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ABSTRAKT

Vychodiska: Narast poctu seniorov v populacii a problematika
vnimania starnutia a postojov k starobe u I'udi v preseniorskom
veku je aktualnou témou, vzhI'adom na pretrvavajuci trend star-
nutia populacie. Uspesna adapticia na starobu a pozitivne po-
stoje k starnutiu a starobe mézu vyrazne ovplyvnit’ kvalitu Zzi-
vota seniorov.

Ciele: Hlavnym cielom vyskumu bolo zistit’ a analyzovat’ po-
stoje k starnutiu a starobe seniorov v preseniorskom veku.
Subor a metody/metodika: Pouzili sme §tandardizovany dotaz-
nik postojov k starnutiu a starobe AAQ. Vyskumnt vzorku tvo-
rilo 107 respondentov vo vekovej kategorii od 60 — 74 rokov.
Vysledky: Na zaklade Statistickej analyzy ziskanych dat mo-
zeme konStatovat’, ze medzi muzmi a zenami v nasej vzorke
respondentov neexistuje $tatisticky vyznamny rozdiel v posto-
joch k starobe a starnutiu meranych dotaznikom AAQ, taktiez
medzi seniormi, ktori ziji v domacom prostredi a seniormi,
ktori Ziju v zariadeni socialnych sluzieb neexistuje Statisticky
vyznamny rozdiel v postojoch. Dalej mozeme konstatovat’, e
seniori v manzelskom zvizku maja $tatisticky vyznamne lep$i
postoj k starobe a starnutiu ako vdovci a taktiez aj ako rozve-
deni seniori. Podl'a naSich zisteni existuje slaby negativny Sta-
tisticky vyznamny vztah medzi postojom seniorov k starobe
a starnutiu a ich vekom.

Zaver: Proces starnutia vinimame ako pokracujuce osobnostné
zrenie, avSak mnohokrat su postoje k starnutiu a starobe a sa-
motna adaptacia na toto obdobie sprevadzana ré6znymi stereo-
typmi, emdciami a sociokultirnymi determinantmi.

KPucové slova: Postoje. Seniori. Preseniorsky vek. Starnutie.
Staroba.

ABSTRACT

Background: The increase in the number of seniors in the pop-
ulation and the issue of the perception of aging and attitudes
towards old age among people in the pre-senior age is a current
topic, given the ongoing trend of population aging. Successful
adaptation to old age and positive attitudes towards aging and
old age can significantly affect the quality of life of seniors.
Aim: The main objective of the research was to identify and an-
alyze attitudes towards aging and old age in seniors.
Methodology: We used a standardized questionnaire on atti-
tudes to aging and old age AAQ. The research sample consisted
of 107 respondents in the age category from 60 to 74 years.
Results: Based on the statistical analysis of the obtained data,
we can state that there is no statistically significant difference
in attitudes to old age and aging measured by AAQ between
men and women in our sample of respondents, also between
seniors living at home and seniors living in social facilities,
there is no statistically significant difference in attitudes. We
can state that seniors in marriage have a statistically signifi-
cantly better attitude to old age and aging than widows and also
as divorced seniors. According to our findings, there is a weak
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negative statistically significant relationship between the
attitude of seniors to old age and aging and their age.
Conclusion: We perceive the aging process as a continuing per-
sonal maturation, but many times the attitudes towards aging
and old age and the very adaptation to this period are accompa-
nied by various stereotypes, emotions and socio-cultural deter-
minants.

Key words: Attitudes. Seniors. Presenior age. Aging. Old age.

UVOD

DIhgia stredna dizka Zivota a klesajuca porod-
nost’ v sucasnosti sposobuju, ze sa starSia populacia
Eurdpy dostava do znacnej pocetnosti s vyraznym
vplyvom na zdravotnicke systémy a ekonomiky —
inymi slovami prinasa so sebou nielen regionalne,
ale aj globalne dosledky (Phellas, 2012).

