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Streszczenie

Celem artykulu jest zaprezentowanie wynikow badan dotyczacych jako$ci zycia
studentéw Uniwersytetu Rzeszowskiego za pomocg kwestionariusza WHOQOL-BREF,
ktory zawiera 26 pytan i analizuje 4 podstawowe domeny jako$ci zycia: fizyczna, psy-
chiczng, relacji spotecznych, srodowiska funkcjonowania badanego oraz globalng jako$é¢
zycia 1 samoocen¢ stanu zdrowia. Badanie zrealizowano w dwodch edycjach: w 2021
i 2022 r. na tacznej probie ponad 1600 studentow pierwszych rocznikow studiow. Bada-
nie w 2021 r. wykonano technika CAWI, w 2022 r. technika PAPI. Do analizy czynni-
kow réznicujacych oceng jakosci zycia mieszkancoéw zastosowano zmienne socjodemo-
graficzne, w postaci plci, miejsca zamieszkania oraz zmiennej o charakterze czynnika
spotecznego — sytuacji materialnej. Uzyskane wyniki wskazuja, ze pte¢ nie roznicuje
jakos$ci zycia studentow. Na jako$¢ zycia wplywajg za to sytuacja materialna oraz miej-
sce zamieszkania. Stwierdzono ponadto, iz pandemia Covid-19 miala negatywny wptyw
na dwie dziedziny jakoS$ci zycia badanych — fizyczna oraz psychologiczna.

Stowa kluczowe: jakos$¢ zycia, student, dobrostan, sytuacja zyciowa, pandemia Co-
vid-19

Wstep

Pandemia Covid-19 odmienita zycie ludzi na catym $wiecie. Nie
tylko odcisneta pietno na zdrowiu i zyciu wielu osob, lecz takze wptyne-
a na gospodarke, kulturg, polityke, edukacje, sSrodowisko czy styl zycia.
Miata ona negatywny wptyw na zdrowie ludzi w wielu aspektach co-
dziennego funkcjonowania — spowodowata nasilenie wykluczenia cy-
frowego, nieréwnosci plci czy poglebienia ubostwa’. Badania spoteczne
wyraznie potwierdzily, ze pandemia COVID-19 negatywnie wplyneta
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na zdrowie psychiczne spoleczenstw, powodujac niepokoj i depresje
u znacznej czesci ich populacji’. Obostrzenia pandemiczne negatywnie
oddziatywaty rowniez na zdrowie psychiczne ludzi na catym $wiecie®.
Szczegolnie okresy izolacji i kwarantanny negatywnie wplywaty na spo-
teczny dobrostan®, nawet krétsze niz 10 dni okresy izolacji moga powo-
dowa¢ dlugotrwale, negatywne skutki dla cztonkéw spoteczenstwa obje-
tych izolacja®. W wielu krajach badania wykazaly, Ze nastapit znaczny
spadek aktywnosci fizycznej i innych znaczacych czynnosci mieszkan-
coOw, w tym czynno$ci zycia codziennego, wypoczynku, aktywnosci
spolecznej i edukacji. Pomimo faktu, ze nie stwierdzono istotnych zmian
w zywieniu, z wyjatkiem spozycia weglowodandow i sktadnikow mine-
ralnych, badani zglaszali, ze po wybuchu pandemii pogorszyla si¢ ich
jako$¢ zycia i zdrowie psychiczne®. Dystans spoteczny spotegowat po-
czucie samotnosci, przyczynit si¢ do popadania w depresj¢, za$ izolacja
i brak mozliwo$ci opuszczenia domu nasility wystepowanie zjawiska
przemocy domowej’. Nie mozna zapominaé, iz wybuch pandemii Covid-
19 powaznie obcigzyt system opieki zdrowotnej wielu krajow na catym
$wiecie, a takze negatywnie wptynat na ich systemy gospodarcze i edu-
kacyjne. Z dzisiejszej perspektywy mozna stwierdzi¢, ze kontrola roz-
przestrzeniania si¢ wirusa byla priorytetem w walce z pandemig i pozwo-
lita opanowac¢ problem, to jednak dtugoterminowy wptyw pandemii na
zdrowie dzieci i mtodziezy jest nieunikniony. W wielu krajach, takich
jak Stany Zjednoczone, Wtochy, Wielka Brytania, Niemcy, Hiszpania,
Polska, Iran i Turcja, przez kilkanascie miesiecy zawieszono ksztatcenie
formalne w kontakcie bezposrednim i zdecydowano si¢ na ksztalcenie na

2 AY. Naser [i in.], The effect of the 2019 coronavirus disease outbreak on social
relationships: A cross-sectional study in Jordan, “International Journal of Social Psychi-
atry”, 2021; no. 67, s. 664-671.
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odlegtos¢, ktore pozwolito ograniczy¢ rozprzestrzenianie si¢ wirusa. To
jednak pociagneto za sobg szereg przesunietych w czasie skutkéw natury
spolecznej®, takich jak miedzy innymi otylos¢ wsérod dzieci i spadek
aktywnosci fizycznej poprzez siedzacy tryb zycia i ilo§¢ czasu spedzane-
go przed ekranem i korzystaniem online z gier wideo®.

