é kultury z Univerzity Palackého
HK — horni koncetina

ISOD — International Sport Organisation for Disable

LDK - leva dolni koncetina

LSS — Life Satisafactory Scale

MANSA — Manchester Short Assesment of Quality of Life
OSP — osoba s postizenim

PA — pohybova aktivita

PDK — prava dolni koncetina

QL (Spitzer Quality of Life Index)

QOL — Quality of Life

Q1, Q2 ... — Question 1, Question 2

Q-LES-Q — Quality of Life Enjoyment and Satisfaction Questionnaire

SD — Smérodatna odchylka

SEIQoL (Schedule for the Evaluation of Individual Quality of Life)

SQUALA (Subjective Quality of Life Analysis)
SWLS (Satisfaction With Life Safe)

WHO — Mezinarodni Svétova zdravotnicka organizace

WHOQOL — 100/BREF (World Health Organisation Quality of Life Assessment)

WOVD — World Organisation Volleyball for Disabled

ZP — zdravotn¢ postizeni



1 Uvod

Volejbal sedicich je tymovy sport vyznacujici se neustalym pohybem, komunikaci
a vybusnosti. Volejbal v sedé¢ ma mnoho podobnosti s jeho verzi ve stoje, ale s nékolika
odli$nostmi. Zatimco ve stoji jsou tymy oddéleny zvednutou siti, volejbal v sed¢ se hraje
na niz$i siti a na menSich rozmérech kurtu. Hlavni charakteristika sportu, jak jiz ndzev

napovida, se hraje z pozic v sed€, kdy po celou dobu musi byt panev v kontaktu se zemi.

Téma diplomové prace byla zvolend na zékladé spoluprace s olomouckou
Fakultou télesné kultury. Konkrétn€ se prace zaméfuje na kvalitu zivota a Zivotni
spokojenosti hraci volejbalu v sed€. V souCasném stavu feSeni problematiky se mluvi
o pusobeni celosveétové pandemie zptisobené covidem-19 na zivot bézné populace €i osob
se zdravotnim postizenim. Déle se diskutuje, jak velky vliv mé sportovni ¢i pohybové
aktivity na ovlivnéni kvality Zivota nebo Zivotni spokojenosti ¢lovéka. V nésledujicich
kapitolach se budeme snazit pfiblizit k t€mto problematikdm skrz para sport volejbal

sedicich.

Hlavnim cilem této diplomové prace je analyzovat kvalitu Zivota a Zivotni
spokojenosti hract volejbalu v sedé¢ pomoci dotaznikového Setfeni, které probéhne 2x.
K tomu by ndm mély pomoci standardizované dotazniky SWLS, WHOQOL-BREF

a demograficky dotaznik.

V teoretické ¢asti nas provede od para sportu k vysvétleni principt hry, historie,
pravidel a klasifikace volejbalu sedicich, po kvalitu zivota, a to predev§im u osob se
specifickymi potiebami.

Domnivam se, Ze ptinos prace pomtize k dal§imu sbéru informaci a také rozsiteni

tématu volejbalu sedicich, o kterém neni tolik dostupné publikace.
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I. Teoreticka vychodiska

2 Para sport

Fakt, ze osoby se zdravotnim postizenim (ZP) sportuji neni nic nového. Naopak
ve 21. stoleti se tento fenomén vice spoleCensky dostava do podvédomi. Para sportovce
vidime v televiznich spotech nebo potfadech, dozviddme se o nich v ¢lancich, jak
v Casopisech, tak na webovych strdnkach. I pfesto zdjem medii a vefejnosti (nejen
v Ceské republice) je vice méné okrajovy. Pro osoby se zdravotnim postiZzenim neni
zapojeni do sportu dulezité jenom ze zdravotniho hlediska, ale také pro jeho rozvoj

osobnosti, socidlnich vztahti a kvality zivota (Kudlacek, JeSina, 2013).

Pro osoby se ZP existuje hned nékolik moznosti, jak se zapojit do zékladnich
sportovniho smérti (prostfedi). Jednd se o pojeti: paralympijské, hnuti specialnich
olympiad, deaflympijské a integrované. Sportovci se zdravotnim postizenim maji také

moznost se sdruzovat v organizacich:

o Ceska federace Spastic Handicap,

e Cesky svaz zrakové postizenych sportovct,

o Cesky svaz mentalng postizenych sportovci,

o Cesky svaz vnitiné postizenych sportovcil,

e Cesky deaflympijsky vybor,

o Ceska asociace télesné handicapovanych sportovcl,

e Cesky PARA sport.

Viechny vyjmenované organizace jsou ¢leny Ceského Paralympijského vyboru kromé
Ceského deaflympijského vyboru, ktery rozhoduje v oblasti vrcholného, vykonnostniho
a masoveého sportu pro neslysici a sluchové postizené. Napfi¢ vSemi organizacemi jsou
soucasti paralympijské 1 ne paralympijské sporty (Lehnert, a kol., 2014). Paralympijské
hnuti je zaméfeno predev§im na rozvoj sporti zrakove a télesné postizenych, kteti se dale
de€li na sportovce s amputacemi, vozickare (paraplegie, kvadruplegie, rozstép patete) a
spastiky (osoby s DMO). Zavodi muZi, Zeny a také mixy (Cesky paralympijsky vybor,

2023). V tabulce 1 mizeme vidét seznam letnich a zimnich paralympijskych sportt.
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Tabulka 1: Letni a zimni paralympijské sporty dle Ceského paralympijského vyboru (2023)

Letni paralympijské sporty (rok zarazeni) Zimni paralympijske

sporty
Atletika (1960) Cyklistika (1984) Sjezdové lyzovani (1976)
Lukosttelba (1960) Fotbal CP (1984) Bézeckeé lyzovani (1976)
Plavani (1960) Tenis na voziku (1992) Biatlon (1988)
Stolni tenis (1960) Jezdectvi (1996) Para hokej (1994)
Serm na voziku (1960) Ragby na voziku (2000) Curling (2006)
Basketbal na voziku (1960) Veslovani (2008) Snowboarding (2014)
Vzpirani (1964) Judo (2016)
Goalball (1976) Kanoistika (2016)
Sportovni sttelba (1976) Triatlon (2016)
Volejbal sedicich (1976) Badminton (2020)
Boccia (1984) Taekwondo (2020)

Na pfisti paralympiad¢ v Patfizi 2024 by se mélo objevit 22 sportid se 4 400
sportovci. Rozdat by se pak mélo 549 medailovych sad. Mezi letni paralympijské sporty
patii také volejbal sedicich, o kterém si fekneme vice v nasledujicich kapitolach (Cesky

PARA sport, 2023).

2.1 Charakteristika volejbalu sedicich

Sportovni hra volejbal je potomek volejbalu sedicich, ktera je jednim
z nejrozsifenéjSich a nejoblibenéjSich sportl na svété. Bavi lidi nejriiznéjsich vékovych
1 vykonnostnich kategorii. Volejbal sedicich debutoval na programu letnich
paralympijskych her u muzi v Arnhemu 1980 a u Zen v Athénach 2004 (Cisat, 2005;
World Paravolley, 2023).

Volejbal sedicich je nekontaktni hra sitového typu, po celou dobu jednoho setu
ma kazdé druzstvo svou vlastni polovinu hfis§té¢ s minimalni moZnosti proniknout
na polovinu soupeie, ktera spojuje v sobé prvky individualni dovednosti a tymové
spoluprace. Vzrusujici a rychly sport, jenzZ ma obecné za cil uzemnit mi¢ na soupetfove
hfisti a zabranit soupefi v uzemnéni mice. Tento sport vyzaduje udrzeni mice v ,,létani*
pies sit’ kombinaci plynulého pohybu, vybusnych akci a tymové prace. Rotacni systém,
ktery je tomuto sportu vlastni, umoziuje vSem hra¢iim operovat, jak u sité, tak na zadnim
hiisti. Jak jiz bylo zminéno vise, hraje se v kategorii muzi a zen (6 hract v tymu), ktefi

splituji podminku minimélniho postizeni (Hanrahan, De Luigi, 2018).
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Volejbal byl snadno pfizpisoben osobdm se zdravotnim postizenim. Je to také
jeden z mala adaptivnich sportl, kde se sportovci pfi tcasti nespoléhaji na specialni
technologii nebo vybaveni, diky ¢emuz je sport snadno dostupny pro kazdého. Obecné
mohou hrat ti, kdo nemohou stat. Je tedy zejména vhodny pro sportovce s amputaci
DK (Dolni koncetiny) — protézy totiZ nejsou potieba. Hrat ale mohou také jedinci s DMO
(Détska mozkova obrna), parézou, krat$i ¢i znehybnénou koncetinou atd. (Dad’ova,

Cichon, Svarcova, Potm&sil, 2008).

Hlavni podminka a charakteristika volejbalu sedicich je, aby panev hract byla
po celou dobu v dotyku s podlahou. ProtoZe se hraje na mensim h#isti s nizsi siti, je hra
vyrazné rychlejsi nez u tradi¢niho volejbalu. Hraje se na tfi vitézné sety do 25 bodl
(5. set do 15 boda). Volejbal sedicich je fizen Mezinarodni organizaci volejbalu
postizenych (World Organisation for Volleyball for the Disabled — WOVD) (Kudlacek,
JeSina, 2013).

2.2 Historie volejbalu sedicich

Prvni informace o hte, ktera pfipominala volejbal se datuje do Anglie v roce 1951,
avSak vznik hry jako takové saha az ke konci 19. stoleti. Pfesnéji hru vymyslel jako
alternativu ke kosikové roku 1895 teditel holyokské koleje profesor télesné vychovy
W. G. Morgan ve Spojenych Statech Americkych. Hralo se s basketbalovym micem,
za ktery se brzo nahradil prvni volejbalovy mi¢ dle specidlnich propocti W. G. Morgana.
O rok pozdéji dostava volejbal novou herni strukturu v podobé pravidel hry, ktery
zvefejnil J. J. Cameron. Hraje se na deset smén, hra¢ podava tak dlouho, nez je vyfazen
ztratou mice. Byly upfesnény rozméry hiisté, pocet hract a dalsi zdkladni informace

(Buchtele a kol., 2005; Cisar, 2005; Karaskova, 2005).

Tento sport se stal rychle popularnim mezi americkymi vojaky a brzy se rozsifoval
do dalSich zemich. Mezi osobami s postizenim se volejbal objevil v padesatych letech.
Volejbal ,,ve stoji* byl hradvan nemohoucimi sportovci jiz pfed vznikem mezinarodni
federace. Prvni mezindrodni utkdni se odehralo ve Velké Britanii v Sedesatych letech
a v roce 1976 se volejbal stojicich stal soucasti programu Paralympijskych her v Toronté.
Uspéch volejbalu na hrach podnitil dynamicky rozvoj volejbalu postizenych na celém

svéte (Buchtele a kol., 2005; Karaskova, 2005).

Volejbal v sedé, jako kombinace znémecké hry ,sitzball“ nebo .,fistball®,

predstavili Holand’ané v roce 1956. Tuto kombinaci hry v sedu s mi¢em pojmenovali jako
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sitting volleyball. Od roku 1967 se zacaly konat mezinarodni turnaje. Sportovci z nasi
zemé& museli s u¢asti pockat, dokud nebude oficialné pfijat volejbal sedicich Ceskou
organizaci pro sport nemohoucich, a to trvalo do roku 1978. Prvni oficidlni mezinarodni
turnaj hrany pod hlavickou ISOD (International Sport Organisation for Disable)
se odehralo v roce 1979 v holandském Haarlemu. Na tuto udéalost navézala o rok pozdé&ji
prvni ucast ,,volejbalu v sedu* na Paralympijskych hrach v Arnhemu také v Holandsku.
Tento sport byl velice dobfe piijat divaky a v tentyZ rok se z ptivodnich 7 zemi tato hra
rozrostla na vice nez 60 narodl soutézicich na mezinarodni Grovni. Na tuto skutecnost
navazal prvni evropsky Sampiondat v Bohnu 1981 a prvni svétovy Sampionat
v holandském Deldenu roku 1983. Volejbal na paralympijskych hrach je otevien pouze
jedincim s permanentnim télesnym postizenim. V roce 1996 clenské staty uspotadali
valnou hromadu, kde se shodli na pfijmuti nové Ustavy a nazev organizace World
Organisation Volleyball for Disabled (WOVD) v cele s pfedsedou P. Joonem. Volejbal
stojicich se sice stal diive soucésti programu paralympijskych her, ale do programu her
v Athénach rozhodl Mezinarodni paralympijsky vybor zatadit pouze volejbal v sedé¢.
Na Paralympijskych hrach v Athénach 2004 se stala jeSt€ jedna vyznamnd udalost,
a to prvni ucast ve volejbalu sedicich hrany vyhradné zenami (Buchtele, a kol., 2005;

Dadova, Cichoti, Svarcova, Potmé&sil, 2008; Karaskova, 2005; World Paravolley, 2023).

V ceské historii volejbalu sedicich se u nés velkou zasluhou zaslouzila K. Ktitova,
ktera zorganizovala nejen prvni tréninky, ale také posléze prvni rocnik domaciho turnaje
Sitting Comet, ktery se konal v dubnu 2016. ZaloZeny Sportovni klub Kometa Praha byl
pozvan na nékolik mezinarodnich turnaji a v roce 2018 byla oficialné zaloZena Ceska
reprezentace muzi a piijat pod Cesky volejbalovy svaz (CVS). Volejbal sedicich se zagal
od tohoto roku rozSifovat i na Moravu, kde byl zaloZen druhy tym v Brné. SK Kometa
Praha a SV Brno se poprvé vzajemné utkali v ¢ervnu 2019, kdy v poméru 3:1 vyhralo

zkusen¢jsi muzstvo SK Kometa Praha (Volejbal sedicich, 2023).

2.3 Pravidla volejbalu sedicich

Pro volejbal vsedé jsou zavaznymi pravidly hry zpracovand Mezinarodni
organizaci volejbalu postizenych (WOVD World Organisation Volleyball for Disabled).
Filozofie pravidel a rozhodovani volejbalu sedicich je v souladu s filozofii, které vychazi

zpravidel Mezindrodni volejbalové federace (FIVB francouzsky Federation
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Internationale de Volleyball) a z reguli Mezinarodni organizace sportu invalidii (ISOD).
(Karaskova, 2005; Official sitting volleyball rules 2022-2024, 2022).
Hristé

Volejbal sedicich se hraje na mensim hfisti v porovnani s béznym volejbalem
viz obrazek 1. Hfisté je obdélnik o rozmérech 10 x 6 m, obklopeny volnou zénou, kterad
je ze vSech stran Sirokd minimaln€ 3 m a od hraci plochy do vysky 7 m. Pro svétova utkani
a oficidlni soutéze jsou rozméry 4 m od postranni ¢ary, 6 m od koncové Cary
a 10 m od hraci plochy do vysky. Dvé Cervené Sipky na obrazku 1 oznacuji ¢aru oddélujici
utocné uzemi jednoho z tymti o rozméru 2 m. Povrch musi byt rovny, vodorovny,
jednotny a nesmi predstavovat zaddné nebezpeci. Svisle pies stfedovou ¢aru je umisténa
sit’, jejiz vrchol je umistén ve vysce 1,15 m pro muze a 1,05 m pro Zeny. V neposledni
fad¢€ soucasti hry jsou antény, které jsou upevnéna na vnéjsim okraji kazdé boc¢ni pasky,
na opacnych stranach sité. Antény jsou povazovany za soucast sité¢ a bocn¢ vymezuji
prostor ptechodu. Antény métfi 1,6 m a jsou oznacené kontrastni barvou, zpravidla

¢erveno-bilou. (Buchtele a kol., 2005; Official sitting volleyball rules 2022-2024, 2022).

