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Teoretické vymezeni konstruktu body awareness

Body-awareness (BA) je multidimenzionalni konstrukt objevujici se v psychologii
(Mehling et al., 2009), filozofii (Bermudez et al., 1998), mediciné (Hansell et al., 1991),
sociologii (Scott, & Morgan, 2004) ¢&i fyzioterapii (Gyllensten et al., 2010). Jeho aplikagni
moznosti jsou pomérné Siroké. Intervence podporujici BA mohou zvySovat kvalitu Zivota u
riznych skupin pacienttd (Gard, 2005). ZvySeni BA je spojena s lepSi schopnosti rozpoznat
pfiznaky srde¢niho selhani (Bass et al., 2010), s u&innosti |éCby chronické bolesti (Afrell et
al., 2007; Mehling et al., 2005) &i se zvladanim symptomU syndromu drazdivého traéniku
(Eriksson, 2007).

Pracujeme s anglickym terminem body awareness, jelikoz Cesky preklad mize byt
zavadgjici. V literatufe se muizeme setkat s propojenymi pojmy, nikoli totoznymi, a to
body-awareness (BA) a body-consciousness (BC). Plhakova (2007) pfeklada consciousness
jako védomi a awareness jako uvédomovani. BC predstavuje SirSi pojem obsahujici jak
implicitni télesné procesy, reflexivni uvédomovani si télesnych procesu i zpusob, jak télo
vnimame, zda jako objekt (vnimani téla zvenci) €i jako subjekt (skrze télo vnimame svét).
BA Ize chapat jako specifickou slozku BC (Shusterman, 2009; Koukolik, 2024).

BA oznacuje schopnost védomé orientovat pozornost k télesnym viemam, stavim a
pohybovym projeviim a tuto zkuSenost subjektivné prozivat a zpracovavat (Gyllensten et al.,
2010). Zahrnuje védomou uroven interocepce a propriocepce (Moseley et al., 2012).
Mehling et al. (2009) definuje BA jako tendenci zaméfovat pozornost na télesné stavy,
procesy Ci Cinnosti pochazejicich ze senzorickych proprioceptivnich a interoceptivnich
aferent. Diky tomu si mUze ¢lovék uvédomovat nejen konkrétni télesné pocity (napfiklad
napéti, bolest, télesné emocni signaly). BA vznika komplexni €innosti nervové soustavy
spolu s kognitivnim zhodnocenim a nevédomym filtrovanim. To vSe navic formuji postoje,
zkuSenosti, socialni a kulturni kontext dané osoby. Autofi vymezili 4 domény BA celkové s 11
subdoménami, které shrnuje tabulka ¢.1.

Z filozofického hlediska je v tomto kontextu dllezité, ze BA se nevztahuje pouze k
uvédomovani jednotlivych ¢asti téla, ale i k prozivani téla jako celku. Prozivani jednotlivych
Casti téla dava smysl teprve tehdy, kdyZ jsou vnimany jako soucast celého téla, nikoli jako
samostatné izolované objekty. Télesny vjem tedy odkazuije k integrité téla, které je Clovékem
subjektivné prozivano (Bermudez et al., 1998).

Mehling et al. (2009) v psychometrickém review upozoriiuji, ze existuje velmi malo
nastrojl se silnymi psychometrickymi vlastnostmi vhodnych pro vyzkum i klinickou aplikaci
zaméfenych na BA. Ze 12 identifikovanych nastroju méli pouze dva vysokou reliabilitu (BAQ
— Body Consciousness Questionnaire, PBCS — Private Body Consciousness Sub-Scale) a
pouze 4 byly pokladany za vysoce validni (BAQ, PBCS, SBC — Scale of Body Connection,



BVS - Body Vigilance Scale). Nebyli jsme schopni najit ceskou standardizaci ani jednoho z
nastroju. BAQ a PBCS jsou jednorozmérné dotazniky vyuzivany jak ke klinickému, tak k
vyzkumnému ucelu. BAQ je autory povazovan za nejsilngjSi nastroj z méfeni BA.

Studie (Virtanen et al., 2022) zkoumala rozdily v urovni BC mezi tanec¢niky, sportovci
a mirné fyzicky aktivnimi jedinci za pomoci experimentalnich metod a dvou nastroju — PBCS
a BAQ. Tanecnici i sportovci uvadéli vys8i miru sebehodnoceni kognitivnich i percepénich
znalosti o svém téle nez mirné fyzicky aktivni jedinci. Skupiny se neliSily v tendenci vénovat
pozornost signalim téla méfenou pomoci PBCS. Naopak signifikantni rozdily byly
zaznamenany v BAQ, tedy ke vSimavost k télesnym pocitim, které byly vy$Si u tane¢niku i
sportovct oproti mirné fyzicky aktivnim jedincim. Zaroven autofi zdurazruji, ze fyzicka
aktivita sama o sobé BA pfimo nezvySuje, zdUrazrfuji, Ze vysledna data jsou pouze
korelaéni. S ohledem na zminénou dulezitost konceptu BA a zaroveri omezenou dostupnost
kvalitnich nastroju se zaméfujeme na problematiku BA.

