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Abstract

The aim of the study is to verify the psychometric properties of the
Everyday Discrimination Scale (EDS) and the Heightened Vigilance
Scale (HVS). The scales were administered to adult individuals (n = 248)
aged 21 to 59 years. Of the total number of respondents, 93,1% were
women. A confirmatory factor analysis of CFA was used, using method
DWLS, with assessment of fit indices. The reliability of the instruments
was verified using Cronbach's oo and McDonald's  coefficients. Based
on statistical analyses, it was found that the data adequately describe both
models, and the results supported the one-factor structure of the Slovak
version of the EDS Scale, %2 (5) = 0,435; p = 0,994; RMSEA = 0,001
(90% CI 0,001 — 0,001); CFI = 1,000 a TLI = 1,000, and the two-factor
structure of the Slovak version of the HVS Scale, ¥2 (7) = 11,612; p=0,114;
RMSEA = 0,052 (90% CI 0,001 — 0,102); CFl = 0,997 a TLI = 0,994.
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Uvod

Vnimana diskriminécia, definovana ako ,,behavioralny prejav negativneho
postoja, usudku alebo nespravodlivého zaobchddzania s ¢lenmi skupiny* (Pascoe
& Richman, 2009), je Siroko pouzivany koncept v psychologickom vyskume
a bol studovany v mnohych suvislostiach. VSeobecny konsenzus o vnimanej
diskriminacii poukazuje, Ze méze ist’ o chronicky stresor bez ohl'adu na zdroje
diskriminacie (napr. rasa/etnicka prislusnost’, sexualna orientacia, vek, rod),
¢o naznacuje aj potencialne spojenie s negativnymi vysledkami v oblasti
fyzického a dusevného zdravia. Existuje mnozstvo vyskumnych dokazov
(napr. Gee et al., 2007; Kim et al., 2014; Pascoe & Smart Richman, 2009;
Ryff, Keyes & Huges, 2003; Williams & Mohammed, 2009), ktoré zistili, ze
jednotlivei, ktori v kazdodennom zivote zazivaji vysSSiu mieru diskriminacie,
maju tendenciu mat horSie vysledky v oblasti fyzického a duSevného zdravia,
Vv porovnani s jednotlivcami, ktori sa s takymito problémami v beznom Zivote
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nestretavaju. Meranie diskriminacie a jej pridruznych konceptov v tomto ponimani
déva jednoznacny vyznam, ¢i pre vyskumné a teoretické ucely, ale aj preventivne
ucely. Jednym z najpouzivanejSich ukazovatelov vnimanej diskriminacie je
skala kazdodennej diskriminacie (EDS; Williams, Lawrence, & Davis, 1997),
ktora bola vyvinutd na meranie aspektov medzil'udskej diskriminacie, ktoré st
chronické alebo epizodické (Williams & Mohammed, 2009), a skala HVS
(Clark et al., 2006) na meranie zvySenej ostrazitosti v reakcii na skisenosti
s diskriminaciou. Tato Sestpolozkova Skala bola vytvorena v nadvéznosti na
Skalu EDS, aby zhodnotila, do akej miery je osoba bdela vo svojom okoli,
kvoli predchadzajicemu zlému zaobchadzaniu, ktoré zazila. Obe Skaly su
predmetom psychometrického zhodnotenia a validacie predmetnej stadie.

1 Teoretické a empirické vychodiska

V poslednych desatroéiach vyrazne vzrastol pocet §tadii skiimajtcich
stvislost’ medzi diskriminaciou a zdravim. Ich vysledky st stcastou dokumen-
tacie rozdielov v zdravotnom stave v Spojenych $tatoch (USA) v dosledku
vzt'ahov medzi skiisenost’ami s diskrimindciou a hor$imi ukazovate'mi duSevného
a fyzického zdravia. Cast’ tychto dokazov vyplyva zo §tadii medziludskej
diskriminacie, v ktorych sa kladie vacsi doraz na skusenosti s nepriatel'skymi
udalostami v kazdodennom zivote, pretoze su meradlom chronického vystavenia
psychosocialnym stresorom. Vnimanie kazdodennej diskriminacie zahima necestné
a opakujuce sa praktiky v medzil'udskych interakciach v réznych kontextoch
a prostrediach, vratane prejavov nelctivého zaobchadzania, znevaZovania
a ponuky menej kvalitnej starostlivosti, pomoci alebo inych sluzieb. Vystavenie
diskriminacii moze spdsobovat’ neprijemnosti a tazkosti v kazdodennom Zivote
(Schmitt, 2014). Skody sposobené diskriminaciou pdsobia prostrednictvom
roznych mechanizmov a vyskytuji sa v réznych kontextoch a klicovych
oblastiach Zivota (napr. institucionalny rasizmus; pracovisko, sluzby zdravotnej
starostlivosti; Hollingsworth et al., 2017; O'Keefe et al., 2015). Napriklad na
individualnej tirovni sa mikroagresie ako psychosocialne stresory moézu ¢asom
transformovat’ do nauc¢enej bezmocnosti (Lee & Turney, 2012). S diskriminaciou
stvisi aj uzkost' (Hwang & Goto, 2008; Ong & Fuller-Rowell, 2009), skoré
uzivanie navykovych latok (Gibbons, et al., 2007) a ukazovatele naruSeného
fyzického zdravia, ako je zvySeny krvny tlak a systémovy zapal (Goosby, et
al., 2015). Tieto zasadné zistenia poukazuji na potrebu vyskumnych analyz
a intervencie na podporu zdravia a osobnej pohody (Greenfield, EIm, & Hallgren,
2021).