3m ‘2m Qm.' 3m

< 2 > > >

6m

\ 4
< >
10m

Obrazek 1: Rozméry hfisté u volejbalu v sed¢ (pievzato z https://www.worldparavolley.org/
volleyslide/short-resource/)
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Mié

Mi¢ musi byt kulovitého tvaru, vyrobeny z pruzného kozeného nebo syntetického
kozeného pouzdra s méchyfem uvnitf. Jeho barva muze byt jednotnd svétla barva nebo
kombinace. Obvod mice se pohybuje mezi 65 az 67 cm a vaha 260 az 280 g. VSechny

mice pouzivané v zdpase musi mit stejné standardy tykajici se obvodu, hmotnosti, tlaku,

typu, barvy atd. (Official sitting volleyball rules 2022-2024, 2022).

Tym a vybaveni
Pro utkani se tym muze skladat:
e azze 14 hracd (jednim z hrach je kapitan),
e trenérsky persondl - 1 trenér, maximalnég 2 asistenti,

e zdravotnicky personal — 1 fyzioterapeut, 1 1ékaf.

Vedouci tymu nebo novinar tymu nesmi sedét na lavicce nebo za ni. Vystroj hrace tvoti
dres, Sortky nebo dlouh¢ kalhoty, ponozky (uniforma) a sportovni obuv. Hra¢i mohou

hrat bez bot (Official sitting volleyball rules 2022-2024, 2022).

Hra

Jak jiz bylo zminéno v uvodni charakteristice sportu, utkavaji se proti sob¢
2 druZzstva, kazdé o 6 hracich v poli, cilem je zahrat mi¢ odbitim ptes sit’ na polovinu
soupete tak, aby se bud’ dotkl podlahy diive, nez jej zahraji hraci protivnikova druzstva,
nebo pfinuti soupefe odehrat mi¢ v rozporu s pravidly. Tym, ktery toho dosahne ziskava
1 bod. Tym, ktery ziskd jako prvni 25 bodli s dvoubodovym rozdilem, vyhraje.
S vyjimkou patého setu, je-li stav 2:2 na sety, posledni set se hraje pouze do 15 bodi opét

s rozdilem dvou bodi. Zapas vyhraje tym, ktery jako prvni vyhraje 3 sety.

Hraci jsou rozestaveni v poli na pozicich 1-6. Kdyz piijimaci tym ziskal pravo
podavat, jeho hraci se otoci o jednu pozici ve sméru hodinovych rucicek. Tym, ktery
vyhraje bod, jde na nebo pokracuje na podani (nerotuje se). Kazda hra je zahdjena
podanim libovolnym zpiisobem. Jedna se o jediny uder mice, kdy jsou hrac¢ovy hyzdé
za koncovou Carou hiisté. Protihra¢i zde mohou blokovat servis. K odehrani mice zpét
do soupetova pole mize druzstvo vyuzit 3 udery, pfitom nepocitime dotyk pii blokovani.
Mic¢ se miize dotknout jakékoliv ¢asti téla, ale nesmi byt hozen nebo tazen. Ve volejbalu
rozeznavame dva pojmy: ,,mi¢ ve htisti“ a ,,mi¢ v autu”. Dopadne-li mi¢ uvniti uzemi

véetn¢ Car, znamena to ,mi¢ ve hiisti“, avSak spadne-li mi¢ mimo hiisté, dotkne
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se pfedmétu mimo hfisté (napf. strop) nebo je odehrdn mimo anténkami vymezeném
uzemi, oznacujeme ho za ,mi¢ v autu®. Kazdy mi¢ mifici na soupefovo uzemi je bran
jako utok, kromé bloku. Hra¢ v predni fadé mize dokoncit ito¢ny uder v jakékoliv vysce
za predpokladu, Ze ke kontaktu s mi¢em doslo v hracové vlastnim hracim prostoru. Hrac¢
ze zadni fady mize dokoncit Gtocny uder v jakékoli vySce ze zadni zony, avSak mtize také
dokoncit uto¢ny uder z predni zoény, pokud v okamziku kontaktu je ¢ast mie nize nez

horni okraj sit¢.

Zasadni pravidlo volejbalu sedicich — jedna ¢ést stiedu téla (hyzdé nebo ramena)
se musi dotykat zemé¢, pokud hrac hraje mic. Hrac¢i nemaji povoleno délat kroky. Dotknuti
sité je povoleno, pokud jeho dotyk nenarusuje hru, avSak nesmi se dotknout horniho

okraje pasky.

Trenér mé k dispozici v kazdém setu 2 oddechové Casy po 30 vtefindch a Sest
sttidani. Stfidani je lkkon, ktery hrac, jiny nez libero nebo jeho nahradni hrac, poté, co byl
zaznamenan zapisovatelem, vstupuje do hry, aby zaujal pozici jiného hrace, ktery musi
opustit hiisté. Hra¢ zakladni sestavy mize opustit set, ale pouze jednou v setu, a znova
vstoupit, ale pouze jednou v setu, a to pouze na své piredchozi misto v sestavé. Nahradnik
muze nastoupit na misto hra€e zakladni sestavy, ale pouze jednou za set a miize byt
vystiidan opét pouze stejnym zacinajicim hracem. Kazdy tym mé povoleno az dvé¢ libera
v tymu, ale na hii$ti mize byt pfitomen pouze jeden z nich. Libero smi vysttidat
kteréhokoliv hrace v zadni ¢asti hfisté, ale jeho herni projev je omezeny. Nesmi blokovat,
podéavat a v predni ¢asti hfiSt€ hrat mi¢ nad paskou. Pokud zahraje libero mi¢ prsty
v pedni zoné hiisté, nésledujici hra¢ nesmi zahrat mi¢ k soupefi nad hornim okrajem
pasky. Libero se 1isi jinou kontrastni barvou dresu v tymu (Official sitting volleyball rules

2022-2024, 2022).

2.4 Klasifikace u volejbalu sedicich

24

Sportovci soutézici v para sportech maji postizeni, které vede ke konkurencni
nevyhodé¢. Klasifikace urcuje, kdo je zplsobily soutézit v para sportu a seskupuje
zpisobilé sportovee do sportovnich tfid podle jejich omezeni ¢innosti v ur€itém sportu

(IPC Athlete Classification Code, 2017).

Autofi Dad'ové, Cichon, Svarcova a Potmésil (2008) definuji klasifikaci jako
hodnotici systém, ktery se pouziva k rozdé€leni sportovcii do tfid pti riiznych sportovnich

aktivitach tak, aby jim poskytl srovnatelny vychozi bod pro trénink a soutéze, a tim zajistil
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»fair play®. Klasifikace se snazi minimalizovat dopad poskozeni na sportovni vykon
a zajistuje, ze uspéch sportovce je uréovan dovednostmi, zdatnosti, silou, vytrvalosti,

taktickymi schopnostmi a mentalnim zamétenim.

Pro kazdy sport je klasifikace specifickd. Hodnoceni sportovce probiha
pod vyskolenymi a certifikovanymi klasifikatory, ktefi tvoii zaklad klasifikaéniho
hodnoceni. Ten je podpofen funkénim testovanim a pozorovanim béhem tréninku nebo
souté¢ze. VSichni sportovei se musi podrobit hodnoceni, komise 2 nebo
3 Kklasifikatordi, pifed svou prvni mezinarodni soutézi. Klasifikatoti spolupracuji

na zodpovézeni tii otazek:
1. Ma sportovec zptsobilé postizeni pro volejbal sedicich?
2. Spliuje zpisobilé postizeni sportovce minimalni invaliditu pro disciplinu
volejbal sedicich?
3. Ktera sportovni tfida nejpfesnéji popisuje omezeni aktivity sportovce?

Na zéklad¢ hodnoceni se hraci rozdéluji do dvou skupin: ,,Hra¢ s postizenim*
a ,,Hrd¢ s minimalnim postizenim“ (WorldParaVolley, 2023). Dle pravidel mlize tym
skladajici se ze 14 hrach mit 2 hrace s minimalnim postizenim, ale neni povoleno, aby

hréli oba ve he soucasné (Official sitting volleyball rules 2022-2024, 2022).

Svétovy klasifikacni systém volejbalu sedicich je zaloZzen na ztraté¢ lokomocni
funkce. Je ur€en pro sportovce s télesnym postiZzenim, kteti spliiuji minimalni pozadavky
na handicap pro volejbal. Zdravotni postiZeni sportovce musi byt trvalé (bud’ progresivni,
nebo neprogresivni). Sportovci s progresivnim télesnym postizenim dostavaji docasnou
klasifikaci a musi byt klasifikovani na kazdé soutézi. To zahrnuje osoby s amputaci
(ziskané 1 vrozené abnormality) stejné jako ,,Les Autres* (francouzské slovo znamenajici
»t1 druzi® nebo ,ti ostatni®), do kterych zahrnujeme dal$i muskuloskeletdlni poranéni

a také mnoho neurologickych stavii.
Ptiklady typi postiZeni:

Porucha svalové sily

Sportovci s narusenou svalovou silou maji zdravotni stav, ktery bud’ snizuje nebo
eliminuje jejich schopnost dobrovolné stahovat svaly za ucelem pohybu nebo vytvareni
sily. Priklady zékladniho zdravotniho stavu, ktery muaze vést k naruSeni svalové sily,

zahrnuji poranéni michy, svalové dystrofie, syndrom po obrné¢ a rozstép patere.
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Zhorseny pasivni rozsah pohybu

Sportovci s narusenym pasivnim rozsahem pohybu maji omezeni nebo nedostatek

pasivniho pohybu v jednom nebo vice kloubech.
Nedostatek kon¢etin

Sportovci s nedostatkem koncetin maji Giplnou ¢i ¢asteCnou absenci kosti nebo
kloubi v disledku traumatu (naptiklad traumatickd amputace), nemoci (naptiklad
amputace kvili rakoviné kosti) nebo vrozeného nedostatku koncetin (napiiklad

dysmelie).
Rozdil v délce dolnich konéetin

Zkréceni kosti v jedné dolni koncetiné v disledku poruchy ristu koncetiny nebo

v dusledku traumatu.
Hypertonie

Sportovci s hypertonii maji zvySené svalové napéti a snizenou schopnost svalu
protahovat se v disledku poskozeni centralniho nervového systému. Napiiklad mozkova

obrna, poranéni mozku nebo roztrousena sklerdza.
Ataxie

Sportovci s ataxii maji nekoordinované pohyby zplisobené posSkozenim
centralniho nervového systému, jako je napiiklad mozkova obrna, poranéni mozku nebo

roztrousena skler6za.
Atetoza

Sportovei s atetozou jsou obecné charakterizovany nevyvazenymi
a nedobrovolnymi pohyby a obtiZzemi pii udrzovani symetrického drZeni téla v disledku
neurologického stavu, jako je naptiklad mozkova obrna, poranéni mozku nebo

roztrousena skler6za.

Volejbal vsedé€ poskytuje ptilezitost pro piijemné soutézeni mezi télesné zdatnymi
hréaci a hraci s handicapem. Zdatni hra¢i nemaji zddnou vyhodu oproti handicapovanym
hra¢tum, takze je hra velmi vhodna pro integraci schopnych. (International Standard

for Eligible Impairments, 2016; Volleyball Australie, 2023).
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3 Kvalita Zivota

3.1 Pojem kvalita Zivota

Termin ,,kvalita Zivota® (QOL — Quality of Life) se zacal pouzivat ve 20. letech
20. stoleti jako v souvislosti s ekonomickou urovni zZivota. Pozdé&ji po 2. svétové valce
se opét tento termin zacal objevovat v politickém kontextu v USA, kdy tehdej$i americky
prezident Johnson prohlasil jako za cil jeho doméci politiky zlepSovani kvality Zivota
Americanu. Myslel tim, jak dobte se za urCitych podminek zije na misto spolecenského
blaha kvantity spotfebovaného zbozi. Ocekdvalo se, ze se bude zlepSovat hodnoceni
kvality zivota, avSak soustavny ekonomicky rist nevedl ke zvySeni spokojenosti lidi
se Zivotem, ale spiSe k riistu pozadavkl, které neni mozné vzdy naplnit. Poté probéhlo
v USA v 70. letech prvni celonarodni Setfeni kvality Zivota obyvatelstva, jehoZ cilem bylo
vyvinout subjektivni indikatory, které by ukazovaly, jak lidé sami hodnoti svijj Zivot,
a které by dopliiovaly objektivni indikatory charakteristiky zivotnich podminek, jako jsou
naptiklad troven bydleni, kriminalita, hlucnost ¢i zneciSténi ovzdusi. Toto Setieni
se ukazalo vyznamné jenom do urcité miry, a to, pokud uspokojeni relevantnich potieb
nedosdhne urc¢ité minimalni hranice, ozna¢ovand jako chudoba (Hefmanova, 2012; Payne
a kol., 2005).

Prestoze se pojem QOL stal pfedmétem védeckého badani, nenalézame mezi
védnimi disciplinami ndzorovou shodu (Jesina, Hamiik a kol., 2011). Dtvodem
je predevsim rtznorodost nahlizeni na tuto problematiku vychazejici z mnozstvi obora,
které se snazi dany pojem popsat nebo v lepSim idedlné€jsim pfipadé zméefit. Kategorie,
puvodné nalezicim ekonomum, si nasla cestu pfedevsim k psychologii, sociologii,
medicing, specialni pedagogice, ekologii a dalsim. (Ludikova a kol., 2014).

V literatuie najdeme celou fadu definic o kvalité Zivota, ale neexistuje ani jedna,
ktera by byla v§eobecné akceptovatelna pro vSechny védni obory. Mezinarodni Svétova
zdravotnické organizace (WHO) definuje kvalitu zivota jako ,,jedincova percepce jeho
pozice v zivoté v kontextu své kultury a hodnotového systéemu a ve vztahu k jeho ciliim,
ocekavanim, normam a obavam “ (Ludikova a kol., 2014).

Kftivohlavy (2009) na rozdil od WHO tiké svoji definici vice do hloubky. ,, Kvalita
Zivota je definovana s ohledem na spokojenost daného clovéka s dosahovanim cilu
urcujicich smérovani jeho Zivota. Cile smérovani Zivota jsou hodnoceny podle hierarchie

hodnot, cilii, k nimz je Zivotni usili daného ¢loveka prave zaméreno.
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Jak uz jsme uvedli, definici o QOL je mnoho a neni z4dnd univerzalni. Navic
se k tomuto pojmu ¢asto vyjadiuji i jina slovni spojeni jako naptiklad social well-being
(socialni pohoda), well-being (pocit pohody), subjective well-being (individuélni stav
pohody), social welfare (socialni blahobyt), human development (lidsky rozvoj),
happines (Stésti), satisfaction (spokojenost) a dalsi, jak uvadi autofi Hefmanova (2012),
Payne a kol. (2005).

V ramci vSech pfistupi Ize konstatovat, ze koncept QOL ma v zasad¢ dve roviny
(sméry, dimenze):

1. Subjektivni

2. Objektivni

Subjektivni QOL se tyka lidské emocionalnosti a vSeobecné spokojenosti
se zivotem (napf. pocit uspéchu, osobni spokojenost a jin¢). Objektivni QOL znamena
splnéni pozadavki tykajicich se socidlnich a materidlnich podminek Zivota, socidlniho
statusu a fyzického zdravi (napf. Zivotni podminky, ekonomické ukazatele
a dalsi). QOL neni mozno posuzovat striktn€ jen na urovni jedné z vySe uvedenych rovin,
jde vzdy o vzdjemnou interakci obou rovin. Vidime, Ze QOL je ovlivnéna mnoha faktory
psychologickymi, environmentalnimi, zdravotnimi, socidlnimi a dal§imi (Ludikova,
2014; Payne a kol., 2005).