Staroba je neoddelitel'nou sucastou l'udského zi-
vota, ma zmysel a svoje vlastné zakony, ktoré
ovplyviuju kvalitu a spésob zivota jedincov, ich
moznosti a hranice (Wernerova et al., 2016). Star-
nutie je definované ako proces zaniku funkénych
a morfologickych struktur, ktoré nastupuji a pre-
biehaju postupne. Pre kazdého Cloveka je starnutie
individualnym procesom, ktory ho ovplyvni po kaz-
dej stranke, biologickej, psychickej, socialnej a spi-
ritudlnej (Cevela et al., 2012). Staroba ma v zmysle
l'udského zivota svoj vlastny Specificky vyznam.
Hlavnym vyznamom staroby je dosiahnutie integ-
rity. Dosiahnutie Gplnej integrity znamena to, Ze si
¢lovek uvedomi svoju zranitelnost’ a zaroven aj je-
dine¢nost’ (Vagnerova, 2007). Seniora mozno defi-
novat’ ako ¢loveka, ktory je v ,,zavrsujucej Zivotnej
faze so Specifickym postavenim v spolocnosti** (Sak,
et al., 2012). Starnutie a starobu netreba vnimat’
V negativnom zmysle ako chorobu, ale ako priro-
dzeny fyziologicky proces, ktory vplyva na kazdého
jedinca. Ako tento proces jedinec zvlada, zavisi uz
od jeho vlastného sebahodnotenia a prispdsobenia
sa meniacej sa situdcii, a taktiez roly (Wernerova et
al., 2016).

Kazdého jedného ¢loveka mozno charakterizo-
vat’ na urovni jeho vztahov s okolim a na zaklade
jeho presadzujicich postojov. Aby bolo omnoho
lahSie spoznat a pochopit’ cloveka, je potrebné
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poznat’ jeho postoje a nazory ktoré ma o svete vokol
seba (Kosek, 2012).

Low et al. (2013) definuju postoje ako stabilné
integrativne usudky, ktoré¢ zdruzuji myslienky, po-
city a spomienky jednotlivca na nejaky objekt alebo
situaciu, st odovzdavané z priamej skusenosti je-
dinca alebo jeho pozorovania. Postoje su tiez for-
mované tradiciami, ndbozenstvom a socialno-kul-
tarnymi aspektmi, ktoré su typické pre konkrétnu
spolocnost’. Vsetky tieto faktory mézu ovplyvnit
vysledny postoj spolo¢nosti aj jedinca k starobe
a starnutiu.

Pre naro¢nost’ prace merania postojov boli vy-
tvorené rozlicné metddy. Jednou z najviac spolahli-
vych metdd je Likertova Skala, ktord sa sklada
z péatbodovej skaly zacinajucej bodom odpovedi
ako: ,,0plne sthlasim®, ,,neviem* alebo ,,0plne ne-
suhlasim®. Této $kdla je najspol'ahlivejsia v tom, ze
uréuje okrem obsahu postoja aj jeho silu. Dalgou
metddou je sémanticky diferencial zistujuci roz-
diely, ktoré dany postoj obsahuje. Skéla je sedem-
bodova, na jej konci st extrémy ohrani¢ujtce jed-
notlivé dimenzie.

Hayesova (2013) uvadza, Ze pri merani postojov
sa mozeme stretntit’ s celym radom tazkosti a pre-
kazok, ktoré moézu ziskané vysledky ovplyvnit’. Jed-
nym z problémov méze byt’, Ze respondenti odpo-
vedaju podl'a ofakavania administratora alebo sa
snazia vykreslit' seba a svoje postoje Vv pozitivne;j-
Som svetle.

CIELE

Ciel'om nasho vyskumu bolo zistit’ a analyzovat’
postoje k starnutiu a starobe seniorov v presenior-
skom veku (60 — 74 rokov), zistit’, ¢i existuje rozdiel
v postojoch k starnutiu a starobe medzi muzmi a Ze-
nami, zistit’, ¢i existuje rozdiel v postojoch k starnu-
tiu a starobe medzi seniormi na zaklade prostredia
v ktorom Ziju a zistit, ¢i existuje rozdiel v postojoch
k starnutiu a starobe medzi seniormi na zaklade ich
rodinného stavu a veku.

