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Souhrn

Cil: Cesky preklad Epworthské skaly spavosti je bézné uzivand metoda pro posouzeni zvysené den-
ni spavosti patrné vétsinou pracovist, kterad se zabyvaji poruchami dychéani ve spanku. Cilem této
studie je urceni psychometrickych vlastnosti ¢eské verze tohoto dotazniku. Soubor a metodika:
Ceska verze Epworthské skaly spavosti byla predlozena 112 pacient(im, ktefi byli vysetieni na Oto-
rinolaryngologické klinice 3. LF UK a FN Kralovské Vinohrady pro podezfeni na poruchu dychani ve
spanku, a jez byli vysetteni limitovanou polygrafif a méli apnea-hypopnea index vyssi nebo roven
péti. Byla ur¢ena vnitini konzistence ceské verze dotazniku pomoci Cronbachova alfa, test-retest
reliabilita (reprodukovatelnost testu) a déle byla skupina pacient( srovndna s kontrolni skupinou
(74 studentl lékarskeé fakulty). Vysledky: Cronbachovo alfa bylo stanoveno na a=0,808452, vysledna
hodnota korela¢niho koeficientu mezi celkovymi soucty z testu a re-testu byla r = 0,968550, vy-
sledky dvouvybérového t-testu srovnavajiciho vysledky testu u obou skupin jsou t = 6,3949 a hod-
nota p < 0,001. Zdvér: Ceska verze Epworthské skély spavosti prokézala dobré psychometrické
vlastnosti, které umoznuji vyuziti tohoto dotazniku pro kazdodenni klinickou praxi i pro potfeby
vyzkumu.

Abstract

Aim: The Czech translation of the Epworth Sleepiness Scale is used to assess daytime sleepiness
at the majority of sites concerned with sleep-disordered breathing. The aim of this study was
to determine psychometric properties of the Czech version of this questionnaire. Patients and
methods: The Czech version of the Epworth sleepiness scale was presented to 112 patients exam-
ined at the ENT department of the 3 Medical Faculty and University Hospital Kralovské Vinohrady
for suspected sleep-disordered breathing and who had the limited polygraphy apnea-hypopnea
index greater than or equal to five. Internal consistency of the Czech version of the questionnaire
using Cronbach'’s alpha and test-retest reliability (reproducibility of the test) were determined, and
the patient group was compared with a control group (74 medical students). Results: Cronbach’s
alpha was set at a = 0.808452, the resulting value of the correlation coefficient between the total
score of 'the test and re-test was r = 0.968550, the results of the two-sample t-test, comparing the
test results for both groups were t = 6.3949 and p value of 0.001. Conclusion: The Czech version of
the Epworth sleepiness scale showed good psychometric properties that allow its use in routine
clinical practice and research.
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Uvod

Epworthska skala spavosti (Epworth Sleep-
iness Scale; ESs) byla vyvinuta a validovéna
Johnsem jako jednoduchy nastroj, ktery
umoznuje posouzeni zvysené denni spa-
vosti, a Ize jej dobfe vyuzit i u nemocnych
s poruchami dychdanfi ve spanku [1,2]. Pravé
zvysend denni spavost je jednim ze zaklad-
nich projevl téchto onemocnéni a pro ne-
|é¢ené nemocné znamend napf. zvysené
riziko zhorseni kognitivnich funkci, doprav-
nich ¢i pracovnich nehod nebo psychoso-
cidIni problémy.

ESs se skladéd z osmi polozek, které uvadi
rdzné denni situace, u nichz nemocny hod-
noti pomoci $kaly 0-3 pravdépodobnost
usnuti ¢i difimani. Celkové skére predsta-
vuje soucet jednotlivych odpovédi, a pohy-
buje se tedy v rozsahu 0-24. U nemocnych
se syndromem obstrukeni spankové apnoe
(OSAS) skore ESs odrédzi zdvaznost dechové

poruchy [2]. Tento jednoduchy dotaznik byl
plvodné vyvinut pro anglicky mluvici popu-
laci, ale postupné byl prelozen do fady dal-
sich jazykd. Soucasné byly provedeny vali-
dac¢nfi studie pro jednotlivé jazykové verze,
jez hodnoti psychometrické vlastnosti
téchto jazykovych mutaci ESs, zejména je-
jich validitu a reliabilitu [3-11].

