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Abstrakt

Zkoumani zivotniho stylu u cilové skupiny chronicky nemocnych Jje
v oSetrovatelském vyzkumu narocnou a védecky obsahlou oblasti.
VyZzaduje dostatecné zkusenosti vyzkumnika, znalost vyzkumného
problému v teoretickém ramci a v metodologii. Vyzkumna Settfeni
identifikujici a popisujici Zivotni styl s chronickou nemoci mohou
byt zamétena na odhaleni moznych limitd, které chronickd nemoc
prindsi. Znalost chronickych nemoci a jejich limitd pro Zivotni
styl nemocnych je pro osSettovatelstvi velmi dualezita, zejména
pak u tzv. civilizacnich nemoci. Kvantitativni zkoum&ni zde ne-
prindsi hluboké porozuméni problematice, a proto se jako zadouci
jevi vyzkum kvalitativni. Pro podporu validity oSetfovatelské-
ho vyzkumu s uzitim kvalitativniho pfistupu slouzi triangulace.
Prehled moznych typud triangulace je vymezen a popsan v tab.1l.
Na identifikaci limitd Zivotniho stylu je zaméfen kvalitativni
projekt ,Limity Zivotniho stylu chronicky nemocnych v diagnostic-
kych oset¥ovatelskych doménach"™. Projekt mad za cil zjistit a po-

psat limity Zivotniho stylu u nemocnych s vybranymi chronickymi
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nemocemi (roztrousSenad sklerdza, vybrana psychiatrickd diagndza
a diabetes mellitus), a na zadkladé identifikace téchto limitda je
simplementovat™ do diagnostickych osettfovatelskych domén. Projekt
je zalozen na uziti specifické metodologické triangulace, a to
s uzitim metody volného rozhovoru, metody Zivotni k¥ivky (a Zi-
votniho pribéhu) a metody Cantrillova Zebfiku (The Cantrill’s
Ladder) . V oSettfovatelstvi lze za ,mezniky vyzkumu“ pro realiza-
ci kvalitativné orientovaného vyzkumu vyuZzit jednotlivych domén
o3ettovatelskych taxonomii. V navrhu vyzkumu jde o klasifikac¢ni
systémy ,aliance NNN“. MoZnosti Jje vyuziti i obsahové analyzy
konkrétnich o3etfovatelskych diagndéz Jjednotlivych osSettovatel-

skych klasifika¢nich systémua.

Abstract

Research of lifestyle in chronically ill is demanding and re-
search-extensive scientific area in nursing. It requires sufficient
experience of the researcher, knowledge of the research problem
both in theoretical framework and research methodology. Research
surveys identifying and describing lifestyle with the chronic
disease may be focused on uncovering potential limits according
to the chronic disease. In nursing, knowledge of chronic diseases
and its limits of lifestyle in patients are very important, es-
pecially for so-called civilization diseases. Quantitative study
don’t bring a deep understanding of the problem, and therefore
qualitative research is recommended. To support validity of nurs-
ing qualitative research, triangulation method is often used.
Summarization of possible types of triangulation is defined and
described in tab. 1. “The limits of the lifestyle in chronically
ill patients based on nursing diagnostic domains” is qualitative
research, which is focused on find out and describe limits of the

lifestyle in patients suffer from selected chronic diseases -
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sclerosis multiplex, selected psychiatric diagnosis and diabetes
mellitus. Based on identification of these limits, implementation
into nursing diagnosis domains can be possible. This project has
been using specific methodological triangulation, using three
methods - unstructured interview, the life story method (in-
cluding the life curve describing method), and “The Cantrill‘s
Ladder” method. As so called “research milestones” in nursing
research, diagnosis domains of selected taxonomies can be used
too. In our research, classification systems of “NNN Alliance”
are be used. Using of content analysis of nursing diagnoses of

nursing classification systems can also be used.

