Kakovostna starost, let. 21, §t. 4, 2018, (34-44) © 2018 Institut Antona Trstenjaka

Uros Perko, Masa C’ernelié—Bizjak

Pojavnost bivanjske praznote in simptomov

depresije ter telesna aktivnost pri starostnikih

POVZETEK

Pojavnost depresivne simptomatike in depresije pri starostnikih pomembno
prispeva k nizji kakovosti zZivljenja in visji umrljivosti. Z depresijo je povezano tudi
pomanjkanje volje do smisla in izgube volje do Zivljenja. Pri preprecevanju ali bla-
zenju depresivne simptomatike in njenih posledic lahko telesna dejavnost deluje kot
varovalni dejavnik. Z raziskavo smo Zeleli ugotoviti, kako je pojavnost depresivne
simptomatike povezana z voljo do smisla in telesno aktivnostjo pri starej$ih osebah.
Zbiranje podatkov je temeljilo na kvantitativnem raziskovalnem pristopu. V raziskavi
je sodelovalo 29 starostnikov (10 moskih in 19 zensk), ki so bili v ¢asu raziskave v
oskrbi v domu starejsih ob¢anov; njihova povprecna starost je bila 84,53 let (SD =
6,59 let). Za ugotavljanje volje do smisla smo uporabili lestvico zivljenjskih ciljev PIL,
za ugotavljanje simptomov depresije pa vprasalnik depresivnosti CES-D ter dodatni
vprasalnik o demografskih podatkih in telesni ne/aktivnosti. Med telesno aktivnimi
in neaktivnimi starostniki se ni pokazala statisti¢cno pomembna razlika v dozivljanju
smisla in v pojavnosti depresivne simptomatike. Obe skupini sta dobili izredno nizko
povpredje tock na testu PIL (88,31; SD = 19,28) ter visoko povprecje na testu CES-D
(17,96; SD = 6,12), kar kaze na dozivljanje globoke bivanjske praznote in povisane
prisotnosti depresivne simptomatike ne glede na stopnjo telesne aktivnosti. Telesna
aktivnost med oskrbovanci doma za starejse se ni pokazala kot varovalni dejavnik pri
blazenju depresivne simptomatike in bivanjske praznote. Rezultati kazejo na nujnost
uvedbe doloc¢enih psihosocialnih ukrepov v ustanovah za oskrbo starejsih oseb.

Klju¢ne besede: Depresivnost, volja do smisla, telesna aktivnost, starostniki,
kakovost Zivljenja
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ABSTRACT

Occurrence of existential vacuum, depression symptoms and physical activity
by older adults

The occurrence of depressive symptoms and depression among older persons
significantly contributes to the lower quality of life and higher mortality. Depression
is also associated with a lack of will to meaning and a loss of will to live. In prevent-
ing depressive symptoms and their consequences, physical activity can be a protec-
tive factor. The purpose of the study was to determine the incidence of depressive
symptoms and the association with the will to meaning and physical activity among
the elderly. Data collection was based on a quantitative research approach. The study
involved 29 older persons (10 men and 19 women), the average age was 84.53 years
(SD = 6.59 years). The PIL-Purpose in life test, CES-D-The Center for Epidemiologic
Studies Depression Scale and additional questionnaire on demographic data and
physical non-activity were used to determine the will to meaning and symptoms
of depression. The results have shown no statistically significant difference in the
perception of meaning and the incidence of depressive symptoms among physically
active and inactive elderly. Both groups received an extremely low average score on
the PIL test (88.31; SD = 19.28) and a high average on the CES-D test (17.96; SD =
6.12), indicating the experience of a deep living emptiness and increased presence
of depressive symptoms regardless of the level of physical activity. Physical activity
among care receivers at home for the elderly did not appear to be a protective factor
in alleviating depressive symptomatic. The results point the need to introduce certain
psychosocial measures at the care centres for older persons.
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1 UVOD