Szkolnictwo wyzsze bylo réwniez tym obszarem, na ktéry wpltyw miata
pandemia Covid-19". Pierwsza, mocno odczuwalng konsekwencja pande-
mii dla studentéw, jak 1 wyktadowcow, byla zmiana formy ksztatcenia ze
stacjonarnej na zdalna, ktéra wymagata opanowania w krétkim czasie no-
wych narzedzi i sposobéw komunikacji'*. Wplyneta ona na sposob przy-
swajania wiedzy 1 jej jakos¢. Nie pozostata rowniez bez wpltywu na jako$é
zycia mtodego pokolenia i ich rodzin. Pandemia i zwigzane z nig zasady
zmienity sposob, w jaki mtodzi ludzie spedzaja czas z innymi*.

Wraz z globalnym pojawieniem si¢ pandemii Covid-19 zaintereso-
wanie problematyka jako$ci zycia nabrato szczegolnie interesujacego zna-
czenia. W pierwszych kilku miesigcach od wybuchu pandemii w Polsce
odnotowano blisko 200 opracowan — od prac koncepcyjnych po projekty
zakonczone publikacja, ktore skupity sie na spolecznych uwarunkowa-
niach epidemii Covid-19".

Jakos¢ zycia jako kategoria badawcza

W potocznym znaczeniu jako$¢ zycia jest kategorig rozumiang intu-
icyjnie i tatwo pojmowana. Z naukowego punktu widzenia jest terminem
niemajgcym powszechnie uznanej definicji, stwarzajgcym duze proble-
my metodologiczne. Nalezy ono do poje¢ ogolnych, z trudnoscia podle-
gajacych definiowaniu, podobnie jak inne pojecia majace egzystencjalne

8 D. Adibelli, A. Siimen, The effect of the coronavirus (COVID-19) pandemic on health-
related quality of life in children, “Children and Youth Services Review”, 2020, vol. 119.

® AG. Rundle [i in.], COVID-19-Related School Closings and Risk of Weight Gain
Among Children, “Obesity (Silver Spring)”, 2020, no. 28, s. 1008—1009.
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public spaces, “Journal of Public Health: From Theory to Practice”, 2023, no. 31, s. 295-305.
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zabarwienie: ,,sens zycia”, ,,szczescie”, ktore przez tysigclecia byty i sa
przedmiotem rozwazan filozoficznych™. Nie dziwi wiec powszechne
przekonanie, ze jako$¢ zycia jest pojeciem i zjawiskiem wielowymiaro-
wym, obcigzonym emocjonalnie, o charakterze czgsto narzedzia ideolo-
gicznego, poj¢ciem ewaluatywnym, niemozliwym do jednoznacznego
ujecia, uwiktanym w konteksty polityczne i kulturowe'. Naukowe zain-
teresowania problematyka jakosci zycia maja stosukowo krotka historie,
siegajaca lat 60. XX w. Pojawienie si¢ pojecia jakosci zycia wigzato si¢
ze wzrostem gospodarczym w Stanach Zjednoczonych. Przed tym okre-
sem dos$¢ sporadycznie jakos¢ zycia goscila jako temat debaty publicz-
nej, cho¢ problematyka z nig zwiagzana, gtdéwnie dotyczaca poszukiwania
wyznacznikow szcze§liwego 1 wartoSciowego zycia, towarzyszy czlo-
wiekowi od czasow starozytnych. Poczatkowo badania nad jakoScia
zycia dotyczyly glownie obiektywnych wskaznikéw stopnia zaspokoje-
nia potrzeb. Od kilku lat zaczeta si¢ pojawiac tendencja do poszerzania
perspektywy, w ramach ktorej rozpatrywane jest to zagadnienie'®. Prze-
glad literatury na temat badan nad jakoscig zycia ujawnia wiele niejed-
noznaczno$ci, zar6wno w rozumieniu, jak i w definiowaniu tego poje¢cia.
Kontrowersje wokot tego zagadnienia nie tylko pojawiaja si¢ w obrgbie
réznych nauk spotecznych, ale dotyczg réwniez przedstawicieli repre-
zentujacych te same dziedziny wiedzy. Taka sytuacja wynika gtownie
z koncentrowania si¢ badaczy na réznych aspektach jakosci zycia i inter-
dyscyplinarnej naturze tego pojecia. W naukach spotecznych zgodne jest
stanowisko co do faktu, iz przy opisie zakresu pojecia jakos$ci zycia wazna
jest zaréwno analiza determinantéw obiektywnych, jak i subiektywnych'’.
Potwierdzenia na poparcie tej tezy dostarcza analiza literatury przedmiotu,
w ktorej mozna odnalez¢ wiele modeli pomiaru jakos$ci zycia, odwotuja-
cych si¢ do determinantow obiektywnych, jak i subiektywnych. Cze$¢
Znich oparta jest na obiektywnych, czes¢ na subiektywnych aspektach
jakos$ci zycia. Proponowane sg takze modele mieszane uwzgledniajace
zardwno obiektywny, jak i subiektywny wymiar zjawiska®.

¥ W. Katamucka, Jakosé zycia i zabezpieczenie egzystencji z perspektywy geogra-
ficznej, Lublin 2017.

