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KRITERIA PRE MERANIE KVALITY ZIVOTA V PSYCHOLOGII
A ICH APLIKACIA PROSTREDNICTVOM ROZDIELOVEHO
MODELU KVALITY ZIVOTA

PETER BABINCAK

Vychodiskovym bodom $tudie je analyza stavu merania kvality Zivota s dérazom poloze-
nym na jeho teoretické vychodiska. Na zaklade zaznamenaného konsenzu v publikova-
nych prehl'adovych §tidiach bolo stanovenych 5 kritérii pre posudzovanie teoretickych
koncepcii kvality zivota: 1) multidimenzionalita konceptu, 2) zhoda v zakladnej Struk-
ture oblasti kvality zivota, 3) subjektivna perspektiva hodnotenia, 4) vyhnutie konfuzii
s pribuznymi pojmami a 5) doraz na meranie. Rozne pristupy k teoretickému uchopeniu
kvality zivota usporiadané do Veenhovenovho (2000) modelu Styroch kvalit Zivota boli
konfrontované so stanovenymi kritériami. Vyhovujuce oblasti definovania kvality zivota
boli zakladom teoretického modelu, ktory predstavuje mozné vychodisko pri konstrukeii
meracieho nastroja subjektivne hodnotenej kvality zivota. Navrh teoretického modelu
vychadza z diskrepanc¢nej tedrie kvality Zivota, reSpektuje konsenzus v diskurze o danej
problematike a vyhyba sa neziaducej konfuzii medzi pouzivanymi pojmami ¢asto zamie-
nanymi s kvalitou zivota.

KPucové slova: kvalita zivota, rozdielovy model kvality Zivota, spokojnost’ so Zivotom,
subjektivna pohoda

Pod psychologickeé pristupy k chapaniu kvality Zivota v uzSom zmysle slova sa tradicne
zaradzuju koncepcie subjektivnej pohody (well-being), Zivotnej spokojnosti, St'astia i
flow (ako to uvadza napr. Hnilicova, 2005). V SirSom zmysle slova mozno ako psycho-
logické oznacit’ vSetky tie, ktoré na kvalitu Zivota nahliadaju z perspektivy jednotlivca
a zaujimaju sa prioritne o subjektivne hodnotenie kvality Zivota. Vyhodou §irSieho vyme-
dzenia je skuto¢nost’, Ze nedochadza k nevhodnému zamienaniu pojmov kvalita zivota,
pohoda a spokojnost’ (pozri tiez Dzuka, 2013), ktoré reprezentuju odlisné konstrukty.
Tato stadia vychadza z uvedeného vseobecnejSieho pristupu k chapaniu kvality Zivota.
Napriek vel’kému zaujmu o problematiku kvality Zivota, ktora sa ozrkadl'uje v mnozstve
publikovanych prac!, je nejednotnost’ pri definovani a pouzivani pojmu kvalita Zivota
v socialno-vednom vyskume Casto konstatovanou skuto¢nost'ou. Z hl'adiska merania je
vSak problematika existencie teoretického konceptu a definicie kIi€ova. Najdenie jedinej
univerzalnej definicie, ako to uvadza napriklad Mares (2006), pravdepodobne nie je moz-
né; definicie kvality Zivota je potrebné podl'a tohto autora koncipovat’ na ré6znych urov-
niach vSeobecnosti a viazané na konkrétny aplikacny kontext. Cestou k vyberu vhodne;j

I Len vo fulltextovej databaze Proquest je s kl'i¢ovym slovom ,,quality of life* spojenych viac nez 1,2 miliéna
publikovanych prac.
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definicie je hladanie konsenzu prekracujuceho snahy jednotlivych vyskumnych timov ¢i
organizacii. V nasledujicom texte bude predstaveny pokus o konsenzualne vymedzenie
tych aspektov kvality Zivota, ktoré sa javia byt dolezitymi pri jej merani.

