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Streszczenie

Cel badan: Celem pracy doktorskiej byta diagnoza tygodniowej aktywnos$ci fizycznej
mtodziezy 16 letniej w latach 2012-2020 ze szczeg6lnym uwzglgdnieniem okresu pandemii
COVID-19, a takze pici i uczestnictwa w zorganizowanej aktywnosci fizycznej. Okreslono
zwigzek pomiedzy uczestnictwem w zorganizowanej aktywnosci fizycznej, a tygodniowa
aktywnoscig fizyczng. Oceny aktywnosci fizycznej chtopcow i dziewczat dokonano
Z uwzglednieniem podziatu badanych na osoby uczestniczace 1 nieuczestniczace
W zorganizowanej aktywnosci fizycznej. Okres$lono takze poziom realizacji rekomendacji
dotyczacych aktywnosci fizycznej mtodziezy.

Material i metody: W badaniach przeprowadzonych w latach 2012-2020 udziat wzigto
2290 uczniow szkot wojewodztwa $laskiego w wieku 16 lat. W celu diagnozy aktywnosci
fizycznej wykorzystany zostal Miedzynarodowy Kwestionariusz Aktywnosci Fizycznej
IPAQ-Long, ktory zostal wypelniony przez uczniow za pomocg platformy internetowe;j
INDARES.

Wyniki: Analiza otrzymanych w toku badan wynikéw wykazata réznice w poziomie
aktywnosci fizycznej pomiedzy chitopcami a dziewczetami. Chlopcy sa aktywniejsi
fizycznie od dziewczat i czeSciej od nich uczestnicza w wysitkach o intensywnosci
wysokiej oraz umiarkowanej. Chlopcy najwigkszg aktywnos¢ fizyczng wykazujg podczas
wysitkdw o intensywnosci umiarkowanej, a dziewczeta niskiej. Udziat w zorganizowanej
aktywnosci fizycznej okazuje si¢ istotnie wptywac na spetnienie rekomendacji aktywnosci
fizycznej u obu pici. Niezaleznie natomiast od liczby godzin zorganizowanej aktywnosci
fizycznej w tygodniu, wigkszos¢ badanych nie spetnia zalecanej rekomendacji 60 minut
aktywnosci fizycznie dziennie. Mlodziez uczestniczaca w zorganizowanej aktywnosSci
fizycznej odznacza si¢ takze wyzszym poziomem aktywnosci fizycznej w czasie zajec
szkolnych, transportu, prac zwigzanych z domem oraz rekreacji. Dluzej uczestniczy takze
w wysitkach o intensywnosci wysokiej i umiarkowanej niz mtodziez nieuczestniczaca
W zorganizowane] aktywnosci fizycznej. Okres pandemii COVID-19 istotnie wptynat na
spadek poziomu aktywnosci fizycznej w obszarach zwigzanych ze szkola i rekreacja oraz
obnizyl odsetek mtodziezy spetniajacy rekomendacje aktywnosci fizyczne;.

Whioski:  Uczestnictwo w  zorganizowanej aktywnosci  fizycznej zwigksza
prawdopodobienstwo spetnienia rekomendacji dla aktywno$ci fizycznej. Podczas
planowania programéw, ktorych celem jest zwigkszenie poziomu aktywnosci fizycznej

mlodziezy nalezy bra¢ ten fakt pod uwage.



Stowa kluczowe: rekomendacje aktywnosci fizycznej, miodziez, aktywno$¢ fizyczna,

zorganizowana aktywnos$¢ fizyczna, IPAQ, Indares, COVID-19.



Abstract

The objective of the research: The aim of the doctoral dissertation was to diagnose the
weekly physical activity of adolescents aged 16 in 2012-2020, with particular emphasis on
the period of the COVID-19 pandemic, as well as gender and participation in organized
physical activity. The relationship between participation in organized physical activity and
weekly physical activity was determined. Physical activity of boys and girls was assessed
taking into account the division of respondents into persons participating and not
participating in organized physical activity. The level of implementation of
recommendations regarding physical activity of young people was also determined.
Methods and material: The study conducted in the years 2012-2020 involved 2290
students of Silesian schools aged 16. In order to diagnose physical activity, the International
Physical Activity Questionnaire IPAQ-Long was used, which was completed by students
using the INDARES internet platform.

Results: The analysis of the results obtained in the course of the research showed
differences in the level of physical activity between boys and girls. Boys are more
physically active than girls and more often than boys participate in high- and moderate-
intensity activities. Boys show the greatest physical activity during efforts of moderate
intensity, and girls — low intensity. Participation in organized physical activity turns out to
have a significant impact on meeting the recommendations for physical activity in both
sexes. Regardless of the number of hours of organized physical activity per week, the
majority of the surveyed individuals do not meet the recommended guideline of 60 minutes
of physical activity per day. Young people participating in organized physical activity are
also characterized by a higher level of physical activity during school hours, transport, work
related to the home and recreation. They also participate longer in high- and moderate-
intensity efforts than adolescents who do not participate in organized physical activity. The
period of the COVID-19 pandemic had a significant impact on the decline in the level of
physical activity in areas related to school and recreation, and lowered the percentage of
young people meeting the recommendations of physical activity.

Conclusions: Participation in organized physical activity increases the likelihood of
meeting the recommendations for physical activity. This fact should be taken into account
when planning programs aimed at increasing the level of physical activity of young people.
Keywords: physical activity recommendations, youth, physical activity, organized
physical activity, IPAQ, Indares, COVID-19.
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WSTEP

Wedtug najnowszych zalecen Swiatowej Organizacji Zdrowia dotyczacych aktywnosci
fizycznej 1 siedzacego trybu zycia, dzieci oraz mlodziez powinni uczestniczy¢
w aktywnosci fizycznej o intensywnosci od umiarkowanej do wysokiej (MVPA —moderate
to vigorous-intensity physical activity) przez minimum 60 minut dziennie. Ponadto
przynajmniej 3 razy w tygodniu przez 30 minut powinni uczestniczy¢ w aktywnoSci
wzmacniajacej migsénie oraz kosci. Jak podaje WHO (2020) i (Bidzan-Bluma i Lipowska,
2018), aktywnos$¢ fizyczna ma pozytywny wptyw na poprawe funkcjonowania uktadu
kragzeniowo-oddechowego, migsniowo-szkieletowego, reguluje cisnienie krwi i profil
lipidowy, obniza st¢zenie glukozy w organizmie oraz zmniejsza ryzyko insulinoopornosci,
ogranicza wystepowanie otylosci i stymuluje rozwijanie umiejetnosci motorycznych
I funkcji poznawczych, ma wptyw na poprawe wynikOw w nauce i ogranicza wystepowanie
depresji (WHO, 2020). Tymczasem, jak podaje raport Komitetu Zdrowia Publicznego —
Panstwowego Zaktadu Higieny (2021), obserwuje si¢ wérod mtodziezy systematyczny
spadek poziomu aktywnosci fizycznej, szczeg6lnie tej o intensywnosci od umiarkowane;j
do wysokiej. Zaledwie 15,6% mlodziezy w wieku 11-18 lat spetnia zalecenia WHO z 2010
roku.

Ciagly postgp cywilizacyjny 1 dazenie do podnoszenia komfortu Zycia sprawiaja,
ze cztowiek w obliczu wszechobecnych udogodnien istotnie ograniczyl swoja codzienng
aktywno$¢ fizyczng, ktéra jest niezbedna do prawidlowego rozwoju somatycznego,
intelektualnego, psychicznego i spotecznego (Woynarowska, 2021). Naturalna potrzeba
ruchu, ktora wystepuje w okresie wczesnego dziecinstwa, wraz z wiekiem ulega
stopniowemu zmniejszeniu, jezeli nie jest w odpowiedni sposob poddawana stymulacji
i rozwijana. Nabywanie przez dzieci i mtodziez umiejetnosci ruchowych i ksztattowanie
nawyku codziennej aktywnos$ci fizycznej w okresie mlodzienczym peini bardzo istotng
funkcje, poniewaz w pdzniejszym wieku bedzie to znacznie utrudnione. Nabyte w tym
okresie wzorce ruchowe i nawyki bgdg im towarzyszy¢ przez reszte ich zycia (Raphael,
2013; Sawyer i in., 2012).

Ze wzgledu na czas, jaki spedzaja uczniowie w szkole, stanowi ona, zaraz obok rodziny,
najistotniejszy czynnik wptywajacy na postawy uczniow. To wlasnie w szkole uczniowie
wykazuja najwigkszg aktywnos$¢ fizyczng w ciggu dnia, co zostalo potwierdzone

w badaniach wlasnych oraz innych licznych badaniach (Fromel i in., 2018; Groffik i in.,
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2021; Hebert i in., 2015; Marques i in., 2016). Systematyczny trening i uczestnictwo
W zorganizowanej aktywnos$ci fizycznej ksztattuja w uczniach wytrwato$¢, odpornos¢,
podnosza samooceng, poczucie wilasnej wartosci i skutecznosci (Laborde i in., 2016).
Uczestnictwo mlodziezy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej ma istotny wpltyw na
spelienie zalecen zdrowotnych dotyczacych codziennej aktywnosci fizycznej (Groffik
i in., 2021), co okazalo si¢ bardzo istotne w okresie pandemii COVID-19, gdy poziom
aktywno$ci fizycznej milodziezy znaczaco si¢ obnizyt w poréwnaniu do lat
poprzedzajacych pandemie¢ (Bronikowska i in., 2021; Fromel i in., 2022; Krzyzanowska,
2022; Mucha i Mucha, 2021).

Podjecie tematu badawczego, dotyczacego dlugoterminowej obserwacji poziomu
aktywnos$ci fizycznej ze szczegdlnym uwzglednieniem okresu pandemii COVID-19,
wynikato z zainteresowania tg tematyka i postrzegania aktywnosci fizycznej jako srodka
prewencyjnego licznych chorob, zwlaszcza tzw. cywilizacyjnych. Poznanie czynnikoéw
wptywajacych na zwigkszenie poziomu aktywnosci fizycznej mtodziezy daje mozliwosé
skutecznego i bardziej efektywnego planowania programéw zdrowotnych. W badaniach
skupiono si¢ na strukturze aktywnos$ci fizycznej mlodziezy, obejmujacej czas spedzony
w szkole (JMET), czas przeznaczony na lokomocj¢ (TMET), czas spgdzony w domu
(HMET), czas przeznaczony na rekreacj¢ (RMET), oraz intensywnos$¢ podejmowanych
wysitkow fizycznych (wysitki o intensywnos$ci wysokiej - VMET, umiarkowanej - MMET
oraz niskiej — WMET). Aktywnos$¢ fizyczna jest wieloptaszczyznows sktadowa kilku
elementow, takich jak czestotliwo$é (Frequency), intensywnosé¢ (Intensity), czas trwani
(Time) oraz rodzaj (Type) (Barisic i in., 2011). Do diagnozowania ich bardzo dobrym
narzedziem okazuje si¢ kwestionariusz IPAQ-LF, ktéry wykorzystany zostat podczas

badan do pozyskania danych przedstawionych w niniejszej pracy.
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2. TEORETYCZNE PRZESLANKI PODJECIA TEMATU
BADAWCZEGO

2.1. Model spoteczno-ekologiczny zmiany zachowan

Wspotczesne badania zajmujace si¢ obszarami pedagogiki i aktywnosci fizycznej
bazuja na konkretnych teoriach oraz modelach zmiany zachowan. Wymagane sg one do
dostarczenia badaczom informacji dotyczacych zmiennych i ich zwigzkow wptywajacych
na przemiany zachowan (Buckworth i Dishmann, 2002; Nowak, 2018; Syrek, 2019).
Zmienne te wedtug propozycji uporzadkowania poje¢ za Baumanem i in. (2002), okreslone
zostaly jako determinanty, korelaty, predyktory, moderatory, mediatory oraz czynniki
zaktocajace. Uznawane sg one za swoistego rodzaju ogélne normy i wlasciwym wydaje si¢
odnies¢ do nich otrzymane wyniki badan. Normy te w wiekszym lub mniejszym stopniu
wplywaja w sposob bezposredni lub posredni na osiggany cel. W sytuacji badan nad
poziomem aktywnosci fizycznej, powinny one by¢ brane pod uwagg. Jest to niezbedne dla
wlasciwego okreslenia poziomu aktywnosci fizycznej zwigzanej ze zdrowym stylem zycia.

Jednym z takich modeli jest model spoteczno—ekologiczny, ktéry stanowi teoretyczny
punkt odniesienia dla propagowania zdrowego trybu zycia. Model ten zaklada
skomplikowang sie¢ potaczen i zaleznosci pomigdzy jednostka a srodowiskiem, w ktorym
ona zyje (Sallis i Owen, 2002). U jego podstaw znajduje si¢ holistyczna wizja cztowieka,
zaktadajaca, ze kluczowe dla niego sg jego cialo i umyst, ale takze fakt, ze jest cztonkiem
rodziny oraz spoleczenstwa, w ktérym panuja okreslone zasady kulturowe.

Przedstawiony diagram w formie krggdw ilustruje spoteczno-ekologiczny model i jego
najistotniejsze czynniki majace wptyw na zachowanie cztowieka (ryc. 1). W modelu tym
odnajdujemy, jak istotne sg przy analizie danej jednostki jej wiek, pte¢, zainteresowania,
wyksztalcenie, preferencje, styl zycia i inne czynniki determinujace jej zachowanie.
Kontekst srodowiska spotecznego przedstawia, jak istotna jest rodzina, rowiesnicy oraz
wsparcie Srodowiska spotecznego, w ktorym zyje. Obszar dotyczacy w modelu odniesienia
do s$rodowiska fizycznego okresla demografi¢, miejsce zamieszkania, infrastrukture,
bezpieczenstwo srodowiska, w ktorym zyjemy, naszych sgsiadow, kulturg itp.

Najwiekszym obszarem modelu, ktory zilustrowany zostat jako najwiekszy okrag, jest
polityka. To wlasnie z nig zwigzane sa obszary dotyczace zdrowia publicznego, prawa
lokalnego, mediow, ekonomii oraz przekazu informacji itp. Wszystkie te zmienne beda

mialy istotny wptyw na rozwoj, badz tez ograniczenia jednostki podczas jej dazenia do
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celu. Z punktu widzenia zdrowia niezwykle istotne miejsce w modelu zajmuje problem
spotecznej dystrybucji. Zaktadajac fakt istnienia nierownych szans w dost¢pie do ochrony
zdrowia, uzaleznionych od pozycji spotecznej w modelu, obligatoryjnym staje si¢ dazenie
do dziatan ukierunkowanych na rzecz rownosci w dostepie do niej. W modelu spoteczno-
ekologicznym odnajdziemy ponadto dazenie do zrozumienia zdrowia, popularyzowanie
zdrowego stylu zycia i nadawanie mu znaczenia przez jednostke (Stonska, 1999). Zalecane
normy zdrowotne pozostaja niestety bardzo czesto w konflikcie z pozostalymi waznymi
dla danej jednostki warto$ciami, takimi jak szczg$cie, odczuwanie przyjemnos$ci, komfort,
przezywanie rados$ci, przygod czy nawet zwyklg zyciowg koniecznos$cia. Niestety, dazenie
do zdrowia odsuwane jest przez nig na drugi plan. Ponadto, w zyciu codziennym czg¢sto
podejmowanych jest wiele decyzji catkowicie sprzecznych ze zdrowiem. Przewaznie
wynikajg one z przyczyn ekonomiczno-spotecznych, szczegdlnie wsrdd osob zyjacych
w trudnych warunkach socjalnych. Model uwzglednia pojawiajace si¢ niekorzystne
warunki oddziatujace na zdrowie cztowieka, W zwigzku z czym zwraca szczego6lng uwage
na konieczno$¢ poznania uwarunkowan konkretnych zachowan ludzkich, takich jak np.
palenie papieroséw czy spozywanie alkoholu, odnoszac je do zycia codziennego i ich
wplywu na zdrowie. Model spoteczno-ekologiczny, oprocz waznej roli polityki panstwa,
grupy i rodziny, wskazuje jaki wptyw maja one na cztowieka jako jednostkeg, ktora
W sposdb swiadomy powinna wzig¢ odpowiedzialno$¢ za wlasne zdrowie i1 zycie. W tym
miejscu pojawia si¢ nadrzedna misja szkoly, ktora odgrywa ogromng role w zyciu
jednostki. Poza rodzing, to na niej wlasnie spoczywa najwigkszy obowigzek przygotowania
mtodych ludzi do catozyciowej troski o szeroko pojete zdrowie 1 sprawnos¢ fizyczna
(Castro i in., 2019; Kap i in., 2017; Kubinska i Panczuk, 2016). Uwzgledniajac powyzsze,
zauwazamy, jak bardzo istotnym elementem poza rodzing jest instytucja szkoty, ktorej rolg

jest przygotowanie ucznia do catozyciowej troski o wtasne zdrowie (Groffik, 2015).
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SRODOWISKO FIZYCZNE

SRODOWISKO

SPOLECZNE

Ryc. 1. Model spoteczno-ekologiczny (za: Sallis i Owen, 2002).

W ciaggu catego dnia wykonywanych jest wiele czynnosci, ktére mozemy umiejscowic
w réznych obszarach dnia codziennego, takich jak: czas spedzony w domu, czas sp¢dzony
w szkole/pracy, czas przeznaczony na transport/lokomocje, a takze na rekreacje.
Poziom aktywnosci fizycznej w tych obszarach jest zréznicowany i zalezny od czynnikéw
zewngtrznych, takich jak:

e Srodowisko fizyczne:

architektura zabudowy domu mieszkalnego oraz jego wyposazenie,
— umiejscowienie szkoly lub pracy oraz ich architektura zabudowy wraz
Z dostepem do komunikacji miejskiej, pieszej i rowerowe;j,
— bezpieczenstwo oraz jakos¢ infrastruktury komunikacji miejskiej, pieszej
oraz rowerowej wraz z jej wzajemnymi powigzaniami,
— stopien rozwoju infrastruktury parkow, $ciezek, architektury zielonej,
obiektow rekreacyjnych powigzanych z komunikacja pieszg i rowerowa,
e Srodowisko spoteczno-kulturowe:
— oddzialywanie rodziny 1 najblizszych,
— oddzialywanie S$rodowiska szkolnego, spolecznego w tym nauczycieli
I rowie$nikow,
— oddzialywanie norm spotecznych,

— oddzialywanie przekazu medialnego,
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e S$rodowisko polityczne:

polityka zabudowy mieszkalnej i parkingowej,

polityka rozwoju infrastruktury edukacyjnej,

— jako$¢ programow edukacyjnych, w tym przede wszystkim dotyczacych
szkoty

— polityka rozwoju infrastruktury komunikacyjnej,

— polityka rozwoju infrastruktury rekreacyjnej,

— ceny sprzetu sportowego (Sallis i in., 2012)

2.2. Determinanty aktywnoSci fizycznej

Znajomo$¢ czynnikow majacych wplyw na podejmowanie lub niepodejmowanie
aktywnosci fizycznej przez jednostke lub grupe jest podstawa do tworzenia programow
promocji aktywnosci fizycznej. Czynniki te mogg wptywaé pozytywnie lub negatywnie na
uczestnictwo w aktywnosci fizycznej, dlatego majg one tak duze znaczenie. Poznanie ich
umozliwia zrozumienie zrddta decyzji jednostki.

Wsréd badaczy panuje poglad, ze czynniki determinujace lub modyfikujace zwigzki
wplywajace na podejmowanie aktywno$ci fizycznej sg determinantami, natomiast
czynniki, ktore prawdopodobnie wplywaja, stanowig korelaty (Bauman i in., 2002).
Niektérzy badacze wskazujg korelaty jako pojecie bardziej wiasciwe przy okreslaniu
czynnikdw mogacych mie¢ wptyw na decyzje o podejmowaniu aktywnosci fizycznej przez
jednostke (Bauman i in., 2002). Uwazaja oni, ze uzywanie sformutowania ,,determinanty”
jest bledne, gdyz powinno ono odnosi¢ si¢ jedynie do zwigzkdéw przyczynowo-
skutkowych, a nie do zdarzen lub zwigzkow predykcyjnych, czyli korelatow. Jednakze to
wlasnie determinanty wcigz stanowia gtowny kierunek badan wigkszosci naukowcow
zajmujacych sie¢ kulturg fizyczng. Nie sposéb bowiem przeceni¢ ich wartos$ci, jakg wnosza
do badan nad aktywnoscig fizyczna. Szczegdlnie zauwazalne jest to w czterech istotnych
obszarach dziatan (Buckworth i Dishmann, 2002). Pierwszy dostarcza niezb¢dnych danych
umozliwiajgcych stworzenie skutecznych, teoretycznych modeli zmiany zachowan na
takie, ktore kreuja codzienng aktywnos$¢ fizyczna, stanowigca niezbedny element zdrowego
stylu zycia. Drugi obszar umozliwia zidentyfikowanie populacji szczegolnie narazonej na
hipokinezj¢. Trzeci daje mozliwos$¢ poznania nowych zmiennych majacych istotny wptyw

na aktywnos¢ fizyczng oraz ocenia stuszno$¢ dotychczas poznanych determinant, a czwarty
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polega na opisie istniejgcych réznic w zachowaniu 0s6b w réznym wieku i o odmienne;j
ptci pod wptywem konkretnej zmiennej. Dzieki badaniom i rozwazaniom naukowcow nad
korelatami  (determinantami) aktywno$ci fizycznej mozliwe stalo si¢ ich
usystematyzowanie, a wraz ze wzrostem szczegdtowosci determinant, wzrasta mozliwos¢
zbadania obszaréw majgcych wptyw na aktywno$¢ fizyczna.
Sallis i Owen (1999) ple¢ oraz wiek uznajg za gldwne determinanty aktywnoSci

fizycznej, zaproponowali oni jednak wtasng kategoryzacje determinant:

- czynniki demograficzne i biologiczne,

- czynniki psychologiczne, poznawcze i emocjonalne,

- umiejetnosci 1 atrybuty behawioralne,

- czynniki spoteczne i kulturowe,

- czynniki zwigzane ze Srodowiskiem fizycznym,

- cechy aktywnosci fizyczne;.

