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Kognitivni funkce u senioru Teoreticka ¢ast

Uvod

Diplomova prace se zabyva kognitivnimi funkcemi u seniortd. Osobni inspiraci
pro vybér tohoto tématu bylo Casté setkavani se se seniory jak v prostiedi
domacim, tak v prostfedi domovl pro seniory. Prace na tomto tématu zaroven
nabidla zajimavou moznost prostudovani a praktického osvojeni si vybranych
psychodiagnostickych metod v realném prostfedi na  dobrovolné
spolupracujicich ucastnicich vyzkumu. Motivaci byla i zvédavost, zda se za
pomoci psychodiagnostickych metod podafi odhalit rozdily mezi kognitivnimi

funkcemi u seniorl v zavislosti na prostredi, ve kterém Ziji.

Aktualnost tématu kognitivnich funkci u seniord potvrzuji i probihajici studie
v ramci programu Narodni normativni studie kognitivnich determinant zdravého

starnuti.

Prace je rozdélena do dvou hlavnich ¢asti. Prvni Cast tvofi teoreticka Cast

diplomové prace a druhou, nasledujici ¢asti, je ¢ast vyzkumna.

V teoretické Casti prace je nejdfive vénovana pozornost ¢lovéku v seniorském
véku se zaméfenim na stafi, starnuti a involu¢ni zmény, které neodmyslitelné
patfi k Zivotni etapé, ve které se seniofi nachazeji. Pozornost je vénovana
télesnym projevim starnuti, psychickym a socialnim zménam i aktualnimu

demografickému vyvoiji.

Za pomoci modell jsou vymezeny kognitivni funkce. Pozornost je vénovana
i zménam kognitivnich funkci ve stafi. Na zaveér teoretické prace jsou popsany

psychodiagnostické metody pouzité v prabéhu sbéru dat.

V uvodu praktické Casti dochazi nejprve ke stanoveni vyzkumného problému a
cile prace. Nasledné jsou definovany jednotlivé hypotézy. S ohledem na

stanovené hypotézy je urena metodika sbéru a zpracovani dat.

Vyznamnou cCast praktické c¢asti tvofi popis metodologického ramce a
charakteristika zkoumané populace a vzorku.

Prace si klade za cil sledovat uroven kognitivnich funkci u seniorl v zavislosti
na prostredi, ve kterém Ziji a rozSifit poCet osob v Ceské populaci, na kterych je

administrovan test Hanojské véze.
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Teoreticka Cast

V teoretické Casti prace vénujeme pozornost Clovéku v seniorském véku se
zaméfenim na projevy stafi. Pozornost je zaméfena na télesné, psychické a

socialni projevy starnuti.

Dale se zabyvame zastoupenim seniord v populaci Ceské republiky a
demografickym vyvojem. Vymezime kognitivni funkce a modely kognitivnich
funkci. Na zavér teoretické Casti je pozornost vénovana psychodiagnostickym

metodam pouzitym pfi sbéru dat.
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1. Clovék v seniorském véku

Prvni kapitola pojednava o télesnych projevech starnuti, psychickych zménach,

socialnich zménach a demografickém vyvoji v CR.

.Starnuti a stafi je specificky biologicky proces, ktery je charakterizovan tim, Ze
Jje dlouhodobé nakddovany, je nevratny, neopakuje se, jeho povaha je rizna
a zanechava ftrvalé stopy. Jeho rozvoj se fidi druhové specifickym zakonem.

Podléha formativnim vilivim prostfedi.“ (Dvofackova, 2012)

Psychologicky slovnik definuje termin senior jako: ,... oznaceni lidi starSich
60/65 let,“ (Hartl & Hartlova, 2010). Termin senior v sobé tedy nese takeé stari

a starnuti, a to v podobé vékové vymezené hranice.

Mnohocetnost individualnich projeva stafi, jejich vzajemna podminénost
i rozpornost jsou divodem, pro¢ obvykle rozliSujeme stafi na: stafi kalendarni,
stafi socialni a stafi biologické (Kalvach, Zadak, Jirak, Zavazalova, & Sucharda,
2004).

Dfive pouzivané kalendarni déleni na rané stafi (60 -74 let), vlastni stafi (75 —
déleni na mladé seniory (65-74 let), staré seniory (75-84 let) a velmi staré
seniory (85 a vice let) (Cevela, Kalvach, & Celedova, 2012). Tento zpUsob
vékového &lenéni pouziva napriklad i Cesky statisticky ufad. Kalvach et al.
(2004) k definovanému vymezeni uvadi specifické problémy vztahujici se
k jednotlivych etapam kalendarniho stafi. Mladi seniofi se setkavaji s tématikou
penzionovani, traveni volného C&asu a seberealizaci. Stafi seniofi Celi
osamélosti, specifickému stonani i problematice adaptace. U velmi starych
senior. potom vystupuje do popfedi problematika sobéstacnosti
a zabezpecenosti (Kalvach et al., 2004).

Biologické stafi definuji involu€ni zmény, jakymi jsou pokles vykonnosti, mira
vykonnosti &i fenotyp stafi (Cevela et al., 2012). Termin biologické stafi je tedy
oznaceni pro konkrétni miru involu¢nich zmén u daného jedince. Biologické
stafi vSak jako exaktni vyméfeni zcela nefunguje a nepanuje ani shoda na tom,

co by mélo vyjadfovat (Kalvach et al., 2004). Cevela et al. (2012) upozorfiuje na
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pojem subjektivniho vnimani ubytku i naopak dostatku sil jako na vyznamny

faktor biologického stafi.

Dulezitost vnimani subjektivniho véku nespada pouze do domény seniorské
populace. Souvislost ve vnimani subjektivniho a chronologického véku ovliviiuje
i vykon pracovnikl ve spoleCnostech, a to zejména ve firmach pusobicich

v dynamicky se vyvijejicim prostfedi (Kunze, Raes, & Bruch, 2015).

Socialni stafi postihuje pfeménu socialnich roli a potfeb Zzivotniho stylu
i ekonomického zajisténi. Této problematice se vénoval a obdobi devatého
véku vymezil a zkoumal Erik Erikson (2014). Za pocatek socialniho stafi je
povazovan vznik naroku na starobni diichod €i skute¢né penzionovani (Kalvach
et al., 2004).

Jiz z pfedchozich definic je patrné, Ze se seniorskym vékem souvisi starnuti,
které mulzeme podle Dvofackové oznacit za souhrn zmén ve struktufe
a funkcich organismu, které se projevuji vysSi zranitelnosti a poklesem
vykonnosti jedince. Stafi mizeme oznacit za obdobi hodnoceni prozitého zivota

a jeho pfijeti se v§im negativnim i pozitivnim (Dvorackova, 2012).

1.1. Projevy stari

Projevy stafi mizeme roz€lenit do tfech hlavnich kategorii. Prvni kategorii tvofi
télesné projevy stafi, druhou potom psychické zmény a tfeti skupinou jsou

socialni zmény a zmény v socialni orientaci (Dvorackova, 2012).

1.1.1. Télesné projevy stafi

Télesné zmény ve stafi se dotykaji témér vSech systému lidského organismu
a obsahuji: komplex zmén zahrnujicich zmény ve svalovém a kosternim
systému, v nervovém systému, senzorickém systému, kardiovaskularnim
systému, respiraénim systému, gastrointestinalnim systému, vylu€ovacim
systému, reprodukénim systému, endokrinnim systému a imunitnim systému
(Saxon, Etten, & Perkins, 2014).

V prabéhu stafi dochazi krlstu hmotnosti a snizuje se télesna vyska.
Z anatomického a fyziologického hlediska k nerychlej§im zménam dochazi
v sexualni aktivitt u muzi. DalSi zmény nastavaji vrychlosti reakci na

jednoduché akustické a vizualni podnéty, klesa vitalni a srdecCni kapacita,
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svalova sila, vaha mozku, bazalni metabolismus a rychlost vedeni vzruchu
nervovymi viakny (Kalvach et al., 2004). Dale dochazi ke zménam traviciho
systému, v systému vyluCovani moci, k degenerativnim zménam kloubl a

k zménam termoregulace (Venglarova, 2007).

Morfologické i funkéni zmé&ny maji vliv na vzhled i chovani seniora v podobné
pfechodu k introvertnimu zamérfeni a rastu nejistoty a neduvéry (Kalvach et al.,
2004).

Zajimavé porovnani ubytku prumérné télesné funkce udavané v procentech
v zavislosti na véku nabizi Newman a Newman (2008). Nejvétsi pokles
zaznamenavaji u snizeni maximalni dechové kapacity, kde pokles mezi 30 a 75
rokem Zivota Cini témér 60%. K dalsimu vyznamnému poklesu dochazi u
filtraCni schopnosti jater, kdy mezi 30 a 75 rokem ZzZivota dochazi k poklesu
pfiblizné o 40%. Pokles pfiblizné o 30% ve stejném obdobi uvadi u srdecni
cinnosti. K nizSimu poklesu pak dochazi u ubytku vahy mozku, snizeni rychlosti
vedeni vzruchu a snizeni urovné bazalniho metabolismu (Newman & Newman,
2008).

Uceleny pFehled fyzického starnuti v souvislosti s vékem nabizi Saxon et al.
(2014). V casti vénované vékové podminénym zmeénam nervové soustavy

uvadi vysledky vyzkum tykajicich se dané problematiky.

Ve stafi dochazi k ubytku neurond, i kdyz se jejich mnozstvi zna¢né liSi podle
oblasti mozku (Burke & Barnes, 2006). Mnoho neuronl oproti tomu vykazuje
rist dendritll az do pozdniho véku, a to muze kompenzovat ubytek neuron(
v urcitych oblastech, jak to popsali Poirier a Finch (1994, in Saxon et al., 2014).
U nékterych neurond mize dochazet v souvislosti s vékem k jejich zmenseni

namisto uplné ztraty (Morgan 1992, in Saxon et al. 2014).

vr waiwvos

pomoci zobrazovacich metod pocitaové tomografie a magnetické rezonance
ukazuji na ubytek vysoce selektivni spiSe nez na ubytek celkovy (Saxon et al.,
2014).

V pribéhu ¢&asu dochazi k hromadéni lipofuscinu v nervovych bunkach.

Pfedpoklad, Ze ¢&im aktivngjsi bunka je, tim méné lipofuscinu vni je
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akumulovano, nebyl zatim spolehlivé prokazan (Saxon et al., 2014). Ovlivhéna
je i pfenosova schopnost nervové soustavy. Snizené mnozstvi nervovych

bunék snizuje silu pfenasené informace (Saxon et al., 2014).

1.1.2. Psychické zmény

Psychické zmény ve stafi byvaji spojovany se zménou osobnosti. Do popfedi
se dostavaji negativni rysy osobnosti. Podobné jako télesné projevy starnuti i
psychické zmény ztéZuji adaptaci seniori na nové prostiedi (Dvorackova,
2012).

Osobnost Clovéka je vysledkem celého predchoziho vyvoje, ale i aktualni
adaptace na nezbytné obtize vysSiho véku. Empirické studie ukazuji, Zze mira
extroverze klesa spiSe u muzu, ktefi byli v mladSim véku oteviengjSi, a tak
dochazi k vyrovnavani rozdild mezi muzi a Zenami (Langmeier & Krejcifova,
2006).

SniZzeni paméti je jednou z nejCastéji uvadénych psychickych zmén u
starnoucich lidi. Nejvyraznéjsi snizeni vykonu paméti je napfiklad v situaci, kdy
se Clovék ma naucit jméno, které si pouze precte. Oproti tomu, kdyz si starsi
Clovék néco zapamatuje, je jeho schopnost retence relativné stejna jako u
mladych lidi (Kfivohlavy, 2012).

Kfivohlavy (2012) shrnuje i zasadni zmény v kognitivni oblasti: s vékem rostou i
obtiZze lidi pfijimat nové podnéty, je oslabena schopnost spojovat naucené
s novym, dochazi ke snizeni schopnosti pfizplsobit se novym vécem, klesa
flexibilita, je snizena schopnost ménit osvojené stereotypy a vzory, zvySuje se

soustfedéni na to, co bylo jiz dfive zazito.

V souvislosti s psychickymi zménami je mozné vyclenit pét strategii
vyrovnavani se s vlastnim stafim, které vznikly na zakladé podrobné studie
Reichardové (1962; in Stépankova, Hoschl, & Vidovicova, 2014). Jedna se o
konstruktivni strategii, strategii zavislosti, obrannou strategii, strategii hostility a

strategii sebenenavisti.

Konstruktivni strategie umozfiuje vyrovnani se s realitou vy3siho véku. Clovék i

nadale disponuje fadou vielych citovych vztahd, je si védom svych moznosti a
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akceptuje i eventualitu smrti. V anamnéze téchto lidi je zpravidla mozné nalézt

Stastné détstvi i Stastné manzelstvi a rodiCovstvi (Dvorackova, 2012).

Strategie zavislosti se projevuje pasivitou a zavislosti na druhych lidech. Seniofi
v tomto véku radéji pfenechavaji povinnosti i odpovédnost mladSim a uchyluji
se do svého soukromi (St&pankova et al., 2014). V porovnani s konstruktivni
strategii je tato strategie méné pfizniva, ale socialné rovnéz prijatelna

(Langmeier & KrejCifova, 2006).

K typickym rysim obranné strategie patfi, Ze Clovék odmita pfijmout zmény,
které stari pfinasi. Svou sobéstaCnost demonstruje pfehnanou aktivitou a
odmitanim pomoci druhych. Tento typ seniora byl zpravidla spoleCensky
uspésny a nerad pfijima myslenku odchodu do dichodu (Dvorackova, 2012).
Obranna strategie ma zahnat v8echny starosti a myslenky na vilastni obtize a
pfipadny konec ZzZivota. Seniofi se zpravidla nadmérné emocné kontroluji a

jednaji podle zvykl a konvenci (Langmeier & Krej€ifova, 2006).

Strategie hostility se projevuje sklonem davat vinu za své nezdary jinym lidem
nebo nepfiznivym okolnostem. Nic nikdy neni dobfe. Seniofi jsou casto
agresivni a podezfivavi, stale si na néco stézuji a vyhledavaji konflikty. Vynofuiji

se i konflikty s mladymi lidmi (Dvofackova, 2012).

Patou strategii je strategie sebenenavisti projevujici se nadmérnou kritiCnosti
vici vlastni osobé&. Zivotni drahou se prolind motiv selhani (Stépankova et al.,
2014). V anamnéze Casto nachazime ambivalentni vztahy vici rodi€im a smrt
je vtomto pfFipadé anticipovana jako milosrdné vysvobozeni z velmi

neuspokojivého zivota (Langmeier & Krejcifova, 2006).

Muzeme se setkat i s novéjSimi empiricky podlozenymi strategiemi. Sykorova
(2007) mezi jinymi uvadi napfiklad strategii generac¢ni sounalezitosti, strategii
zvladani starnuti, strategii zachovani autonomie, strategii udrzeni a potvrzeni

self identity a dalsi.

Jedlicka poukazuje na charakteristicky obraz psychiky seniord (1991; in
Dvorackova, 2012):

Stranka 11



Kognitivni funkce u senioru Teoreticka ¢ast

e Psychické zmény sestupné povahy se projevuji napfiklad poklesem
elanu, nizSim psychomotorickym tempem nebo sniZzenim schopnosti
navazovat a udrzovat vztahy.

o Psychické zmény vzestupné povahy s sebou mohou pfinaset zvySenou
toleranci k druhym, zvySeni vytrvalosti a trpélivosti.

e Psychické zmény, které se s rostoucim vékem pfili§ neméni, podle

Jedlicky predstavuji napriklad jazykové znalosti nebo slovni zasoba.

1.1.3. Socialni zmény a zmény v socialni orientaci
Individualnimu zivotnimu cyklu nemuzeme adekvatné porozumét bez ohledu na
socialni kontext, v némz se uskutecriuje (Erikson, 2014). V této Casti se budeme

podrobnéji vénovat konceptu vyvojovych stadii dle Erika Eriksona.

Erikson vychazi z prfedpokladu, Ze Clovék musi v kazdém stupni vyvoje fesit
ur€ity psychosocialni konflikt. V pfipadé uspésného zvladnuti konfliktu ¢lovék
postupuje dale. V opacném pfipadé mize byt vyvoj ohrozen nebo pozdrzen
(Langmeier & KrejCifova, 2006). Podle zplsobu naplnéni konkrétni Zzivotni
potfeby v konkrétnim urcitém Case se rozvijeji pozitivni i negativni postoje
Clovéka v prubéhu celého jeho zZivota, a to ve vztahu k sobé i ke svému okoli
(Klevetova & Dlabalova, 2008).

V prvnim obdobi se jedna o konflikt v ziskani zakladni duvéry a ubranéni se
pocitdm nejistoty. Do popredi vystupuje kvalita vztahu matky a ditéte. Casové
toto obdobi mizeme pfirovnat k Freudovu oralnimu stadiu (Langmeier &
KrejCifova, 2006).

V druhém obdobi proti sobé vystupuji pocity rodici se autonomie a pocity studu
ze zavislosti na okolnich osobach (Erikson, 2014). Druhé obdobi pfiblizné

odpovida Freudovu analnimu stadiu (Langmeier & Krej€ifova, 2006).

Ve tfetim obdobi, odpovidajicimu falickému stadiu, dité FeSi konflikt mezi

iniciativou a pocity viny (Langmeier & Krejcifova, 2006).