Skala kazdodennej diskriminacie (EDS) je jednym z najpouZivane;j-
Sich nastrojov na hodnotenie diskriminacie, najma v USA, ale aj v eurdpskych
krajinach, Kanade a Juznej Afrike. Povodne navrhnuta v kontexte Detroit Area
Study s cielom posudit’ skusenosti a frekvenciu diskriminacie rasovych/etnickych
skupin a jej vplyvu na zdravie. Skala zachytdva chronické alebo epizodické
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aspekty medzil'udskej diskriminacie. PGvodna verzia EDS pozostavala z deviatich
poloziek, na ktoré sa odpovedalo pomocou 6-bodovej Skaly Likertovho typu,
pricom upravené verzie EDS maju rozny pocet poloziek (napr. Chan et al.,
2012; Lewis, Cogburn, & Williams, 2015), alebo rézne moznosti odpovedi
(napr. Jang et al., 2010; Lewis, Cogburn, & Williams, 2015). Vzhl'adom na
popularnost EDS 8kaly, vznikol nestlad medzi vyskumnymi zisteniami
a samotnou Strukturou skaly, r6zni autori menili pocet poloziek a hlavne moznosti
skaly, na ktoru respondent odpoveda. Ako nésledok toho, hrubé skore pri
jednotlivych verzidch moze varirovat’, avSak pri vSetkych verziach vyssie
skore naznaCuje vyssiu troven vnimanej diskriminacie. Polozkami zahrnutymi
v EDS su kazdodenné skusenosti s nespravodlivym zaobchadzanim, ako je
zaobchédzanie s menSou uctou, menej zdvorilé zaobchddzanie, urdZanie,
vyhrazanie sa alebo obtaovanie. Sirenie EDS bolo podporované jeho stru¢nostou
a psychometrickymi vlastnostami opisanymi v prvom desatro¢i pouzivania,
zameranymi predovsetkym na ich vykon v r6znych rasovych/etnickych skupinach,
ako su AfroameriCania a Latinoameri¢ania v USA, a medzi Zzenami a muzmi.
Novsie stadie naznacujui, ze S-polozkova verzia EDS ma najlepsie hodnoty
fit-u (v porovnani s povodnou 9-polozkovou, a rozsirenou 11-polozkovou
verziou), ako uvadza napriklad Feng et al. (2021). Tieto Stadie naznacuju
dobré psychometrické vlastnosti, ale odporac¢aji, aby bol hodnoteny primarne
na vSeobecnej populacii a nasledne medzi heterogénnymi socialnymi skupinami,
ktoré zahfnaju roznu rasovi a rodova identitu, a socialnu diverzitu (Griep et
al., 2022).

Ostrazitost’ sivisiaca s diskrimindciou bola zdéraznena ako dolezita
stcast’ spojenia medzi skisenostami s diskriminaciou a zdravotnymi tazkost’ami.
Ide o mechanizmus zvladania, ktory je charakterizovany fyzickou a dusevnou
pripravenostou jednotlivca, s neustadlym monitorovanim prostredia a diania
okolo neho, ako aj neustalym prispésobovanim sa, s cielom sa chranit’ alebo
sa vyhnat skusenostiam s diskriminaciou (Griep et al., 2022). Na posudenie
tejto zlozky diskriminacie bola tiez navrhnutd Skdla zvySenej ostrazitosti
(HVS) pre vyssie uvedenu $tadiu z oblasti Detroitu. Skala bola administrovana
respondentom po Skale EDS, konkrétne u tych, ktori odpovedali, Ze mali
predchadzajuce skusenosti s diskriminaciou. Hodnoty $kaly HVS boli taktiez
spojené so zdravotnymi problémami, ako je napriklad stres. Okrem toho bol
tento konstrukt povazovany za potencialneho sprostredkovatel’a v teoretickom
modeli, ktory spaja rasu/etnicitu a nepriaznivy zdravotny stav. Poznatky o jeho
psychometrickych vlastnostiach st vSak obmedzené, ked’Ze meranie a analyza
Struktary jeho konstruktu boli malo preskiimané. Napriek tomu, autori Griep
et al. (2022), ktori adaptovali brazilsku verziu, preskimali psychometrické
moznosti HVS $kaly. Zistenia poukézali, ze jednodimenzionalny konStrukt nemal
dobré hodnoty fit-u. Problematické boli zatazenia faktorov, ako aj samotné
indexy fit-u (CFl = 0,918; TLI = 0,864; RMSEA = 0,138). Napriek tomu,
dvojdimenzionalna Struktira dotaznika, pozostdvajuca zo subskal Pripravenost
(na diskriminacnt situaciu) a Opatrnost’ (vo¢i nadchadzajicej diskriminacii), mala
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signifikantne uspokojivejsie indexy fit-u, konkrétne CFI = 0,991; TLI = 0,980;
RMSEA = 0,053.

Napriek Sirokému pouzivaniu oboch $kal, podla naSich vedomosti, len
malo §tudii uvadza psychometrické vlastnosti tychto nastrojov na vSeobecnej
populécii, hlavne v Eurdpe. Na zaklade toho je cielom predmetnej Studie
overenie reliability a faktorovej Struktiry slovenskych verzii skal EDS a HVS.