Tabulka 1: Kategorizace télesného uvédomovani

Doména BA

Subdomény

Vysvétleni &i priklady k
subdoménam

Vnimani télesnych pociti
= schopnost identifikace a
rozli$eni riiznych
télesnych signalt

Vjemy stresu, bolesti, napéti

Napf. védomi tenze ve svalech

Pocit wellbeingu

Napf. védomi pocitu tepla ve stavu
uvolnéni.

Neutralni a nejednoznacné viemy

Napf. vnimani zmén v téle.

Afektova slozka viemu

Jak ne/pfijemny dany viem je.

Kvalita pozornosti
smérem k télu

Intenzita pozornosti

Bipolarni kontinuum od davani piné
pozornosti vjemu az po schopnost
vjem ignorovat a vyhnout se mu

Self-efficacy v kontrole pozornosti
nebo schopnost soustfedit se na
viem a udrZet nebo kontrolovat
zpusob pozornosti.

Napf. pfesouvani pozornosti na
razné ¢asti svého téla

ZpUsob pozornosti

Orientace na vijemy spiSe zplsobem
posuzovani ¢i ruminace nad nebo
mindfulness nehodnoticiho pfistupu

Schopnost a ochota
reagovat na télesné pocity
= postoj k télesnym
viemim

Mira dvéry v télesné viemy

Zda pomaha jedinci naslouchat télu.

Vnimané obavy, ohrozeni

Vznika katastrofické mysleni jako
napfiklad obavy z nemoci.

Uvédomeéni si integrace
télesného a dusevniho
aspektu

Emocéni uvédoméni

Schopnost rozpoznat, Ze nékteré
télesné vjemy jsou projevem emoci

Vtélené ja (Embodied self)

Vnimani propojeni mentalnich,
emocionalnich a fyzickych procesu.

Zdroj: Mehling, et al., (2009), upraveno




Tvorba polozek

PFi formulovani polozek testu jsme se inspirovali obsahem dvou testl: Private Body

Consciousness Sub-Scale (subSkala dotazniku Body Consciousness Questionnaire) a Body
Awareness Questionnaire. Tyto 2 testy z 12 metod podrobenych psychometrické analyze se
jako jediné ukazaly byt validni a zaroven reliabilni pfi méfeni body awareness. Zbylych 39
nastrojl k méfeni body awareness, které autofi metaanalyzy (Mehling et al; 2009)
identifikovali, nesplnily poZadovana kritéria k psychometrickému ovéfeni. To samotné nam
ukazuje, jak t&Zké je tento koncept kvantitativhé zkoumat.

Po zhodnoceni a porovnani facet riznych nastrojii k méfreni body awareness jsme se

rozhodli pfevzit poCet a znéni facet, které byly ziskany vy3e zminénou metaanalyzou.
PolozZky byly tedy rovhomérné rozfazeny k oblastem:

a) schopnost zaznamenat zmény v télesnych procesech (polozky 1, 5, 9)
b) kvalita pozornosti smérem k télu (polozky 2, 6, 10)

c) postoje k télesnému uvédomeéni (polozky 3, 7, 11)

d) uvédoméni bio-psycho-socialniho propojeni (polozky 4, 8, 12)

Celkem nas test tedy obsahuje nasledujicich 12 polozZek:
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Vnimam, jak moje télo reaguje, kdyz mam hlad.

Dokazu pfesouvat pozornost k riiznym ¢astem svého téla (napf. bedra, bfisni svaly, chodidla).
Vim, kdy mam svému télu dopfat odpocinek nebo pédi.

KdyZ jsem v kontaktu s druhymi lidmi, uvédomuiji si, jak na to reaguje moje télo.

Dokazu rozeznat, kdy jsou mé svaly uvolnéné od stavu, kdy jsou v napéti.

Velmi brzy si vS§imam toho, ze za€inam byt nachlazeny.

Dokazu upravit své pohyby tak, aby mé télo nebolelo a nebylo pretizeno.

Uvédomuii si, jak moje télo reaguje na stresujici situace.

Dokazu vnimat drobné zmény ve svém téle, napf. lehkou Unavu svald.