Pojav obcutka nesmiselnosti zivljenja imenujemo bivanjski vakuum ali eksi-
stencialna praznota (Frankl, 1994). Pri tem ne gre za bolezensko stanje, temvec za
izrazenost eksistencialne problematike v obliki eksistencialne krize in krize smisla
(Frankl, 1986; Kristovic, 2013; Masten, 2004; Perko 1998). Posledica te krize je tudi
izguba volje do zivljenja (Frankl, 1986; 1994; 2005; Galimberti, 2009; Kristovic, 2013;
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Torkar, Anko in Bajd, 2006), ¢lovek se pocuti notranje prazen, nezadovoljen s samim
seboj in s svojim zivljenjem. Dozivljanje smisla in vrednosti Zivljenja je namre¢ ne-
kaj bistvenega (Frankl, 1998). Trstenjak (1998) je zapisal, da v starosti duh zmaguje
nad materijo in bolj kot pesa telo, bolj se utrjuje duh. Novejse raziskave ugotavljajo
(Von Humboldt in sodelavci, 2014, Gazibara, 2018), da ima pri starejsih ljudeh
duhovnost pomembno vlogo in je povezana s splosnim dobrim pocutjem. Frankl
(1986) trdi, da ¢lovek razvija duhovno razseznost takrat, ko premisljuje sam o sebi.
Namen duhovnosti je tudi, da ¢lovek najde smisel v Zivljenju in se ¢uti celovitega in
povezanega (Frankl, 1986; Perko in Cotar-Konrad, 2018).

Pinquart (2002) navaja, da je volja do smisla jasna ter visoko opredeljujoca znacilnost
dusevnega zdravja. Izpostavi, da jo je v starosti tezko ohraniti zaradi razli¢nih izgub in
da se starostniki pogosto srecujejo z bivanjsko praznoto (Kapun, 2011). Frankl (1986)
trdi, da kruta usoda ne iznici vsega, kar ¢lovek je, in njegova kljubovalna mo¢ duha lahko
tudi v neizogibni usodi odkrije smisel in zivi vredno ¢lovesko Zivljenje. Kakovostna
starost ni le posledica razli¢nih dejavnikov, pa¢ pa tudi stalis¢e, odnos, ki ga posameznik
zavzame do lastne starosti in staranja (Poredos, 2004; Starc, 2011). Volja do smisla je
lahko torej pomembna pozitivna karakteristika posameznika (Smith, Zautra, 2004).
Razli¢ne raziskave (Cho, 2018; Niu, 2016; Pinquart, 2002; Rejeski idr., 2001; Salquero
idr., 2011; Von Humboldt idr., 2014) nakazujejo na pomembno povezanost med starostjo
in upadom volje do smisla, med telesnim zdravjem in vsakodnevno kompetentnostjo,
socialno integracijo in voljo do smisla ter pomembno negativno povezanost med
dolzino bivanja v domu za stare ljudi in voljo do smisla. Gazibara (2018) ugotavlja, da
ljudje v domovih za stare ljudi po Sloveniji dozivljajo svoje Zivljenje v veliki meri kot
smiselno. Starost je enako ali celo bolj izpolnjena s smislom kakor pretekla Zivljenjska
obdobja. Starostniki dozivljajo smisel ve¢inoma prek dozivljanja narave, kulture in
umetnosti in v veliki meri tudi v ljubezni do socloveka. Podobno DePaola in Ebersole
(1995) ugotavljata pozitivino povezanost med vijo starostjo in voljo do smisla, ki so ga
institucionalizirani starostniki nasli v znacilno drugih stvareh kakor mlajsi.

Znano je, da imajo ljudje s smiselnimi cilji tudi vi§jo motivacijo za zdrav nac¢in
zivljenja (Hooker in Masters, 2016). Ramovs (2013) navaja, da tisti, ki se redno
gibljejo, manj pozabljajo, imajo manj tesnobnega pocutja, nemira, otoznosti, osa-
mljenosti in manjkrat dozivljajo, da je vse nesmiselno. Tudi tuje raziskave (Boyle,
Barnes, Buchman in Bennett 2009; Holahan, Holahan in Suzuki, 2008; Krause in
Shaw, 2003; Krause, 2009; Park, Malone, Suresh, Bliss in Rosen, 2008; Pinquart, 2002;
Reker, Peacock in Wong, 1987; Scheier idr., 2006; Takkinen, Suutama in Ruoppila,
2001) kazejo na povezanost gibalne aktivnosti in zdravega nacina Zivljenja z visjo
voljo do smisla, boljsim zdravstvenim statusom, ve¢jim zadovoljstvom z zZivljenjem,
z zmanj$anjem tveganja vseh vrst prezgodnje umrljivosti, poviSano funkcionalnostjo
posameznika in izboljSanim psiholoskim ter fizicnim pocutjem.