Klicova slova
zivotni styl, limity Zivotniho stylu, chronickd nemoc, kvalita-

tivni vyzkum, triangulace, oSetfovatelské diagnostické domény

Key words
lifestyle, limits of lifestyle, chronic disease, qualitative re-

search, triangulation, nursing diagnoses domains

Uvod

Chronické nemoci jsou jednou z kategorii nemoci, které jsou
diskutovany zejména v souvislostech s civilizadénimi nemocemi
a s nemocemi, které jsou Castou pric¢inou zdravotniho znevyhodnéni
a umrtnosti obyvatel. Chronické nemoci jsou diskutovany v navaz-
nosti na Zivotni styl nemocného (ddle jen ZS). ZS je natolik ob-
sadhléa struktura jevl, procest i1 rltzné plsobicich faktord a vazeb,
ze jeho zkoumédni vyzZzaduje osobnostni 1 metodologickou pripra-
venost badateld. Tim, e zkoumdni ZS neni zamé&¥eno na izolované
vyskytujici se jevy, Jje jeho vhodnost jako objektu zkoumani pred-

urdena i pro potteby oSetfovatelského vyzkumu. ZS neni doménou
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pouze jedné védni discipliny, ale ,zasahuje"“ do Sirokého spektra
oboru, véetné oSetfovatelské teorie a praxe. Pro komplexni odha-
lovani (,identifikaci“) ZS je vhodné pouZit kvalitativni p¥istup,
protoze, jak jiZz bylo fecdeno, vyzkumnici se nesnazi o odkryti
jedné struktury (jednoho jevu), ale o hloubkové, obsahlé, cilené
odhaleni komplexné pusobicich kategorii, které vylsti v jedincem
realizovany individualni Zivotni styl (Duffkova et al., 2009,
s.52). Ten byva pritomnosti chronické nemoci modifikovan. Modifi-
kace ZS mlZe byt determinovdna pfitomnosti tzv. limitd Zivotniho
stylu chronicky nemocnych. P¥i wvyuziti kvalitativniho pfistupu
k realité lze ziskat konkrétni, nédzorny a plasticky obraz sku-
tec¢nosti, ktery vychéazi i ze zkuSenosti a nazorl badatele, tudiz

byva ¢asto subjektivni (srov. Chréaska, 2007, s.237).

Metodika

Navrh vyzkumu s uzitim metodologické triangulace je realizovan
v kvalitativné zaméreném studentském projektu. Jeho cilem je ové-
¥it navrZenou metodiku a vyuzit tohoto pfristupu v dalsim zkou-
mani ZS u chronicky nemocnych. Sledovanymi fenomény jsou limity
7S chronicky nemocnych, které budou identifikovany trojici metod,

dale pak analyzovany a komparovany.

Zivotni styl a vyzkum v oSet¥ovatelstvi

7S byva definovan ruzné. Pro potfebu identifikovat limity 7S v oSet-
fovatelském vyzkum je vhodnd kupf¥. definice Ivanové: ,Zivotni styl
je funkéni systém, kterym si ¢loveék vybird z repertoaru dané
kultury za urc¢itych podminek jisté prvky podle svych kritérii
(hodnoty, cile) a potfeb, a podle svych aktudlnich statkovych
a 1 materialné ekonomickych mozZnosti“ (Ivanova, 2006, s.17).
Zivotnim stylem Duffkovd rozumi ,konzistentni Zivotni zpusob

jednotlivce, jehoz jednotlivé ¢asti si vzajemné odpovidaji, jsou
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ve vzajemném souladu, vychazeji z jednotného zakladu, maji spo-
le¢né jédro, resp. urcitou jednotici 1linii, tj. jednotny ,styl",
ktery se prolind vsSemi podstatnymi ¢innostmi, vztahy, zvyklostmi

apod. nositele zivotniho stylu“ (Duffkova, 2006, s.2).