10. KdyzZ citim bolest, dokazu pfesné zaméfit svou pozornost na misto, odkud bolest vychazi.
11. Respektuji své télesné limity.
12. Uvédomuiji si, jak moje télo reaguje na to, kdyz prozivam smutek.

VSechny polozky jsou psany formou oznamovacich vét v prvni osobé. Respondent

na zakladé sebeposuzovani voli u kazdé polozky miru svého souhlasu s danym tvrzenim, a
to na pétibodové Skale:

vibec nevystihuje — spi§ nevystihuje — neutralni — spi$ vystihuje — zcela vystihuje.

Stupné jsou bodovany od 1 do 5 bodl, kde uplny souhlas znamena 5 bodu a uplny
nesouhlas 1 bod. V testu se nevyskytuji reverzni polozky.



Vyzkumny a standardizaCni soubor

Soubor vySe uvedenych polozek byl administrovan 372 respondentim, a to online
formou pomoci sdileni odkazu na socialnich sitich a pfimém oslovovani konkrétnich
respondentu, z nichz néktefi sdileli odkaz dale. Jednalo se tak o pfilezitostny vybér a vybér
pomoci snéhové koule. Podminka minimalniho véku 15 let byla splnéna u vSech
respondentl a zaroven nebyly nalezeny zadné nedbalé odpovédi ani jiné ukazatele, kvili
kterym by bylo nutné respondenty vyfadit. Ve finalnim souboru proto zustali vSichni
respondenti, ktefi se testovani zucastnili.

Shrnuti véku pomoci péti Cisel (minimum, spodni kvartil, median, horni kvartil a
maximum) nabyva hodnot 15; 22; 24; 34 a 76. Vékovy primér je roven 29,17. Vék
respondentl je nam znam jen diky roku narozeni, nezname jejich pfesné datum narozeni.
Pro vypocet proto predpokladame, ze pravé Sestina respondentl je narozena v listopadu a
prosinci, ti. v dobé& vyplnéni dotazniku (zacatek listopadu) jesté nedosahuji oCekavaného
véku. U téchto respondentt (nahodné vybranych) byl vék o rok snizen, vékové rozlozeni pak
pravdépodobné Iépe odpovida realité. Celkem se vyzkumu zucastnilo 73 muzi (19,62 %) a
299 Zen (80,38 %). Popsany soubor pouzit k vybéru testovych polozek, vypoltu norem a
zkoumani vlastnosti testu, pokud neni uvedeno jinak (viz jednotlivé kapitoly).



Testové skaly a vypocCet hrubého skoéru

VSechny z identifikovanych faktorl jsme se rozhodli zafadit do finalniho inventare.
Faktorové naboje jsou prezentovany nize v kapitole o faktorové validité, nebot b&hem prace
s daty nebyly vyfazeny zadné polozky. Vznikly inventafr tedy obsahuje 12 polozek, jejichz
znéni a organizaci uvadime v tabulce €. 2.

Tabulka 2: Znéni a organizace polozek Skaly

Cislo Znéni polozky

I. Identifikace télesnych signalt

p1 Vnimam, jak moje télo reaguje, kdyZz mam hlad.

p2 Dokazu presouvat pozornost k riznym ¢astem svého téla.

p4 Kdyz jsem v kontaktu s druhymi lidmi, uvédomuii si, jak na to reaguje moje télo.
pS Dokazu rozeznat, kdy jsou mé svaly uvolnéné od stavu, kdy jsou v napéti.

p8 Uvédomuiji si, jak moje télo reaguje na stresujici situace.

Il. Postoje k télesnému uvédomovani

p3 Vim, kdy mam svému télu dopfat odpocinek nebo pédi.
p7 Dokazu upravit své pohyby tak, aby mé télo nebolelo a nebylo pfetizeno.
p11 Respektuji své télesné limity.

lll. Uvédomovani télesnych zmén

p6 Velmi brzy si v8imam toho, Ze za¢inam byt nachlazena.

P9 Dokazu vnimat drobné zmény ve svém téle, napf. lehkou Unavu svalU.

p10 Kdyz citim bolest, dokazu pfesné zaméfit svou pozornost na misto, odkud bolest vychazi.
p12 Uvédomuiji si, jak moje télo reaguje na to, kdyz prozivam smutek.

Hruby skor subskal se pocita jako soucet bodu, které respondent ziskal za odpovédi
na jednotlivé polozky, kdy uplny souhlas je skérovan 5 body a uplny nesouhlas 1. V ramci
subskaly 1 Ize tedy ziskat 5 az 25 bodU, v ramci subskaly 2 to €ini 3 az 15 bodu a konecné
treti subSkala umozfiuje nasbirat 4 az 20 bodd. VSechny 3 subSkaly se pak skladaji do
celkové Skaly body awareness, na které je tedy mozné ziskat 12 az 60 bodu.