5 M. Adamiec, K. Popiotek, Jakos¢ zycia — miedzy wolnoscig a mistyfikacjg, ,,Ruch
Prawniczy, Ekonomiczny i Socjologiczny”, 1993, nr 2, s. 93-102.

18 M. Mularska-Kucharek, Kapital spoleczny a jako$¢ zycia. Na przykladzie zbioro-
wosci wielkomiejskiej, £.6dZ 2013.

Y A. Sompolska-Rzechuta, Jako$é zycia jako kategoria ekonomiczna, ,Folia Pome-
ranae Universitatis Technologiae Stetinensis. Oeconomica”, 2013, nr 71, s. 127-140.

8 A. Michalska-Zyta, Zadowolenie z zycia a zaufanie spoleczne mieszkancéw miast
postprzemystowych, ,,Acta Universitatis Lodziensis. Folia Sociologica”, 2015, nr 52,
s. 147-168.
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Od kilkunastu lat mozna obserwowac bardzo duzy wzrost zaintereso-
wania problematyka jakosci zycia. Jest on widoczny zar6wno w przypadku
przedstawicieli nauk spotecznych, jak rowniez nauk medycznych oraz nauk
o zdrowiu. Od 1972 r. obserwuje si¢ ustawiczny i spektakularmny przyrost
liczby przeprowadzanych badan i publikowanych prac naukowych dotycza-
cych omawianego zagadnienia. Rozpatrujac wszystkie publikacje, w kto-
rych hasto quality of life pojawito si¢ w tytule, w stosunku do poprzedniego
dziesigciolecia obserwujemy sukcesywne zwigkszanie si¢ liczby publikacji.
Podobna dynamika jest obserwowalna wsrod artykutow naukowych,
w ktorych hasto quality of life zostatlo wykorzystane jako stowo kluczowe.
W 1981 r. stwierdzono ponad 328-krotny wzrost liczby publikacji w stosun-
ku do 1971 r. W 1991 r. — prawie 4-krotny wzrost w stosunku do poprzed-
niego okresu, w 2001 r. — réwniez prawie 4-krotny wzrost, a w 2011 r. ko-
lejny ponad 2-krotny wzrost liczby artykutéw. Analizujac liczbe publikacji,
w ktorych uzyto hasta quality of life w tekscie artykutu, stwierdzono, ze
w 1981 r. nastgpit 57-krotny przyrost liczby tekstow naukowych w stosunku
do 1971 r. W 1991 r. odnotowano 4-krotny wzrost liczby publikacji w sto-
sunku do poprzedniego okresu, w 2001 r. — 4,5-krotny wzrost, a w 2011 r.
niespetna 3-krotny przyrost liczby artykutéw naukowych®®.

W naukach spotecznych dotad nie opracowano przyjmowanej przez
wszystkich uniwersalnej definicji jakosci zycia. Badacze staraja si¢ ra-
czej poddawac konceptualizacji owo pojecie, biorac wowcezas pod uwage
przede wszystkim kontekst jego uzycia oraz cel prowadzonych badan®.
Znalezienie kompromisowej definicji jakosci zycia nie jest tatwe. Liu
w 1976 r. wskazywal, ze jest tak wiele definicji jakoSci zycia, ilu jest
ludzi®!. Problemy te sprawiaja, ze trudno jest przyja¢ jedna catosciowa
definicje jako$ci zycia, ktora bytaby w petni uzyteczna dla badaczy re-
prezentujacych rézne nauki. Jedna z czgséciej uzywanych i powszechnie
cytowanych definicji zostata sformutowana przez Quality of Life Group
dziatajaca w ramach Swiatowej Organizacji Zdrowia®. Jako$é zycia
definiowana jest jako spostrzeganie przez jednostke jej pozycji w zyciu

% A. Kukielczak, Rozwdj zainteresowania w naukach medycznych badaniami nad
Jjakoscig zycia, ,,Przeglad Epidemiologiczny”, 2012, nr 66, s. 539-545.

23, Trzebiatowski, Jakos¢ zycia w perspektywie nauk spolecznych i medycznych —
systematyzacja uje¢ definicyjnych, ,,Hygeia Public Health”, 2011, nr 46, s. 25-31.

2L E. Rokicka, Jakos¢ zycia — konteksty, koncepcje, interpretacje [w:] Nowy £ad?
Dynamika struktur spolecznych we wspotczesnych spoteczenstwach. Ksiega pamigtkowa
poswigcona Profesor Wielistawie Warzywodzie-Kruszynskiej z okazji 45-lecia pracy
naukowej i dydaktycznej, red. J. Grotowska-Leder, E. Rokicka, £.6dz 2013.