Rovnéz v Ceské republice je ¢eska verze
ESs béZné uzivana metoda patrné na vétsiné
pracovist, kterd se zabyvaji poruchami dy-
chéni ve spanku. Cilem této studie je urceni
psychometrickych vlastnosti ¢eské verze ESs
a zhodnoceni piipadného vlivu jazyka ¢ikul-
turné-spolecenského zazemi na reproduko-
vatelnost testu.

Soubor a metodika

Ceské verze ESs byla predlozena 112 pa-
cientdm, ktefi byli vysetfeni na Otorinolaryn-
gologické klinice 3. LF UK a FN Krélovské Vi-
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si predstavit, jak by Vas mohly ovlivnit.

0 = nikdy bych nedfimal/neusinal
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JMENO, TOK NAIOZENE: L. o e

Dfiméate nebo usindte v situacich popsanych nize (nejednd se o pocit Unavy)? Tato otézka se
tykd Vaseho bézného Zivota v posledni dobé. Jestlize jste ndsledujici situace neprozil/a, zkuste

Vyberte v nasledujici Skaéle cislo nejvhodnéjsi odpovédi ke kazdé nize uvedené situaci:

1 = slabd pravdépodobnost dfimoty/spanku
2 = stfedni pravdépodobnost dfimoty/spanku
3 =2znacnd pravdépodobnost dfimoty/spanku

Otdzka Situace

1. Pfi Cetbé vsedeé

2. Pfi sledovani televize

3. Pfi ne¢inném sezeni na vefejném misté (v king, na schiizi)
4. Pfi hodinové jizdé v auté (bez prestavky) jako spolujezdec
5. Pfi lezeni — odpocinku po obédé, kdyz to okolnosti dovoluji
6. Pfi rozhovoru vsedé

7. Vsedé, v klidu, po obédé bez alkoholu

8.

V automobilu stojicim nékolik minut v dopravni zacpé

©Johns MW. A new method for measuring sleepiness: the Epworth sleepiness scale. Sleep

Cislo

celkem

Ptiloha 1. Epworthska skala spavosti.

nohrady pro podezieni na poruchu dychanf
ve spanku. Nemocni byli doporuceni k vy-
Setfeni pro symptomy nejcastéji spojené
s témito poruchami — chrdpéni, apnoické
pauzy uvadéné spolunoclezniky, pocit ne-
dostate¢ného odpocinku a nadmérna den-
ni spavost. Od vsech nemocnych byla shro-
mazdéna anamnestickd data, provedeno
ORL vysetteni a byli indikovani k limitované
polygrafii pristrojem Mini Screen 8 (Heinen &
Lowenstein, dodavatel Saegeling Medizin-
technik). Pfi tomto vysetfeni byly zazname-
nany zékladni parametry: proudéni vzduchu,
chrdpdni, saturace krve kyslikem, respiracni
pohyby hrudniku a bficha, poloha a tepova
frekvence. Vysledky byly zhodnoceny nasle-
dujici den. Apnoickd pauza byla definovana
jako kompletni zastava dechu trvajici nej-
méné 10 s, hypopnea potom jako nejméné
50% snizeni proudéni vzduchu od zékladnf
hodnoty trvajici nejméné 10 s se soucas-
nym poklesem saturace kyslikem nejméné
0 3 % [12]. Soubor tvofili vyhradné pacienti,
u kterych byla vyslednd hodnota apnea-hy-
popnea indexu (AHI) > 5. Soubor byl tvofen
87 (77,6 %) muZi a 25 (22,3 %) Zenami. Prl-
mérny vék byl 49 + 10,7 let (22-76), primeérny
BMI 30,5 +4,8.