Dukazy o reliabilité metody

Vnitrni konzistence

Reliabilitu jednotlivych subskal i celkové Skaly jsme posoudili pomoci Cronbachova
koeficientu alfa. Vnitfni konzistence celé Skaly dosahuje hodnoty 0,78, coz Ize povaZovat za

(podrobnéji viz tabulka 4). Zminéné hodnoty se pohybuji pod hranici 0,70, coz indikuje spiSe
slabsi vnitfni konzistenci. To je patrné u vSech tfi subskal.
V tabulce €. 3 uvadime analyzy jednotlivych polozZek, které ovéfuji, zda néktera z

poloZzek nepoSkozuje celkovou

reliabilitu  Skaly nebo pfislusné subskaly. Hodnoty

nenaznacuji, Zze by odstranéni nékteré z polozek vedlo k vyraznému zvyseni reliability, proto

jsme ponechali vSechny polozky.

Tabulka 3: Popisné charakteristiky jednotlivych poloZzek

Polozka Pramér Sm.odch Sikmost Reelek Rsubzkala
1 4,05 0,93 1,13 0,33 0,33
2 3,96 1,00 1,00 0,42 0,36
4 3,60 1,04 0.65 0,43 0,46
5 3,83 1,02 0.88 0,42 0,38
8 4,05 0,87 0.97 0,44 0,40
3 3,60 1,07 0.61 0,51 0,43
- 3,13 1,09 0,07 0,41 0,38
1 3,16 1,14 0,02 0,29 0,44
6 3,93 0,93 0.78 0,36 0,40
9 3,69 1,02 0.74 0,49 0,47
10 378 1,00 0.69 0,39 0,32
12 3,81 1,02 0.83 0,48 0,39

MIN 3,13 0,87 0,02 0.29 0,32
MAX 4,05 1,14 1,13 0,51 0,47

Pozn.: Sloupec R Obsahuje korelacni koeficient poloZzky a souctu zbyvajicich 11 polozek. Sloupec
Reuwsala Obsahuje korelaéni koeficient polozky a souctu zbyvajicich 2-4 polozek dané subskaly.




Stabilita v ¢ase

Po 7-17 dnech (median 9 dni) od prvni administrace kazdého z respondentd byla
Cast z nich pozadana o opakované vyplnéni inventafe. Na zakladé stejnych kritérii pro
vyfazovani respondentl, jaka byla pouzita u vyzkumného a standardizovaného souboru,
nebyl v test-retest souboru identifikovan zadny participant, jehoz data by bylo nutné vyloudit.
Do vypoctu test-retest reliability bylo zafazeno vsech 36 osob, z toho 10 muzli a 26 Zen.
Nalezené hodnoty test-retest reliability jsou uvedené v tabulce €. 4. Lze vycist, Ze celkova
stabilita v ¢ase i stabilita v jednotlivych ¢asech se pohybuje od hodnoty 0,75 a vyse, tudiz ji

Ize povaZovat za uspokojivou.

Tabulka 4: Vnitini konzistence, stabilita v Case a dalsi deskriptivni statistiky $kal inventare

Skala Poget | Pramérny |Smér.od| Sikmost [ Stabilitav | Vnitini | Chyba
polozek HS ch. Case konz. méreni
Identifikace 5 19,48 3,10 0,51 0,75 0,63 1,88
télesnych
signalt
Postoje k 3 9,89 2,47 0,08 0,77 0,61 1,54
télesnemu
uvédoméni
Uvédomovani 4 15,21 2,70 0,37 0,77 0,61 1,69
télesnych zmén
Celkovy skor 12 44,58 6,53 0,99 0,88 0,78 3,06




Dukazy o validité metody

Kriterialni validita metody

NaSim kritériem validity byl fakt, zda a jak ¢asto se jedinec vénuje tanci nebo sportu.
Vysledky studii uvedenych v teoretické ¢asti poukazuji na to, ze sportovci/tanecnici se od
nesportovcu/netanecnikl vyznamné liSi ve schopnosti vnimat své télo. Respondenti vybirali
jednu nebo vice ze Sesti moznosti:

1) jsem vzdélanim profesionalni tanecCnice a/nebo se vénuiji tanci vice nez 5 hodin tydné
(napiste kolik hodin)

2) jsem vzdélanim profesionalni sportovkyné a/nebo se vénuji sportovnim aktivitdm vice nez
5 hodin tydné (napiste kolik hodin)

3) vénuiji se tanci 2-5 hodiny tydné

4) vénuiji se sportu 2-5 hodin tydné

5) vénuji se tanci nebo jinému sportu méné nez 2 hodiny tydné

6) nevénuji se tanci ani jinému sportu.