2 Metédy
2.1 Vyskumny sibor a zber dat

Vyskumny stbor tvorilo N = 248 respondentov, ktori boli dospeli
jednotlivci vo veku od 21 do 59 rokov. Respondenti boli zo vSetkych okresov
Slovenska: Nitriansky, Bratislavsky, Banskobystricky, PreSovsky, Trenciansky,
Trnavsky, Kosicky a Zilinsky kraj. Vyskumny subor tvorilo n = 16 muZov
an =232 zien s priemernym vekom M = 42,09 roka, so Standardnou odchylkou
SD = 5,305. Pocas vyskumu bolo distribuovanych 300 dotaznikov, ¢o znamena,
ze navratnost’ dotaznikov bola 82,67 %. Dotazniky boli administrované formou
papier-ceruzka a online formou. Na vyplnenie dotaznikov mali respondenti
priblizne 30 az 60 minut. Dotazniky boli suc¢astou rozsiahlejsej vyskumnej
batérie.

2.2 Nastroje

Skala kazdodennej diskriminacie (EDS; Williams, Lawrence, & Davis,
1997) meria chronické a rutinné nespravodlivé zaobchadzanie v kazdodennom
zivote. Skala EDS je tvorena piatimi polozkami. Respondenti sl poziadani,
aby uviedli, ako ¢asto sa vo svojom kazdodennom Zivote stretavaji s nespravod-
livym zaobchadzanim, na Skale Likertovho typu. Kategorie odpovedi sa pohybuja
od 1 (takmer nikdy) do 6 (takmer kazdy deii). Hrubé skore méze nadobtdat
hodnoty od 5 do 30 bodov (Clark et. al., 2006). Predchadzajtce Stadie (napr.
Kim et al., 2014), uvadzaju, ze vnitornad konzistentnost EDS bola prijatel'na
(o = 0,880; @ = 0,850). PIné znenie poloziek $kaly je uvedené v Tab. 1.

Skéla zvysenej ostrazitosti (HVS; v niektorych pripadoch uvadzana aj ako
DRVS ,,Discrimination-Related Vigilance Scale®) bola navrhnuta Williamsom
v roku 1997, no prvykrat bola publikovana v $tadii Clark et. al., 2006. Skala
je zamerana na meranie zvysenej ostrazitosti v reakcii na skiisenosti s diskri-
minaciou. Této Sestpolozkova $kéla bola konstruovana v nadvdznosti na EDS,
aby sa zhodnotilo, do akej miery je osoba bdela vo svojom okoli kvoli
predchadzajicemu zlému zaobchadzaniu, ktoré zazila. Aj ked’ primarne navrhnuta
ako jednodimenzionalny konstrukt, vyskumnymi analyzami bolo zistené, Ze
Skala pozostava z dvoch subskal: subskala Pripravenosti na diskrimina¢n(
situaciu a subskala Opatrnosti vo¢i nadchadzajticej diskriminacii. Respondenti
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su poziadani, aby Castost’ vyskytu uvedenych situacii ohodnotili na patbodovej
Skale (1 — takmer nikdy do 6 — vel'mi ¢asto). Odpovede na polozky sa nasledne
sCitajt, pricom vyssie skore predstavuje vicSiu ostrazitost’ (pripravenost/opatr-
nost’). Hrubé skére moéze nadobudat’” hodnoty od 3 do 18 bodov. Predchadzajuce
Stadie uvadzaju uspokojivu reliabilitu nastroja, konkrétne o = 0,720 (Griep et
al., 2022). PIn¢é znenie poloziek skaly je uvedené v Tab. 5.

Do slovenského jazyka boli skaly prelozené metodou spatného prekladu,
pricom prva faza prekladu z anglického do slovenského jazyka bola uskutocnena
nezavisle autormi prispevku. OdliSnosti v prvotnych prekladoch spocivali
v mensich odchylkach v pouZitych slovach alebo v slovoslede a boli nasledne
zjednotené¢ na zaklade obojstranného suhlasu oboch prekladatel'ov. Pred
realizaciou predmetného vyskumu sme ziskali stthlas autorov oboch $kal na
vyskumné a validacné ucely. Pre d’alSie vyskumy je nevyhnutné ziskat’ sthlas
autorov, ako povodnych, tak aj adaptovanych verzii.

2.3 Statistické analyzy

Data boli prvotne spracované v programe Microsoft Office Excel.
Deskriptivna Statistika, vniitorna konzistencia nastroja a konfirmac¢na faktorova
analyza boli realizované pomocou programov SPSS ver. 25 a JASP ver. 0.14.1.0.
Analyzy zahfiali zdkladné deskriptivne ukazovatele (N, M, SD, ¢®, Sikmost,
Spicatost). Vnutorna konzistencia bola vyhodnotend pomocou koeficientov
Cronbachova a a McDonaldova w. Doplnkové analyzy (linearne korelacie
medzi faktormi a polozkami) boli vypo¢itané pomocou Pearsonovho korela¢ného
koeficientu. Pre overenie vhodnosti jednofaktorového modelu skaly EDS bola
realizovana konfirma¢na faktorova analyza CFA metédou DWLS. Pre overenie
vhodnosti jednofaktorového a dvojfaktorového modelu §kaly HVS bola reali-
zovana konfirmacna faktorova analyza CFA metddou DWLS, s vyuzitim
robustnej korekcie Standardnych chyb. Normalita distribtcie dat bola zistovana
Kolmogorovovym-Smirnovovym testom (Tomsik, 2017), ktora bola pri vSetkych
polozkéach p < 0,001. Pri interpretécii vysledkov CFA sme sa riadili odporti¢anim
uvadzat’ okrem celkového chi-kvadratu aj indexy zhody (Hooper, Coughlan
& Mullen, 2008). Idealny chi-kvadrat sa velkostou blizi zhora poctu stupiiov
vol'nosti a pri viacerych modeloch sa za vhodnejsi model poklada ten s najnizsim
chi-kvadratom, avsak Statistika y* byva ovplyvnena velkostou suboru a tiez
odchylkami od normalnej distribucii dat (Hooper, Coughlan & Mullen, 2008).
Na hodnoty prisudzované dobrému modelu st kladené nasledovné poziadavky:
pre index RMSEA (root mean square error of approximation) < 0,050; pre CFI
(Comparative Fit Index) > 0,95; pre TLI (Tucker-Lewis index) > 0,95 (Finney
& DiStefano, 2013).
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3 Vysledky
3.1 Validita a reliabilita Skaly EDS