SUBOR A METODY

Zber dat bol realizovany v mesiacoch januar az
marec 2020 v PreSovskom kraji. Kritéria zaradenia
do vyskumného stboru boli preseniorsky vek,
ochota zucastnit’ sa vyskumu a vyplnit' dotaznik.
Osloveni boli seniori zijuci vo vlastnej domacnosti
a seniori zo Zariadenia pre seniorov vo Velkom Sa-
ri$i. Vyskumny stbor tvorilo 107 respondentov vo
vekovom rozmedzi 60 — 74 rokov. Muzov bolo 49
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a zien 58. Z hladiska veku dosiahla vzorka priemer
65,03 roka. Najmladsi respondent mal 60 rokov
a najstar$i 73 rokov. NajpocetnejSou skupinou vo
vzorke z hl'adiska rodinného stavu boli respondenti,
ktori st v manzelskom zvizku, a ti tvorili 52,3 %
vzorky. Najmenej pocetnou skupinou boli vdovci
alebo vdovy, a ti tvorili len 6,5 % vzorky. Rozve-
deni respondenti tvorili 19 % a slobodni 23,4 %.
Vzorku tvorilo 32 respondentov, ktori byvaja v za-
riadeni socidlnych sluzieb, ¢o predstavovalo 29,9 %
a 75 respondentov, ktori byvaju v domécom pro-
stredi, ¢o bolo 70,1 % z celej vzorky.

Metodou zberu dat bol standardizovany dotaznik
postojov k starnutiu a starobe (Attitudes to Ageing
Questionnaire — AAQ) (Dragomirecka, Prajsova,
2009). Dotaznik AAQ pozostava z troch domén:
psychosocialne straty, fyzické zmeny a psycholo-
gicky rast. Celkové skore dotaznika AAQ sme vy-
pocitali bodovym suctom za vSetky tvrdenia v do-
tazniku, ktoré nadobudali hodnotu od 24 po 120 bo-
dov s tym, Ze vysSie skore ukazuje na pozitivnejsi
postoj k starnutiu a starobe, ¢ize sa respondenti zho-
duju viac s jednotlivymi tvrdeniami v dotazniku. Na
Statistickl analyzu, vzhl'adom na stanovené hypo-
tézy a povahu dat, sme pouzili Shapiro-Wilkov test
normality, Kolmogorov-Smirnov test normality,
test reliability Crombach alpha, Studentov t-test, ne-
parametricky Kruskall-Wallis test, neparametricky
Mann-Whitneyho U-test a Spearmanov korela¢ny
test. Kazdy z tychto testov sme pouzili pri jednotli-
vych hypotézach v stlade s povahou konkrétnych
dat objavujucich sa v danej hypotéze. Statisticka
analyzu sme vykonavali v programe SPSS 22.

VYSLEDKY

Z hladiska celkového skore v dotazniku AAQ
dosiahla vzorka priemer 84,38 bodu, ¢o je interva-
lova norma hornej hranice populacnej normy za
vSetky 3 domény dotaznika AAQ.

Snazili sme sa zistit, ¢i existuje Statisticky vy-
znamny rozdiel v postoji k starnutiu a starobe medzi
muzmi a Zenami. Pre analyzu dat sme po zohl'ad-
neni testov normality rozlozenia a povahe premen-
nych pouzili parametricky Studentov t-test pre 2 ne-
zavislé vybery. Na zaklade vysledkov uvedenych v
tabul’ke 1 moéZeme konStatovat’, ze medzi muzmi
a zenami neexistuje Statisticky vyznamny rozdiel
Vv postojoch k starnutiu a starobe meranych dotazni-
kom AAQ.