V oSetfovatelstvi je kvalitativni vyzkum ¢im dal tim vice pre-
ferovany. Klade si za cil popsat oSetrovatelskou realitu, tzn.
prozivani nemoci, ptistup a chovani k (v) nemoci, a také jeho
vyrovnavani se s ni. Soucasti vyctu je bezesporu také odhalit,
popsat, analyzovat, jak nemoc urcuje &i modifikuje ZS nemocného.
Vybér metodologie daného pfistupu pak podminuje volbu vyzkumnych
metod. Kvalitativni vyzkum zahrnuje systematické shromazdovani
a analyzovani prevazné subjektivnich materidld, a to s pouzitim
postupli, v nichz se obvykle vyskytuje minimum kontroly ze strany
vyzkumnikda (srov. Polit, Hungler, 1998, s.15, In DelLaune, Ladner,
2006, s.50). Obrovskou vyhodou kvalitativniho pfistupu je popis
charakteristik jedinec¢nosti rtznorodych prvkl. Kvalitativni data
obsahujil materialy auditivni, vizuadlni nebo textové - cCasto je
uzivano slov a kéda pri uziti doslovného prepisu textu (free-
following text) jako ,zastupce™ techniky uzivajici text (srov.
Denzin, Lincoln, 2005, s.771). Dlouhodobé nemocny nebo nemocny
s nove diagnostikovanou (lékarem potvrzenou) chronickou nemoci se
uc¢i orientovat v nemoci zménéné Zivotni situaci. Chronicka nemoc
pf¥inasi dlouhodobou anebo trvalou zménu Zivotni situace, ktera
komplexné (sekundarné) ovlivni postaveni nemocného, jeho socialni
pozice, role i status nemocného. Nemocny se snazi nachédzet moZna
vychodiska a vyty&uje si sloZzky ,nového™ 7S tak, aby mu tento
styl vyhovoval, dokazal jej sam ovlivnit, a mohl jej dodrZovat
vzhledem ke svym moZnostem, schopnostem a dovednostem, ale také
ke komplexnimu plUsobeni samotné chronické nemoci (Chrastina, Iva-

nova, Mareckova, 2009, s.199). Sociologie nemoci, zdravotnictvi
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Ci oSettovatelstvi vymezuje tzv. dopad (zejména socidlni) pri-
tomné nemoci na nemocného &lovéka (Bartlova, 2005, s.48). Casto
jsou dopady nemoci klasifikovany souhrnnym oznacenim jako dopad
psychosocialni. Od tohoto vymezeni je ttreba odlisit kategorii,
do které jsou zahrnuty limity ZS. Chépéni diskrepance miZe byt
dvoji. Lze vychazet z odlisné pusobicich faktord na jedince (tzn.
nemoc vs. 2S), kdy za primdrni oblast z&jmu povaZujeme samotnou
nemoc, nebo ji ovlivné&ny 7S. RovnéZ lze vychédzet také z faktu
pritomnosti psychosocidlniho dopadu nemoci, Jjenz je posuzovan
skrze pfimad omezeni dand nemoci v opozici ZS. P¥i zkoumani 1li-
mitd Zivotniho stylu patrame po v3ech ovlivnénich realizovaného
72S. Muzeme konstatovat, Ze limity ZS jsou souhrnnou kategorii
zkoumajici odlidnosti ZS osoby bez nemoci a osoby s chronickou
nemoci. Tuto kategorii ZS lze chépat jako konstatovéani, nebo
mize byt vymezena otédzkou: ,Jak by byl realizovan zivotni styl
&lov&ka, u kterého by se danad chronickd nemoc nevyskytla? Cim je

chronickou nemoci modifikovany Zivotni styl limitovan?"