V tabul’ke niZSie su sumarizované zakladné deskriptivne ukazovatele
poloziek skaly EDS z celého vyskumného stiboru N = 248. Body z celej skaly
sa potom scitaju pre ziskanie hrubého skore. Hrubé skore moze nadobudat’
hodnoty od 5 do 30 bodov. Deskriptivne ukazovatele pre $kalu EDS na
predmetom vyskumnom stbore boli: M = 8,51; SD = 4,356; ¢* = 18,979 (Tab. 1).

Tab. 1: Opisna Statistika poloziek Skaly EDS

Polozka N M SD yl y2

V porovnani s ostatnymi Fud’'mi je s vami
zaobchadzané menej zdvorilo.

V porovnani s ostatnymi l'ud’'mi ste
EDS 2 v restauraciach alebo obchodoch horsie 248 155 1,013 2,450 6,525
obsluzeny.
Ludia sa spravaju tak, akoby si mysleli,
7e nie Ste madry.
EDS_4  Ludia sa spravaju tak, akoby sa vas bali. 248 1,73 1,137 1,771 2,601

EDS_5  Vyhrazaju sa vam alebo vas obtazuju. 248 1,43 0,924 2,734 8,039

EDS 1 248 2,00 1,274 1354 1,184

EDS_3 248 180 1,151 1,677 2,546

Pozn.: N — pocet; M — priemer; SD — Standardna odchylka; y1 — Sikmost; y2 — Spicatost.

Skala bola nasledne zhodnotena pomocou konfirmaénej faktorovej
analyzy (CFA, metddou DWLS). Jednofaktorovy model bez modifikacii vykazo-
val nasledovné hodnoty: y* (5) = 0,435; p = 0,994; RMSEA = 0,001 (90 % ClI
0,001 - 0,001); CFI = 1,000 a TLI = 1,000. Vsetky Standardizované zat'azenia
faktorov () latentnej premennej boli Statisticky vyznamné (p < 0,001). Ich
hodnoty sa pohybovali od 0,628 do 0,847 (Tab. 2), kym hodnoty Standardizo-
vanych rezidualnych variacii sa pohybovali od 0,283 do 0,605 (Tab. 3; Obr. 1).

Tab. 2: Zatazenia faktora (EDS)

95 % Interval

spolahlivosti
Polozka Odhad St. chyba z p Spodny Horny St. naboj
EDS 1 0,921 0,087 10,581 < 0,001 0,750 1,091 0,723
EDS 2 0,771 0,113 6,814 < 0,001 0,549 0,992 0,761
EDS_3 0,975 0,088 11,055 <0,001 0,802 1,147 0,847
EDS 4 0,714 0,109 6,566 <0,001 0,501 0,928 0,628
EDS_5 0,633 0,116 5,453 < 0,001 0,405 0,860 0,685

Pozn.: z — z-hodnota; p — Statisticka vyznamnost.
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Tab. 3: Rezidudlne variacie (EDS)

95 % Interval
spol'ahlivosti

Polozka ~ Odhad  §t. chyba 2 P Spodny Horny o
EDS 1 0,775 0,153 5,061 < 0,001 0,475 1,076 0,478
EDS_2 0,431 0,085 5,051 < 0,001 0,264 0,599 0,421
EDS 3 0,375 0,088 4,260 < 0,001 0,203 0,548 0,283
EDS_4 0,783 0,115 6,828 < 0,001 0,558 1,007 0,605
EDS_5 0,453 0,071 6,413 < 0,001 0,315 0,592 0,531
Pozn.: z — z-hodnota; p — Statisticka vyznamnost.

.00,
0.7% 6 0.85 ) 0.68
EDS_3
0.4 2 0.6 0.5

Obrdazok 1: Diagram vetvenia konfirmacnej faktorovej analyzy modelu EDS

(Tomsik, Kuglerova, 2024).