Ctvrté obdobi pfinasi rozpor mezi pocitem zruénosti a pocitem ménécennosti
(Erikson, 2014).
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Paté obdobi dospivani je typickou dobou pro hledani vlastni identity v kontrastu
s pocitem nejistoty o své vlastni roli ve spole€nosti. Toto obdobi odpovida

Freudovu genitalnim stadiu (Langmeier & Krejcifova, 2006).

V Sestém obdobi rané dospélosti vystupuje do popfedi touha po intimité.

Nebezpec€im tohoto stadia je pocit izolace (Langmeier & Krejcifova, 2006).

V sedmém obdobi je Clovék zaméfen na vlastni potomky a jejich vedeni. Osmé
obdobi je obdobim osobni integrity, pfijeti vlastniho zivotniho pfibéhu jako
néfeho, co muselo byt a co nezbytné nemohlo byt jinak (Langmeier &
Krej€ifova, 2006).

Erikson nejprve rozdélil vyvoj do osmi vyvojovych etap, ve svych 91 letech jej
doplnil o fazi devatou a dokon il tak cyklus stafi. S manzelkou také prezkoumal
osmé stadium a doplnil jej o moudrost nahledu svého véku (Klevetova &

Dlabalova).

Erikson (2014) uvadi, Zze v osmém obdobi stafi zraje moudrost jako specificka
ctnost informovaného a nezaujatého zabyvani se Zivotem jako takovym, tvari
v tvaf smrti. Dale vymezuje devaté stadium jako obdobi, na které je zapotiebi
nahliZzet a chapat ho osmdesatiletyma a devadesatiletyma o€ima, teprve potom
je mozné objasnit vyzvy stafi, kdy téla zacnou slabnout a fungovat hdfe nez
dfive (Erikson, 2014).

V devatém obdobi vystupuje zakladni nedavéra proti duvére. Stafi lidé jsou
nuceni neduvérovat slabnoucimu télu a ¢as si vybira svou dan i u osob do této
doby zdravych a silnych. Nadéje snadno muze ustoupit zoufalstvi, a to vlivem
narUstajici dezintegrace a také vlivem nahlych i dlouhodobych ztrat distojnosti.

Stafi se stavaji unavenymi a €asto i depresivnimi (Erikson, 2014).

Stud a pochyby proti autonomii jsou dalSim tématem devatého obdobi. Vile
v tomto obdobi za€ina byt oslabena a postacuje nebo nepostacuje k tomu, aby
zajistila urcité bezpeci a vyrovnala se se studem ze ztraty sebekontroly. Stud a

pochyby vyzivaji k ochrané& autonomie (Erikson, 2014).

Erikson (2014) dale do devatého obdobi fadi rozpor pocitu viny proti iniciative.

Stafi lidé, ktefi dfive brali pfili§ vazné své vadcovstvi, mohou v pozdéjsich
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letech uhybat pfed vinou, ktera souvisi s pfiliS vysokou iniciativou. Tvofivé plany

se stavaji spiSe nadSenim a s odstupem se nadSeni zda pfiliSné a nedulezité.

DalSim tématem spadajicim do této etapy je konflikt ménécennosti a zru¢nosti.
Zru€nost, jez byla hnaci silou, kdyz Clovéku bylo Ctyficet let, se stava jen
vzpominkou. Ve skuteCnosti ke vS8emu, co Clovék déla, potifebuje urcitou uroven

schopnosti. Stat se neschopnym kvuli starnuti ponizuje (Erikson, 2014).

S tim, jak Clovék starne, mize citit skute€nou nejistotu o svém statusu a roli.
Jeho role je nejasna, pokud ji srovnavame s pevnosti dfivéjSiho postaveni.
Erikson (2014) tento aspekt devatého obdobi nazyva rozporem zmateni identity
proti identité. Ve skuteCnosti mize byt Clovék zmateny, jakou roli a jaké

vr wawvos

rozpadaji se (Erikson, 2014).

Starym lidem v devatém stadiu se mlze stat, Ze se jiz nemohou spoléhat na to,
jak se az dosud vztahovali k ostatnim. Trapnost vyplyvajici z nejistoty, jak
navazat komunikaci mize zanechat mnoho starych lidi ochuzenych o mozné
kontakty a intimni vymény. Tuto skute¢nost Erikson (2014) nazyva rozporem

izolace a intimity.

Stagnace proti generativité je dalSim aspektem devatého obdobi. Stadium
generativity zabira v Eriksonové pojeti 30 nebo vice let Po obdobi plném
pracovnich a rodinnych vztahu ¢lovék muaze citit touhu po sobé néco zanechat.
Aktivni zapojeni starSich jedincl v devaté etapé jiz oCekavano neni. To staré lidi
osvobozuje z ukolu peCovani, avSak nebyt potfebny, muze byt prozivano jako
odsouzeni k nepotfebnosti. Pokud by se nékdo uplné vzdal generativity, bylo by

to horSi nez smrt (Erikson, 2014).

Moudrost spociva ve schopnosti vidét, divat se, rozpominat se, stejné jako
naslouchat, slySet a pamatovat si. To je narocny pozadavek na smysly starych
lidi. V osmdesati nebo devadesati letech mize byt rozhled seniora omezen
starostmi kazdodenniho fungovani natolik, Ze at' se citi byt se svym pfedchozim
Zivotem spokojeny nebo nespokojeny, sta¢i mu jen prozit den bez urazu. Tato

skute€nost je oznacovana jako konflikt zoufalstvi proti integrité (Erikson, 2014).
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Moudrost starnuti zmifiuje i Sternberg (2006) a sklada ji ze Sesti faktort, které
zahrnuji usuzovaci schopnost, bystrost, u€eni se z mySlenek jinych lidi a
prostfedi, posuzovani alternativ, rychlé pouziti informaci a duvtipnost. Sternberg
(2006) spatfuje v moudrosti novy vzruSujici smér pro objevovani v dobé&, kdy

fluidni ¢i mechanické aspekty zpracovani informaci mohou ochabovat.

Erikson uvadi, ze naSi spoleCnosti chybi Zivotaschopny ideal stafi a ze roli stari

je tfeba znovu prostudovat a promyslet (Erikson, 2014).

V kontextu této prace je zajimavy rozdil ve vnimani budoucnosti na zakladé
toho, kde seniofi Ziji. Kfivohlavy poukazuje na rozdily v planovani budoucnosti u
seniorl. Seniofi zijici doma v rodiné maiji vice pland do budoucnosti a Zziji
relativné Stastné. Oproti tomu seniofi Zijici vdomovech pro seniory upadaji
Casto do letargie, nezajmu a socialni izolace (Kfivohlavy, 2002; in Dvofackova,
2012).

vr owvaiwvos

ukoll a spole€enskych funkci. Tim dochazi ke generaénim vyménam, ¢imz se

spolecnost obnovuje a vyviji.

Pro kazdého Clovéka starSiho devadesati let je pravdépodobné ¢as omezeny na
soucCasnost, nebo mozna na nasledujici tyden. Za touto perspektivou je vyhled

nejasny (Erikson, 2014).

1.2. Demograficky vyvoj v CR
Demografii chapeme jako: ,Védni obor zabyvajici se studiem reprodukce

lidskych populaci.” (Jizlova & Koci, 2006)

Demograficka data nam poskytnou predstavu o tom, kolik seniord a v jaké
struktufe v CR Zije. V této &asti prace se budeme zabyvat kalendarnim stafim,
které vyhovuje demografickych potfebam a umoZzZhuje pfesné ohranieni
jednotlivych skupin. Pfi zkoumani poctu seniorl z kvantitativniho pohledu je
dobré mit na mysli i skuteCnost, Ze seniorska populace je vyrazné heterogenni.

Malikova (2011) se v souvislosti se seniory zminiuje o mytu homogenity. Bylo by
chybné podlehnout prfesvédceni, ze vsSichni seniofi vypadaji stejné, ze ztratili

svou osobni identitu a Ze jsou obtizné odliSitelni a maji stejné vlastnosti a
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potfeby. Malikova (2011) dale uvadi, Ze pravy opak je pravdou. Mezi

jednotlivymi seniory se vyskytuje dramatické mnozstvi rozdild.

Cevela et al. (2012) uvadi, Ze heterogenita v souboru senior(i zahrnuje rozdily
v zdravotnim  stavu, Zivotnim stylu, rodinném zazemi, ekonomickych
podminkach, lokalité i bytovych podminkach, vzdélani, hodnotovém systému,
osobnostnich rysech, prioritach, predstavach o dalSim zivoté i rozdily v dalSich

vyznamnych okolnostech.

Vyznam studia kognitivnich funkci u seniorl nabyva na dulezitosti i s ohledem
na vékovou strukturu obyvatelstva Ceské republiky. Z dat uvefejfiovanych

Ceskym statistickym Ufadem je mozné vygist nasledujici.

Pocet osob v produktivnim véku (15-64 let) se v pribéhu roku 2014 snizil o0 52,6
tisice (0 1 %) na 7 056 824. Slo o jiz Sesty meziroéni Ubytek v fadé, b&hem
kterého se produktivni slozka populace redukovala celkem o 375 tisic
(Némeckova, 2015).

V absolutnim i relativnim vyjadfeni se v pribéhu roku 2014 nejvyraznéji zménil
pocet osob ve vékové skupiné 65+ let. Podle dat ze statistického ufadu bylo v
tomto véku k 31. prosinci 2014 1 880 406 osob, coz predstavovalo 17,8 %
v8ech obyvatel CR. O rok dfive byl jejich poget nizsi o 54,9 tisice a podil o0 0,4
procentniho bodu nizsi. V celém sledovaném desetileti 2004—2014 byl rostouci
trend poctu i podilu seniord plynuly, nejrychlejSi tempo mél po roce 2010
(Némeckova, 2015).

Hranice véku 65 let dosahovaly v nedavnych letech silné ro¢niky narozenych na
pocatku druhé poloviny 40. let 20. stoleti, a tak byly z velké Casti pfirastky
koncentrovany pravé v mladSi seniorské vékové skupiné 65-74 let. Vyznamny
nartst zaznamenaly v roce 2014 i nejstarSi vékové skupiny po 85. roku véku.
(Némeckova, 2015).

Na grafu umisténém nizZe je mozné pozorovat trend pfibyvani obyvatel starSich
65 let (modra barva s hodnotami na hlavni ose) a trend poklesu poc&tu obyvatel
ve vékové skupiné 15 — 65 let (oranZova barva s hodnotami na vedlejSi ose). Je

patrné, Zze pomysiné nlizky se oteviraji.
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Obrazek 1: Produktivni populace versus seniofi (Némeckova, 2015).

Vyvoj populace v CR

2 000 7 500
© 1900 7400 3
S ©
o)
S 1800 7300 2
\© c
< 1700 7200 ¢
7100 9
€ 1600 h
- 7000 %
< 1500 —
0 6900 3

sz 1400

z 6800
% 1300 6700 5o
>

1200 6 600

1992 2002 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014
rok

Jinymi slovy, ubyva osob v produktivnim véku a pfibyva seniorl. V dusledku
toho se posouva hranice odchodu do duchodu. Toto politicko-ekonomické téma
by mohlo byt pfedmétem samostatné prace. Povazuji za dulezité tato data
uvést vzhledem k tomu, Ze studium kognitivnich funkci u seniorl mize nabyvat

na vyznamu pravé s ohledem na starnuti populace v Ceské republice.

V Kralovéhradeckém kraji zilo k 31. 12. 2013 v domovech pro seniory 2 288
obyvatel. Z toho tvofila druhou nejpocetnéjSi skupinu dle véku skupina 76 — 85
let (Reznickova, 2014).

Tabulka 1: Pocty obyvatel domovu pro seniory v Kralovehradeckém kraji

Kralovéhradecky kraj 2288 136,00 286,00 898,00 916,00 52,00

Podle udaju Ceského statistického Gfadu tvofilo populaci seniort ve véku 70 let
a starSich ke dni 31. 12. 2014 v Kralovéhradeckém kraji celkem 67 619
obyvatel, a to z celkovych 551 590 obyvatel (Havel, 2015). Porovnanim poctu
senioru zijicich v domovech pro seniory v Kralovéhradeckém kraji (2 152) a
celkového poctu seniorl v Kralovehradeckém kraji zjistime, ze v domovech pro
seniory Vv Kralovehradeckém kraji Zilo vrozmezi let 2013 a 2014 pfiblizné
3,18 % obyvatel starSich 70 let. Za vyznamny nepovazujeme pfesah kategorie
66 az 75 let u senior zijicich vdomovech ddchodct ani rocni rozdil mezi

uvedenymi udaiji.
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2. Kognitivni funkce

Kapitola dvé je vénovana kognitivnim funkcim. Seznamime se s vybranymi
modely, které nam fungovani kognitivnich funkci pfiblizuji. Na konci kapitoly

budeme vénovat pozornost zménam kognitivnich funkci, které stafi doprovazi.

2.1. Vymezeni kognitivnich funkci

Atkinsonova oznacuje za kognitivni funkce: ,Souhrn procesu, které zahrnuji
vnimani, orientaci ve sveté, zviadnuti jazyka, mySleni, planovani,
obrazotvornost, kreativitu a planovani.“ (Atkinson, Atkinson, Smith, Bem, &
Nolen-Hoeksema, 2003)

Kognitivni  psychologové studuji pestrou S$kalu psychologickych jevl
zahrnujicich vnimani, ueni, pamét a mysleni, ale napfiklad i emoce a motivaci
(Sternberg, 2009).

Sternberg (2009) podrobnéji popisuje hlavni oblasti zajmu, které jsou
pfedmétem zkoumani kognitivnich psychologu. Nejprve vymezuje struktury a
procesy lidského mozku, které jsou zakladem procesU kognice. Déale se zabyva
zakladnimi procesy, které Fidi vstup informaci do védomi a vySSimi procesy
zpracovani informaci. Za dulezitou otazku kognitivni psychologie povazuje to,
jak lidska mysl vnima to, co pfijimaji smysly. Pfedmétem zajmu je i to, jak jsou
rizné druhy informaci reprezentovany v paméti, zplsob jejich uchovani a
vybaveni v pfipadé potfeby. Zkouma, jak vypada mentalni reprezentace
informaci v mysli, jak probiha organizace védomosti i jak dovozujeme a
vytvafime vyznam prostfednictvim jazyka. Sledovani je podrobena i povaha a
ontogeneticky vyvoj jazyka i to, jak jazyk spolupracuje se zpusoby mysleni.
Kognitivni psychologie se zabyva feSenim problém0 i zpusoby, jak clovék
dospiva k zasadnim rozhodnutim i tim, jak se mySleni v prdb&hu Zivota méni
(Sternberg, 2009).

V knize Kognitivni psychologie autofi kladou duraz na komplexnost a
propojenost jednotlivych kognitivnich procesu a struktur (Eysenck & Keane,

2008). Uvadéji priklad studenta, ktery se pfipravuje na zkousku a ¢te knihu.

V této situaci vystupuji nasledujici procesy:
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e Zrakové vnimani — zabezpecCuje pfisun informaci ze strany tisténého
textu.

e Pozornost — je zaméfena na obsah knihy.

e Disponovani jazykovymi dovednostmi — je dlleZité pro to, aby ¢teni knihy
mohlo pfinaset uzitek.

e Reprezentace znalosti — vytvafi se v pribéhu studia textu.

e ReSeni problémO - nastupuje vV pfipad® nutnosti konfrontace
prezentovanych informaci s jinymi texty.

e Emocni stav — ovliviiuje efektivitu uceni.

e Dlouhodoba pamét — slouzi k uchovani poznatkd do ¢asu zkousky.

e Vybaveni — proces vyuzity v prubéhu zkouSeni (Eysenck & Keane,
2008).

Tento priklad jasné ukazuje na komplexnost a funk&ni propojenost dil€ich prvku

kognitivniho systému.

2.2. Lokalizace funkci

Mozkové hemisféry a klira se z praktickych duvodu ¢leni do lalokd, na které
jsou vazany specifické funkce a které navzajem spolupracuji. Zpracovani
motorickych informaci a vy$Si myslenkové procesy jsou vazany na Celni laloky,
zpracovani somatosenzorické informace je vazano na temenni lalok, sluchové
informace spadaji do laloku spankového a zpracovani zrakovych informaci

nalezi laloku tylnimu (Sternberg, 2009).

Frontalni kdra tvofi rozsahlou oblast mozku zahrnujici anatomicky i funk&né
rozdilné oblasti. Vyvojové se jedna o nejmladSi ¢ast mozku, kterou
nenachazime u vyvojové mladSich zivoCichl. V porovnani s ostatnimi ¢astmi
mozku doslo u Clovéka v pribéhu evoluce k vétSimu zvétseni frontalni kiary a
rozvoj této oblasti je hlavnim didvodem, pro€ mame relativhé vétSi mozek nez
vétSina zvifat (Sharot, 2013).

Celni lalok se ugastni uvazovani, planovani, feSeni problémi, urditych aspektd
fedi, pohybu a emoci. Celni lalok se sklada z primarni somatosenzorické korové
oblasti, ktera pfijima smyslové vijemy a z primarni motorické korové oblasti,
ktera fidi pohyb (Ayers & Visser, 2015).
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Elektrické stimulace motorické klry se projevi pohybem odpovidajici ¢asti téla.
Primarni motoricka kara provadi kontrolu pohybu invertované. Napfiklad dolni
koncetiny jsou mapovany v hornich ¢astech motorické kury a horni v dolnich
Castech. Na motorické kufe lze mapovat, kde a v jakém rozsahu jsou v ni

reprezentovany rozlicné ¢asti téla (Sternberg, 2009).