Najistotniejsze czynniki determinujace aktywno$¢ fizyczna:

1. demograficzne — do tych czynnikow zaliczamy wiek, pte¢, status spoteczno-
ekonomiczny, poziom wyksztatcenia. Poziom aktywnosci wraz z wiekiem maleje
(Makuch i in., 2017; Swiderska-Kopacz i in., 2008), wyniki badan wykazuja, ze
poziom aktywnosci mezczyzn jest wigkszy niz kobiet bez wzglgdu na wiek (Cabak
i Woynarowska, 2004; Saudino, 2012; Taylor i in., 2013). Rowniez wyzszy status
spoteczno-ekonomiczny rodziny (warunki mieszkaniowe, materialne, poziom
wyksztalcenia) przektada si¢ na wyzsza aktywnos¢ fizyczng rodziny, takze dzieci
(Drenowatz i in., 2010; Eime i in., 2015; Pastuszak, 2006).

2. biologiczne — to te czynniki, ktore zwigzane sa z uwarunkowaniami genetycznymi
i cechami wrodzonymi. Genetyka warunkuje wiele obszaréw zycia cztowieka,
m.in. osobowo$¢, cechy fizyczne, sktonnosci do niektérych zachowan czy
zdolno$ci poznawcze, lecz rowniez wychowanie odgrywa niezwykle istotng role
w zyciu jednostki. Wkraczajagc w wiek dorosty, mlody cztowiek coraz czegsciej
samodzielnie podejmuje decyzje o tym, co dla niego jest wiasciwe i jaki np. rodzaj
aktywnosci fizycznej preferuje (Geus i Moor, 2011).

3. psychologiczne — samoskuteczno$¢, poczucie wartosci i kompetencji, wysoka
samoocena oraz wiara we wlasne mozliwosci. Wszystkie te czynniki majg istotny
wplyw na podejmowanie aktywnos$ci fizycznej przez mtodziez (Annesi, 2006;

Dishman i in., 2009; Potaniecka, 2020). Brak wiary w siebie, niska samoocena
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I pozostale negatywne obrazy wlasnej osoby mogg przyczyniac si¢ do ograniczenia
W uczestniczeniu w aktywnosci fizycznej. Jak udowodnily liczne badania,
uczniowie posiadajacy wysoka samooceng i uwazajacy si¢ za kompetentnych,
wykazywali wigkszg aktywnos$¢ fizyczng w poroéwnaniu do badanych z gorsza
oceng samych siebie, takze poza zajeciami lekcyjnymi (Carroll i Loumidis, 2001;
Dubielis, 2021). Wyniki te uzmystawiajg, jak istotng rol¢ w ksztaltowaniu postaw
jednostki wobec aktywnos$ci fizycznej odgrywaja nauczyciele, wychowanie
I odpowiednie nastawienie psychiczne. W najnowszych badaniach, ich autorzy
donosza o wzajemnych zalezno$ciach pomiedzy zdrowiem psychicznym
a aktywnoscig fizyczng (Fromel, Groffik, Mitas, Dygryn, i1 in., 2020a; Fromel,
Jakubec, Groffik, Chmelik, Svozil, i in., 2020c; Ma i in., 2021).

srodowiskowe — czynniki te dotycza otoczenia, w jakim zyje dana jednostka.
Zaliczamy do nich infrastruktur¢ oraz $rodowisko przyrodnicze. Moge one
wpltywaé w sposob pozytywny na podejmowanie aktywnos$ci fizycznej w zyciu
codziennym dzigki dostgpnos$ci  $ciezek rowerowych i rozwigzaniom
komunikacyjnym. Réwniez dostep do réznego rodzaju obiektow sportowo-
rekreacyjnych oraz ich promowanie ma istotne znaczenie. Duza odlegtos¢, brak
komunikacji z tego typu obiektami moze oddziatywa¢ wrecz negatywnie (Eriksson
i in., 2012; Haug i in., 2010; Hino i in., 2011; Lee i in., 2014). Réwniez klimat,
uksztattowanie terenu, pora roku oraz polozenie geograficzne wplywaja na
aktywno$¢ fizyczna jednostki zyjacej na danym obszarze (Atkin i in., 2016; Hjorth
i in., 2013). Dlatego $rodowisko jest znaczacym czynnikiem warunkujacym
podejmowanie aktywnos$ci fizycznej. W czasie pandemii COVID-19 bylismy
swiadkami dziatah prewencyjnych, ktore miaty za zadanie ograniczy¢ do
niezbednego minimum kontakty migdzyludzkie, aby zatrzyma¢ transmisje¢
koronawirusa SARS-CoV-2. Jednym z takich dziatan bylo ograniczenie
mozliwo$ci wychodzenia na zewnatrz, a tym samym brak mozliwosci uczestnictwa
w aktywnosci fizycznej na §wiezym powietrzu, np. spacerze po lesie. Lockdown
dotyczyl rowniez obiektow sportowych takich jak plywalnie, kluby fitness
I sitownie. Wszystko to miato negatywny wptyw na poziom aktywnosci fizycznej
spoteczenstwa (Krzyzanowska, 2022; Mucha i Mucha, 2021).

spoteczne — sg to czynniki zwigzane z relacjami migdzy ludzmi, w tym z osobami
nalezacymi do najblizszego otoczenia, z ktorymi dana jednostka bezposrednio si¢

spotyka, jak np. rodzina, znajomi, nauczyciele (Dowda i in., 2007; Sallis i in.,
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2000). Dzieci jako pierwszych obserwujg swoich rodzicéw i opiekunow, to od nich
na samym poczatku czerpig wzorce zachowan, nastgpnymi w kolejnosci w trakcie
dorastania staja si¢ rowiesnicy i grupy spoleczne do jakich przynaleza. To wtasnie
te wzorce, ktore nabeda, beda mialty wptyw na podjete decyzje w przysztosci. Moga
by¢ one pozytywne, prozdrowotne lub wrecz odwrotnie - negatywne i oddziatujace
na organizm destrukcyjnie. Pandemia COVID-19 miata istotny wptyw na relacje
interpersonalne. Lockdowny majace na celu ograniczenie bezposrednich kontaktow
spetnity swoja role, dajac przy tym negatywne skutki uboczne, takie jak ostabienie
relacji spotecznych, obecnos¢ agresji fizycznej i psychicznej wsrod miodziezy,
wydluzenie czasu spedzonego przed ekranami o0Oraz zmniejszenie czasu
przeznaczanego na aktywnos¢ fizyczng (Krzyzanowska, 2022; Ptaszek i in., 2020;
Pyzalski, 2021).

2.2.1. Demograficzne determinanty aktywnosci fizycznej

Najistotniejszymi w tej grupie czynnikami determinujacymi aktywno$¢ fizyczng sa
wiek oraz ple¢. Pozostalymi czynnikami korelujacymi z podejmowaniem aktywnosci
fizycznej sa wyksztalcenie oraz status spoteczno-ekonomiczny.

e Wiek

Aktywnos$¢ fizyczna pelni bardzo wazna funkcje w zZyciu 1 prawidlowym rozwoju
kazdego cztowieka od pierwszych chwil zycia. U dzieci mozna zauwazy¢ spontaniczng
potrzeb¢ ruchu, ktory pelni funkcje stymulacyjng dla prawidlowego rozwoju
psychofizycznego. Zwickszona aktywno$¢ fizyczna dzieci poprawia ich funkcje
poznawcze, szczegOlnie te zwigzane z pamigcig robocza, pami¢cig wzrokowo-przestrzenng
1 og6lnie z tzw. elastyczno$cia poznawcza. Ponadto, badania wykazuja, ze aktywnos¢
fizyczna ma pozytywny wplyw na funkcje werbalne, co utatwia uczenie si¢ nowych stow,
prowadzac do bogatszego zasobu stownictwa i bieglego postugiwania si¢ nimi (Bidzan-
Bluma i Lipowska, 2018). Naturalna potrzeba ruchu wraz z wiekiem ulega stopniowemu
zanikowi, jezeli nie jest w odpowiedni sposob bodZzcowana i rozwijana. Nabywanie przez
dziecko umiejetnosci ruchowych juz we wczesnym dziecinstwie jest niezwykle istotne,
poniewaz w pozniejszym wieku bedzie to znacznie utrudnione. Warto wykorzysta¢ ten
okres, w ktorym dominuje spontaniczna aktywnos$¢ fizyczna, a dzieci maja tatwos¢
podejmowania roznego rodzaju form ruchu, gtéwnie poprzez zabawe. Opanowane wzorce
ruchowe i umiejetnosci bedg im towarzyszy¢ w pdzniejszym zyciu, Kiedy to stopniowo
rozpocznie si¢ Wkraczanie w wiek dorosty (Raphael, 2013; Sawyer i in., 2012).
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Wypracowanie w dziecku nawyku uczestniczenia w codziennej aktywnos$ci fizycznej
W celach zdrowotnych powinno mie¢ miejsce juz w najmtodszym wieku, szczegdlnie ze
W ciagu ostatnich dekad badacze zaobserwowali zjawisko hipokinezji juz wsérdd uczniow
szkoty podstawowej (Czarnecka, 2015; Fromel i in., 1999; Woynarowska i Mazur, 2012).

Wraz z wiekiem dochodzi do spadku uczestnictwa w aktywnosci fizycznej
(Bonistawska i in., 2015). Wspotczesna mtodziez coraz liczniej wkracza w doroste zycie
z deficytowym poziomem aktywnosci fizycznej, a nierzadko nawet towarzyszaca wygasta
potrzeba ruchu. Obnizajace si¢ zaangazowanie mlodziezy szkolnej (15-19 lat)
W uczestnictwo w zajecia sportowo-rekreacyjnych zaczyna by¢ porownywalne do
studentow (20-24 lata) (GUS, 2009; Lisicki, 2007; Pigtkowska, 2012). Decydujemy si¢ na
wygodne zycie, pelne ulatwien, tym samym pozbawiajac si¢ aktywnos$ci fizyczne;.
Postgpujacy rozwdj cywilizacyjny doprowadzil do nieznanych do tej pory zagrozen
zdrowotnych zwigzanych z negatywnymi skutkami egzystowania w wysoko rozwinigtej
cywilizacji (Mogita-Lisowska, 2010). Wyniki badan przeprowadzonych wsrod mtodziezy
i dorostych (15 lat i wigcej) ze 122 krajow, a takze mlodziezy (13-15 lat) z 105 krajow,
wykazaty, ze az 31,1% badanych dorostych i az 80,3% mlodziezy nie osiagnglto
minimalnego wymaganego poziomu aktywno$ci fizycznej (Hallal iin., 2012).
Wsrod chtopcoéw to okres szkoty wyzszej stanowi moment, w ktoérym ich aktywno$é
fizyczna obniza si¢ najbardziej, natomiast u dziewczat spadek aktywnosci fizycznej
przypada na okres szkoty $redniej i wyzszej. Chtopcy sg na ogdt bardziej aktywni fizycznie
niz dziewczeta (Junger i in., 2018).

Czas dojrzewania w ciggu ostatniego stulecia ulegt skroceniu. Jak wynika z obserwaciji,
mtodzi ludzie osiagaja dojrzatos¢ ptciowa w coraz mlodszym wieku, a odpowiedzialnos¢
I istotne role spoleczne zaczynaja pelni¢ coraz pdzniej (Sawyer 1 in., 2012).
Dlatego szczegdlng uwage nalezy zwrdci¢ na nowe podejscie do réznych aspektow
majacych wptyw na zdrowie mlodziezy, w tym na rozwdj mozgu oraz media
spoteczno$ciowe i Internet. Wedlug Ogonowskiej (2017), istotnym zagadnieniem jest
zrozumienie neurobiologicznych podstaw rozwoju mozgu oraz wptywu technologii na ten
proces. Nie polega to na eliminacji technologii, w tym mediow spolecznosciowych
I Internetu, z zycia dzieci i mlodziezy, ale nauczaniu ich wlasciwego korzystania z tych
narzedzi poprzez odpowiednie ksztalcenie medialne. Celem takiej edukacji byloby
promowanie pozytywnych zachowan w mediach oraz zapobieganie patologicznemu

wykorzystywaniu Internetu 1 urzadzen medialnych. Skupienie uwagi na okresie
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dojrzewania moze by¢ kluczowe, aby opracowa¢ skuteczne modele programéw zdrowia

publicznego.

e Ple¢

Sallis i Owen (1999) uznaja pte¢ jako najsilniej rdznicujacg determinante dotyczaca
rodzaju podejmowanych wysitkéw fizycznych, ich intensywnos$¢ oraz objetos¢. Chiopcy
wykazuja ogolnie wyzszg aktywnos¢ fizycznag niz dziewczeta, bedace w tym samym wieku
co oni (Bergier i in., 2014; Garbaciak i in., 2008; Groffik i Fromel, 2007; Woynarowska
i Mazur, 2012). Zauwazalny spadek aktywnosci fizycznej dziewczat, szczegolnie
w kontekscie wysitkow o intensywno$ci umiarkowanej i wysokiej, zauwazalny jest juz
w wieku 10-11 lat (Corder i in., 2010). Znaczacy spadek aktywnos$ci fizycznej zarowno
wsérod chtopcow, jak idziewczat, obserwuje si¢ juz od wczesnych lat szkolnych.
Spadek poziomu aktywnosci fizycznej jest bardziej zauwazalny u dziewczat, anizeli
chlopcow (Brodersen i in., 2007; Farooq i in., 2020; Natecz 1 in., 2021). Zauwazono, ze
chtopcy czesciej biorg udzial w zorganizowanej aktywnosci fizycznej typu treningi
(Reimers i in., 2019; Vilhjalmsson i Kristjansdottir, 2003) Warto rowniez zaznaczy¢, ze
w wieku 15 lat co 10 chtopiec oraz co 5 dziewczyna prezentujg alarmujaco niski poziom
codziennej aktywnosci fizycznej (Kalman i in., 2015). A jak przedstawiono w raporcie
dotyczacym rekomendacji aktywnosci fizycznej zalecanej przez Swiatowa Organizacje
Zdrowia, jedynie 24,2% nastolatkow spetnia zalecenia (WHO - Global Recommendations
on Physical Activity for Health, 2010). Niemal we wszystkich badaniach nad aktywnoscia
fizyczng mtodziezy, badacze wykazali wyzsza aktywno$¢ chlopcow (Bergier, 20123;
Bergier i in., 2012b; Biernat, 2011; Panczyk, 2010; Rozpara i in., 2008). Wynika to
najprawdopodobniej z ich wigkszej masy migsniowej i lepszej kondycji.
Chtopcéw charakteryzuje réwniez istotnie wyzsza aktywno$¢ podczas wysitkow
0 charakterze intensywnym. Warto jednak zwrdci¢ uwage na fakt, ze takich réznic nie
wykazano podczas aktywno$ci fizycznej o charakterze umiarkowanym oraz podczas
chodu. Rowniez w przypadku biernego spedzania czasu, jakim jest siedzenie, obie plcie
wykazujg zblizony poziom aktywnos$ci (Bergier i Ignatjeva, 2017).

W najnowszych wytycznych WHO (2020) dotyczacych aktywno$ci fizycznej
I siedzacego trybu zycia znajduje si¢ informacja o tym, ze az 81% milodziezy nie spelnia
zalecen WHO z 2010 r., oraz ze w ciaggu ostatniej dekady nie zaobserwowano prawie
zadnej poprawy. Autorzy zwracaja rowniez uwage na zauwazalne nierdwnoS$ci: jak
pokazuja dane, w wigekszosci krajow dziewczgta sg mniej aktywne niz chiopcy.
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Z raportu Komitetu Zdrowia Publicznego Polskiej Akademii Nauk (KZP PAN) z 2021
roku dowiadujemy si¢, ze zaledwie 18% Polakow w wieku powyzej 15 lat spelnia zalecenia
dotyczace ruchu. Zgodnie z badaniami, pandemia COVID-19 mogta istotnie wptynaé na
zmniejszenie aktywnosci fizycznej u obu ptci (Bronikowska i in., 2021; Fromel i in., 2022;

Grabowska 1 in., 2021; Krzyzanowska, 2022; Mucha 1 Mucha, 2021; Pyzalski, 2021).

e Status spoteczno-ekonomiczny

Jak wykazuja badania przeprowadzone w grupach os6b mtodych (15-25 lat), dorostych
(26-44 lata) oraz w $rednim wieku (45-64 lata), wykonywany zawod miat bezposredni
zwigzek z siedzacym trybem zycia i obnizong aktywnoscia fizyczng, zarowno kobiet jak
i mezczyzn. Rowniez uczniowie i studenci wigkszo$¢ czasu poswigconego na nauke
spedzaja w pozycji siedzacej (Buck i in., 2019). Wzrost zamoznosci silnie koreluje ze
wzrostem aktywno$ci fizycznej, szczegdlnie wsrdd kobiet 1 osdéb z przynajmniej
dwudziestoletnim stazem pracy. Wspotzalezno$¢ dochoddéw i1 aktywnosci fizycznej,
szczegolnie zauwazalna jest u pracownikéw umystowych i samozatrudnionych, emerytow
oraz studentow. Osoby z grup zawodowych o nizszych dochodach byly zdecydowanie
mniej aktywne fizycznie w zyciu codziennym. Nizsze zarobki korelowaly bezposrednio
z mniejszg aktywnoscia fizyczng (van Cauwenberg i in., 2018). Osoby o wyzszym statusie
ekonomicznym cze$ciej uczestniczg w roznego rodzaju formach aktywnos$ci fizycznej,
zarowno indywidualnych jak i zorganizowanych, rzadziej jednak podejmuja aktywnosé
fizyczna zwigzang z pracami domowymi. Zajecia w roznego rodzaju klubach fitness,
sitowniach czy klubach sportowych sa zazwyczaj odptatne, rowniez sam sprzet sportowy
bywa kosztowny. Istotng rol¢ odgrywaja takze optaty za sam dojazd do tych miejsc.
Wszystkie te czynniki wptywaja na wigksza dostgpnos¢ dla osdb o wyzszym statusie
ekonomicznym, ktore moga sobie pozwoli¢ na korzystanie z bardziej atrakcyjnych form
aktywnosci fizycznej. Sam fakt uczestnictwa w nich w pewien sposob manifestuje status

spoteczno-ekonomiczny.

e Wyksztatcenie

Jak zaobserwowat Sas-Nowosielski (2009), im nizszy poziom wyksztalcenia, tym
mniejsze zaangazowanie w podejmowanie aktywnosci fizycznej, zarowno przez rodzicOw
jak i ich dzieci. Wynika to najprawdopodobniej z niskiej $wiadomosci lub nawet jej braku

oraz zrozumienia znaczenia ruchu zarowno w zyciu dziecka jak i osoby dorostej, roli jaka
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pelni w prawidtowym rozwoju i utrzymaniu zdrowia fizycznego i psychicznego.
To natomiast przektada si¢ najprawdopodobniej na brak checi do uczestniczenia w roznego
rodzaju formach aktywnosci fizyczne;.

Ponadto, osoby lepiej wyksztatcone, oprocz wickszej samoswiadomosci 1 wiedzy na
temat roli aktywnos$ci fizycznej w codziennym zyciu, charakteryzujg si¢ wyzszymi
zarobkami niz pracownicy niewykwalifikowani, co przektada si¢ na wczes$niej opisywany
status spoleczno-ekonomiczny. Osoby z wyksztatceniem zawodowym oraz podstawowym
istotnie rzadziej podejmuja aktywnosc¢ fizyczng w czasie wolnym (Piko i Keresztes, 2008;
Sokotowska i Filipowicz-Chomko, 2018; Stamm i Lamprecht, 2005; Zapata i in., 2015).