Reliabilita bola vypocitana pomocou alfa a omega koeficientov. Pre
blizSie analyzy boli vypocitané aj dalSie parametre zistujuce spolahlivost’ Skaly:
priemer po vypusteni polozky, varidcia po vypusteni polozky, korelacia po
vypusteni polozky a koeficienty alfa a omega po vypusteni poloZky. Reliabilita
Skaly, namerana koeficientom alfa, bola a = 0,852, a koeficientom omega, bola
o = 0,847. Celkova reliabilita by nebola signifikantne navysena pri odstraneni
poloziek z vyskumného nastroja. Korigované korelacie s celkovym skore sa
pohybovali od r = 0,580 do r = 0,748 (Tab. 8).
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Tab. 4. Reliabilita skaly EDS

M po 62 po Korelacia r o po ® po
Polozky vypusteni vypusteni s celkovym vypusteni vypusteni
polozky polozky skore polozky polozky
EDS_1 6,51 11,652 0,656 0,819 0,823
EDS_2 6,96 12,950 0,687 0,809 0,817
EDS_3 6,71 11,752 0,748 0,789 0,792
EDS 4 6,79 12,944 0,580 0,836 0,844
EDS 5 7,08 13,762 0,637 0,823 0,829

Pozn.: M — priemer; ¢® — varidcia, r — Pearsonov korelacny koeficient.

3.2 Validita a reliabilita Skaly HVS

V tabul’ke nizSie su sumarizované zakladné deskriptivne ukazovatele
poloziek skaly HVS z celého vyskumného stboru N = 248. Hrubé skore je
ziskané s¢itanim bodov jednotlivych poloziek v kazdej subskale. Hrubé skore
mobze nadobudat’ hodnoty od 3 do 18 bodov. Deskriptivne ukazovatele pre
jednotlivé subskaly boli nasledovné: Pripravenost, M = 6,75; SD = 4,016;
o = 16,130, a pre Opatrnost, M = 10,14; SD = 4,979; ¢* = 24,797 (Tab. 5).

Tab. 5. Opisna Statistika poloZiek skaly HV'S

Polozka N M SD y1 y2

... vopred premyslate o moznych problémoch,

HVS_1 Ktoré sa mozu vyskytnit? 248 297 1859 0,341 -1,456
HVS 2 sa §k1'1§ate prlr?raV1t na mozné urazky 248 189 1467 1638 1,538
=~ predtym, ako odidete z domu?
...mate pocit, ze musite byt’ vzdy vel'mi
opatrny/a ohladom svojho vystupovania
HVS_3 (aby ste boli adekvatne obsluzeny/4, alebo 248 1,90 1,489 1657 1574
aby ste sa vyhli obt'azovaniu)?
HVS_4 ... dbate na to, ¢o poviete a ako to poviete? 248 3,52 1917 0,016 -1,537
HVS_ 5 ... pozorne sledujete, ¢o sa deje okolo vas? 248 3,67 1,909 -0,123 -1,494
HVS 6 sa pokusate vyhnut urcitym spolo¢enskym 248 2,95 1737 0435 -1139

situaciam a miestam?

Pozn.: N — pocet; M — priemer; SD — standardnd odchylka; y 1 — Sikmost; y 2 — Spicatost.

Skéla bola zhodnotena pomocou konfirma¢nej faktorovej analyzy (CFA,
metodou DWLS). Jednofaktorovy model bez modifikécii vykazoval nasledovné
hodnoty: 4 (9) = 38,884; p < 0,001; RMSEA = 0,116 (90 % CI 0,080 — 0,155);
CFl = 0,978 a TLI = 0,963. Podobne ako aj v predchadzajtcich $tudiach
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zahrani¢nych autorov, jednofaktorovy model nespinal kritéria zhody s datami.
Rovnakou metddou bol nasledne overeny dvojfaktorovy model, pri ktorom
boli zistené nasledovné hodnoty: 4 (8) = 22,788; p < 0,004; RMSEA = 0,087
(90 % CI 0,046 — 0,129); CFI = 0,989 a TLI = 0,979. Problém v tomto modeli
sa najmi javili hodnoty RMSEA a 4, avsak tato $tatistika byva ovplyvnena
vel'kost'ou suboru a tiez odchylkami od normalnej distribucie dat (Hooper,
Coughlan & Mullen, 2008). Modifika¢né indexy ukazovali na to, Ze dve
polozky maju signifikantne rezidualne kovariancie. I$lo konkrétne o dvojicu:
HVS_4 a HVS_5 (Mod. Ind. = 11,121; p < 0,001; EPC = 0,792). Po korelovani
poloziek model vykazoval nasledovné hodnoty: 4* (7) = 11,612; p = 0,114;
RMSEA = 0,052 (90 % CI 0,001 - 0,102); CFI = 0,997 a TLI = 0,994. Vsetky
Standardizované zatazenia faktorov (L) latentnej premennej boli Statisticky
vyznamné. Ich hodnoty sa pohybovali od 0,700 do 0,897 (Tab. 6), kym hodnoty
Standardizovanych rezidudlnych variacii sa pohybovali od 0,195 do 0,510
(Tab. 7).

Tab. 6. Zatazenia faktora (HVS)

95 % Interval
spol'ahlivosti

St. , , St.
chyba : P Spodny  Horny naboj

Faktor Polozka Odhad

Pripravenost HVS_1 1,237 0,073 16,917 <0,001 1,094 1,380 0,733
HvVS 2 0932 0,062 15085 <0,001 0,811 1,053 0,700
HvS 3 0,987 0,064 15374 <0,001 0,861 1,113 0,740
Opatrnost’ HvVS 4 1227 0,077 15956 <0,001 1,077 1378 0,756
HvSs 5 1,163 0,075 15535 <0,001 1,016 1,310 0,724
HvS 6 1,391 0,071 19,718 <0,001 1,253 1,530 0,897

Pozn.: z — z-hodnota; p — Statistickda vyznamnost.