Visja volja do smisla naj bi bila povezana tudi z redkej$o pojavnostjo dusevnih
tezav, kot je na primer depresija, ki naj bi se sicer pojavljala pri 10 do 15 odstotkih
starejsih oseb, nekoliko pogosteje pri zZenskah (Rudolf, 2004). Visja prevalenca de-
presije pri starejsih naj bi bila okoli 80. leta starosti v povezavi s kroni¢nimi telesnimi
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boleznimi in upadom telesnih sposobnosti (Orazem, 2007). Posredni vpliv na razvoj
depresije naj bi imela prisotnost neprekinjene bolecine, invalidnosti, kroni¢ni potek
dolocene bolezni in zmanj$ana aktivnost (Pisljar, 2002). Starejsi bolniki se pocutijo
omejeni zaradi izgubljene gibljivosti, strahu pred padci in izgube drugih vlog v zi-
vljenju, ki so jih imeli do pojava obolenja. Depresija se pri starostnikih pogosto kaze
z atipi¢nimi simptomi, torej navzven ne kaZejo depresivnega razpoloZenja, lahko
pa so apaticni, brez motivacije ali anksiozni (Lunder, 2016). Jerez-Roig in sodelavci
(2016) porocajo o kar 45 % prevalenci depresije med starostniki v domskem varstvu,
pri cemer pomembno prispeva k zmanj$ani kakovosti Zivljenja in povi$ani umrlji-
vosti (Jerez-Roig idr., 2016; Pap idr., 2015; Vide¢nik, 2015). Avtorji ugotavljajo, da
je priinstitucionaliziranih starostnikih potrebno ohranjati obstojece sposobnosti za
ohranjanje obcutka lastne vrednosti in zadovoljstva.

Telesna aktivnost je eden izmed klju¢nih dejavnikov Zivljenjskega sloga za ohra-
njanje in izbolj$anje zdravja, in je lahko tudi potencialno varovalni dejavnik pri pre-
precevanju depresije ter lahko zvisa kvaliteto Zivljenja (Blinc in Bresjanac, 2005; Engel
idr., 2011; Kambi¢ in Doupona Topic¢, 2016; Knapen idr., 2015; Tomsi¢ idr., 2014;
Videc¢nik, 2015). Knapen idr. (2015) pri blazjih depresijah primerjajo uc¢inkovitost
telesne aktivnosti z antidepresivi. Z ohranjanjem dobrega telesnega in dusevnega
stanja pri starostniku ohranjamo njihovo samostojnost, gibljivost in s tem neodvi-
snost vse do pozne starosti (Poredos, 2004). Hojo lahko jemljemo kot osnovno obliko
krepitve zdravja in vadbe za ohranjanje gibljivosti na stara leta (Ramovs, 2013), pri
¢emer sta pomembna dejavnika za ohranjanje gibljivosti v starosti redni pohodi ter
navada iti pe§ po opravkih. Slednji kazejo bistveno visje uspehe tudi pri vseh drugih
navadah zavestne skrbi za krepitev lastnega zdravja. Samostojne starejse osebe so
manj ranljive, imajo pozitivno identiteto in so redno telesno aktivne (Zaletel, 2011).
Telesno aktivni starostniki so manj dovzetni za dejavnike tveganja za sr¢ne bolezni
in ugodno vplivajo na boljsi zdravstveni status (Kapun, 2011; Pahor in Domajnko,
2006). Avtorji navajajo tudi, da je z vadbo mogoce napredovati v katerikoli Zivljen;-
ski dobi, zato so skrb zbujajoce raziskave (Sun idr., 2013; Vancampfort idr., 2018),
v katerih porocajo, da so starostniki pogosto manj telesno aktivni od priporocil.