Celni lalok obsahuje vétsinu neuron( citlivych na dopamin, které se podileji na
poznavani a emocich. Celni lalok se podili na vy$$ich dusevnich funkcich, mezi
které fadime schopnost volby, schopnost pfedstavit si budouci nasledky naseho
jednani &i schopnost potladovat socialné nepfijatelné chovani. Celni lalok hraje
dulezitou roli také v dlouhodobém zapamatovani si zazitka tim, Ze zpracovava

informace z limbického systému (Ayers & Visser, 2015).

Dobre fungujici frontalni lalok omezuje jednani, které ma za nasledek méné
zadouci cile a podporuje cinnost vedouci k dosazeni preferovanych tuzeb.
V experimentu Bengtssonové, Hakwana a Passinghama (2009; in Sharot,
2013) byly predstaveny dvé skupiny studentu. Jedni jako chytfi, u kterych se
predpokladalo, Ze si vtestu povedou dobfe a jedni jako hloupi. U chytrych
studentll se v pfipadé chybné odpovédi dostal vygenerovany nesouhlasny
signal ve frontalni kiife do nesouladu s o¢ekavanym vysledkem Uspéchu. Signal
ve frontalni kufe aktivuje nasi pozornost a pozornost upfena na chyby umozriuje

dosahnout lepSich vysledkd v budoucnu.

U studentd uvedenych jako hloupi mozek nevygeneroval zvySenou aktivitu ve
frontalni kafe v pfipadé chyby pfi Spatné odpovédi. Od ucastniki se ocekavalo,
Ze se jim nebude dafit, takze u nich nenastal moment prekvapeni a nedoslo ke
konfliktu. U&astnici akceptovali své chyby, protoZe s nimi poéitali (Begtsson et
al.; in Sharot, 2013).

Korové oblasti, které nejsou soucasti somatosenzorické, motorické, sluchové
nebo zrakové klry nazyvame asociacnimi oblastmi. Ty tvofi pFiblizné 75% kary
a jejich nazev vychazi z pfedstavy, Ze funkci téchto oblasti je propojovani. Zda
se, Ze asociatni korové oblasti v Celnich lalocich jsou klicové pro feSeni

problému, planovani a usuzovani (Sternberg, 2009).

Prace Petersena, Posnera a jejich spolupracovnikl (1988; in Sternberg, 2009)

doklada funkci asocia¢nich korovych oblasti pfi integraci informaci riznych
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¢asti mozkové kury. Ve své praci sledovali za pomoci pozitronové emisni
tomografie pratok krve mozkem pfi riznych druzich operaci zahrnujicich i ¢teni
jednotlivych slov. KdyZz se pokusné osoby divaly na promitané slovo, byla
vysoce aktivni €ast jejich zrakové kuary, pfi poslechu se aktivovala sluchova
kidra, kdyz byly pozadany, aby tvofily slova vztazena ke slovim, ktera vidély,

byly nejaktivnéjSi asociacni oblasti jejich mozkové kury.

Podle smyslovych analyzatori délime pamét na sluchovou, zrakovou,
hmatovou, Cichovou a dalSi. Neuroanatomickou souvislost s timto typem paméti
maji zejména korova centra prislusné oblasti primarni a sekundarni senzorické

kliry a asociacni oblasti jednotlivych mozkovych lalokl (Orel & Facova, 2009).

Struktury limbického systému, prefrontalni kdry, talamu a senzorické oblasti
mozkové klry jsou davany do souvislosti s deklarativni paméti. Zakladnimi
strukturami proceduralni paméti jsou prfedevS§im bazalni ganglia, mozecek a

premotoricka kura (Orel & Facova, 2009).

2.3. Vybrané modely kognitivnich funkci

Model mizeme obecné chapat jako obraz Ci popis systému, ktery vystihuje jeho
funkci a je neuplnym zobrazenim skutec¢nosti (Hartl & Hartlova, 2010). Modely
kognitivnich funkci pracuji na stejném principu. Déleni kognitivnich model
v této praci vychazi z knihy Neuropsychologie v psychiatrii (Preiss & Kucerova,
2006).

2.3.1. Faktorové podlozena biologicka teorie
V roce 1947 definoval Ward Halstead na zakladé vyzkum( osob s poSkozenim

mozku nasledujici faktory (Preiss & Ku€erova, 2006):

e Centralni integrativni faktor — do néj patfi zazemi vySetfované osoby, jeji
zkuSenosti a pamét.

e Faktor abstrakce — je zastoupen schopnosti usuzovani.

e Faktor sily — pfedstavuje energii potfebnou pro inteligenci.

e Faktor sméru — vychazi z receptivnich a expresivnich schopnosti mozku.

Nasledny vyzkum neprokazal platnost tohoto modelu, ale Halsteadova prace

byla vychodiskem pro fadu pozdéjSich praci (Preiss & Ku€erova, 2006).
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Halsteadovy psychodiagnostické metody jsou povazovany za jedny
z nejcitlivéjSich k organickému poskozeni mozku. Baterie testl, kterou pozdéji
doplnil a upravil jeho zak Reitan, je klinicky nejzkoumanéjSi a nejuzivangjsi

neuropsychologickou baterii v USA (Preiss & Kucerova, 2006).

V Ceském prostfedi shrnuje diskuse o vybranych psychometrickych
vlastnostech HRNB o jejim vyvoji a zpfesfiovani norem, interpretaci i novych
postupech vramci této baterie prace Preisse (2009). Ceskym prekladem
metody byl vySetfen soubor vice nez 520 osob. Jako uziteCna se metoda
prokazala mimo jiné u nemocnych schizofrenii, epilepsii a u osob s chronickou

intoxikaci toxickymi latkami (Preiss, 2009).

K dilcim zkouskam HRNB patfi Test kategorii, Test rytmu, Senzoricko-
percepCni vySetieni, Test percepce zvukl FeCi, Test oscilace prstu, Test
taktiiniho rozpoznani tvarli, Test cesty, Test taktilniho vykonu, VySetfeni
lateralni dominance, Screeningovy test afazii, Sila stisku, Rozpoznani dotyku

prstu a Percepce Cisel psanych na konecky prstu (Preiss & Vojtéch, 2010).

2.3.2. Lurijav Model

Lurija (1982) chape psychické procesy u Clovéka jako slozité funkéni systémy,
které nejsou lokalizované v uzkych ohrani€enych ¢astech mozku, ale které se
uskute€niuji v navzajem spolupracujicich mozkovych ustrojich, ty se svoji

¢innosti podili na organizaci tohoto funkéniho systému.

Vigwviv s

je oznaCovana retikularni formace. Na jejim pozadi probihaji rGzné &innosti a je
zakladem pro adaptaci organismu v ménicich se podminkach. Prvni blok mozku

funguje v soucinnosti s korovymi oblastmi (Preiss & Kucerova, 2006).

Druhym funkénim blokem je blok pfijimani, zpracovani a uchovani informaci.
Ten je umistén v konvexnich Castech neokortexu. Dale do svoji struktury
zapojuje zrakové (zahlavové), sluchové (spankoveé) a vSeobecné smyslové
(temenni) ¢asti mozkové klry a jim odpovidajici podkorové struktury (Lurija,
1982).

Aparaty tohoto bloku maiji hierarchickou vystavbu a €leni se na primarni oblasti,

které prijimaji informaci a rozClefuji ji na nejdrobnéjsi ¢asti, sekundarni oblasti,
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které zabezpecCuji kodovani téchto jednotlivych Casti a tercialni oblasti, které
zabezpecuji souasnou praci rozlicnych analyzatorG a vypracovani
symbolickych schémat, jez tvofi zaklad komplexnich forem poznavaci €innosti
(Lurija, 1982).

Uvedené hierarchicky vybudované korové oblasti druhého bloku umoznuji i
poznavacich &innosti Clovéka geneticky spjatych s praci a strukturalné s ucasti

feci na organizaci psychickych procesu (Lurija, 1982).

Preiss a Kucerova (2006) dodavaji, Zze druhy blok je vysoce specificky a

zajistuje zpracovani informaci o vnéjSim svété — tedy funkce vnimani a mysleni.

Blok programovani, regulace a kontroly slozitych forem innosti je tfetim celkem
Lurijova modelu. Tento blok se sklada z frontalnich €asti mozku. Frontalni
laloky se uc€astni mimorfadného zvySovani aktivity doprovazejici kazdou
uvédomovanou ¢innost. Blok zajiStuje organizaci pohybu a spojeni s retikularni
oblasti. Vnimani se potom uskute€riuje pfi vzajemné souhfe vSech tfi bloku
(Preiss & Kucerova, 2006).

Lurija (1982) klade dUraz na vzajemné propojeni tfi zakladnich funk&nich bloku
mozku. Kazda forma uvédomélé cinnosti je vzdy slozitym systémem a
uskute€nuje se tak, Zze se opira o vzajemnou c&innost vS8ech tfi blokl, které

usiluji vlastni mérou o tvorbu komplexniho psychického procesu (Lurija, 1982).

Duraz je vtomto modelu kladen na komplexnost, podobné jako u pfikladu
zapojeni mnozstvi kognitivnich procesu, ktery uvadi Eysenck a Kean (2008) ze

zacatku kapitoly 2.1.

2.3.3. Rozdéleni do Ctyr oblasti podle Lezakove
Model kognitivnich funkci Lezakové nabizi zajimavou analogii k funkcim
pocitaCe. Lezakova déli kognitivni funkce na receptivni, pamét a uceni, mysleni

a expersivni funkce (Lezak, Howieson, Bigler, & Tranel, 2012).

Receptivni funkce zabezpecuji vstup informaci. V pocitacové analogii jsme na
arovni Linput‘. Vstup informaci do centralniho systému zpracovani probiha
prostfednictvim senzorické stimulace. To umocnuje integraci senzorickych

dojmu do psychologicky smysluplnych dat, a potom do paméti. Receptivni
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funkce zahrnuji schopnosti vybirat, ziskavat, klasifikovat a integrovat data
(Lezak et al., 2012).

Centralni postaveni ke vSem kognitivnhim funkcim a pravdépodobné i ke vSemu,
co charakterizuje lidské chovani, zaujima kapacita paméti stejné tak, jako
schopnost vybaveni si ulozenych informaci. PocitaCovou analogii k paméti a

uceni je uchovani (Lezak et al., 2012).

Mysleni muze byt definovano jako mentalni operace, ktera se vztahuje ke
dvéma bitim informace explicitné (jako pfi aritmetickych operacich) nebo
implicitné (jako pfi hodnoceni - tohle je Spatné) (Fuster,2003; in Lezak et al.,
2012). Pod mysleni je zahrnut komplex kognitivnich funkci, jako napfiklad:
pocitani, zdlvodrnovani a tvorba usudku, formalizace, abstrakce a generalizace.
Organizovani, planovani a feSeni problému se prolinaji s exekutivnimi funkcemi
(Lezak et al., 2012). Pocitatovou analogii k mySleni predstavuje zpracovani

prace programem (Preiss & Kucerova, 2006).

Expresivni funkce jako je mluveni, kresleni, psani, manipulace, télesna gesta,
vyraz nebo pohyby obliCeje tvofi celek pozorovatelného chovani. Mentalni
aktivity od nich mohou byt odvozeny (Lezak et al., 2012). Expresivni funkce

jsou podobné zvukovym a jinym projevim pocitace (Preiss & Kucerova, 2006).

2.3.4. Model kognitivnich funkci podle Reitana a Wolfsonoveé

Tento model pracuje se tfemi funkénimi patry a vychazi z predpokladu, Ze vysSi
patro je zavislé na spravné funkci nizSich pater. Pro efektivni chovani je tedy
zapotfebi spravné fungovani zakladu psychické cinnosti, jako je koncentrace
pozornosti a paméti. Bez toho neni mozné adekvatni zpracovani v mozkovych
hemisférach, bez kterého neni mozna kvalitni tvorba pojmu a usuzovani. Bez
spravného usuzovani neni mozné dosahnout ucelného a nezavislého chovani
(Preiss, 1998).

2.3.5. Kognitivni (intelektové) funkce podle WAIS-III

Kognitivni funkce muzeme podle WAIS-III délit na:

e Verbalni chapani,
e percepcni organizaci,

e pracovni pamét,
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e rychlost (Preiss & KuCerova, 2006).

Verbalni porozuméni se sklada ze subtestestl: Slovnik, Podrobnosti a
Informace. Subtesty tykajici se percepcni organizace jsou: Doplfiovani obrazki,
Kostky, Matrice. Uroveni pracovni paméti v testu WAIS-IIl uréujeme za pomoci
subtestd Poéty, Opakovani &isel, Razeni pismen a &isel. Na zavér rychlost syti

subtesty Ciselné symboly — Kédovani a Hledani symbol(i (Svoboda, 2010).

S kritikou testu WAIS-R, pfedchudcem testu WAIS-III, vystoupili Duncan et al.
(1995), ktery na zakladé provedeného vyzkumu nepovazuje WAIS-R za
dostatecné citlivou metodu pro méreni fluidni inteligence. Na vzorku pacientu
s frontalnimi 1ézemi starSich 18 let zkoumal vykon v testech WAIS a dospél
k nazoru, Ze jejich uspéch vtestu nemusi znamenat, Ze nebyla zasazena
inteligence. LepSich vysledkl bylo dosazeno za pouziti Cattellova Culture Fair
Testu, kde byla nalezena signifikantni shoda mezi frontalnim poSkozenim a

fluidni inteligenci (Duncan et al.,1995).

2.4. Zmeény kognitivnich funkci ve stari

Stejné jako involuénim zménam podléha télesna schranka, pfinasi starnuti
zmény v duSevnich schopnostech. Dochazi ke zhorSeni vstipivosti paméti a jeji
vybavnosti, zpomaluje se FeSeni uUkolu. DFive pouzivany slovnik je chudsi a
méné pruzny. Tyto skute€nosti mohou zvySovat obavu z neuspéchu, ktera
snizuje nasSe sebevédomi. Nizké sebevédomi vede ke zbyteCné pasivité a

pasivita prohlubuje pocatec¢ni potize (Klucka, 2009).
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Obrazek 2: Bludny kruh zhorSovani kognitivnich schopnosti (Klucka, 2009)

[ Bludny kruh zhorSovani kognitivnich schopnosti ]

starnuti, araz CNS, demence

zhor$eni kognitivnich funkci

obava z neldspéchu, selhavani

snizeni sebevédomi

pasivita

Ve stafi dochazi ke zhorSenému vnimani okoli prostfednictvim smyslovych
organl. Dochazi ke zhorSeni zraku, sluchu a snizuji se i Cichové, chutové a
hmatové schopnosti. Ubyva receptort, které nam umoznuji vnimat polohu a
pohyb téla, pocity sily, tlaku, tepla a chladu. To maze zhorsit schopnost ¢lovéka

pohybovat se ve svém okoli (Klevetova, & Dlabalova, 2008).

Vaigvivs

podceniovanych zmén spojenych se starnutim. Ddvodem muze byt, Ze probihaji
postupné, a nejsou tak nahlé jako pfi zdravotnim onemocnéni nebo nehodé.
Duavodem opomijeni téchto zmén muize byt skuteCnost, Zze si vétSina lidi
uvédomuje, Ze v souvislosti se starnutim bude dochazet ke zménam

v senzorickych funkcich (Saxon et al., 2014).

Zmény v kazdém ze senzorickych systémua zpasobuji naruSeni schopnosti
seniora shromazdovat relevantni informace o svém okoli, coZ je nezbytny
predpoklad k udrzeni vysoké kvality Zivota. S narlistem senzorickych zmén
organismus také zaziva postupnou senzorickou deprivaci, ktera také muze vést

ke zvySujici se socialni izolaci (Saxon et al., 2014).

V dalSi fazi maze dojit k situaci, ve které si osoba vytvafi svij vlastni fantazijni
svét, nebo Zije v minulosti, protoZze skutecny svét neposkytuje dostateCnou

stimulaci potfebnou k udrZzeni neporusené psychiky. Kontinualni senzoricka
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stimulace je velmi dllezitd pro udrZeni adekvatni funkce ve stafi (Saxon et al.,
2014).

Kulisak (2003) uvadi, ze vigilita pozornosti se s vékem zhorSuje. Oproti tomu
selektivita pozornosti zistava s vékem pomérné stabilni, zhorSuje se vSak pfi

poskozeni mozku urazem nebo degenerativnim onemocnénim.

Pozornost tésné souvisi s paméti, a tak se mlze stat, Ze znamky zhorSujici se

paméti mohou namisto paméti svédcit o poruse pozornosti (Klucka, 2009).

Studie potvrzuji nalezy poruch paméti a ucCeni u depresivnich pacientd.
Prokazan byl deficit v oblasti explicitni paméti, naruseni epizodické paméti a
snizeni schopnosti ucit se novym vécem (Austin et al., 2001; in Preiss &
Kucerova, 2006).

Poznatky na souboru senioru z této oblasti pfinasi studie Depresivni syndrom u
seniorl, vyznamny a dosud nedocenény problém (Holmerova, Varikova,

Dragomirecka, Janeckova, & Veleta, 2006).