Niektorzy badacze tacy jak Fransson i in. (2004), Holtermann i in. (2009), Makowiec-
Dabrowska (2012), zaobserwowali jednak, Zze szanse na spelnienie norm aktywnosci
fizycznej korzystnych dla zdrowia malaly wraz ze wzrostem poziomu wyksztatcenia.
Moze to wynikac z faktu, Ze osoby z nizszym wyksztalceniem wykonujg inne cig¢zkie prace
fizyczne, co pozwala im wypetié przyjete standardy aktywnosci fizycznej, cho¢ zwigzana
jest ona prawie wylacznie z praca zawodowa. Warto jednak zaznaczyé, ze zawodowa
aktywno$¢ fizyczna (szczego6lnie cigzka praca fizyczna) niekoniecznie wptywa korzystnie
na stan zdrowia i moze by¢ przyczyna zwigkszenia ryzyka chorob, takich jak np. choroby
uktadu krazenia czy narzadu ruchu. Zagadnienie to jak wida¢ jest bardzo zlozone.
Osoby 0 nizszym poziomie wyksztalcenia zazwyczaj podejmujg prace wymagajace
wickszego wysitku fizycznego, a osoby z wyzszym wyksztalceniem wykazuja
zdecydowanie wigksze zaangazowanie w aktywno$¢ fizycznag w czasie wolnym.
Aktywnos$¢ fizyczna w czasie wolnym osob lepiej wyksztatconych nie pokrywa jednak
zapotrzebowania na ruch, ktory jest niezbedny do wyréwnania niedoboréw z pozostatych
obszarow zycia codziennego (Burton i Turrell, 2000; Drygas i in., 2013; MiSigoj-
Durakovi¢ i in., 2000; Sokotowska i Filipowicz-Chomko, 2018). Istotng role spetnia takze
rodzaj wykonywanego zawodu zwigzanego z wyzszym wyksztatceniem. Istniejg bowiem
zawody nie wymagajace zbyt duzego wysitku fizycznego, takie jak np. ekonomisci,
pracownicy biurowi, prawnicy, lekarze, architekci itd. Niski poziom aktywnosci fizycznej
wraz z podwyzszonym poziomem stresu wynikajacym z wykonywanej pracy umystowej
moze skutkowaé pojawieniem si¢ chordb o podtozu psychosomatycznym, np. choroby

wiencowej, nadcisnienia tetniczego, nerwicy czy otytosci (Puciato i in., 2013).
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2.2.2. Biologiczne determinanty aktywnosci fizycznej

Zgodnie z koncepcja przedstawiong przez Sas-Nowosielskiego (2003), aktywnos¢
fizyczna stanowi jedng z fundamentalnych potrzeb biologicznych organizmu czlowieka.
Roznica W pordwnaniu z pozostatymi potrzebami polega na tym, ze skutki jej
niezaspokojenia, objawiajgce si¢ niekorzystnymi zmianami w skladzie ciala, a takze
licznymi schorzeniami wtym tzw. cywilizacyjnymi, widoczne sg dopiero po wielu
miesigcach lub nawet latach. Ponadto potrzeba ta odczuwalna jest zazwyczaj na poziomie
podswiadomosci. O ile niezaspokojenie potrzeb takich jak sen czy pozywienie wywotuje
niemal natychmiastowe napiecie motywacyjne (,,chcg¢ spac, jestem senny”, ,.chce jesc,
jestem glodny™), o tyle nieliczni ludzie w podobny sposéb odczuwaja potrzebe ruchu
(,,chce ¢wiczy¢, jestem zastany”). Nie mylac si¢, mozna stwierdzi¢, ze sytuacja jest nawet
odwrotna. Zdecydowana wigkszos¢ ludzi na poziomie $wiadomosci odczuwa wrecz
nieche¢ do ruchu, co moze by¢ efektem procesu ewolucyjnego majacego na celu
oszczgdzanie energii. Cytujac dalej za Sasem-Nowosielskim (2003): ,,Jak zauwazyt
Awdiejew (2003) «cztowiek w odroznieniu od zwierzat posiada na nieszczescie
swiadomos$¢, ktora tak wlasnie planuje jego postepowanie, zeby za wszelka cene unikac
wysitku, bo brak wysitku u niego kojarzy si¢ z blogostanem»”. Poruszajac kwestie
determinant biologicznych, nie sposob nie wspomnie¢ o genetyce, bo to wilasnie ona
W istotnym stopniu warunkuje cechy danego cztowieka. Niektore prowadzone na te chwile
badania wykazujg zwigzek pomiedzy czynnikami genetycznymi, a aktywnoscig fizyczna,
natomiast nadal niezwykle trudno jest jednoznacznie okresli¢, ktore konkretne geny sa
W stanie determinowac okreslony tryb zycia. Naukowcy dopatrujg si¢ powigzan pomiedzy
polimorfizmem gen6éw kodujacych receptory hormonow, takich jak dopamina, serotonina,
melanokortyna itp., a sktonnoscig do aktywnosci fizycznej (Laczmanski i Medras, 2009).
Spadek aktywnosci fizycznej wraz z wiekiem, a szczeg6lnie w okresie dojrzewania, moze
wynika¢ z uwarunkowan biologicznych o podiozu hormonalnym (Sisk i Zehr, 2005).
Badacze zauwazyli zalezno$¢ pomiedzy dojrzewaniem, a neuroendokrynnym rozwojem
mozgu i wptywem hormondéw na ten proces. Sisk i Zehr (2005) zaobserwowali, ze
szczegolnie istotne w tym okresie jest dojrzewanie osi podwzgorze-przysadka-gonady oraz
przewodnictwa nerwowego mozgu, ktore posrednicza w uwalnianiu gonadotropin,
reorganizujacych neurony oraz powodujacych szybkie zmiany w wielkosci 1 sktadzie ciala,
ktore w sposob bezposredni lub posredni wpltywaja na aktywnos$¢ fizyczng.
Badania genetyczne wskazuja, ze pomigdzy wrodzonymi predyspozycjami, ktore sg
efektem otrzymanej od obojga rodzicow puli genéw, a wyborami zwigzanymi
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z podejmowaniem aktywnosci fizycznej istnieje zalezno$é (Aleksovska i in., 2019; Zhang
i in., 2019). Pomimo, ze czynniki genetyczne ksztattujg predyspozycje, to nalezy pamigtac,
iz wplyw $rodowiska 1 czynniki socjalizujace odgrywaja roéwnie istotng role.
Zatem czynniki genetyczne wskazujg jedynie kierunek, a nie decyduja o tym kim dany
cztowiek ma si¢ sta¢, czym zajmowac, jakie dyscypliny sportu uprawiaé. Cztowiek jako
istota §wiadoma sama podejmuje o sobie decyzje, na ktére czgsto wptyw majg czynniki

srodowiska w jakim zyje (Sas-Nowosielski, 2009).

2.2.3. Psychologiczne determinanty aktywnosci fizycznej

Do determinantow istotnie wptywajacych na aktywnos¢ fizyczna, bezwzglednie nalezy
zaliczy¢ czynniki psychologiczne i psychospoleczne, ktore sg zalezne migdzy innymi od
pozycji jednostki w spoteczenstwie. Jak wykazaty badania (Kwasniewska i in., 2016)
istnieje istotny zwigzek pomiedzy podejmowaniem aktywnosci fizycznej, a poziomem
edukacji. Istnieje szereg czynnikoéw psychologicznych warunkujacych aktywnosc¢ fizyczna,
a odnoszacych si¢ do srodowiska spotecznego jednostki, jej relacji z rodzicami, krewnymi
I rowiesnikami, a takze jej indywidualnych cech osobniczych wynikajacych z jej biologii
i genetyki. Wiele jest czynnikow majacych wptyw na indywidualne decyzje, postawy
i przekonania, w tym takze te dotyczace podejmowania aktywnos$ci fizycznej, ale to
wlasnie czynniki psychologiczne sg najistotniejsze dla jej utrzymania (Cortis i in., 2017).
Poczucie przynaleznosci, relaksu, rozwoju umieje¢tnosci czy poczucie zabawy zostaty
uznane jako predyktory kontynuowania aktywnosci fizycznej (Spiridon, 2011). Z drugiej
strony, niekorzystne stany emocjonalne czy zaburzenia psychiczne, takie jak stany lekowe,
niska samoocena, depresja, rdznego rodzaju stresy, mogg stanowi¢ Dbariery
W podejmowaniu oraz utrzymaniu aktywnosci fizycznej. W stanach tych przestrzeganie
zalecen dotyczacych zdrowego stylu zycia, w tym takze aktywnosci fizycznej, staje si¢
matoistotne. Jak wykazato badanie WOBASZ I, osoby z objawami depresji wyraznie
rzadziej deklarowaty uczestnictwo w aktywnos$ci fizycznej na rekomendowanym dla
utrzymania zdrowia poziomie (Kozela i in., 2019). Ponadto zar6wno badani ptci meskiej,
jak i zenskiej, z objawami depresji znaczaco rzadziej podejmowali jakakolwiek aktywno$¢
fizyczng w wolnym czasie niz osoby bez zaburzen nastroju. W obszarze zwigzanym
Z psychikg bardzo wazny aspekt stanowi poczucie kontroli, ktore ma duzy zwigzek
z podejmowaniem aktywnosci fizycznej. Jest to cecha odzwierciedlajgca stopien, w jakim
dana osoba jest przekonana o tym, ze panuje nad sytuacja, w ktorej si¢ znajduje, a takze

posiada umiejetnosci, ktore pomagaja jej w osiggnigciu zamierzonego rezultatu.
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Jak wykazatly badania, cecha ta u m¢zczyzn ma wigkszy wptyw niz u kobiet (Kozela i in.,
2015). Najnowsze badania wykazaly istotng zalezno$¢ pomiedzy podejmowaniem
aktywnosci fizycznej a poziomem samopoczucia wérod mtodziezy (Chmelik 1 in., 2021;

Fromel, Groffik, Mitas, Dygryn, i in., 2020a).

2.2.4. Spoleczne determinanty aktywnosci fizycznej

Srodowisko spoteczne, w ktorym czlowick zyje, moze stanowié¢ dla niego utatwienie
badz utrudnienie w podejmowaniu decyzji o aktywnosci fizycznej, dbatosci o ciato
i sprawno$¢ fizyczng. Otoczenie w istotny sposob wplywa na ksztaltowanie postaw,
przekonan i zachowan mtodego cztowieka, takze w obszarze zwigzanym z kulturg fizyczng.
Wpltyw spoteczenstwa na jednostke obserwujemy przez caty okres jej zycia, wraz
z wiekiem zmienia si¢ jedynie jego charakter (Sas-Nowosielski, 2003).

Najistotniejszy wplyw na zachowania, osobowo$¢ miodego pokolenia ma przede

wszystkim rodzina, grupa rowiesnicza oraz srodowisko szkolne.

Rodzina — stanowi podstawowa jednostke spoteczng, w ktorej cztowiek rozpoczyna
swoje zycie. To wilasnie ona wywiera ogromny wplyw na ksztaltowanie postaw,
osobowos$¢ oraz przyjete wzorce i normy zachowan. Wzorce te najsilniej zakorzeniajg sie
w $wiadomosci cztowieka 1 pozostajg w niej na wiele lat, a nierzadko nawet do konca zycia
danej jednostki. To wiasnie w rodzinie czlowiek przygotowywany jest do pelnienia
réznego rodzaju rol spotecznych, ksztattuje nawyki prozdrowotne i dbato$¢ o codzienng
aktywnos¢ fizyczng (Mynarski i in., 2012).

Analiza badawcza przeprowadzona wsréd matych dzieci w wieku 0-6 lat wykazata, ze
najistotniejszy wptyw na aktywnos¢ fizyczng badanej grupy miat nadzor przez rodzicow.
Pomimo Zze w badanej grupie uwzgledniono rowniez szereg innych determinantow
wptywajacych na poziom aktywnos$ci dzieci, wykazano, Ze najistotniejsza role odgrywa
modelowanie pozytywnych wzorcéw zwigzanych z aktywnos$cig fizyczng i zachecanie do
niej przez samych rodzicéw (Hesketh i in., 2017). Uczniowie znaczng cz¢$¢ swojego czasu
wolnego spedzajg wraz z rodzing w domu (Widawski i in., 2017), dlatego tak istotnym jest,
aby rodzice poprzez wtasng aktywnos¢ fizyczng dostarczali swoim dzieciom jak najwiecej
pozytywnych wzorcow, ktore beda skutkowac przez cate ich zycie (Venezia i in., 2019).
Warto zaznaczy¢, ze jak zaobserwowal Sas-Nowosielski (2009), rodzice nastoletniej

mlodziezy nie sg obecnie postrzegani przez nig jako autorytet spedzania wolnego czasu.
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W swoich badaniach Beets i in. (2010) wykazali, ze na pewnym etapie zycia to rowiesnicy

sg jedynymi osobami stanowigcymi wsparcie dla aktywnosci fizyczne;.

Grupa rowiesnicza — odgrywa istotng role w okresie dorastania przy ksztattowaniu
postaw mitodziezy wzgledem roznych obszarow zycia codziennego, W tym takze
podejmowania aktywnosci fizycznej. Kontakt z osobami w zblizonym wieku pozwala
zaspokoi¢ potrzebg akceptacji, rozrywki, rywalizacji oraz poznawania otaczajacego $wiata
(Mynarski i in., 2012). Grupa rowie$nicza moze mie¢ negatywny lub pozytywny wplyw na
zycie danej jednostki. Wiele zalezy od warto$ci, jakie dana grupa przyjmuje, oraz czy
znajduje si¢ wsrdd nich zdrowie 1 codzienna aktywnos$¢ fizyczna.

Mtodziez w okresie dojrzewania podatna jest na sugestie. Proces przystosowania
psychicznego i spotecznego znajduje si¢ pod znacznym wpltywem opinii rowiesnicze;.
Akceptacja spoteczna stanowi ogromny czynnik determinujgcy podejmowanie decyzji, ale
nie dla wszystkich dziedzin rozwoju w jednakowy sposob. Mtody czlowiek, odnajdujac
akceptacje wsrod rowiesnikow, ma mozliwos¢ uczenia si¢ zachowan i nabywania
umiejetnosci, umozliwiajgcych mu utrzymanie pozycji w grupie (Czerwiak i in., 2012).

Pandemia zaburzyta te interakcje. Pozalekcyjny kontakt w formie online nie jest
w stanie zaspokoi¢ bezposrednich relacji, ktore stanowig naturalne zrédto wzajemnego
wsparcia si¢ mlodziezy w obliczu kryzysu, z jakim przyszio si¢ nam mierzy¢.
Podczas pandemii COVID-19 kontakty spoteczne zostaly zredukowane do minimum, a
inni ludzie, w tym takze rowiesnicy, mogli by¢ postrzegani jako zagrozenie, potencjalne
zrédlo infekcji wirusem SARS-CoV-2. Niemozno$¢ kontaktow z rowiesnikami utrudnia
budowanie wlasnej tozsamoSci oraz tworzenie relacji o charakterze przyjacielskim

(Motodecka, 2021).

Szkota — pelni istotng role w ksztattowaniu i przygotowaniu mtodego cztowieka do
dorostosci. Poprzez praktykowanie programow szkolnych zawierajgcych u swoich podstaw
edukacj¢ prozdrowotna, potaczona z prowadzeniem lekcji wychowania fizycznego,
przyczynia si¢ do zwigkszenia aktywnosci fizycznej dzieci i mlodziezy oraz ksztattowania
prawidtowych nawykow zywieniowych (Flynn i in., 2006). Woynarowska i Sokotowska
(2006) zwracaja uwage, ze w szkole promujacej zdrowie zwigkszane sa mozliwosci
uczniéw przy podejmowaniu dziatan i dokonywaniu zmian. Jest ona miejscem, gdzie
mlodzi ludzie, wspodlpracujac z nauczycielami i innymi kompetentnymi osobami, moga

odnies¢ sukces. Pozytywne wzmacnianie ucznidw, wspieranie ich wizji oraz idei,
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umozliwia im wpltyw na ich zycie 1 warunki zycia. Takze w okresie pandemii Covid-19,
szkota odegrata bardzo istotng role w profilaktyce zdrowotnej dzieci i mtodziezy.

W zwiazku z niepokojacymi doniesieniami zwigzanymi ze skutkami pandemii i jej
niekorzystnym wptywem na poziom aktywno$ci fizycznej oraz zdrowie ucznidow,
specjalisci skupieni w akademiach wychowania fizycznego stworzyli profesjonalny
i wszechstronny program ,,Aktywny powr6t do szkoty — WF z AWF”. Celem programu
W pierwszej fazie bylo umozliwienie nauczycielom wychowania fizycznego oraz
nauczycielom edukacji wczesnoszkolnej zdobycia dodatkowej wiedzy i umiejg¢tnosci
pozwalajgcych sprosta¢ nowym wyzwaniom, przed jakimi b¢da musieli stangé po powrocie
uczniow do szkot. W drugiej fazie projektu gtownym celem byta realizacja dodatkowych
zaje¢¢ pozalekcyjnych w tzw. Sport Klubach, w ktorych poprzez atrakcyjne i innowacyjne
zajecia ruchowe realizowano odpowiednik petlnowymiarowej lekcji wychowania
fizycznego. Efektem tego byla mozliwo$¢ oceny stanu kondycji fizycznej uczniow

w Polsce, a nastgpnie wypracowanie rekomendacji do dalszych dziatan (Molik i in., 2022).

2.2.5. Srodowiskowe determinanty aktywnosci fizycznej

Kolejnym istotnym czynnikiem wptywajacym na podejmowanie decyzji dotyczacych
uczestnictwa w aktywnosci fizycznej jest srodowisko, w jakim dana jednostka Zyje
(Mynarski iin., 2012). Srodowisko fizyczne majace wplyw na podejmowanie decyzji
0 aktywnosci fizycznej dzielimy na naturalne, czyli uksztattowanie terenu, klimat, region
geograficzny, na te stanowigce efekt dziatalnosci czltowieka, czyli réznego rodzaju
rozwigzania urbanistyczne, oraz na infrastrukture rekreacyjno-sportowa. Cechy takie jak
uksztaltowanie terenu, klimat oraz inne cechy geograficzne mogg w istotny sposob
wplywac¢ na podejmowaniu decyzji o formalnej 1 nieformalnej aktywnosci fizycznej, a tym
samym ksztattowaniu w sobie pozytywnych nawykoéw ruchowych (Groffik, 2015).

Otoczenie, w jakim dana jednostka zyje, moze wplywaé na decyzje o aktywnosci
fizycznej. Infrastruktura w postaci $ciezek rowerowych, ich dlugos$¢ 1 jakos$¢ potaczen
Z rdznego rodzaju obiektami codziennego uzytku, takimi jak sklepy, szkoty, obiekty
rekreacyjne i sportowe, wptywaja na decyzj¢ o wyborze roweru jako srodka transportu oraz
innych form aktywnej lokomocji. Nie bez znaczenia pozostaje status spoteczny
mieszkancow danego $rodowiska, bo jak zaobserwowano w biedniejszych dzielnicach
takie obiekty byty rzadkoscia, albo ich jako$¢ pozostawiata wiele do zyczenia. To samo
tyczy sie parkow i placéw zabaw, ktére pelnig wazng funkcje kulturows i spoteczna, a ich

wyglad 1 jako$¢ sa pod znacznym wplywem spoleczenstwa danego obszaru i jego
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sgsiedztwa. Przestrzen ta, jej jako$¢, czysto$¢ ibezpieczenstwo moga zachecaé lub
zniecheca¢ do podejmowania aktywnosci fizycznej na jej obszarze (Derflerova Brazdova
i in., 2015).

Roéwniez klimat na danym obszarze i zwigzane z nim czynniki takie jak temperatura
powietrza, wilgotnos$¢, warunki tlenowe, ci$nienie atmosferyczne wptywajg na reakcje
organizmu cztowieka na wysitek fizyczny (Mynarski i in., 2012). Zbyt wysoka temperatura
otoczenia ze wzgledu na przys$pieszony proces zmeczenia, wynikajacy ze wzmozonego
wysitku uktadu oddechowego i krazenia, ktorych jedng z funkcji jest termoregulacja moze
dziata¢ demobilizujgco na podejmowanie aktywnosci fizycznej. Niesprzyjajace warunki
atmosferyczne, mniejsze nastonecznienie skutkujg zmniejszong aktywnoscia fizyczng lub
wrecz niechecig do wyjscia z domu (Groffik, 2015). Podejmowanie aktywnosci fizycznej
na §wiezym powietrzu ma pozytywny wplyw na organizm i stan zdrowia psychicznego
(Ma i in., 2021). Zorganizowana aktywnos¢ fizyczna w postaci systematycznych lekcji
wychowania fizycznego, przeprowadzanych w warunkach zewngtrznych, wplywa
pozytywnie na poprawg szybkosci, skocznosci i wytrzymatosci tlenowej uczniow, ktorzy
biorg w nich udziat (Pasek i in., 2020). Zmienna, jaka jest srodowisko, znaczgco wptywa
na uczestnictwo w aktywnos$ci fizycznej o intensywno$ci umiarkowanej 1 wysokiej
(MVPA). Zajecia zorganizowane na $wiezym powietrzu zapewniajg istotnie wigksza
przestrzen do gier i zabaw, CO pozytywnie wplywa na doswiadczenia motoryczne
I mozliwo$ci aktywnosci mtodziezy. Ponadto, zajecia w naturalnym $rodowisku maja
pozytywny wptyw na niektore aspekty nastroju, wzrost energii do dziatania, odprgzenie
i rado$¢, a takze zmniejszenie uczucia zmgczenia, napiecia i depresji, co przektada sie na
dhuzszy czas uczestnictwa w MVPA podczas zaje¢ (Kwon i in., 2020; Zhou i Wang, 2019).
Prawdopodobnie to determinanty Srodowiskowe w najwiekszym stopniu wpltywaja na
podejmowanie aktywnosci fizycznej w czasie wolnym. Stad mozna wywnioskowac, ze
determinanty te odgrywaja kluczowa rol¢ w wyborze aktywnos$ci rekreacyjnych.
Gdy warunki $rodowiskowe sg niesprzyjajace, aktywno$¢ fizyczna w domu moze si¢

zwiekszy¢.