Tab. 7: Rezidudlne variacie (HVS)

95 % Interval

spol'ahlivosti

Polozka Odhad St. chyba z p Spodny Horny odsr:;i d
HVS 1 1,318 0,208 6,334 <0,001 0,910 1,725 0,463
HVS_2 0,903 0,215 4,198 <0,001 0,481 1,324 0,510
HVS_3 0,803 0,224 3,582 <0,001 0,364 1,242 0,452
HVS_4 1,131 0,217 5,206 <0,001 0,705 1,557 0,429
HVS_5 1,229 0,211 5,830 <0,001 0,816 1,642 0,476
HVS_6 0,470 0,227 2,070 <0,050 0,025 0,915 0,195

Pozn.: z — z-hodnota; p — Statistickd vyznamnost.
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1.00, .00,
[ 1 ' 1
0.84
/O3 /o [ 090\

HVS_1 HVS_2 HVS_3 HVS_4 HVS_5 HVS_6
N—__ _w
8.4(? 5 3.43 8.41? 0T 4 823

Obrazok 2: Diagram vetvenia konfirmacnej faktorovej analyzy modelu HV'S

Reliabilita bola vypocitana pomocou alfa a omega koeficientov. Pre
bliz8ie analyzy boli vypocitané aj dalSie parametre zistujuce spolahlivost’ Skaly:
priemer po vypusteni polozky, varidcia po vypusteni polozky, korelacia po
vypusteni polozky a koeficienty alfa a omega po vypusteni polozky. Reliabilita
subskal, namerana koeficientom alfa a omega, bola pre jednotlivé subskaly
nasledovna: Pripravenost’, o = 0,784, w = 0,777; Opatrnost’, o = 0,884, w = 0,890.
Celkova reliabilita by nebola signifikantne navysend pri vypusteni poloziek
z vyskumného nastroja, nepocitajuc polozky HVS 1 a HVS_6, pri ktorych
vypusteni by priSlo k navySeniu celkovej reliability subskal. K vypusteniu
poloziek vsak neprislo vzhl'adom na celkovo upokojujucu reliabilitu oboch
subskal. Korigované korelacie s celkovym skore sa pohybovali od r = 0,524
do r = 0,820 (Tab. 8).

Tab. 8: Reliabilita skaly HVS

M po c%po Korel4cia r @ po ® po

vypusteni vypusteni s celkovym vypusteni vypusteni

polozky polozky skore polozky polozky
HVS_1 3,78 7,391 0,522 0,733 0,737
HVS_2 4,86 7,933 0,731 0,584 0,580
HVS_3 4,85 8,575 0,627 0,627 0,698
HVS 4 6,62 10,891 0,808 0,776 0,794
HVS_ 5 6,47 10,979 0,804 0,781 0,801
HVS_6 7,19 13,266 0,673 0,896 0,902

Pozn.: M — priemer; ¢® — varidcia; r — Pearsonov korelacny koeficient.
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3.3 Doplnkové analyzy: Korelacie faktorov a inter a intrakorelacie poloZiek

Za ucelom podpory teoretickych a empirickych zakladni skimanych
modelov boli realizované doplnkové analyzy. Prostrednictvom linearnych
korelacii boli zistované vzt'ahy medzi jednotlivymi faktormi (hrubé skoré skaly
EDS, hrubé skore subskal nastroja HVS), ako aj korelacie medzi polozkami
oboch nastrojov. Hrubé skore $kaly EDS signifikantne korelovalo s faktormi
HVS: Pripravenost, r = 449 (p < 0,001) a Opatrnost, r = 0,410 (p < 0,001).
Medzi subskalami nastroja HVS bola taktiez zistena signifikantna linearna
korelacia, r = 0,658 (p < 0,001). Inter ¢i intrakorelacie medzi polozkami skal
EDS a HVS st znazornené na mape nizSie (Obr. 3), vSetky korelacia su
Statisticky vyznamné.

EDS_1 -
EDS_2 -
EDS_3 -
EDS_4 -
EDS_5 -
HVS_1 —
HVS 2 -
HVS_3 -
HVS_4 -

HVS_5 - 0218 0159

HVS_6 -

T
Vv
/

Obrdzok 3: Inter a intrakoreldcie medzi polozkami skal EDS a HVS
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Diskusia a zaver

Ciel'om predmetnej Studie bolo ziskat’ nové empirické dokazy tykajuce
sa psychometrickych vlastnosti §kal EDS a HVS na vSeobecnej populacii
respondentov. Bola analyzovana polozkova analyza, faktorova Struktura
a vnutornd konzistencia oboch $kal. Vysledky konfirmacnej faktorovej analyzy
podporili jednofaktorovy model EDS, ktory je v stulade s predchadzajiicimi
zisteniami. Pri slovenskej verzii $kaly bola zistena stabilnejSia Struktura,
V porovnani s podvodnou verziou (Clark et. al., 2006), ako aj s inymi jazykovymi
mutaciami (napr. Griep et al., 2022). Skala tiez ukazala primerant vnatorna
konzistenciu a adekvatne korelacie medzi polozkami a celkovym hrubym
skore. Reliabilita skaly bola taktiez vyssia, v porovnani s pdvodnou verziou.