V ramci §irSie koncipovaného projektu zaoberajuceho sa meranim subjektivne hodno-
tenej kvality zivota sme realizovali prehl'adovu stadiu (Babincék, 2013), ktorej cielom
bolo zmapovat stav merania kvality Zivota v publikacnych databazach. Jednalo sa o sys-
tematicky prehl’'ad meta-analytickych a prehl'adovych studii tykajticich sa merania kvality
zivota, ktoré boli uvedené vo fulltextovych databazach EBSCO a Proquest. Dovod také-
hoto vyskumného postupu spociva vo vel’kom mnozstve $tudii a nastrojov pre meranie
kvality zivota. ReSerSou abstraktov z vybranych publikacnych databaz bolo mozné zazna-
menat’ takmer 5000 $tudii, ktoré sa zaoberali meranim kvality Zivota (a to i pri pomerne
prisnom filtri pre selekciu $tadii v databazach EBSCO a Proquest, viac o metodologii
reserSe uvadza Ka¢marova, 2013) a viac nez 800 roznych néstrojov deklarujucich meranie

Tabul’ka 1 Kritérid pre posudzovanie teoretickych koncepcii kvality zZivota

Psychologicky zivotny priestor 'udi je multidimenzionalny (Andrews, &
Withey cit. podl'a Lee et al., 2002), obsahuje viaceré samostatné dimenzie,
u ktorych sa predpoklada ich vzajomna nezavislost'. Multidimenzionalna
povaha je zékladom vicsiny tradicnych konceptov kvality zivota (Ying
Chun, Shirley, & Loke, 2010), jednodimenzionalne modely reprezentujii
$pecifické alebo alternativne koncepty kvality zivota, alebo vystihuju len
urcitl oblast’, ktora je kvalitou zivota zastreSena. Globalne hodnotenie
zivota ako celku mozno priradit’ k spokojnosti so Zivotom resp. subjektivne;j
pohode, ¢i §tastiu (Ehrhardt, Saris, & Veenhoven, 2000).

1. Multidimen-
zionalita

V literatire mozno zaznamenat’ relativny konsenzus v tom, aké

2. Struktiira oblasti
kvality Zivota

oblasti tvoria multidimenzionalny konstrukt kvality Zivota. Patri sem
psychologicka, socialna a fyzicka oblast’ a najcastejie su doplitané
spiritualnym a ekonomickym rozmerom, pripadne environmentalnou
rovinou (Babinc¢ék, 2013).

3. Subjektivna
perspektiva
hodnotenia

Objektivne a subjektivne hodnotenie kvality zZivota nemusi navzajom
korespondovat’ (Veenhoven, 2000). Pre psychologické pristupy ku kvalite
zivota je charakteristicky doraz na subjektivne hodnotenie.

4. Vyhnutie konfuzii
medzi pribuznymi
pojmami

Tedria ma vymedzovat kvalitu Zivota odliSite'ne od inych psychologickych
konstruktov ako st subjektivna pohoda, $tastie, spokojnost’ so Zivotom

a pod. Ak by to tak nebolo, konstrukt kvality Zivota by bol v skuto¢nosti
prazdnym a nadbyto¢nym pojmom, ktory neposkytuje ziadnu pridanu
hodnotu. Zaroven kvalita Zivota nema reprezentovat’ personalne
charakteristiky osoby, ako je to napriklad pri subjektivnej pohode ¢i
spokojnosti so zivotom, ma sa vzt'ahovat’ k oblastiam, ktoré kvalitu zivota
reprezentuju (Dzuka, 2013).

5. Meranie

Akaékol'vek konceptualizacia, ktora nie je operacionalizovatel'na do podoby
merania, nemdze byt podrobena empirickému overovaniu. Pre pouzitel'nost’
teoretickej koncepcie kvality Zivota je nevyhnutna existencia meracich
nastrojov resp. moznost’ operacionalizacie do podoby merania. Niektoré
zaujimavé modely kvality zivota maja preto obmedzent pouzitelnost’

kvoli vel'kej komplexnosti resp. kvoli tomu, Ze obsahuji tazko meratel'né
konstrukty (porovnaj napr. Kovag, 2001). Teoria kvality zivota by mala
implicitne zahfnat’ navod k jej meraniu.
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kvality zivota. Vedl'ajsim efektom bolo vyhl'adanie ¢lankov charakteru systematického
prehl'adu alebo meta-analyzy, ktoré poskytuji kondenzované poznanie o problematike.
Takych studii bolo 64, pre analyzu bolo zvolenych 17 ¢lankov. Vysledkom nasej prehla-
dovej stadie v Casti teoretickych vychodisk merania boli nasledovné skutocnosti: a) je
pritomna relativna zhoda v definovani konstruktu kvality Zivota; b) su velké odliSnosti
v pouzivani tohto konstruktu pri merani; c) je zaznamenana konftizia pojmu kvalita Zivota
s d’al$imi pribuznymi pojmami; d) frekventovany je vyskyt meracich nastrojov, ku ktorym
absentuje tedria, definicia alebo model merania.