2.3. Rola szkoly w przygotowaniu mlodego czlowieka do calozyciowej troski
0 zdrowie i aktywnos¢ fizyczng

Szkota jest instytucjg, ktorej jednym z waznych =zadan jest wychowanie

I przygotowanie mtodego cztowieka do catozyciowej troski o zdrowie i aktywno$é

fizyczna. To w szkole uczen nabywa wiedzg¢ i umiejetnosci, ktore wykorzysta w dorostym

29



zyciu. Jak najwczes$niejsze ksztaltowanie wszechstronnej sprawnos$ci motorycznej,
przekazywanie wiedzy 1 motywacji do aktywnos$ci fizycznej w wolnym czasie oraz
nabywanie nowych umiejg¢tnosci ruchowych to podstawa w procesie dydaktyczno-
wychowawczym (Hastie i Wallhead, 2015).

W szkole gtowna role¢ w promowaniu aktywnosci fizycznej odgrywajg nauczyciele,
a szczegoblnie nauczyciele wychowania fizycznego, ktorzy poprzez swoja postawe oraz
dzialania tworza przyjazng atmosfere do jej podejmowania, zachgcajg uczniéw do dziatania
i sportowej rywalizacji. Rola szkoly jest doskonalenie ciala oraz sprawnos$ci
psychomotorycznej uczniéw, wyksztalcenie w nich wiedzy, umiej¢tnosci, a takze
nawykow i postaw wzgledem aktywnosci fizycznej, ktore beda si¢ przejawiaé poprzez
dzialania ukierunkowane na utrzymanie catozyciowej wysokiej sprawnosci fizycznej
i zdrowia. To w szkole powinny by¢ ksztatltowane osobowosciowe dyspozycje kierunkowe
i instrumentalne (ksztatcgce).

Nauczanie postaw wzgledem kultury fizycznej musi i$¢ w parze z wychowaniem
spoteczno-moralnym (Maszorek-Szymala, 2021). Nie bez znaczenia pozostaje pleé
uczniéw i zwigzane z tym faktem preferencje sportowo-rekreacyjne. Jak podaje Groffik
(2015) w swoich badaniach, najwigkszym zainteresowaniem wsrod chlopcow cieszy sie
pitka nozna, nastgpnie siatkdbwka ikoszykdéwka, potem kolarstwo, plywanie
i lekkoatletyka. Wsrod dziewczat sa to siatkowka, taniec nowoczesny i plywanie,
koszykowka oraz aerobik. Na przestrzeni lat preferencje w danej grupie wiekowej moga
si¢ jednak zmienia¢ (Kudlacek i in., 2020). Nalezy bra¢ ten fakt pod uwage podczas
planowania atrakcyjnej lekcji wychowania fizycznego, ktora dostosowana bedzie do
uczniow 1 ich zainteresowan.

Nauczyciele we wspotczesnej szkole powinni korzysta¢ z technologii, szczegdlnie
w celach diagnostycznych swoich podopiecznych. Internet jest obecnie druga
rzeczywistoscig, W jakiej zyja uczniowie. Majac $wiadomos$¢ tego, zalecane jest
korzystanie z narzedzi i mozliwosci, jakie nam to daje. Nauczyciele powinni
wykorzystywac¢ na co dzien nowe technologie, takie jak aplikacje telefoniczne, platformy
internetowe typu INDARES, w celu monitorowania aktywnosci i sprawnosci fizycznej
oraz preferencji uczniow (Groffik, 2015).

Szkota jest jednym z elementéw ,triady” ksztattujacej postawy ucznia, pozostate dwa
to sami uczniowie i ich rodzice. Niezbedne jest, aby pomiedzy wszystkimi tymi elementami
panowat dialog, szacunek i zaufanie w przygotowaniu mtodziezy do uczestniczenia

w kulturze fizycznej, ksztattowaniu odpowiednich postaw z uwzglednieniem
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komponentow: poznawczego, behawioralnego oraz emocjonalnego (Wartecka-Wazynska,
2016). Komponenty te sprawiaja, ze postawa staje si¢ dzigki nim trojwymiarowa, tworzy
przestrzen, w ktorej mozemy porzadkowac stosunek jednostki do pewnych zjawisk lub
przedmiotow. Komponent poznawczy dotyczy posiadanej wiedzy, przekonan
| przypuszczen lub watpienia, zwigzanych z przedmiotem postawy.
Komponent behawioralny odnosi si¢ do dajacych si¢ zaobserwowaé, celowych,
konkretnych dziatan wobec przedmiotu postawy. Ostatni z wymienionych komponentow,
czyli emocjonalny, bezposrednio dotyczy uczu¢ przejawianych przez jednostke. Jego istota
jest reakcja emocjonalna na obiekt postawy (Tuczynski i Walat, 2019).

Wszystko powyzsze ma istotne znaczenie dla spelnienia przez mlodziez
prozdrowotnych rekomendacji dotyczacych aktywnosci fizycznej, o ktorych bedzie mowa
w dalszej czeSci niniejszej pracy. Szkota, ktdérej rolg jest przygotowanie ucznia do
aktywnosci fizycznej, oprocz lekcji wychowania fizycznego powinna promowac aktywny
transport, aktywne przerwy oraz ¢wiczenia $rodlekcyjne. Badania wsrdd czeskiej 1 polskiej
mlodziezy wykazaly istotny wptyw aktywnego przemieszczania si¢ na lepsze
samopoczucie u dziewczat (Fromel, Groffik, Mitas, Dygryn, i in., 2020).

Czas przeznaczony na aktywny transport ma pozytywny wptyw na catotygodniowa
aktywnos$¢ fizyczng 1 zwigkszenie uczestnictwa w wysitkach o intensywnos$ci
umiarkowanej oraz wysokiej (MVPA) (Burns i in., 2019; Rutberg i Lindqvist, 2018;
Stewart i in., 2017). Podobnie jak aktywny transport, rowniez aktywne przerwy istotnie
wplywaja na uczestnictwo dzieci i mtodziezy w MVPA, a takze na ich funkcje poznawcze,

nauke i poziom stresu (Drummy i in., 2016; Masini i in., 2020).

2.3.1. Rola nauczyciela

Podstawa wszelkiej edukacji i wychowania jest nauczyciel, na ktéorym cigzy
odpowiedzialno$¢ za prawidtowe ich funkcjonowanie. Powinien on cechowac si¢ wtasciwa
postawa 1 kompetencjami, widzie¢ potrzebg nieustannego samoksztalcenia wynikajaca
z cigglych przemian otaczajacego nas §wiata oraz rozwoju wspotczesnych technologii.
Nauczyciel wychowania fizycznego powinien uwzglednia¢ rdznorodno$¢ potrzeb
I mozliwosci uczniow w klasie. Kluczowym elementem jest dojrzato$¢ i przekonanie
0 wlasciwym przygotowaniu do ksztatcenia na wysokim poziomie (Ruppar i in., 2016).
Zmiany zachodzgce w polskiej edukacji wymuszajg na nauczycielu dostosowanie si¢ do
nich. Jedng z takich zmian jest przebiegajaca od wielu lat edukacja wiaczajaca/inkluzyjna,

umozliwiajgca wspolne uczenie sie¢ dzieci i mtodziezy pelnosprawnej i niepelnosprawne;.
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Jest to tylko jeden z przyktadow wyzwan, jakie stawiane sg wspotczesnym nauczycielom,
w tym takze wychowania fizycznego.

Jak uwaza Cieslinski (2007), nauczyciel wychowania fizycznego powinien miec
odpowiednie przygotowanie merytoryczne w zakresie nauk o kulturze fizyczne;j, ale takze
nauk przyrodniczych, biomedycznych, spotecznych, pedagogicznych i psychologicznych.
Istotne sg rowniez jego kompetencje pedagogiczno-metodyczne, ktore umozliwiajg
atrakcyjne prowadzenie zaj¢¢ na kazdym szczeblu edukacji. Kompetencje wychowawcze
wyrazane w umiejetnym organizowaniu pracy wychowawczej oraz oddzialywaniu na
organizm i osobowos¢ podopiecznych, celem zaspokojenia ich doraznych potrzeb
somatyczno-motorycznych, psychospotecznych, a takze przygotowania do calozyciowej
dbatosci o rozwoj, zdrowie, sprawno$¢ fizyczng i psychiczng, sg bardzo wazne.
Wspotczesny nauczyciel wychowania fizycznego powinien mie¢ odpowiednig orientacje
aksjologiczng umozliwiajaca ksztatltowanie wlasciwych postaw 1 wprowadzanie uczniow
do $wiata wartosci instrumentalnych 1 autotelicznych kultury fizycznej. Powinien potrafi¢
diagnozowa¢ U ucznia jego potrzeby, samooceng oraz Srodowisko. Ponadto musi miec¢
kompetencje modyfikacyjne, czyli takie, ktéore umozliwiaja wlasng samooceng
posiadanych umiejetnosci 1 potrzeb w zakresie wykonywanej pracy, a takze umiejgtnosée
modyfikowania wtasnego dziatania uzaleznionego od powstatej sytuacji pedagogiczne;j.
Powinien umie¢ organizowa¢ wszelkie formy zaje¢ sportowych, rekreacyjnych,
turystycznych, pozalekcyjnych i pozaszkolnych. Powinien takze posiada¢ kompetencje
sportowe, ktore umozliwia mu jako kwalifikowanemu instruktorowi lub trenerowi
prowadzenie treningéw 1 szkolen w klubach sportowych. Umiejetnosci spoleczne,
pozwalajace na inicjowanie oraz prowadzenie dziatalnos$ci w dziedzinie kultury fizycznej
w §rodowisku spotecznym, sg niezwykle istotne dla nauczyciela wychowania fizycznego
(Cieslinski, 2007; Madejski i in., 2021; Urych, 2020). Zaden inny nauczyciel nie ma lepszej
sposobnosci niz nauczyciel wychowania fizycznego, aby nauczy¢ mtodego cztowieka, jak
W sposob ergonomiczny 1 zdrowy wykonywaé rozne czynno$ci dnia codziennego.
To nauczyciel wychowania fizycznego moze przy okazji tematu ¢wiczen sitowych
zademonstrowaé, jak powinno si¢ dzwiga¢ oraz przesuwaé ciezkie przedmioty.
Dziatanie jest najefektywniejsza metoda nauki dla czlowieka, dlatego to wtasnie lekcje
wychowania fizycznego, bedace elementem edukacji zdrowotnej, stanowig doskonata
okazje¢ do przekazywania wiedzy o funkcjonowaniu ludzkiego organizmu, wlasciwej
diecie, aktywnos$ci fizycznej oraz wplywie tych czynnikbw na zdrowie fizyczne

I psychiczne. Wspoétczesny nauczyciel powinien prowadzi¢ wspolprace z nauczycielami
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innych przedmiotow, jak na przyktad informatyki. Taka wspdlpraca moze otworzy¢ przed
uczniami nowe mozliwosci. Na lekcji informatyki uczniowie moga nauczy¢ si¢ planowania
treningu zdrowotnego, a takze jego monitorowania. Wykorzystanie réznego rodzaju
programow komputerowych, stron on-line daje im mozliwo$¢ wyznaczania sobie celow,
planowania tras do pokonania rowerem lub pieszo, monitorujgc przy tym pokonany
dystans, liczbe spalonych kcal, a takze tetno i rodzaj pracy jakg wykonali (Groffik, 2015).

Istotne, aby cele jakie wyznaczajg sobie wspolczesni nauczyciele wychowania
fizycznego, byly atrakcyjne dla mtodziezy, aby ta chciata uczestniczy¢ w réznego rodzaju
formach aktywnos$ci fizycznej i brata odpowiedzialno$¢ za swoje i innych zdrowie, takze
po zakonczonej edukacji szkolnej. Wspotczesna podstawa programowa zawiera takie
elementy, jak nowoczesne formy ruchu, takze te z innych kregdw kulturowych,
wykorzystanie nowoczesnych technologii celem monitorowania oraz planowania wiasnej
aktywno$ci fizycznej. Zastosowanie szerokiego asortymentu form aktywnosci fizycznej
umozliwia uczniom dokonywanie wlasnych wyboréw, ktore moga uwzglednia¢ ich
przyszte funkcje spoteczne (Domanska i Ktdédka, 2021). Nowoczesna, atrakcyjna lekcja
wychowania fizycznego, poza grami zespotowymi, uwzglednia przede wszystkim nowe
rozwigzania bazujace na zainteresowaniach i predyspozycjach uczniéw oraz zawiera
w swojej strukturze edukacje zdrowotng. Istotng rola nauczyciela wychowania fizycznego
jest diagnozowanie uczniow w celu zdobycia o nich informacji niezbednych przy
planowaniu lekcji, podczas ktorych uczen powinien zosta¢ wyposazony w narzedzia do
samokontroli 1 samooceny, a nastgpnie samodoskonalenia 1 samousprawniania.
Nowoczesna lekcja wychowania fizycznego powinna wykorzystywa¢ nowoczesne
technologie i zawiera¢ elementy aktywnosci fizycznej z innych krajow oraz kultur, jak np.
angielski krykiet, hinduskie kabbadi, brazylijska capoeire, kanadyjski lacrosse, japonskie
sumo, ¢wiczenia tai - chi, czy pochodzace z Afryki gry i zabawy juksei, na co zwraca
uwage tre$¢ obecnej podstawy programowej z wychowania fizycznego(Wieczorek, 2017).

Uczniowie powinni umie¢ diagnozowac si¢ w kontekscie przeciwdziatania chorobom
cywilizacyjnym, naby¢ kompetencje spoleczne rozwijajace w nich poczucie
odpowiedzialnosci za wilasne i innych zdrowie. Podczas lekcji wychowania fizycznego
U ucznidéw wzmocnione powinny zosta¢ poczucie wilasnej warto$ci i wiara we wlasne
mozliwosci (Kata, 2018; Wieczorek, 2017). W dobie pandemii COVID-19 nauczyciele
mieli mozliwo$¢ skorzystania zprogramu ,WF z AWF”, ktorego celem bylo
przeciwdziatanie skutkom hipokinezji, izolacji spolecznej oraz zaburzeniom zdrowotnym
pojawiajagcym si¢ po przebyciu choroby wywotanej wirusem SARS-CoV-2, a takze
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poprawienie odporno$ci organizmu ucznidow. W tym celu, dla kazdego poziomu
ksztalcenia, przygotowano scenariusze zaje¢, ktore zawieraly propozycje ¢wiczen, gier
I zabaw ruchowych uwzgledniajgcych predyspozycje oraz poziom sprawnosci uczniow.
Na przyktad dla dzieci i mlodziezy o wysokim poziomie sprawnosci, przewidziano
klasyczng wersje gry w pitke nozng, a dla tych o nizszym poziomie sprawno$ci, nie
czujacych si¢ zbyt pewnie na boisku, nie lubigcych bezposredniego kontaktu i ostrych star¢,
zaproponowano wersj¢ gry w wariancie bezkontaktowym, dajacym uczniom wigcej czasu
na przemyslenie dziatania i podjecie decyzji. Odbywajace si¢ w pomieszczeniach lub na
zewnatrz ¢wiczenia, gry i1 zabawy ruchowe zawieraly réwniez elementy zdrowotne
z zakresu integracji sensorycznej pobudzajacej zmyst propriocepcji oraz inne zmysty, takie
jak wzrok czy stuch, ksztaltowaly prawidtowa postawe ciala, wzmacniaty i hartowaty
organizm, budowaly relacje interpersonalne i pomagaty odreagowaé stres (Molik i in.,
2022).

2.4. Rekomendacje aktywnosci fizycznej

Jedng z istotniejszych wartosci w zyciu kazdego czlowieka stanowi praca. Do
wykonania pracy niezbedny jest jednak ruch. Smiato mozna stwierdzi¢, ze sam ruch to
praca. Zgodnie z encyklopedyczng definicja Panstwowego Wydawnictwa Naukowego
(PWN - praca fiz.), z fizycznego punktu widzenia, praca to skalarna wielkos¢ fizyczna,
miara ilosci energii przekazywane] miedzy uktadami fizycznymi w réznego rodzaju
procesach. Natomiast pracg jako dzialalnoscig czlowieka nazywamy miare wysitku
wlozonego przez niego w wytworzenie danego dobra. Jest to $wiadoma czynnos¢
polegajaca na podejmowaniu wysitku, aby osiagna¢ wyznaczony cel (PWN - praca socjol.).
Mozna zatem jednoznacznie stwierdzi¢, ze ruch jest nam niezb¢dny do zycia. Powszechnie
uwaza si¢, ze ruch jest lekarstwem na wiele schorzen 1 moze zastapi¢ niejeden farmaceutyk.
Za rozpowszechnienie tego stanowiska odpowiedzialny jest prekursor polskiej medycyny
uzdrowiskowej, Wojciech Oczko, ktory zachecal do uprawiania éwiczen fizycznych.
Niestety, pomimo zmieniajacej si¢ $wiadomosci spoleczenstwa odnosnie potrzeby
codziennej aktywnosci fizycznej, w dalszym ciggu obserwujemy nadmierne uczestnictwo
w biernym sposobie spedzania wolnego czasu (Bergier i Ignatjeva, 2017; Buck i in., 2019;
Natecz i in., 2021). Wspoélczesny cztowiek, w dobie rozwijajacych si¢ technologii
umozliwiajacych zdalne robienie zakupoéw, bez koniecznosci wychodzenia z domu,
nauczanie, a nawet porady lekarskie o czym przekonali$my si¢ w dobie pandemii COVID-

19, zignorowat naturalng potrzebe organizmu, jaka jest aktywno$¢ fizyczna, ktora jest

34



niezbedna do prawidtowego funkcjonowania. Praca mig¢sni cztowieka zostaje wypierana
przez urzadzenia mechatroniczne, a siedzacy tryb zycia i pracy staje si¢ dla nas norma.
Niedobdr odpowiedniej dawki ruchu przektada si¢ na coraz liczniejsze wystgpowanie
chorob cywilizacyjnych i nieprawidtowy rozwoj dzieci i mtodziezy (Natecz i in., 2021;
Ruszkowska i Kwasniewska, 2021). Konieczne staje si¢ zachecenie ludzi do swiadomego
wyboru sprzyjajacych zdrowiu srodkéw lokomocji 1 aktywnego spgdzania wolnego czasu
(WHO, 2020). Wielu naukowcow i specjalistow od lat stara si¢ zacheci¢ ludzi do
uczestnictwa w aktywnos$ci fizycznej na niezbgednym dla zdrowia poziomie, ustalajac
W tym celu pewne schematy dzialania uwzgledniajagce wiek, ple¢ czy tez poziom
sprawnosci fizycznej (Hallal i in., 2012; Haskell, 2006; Osinski, 2011; Sturm i in., 2021).
Wraz ze zmieniajaca si¢ strukturg aktywnosci ludzkiej, niezbedne staje si¢ oszacowanie
optymalnej dla zdrowia dawki aktywnosci fizycznej, a takze ocena ogdlnego poziomu tej
aktywnosci jako pozytywnego miernika zdrowia (Drabik, 1996; Grabowski, 1999;
Krzyzanowska i Wawrzyniak, 2020; Michalski, 2014). Minimalna dawka aktywnosci
fizycznej to niezbedna dawka ruchu w ciggu calego dnia lub tygodnia, niezb¢dna do
utrzymania wlasciwego poziomu oraz dobrego stanu psychofizycznego, ewentualnie
uzyskania zamierzonego efektu. Przy zastosowaniu roznych technik i metod badawczych,
naukowcy na calym $wiecie od wielu lat staraja si¢ wyznaczy¢ optymalna dawke
aktywnosci fizycznej (Haskell, 2006). Dawka ta zalezy od wielu czynnikow, takich jak
wiek osoby ¢wiczacej, jej pici, stanu zdrowia, wydolno$¢ i sprawnosc¢ fizycznej, warunkow
srodowiskowych oraz stazu treningowego, jaki posiada. Inne rekomendacje beda dla
nastoletnich uczniow, a inne dla 0sob starszych, a wynika to z r6znych celéw i mozliwosci.
Niewystarczajagca dawka ruchu nie przyniesie oczekiwanych efektow fizjologicznych,
natomiast nicodpowiedni, nadmierny wysitek, niedostosowany do wieku i stanu zdrowia,
moze by¢ wrecz szkodliwy. Wielu badaczy jako trening zdrowotny zaleca trening
wytrzymato$ciowy, angazujacy duze grupy migsniowe o dlugim czasie trwania (powyzej
15 minut), ktory ma charakter tlenowy (aerobowy) (Czapiewska i in., 2021; Goérski, 2019;
Grzebisz-Zatonska, 2020; Horbacz i Bukova, 2019). Podczas tego treningu nast¢pujg
procesy metaboliczne tlenowe, ktore sa pobudzane przez dtugotrwaly wysitek o niskiej
intensywnosci. Do tego rodzaju aktywnosci zaliczamy spacery, chodzenie po schodach,
marszobieg, jazda rowerem, ptywanie, narciarstwo biegowe, wioslarstwo, kajakarstwo itp.
Powyzszy trening powinien by¢ uzupehlniany ¢wiczeniami sitowymi 1 ksztaltujgcymi

gibkos¢ (Haskell, 20086).
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Fromel i in. (2017) zalecajg, aby wysitki o dowolnej intensywnosci podejmowac
minimum 5 razy w tygodniu przez co najmniej 60 minut oraz dodatkowo taczy¢ je
z aktywnoscia fizyczng o wysokiej intensywnosci 3 razy w tygodniu przez 20 minut.
W celu utrzymania prawidlowej masy ciala i odpowiedniego poziomu aktywnosci
fizycznej Tuder-Locke i in. (2011) zalecajg, aby chtopcy wykonali 12000, a dziewczeta
11000 krokéw w ciaggu dnia.

