Vliv stresu, depresivity, Gizkosti a dalSich faktoru

na vznik insomnie u adolescentu’

Adolescence je obdobim Zivota, které predstavuje kliCovou fazi vyvoje jedince meazi
détstvim a dospélosti. Toto obdobi je obvykle stanovené vékovym rozsahem mezi 10 a 19
lety, je charakterizovano fyzickymi, emocionalnimi, socialnimi a kognitivnimi zménami.
Jedna se o dobu, kdy jedinec prochazi zasadnimi transformacemi, které maji vliv na jeho
identitu, sebevédomi a vztahy s okolim (Thorova, 2015). Dospivani provazi mnoho zmén
atuztojsou hormonalni, télesné nebo psychické. Pubertalni vyvoj, socialni a emocionalni
vyvojové ukoly adolescence mohou ovlivnit jejich spanek a zvysit riziko vzniku nespavosti
(Hysing et al., 2013). Johnson (2006) udélal vyzkum, ve kterém uvedlo nespavost 88 %
dospivajicich ve véku 13-16 let. Priimérny vék pro vznik nespavosti se pohyboval okolo 11
let. U 52 % dospivajicich sinsomnii se projevily dalSi psychiatrické poruchy napfiklad
deprese (Johnson, 2006). U adolescentl prevlada kratké trvani spanku, dlouha latence
nastupu spanku a celkova nespavost. Podobné vysledky popisuje studie Zambotti (2018),
ve které se insomnie projevila zejména u starSich adolescentnich divek. Z toho vyplyva,
Ze insomnie je spojena s depresi a dalSimi psychiatrickymi poruchami a je nezavislym
rizikovym faktorem pro sebevrazdu a uzivani navykovych latek u dospivajicich (Hysing et

al., 2013; Zambotti et al., 2018).
Vyzkumné setreni

Cilem naseho Setieni je ovéfit vztah s vysledky dotaznik(l zamérujici se na depresivitu,
Uzkost, stres a kvalitu spanku. Pro nase ucely jsme pouzili datovou matici zahrnujici 95
respondentl ve véku 15-20 let. Pfesnéji se jedna o 38 % chlapct a 62 % divek. Pro ucel

naseho Setfeni jsme se rozhodli vyuzit logisticky model. V nize uvedeném ramecku jsou

Logisticka regrese je statisticka metoda pouzivana k modelovani vztahu mezi jednou nebo
vice nezavislymi proménnymi a binarni nebo kategorialni zavislou proménnou. Oproti linearni

regresi, ktera se pouziva pro spojité zavislé proménné, se logisticka regrese zameruje na
predikci pravdépodobnosti vyskytu urcité udalosti Ci jevu.

" Data a dalsi informace o této zprave jsou dostupné na adrese https.//dostal.vyzkum-
psychologie.cz/stat4?2i=329
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Zavisla proménna
e Insomnie -0 znaci neprojeveni insomnie, 1 znaci projeveni insomnie
Regresory

e Pohlavi-—muzi kédovani 1, zeny 0

e Pittsburgh sleep quality index (PSQI) - dotaznik kvality spanku. Skoére
jednotlivych slozek se sectou a vytvori se celkové skére (rozsah 0 az 21). VySsi
skoére znamena horSi kvalitu spanku.

o Becks Depression inventory (BDI) — Becklv inventaf deprese — 0 oznacuje
normalni stav bez deprese, skdre 40 a vySe extrémni depresivitu

e State-Trait Anxiety Inventory (STAI-Y) - sebeposuzovaci dotaznik méfici stavovou
arysovou Uzkost. Celkové skére se pohybuje od 20 do 80 bodd, pficemz vyssi skore

» Skala vnimaného stresu u adolescenttl (PSS - Perceived stress scale) - skala
mefi konstantni hladinu stresu v zivoté Clovéka a hodnotu aktualni stresové
urovné. Jednotliva skére v PSS se mohou pohybovat od 0 do 40 bod(, pficemz vyssi

skére znamena vyS8Si vnimani stresu.
Popis vysledku

Vysledky jednotlivych regresorli modelu a jejich hodnoty odhadu, Waldovy statistiky a

hladiny vyznamnosti p jsou shrnuty v tabulce 1.