Bolo prekvapujuce, Ze viaceri autori prehl'adovych $tidii sa uspokojili s konstato-
vanim problémov v oblasti definovania kvality Zivota bez explicitne uvedenej definicie.
V studiach, v ktorych definicie boli uvedené, bolo chapanie pojmu kvalita zZivota pomerne
jednotné. Opakovala sa v nich multidimenzionalita konceptu, doraz na perspektivu osoby,
Strukturovanie na fyzicku, psychologicku a socialnu rovinu doplnent spiritualnym a eko-
nomickym rozmerom. Okrem uvedeného konsenzu bola zaznamenana konfuzia (prekry-
vanie) pojmov kvalita zivota, ,,so zdravim stvisiaca kvalita zivota® (HRQOL), spokojnost’
¢i psychologicky well-being. Vyssie uvedené skuto¢nosti mozno pouzit' ako kritéria pre
posudzovanie teoretickych koncepcii kvality Zivota z hl'adiska merania (tab. 1). Cielom
bude selekcia tych koncepcii kvality zivota, ktoré zodpovedaji konsenzu o povahe tohto
pojmu a vyhybaju sa neziaducej konfuzii pojmov.

Rozni autori uvadzaju viacero typologii ¢i pokusov o usporiadanie a zatriedenie ¢o
najvacsieho poctu tedrii kvality Zivota. Veenhoven (2000) uvadza usporiadanie Styroch
kvalit Zivota, ktoré umoziiuje zaradit’ vac¢sinu teorii o kvalite Zivota do prehl'adnej schémy.
Je zalozena na dvoch dichotomiach - zivotné Sance verzus vysledky zivota a vnutorné
verzus vonkajsie kvality. Rozdiel medzi $ancami a vysledkami spoc¢iva v tom, Ze moznosti
pre dobry zivot eSte neznamenaju dobry Zivot samotny, zity. Adekvatna vyziva a dobré
zdravotné zabezpecenie maju len mierny vztah k zdraviu ako takému. Druhé Clenenie je
medzi kvalitou prostredia a kvalitou individua, externou a internou kvalitou. Kombinacia
tychto deleni vytvara sustavu Styroch kvadrantov (obr. 1).

dobré
podmienky

adaptivny potencial,
zdravie, Uucinnost
alebo sposobilost

pre Zivot

vonkajsie vnutorné Q
kvality kvality o o
Zivotné zivotodarnost Zivotodarnost
Sance prostredia osoby
vysledky uzitoénost radost
Zivota Zivota Zo Zivota
) )
@) @)

subjektivne ocero-
vanie Zivota, subj.

well-being, Zivotna
spokojnost, Stastie

vyznam i
zmysel Zivota,
externa
uzitoénost

Obr. 1 Usporiadanie teérii kvality Zivota — Styri kvality Zivota (Veenhoven, 2000)
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Podl'a Veenhovena (2000) zivotodarnost’ prostredia (I. kvadrant) vypoveda o dobrych
podmienkach pre zivot. Tato kvalita Zivota sa objavuje predovsetkym v pracach ekologov
a sociologov. Zivotaschopnost’ osoby (II. kvadrant) vystihuje vniitorné Zivotné moznosti
osoby, zvycajne z pohl'adu psychologie a mediciny, pripadne biologie. Vyskytuje sa v r6z-
nych alternativach ako adaptivny potencial, zdravie, G¢innost’ alebo sposobilost’. Uzitoc-
nost’ zivota (III. kvadrant) je inak povedané vyznam ¢i zmysel Zivota. Tento kvadrant
zahfia pristupy reSpektujtice nazor, Ze dobry zivot ma byt dobry pre nieco viac, nez pre
samého seba. Predpoklada urcita vysSiu hodnotu, externt uzitocnost’, ktora nemusi byt
nutne uvedomenad. Sem spadaju transcendentalne a filozofické koncepcie kvality Zivota.
Radost’ zo zivota (IV. kvadrant) predstavuje subjektivne ocefiovanie Zivota. Sem spadaju
pojmy ako subjektivna pohoda, Zivotna spokojnost’, Stastie.