Od vlastnosti limit® ZS jako kategorie vyzkumného zamé&ru se od-
viji stanoveni vyzkumného problému, vymezeni vyzkumné otazky,
a zejména pak volba kvantitativniho ¢i kvalitativniho pfristupu
ve vyzkumu. Vyjdeme-1i z predpokladu, Ze 7S je propojenim kva-
litativnich prvkad v Zivoté jedince (nemocného), lze jako vhodny
pristup s ohledem na uvedené charakteristiky (Lincoln, Guba aj.),
zvolit wvyzkum kvalitativni. Poskytuje vice prostoru pro iden-
tifikaci pritomnych ¢&i potencidlnich faktord a problémd, stejné
tak jako hloubkové odhalovani ovliviujicich vazeb a struktur 7S
jako komplexniho Jjevu. Pravé hloubkové pronikédni k jevu je dt-
vodem, pro¢ je tento vyzkum tvofen malym mnozstvim respondentd,
event. také pouze jednotlivcem (Ziakova et al., 2009, s.256).

Daldim odivodnénim kvalitativniho p¥istupu je fakt, Ze 7S je vy-
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mezen predevsim postoji nemocného ¢&¢loveéka k ,jeho™ nemoci, je-
jim dopadim a prizpusobenim se - v&etn& prizplsobeni ZS - dané
chronickou nemoci. Postoje ¢lovéka, které maji kognitivni, afek-
tivni i behavioralni sloZku, mohou byt zkoumany kvalitativnimi
vyzkumy. Kvalitativni ptistup klade silny dlraz na spravnost
odhalovéani stanovenych aspektll vyzkumu - odviji se od vymeze-
ného teoretického ramce, stanoveni problému, a jiz konkrétnich
vyzkumnych otédzek. Tato spravnost byva podpotrena tzv. triangu-
laci v kvalitativnim vyzkumu. Ta mGze byt definovdna jako zplsob
potvrzeni kvalitativniho pfistupu, ktery umoZnuje, aby vyzkumnik
dosadhl maximalni jistoty zavéru kvalitativni studie (srov. Bowen,
2005, s.215). Lze tici, ze triangulace Jje prvkem, ktery podpo-
ruje validitu kvalitativniho vyzkumu. Rozhodne-1i se vyzkumnik
uzit oba pristupy, tj. kvalitativni i kvantitativni, hovorime
o triangulaci metodologické nebo triangulaci metod (Svec, 1998).
Na uziti triangulaci v osSettovatelském vyzkumu, vcéetné jejich
stinnych stranek poukédzali Sim a Sharp (1997, s.23-31). V ne-
posledni tradé lze triangulaci chéapat jako ,pfistup k zjistovani
tdajua obsazenych ve vyzkumné otdzce kvalitativniho vyzkum skrze
vicero metod“ (srov. Winch et al., 2000, s.40). Mezi =zakladni
typy triangulace se radi ty, které uvadime v tab. 1 (Bloor, Wood,
2006, s.170-172; Given, 2008, s.893; Hendl, 2005, s.149-151;
Reichel, 2009, s.64-65):
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Tab.1 Zakladni typy triangulace ve vyzkumu

ISSN 1803-4330

rocnik I1I/3 « Fijen 2010

Typ
triangulace

Oznacdeni

v anglicétiné

Popis
triangulace

Triangulace metodologicka

triangulace metod)

methodological
triangulation;
triangulation of methods;
triangulation of methods
of data collection;
between-method
triangulation;

within-method

Stejny jev je zkouméan
ruznymi metodami, pricemZ
vystupy s uzitim té které
metody jsou vzajemné

komparovany.

triangulation
Triangulace vyzkumniku, investigator Vyzkumnd realita je
triangulace analytikua triangulation; zkoumana, odhalovana

analyst triangulation

a popisovana vice
vyzkumniky. Jejich
poznatky o zkoumané
vyzkumné realité Jjsou

konfrontovany.

Triangulace obsahova
(triangulace zdrojt;
triangulace dat;

datova triangulace)

data triangulation;
source triangulation;
triangulation of sources;

triangulation of data

UZziva ruznych zdroju dat
ke komparaci vyzkumnych

vystupa u stejného jevu.