Kontrolni skupinu tvofilo 74 studentd lé-
kafské fakulty, ktefi neudavali zddné pro-
blémy se spankem (41 Zen, prdmérny vek
239 let).

Pro potreby této valida¢ni studie byl pou-
Zit pfeklad ESs, ktery vznikl v 90. letech minu-
lého stoleti na Neurologické klinice 1. LF UK
a VFN v Praze (pfiloha 1).

Statistické metody
Vnitfni konzistence byla stanovena urc¢enim
Cronbachova alfa.

Pokud chceme z nékolika otadzek (polo-
Zek) konstruovat souhrnnou skalu (prime-
rovou ¢i aditivnf), méla by byt tato tvorba
smysluplna. Tedy polozky by mély méfit
rizné odstiny jednoho spole¢ného kon-
struktu. Moznosti, jak ovéfit vzdjemnou ko-
relaci jednotlivych poloZek, je vice, Cron-
bachovo alfa je jisté moznost nejcastéji
uzivana. Cronbachovo alfa je ¢islo mezi
0a 1.Cim je Cronbachovo alfa vy$si, tim mensi
vliv na vysledek dotazniku mé nahoda. Pfi re-
liabilité 0 by $lo o vysledky zcela ndhodné, pfi
reliabilité 1 by naopak Slo o zcela pfesné vy-
sledky. Test s reliabilitou nad 0,90 je pokladan
za vynikajici, nad 0,65 je test mozno pouZit
jako jeden z podkladd pro rozhodnuti.

Test-retest reliabilita (reprodukovatelnost
testu) byla testovana na 14 subjektech ze
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skupiny pacientd, kteff vyplnili dotaznik dva-
krat v rozmezi 2-4 tydn( (mezi obéma mé-
fenimi neprobéhla zadnd terapeutickd in-
tervence), pomoci korela¢niho koeficientu
mezi celkovymi soucty z testu a re-testu,
ktery vyjadfuje miru zavislosti mezi vysledky
dotaznikl s ¢asovym odstupem.

Dotazniky vyplnéné pacienty byly porov-
néany s dotazniky od kontrolnf skupiny dvou-
vybérovym t-testem (bez predpokladu rov-
nosti rozptyld).

Vysledky

Vnitini konzistence

Hodnota Cronbachova alfa byla stanovena
na a = 0,808452, coz svéd¢i pro velmi dob-
rou vnitini konzistenci ¢eské verze ESs.

Reprodukovatelnost

Prdmérnd hodnota dotazniku ziskana pfi
prvnim méreni byla 8,0 a pfi druhém me-
feni 7,86, vysledny rozdil mezi obéma meére-
nimi ¢inil tedy —0,14. Vyslednd hodnota ko-
rela¢niho koeficientu mezi celkovymi soucty
Z testu a re-testu byla r = 0,968550, hladina
vyznamnosti testu p < 0,001 (1,305 x 107),
coZ znameng, ze respondenti vyplnili napo-
druhé test témér stejné.

Porovnani s kontrolni skupinou
Zé&kladni statistické charakteristiky obou
soubord jsou uvedeny v tab. 1.

Vysledky dvouvybérového t-testu, ktery
porovnava vysledky testu u obou skupin, jsou
t=6,3949 a hodnota p < 0,001 (1,31 X 10°°).

Diskuze

Ceskd verze ESs prokézala velmi dobrou
vnitfni konzistenci a reprodukovatelnost,
které jsou v souladu s vysledky valida¢nich
studif pro jednotlivé jazykové mutace dotaz-
niku, bez ohledu na kulturnf a socidlnf roz-
dily [3-11]. Rovnéz porovnani s kontrolnf
skupinou prokéazalo schopnost ceské verze
diferencovat mezi pacienty postizenymi
zvysenou denni spavosti a osobami bez této
poruchy.