Na zaklade skor spomenutych kritérii posudzovania sl pre meranie nevhodné oblasti
,radost’ zo zivota“ a ,,uzitocnost’ zivota®“. V kvadrante ,,radost’ zo zZivota“ sa nachadzaji
koncepcie, ktoré za dolezité povazuju globalne ocefiovanie zivota ako celku. Podl’a nich
nema zmysel posudzovat’ kvalitu v réznych oblastiach Zivota, lebo ich moéze byt neko-
ne¢ne mnoho, a vhodnejsie je globalne posudzovanie zivota ako celku. Takéto hodnote-
nie ma povahu skor osobnostnej charakteristiky ako charakteristiky zivota osoby, ktory
vedie. Podobne teorie spokojnosti pracuju s predpokladom, ze spokojnost’ s jednotlivymi
oblast’ami Zivota sa ,,zlieva“ do jedného celkového hodnotenia Zivota ako celku (Sirgy,
2005, 2006). Z tohto hladiska kvadrant ,,radost’ zo Zivota® nie je v stilade s kritériom mul-
tidimenzionality konstruktu a predstavuje konfiziu pojmov kvalita Zivota a subjektivna
pohoda, spokojnost’ alebo $t'astie. Podobne ako nevhodné oblast’ teorii kvality Zivota sa
javi doména uzitocnosti. UZitocnost’ osoby zvidcsa vychadza z posudzovania inych osob,
nie z perspektivy osoby samotnej. Zarovei je tazko predstavitelna dohoda na oblastiach,
ktoré by mali predstavovat’ dimenzie uzito¢nosti zivota ¢loveka.

Ako vhodné pre meranie mozno hodnotit’ oblasti zivotnych prilezitosti, ktoré sa skla-
daju z vonkajSich a vnutornych kvalit. Patri sem hodnotenie podmienok Zivota osoby
v prostredi, v ktorom Zije (,,zivotodarnost’ prostredia“) a vnutorné moznosti, dispozicie
osoby, ktorymi je osoba vybavena pre zvladanie narokov zivota (,,zivotaschopnost’ oso-
by*). Pod Zivotodarnostou prostredia si mozno predstavit’ bezpecnost’, dobré podmien-
ky pre byvanie, dopravu, zdravé Zivotné prostredie, dobré pracovné podmienky a pod.
Pod Zivotaschopnost’ osoby mozno zaradit’ skuto¢nosti ako dobré zdravie, schopnosti
a sposobilosti osoby. Veenhoven (2002) zaroveii dopliia schému delenia teorii kvality
zivota o analogickll schému vypovedajiicu o sposoboch merania v jednotlivych kvad-
rantoch (tab. 2). Na zaklade vyssie zvolenych kritérii by zvolené kvadranty (I. a II.) mali
zodpovedat’ objektivnemu a subjektivnemu meraniu skuto¢nosti majucich objektivnu
podstatu.

Tabulka 2 Vzfah medzi podstatou a meranim subjektivneho
a objektivneho pristupu ku kvalite Zivota (Veenhoven, 2002)

Meranie
Podstata

Objektivne Subjektivne
Objektivne I. kvadrant II. kvadrant
Subjektivne III. kvadrant IV. kvadrant
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Jednou z teoretickych koncepcii, ktora sa pri merani zaobera najma spomenutymi
dvoma oblast’ami resp. kvalitami Zivota je konceptualizdcia WHO. Je zaroven jednou
z najcastejsSie pouzivanych koncepcii kvality Zivota ako multidimenzionalneho konstruk-
tu a nastroj WHOQOL-100 resp. WHOQOL-BREF ma velku popularitu vo vyskume.2
Mares (2006) ju radi medzi konsenzualne modely, ked’Ze definicia kvality Zivota sa neo-
piera o jednu tedriu, ale vychadza z dohody pracovnej skupiny expertov. Podl'a WHO sa
kvalitou Zivota chape ,,individudlne vnimanie svojej pozicie v Zivote v kontexte kultur-
nych a hodnotovych systémov, v ktorych Zije a vo vztahu k jej ciel'om, o¢akavaniam, nor-
mam a zaujmom* (WHO, 1999, str. 3). Pre meranie je takato kvalita zivota Strukturovana
do 6 oblasti: fyzické zdravie, psychologicka oblast’, Groven nezavislosti, socidlne vztahy,
prostredie a spiritualna oblast’ (podrobnejsie v tab. 3). Podl'a WHO takato kvalita Zivota
nemdze byt ,,stotozilovana s pojmami ako zdravotny stav, zivotny $tyl, spokojnost’ so
zivotom, mentalny stav alebo subjektivna pohoda‘ (str. 3).