Autofi do zpracovani zafadili 102 Zen a 20 muzl Zijicich v Sesti domovech
dlchodcu. Primérny vék byl 81 let a vétSinu (71%) probandl tvofili ovdovéli
seniofi. Byly administrovany nasledujici psychodiagnostické metody WHOQOL-
OLD, WHOQOL-Bref, EAAQ, GDS, MMSE, ADL, IADL, GET UP test. Dale byl
pouzit formuldf pro sociodemografické udaje a farmakologicka anamnéza.
(Holmerova et al., 2006).

Studie odhaluje, Zze depresivita byla zjisténa u 40% dclend souboru, silna
depresivita u 15%, bez znamek deprese bylo 34%. U 11% odpovidalo skore
depresivity normé, avSak tito seniofi byli aktualné 1éCeni antidepresivy. Nebyla
potvrzena souvislost ani s pohlavim, ani svékem, ale depresivita byla

vyznamné vySSi u bezdétnych osob bez partnera (Holmerova et al., 2006).

Nabizi se srovnani s rozsahlou starSi studii Topinkové a Neuwirtha (1997).
Vyzkum byl provadén na 1 162 pacientech z 18 zafizeni pro seniory. Depresivni
syndrom byl identifikovan ve 477 pfipadech z 1000 u ne-psychiatrickych

pacientll ve véku nad 75 let Zijicich v nemocnicich, v domovech pro seniory a

samostatné (Topinkova & Neuwirth, 1997).
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Vysledky studii sledujicich funkce paméti jsou do jisté miry nekonzistentni.
Celkové vzato vykazuji depresivni pacienti vykon v pamétovych testech
v pruméru o 0,9 SD niZSi nez zdravé osoby (Veiel, 1997; in Preiss & Kucerova,
2006).

Existuji vyznamné proménné, které ovliviiuji u€eni ve stafi (Saxon et al., 2014):

e Vyznamné je tempo, jakym je material k uCeni prezentovan a rychlost
odezvy po procesu uceni. Situace vyzadujici rychlé tempo uceni
negativné ovlivriuji v&tipeni, uchovani a vybaveni informace.

e Opatrnost ma tendenci se zvySovat s vékem a v pozdé&jSim véku seniofi
nemusi spravné reagovat na novy impuls, dokud nejsou presvédceni o
jeho vyznamu. Cetné experimenty ukazuji, ze se starsi dospéli astsji
dopusti chyby nezodpovézenim otazky, nezli zvolenim Spatné odpovédi.

e Dfive nauCeny material spiSe narusuje nové poznatky u starSich osob,
protoze ti maji vice ulozenych informaci nez mladi.

e Seniofi potfebuji neustale procviCovat a pouzivat pamétové schopnosti.
Existuji dulezité vyzkumy, které dokladaji, ze pro kognitivni dovednosti

X

plati heslo: ,Pouzivej to, nebo to ztratis.

Pamét je nesmirné slozita a dalezita funkce, té€sné spojena s procesem uceni.
Umoziiuje nam adaptovat se na neustale se ménici podminky prostfedi, proto

je dulezité nedovolit ji starnout (Klucka, 2009).

V seniorském véku dochazi ke zhorSeni i dalSich kognitivnich funkci.

Venglafova uvadi tfi zakladni zmény v kognitivni oblasti (Venglarova, 2007):

e ZhorSeni intelektu,
e zhorSeni komunikace,

e zhorSeni orientace.

Zhorseni intelektu se projevuje zejména pfi potfebé zvladat noveé situace.
Kognitivni psychologové rozliSuji mezi fluidni inteligenci, tedy schopnosti
umozAiujici manipulaci s abstraktnimi symboly (napfiklad v matematice) a
krystalickou inteligenci. Krystalicka inteligence predstavuje uchované
deklarativni nebo proceduralni znalosti (Sternberg, 2009). Ukazuje se, Ze

krystalicka inteligence je vy$Si u starSich dospélych osob a fluidni naopak u
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téch mladsSich (Horn & Cattell, 1996; in Sternberg, 2009). Sternberg (2009) dale
uvadi, ze ackoliv stari lidé obecné neprokazuji stejnou rychlost pfi zpracovani
informaci v porovnani s mladymi, mize se u nich projevit to, Zze urCity Cas
zvazuji alternativy a minulé zkusSenosti, pred tim nez dospéji k usudku - tato

schopnost se ¢asto nazyva moudrost.

Zhorseni komunikace muze vypadat napfiklad tak, Zze senior déle hleda slova a
hafe si je vybavuje. Problém muize nastat i vtom, Ze senior nerozumi
adresovanym sdélenim. ZhorSeni orientace muze vyustit napfiklad v bloudéni

v neznamém terénu (Venglarova, 2007).

U 90% osob lze po 60 roce Zivota pozorovat vyznamneé sniZeni zrakové
percepce a u 30% se vyrazné horsi sluch. Kvuli t¢mto zménam se vyznamné

zvySuje i riziko zranéni (Langmeier & Krejcifova, 2006).

ZhorSuje se pamét, a to predevSim pro nové a nedavné udalosti. Dochazi
k obsahovému i emoénimu zkresleni vzpominek. Dochazi i k poklesu
inteligence. 75 lety muz, ktery dosahuje ve Wechslerové testu pro dospélé
urovné 1Q 100, odpovida svym vykonem mladému dospélému muzi s 1Q 76

(Langmeier & Krejcifova, 2006).

Regové schopnosti patfi k funkcim, které jsou pfi normalnim starnuti a bez
traumatického poskozeni mozku zachovany az do velmi vysokého véku. Co

vSak byva Casto zasazeno je verbalni fluence (Klucka, 2009).
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3. Pouzité psychodiagnostické metody

Kognitivni funkce u seniorl byly testovany za pomoci testové baterie vybranych
psychodiagnostickych metod. NiZe nasleduje charakteristika konkrétnich metod

ziskavani dat.

3.1. Kratky test mentalniho stavu - MMSE

Casové nenarocny kratky test kognitivnich schopnosti je vyuzivan pro
orientacni vySetfeni zakladnich kognitivnich funkci. VySetfeni zabere 5 az 10
minut. Pravé Casova uspora tohoto vySetfeni je povazovana za velkou vyhodu
tohoto pfistupu. Pfedpony ,Mini“ v anglickém nazvu tohoto vysetfeni je pouzito,
protoZe test se zaméfuje na kognitivni aspekty mentalnich funkci a nezahrnuje
abnormalni mentalni zkuSenosti a abnormalni zplsoby uvaZovani (Folstein,
Folstein, & McHugh, 1975).

Test je slozen z deseti subtestu, ve kterych jsou postupné zjistovany nasledujici

schopnosti (Folstein et al., 1975):

e Orientace,

e zapamatovani,

e pozornost a pocitani,

e vybavnost,

e pojmenovani,

e oOpakovani,

o tfistupnovy pfikaz,

e (teni a spInéni pfikazu,
e psani,

e Obkresleni obrazce.

Ve studii zabyvajici se otazkou, zda jsou vék a vzdélani nezavislymi
proménnymi vzhledem k vysledku vtestu MMSE, autofi uvadéji, Ze fada
predchozich vyzkumu vykazovala negativni asociaci véku a vysledku v testu
MMSE a pozitivni vztah vzdélani a vysledku v testu MMSE. Autofi vysledek
svého vyzkumu opiraji o vzorek 3974 respondentld z Nizozemi (Launer,

Dinkgreve, Jonker, Hooijer, & Lindeboom, 1993).
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Pro ucely této prace je dulezita skute¢nost, ze MMSE neni dostate¢né citlivou
metodou pro rozliseni normalnich pacientl bez deficitu a pacientll s mirnym
kognitivnim postizenim. Podle vysledkd v testu MMSE fadime probandy do

nasledujicich skupin (Topinkova, 2005):

e 30— 25 bodl — bez poruchy kognitivnich funkci
e 18— 24 bodl — lehka demence
e 9 —17 bodl — stfedné tézka demence

e 9 -—améné —té&zka demence

Aktualni informace o vykonu Ceskych seniorl poskytuje vyzkum Mini Mental
State Examination — &eska normativni studie (Stépankova, Nikolai, Lukavsky,
Bezditek, Vrajova, & Kopecek, 2015). Cilem této studie bylo zjisténi
kognitivniho stavu senioru, skrining kognitivnich poruch a sledovani souvislosti
vykonu v MMSE s vékem a vzdélanim. Vyzkumny soubor zahrnoval 540 osob
starSich 60 let. Probandi se vyzkumu ucastnili za honoraf a nabor probihal do
pfedem danych vékovych kategorii s pétiletym intervalem. VSichni ucastnici byli
vySetfeni kompletni baterii testl v ramci Narodni normativni studie kognitivnich

determinant zdravého starnuti (Stépankova, Nikolai, et al., 2015).

v s

Vyzkum pfinasi dosud nejkvalitngjsi udaje o rozlozeni skérd MMSE v bézné
Ceské populaci. Vysledky potvrdily zavislost skoru MMSE na véku i vzdélani.
Praktickou informaci je skute€nost, Ze skor 30 nemusi nutné u vysokoskolsky
vzdélaného Clovéka znamenat nepfitomnost kognitivni poruchy. Na zavér autofi
upozorfiuji, ze si jejich prace klade za cil upozornit na podstatné nalezitosti
souvisejici s administraci a vyhodnocenim MMSE. Jejim smyslem je sjednotit
pouzivani skorovani a administrace MMSE jako skriningové metody kognitivni

vykonnosti v Ceské republice (Stépankova, Nikolai, et al., 2015).

3.2. Ray-Osterriethova komplexni figura — ROCF

Jedna se o v klinické praxi pomérné Casto pouzivany test typu ,tuzka-papir®.
Podle autori je mozné tento test vyuzit ke zjiStovani urovné strukturace
percepéni aktivity, vizualné-motorické kontroly a pozornosti a ke zjiStovani
bezprostfedni vizualni paméti. Pfedlohu testu tvofi figura sloZzena z osmnacti
elementl. Konstrukce figury byla volena tak, aby vyzadovala minimum

grafickych predpokladd. Prvky neni tézké reprodukovat izolované. Slozitost pro

Stranka 31



Kognitivni funkce u senioru Teoreticka ¢ast

probanda predstavuje jejich zafazeni do celku. Slozity celek potom podnécuje
analytickou a organizacné — percepcni aktivitu. Maximalni celkovy pocet bodu,
kterych muze proband dosahnout, je 36 bodu, protoZze maximalni hodnoceni za
kazdy z osmnacti prezentovanych elementl jsou dva body (Rey & Osterrieth,
1997).

Komplexni figura mize byt pouzita ve tfech fazich. Prvni z nich je kopie, kdy ma
po celou dobu proband predlohu pfed sebou a jeho ukolem je tuto pfedlohu co
nejpfesnéji prekreslit na prazdny papir stejného formatu jako je predloha.

Testovany jsou vizuopercepcni schopnosti (Rey & Osterrieth, 1997).

Po tfiminutové pauze od skonceni pfimého obkreslovani dochazi k reprodukci
z paméti (Rey & Osterrieth, 1997). Nasleduje oddalené vybaveni po 30

minutach.

V letoSnim roce byla publikovana Normativni studie testu Reyovy-Osterriethovy
komplexni figury v populaci Ceskych seniord. Cilem této prace bylo pfipravit
normativni data k testu ROCFT pro Ceskou populaci vysSiho véku. Autofi
testovali soubor 455 osob starSich Sedesati let, z toho bylo 250 zen a 205
muzuU. Sledovany byly vlivy véku, pohlavi a vzdélani na vykon v testu. Na
zakladé regresniho modelu pfipravili autofi rovnice k vypoltu T skoéra pro
v8echny testové proménné ROCFT (Drozdova, Stépankova, Lukavsky,
BezdiCek, & Kopecek, 2015).

V tomto vyzkumu byl zaznamenan plynuly pokles v8ech vykonu v testu a narust
vSech €asu spolu s vékem. Vyzkum zaroven potvrdil souvislost mezi vzdélanim
a vykony v testu, kdy respondenti s vy$Sim vzdélanim dosahli signifikantné
lepSich vykonu v kopii i vobou vybavenich. Dale bylo prokazano, ze Casy
vénované kopii i obéma vybavenim spolu se zvySujicim se vékem rostou. Na
zaver autori shrnuji, Ze pfi neurologickém vySetfeni by mél byt kazdy jedinec
srovnavan se stejnou referencni skupinou. Pfi pouziti norem ziskanych na jiné
populaci je zapotiebi opatrnosti, a to i u testd nonverbalni povahy, které byly

dfive povazovany za nezavislé na kultufe (Drozdova et al., 2015).

3.3. Kratky test vSeobecné inteligence - KAI
Za pomoci Kratkého testu vSeobecné inteligence, ktery mizeme zaradit do

skupiny vykonnostnich testu, je méfena centralni rychlost zpracovani informaci
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a trvani momentu pfitomnosti. Obé tyto veli€iny potom tvofi kapacitu kratkodobé
paméti a jejich vyznam spociva v pfedpokladu, Ze urCuji podstatnou mérou
psychické vykony bézného dne (Lehrl, Gallwitz, Blaha, & Fisher, 1995). Pouziti
tohoto testu u vybérového souboru seniorl je mozné, protoze autofi neuvadeéji
zadné vékové omezeni. Dullezité v8ak je, Ze proband musi byt schopen plynule
Cist (Lehrl et al., 1995).

Podle zpracovanych dat Ize vykon probanda posuzovat v téchto kategoriich
(Lehrl et al., 1995):

¢ Informacné psychologické kapacity,
e rychlosti zpracovani informaci,

e trvani momentu pfitomnosti,

e kapacity kratkodobé paméti,

¢ inteligencniho kvocientu.

Test se sklada ze dvou subtestl. Subtestu opakovani pismen, kdy proband ¢te
nahodné sefazena pismena postupné ze Ctyr rlznych kartiCek. Druhy subtest je
potom tvofen reprodukci Cisel a pismen. Proband ma v tomto pfipadé za ukol
opakovat nejprve Cisla a nasledné pismena v poradi, ve kterém mu jsou
pred€itana. Normy jsou pro tento test dostupné pro vékovou skupinu od

sedmnacti do pétaSedesati let (Lehrl et al., 1995).

3.4. Test verbalni fluence - VFT

Plvodnim zdrojem textu je citovana prace Thurstona pochazejici z roku 1962.
V roce 1999 vytvofil normy pro tento test Tombaught, a to na zakladé souboru
1300 neplacenych kanadskych dobrovolniki. Pro fonemickou (lexikalni) verzi
testu pouzil Tombaught pismena FAS. Pismena pouZita v Ceské verzi jsou
odvozena na zakladé predchozich praci a jedna se o pismena N, K a P (Preiss
& Kucerova, 2006).

Za pomoci testu verbalni fluence zjiStujeme u pacientl zejména funkce
frontotemporalni oblasti mozku, tedy funkce fe€ové (slovni plynulost), pozornost
a rychlost zpracovani informaci (Preiss & Kucerova, 2006).

Ukolem probanda je vytvofit co nejvice slov postupné na jednotliva pismena.

Cas jedné minuty zadina administrator méfit okamzité po dokondeni instrukce.
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Administrator ma dvé moznosti, muze zapisovat pouze poclet spravné
vyslovenych slov, nebo mlze vSechna slova zaznamenavat. Vyhodou
zaznamenavani slov je skuteCnost, ze snadno zjistime kvalitu slov a
perseverace (Preiss & Kuc€erova, 2006). Celkovy skér je potom dan jako soucet

vSech spravné zaznamenanych slov pro jednotlivé kategorie pismen.

V ramci Narodni normativni studie kognitivnich determinant zdravého starnuti
byly publikovany vysledky vyzkumu Test verbalni fluence, ¢eska normativni

studie pro osoby vyS$sSiho véku (Nikolai et al., 2015).

Cilem prace bylo predlozit normativni data pro fonemickou verzi testu, kde
hlasky K, P a S jsou analogii k anglickym F, A, S. V podani autorl této studie se
posledni hlaska liSi v porovnanim s hlaskami, které uvadi Preiss a KucCerova
(2006). Pro sémantickou verzi testu byly pouzity kategorie zvifata a zelenina.
Testy byly vramci neuropsychologické baterie administrovany 540 zdravym
osobam ve véku nad 59 let. Z celkového poctu bylo 292 Zen a 248 muzu. Nabor
probihal do pfedem danych kategorii stratifikovanych podle véku (Nikolai et al.,
2015).

V souladu se zahrani¢nimi studiemi byl u fonemické verze testu potvrzen
vyznamny vliv vzdélani a véku. Naopak na souboru ¢eskych seniorl nebyl u
fonemické verze testu potvrzen vliv pohlavi. Z Casové analyzy vyplyva, ze
v prvni plUlminuté je tvorba slov vySSi nez v pUlminuté druhé. Autofi se
domnivaji, Ze prezentované normy pro vSechny zkousky testu verbalni fluence
mohou vyznamné pfispét k hodnoceni kognitivni vykonnosti v klinické praxi
(Nikolai et al., 2015).

