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Przeprowadzone badania stanowig probe odpowiedzi na pytanie, czy
aktywnos¢ fizyczna moze by¢ skutecznym narzedziem w zapobieganiu
otytosci wsréd dzieci i mtodziezy. Od dawna juz brak ruchu uznawany
jest za jedno ze zrédet otytosci, a towarzyszacy jej zespot metaboliczny za
jedng z przyczyn powstawania choréb niedokrwiennych serca i choréb
nowotworowych. Odpowiednia dawka aktywnosci fizycznej przynosi
wiele korzysci zdrowotnych. Przede wszystkim poprawia wydolnos¢
uktadu krazenia i oddychania oraz op6znia pojawianie sie objawow tych
choréb [1]. Aktywnos¢ fizyczna wptywa takze pozytywnie na wszyst-
kie uktady funkcjonalne cztowieka [2]. Wedtug Swiatowej Organizagji
Zdrowia - WHO (World Health Organization) - nadmierne nagromadze-
nie tkanki ttuszczowej w organizmie, przekraczajgce jego fizjologiczne
potrzeby i mozliwosci adaptacyjne, moga prowadzi¢ do niekorzyst-
nych skutkéw dla zdrowia [3]. Obecnie najpopularniejszym i najprost-
szym sposobem okreslenia nadwagi lub niedowagi oraz otytosci, jest
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stosowanie wskaznika masy ciata BMI (Body Mass Index), wyrazanego
w kg/m 2. Wskaznik BMI oblicza sie dzielgc mase ciata w kilogramach
przez wzrost wyrazony w metrach podniesionych do kwadratu, a za-
tem wzor na obliczenie wskaznika masy ciata BMI, przedstawia sie
nastepujgco:

BMI = ciezar masy ciata / wzrost2.

Zostaty opracowane specjalne tabele, na podstawie ktérych mozna
okresli¢ klasyfikacje otytosci wg BMI dla kobiet i mezczyzn. Ogdlnie
przyjmuje sie, ze:

- przy BMI powyzej 24, méwimy o nadwadze;

- przy BMI powyzej 30, méwimy o otytosci, a powyzej 40 o skrajnej

otytosci.

Otytosc i aktywnosc fizyczna u dzieci i miodziezy.

Problem otytos$ci dzieci i mtodziezy jest waznym problemem spo-
tecznym. Dostepnych jest wiele opracowan naukowych podejmujgcych
wspomniany problem. R6zni autorzy inaczej definiujg otytosc. | tak np.
D. Przybylska, M. Kurowska, P. Przybylski sktanijg sie ku stwierdzeniu,
ze otytos¢ jest stanem patologicznego zwiekszenia masy tkanki ttusz-
czowej, prowadzgcym do uposledzenia czynnosci organizmu w wielu
aspektach zycia, a co za tym idzie do zwiekszonego ryzyka chorobowosci
i Smiertelnosci [4]. Natomiast M. Wgsowski, M. Walicka, E. Marcinkowska-
Suchowierska piszg, ze otytos¢ jest stanem, w ktérym ilo$¢ energii dostar-
czonej istotnie przewyzsza jej zuzycie przez organizm i charakteryzuje
sie zwiekszeniem ilosci tkanki ttuszczowej, co wptywa niekorzystnie na
stan zdrowia [5]. Z kolei M. Oswiecimska problem otytosci postrzega
jako nadmiar tkanki ttuszczowej w stosunku do bezttuszczowej masy
ciata. Biorgc pod uwage fakt, iz wykonanie pomiaru zawartosci tkanki
tluszczowej jest niewykonalne w praktycznych warunkach klinicznych,
przyjmuje sie, ze otytos¢ jest to nadmiar masy ciata w stosunku do masy
naleznej dla wzrostu i pici przekraczajacy 25 %. Nadmiar ciata mieszczacy
sie w granicach 25 % klasyfikujemy jako nadwage [6].

Wczesniej, w tekscie niniejszego opracowania podany zostat sposéb
obliczania wskaznika masy ciata dla oséb dorostych. Jednakze wskaznik
masy ciata dla oséb ponizej 20 roku zycia, a zatem dla dzieci i mtodziezy,
interpretuje sie nieco inaczej. W tym wypadku, bierze sie pod uwage row-
niez obwod gtowy i dlatego powstate specjalnie dla tej grupy wiekowej
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tzw. siatki percentylowe. W tabeli 1 zamieszczonej ponizej zobrazowano
klasyfikacje nadwagi i otytosci dzieci i mtodziezy wg siatki percentylowe;.

Tabela 1
Klasyfikacja nadwagi i otytosci dla dzieci i mtodziezy
na podstawie rozktadu centylowego BMI [7]

Niedobor masy ciata <5 centyl
Nadwaga 85-95 centyl
Otytos¢ > 95 centyl

W Polsce stosowane sg najczesciej opracowane w Instytucie Matki
i Dziecka tabele centylowe opracowane przez |. Palczewska i Z. Niedz-
wiedzkg, wg ktérych:

- nadwage stwierdza sie przy BMI w zakresie 90-97 centyla,

- otytos¢ stwierdza sie przy BMI powyzej 97 centyli [8].