Tabulka 3 Model oblasti kvality Zivota podla WHO

1. Fyzické zdravie energia a unava, bolest’ a diskomfort, spanok a odpoc¢inok
2. Psychologicka telesny imidz a vzhl'ad, negativne emocie, pozitivne emocie, sebaticta,
doména myslenie, ucenie, pamét’ a koncentracia

mobilita, kazdodenné aktivity, zavislost’ na lickoch a medicinskych

3. Uroveii nezavislosti N A :
pomdckach, pracovna kapacita

4. Socialne vzt’ahy osobné vzt'ahy, socialna opora, sexualna aktivita

finan¢né zdroje, sloboda, fyzicka bezpecnost a istota, zdravie a socialna
5. Prostredie starostlivost’, domace prostredie, moznosti ziskat’ nové informacie
a zrucnosti, fyzikalne prostredie, doprava

6. Spiritualita /
naboZenstvo / nabozenské, spiritualne, osobné presvedcenia
osobné presvedcenia

Napriek rozsirenosti tohto modelu ma podl'a kritikov koncept viacero nedostatkov.
Vyber domén a indikatorov je stanoveny dohodou expertov pod zastitou WHO, podl'a
Hagertyho a kol. (2001) vsak tento vyber nie je dobre podloZeny a zdévodneny teoériou.
Hagerty a kol. zaroven uvadzajl, ze overovanie faktorovou analyzou poukazuje na iny
pocet a zlozenie jednotlivych oblasti kvality Zivota. Formulovana definicia kvality Zivota
je pre ucely merania prili$ Siroka a meraci nastroj vychadzajuci z tejto koncepcie v polo-
vici poloziek v skutoénosti zist'uje spokojnost’ osoby s oblast’ami Zivota, nie samotnu kva-
litu/akost’ (Dzuka, 2013; Babinc¢ak, 2008). Priklady znenia poloziek su uvedené v tab. 4.

Vzhladom k viacerym nedostatkom rozsirenej koncepcie sa javi byt vhodné navrh-
nut alternativny model kvality zivota. Pre tento ucel bol vybrany doposial’ vo vyskume
dostato¢ne nedoceneny teoreticky zaklad spocivajuci v rozdielovom, resp. diskrepanénom
modeli kvality Zivota. Model vychadza z toho, Ze podstatou kvality Zivota je rozdiel/dis-
krepancia medzi rozne definovanymi ocakavaniami osoby a realitou (aktualnym stavom)
v ur¢itom casovom obdobi (Brown, Bowling, & Flynn, 2004). Jedna z prvych a casto
citovanych definicii rozdielového konceptu kvality zivota (GapQoL) je Calmanova (1984)

2 V databaze EBSCO mé zaznamenanych takmer 1500 vyskytov.

81



Tabulka 4 Priklady poloziek WHOQOL-BREF z oblasti Fyzické zdravie (WHO, 2004)

viibec ne malo stiedné velmi v obrgvske
mife
Do jaké miry mate
pocit, ze Vam
3| fyzicks bolest brani > 4 3 2 !
délat, co potiebujete?
viibec ne malo piimétené vétsinou | naprosto
10 Mate vdvosrt energie 1 2 3 4 5
pro bézny zivot?
velmi nespo- nespo- ani spokojeny/a, spoko- | velmi spo-
kojeny/a kojeny/a | ani nespokojeny/a | jeny/a kojeny/a
16 Jak sI,)okOJe'ny/a jste 1 5 3 4 5
se svym spankem?