Obsahuje triangulaci sources

casovou, prostorovou

a ,osobnosti" respondenta

Triangulace teoreticka, theoretical Pro stejné studium
triangulace perspektiv triangulation; jevu vyuziva vicero

theory triangulation;

perspective triangulation

teoretickych modeld.
Opiréd se o vice

vyzkumnych paradigmat.

Triangulace respondentt

triangulation of

respondents

Opakovanymi Setfenimi

u ruznych respondentt ze
stejné cilové skupiny

se doséhne validnich

vystupu.

Triangulace vicenasobnéa

multiple triangulation

Specificky typ
triangulace, ktery vznika
uzitim 2 a vice typu
triangulace soucasné
u stejného vyzkumného

Setreni.
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Pri uziti triangulace je treba dodrzet dva predpoklady, a to vy-
chédzeni z teoretické perspektivy, a vybirat metody a data, které
umozni uchopit strukturu a vyznam v dané perspektivé (Silverman,
2005, s.111).
Metodologické triangulace bylo uzito pro podporu validity kvali-
tativné orientovaného vyzkumného Set¥eni s nazvem ,Limity Zivot-
niho stylu chronicky nemocnych v diagnostickych osetfovatelskych
doménach™.
Redeny projekt se zam&¥uje na problematiku zkoumdni Zivotniho
stylu chronicky nemocnych s vybranymi nozologickymi jednotkami
v podobé tri 1ékarskych diagndéz - roztrousené sklerdzy, vybrané
psychiatrické diagndézy a diabetu mellitus. Nemoci byly vybrany
na zakladé cetnosti vyskytu, reSersemi zjisténych omezeni, a pro
pestrost vyzkumného vzorku - jednd se o nemoci degenerativniho,
psychiatrického a metabolického charakteru s dlouhodobym, ZS mo-
difikujicim vlivem. Hlavnim cilem vyzkumného Setfeni je ,zjistit
a popsat limity Zivotniho stylu u nemocnych s vybranymi chro-
nickymi nemocemi a na zédkladé identifikace téchto limitd je im-
plementovat™ do oSetfovatelskych diagnostickych domén vybranych
taxonomii - klasifikaé¢nich systém® NANDA, NIC a NOC. Od takto
zvoleného cile se odviji 2 hlavni vyzkumné otédzky (a soucasné
podcile vyzkumu) :
1. Jaké limity ZS p¥iné%i chronické& nemoc u nemocnych s vybranymi
lékaf¥skymi diagndzami?
2. Které z limitt ZS je moZno ,implementovat™ do dg. oSetfova-

telskych domén?
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Tohoto cile bude dosaZeno vyuzitim specifické metodické triangu-
lace kvalitativniho vyzkumu s uzitim specifickych metod kvalita-
tivniho vyzkumu:

1. metody volného, nestrukturovaného rozhovoru;

2. metody Zivotniho pfibéhu (s metodou popisu Zivotni krivky):;

3. metody Cantrilltv Zeb¥ik (The Cantrill’s Ladder).