Pri analyze skaly HVS, vysledky konfirmac¢nej faktorovej analyzy
podporili dvojfaktorovy model, ktory je v stlade s nadvrhom autorov Griep et al.
(2022). Jednodimenzionalny model HVS bol tym padom zamietnuty. V pévodnej
verzii faktorova Struktira nastroja nebola hodnotena. Autori Griep et al. (2022)
na brazilskom subore respondentov, zhodnotili indexy fit-u ako neuspokojujtice.
Napriek tomu, pri slovenskej verzii skaly bola zistena stabilnd dvojdimenzionalna
Struktara po pridani kovariancii medzi dvomi polozkami, ktoré tvorili logicku
dvojicu. Skéla tieZ ukazala primerani vnitorni konzistenciu a adekvatne
korelacie medzi polozkami a celkovym hrubym skore. Reliabilita Skaly bola
taktiez vyssia, v porovnani s pdvodnou verziou.

Tato Studia poskytla nové empirické dokazy tykajuce sa adekvatnych
psychometrickych ukazovatel'ov oboch $kal na stibore slovenskych respondentov.
Ako odporudili aj samotni autori §kal, nastroje budi nasledne podrobené d’alsim
analyzam na heterogénnych suboroch respondentov za cielom skumania
invariancie merania. Po krokoch odportcanych v literatire tykajucich sa
medzikulturnej adaptacie vysledky ukazali, ze slovenské verzie $kal EDS
a HVS predstavuju prijatel'na adaptaciu, ktora umoznuje ich budice pouzitie
v stadiach.

Limitom vyskumu je nerovnomerna distribiicia vyskumného stboru
v ramci krajov, ¢i inych sociodemografickych faktorov (napr. rod, vek, vzdelanie).
Prevaha Zien neposkytuje dostatony obraz o skimanych premennych, ktoré
by bolo mozné generalizovat. Tym padom, deskriptivne ukazovatele je
nevyhnutné limitovat’ na dany vyskumny stbor, resp. prevazne na populaciu
zien. Tento nedostatok nas limitoval aj v analyzovani invariancie merania
medzi muzmi a Zenami. Ziskané udaje teda nemusia presne odzrkadlovat
aktualny stav celej populacie. Z toho ddévodu je nevyhnutna realizacia d’alSieho
vyskumného Setrenia, reSpektujica heterogenitu vyberu respondentov do vyskum-
ného suboru z demografické¢ho hladiska, ¢i inych Specifik suvisiacich so
skiimanymi premennymi (napr. eticka prislusnost,, rasa, ¢i sexualna orientacia).

100



DISPUTATIONES SCIENTIFICAE UNIVERSITATIS CATHOLICAE IN RUZOMBEROK
Ruzomberok: Katolicka univerzita 2024, roc. 24, ¢. 3

Bibliografia

CLARK, R., BENKERT, R.A., & FLACK, J. M. (2006). Large arterial
elasticity varies as a function of gender and racism-related vigilance in
black youth. Journal of Adolescent Health., 39(4), p. 562-569.
https://doi.org/10.1016/j.jadohealth.2006.02.012

FENG, Y., etal. (2021). Multilevel IRT Analysis of the Everyday
Discrimination Scale and the Racial/Ethnic Discrimination Index.
Psychological Assessment, 33(7), p. 637-651.
https://doi.org/10.1037/pas0000906

FINNEY, S. J., & DISTEFANO, C. (2013). Non-normal and categorical data
in structural equation modeling. In: Hancock, G. R., & Mueller, R. O.
(Eds.). Structural equation modeling: A second course. 2nd Edition.
Charlotte, NC: Information Age Publishing, pp. 439-492.

GEE, G. C., et al. (2007). The association between self-reported racial
discrimination and 12-month DSM-IV mental disorders among Asian
Americans nationwide. Social Science & Medicine, 64(10), p. 1984-1996.
https://doi.org/10.1016/j.socscimed.2007.02.013

GIBBONS, F. X., et al. (2007). Early experience with racial discrimination
and conduct disorder as predictors of subsequent drug use: a critical
period hypothesis. Drug and Alcohol Dependence, 88, p. 27-37.
https://doi.org/10.1016/j.drugalcdep.2006.12.015

GOOSBY, B. J., et al. (2015). Perceived discrimination and markers of
cardiovascular risk among low-income African American youth.
American Journal of Human Biology, 27(4), p. 546-552.
https://doi.org/10.1002/ajhb.22683

GREENFIELD, B. L., ELM, J. H. L. & HALLGREN, K. A. (2021).
Understanding measures of racial discrimination and microaggressions
among American Indian and Alaska Native college students in the
Southwest United States. BMC Public Health, 21, 1099.
https://doi.org/10.1186/512889-021-11036-9

GRIEP, R. H., et al. (2022). Cross-cultural adaptation of discrimination and
vigilance scales in ELSA-Brasil. Revista De Savide Piblica, 56, p. 1-12.
https://doi.org/10.11606/s1518-8787.2022056004278

HOLLINGSWORTH, D. W., et al. (2017). Experiencing racial
microaggressions influences suicide ideation through perceived
burdensomeness in African Americans. Journal of Counseling
Psychology, 64(1), p. 104-111. https://doi.org/10.1037/cou0000177

HOOPER, D., COUGHLAN, J., & MULLEN, M. R. (2008). Structural
Equation Modelling: Guidelines for Determining Model Fit. Electronic
Journal of Business Research Methods, 6(1), 53-60.
https://doi.org/10.21427/D7CF7R

HWANG, W.-C., & GOTO, S. (2008). The impact of perceived racial
discrimination on the mental health of Asian American and Latino
college students. Cultural Diversity & Ethnic Minority Psychology,
14(4), p. 326-335. https://doi.org/10.1037/1099-9809.14.4.326