Stejn¢ jako definic, existuje 1 mnozstvi modelt kvalit Zivota. V tabulce
¢.1 popisujeme Ctyfi modely kvality zivota dle Hefmanové (2012). Na vybranych
pojmech miizeme sledovat spole¢ny prusecik — kvalita Zivota je vniména jako subjektivni
vice ¢1 méné pozitivni pocit jedince, ktery se vytvaii na zékladé plsobicich vnéjsich
a vnitinich faktorti na osobnost jedince. Také uvadi, ze kvalita zivota je t€Zko vymezitelna

prave kvili Sirokému spektru faktorti/Ciniteld, které jedince ovliviiuji.
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Tabulka 2: Ctyfi modely kvality Zivota dle Hefmanové (2012)

Ctyii modely
kvality Zivota

VNEJSI KVALITY

Charakteristiky prostfedi véetné

VNITRNI KVALITY
Charakteristiky individua

a kulturni podminky, které
studuje ekologie, architektura,
sociologie a socialni-politické
vedy)

spole¢nosti
PREDPOKLADY VHODNOST PROSTREDI ZIVOTASCHOPNOST
Zivotni $ance Zivotni prostiedi, socidlni JEDINCE
kapital, prosperita, zivotni Psychologicky kapital,
uroveni (zahrnuje ekologicke, adaptivni potencial, zdravi,
socialni, ekonomické zpusobilost (ptedstavuje

fyzické a duSevni zdravi,
znalosti, schopnosti a uméni
Zivota a je pfedmétem zajmu
1€katstvi, psychologie
a pedagogiky véetné
télovychovy a poradenstvi
v oblasti zivotniho stylu)

VYSLEDKY
Zivotni vysledky

UZITECNOST ZIVOTA

Vyssi hodnoty nez pfeziti,
transcendentalni koncepce
(No je wvné&jsi uziteCnosti
¢loveka pro jeho blizké okoli,
pro spolecnost a lidstvo a jeho
vnititni  cenu v terminech
moralniho  vyvoje, moralni
dokonalosti a je tradicné
pfedmétem zajmu filozofie)

VLASTNI HODNOCENT{
ZIVOTA
Subjektivni pohoda,

spokojenost,  $tésti,  pocit
smysluplnosti (Pfed pojeti
kvality zivota, které je Siroce

aplikovano ve védach
o} ¢lovéku, v mediciné
a vytvari vlastni
metodologické postupy,
zahrnuje hodnoceni
spokojenosti s jednotlivymi
Zivotni mi oblastmi,

hodnoceni ptevazujici nalady
a celkové spokojenosti se
Zivot)

WHO uvadi Ctyti zakladni skupiny faktorti, které nejlépe postihuji dimenze

lidského zivota bez ohledu na vék, pohlavi, etnikum ¢i postizeni. Jsou to:

o Fyzické zdravi a uroven samostatnosti — napf. energie, vycerpani, bolest,

odpocinek, kazdodenni Zivot, schopnost pracovat a dalsi,

e Psychické zdravi a duchovni stranka — napft. sebepojeti, pamét’, uceni, vira

a jiné,

e Sociadlni vztahy — napt. vztahy, sexualni aktivity, socialni podpora a dalsi,

e Prostiedi — napf. financni zdroje, domaci prostredi, bezpeci, klima, hluk,

aj. (JeSina, Hamfiik a kol., 2011).
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V oblasti psychologie Payne a kol. (2005) popisuji 3 zakladni koncepty chapani
kvality zivota a to:
e Koncept Stésti
o Koncept spokojenosti se zivotem — tj. o zjiStovani zivotni spokojenosti
pomoci otazek, kdy se pak hledaji odpovédi, co ¢ini lidi spokojenymi
e Koncept prozivani subjektivni pohody — vSeobecné hodnoceni kvality
zivota jako takového; kognitivni dimenze (racionalni hodnoceni vlastniho

zivota) a emocionalni dimenze

3.2 Kbvalita Zivota u osob se specifickymi potFebami

Jesina, Hamiik a kol. (2011) povazuji za dilezité ptedevSim to, ze osoba
s postizenim (dale jen ,,OSP*) (nebo jinymi specidlnimi potiebami) vnima svou kvalitu
Zivota a méni svlj ndzor na svét i sebe samotnou. Pfitom vnimani vlastniho zdravi
a kvality Zivota je Casto diametrdln¢ odlisSné. Vyznamnym faktorem, jenz ovliviiuje
kvalitu zivota OSP, je ptedev§im hloubka a typ (charakter) daného postizeni. Rizné
projevy zdravotniho postizeni miize vést k omezené tucCasti volnocasovych aktivit,
zejména pohybového charakteru. DalSimi ovliviiujicimi faktory jsou vile samotného
jedince, realné moznosti (dostupnost prilezitosti), komunikace (socidlni interakce)
a socialni opora blizkych osob.

Jesensky (2000) dale doporucuje cilené motivovat OSP ke spolecCenskym
aktivitdm. Jejich zapojeni do riznych kurzl ¢i klubli bezesporu pfispiva ke zvySeni jejich
sebevédomi, sebetcty a celkové chuti do Zivota. Nacvik specifickych dovednosti (napf.
sebeobsluha, manipulace s kompenza¢nimi pomutckami, ovladani alternativnich forem
psani a ¢teni apod.) pomahaji ptispét k vetsi sobéstacnosti a celkové nezavislosti.

Ziskané postizeni, které nastane v pribchu zivota, velmi vyrazné ovlivni kvalitu
zivota Clovéka, a to ma za disledek jeho zménu hodnot (hledani novych hodnot), zménu
perspektivy (pohled z jiného tihlu, pfehodnocovéni), zménu smyslu zivota (hledani nové
zivotni naplné, poslani) ¢i celkovou zménu zivotniho stylu. Nedostatek védomosti nebo
negativni postoj okoli ovliviiuje QOL, protoze to miize vést k lhostejnosti k osobdm
s postizenim, v hor§im ptipadé diskriminaci. Pro dlouhodobé nemocnych osob (napf.
onkologicky) muze byt klicovym faktorem, jak kvalita vztahli s nejbliz§imi ptislusniky
rodiny (rodiCe, sourozenci, prarodice ...), tak kvalita vztaht s vrstevniky (spoluzéky,

kamarady) v bézném socialnim prostiedi, zvlasté pak u déti jde o to, aby byl vliv nemoci
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a jeji nasledky minimalizovany. SnaZime se, aby se Zivot po vyléceni pfili§ neliSil
od bézného zivota, aby byl, pokud mozno plnohodnotny a vyrovnaval se normam

zdravych vrstevnika (JeSina, Hamiik, 2011).

3.3 Metody méreni kvality Zivota

V soucasné dobé miizeme vidét nartist zdjmu meteni u kategorie ,,kvalita Zivota®
chronicky nemocnych, osob s postizenim, zavislych, seniorti 1 bézné populace. Védci
Casto hledaji nova feseni, jak kvalitu Zivota méfit. Metody kvality Zivota miizeme rozd¢lit
do tfi skupin — objektivni, subjektivni, smiSena. V prvni skupin€ hodnoti kvalitu zivota
jind osoba (napt. zdravotnik, sestra, 1€kafr, fyzioterapeut, ¢len rodiny ...) a hodnoti
se prevazné zdravotni stav. Ve druhé skuping, subjektivni metoda, hodnoti kvalitu Zivota
sam dotazovany. Metoda smiSena je kombinace obou piedchozich metod (Kiivohlavy,

2002; Payne a kol. 2005).

3.3.1 Subjektivni metody méreni QOL
Kritéria a dimenze kvality Zivota nemusi byt v souladu s tim, jak pacient sam
hodnoti svijj stav. Proto se zacala brat v tivahu diilezitost jednotlivych dimenzi z pohledu

pacienta.

SWLS (Satisfaction With Life Safe)

Autorem nejrozsiten¢jsi metody diagnostikovani QOL je Diener. K vyhodnoceni
je potieba dotaznik s péti otazkami (prohlaSeni). Respondenti musi zodpovédet, jak moc
souhlasi ¢i nesouhlasi s uvedenym prohlaSenim na sedmibodové Skéle 1-7, kdy Cislo

1 znamena silny nesouhlas a ¢islo 7 naopak silny souhlas (Ktivohlavy, 2002).

SEIQoL (Schedule for the Evaluation of Individual Quality of Life)

Tato metoda je jedna z ptikladli subjektivniho hodnoceni QOL, kterému
rozumime jako systém individualniho hodnoceni kvality zivota. Jde o zplisob zjiStovani
QOL, ktery se zaklada na vlastnim vymezenim hodnot, jeZ jsou pro daného jedince
dulezité. Nekladou se kritéria, kterad by stanovila, ,,co je spravné, dobré, zddouci atp.*, ale
vychdzi z osobnich pfedstav dotazovaného o tom, co povazuje za dllezité. Vyuziva
strukturovany rozhovor, kdy respondent vyty¢i své hodnoty a na zavér k jednotlivym

hodnotam pfipiSe procentudlni vyjadienou dilezitost (Kiivohlavy, 2002).
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SQUALA (Subjective Quality of Life Analysis)

Dotaznik od Zannottiho, vytvofen v roce 1994, vychazi z Maslowovy pyramidy
potieb. Lze vyuzit v oblasti medicinské, socialni, psychologické i pedagogické za ucelem
diagnostiky nebo zkvalitnéni péce a sluzeb o pacienta. Jsou sledovana témata — zdravotni
stav (fyzické i psychické zdravi a nezdvislost), kazdodenni aktivity (bydleni, jidlo, denni
rezim, pratelé apod.) a vnitini realita (spokojenost, vzdélani, sebehodnoceni a dalsi).
Metoda se zaméiuje na zjiStovani rozdili mezi pfanim a ocekavanim na stran¢ jedné
a jeho realnou situaci na stran¢ druhé. Obsahuje 23 oblasti zachycujici vnéjsi a vnitini
skutecnosti Zivota jedince. Spokojenost je hodnocena na pétibodové skéle (¢islo 0 znaci
velké zklamani, Cislo 4 velkéd spokojenost) a subjektivni dulezitosti (¢islo 0 znamena

bezvyznamné, ¢islo 4 nezbytné) (Hosek, Tilinger, 2007).

WHOQOL - 100/BREF (World Health Organisation Quality of Life Assessment)
V poslednich letech je nejpouzivanéjsi metodou ke zjisténi kvality Zivota a jeho
nasledné porovnani s dal§imi zemémi dotaznik nazvany WHOQOL — 100 nebo jeho
zkracena verze WHOQOL — BREF. U¢elem dotazniku je hodnoceni subjektivné vnimané
kvality zivota jednotliveli nebo skupin ve vékovém rozmezi 18—65 let. Obsahuje celkem
36 polozek a analyzuje fyzicky 1 psychicky stav. Dotaznik kvality zivota WHO
je metodou k sebeposouzeni kvality Zivota. MliZzeme tomu rozumét jako vnimani sebe
sama v kontextu kultury, ve které Clovek Zije, a ve vztahu k jeho cilim, ocekdvanim,

zivotnimu stylu a konickim (Dragomirecka, Bartoniova, 2006).

3.3.2 Objektivni metody méreni QOL
APACHE II (Acute Psychiological and Chronic Health Evaluation system)

Jedna se o metodu, kterd hodnoti akutni a chronicky zménény zdravotni stav,
respektive ,méfi“ vaznost nemoci. Do hodnoceni jsou zatazené udaje i o véku
a chronickém onemocnéni, protoze tyto aspekty se spolupodileji na mortalité. Celkové
skore APACHE II. se pohybuje v rozmezi od 0 do 71 bodi, pfi tom plati, Ze ¢im vyssi

je udaj, tim vyssi je pravdépodobnost imrti pacienta (exitu) (Payne a kol., 2005).

QL (Spitzer Quality of Life Index)

Metoda, ktera se pouziva k hodnoceni kvality Zivota pouze u nemocnych osob.
Posuzuje QOL a zdravotni stav pacientt nejprve pied a nasledné po ukonceni terapie. Do
QL indexu byly zahrnuty tyto oblasti: aktivita, kazdodenni Zivot, vnimani zdravi, podpora

rodiny a pratel a pohled na zZivot (Ktivohlavy, 2002).
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3.3.3 SmiSené metody méreni QOL
MANSA (Manchester Short Assesment of Quality of Life)

Metoda vytvofena na univerzit€¢ v Manchesteru se zamétuje na zjistovani celkové
spokojenosti se Zivotem, ale 1 spokojenosti s fadou pfedem stanovenych dimenzi Zivota.
Mezi oblasti spokojenosti patii zdravotni stav, socialni a rodinné vztahy, bezpecnostni
situace, sebepojeti zivotni prosttedi, financni situace, pravni stav, traveni volného ¢asu,

nabozenstvi, zaméstnani a Skola (Kiivohlavy, 2002).

LSS (Life Satisafactory Scale)
V ptekladu zni skala Zivotniho uspokojeni, a hodnoti celkovou spokojenost se

ivotem. Skala ma sedm stupiiti se dvéma extrémy a péti mezistupni. (Kiivohlavy, 2002).
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4  Vybrana vyzkumna Setieni k problematice

V této kapitole se budeme zabyvat dosavadnimi studiemi souvisejici s nasi

diplomovou praci. Podivame se jak na Ceské, tak i na zahrani¢ni zdroje.

V publikaci JeSina, Hamiik a kol. (2011) bylo zmin€no vyzkumné Setfeni od Titla
zroku 2010, ktery pozoroval, jaky je vliv sportu na uroveit QOL osob s pourazovou
amputaci dolnich koncetin v porovnani s QOL osob bez postizeni, ktefi nejsou aktivnimi
sportovci. Vyzkum byl realizovan pomoci dotazniki WHOQOL-BREF. Vyzkumna
skupina tvofila 8 lidi (4 muzi, 4 Zeny) ve véku 22-42 let. Z vyzkumu vyplynulo, Ze
je QQL u osob s postizenim sportovné aktivnich na vy$§i Urovni, nez je tomu
u nesportovcil bez postizeni. U vypovédi respondentil autor dochézi k zavéru, ze lidé,
kteti prosli n¢jakym traumatem (amputace koncetin v tomto piipade), se stavi k zivotu
jinym zplsobem. Mnohdy jsou spokojeni s malem, vice si vazi sebemensich véci,
a to predevsim ty ptijemné. Zavérem autor zdlraziuje vyznam podpory sportu OSP, které
ve znacné mite prispiva ke zkvalitnéni jejich zivota.

Hosek a Tilinger (2007) ve své publikaci zvetejnili studii s nazvem pohybové
aktivity a kvalita zivota u populace se zdravotnim postizenim od J. Potmeésila
a R. Cichong. Zamér této studie, jak uZ z nazvu vyplyva, je studovat vyznam pohybové
aktivity (PA) a jejich vliv na QOL u populace se zdravotnim postizenim. Celkem
se zucastnilo 640 probandid. Vyzkum vyuzil subjektivni metodu meéfeni — dotaznik
SQUALA, dale fizeny pohovor, antropometrické a motorické testy. Standardizovany
dotaznik doplnili polozkami pro jejich praci nezbytné¢ nutnymi (napf. daj o druhu
postizeni, o ziskanych ¢i vrozenych handicapech a dalsi). Jeden z dil¢ich zavéri vyzkumu
ukazuje, Ze probandi, ktefi pravidelné sportovali méli vyssi celkové skore kvality Zivota.
Déle se ukézalo, ze PA pozitivné ovliviiuji osamélost zdravotné postizené mladeze.
Usnadnuji proces socidlni rehabilitace a napomahaji k integraci do spole¢nosti. Vysledky
terénnich i laboratornich testi potvrzuji pfinos PA pro omezeni zdravotnich rizik,
zvySovani kondice, a tedy i samostatnosti a psychiky, zvlasté sebevédomi.