Nalezy tu wspomniec takze o innych stosowanych w praktyce dos¢
prostych metodach oznaczania ilosci tkanki ttuszczowej, takich jak: po-
miar grubosci fatdu skérnego, pomiar bioimpedancji elektrycznej ciata,
obliczanie wskaznika WHR (Waist - Hip Ratio), wyrazanego stosunkiem
obwodu talii do obwodu bioder.

Aktywno$¢ ruchowa wedtug definicji Swiatowej Organizacji Zdrowia
(ang. World Health Organization - WHO) definiowana bywa jako ruch
ciata wywotany przez migsnie szkieletowe, ktéry wymaga energii. Zalicza
sie do tego zaréwno codzienng aktywnos¢ ruchowg, taka jak praca za-
wodowa lub wykonywanie prac domowych oraz zorganizowane zajecia
sportowe i szeroko pojete ¢wiczenia. Uprawianie ¢wiczen fizycznych jest
skuteczne w zapobieganiu otytosci [9]. Problem otytosci i roli aktywnosci
fizycznej w zapobieganiu tego zjawiska podejmowany byt przez licznych
badaczy, w tym takze przez M. Plewe i A. Markiewicza. Twierdzg oni, ze
w walce z otytoscig oprécz zasad odzywiania, duze znaczenie ma takze
aktywnos¢ fizyczna [10].

Autorzy podkreslajg tu niezwykle korzystny wptyw aktywnosci
fizycznej na organizm polegajacy na:

- redukowaniu tkanki ttuszczowej;

- przyroscie masy miesniowej i rozwoj kosci;

- obnizeniu niekorzystnego poziomu glukozy i stezenia insuliny;
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- obnizeniu spoczynkowego ci$nienia krwi i tetna;
- ogdlnej poprawie sprawnosci i odpornosci oraz samopoczucia
i zdrowia psychicznego;

- obnizeniu stanow lekowych i objawéw depresiji;

- wspomaganiu efektéw stosowania diety i utatwianiu jej

przestrzegania.

Mozna stwierdzi¢, ze aktywnos¢ fizyczna zasadniczo pomaga w zwal-
czaniu negatywnych skutkéw nadwagi i otytosci, a takze jest istotnym
elementem w dziataniach profilaktycznych wystepowania tego zjawiska.

Celem zbadania zjawiska postawiono nastepujgce tezy badawcze:

1.Dzieci i mtodziez ze szk6t w Skierniewicach sg zagrozone
otytoscia.

Tak nazwany problem badawczy wydaje sie zbyt ogdlny dla okre-
$lenia granic niniejszej pracy i uzyskania w miare petnej odpowiedzi
na nurtujgce nas pytanie. Dlatego tez powyzsze pytanie, czyli problem
badawczy, zostat nazwany: problemem gtéwnym.

Konieczne stato sie wytonienie jeszcze bardziej szczegdtowych pytan,
ktoére doktadniej przybliza tematyke badan i okreslg ich zakres. Pytania
te zostaty nazwane: problemami szczegétowymi i brzmig nastepujaco:

1. Czy dzieci ze szkoty podstawowej sg aktywne fizycznie?

Przeprowadzenie badan empirycznych oraz dotychczasowa wiedza
dotyczaca otytosci, przyczyn jej wystepowania oraz skutkéw pozwoli
uzyskac¢ odpowiedz na nurtujgce nas powyzej sformutowane pytania,
czyli problemy badawcze.

Reasumujac wiec, na podstawie powyzszych wyjasnien i w konse-
kwencji postawionych tu probleméw, a szczegélnie problemu gtéwnego,
sformutowano nastepujacg hipoteze:

1. Dzieci ze szkoty podstawowej, ktore nie sg aktywne fizycznie,
sg zagrozone otytoscia.

Materiat i metody. W badaniu wykorzystano metode sondazu
diagnostycznego z zastosowaniem narzedzia Badawczego, jakim jest
kwestionariusz ankiety konstrukcji wiasnej, ktéry sktada sie z 20 pytan.
W pierwszej cze$ci ankieta zawierata dane demograficzne. W drugiej cze-
Sci kwestionariusz obejmowat pytania zwigzane z aktywnoscig fizyczna.

Wyniki. Badania przeprowadzono wsréd uczniéw 14-15 lat. Badana
grupa réznita sie takze pod wzgledem ptci. Przebadano 60 dziewczat
i 130 chtopcow (tab. 2).
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Pytanie 1. Czy jeste$ aktywny fizycznie poza lekcjg wychowania
fizycznego w szkole.