hypotéza, predpokladajuca to, Ze kvalita Zivota hodnoti rozdiel alebo medzeru v urcitom
¢asovom obdobi medzi nadejami a o¢akavaniami osoby na zaklade jej su¢asnych skuse-
nosti. Takato kvalita zivota mdze byt popisovana len z perspektivy jednotlivca a zavisi
od minulej skusenosti, aktualneho zivotného §tylu, nadeji do buducna, snov a ambicii.
O dobrej kvalite zivota potom mozno hovorit, ak su nadeje osoby zodpovedajlice a napl-
nené aktualnou sktisenost'ou. Dobra kvalita Zivota je zvy¢ajne vyjadrena v pojmoch spo-
kojnosti, uspokojenia, $t'astia, naplnenia a spdsobilosti zvladania. Pre zvoleny spdsob
definovania formuluje Calman niekol'ko désledkov, z ktorych su z perspektivy merania
zaujimavé tri: a) kvalita Zivota mdze byt popisovana a merana len osobou samou; b) musi
zahimat' mnoho aspektov zivota; ¢) musi sa vztahovat’ k cielom a zdmerom jednotliv-
ca (inak povedané, mala by obsahovat’ pre osobu dodlezité oblasti), priCom tieto ciele
a zamery sa m6zu menit. Calmanova definicia vSak predstavuje globalny usudok, kde nie
je konkretizované, aké ciele sa hodnotia. Ma vyhodu v tom, Ze nie je potrebné vytvarat’
zoznam relevantnych ciel'ov osoby a hodnotit’ ich vyznamnost’. Nevyhodou je abstraktna
povaha takéhoto hodnotenia — nie je jasné, ¢o sa vlastne hodnoti a vyvstavaji pochyb-
nosti, ¢i odpovede osoby nie st len ndhodne generované vystupy. V tejto podobe sa jedna
o definiciu blizku subjektivnej pohode. Teoreticky zaklad rozdielového modelu je mozno
najst’ i v znamej Dienerovej (1984; Diener et al., 1985) koncepcii subjektivnej pohody.
Jej kognitivny komponent — spokojnost’ so Zivotom — predstavuje globalne hodnotenie
kvality Zivota vzhladom k osobou zvolenym kritériam. Usudky o spokojnosti st zavislé
na porovnani podmienok osoby s tym, ¢o je povazované za primerany Standard. S rozdie-
lom ako podstatou kvality zivota pocita i Michalosova (1985) viacnasobna diskrepanéna
teoria. Michalos predpoklada, ze spokojnost’ so zZivotom ako celkom a so $pecifickymi
doménami zivota je funkciou objektivnych podmienok Zivota osoby, objektivnych dis-
krepancii a percipovanych diskrepancii. Teoria zahifia sedem diskrepancii medzi tym, o
osoba ma a 1) chce mat, 2) relevantni druhi maju, 3) ¢o najlepSie osoba mala v minulosti,
4) ¢o o¢akava, ze bude mat’ o 3 roky neskor, 5) ¢o o¢akava, ze bude mat’ o 5 rokov, 6) ¢o
si zasluzi a 7) €o potrebuje. Z tychto siedmych diskrepancii Michalos na zaklade vyskumu
na 18 000 $tudentoch v 39 krajinach preukazal, ze rozdiel medzi tym, ¢o osoba ma a chce
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mat’ je typicky najsilnej$im prediktorom spokojnosti so zivotom ako celkom a spokojnosti
s doménami zivota.

Aj ked’ sa uvedeny model najcastejSie dava do vztahu k subjektivnej pohode a spo-
kojnosti, mozno predpokladat, ze diskrepancia MA — CHCE MAT vo vztahu k jednot-
livym oblastiam Zivota predstavuje iny druh informéacie, ako spokojnost’ osoby s tymito
oblastami zivota. Z dostupnych vyskumnych zisteni vyplyva, Ze je dobrym prediktorom
subjektivnej pohody, o v§ak neznamena, Ze by tieto konstrukty mali byt’ totozné.

Z hladiska operacionalizacie a merania diskrepancie medzi o¢akévaniami a realitou
jednotlivca jestvuju dva zékladné pristupy (Jacob & Brinkehoff, 1999). Priame dotazova-
nie na rozdielnost’ medzi tym, ¢o osoba ma a chce mat, zvycajne v jednej otazke (napr.
negativna formulacia ,,Ak hodnotim svoj zivot ako celok, citim, Ze moje ciele nie st
naplnené*; Lavallee, Hatch, Michalos, & McKinley, 2007). Druha stratégia predstavuje
separatne identifikovanie a operacionalizovanie respondentovych hodnét a ich aktualneho
uskutociiovania a nasledné meranie rozdielu medzi nimi. Aj ked’ respondenti nie su pria-
mo dotazovani na ich subjektivne ohodnotenie potencialnej diskrepancie, vysledny rozdiel
zaznamenany vyskumnikom predstavuje konstrukt hodnotiaci diskrepanciu nepriamo.
Druhy postup predstavuje menej explicitni a menej zjavnu stratégiu na meranie rozdielu,
jeho aplikacia je vSak zlozitejSia a je pravdepodobne zat'azena vacSou chybou merania.