Studie od BeneSové (2021) je zaméfena na vyznam PA, které ovlivituji QOL
t&lesné postizenych jedincti. Casové je prace zaméfena na obdobi b&hem pandemie covid-
19, s kterou pfisla spousta opatfeni, restrikce a zmén. Analyza dotaznika kvality zivota
Q-LES-Q, ktery byly soucasti Setfeni, neukazala vyrazné zmény zlepSeni ¢i zhorSeni
QOL. Covid-19 vyrazné ovlivnil snizeni volného pohybu a PA u jedinct s télesnym

postizenim.
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Diplomova prace Podhraské (2021) se zabyvala problematikou seniorské
populace béhem korona-virové pandemie. Cilem bylo zjistit, jak seniofi hodnoti QOL
a jaky maji postoj ke stafi a starnuti. K dosazeni vysledk vyuzila standardizované
dotazniky WHOQOL-BREF, ktery vyuzivame i v nasi diplomové praci, a AAQ
(Attitudes Toward Aging Questionnaire). Dale byly pouzity doplilujici otdzky, jak
korona-virovd pandemie ovliviiuje seniory. Zucastnilo se 101 respondentli, z nichz
38 Zilo v domové seniorti a 63 ve vlastnim bydleni. Podle dotazniku WHOQOL-BREF
probandi hodnoti nejvyse QOL v domén¢ socidlni vztahy a nejnize v domén¢ fyzické
zdravi. V dotazniku AAQ se senioii nejvice shodovali s otdzkami v doméné
psychosocialni ztraty a nejméné ve fyzické zmény. Korona-virovd pandemie negativné
ovlivnila psychiku, pratelstvi a setkavani se s prateli a rodinou.

Vyzkum, ktery udélal Svoboda (2015) na kvalitu Zzivota hrach goalballu,
se zucastnilo 30 respondentti. Goalball je sportovni hra pro zrakové postizené. Jednalo
se o kvantitativni vyzkum metodologického typu pozorovani, kdy v rdmci vyzkumu byla
vyuzita metoda dotazniku SQUALA. Ve vysledcich autor uvadi, Zze samotna hra goalball
QOL vyrazné neovliviiuje a nema na ni podstatny vliv pocet tydennich trénink.

D. dos Santos Calheiros et. al (2021) sledovali QOL a souvisejici faktory mezi
a sportovnimi faktory s QOL u 105 muzskych sportovcti hazené vozickait s vyssi a nizsi
QOL. K hodnoceni pouzili dotaznik WHOQOL-BREF a sociodemograficky dotaznik.
V této prifezové studii se zjistilo, Ze vyssi (oproti niz§i) QOL byla spojena u hract

s manZzelstvim nebo ve stabilnim partnerstvi.
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II. Prakticka ¢ast

5  Cil prace

Cilem této diplomové prace je zjiSténi a porovnani kvality Zivota hract volejbalu
sedicich v Ceské republice. V této zavéreéné praci je pouzit dotaznik, ktery se sklada
ze tii casti. Demograficky dotaznik, dotaznik zivotni spokojenosti SWLS
a Ceska verze dotazniku kvality zivota WHOQOL-BRIEF. Cilem je také vyhodnotit nebo
porovnat mezi sebou méteni z roku 2021 a 2022, volejbalisty sedici s béznou populaci a
vztah mezi kvalitou Zivota a Zivotni spokojenosti. Vybér zkoumanych objekti je zamérny

(vSichni respondenti aktivné hraji volejbal sedicich).

6  Ukoly prace
K dosazeni nami stanoveného cile je tfeba splnit nasledujici ukoly:

e Prostudovat a dohledat domaci i zahraniéni odbornou literaturu, ktera
se zabyva tématem kvalitou Zivota.

e Vybrat, vytvofit a provést vyzkumné Setfeni.

e Prevést vSechny vysledy dotaznikii do tabulek Microsoft Excel.

e Zpracovat vysledky pomoci statistickych metod a funkci v Microsoft Excel.

e Zhodnotit vysledky pomoci statistické metody Personovym koeficientem
v programu Statistica verze 13

e Vyhodnotit a porovnat vysledky.

7  Vyzkumné otazky

1. Lisi se trovné Zivotni spokojenosti osob s télesnym postizenim veénujici se volejbalu
sedicich dle dotazniku SWLS v roce 2021 a 2022?

2. Jaka je kvalita zivota a spokojenost se zdravim osob s té€lesnym postizenim vénujici
se volejbalu sedicich dle dotazniku WHOQOL-BREF v roce 2021 a 20227

3. Jaka je troven kvality Zivota osob s télesnym postizenim vénujici se volejbalu sedicich
dle jednotlivych oblasti (fyzické zdravi, prozivani, socidlni vztahy a prostfedi) dotazniku
WHOQOL-BREEF v roce 2021 a 2022.

4. Jaky je vztah mezi kvalitou zZivota a zivotni spokojenosti volejbal sedicich v letech

2021 a2022?
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8  Metodika prace

V této diplomové praci jsme pouzili kvalitativni pfistup. V nasledujici kapitole
popiSeme prubéh vyzkumného Setfeni, charakteristiku souboru, sbér dat (pouzité

dotaznikové Setieni) a analyzu dat.

Vyzkumné Setfeni se uskute¢nil poprvé v roce 2021 a po druhé v roce 2022
u hracl volejbalu sedicich, ktery probihal ve spolupraci s Fakultou télesné kultury
z Univerzity Palackého v Olomouci. Dne 8. ledna 2021 byl tento vyzkum schvélen

Etickou komisi FTK UP pod jednacim ¢islem 2/2021 (Ptiloha 1).

Vyzkumné Setfeni probihalo pouze na uzemi Ceské republiky formou
elektronickych dotaznikl prostfednictvim webové stranky survio.com. Online dotazniky
vytvoftili garanti tohoto projektu Mgr. Julie Wittmannova. Ph.D.; Mgr. Ladislav Baloun,
Ph.D.; Doc. Mgr. Jiti Kantor, Ph.D. a Mgr. Ondiej JeSina Ph.D.

Této diplomové prace se zUcastnili pouze aktivni hraci volejbalu sedicich.
Ve spolupraci s trenérkou Mgr. Kristynou Kiatovou, trenérka muzské reprezentace
volejbalu sedicich a SK Kometa Praha, jsme se pokusili kontaktovat a oslovit, co nejvice
hra¢ volejbalu sedicich v CR, ktefi by se zapojili do vyzkumného Setieni. Musime také
poznamenat, Ze respondenti byli seznameni s obsahem a ucelem dotazovani v ivodni
¢asti dotazniku. Dale bylo respondentiim vysvétleno a zdliraznéno, ze ucast je dobrovolna
a dotazniky zcela anonymni. Vyplnénim a odeslanim dotazniku respondenti souhlasili

s informovanym souhlasem se zpracovanim vyplnénych dat, s ¢imz byli sezndmeni.

8.1 Popis vyzkumného Setieni

Pro tento vyzkum bylo ptivodné k dispozici 16 respondenti, avSak v konecné fazi
dokoncilo Setieni pouze 10. Divody nedokonceni byly rtzné napi. odstéhovani
se z Ceské republiky, ukonéeni kariery nebo nesplnénych pozadavki Setieni. Volejbalisté
byli kontaktovani pomoci emailovych adres, kam jim také byl zaslan elektronicky online
dotaznik z webové stranky survio.com. Prvni Setfeni se uskutec¢nilo mezi bfeznem —
kvétnem 2021. Dotaznik se skladal ze 3 ¢asti, presnéji feceno ze tii dotaznikt. Jako prvni
respondenti odpovidali na zdkladni informace. Tento demograficky dotaznik c¢ital
21 otazek. Ve druhé Casti se nachazel dotaznik SWLS, o kterém jsme se jiZz zminili
v kapitole 3.3.1 a podrobné&ji ho rozebereme za chvili. Obsahoval 5 otdzek. V posledni

Casti, ktera méla nejvice otdzek a to 26, tak se odpovidalo na dotaznik WHOQOL-BREF.
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Také tento dotaznik byl jiz zminén v kapitole 3.3.1 a dale se mu budeme vénovat
v kapitole 8.3.2. Cely tento proces jsme s hraci volejbalu v sed¢ zopakovali jesté jednou
v kvétnu o rok pozd¢ji v roce 2022. Pribéh vyzkumu mizeme vidét v grafické podobé
na obrazku 2.

Volejbal sedicich

Respondenti
n=10

3. Dotaznik
WHOQOL-BREF

1. Dotaznik 2. Dotaznik
Demograficky SWLS

+ - 1 rok pauza

1. Dotaznik 2. Dotaznik 3. Dotaznik
Demograficky SWLS WHOQOL-BREF

Obriazek 2: Graficka podoba vyzkumu (zdroj: vlastni)
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8.2 Charakteristika vyzkumného souboru

Jak jiz bylo zminéno v minulé kapitole tento vyzkum probihal v letech 2021
a 2022 se stejnym vyzkumnym souborem. Celkov¢ se nakonec zlc€astnilo 10 respondentt
ztoho 2 Zeny a 8 muzl.. K podrobnéjSimu popisu a sbéru informaci o vyzkumném
souboru nam pomohl demograficky dotaznik. V tabulce 3 znazoriiujeme pohlavi, vek,
doba zdravotniho postizeni, rodinny stav a diagnozu. Primérny v€k souboru je 36 let.
Doba zdravotniho postizeni ndm ukazuje, od jakém véku ma zdravotni postizeni (ZP).
Cislo 0 znamena, e hra¢ ma ZP od narozeni. Hodnoty jsou pievzaty z prvniho Setieni

v roce 2021 (zadné zmény se v roce 2022 nekonaly, kromé véku).

Tabulka 3: Zakladni informace o hracich volejbalu v sedé

(poNée f Pohlavi | Vék %(11) Rodinny stav Diagno6za

Hréc 1 zena 60 39 rozvedena OlbosiiEint Cuiprings IS
stehnech

Hrac 2 zena 41 32 svobodna Amputace LDK

Hrac 3 muz 54 47 zenaty Amputace LDK, vysoka

Hrac 4 muz 47 19 svobodny Nadkolenni amputace

Hrac 5 muz 44 36 zenaty Amputace LDK nad kolenem

Hrac 6 muz 27 19 Zenaty Amputace PDK

Hrac 7 muz 26 0 svobodny Dysmelie HK

Hrac 8 muz 23 0 svobodny | Vrozena vyvojova vada 3 koncetin

Hrac 9 muz 22 18 svobodny Osteosarkom

Hrac 10 muz 22 12 svobodny Traumaticka Amputace PDK

Primér | 2 zeny 36 / / /

+SD 8muzi | +13,6

(ZP — zdravotni postizeni; LDK — leva dolni koncetina; PDK — prava dolni koncetina; DK — dolni
koncetina; HK — horni kon¢etina)

Z hlediska vzdélani hract jsme pracovali se Sesti hraci, ktefi uspesné dokoncili
vysokoskolské vzd€lani. Dale jsme spolupracovali se tfemi hraci se stfedni Skolou

zakoncené maturitou a jednim bez maturitni zkousky (tabulka 4).
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Tabulka 4: Vzd¢lani hraca volejbalu v sedé

Dosazené vzdélani N %
vysokoskolské 6 60 %
stfedni s rvnaturltm 3 30 %
zkouskou
stredni bezvmatuntm 1 10 %
zkousky

V tabulce 5 vidime také finan¢ni stranku hract. Pét hraca tvrdi, Ze v porovnéni
s ostatnimi rodinami je jejich finan¢ni situace pramérna. U tii hracl je situace mirné
nadpriimérna a u dvou dokonce vyrazné nadprimeérna.

Tabulka 5: Finanéni situace hracu volejbalu v sedé

Financni situaci v porovnani s ostatnimi rodinami

Primérné

Mirné nadprimérné

N (W (o |2

Vyrazné nadpriimérné

8.3 Metody sbéru dat

V této kapitole se zaméciime piedevSim na jiz zminéné dotazniky SWLS
a WHOQOL-BRETF, kter¢ jsou soucasti nasi diplomové prace. Kompletni prehled otdzek

vSech ¢asti dotaznikt nalezneme v Priloze 5 a 6.

8.3.1 Dotaznik SWSL

Autofi Diener, Emmons, Larsen, Griffin (1985) vytvofili tento dotaznik s cilem
zamefit se na globalni Zivotni spokojenost jako celek. Jednd se o standardizovany
dotaznik a ukazuje se, ze ma piiznivé psychometrické vlastnosti, véetn¢ vysoké vnitini
konzistence a vysoké casové spolehlivosti. SWLS je pfedev§im vhodny pro pouziti
u riznych vékovych skupin. Posuzovani spokojenosti zdvisi na srovnani nékterych
okolnosti s tim, co je povazovano za standard. Je dtlezité upozornit, Ze usudek o tom, jak
jsou lidé spojeni se svym soucasnym stavem, je zalozen na srovnani s méfitkem, které

si kazdy stanovy sdm, neni vnucovan zvenci.

Autofi navrhli 5 jednoduchych otazek, které méti obecné zhodnoceni vlastniho
zivota respondenta. Ten odpovida na 7stupniové Skéle od 1 do 7, kdy 1 znamené vyrazny
nesouhlas a 7 vyrazny souhlas. Skala rovna se pocet bodii za otazku. Respondenti mohou

doséhnout celkového skoru 5 az 35. Soucet vSech bodl pfedstavuje Zivotni spokojenost
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jedince. Cim vyssi skore, tim vyS$$i je mira Zivotni spokojenosti (Diener, Emmons,

Larsen, Griffin 1985).

Otazky, na které respondenti odpovidali vidime v tabulce 6.

Tabulka 6: Otazky dotazniku SWSL pfevzato od Diener, Emmons, Larsen, Griffin (1985)

Q22 | MUj Zivot je v mnoha smérech blizky idealu mého Zivota.

Q23 | Podminky mého Zivota jsou vytecné.

Q24 | Jsem spokojen/a se svym Zivotem.

Q25 | Doposud dostavam od Zivota to podstatné, co od ného ocekavam.

Q26 | Kdybych mohl/a Zit svij Zivot jesté jednou, nic bych na ném neménil/a.

(Q - Question v piekladu otazka)

Tstupiiova Skala dotazniku SWLS dle Pavota a Diener (2008):

1 — Vyrazné s tim nesouhlasim

2 — Nesouhlasim s tim

3 — Spise s tim nesouhlasim, nezli souhlasim
4 — Ani s tim nesouhlasim, ani souhlasim

5 — Spise s tim souhlasim, nezli nesouhlasim
6 — Souhlasim s tim

7 — Vyrazn¢ s tim souhlasim

Diener, Emmons, Larsen, Griffin (1985) pro vyhodnoceni vysledk dotazniku

SWLS uvadi nasledujici skaly (arovné):

Extrémné nespokojeny 5-9 bodu

Toto rozmezi znaci extrémni nespokojenost jedince se svym soucasnym
zivotem. Pfi¢inou miize byt nedavna reakce na Spatnou udalost jako napft.
ovdovéni, ztrata milovaného c¢lovéka, nezaméstnanost apod. V jinych
ptipadech jde o reakci chronického problému, jako je alkoholismus nebo
jiné zavislosti. Zde je potieba pomoc druhych (ptatelé, ¢len rodiny atd.)
Nespokojeny 10-14 bodu

Lidé v této Urovni projevuji nespokojenost bud’ v jedné nebo dvou

oblastech zarovei. Castym diivodem miize byt umrti blizkého &lovéka,
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rozvod, ztrata prace apod. M¢élo by byt otdzkou casu, kdy se jedinec vrati
ke spokojenosti.

