Oponentsky posudek na disertacni praci
Kvalita Zivota a Zivotni spokojenost osob Zijicich s HIV/AIDS v Ceské republice

Magr. Olgy Urbankové

Disertacni prace je prohloubenym badanim v oblasti, které se Olga Urbankova
vénovala jiz vdiplomové praci. Vtomto pripadé se zaméfuje na podrobné
prozkoumani kvality Zivota a Zivotni spokojenosti HIV pozitivnich osob. Jak
autorka zminuje, proSel vztah k HIV pozitivnim lidem za 25 let znamosti této
choroby velkym vyvojem od segregace a stigmatizace ke snaze po integraci
téchto osob. Se snahou o integraci jde ruku vruce snaha porozumét této
skupiné osob nejen medicinsky, ale i psychologicky. Autoréinym cilem bylo
posoudit vliv choroby a lé¢eni na pacientovu pohodu, spokojenost a fungovani
ve vsech aspektech kazdodenniho Zivota. Jak autorka upozoriuje, neni jiz diky
aktivni antiretrovirové terapii prvofadym ukolem lécby prodlouzZeni Zivota HIV

pozitivnich osob, ale snaha o zkvalitnéni jejich Zivota a zvySeni osobni pohody.

Témeér dvousetstrankova prace nejprve shrnuje znama fakta o nemoci HIV,
kterd dopliiuje informaci o soucasné situaci ve svété i vCR. Pak jiz svou
pozornost presunuje k psychologickym aspektim HIV pozitivity. Vyjmenovani
specifik této nemoci podtrhuje vyznam jejiho psychologického zvladnuti,
respektive adaptace na tuto chorobu. Postupné vyrovndvani se stouto
chorobou a se vSemi souvisejicimi stresory (zdravotnimi, psychickymi i
socialnimi) komplexné zasahuje do Zivota pacientl, jejich hodnot, prace,
vztah(. Soucasné vsak psychika zpétné pusobi na chorobu, nejen dodrzovdnim

|éCebného rezimu, ale i svou schopnosti ovlivnit imunitu samu. Proto je vyzkum



tohoto typu Zadouci, tim spide, e podobny byzkum byl v CR realizovén jen

jednou.

Prvnim z metodologickych problému, se kterymi se musela autorka vyrovnat,
byla viceznacnost pojm( pohoda, spokojenost a kvalita Zivota, kterd priméla
autorku k porovnani rznych definic a zplsob( zachazeni s témito pojmy, aby
pfi znalosti jinych alternativ dospéla ke zdlivodnéné operacionalizaci téchto
pojmu, kterou zvolila pro svou praci. Kromé dotazniku Zivotni spokiojenosti,
Skaly na méreni dosahovani Zivotnich cili a hodnot a existencidlni Skaly se snazi
podchytit nékteré aspekty i rozhovorem. Vyzkumny soubor tvofi 118 HIV
pozitivnich, coz vzhledem k po¢tu nemocnych osob v Ceské republice, ktery
presahuje 1000 pripada predstavuje dostatecné veliky soubor pacientl. Tento

soubor porovnava se skupinou kontrolni (135 osob).

Zaujala mne véta ,Néktefi respondenti se vzdali prava na anonymitu a zadali o
vyhodnoceni dotaznikl a sdéleni osobnich vysledk(i“ na str. 112. Chtél jsem
v této spojitosti pouze upozornit na fakt, Ze je mozné respondentiim nabidnout
vysledky i takovym zplsobem, ktery anonymitu nenarusuje (vysledky muze
anonymizovat vyzkumnik, ale i respondent tim, Zze pfidéli jenom jemu znamy
kod). Na strané 120 piSe autorka, Ze byl vybér kontrolniho vzorku provaden
stratifikované a byl doplnén pfilezitostné. Z kontextu se domnivam, Ze $lo o
vybér kvotni, ktery se snazil naplnit podobné rozdéleni demografickych faktor(,
které bylo vexperimentalnim vzorku. Stratifikovany vybér by totiz
predpokladal, Ze je kdispozici populacni opora vybéru (seznam vSech
jednotek). Je vidy otdzkou, zda srovndvaci vzorek budovat tak, aby byl co
nejpodobnéjsi populaci, anebo experimentdlnimu vzorku. Experimentdlni
vzorek se lisi od populace v fadé demografickych ukazatelG a je otdzkou, zda

tyto ukazatele mame brat v potaz jako soucdst redlného obrazu nemoci (to by



odpovidalo populaéni reprezentativité), anebo se je mame pokusit odedist,
abychom se vice propracovali k pusobeni samotné nemoci. Zajimala by mne
uvaha autorky na toto téma, pro€ se nakonec rozhodla pro (spiSe) druhou cestu
a zda ji napadly jeSté néjaké dalsi demografické charakteristiky souboru

nemocnych, které mohou vysledky ovlivnit.

Jak se ukdzalo, pravé dotaznik SEIQoL poskytoval statisticky vyzbnamné odli$né
vysledky u HIV pozitivnich a kontrolniho vzorku. Ukazalo se — podobné jako je
tomu v zahrani¢nich studiich, Ze je dlleZitym faktorem ovliviujcicim kvalitu
Zivota zameéstnanost lidi. Z toho mimo jiné vyplyva doporuceni, podporovat u
HIV pozitivnich osob zaméstnanost. Samozrejmé, Ze je vidy otazkou, jakou
kauzalitou vysvétlit korelaci, protoze souvislost mezi zaméstnancosti a kvalitou
Zivota mlZe mit riznou podobu (do jisté miry by bylo mozné najit inspiraci pro
toto vysvétleni podrobnym rozborem jednotlivych pripadd, kde byla
zaznamenana zména v zaméstnanosti). | zde by mne zajimala Uvaha autorky na

toto téma.

Prdce md jenom obcasné drobné formalni nedostatky (napriklad graf na strané
9 presahuijici stranu, anebo nejednotné pocty nemocnych HIV k témuzZ datu —
viz str.16, str. 49 apod.). Jinak je velmi kvalitni, design vyzkumu dobfe
pripraveny, statisticka analyza, diskuse i zavéry jednoznacné spliuji poZzadavky

kvalitniho empirického vyzkumu.

Konstatuji, Ze disertacni prace jako celek spliuje pozadavky kladené na uspésné
disertacni prace, a doporucuji ji tedy k obhajobé.
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