Na zéklade vysledkov uvedenych v tabulke 2
modzeme konstatovat’, Ze medzi seniormi, ktori Ziju.
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Tabul’ka 1 Rozdiel v postojoch k starnutiu a starobe vzhl'adom na pohlavie

Leveneov test rovnosti rozptylov

t-test pre rovnost’ priemerov

F

Sig.

t

df

Sig. (2-tailed)

Priemerny rozdiel

1,981

0,162

-0,010

105

0,992

-0,029

Legenda: F — Leveneov test rovnosti rozptylov, Sig. - hladina vyznamnosti (< 0,05), t — t-test pre rovnost’ priemerov, df — stupne

vol'nosti, Sig. (2-tailed) — hladina vyznamnosti (< 0,05)

Tabul’ka 2 Rozdiel v postojoch k starnutiu a starobe vzhl'adom na prostredie

Leveneov test rovnosti rozptylov

t-test pre rovnost’ priemerov

F Sig t

df Sig. (2-tailed)

Priemerny rozdiel

0,036 0,85 -1,168

105 0,246 -3,757

Legenda: F — Leveneov test rovnosti rozptylov, Sig. — hladina vyznamnosti (< 0,05), t — t-test pre rovnost’ priemerov, df — stupne

volnosti, Sig. (2-tailed) — hladina vyznamnosti (< 0,05)

Tabul’ka 3 Postoj k starobe a starnutiu podl’a rodinného stavu

Rodinny stav N Stredna hodnota (Mean rank)
Zenaty/Vydata 56 61,37
Vdovec/Vdova 7 28,71
Rozvedeny/Rozvedena 19 43,34
Slobodny/a 25 52,68

Legenda: N — absolttny pocet

v domacom prostredi a seniormi, ktori Zija v zaria-
deni socialnych sluzieb neexistuje Statisticky vy-
znamny rozdiel v postojoch Kk starnutiu a starobe
meranych dotaznikom AAQ. Postoj k starnutiu
a starobe sa nelisi vzhI'adom na prostredie v ktorom
seniori Ziju.

Pre analyzu rozdielu postojov k starnutiu a sta-
robe sme po zohl'adneni testov normality rozloZenia
apovahe premennych pouzili neparametricky
Kruskall-Wallis test, hodnota priemeru bola 0,018,
medzi dvoma skupinami je Statisticky vyznamny
rozdiel.

Dalej sme museli zistit, medzi ktorymi, &iZe na-
sledne sme porovnavali skupiny osobitne a na to
sme pouzili neparametricky Mann-Whitney U-test.
Na zéklade vysledkov Mann-Whitney U (sig. 0,009)
testu mo6zeme konsStatovat, ze seniori v manzel-
skom zvézku maju $tatisticky vyznamne lepsi postoj
k starnutiu a starobe ako vdovci a taktiez aj ako roz-
vedeni seniori.

Korelaciou medzi postojmi k starnutiu a starobe
a vekom seniorov pri teste normality sme zistili, Ze
data nemaji normalne rozlozenie. Preto pre testova-
nie rozdielov postojov k starnutiu a starobe vzhla-
dom na vek sme pouzili neparametrické testy. Po
zohl'adneni povahy premennych sme pouzili nepa-
rametricky Spearmanov korelacny test. Hodnota
korelacného koeficientu je -0,204, to znamena slaby
vztah (ak je hodnota bliziaca sa k 1 alebo -1, tak ko-
relacia alebo teda vzt'ah je silny, ak sa hodnota blizi
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TabuPka 4 Postoj k starobe a starnutiu vzhl'adom na vek

Spearmanov korelaény test
Korela¢ny koeficient -0,204
Sig. (2-tailed) 0,035
N 107

Legenda: Sig. (2-tailed) — hladina vyznamnosti (< 0,05), N —
absolutny pocet

k 0 tak je Ziadny). Hodnota Sig. (2-tailed) 0,035 po-
tvrdzuje Statistick vyznamnost’. Ak je hodnota ko-
relacie zapornad znamend, ze vztah je negativny
ateda ¢im vysSia je jedna hodnota, tym nizsia je
hodnota druhej premennej. Zistili sme teda, Ze ¢im
je vyssi vek seniorov, tym menej pozitivny maji po-
stoj k starobe a starnutiu. Na zaklade vysledkov mo-
zeme konstatovat’, ze existuje slaby negativny $ta-
tisticky vyznamny vzt'ah medzi postojom seniorov
k starnutiu a starobe a ich vekom.