3.5. Test Hanojské véze - ToH

Test Hanojské véze je koncipovan jako hlavolam zachycujici schopnost
planovat i schopnost kontroly a propojovani informaci v ramci kognitivnich
subsystému. Pouziti testu Hanojské véze je vhodné v pfipadé jakéhokoliv
podezieni na poruchu v oblasti exekutivnich funkci (Obereignert, 2014).
Hanojska véz je tfidimenzionalni test vizualné-prostorového fesSeni problému.
Reseni testového zadani souvisi s poruchami pracovni paméti a fidicich funkci.
Vykon v Hanojské vézi odrazi implicitni pamét, rozvoj strategie a soucinnost

kognitivnich funkci (Preiss & Kuc€erova, 2006).
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Simon ve své analyze uvadi pét krokl optimalni strategie feSeni ToH (1975; in
Obereigneru, 2014):

e Rozpoznani dil€iho cile — pfesunuti nejvétsiho disku do cilové pozice.
e Odstranéni mensich disku — ty brani pfesunuti nejvétsiho disku.

e Vytvoreni pomocné pyramidy na volném kolicku.

e Presunuti nejvétsiho disku do cilové pozice.

e Opakovani postupu pro nasledujici nejvétsi disk.

V pribéhu testu jsou zaznamenavany pocty pohybl — tedy motorickych ukond,
kdy disk opusti hrot a je pfesunut na jiny hrot. Dale jsou zaznamenany prave
perseverace, kdy dojde k prfesunuti disku a jeho navraceni na puvodni hrot.
Nepravé perseverace jsou zaznamenany Vv pfipadé, ze proband vezme disk
mimo hrot a vzapéti jej na stejny hrot vrati. K zaznamu do zadznamového archu

dochazi i v pfipadé poruseni pravidel (Obereigneru, 2014).

Hanojska véz nachazi vyuZziti i v ramci neuropsychologickych baterii. Pfikladem
muze byt Delis-Kaplan Executive Function System, ktera se sklada ze
standardizovanych testl zaméfenych na exekutivni funkce (Obereignerq,
2014).

Ewert a Lambert (1932) naznacili, ze popsat rekurzivitu postupu dokazi lidé
s vyS$8imi intelektovymi schopnostmi. Problematické je pouziti po¢tu pohybu
jako jednoho z hlavnich ukazatel( pro vyuziti metody, protoze v tomto pfipadé
proti sobé stoji dvé skutecnosti. PoCet pohybl jako projev psychomotorického
utlumu a na strané druhé kvalitni schopnost vytvofit rekurzivni postup za vyuziti
mentalniho prostoru. V souvislosti stim je dosazeno nizSiho poctu pohybl
(Obereignera, 2014).

3.6. Dotaznik nemocnicni Skala deprese a uzkosti - HADS

Nemocni¢ni 8kala deprese a anxienty byla navrzena jako jednoducha a pfitom
stale spolehliva metoda pro uziti v medicinské praxi. Oznaceni ,nemocni¢ni*
naznacCuje, ze by metoda méla spolehlivé fungovat pouze v nemocnicnim
prostfedi, ale mnoho studii provadénych po celém svété potvrdilo, Ze je tato

metoda platna pro skrining bézné populace (Snaith, 2003).
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Jednou z nejvétSich studii zaméfenych na psychometrické vlastnosti testu
nemocnicni Skaly deprese a uzkosti byl vyzkum provedeny v Norsku. Celkem
bylo otestovano 51 930 probandu ve vékové kategorii 20 - 89 let. Na zakladé
této studie mohou byt psychometrické vlastnosti HADS povazovany za dobré
z hlediska struktury faktort, vnitini korelace, homogenity a vnitfni konzistence
(Mykletun, Stordal, & Dahl, 2001).

V prubéhu testu vyplfuji probandi 14 otazek. Sedm otazek je zamérenych na
uzkost (HADS-A) a sedm otazek méfi depresivitu (HADS-D). Hodnoceni
jednotlivych otazek se pohybuje na stupnici od 0 do 3. Dosazené celkové skore
se mize pohybovat od 0 do 21 bodl. Cim vy$8i potom dosazené skére je, tim

vySSi miru uzkosti ¢i depresivity proband proziva (McDowell, 2006).

V testu rozliSujeme ftfi kategorie Uzkosti a deprese, normalni (0-7 bodu),
hrani¢ni (8-10 bodud) a patologickou (11-21 bodl) (Zigmond, Snaith, 1983 in
Plassova 2012).

3.7. Kvalita zivota dotaznik svétové zdravotnické organizace
WHOQOL-BREEF

V prubéhu ziskavani dat od probandu byl pouzit i dotaznik Kvalita Zzivota
svétové zdravotnické organizace — kratka verze. Jedna se o dotaznik urCeny
k samostatnému vyplnéni respondentem, ktery mulze byt v pfipadé potfeby
pfedkladan i formou rozhovoru. Vyplnéni WHOQOL-BREEF respondentem trva
pfiblizné 5 minut. Dotaznik se sklada z celkem 26 polozek, z nichz 24 zastupuje
facety a dvé polozky jsou samostatnym hodnocenim celkové kvality Zivota a
zdravotniho stavu. Jednotlivé polozky se hodnoti na pétistupniové Likertové

Skale (Dragomirecka & Bartorova, 2006).

Projekt zabyvaijici se tvorbou tohoto dotazniku byl odstartovan v roce 1991.
Z puvodnich patnacti tymd v souCasné dobé na projektu participuje 30
vyzkumnych center. Vystupem jsou dvé verze dotazniku. Prvni verzi je dotaznik
WHOQFL, ktery se sklada z 24 subskal. Kratka verze tohoto testu, pouzita pfi
sbéru dat pro tuto praci, se nazyva WHOQFL-BREEF a zaméfuje se na 4
domény: fyzické zdravi, psychické zdravi, socialni vztahy a celkovou kvalitu
zivota (Olsen & Frank-Stromborg, 2004).
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K vyslednému hrubému skoru je zapotfebi spocitat hrubé skory pro jednotlivé
domény. Tyto primérné hrubé skéry domén jsou standardizovany tak, aby je
bylo mozné srovnavat s doménami WHOQOL-100. Rozpéti hrubého skoru se
pohybuje od minima 4 do maxima 20 bodu, pficemz vy$Si hodnota poukazuje

na lepSi kvalitu zZivota (Dragomirecka & Bartoriova, 2006).

Dotaznik Kvality Zivota svétové zdravotnické organizace je rozSifovan i o dalSi
moduly, jakymi jsou WHOQOL-HIV pro osoby s HIV pozitivitou, modul
WHOQOL-SRPB, ktery do kvality Zivota pfinasi duchovni oblast a modul
WHOQOL-OLD pro populaci starsi 60 let (Dragomirecka & Bartofiova, 2006).
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Vyzkumna Cast

Prace svou charakteristikou odpovida kvantitativnimu vyzkumu. Mnohorozmérnost
objektu zkoumani (kognitivni funkce u seniorll) neumoZziuje zachytit objekt pfesné
ve v8ech jeho podobach, a proto byly vybrany pouze pro praci dalezité veli€iny,
které jsou dale popsany. Tento postup je v souladu s optikou zkoumani, kterou
uvadi Ferjencik (2000).

V praktické casti se budeme zabyvat vyzkumnym problémem, cilem prace a v
souladu s nim budou definovany jednotlivé hypotézy. Pozornost bude vénovana
aplikované metodice sbéru a zpracovani dat. Charakterizovana bude zkoumana
populace a jeji vybérovy vzorek. Za pomoci popisné statistiky budeme analyzovat
jednotlivé vybérové soubory. Na zavér této kapitoly bude ovéfena platnost

jednotlivych hypotéz a budou formulovany zavéry o platnosti hypotéz.

Pro vyzkumnou c¢ast prace byly pouzity standardizované psychodiagnostické
metody. Pro vypocty pocitacova aplikace MS-Excell a pro tvorbu diagramd X-Mind

Mapping Tools.

Stranka 38



Kognitivni funkce u seniort Vyzkumna Cast

4. VVyzkumny problém, cile prace a hypotézy
Ve Ctvrté kapitole se budeme zabyvat vyzkumnym problémem, cilem prace a

budeme definovat jednotlivé hypotézy, které wurCi smeérovani v prubéhu

vypracovani dalSich kapitol vyzkumné casti prace.

.Problém je tazaci véta nebo vyrok, ktery se pta: Jaky vztah existuje mezi dvéma

nebo vice proménnymi?* (Kerlinger, 1972; in Fejrencik, 2000)

Tématem této prace jsou kognitivni funkce u seniorli. Cilem prace je odpovédét na
otazku, zda u vybérového souboru existuje rozdil v kognitivnich funkcich u senior

Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti a u seniorl Zijicich v domové pro

seniory.

Data ziskana za pomoci pouzité baterie testl mohou byt vyuzita pfi tvorbé
orientaCnich percentilovych norem pro test Hanojské véze. Pro ucCely diplomové
prace jsou pouzita data ztestu Hanojské véze, Kratkého testu vSeobecné
inteligence a dotazniku Kvalita zZivota svétové zdravotnické organizace — kratka

verze.

,Dobra hypotéza musi byt testovatelna.” (FerjenCik, 2000) Je tedy zapotiebi se
vyvarovat pojmim nejasnym, pfilis vS8eobecnym nebo mnohovyznamnym.
Hypotézu dale neni mozZné testovat v pfipadé, Ze néjaky jev nebo skutecnost

vysvétluje identickym jevem nebo skute€nosti (Ferjencik, 2000).

Z tohoto ddvodu rozdélime vyzkumny problém na pét dil€ich hypotéz, které budou
za pomoci statistickych metod ovéfeny. Nasleduje stanoveni nulovych a
alternativnich hypotéz. Hypotézy jsou testovany jako signifikantni na hladiné

vyznamnosti a = 0,05 (Reiterova, 2009).

4.1. Hypotéza Cislo 1

Ho: Mezi skupinou seniorl Zzijicich v domové dichodctd a mezi skupinou senior

vaes

v celkovém Case potfebném na vyfeSeni 4 diskoveé varianty testu Hanojské véze
(ToH).

Hi: Mezi skupinou seniorl Zzijicich v domové dichodctd a mezi skupinou senior(

ey

zZijicich samostatné ve vlastni domacnosti neexistuje statisticky signifikantni rozdil
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v celkovém Case potfebném na vyfeSeni 4 diskové varianty testu Hanojské véze
(ToH).

4.2. Hypotéza Cislo 2

Ho: Mezi skupinou seniorl Zijicich v domové didchodcl a mezi skupinou senioru
Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti existuje statisticky signifikantni rozdil
v poCtu pohybu potfebnych na vyfeSeni 4 diskové varianty testu Hanojské véze
(ToH).

Hi: Mezi skupinou seniorl Zijicich v domové ddchodcl a mezi skupinou senioru
Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti neexistuje statisticky signifikantni rozdil
v poCtu pohybl potfebnych na vyfeSeni 4 diskové varianty testu Hanojské véze

(ToH).

4.3. Hypotéza Cislo 3
Ho: Mezi skupinou seniorl Zijicich v domové didchodcl a mezi skupinou senioru

Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti existuje statisticky signifikantni rozdil

v celkovém skéru daném feSenim Hanojské véze (ToH verze 3D, 4D, 5D).

Hi: Mezi skupinou seniorl Zijicich v domové didchodcl a mezi skupinou senioru

Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti neexistuje statisticky signifikantni rozdil

v celkovém skéru daném feSenim Hanojské véze (ToH verze 3D, 4D, 5D).

4.4. Hypotéza Cislo 4
Ho: Mezi skupinou seniorl Zijicich v domové didchodcl a mezi skupinou senioru
Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti existuje statisticky signifikantni rozdil

v ukazateli standardniho skoru v Kratkém testu vSeobecné inteligence (KAl).

Hi: Mezi skupinou seniorl zijicich v domové didchodcl a mezi skupinou senioru

Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti neexistuje statisticky signifikantni rozdil

v ukazateli standardniho skoru v Kratkém testu vSeobecné inteligence (KAl).

4.5. Hypotéza Cislo 5
Ho: Mezi skupinou seniorl Zzijicich vdomové dichodcld a mezi skupinou senior(

Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti existuje statisticky signifikantni rozdil
v hrubém skoru v dotazniku WHOQOL-BREEF.
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Hi: Mezi skupinou seniorl Zijicich v domové dichodcd a mezi skupinou seniort
Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti neexistuje statisticky signifikantni rozdil
v hrubém skoru v dotazniku WHOQOL-BREEF.
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5. Popis zvoleného metodologického ramce a metod

Kapitola pét je vénovana sbéru a metodam zpracovani dat. Z duvodu
verifikovatelnosti, opakovatelnosti a objektivnosti je stanoven pfesny postup
prubéhu vysetfeni. V €asti vénované metodam zpracovani dat je stanoveno, jakym

zpusobem je se ziskanymi daty v pribéhu zpracovani zachazeno.

Jednim z moznych vymezeni pojmu metodika je, Zze metodikou rozumime:
.Systém postupnych krok( vedoucich ke standardnimu vysledku.“ (Hartl &
Hartlova, 2010). Pouzité psychodiagnostické metody a dotaznik byly jiz popsany
v teoretické €asti. Nyni budeme vénovat pozornost pfresnému prubéhu sbéru dat a

zaroven zpusobu, jakym jsou data vyhodnocena.

5.1. Sbér dat

Pfed zahajenim sbéru dat byl stanoven zpusob, jakym bude kazdé individualni
vySetfeni probihat. Pfesny plan pro vySetfeni byl stanoven ze tfi hlavnich davodu,

které uvadi Ferjencik (2000). Témito divody jsou:

e Verifikovatelnost,
e opakovatelnost,

e objektivnost.

Jinymi slovy, nize uvedeny popis umozni jinému vyzkumnikovi zhodnotit a
pfipadné replikovat sbér dat v podobé, vjaké byl proveden v této praci. Pfed
samotnym sbérem dat, ktery je nize popsan, probéhlo ve vétsiné pfipadl kratké
uvodni setkani a doSlo k pfedbézné ustni dohodé o ucasti na vyzkumu. Na
zakladé této dohody byl nasledné sestaven harmonogram testovani pro pfislusné

dny.

Prabéh sbéru dat byl sestaven s ohledem na tfi pravidla zachazeni s pokusnymi
osobami, které definuje Atkinsonova (2003). Prvnim pravidlem je, Ze experiment
ma pro pokusné osoby pfedstavovat minimalni riziko. Koncepce tohoto vyzkumu
je vsouladu s timto pfedpokladem. Navic pfed zapocetim samotného sbéru dat

byli probandi ustné seznameni s tim, co mohou od spole¢ného setkani oCekavat.

Druhym pravidlem je, Ze pokusné osoby musi do experimentu vstoupit dobrovolné
a mohou z experimentu na vilastni pfani kdykoliv odstoupit (Atkinson, 2003). Tato

informace byla soucasti informovaného souhlasu, ktery kazdy z probandu pred
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zahajenim samotného testovani obdrzel. Souhlas s uCasti na studii vyjadfili

ucastnici podpisem informovaného souhlasu.

Tfetim principem je pravo na ochranu informaci o pokusnych osobach (tamtéz).
Soucasti informovaného souhlasu bylo i udéleni souhlasu probanda s tim, Ze
vSechny ziskané udaje budou pouzity jen pro ucely vyzkumu a Ze vysledky
vyzkumu mohou byt anonymné publikovany. Na zavér proband svym podpisem

stvrdil svUj zamér ucastnit se vyzkumu a poskytnout vyzkumny material.

V pfipadé, Ze s probandem nebyla uzaviena dohoda o ucasti na vyzkumu, sbér

dat nebyl realizovan.

Prvni v baterii testll je zafazen Kratky test kognitivnich schopnosti, ktery byl
nasledovan kopii pfedlohy v testu Ray-Osterriethovy komplexni figury. Pauza mezi
kopii a vybavenim po tfech minutach byla vyplnéna ZzjiStovanim stru¢nych
informaci pro anamnézu probanda. Pfedmétem zajmu pro ucely této prace byly
vék, pohlavi, diagnéza, vzdélani, rodinny stav a zpusob, jakym proband Zije
(samostatné ve vlastni domacnosti / v domové pro seniory). ZjiStovani informaci
bylo zafazeno pravé na toto misto i proto, ze autofi testu Ray-Osterriethovy
komplexni figury nedoporucuji vyplnéni €asového intervalu dalSi metodou a za

vhodnéjSi povazuji napfiklad rozhovor (Rey & Osterrieth, 1997).

Dale nasleduji v pfedchozi kapitole popsané testy v poradi: Kratky test vSeobecné
inteligence, Test verbalni fluence, test Hanojska véz, Ray-Osterriethova komplexni
figura - vybaveni po 30 min. Po dokonceni testovych metod proband vyplhuje jesté
dva dotazniky: dotaznik Nemocni¢ni Skala deprese a uUzkosti a dotaznik Kvalita

Zivota svétove zdravotnické organizace — kratka verze.