101


https://doi.org/10.1016/j.jadohealth.2006.02.012
https://doi.org/10.1037/pas0000906
https://doi.org/10.1016/j.socscimed.2007.02.013
https://doi.org/10.1016/j.drugalcdep.2006.12.015
https://doi.org/10.1002/ajhb.22683
https://doi.org/10.1186/s12889-021-11036-9
https://doi.org/10.11606/s1518-8787.2022056004278
https://doi.org/10.1037/cou0000177
https://doi.org/10.21427/D7CF7R
https://doi.org/10.1037/1099-9809.14.4.326

Tomsik, R., Kuglerova, N.:
Psychometrické analyzy Skaly kazdodennej diskrimindcie (EDS) a Skaly zvySenej ostrazitosti (HVS)

CHAN, K. T. K., TRAN, T. V., & NGUYEN, T. N. (2012). Cross-cultural
equivalence of a measure of perceived discrimination between Chinese-
Americans and Vietnamese-Americans. Journal of Ethnic & Cultural
Diversity in Social Work, 21(1), p. 20-36.
https://doi.org/10.1080/15313204.2011.647348

JANG, Y., etal. (2010). Perceived discrimination, sense of control, and
depressive symptoms among Korean American older adults. Asian
American Journal of Psychology, 1(2), p. 129-135.
https://doi.org/10.1037/a0019967

KIM, G., SELLBOM, M., & FORD, K.-L. (2014). Race/ethnicity and
measurement equivalence of the Everyday Discrimination Scale.
Psychological Assessment, 26(3), p. 892-900.
https://doi.org/10.1037/a0036431

LEE, H., & TURNEY, K. (2012). Investigating the relationship between
perceived discrimination, social status, and mental health. Society and
Mental Health, 2(1), p. 1-20. https://doi.org/10.1177/2156869311433067

LEWIS, T.T., COGBURN, C.D., & WILLIAMS, D.R. (2015). Self-reported
experiences of discrimination and health: scientific advances, ongoing
controversies, and emerging issues. Annual Review of Clinical Psychology,
11, p. 407-440. https://doi.org/10.1146/annurev-clinpsy-032814-112728

O’KEEFE, V. M., et al. (2015). Seemingly harmless racial communications
are not so harmless: Racial microaggressions lead to suicidal ideation
by way of depression symptoms. Suicide and Life-Threatening
Behavior, 45(5), p. 567-576. https://doi.org/10.1111/slth.12150

ONG, A. D., FULLER-ROWELL, T., & BURROW, A. L. (2009). Racial
discrimination and the stress process. Journal of Personality and Social
Psychology, 96(6), p. 1259-1271. https://doi.org/10.1037/a0015335

PASCOE, E. A., & SMART RICHMAN, L. (2009). Perceived discrimination
and health: a meta-analytic review. Psychological Bulletin, 135(4),

p. 531-554. https://doi.org/10.1037/a0016059

RYFF, C. D., KEYES, C. L., & HUGES, D. L. (2003). Status inequalities,
perceived discrimination, and eudaimonic well-being: Do the challenges
of minority life hone purpose and growth? Journal of Health and Social
Behavior, 44(3), p. 275-291. https://doi.org/10.2307/1519779

SCHMITT, M. T., et al. (2014). The consequences of perceived discrimination
for psychological well-being: A meta-analytic review. Psychological
Bulletin, 140(4), p. 921-948. https://doi.org/10.1037/a0035754

TOMSIK, R. (2017). Kvantitativay vyskum v pedagogickych veddach. Uvod do
metodoldgie a Statistického spracovania. Nitra: PF, UKF. 507 p.

WILLIAMS, D. R., & MOHAMMED, S. A. (2009). Discrimination and racial
disparities in health: evidence and needed research. Journal of Behavioral
Medicine, 32(1), p. 20-47. https://doi.org/10.1007/s10865-008-9185-0

WILLIAMS, D. R., LAWRENCE, J. A., & DAVIS, B. A. (2019). Racism and
health: evidence and needed research. Annual Review of Public Health, 40,
p. 105-125. https://doi.org/10.1146/annurev-publhealth-040218-043750

102


https://doi.org/10.1080/15313204.2011.647348
https://doi.org/10.1037/a0019967
https://doi.org/10.1037/a0036431
https://doi.org/10.1177/2156869311433067
https://doi.org/10.1146/annurev-clinpsy-032814-112728
https://doi.org/10.1111/sltb.12150
https://doi.org/10.1037/a0015335
https://doi.org/10.1037/a0016059
https://doi.org/10.2307/1519779
https://doi.org/10.1037/a0035754
https://doi.org/10.1007/s10865-008-9185-0
https://doi.org/10.1146/annurev-publhealth-040218-043750

DISPUTATIONES SCIENTIFICAE UNIVERSITATIS CATHOLICAE IN RUZOMBEROK
Ruzomberok: Katolicka univerzita 2024, roc. 24, ¢. 3

PaedDr. Robert Tomsik, PhD.

Vyskumny ustav detskej psycholdgie a patopsychologie
Cyprichova 42, 831 05 Bratislava
robert.tomsik@vudpap.sk

Mgr. Nikoleta Kuglerova, PhD.

Vyskumny ustav detskej psychologie a patopsychologie
Cyprichova 42, 831 05 Bratislava
nikoleta.kuglerova@vudpap.sk

103





