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VZTAH MEDZI PORUCHAMI NALADY, SEBAPOSUDZOVANYM ZDRAVIM A KVALITOU TIVOTA
U PACIENTOV S PARKINSONOVOU CHOROBOU

Sufliarska R."?, Nagyova 1."?, Chylova M.'*, Rosenberger J."?, Skorvanek M." Gdovinova Z.,
Groothoff J.W.®, van Dijk J.P."®

"UPJS v Kosiciach, Lekarska fakulta, InétitGt postgraduaineho vzdelavania KISH, Kosice

2UPJS v Kosiciach, Lekarska fakulta, Ustav verejného zdravotnictva - Odd. soc. mediciny, Ko$ice

® UPJS v Kosiciach, Lekarska fakulta, Prva psychiatricka klinika, Ko$ice

*UPJS v Kosiciach, Lekarska fakulta, Neurologicka klinika, Kosice

5 University of Groningen, UMCG, Dept. of Social Medicine, Groningen, Holandsko

Uvod a ciel: Najnovsi vyskum Parkinsonovej choroby (PD) ukazuje, te depresia, sebaposudzovany
kognitivny deficit a stupen funkénej nezavislosti su prediktormi naslednych zmien so zdravim
asociovanej kvality ti vota (HRQoL). Podobne, sebaposudzovany zdravotny stav (SRH) je ddletitym
prediktorom mortality, morbidity, vyuti vania zdravotnej starostlivosti, hospitalizacie, ale aj zdravie
podporujuceho spravania a kvality {ivota. Cielom tejto Studie bolo zistit, v akom rozsahu su poruchy
nalady (anxieta a depresia) v asociacii s kvalitou {ivota u pacientov s PD, ktori vnimaju svoje zdravie
ako dobré a u pacientov, ktori naopak vnimaju svoje zdravie ako zlé. Kontrolovanymi premennymi
boli vek, pohlavie, vzdelanie, dit ka trvania ochorenia a zavat nost ochorenia.

Metody: Vyskumny subor tvorilo 124 pacientov s Parkinsonovou chorobou dichotomizovanych do
dvoch skupin podla urovne sebaposudzovaného zdravia - pacienti s ,dobrym“ zdravim (N=79; 51.9%
tien) a pacienti so ,zlym* zdravim (N=45; 37.8% tien). Sociodemografické data (vek, pohlavie,
vzdelanie) a ditka ochorenia boli ziskané prostrednictvom sebavypovedového dotaznika alebo v
ramci Strukturovaného rozhovoru. Zavat nost ochorenia bola merana pomocou neurologickej batérie
— Unifikovanej hodnotiacej 8kaly pre Parkinsonovu chorobu (UPDRS). Pacienti tiet vyplnili dotazniky
merajuce psychické charakteristiky: sebaposudzované zdravie (SF-36), anxietu a depresiu (HADS) a
kvalitu {ivota (PDQ-39). Ako Statisticka metdda bola poutita viacnasobna linearna regresna analyza.
Vysledky: U pacientov s dobrym SRH; vek, pohlavie, vzdelanie, dii_; ka trvania ochorenia, zavat nost
ochorenia a poruchy nalady vysvetlovali 66% variancie sebaposudzovanej kvality tivota, z toho
anxieta a depresia vysvetlovali 13% variancie. U pacientov so zlym SRH, rovnaky model vysvetloval
52% variancie, z toho poruchy nélady (anxieta a depresia) vysvetlovali 21% variancie.

Zaver: Poruchy nalady (anxieta a depresia) pravdepodobne vyznamne znituju kvalitu tivota PD
pacientov, pricom ich vplyv sa javi byt vyraznejSim v skupine pacientov s horSim sebaposudzovanym
zdravim. Psychologické intervencie realizované u pacientov s PD by mali brat do uvahy réznu uroven

pacientovho sebaposudzovaného zdravotného stavu.

Kracové slova: kvalita tiv ota, Parkinsonova choroba, poruchy nalady, sebaposudzované zdravie
19