Mirné nespokojeny 15-19 bodi

Dvé mozZnosti, co se mize dit, bud’ maji malé, ale vyznamné problémy
nékolika oblasti jejich Zivota, nebo maji mnoho oblasti, kterym se dafi
charakteru. Zpisobeno to muze byt tim, Ze tyto lidé jednoduSe feceno
ocekavaji ptili§ mnoho a nékdy je potieba néco ve svém Zivoté zmenit.
Neutralni 20 bodi

Lid¢é jsou vétSinou vice méné spokojeni se svym zivotem. V nckterych
oblastech v§ak mohou citit, Ze potiebuji zménu.

Mirné spokojeny 20-25 bodi

Primérnd Zzivotni spokojenost v ekonomicky vyspélych zemich
se pohybuje vtomto rozmezi, kdy vétSina lidi je celkové spokojena
se svym Zivotem, avSak védi, ze si pieji zlepSeni v nékterych oblastech.
Spokojeny 26-30 bodt

Lidé, ktefti se pohybuji v tomto rozmezi radi sviij zivot, i kdyz citi, Ze jejich
zivot neni samoziejmé dokonaly nebo perfektni, tak védi, ze vétSinou jdou
véci dobie. Hlavni oblasti spokojenosti jsou prace nebo Skola, volny Cas,
pratelé a osobni rozvoj. Je-linéco s ¢im jedinec neni spokojen, ma dostatek
motivace to zménit.

Extrémné spokojeny 31-35 bodu

Respondenti v této skorovaci trovni miluji svlij zivot a citi, ze véci jdou
velmi dobfe. M4ji dostatek motivace pro sviij osobni rozvoj a vyzvy, které
jim umoziluji pokracovat v jejich Zivotni spokojenosti. Snazi se Zit

piitomnosti.

Dotaznik WHOQOL-BREF
Standardizovany dotaznik WHOQOL-BREF ptivodné vychazejici z WHOQOL-

100 je jeho zkracenou verzi. Vytvofeny dotaznik WHO jsme pievzali beze zmén v Ceské

verzi od Dragomirecké a Bartoniové (2006). Ma vysokou miru reliability (spolehlivost

testu) a validity (zda zkouma to, co chceme zkoumat).

Dotaznik se sklada z 26 otdzek, ktery obsahuje sdruzeni 4 oblasti tzv. domény

a dvou samostatnych polozek hodnotici celkovou kvalitu Zivota (Q1) a zdravotni stav
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(Q2) viz tabulka 7. Prvni oblast zahrnuje a hodnoti fyzické zdravi (7 otdzek), jako
je bolest a nepfijemné pocity, energie, inava, spanek, pohyblivost, zavislost na 1ékaiské
péci, kazdodenni i pracovni vykonnost. Druhd oblast se nazyva oblast proZivani
(6 otazek), ktera sleduje predevsim smysl Zivota, potéSeni, negativni emoce, spokojenost
se sebou nebo piijmuti vlastniho vzhledu. Oblast socidlnich vztahii (3 otadzky) sleduje
jedincovu podporu ptatel, osobni vztahy ¢i sexualni zivot. Na finan¢ni situaci, dopravu,
dostupnosti zdravotni péce, prostiedi v okoli bydlisté, osobni bezpeci, dostupnost

k informacim ¢i zalibam se vénuje oblast prostredi (8 otazek).

Tabulka 7: Pfehled domén a polozek WHOQOL-BREF

Domény Otazky Polozka
, . Ql kvalita Zivota
2 samostatné polozky - -

Q2 spokojenost se zdravim
Q3 bolest a nepfijemné pocity
Q4 zavislost na lékarské péci
Q10 energie a Unava

Doména 1 fyzické zdravi Q15 pohyblivost
Qle6 spanek
Q17 kazdodenni ¢innosti
Q18 pracovni vykonnost
Q5 potéseni ze Zivota
Qb6 smysl Zivota

Doména 2 prozZivani Q7 soustredeni
Q11 pfijeti télesného vzhledu
Q19 spokojenost se sebou

Q26 negativni pocity
Q20 osobni vztahy
Doména 3 | socidlni vztahy Q21 sexualni Zivot
Q22 podpora pratel

Q8 osobni bezpeci
Q9 Zivotni prostredi
Q12 financni situace
i . Q13 pristup k informacim
Doména 4 prostredi Q14 Zaliby
Q23 prostredi v okoli bydlisté
Q24 dostupnost zdravotni péce

Q25 doprava

(Q - Question v piekladu otazka)
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Na otazky se odpovida uzavienymi odpovéd'mi na Skale 1 az 5. Vyjadiuje:

e hodnoceni (v rozsahu 1 velmi Spatné — 5 velmi dobr¢),

e mnozstvi (v rozsahu 1 viibec ne — 5 maximalng),

e spokojenost (v rozsahu 1 velmi nespokojen/a — 5 velmi spokojen/a),
e (Cetnost (v rozsahu 1 nikdy — 5 zcela).

cwwvr

a 20 nejvyssi hodnota. Cim vy$§i hodnota, tim vys$si kvalita Zivota v dané oblasti

(Dragomireckd, Bartotiova, 2006).
Vyhodnoceni WHOQOL-BREF

Dragomirecka, Bartoiiova (2006) popisuji pfesny postup pro vypocet
a vyhodnoceni naseho dotazniku WHOQOL-BREF. Prvni dvé samostatné¢ polozky,
hodnotici kvalitu zivota (Q1) a zdravotni stav (Q2), nemaji zadny vzorec pro vypocet.
Otazky Q3, Q4 a Q26 se lisi od ostatnich obracenou polaritou, to znamena, Ze se hodnoti
opacnym zpusobem (minimum je zde vyznamové kladné a maximum je vyznamove
zaporné), a proto se v téchto ptipadech ve vzorci odecte od vysledku ¢islo 6. Nasledné si
ukazeme tvorba skora za pouziti Microsoft Excel. Jednotlivé pismena a ¢islice zobrazuji

konkrétni buiikky v Excelu.

Doména 1 — Fyzické zdravi je zastoupena 7 polozkami, ale dv€é maji opacny

zpiisob hodnoceni. Vzorec pro vypocet:
= PRUMER ((6 — C2); (6 — D2); J2; 02; P2; Q2; R2) - 4

Doména 2 — ProzZivani zastupuje 6 otazek ztoho jedna s opacnym zpiisobem

hodnoceni. Vzorec pro vypocet:
=PRUMER ((E2; F2; G2; K2; S2; (6 —Z72) - 4
Doména 3 — Socialni vztahy ptedstavuje pouze 3 otazky. Vzorec pro vypocet:

= PRUMER ((T2; U2; V2) - 4
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Doména 4 — Prostiedi je doména s nejvétSim zastoupenim otazek (8). Vzorec pro

vypocet:

= PRUMER ((H2; I2; L2; M2; N2; W2; X2; Y2) - 4

Transformaci hrubych skort domén na procentualni skéry vytvorime

nasledovné:

= (AAx+1)—4) - 100/16

Toto je vzorec pro zjiSténi procentudlniho skére domény 1. K dosazeni vysledku

i u ostatnich domén, je zapotiebi tuto operaci zopakovat i ve sloupci AB, AC a AD.

8.4 Analyza dat

Chraska (2016) tvrdi, Ze pfi zpracovani hromadnych dat potfebujeme vystizné
a strucné charakterizovat data, jinak feceno potfebujeme urcit hodnotu, ktera by mohla
vSechny naméfené hodnoty dobie ,,reprezentovat®. Ve vyzkumech se k tomu to ucelu
nejcastéji pouziva aritmeticky primér, medidn, modus. V nasi praci jsme potiebovali
vyuzit nejen miry ustfedni tendence, ale i miry variability jako je napiiklad variacni
rozpéti a smérodatna odchylka.
Variaéni rozpéti

Celikovsky (1979) uvadi, 7e variatni rozpéti je nejnazorngjsi jednoduchou
charakteristikou sourodnosti vykonu. Soubory se mohou liSit sourodnosti neboli
homogenitou vykonti (testovych vysledkll). Variacni rozpéti znaené pismenem R je

rozdil nejvétsi a nejmensi namefenou hodnotou (Chréska, 2016).
Vzorec dle Celikovského (1979) a Chrasky (2016):
R = Xmax — Xmin.
Smérodatna (standardni) odchylka

Nejcastéji se pouzivanou mirou variability pro data, jenz métfime intervaloveé nebo
pomérove. Smérodatnd odchylka (SD) je druhda odmocnina od rozptylu. Charakterizuje
se kolisanim kolem aritmetického priméru, a to znamenda, ze ¢im vice a ¢im castéji

se jednotlivé hodnoty odchyluji tim je SD vétsi (Chrasky, 2016).

Vzorec pro SD:
s= Vs?
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8.4.1 Pearsoniiv koeficient korelace

Tésnost vztahu mezi proménnymi lze vyjadiit pomoci koeficientu korelace.
Variabilitu hodnot statistického souboru, v pfipad¢, ze mame u kazdého objektu dvé
namétené hodnoty, lze charakterizovat pomoci tzv. kovariance. Pearsontiv koeficient
korelace r je statisticky ukazatel sily linearniho vztahu mezi parovymi daty, jenZ miizeme
také definovat konkrétnéji jako pomér kovariance a soucinu SD obou proménnych

(Chraska, 2016).

Evans (1996) rozdéluje korelaci na kladnou, zadnou a zapornou. Dale tvrdi, ze
korelace je mira souvislosti, a tak je mozné silu korelace popsat i verbalng. Pro absolutni

hodnotu r plati:

e 0,00-0,19 ,velmislaba“
e 0,20-0,39 ,slaba“

e 040-0,59 ,stfedni“

e 0,60-079 ,silna“

e 0,80-1,00 ,velmi silna“

Naptiklad hodnota korelace r = 0,64 by byla ,,silna kladné korelace*.

K analyze dat jsme pouzili deskriptivni statistiku. Veskeré vypocty a data byla
zpracovana pomoci programu Microsoft Excel, ve kterym jsme vytvofili také graficka
zndzornéni pomoci grafii a tabulek. Ke statistické vyznamnosti/nevyznamnosti
nebo zjisténi ptipadné korelace mezi jednotlivymi polozkami, jsme vyuzili program
Statistica verze 13. Seznam tabulek a grafi nalezneme v Ptiloze 2 a 3. U dotazniku
WHOQOL-BREF jsme postupovali dle vzorci ¢eského manuadlu od Dragomirecké
a Bartoniové (2006). Zde jsme také pievzali a pouzili popula¢ni normy pro srovnani

dosazenych vysledkd.
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9  Vysledky

Jak uz bylo nékolikrat zminéno v ptedeslych kapitolach, tak dotaznik se skladal
ze 3 Casti: demograficky dotaznik; SWLS dotaznik a WHOQOL dotaznik. V nésledujici
kapitole jsou k nahlédnuti zpracované vysledky zpracované v tabulkéach a grafech, jak
z 1. méfeni v roce 2021, tak 2. méfeni vroce 2022. Ve vysledcich se zamé&fime
na vyzkumné otazky diplomové prace. Dil¢i zpracované vysledky a pribézné vypocty

jsou k nalezeni v Ptiloze 7.

9.1 Demograficky dotaznik

V demografickém dotazniku néas zaujaly dvé otadzky, na které respondenti
odpovidali. Odpovéd’ na otdzku ,,Jak casto se vénujete Vasemu dominantnimu sportu
za béznych podminek (pred COVID-19)? “ a ,,Jak casto se vénujete Vasemu dominantnimu sportu
nyni (pandemie COVID-19 a vladni omezeni)? “ v roce 2021 vidime v tabulce 8, kdy jednohlasn¢
hraci volejbalu sedicich odpovédéli, ze se danému sportu momentalné nevénuji. Dale v roce 2022

se toto tvrzeni zménilo témer u vSech hracl az na jednoho (hrac 9 viz tabulka 8).

Tabulka 8: Vysledky demografického dotazniku u Q18, Q19 (2021) a Q19 (2022)

Jak Casto se vénujete VaSemu Jak Casto se vénujete VaSemu
dominantnimu sportu za béznych | dominantnimu sportu nyni (pandemie
N podminek (pfed COVID-19)? COVID-19 a vladni omezeni)?
2021 2021 2022
Hrac 1 2-3x tydné neveénuji se Ix tydné
Hrac 2 1x tydné neveénuji se Ix tydné
Hrac 3 2-3x tydné nevénuji se 1x tydné
Hrac 4 1x tydné nevénuji se 1x mésicné
Hrac 5 1x tydné nevénuji se Ix tydné
Hrac 6 2-3x tydné nevénuji se 1x tydné
Hrac 7 2-3x tydné neveénuji se 2-3x tydné
Hrac 8 1x tydné nevénuji se 4-6x tydné
Hrac 9 2-3x tydné neveénuji se neveénuji se
Hrac 10 2-3x tydné neveénuji se 2-3x tydné
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9.2 SWLS dotaznik

Kone¢né vysledky SWLS dotazniku hraci volejbalu v sedé z roku 2021 a 2022
vidime v tabulce 9. V tabulce konkrétné¢ ve sloupci ,,Skore SWLS 2022% je barevné
oznaceni, jestli se u hrace skore zlepsilo (zelend barva), zhorSilo (Cervend barva) nebo
nezménilo (Sed4 barva). Jak miZeme vidét u 2 hract se skore nezménilo, u 3 hracu
se zhorsilo a 4 zlepSilo. Primérnd hodnota souboru v roce 2021 byla 24,7 bodu a 25 bodl
v roce 2022. Podobné na tom byly smérodatné odchylky, které mély téméf stejné hodnoty

ato 6,8 vroce 2021 a 6,9 v roce 2022.

Tabulka 9: Popisné statistiky hraci volejbalu v sedé u SWLS dotaznikt v roce 2021 a 2022

N Skére Skére
SWLS 2021 | SWLS 2022
Hrac 1 14 14
Hrac 2 24 28
Hrac 3 29 28
Hrac 4 10 10
Hrac 5 28 29
Hrac 6 30 29
Hrac 7 28 25
Hrac 8 31 33
Hrac 9 29 29
Hrac¢ 10 24 25
Primeér souboru 24,7 25
SD 6,8 6,9

Jednotlivé skoére hraca jsme prevedli na slovni skalu dotazniku SWLS. V tomto
hodnoceni dopadli hraci totozné viz tabulka 10. Dva hréaci, v rozmezi 10-14, jsou dle
urovné dotazniku nespokojeni. Ve skupin€ mirné spokojenych, rozmezi 20-25, vychazi
ze skore také dva hraci. S 26-30 body spada nejvice hraci a to 5 do zivotni trovné
spokojeny. Pouze 1 hra¢ spadd do nejvyS$i kategorie zivotni spokojenosti, ktera
je oznatovana jako extrémné spokojeny. Zadny z hra¢t nespada do Girovné spokojenosti

extrémné nespokojenych, mirné nespokojenych nebo neutralni.
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Tabulka 10: Vyhodnoceni skord u SWLS

Vyhodnoceni skéri u SWLS

Skére SWLS 2021 | SWLS 2022 Zivotni spokojenost
5-9 0 0 Extrémné nespokojeny

10-14 2 2 Nespokojeny

15-19 0 0 Mirn¢€ nespokojeny
20 0 0 Neutralni

20-25 2 2 Mirné spokojeny

26-30 5 5 Spokojeny

31-35 1 1 Extrémné spokojeny

vvvvv

téméf nelisi. Mirné zlepSeni vidime v priméru celkového skore dotazniku SWLS v roce

2022 0 0,3 bodu.
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9.3 WHOQOL-BREF dotaznik

9.3.1 Vysledky kvality Zivota a spokojenosti se zdravim

V grafu 1 vidime vysledky otazky ,,Jak byste hodnotil/a kvalitu Zivota? *“ (Q1),
kterou jsme porovnavali mezi roky 2021 a 2022. V prvnim méfeni se ukézalo, ze 4 hraci
odpoveédeli na otazku velmi dobra a 5 dobra. Ve druhém méfeni se tyto odpovédi o moc
neliSily. 3 hraci odpovedéli velmi dobrd a 6 dobrd. V obou méteni shodné zlstava jedno

zastoupeni u odpovéedi ani Spatna ani dobra.