Po dokonceni sbéru dat je dan prostor probandovi na pfipadné otazky, nasleduje

podékovani a rozlouceni.
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Obrazek 3: Pribeh individualniho sbéru dat z pohledu administratora

[ Prubéh sbéru dat ]

’ Seznameni probanda s pribéhem sbéru dat *1'—
L 2

, Dohoda v podobé informovaného souhlasu l

uzavieni dohody

ano

A 4

| 1. Kratky test mentainiho stavu |

L 7

l 2. Ray-Osterriethova komplexni figura l
L 2

| 3. anamnéza, 3 min |

L 7

‘ 4. Ray-Osterriethova komplexni figura, vybaveni po 3 min. ‘

L 7

| 5. Kratky test vSeobecné inteligence |

L 2
| 6. Test verbalni fluence |

L 7
| 7. Test hanojské véze |
L 2

| 8. Ray-Osterriethova komplexni figura, vybaveni po 30 min. |

L 7

I 9. Dotaznik nemocnicni $kala deprese a Gizkosti |

L 2

| 10. Kvalita Zivota dotaznik svétové zdravotnické organizace - kratka verze |

L 7

l Podékovani a ukoncéeni shéru dat |

5.2. Metody zpracovani dat

Do prace byli zafazeni pouze seniofi, u nichz se podafilo zdarné dokoncit vySe
definovany kompletni sbér dat. Ziskana data jsou utfidéna do tabulky v programu
MS Excell. Pfi ¢teni jednoho fadku tabulky zjistime vSechny ziskané informace o
probandovi, kterému je dany fadek vénovan. Sloupce tabulky potom pFedstavuji
Cislo probanda, prvni tfi pismena jeho pfimeni, rok narozeni, datum a cCas
vySetfeni, informaci o pohlavi a vék, dale potom informace o zdravotnim stavu,
vzdélani, rodinnému stavu a zpusobu Zivota. V nasledujicich sloupcich jsou

fazeny vysledky jednotlivych testu.
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Po utfidéni dat nasleduje jejich vyhodnoceni v programu MS Excell.
Z hlediska popisné statistiky jsou pouzity nasledujici charakteristiky:

e Pocet,

e primér

e smérodatna odchylka,
e median,

e minimum a maximum.

Ovéreni platnosti stanovenych hypotéz je provedeno nejprve za pomoci F-Testu,
ktery ovéfi, zda si jsou rozptyly rovny. Nasledné, v zavislosti na vysledku testu,
pouzijeme T-test pro rozdil vybérovych primérld dvou nezavislych vybérl za
podminky, Ze si jsou rozptyly rovny, nebo T-test pro rozdil vybérovych praméra za
podminky, Zze mezi rozptyly zakladnich souboru, ze kterych vybéry pochazeji, je
vyznamny statisticky rozdil (Reiterova, 2009). Pro vypocet souvislosti je pouzito
Pearsonova korelacniho koeficientu. VypoC€ty jsou provadény na hladiné

vyznamnosti a = 0,05. Pfedpokladame normalni rozloZeni sledovanych hodnot.
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6. Soubor

Z populace senioru starSich 70 let byly pofizeny dva vybérové soubory.
Rozlidujicim kritériem, pramenicim ze stanovenych hypotéz, je zpusob, jakym
seniofi ziji. Prvni skupinu seniora tvofi seniofi Zijici v domové pro seniory. Druhou

skupinu potom predstavuji seniofi zijici samostatné ve vlastni domacnosti.

6.1. Tvorba vybérovych souboru a jejich popis

Nevyhodou pouzitého pfistupu je, Ze nijak nezaruCuje reprezentativnost vzorku
(Ferjencik, 2000). Toto riziko je nutné brat v potaz zejména v prubéhu interpretace
vysledkl. Pro zafazeni probanda do vyzkumu bylo zapotiebi spinit nasledujici

kritéria:

e Veék roven nebo vice nez 70 let.

e Domov pro seniory nebo bydlisté v Kralovehradeckém kraji.

¢ Anamnesticka nepfitomnost diagnostikovaného psychického onemocnéni.

¢ Anamnesticka nepfitomnost Alzheimerovy choroby, demence, roztrousené

sklerézy, Parkinsonovy choroby.

DalSi skuteCnosti souvisejici s reprezentativnosti vyvérového souboru je fakt, ze
bylo zcela na rozhodnuti u€astnika, zda se stane ¢lenem zkoumaného vzorku.
Tento aspekt je dalSi pfekazkou k tomu, aby ziskané udaje mohly byt povazovany

za reprezentativni pro celou populaci seniort (Reichel, 2009).

6.1.1. Seniofi zijici v domovech pro seniory
Za ucelem kontaktovani probandu zijicich v domovech pro seniory byly osloveny
domovy pro seniory v Kralovéhradeckém kraji, a to konkrétné zafizeni v Tynisti

nad Orlici, Opo¢né a v Novém mésté nad Metuji.

s

Z kapitoly 1.2. vime, Ze populaci senior( zijicich v domovech duchodcl tvofi
v Kralovehradeckém kraji pfiblizné 3,18% z celkové populace seniorl Zijicich

v Kralovéhradeckém kraji.

Nize nasleduje schéma a popis zpusobu, jakym byl pro UCely prace ziskavan

vybérovy soubor seniorl zijicich v domovech pro seniory.
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Obrazek 4: Tvorba vybérového souboru senior( Zijicich v domové dichodct

[ Vybérovy soubor senior zijicich v domovech pro seniory ]

| Osloveni zafizeni s Zadosti o povoleni vyzkumu ﬁ

ne

o™
/ by |

<_souhlas

ano

Osloveni probanda na zakladé piedvybéru kvalifikovaného

pracovnika instituce < |
'S ne

ano
4

’ Naplanovani data a ¢asu vySetieni

V prvni fazi bylo osloveno vedeni vybraného zafizeni. V pfipadé, Ze byl udélen
souhlas s provedenim vyzkumu, bylo pfistoupeno k predbéznému osloveni
jednotlivych probandu. V pfipadé nesouhlasného stanoviska bylo vyhledano jiné

zafizeni v souladu s cilem vyzkumu.

Ve v8ech zafizenich, ve kterych byl vyzkum provadén, byl souhlas udélen za
predpokladu, ze zdravotnicky personal nejprve sestavil seznam klientu zafizeni,
které je mozné vysetfit. Do vyzkumu tak vstoupil prvek zamérného vybéru, na
zakladé kterého je mozné ve vybérovém souboru dosahnout znacné miry

homogenity (Kutnohorska, 2009).

Muzeme predpokladat, Ze zdravotnicky personal sestavil pfedvybér s ohledem na
moznost uspé&Sného zvladnuti vySetfeni klientem a Ze do pFedvybéru nebyli
zahrnuti Kklienti s hor§im zdravotnim stavem, pfipadné klienti, pro které by dle
usudku personalu vySetfeni pfestavovalo stresujici situaci. Je mozné, Ze tato

skute€nost ovlivnila dosazeny vysledek skupiny klienta zijicich v domovech pro

seniory.

Stranka 47



Kognitivni funkce u seniort Vyzkumna Cast

6.1.2. Seniofi zijici samostatné ve vlastni domacnosti

zpusobem. Byla vytipovana mista (napf. kluby dichodcli a senioru), kde se tito
seniofi schazeji. Nasledné byla tato mista v dobé jejich schizek navstivena a se
seniory, ktefi projevili zajem ucCastnit se vyzkumu, byl sjednan €as a misto

vySetfeni. PFiblizné 1/3 otestovanych samostatné Zijicich seniorl byla do

vyzkumného souboru zahrnuta timto zptsobem.

Zbyla Cast, pfiblizné 2/3 senior(, byla ziskdna metodou nabalovani, jejiz pouziti je
vhodné pro specifické soubory, které jsou vyzkumnikovi neznamé (Reichel, 2009).

Schéma nize zobrazuje proces ziskavani vybérového souboru senioru Zijicich ve

vlastni domacnosti.

Obrazek 5: Tvorba vybérového souboru seniort Zijicich samostatné

[ Vybérovy soubor senioru Zijicich samostatné ]

| Osloveni seniora 117

J ne
S <

// \

<(\pfedbéiny’ souhlas

= e
e I/

ano

¥

‘ naplanovani data a ¢asu vysetieni |

6.2. Popisna statistika vybérovych soubor
Celkem bylo osloveno 60 seniorl z kazdé z vySe popsanych skupin.

s

U seniorl zijicich samostatné projevilo zajem byt testovano 51 seniort. Vybérova
kritéria splnilo a celou testovou baterii na domluvenych schuzkach uspésné

dokoncilo celkem 44 probandu.

ey

U senioru zijicich vdomové didchodcl vyslovilo pfedbézny souhlas s ucasti ve
vyzkumu 55 seniord. Vybérova kritéria splnilo a celou testovou baterii na

domluvenych schizkach uspésné dokongilo celkem 46 probandu.

Experimentalni mortalita byla zpusobena nasledujicimi divody:
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e Nesplnéni vybérovych kritérii.

e Prehodnoceni zaméru ucastnit se experimentu.

¢ Nemoznost dokon it testové vySetieni kvuli vadé zraku.

e Vyuziti prava odstoupit od pokracovani v ziskavani dat v prubéhu
experimentu.

Ty

Z nize uvedené tabulky je patrné, Ze ve skupiné senior( Zijicich vdomové pro
seniory maji muzi niz8i zastoupeni, v porovnani se skupinou samostatné Zijicich

senioru.

Tabulka 2: Zastoupeni dle pohlavi

domov pro seniory samostatné Zijici
POHLAVI pocet Procento
Muz 15 33% 20 45%
Zena 31 67% 24 55%
Celkem 46 100% 44 100%

Nasledujici tabulka popisuje vyzkumné soubory z hlediska véku probandd.
Celkové nejmladSim ucastnikem byl proband ve véku 70 let a nejstarsi testované

osobé bylo 95 let.

Tabulka 3: Zastoupeni podle véku

domov pro seniory  samostatné Zijici

Primeér 80,0 77,7
Smérodatna odchylka 5,9 4,7
Minimum 70 70
Maximum 95 87
Celkem 46 44

Z hlediska vzdélani existuje mezi obéma soubory patrny rozdil v poc¢tu vyu€enych
probandd ¢i probandu se stfedni Skolou a v poctu seniorq, ktefi ziskali maturitni

s

vysveédceni. U senioru zijicich samostatné slozilo maturitu 22 u€astnikd vyzkumu a

voass

dosazeno v 11 pfipadech. PocCet u€astnikl se zakladnim a vysokoSkolskym
vzdélanim se u obou vybérovych souborl vyrazné neliSi. Ze ziskanych informaci

muzeme konstatovat, Ze skupina oslovenych samostatné Zijicich seniorli dosahuje

Stranka 49



Kognitivni funkce u seniort Vyzkumna Cast

s

vy388i miry vzdélani, a to v porovnani se skupinou seniort Zijicich v domové

ddchodcu.

Tabulka 4: Zastoupeni podle vzdélani

domov pro seniory samostatné zZijici
VZDELANI pocet Procento pocet2 Procento3
zakladni 6 13% 4 9%
vyué/sS bez mat. 21 46% 13 30%
mat 11 24% 22 50%
S 8 17% 5 11%
Celkem 46 100% 44 100%

Z hlediska rodinného stavu je mozné mezi obéma vybérovymi soubory pozorovat
rozdil zejména v poctu Zenatych / vdanych probandl a mezi ovdovélymi ucastniky
vyzkumu. V domovech dichodcl bylo ze zkoumanych osob 59% ovdovélych,

0 iz

oproti tomu u probandu Zijicich ve vlastni domacnosti to bylo 41%.

Tabulka 5: Zastoupeni podle rodinného stavu

domov pro seniory samostatné Zijici
RODINY STAV pocet Procento pocet2 Procento3
svobodny 1 2% 1 2%
Zenaty/vdana 10 22% 21 48%
rozvedeny/a 8 17% 4 9%
vdovec/vdova 27 59% 18 41%
Celkem 46 100% 44 100%
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7. Vysledky

V této kapitole jsou analyzovana data relevantni vzhledem k postulovanym

hypotézam.

7.1. Popisna statistka testovanych dat

Pred ovérenim stanovenych hypotéz se zaméfime na elementarni statistickou

analyzu udaju, které jsou v pribéhu testovani jednotlivych hypotéz vyuzity.

Nyni nerozliSujeme mezi seniory zijicimi samostatné ve vlastni domacnosti a

s

probandy Zzijicimi v domovech pro seniory. Na data pohlizime jako na jeden celek.

Tabulka Sest v prvnim sloupci popisuje primérny vykon vSech testovanych osob
ve C&tyfdiskové verzi ToH. Ctyidiskovou verzi Hanojské véZe seniofi vyfesili

v pruméru za 190,3 vtefin.

V dalSich sloupcich jsou uvedeny hodnoty z vybranych realizovanych Setfeni na
Katedfe psychologie pod vedenim Radka Obereignerl. Vybrana Setfeni byla

provedena na zdravé populaci.

Na vzorku 33 seniortl ve vékovém rozmezi od 65 do 75 let administroval test
Hanojské véze i Mizigar (2011). 33 ucastniki jeho vyzkumu dosahlo vyfeSeni

tfidiskové varianty ToH v priméru o 4,7 vtefin rychleji (Mizigar, 2011).

Stielova (2012) realizovala vyzkum na souboru 40 osob, z toho bylo 20 divek a 20
chlapct ve vékovém rozmezi 13 az 18 let. Celkovy primérny vék €inil 15,1 roku.
Na vzorku mladych dospélych ve véku 18 az 35 let provadéla za ucelem

porovnani vykonu v testu Hanojské véze KlimSova (2014).

Uvedené udaje ukazuji, ze mladsi u€astnici vyzkumu fesSi hlavolam ToH v krat§im
Case (Stielova, 2012; KlimSova, 2014) oproti probandim z fad senioru (Mizigar,
2011).

Tabulka 6: Cas potfebny na feseni &tyrdiskové verze ToH

Ziskané hodnoty Mizigar, 2011 | Stielova, 2012 Klim$ova, 2014

Pramér 190,3 185,6 77,32 78,6
SD 70,7 61,6 54,68 50,2
Medidn 185,0 182,0 61,5 63,0
Pocet 90 33 40 126
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Mizigar (2011) na skupiné seniort také zkoumal souvislost mezi intelektovym
vykonem v KAl a po¢tem pohybu vtestu ToH. Souvislost mezi intelektovym
vykonem a poctem tahG nebyla vijeho praci prokazana. Kratkym testem
vSeobecné inteligence se zabyvala i Millerova (2011; in Obereignerti 2014) a ani
ji se nepodafila prokazat souvislost s kratkodobou auditivni paméti a verzi

Ctyfdiskové verze ToH.

Po vypoctu Pearsonova korelacniho koeficientu a porovnani s tabulkou hodnot pro
zjisténi signifikantnosti korelacniho koeficientu (Reiterova, 2009), mizeme
konstatovat, Ze ani v tomto vyzkumu nebyla zjisténa staticky vyznamna souvislost

mezi intelektovym vykonem v KAl a po¢tem tahu v &tyfdiskové ToH.

Tabulka 7: Souvislost mezi hrubym skérem v KAl a poc¢tem pohyb(i v ToH 4D

Domov pro seniory, n =90

ToH 4D podet pohybl
Hruby skér KAI -0,076

r0,05 0,205

Na zakladé provedenych praci (Mizigar, 2011; Stielova, 2012; KlimSova, 2014)

muUzeme porovnat i poCet tahu potfebnych k vyfeseni 4 diskové verze ToH.

Tabulka 8: Poc¢et pohybu potrebnych k feseni ¢tyrdiskové verze ToH

Poéet pohybi | Ziskané hodnoty Mizigar, 2011 Stielova, 2012 KlimSova, 2014

Primér 31,5 33,5 28,7 25,5
SD 9,8 11,0 13,9 9,2
Median 31,0 32,0 25,5 25,0
Pocet 90 33 40 126

Na souboru 33 seniord administroval test KAl i MiZigar (2011). Vysledky ziskané

v tomto vyzkumu dosahuji mirné vyssich hodnot.

Tabulka 9: Hruby skoér KAl v porovnani s jiz realizovanymi Setrenimi

Cas Ziskané hodnoty Mizigar, 2012

Pramér 91,06 95,4
SD 9,66 9,8
Median 91 95
Pocet 90 33
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Na zavér muizeme uvést vysledky WHOQFL-BREEF. V prub&hu vyplhovani
dotazniku byly u prvnich probandi zaznamenany negativni reakce na otazku Cislo
21: ,Jak jste spokojen/a se svym sexualnim Zzivotem?“ (Dragomirecka &
Bartoriova, 2006)

Reakce je mozné zaradit do dvou skupin. Prvni typ namitky vac&i této otazce
vychazel z naboZenskych duvodld. Probandi vtomto pfipadé povazovali za
nevhodné sdélovat informaci tohoto typu. Druha namitka se vztahovala ke skupiné
ovdovélych respondentu starSich 80 let, ktefi byli pfekvapeni tim, Zze se jich
vzhledem k jejich Zivotni situaci na tuto véc nékdo pta. Z téchto didvodu nebyla
otazka Cislo 21 do vyzkumu zahrnuta. Tim byla ovlivnéna hodnota hrubého skéru
domény socialni vztahy a nasledné i celkovy hruby skér. Pfi interpretaci vysledku

je mit zapotiebi tuto skute€nost na paméti.

Tabulka 10: Hruby skor WHOQFL-BREEF

Hruby skor

Primeér 54,37
SD 5,03
Median 54,66
Pocet 90

Dale byl vypodten Pearsonlv korelacni koeficient pro vysledky v testu Hanojské
véze, hruby skor v KAL. Cilem vypoctu bylo ovéfit souvislosti s vysledky dotazniku

s

WHOQOL-BREEF. Tyto hodnoty byly porovnany zvlast pro seniory Zzijici

s

v domovech dichodcu a pro seniory zijici samostatné ve vlastni domacnosti.

ey

Nasleduji hodnoty pro probandy Zijici v domové pro seniory. Z porovnani
vypoctenych hodnot s kritickou hodnotou Pearsonova korela¢niho koeficientu
(Reiterova, 2009) zjistime, zda je korelace signifikantni &i nikoliv. Dochazime
k zavéru, ze u seniorl zijicich v domovech pro seniory, nebyla zjiSténa statisticky
vyznamna souvislost mezi vykonem v ToH a hrubym skoére dotazniku WHOQOL-
BREEF ani mezi hrubym skore v KAl a vysledky dotazniku WHOQOL-BREEF.