Namen raziskave je ugotoviti, ali obstajajo razlike v dozivljanju smiselnosti Zivljenja
in v pojavnosti simptomov depresije med telesno aktivnimi in neaktivnimi starostniki
ter ali obstaja povezanost med telesno aktivnostjo, visjo voljo do smisla in nizjimi
depresivnimi simptomi. Zanima nas tudi morebitna prisotnost bivanjske praznote in
eksistencialne krize v tej skupini posameznikov. Predvidevamo, da imajo telesno aktivni
starostniki vi$je izrazeno voljo do smisla ter niZjo pojavnost depresivnih simptomov.

2 METODE

2.1 VZOREC

V raziskavo je bilo vklju¢enih 29 oseb (10 moskih in 19 Zensk), starejsih od 69
let, povprecno starih 84,52 let + 6,59 let, vsi so nastanjeni v ustanovi za starejse oskr-
bovance. Moski udelezenci so bili stari 81 let + 6,2 let, Zenske pa 86,4 let + 6,2 let.
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2.2 PRIPOMOCKI

V raziskavi so bili uporabljeni trije vprasalniki. Vprasalnik o osnovnih demograf-
skih podatkih, socio-demografskem statusu, zdravstvenem statusu in o pogostosti,
intenzivnosti in povprec¢ni koli¢ini telesne aktivnosti je bil pripravljen za pricujoco
raziskavo.

PIL test - lestvica zivljenjskih ciljev (ang. Purpose in life test, Crumbaugh in
Mabholick, 1964) smo uporabili za pridobivanje podatkov o bivanjski praznoti in
o volji do smisla. PIL test je vprasalnik, ki temelji na logoterapevtski teoreti¢ni
usmeritvi in se naslanja na osrednji pojem Franklove logoterapije, t.j. eksistenci-
alni vaakum; namenjen je njegovemu odkrivanju. Posameznik, ki svojega zZivljenja
ne zna osmisliti, dozivlja praznoto, kar vodi v eksistencialno frustracijo. Slednja
pomeni Custveno reakcijo na dozivljanje praznote in lahko vodi v noogeno ne-
vrozo. Eksistencialni vaakum sam zase ni nevroza, temvec odraz splosne ¢loveske
situacije dana$njih dni, ko posameznik izgublja obcutek individualne iniciative, ko
ne ve, za kaj bi Zivel. Na prisotnost bivanjske praznote kaze rezultat testa PIL pod
92 tockami, bivanjsko varnost nakazuje rezultat nad 112 tock, med tema dvema
vrednostnima pa govorimo o eksistencialni krizi, skupno stevilo vseh moznih do-
sezenih tock testa PIL je 140. Zanesljivost izra¢una po metodi razpolovitve znasa r
= 0,81, s Spearman-Brownovo korekturo popravljena na 0,90 (po Craumbaugh in
Maholick, 1964). PIL test je homogen glede na spremenljivke, kot so spol, starost,
stopnja izobrazbe in inteligentnost.

Vprasalnik depresivnosti (ang. The Center for Epidemiologic Studies Depression
Scale- CES-D, Radloff, 1977) smo uporabili za ugotavljanje prisotnosti depresivne
simptomatike. Namenjen je merjenju stopnje depresivne simptomatike, s poudarkom
na afektivni komponenti. Dobljen rezultat pokaze telesne, afektivne, kognitivne in
vedenjske simptome depresije. Vsebina vpradanj se nanasa na simptome, na katerih
temelji tudi diagnoza klini¢ne depresije: depresivno razpolozenje, obcutki krivde,
obcutki nemoci in brezupa, psihomotori¢na zavrtost, izguba apetita ter problemi s
spanjem. Vprasalnik zajema 20 postavk. Dobljeno $tevilo tock je lahko od 0 do 60,
vi§je Stevilo tock pomeni bolj resne simptome depresije. Vprasalnik je zanesljiv in
standardiziran za starostni razpon od 11 do 90 let. Avsec in Musek (2010) navajata,
da je slovenski prevod lestvice zanesljiv, s koeficientom notranje konsistentnosti
alfa = 0,86.