Propozycja Fromela dotyczaca rekomendacji aktywnosci fizycznej wyrazanej liczba
krokéw zasluguje na szczegdlng uwage. Zaktada ona podzial rekomendowanych 11000
krokoéw dziennie na segmenty dnia w liczbie 2000 krokow przed zajeciami szkolnymi, 3000
w trakcie pobytu w szkole, 6000 krokow po zajeciach szkolnych (Fromel, Groffik, Mitas,
Geckova, i in., 2020b; Fromel, Safat, Jakubec, Groffik, i Zatka, 2020d).

Komisja Europejska rowniez wydata rekomendacje majace na celu wsparcie
prozdrowotnej aktywnos$ci fizycznej spoleczenstwa. Zaleca ona, aby osoby w wieku
powyzej 18 roku zycia, podejmowaty wysitki o intensywno$ci umiarkowanej 5 razy
w tygodniu przez co najmniej 30 minut lub 3 razy w tygodniu przez 20 minut
0 intensywnos$ci wysokiej. Jednoczes$nie zaznacza, ze dla osob, ktore prowadza sedentarny
tryb zycia, kazdy rodzaj aktywnosci fizycznej, nawet tej o intensywnosci niskiej, bedzie
mial pozytywny wptyw na stan zdrowia.

Miodziezy w wieku szkolnym zaleca, si¢ aby aktywnos¢ fizyczng o intensywnosci od
umiarkowanej do wysokiej podejmowatla codziennie przez minimum 60 minut, i aby ta
aktywno$¢ byta dostosowana do potrzeb i mozliwosci danej grupy wiekowej: ¢wiczenia
aerobowe, c¢wiczenia sitowe, ¢wiczenia koordynacyjne, ¢wiczenia gibko$ciowe,
rozwijajace umiejetnosci motoryczne. Wszystkie wymienione wysitki muszg trwac
minimum 10 minut, aby mogly by¢ skumulowane w minimalnym, rekomendowanym
czasie trwania (EU Physical Activity Guidelines, 2008).

Zanim omoéwione zostang aktualne zalecenia Swiatowej Organizacji Zdrowia z 2020
roku, warto przytoczy¢ te sprzed 10 lat (WHO, 2010), gdzie rekomendowano, aby dzieci
i mlodziez w wieku 5-17 lat podejmowata wysitek fizyczny codziennie przez co najmniej
60 minut. Ponadto udziatl aktywnosci o intensywnos$ci umiarkowanej powinien wynosic¢
przynajmniej 30 minut dziennie przez pi¢¢ lub wigcej dni w tygodniu. Trzy razy w tygodniu
przez minimum 20 minut dzieci 1 mlodziez powinna uczestniczy¢ w wysitkach
0 intensywnosci wysokiej. Wysitek ten realizowa¢ powinno si¢ poprzez rézne formy
aktywnosci fizycznej, dostosowane do potrzeb, mozliwosci, zainteresowan i umiejetnosci

oraz wieku. Wysitki o intensywnosci umiarkowanej to takie, podczas wykonywania
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ktorych wydatek energetyczny wynosi 3,5-7 kcal/min. Zaliczamy do nich spokojng jazde
na rowerze czy spacer. Wysitki o intensywnos$ci wysokiej to takie, gdzie wydatek
energetyczny wynosi 7 kcal/min. lub wigcej i zaliczamy do nich takg aktywnos¢ jak szybki
bieg (>5 km/h) lub jazde rowerem (WHO, 2010). Osinski (2011) zaleca dzieciom
i mlodziezy, aby podejmowali aktywnos¢ fizyczng 5 razy w tygodniu przez co najmniej 20
minut z intensywno$cig 140 uderzen serca na minute. Dodatkowo uwaza, ze w trakcie
trwania wysitku konieczny jest krotkotrwaly (1-5minut) wysitek maksymalny, podczas
ktorego czestotliwos¢ akcji serca wynosi¢ bedzie 200 uderzen na minute. Juz w 2010 roku
WHO zwracato uwage na konieczno$¢ ograniczenia biernego spedzania czasu. Czas, jaki
dzieci i mtodziez w dni szkolne spe¢dzaja przed komputerem i telewizorem, nie powinien
przekraczaé dwoch godzin dziennie. Obowiagzek realizacji tego zalecenia spoczywa
w glownej mierze na rodzicach i prawnych opiekunach, ktorzy sprawuja nad dzieckiem
opieke w czasie spedzonym w domu. W zwigzku z powyzszym WHO zaleca, aby szkoty
i sSrodowiska zwigzane ze sportem bardziej angazowaly si¢ w promocj¢ oraz dostep do
kultury fizycznej poprzez udostgpnianie obiektéw sportowych po zajeciach lekcyjnych.
Istotne, aby miato to miejsce takze w dni wolne, w trakcie ferii zimowych i wakacji letnich
oraz zeby dostep do nich byl bardziej swobodny. Dlatego powstat w Stanach
Zjednoczonych program Healthy People 2020 (U.S. Department of Health and Human
Services, 2010). Byt to szczegétowo opracowany program, majgcy na celu dokonanie
pozytywnych zmian i dotarcie do jak najwigkszej liczby odbiorcéw. Zmiany, ktoére
zaktadat, miaty na celu znaczaco przyczyni¢ si¢ do zwigkszenia zaangazowania si¢ catego
spoteczenstwa w aktywnos¢ fizyczna. Dla dzieci i mtodziezy program zaktadal nastepujace
cele:

e zmniejszenie  liczby  uczniow  zwalnianych z  lekcji  wychowania
fizycznego/zwigkszenie liczby mtodziezy uczestniczacej w szkolnym wychowaniu
fizycznym,

e ograniczenie czasu spedzonego przed telewizorem i komputerem (do dwoch godzin
dziennie w dni szkolne),

e zwigkszenie intensywnosci podejmowanych przez mtodziez wysitkéw fizycznych
(5razy w tygodniu wysitek o intensywnosci umiarkowanej, 3 lub wigcej razy
W tygodniu wysitek o intensywnosci wysokiej trwajacy przynajmniej 20 minut),

e zwigkszenie liczby pieszych i rowerowych wycieczek,

e wydluzenie czasu przerw pomiedzy lekcjami,
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udostepnienie uczniom obiektow i szkolnych przyborow sportowych po zajeciach

oraz podczas weekendow.

Kontynuacja powyzszego jest program Healthy People 2030 (U.S. Department of

Health and Human Services, 2020), ktory w obszarze dotyczacym aktywnosci fizycznej

dzieci i mtodziezy wyznacza nastgpujace cele:

zwigkszenie odsetka placowek opiekunczo-wychowawczych, w ktorych dzieci
w wieku od 3 do 5 lat wykonuja co najmniej 60 minut aktywnosci fizycznej
dziennie,

zwigkszenie odsetka dzieci 1 mtodziezy, wykonujacych wystarczajaco duzo
¢wiczen wzmacniajacych miesnie,

zwigkszenie odsetka dzieci 1 mtodziezy, wykonujacych wystarczajaco duzo
aktywnosci fizycznej aerobowe;,

zwigkszenie odsetka dzieci i mtodziezy uprawiajacych sport,

zwigkszenie odsetka nastolatkow, ktorzy w celu przemieszczania si¢ wybieraja
chod lub jazde rowerem,

zwigkszenie odsetka dzieci w wieku od 2 do 5 lat, ktére przed ekranem spedzaja
mniej niz godzing dziennie,

zwigkszenie odsetka rodzicow, ktorzy stosuja si¢ do zalecen dotyczacych
ograniczania dla dzieci i mlodziezy w wieku od 6 do 17 lat czasu spgdzonego przed
ekranem,

zmniejszenie odsetka dzieci 1 mtodziezy z otyloscia,

zwigkszenie odsetka nastolatkéw uczestniczacych w lekcjach wychowania

fizycznego,

Zgodnie z najnowszymi wytycznymi WHO, opublikowanymi w listopadzie 2020 roku,

dotyczacymi aktywnosci fizycznej na lata 2018-2030, kazda aktywno$¢ fizyczna ma

znaczenie. Jej regularne podejmowanie moze zapobiega¢ wielu chorobom, takim jak

choroby serca, cukrzyca typu II oraz nowotworom, ktore stanowia prawie trzy czwarte

przyczyn zgondw na calym $wiecie 1 moze pomoc w ich leczeniu. Pozytywnie wptywa

takze na obszary zwigzane Zz psychika i mys$leniem, zapobiegajac depresji i lgkom,

usprawnia procesy myslowe i polepsza uczenie si¢ oraz ogoélne samopoczucie.

Nadmierne bierne spe¢dzanie czasu w pozycji siedzacej moze zwigkszac¢ ryzyko chorob

serca, nowotworow 1 cukrzycy typu Il

38



Dlatego, aby unikng¢ powyzszego WHO zaleca dzieciom i mtodziezy, aby w ciggu
tygodnia $rednio przez co najmniej 60 minut dziennie lub duzej wykonywali ¢wiczenia
0 intensywnoéci umiarkowanej, gltownie aerobowe. Cwiczenia fizyczne o duzej
intensywnos$ci, a takze wzmacniajagce migs$nie i kos$ci, dzieci oraz mlodziez powinni
wykonywac przynajmniej 3 razy w tygodniu. Zastosowanie si¢ do tych zalecen przynosi
korzy$ci w postaci poprawy sprawnosci fizycznej (wydolno$ci kragzeniowo-oddechowej
I sprawno$ci migsni), zdrowia kardiometabolicznego (cisnienie krwi, dyslipidemia
I insulinooporno$¢), zdrowia kosci, funkcji poznawczych (wyniki w nauce, funkcje
wykonawcze), zdrowia psychicznego (zmniejsza objawy depresji) i mniejszej otytosci.

Istotne jest takze, aby ograniczy¢ czas spedzony w pozycji siedzacej, szczegolnie przed
ekranem w celach rekreacyjnych. Dla mtodziezy w szkotach ponadpodstawowych, ktora
ukonczyta 18 rok zycia, WHO (2020) zaleca, aby podejmowata tygodniowo co najmniej
150-300 minut aerobowej aktywnos$ci fizycznej o umiarkowanej intensywnos$ci lub co
najmniej 75-150 minut aerobowej aktywno$ci fizycznej o duzej intensywnosci, lub
rownowazne potaczenie obu rodzajow aktywnosci. Dorosli powinni takze wykonywac co
najmniej 2 dni w tygodniu ¢wiczenia o umiarkowanej lub wigkszej intensywnosci, majace
na celu wzmocnienie migéni |obejmujace wszystkie gltdéwne grupy migsniowe.
Podejmowanie jakiejkolwiek aktywno$ci fizycznej jest lepsze niz jej catkowity brak.
Nawet jesli wytyczne nie zostang spetnione, to kazda aktywnos$¢ fizyczna bedzie miata
korzystny wplyw dla zdrowia. Aktywno$¢ fizyczna powinna zacza¢ by¢ podejmowana
stopniowo od niewielkiej ilosci, a nastepnie wraz z czasem nalezy zwigkszaé jej
czgstotliwos$¢, intensywno$¢ oraz czas trwania. Istotne, aby wszystkim dzieciom
I mlodziezy zapewni¢ bezpieczne i réwne mozliwosci, a takze zacheci¢ ich do
uczestniczenia w roznego rodzaju formach aktywnos$ci fizycznej, ktore sa przyjemne,
roznorodne i dostosowane do ich wieku i mozliwosci (WHO, 2020).

Podsumowujac, mozna stwierdzi¢, ze rekomendacje stuza jako drogowskaz i pomoc
W planowaniu i monitorowaniu aktywnosci fizycznej. Nie nalezy jednak traktowac ich jako
jednoznaczny i ostateczny cel. Wszelkiego rodzaju dziatania majace doprowadzi¢ do
zwigkszenia uczestnictwa dzieci 1 mtlodziezy, a w konsekwencji dorostych ludzi
W codziennej aktywnosci fizycznej, sa warte popularyzacji. Dlatego tak istotng role
W procesie rozpowszechniania odgrywa szkota, w ktorej mlody cztowiek powinien zostac¢
przygotowany i wyposazony w umiejetno$¢ podejmowania prozdrowotnych decyzji
zgodnych z zasadami zdrowego stylu zycia. W znacznej mierze odpowiedzialno$¢ ta cigzy

na nauczycielach wychowania fizycznego, ktérzy w procesie ksztalcenia i wychowania
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dzieci i mtodziezy powinni przekazywac¢ im w ramach tresci programu nauczania wiedze,
miedzy innymi na temat prozdrowotnych rekomendacji dotyczacych aktywnosci fizycznej
1jej wplywu na organizm cztowieka.
2.4.1. Rekomendacje szkolnej aktywnosci fizycznej

Szkolna aktywnos$¢ fizyczna jest nieodzowng czgscig catodniowej aktywnosci
fizycznej, dlatego tak istotny jest czas spedzony w szkole, a wlasciwie forma, w jakiej
uczniowie ten czas spedzajg. To wlasnie w tym okresie dzieci i mlodziez zdobywaja
umiejetnosci fizyczne, sprawno$¢ oraz wiedzg, z ktorych beda korzysta¢ samodzielnie
w dorostym zyciu. Jak wykazujg badania, wraz z wiekiem dzieci, niepokojaco wzrasta
odsetek dzieci z nadwagg i otytosciag (Ahluwalia i in., 2015), zwigksza si¢ liczba dzieci
I mlodziezy z wadami postawy ciata (Macialczyk-Paprocka i in., 2017), spada sprawnosé¢
uktadu krazenia (Mintjens i in., 2018) oraz wzrastajg zaburzenia zdrowia psychicznego,
szczegOlnie wérod dziewczat (Bor i in., 2014). Zauwazalny jest takze spadek aktywnos$ci
fizycznej, zwlaszcza w przypadku aktywnosci fizycznej o intensywnos$ci wysokiej, wraz
ze spadkiem zainteresowania uczestnictwem w lekcjach wychowania fizycznego (Corder
I in., 2016; Fromel i in., 2014). W pewnym stopniu odpowiedzialno$¢ za taki stan rzeczy
ponosza szkotly, ktore powinny w istotny sposob przyczynia¢ si¢ do utrzymania dobrego
stanu zdrowia, rozwoju sprawnosci fizycznej i psychicznej oraz promowaé zdrowy styl
zycia. Jak zauwaza Sturm (2021), szkota jest nie tylko Srodowiskiem pomagajacym
w zdobywaniu wiedzy, ale takze instytucja wspierajacg realizacje rekomendacji
dotyczacych aktywnos$ci fizycznej. W duzej mierze to na nauczycielach wychowania
fizycznego ciazy odpowiedzialno$¢ za to, poniewaz ich gltdéwng rola jest zachgcenie
uczniéw do podejmowania aktywnosci fizycznej, takze w czasie wolnym, oraz zwigkszenie
ich samoswiadomosci dotyczacej wartosci, jaka ta aktywnos$¢ wnosi. Nauczyciele powinni
dazy¢ do tego, aby rekomendacje dotyczace aktywnosci fizycznej zwigzane ze zdrowym
stylem zycia, byly przez uczniéw realizowane nie tylko w dni szkolne, ale rowniez
w weekendy. Jak udowadniaja badania, wsparcie spoteczne nauczycieli oraz rodzicow
wplywa na podejmowanie przez uczniow wysitkow o intensywnosci od umiarkowanej do
wysokiej (MVPA) (Pluta i in., 2020). Dlatego podczas tworzenia programoéw
interwencyjnych majacych podnie$¢ poziom aktywnosci fizycznej spoteczenstwa nalezy
skupia¢ si¢ nie tylko bezposrednio na uczniach, ale takze w znacznej mierze uwzglednia¢
w tym procesie rodzicow i nauczycieli. Jak zalecaja Hills i in. (2015), zgodnie
z kompleksowym programem szkolnej aktywnosci fizycznej (CSPAP- Comprehensive

School Physical Activity Program), ktory sktada si¢ z wielu obszarow majacych na celu
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umozliwienie dzieciom i mlodziezy spetnienia wytycznych 60 minut aktywnosci fizyczne;j

0 intensywnosci od umiarkowanej do wysokiej (MVPA) dziennie, tworzone programy

powinny obejmowac:

e W obszarze wychowania fizycznego:

zapewni¢ 150 minut tygodniowo lekcji wychowania fizycznego w szkotach
podstawowych,

zapewni¢ 225 minut tygodniowo lekcji wychowania fizycznego w szkotach
ponadpodstawowych,

zapewni¢ uczniom mozliwo$¢ spedzenia przynajmniej 50% czasu w szkole na
aktywnosci fizyczne;,

zapewni¢ wysokiej jakosci edukacje fizyczna, ktora bedzie dla uczniow
atrakcyjna i umozliwi im zdobycie umiejetnosci ruchowych oraz wiedzy na

temat aktywnosci fizycznej;

e W obszarze zwigzanym z aktywno$cig fizyczng w czasie szkolnym:

zapewni¢ uczniom mozliwo$¢ bycia aktywnymi w czasie przerw oraz przerwy
obiadowej,

zapewni¢ uczniom bezpieczne miejsce oraz dostgp do  sprzgtu
I zorganizowanych zaje¢ ruchowych w czasie przerw,

wigczy¢ aktywnos¢ fizyczng do innych zajeé¢ programowych (np. matematyki,

fizyki), aby zminimalizowa¢ czas spedzony w pozycji siedzacej;

e W obszarze zwigzanym z aktywno$cig fizyczng przed i po szkole:

zaoferowac przed lekcjami 1 po nich réznorodne zajecia majace charakter
wspotzawodnictwa oraz takie, ktore takiego charakteru nie posiadaja,

promowac¢ aktywny transport do szkoty (np. pieszo lub jazde rowerem);

e W obszarze zwigzanym z personelem:

zapewni¢ pracownikom placowek szkolnych odpowiednig edukacje w zakresie
aktywnosci fizycznej,

zapewni¢ pracownikom placowek szkolnych mozliwos¢ korzystania
z programow wellness, aby sami mogli sta¢ si¢ modelowym przyktadem dla

uczniéw uczestnictwa w aktywnosci fizycznej,
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— zachgcac nauczycieli, aby sami uczestniczyli wraz z uczniami w aktywnosci

fizycznej w czasie zaj¢¢ oraz przerw,
W obszarze zwigzanym z zaangazowaniem rodziny i spotecznosci lokalne;:

— zaangazowa¢ czlonkéw rodziny i opiekundéw jako wolontariuszy podczas
organizowanych przez szkote zaje¢ zwigzanych z aktywnoscia fizyczna,

— zaangazowa¢ cztonkow rodziny i opiekunow podczas popotudniowych oraz
weekendowych wydarzen specjalnych,

— ustali¢ z organizacjami z lokalnej spolecznosci mozliwo$¢ korzystania

Z obiektow szkolnych oraz sprzetu sportowego w czasie przed i1 po zajeciach

lekcyjnych (Hills i in., 2015).