Vzhledem k tomu, Ze oteviena otazka v zavéru tykajici se validizacniho kritéria byla
nepovinna, vyplnila je jen €ast respondentl. Z téchto respondentt byla jesté dil¢i Cast
vyfazena, nebot jejich odpovéd nebyla srozumitelna, a tudiZz neposkytovala potfebné udaje.
Pfi nahledu na krabicovy graf byli identifikovani jes$té dva outliefi, tyto respondenty jsme
rovnéz vylougili pro riziko zkresleni dat. Po vyfazeni jsme tak pracovali s 323 respondenty.

Graf na obrazku 1 predstavuje Cetnosti tydennich pohybovych aktivit. Navzdory
nevyvazenému poméru obou pohlavi v souboru neukazal t test statisticky vyznamny rozdil
mezi muzi a zenami (t = 0,17; p = 0,87). Vzhledem k tomu, zZe na zakladé provedeni dalSiho
t-testu se od sebe vzajemné signifikantné nelisi ani skupiny tane¢nikl a sportovcu (t = -1,07;
p = 0,29), jsou v grafu vySe uvedené kategorie 1) a 2) slou€eny, stejné jako kategorie 3) a 4).

Obrazek 1: Cetnosti pohybovych aktivit za tyden
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Pro zjisténi vztahu mezi validizaCnim kritériem, tj. pohybovymi aktivitami, a Skalami
inventare byl pouzit Spearmaniv korelacni koeficient, nebot pohybova aktivita je rozdélena
do ordinalnich kategorii. Vysledky jsou uvedeny v tabulce 5.

Tabulka 5: Kriterialni validita Skaly

Subskaly dotazniku Spearmanovo rho t(321) p hodnota
Celkovy skor -0,045 -0,814 0,416
Identifikace télesnych signall -0,063 -1,131 0,260
Postoje k télesnému uvédomovani 0,019 0,340 0,732
Uvédomovani télesnych zmén -0,021 -0,376 0,703

Z hodnot Ize vycCist, ze kriterialni validita zdaleka nedosahuje uspokojivych
hodnot. Pfi¢inou maze byt nevhodné zvolené validizaéni kritérium, které se k tématu body
awareness hleda velmi obtizné. DalSim moznym duvodem je skuteCnost, Ze metoda
jednoduse neni validni. Pro uplnost jesté dodavame, Ze statisticky vyznamnych — ale stéle
neprilis vysokych — hodnot nabyvaji pouze negativni korelace validizaéniho kritéria s
polozkami €. 2 “Dokazu pfesouvat pozornost k rliznym Castem svého téla” (r, = -0,202;
p<0,001), &. 7 “Dokazu upravit své pohyby tak, aby mé télo nebolelo a nebylo pfetizeno”
(re=-0,162; p = 0,002) a &. 9 “Dokazu vnimat drobné zmény ve svém téle, napf. lehkou Unavu
svall” (rs = -0,111; p = 0,027). Smér korelace je zde v poradku, nebot pohybové aktivity jsou
skorovany jako znamky, tj. zadny pohyb je ohodnocen nejhdre, a to 4 body.

Faktorova validita metody

Sada 12 testovych polozek byla zkoumana z hlediska faktorovych naboji. Pro
vypocet byla pouzita matice Pearsonovych korelacnich koeficientd. Odhady byly stanoveny
metodou hlavnich komponent. Sutinovy graf na obrazku 2 naznaCuje moznou pfitomnost
vice faktoru.



Obrazek 2: Sutinovy graf pro 12 poloZek

Sutinovy graf pro 12 poloZek
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Z obrazku je patrny dominantni hlavni faktor, mizou zde vSak existovat dalSi 2
faktory v pfipadé, Ze pro rozhodnuti pouzijeme pravidlo vlastniho &isla vys$Siho nez 1.
Postupné jsme vyzkousSeli jednofaktorové, dvoufaktorové a tfifaktorové feSeni rotované s
pomoci rotace normalizovany VARIMAX. Navzdory védomi, Ze metoda hlavnich komponent
neni pfili§ uznavana jako adekvatni ukazatel faktorové validity (Gruijters, 2019), rozhodly
jsme se nakonec pro jeji vyuziti i v nasledujicich vypoc&tech, a to z divodu srozumitelné
interpretace vysledk(. Hodnoty exploratorni faktorové analyzy (napf. metody hlavnich os s
vyuzitim rlznych rotaci) totiz ukazuji na jednofaktorové usporfadani polozek s nepfilis
uspokojivymi hodnotami komunality, v pfipadé vice faktorl je pak souvisejici minimalni
eigenvalue fadové o desetiny niz8i nez optimalni 1,0. Nejlépe interpretovatelné vysledky
pfinesl tfifaktorovy model vypocéteny pomoci metody hlavnich komponent. Faktorové naboje
a komunality poloZzek shrnuje tabulka 6.
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Tabulka 6: Faktorové naboje z PCA na 12 polozkach (pfedpoklad 3 faktorti)