Graf 1: Vysledky k otazce kvality zivota v roce 2021 a 2022

Jak byste hodnotil/a kvalitu svého Zivota?

10

8

6
6 5
4
4 3
0 0 0 0
0 I
velmi Spatnd $patna ani $patna ani dobra velmi dobra
dobra

02021 m2022

Vysledky u druhé otdzky ,,Jak jste spokojen/a se svym zdravim?“ se o moc
neliSily. Respondenti se shodli 2x v odpovédi velmi spokojen/a 1 ani spokojen/a
ani nespokojen/a. Nejvice shody nalezli hraci v odpovédi velmi spokojen/a, a to celkem
6 vroce 2021 a 5 vroce 2022. Jeden jedinec neni spokojen se svym zdravim, a proto

zaskrtl nespokojen/a viz graf 2.

Graf 2: Vysledky k otazce spokojenosti se zdravim 2021 a 2022

Jak jste spokojen/a se svym zdravim?

10
8
6
6 5
4
2 2 2 2
2 1
o0 v [ o
0 .
velmi nespokojen/a ani spokojen/a spokojen/a velmi
nespokojen/a ani spokojen/a
nespokojen/a

02021 m2022
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9.3.2 Vysledky doménovych skori

V tabulce 11 a 12 popisujeme vysledky od jednotlivych respondentti (10 hraci)
1 hodnoty celého souboru z prvniho i druhého meéfeni. Znazornény jsou jednotlivé
domény (fyzické zdravi, prozivani, socialni vztahy, prostfedi) dale také vypocitany
aritmeticky primér, medidn, modus, minimalni i maximalni hodnoty, variacni rozpéti,
smérodatna odchylka (mira odliSeni ¢isel od stiedni hodnoty; znamena ¢im vétsi je, tim
vice se posuzovana ¢isla’hodnoty od sebe 1i8i) a procentudlni skore. Pro urceni vysledki
standardizovaného dotazniku WHOQOL-BREF se jednotlivé oblasti vyjadiuji v podob¢
hodnota, tim vyssi kvalita zivota v dané oblasti). Primémé skoére souboru v oblasti
fyzického zdravi je 15,49 (SD 2,75) v roce 2021 a 15,26 (SD 2,73) v roce 2022. Nejvyssi
skore v roce 2021 se ukazuje v oblasti prozivani 16,20 (SD 2,50) a socialni vztahy 16,27
(SD 3,36). Vroce 2022 se v téchto dvou oblastech hodnoty snizili shodn¢ na 15,87
(SD 2,75 u prozivani a SD 2,95 u socialnich vztahtl). Naopak skore prozivani se v roce

2022 zvysiilo oproti roku 2021 z 15,60 (SD 2,56) na 15,89 (SD 2,65).

Tabulka 11: Vysledky a popisna statistka doménovych skoért v roce 2021

N l?(;?:i(f Prozivani Svozct;al:;l Prostiedi
Hrac¢ 1 12,57 12,67 16,00 11,43
Hrag 2 16,00 16,00 13,33 16,57
Hrac 3 14,86 16,67 20,00 17,71
Hrac 4 11,43 10,67 8,00 11,43
Hracé 5 10,86 16,00 16,00 14,86
Hrac 6 17,71 19,33 20,00 18,29
Hraé 7 17,71 17,33 18,67 17,71
Hrac 8 18,29 18,00 16,00 17,14
Hrac 9 18,29 17,33 17,33 17,71
Hraé¢ 10 17,14 18,00 17,33 13,14
Primér 15,49 16,20 16,27 15,60
Median 16,57 17,00 16,67 16,86
Modus 17,71 16,00 16,00 17,71
MIN 10,86 10,67 8,00 11,43
MAX 18,29 19,33 20,00 18,29
R 7,43 8,67 12,00 6,86
SD 2,75 2,50 3,36 2,56
% skore 71,79 76,25 76,67 72,50

(MIN — minimum; MAX — maximum; R — varia¢ni rozpéti; SD —
smérodatna odchylka; % - procenta)
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Procentuélni skore se u prvniho méteni zobrazilo takto 71,79 % (D1), 76,25 %
(D2), 76,67 % (D3) a 72,50 % (D4). O rok pozd¢ji se mirné prvni tii domény zhorsili
kromé& posledni domény. Hodnoty vySly takto: Fyzické zdravi 70,36 %, prozivani 74,17
%, socialni vztahy 74,17 % a prostiedi 74,29 %.

Tabulka 12: Vysledky a popisna statistka doménovych skortu v roce 2022

N F}:::tf Prozivani SVOth;ali;l Prostiedi
Hrac 1 12,00 14,00 12,00 13,14
Hrac 2 16,57 18,00 17,33 18,29
Hrac 3 14,86 16,00 17,33 15,43
Hrac 4 11,43 10,00 9,33 12,00
Hrac 5 11,43 16,00 16,00 15,43
Hrac 6 18,29 18,00 18,67 18,86
Hrac 7 14,29 13,33 14,67 14,29
Hrac 8 18,86 20,00 18,67 20,00
Hrac 9 17,71 15,33 18,67 18,29
Hrac 10 17,14 18,00 16,00 13,14
Pramér 15,26 15,87 15,87 15,89
Median 15,71 16,00 16,67 15,43
Modus 11,43 18,00 18,67 13,14
MIN 11,43 10,00 9,33 12,00
MAX 18,86 20,00 18,67 20,00
R 7,43 10,00 9,33 8,00
SD 2,73 2,75 2,95 2,65
% skore 70,36 74,17 74,17 74,29

(MIN — minimum; MAX — maximum; R — varia¢ni rozpéti; SD —
smérodatna odchylka; % - procenta)

V grafu 3, 4, 5, 6 a 7 znazornujeme pramérné hodnoty celého souboru k dané
otazce a porovnadvame mezi mefenim 2021 a 2022. Fyzické zdravi (graf 3) obsahuje
otazky na: bolest a nepfijemné pocity (Q3), zavislost na Iékaiské péci (Q4), energie
a tnava (Q10), pohyblivost (Q15), spanek (Q16), kazdodenni ¢innosti (Q17) a pracovni
vykonnost (Q18). Rozdil u Q3 a Q4 byl shodné o 0,3 bodu ku prospéchu prvnimu méteni
v roce 2021. Zadny rozdil nenastal u otizek Q10 a Q16, tedy shodné 3,7 a 3,6 platilo pro
ob¢ skupiny. Témet stejné hodnoty vysli 1 u Q15. Lépe na tom bylo s minimalnim
rozdilem 0,1 mé&feni v roce 2021. Vysledky u Q17 a Q18 naopak vysli 1épe u méteni 2022,

a to rozdilem 0,2 a 0,1.

45



Graf 3: Otazky domény fyzické zdravi v roce 2021 a 2022

Fyzické zdravi 2021 a 2022
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Soucasti oblasti prozivani (graf 4) je 6 otdzek mezi, které patii: potéSeni ze Zivota
(Q5), smysl zivota (Q6), soustiedéni (Q7), ptijeti t€lesného vzhledu (Q11), spokojenost
se sebou (Q19) a negativni pocity (Q26). PotéSeni ze Zivota (QS5) vyslo 1épe v roce 2021
o 0,3 bodu. K souvisejici otdzce smysl zivota (Q6) se naopak rozdil 0,2 vymeénil
ku prospéchu méieni 2022. Stejnym rozdilem jako u Q5 dopadli vysledky u Q7. Zbylé tti
otazky na pftijeti té¢lesného vzhledu (Q11), spokojenosti se sebou (Q19) a negativni pocity
(Q26) vychazi rozdil shodné o 0,1, kdy pouze u Q19 vyslo 1épe méteni 2022.

Graf 4: Otazky domény prozivani v roce 2021 a 2022
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V doméné socialni vztahy jsou pouze tfi otdzky, a to konkrétné osobni vztahy
(Q20), sexualni zivot (Q21) a podpora pratel (Q22) viz graf 5. Vysledky vysly stejné jak
u otazky na osobni vztahy (Q20), tak na otdzku podporu pratel (Q22). O 0,3 bodu vyslo
vyhodnoceni 1épe v prvnim méfeni 2021. Se stejnym rozdilem vysel vysledek u otazky

ohledn¢ sexualniho zivota, ale ve prospéch Seteni z roku 2022.

Graf 5: Otazky domény socialni vztahy v roce 2021 a 2022

Socialni vztahy 2021 a 2022
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V posledni oblasti prostiedi, kterd je zastoupena nejvice otazkami na: zivotni
prostiedi (Q8), finan¢ni situaci (Q9), ptistup k informacim (Q13), zaliby (Q14), prostiedi
v okoli bydliste (Q23), dostupnost zdravotni péce (Q24) a doprava (Q25). Jedinou shodu,
kterou mizeme vidét v grafu 6, je u otdzky na zivotni prosttedi, kde obé méteni dopadli
stejné v priméru 4,1 bodu. Finanéni situace se také moc nelisila, pouze o 0,1 bodu vyslo
Iépe méteni v roce 2021. Ptistup k informacim (Q13) hodnotili hraci Iépe v roce 2022
0 0,2 bodu v priméru vysledkii. Vyrazny rozdil v§ak mizeme vidét u otazky k zalibAm
(Q14), kde respondenti v roce 2022 hodnotili 0 0,5 bodu Iépe. Velice podobné vyhodnotili
hréa¢i otdzku na prostfedi v okoli bydlisté (Q23), kdy v roce 2021 je primér 4,2 a 4,1
v roce 2022. Primér 4 je vysledek méfeni 2022, jak u otazky na dostupnost zdravotni
péce (Q24), tak na dopravu (Q25). U méteni 2021 byl o 0,1 jednou rozdil zaporny (Q24)
a jednou kladny (Q25).
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Graf 6: Otazky domény prozivani v roce 2021 a 2022
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Porovnéni skore jednotlivych domén u celého souboru vidime v grafu 7. Rozdil
mezi doménou 1 je 0,23 bodu ku prospéchu méteni v roce 2021. V oblasti prozivani byl
rozdil jesté o trochu vétsi a to 0 0,33 bodu. Vysledky oblasti socidlnich vztahli ukazuje
rozdil mezi prvnim a druhém méfeni o 0,40 bodu. V posledni skupiné, prostiedi,
se hodnoty otocCily a 0 0,29 se zlepSilo méfeni z roku 2022. Celkové se primérny skor
oblasti hracua lisil o 0,17 bodu, kdy vyssi skor byl vypocten v roce 2021. Rozdil neni

statisticky vyznamny.

Graf 7: Porovnani skora hracu v roce 2021 a 2022
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9.3.3 Populaéni srovnani

V tabulce 13 sledujeme porovnani celkového doménového skoru u obou nasich
méteni (2021, 2022) s populacni normou. Fyzické zdravi obou meéteni je lehce
podprimérné, nez je popula¢ni norma a to o 0,6 a 0,29 bodu. Hodnoty smérodatné
odchylky jsou vyssio 0,20 a 0,18. Ve zbylych 3 doménach jsou primérné hodnoty domén
nadprimérné oproti bézné populace, a to konkrétné: proziti — o 1,42 a 1,09; socidlni
vztahy — o 1,29 a 0,89; prostiedi — o 2,3 a 2,59. Rozdilové hodnoty smérodatnych
odchylek byly: u proziti vyssi o 0,07 a 0,32; u socidlnich vztahti vyssi o 0,47 a 0,06;
u prostiedi vyssi o 0,57 a 0,57. Vysledky u otazky kvality Zivota vySly nadprimérné
00,48 a 0,38 bodu. Rozdil hodnot smérodatné odchylky jsou niz§io 0,08 a 0,12. Primérné
hodnoty u posledni otazky spokojenosti se zdravim vychézeji vysSi u obou méfeni
00,32 20,12 bodu. Hodnota SD v roce 2021 byla nizsi o 0,22 a naopak v roce 2022 lehce
vyssi o 0,02.

Tabulka 13: Porovnani hrubych skért v roce 2021 a 2022 s populac¢ni normou

Domény Primér Primér | Populacni SD SD SD
2021 2022 norma 2021 2022 norma

D1 — Fyzické zdravi 15,49 15,26 15,55 2,75 2,73 2,55
D2 — Proziti 16,20 15,87 14,78 2,50 2,75 2,43
D3 — Socialni vztahy 16,27 15,87 14,98 3,36 2,95 2,89
D4 — Prostiedi 15,60 15,89 13,30 2,65 2,65 2,08
QI — Kvalita Zivota 43 42 3,82 0,64 0,6 0,72
Q2 — Spokojenost se zdravim 4 3,8 3,68 0,63 0,87 0,85

Jak mizeme vidét na grafu 8 u domény fyzické zdravi se obé méteni 2021 a 2022
nevyrovnavaji populaéni norm¢ % skoru. Na druhou stranu v oblasti proziti, socidlni

vztahy a prostfedi jsou velice nadpriimérné obé méfeni.

Graf 8: Porovnani procentuélnich skori
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9.4 Komparace vysledki

V grafu 9 znazoriiujeme vztah mezi SWLS 2021 a D1 (Fyzické zdravi) 2021, kde
muZeme vypozorovat to, ze ¢im vys$si pocet bodl respondent ziska v D1, tim vice by mél
byt spokojen. Korelace mezi proménnymi byla statisticky vyznamna (p=0,0432)
s hodnotou korela¢niho koeficientu r = 0,6469, coz mizeme oznacit jako ,,silnou kladnou

korelaci‘.

Graf 9: Porovnani mezi SWLS 2021 a D1 2021
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V grafu 10 sledujeme vztah mezi SWLS 2021 a D2 (proziti) 2021, kde vidime,
ze ¢im vyssi pocet bodli respondent ziska v D2, tim vice by mél byt spokojen. Korelace
mezi proménnymi se ukazuje statisticky vyznamné (p = 0,0001), s hodnotou korela¢niho

koeficientu r = 0,9233, jenz zatazujeme jako ,,velmi silnou kladnou korelaci‘.

Graf 10: Porovnani mezi SWLS 2021 a D2 2021
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V grafu 11 sledujeme vztah mezi SWLS dotaznikem 2021 a D3 (socialni vztahy)
2021, které odpovida, ze ¢im vyssi pocet bodl respondent ziska v D3, tim vice by m¢l
byt spokojen. Korelace mezi proménnymi se potvrdila jako statisticky vyznamna
(p=0,0119), kdy hodnota korela¢niho koeficientu je r = 0,7533, které¢ oznaCujeme za

,,silnou kladnou korelaci.