Fromel, Groffik, Mitas, Madarasova Geckova i in. (2020b) zalecaja, aby:

uczniowie podczas pobytu w szkole wykonali przynajmniej 500 krokéw na godzing lub
3000 w trakcie calego dnia w szkole,

przez co najmniej 20 minut uczestniczyli w aktywnosci fizycznej o intensywnosci
umiarkowanej podczas zaje¢ w szkole,

uczniowie uczestniczyli w aktywnosci fizycznej o intensywnosci wysokiej w trakcie
lekcji wychowania fizycznego lub innych zaje¢,

w trakcie trwania przerw migdzylekcyjnych przynajmniej 50% tego czasu
przeznaczone bylo na aktywnos¢ fizyczna,

dazy¢ do tego, aby przynajmniej 25% czasu spedzonego przez uczniow w szkole
przeznaczone byto na aktywno$¢ fizyczng.

Dzielac dzien szkolny na segmenty (czas przed zajeciami lekcyjnymi, czas

spedzony w szkole oraz czas po zajeciach w szkole) Fromel i in. (2020b), rekomenduja dla

miodziezy 15 - 19 letniej, aby:

uczniowie przed zajeciami w szkole (15-25% czasu dziennej aktywnosci fizycznej)
wykonali 2000 krokow lub przez minimum 10 minut uczestniczyli w aktywnosci
fizycznej o intensywnosci od umiarkowanej do wysokiej,

uczniowie w czasie pobytu w szkole (25-50% czasu dziennej aktywnosci fizycznej)
wykonali przynajmniej 3000 krokéw oraz uczestniczyli w aktywnos$ci fizycznej
0 intensywno$ci od umiarkowanej do wysokiej przez minimum 20 minut, co powinno
by¢ efektem:

— uczestniczenia w lekcji wychowania fizycznego, podczas ktorej uczen powinien

wykonac¢ 2000 krokow oraz przez co najmniej 20 minut podejmowac aktywnos¢
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fizyczna o intensywnosci od umiarkowanej do wysokiej (co stanowi okoto 50%

lekcji), a takze dwukrotnie powinna wystgpi¢ aktywno$¢ fizyczna o intensywnosci

wysokiej z czestotliwoscia skurczow serca na poziomie >85% HRmax,

— wykonania przez ucznia 500 krokéw na godzine podczas pozostatych zajeé

lekcyjnych i w trakcie trwania przerw lub przeznaczenia przynajmniej 10 minut na

aktywno$¢ fizyczng o intensywno$ci od umiarkowanej do wysokiej,

uczniowie po zajeciach w szkole (50-60% czasu dziennej aktywnos$ci fizycznej)

powinni wykona¢ 6000 krokéw lub uczestniczy¢ przez co najmniej 30 minut

w aktywnosci fizycznej o intensywnosci od umiarkowanej do wysokiej (Fromel, i in.,

2020b) (ryc. 2).

MODEL REKOMENDACJI AKTYWNOSCI FIZYCZNEJ
W POSZCZEGOLNYCH SEGMENTACH DNIA SZKOLNEGO

¥

¥

¥

PRZED ZAJECIAMI W CZASIE ZAJEC PO ZAJECIACH
SZKOLNYMI SZKOLNYCH SZKOLNYCH
(15-25% TPA) (25-50% TPA) (50-60% TPA)
2000 krokow 3000 krokow 6000 krokow
10 min MVPA 20 min MVPA 30 min MVPA
\ 25% czasu w szkole/PA /
ZAJECIA LEKCYINE (BEZ LWF) PODCZAS ZAJEC LEKCYINYCH Z
+ WYCHOWANIA FIZYCZNEGO
PRZERWY MIEDZYLEKCYJNE wykona¢ 2000 krokéw
500 krokéw/godzine 20 min MVPA (=50% PA)
10 min MVVPA 2 x VPA (=85% HRmax)
\_ J

TPA — (Total Physical Activity) dzienna aktywnos¢ fizyczna
MVPA — aktywnos¢ fizyczna o intensywnosci od umiarkowanej do wysokiej

LWF — lekcja wychowania fizycznego
PA — (Physical Activity) aktywno$¢ fizyczna

VPA — aktywnos¢ fizyczna o intensywnos$ci wysokiej

HR — (Heart Rate) czgstotliwos¢ skurczéw serca

Ryc. 2. Model rekomendacji aktywnosci fizycznej w poszczegdlnych segmentach dnia

szkolnego (Fromel i in., 2020b).
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3. CELE PRACY, PYTANIA BADAWCZE | HIPOTEZY

Ogolnym celem pracy doktorskiej byta diagnoza tygodniowej aktywnosci fizycznej
milodziezy 16 letniej w latach 2012-2020, ze szczegdlnym uwzglednieniem oKresu
pandemii COVID-19, plci i uczestnictwa w zorganizowanej aktywnosci fizyczne;.
Okreslono zwigzek pomigdzy uczestnictwem w zorganizowanej aktywnosci fizycznej a
tygodniowg aktywnoscig fizyczng. Oceny aktywnos$ci fizycznej chlopcow i dziewczat
dokonano z uwzglednieniem podziatu badanych na osoby uczestniczace i nieuczestniczgce
W zorganizowanej aktywnosci fizycznej. Okreslono takze: poziom realizacji rekomendacji
dotyczacych aktywnosci fizycznej mtodziezy.

Cele szczegolowe:

1. Okreslenie réznic w aktywno$ci fizycznej pomiedzy dziewczetami a chlopcami
Z uwzglednieniem intensywno$ci wysitkow.

2. Okreslenie tygodniowej aktywnosci fizycznej dziewczat oraz chtopcoOw badanych
w latach 2012 -2020 ze szczeg6lnym uwzglednieniem okresu pandemii COVID-19.

3. Okreslenie wptywu uczestnictwa w zorganizowanej aktywnosci fizycznej na realizacje

rekomendacji dotyczacych aktywnosci fizycznej mtodziezy.

Pytania badawcze:

1. W jakich rodzajach tygodniowej aktywnos$ci fizycznej wystepuja znaczace rdznice
pomiedzy chlopcami i dziewczetami?

2. Jakie sa roznice w tygodniowej aktywnosci fizycznej pomigdzy chlopcami
a dziewczgtami uczestniczacymi 1 nieuczestniczacymi w zorganizowanej aktywnosci
fizycznej?

3. Czy wystepuja roznice w aktywnosci fizycznej mtodziezy badanej w latach 2012 - 2020
ze szczegdlnym uwzglednieniem okresu pandemii COVID-19?

4. Czy liczba godzin zaje¢ zorganizowanych w tygodniu ma wptyw na realizacje

rekomendacji aktywnosci fizycznej?

Hipotezy badawcze:
1. Chiopcy sa aktywniejsi fizycznie od dziewczat w wysitkach o intensywnosci wysokie;j.
Dziewczgta natomiast sg aktywniejsze od chlopcow w wysitkach o intensywnosci

niskiej (chod).
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Mtodziez uczestniczaca w zorganizowanej aktywnosci fizycznej jest aktywniejsza od
mlodziezy nieuczestniczacej w zajeciach zorganizowanych.

Pandemia COVID-19 istotnie obnizyta poziom aktywnos$ci fizycznej mtodziezy
W poréwnaniu z aktywnoscia fizyczng badanych przed pandemisa.

Im wieksza liczba godzin zaj¢¢ zorganizowanych tym wigksze prawdopodobienstwo

realizacji zalecanej tygodniowej aktywnosci fizycznej przez mtodziez.
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4. MATERIAL I METODYKA BADAN

4.1. Charakterystyka badanej mlodziezy

Badania przeprowadzono wséréd miodziezy 16 letniej z 57 celowo-losowo
wybranych szkoét podstawowych 1 ponadpodstawowych z wojewddztwa  Slaskiego.
Wzigto w nich udziat 2673 uczniow, ale 383 kwestionariusze zostaly odrzucone ze wzgledu
na bledne ich wypetienie. Poprawnie ankiety wypetito 2290 badanych z czego 1028
stanowili chtopcy, a 1262 dziewczeta (tab. 1). Badania, ktore tgcznie przeprowadzono 16
razy (trwaty 9 lat). W latach 2012 - 2018 odbywaly si¢ dwa razy w ciggu roku, w okresie
wiosennym (marzec-czerwiec) oraz jesiennym (wrzesien-grudzien), w 2019 w okresie
jesiennym, a 2020 wiosennym. W pierwotnym zamysle praca miata dotyczy¢ okresu badan
w latach 2012-2018, jednak ze wzgledu na zaistnienie nowej sytuacji (pandemia COVID-
19) postanowiono wiaczy¢ badania z roku 2019 1 2020 i poréwnac z pozostatymi wynikami
uzyskanymi w poprzednich latach. Okres pandemii stat si¢ nowym wyzwaniem dla
przeprowadzenia badan jak i1 wzbudzit ciekawo$¢ na ile aktywnos$¢ fizyczna mtodziezy
zostata ograniczona. Dane pozyskane w okresie pandemii COVID-19 (I potowa 2020 rok
— okres wiosenny, nie prowadzono badan w II potowie 2020 roku) ze wzgledu na mniejsza
liczbe badanych potaczono z danymi z konca roku 2019 (okres jesienny) 1 potraktowano
jako cato$¢. Obostrzenia przeciwdziatajace rozprzestrzenianiu si¢ wirusa SARS-CoV-2
zostaly wprowadzone od marca 2020 roku, a nast¢pnie byty modyfikowane. Uzyte w pracy
okreslenie "okres pandemii" odnosi si¢ do okresu okotopandemicznego, obejmujacego nie
tylko czas samej pandemii, ale takze okres ja poprzedzajacy. Uwzglednienie konca 2019
roku jest istotne, poniewaz to wtedy pojawily si¢ pierwsze symptomy pandemii COVID-
19, ktora wptyneta na organizacj¢ badan w szkotach 1 spowodowata wzrost nieobecnosci
uczniéw. Jak wynika z meldunkéw epidemiologicznych Narodowego Instytutu Zdrowia
Publicznego (Zielinski, 2019, 2020) w okresic wrzesien - grudzien 2019 roku
zaobserwowano dwukrotnie wigkszg zachorowalno$¢ na grype niz w tym samym okresie
w 2020 roku.
Procedura badan we wszystkich latach byta taka sama. W badaniach uczestniczyli
uczniowie zwyktych klas szkot publicznych. W badaniach nie uczestniczyli uczniowie
z klas usportowionych lub sportowych. Sposréd 2290 badanych, 1552 uczestniczyto
W zorganizowanej aktywnosci fizycznej, pozostale 738 osoby nie zadeklarowato

uczestnictwa w tego rodzaju zajeciach w badanym okresie czasu. W 2012 roku podczas
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badan uwzgledniono wyniki 278 uczniow (122 chtopcow i 156 dziewczat), w 2013 wyniki
217 uczniow (107 chtopcow 1 110 dziewczat), w 2014 wyniki 362 uczniow (154 chtopcow
1 208 dziewczat), w 2015 wyniki 357 uczniow (146 chtopcow i 211 dziewczat), w 2016
wyniki 356 uczniéw (175 chlopcow i 181 dziewczat), w 2017 wyniki 244 uczniéw (116
chlopcow 1 128 dziewczat), w 2018 wyniki 257 uczniow (116 chiopcoéw i 141 dziewczat),
w 201912020 tacznie wyniki 219 ucznidéw (92 chtopcow 1 127 dziewczat).

Tabela 1

Cechy somatyczne badanych

, Wiek Masa ciala Wy§0k0sc BMI
Ple¢ N ciala 2
(lata) (k) (cm) (kg'm™)

M SD M SD M SD M SD
Chtopcy 1028 16,27 0,76 67,45 12,45 17557 7,10 21,84 3,66

Dziewczeta 1262 16,29 0,75 56,98 890 16582 6,02 20,69 2,87
Legenda.

N — liczba badanych os6b, M — $rednia arytmetyczna,

SD — odchylenie standardowe, BMI — wskaznik masy ciata

4.2. Techniki i narzedzia badawcze

Podczas badan, w celu zebrania danych, wykorzystana zostala miedzynarodowa,
internetowa Platforma INDARES (International Database for Research and Educational
Support) (http://www.indares.com). Pozwala ona zarejestrowanym uzytkownikom na
monitorowanie swojej aktywnosci fizycznej poprzez zapisywanie on-line danych
0 podejmowanej aktywnosci, analizowanie jej i porownywanie wynikéw z innymi
uzytkownikami platformy. Zostala ona stworzona w celu propagowania aktywnosci
fizycznej i wiedzy na temat zdrowego stylu zycia. Dostep do niej jest bezptatny. INDARES
poza diagnozowaniem aktywnos$ci fizycznej réznych grup wiekowych pozwala takze na
monitoring innych obszaréw zycia, ktére mogg mie¢ bezposredni lub posredni wptyw na
aktywnos¢ fizyczna. System pozwala za posrednictwem testow umieszczonych w serwisie

na samoocen¢ sprawnosci fizycznej. Jest to szczegdlnie istotne, zwlaszcza dla nauczycieli
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wychowania fizycznego i naukowcow, poniewaz dzieki platformic INDARES mozliwe
jest dokonanie wszechstronnej analizy poziomu aktywnos$ci fizycznej dla odpowiedniej
populacji mieszczacej si¢ w przedziale wickowym 15-69 lat. Dzigki platformie INDARES
w badaniach wlasnych dokonano diagnozy aktywnosci fizycznej za pomoca dtugiej wersji
miedzynarodowego kwestionariusza aktywnosci fizycznej (IPAQ Long — International
Physical Activity Questionnarie - Long Form) (zal. 1). Polskojezyczna wersja
kwestionariusza (http://www.indares.com) sktada si¢ zpieciu czeSci diagnozujgcych
aktywno$¢ fizyczng zwigzang z:

e pracg (szkotly),

e przemieszczaniem sig,

e pracami w domu,

e czasem wolnym, rekreacja,

e czynno$ciami biernymi (np. siedzenie).

W kwestionariuszu znajdujg si¢ rowniez pytania dotyczace danych demograficznych
(wiek, pte¢, miejsce zamieszkania) oraz dotyczace czgstotliwosci i form uczestnictwa
W zorganizowanej aktywnosci fizycznej, a takze tego, jakie dyscypliny sportowe badany
najchetniej uprawia. Kwestionariusz diagnozuje aktywnos¢ fizyczng w ciggu ostatnich
7 dni, a jego respondentami, zgodnie z zaleceniami, sa osoby w wieku 15-69 lat. Wynika to
z migdzynarodowo przyjetych standardow badan nad aktywnoscig fizyczng, ktore
umozliwiajg analiz¢ 1 poréwnywanie wynikOw na poziomie krajowym oraz
mie¢dzynarodowym. Kwestionariusz poza danymi dotyczacymi tygodniowej aktywnosci
fizycznej wyrazonej w MET-min-tydzien™, dostarcza takze informacji na temat samego
badanego 1 s$rodowiska, wjakim zyje. W dlugiej wersji kwestionariusza IPAQ
poszczegolne jego elementy zostaly tak skonstruowane, aby mozliwa byta ich niezalezna
analiza i ocena — chod (WPA-aktywno$¢ fizyczna o niskiej intensywnosci) oraz
intensywno$¢ umiarkowana (MPA) i intensywno$¢ wysoka (VPA) w kazdym badanym
obszarze. W celu obliczenia sumy punktow nalezy doda¢ czas trwania (w minutach)
I czgstotliwos¢ (dni) we wszystkich badanych obszarach. Otrzymane z kwestionariusza
wyniki zostalty opracowane zgodnie z oficjalnie przyjetymi miedzynarodowymi
standardami ,,Guidelines for data processing and analysis of the international physical
activity questionnaire” (www.ipag.ki.se). Wersja dtuga kwestionariusza IPAQ sktada sig¢
Z pigciu niezaleznych czesci dotyczacych aktywnosci fizycznej. Cze$¢ pierwsza dotyczy

pytan zwigzanych z aktywnoscig fizyczng w pracy/szkole. W czg$ci drugiej znajdujg si¢
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pytania dotyczace przemieszczania si¢ z uwzglednieniem nauki, zakupéw 1 rozrywki.
Uwzgledniony w tej czeSci zostat takze czas spedzony w pojazdach, w celach
komunikacyjnych. Czeg$¢ trzecia dotyczy aktywno$ci fizycznej wynikajacej z prac
wykonywanych w domu, np. sprzatanie i wokoét niego, np. prace w ogrodzie. W czesci
czwartej znajdujg si¢ pytania dotyczace aktywnosci fizycznej zwigzanej z rekreacja,
uprawianiem sportu, ¢wiczen fizycznych, a takze rozrywki i wypoczynku. Co istotne, W tej
czescel nie uwzglednia si¢ juz tych rodzajow aktywnosci fizycznej, o ktérych wspomniano
wczesniej. Pigta cze$¢ kwestionariusza dotyczy czasu spedzonego w pozycji siedzace]
w pracy/szkole, w domu, podczas nauki i czasie wolnym (Biernat, 2013). W celu
zachowania obiektywno$ci oceny aktywnosci fizycznej uzyskanej za pomoca
kwestionariusza IPAQ-Long, wysitki od 6 MET-min zakwalifikowane zostaly jako te
0 intensywnosci wysokiej, przeliczono oszacowane minuty tygodniowej aktywnosci
fizycznej dla kazdego jej rodzaju na $rednie minuty w ciggu dnia, ustalono dopuszczalng
srednig dzienng sum¢ minut aktywno$ci fizycznej oraz transportu (przemieszczania si¢) na
poziomie 600 minut oraz okreslono maksymalng liczb¢ MET-min na tydzien rowng 16 000

MET-min (Kudlacek i in., 2020).

4.3. Organizacja badan

Szkoty do badan zostaty wybrane w sposob celowo-losowy. Cze$¢ wybranych szkot
to placowki, w ktorych pracuja doktoranci Katedry Wychowania Fizycznego
I Adaptowanej Aktywnosci Fizycznej. Pozostate placowki biorace udzial w badaniach
zostaly wylosowane z listy wykazu szkot Kuratorium Os$wiaty w Katowicach w roku
szkolnym 2012/2013. W kolejnych latach do badan wiaczaty si¢ szkoty, ktore maja
podpisang umowe o wspolpracy z Akademia Wychowania Fizycznego im. J. Kukuczki
w Katowicach. W badaniach udziat wzigty jedynie szkoty publiczne, z wykluczeniem klas
sportowych i usportowionych.

Po uzyskaniu zgody dyrekcji placoéwek na badania naukowe, zorganizowane zostaly
w szkotach spotkania z uczniami oraz ich prawnymi opiekunami, celem uzyskania zgody
na uczestnictwo w badaniach. W pierwszym etapie badan uczniowie zapoznani zostali z ich
celem, sposobem rejestracji konta na platformie INDARES (www.indares.com) oraz
zasadami wypehiania kwestionariuszy. Podczas kolejnego spotkania uczniowie na lekcji

informatyki zarejestrowali swoje konta i wypetnili kwestionariusz IPAQ, przy udziale
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badaczy, ktorzy pomagali w wypetnianiu ankiet. Kazdy z badanych otrzymat specjalny
kod, ktory przyporzadkowywat go do poszczegdlnej szkoty na platformie INDARES.
Podczas wypetniania kwestionariuszy, uczniowie poproszeni zostali o podanie swoich
danych osobowych (imi¢, nazwisko, data urodzenia) oraz masy i1 wysokos$ci ciafa.
Kwestionariusz w formie elektronicznej pozwolit na sprawne pozyskanie danych oraz
szybkie przekazanie opracowanych wynikow jako informacji zwrotnej do szkoty dla
uczniow odnos$nie ich poziomu aktywnosci fizycznej. Dyrekcja szkot, prawni opiekunowie
oraz sami uczniowie zostali poinformowani o sposobie wykorzystania pozyskanych
w trakcie badan danych oraz o tym, ze zadne dane osobowe nie bedg w zaden sposéb
udostepniane. Po analizie wynikéw kwestionariuszy, uczniowie otrzymali wyniKki
indywidualne oraz grupowe, ktore zostaty omowione (Ryc. 3). Badania w latach 2012-2020
byly realizowane przez kilka os6b. W latach 2016-2020 osobiscie uczestniczytem
w badaniach w szkotach ponadpodstawowych, a w latach 2012-2015 badania
przeprowadzili inni doktoranci bedacy cztonkami zespotu badawczego dzialajacego
w Zaktadzie Teorii i Metodyki WF, w Katedrze Wychowania Fizycznego i Adaptowanej
Aktywnosci Fizycznej. Ze wzgledu na ograniczenia natozone przez rzad w roku 2020
badania zostaty przeprowadzone w formie online podczas lekcji wychowania fizycznego,
za posrednictwem platformy Teams. Uczniowie, ktérych rodzice wyrazili zgod¢ na
uczestnictwo w badaniu otrzymali indywidualne kody i uzyskali dostep do platformy

INDARES, gdzie przy statym wsparciu badaczy wypetniali ankiety.
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ETAP I

~

e Spotkanie z dyrekcja szkoly — przedstawienie gtownych zatozen projektu
e Spotkanie z uczniami - wyktad nt. ,,Aktywnos¢ fizyczna jako niezbgdny element
zdrowego stylu zycia” - zachgcenie do uczestnictwa w badaniach

e Spotkanie z rodzicami uczniow badanych — uzyskanie zgody rodzicéw/opiekunow

K na badania /

ETAP 11

4 )

Spotkanie z badanymi w klasie informatycznej (2 godziny lekcyjne):

e 1 godzina— przedstawienie uczniom celu i przebiegu badan, rejestracja kont
na platformie internetowej INDARES

e 2 godzina - wypetnienie kwestionariusza IPAQ-LF

- /

ETAP 111

Spotkanie z badanymi uczniami w celu przekazania i omowienia wynikow badan

* w trakcie pandemii procedura badan odbyta si¢ za posrednictwem platformy MS TEAMS
podczas zdalnych lekcji WF

Rycina 3. Schemat organizacyjny przebiegu badan.