2 The WHOQOL Group, Development of the World Health Organization
WHOQOL-BREF Quality of Life Assessment, “Psychological Medicine”, 1998, vol. 28,
no. 3, s. 551-558.
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w kontekscie kultury i systemoéw wartosci akceptowanych przez spote-
czenstwo, w jakich zyje, oraz w relacji do jej celow zyciowych, oczeki-
wan, zainteresowan®. Duze zainteresowanie przedstawicieli réznych
nauk wigze si¢ rowniez z kwestia odmiennej operacjonalizacji samego
pojecia. Wydaje sig, ze kompromiSowym rozwigzaniem wynikajacym
z wieloznaczno$ci pojecia jest potrzeba, aby kompleksowe badania jako-
$ci zycia przeprowadzane byly w sposob wieloaspektowy. Interesujaca
koncepcja systematyzacji pojg¢ jest propozycja J. Trzebiatowskiego,
ktory w celu uporzadkowania powstatych w naukach spotecznych defi-
nicji proponuje podzieli¢ je na cztery grupy. Do pierwszej zaliczyt defi-
nicje, ktore nazwat ,,egzystencjalnymi”, do drugiej definicje skupiajace
si¢ na zadaniach, ktére okre§li¢ mozna mianem ,,zyciowych”, trzecia
grupa sytuuje jakos$¢ zycia w kategorii potrzeb, czwarta za$ to te defini-
cje, ktore wyrdzniajg obiektywny 1 subiektywny nurt jakosci zycia,
uwzgledniajac jednoczesnie koncepcje potrzeb®.

Metodologia

W artykule zaprezentowano wyniki badan przeprowadzonych w latach
2021 oraz 2022. Badania realizowane byly wsrod studentow pierwszych
rocznikow studiow I stopnia oraz jednolitych studidow magisterskich, pro-
wadzonych w trybie stacjonarnym na Uniwersytecie Rzeszowskim. Proba
miata charakter catoSciowy, to znaczy do badania zostali zaproszeni wszy-
scy studenci pierwszych rocznikdw, spelniajacy wskazane zalozenia.
W 2021 roku ze wzgledu na ograniczenia zwigzane z pandemig Covid-19,
a co za tym idzie realizacjg zaje¢ w sposob zdalny, badanie wykonano
droga online z wykorzystaniem elektronicznej wersji ankiety CAWI.
W 2022 roku badanie obejmowato ankiete audytoryjna, wypeltniang pod-
czas zaje¢ prowadzonych w formie kontaktu bezposredniego. Wielkos¢
proby badawczej badania zrealizowanego w 2021 r. wyniosta 356 respon-
dentdéw, za$ w 2022 r. 1377 respondentdw.

Rosnacemu znaczeniu badan nad jako$cig zycia towarzyszy zapotrze-
bowanie na narzgdzia pomiarowe. Najbardziej praktyczng i wiarygodna
metode zbierania danych stanowig kwestionariusze standaryzowane. Obec-
nie istnieje bogata baza skal pomiarowych, cechujacych sie wysokg wiary-
godnoscia 1 odpowiednimi wlasciwosciami psychometrycznymi nawet

2 ). Pluta, Jakos¢ i styl Zycia a system konsumpcji zbiorowej we Wroclawiu [W:]
Problemy spoteczne w przestrzeni Wroctawia, red. M. Blaszczyk, S.W. Klopot, J. Pluta,
Warszawa 2010.

24 ). Trzebiatowski, Jakos¢ zycia w perspektywie nauk spolecznych i medycznych —
systematyzacja ujec definicyjnych, ,,Hygeia Public Health”, 2011, nr 46, s. 25-31.
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w przypadku ich wielokrotnego uzycia podczas jednego badania®. Majac na
uwadze powyzsze uwagi, narzedziem badawczym zastosowanym do oceny
jakosci zycia studentow Uniwersytetu Rzeszowskiego byla ankieta
WHOQOL — wersja WHOQOL-BREF (World Health Organization Quality
of Life BREF — Assessment Instrument: wersja krotka)?. Jest to kwestiona-
riusz stuzacy ocenie psychometrycznej jakosci zycia. W pieciostopniowej
skali analizuje on stan emocjonalny oraz stan fizyczny respondenta®’. Na-
rzedzia WHOQOL wystepuja w dwoch roznych wersjach: WHOQOL 100
oraz WHOQOL-BREF. Autorkami spolszczonej wersji narzgdzia sa Laura
Wotowicka i Krystyna Jaracz. WHOQOL 100 zawiera 100 pytan, analizuje
8 domen zycia, 24 kategorie, globalng jako$¢ Zycia i samooceng stanu
zdrowia. WHOQOL Bref zawiera 26 pytan, analizuje 4 podstawowe dome-
ny, 24 kategorie oraz globalng jakos¢ zycia i samoocene stanu zdrowia®.
Szczegotowy opis zmiennych uzytych do okreslenia poziomu jakosci
zycia oraz samooceny stanu zdrowia przedstawia si¢ nastgpujaco:
Domena 1 — dziedzina fizyczna:
— czynnosci zycia codziennego,
—  zalezno$¢ od lekow 1 leczenia,
— energia i zme¢czenie,
— mobilnos¢,
—  bdl i dyskomfort,
— wypoczynek i sen,
—  zdolno$¢ do pracy.
Domena 2 — dziedzina psychologiczna:
— wyglad zewnetrzny,
— negatywne uczucia,
—  pozytywne uczucia,
— Samoocena,
—  duchowos¢, religia, osobista wiara,
— myslenie, uczenie si¢, pami¢c¢, koncentracja.
Domena 3 — dziedzina relacji spotecznych:
—  zwigzki osobiste,
— wsparcie spoteczne,
— aktywno$¢ seksualna.