Graf 11: Porovnani mezi SWLS 2021 a D3 2021

32 { D3 2021:5WLS 2021: r=0,7533: p = 0,019}

o ™
30} rd
o // o
28 o P
2 | pd
= ) ,//

24 1 e /,/’ o
e I 7
g L
w 20 + =
ﬁ e
Z -

18 | //

16 - e

i
14 o o
=
s
12 =
,/,
ST
8 !
6 8 10 12 14 16 18 20 2
D3 2021

Na grafu 12 vidime vztah mezi SWLS 2021 a D4 (prostiedi) 2021, kde mizeme
vypozorovat to, ze ¢im vyssi pocet bodi respondent ziskd v D4, tim vice by mél byt
spokojen. Korelace mezi proménnymi se stala statisticky vyznamna (p=0,0006),
s hodnotou korela¢niho koeficientu r = 0,8881, jenz mlizeme zatfadit jako ,,velmi silnou

kladnou korelaci®.

Graf 12: Porovnani mezi SWLS 2021 a D4 2021
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V grafu 13 zndzorfiujeme vztah mezi SWLS 2022 a D1 (Fyzické zdravi) 2022,
kde miizeme vypozorovat to, ze ¢im vyssi pocet bodu respondent ziskd v D1, tim vice by
mél byt spokojen. Korelace mezi proménnymi byla statisticky vyznamna (p=0,0247),

s hodnotou r = 0,6982, coz miizeme oznacit jako ,,silnou kladnou korelaci.

Graf 13: Porovnani mezi SWLS 2022 a D1 2022
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Vztah mezi SWLS dotaznikem 2022 a D2 (proziti) 2022 vidime, Ze ¢im vyssi
pocet bodi respondent ziskd v D2, tim vice by mél byt spokojen. Korelace mezi
proménnymi se statisticky vyznamné potvrdila (p=0,0037), s hodnotou korela¢niho

koeficientu r = 0,8199, jenz miizeme zaradit jako ,,velmi silnou kladnou korelaci®.

Graf 14: Porovnani mezi SWLS 2022 a D2 2022
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V grafu 15 sledujeme vztah mezi SWLS dotaznikem 2022 a D3 (socialni vztahy),
které odpovida, ze ¢im vyssi pocet bodii respondent ziskd v D3, tim vice by mél byt
spokojen. Obé hodnoty mezi sebou velmi vysoko koreluji konkrétné r=0,9570. Vysledek
p = 0,00001 znamena, ze je statisticky vyznamny a oznacujeme ho za ,,velmi silnou

kladnou korelaci®.

Graf 15: Porovnani mezi SWLS 2022 a D3 2022
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V poslednim grafu 16 znazoriiujeme vztah mezi SWLS 2022 a D4 (prosttedi)
2022, kde jsme vypozorovali, Ze ¢im vyssi pocet bodu respondent ziskd v D4, tim vice
by mél byt spokojen. Korelace mezi proménnymi byla statisticky vyznamna (p=0,0052),
s hodnotou korela¢niho koeficientu r = 0,8023, coz miizeme zatadit jako ,,velmi silnou

kladnou korelaci‘

Graf 16: Porovnani mezi SWLS 2022 a D4 2022
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10 Diskuze

Na zéklad¢ stanovenych ukoli pro splnéni cili diplomové prace byla
prostudovana odborna Ceskd i1 zahrani¢ni literatura zabyvajici se danou problematikou,
tedy kvalitou Zivota a Zivotni spokojenosti. Cilem této diplomové prace bylo zjistit, jaka
je kvalita Zivota a zivotni spokojenost hract volejbalu v sed€. Pro splnéni cile jsme
provedli u stejné skupiny hract volejbalu vsedé dvé méteni, prvni v roce 2021 a druhé
v roce 2022. Vyzkumné Setfeni probéhlo formou online dotaznikl. Dotaznik se skladal
ze 3 casti: demografické ¢asti, SWLS a WHOQOL-BREF. Podobné vyzkumy probé&hly,
jak ve volejbale, tak 1 v jinych para sportech. S nimi budeme v diskuzi naSe vysledky

porovnavat. Na zakladé teoretické reserse byly stanoveny 4 vyzkumné otazky.

Prvni ¢ast dotazniku (demografické otazky) jsme predevSim vyuzili
pro charakteristiku naseho vyzkumného souboru, ale miize nam také pomoci rozvinout
nékteré myslenky nebo skutecnosti. Do vysledkdl jsme zaradili dvé otazky tykajici
se tréninkového zatizeni. Zde je tfeba zminit jeden vyznamny faktor, ktery vice
probereme v limitech prace na konci této kapitoly. Vyzkum totiz probihal za celosvétové
pandemie zptisobené Covid-19. Otazky tzce souvisi s touto skuteCnosti. Hrac¢i meéli
odpovédét, jak Casto se vénuji volejbalu vsede za béznych podminek (pted Covidem-19),
a jak v soucCasné dob¢ (rok 2022). V 6 ptipadech hraci odpovédeli 2 - 3x tydné
a ve zbylych 4 ptipadech 1x tydné. V roce 2021 vSichni hraci odpovédéli, ze se neveénuji
volejbalu viibec. V roce 2022 se 4 hraci vratili do stejného rezimu, 1 hrac trénuje dokonce
vice, 4 trénuji, ale ne jako dfive a jeden stale netrénuje viibec. Zde miizeme vidét, Ze tento

faktor sportovce urcité ovlivnil k pravidelné ¢innosti volejbalu vsedé.

Ve druhé ¢asti respondenti odpovidali na 5 otdzek SWLS dotazniku, ktery souvisi
s nasi prvni vyzkumnou otazkou, ktera zni: ,,Lisi se urovenn zivotni spokojenosti osob
s télesnym postizenim vénujicich se volejbalu sedicich dle dotazniku SWLS v roce 2021
a 2022?“. Za pomoci ziskanych dat a vyhodnoceni SWLS dotazniku mizeme fict,
Ze Uroven Zivotni spokojenosti se neliSila, alespoii ne ve slovnim hodnoceni, kdy obé&
méfeni vypovidaji Groven ,,mirna spokojenost®. V Ciselnych hodnotach se liSila jenom
minimalné: o 0,3 bodu, kdy v 1. méfeni byla primérna hodnota 24,7 a ve druhém meéteni
25. VétSina respondentti spadala svym skorem do urovné ,,mirné spokojeny, spokojeny
a extrémné spokojeny“, coz znaci prvni tfi nejvySsi hodnoty na Skdle. Stejnad Zivotni
uroven dle SWLS dotazniku se shoduje také ve studiich Burianka (2021) pro para hoke;j,
Lichnovského (2022) pro para cyklistiku a Chrenkové (2021) pro atlety s télesnym
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postizenim. V8ichni zminéni autofi provadéli totoZnou studii na jiny para sport. Primérné
hodnoty se liSily, ale vSechny vysledky spadaly do urovné ,mirn¢ spokojeny®. Zde
bychom vyzdvihli pfedev§im studii od Buridnka, ktery hrace para hokeje porovnaval
s kontrolni skupinou. Podafilo se mu potvrdit, Ze jedinci vénujici se para hokeji maji

Ze para sport ma pozitivni vliv na zivotni spokojenost.

Ve druhé¢ vyzkumné otidzce se ptame ,Jaka je kvalita zivota a spokojenost
se zdravim osob s télesnym postizenim veénujicich se volejbalu sedicich dle dotazniku
WHOQOL-BREF v roce 2021 a 2022?. Vysledky jsou opét velice podobné. Primérné
hodnoty na kvalitu zivota celého souboru byly 4,3 v roce 2021 a 4,2 v roce 2022. VSechny
odpovédi se pohybovaly mezi stupnici ,,dobra“ a ,,velmi dobra®. Pouze jedna odpovéd
byla ,,ani Spatnd ani dobra“, coz je velice pozitivni. Ve druhé otdzce na spokojenost
se zdravim byly vysledky o trochu niz§i. Hodnota spokojenosti se zdravim na trovni
4 v prvnim méfeni a 3,8 v méfeni v druhém nejsou Spatné, 1 kdyz jsou nizsi nez v kvalité
zivota. Totozny dotaznik pro volejbalisty sedicich pouzila ve své studii Kiitova (2019).
Diky velmi malé zakladné hraca hrajicich volejbal vsed€ se s velkou pravdépodobnosti
nekteti respondenti opakovali 1 v nasi studii. Porovname-li priimérné hodnoty, tak jak
u kvality Zivota, tak u spokojenosti se zdravim jsou hodnoty témét stejné. Lisi se jenom
v otazce kvality Zivota o 0,05 ku prospéchu nasi studie. Ve srovnani s popula¢ni normou
od Dragomirecké a Bartoniové (2006) jsou hraci volejbalu sedicich v nadprimérnych

¢islech u obou polozek.

Treti vyzkumna otdzka zni: ,Jakd je Uroven kvality Zivota osob s té€lesnym
postizenim vénujicich se volejbalu sedicich dle jednotlivych oblasti (fyzické zdravi,
proZzivani, socialni vztahy a prostiedi) dotazniku WHOQOL-BREF v roce 2021 a 20227
Podle jednotlivych oblasti kvality zivota byla u prvniho méfeni nejlépe hodnocena oblast
socidlnich vztahti (16,27), druha prozivani (16,20) a nasledn¢ prostiedi (15,60).
U druhého méteni byla nejlépe hodnocena oblast prostiedi (15,89) a nasledné stejné
prozivani (15,87) a socidlni vztahy (15,87). Oblast fyzické zdravi je u obou méfeni
nejhuie hodnocenou oblasti (15,49 a 15,26). Neni to nic zas tak piekvapujiciho, paklize
se zaméiujeme na hrace s t€lesnym postizenim. Zde nachazime shodu se studii Johnové
(2021), kterd méla stejnou studii na tanec s télesnym postizenim a také u ni vysla oblast
fyzické zdravi (13,41) jako nejhiife hodnocend. Znovu miizeme také porovnat vysledky

s Kitovou (2019), kde vidime celkové stejnou shodu posloupnosti jednotlivych oblasti
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jako z 1. méteni. Doména prozivani (16,11) a prostiedi (16,47) vysla o trochu lépe Kltové
nez nam, ale u fyzického zdravi (15,14) a prozivani (16,11) zase naopak, avSak rozdily
byly minimalni. To nas vede k myslence, jestli Covid-19 mél vliv na hrace volejbal
b&hem méreni. Jak uz jsme poukazali v prvni ¢asti diskuze u demografického dotazniku,
tak hraci opravdu nemohli provozovat svlij sport, ale na hodnoceni v jednotlivych
doméndach nasich vysledkt a Kitové (2019) to nemélo néjak zasadni vliv. Posledni, s ¢im
bychom chtéli porovnat nase vysledky, jsou vysledky bézné populace. Obé méteni (2021
1 2022) vysla stejné. V oblasti prozivani, socidlnich vztahli a prostiedi dopadly 1épe
hracim volejbalu sedicich a fyzické zdravi ku prospéchu bézné populace. Jeji hodnoty
byly nésledujici: fyzické zdravi — 15,55; prozivani — 14,78; socidlni vztahy — 14,98
a prostiedi — 13,30. Pfevedeme-li tyto hodnoty na procentudlni skory, tak velmi vysoky
rozdil vidime u domény prostiedi. Rozdil oproti bézné populaci ¢ini 14 % v roce 2021

al1l6 % vroce 2022.

Posledni vyzkumna otazka se pta: ,,Jaky je vztah mezi kvalitou Zivota a Zivotni
spokojenosti volejbalu sedicich v letech 2021 a 2022?“. Z vysledki nam vychazi,
ze kvalita Zivota a zivotni spokojenost koreluje se vSemi doménami v roce 2021 1 2022.
V roce 2021 byla nejvyssi korelace u domény prozivani (1=0,9233), poté prostiedi
(r=0,8881), ndsledovaly socialni vztahy (1=0,7533) a fyzické zdravi (r=0,6469). Prvni dvé
domény mély ,,velmi silnou kladnou korelaci® a druhé dvé ,.silnou kladnou korelaci®.
Druhé meéteni vyslo jesté o néco Iépe. Nejvice korelovala oblast socidlni vztahy
(r=0,9570), pak prozivani (r=0,8199) a prostiedi (r=0,8023) a nejmén¢ oblast fyzické
zdravi (r=0,6982), ktera jako jedind méla slovni hodnoceni ,,silné kladné korelace®.
Zbytek se zaradil mezi ,,velmi silnou kladnou korelaci. Z vysledka vyplyva, ze kvalita
Zivota a Zivotni spokojenost spolu pozitivné koreluji a bylo by mozné vyuzit tyto vztahy
i k predikci na zaklad¢é regresnich rovnic. K podobnym vysledkiim dosel i Burianek

(2021) ve své studii realizované na hracich para hokeje.

V posledni ¢asti této kapitoly se budeme vénovat limitiim prace. Jednim z nich
je ptedevsim velikost vyzkumného souboru. Sledovali jsme velmi maly vzorek jedinct.
Bohuzel v Ceské republice zatim neni velkd zakladna zastoupeni hradd volejbalu
sedicich. DalSim souvisejici limitem je homogenita souboru. Rozdilné vékove kategorie,
urovné postizeni ¢i muZzi a Zeny dohromady, to vSechno svazuje naSe moznosti a nelze
tudiz vyvodit jednoznacné zaveéry a zobecnit vysledky. Dal§im limitem vyzkumu miize

byt, jiz vySe zminénd celosvétovd pandemie zplisobena Covid-19. Ve vysledcich
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demografického dotazniku jsme naptiklad vidéli, Ze to na hrace vliv mélo z pohledu
pravidelné dochazky na trénink. Dalsi katastrofa dé&jici se ve svéte, ktera mohla byt
limitem nasi prace je probihajici valka na Ukrajin€ od roku 2022, kdy probé&hlo druhé
méteni. Tento fakt se mohl naptiklad projevit ve strance finan¢ni, kdy se nckteré véci
zdrazovaly nebo byly nedostatkovym zbozim, jenz také miize ovlivnit kvalitu Zivota.
DalS$im limitujicim faktorem, ktery bychom chtéli zminit, mtize byt pravdivost odpovédi
respondentli. To se vSak neda ovlivnit. A na zavér zminime také limit u samotné¢ho
dotaznikového Setfeni. Dotazniky maji orientaéni vypovidajici hodnoty, ale nemusi

odhalovat celou skute¢nost.
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11 Zavér

V diplomové praci jsme se zabyvali kvalitou Zivota a zivotni spokojenosti hraca
volejbalu sedicich, kdy jsme se snazili pomoci analyzy a vysledkii odpovédét na nami

stanovené vyzkumné otazky.

V ramci prvni vyzkumné otazky jsme zjistili, Ze Groven Zivotni spokojenosti
dle dotazniku SWLS lze oznacit za mirnou spokojenost a Ze nebyl rozdil mezi métenimi

v roce 2021 a 2022.

U dil¢ich doménach dotazniku WHOQOL-BREF konstatujeme minimalni
odli$nosti mezi rokem 2021 a 2022, avSak ob¢ méfeni vykazuji nadprimérné hodnoty
oproti bézné populaci. Respondenti byli mirné€ spokojengjsi se svoji kvalitou Zivota v roce
2021 oproti roku 2022.