DISKUSIA

Starnutie populécie je fenoménom dnesnej doby.
Podiel vekovo najstarSej Casti populacie rastie naj-
rychlejsie (Shenkin et al., 2014). Nova generacia
starSich l'udi sa méze lisit’ od predchadzajtcich ge-
neracii, a preto bude pochopenie postojov a skuse-
nosti starSich l'udi pravdepodobne viac dolezité.
V zapadnych spolocnostiach existuje vSeobecny na-
zor, ze star$i 'udia su skor slabi a krehki, nez madri
a zreli (Levy, 2003). Existuje aj iny, priaznivejsi na-
zor na individudlnej urovni, kde je trajektoria star-
nutia vnimana pozitivnejSie ako sa ocakavalo,
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ked’Ze T'udia uvadzaju vysokl uroven emocionalnej
stability a pohody ako normu (Scheibe et al., 2010).
Stars$i I'udia bez fyzickych alebo psychickych prob-
lémov uvadzaju ¢asto pozitivny postoj k starnutiu
(Bryant et al., 2012). Casto sa nehlasia k negativ-
nemu stereotypu starnutia a mézu odmietat’ spojenie
so skupinou svojich rovesnikov (Levy, 2003). Star-
nutie nie je definované chronologickym vekom, ale
modze byt urcené osobnejSim zazitkom starnutia.
Starnutie je skor procesom ako stavom s velkou he-
terogenitou v tom, ako l'udia starnutie prezivaja. Je
preto dolezité, aby sa vlastné postoje star§ich l'udi
k starnutiu posudzovali pomocou dobre overenych
$kal obsahujucich rad pozitivnych a negativnych
postojov, a nie zastaranych stereotypnych nazorov,
ktoré mézu mat” mnohi mlad$i l'udia o starnuti
a star$ich 'ud’och.

Dotaznik postojov k starnutiu (AAQ) bol vyvi-
nuty s cielom poskytnut’ Standardny spdsob merania
postojov k starnutiu z pohl'adu starsich I'udi. ISlo o
sucast’” medzinarodného projektu o kvalite Zivota
starSich I'udi v spolupraci so Svetovou zdravotnic-
kou organizaciou (WHO). 24-polozkova stupnica
zahfna koncepty strat aj ziskov suvisiacich so star-
nutim. Na zéklade faktorovej analyzy boli vytvo-
rené tri odliSné subskaly: (1) psychosocidlna strata,
(2) fyzicka zmena a (3) psychologicky rast (Laidlaw
et al., 2007).

V nasej studii hodnotenia postojov k starnutiu
a starobe v preseniorskom veku sme sa zamerali na
zistovanie rozdielov vo vnimani starnutia z hla-
diska pohlavia, bydliska v domacom prostredi alebo
socialnom zariadeni, z hl'adiska rodinného stavu
aveku. Pouzili sme Standardizovany dotaznik
WHO AAQ - Attitudes to Ageing Questionnaire.
Reliabilita jednotlivych dimenzii dotaznika vypo¢i-
tana prostrednictvom testu reliability Crombach
alpha ukazuje na vel'mi dobra sudrznost’ poloziek
dotaznika.

Na zéaklade vysledkov celkové skore dotaznika
AAQ vzhl'adom na pohlavie (hrubého skére u mu-
zov a hrubého skére u zien), sme zistili, ze prie-
merné skore postoja k starobe a starnutiu merané
dotaznikom AAQ bolo u muzov na trovni 84,37
a U zZien na urovni 84,4. Pre analyzu rozdielov me-
dzi pohlaviami sme po zohl'adneni testov normality
rozloZenia a povahe premennych pouzili paramet-
ricky Studentov t-test pre 2 nezavislé vybery. Na za-
klade tychto vysledkov mdézeme konStatovat, Ze
medzi muzmi a Zenami neexistuje Statisticky vy-
znamny rozdiel v postojoch Kk starnutiu a starobe
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meranych dotaznikom AAQ. Zistili sme, Ze postoje
k starnutiu a starobe sa neli$ia vzhl'adom na prislus-
nost’ k muzskému alebo zenskému pohlaviu. Schla-
ditz et al. (2022) sledoval rozdiely v postoji k zdra-
vému starnutiu medzi muzmi a zenami v Nemecku
vr. 2019 na vzorke respondentov nad 70 rokov.
Zeny v tejto $tudii vyjadrili pozitivnejsi obraz o pro-
cese starnutia v porovnani s muzmi, ktori starnutie
primarne spajali s negativnymi dosledkami. Pozi-
tivny obraz starnutia je dolezitym psychologickym
zdrojom pri hodnoteni Zivotnej spokojnosti (Po-
tocnd, 2021). Iniciativy na podporu zdravého star-
nutia by preto mali integrovat’ rodovo $pecifické as-
pekty (Schladitz et al., 2022). Na druhej strane ale
existuje cely rad vyskumnikov, ktori vo svojich §ta-
diach naopak dosli k zaveru, Ze star§i muzi s viac
spokojnejsi ako starsie Zeny (Hnilica, 2005). Stidia
Janeckovej et al. (2013) poukazuje na vyznamny
vplyv pohlavia, narodenia deti, sebaponimania
zdravia, depresie a kvality zivota na hodnotenie po-
stojov k starnutiu a starobe.