4.4. Metody statystyczne

W celu opracowania pozyskanych w toku badan danych, wykorzystano programy
statystyczne Statistica 13 oraz SPSS 18, ktore umozliwily zastosowanie podczas analizy
wynikow badan statystyki opisowej ($rednie arytmetyczne, odchylenia standardowe), test

Manna-Whitneya w celu poréwnania dwoch grup (uczniowie uczestniczacy i uczniowie
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nieuczestniczgcy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej, chlopcy i dziewczeta), test
Kruskala-Wallisa w celu porownania wigcej niz dwoch grup (chlopcy i1 dziewczeta
uczestniczacy i nieuczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej, kolejne lata).

Zastosowanie testow nieparametrycznych podyktowane zostalo niespelnieniem
warunkow do zastosowania testow parametrycznych. Rozktad zmiennych ilosciowych nie
byt normalny.

Podczas badan dokonano podziatu intensywnosci aktywnos$ci fizycznej na niskg
(<3 MET), umiarkowang (>3MET) oraz wysoka (=6 MET) (Fromel i in., 2016).
Wspoétezynnik efektu 12 zostat oceniony w nastepujacy sposob: 0,01 <n? < 0,06 maty efekt,
0,06 < n? < 0,14 $redni efekt, n? > 0,14 duzy efekt (Cohen, 1988; Sheskin, 2007).

Poziom istotnosci statystycznej zostat ustalony na p < 0,05.

Zmienna zalezna:

Aktywno$¢ fizyczna wyrazona objetoscig (MET-minut-tydzien™)

Zmienne niezalezne:

Uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej, pte¢, kolejne lata.
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5. WYNIKI BADAN

5.1. Poziom aktywnos$ci fizycznej (AF) badanej mlodziezy na podstawie

kwestionariusza IPAQ

5.1.1. Roznice w aktywnosci fizycznej pomiedzy dziewcze¢tami a chlopcami
Otrzymane w latach 2012-2020 wyniki z kwestionariusza IPAQ wskazuja na
roznice istotne statystycznie w podejmowanej aktywnosci fizycznej pomig¢dzy chtopcami
a dziewczegtami. Roéznice w aktywnos$ci fizycznej podczas transportu (TMET) oraz
W czasie spedzonym w domu (HMET) nie byly istotne statystycznie. Istotne rdznice
pomiedzy plcig zaobserwowano podczas analizy obszaru zwigzanego ze szkota (JMET),
rekreacjag (RMET) oraz wysitkdw o rdznej intensywnosci. Najwieksze rdznice wystapity
przy podejmowaniu wysitkow 0 wysokiej intensywnosci (VMET) oraz umiarkowanej
(MMET). Chiopcy (1913 MET-minuttydzien) czesciej podejmowali wysitki
0 intensywnosci Wysokiej w porownaniu z dziewczetami (1333 MET-minut-tydzien™)
(p<0,001). Chiopcy (2329 MET-minut-tydzien) czesciej, w poréwnaniu do dziewczat
(1817 MET-minut-tydzien™) (p<0,001), podejmowali aktywnos$¢ umiarkowang (MMET).
Dziewczeta (2216 MET-minut-tydzien™) natomiast sa aktywniejsze od chtopcow (2041
MET-minut-tydzien?) w chodzie (WMET), co zostalo statystycznie potwierdzone
(p=0,001). Analiza sumy wysitkow o ro6znej intensywnosci (SUMMET) wykazata istotnie
(p<0,001) wyzsza aktywno$¢ fizyczna chlopcow w poréwnaniu z dziewczg¢tami.
Najwicksza AF obie grupy wykazywaty w obszarze zwigzanym ze szkolg, a najmniejszg
w czasie spedzonym w domu. Chtopcy najczesciej podejmowali wysitki 0 intensywnosci
umiarkowanej, a najrzadziej wysokiej. Dziewczeta najczesciej podejmowaly wysitki
0 intensywnosci niskiej, a najrzadziej, podobnie do chtopcow wysitki 0 intensywnosci

wysokiej (tab. 2).
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Tabela 2
Tygodniowa aktywnosé fizyczna (AF) (MET-min-tydzien™) dziewczqt i chtopcow (IPAQ-

long)
AF Ple¢
| (MET- Chtopcy (n=1028) Dziewczgta (n=1262) U D 2
minydzie) M SD Mdn IQR| M SD Mdn IOR i

JMET 2413 2716 1440 3800 ;2030 2410 1112 2990 2,37 0,018 0,005
TMET 1479 1782 794 1940 ; 1311 1525 693 1733 1,00 0,316 0,001
HMET 839 1273 360 1000 ; 806 1218 420 840 1,18 0,236 0,001
RMET 1552 1943 720 2252 ;1219 1559 621 1556 2,59 0,010 0,007
VMET 1913 2206 1080 3120 | 1333 1863 540 2100 6,71 <0,001 0,044"
MMET 2329 2409 1554 3176 | 1817 2014 1120 2075 4,20 <0,001 0,017"
WMET 2041 2087 1320 2739 ;2216 2060 1551 2706 3,19 0,001 0,010
SUMMET 6283 4677 5400 6899 | 5366 4088 4292 6085 4,20 <0,001 0,016

Legenda. JMET-aktywno$¢ fizyczna w szkole, TMET- aktywno$¢ fizyczna podczas transportu, HMET-
aktywnos$¢ fizyczna w domu, RMET-aktywnos¢ fizyczna w rekreacji, VMET-aktywnos¢ fizyczna o wysokiej
intensywnos$ci, MMET-aktywnos$¢ fizyczna o umiarkowanej intensywnos$ci, WMET-aktywnos¢ fizyczna o
niskiej intensywnosci (chod), SUMMET-suma wysitkdw o réznej intensywnosci od niskiej do wysokiej, M
— $rednia arytmetyczna, SD — odchylenie standardowe, Mdn — mediana, IQR — rozstep migdzykwartylowy,
U — test Manna-Whitneya, p - poziom istotnosci, n - liczba badanych, n? — wielko$é¢ efektu ™/ 0.01 <n? <
0.06

5.1.2. Roznice w aktywnos$ci fizycznej pomiedzy mlodzieza uczestniczaca

I nieuczestniczaca w zorganizowanej aktywnosci fizycznej (ZAF)

Otrzymane w latach 2012-2020 wyniki wykazuja, ze najwicksza AF badani
uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej wykazali w obszarach zwigzanych
ze szkota (JMET), bedac o 800 MET-minuttydzien® aktywniejszymi od
nieuczestniczagcych oraz podczas rekreacji (RMET), gdzie réznica wynosita 649 MET-
minut-tydzien™. Nieuczestniczacy W ZAF najwickszg aktywno$¢ wykazali w szkole
(JMET) oraz w trakcie transportu (TMET). Roznice pomigdzy uczestniczacymi
a nieuczestniczacymi w zorganizowane] aktywnosci fizycznej w obszarach zwigzanych ze
szkotg oraz rekreacjg zostaly potwierdzone statystycznie (p<0,001). Podczas transportu
(TMET) ponownie badani uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej wykazali
istotnie (p=0,006) wyzsza aktywno$¢ anizeli badani nieuczestniczacy. Najmniejsza

aktywno$¢ fizyczng w obu grupach zaobserwowano w obszarze zwigzanym z domem
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(HMET). Badani uczestniczacy wykazali jednak wieksza 0189 MET-minut-tydzien™

aktywno$¢ w tym obszarze anizeli nieuczestniczacy (p=0,004). Najwicksze roznice
pomiedzy uczestniczacymi I nieuczestniczacymi w zorganizowanej aktywnosci fizycznej
zaobserwowano podczas wysitkow 0 intensywnosci wysokiej (VMET) (1098 MET-
minut-tydzien™), umiarkowanej (MMET) (649 MET-minut-tydzien™) oraz w ogélnej sumie
wysitkow o réznej intensywnosci (SUMMET). We wszystkich tych przypadkach réznice
pomigdzy badanymi grupami byly istotne (p<0,001). Podczas analizy wysitkow
0 intensywnoS$ci niskiej (WMET) zaobserwowano brak roznic istotnych statystycznie

pomiedzy grupami (Tab. 3).

Tabela 3

Tygodniowa  aktywnosé¢  fizyczna — (AF)  (MET-min-tydzien)  uczestniczqcych
| nieuczestniczqcych w zorganizowanej aktywnosci fizycznej (IPAQ-long)

Uczestnictwo w ZAF

AF
(MET- Nieuczestniczacy (n=738) | Uczestniczacy (n=1552)
min-tydzien™)
M SD Mdn IQR | M SD Mdn IQR U p 7

JMET 1660 2124 736 2425 i 2460 2704 1560 3738 6,79 <0,001 0,030"
TMET 1263 1566 644 1535 | 1445 1682 809 1914 2,72 0,006 0,005
HMET 693 1061 330 805 882 1316 420 960 2,89 0,004 0,005
RMET 929 1334 396 1213 i 1578 1880 852 2230 8,86 <0,001 0,051"
VMET 849 1388 180 1080 { 1947 2204 1080 3075 13,14 <0,001 0,111™

MMET 1607 1902 900 1985 2256 2319 1483 2838 723 <0,001 0,034"
WMET 2089 2098 1320 2739 | 2161 2062 1518 2723 126 0,208 0,001
SUMMET 4545 3674 3571 5109 | 6364 4571 5361 6911 9,05 <0,001 0,053

Legenda. JMET-aktywno$¢ fizyczna w szkole, TMET- aktywno$¢ fizyczna podczas transportu, HMET-
aktywnos¢ fizyczna w domu, RMET-aktywnos¢ fizyczna w rekreacji, VMET-aktywno$¢ fizyczna o wysokiej
intensywnos$ci, MMET-aktywno$¢ fizyczna o umiarkowanej intensywnoséci, WMET-aktywnosé¢ fizyczna
0 niskiej intensywnosci (chod), SUMMET-suma wysitkow o rdznej intensywnosci od niskiej do wysokiej,
ZAF — zorganizowana AF, M — érednia arytmetyczna, SD — odchylenie standardowe, Mdn — mediana, IQR
— rozstep migdzykwartylowy,

U — test Manna-Whitneya, p - poziom istotnosci, n - liczba badanych, n? — wielko$¢ efektu.

*/0.01 <n2<0.06,"/0.06<n2<0.1
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5.1.3. Roznice w aktywnos$ci fizycznej pomiedzy chlopcami a dziewczetami

uczestniczacymi i nieuczestniczacymi w zorganizowanej aktywnosci fizycznej

(ZAF)

Badania w latach 2012-2020 w zakresie podejmowanej aktywnosSci fizycznej
w czasie szkolnym (JMET), wyrazonej w MET-minutach-tydzien z uwzglednieniem
udzialu w zorganizowanej aktywnos$ci fizycznej oraz pici badanych, wykazaly roznice
istotne statystyczne (H=50,9; dla p<0,001) pomi¢dzy badanymi grupami. Zaobserwowano,
ze chlopcy nieuczestniczacy w zorganizowanej aktywnos$ci fizycznej wykazuja si¢
mniejszg aktywnoscig od chtopcow biorgcych w niej udziat (p<0,001). Wszystkie badane
grupy najwickszg aktywno$¢ wykazaly w obszarze zwigzanym ze szkota. Badania
udowodnity, ze dziewczgta uczestniczace W ZAF rowniez sa znaczaco aktywniejsze
w poréwnaniu do chtopcow (p=0,002) oraz dziewczat (p<0,001) nieuczestniczacych.
W obszarze zwigzanym z transportem (TMET) wszystkie badane grupy wykazaty zblizony
poziom aktywnos$ci fizycznej, jedynie uczestniczacy chlopcy byli o 227 MET-
minut-tydzien aktywniejsi od nieuczestniczacych (p=0,04). W rekreacji (RMET)
pomiedzy grupami zaobserwowano roznice istotne statystycznie (H=86,20; dla p<0,001).
Zarowno chlopcy, jak i dziewczgta uczestniczacy w ZAF, sa aktywniejsi (p<0,001)
W poroéwnaniu z chlopcami 1 dziewczg¢tami nieuczestniczacymi. Uczestniczacy chlopcy
byli takze istotnie aktywniejsi od uczestniczagcych w zorganizowanej aktywnos$ci
dziewczat. Wszystkie badane grupy byly najmniej aktywne fizycznie w domu (HMET).
Znaczng réznice¢ (p=0,03) zaobserwowano pomig¢dzy uczestniczacymi dziewczetami, ktore
wykazaty si¢ wigksza aktywnoscig w tym obszarze niz nieuczestniczacy chtopcy. Podczas
analizy aktywnosci fizycznej o rdznej intensywnosci z podzialem na ple¢ oraz
uczestnictwo Ww zorganizowanej aktywnosci fizycznej zaobserwowano, ze chiopcy
uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej (2293 MET-minut-tydzien™)
W poréwnaniu do innych grup wykazuja istotnie (p<0,001) wyzszg aktywnos¢ w wysitkach
o intensywno$ci wysokiej (VMET), w tym takze od uczestniczacych dziewczat.
Dziewczeta uczestniczace w ZAF (1636 MET-minut-tydzien™) byty istotnie (p<0,001)
aktywniejsze od nieuczestniczacych dziewczat (776 MET-minut-tydzien) oraz
nieuczestniczacych chtopcow (960 MET-minut-tydzien). Analiza aktywnosci fizycznej
0 intensywnosci umiarkowanej (MMET) ponownie wykazata pomiedzy grupami réznice
(H=66,46; p<0,001; 1?=0,041). Najwicksza aktywno$¢ zaobserwowano U chlopcow

uczestniczacych w ZAF. Rodznica pomiedzy grupami chlopcéw uczestniczacych
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I nieuczestniczacych byta istotna statystycznie (p<0,001) i wynosita 754 MET-

minut-tydzien™

. Roéwniez zestawienie uczestniczacych chlopcow z uczestniczacymi
dziewczgtami W zorganizowanej AF wykazalo réznicg istotng statystycznie (p=0,002) na
korzy$é chtopcow, ktérzy byli o 547 MET-minut-tydzien aktywniejsi od dziewczat.

1 aktywniejsze od grupy

Dziewczeta uczestniczace byty 0 511 MET-minut-tydzien
dziewczat nieuczestniczacych (p<0,001). Poziom aktywnos$ci fizycznej o intensywnosci
niskiej (chéd) (WMET) byt zblizony we wszystkich grupach, jednak zaobserwowano
pomiedzy badanymi istotne roéznice (H=12,48; p=0,006; 1?>=0,006). Réznice (p=0,01)
odnotowano pomig¢dzy najbardziej aktywng w tym obszarze grupg, czyli dziewczetami
uczestniczacymi w zorganizowanej aktywnoéci fizycznej (2237 MET-minut-tydzien),
a chlopcami nieuczestniczacymi (1951 MET-minut-tydzien), ktorzy byli najmniej
aktywna sposrod wszystkich badanych grup. Analiza sumy aktywnosci fizycznej 0 roznej
intensywnosci (SUMMET) potwierdzita réwniez réznice (H=97,89; p<0,001; n?=0,061)
pomiedzy badanymi grupami. Uczestniczacy w ZAF chlopcy 1 dziewczeta byli znaczaco
aktywniejsi fizycznie od ich nieuczestniczacych rowiesnikow. Roznica pomigdzy
chtopcami wynosita 2212 MET-minut-tydziea™ (p<0,001), a dziewczetami 1428 MET-
minut-tydzien (p<0,001). Uczestniczacy W ZAF chlopcy byli takze aktywniejsi od
uczestniczacych dziewczat (p<0,001) (tab. 4).
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Tabela 4

Tygodniowa aktywnosé¢ fizyczna (AF) (MET-min-tydzier) chiopcow i dziewczgt
uczestniczqcych i nieuczestniczgcych w zorganizowanej aktywnosci fizycznej (IPAQ-long)

Chtopcy Dziewczeta
AF
(MET Nieuczestniczacy Uczestniczacy Nieuczestniczace Uczestniczace
. . (n=293) (n=735) (n=445) (n=817)
min-tydzien™)
M SD M SD M SD M SD H p 7
(Mdn)  (IQR) { (Mdn) (IQR) { (Mdn) (IQR) { (Mdn) (IQR)
IMET 1758 2266 2674 2835 1595 2024 2267 2567 50,9acdf <0,001 0,031"
(736) (3036) | (1860) (4032) | (733) (2280) | (1333) (3390)
TMET 1317 1762 1544 1788 1228 1424 1357 1577 9,652 0,02 0,004
(608) (1683) i (924) (2034) | (660) (1386) | (743) (1848)
HMET 683 1000 901 1362 700 1101 864 1274 10,30¢ 0,02 0,005
(300) (825) | (370) (1065) | (350) (760) | (443)  (915)
RMET 944 1384 1794 2077 918 1303 1383 1661 86,202 c.d.ef <0,001 0,054"
(396) (1140) { (990) (2639) | (396) (1207) | (744) (1829)
VMET 960 1402 2293 2349 776 1376 1636 2017 208,432cdef <0,001 0,133
(300)  (1440) { (1620) (3420) | (120) (900) (870)  (2520)
MMET 1790 2031 2544 2513 1486 1804 1997 2098 66,462def <0,001 0,041"
(1080) (2555) | (1780) (3320) i (875) (1665) | (1270) (2280)
WMET 1951 2069 2077 2095 2179 2114 2237 2031 12,48¢ 0,006 0,006
(1122) (2871) | (1386) (2723) i (1403) (2690) | (1667) (2772)
SUMMET 4702 3912 6914 4808 4442 3509 5870 4290 97,89acdef <0,001 0,061™
(3654) (5535) | (6040) (7309) i (3509) (4879) | (4801) (6499)

Legenda. JMET-aktywno$¢ fizyczna w szkole, TMET- aktywno$¢ fizyczna podczas transportu, HMET-
aktywnos¢ fizyczna w domu, RMET-aktywnos¢ fizyczna w rekreacji, VMET-aktywnos$¢ fizyczna o wysokiej
intensywnos$ci, MMET-aktywno$¢ fizyczna o umiarkowanej intensywnosci, WMET-aktywno$¢ fizyczna
0 niskiej intensywnosci (chod), SUMMET-suma wysitkow o réznej intensywnosci od niskiej do wysokiej,
M — S$rednia arytmetyczna, SD — odchylenie standardowe, Mdn - mediana, IQR - rozstep
miedzykwartylowy, H — test Kruskala-Wallisa, p - poziom istotno$ci, n - liczba badanych, n? — wielkos§¢
efektu;

a: roznica istotna statystycznie pomigdzy grupa nieuczestniczacych, a grupa uczestniczacych w ZAF chlopcow

b: rdznica istotna statystycznie pomigdzy grupg nieuczestniczacych chtopcow, a grupag nieuczestniczacych w ZAF
dziewczat

c¢: roznica istotna statystycznie pomiedzy grupa nieuczestniczacych chtopcow, a grupa uczestniczacych w ZAF dziewczat
d: roznica istotna statystycznie pomiedzy grupg uczestniczacych chlopcow, a grupa nieuczestniczacych w ZAF dziewczat
e: roznica istotna statystycznie pomi¢dzy grupa uczestniczacych chtopcoéw, a grupa uczestniczacych w ZAF dziewczat
f: roznica istotna statystycznie pomiedzy grupa nieuczestniczacych, a grupa uczestniczacych w ZAF dziewczat.

