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Aktywnoé¢ ruchowa wedtug definicji Swiatowej Organizacji Zdrowia
(ang. World Health Organization - WHO) definiowana bywa jako ruch
ciata wywotany przez miesnie szkieletowe, ktéry wymaga energii.
Zaliczaja sie do tego zarowno codzienng aktywnos¢ ruchowg takg
jak praca zawodowa lub wykonywanie prac domowych oraz zorga-
nizowane zajecia sportowe i szeroko pojete ¢wiczenia. [4] Ratownicy
medyczni sg szczegbdlng grupa zawodowg, posiadajacg wiedze z za-
kresu zachowanh prozdrowotnych oraz sposobéw dbania o zdrowie.
Medycy powinni aktywnie uczestniczy¢ w réznych formach promocji
zdrowia oraz przede wszystkim dostosowywac do tych zasad réwniez
wiasne zycie [5]. Promocja zdrowia nie powinna sie jednak ograniczac
tylko do zagadnien zwigzanych ze stylem zycia, ale tgczy¢ elementy
edukacyjne z zakresu aktywnosci ruchowej, sposobu odzywiania oraz
dbania o stan zdrowia psychicznego. Zachowanie harmonii pomiedzy
ciatem i umystem pozwala na poprawe posiadanych umiejetnosci
spotecznych, poszerza elastycznos¢ i umiejetnosci poznawcze oraz
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radzenia sobie z sytuacjami stresujgcymi [6, 7]. Dodatkowo badania
dowodzg, ze regularnie podejmowana aktywnos¢ ruchowa pozwala
na osiggniecie lepszych wynikéw w wykonywaniu réznorodnych za-
dan poznawczych. Praca ratownikow medycznych jest stresogenna.
Zwigzane jest to m.in. z oddziatywaniem zagrozen srodowiskowych,
agresji np.ze strony chorego czy tez jego rodziny, pracy w godzinach
nocnych oraz narazenia na negatywne emocje. Aktywnos¢ fizyczna ra-
townika medycznego wydaje sie by¢ waznym elementem zapobiegania
wielu chorob, w tym takze tych wynikajacych z nadmiernej eksplatacji
psychofizycznej. Wysoka sprawnosc¢ fizyczna w ogdlnym rozumieniu
pozwoli na zredukowanie wystgpienia urazu podczas petnienia dyzuru,
jednoczesnie przynoszac znaczne korzysci dla jego zycia prywatnego
[8]. Postawiono nastepujgce tezy badawcze:

1. Czynnikami wptywajgcymi na postawy i poziom wiedzy ratowni-
kéw medycznych w kontekscie koniecznosci utrzymania wysokiej
sprawnosci fizycznej sg: wiek, wyksztatcenie i staz pracy.

2. Wiekszos¢ ratownikéw medycznych zna zasady bezpiecznego
uprawiania sportu.

3. Wiekszos¢ ratownikow medycznych wie, ze akineza szkodzi
zdrowiu.

Materiat i metody. W badaniu wykorzystano metode sondazu
diagnostycznego z zastosowaniem narzedzia Badawczego, jakim jest
kwestionariusz ankiety konstrukcji wtasnej, ktéry sktada sie z 15 pytan.
Uzyto w nim 8 pytan zamknietych, 1 pytanie otwarte. W pierwszej cze-
$ci ankieta zawierata dane socjologiczne, ktére umozliwity uzyskanie
informacji na temat: wieku, ptci, poziomu wyksztatcenia i stazu pracy
W drugiej czesci kwestionariusz obejmowat pytania zwigzane z po-
stawami ankietowanych do istoty aktywnosci fizycznej i jej wptywu na
szeroko rozumiane zdrowie.

Wyniki.

Badana grupa roznita sie pod wzgledem wieku, ptci, poziomu wy-
ksztatcenia, stazu pracy. Ponizej prezentowane sg dane socjologiczne
ankietowanych.
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Tabela 1

Wiek badanych
Wiek Liczba %
21-30 lat 1 22,0
31-40 lat 20 40,0
41-50 lat 15 30,0
Powyzej 50 lat 4 8,0
Razem 50 100,0

Najliczniejszg grupe stanowili badani w wieku 31-40 lat - 20 oséb
(40,0 %). Najmniej liczng w wieku powyzej 50 lat - 4 osoby (8,0 %).
Do celéw dalszej analizy, badani tej grupy wiekowej ze wzgledu na
liczebnos¢ zakwalifikowani zostang do grupy wiekowej 41-50 lat (tab. 1).