2.3 POTEK RAZISKAVE IN ANALIZA PODATKOV

Zbiranje podatkov in izpolnjevanje sklopa vprasalnikov je potekalo individualno,
v enem izmed slovenskih domov za stare ljudi. Starostniki so bili seznanjeni z name-
nom in potekom raziskave. Izpolnjevanja so se udelezili prostovoljno, anonimnost
in pomoc pri izpolnjevanju sta je bili zagotovljeni.

Analiza odgovorov na vprasalnikih je bila izvedena po navodilih in prilozenem
klju¢u. Zbrani podatki so bili analizirani s pomocjo programa SPSS 20.0 (Statistical
Package for Social Sciences Inc., Chicago, ZDA).
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3 REZULTATI

Analiza odgovorov na vprasalnik PIL je pokazala, da je povprecen rezultat zelo
nizek (M = 88,31; SD = 19,28), kar kaze na dozivljanje bivanjske praznote. Analiza
odgovorov na CES-D pa je pokazala, da je povprecje odgovorov (M = 17,96; SD =
6,12) zelo visoko, kar kaze na povi§ano stopnjo depresivne simptomatike. Nadalje
so rezultati pokazali, da Zenske dosegajo na obeh vprasalnikih boljse povprecje
rezultatov kakor moski, vendar pa razlike niso statisti¢cno znacilne. Nakazan je
torej trend, da Zenske v starosti dozivljajo manj depresivnih simptomov in manjso
bivanjsko praznoto.

Tabela 1: Rezultati analize odgovorov za vprasalnika PIL in CES-D, loceno glede na spol

Vsi Zenske Moski
n M(SD) n M(SD) n M(SD) t p
PIL 29 88,31(19,28) 10 92,52(19,79) 19 80,30(16,28) -1,674 0,106
CES-D 29 17,96 (6,12) 10 17,15(7,22) 19 19,50(2,91) 0,978 0,337

Legenda: n - stevilo udelezZencev; M - aritmeti¢na sredina; SD - standardna deviacija; PIL - smiselnost
Zivljenja; CES-D - stopnja depresivne simptomatike; t - t test; p — statisticno pomembna razlika

Udelezenci raziskave so podali tudi oceno svojega zdravstvenega stanja. Vec kot
tretjina starostnikov, starih v povprecju 84 let, je svoje zdravje ocenila kot dobro,
ena tretjina pa kot slabo ali zelo slabo. Pri tem so bili slednji nekoliko stareji in v
povpredju stari 87 let. Udelezenci so bili pred prihodom v dom neredno telesno
aktivni. Dve tretjine udelezencev je bilo telesno aktivnih le nekajkrat mese¢no ali
enkrat tedensko. Podrobnejsa analiza je pokazala, da je bila tretjina starostnikov
telesno aktivnih dnevno od 30 minut do dveh ur. Po prihodu v dom starostnikov
so udelezenci raziskave porocali o pogostejsi telesni aktivnosti. Kar dve tretjini je
porocalo o telesni aktivnosti 2 do 6 krat na teden, ki pa pri vecini traja manj kot 30
minut dnevno, kar je na povprecno starost udelezencev razumljivo.

Analiza odgovorov med aktivnimi in neaktivnimi starostniki v dozivljanju smi-
selnosti Zivljenja in pojavnosti depresivne simptomatike je pokazala, da gibalno
aktivni starostniki dosegajo nekoliko boljse vrednosti kot telesno neaktivni, vendar
razlike med skupinama niso statisti¢no znacilne (glej tabelo 2).