%], Krzysztoszek, D. Koligat, E. Nowakowska, Przeglgd systematyczny kwestiona-
riuszy generycznych najczesciej wykorzystywanych w badaniach jakosci zycia w Polsce,
,,Polski Przeglad Nauk o Zdrowiu”, 2015, nr 3, s. 178.

% The WHOQOL Group, op.cit., 5. 551-558.

21 A, Klak, M. Minko, D. Siwczyhska, Metody kwestionariuszowe badania jakosci
zycia. ,, Problemy Higieny i Epidemiologii”, 2012, nr 93, s. 635.

% 1., Wolowicka, K. Jaracz, WHOQOL-BREF [w:] Jakos¢ zycia w naukach me-
dycznych, red. L. Wotowicka, Poznan 2001, s. 196-197.
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Domena 4 — srodowisko funkcjonowania:
— zasoby finansowe,
— wolno$¢, bezpieczenstwo fizyczne i psychiczne,
— zdrowie i opieka zdrowotna (dostgpnos$¢ i jakosc),
—  $rodowisko domowe,
— mozliwosci zdobywania nowych informacji i umiejgtnosci,
— mozliwosci 1 uczestniczenie w rekreacji i wypoczynku,
— s$rodowisko fizyczne (zanieczyszczenia, hatas, ruch uliczny, klimat),
— transport.

Ponadto WHOQOL-BREF zawiera rowniez dwie pozycje analizowane
odrebnie — indywidulng ogdlng ocene jakosci zycia oraz indywidualng ogol-
ng oceng wlasnego stanu zdrowia. Skala oceny poszczegdlnych dziedzin ma
kierunek pozytywny — im wyzsza warto$¢ skali, tym lepsza jako$¢ zycia.
Punktacje dla dziedzin ustala si¢ poprzez wyliczenie $redniej arytmetycznej
z pozycji wchodzacych w sktad poszczegélnych dziedzin. Zastosowane
narzgdzie WHOQOL-BREF ma wspdtczynniki zgodnosci a-Cronbacha
wynoszgce: w badaniu z 2021 r. dla podtestow (czterech domen — dziedzin)
0,763-0,837, a dla catego testu — 0,930; w badaniu z 2022 r. dla podtestow
(czterech domen — dziedzin) 0,726-0,792, a dla catego testu — 0,850.

Analiza wynikow badan

Badaniem zrealizowanym w 2021 r. z wykorzystaniem ankiety CAWI
objetych zostato 356 studentow pierwszych rocznikow studiow. W bada-
nej zbiorowosci dominowaty kobiety, ktore stanowity 71,3% badanych,
odsetek mezczyzn wyniost 28,7%. W tabeli 1 przedstawiono wyniki testu
WHOQOL-BREF w poszczegdlnych domenach/dziedzinach dla badania
studentow z 2021 r.

Tabela 1. Wyniki uzyskane w tescie WHOQOL-BREF w poszczegélnych domenach
— badanie z 2021 r.

Dziedzina/domena Minimum | Maksimum | Srednia Odchylenie
standardowe
Ogolna jakos$¢ zycia, WHO1 1 5 3,67 0,81
Samoocena stanu zdrowia,
WHO?2 1 5 3,52 0,95
Dziedzina fizyczna, DOM1 6,29 20,00 14,68 2,57
Dziedzina  psychologiczna,
DOM2 4,67 20,00 13,62 3,32
Relacje spoteczne, DOM3 4,00 20,00 14,59 3,46
Srodowisko, DOM4 4,00 20,00 14,14 2,49

Zrodto: badania wlasne.
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Ogolna jako$¢ zycia mierzona na pigciostopniowej skali (skala 1-5)
dla zmiennej ,,indywidulna ogodlna ocena jakosci zycia” (WHOI1) byta
wysoka. Srednia dla zmiennej wyniosta M = 3,67; SD = 0,81. Co dziewia-
ty badany student pierwszego roku studiéw ocenit swojg ogoélna ocene
jakosci zycia jako bardzo dobra (11,0%), ponad potowa uwazala, ze ocena
ta jest dobra (53,7%). Jako zta lub bardzo zlg jako$¢ zycia ocenito zaled-
wie siedem procent badanych (1,7% — bardzo zta, 5,3% — zta). Ponad jed-
na czwarta badanych nie potrafita jednoznacznie stwierdzi¢, czy jest ona
dobra czy zta, udzielajac odpowiedzi ,,ani dobra, ani zta” (28,3%). Nie-
znacznie nizsze wartosci odnotowano dla zmiennej ,,samoocena stanu
zdrowia” (WHO?2). Wartos¢ sredniej wyniosta M = 3,52; SD = 0,95. Jede-
nascie procent badanych bylo bardzo zadowolonych (11,0%), za$ blisko
potowa byta zadowolona ze swojego stanu zdrowia (49,4%). Co szosty
badany student pierwszego rocznika byt niezadowolony (13,5%) lub bar-
dzo niezadowolony (2,8%) z oceny swojego stanu zdrowia. Blisko co
czwarty badany ambiwalentnie podszedt do jego oceny, stwierdzajac, ze
jest ,,ani zadowolony, ani niezadowolony” (23,3%).