Tabulka1: Regresivni koeficienty a jejich testy statistické vyznamnosti

Odhad (b) Waldova statistika p-hodnota
Pohlavi 0,17 0,08 0,77
PSQI -0,64 15,69 0,00
BDI -0,07 16,04 0,01
STAI-Y 0,06 9,46 0,33
PSS 0,11 212 0,14




Z vysledkl vyplyva: faktor pohlavi, kde Waldova statistika (W) ma hodnotu 0,08 a p-
hodnota je 0,77, naznacuje, Ze pohlavi pravdépodobné nehraje vyznamnou roli v

souvislosti s Urovni insomnie u dospivajicich.

Vysledky naznacuji, Ze existuji signifikantni rozdily v odpovédich na dotazniky PSQI a BDI
v souvislosti se zavaznosti insomnie u dospivajicich, protoze p-hodnoty jsou nizsi nez
konvenéni hladina vyznamnosti 0,05. To naznacduje, Ze tyto faktory (spankova kvalita a

deprese) pravdépodobné ovliviuji Uroven insomnie.

Naopak, dotazniky STAI-Y a PSS neprokazaly signifikantni rozdily mezi skupinami
v souvislosti s insomnii, protoze jejich p-hodnoty jsou vys$Si nez 0,05. To znamena, Ze

uzkost a stres nemusi hrat vyznamnou roli v Urovni insomnie u dospivajicich.
Kontrola kvality modelu

Pro kontrolu kvality modelu byly zvoleny Cox-Snell R* a Nagelkerke R®. Pfesnéji Cox-Snell
R’ je mira, kterd udava, jak velkou &ast celkové variability vysvétlované proménné
vysvétluje regresni model. Vysledna hodnota 0,43 znamena, Ze tento model dokaze
vysvétlit pfiblizné 43 % variability vysvétlované proménné. Nagelkerke R> je
modifikovanou verzi Cox-Snell R?, ktera ma hodnoty mezi 0 a 1 a je ¢asto pouzivana jako
odhad kvality modelu. Hodnota 0,57 uvadi, Zze model dokaze vysvétlit pfiblizné 57 %

variability vysvétlované promeénné.

Z toho lze vyvodit, Ze pouzity logisticky regresni model ma pomérné dobré pfizplsobeni
datim a relativné dobre vysvétluje variabilitu vysvétlované proménné. Nicméné je
dllezité brat v Gvahu i dalsi faktory a kontext, jako je napfiklad interpretace koeficientl

modelu, validita pouzitych dat a pfipadné omezeni modelu.

Na zékladé analyzy vysledkul logistické regrese lze konstatovat, Ze model dosahl presnosti
priblizné 77,88 %. To znamena, Ze pfiblizné 78 % vSech pripadl bylo spravné klasifikovano
jako projevujici se nebo neprojevujici se insomnii. Model ma tedy schopnost pfedpovédét
vyskyt insomnie u dospivajicich s relativné dobrou Uspésnosti. Nicméné, je dulezité
poznamenat, Ze existuje mira nepfesnosti a Zze dalSi detailni analyza a zkoumani by mohly

pfispét k lepSimu porozumeéni této problematice a zlepSeni kvality modelu.



Zaveér

Vysledek, Ze pohlavi pravdépodobné nehraje vyznamnou roli v souvislosti s insomnii, je
rozdilné oproti vySe uvedenym vyzkumuim. Vyznamné rozdily v odpovédich na dotazniky
PSQI a BDI naznaduiji, ze faktory jako je spankova kvalita a deprese mohou vyznamné
ovlivnit droven insomnie. Do jisté miry jsme tedy zjistili podobné vysledky jako jsou
uvedeny ve vyzkumnych studii. Naopak, neprokazani signifikantnich rozdild v Uzkosti a
stresu pfi pouZiti dotaznik( STAI-Y a PSS naznacuje, Ze tyto faktory pravdépodobné nehraji
kli¢ovou roli v souvislosti s insomnii u dospivajicich. Hodnoty Cox-Snell R* a Nagelkerke
R? ukazuji, Ze pouzity logisticky regresni model ma relativné dobré prizptsobeni datlim a
vysvétluje vyznamnou ¢ast variability vysvétlované proménné. Pfesto je tfeba brat v ivahu
dalSifaktory a kontext, abychom ziskali komplexni a spolehlivy obraz o vztahu mezi faktory

a urovni insomnie u dospivajicich.
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