Rozdiel v postojoch k starnutiu a starobe medzi
seniormi, ktori ziji v domacom prostredi a seni-
ormi, ktori ziju v zariadeni socialnych sluzieb sme
po testoch normality zistovali pomocou parametric-
kého Studentovho t-testu pre 2 nezavislé vybery. Na
zaklade tychto vysledkov mézeme konstatovat’, ze
medzi seniormi, ktori ziju v doméacom prostredi a
seniormi, ktori ziji v zariadeni socidlnych sluzieb
neexistuje Statisticky vyznamny rozdiel v postojoch
k starnutiu. Singh et al. (2014) porovnavali vnima-
nie staroby a seba samého u starSich zien zijucich
v komunite v domacom prostredi a v zariadeniach
pre seniorov. StarSie zeny Zijuce v domacom pro-
stredi mali skor ,,akceptaény* postoj k starobe. Zis-
tilo sa, Ze st spokojnejsie so zivotom a maju lepSiu
emocionalnu podporu, zatial’ ¢o starsi 'udia v zaria-
deniach pre seniorov vnimali skor lepSiu inStrumen-
talnu podporu (Singh et al., 2014). Autorky Kristo-
fova et al. (2009) zistili, Ze seniori zijuci v domacom
prostredi vykazuju o nieco lepsie hodnoty tykajtce
sa zmysluplnosti ich Zivota.

Pri zistovani rozdielov v postojoch k starnutiu
a starobe z hl'adiska rodinného stavu u Zenatych/vy-
datych, vdovcov, rozvedenych a slobodnych sme
zistili, Zze dve skupiny nemaju normalne rozlozenie.
Zistili sme, Zze medzi dvoma skupinami je $tatisticky
vyznamny rozdiel, nasledne sme zistovali, medzi
ktorymi, takze sme porovnali skupiny osobitne a na
to sme pouzili neparametricky Mann-Whitney
U-test. V skupine Zenati/vydaté bol vyssi mean rank
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a teda sme zistili, Ze tato skupina ma Statisticky vy-
znamne lepsi postoj k starnutiu a starobe ako sku-
pina vdovcov. Ostatné porovnania sme vyhodnotili
analogicky. Zistili sme, Ze eSte v jednej dvojici je
Statisticky vyznamny rozdiel a to, Ze zenati/vydaté
maju Statisticky vyznamne lepsi postoj k starobe
a starnutiu ako rozvedeni seniori. Pri ostatnych dvo-
jiciach nie je Statisticky vyznamny rozdiel. Na z4-
klade tychto vysledkov m6zeme konstatovat’, Ze se-
niori v manzelskom zvizku maji S$tatisticky vy-
znamne lep$i postoj k starnutiu a starobe ako vdovci
a taktieZ aj ako rozvedeni seniori.

Na analyzu rozdielov vo vnimani starnutia a Sta-
roby z hl'adiska veku sme pouzili viac $tatistickych
testov. Na zaklade korelacného koeficientu mézeme
konstatovat’, Ze existuje slaby negativny Statisticky
vyznamny vzt'ah medzi postojom seniorov k starnu-
tiu a starobe a ich veku.