Jak wczesniej zaznaczono, badanie z 2022 r. zrealizowane zostato
z wykorzystaniem papierowej wersji kwestionariusza ankiety, dystrybuo-
wanej podczas zaje¢ audytoryjnych. W badanej zbiorowo$ci dominowaty
kobiety, ktore stanowily dwie trzecie badanych (66,1%), odsetek mezczyzn
wyniost 33,9%. W tabeli 2 przedstawiono wyniki testu WHOQOL-BREF
W poszczegdlnych domenach/dziedzinach dla badania studentéw z 2022 r.

Tabela 2. Wyniki uzyskane w tescie WHOQOL-BREF w poszczegélnych domenach
— badanie z 2022 r.

Dziedzina/domena Minimum | Maksimum | Srednia Odchylenie
standardowe
Ogolna jakos¢ zycia, WHO1 1 5 3,70 0,83
Samoocena stanu zdrowia,
WHO?2 1 5 3,57 0,98
Dziedzina fizyczna, DOM1 5,14 18,67 11,88 2,09
Dziedzina  psychologiczna,
DOM2 5,33 20,00 13,40 2,35
Relacje spoteczne, DOM3 4,00 20,00 14,82 3,38
Srodowisko, DOM4 6,50 20,00 14,56 2,26

Zrédlo: badania wlasne.

Badanie z 2022 r. nie odbiegato w ocenie ogdlnej jakosci zycia od ba-
dania z 2021 r. Wartosci dla zmiennej ,,indywidulna ogdlna ocena jakosci
zycia” (WHOL1) byty nieznacznie wyzsze niz wartosci badania z 2021 r.
i pozostawaly na wysokim poziomie. Srednia dla zmiennej wyniosta M =
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3,70; SD = 0,83. Nieco ponad co siddmy badany student pierwszego roku
studiow ocenit swoja ogdlng ocen¢ jakosci zycia jako bardzo dobra
(13,4%), ponad potowa uwazata, ze ocena ta jest dobra (52,9%). Jako ztg
lub bardzo zlg jakos$¢ zycia ocenito zaledwie nieco ponad siedem procent
badanych (1,7% — bardzo zta, 5,8% — zta). Ponad jedna czwarta badanych
nie potrafila jednoznacznie oceni¢ poziomu jakosci swojego zycia
(26,2%). Nieznacznie nizsze wartosci odnotowano dla zmiennej ,,samo-
ocena stanu zdrowia” (WHO2). Warto$¢ sredniej wyniosta M = 3,52; SD =
0,95 1 bylo nieco wyzsza niz warto$ci uzyskane w badaniu w 2021 r. Piet-
nascie procent badanych byto bardzo zadowolonych (15,0%), za$ ponad
czterdziesci procent bylo zadowolonych ze swojego stanu zdrowia
(45,3%). Blisko co siodmy badany student pierwszego rocznika byt nieza-
dowolony (11,5%) lub bardzo niezadowolony (3,1%) z oceny swojego
stanu zdrowia. Co czwarty badany student stwierdzit, ze jest ,,ani zadowo-
lony, ani niezadowolony” ze stanu swojego zdrowia (25,1%).

Zastosowanie zmiennych socjodemograficznych w analizie z zmien-
nymi tworzacymi wymiary jakosci zycia: WHO1, WHO2, DOMI,
DOM2, DOM3, DOM4, wykazato, ze zmienna pte¢ nie rdznicuje w istot-
ny statystycznie sposob ogodlnej oceny jakosci zycia oraz stanu zdrowia,
zardbwno w przypadku badania z 2021 r., jak i w badaniu z 2022 r. W ba-
daniu z 2021 r. pte¢ okazala si¢ czynnikiem istotnie wptywajacym na ja-
kos¢ zycia badanych w dziedzinie psychologicznej. Kobiety gorzej niz
mezczyzni oceniali poziom jakosci zycia W dziedzinie psychologicznej.
W przypadku pozostatych trzech wyrdznionych dziedzin jako$ci zycia
istotnego wpltywu tego czynnika nie stwierdzono. W badaniu z 2022 r.
pte¢ nie réznicowata istotnie statystycznie zadnej z czterech dziedzin.

Tabela 3. Wyniki uzyskane w tescie WHOQOL-BREF w poszczegélnych domenach
a sytuacja materialna badanych

Badanie 2021 Badanie 2022
Dziedzina/domena Wartosé Istotnos$¢ Wartosé Istotnos$¢
testu” statystyczna testu” statystyczna
Ogolna jakos¢ zycia,
WHOL1 0,270 0,001 0,220 0,001
Samoocena stanu zdro-
wia, WHO2 0,257 0,001 0,188 0,001
Dziedzina fizyczna
DOM1. 0,340 0,001 0,132 0,001
Dziedzina psychologicz-
na, DOM2 0,304 0,001 0,165 0,001
Relacje spoteczne, DOM3 0,297 0,001 0,144 0,001
Srodowisko, DOM4 0,434 0,001 0,283 0,001

“ Ocena z uzyciem wspdtezynnika korelacji p Spearmana.