Metoda volného, nestruktrukturovaného (event. pouze c¢astecné
strukturovaného) rozhovoru bude tvorit zaklad uzité specifické
triangulace. Bude doplnéna metodou Zivotniho pfibeéhu, ktera bude
obsahovat rovnéz metodu zivotni krivky, véetné jejiho popisu
respondentem. Metoda zivotni kr¥ivky (nékdy oznacovana také jako
metoda c¢ary zivota) je cCasto uzivanou komplementdrni metodou
Zivotniho pfib&hu. Casto byva spojovéna s tzv. Zivotni historii
(life history), a to zejména z divodu velmi malych metodologic-
kych rozdilt (Svaficek et al., 2007, s.130-131). Jde o projek-
tivni metodu, pomoci které respondent zachycuje svij dosavadni
zivot a vsSechny jeho aspekty s vyuZitim nakresu k¥ivky. Do takto
zaznacené krivky respondent vyznacuje jeho subjektivni zazitky,
vyznamné udadlosti, mezniky apod. Vhodné je, aby respondent popsal
celou ktrivku jako celek, ale rovnézZ dilci ,mezniky"“. Vyznamnymi
mezniky (kategoriemi) budou nejvyznamneéjsi udalosti, které nej-
vice ovlivnily (modifikovaly) dosavadni ZS chronicky nemocného.
Ty budou analyzovany, komparovany s casovou krivkou a respon-
dent bude o téchto bodech vypravét. Metoda Cantrillova Zebriku
(The Cantrill’s Ladder) je metodou, kterd Casto byva v zahranicé-
ni literatutre spojovana s posuzovanim kvality Zivota nemocné-
ho. Metoda vyuZiva nakresu Zebtiku (v originale metody s uzitim
10 stupinkll), do které respondenti zanédseji ,jejich Zivotni uda-
lostiY v podobé vyznaceni bodu (kfiZku) na stupincich Zebfiku.

Tento Udaj se oznacuje jako Cantrill’s Ladder Score (K¥ivohlavy,
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2002, s.177). Cantrillav zebrik lze fradit mezi tzv. Life Sat-
isfaction Scales - Skaly (stupnice) spokojenosti. Modifikaci Jje
uziti vice zebtikl pro ruzné (predem respondentem nebo nasledné
vyzkumnikem vymezené) Zivotni uddlosti. Reditelsky tym projektu
vyuzije modifikace vice zebtikl sefazenych dle udalosti ziskanych
metodou Zivotni kf¥ivky a provede komparace takto ziskanych kri-
vek se zamérenim na vyznamné mezniky zivota chronicky nemocného
¢lovéka. Samotnému kvalitativné orientovanému vyzkumu zameXeného
na vymezeni, popis, subjektivni vnimani a pocitovani konkrétnich
limitd Zivotniho stylu chronicky nemocnych bude predchazet pi-
lotni studie. Na zakladé zkoumaného problému byly stanoveny tyto
predpokléadané vysledky vyzkumného Setreni:
1. Identifikace a deskripce limitd Zivotniho stylu u vybranych
chronicky nemocnych.
2. ,Implementace“ a determinace vybranych limitd 7S do oblasti
oSetrovatelskych diagnostickych domén.
3. Vymezeni nejcastéji se vyskytujicich konkrétnich oSetfovatel-
skych diagnéz u vybranych chronickych nemocnych, a to v kla-

sifika¢nich o3etfovatelskych systémech NANDA, NIC a NOC.

Zavér

VysSe popsany kvalitativni pfistup v oSetrovatelském vyzkumu
a uziti specifické metodologické triangulace slouzi jako zaklad
projektu s nazvem Limity Zivotniho stylu chronicky nemocnych
v diagnostickych oSettovatelskych doménach. Projekt je zamé-
fen na identifikaci a deskripci moznych ,limitd Zivotniho stylu"“
jako nové kategorie, ktera bude zkoumana s pomoci specifické me-
todologické triangulace. Tento typ triangulace vyuziva metody
volného rozhovoru, metody zivotni k¥ivky (a Zivotniho ptribé&hu)
a metody Cantrillova zebtriku (The Cantrill’s Ladder). Projekt je

szasazen“ do oblasti diagnostickych oSetfovatelskych domén kla-
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sifikac¢nich systému ,aliance NNN“. Realizovany projekt m& za cil
zjistit a popsat limity Zivotniho stylu u nemocnych s vybranymi
chronickymi nemocemi a na zakladé identifikace téchto limitud Jje
simplementovat™ do vySe uvedenych diagnostickych osSetfovatelskych
domén.

Prispévek je dedikovdn specifickému vyzkumu Studentské granto-
vé soutéZe na Univerzité Palackého v Olomouci: Limity Zivotniho
stylu chronicky nemocnych v diagnostickych osetrovatelskych do-

méndch (FZV 2010 001).
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