Hodnota Cronbachova alfa lehce presahu-
jici 0,8 ukazuje na velmi dobrou vnitfni kon-
zistenci Ceské verze ESs a je srovnatelnd s vy-
sledky ostatnich valida¢nich studif [3-11].

Zhodnocenf test-retest reliability proka-
zalo vynikajici reprodukovatelnost dotaz-
niku pfi opakovaném vyplnéni testu s ¢aso-
vym odstupem. RovnéZ tyto vysledky jsou
v souladu s vetsinou publikovanych stu-
dif [3,4,6-8]. Pouze studie Nguyena et al
uvadi pomérné vysokou variabilitu skére ESs

pti opakovaném vyplnéni (rozdil ve skore ESs
05 avice témér u Ctvrtiny pacientd) [13]. Lze
predpokladat, ze tento vysledek souvisi s del-
$im ¢asovym odstupem mezi prvnim a dru-
hym hodnocenim (prmér 71 dni).

Za urcitou vyhodu je mozné povazovat, ze
reprodukovatelnost byla v nasi studii testo-
véna na populaci pacient( a nikoliv na kon-
trolni skupiné, coz neni ve vsech validac¢nich
studiich pravidlem.

Srovndani skupiny pacientd s kontrolni sku-
pinou prokazalo statisticky vyznamny rozdil
mezi obéma skupinami. Primérna hodnota
celkového skére ESs u pacientd v nasi studii
9,71 + 4,19 odpovida zhruba hodnotdm zjis-
ténym i v ostatnich validac¢nich studiich (roz-
sah hodnot 8,2-13) [3,6,7,10,11]. Tato hodnota
se pohybuije spise v blizkosti spodni hranice
tohoto intervalu. Je obecné akceptovéano, ze
hodnota dennf spavosti méfend pomoci ESs
muze byt ovlivnéna etnickymi rozdily, so-
cidlnimi a kulturnimi zvyklostmi, odlisSnostmi
v Zivotnim stylu (napf. fenomén ,stfedomor-
ské siesty”) [6,10].

Ve srovnani s vyse zminénymi studiemi je
naopak prdmeérnd hodnota celkového skore
ESs u nasi kontrolni skupiny ponékud vys3si
(6,3 £ 3,03 vs. 3,6-59). Pouze studie Johnse
z roku 1992 uvadi vyssi primérnou hodnotu
u kontrolnf skupiny, a to 7,6 + 3,9. Patrné ne-
bude ndhoda, Ze i v této studii jsou pouziti
jako kontrolni skupina studenti lékafské fa-
kulty. Johns vysvétluje toto ponékud vys3sf
skore urcitou zvysenou potfebou spanku
mladého organizmu, nicméné nelze vylou-
¢it ani fakt, Ze studentsky Zivot se obvykle
nerovnd pravidelny rezim, a da se tedy pfed-
pokladat castéjsi porusovani pfirozeného
cirkadidnniho rytmu a zvysenou miru span-
kové deprivace [14].

Tato studie ma urcitd omezeni. Zejména
sloZenf kontrolni skupiny (studenti Iékarské
fakulty) nekoresponduje s vékovym sloze-
nim a distribuci dle pohlavi se skupinou ne-
mocnych s OSAS. S podobnym limitem se
setkala valida¢ni studie srbské verze ESs, kde
kontrolni skupinu tvofily zejména zdravotnf
sestry. Autofi této studie viak uvadi, Ze je ne-
pravdépodobné, aby tato disbalance ovliv-
nila vysledky studie, protoZe nebyla proka-
zana asociace mezi vékem, pohlavim a skére
ESs [11]. Rovnéz, jak jsme se zminili vyse,
v plvodni valida¢nf studii autora ESs Johnse
jsou pouziti jako kontrolni skupina studenti
lékarské fakulty [14].