Tabela 2

Pte¢ badanych
Ptec Liczba %
Kobieta 20 40,0
Mezczyzna 30 60,0
Razem 50 100,0

Zdecydowang wiekszos¢ badanych stanowili mezczyzni - 30 oséb
(60,0 %), kobiety - 20 0s6b (40,0 %) (tab. 2).

Tabela 3

Wyksztatcenie badanych
Wyksztatcenie Liczba %
Wyzsze 25 50,0
Srednie 21 42,0
Zawodowe 4 8,0
Razem 50 100,0

Doktadnie potowe badanych stanowity osoby z wyksztatceniem
wyzszym - 25 o0séb (50,0 %) (tab. 3).
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Najmniej badanych posiadato wyksztatcenie zawodowe. Do celow
dalszej analizy, ze wzgledu na liczebnos¢, zakwalifikowani zostang do
grupy wyksztatcenia sredniego.

Tabela 4
Staz pracy
Staz pracy Liczba %
Powyzej 20 lat 34 68,0
Pomiedzy 10-19 lat 14 28,0
Ponizej 9 lat 2 4,0
Razem 50 100,0

Najliczniejsza grupe stanowity osoby powyzej 20 lat pracy - 34 osoby
(68,0 %). Najmniej liczna ponizej 9 lat- 2 osoby (4,0 %) (tab. 4).

Wspétzaleznos¢ pomiedzy dwiema zmiennymi obliczono za pomoca
wspotczynnika korelacji R Spearmana. Zastosowano réwniez nieparame-
tryczny Test U Manna-Whitneya do oceny réznic jednej cechy pomiedzy
dwoma populacjami (grupami). Wszystkie obliczenia i ryciny wykonano
Statistica 10.0 i arkuszem kalkulacyjnym Microsoft Excel, wykorzystujac
standardowe funkcje tego programu. Zaznaczy¢ trzeba, ze w opraco-
waniu przedstawiono fragment uzyskanych wynikéw badan.

Tabela 5
Czynnikami wptywajgcymi na postawy i poziom wiedzy
ratownikéw medycznych w kontekscie koniecznosci
utrzymania wysokiej sprawnosci fizycznej sa:
wiek, wyksztatcenie i stan cywilny

Odpowiedz Liczba %
Tak 24 48,0
Nie 26 52,0
Razem 50 100,0

Okazato sie, ze u ponad potowy ankietowanych wiek, poziom wy-
ksztatcenia i staz pracy nie jest determinantem postaw wobec koniecz-
nosci utrzymania wysokiej sprawnosci fizycznej wsréd ratownikow
medycznych - 26 oséb (52,0 %) (tab. 5).
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Zna zasady bezpiecznego uprawiania sportu

Tabela 6

Znajomos¢ akinezy i jego wptywu na zdrowie

Odpowiedz Liczba %
Tak 40 80,0
Nie 10 20,0
Razem 50 100,0
%

100

80,0
80
o Rys. 1. Rozktad znajomosci zasad

bezpiecznego uprawiania sportu
40 Zdecydowana wiekszos¢
200 badanych zna zasady

% bezpiecznego uprawiania sportu -
0 40 os6b (80,0 %) (tab. 6, rys. 1)

D tak .nie

Tabela 7

Odpowiedz Liczba %
Tak 40 80,0
Nie 10 20,0
Razem 50 100,0
%
100
80,0
80
60
40
20,0
20 Rys. 2. Rozktad akinezy
, i jej wptywu na zdrowie
Dtak .nie




Zdecydowana wiekszos¢ badanych wie, ze akineza szkodzi zdrowiu. -

40 os6b (80,0 %) (tab.7, rys.2).

Whioski:

1. Wiek, poziom wyksztatcenia i staz pracy nie jest determinantem
postaw wobec koniecznosci utrzymania wysokiej sprawnosci
fizycznej wsrod ratownikdéw medycznych.

2. Zdecydowana wiekszos¢ ratownikoéw medycznych zna zasady
bezpiecznego uprawiania sportu.

3. Wiekszos$¢ ratownikdéw zna negatywny wptyw akinezy na zdrowie.
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