Naznaceny teoreticky koncept definuje kvalitu Zivota ako diskrepanciu medzi tym,
¢o osoba ma a tym, ¢o osoba chce mat’ v ,,Specifickych® oblastiach zivota, ktoré oso-
ba povazuje za vyznamné. Problém identifikovania tychto vyznamnych oblasti zivota
mozno riesit dvoma postupmi. Pri identifikovani domén mozno postupovat’ hl'adanim
oblasti zivota délezitych pre jednotlivea, €o prinasa viacero metodologickych a psycho-
metrickych problémov najma vzhl'adom k interindividualnej porovnatel'nosti vysledkov.
Takyto sposob merania vyuziva napriklad metodika SEIQoL (Joyce et al., 2003). Druhy
postup predpoklada existenciu menSicho mnozstva oblasti, ktoré¢ su relevantné pre majo-
ritu ciel'ovej skupiny respondentov. Tento postup pouzil vo svojom vyskume Wu (2008),
pri¢om vybral oblasti z rozSirenej metodiky WHOQOL, ktorej konstrukcia je zalozena na
dohode expertov3.

V sucasnosti je k dispozicii pomerne malo néstrojov, ktoré by rozdielovy model kvality
zivota dostato¢ne vyuzili — QoL-GAP (Welham, Haire, Mecer, & Stedman, 2001), Exeter
HRQL scale (Eiser et al., 1999), ISQV-E (Etienne et al., 2011), Quality of life questi-
onnaire (Wu, 2008). Spolocnym problémom tychto nastrojov je skuto¢nost’, Ze sa snazia
vytvarat sumarne skore, ktoré je pripadne aj vazené na zéklade subjektivnej vyznamnosti
jednotlivych oblasti zivota. Predpoklad o tom, Ze mozno z rozdielov v réznych oblastiach
vytvarat jedno sumarne skore nie je postacujuco podlozeny a overeny (pozri napr. DZuka,
2013).

Adaptaciou vyssie uvedenych zisteni bol vytvoreny modifikovany teoreticky ramec
rozdielovej kvality Zivota (tab. 5). Podl'a neho kvalitu Zivota mozno povazovat za rozdiel
medzi tym, ¢o osoba ma a ¢o chce mat’ v Specifickych oblastiach zivota zodpovedajucich
podmienkam Zivota osoby v prostredi, kde Zije a dispozicidm osoby pre zvladanie Zivota.
Zoznam oblasti sa opiera o existujuci (akademicky) konsenzus, ale je otvoreny zmenam
v pocte i obsahu podl'a oblasti aplikécie a vzorky respondentov. Z tychto oblasti nemozno
vytvarat sumarne skore.

3 Tento postup bol pouzity aj v predvyskume, ktorého vysledky budu struéne spomenuté v d’alSom texte.
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Tabulka 5 Schematické zndzornenie modifikovaného rozdielového modelu kvality Zivota

Diskrepancia: MA < CHCE MAT

energia a inava

spanok a odpoc¢inok

kapacita pracovat’

socialna opora

fyzicka bezpecnost’ a istota

finan¢né zdroje

Hodnotené oblasti:
zdravie a socialne zabezpecenie

prilezitosti pre ziskavanie novych informacii a zru¢nosti

fyzické prostredie

domace prostredie

transport

participacia a prilezitosti pre rekreaciu

Meranie:

AKy vel’ky rozdiel je medzi Vasim zdravim a tym, aké by ste ho chceli mat’?

Je to presne tak, ako by som Je vel’ky rozdiel oproti tomu,
5 1 23 45 6 7 )
to chcel mat. ako to chcem mat.

Predbezné zistenia pri overovani modelu (Stiidia je v priprave do tlace) potvrdzuju, ze
vysoky rozdiel je spojeny s nizkou spokojnostou a nizky rozdiel s vysokou spokojnostou.
Zaznamenané boli tesnejSie korelacie medzi rozdielom a akostou (priamou formulaciou
na akost/kvalitu: aké je vase zdravie — dobré/zlé) ako medzi rozdielom a spokojnostou.
Retestové korelacie na arovni poloziek nedosahovali Giroven zlatého Standardu, avSak boli
vysoko signifikantné (na urovni r = 0,4-0,5).

Vzhl'adom k sledovanym kritéridm je mozno navrhovany model hodnotit’ nasledov-
ne. A) Model je multidimenzionalny, pricom je v iom zastipena fyzicka, psychologicka
i socialna rovina. B) Kvalita je hodnotena z perspektivy osoby. C) Meranie nie je totozné
s meranim spokojnosti resp. subjektivnej pohody. D) Merany konstrukt disponuje definici-
ou odlisnou od definicii pohody/spokojnosti/St’astia, na zaklade coho mozno kvalitu zivota
povazovat’ za odliSitel'ny konstrukt od vyssie spomenutych. V pripade konfuzie pojmov
by pouZzivanie pojmu kvalita zivota na skutocnosti zodpovedajuce definicii subjektivnej
pohody nemalo zmysel (DZuka, 2013; Dijkers, 2005).