Tabela 2
Uprawianie sportu poza obowigzkowymi zajeciami w szkole
Tak Tak, l\:lz' slglcfr't
Pte¢ " . | % | odczasu | % % % |Razem| %
regularnie do czasu chce to strata
zaczyc czasu

Chtopcy 130 59 70 32 20 9 0 0| 220 | 66

Dziewczeta 60 55 40 36 10 9 0 0| 110 | 34

Razem 190 57 110 |34| 30 9 0 0 | 330 |100
100%
90%
80%
70%
60% Nie, sport to strata czasu
50% H Nie, ale chce zaczgc
40% m Tak, od czasu do czasu
30% 1 Tak, regularnie
20%
10%
0%

Chtopcy Dziewczeta Razem
Wykres 1. Uprawianie sportu poza obowigzkowymi zajeciami w szkole

Obliczono, ze ponad potowa uczestnikdédw badania regularnie uprawia
sport. Nieco wiekszg grupe stanowig tu chtopcy. Tylko 9 % responden-
toéw, zaréwno dziewczat jak i chtopcow twierdzi, ze nie uprawiajg zadnej
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dodatkowej aktywnosci fizycznej poza lekcjami wychowania fizyczne-
g0, ale majg zamiar to robi¢. Wszystkie dzieci jednogtosnie odrzucito
odpowiedz: «nie, sport to strata czasu». Pozwala to mie¢ nadzieje, ze
te osoby, ktére do tej pory nie przejawiaty aktywnosci sportowej poza
szkotg, zmobilizujg sie i podejma ten trud dla wtasnego dobra i zdrowia.

Zapytano takze o 1 ulubiong dyscypline sportowg. Uzyskane w ba-
daniu odpowiedzi zebrano i przedstawiono na wykresie nr 2 zamiesz-
czonym ponize;j.
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Wykeres 2. Ulubione dyscypliny sportu,
ktére uprawiajq lub chcq uprawiac badani

Deklarowang ulubiong dyscypling sportowg okazata sie by¢ siat-
koéwka, a nastepnie pitka nozna i ptywanie. O takiej popularnosci tych
sportéw wsrod badanych mogty zdecydowac np. zasoby obiektow spor-
towych na terenie, gdzie mieszkajg respondenci.

Zapytano takze o sposoby spedzania czasu wolnego. Uzyskane
wyniki przedstawiono w tabeli 3 i na wykresie 3 zamieszczonym
ponizej.
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Tabela 3
Sposéb spedzania czasu wolnego

Rodzaj aktywnosci | Chtopcy % Dziewczeta % Razem %

Uprawianie sportu 50 56 40 54 90 20
Ogladanie telewizji 70 64 40 36 110 22
Pojscie do kina, 30 100 0 0 30 6

teatru

Wyjscie do sklepu,

- . 40 57 30 43 70 14
galerii handlowej
Przed komputerem 70 64 40 36 110 22
Nic nie robienie 40 57 30 43 70 14
Czytanie ksigzek 10 100 0 0 10 2
Razem 310 63 180 37 490 100

Niepokojgce wyniki uzyskano w odpowiedzi na pytanie o preferowa-
ny sposob spedzania wolnego czasu. Otdz, uprawianie sportu zajmuje
dopiero trzecie miejsce po siedzeniu przed komputerem i oglgdaniem
telewizji.

Nastepne pytanie kwestionariusza ankiety dotyczyto motywacji ba-
danych do ewentualnego podejmowania aktywnosci fizycznej i zawierato
cztery propozycje odpowiedzi, sposrod ktérych wybierano tylko jedna.
Uzyskane wyniki zobrazowano za pomocg tabeli 4 zamieszczonej ponizej.

Tabela 4
Czynniki motywujgce do podejmowania aktywnosci fizycznej
Motywatory Chtopcy | % | Dziewczeta | % | Razem | %
Utrzymanie dobrej kondycji 130 62 80 38 210 64
Chec¢ podobania sie innym 60 75 20 25 80 24
Chec osiagniecia 20 |66 10 34| 30 |9
mistrzostwa sportowego
trata zbednych 10 | 100 0 o| 10 |3
ilogramow
Razem 220 66 290 43 330 | 100
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Liczna grupa wyrazita opinie, ze utrzymanie dobrej kondycji jest

gtdwnym motorem napedowym zachecajgcym ich do podejmowania
aktywnosci fizycznej i co ciekawe, bardzo wazng dla chtopcéw okazata
sie che¢ podobania sie innym.

Whioski:

1. Mtodziez, ktéra jest mato aktywna fizycznie, moze by¢ zagrozona
otytoscia.

2. Nalezy przedstawi¢ wyniki badan Radzie Pedagogicznej oraz ro-
dzicom i uczniom dla podjecia dziatah celem profilaktyki otytosci.

3. Nalezy kontynuowac i monitorowac proces badania otytosci wsréd
dzieci i mtodziezy.

4. Nalezy rozszerzy¢ badania o tresci zwigzanej z odzywianiem.
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