Tabela 2: Rezultati analize odgovorov za vprasalnika PIL in CES-D, lo¢eno za telesno aktivne
in neaktivne starostnike

Aktivni Neaktivni
n M (SD) n M(SD) t p
PIL 24 89,54 (17,01) 5 82,40(29,78) 0,747 0,817
CES-D 24 17,29 (5,26) 5 21,20 (9,36) -1,314 0,200

Legenda: n - stevilo udelezencev; M - aritmeti¢na sredina; SD - standardna deviacija; PIL - smiselnost
Zivljenja; CES-D - stopnja depresivne simptomatike; t - t test; p — statisticno pomembna razlika
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Analiza odgovorov morebitnih povezav med telesno aktivnostjo, pojavnostjo
depresivne simptomatike in voljo do smisla oziroma dozivljanjem smiselnosti Zzi-
vljenja, je pokazala, da med rezultatom na vprasalniku PIL in CES-D ni statisticno
pomembnih povezav. Odgovori udelezencev na vprasalnika se niso povezovali s
spremenljivkami kot so: pogostost telesne dejavnosti pred prihodom in po priho-
du v dom za stare ljudi in samooceno zdravstvenega stanja. Pomembna pozitivna
povezanost se je pokazala le med samooceno zdravstvenega stanja in pogostostjo
telesne aktivnosti v domu starostnikov ter med pogostostjo telesne aktivnosti doma
in v domu za starostnike. Ve statisticno pomembne povezave so majhne.

Tabela 3: Povezanost med proucevanimi spremenljivkami

1 2 3 4 5 6
1.PIL
2.(ES-D -0,087
3. Ocena zdravja 0,238 -0,302
4. Pogostost TA-prej 0,036 0,139 0,124
5.Trajanje TA-prej 0,038 -0,392 0,094 0,313
6. Pogostost TA-dom 0,301 -0,543 0,445* 0,519** 0,325
7.Trajanje TA-dom -0,368 0,022 0,314 0,275 0,221 0,304

Legenda: PIL - smiselnost Zivljenja; CES-D - stopnja depresivne simptomatike; TA-prej — telesna aktivnost
pred prihodom v dom starostnikov; TA-dom - telesna aktivnost v domu starostnikov;* statisticno pomemb-
no na nivoju p< 0,05; ** statisticno pomembno na nivoju p< 0.001

4 RAZPRAVA

Rezultati nase raziskave so pokazali na globoko bivanjsko praznoto ob povisani
prisotnosti simptomov depresije med sodelujo¢imi starostniki, oskrbovanci doma za
stare ljudi. Podobno kazejo tudi raziskave, opravljene po svetu (Cho, 2018; Niu, 2016;
Pinquart, 2002; Rejeski idr., 2001; Salquero idr., 2011; Von Humboldt idr., 2014).

Nasi rezultati se moc¢no razlikujejo od rezultatov Gazibare (2018), ki je v svoji
obsezni raziskavi vdomovih za stare ljudi po Sloveniji ugotovila, da starostniki dozi-
vljajo svoje Zivljenje kot smiselno. Opozoriti pa je potrebno, da avtorica tudi ugotavlja,
da kljub statisti¢cni nepomembnosti ostaja zaskrbljujoc¢ podatek, da skoraj vsak peti
vprasani starostnik zivljenje v starosti ocenjuje kot Zivljenje, ki nima smisla, ter da
vsak petnajsti kljub trudu ne uspe najti smisla Zivljenja v starosti. Predvidevamo
lahko, da so razhajanja tudi posledica majhnega stevila ljudi v nasem raziskanem
vzorcu, ki seveda ne dopusc¢a nikakr$nega posplo$evanja spoznanj o tej populaciji.
Gazibara nadalje navaja, da so se pri raziskovanju omejili le na starostnike, ki bivajo v
zasebnih domovih. Avtorica se zaveda moznih razlik v ponudbi storitev oskrbe med
zasebnimi in drzavnimi ponudniki, ki bi lahko vplivale tudi na uspeh pri odkrivanju
smisla v visoki starosti pri starostnikih v domovi za stare ljudi. Nasi rezultati kazejo,
da bi lahko bile razlike Ze znotraj zasebnih domov. Vsekakor pa se popolnoma stri-
njamo z avtorico, da bi bilo v prihodnje potrebno ugotoviti, ali obstaja statisti¢no
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pomembna razlika v uspesnosti pri odkrivanju smisla v starostni onemoglosti med
ljudmi, ki v visoki starosti bivajo v drzavnih domovih, in tistimi, ki bivajo v zasebnih.
Omeniti velja tudi, da so v raziskavi Gazibare udelezenci porocali o smislu, katerega
vir je predvsem fizi¢na in kognitivna zmoznost. V domu za starejse, kjer je potekala
na$a raziskava, so nastanjeni predvsem obnemogli starostniki, kar bi lahko deloma
razlozilo razlike v dobljenih rezultatih.