Problematika kvality zivota je v psychologickom vyskume Zivou témou, ¢oho doka-
zom su pocetné §tadie vo vedeckych ¢asopisoch a existencia karentovanych ¢asopisov
venujucich sa prioritne tejto téme. I ked’ v psychologickych vyskumoch prevazuje zaujem
o subjektivnu pohodu, aj kvalita zivota ako samostatny pojem ma vo vyskume svoje mies-
to. Jednym z moznych spdsobov ako pristupovat k definovaniu a meraniu kvality Zivota je
rozdielovy model kvality zivota. Pri vhodnej modifikacii p6vodného Calmanovho rozdie-
lového modelu kvality zivota st reSpektované kritéria konsenzu, ktoré boli zaznamenané
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v publikaciach o merani kvality Zivota a je mozné sa vyhnut’ konfuizii s pojmami, ako st
subjektivna pohoda a spokojnost’. Aj ked’ sa mozno stretniit’ s neziaducou skutoc¢nost’ou,
ze vyskum o kvalite Zivota byva Casto ateoreticky (Co je dosledok pretrvavajiicej nezhody
odbornikov na definicii kvality Zivota), je mozné sa tomuto nedostatku vyhnut a pontk-
nut’ inpirativny teoreticky zéklad pre meranie kvality zZivota.
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CRITERIA FOR MEASURING QUALITY OF LIFE IN PSYCHOLOGY
AND THEIR APPLICATION THROUGH DIFFERENTIATION MODEL OF QUALITY OF LIFE

P. BABINCAK

ABSTRACT

The starting point of the study is the analysis of measuring of quality of life with an emphasis on theoretical
backgrounds. Based on discovered consensus in published overviews there where 5 criteria established for con-
sidering the theoretical concepts of quality of life: 1) the multidimensionality of the concept, 2) consensus on the
fundamental structure of the fields of quality of life, 3) subjective perspective of the evaluation, 4) avoiding the
confusion with neighbour concepts, 5) the emphasise on measuring. Different approaches to the theoretical con-
ception of the quality of life organized in the Veenhoven’s (2000) model of four qualities of life were confronted
with defined criteria. Suitable areas of the quality of life definition were taken as a basis for the theoretical model,
which presents possible starting point for the construction of measuring tool of subjectively evaluated quality
of life. The proposal of the theoretical model proceeds from discrepancy theory of quality of life, it respects the
consensus in the discourse about the given issue and it avoids to undesirable confusion between used terms that
are frequently interchanged with the quality of life.

Keywords: quality of life, gap model of quality of life, satisfaction with life, subjective well-being

KRITERIEN FUR DIE MESSUNG DER LEBENSQUALITAT IN DER PSYCHOLOGIE
UND IHRE ANWENDUNG DURCH DAS DIFFERENZMODELL DER LEBENSQUALITAT

P. BABINCAK

ABSTRAKT

Der Ausgangspunkt der Studie ist eine Analyse der Messung der Lebensqualitidt mit Schwerpunkt auf den
theoretischen Grundlagen. Basierend auf einem Konsens in den verdffentlichten Ubersichtsstudien stellten
wir fiinf Kriterien fur die Beurteilung der theoretischen Konzepte der Lebensqualitét fest: 1) das Konzept der
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Multidimensionalitét, 2) Konsistenz in der Struktur der Lebensqualitit, 3) subjektive Bewertungsperspektive,
4) Vermeidung der Verwirrung mit verwandten Konzepten und 5) betont Messung. Verschiedene Ansétze zur
theoretischen Beschreibung von Lebensqualitit wurden in Veenhovens Modell (2000) der vier Qualititen des
Lebens festgelegt und mit bestimmten Kriterien konfrontiert. Befriedigende Definitionen der Lebensqualitit
waren Grundlage eines theoretischen Modells, das ein moglicher Ausgangspunkt fiir das Design eines Messin-
strumentes der subjektiven Einschitzung der Lebensqualitit sein kann. Der Entwurf des theoretischen Modells
basiert auf dem Differenzmodell der Lebensqualitit, respektiert den Konsens im Diskurs iiber das Thema und
vermeidet unerwiinschte Verwirrung zwischen den verwendeten Begriffen im Bereich Lebensqualitét.

Schliisselworter: Lebensqualitit, Differenzmodell der Lebensqualitit, Lebenszufriedenheit, das subjektive
Wohlbefinden
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