Low et al. (2013) zist'ovali postoje k starobe a
starnutiu, kvalitu zivota a ich zavislost pomocou
dotaznika WHOQOL-BREF a AAQ. Pracovali so
4 593 seniormi z dvadsiatich roznych krajin sveta.
Priemerny vek seniorov bol 72,1. Vysledky ukazali,
ze kvalita Zivota podstatne ovplyvituje hodnotenie
postojov Kk starnutiu a starobe.

Pri skimani inych premennych u star§ich l'udi
Shenkin et al. (2014) napriklad konstatuje, Ze psy-
chosocialna strata pozitivne koreluje s neurotiz-
mom, ale negativne koreluje s inymi aspektmi osob-
nosti (extroverzia, otvorenost’, stretovost’ a svedo-
mitost’), pozitivne koreluje s uzkost'ou a depresiou
a fyzickym postihnutim; kladny postoj k fyzickym
zmenam negativne koreluje s telesnym postihnutim
a socialnou triedou. Zeny dosahovali nizsie skore
pri fyzickej zmene ako muzi. Psychologicky rast ne-
gativne koreluje s depresiou, negativne koreluje
s neurotizmom a pozitivne koreluje s extroverziou,
otvorenost'ou, ustretovostou a svedomitostou
(Shenkin et al., 2014). Viac negativnych postojov sa
spajalo s vy$§im skore na Skalach depresie (Chacha-
movich et al., 2008). AAQ a faktorovo-analyticky
odvodena subskalova Struktura bola potvrdena v ka-
nadskych, norskych a Spanielskych vzorkach star-
Sich T'udi (Lucas-Carrasco et al., 2013). V $paniel-
skej vzorke vysledky ukézali dobru konstruktova
validitu a vysledky AAQ sa 1isili medzi skupinami
na rdznych Grovniach vzdelania, skupinami s depre-
siou a bez nej, komorbiditou a zodpovednost'ou za
starostlivost’ (Kalfoss et al., 2010). To nam pomaha
pochopit’ aspekty starnutia, ktoré su dolezité pre
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starSich 'udi a mézu poskytnut’ novy ciel’ interven-
cie na zlepSenie zdravia a pohody. Kvalitu zivota se-
niorov pred a po vstupe do déchodku zistovala Ba-
logova (2005). Zaujimal ju vztah kvality zivota
a systematickej profesionalnej pripravy na obdobie
dochodku. Autorka zistila, Ze seniori pripravovani
na vstup do doéchodku prejavili Statisticky vy-
znamne vyssiu frekvenciu pozitivnych emécii ako
nepripravovani.

Postoj k starnutiu zahifia komplexny, personali-
zovany pohlad na prezivanie starnutia v priebehu
zivota. Postoje mo6zu odrazat’ sktsenosti, ako aj
konkrétne socialne, kultirne a historické kon-
texty. S cielom pomdct’ pochopit’ a chranit’ zdravie
starnticej svetovej populacie sa venuje vicsia pozor-
nost’ vzt'ahu zdravia a postojov k starnutiu. Zistilo
sa, Ze jedinci s pozitivnymi postojmi ziji dlhsie a v
lepSom zdravi, ako ti s negativnej$imi postojmi
(Thorpe et al., 2014).

ZAVER

Postoj k starnutiu a starobe je individualny a za-
visi od mnohych okolnosti. Ked’ze st negativne po-
stoje a stereotypy vo vztahu k starnutiu a starobe v
sucasnej konzumnej spolocnosti bezné, spdsobuju
tak vyvoj negativneho ocakdvania a postojov senio-
rov k tomu, ze st stari. To ma vplyv na ich sprava-
nie, sebavedomie a sebauctu, rozvoj depresie a uz-
kosti, ¢i pokles kognitivnych schopnosti, ale aj
zhorSenie subjektivneho hodnotenia kvality ich zi-
vota. Pozitivne postoje samotnych seniorov k star-
nutiu a starobe moézu ovplyvnit’ ich Gspesnu adapta-
ciu na starobu a zvysit Zivotnu spokojnost’ seniorov.
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