Nadalje smo ugotovili, da se volja do smisla in prisotnost depresivne simptomatike
ne povezuje s koli¢ino in pogostostjo telesne aktivnosti. Med telesno aktivnimi in
neaktivnimi starostniki ni bilo razlik v dozivljanju smiselnosti Zivljenja in pojavnosti
depresivne simptomatike. Rezultati torej ne podpirajo ugotovitev avtorjev (Ramovs,
2013; Takkinen, Suutama in Ruoppila, 2001) o pozitivni povezanosti med telesno
aktivnostjo, voljo do smisla in samooceno zdravja. Deloma pa nasi rezultati potrjujejo
ugotovitve avtorjev o pozitivnem ucinku telesne aktivnosti na samooceno zdravstve-
nega stanja, saj so telesno aktivni starostniki svoje zdravje subjektivno dozivljali in
ocenjevali boljse. Telesna aktivnost lahko nekoliko pripomore k dozivljanju smisla
starostnikov, saj imajo telesno aktivni nekoliko visje izrazeno voljo do smisla, vendar
razlike niso znacilne in telesna aktivnost v nasi raziskavi ni dejavnik, da bi lahko v
njej nasli smisel svojega bivanja. Vsekakor bi bilo omenjeno potrebno preveriti na
vedjem vzorcu.

Rezultati nase raziskave so v nasprotju z rezultati nekaterih raziskav (Cho, 2018;
Niu, 2016; Pinquart, 2002; Rejeski idr., 2001; Salquero idr., 2011; Von Humboldt
idr,, 2014), ki ne navajajo razlik med spoloma v dozivljanju smiselnosti Zivljenja in
volje do smisla. Ugotovili smo namre¢, da je dozivljanje smiselnosti pri Zenskah visje
kakor pri moskih v obeh komponentah volje do Zivljenja. Razlike niso znacilne in ne
glede na boljse dosezke zenskega vzorca se slednje Se vedno gibljejo med bivanjsko
praznoto in eksistencialno krizo.

Frankl (1986) pravi, da je v zivljenju potrebno najti nekaj, za kar je vredno Ziveti, saj
je odsotnost smiselne orientacije v Zivljenju povezana s slabsim dusevnim zdravjem
in s psihopatologijo. Rezultati nase raziskave bi lahko podpirali to trditev, saj so ob
dobljeni nizki volji do smisla vrednosti na vprasalniku CES-D visoke in nakazujejo na
visoko prisotnost depresivnih simptomov med starostniki. Zelo podobne rezultate —
visoko pojavnost depresije med starostniki v domskem varstvu - so v svoji raziskavi
dobili Jerez-Ruig in sodelavci (2016). Depresija naj bi porasla pri starostnikih nad
80 let (Orazem, 2008), pri cemer naj bi tretjina oz. petina starostnikov trpela zaradi
le-te (Lunder, 2016). Zaskrbljujoce je dejstvo, da depresija pri starejsih pomembno
prispeva k zmanj$ani kakovosti Zivljenja (Videcnik, 2015; Pap idr., 2015; Jerez-Roig
idr. 2016), kar se morda kaze tudi med sodelujo¢imi v nasi raziskavi, ki dozivljajo
bivanjsko praznoto in eksistencialno krizo.