Zrodto: badania wiasne.
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Czynnikiem, ktory istotnie réznicowal te oceny, byla sytuacja mate-
rialna badanych. Korelacja ta wystapita zarowno w badaniu z 2021, jak
i 2022 r. Dodatnia warto$¢ wspotczynnika korelacji rho Spearmana wska-
zuje, ze ocena ogolnej jakosci zycia, stanu zdrowia oraz jakosci zycia
w czterech jej dziedzinach pogarsza si¢ wraz z pogarszaniem si¢ sytuacji
materialnej badanych.

Im gorsza sytuacja materialna studenta, tym ocena jest gorsza. Najsil-
niej zalezno$¢ ta jest widoczna w przypadku dziedziny srodowiskowej
jakosci zycia. Sytuacja materialna badanych w najmniejszym stopniu roz-
nicuje oceng w zakresie samooceny stanu zdrowia. W sktad dziedziny
DOM4 wchodzg zmienne szczegdtowe, takie jak na przyklad: zdrowie
i opieka zdrowotna, mozliwosci i uczestniczenie w rekreacji i wypoczynku
czy mozliwos$ci zdobywania nowych informacji i umiejetnosci. Mozliwosé
dostgpu do tych atrybutdéw jakosci zycia w duzym stopniu zalezy od moz-
liwosci finansowych jednostki, dlatego tez nie powinna dziwi¢ wyrazna
korelacja tych zmiennych.

Analiza wynikow wykazata ponadto, iz w badaniu z 2022 r. miejsce
zamieszkania (miasto — wie$) okazalo si¢ czynnikiem istotnie wptywaja-
cym na jakos$¢ zycia badanych w dziedzinie relacje spoteczne. Mieszkancy
miast gorzej niz mieszkancy wsi oceniali jako$¢ zycia w wymiarze relacji
spotecznych. Moze by¢ to zwigzane z silniejszg kontrolg ograniczen pan-
demicznych zwigzanych z izolacjg spoteczng w miescie niz na wsi, a co za
tym idzie, silniejszym poczuciem izolacji mieszkancow miast.

Porownanie wynikoéw badan studentéw pierwszych rocznikow studiu-
jacych na Uniwersytecie Rzeszowskim wykazato, ze pandemia Covid-19
wplynela na pogorszenie jakosci zycia studentéw Uniwersytetu Rzeszow-
skiego w dwoch dziedzinach: fizycznej oraz psychologicznej. lzolacja
spoteczna, ograniczona mobilnos¢, niepewnos¢ jutra i silny poziom zagro-
zenia zarazenia si¢ wirusem SARS-CoV-2 wplynety na pogorszenie oceny
jakosci zycia w dziedzinie fizycznej oraz psychiczne;j.

W edycji badania z 2021 r. zadano studentom pytanie — czego oba-
wiasz si¢ w najblizszej przysztosci w zwigzku z pandemig Covid-19.
Studenci w najsilniejszym stopniu obawiali si¢ ograniczenia swobod
i wolnosci obywatelskich, dalszego zwiekszania si¢ obostrzen/restrykcji
zwigzanych z pandemiag w Polsce, zmniejszenia si¢ zaufania spotecznego,
ograniczonego dostepu do kultury, braku mozliwosci nabywania nowych
znajomosci podczas studiowania oraz braku mozliwosci wykonywania lub
znalezienia pracy. W najmniejszym za$ stopniu obawiali si¢ pogorszenia
relacji z rodzina, brakow w zaopatrzeniu sklepow, pogorszenia relacji
Z przyjaciotmi, znajomymi oraz problemow w zdobywaniu wiedzy.
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Z.akonczenie

Jak wspomniano we wstepie, jakos¢ Zycia jest pojeciem 1 zjawiskiem
wielowymiarowym, trudnym do operacjonalizacji i mierzenia. Poszcze-
golne domeny jakoS$ci zycia sa charakteryzowane przez zmienne opisujace
rozne jego aspekty. Jezeli zmienne te sg bezposrednio obserwowalne, stajg
si¢ miernikami danego aspektu jako$ci. Ze wzgledu na ztozony i jedno-
czesnie trudny do bezposredniej obserwacji charakter jakosci zycia
zmienne te nie sg najczgsciej bezposrednio obserwowalne i dlatego na-
zywane sa zmiennymi ukrytymi (latent variables)”. Zastosowanie do
badania jakos$ci zycia wystandaryzowanego narz¢dzia w postaci kwestio-
nariusza WHOQOL-BREF jest zasadnym rozwigzaniem. Jest to prosta
i wiarygodna metoda oceny jakosci zycia.