Tabulka 11: Korelace s WHOQOL-BREEF, domov pro seniory

Domov pro seniory, n = 46

WHOQOL-BREEF
Cas 4D 0,273
Pocet pohyb( 4D 0,235
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Celkova skor ToH 0,027
Hruby skér KAI 0,191
r 0,05 0,285

Druhou skupinu tvofi hodnoty pro seniory zijici samostatné ve vlastni domacnosti.
Z porovnani vypoctenych hodnot s kritickou hodnotou Pearsonova korelacniho
koeficientu dochazime k zavéru, Ze u seniorl Zijicich samostatné ve vlastni
domacnosti nebyla zjisténa statisticky vyznamna souvislost mezi vykonem v ToH a
hrubym skore dotazniku WHOQOL-BREEF, ani mezi hrubym skoére v KAl a

vysledky dotazniku WHOQOL-BREEF.

Tabulka 12: Korelace s WHOQOL-BREEF, seniofi Zijici ve vlastni domacnosti

Samostatné Zijici, n =44
WHOQOL-BREEF

Cas 4D 0,073
Pocet pohyb( 4D 0,062
Celkova skor ToH -0,134
Hruby skér KAl -0,069
r 0,05 0,291

7.2. Vysledky tykajici se hypotézy 1
V navaznosti na popsanou metodu zpracovani dat nejprve provedeme

Douvybérovy F-test pro rozptyl. Testujeme tedy hypotézu o rovnosti dvou rozptyli:
Ho: 012 = 022

Pfi vyhodnoceni tohoto testu porovnavame testové kritérium F s kritickou
hodnotou F krit(1). Jestlize nastava situace, kdy F < F krit(1), pfijimame nulovou
hypotézu o rovnosti rozptyld (Reiterova, 2009). Na zakladé rychlosti feSeni CtyF
diskové verze ToH dochazime pfi vyhodnoceni F-testu pro rozptyl k nasledujicimu

zaveru.
F(1,23) < F krit (1,65)

Na zakladé toho pfijimame nulovou hypotézu o rovnosti rozptyll a pro ovérfeni
stanovené hypotézy pouzijeme Dvouvybérovy t-test s rovnosti rozptyll. V pfipadé
|tStat|< t krit (2) mGzeme fici, Zze mezi vybé&rovymi primeéry neni statisticky

signifikantni rozdil (Reiterova, 2009). V tomto pfipadé:
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|t Stat (1,12) | < t kit (1,99)

Na zakladé vysledkd provedeného testu muzZeme Fici, Ze mezi vybérovymi

pruméry nebyl nalezen statisticky vyznamny rozdil.

Tabulka 13: Vypocet ovérfeni hypotézy ¢. 1

Dvouvybérovy F-test pro rozptyl

Samostatné Zijici Domov s.
Stf. hodnota 181,80 198,48
Rozptyl 5518,21 4485,77
Pozorovani 44,00 46,00
Rozdil 43,00 45,00
F 1,23
P(F<=f) (1) 0,25
F krit (1) 1,65

Dvouvybérovy t-test s rovnosti rozptylt

Domov s. Samostatné Zijici
Stf. hodnota 198,48 181,80
Rozptyl 4485,77 5518,21
Pozorovani 46,00 44,00
Spolecny rozptyl 4990,26
Hyp. rozdil stf. hodnot 0,00
Rozdil 88,00
t Stat 1,12
P(T<=t) (1) 0,13
t krit (1) 1,66
P(T<=t) (2) 0,27
t krit (2) 1,99

Na zakladé ovéfeni platnosti hypotézy na hladiné vyznamnosti a=0,05 zamitame

nulovou hypotézu:

Hi: Mezi skupinou seniorl Zijicich v domové didchodcl a mezi skupinou senioru

vaes

v celkovém Case potfebném na vyfeSeni 4 diskové varianty testu Hanojské véze

(ToH).

Pfijimame alternativni hypotézu:
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Ho: Mezi skupinou seniorl zijicich v domové didchodcl a mezi skupinou seniort

Ty

Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti neexistuje statisticky signifikantni rozdil
v celkovém Case potfebném na vyfeSeni 4 diskové varianty testu Hanojské véze
(ToH).

7.3. Vysledky tykajici se hypotézy 2

Nejprve testujeme za pomoci F-testu hypotézu o rovnosti dvou rozptylu:

Ho: 012 = 022

Po vyhodnoceni vysledkl dochazime k nasledujicimu zaveéru:

F(1,27) < F krit (1,65)

Mezi rozptyly vybérovych souboru nebyl prokazan statisticky vyznamny rozdil, a
proto k ovéfeni stanovené hypotézy pouzijeme Dvouvybérovy t-test s rovnosti

rozptyld.
|t Stat (1,00) | <t krit (1,99)

Na zakladé vysledkd provedeného testu mizeme fici, Ze mezi vybérovymi
priméry nebyl nalezen statisticky vyznamny rozdil.
Tabulka 14. Vypocet ovéreni hypotézy ¢&. 2

Dvouvybérovy F-test pro rozptyl

Samostatné Zijici  Domov s.

Stf. hodnota 32,55 30,48
Rozptyl 109,00 85,54
Pozorovani 44,00 46,00
Rozdil 43,00 45,00
F 1,27
P(F<=f) (1) 0,21
F krit (1) 1,65

Dvouvybérovy t-test s rovnosti rozptyli

Samostatné Zijici  Domov s.

Stf. hodnota 32,55 30,48
Rozptyl 109,00 85,54
Pozorovani 44,00 46,00
Spolecny rozptyl 97,00
Hyp. rozdil stf. hodnot 0,00
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Rozdil 88,00
t Stat 1,00
P(T<=t) (1) 0,16
t krit (1) 1,66
P(T<=t) (2) 0,32
t krit (2) 1,99

Na zakladé ovéreni platnosti hypotézy na hladiné vyznamnosti a =0,05 zamitame

nulovou hypotézu:

Hi: Mezi skupinou seniorl Zijicich v domové didchodcl a mezi skupinou senioru

s

Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti existuje statisticky signifikantni rozdil
v poCtu pohybu potfebnych na vyfeSeni 4 diskové varianty testu Hanojské véze
(ToH).

Pfijimame alternativni hypotézu:

Ho: Mezi skupinou seniorl Zijicich v domové didchodcl a mezi skupinou senioru
Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti neexistuje statisticky signifikantni rozdil
v poCtu pohybl potfebnych na vyfeSeni 4 diskové varianty testu Hanojské véze
(ToH).

7.4. \Vysledky tykajici se hypotézy 3

Nejprve testujeme za pomoci F-testu hypotézu o rovnosti dvou rozptylu:
Ho: 012 = 022

Po vyhodnoceni vysledkt dochazime k nasledujicimu zavéru:

F(1,34) < F krit (1,65)

Mezi rozptyly vybérovych souboru nebyl prokazan statisticky vyznamny rozdil, a
proto k ovéfeni stanovené hypotézy pouZijeme Dvouvybérovy t-test s rovnosti

rozptylu.
|t Stat (0,68) | < tkrit (1,99)

Na zakladé vysledkl provedeného testu muizeme Fici, Ze mezi vybérovymi

priméry nebyl nalezen statisticky vyznamny rozdil.
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Tabulka 15: Vypocet ovéreni hypotézy ¢. 3

Dvouvybérovy F-test pro rozptyl

Samostatné Zijici  Domov s.
Stt. hodnota 3,55 3,37
Rozptyl 1,74 1,30
Pozorovani 44,00 46,00
Rozdil 43,00 45,00
F 1,34
P(F<=f) (1) 0,17
F krit (1) 1,65

Dvouvybérovy t-test s rovnosti rozptyla

Samostatné Zijici  Domov s.
Stt. hodnota 3,55 3,37
Rozptyl 1,74 1,30
Pozorovani 44,00 46,00
Spolecny rozptyl 1,52
Hyp. rozdil stf. hodnot 0,00
Rozdil 88,00
t Stat 0,68
P(T<=t) (1) 0,25
t krit (1) 1,66
P(T<=t) (2) 0,50
t krit (2) 1,99

Na zakladé ovéreni platnosti hypotézy na hladiné vyznamnosti a =0,05 zamitame

nulovou hypotézu:

Ho: Mezi skupinou seniorl Zijicich v domové didchodcl a mezi skupinou senioru

ey

Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti existuje statisticky signifikantni rozdil

v celkovém skéru daném feSenim Hanojské vézZe (ToH verze 3D, 4D, 5D).

Pfijimame alternativni hypotézu:

Hi: Mezi skupinou senior( Zzijicich v domové didchodcid a mezi skupinou seniort

ey

Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti neexistuje statisticky signifikantni rozdil

v celkovém skéru daném feSenim Hanojské véze (ToH verze 3D, 4D, 5D).

7.5. Vysledky tykajici se hypotézy 4

Nejprve testujeme za pomoci F-testu hypotézu o rovnosti dvou rozptyla:
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Ho: 012 = 022
Po vyhodnoceni vysledkd dochazime k nasledujicimu zaveéru:
F(1,06) < F krit (1,65)

Mezi rozptyly vybérovych soubortu nebyl prokazan statisticky vyznamny rozdil, a
proto k ovéfeni stanovené hypotézy pouZijeme Dvouvybérovy t-test s nerovnosti

rozptylu.

Tabulka 16: Vypocet ovérfeni hypotézy ¢. 2

Dvouvybérovy F-test pro rozptyl Dvouvybérovy t-test s rovnosti rozptylt
Domovs. Samostatné Domov s. Samostatné
Stf. hodnota  88,76087 93,45454545 Stf. hodnota 88,7608696 93,45454545
Rozptyl 91,25266 86,06765328 Rozptyl 91,252657 86,06765328
Pozorovani 46 44 Pozorovani 46 44
Rozdil 45 43 Spole¢ny rozptyl 88,7190756
F 1,060243 Hyp. rozdil stf. hodnot 0
P(F<=f) (1) 0,424451 Rozdil 88
F krit (1) 1,653887 t Stat -2,36313533
P(T<=t) (1) 0,01016195
t krit (1) 1,66235403
P(T<=t) (2) 0,02032391
t krit (2) 1,98728986

Na zakladé vypoctu dochazime k nasledujicimu zavéru:
|t Stat (-2,36) | >t krit (1,987)

Na zakladé vysledkl provedeného testu muzeme Fici, Zze mezi vybérovymi

pruméry byl nalezen statisticky vyznamny rozdil.

Na zakladé ovéreni platnosti hypotézy na hladiné vyznamnosti a =0,05 pfijimame

nulovou hypotézu:

Ho: Mezi skupinou seniort Zijicich v domové didchodctd a mezi skupinou seniorQ

vaes

v ukazateli standardniho skéru v Kratkém testu vSeobecné inteligence (KAI).

Zamitame alternativni hypotézu:
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Hi: Mezi skupinou seniorl zijicich v domové dichodcl a mezi skupinou senioru

Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti neexistuje statisticky signifikantni rozdil

v ukazateli standardniho skéru v Kratkém testu vSeobecné inteligence (KAI).

7.6. Vysledky tykajici se hypotézy 5
Na zakladé vysledku testu F testu F(1,06) < F krit (1,65) pouzijeme pro vypocet

dvouvybérovy t-test s rovnosti rozptyl(

Tabulka 17: Vypocet ovéreni hypotézy ¢. 3

Dvouvybérovy F-test pro rozptyl Dvouvybérovy t-test s rovnosti rozptyla
Domovs. Samostatné Domov s. Samostatné
Stf. hodnota  53,52692 55,26352814 Stf. hodnota 53,5269151 55,26352814
Rozptyl 25,55774 24,08261872 Rozptyl 25,5577377 24,08261872
Pozorovani 46 44 Pozorovani 46 44
Rozdil 45 43 Spole¢ny rozptyl 24,8369409
F 1,061252 Hyp. rozdil stf. hodnot 0
P(F<=f) (1) 0,423223 Rozdil 88
F krit (1) 1,653887 t Stat -1,65248681
P(T<=t) (1) 0,05099956
t krit (1) 1,66235403
P(T<=t) (2) 0,10199911
t krit (2) 1,98728986

Na zakladé vypoctu dochazime k nasledujicimu zavéru:
|t Stat (-1,65) | < tkrit (1,987)

Na zakladé vysledkd provedeného testu mizeme fici, Ze mezi vybérovymi

priméry nebyl nalezen statisticky vyznamny rozdil.

Na zakladé ovéreni platnosti hypotézy na hladiné vyznamnosti a =0,05 zamitame

nulovou hypotézu:

Ho: Mezi skupinou senior( Zzijicich vdomové dichodctd a mezi skupinou senior(

ey

Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti existuje statisticky signifikantni rozdil
v hrubém skoru v dotazniku WHOQOL-BREEF

Pfijimame alternativni hypotézu:
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Hi: Mezi skupinou seniorl Zijicich v domové dichodcd a mezi skupinou seniort
Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti neexistuje statisticky signifikantni rozdil
v hrubém skoru v dotazniku WHOQOL-BREEF
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8. Diskuse

Vyzkumnym zamérem této prace bylo ovéfit, zda existuje rozdil v kognitivnich
samostatné. V kvantitativni designu vyzkumu byly pro ziskani dat z obou cilovych
skupin pouzity dvé psychodiagnostické metody ToH, KAl a jeden dotaznik
WHOQOL-BREEF. Pro vypolty byla pouzita data od 46 seniord Zzijicich
v domovech pro seniory s vékovym rozpétim 70 - 95 let a od 44 senioru Zijicich
samostatné s vékovym rozpétim 70 - 87 let. Vybér respondentt probihal metodou

prilezitostného vybéru, ktera nezarucCuje reprezentativnost vyzkumného vzorku.

s

U skupiny seniorl zijicich v domovech pro seniory doSlo k dalSimu ovlivnéni
ziskavani respondentd popsanému v kapitole 6.1.1. Jesté pred tim, nez byli
administratorem seniofi osloveni s zadosti o u€ast na vyzkumném projektu, doslo
k pfedvybéru zdravotnickym personalem. Snahou personalu bylo do vyzkumu
zaradit klienty, ktefi vySetfeni zvladnou a pro které nebude pfedstavovat stresujici
situaci. Postupovali tak podle principu, ktery uvadi Atkinsonova (2003) a ktery fika,

Ze experiment ma pro pokusné osoby predstavovat minimalni riziko.

Timto do definovaného metodologického ramce zasahl zamérny vybér. Za pomoci
zamérného vybéru je mozné ve vybérovém souboru dosahnout znacné miry
homogenity (Kutnohorska, 2009). Seniofi se vyzkumu ucastnili dobrovolné, coz

predstavuje dalSi omezeni pro reprezentativnost souboru (Reichel, 2009).

Na zakladé vySe uvedeného mizeme predpokladat, Ze populace senioru Zijicich
v domovech pro seniory je skupinou vice heterogenni, nez jak bylo touto studii

zachyceno.

Vzhledem ke zmifiovanym skuteCnostem je vztazeni vysledki tohoto vyzkumu

problematicky aplikovatelné na celou populaci seniorti ve véku 70 az 95 let.

Ziskané hodnoty jsou v praci porovnany s pfedchozimi studiemi na vybérovych
souborech Ceské populace.

Ugastnici tohoto vyzkumu dosahli pfi feSeni 4 diskové verze testu ToH
primérného ¢&asu 190,3 vtefin se smeérodatnou odchylkou 70,7 sekundy.
K podobnym hodnotam dospél i Mizigar (2011), ktery pracoval se skupinou
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seniorl ve vékovém rozmezi od 65 do 75 let a prumérny Cas v jeho praci
dosahoval 185,6 vtefin se smérodatnou odchylkou 61,6 sekundy. V dalSich
pracich (Stielova, 2012; KlimSova 2014) byl dosazeny Cas kratSi. U Stielové
dosahoval hodnoty 77,32 vtefin a u KlimSové 78,6 vtefin. Obé tato Setfeni byla

provadéna na vyrazné mladSich probandech ve véku od 13 do 35 let.

Mizigar (2011) a Mdullerova (2011; in Obereignerd 2014) ve svych pracich
nepotvrdili statisticky vyznamnou souvislost mezi vykonem vtestu KAl a ve
vykonu v 4 diskové verzi testu ToH. Vypoctem Pearsonova korelacniho koeficientu
pro zjisténi souvislosti mezi hrubym skére v KAl a poétem pohybl ve 4 diskové
verzi ToH ziskavame hodnotu - 0,076. Pfi porovnani s tabulkovou hodnotou 0,205
dochazime k zavéru, Ze ani tato prace nepotvrzuje souvislost mezi vykonem v
Kratkém testu vSeobecné inteligence a Ctyfdiskovou verzi ToH. Vysvétlenim maze
byt, Ze ToH je testem postihujicim exekutivni funkce, a to jako jednotny komplex

bez vyznamného podilu jinych kognitivnich procesu.