Nekoliko presenetljivo je, da koli¢ina in pogostost telesne dejavnosti ne vplivata
na zmanjsanje depresivne simptomatike, saj je pozitivna povezava dobro dokazana
v $tevilnih Studijah (Blinc in Bresjanac, 2005; Engel idr., 2011; Kambi¢ in Doupona
Topic, 2016; Knapen idr., 2015; Tomsic idr., 2014; Vide¢nik, 2015). Nekateri avtorji
(Knapen idr., 2015) celo menijo, da je telesna dejavnost pri blazjih depresijah enako
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ucinkovita kot antidepresivi in navajajo podatke o zvi§anju kvalitete Zivljenja telesno
aktivnih starostnikov. Za nas vzorec, glede na dobljene rezultate, tega ne moremo trditi.

Dobljene rezultate lahko pripisemo dejstvu, da imajo posredni vpliv na razvoj
depresivne simptomatike prisotnost neprekinjene bolecine, invalidnosti, kroni¢ni
potek dolocene bolezni in zmanj$ana aktivnost (Pisljar, 2002). Sodelujo¢i se neiz-
ogibno soocajo z vsem nastetim kakor tudi z nekaterimi drugimi psihosocialnimi
dejavniki tveganja za razvoj depresije (Orazem, 2007; Lunder, 2016), kot so izguba
socialnih stikov, osamljenost, smrt zakonskega partnerja in drugih bliznjih, tezka
bolezen in prisiljena odselitev od doma. Domnevamo lahko, da je Se mnogo drugih
moznosti in vplivov, preko katerih lahko starostniki uresnic¢ujejo svoj Zivljenjski
smisel kot na primer predajanje svojih izkusenj na mlade, predvsem pa, kot pise
Ramovs (2003), je nujno, da za ohranjanje kakovosti Zivljenja i§¢emo smisel tudi v
bolezni in onemoglosti.

5 ZAKLJUCEK

V raziskavi smo skusali ugotoviti, ali obstajajo razlike v dozivljanju smiselnosti
zivljenja in v pojavnosti simptomov depresije med telesno aktivnimi in neaktivnimi
posamezniki ter ali obstaja povezanost med telesno aktivnostjo, voljo do smisla in
pojavnostjo depresivnih simptomov. Z merskimi instrumenti PIL in CES-D smo pri-
dobili podatke, s katerimi smo ugotovili, da v nasi raziskavi ni statisticno pomembnih
razlik in povezav. Gibalna aktivnost je pomembno pozitivno, a nizko, povezana le
s samooceno zdravstvenega stanja. Rezultati kazejo na dozivljanje globoke bivanj-
ske praznote med starostniki, eksistencialno krizo in visoko pojavnost simptomov
depresije med oskrbovanci doma za stare ljudi, ne glede na koli¢ino in pogostost
telesne aktivnosti. Nasi rezultati sicer nakazujejo, da naj bi telesno aktivni starostniki
imeli nekoliko vi$je vrednosti testa PIL, vendar razlike niso znacilne, povpre¢ne vre-
dnosti pa kot Ze omenjeno kazejo na prisotnost bivanjske praznote in eksistencialne
krize. Zenske, v nasprotju z rezultati obstoje¢ih raziskav, v naem vzorcu dosegajo
vidje vrednosti testa PIL in nizZje vrednosti CES-D kakor moski. Tudi tu razlike
niso statisti¢no znacilne, slednje pa se $e vedno gibljejo med bivanjsko praznoto in
eksistencialno krizo. Rezultati kazejo na dolo¢eno problematiko, ki se lahko pojavi
v domu za stare ljudi: bivanjska praznota in visoka pojavnost simptomov depresije.

Rezultati nase raziskave med zelo bolnimi stanovalci doma za stare ljudi se
razlikujejo od rezultatov drugih sorodnih raziskav in ne dopuscajo posplosevanja.
Za nadaljnje iskanje odgovorov o povezanosti med gibanjem, dozivljanjem smisla,
depresivnostjo in starostnim pesanjem bodo potrebne nove raziskave, zlasti na repre-
zentativnih vzorcih starostne populacije in poglobljene primerjave s populacijami,
ki se dolgotrajno zdravo gibljejo in/ali ne dozivljajo bivanjske praznote.
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