Do analizy czynnikow réznicujacych ocene jakosci zycia mieszkancow
zastosowano zmienne socjodemograficzne w postaci plci, miejsca zamiesz-
kania oraz zmienng o charakterze czynnika spotecznego — sytuacje mate-
rialng. Uzyskane wyniki wskazuja, ze pte¢ nie rdznicuje jakosci zycia stu-
dentow Uniwersytetu Rzeszowskiego w wigkszosci jej aspektow. Ple¢
okazala si¢ czynnikiem istotnie wpltywajacym na jakos$¢ zycia badanych
w dziedzinie psychologicznej w przypadku badania z 2021 r. Na jakos¢
Zycia ma za to wplyw sytuacja materialna oraz miejsce zamieszkania re-
spondentow. Jakos¢ zycia pogarsza si¢ wraz z pogorszeniem sytuacji mate-
rialnej, co niewatpliwie wptywa na obnizenie mozliwosci aktywnego funk-
cjonowania, zwigzanego z ograniczeniami finansowymi jednostki i jej
rodziny. Optymistycznym wnioskiem, jaki ptynie z analizy, jest to, iz
pandemia Covid-19 wptyngta na pogorszenie jakosci zycia studentow
Uniwersytetu Rzeszowskiego jedynie w dwoch dziedzinach: fizycznej
oraz psychologicznej. W dwoch pozostatych — spotecznej i srodowisko-
wej, nastgpito nieznaczne polepszenie oceny jakosci zycia. Nieznaczne-
mu polepszeniu ulegta rowniez ocena ogdlna jakosci zycia (WHO1) oraz
samoocena stanu zdrowia (WHO2). Z bardziej poglebionymi ocenami
wptywu pandemii Covid-19 na jakos$¢ zycia mlodziezy akademickiej oraz
ich rodzin musimy si¢ wstrzymac, gdyz skutki pandemii majg charakter
procesow dlugiego trwania, ktorych realny wplyw bedzie widoczny
w znacznie dtuzszej perspektywie czasowej.

Dokonujac podsumowania wynikéw badania wérod studentéw Uni-
wersytetu Rzeszowskiego, warto wskaza¢, iz narzedzie WHOQOL-BREF
wykorzystywane bylo rowniez w innych badaniach jako$ci zycia w czasie
pandemii Covid-19. Jednym z przyktadéw zastosowania tego narzedzia sg
badania jakos$ci zycia zrealizowane w Indonezji wsroéd osob pozostajacych

2T, Panek, Jakosé zycia od koncepcji do pomiaru, Warszawa 2018, s. 35.
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w zwigzkach matzenskich. Badacze stwierdzili, ze wystepuja istotne do-
datnie korelacje migdzy wynikami poziomu jakosci Zycia mierzonego
narzedziem WHOQOL-BREF a wickiem, wiekiem wspdtmatzonka i diu-
goscig matzenstwa, chociaz uznano je za mate. W poréwnaniu z norma-
tywnymi wynikami populacji Indonezji przed pandemia proba badawcza
nie wykazata r6znic w domenach fizycznych i spotecznych, nizsze w do-
menie psychologicznej, ale wyzsze w domenie $rodowiskowej. Indonezyj-
skie malzenstwa, zwlaszcza kobiety, osoby z niskim wyksztatceniem,
obecnie bez pracy i ponizej $redniej kondycji finansowej, zglaszaly gorsza
jako$¢ zycia w okresie lockdownu®. Kolejnym przyktadem badan, w kto-
rych uzyto narzedzia WHOQOL-BREF do okreslenia poziomu jako$ci
zycia 1 wskazania czynnikow na nig wptywajacych byty badania wsrod
studentow w Malezji. Wyniki badania pokazaty, ze domeny psychologicz-
ne i spoteczne jakosci zycia studentow byly nizsze niz wartosci niezwig-
zane z pandemig w populacji ogolnej, podczas gdy wyniki w zakresie
zdrowia fizycznego i srodowiskowego byty porownywalne. Po uwzgled-
nieniu odpowiednich zmiennych demograficznych i spotecznych, takich jak
wicksza liczba godzin zaje¢ online oraz wicksze wsparcie spoteczne ze stro-
ny rodziny, przyjaciot i innych znaczacych, istotnie wiazaty si¢ z wyzszym
ogodlnym poziomem jakoSci zycia wsrod uczestnikéw. Frustracja spowodo-
wana przerwaniem zaj¢¢ na uczelni, mieszkanie na obszarach o wysokiej
czestosci wystepowania COVID-19 oraz wigksze nasilenie objawow depre-
syjnych i stresowych byly istotnie zwigzane z nizsza jakoscia zycia. Wnio-
sek z badan studentéw w Malezji byt jednoznaczny — pandemia Covid-19
pogorszyta poziom jakosci zycia studentow nawet po zniesieniu lockdow-
nu*. Innym z przykladow zastosowania narzedzia WHOQOL-BREF sa
badania wérdd uczniow szkét srednich w Sao Paulo w Brazylii*.
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Abstract

The aim of the article was to present the results of research on the quality of life of
students of the University of Rzeszow using the WHOQOL-BREF questionnaire, which
contains 26 questions and analyzes 4 basic domains of quality of life: physical, mental,
social relations, functioning environment and global quality of life and self-assessment of
health. The study was carried out in the following editions: in 2021 and 2022, on a total
sample of over 1,600 first-year students. The survey in 2021 was carried out using the
CAWI technique, in 2022 using the PAPI technique. Socio-demographic variables were
used to analyze the factors differentiating the assessment of the quality of life of the
inhabitants, in the form of gender, place of residence and a variable of a social factor —
material situation. The obtained results indicate that gender does not differentiate the
quality of life of students. The quality of life is influenced by the material situation and
place of residence. It was also found that the Covid-19 pandemic had a negative impact
on two areas of the quality of life of the respondents — physical and psychological.

Keywords: quality of life, students, well-being, life situation, Covid-19 pandemic