V neposledni fadé jsme zjistili rozdily mezi jednotlivymi doménami dotazniku
WHOQOL-BREF. Obé meéteni se shodovala v nejhorsi oblasti dle potadi. V roce 2021
od nejlepsi po nejhorsi byla oblast socialni vztahy, prozivani, prostiedi a fyzické zdravi.
Mg¢éfeni v roce 2022 mélo potradi nésledovné: prvni prostredi, pak se stejnymi hodnotami
prozivani a socidlni vztahy, jako posledni skoncilo fyzické zdravi. ZlepSeni ve druhém
meéfeni oproti prvnimu je pouze v oblasti prostiedi. V rdmci srovnani s béZznou populaci
jsou nicméné vysledky nadprimérné krome domény fyzické zdravi.

V posledni vyzkumné otazce jsme se zaméfili na vztah mezi kvalitou zivota
a zivotni spokojenosti, kde jak v roce 2021, tak v roce 2022 vSechny oblasti kvality zivota
koreluji silné¢ az velmi siln€ s zivotni spokojenosti. Nejvyssi korelace jsme zjistili
v prvnim méfeni u domény prozivani, kdy r = 0,9233 (p < 0,001). Ve druhém meéieni
s zivotni spokojenosti nejvice korelovala oblast socidlni vztahy, kdy r = 0,9570
(p <0,001).

Zavérem bychom chtéli shrnout, ze kvalita Zivota a zivotni spokojenost hract
volejbalu sedicich jsou na vysoké urovni, ve vétSiné ptipadt az nadprimérné. Pouze
v oblasti fyzického zdravi vysly hodnoty lehce podprimérné, ale vzhledem somatickému

handicapu nemtzeme povazovat tyto vysledky za prekvapujici.
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Priloha 5 — Demograficky dotaznik

DEMOGRAFICKY DOTAZNIK

1. Dominantni sport

o para cyklistika

o para hokej

o para atletika

0 para plavani

o basketbal na voziku
0 tanec

o volejbal sedicich

o0 jina...

2. Jaké dalsi sporty provozujete na zavodni ¢i vrcholové urovni?

3. Sportovni klasifikace

o napiste ji prosim

o neni
4. Pohlavi
0 muz
0 Zena
5. Vék

6.V jakém kraji bydlite?

o Hlavni mésto Praha
o Stfedodesky kraj

o Jihod¢esky kraj

o Plzenisky kraj

o Karlovarsky kraj

o Ustecky kraj

o Liberecky kraj

o Kralovéhradecky kraj
o Kralovéhradecky kraj
o Kraj Vysocina Kraj

o0 Vysocina

o Olomoucky kraj

o Zlinsky kraj

o Moravskoslezsky kraj




7. Bydlite v obci/ve mésté?

o do 1000 obyvatel

0 od 1001 do 10 000 obyvatel

o0 od 10 001 do 50 000 obyvatel
o od 50 001 do 100 000 obyvatel
o nad 100 000 obyvatel

8. Ukoncené vzdélani:

o zakladni

o stiedni bez maturitni zkousky
o stfedni bez maturitni zkousky
o vy&§i odborné

o vysokoskolskeé

9. Pracuji jako:

o0 zaméstnanec na plny uvazek

o zamé&stnanec na ¢asteény uvazek/DPP/DPC
0 OSVC/zivnostnik

0 nepracuji

o jsem student

0 jind moznost

10. Jak byste v porovnani s ostatnimi rodinami (pop¥. jednotlivei v piipadé, Ze Zijete
sam/sama) hodnotil/a Vasi finané¢ni situaci a hmotné zabezpedeni?

o vyrazné podpramérné
o mirné podprimérné

o pramérné

o mirné nadprimérné

o vyrazné nadprimérné

11. Jaky je Vas rodinny stav?

o svobodny/a
o Zenaty/vdana
o rozvedeny/a
o ovdovély/a

12. Zijete v dom#cnosti:

o Sam

o s rodiéi (prarodici)

0 s manzelem/manzelkou ¢&i partnerem/partnerkou
0 jind moznost




13. Kolik mate déti?

14. Pokud mate déti, mate je v péci?

0 ano
o ne
o ve stfidavé pééi

15. Od jakého véku méite zdravotni postizeni?

o od narozeni
o od (dopliite roky)

16. Va$e diagnoéza (nap¥. détskd mozkova obrna; nebo poranéni michy quadruplegie na
narovni ThS apod.)

17. Vénoval/a jste se pohybovym aktivitim (sportu) pfed urazem/nemoci? (pokud maite
vrozené postiZeni, nevypliiujte)

o nikdy nevénoval/a

o vénoval/a neorganizované pohybové aktivit& (napf. jit sam si zab&hat, plavat,...)
o vénoval/a organizované pohybové aktivité

o vénoval/a vrcholovému ¢i vykonnostnimu sportu

o pokud ano, dopliite prosim, o jaky sport se jednalo?

18. Jak &asto se vénujete Vafemu dominantnimu sportu nyni (pandemie COVID-19 a
vladni omezeni)?

0 neveénuji se
0 1x mésiéné
o 1x tydné

0 2-3x tydné
0 4-6x tydné
o denné

19. Jak &asto se vénujete VaSemu dominantnimu sportu za béinych podminek (pfed
COVID-19)?

0 neveénuji se
o 1x mési¢ne
o 1x tydné

0 2-3x tydné
0 4-6x tydné
o denné




20. Jak hodnotite Vase sportovni moZnosti ve svém mésté?

o dostate¢né
o nedostateé¢né
o nedokazu posoudit

21.Kdo Vs pfivedl k Yafemu dominantnimu sportu?

o nikdo, za¢al jsem sam od sebe

o zdravi kamaradi (bez postizeni)

o kamaradi s postizenim

o fyzioterapeut/lékar, zdravotnicky personal (i v rehabilitaénim ustavu)
o rodina, nejbliZ§i (otec, bratr, pfitel/pfitelkyné)

o socialni pracovnik

0 jina moZnost




Priloha 6 - WHOQOL-BREF dotaznik

KVALITA ZIVOTA
DOTAZNIK SVETOVE ZDRAVOTNICKE ORGANIZACE

WHOQOL-BREF (kritka verze)

INSTRUKCE

Tento dotaznik zjidtuje, jak vnimate kvalitu svého Zivota, zdravi a ostatnich Zivotnich oblasti.
Odpovézte laskavé na viechny otdzky. Pokud si nejste jist/a, jak na né&jakou otdzku
odpovedét, vyberte prosim odpovéd’, kterd se Vam zdd nejvhodnéjsi. Casto to byvi to, co
Vs napadne jako prvni.

Berte pfitom v dvahu, jak b&Zné Zijete, své plany, radosti i starosti. Ptdme se Vds na Va3 Zivot
za posledni dva tydny. Mdme tedy na mysli posledni dva tydny, kdyZ se Vds zeptdme napf.:

vibec ne | trochu stfedné hodné maximadlng
Dostavite od ostatnich lidi 1 2 3 @ 3
takovou pomoc, jakou
potiebujete?

Mite zakrouZkovat ¢islo, které nejlépe odpovid4 tomu, kolik pomoci se Vam od ostatnich
dostdvalo béhem poslednich dvou tydni. Pokud se Vam dostdvalo od ostatnich hodné
podpory, zakrouZkoval/a byste tedy &islo 4.

viibec ne trochu stiedné hodné maximalné
Dostavite od ostatnich lidi @ 2 3 4 5
takovou pomoc, jakou
potiebujete?

Pokud se Vam v poslednich dvou tydnech nedostdvalo od ostatnich Zédné pomoci, kterou
potfebujete, zakrouzkoval/a byste &islo 1.




Prectéte si laskavé kazdou otazku, zhodnot’te své pocity a zakrouzkujte u kazdé otazky
to ¢islo stupnice, které nejlépe vystihuje Vasi odpovéd'.

velmi Spatnd | 3patnd | ani Spatnd ani dobra dobra velmi dobri
1. Jak byste hodnotil/a 1 2 3 4 5
kvalitu svého Zivota?

velmi nespokojen/a ani spokojen/a spokojen/a velmi
2 Jak jste spokojenfa nespokojen/a ani nespokojen/a spokojen/a
se svym zdravim? 1 2 3 4 5

Nisledujici otazky zji¥tuji, jak moc jste béhem poslednich dvou tydni proZival/a ur¢ité véci.

vilbec ne trochu sttedng | hodné | maximdlng

3. Do jaké miry Vam bolest bran{ 1 2 3 4 5
v tom, co potiebujete délat?

4. Jak moc potiebujete 1ékafskou pééi, | 1 2 3 4 5
abyste mohl/a fungovat
v kazdodennim Zivot&?

5. Jak moc Vs tés{ Zivot? 1 2 3 4 5

6. Nakolik se Vam zd4, Ze V4% Zivot 1 2 3 4 3
ma smysl?

7. Jak se dokdZete soustfedit? 1 2 3 4 5

8. Jak bezpe&né se citite ve svém 1 2 3 4 5
kaZzdodennim Zivotg?

9. Jak zdravé je prostiedi, ve kterém 1 2 3 4 5
Zijete?

Nasledujici otdzky zjistuji, v jakém rozsahu jste délal/a nebo mohl/a provadét urcité €innosti
v poslednich dvou tydnech.

vibec ne | spifene | stfedng | véinouano | zcela

10. Mite dost energie pro kaZzdodenn{ 1 2 3 4 5
Zivot?

11. DokéZete akceptovat sviij télesny 1 2 3 4 5
vzhled?

12. Mite dost penéz k uspokojeni svych 1 2 3 4 5
potieb?

13. Mate pifstup k informacim, které 1 2 3 4 5
potiebujete pro sviyj kazdodenn{
Zivot?

14. Mate moZnost vénovat se svym 1 2 3 4 5
zdlibdm?




velmi $patn& ani §patné dobfe velmi dobfe
§patné ani dobfe

15. Jak se dokaZete pohybovat? 1 2 3 4 5

Dal3{ otdzky se zaméfuji na to, jak jste byl/a §astny/a nebo spokojeny/4 s riiznymi oblastmi
svého Zivota v poslednich dvou tydnech.

velmi nespokojen/a | ani spokojen/a | spokojen/a velmi
nespokojen/a ani spokojen/a
nespokojen/a

16. Jak jste spokojen/a 1 2 3 4 5
se svym spankem?

17. Jak jste spokojen/a se 1 2 3 4 5
svou schopnosti
providét kaZzdodenni
¢innosti?

18. Jak jste spokojen/a se 1 2 3 4 5
svym pracovnim
vykonem?

19. Jak jste spokojen/a 1 2 3 4 5
sdm/sama se sebou?

20. Jak jste spokojen/a se 1 2 3 4 5
svymi osobnimi vztahy?

21. Jak jste spokojen/a se 1 2 3 4 5
svym sexudlnim
Zivotem?

22. Jak jste spokojen/a 1 2 3 4 5
s podporou, kterou Vdm
poskytuji pratelé?

23, Jak jste spokojen/a 1 2 3 4 5
s pod-minkami v miste,
kde Zijete?

24. Jak jste spokojen/a 1 2 3 4 5
s dostupnosti zdravotni
péce?

25. Jak jste spokojen/a 1 2 3 4 5
s dopravou?

Nisledujici otdzka se tykd toho, jak &asto jste proZival/a ur€ité véci béhem poslednich dvou
tydnt.

nikdy nékdy stfedné celkem &asto | neustile

26. Jak Casto proZivate negativni 1 2 3 4 3
pocity jako je napf. rozmrzelost,
beznadé&j, uzkost nebo deprese?




Ptiloha 7 — Priibézné vysledky

Vysledky dotazniku SWLS 2021

SWLS 2021
N Q1 Q2 Q3 Q4 Q5 Celkem
Hrac 1 2 3 3 4 2 14
Hrac 2 5 5 5 5 4 24
Hrac¢ 3 6 6 6 6 5 29
Hrac 4 2 2 3 2 1 10
Hrac 5 5 5 6 6 6 28
Hrac 6 6 6 6 6 6 30
Hrac 7 6 5 6 6 5 28
Hrac 8 6 6 6 6 7 31
Hrac 9 6 5 6 6 6 29
Hrac¢ 10 6 3 7 3 5 24
Prumér 5 4.6 5,4 5 4.7 24,7
Vysledky dotazniku SWLS 2022
SWLS 2022
N Q1 Q2 Q3 Q4 Q5 Celkem
Hrac 1 2 3 3 4 2 14
Hrac 2 6 6 6 5 5 28
Hrac 3 6 6 6 6 4 28
Hrac 4 2 2 3 2 1 10
Hrac 5 6 5 6 6 6 29
Hrac 6 6 6 6 6 5 29
Hrac 7 6 5 5 5 4 25
Hrac 8 6 7 7 6 7 33
Hrac 9 7 6 7 6 3 29
Hrac¢ 10 6 3 6 5 5 25
Priamér 5,3 49 5,5 5,1 42 25




Vysledky dotazniku WHOQOL 2021 otézky 1-13

WHOQOL 2021 - otazky 1-13
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WHOQOL 2021 - otazky 14-26
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Vysledky dotazniku WHOQOL 2022 otazky 1-13

WHOQOL 2022 - otiazky 1-13

« o)
T[T n|n| ||| |n] -
o -
~
135521444525,
o o
o
m3543454555“,
e
~
m354144345435
@3343353533%’
%34435545531,
m3433543543”3
%4541553545“
%45534535154
m3343454555ﬁa
m2534243545nﬂ,
N o
=l BRIGIEARI R AT AR AR e
Sl Te|o|s|v|s|n| x| ]S
=)
— |||t |wn|o|~|w|a|=]5
z x|l g
RNZRNZRNIB|RZ[R|=].
rrrrrrrrrrm
@ Banll anl Banll fan] Janll fanl Naoll ol o) J-W

Vysledky dotazniku WHOQOL 2022 otazky 14-26

WHOQOL 2022 — otazky 14-26

2,1

4,1

4,1

3,7

3,7

3,9

Q18 | Q19 | Q20 | Q21 | Q22 | Q23 | Q24 | Q25 | Q26

3,7

3.8

3,6

,1

Q14 | Q15 | Q16 | Q17

3
5
4
3
4
5
4
5
5

4
42

N

Hrac 1

Hrac 2

Hrac 3

Hrac 4

Hrac 5

Hrac 6

Hrac 7

Hrac 8

Hrac 9

Hrac 10

Prumér




	Seznam zkratek
	1 Úvod
	I. Teoretická východiska
	2 Para sport
	2.1 Charakteristika volejbalu sedících
	2.2 Historie volejbalu sedících
	2.3 Pravidla volejbalu sedících
	2.4 Klasifikace u volejbalu sedících

	3 Kvalita života
	3.1 Pojem kvalita života
	3.2 Kvalita života u osob se specifickými potřebami
	3.3 Metody měření kvality života
	3.3.1 Subjektivní metody měření QOL
	3.3.2 Objektivní metody měření QOL
	3.3.3 Smíšené metody měření QOL


	4 Vybraná výzkumná šetření k problematice
	II. Praktická část
	5 Cíl práce
	6 Úkoly práce
	7 Výzkumné otázky
	8 Metodika práce
	8.1 Popis výzkumného šetření
	8.2 Charakteristika výzkumného souboru
	8.3 Metody sběru dat
	8.3.1 Dotazník SWSL
	8.3.2 Dotazník WHOQOL-BREF

	8.4 Analýza dat
	8.4.1 Pearsonův koeficient korelace


	9 Výsledky
	9.1 Demografický dotazník
	9.2 SWLS dotazník
	9.3 WHOQOL-BREF dotazník
	9.3.1 Výsledky kvality života a spokojenosti se zdravím
	9.3.2 Výsledky doménových skórů
	9.3.3 Populační srovnání

	9.4 Komparace výsledků

	10 Diskuze
	11 Závěr
	Literatura