U poctu pohybl potfebnych k vyfeSeni Ctyfdiskové verze ToH byla primérna
ziskana hodnota 31,5 tah( se smérodatnou odchylkou 9,8 tahu. S porovnavanymi
vyzkumy se nejblize dostavame k Setfeni Mizigara (2011) provadénému na
seniorech se zjisténou prumérnou hodnotou 33,5 tahu a smérodatnou odchylkou
11. Oproti tomu lepSich vysledkd bylo dosazeno v Setfeni Stielové (2012) s
prdmérnou hodnotou 28,7 tahu a smérodatnou odchylkou 13,9 a Klim3Sové (2014)
s pramérnou hodnotou 22,5 tahu a smérodatnou odchylkou 9,2. Nejblize si jsou
hodnoty z prizkumuU provadénych na seniorské populaci. Prizkumy u mladsi

populace dosahovaly lepSich hodnot (Stielové 2012, KlimSova 2014).

Porovnanim €asu potfebného k vyfeSeni 4 diskové verze ToH a poctu pohybu se
nabizi otazka souvislosti dosazenych vysledku s vékem. KlimSova (2014) shledala

souvislost mezi vékem a vysledkem v ToH u britské populace.

Pro obé skupiny byla v této praci zjistovana souvislost mezi Zivotni spokojenosti
méfenou dotaznikem WHOQOF-BREEF a ostatnimi administrovanymi metodami:
Casem pri feSeni Ctyrdiskové verze ToH, poctem pohybu pfi feSeni ToH, celkovym
skorem pfi feSeni ToH a hrubym skérem v kratkém testu inteligence. Statisticky
vyznamna souvislost nebyla nalezena ani u skupiny senioru Zijicich v domovech

dlchodcu ani u senior( Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti.
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Cilem hypotézy 1 az 3 bylo zjistit, zda existuje statisticky signifikantni rozdil ve
vykonu vtestu ToH mezi skupinou seniord Zzijicich v domovech dichodcu a
skupinou senioru Zzijicich ve vlastni domacnosti. Zkoumané prvky testu ToH, byly

ovérovany v nasledujicim poradi:

o Cas potfebny pro Fedeni &tyfdiskové verze testu ToH.
e Pocet pohybu potifebnych k feSeni Ctyfdiskové verze testu ToH.

e Celkovy skor v testu ToH.

Ani u jedné ze sledovanych oblasti nebyl nalezen statisticky vyznamny rozdil mezi

obéma skupinami.

Pocet pohybl v ToH aspiroval na nejslibnéjsi psychometrické ukazatele v ramci
diferencialni diagnostiky. Na jedné strané muze vypovidat o naruseni spojeném
s mediofrontalnim exekutivnim okruhem, na strané druhé muze svéddit o kvalitni
schopnosti vytvofit rekurzivni postup za vyuziti mentalniho prostoru (Obereignerd,

2014). Tato skute€nost maze ovlivnit i vysledky naseho pozorovani.

LepSi rozliSeni mezi obéma skupinami nepfineslo ani sledovani ¢asu potfebného
k feSeni Ctyfdiskové verze testu, ani porovnani celkového skoru v testu ToH.
Z hlediska nonverbalniho testu ToH nebyl shledan rozdil mezi vybérovymi

soubory. Pfi administraci testu ToH nedochazelo k vétSim problémam.

DalSim sledovanym ukazatelem byl hruby skér v Kratkém testu inteligence. Na
zakladé provedenych vypoctu byl shledan statisticky vyznamny rozdil mezi
skupinou seniorl Zzijici v domové dichodcl a samostatné ve vlastni domacnosti.
Seniofi Zijici samostatné ve vlastni domacnosti dosahli lepSiho vysledku, kdy
vybérovy primér hrubého skoére v KAl byl 93,45 oproti 88,7 u senior zijicich

v domovech dtchodcu.

Saxon et al. (2014) uvadi, Ze seniofi potfebuji neustale procviCovat a pouzivat
pamétové schopnosti a Ze plati heslo: ,PouZivej to, nebo to ztratis.“ Jedna tfetina
seniorl ze skupiny dichodcu zijicich samostatné byla do studie ziskana v klubech
dichodcu a seniora. Byli to probandi aktivné se ucastnici spoleCenského zivota a
bylo vyuzito pravé jejich kontakttd pro doplnéni vybérového souboru. Aktivnéjsi

zivotni styl mize souviset s lepSim vysledkem v KAL.
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Studie potvrzuji nalezy poruch paméti a u€eni u depresivnich pacientd (Austin et
al., 2001; in Preiss & Kucerova, 2006). Holmerova et al. (2006) na zakladé
provedeného prizkumu zjistila, Ze depresivita je vyznamné vyS$Si u bezdétnych
seniorl a seniorll bez partnera (Holmerova et al., 2006). PoCet ovdovélych osob
byl u senior Zijicich vdomové dichodcl o 34% vy3Si v porovnani se seniory
zaroven o 2,3 roku vysSi v porovnani se samostatné Zijicimi seniory. Je mozné, ze
i tyto skutecnosti ovlivnily vykon seniorl zijicich v domové diachodcl v Kratkém

testu vSeobecné inteligence.

Pfi administraci testu WHOQOF-BREEF se vyskytovaly problémy u otazky Q21
tykajici se spokojenosti se sexualnim zivotem. Tato otazka nebyla administrovana
a byl tim ovlivnén hruby skor domény socialni vztahy a nasledné i celkovy skor
dotazniku. Kfivohlavy (2012) uvadi, ze seniofi zijici doma v rodiné maji vice planu
do budoucnosti a Ziji relativné Stastnéji, oproti tomu seniofi Zijici v domovech pro
seniory upadaji Casto do letargie. Toto tvrzeni nebylo na zakladé vysledku méfeni

kvality Zivota u senior( potvrzeno.

Autor veéfFi, Ze i pfes uvedené metodologické nedostatky, prace pfispéje ke studiu

kognitivnich funkci u seniort na ¢eské populaci.
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9. Zavery
Vyuzitim psychodiagnostickych metod byla ziskana data, na zakladé jejichz
zpracovani a analyzovani vyplyvaji nasledujici skute¢nosti. Nulovou hypotézu pro

danou hladinu vyznamnosti zamitame pro:

e rozdil vcelkovém Case potfebném na vyfeSeni 4 diskové varianty testu

Hanojské véze mezi skupinou seniorl Zijicich v domové dichodcl a mezi

s

skupinou senior( zijicich samostatné

e rozdil vpocltu pohybl potfebnych na vyfeSeni 4 diskové varianty testu

s

Hanojské véze mezi skupinou seniorl Zijicich vdomové dichodcl a mezi
skupinou senior( zijicich samostatné
e rozdil v celkovém skoére v testu Hanojské véZze mezi skupinou senior(

Zijicich v domové ddchodct a mezi skupinou seniorl Zijicich samostatné

e rozdil hrubém skoéru dotazniku WHOQOL-BREEF mezi skupinou senior

......

Dostatek dikazl k zamitnuti nulové hypotézy jsme nenasli pro:

e rozdil v ukazateli standardniho skoru v Kratkém testu vSeobecné
inteligence mezi skupinou seniorll Zzijicich v domové duchodcl a mezi

s

skupinou senioru zijicich samostatné
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Souhrn

Vétsinu ucastniku vyzkumu tvofi seniofi patfici do kategorie starych seniorud. V tomto
Zivotnim obdobi se setkavaji s problematikou osamélosti, specifického stonani a

problematikou adaptace (Cevela et al., 2012; Kalvach et. al., 2004).

Autofi se shoduji na involuénich zménach u seniort na urovni fyzické, psychické a
socialni. Saxon et al. (2014) uvadi, Ze télesné zmény se dotykaji vSech systému
lidského organismu. Kalvach et al. (2004) dodava, ze morfologické i funkéni zmény

maji vliv na chovani seniora v pfechodu k introvertnimu zamérfeni a ristu nejistoty.

Psychické zmény v seniorském véku maji sestupnou povahu. Snizeni paméti je
jednim z nejcastéji uvadénych priznakl psychiky starnoucich lidi. V kognitivni oblasti
dale rostou obtiZze pfijimat nové podnéty, je oslabena schopnost spojovat naucené
S novym, sniZuje se schopnost pfizplsobeni se, klesa flexibilita a schopnost ménit
osvojené stereotypy (Kfivohlavy, 2012). Na zakladé studie Reichardové (1962; in
Stépankova et al., 2015) vznikly strategie vyrovnani se s vlastnim stafim.
SpoleCensky nejpfijatelnéjSi strategii je konstruktivni strategie vyrovnani se s realitou
vySSiho véku.

Socialnim zménam se ve své praci podrobné vénoval Erikson. Osm vyvojovych stadii
rozSifuje o devaté obdobi. Na devaté obdobi je zapotiebi divat se osmdesatiletyma a
devadesatiletyma oCima (Erikson, 2014). Konflikty vyvstavajici v Eriksonové devatém
obdobi souvisi s télesnymi a psychickymi zménami, které se vyrazné prolinaji do
roviny socialni. Erikson (2014) uvadi, Zze spolecnosti chybi Zivotaschopny idedl stafi a

Ze roli stafi je tfeba znovu promyslet a prostudovat.

Demografické udaje ukazuiji, Ze na konci roku 2014 byl vék 17,8% osob v CR roven
nebo vyssi 65 letim. Ve sledovaném obdobi od roku 2004 dochazi k plynulému rdstu
poétu i podilu seniord v populaci CR. Od roku 2008 zarover ubyva ob&and ve vékové
kategorii 15 — 65 let (Némeckova, 2015).

Kognitivni psychologové zkoumaji fadu psychologickych jevu zahrnujicich vnimani,
ucCeni, pamét, mysleni, emoce a motivaci (Sternberg, 2009). Eysenck a Keane
(2008) kladou daraz na propojenost jednotlivych kognitivnich procest a struktur.
Mozkové hemisféry se ¢leni do lalokd, na které jsou vazany navzajem spolupracujici

specifické funkce. Zpracovani motorickych informaci a vy$sSi mysSlenkové procesy
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jsou vazany na Celni laloky, zpracovani somatosenzorické informace je vazano na
temenni lalok, sluchové informace spadaji do laloku spankového a zrakoveé do laloku
tylniho (Sternberg, 2009). Do popredi vystupuji funkce frontalniho laloku u€astniciho
se uvazovani, planovani, feSeni problému, ur€itych aspektu fec€i, pohybu a emoci
(Ayers & Visser, 2015).

Za pomoci modell se autofi snazi popsat a vystihnout podstatu kognitivnich funkci.
Zabyvali jsme se faktorové podlozenou biologickou teorii Ward Halsteada, modelem
Luriji, rozdélenim do Ctyr oblasti podle Lezakové, modelem kognitivnich funkci podle

Reitana a Wolfsonové a kognitivnimi funkcemi podle WAIS-III.

Kognitivni schopnosti podléhaji zménam vlivem starnuti. Klucka (2009) upozorriuje
na skuteCnost, Ze zhorSovani kognitivnich schopnosti mize probihat v kruhu.
Dochazi ke zhorSeni vstipivosti paméti, zpomaluje se FfeSeni ukoll, pouzivany slovnik
je chudsi a méné pruzny. To midze zhorSovat obavu z neuspéchu, ktera snizuje
sebevédomi. Nizké sebevédomi vede ke zbyteCné pasivité a pasivita prohlubuje
pocateéni potize.

Z popsané baterie psychodiagnostickym metod byly pro ovéfeni postulovanych
hypotéz vyuzity: test Hanojské véze, Kratky test vSeobecné inteligence a dotaznik
Kvalita Zivota svétové zdravotnické organizace. V souCasné dobé probiha program
Narodni normativni studie kognitivnich determinant zdravého starnuti. Cilem této
studie je skrining Ceské populace starSi 60 let, vytvofeni Ceskych norem pro
diagnostické metody a vytvoreni databaze obsahujici vesSkera neuropsychologicka
data pro klinické vyzkumy. Stru¢né shrnuti vysledku studie pro MMSE, ROCF, VFT je

soucasti této prace.

Ve vyzkumné casti prace bylo nejprve stanoveno pét hypotéz. Prvni tfi hypotézy se
tykaly rozdilu ve vykonu v testu Hanojské véZze mezi skupinou senioru zijicich
v domové dlchodct a seniorG Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti. Ctvrta
hypotéza zjistovala rozdil u stejnych skupin ve vykonu testu KAI. Posledni pata
hypotéza u definovanych skupin zjistovala rozdil v dotazniku WHOQOL-BREEF.

Pro skupinu senioru zijicich v domovech pro seniory se podafilo ziskat 46 dobrovolné
spolupracujicich uc€astniki (15 muzd a 31 Zen) starSich 70 let, ktefi Uuspé&sné
dokonCili celou testovou baterii. Metodologickym problémem u této skupiny se stal

predvybér probandl provedeny zdravotnickym personalem. Do metodologického
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ramce zde vstoupil prvek zamérného vybéru, za pomoci kterého byli do vyzkumu
zafazeni seniofi, u kterych se dalo pfredpokladat, Ze administraci
psychodiagnostickych metod zvladnou a pro které nebude predstavovat stresujici

situaci.

Ve druhé skupiné uspésné dokoncilo testovou baterii 44 seniort (20 muzd a 24 Zen)

starSich 70 let Zijicich samostatné ve vlastni domacnosti.

Cas a pocet pohybii ziskany z feSeni 4 diskové verze ToH byl porovnan s jiz
realizovanymi vyzkumy. Ziskané hodnoty se blizi hodnotam z pfedchoziho vyzkumu
na seniorské populaci, ktery provedl Mizigar (2011). Nebyla zjist€na souvislost mezi

vykonem v testu KAl a po¢tem pohybu ve étyfdiskové verzi ToH.

Souvislost nebyla nalezena ani pfi porovnani vysledkl testovych metod (ToH, KAI) a
vysledku dotazniku WHOQOL-BREEF.

Nebyl nalezen dostatek dukaz( pro zamitnuti hypotézy o rozdilu v ukazateli
standardniho skéru v Kratkém testu vSeobecné inteligence mezi skupinou senior(
Zijicich v domové dlchodcl a mezi skupinou seniorl zijicich samostatné. U dalSich
hypotéz tykajicich se rozdili v Case feSeni, pottu tahu a celkového skoére v ToH i u
rozdilu ve vysledcich dotazniku WHOQOL-BREEF byla zamitnuta nulova hypotéza o

rozdilu mezi vybérovymi soubory.

S ohledem na vékovou strukturu obyvatelstva Ceské republiky nabyva studium
kognitivnich funkci u seniori na dulezitosti. Zajem odbornikd o tuto oblast doklada i
probihajicich Narodni normativni studie kognitivnich determinant zdravého starnuti.
Autor Vvéfi, ze tato prace pomuze pfi mapovani urovné kognitivnich funkci u seniort
Zijicich v CR v zavislosti na prostfedi, ve kterém Ziji a Ze ziskana data rozsifi soubor
na zakladé, kterého bude mozné dale zpfesfiovat vlastnosti testu Hanojské véze jako

neuropsychologické diagnostické metody.
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Kognitivni funkce u seniort

Pfiloha ¢.4: Informovany souhlas

Univerzita Palackého
v Olomouci

INFORMOVANY SOUHLAS 5 UCASTI VE VYZKUMU J
KATEDRA PSYCHOLOGIE FILOSOFICKE FAKULTY UNIVERZITY PALACKEHO
V OLOMOUCI V RAMCI POSTUPOVE PRACE NA TEMA:

LRognitivai funkce u seniori®

Vazena pani, vazeny pane,

obracime se na Vas se zadosti o spolupraci na vvzkumném projektu, jehoz cilem je
mapovani kognitivnich funkci u seniori. Prosime Vas o spolupraci na péti metodach a dvou
dotaznicich, které Vam budou nalezité vysvétleny. Z4dam Vs také o souhlas s administraci a
dalii dpravou vyzkumného materidlu. 7 0éasti na projektu pro Vas nevyplivayi Zadna rizika
Pokud s uéasti na vizkumu souhlasite, pfipojte podpis, kterym vyslovujete souhlas s nize
uvedenym prohlagenim.

Prohlageni

Prohladuji, Ze souhlasim s ufasti na vyie uvedeném vvzkumu Reitel vvzkumu mne
informoval o jeho podstaté a seznamil mne s cili a metodami a postupy, které budou pii
vvzkumu pouzivany, podobné jako s jeho vvhodami a niziky, které pro mne z ufasti na
vvzkumu vvplyvaji. Souhlasim s tim, Ze viechny ziskané idaje budou pouzity jen pro uéely
vvzkumu a ze visledky vyzkumu mohou byt anonymné publikovany.

Mél/a 1sem moznost vie s1 fadné, v klidu a v dostateéné poskytnutém case zvazit, mel/a jsem
moznost se fesitele zeptat na vée, co jsem povaZoval’a za pro mne podstatné a potiebne védét.
Na mé pfipadné dotazy jsem dostal/a jasnou a srozumitelnou odpovéd’. Jsem informovania, ze
méam moznost kdyvkoliv od spoluprdce na vvzkumu odstoupit. a to 1 bez udani divodu.

Tento informovany souhlas je vvhotoven ve dvou stejnopisech, kazdy s platnosti oniginalu, z
nichz jeden obdr# moje osoba (nebo zakonny zastupce) a druhv fesitel vvzkumu.

Dékuji za pozornost vénovanou témto informacim a zadam Vas timto o poskytnuti souhlasu
s Vasi ucasti ve vvzkumu.

Podle zikona 101/2000 shirky o ochrané osobnich tidaji ve znéni pozdéjiich piredpisi
udéluji soublas s dcasti v uvedeném vyzkumném projektu a s poskytnutim vyzkumného
materialu.
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