Polozka Faktor 1 | Faktor 2 | Faktor 3 | Komunalita | Faktor Zkracené znéni
p1 0,57 0,29 -0,12 0,42 1 Jak télo reaguje na hlad.
p2 0,52 0,23 0,17 0,35 1 Pfesouvani pozornosti po téle.
p3 0,35 0,64 0,15 0,56 2 Vim, kdy dat télu odpoc€inek a péci.
p4 0,7 -0,1 0,27 0,58 1 Znam reakce téla na druhé lidi.
p5 0,61 0,24 0,08 0,43 1 Rozlisim svalové napéti a uvolnéni.
p6 -0,06 0,16 0,76 0,6 3 Rozpoznam pocatek nachlazeni.
p7 0,2 0,61 0,18 0,45 2 Umim upravit pohyby aby nebolely.
p8 0,55 -0,08 0,44 0,5 1 Znam reakci svého téla na stres.
p9 0,21 0,2 0,66 0,52 3 Vnimam drobné zmény v téle.
p10 0,13 0,32 0,45 0,32 3 Poznam, odkud bolest vychazi.
p11 -0,07 0,79 0,1 0,64 2 Respektuji své télesné limity.
p12 0,43 -0,04 0,59 0,53 3 Uvédomuiji si reakci téla na smutek.

Vysvétleny
rozptyl 2,17 1,78 1,95

Pozn.: primarni faktory poloZek jsou v tabulce vyznadeny tuéné.

Pfedem jsme zvolili 2 kritéria pro vyfazeni poloZky. Za prvé, pokud vysvétleny rozptyl
polozky nedosahne hodnoty nad 30%, nema poloZzka dostatecné silny explanaéni potencial.
polozky dosahly hodnot 32 (p10) a 35 (p2).

Druhé kritérium vyfazeni polozky se tyka faktorového naboje. Pokud polozka neméri
dostate¢né silné Zadnou z nalezenych subskal, tedy nedosahuje hodnoty alespor 0,35 u
zadného ze tfi faktord, je zahodno ji vyfadit. Ponechani takové polozky by snizilo validitu a
polozky dosahly u svého nejsilnéjSiho faktoru hodnot 0,45 (p10) a 0,52 (p2).

Prvni nalezeny faktor, ke kterému se vaze nejvice polozek (celkem 5), jsme nazvali
“‘identifikace télesnych signald”. NejvysSi naboj zde ma polozka &. 4 (0,7) “Kdyz jsem v
kontaktu s druhymi lidmi, uvédomuiji si, jak na to reaguje moje télo.”

Ke druhému faktoru se vazi 3 polozky, které jsme pfi konstrukci testu zafadili do
subskaly s nazvem “postoje k télesnému uvédoméni”, které popisuji ochotu jedince
adekvatné reagovat na télesné signaly a “poslouchat svoje télo”. Tento nazev tedy
ponechavame i tomuto faktoru. NejvyS$Si naboj najdeme u polozky ¢. 11 (0,79) “Respektuji
své télesné limity”. Dale sem fadime polozku €. 3 (0,64) “Vim, kdy mam svému télu dopfat
odpocinek nebo péci.” a polozku €. 7 (0,61) “Dokazu upravit své pohyby tak, aby mé télo
nebolelo a nebylo pfetizeno.”

Treti nalezeny faktor syti 4 polozky, které se obsahové tykaji senzorické detekce
zmén v téle. Faktor jsme proto pojmenovali “uvédomovani télesnych zmén”. Radime sem
napf polozku €. 7 (0,76) “Velmi brzy si vS§imam toho, ze zacinam byt nachlazeny/a” nebo
polozku €. 9 (0,66) “Dokazu vnimat drobné zmény ve svém téle, napf. lehkou unavu svalu.”
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OrientaCni normy

Na zakladé analyzy hrubého skére (HS) celkové 3kaly dotazniku jsme pfistoupili ke
zkoumani potfeby rozdélit orientacéni normy podle demografickych proménnych, konkrétné
pohlavi a véku.