Limitovana polygrafie taktéZ nemohla vy-
loucit nékteré vzacnéjsi priciny fragmentace
spanku u skupiny pacientd, jako napf. syn-

Tab. 1. Zakladni statistické charakte-
ristiky obou skupin.
Pacienti Kontrf)lnl’
skupina

prdmér 9,71 6,30
ngfgcy’ﬁ(aama 419 303
minimum 1 1
dolni kvartil 7 4
median 10 6
hornf kvartil 12 9
maximum 22 12

drom neklidnych nohou s periodickymi po-
hyby koncetin ve spanku.

Kontrolni skupina nebyla vysetfena poly-
grafii, nicméné vstupni kritéria u kontrolni
skupiny vylucovala pfiznaky, které by mohly
souviset s poruchami dychani ve spanku
a dalsi komorbidity.

Je tfeba podotknout, Ze byla pouzita verze
prekladu, ktery je v Ceské republice obecné
rozsiten a jiz vice nez 20 let pouzivan. Pro
Ucely této studie nebyla tedy vytvorena nova
Ceska verze dotazniku, kterd by spise vyhovo-
vala kritériim pro metodiku prekladu téchto
dokumentt (dvojity zpétny preklad). Valido-
vat plvodni, dlouhodobé pouZivany preklad
nam pfipadalo smysluplnéjsi a navic Ize pfed-
pokladat, Ze nové vytvofend verze by se od
plvodniho textu zasadné neodliSovala.

Zavérem lze konstatovat, Ze Ceskd verze
ESs prokézala dobré psychometrické vlast-
nosti, které umoznuji vyuziti tohoto dotaz-
niku pro kazdodennf klinickou praxi i pro po-
treby vyzkumu.
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Projekt ncRNAPain

Radi bychom vas informovali o projektu ncRNAPain, ktery bude zkoumat ncRNAs specificky u vybranych klinickych jednotek provézenych
neuropatickou bolesti — zejména u bolestivé diabetické neuropatie (pDPN), traumatickych neuropatii a chronického regionélniho boles-
tivého syndromu (CRPS) s cilem ziskat poznatky o mechanizmech chronické bolesti.

Na zakladé porozuméni mechanizm indukce a udrzeni chronické bolesti a pfenosu vysledkd preklinického a klinického vyzkumu do
klinické praxe zlepsi kvalitu Zivota nemocnych a snizi celospolecenskou z&téz zplsobenou chronickou bolesti v Evropé.

Projekt je podporovan ze 7. rdmcového programu EU, na kterém se podili fada center ostatnich evropskych zemi (Dansko, Francie, Né-
mecko, Rakousko, Velka Britanie) a Izraele.
Trvéni projektu: 1. 11. 2013-31. 10. 2017.

Kteff pacienti a zdravi dobrovolnici se mohou Ucastnit vyzkumu?

- pacienti s cukrovkou 1. nebo 2. typu a bolestivou nebo nebolestivou formou diabetické neuropatie (at uz prokdzanou nebo pfi pode-
zfeni na tuto komplikaci cukrovky),

- pacienti s poranénim periferniho nervu déle nez 3 mésice od Urazuy,

« zdravi dobrovolnici netrpici chronickou bolestf ve véku 40-70 let.

Viyzkum bude probihat v 1. fazi na Neurologické klinice Fakultni nemocnice Brno.

Pro vice informaci o projektu a pro ovéreni vhodnosti kandidata k ucasti ve studii, kontaktujte prosim:

Jana Novohradska

laborantka

E-mail: neuropain@seznam.cz

Telefon: +420 733 165 191

Pacientlim a dobrovolnikdim tcast v projektu umozni kromé podileni se na zajimavém a $pickovém vyzkumu, jehoZz vysledky mohou za-
sadné ovlivnit 1é¢bu chronické bolesti, také upfesnéni stupné a typu postizeni perifernich nervd a v pripadé zajmu zejména u bolestivé
formy naslednd konzultace stran optimalnf{ 1écby.

prof. MUDr. Josef Bednarik, CSc,, FCMA
garant projektu
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