ABSTRAKT

Pracovni psychicka zatéz a strategie jejiho prekondvani ve vztahu ke stavu

imunitniho systému ¢lovéka

Vyzkumy poslednich desetileti ukazuji, Zze ¢isté biologické faktory nejsou jedinou piic¢inou
ovlivnéni imunitniho systému a pfipadného rozvoje nemoci. Stale jasné&ji se ukazuje, ze je nutné

ptihlizet také k faktorim psychologickym.

Tématem prace je pokusit se objasnit, alespont dil¢im zplisobem, jak zvladani pracovnich
a zivotnich starosti (resp. piisobici psychické zatéze a stresu) ovliviiuje zdravotni stav ¢lovéka,
konkrétné pak cinnost jeho imunitniho systému, a to pfedevSim s vazbou na moznou progresi

onkologického onemocnéni.

V predkladané praci se soustiedime na tfi zékladni vyzkumné oblasti. Jednak na moznou
provazanost mezi prozitym mnozstvim naro¢nych pracovnich a zivotnich udalosti a zvySenou Sanci
na rozvoj onkologického onemocnéni (s vazbou na Gtlum imunitniho systému, ktery tomu mize
predchazet). Dale pak na identifikaci pfipadného rozdilu ve vyuZzivani strategii piekonavani
psychické zatéZe a stresu u nemocnych osob a u té€ch, kteti neonemocni. V posledni ¢asti prace pak
na vnimany pozitivni piinos této naro¢né zivotni zkuSenosti, tedy prozitku onkologického

onemocnéni.

Tyto prvni dvé zminované vyzkumné oblasti se snazime zodpoveédét prostiednictvim srovnani
dvou zkoumanych skupin, resp. skupiny osob bez onkologického onemocnéni a skupiny po
prodélaném onkologickém onemocnéni, a dale porovnanim se standardizacni skupinou u jedné z
metod. Z pohledu metodologického vyuZivame ptredev§im kombinaci nékolika dotaznikovych
metod a rozhovoru. U posledni vyzkumné otazky pracujeme pouze se skupinou po onkologickém

onemocnéni.

Provedené vyzkumy nasvédcuji tomu, ze zde mulze existovat souvislost mezi prozitim vétSiho
mnozstvi narocnych (pfedevsim nepracovnich) zivotnich udalosti a zvySenou pravdépodobnosti
rozvoje onkologického onemocnéni. Vysledna p-hodnota (p < 0,001 v piipad¢ mnozstvi udalosti za
jeden rok, respektive p = 0,003 v pfipadé tii let) byla pii statistickém srovnani nizsi nez stanovena

hladina spolehlivosti p = 0,05.



U mozného vlivu naroénych pracovnich udalosti se tato vazba statisticky vyznamné neukazala.
Vysledna p-hodnota (p = 0,963 v piipad¢ pracovnich udalosti za jeden rok, respektive p = 0,424

v piipadé tii let) byla vyssi nez stanovena hladina spolehlivosti p = 0,05.

Pii zkoumani dalSi oblasti bylo zjisténo, ze se skupina lidi, ktefi onemocnéli onkologickym
onemocnénim neliS$i od kontrolni skupiny v téchto strategiich piekonavani psychické zatéze
a stresu: pozitivni pohled a pozitivni preramovani, negativni pohled a sebeobviniovani,
minimalizace hrozeb a vyhybani se problému, zamérenost na problém a aktivni zapojent do reseni
problému, pravidelné cviceni a pravidelny odpocinek, pocitovand socidlni opora, vyuzZivani
socialni opory, vyjadieni emoci a pocitii a uzavirani se do sebe. Naopak byl, pii srovnani téchto
dvou skupin, nalezen rozdil ve strategiich spoléhdni se na Stesti, které¢ je u skupiny lidi, kteti
onemocnéli onkologickym onemocnénim vice zastoupeno, a v tzv. kognitivni nezdolnosti, ktera je
u této skupiny zastoupena méng. Ddle pfi srovnani skupiny lidi, ktefi onemocnéli onkologickym
onemocnénim se standardizacni skupinou dotazniku Stress Profile bylo zjisténo, Ze se skupiny
nelisi v téchto strategiich prekonavani psychické zatéze a stresu: pozitivni pohled, zamérenost na
problém, pocitovand socialni opora. Naopak byl nalezen rozdil u strategii negativni pohled - ta je
u lidi, ktefi onemocnéli onkologickym onemocnénim, zastoupena ve vyS$i mife, ve strategii
minimalizace hrozeb a v tzv. kognitivni nezdolnosti - ta je u této skupiny zastoupena méné. Dale
standardiza¢ni skupina dosahovala vyssich vysledkl ve strategiich pravidelny pohyb a pravidelny

odpocinek, to ale ptisuzujeme spise rozdilné charakteristice skupin.

V posledni vyzkumné ¢asti vénované vnimanému piinosu prozitku onkologického onemocnéni
dochazime k pomérné jednoznacnym zavérim, které ukazuji, ze vétSina osob je schopna (vedle
toho negativniho) také popsat, co jim wudalost prinesla a jaka pozitiva diky ni
v zivoté nyni vnimaji. Konkrétné dv¢ tretiny ucastnikti (66 %) uvedly, ze jim prozitek onemocnéni
hodné dal. Navic 28 % pomémé piekvapivé uvedlo, ze celkovy pozitivni pfinos prozité udalosti

byl takovy, ze by urcité nechtéli onemocnéni vzit zpatky.

Predstavené zavéry tvoii z naseho pohledu zajimavy podklad pro dalsi a intenzivnéjsi studium jak
v oblasti vlivu naro¢nych Zivotnich udalosti na nase zdravi a strategii jejich piekonavani, tak i

vnimaného pfinosu naroénych zivotnich prozitka.
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