Pro zjisténi, zda se prumérné hrubé skoére statisticky vyznamné li§i mezi muzi a
Zenami, byl proveden nezavisly t-test. Vysledek ukazal, ze zjistény rozdil v primérném skore
neni statisticky vyznamny (p = 0,45). Proto nepovazujeme za nutné tvofit oddélené normy
pro muze a zeny. Pro dal8i analyzy bylo hrubé skoére obou pohlavi slouc¢eno.

Nasledné byla provedena Jednofaktorova analyza rozptylu (ANOVA) s cilem zjistit,
zda existuji statisticky vyznamné rozdily v pramérném hrubém skoére mezi definovanymi
vékovymi kategoriemi. Analyza potvrdila, Ze vliv vékové kategorie neni statisticky vyznamny
(p = 0,56).

Vztah vékovych kategorii a hrubého skoru podle pohlavi ilustruje obrazek 3. Pro
uplnost uvadime i €etnosti jednotlivych kategorii v tabulce €. 7.

Obrazek 3: Hrubé skory celkové Skaly u muzi a Zen rtizného véku
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Tabulka 7: Kontingenéni tabulka &etnosti pro vékové kategorie a pohlavi

pohlavi / vék: 15-19 20-24 25-29 30-39 40-49 50+ celkem:
Zeny 22 141 47 33 27 29 299
muZi 7 28 13 13 4 8 73
dohromady 29 169 60 46 31 37 372

Dale jsme hledali odpovéd na to, zda nasSe data pochazi z normalniho rozdéleni.
ProtoZze Shapiro—Wilkdv test vySel statisticky vyznamné (p = 0,016), odmitame nulovou
hypotézu normality. To znamena, Ze je vysoce nepravdépodobné, Ze by data pochazela z
normailniho rozdéleni, i kdyz histogram (obrazek 4) vizualné naznacuje jen mirné odchylky.

Obrazek 4: RozloZeni dat, testy normality

Histogram pro hrubé skory
Shapiro-Wilk W=,99043, p=,01600
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60

20+

40 +

a0l . \

20 | / -..-_\Ih
/ \
10 | / N ]
=+ NG

" [

Pocet pozorovani

L L l__l_,_—o—"r—'_'--J

0

18 20 22 24 26 28 30 32 34 36 38 40 42 44 46 48 50 52 54 56 58 60
Hrubé skaory

13



Na zakladé vysledku testd normality, které prokazaly statisticky vyznamné odchylky
od normalniho rozdéleni, jsme zvolili nelinearni transformace pro tvorbu norem. Hodnoty
hrubého skoéru byly pfevedeny na percentil a nasledné byly tyto percentily pfevedeny s
pomoci inverzni distribuéni funkce normalniho rozdéleni na normalizovany Z-skér.
Normalizované Z-skéry byly dale pfevedeny na normalizovany T-skér a nakonec na
staniny, které jsou vhodné pro pfehlednou komunikaci vysledk(. Orientaéni normy pro
celkovy hruby skér prezentuje tabulka €. 8. Nasledujici tabulky Cislo 9 aZz 11 zobrazuji normy

pro jednotlivé subskaly.

Tabulka 8:
orientacni normy - staniny, percentily, normalizovany z-skor a normalizovany t-skor pro
celkovy skor
staniny hruby skoér percentil norm. Z skor norm. T skor

1 12-32 Oaz4 -1,85 a méné 32 améné

2 33-37 4az 11 -1,7 az -1,27 33az37,3

3 38-40 11 az 23 -1,12 a2 -0,89 38,8az41,2

4 41-43 23 az 40 -0,69 az -0,37 43,1 az 46,3

5 44-46 40 az 60 -0,19 a2 0,16 48,1 az 51,6

6 47-49 60az 77 0,31 az 0,68 53,1 az 56,8

7 50-53 77 az 89 0,86 az 1,21 58,6 az 62,1

8 54-57 89 az 96 1,33az 1,74 63,3 az 67,4

9 58-60 96 az 100 1,88 az2,75 68,8 az 77,5
Tabulka 9:

orientacni normy - staniny, percentily, normalizovany z-skor a normalizovany t-skor pro
subsakalu “Identifikace télesnych signald”

staniny hruby skér percentil norm. Z skor norm. T skor

1 4 az 14 0Oaz4 -1,85 a méné 32 a méné

2 15 4az11 -1,7 az -1,27 33 az 37,3

3 16 az 17 11 az23 -1,12 az -0,89 38,8az41,2
4 18 23 az 40 -0,69 az -0,37 43,1 az 46,3
5 19 az 20 40 az 60 -0,19az 0,16 48,1 az 51,6
6 21 60 az 77 0,31 az 0,68 53,1 az 56,8
7 22 az 23 77 az 89 0,86 az 1,21 58,6 az 62,1
8 24 89 az 96 1,33az1,74 63,3 az 67,4
9 25 96 az 100 1,88 az 2,75 68,8 a vice
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Tabulka 10:

orientacni normy - staniny, percentily, normalizovany z-skor a normalizovany t-skoér pro
sub$akalu “Postoje k télesnému uvédomovani”

staniny hruby skér percentil norm. Z skér norm. T skoér
1 2az5 0az4 -1,85 a méné 29 améné
2 6 4 az 11 -1,83 az -1,29 31,7az 37,1
3 7az8 11 az 23 -1,29 az -0,98 37,1 az 40,2
4 9 23 az 40 -0,69 az -0,37 44,7
5 10 40 az 60 -0,2 48
6 1 60 az 77 0,27 52,7
7 12 77 az 89 0,64 56,4
8 13 az 14 89 az 96 1,02 az 1,43 60,2 az 64,3
9 15 96 az 100 1,81 a vice 68,1 a vice
Tabulka 10:

orientacni normy - staniny, percentily, normalizovany z-skor a normalizovany t-skor pro
subsakalu “Uvédomovani télesnych signald”

staniny hruby skoér percentil norm. Z skor norm. T skor
1 4az10 0Oaz4 -1,90 a méné 31 améné
2 1 4az 11 -1,52 34,8
3 12az13 11 az 23 -1,24 az -1,02 37,6 az 39,9
4 14 23 az 40 -0,7 43
5 15 40 az 60 -0,36 46,4
6 16 az 17 60 az 77 0,06 az 0,46 50,6 az 54,6
7 18 77 az 89 0,87 58,7
8 19 89 az 96 1,23 62,3
9 20 96 az 100 1,54 a vice 65,4 a vice
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Zhodnoceni metody

Uvedena Skala Body Awareness predstavuje kratky sebeposuzovaci dotaznik
zaméfeny na zjisténi schopnosti jedinci védomé orientovat pozornost k télesnym viemam,
stavim, pohybovym projeviim a jejich subjektivni zpracovani a prozivani. Vyhodou metody
je jeji struCnost a snadnost administrace, zaroven s sebou Skala nese nékolik kritickych
bodu.

Za problematické Ize uvést, Ze inventar celkové nepokryva vSechny komponenty
komplexniho, obtizné definovatelného konstruktu BA, coz tak neumoziuje jeho plné
zachyceni. DalSim nedostatkem je nevyvazenost slozeni vyzkumného souboru, ve kterém je
pfevaha Zen. Spole¢né s metodou pfilezitostného vybéru je tak omezena moznost zobecnit
vysledky.

Z hlediska reliability vykazuje metoda uspokojivou vnitfni konzistenci na udrovni
celkového skéru, avsak reliabilita jednotlivych sub$kal se pohybuje pod doporuCovanou
hranici (0,70), coz znemoznuje samostatnou interpretaci. Hodnoty tykajici se test-retest
reliability celkové Skaly i subskal Ize povazovat za uspokojivé, coz svédEi o relativni stabilité
méfeného konstruktu v Case.

V ramci validity lze fict, Ze vysledné hodnoty kriterialni validity jsou silné
nevyhovujici, korelace celkového skéru i jednotlivych subskal s validizanim kritériem
formulovanym jako mira pohybu dosahuji zcela neuspokojivych hodnot (celkovy skér se
rovna r, = -0,04; p = 0,450). Faktorova validita byla zkoumana pomoci metody hlavnich
komponent, pfestoze pro tyto UCely neni nejvhodnéjsi. Dlvodem jejiho uziti namisto
exploraéni faktorové analyzy je srozumitelnost a smysluplnost vysledkd, nebot faktorova
analyza poukazuje na jednofaktorové uspofadani a zaroven na mnohem nizSi hodnoty
komunality nez v pfipadé nami vybraného tfifaktorového modelu. Pomoci metody hlavnich
komponent byly identifikovany tfi faktory - Identifikace télesnych signal(, Postoje k
télesnému uvédomovani a Detekce télesnych signald. Zadné polozky nebyly vyfazeny,
vysledna Skala tedy obsahuje vSech plvodnich 12 polozek.

Celkové Ize fici, ze ma Skala na urovni celkového skéru uspokojivou vnitfni
konzistenci, av8ak jeji dil¢i komponenty nedosahuji adekvatni reliability ani validity.
Psychometrické vlastnosti Skaly obecné nejsou pfilis uspokojivé, a vyrazné tak omezuji jeji
praktické vyuziti.
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