*/0.01 <12 <0.06,/0.06 <n?<0.14
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5.1.4. Tygodniowa aktywnos¢ fizyczna badanych w latach 2012 - 2020

Analiza otrzymanych w latach 2012 - 2020 wynikoéw wykazata zréznicowany poziom
aktywnosci fizycznej pomiedzy badanymi. Zaobserwowano rdznice istotne statystycznie
podczas aktywnoéci w czasie szkolnym (JMET) (H=63,72; p<0,001; 12=0,025).
Najaktywniejsza w tym obszarze grupa (badani z 2018 roku) byta o 1166 MET-

minut-tydzien™

aktywniejsza od najmniej aktywnej grupy (badani z 2019/20 roku)
(p<0,001). Istotnie wyzsza AF w tym obszarze od grupy z 2019/20 roku wykazali takze
badani z wszystkich pozostatych lat badan (p<0,001). W czasie transportu (TMET) roznice,
jakie zaobserwowano (H=27,21; p<0,001; n?=0,009), ponownie wykazaly najnizsza AF
w grupie z 2019/20 roku. Od wspomnianej grupy istotnie aktywniejsi fizycznie byli badani
z 2012 roku (p<0,001) oraz zroku 2016 (p=0,002). Podczas prac w domu nie
zaobserwowano roznic istotnych statystycznie pomiedzy badanymi grupami. Wiele roznic
istotnych statystycznie zaobserwowano natomiast podczas analizy czasu przeznaczonego
na rekreacje (H=33,34; p<0,001; n?=0,012). Wyniki wykazaly, ze grupa z 2019/20 roku
ponownie byta najmniej aktywng fizycznie grupg, réwniez w tym obszarze. Najwigksza,
statystycznie istotna réznica, wynoszaca 549 MET-minut-tydzien™ zaobserwowana zostata

podczas zestawienia tej grupy z badanymi z 2016 roku (ryc. 4).
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Rycina 4. Aktywnoé¢ fizyczna (w pracy/szkole-JMET, podczas transportu-TMET, w domu-HMET,
w rekreacji-RMET) wyrazona w MET-minuty - tydzien z podziatem na lata.
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Poréwnujagc AF 0 rdéznej intensywnos$ci, zaobserwowano roéznice istotne
statystycznie podczas wysitkow o intensywno$ci wysokiej (VMET) (H=45,45; p<0,001,;
n%=0,017), intensywnos$ci umiarkowanej (MMET) (H=31,41; p<0,001), intensywnosci
niskiej (WMET) (H=31,60; p<0,001; n2:0,011) oraz w sumie wszystkich wysitkow
0 réznej intensywnosci (SUMMET) (H=44,26; dla p<0,001). Najbardziej aktywna grupa
podczas wysitkow o intensywnos$ci wysokiej (badani z 2018) byta aktywniejsza o 904
MET-minut-tydzien od najmniej aktywnej (badani z 2019/20) (p<0,001). Wszystkie
sposrod badanych grup wykazatly si¢ istotnie wyzszym poziomem AF od badanych
z 2019/20 roku, nie zaobserwowano natomiast roznic pomiedzy grupami z lat 2012-2018.
Badani z 2019/20 roku wykazali rowniez najmniejsza AF sposrod wszystkich badanych
grup podczas wysitkéw o intensywnos$ci umiarkowanej, bedac o 511 MET-minut-tydzien
! mniej aktywnymi od najaktywniejszej grupy (badani z 2012 roku) (p<0,001). Réwniez
podczas wysitkow o intensywnos$ci niskiej mtodziez z 2019/20 roku wykazata najnizszy
poziom AF sposrod wszystkich grup. Prawie we wszystkich latach (za wyjatkiem, 2013
12017) zaobserwowane roznice byly wysoce istotne statystycznie, a najwigksza
zaobserwowana roznica (p<0,001) dotyczyta zestawienia tej grupy z badanymi z 2012 roku
i wynosita 469 MET-minut-tydzien™. W ogélnym zestawieniu wszystkich wysitkow
0 intensywnosci od umiarkowanej do wysokiej (SUMMET), najwicksza AF odnotowano
w grupie z 2018 (6458 MET-minut-tydzien™). Najnizszy poziom AF wykazali badani
2 2019/20 roku (4616 MET-minut-tydzien). Roéznica pomiedzy nimi byta istotna
statystycznie (p<0,001) i wynosita 1842 MET-minut-tydzien™®. W sumie wszystkich
wysitkow (o rdznej intensywnosci), istotne rdznice w zestawieniu z badanymi z 2019/20

roku odnotowano niemal we wszystkich latach, za wyjatkiem 2015 i 2017 roku (ryc. 5).
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Rycina 5. Aktywnos¢ fizyczna badanych o rdznej intensywno$ci podejmowana w kolejnych latach badan.
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5.1.5. Rédznice w poziomie AF chlopcow i dziewczat w latach 2012 - 2020

Analiza wynikow dotyczacych podejmowanej aktywnos$ci fizycznej w czasie szkolnym
(JMET) w latach 2012 - 2019/20, uwzgledniajaca pte¢, wykazata roznice istotne statystycznie
(H=85,80; p<0,001; n?>=0,035). Najaktywniejsza grupa w tym obszarze byli chtopcy w 2018
roku, a najmniej dziewczeta w 2019/20 roku. Dziewczgta najwigksza aktywno$¢ fizyczng
wykazaly w 2014 roku. Najaktywniejsza grupa chtopcoéw (2018 rok), w poréwnaniu do
najmniej aktywnej grupy chtopcow (2019/20 rok), byta istotnie (p=0,002) aktywniejsza.
Najbardziej aktywni fizycznie chtopcy z roku 2018 okazali si¢ rowniez aktywniejsi W czasie
szkolnym od dziewczat z tego samego roku. Roznica migdzy nimi nie byla jednak istotna
statystycznie. Podczas aktywnoéci w domu (HMET) (H=20,40; p=0,157; n?=0,006) nie
zaobserwowano roznic pomiedzy grupami. R6znice odnotowano natomiast podczas transportu
(TMET) (H=41,75; p<0,001; n?=0,015). Najwieksza aktywno$é wykazali chtopcy w 2016 roku,
a najmniejszg dziewczeta w 2017 roku. Najaktywniejsze dziewczeta (z 2016 roku) byly
aktywniejsze od dziewczat z 2017 roku. W czasie rekreacji (RMET) (H=54,80; p<0,001,;
n%=0,021) najmniej aktywna grupa byly dziewczeta z 2017, a najbardziej chtopcy z 2018.
Istotne roznice zaobserwowano w przypadku grupy dziewczat z 2019/20 roku przy zestawieniu
ich wynikoéw z wynikami dziewczat z 2016 (p=0,001), 2015 (p=0,004), 2012 (p=0,004), 2016
(p=0,009) oraz 2018 (p=0,02). Analizujac wysitki pod wzgledem intensywnosci, wykazano, ze
chlopcy sa aktywniejsi od dziewczat podczas wysitkdw 0 intensywnosci wysokiej (VMET).
Zaobserwowano to we wszystkich latach, w ktorych zostaly przeprowadzone badania.
Réznice pomiedzy badanymi grupami byly istotne statystycznie (H=100; p<0,001; n?=0,041).
Najaktywniejsi w tego rodzaju wysitkach byli chtopcy z 2018 roku, a najmniej dziewczgta
z 2019/20 (p<0,001). Najbardziej aktywni chtopcy (z 2018 roku) byli aktywniejsi od najmnie;j
aktywnych chtopcow (z roku 2019/20) (p=0,02). Wsrod dziewczat najaktywniejsze byly
badane z 2018 roku, ktore wykazaly wyzsza aktywno$¢ podczas wysitkow o intensywnosci
wysokiej niz najmniej aktywne (badane z 2019/20). Wysoce istotnie (p<0,001) aktywniejsze
od dziewczat z 2019/20 byly dziewczeta z 2014 roku. Analiza aktywnosci fizycznej
0 intensywnosci umiarkowanej (MMET) (H=54,92; p<0,001; 1?=0,023) ponownie wskazata na
wiekszg aktywno$¢ chtopcow. Chtopcy z 2012 roku byli najaktywniejsza grupa podczas
wysitkow o umiarkowanej intensywnosci, bedac istotnie aktywniejszymi od chtopcéw z roku
2019/20 (p=0,002), u ktorych aktywnosc¢ ta byla najmniejsza. Najaktywniejsza grupa wsrod
dziewczat byly badane z 2013 roku, a najmniej z 2017 roku, jednak nie wykazano réznic

istotnych statystycznie pomiedzy nimi. Najwigksza roznica wystapita przy poréwnaniu
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chlopcow z 2012 z dziewczetami z 2019/20 (p=0,001). Dziewczeta czesciej od chtopcow
podejmowaty aktywnos$¢ fizyczng o intensywnosci niskiej (chod) (WMET). Roznice pomigdzy
grupami byly istotne statystycznie (H=61,94; p<0,001; n?=0,025). Dziewczeta najwicksza
aktywno$¢ wykazaty w roku 2016, a najmniejsza 2019/20. Chtopcy najaktywniejsi byli w roku
2018, a najmniej w 2013. Dziewczeta z 2016 roku byly aktywniejsze od chtopcow z 2013 roku
(p<0,001). Podczas analizy sumy wysitkow o roéznej intensywnosci (SUMMET) (H=80,34;
p<0,001; ?=0,034) najbardziej aktywna grupa okazali sie chtopcy z 2018 roku, a najmniej
dziewczeta z 2019/20 (p<0,001). W roku 2018 odnotowano najwi¢ksza rdznice pomiedzy
chtopcami, a dziewczgtami z tego samego roku (p=0,016). We wszystkich latach suma poziomu
aktywnosci fizycznej chtopcow byta wyzsza, za wyjatkiem roku 2013, w ktorym to dziewczgta

okazaty si¢ aktywniejsze od chtopcow. Jednak rdznica ta nie jest istotna statystycznie (tab. 5).
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Tabela 5
Tygodniowa aktywnos¢ fizyczna (AF) (MET-min-tydzien™) chtopcéw i dziewczgt w latach 2012-
2020 (IPAQ-long)

Rok badan
Liczba badanych
2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019/2020
o | c122 | c107 | casa | c-146 | 175 | 116 | C-116 | c92
(GET 2| D156 | D-110 | D-208 | D211 | D-181 | D-128 | D-141 | D-127
-min 2
tydzien™) Mdn Mdn Mdn Mdn Mdn Mdn Mdn Mdn H p n
(IQR) | (IQR) | (IQR) | (IQR) | (IQR) | (IQR) | (IQR) (IQR)
M M M M M M M M
sD) | D) | D) | D) | D) | D) | (sD) (SD)
2372 1710 1202 1117 1380 1517 2160 305
o (4206) (185 (3864 (3160) (@158 (309 (534 (2970)
3123 2142 2462 1992 2466 2102 3153 1734
(2792) (2152) (2948) (2342) (2831) (2251) (3170)  (2716) )
JMET 1186 1560 1650 990 961 1402 1015 40 858 <0001 0,035
(2606) (3609) (3460) (2567) (3747) (2805) (2837)  (1806)
®  los0° 2339 2452 1833 2133 1991 2168 1237
(2213)  (2432) (2595) (2155) (2494) (2095) (2852)  (2173)
1044 501 660 809 864 968 1094 429
o (925) (1689 (1881 (070 (1914) (1924 (073  (2169)
1635 1262 1354 1448 1660 1482 1594 1289
(1804) (1655) (1627) (1600) (2183) (1655) (1851)  (1635) )
TMET 924 693 833 603 1032 586 462 462 418 <0001 0015
(1773) (2129) (1535) (1244) (2277) (1179) (1716)  (1617)
®  lag0 1442 1306 1215 1563 985 1267 1167
(1541) (1628) (1380) (1556) (1593) (1028) (1682)  (1666)
498 420 278 325 360 446 318 270
L (000)  @95) (O0) (775 (73 (013 (1195 (9%0)
949 887 754 662 831 934 983 773
(1227) (1316) (1179) (1417) (1129) (1279) (1443)  (1213)
HMET 490 465 300 315 430 505 350 420 204 0157 0,006
(810)  (1020) (723)  (775)  (915)  (750)  (1060)  (900)
¢ 757 @22 705 633 893 754 909 1034
(880)  (1263)  (998)  (905)  (1290)  (973)  (1423)  (1939)
786 576 758 1133 858 780 882 309
o QU8 (S (029) (568) (2333) (2874) (966)  (1579)
1652 1275 1455 1706 1617 1512 1943 1095
(1875) (1929) (1803) (1934) (1980) (1782) (2370)  (1730) )
RMET 631 848 750 675 882 462 429 231 548 <0001 0021
(1355) (1679) (1493) (1515) (2207) (1393) (1640)  (1617)
¢ 1168 1276 1362 1181 1538 965 1114 979
(1453) (1471) (1761) (1471) (1696) (1292) (1623)  (1454)
1620 720 1020 1080 1560 1215 1560 120
o (3060) (2340) (3060) (2580) (3180) (2580) (3780)  (2640)
2314 1480 1828 1831 2057 1744 2479 1382
(2201)  (1860) (2081) (2177) (2155) (2108) (2773)  (2037) .
VMET 630 720 750 420 540 540 690 0 100 <0001 0,041
(1785) (2250) (2160) (1800) (2100) (2160) (2520)  (1260)
®  lzs8 1400 1557 1175 1464 1285 1573 858
(1637) (1715) (1925) (1709) (2208) (1736) (2135)  (1551)
1950 1580 1315 1303 1710 _ 1733 1980 695
o (@540) (3240) (323) (2560) (323B) (3455) (3%5)  (2289)
2708 2491 2236 1939 2430 2401 2633 1749
(2482) (2596) (2391) (2188) (2386) (2371) (2424) (2414 .
MMET 1105 1275 1120 1095 1320 1070 1035 820 549 <0001 0021
@IS0 (@215) (2305 (143 (2250) (1909) (2260)  (19%)
1862 2069 1806 1663 2042 1491 1925 1702
(1781)  (2274) (1863) (1893) (2144) (1429) (2342) (2347
1823 924 1312 1419 1320 1188 1724 693
oGS (2U45)  (2904) (2541) (3036) (2236) (364 (2459)
2337 1506 1961 2037 2087 1885 2561 1760
(2070) (1844) (1920) (2083) (2051) (1843) (2514) (2291 0,024"
WMET 1675 1700 1749 1337 1782 1485 1287 603 619 <0,001
(2549) (3317) (3020) (2343) (3267) (2467) (2574)  (2690)
® o5 2510 2461 2022 2621 1919 1960 1857
(1885) (2231) (2097) (1860) (2341) (1726) (1944)  (2235)
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6055 4130 4947 5516 5738 5165 6779 3378
5 (1459 (5970) (6552) (6107) (8293) (5911) (7610)  (6806)
7360 5567 6025 5807 6574 6030 7673 4891
SUM (4504)  (4512)  (4634)  (3992)  (4605)  (4514)  (5381)  (4945) .
MET 4520 4886 4988 3949 5460 3948 3755 3123 803 <0001 0032
o (6173) (7353) (5698) (5279) (6463) (4892) (58LL)  (5590)
5365 5979 5825 4861 6127 4695 5458 4417
(3646)  (4430) (4189)  (3663) (4177) (3396)  (4843)  (4097)

Legenda. JIMET-aktywnos$¢ fizyczna w szkole, TMET- aktywno$¢ fizyczna podczas transportu, HMET-aktywnos¢

fizyczna w domu, RMET-aktywnos¢ fizyczna w rekreacji, VMET-aktywno$¢ fizyczna o wysokiej intensywnosci,

MMET-aktywnos¢ fizyczna o umiarkowanej intensywnosci, WMET-aktywno$¢ fizyczna o niskiej intensywnosci

(chéd), SUMMET-suma wysitkow o rdznej intensywnosci od niskiej do wysokiej, M- $rednia arytmetyczna,

SD - odchylenie standardowe, Mdn — mediana, IQR — rozstep miedzykwartylowy, H — test Kruskala-Wallisa,

n — liczba badanych, n? — wielko$¢ efektu, p-poziom istotnosci.

*/0.01 <n2<0.06

65



5.1.6. Réznice w poziomie AF w latach 2012 — 2020 pomie¢dzy uczestniczacymi

| nieuczestniczacymi w zorganizowanej aktywnosci fizycznej (ZAF).

Badania prowadzone w latach 2012-2020 wskazujg na réznice w aktywnosci fizycznej
pomigdzy badanymi grupami. We wszystkich obszarach oraz wysitkach o roéznej
intensywno$ci, za wyjatkiem wysitkow o niskiej intensywnoS$ci, uczestniczacy
w zorganizowanej aktywnosci fizycznej wykazywali wyzszy poziom AF. Uczestniczacy
w ZAF w 2018 roku wykazali najwyzszy poziom AF w szkole (JMET) (H=108,45; p<0,001;
n?=0,044), a najnizszy nieuczestniczacy w 2019/20 roku (p<0,001). Badani nieuczestniczacy
w zorganizowanej aktywnosci fizycznej w 2012 roku byli najbardziej aktywng fizycznie grupa
w czasie transportu (TMET) (H=40,98; p<0,001; 1?=0,015), a najmniej nieuczestniczacy
w 2017. Uczniowie uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej wykazywali
w wickszosci lat (2014-2020) wyzszy poziom aktywnos$ci fizycznej w czasie transportu.
Nieuczestniczacy w ZAF w 2012 roku byli aktywniejsi od badanych uczestniczacych. W 2013
roku poziom AF obu grup byt zblizony. Réznice istotne statystycznie (H=32,62; p=0,005;
n%=0,011) zaobserwowano réwniez w obszarze zwigzanym z aktywnoscia fizyczng w domu
(HMET). Najwyzszy poziom aktywnosci zaprezentowali badani uczestniczacy w ZAF
w 2019/20 roku, anajnizszy nieuczestniczacy w 2014 i 2015 roku. Najwigksze roznice
pomiedzy badanymi grupami zaobserwowano w czasie rekreacji (RMET) (H=116,18; p<0,001;
n?=0,048). We wszystkich latach badani uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej
wykazywali wyzszy poziom AF. Najbardziej aktywni byli uczestniczacy w zorganizowanej
aktywnosci fizycznej w 2016 roku, a najmniej nieuczestniczacy w 2017 roku (p<0,001).
Najwigksze roznice pomiedzy grupami wystepuja podczas wysitkow o wysokiej intensywnosci
(VMET) (H=208,57; p<0,001; 1?=0,088). Znaczaco wyzsza aktywno$¢ wykazywali badani
Uczestniczacy w zorganizowanej aktywnos$ci fizycznej. W 2018 roku byli oni najbardziej
aktywna sposrod wszystkich grup, bedac aktywniejszymi od najmniej aktywnej grupy, czyli
nieuczestniczacych w zorganizowanej AF w 2019/20 roku (p<0,001). Badania nad aktywnoscia
fizyczna o umiarkowanej intensywno$ci (MMET) takze wykazaty istotne réznice pomiedzy
grupami (H=83,92; p<0,001; 1n?=0,034). Uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci
fizycznej w 2018 roku byli najbardziej aktywng grupa, a najmniej nieuczestniczacy w 2019/20
roku (p<0,001). Podczas aktywnosci fizycznej o niskiej intensywnosci (chod) (WMET)
zaobserwowano roznice pomig¢dzy badanymi grupami. Wszystkie istotne réznice dotyczyty
grupy nieuczestniczacych w ZAF z 2019/20, ktora byla najmniej aktywna grupa.
Najistotniejszg roznicg (p=0,006), jaka odnotowano, dotyczyta zestawienia tej grupy badanych
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Z uczestniczacymi w ZAF z 2014 roku. W og6élnym zestawieniu wszystkich wysitkow
fizycznych o réznej intensywnosci od niskiej do wysokiej (SUMMET) zaobserwowano rdznice
istotne statystycznie (H=125,86; p<0,001; n?=0,052). Badani uczestniczacy w zorganizowanej
aktywnosci fizycznej byli aktywniejsi od ucznidow nieuczestniczacych. Najwieksza istotna
roznica wystgpuje pomigdzy najbardziej aktywng fizycznie grupa (Uczestniczacy z 2018 roku)
i najmniej (nieuczestniczacy z 2019/20 roku) (p<0,001) (tab. 6).
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Tabela 6

Tygodniowa aktywnos¢  fizyczna (AF) (MET-min-tydzier™) uczestniczgcych
| nieuczestniczgcych w zorganizowanej aktywnosci fizycznej w latach 2012-2020 (IPAQ-long)

Rok badan
Liczba badanych
2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019/2020
N-85 | N-65 | N-122 | N-130 | N-116 | N-72 | N-59 N-89
AF T-193 | T-152 | T-240 | T-227 | T-240 | T-172 | T-198 | T-130
(MET Zorg.
tydziof) AF | Mdn | Mdn | Mdn | Mdn | Mdn | Mdn | Mdn | Mdn H P n’
Y (IQR) | (IQR) | (IQR) | (IQR) | (IQR) | (IQR) | (IQR) (IQR)
M M M M M M M M
D) | o) | D) | D) | sp) | D) | (sD) (SD)
1174 1253 1187 501 764 1049 633 0
Nie  (2697) (2582) (2776) (2280) (3%45) (3011) (2198) (495
1822 2003 1899 1514 1801 1843 1509 910
(2033) (2191) (2166) (2092) (2237) (2096) (2219)  (1811) .
JMET 1005 1794 1782 1265 1302 1503 1718 349 1085 <0001 0044
L (3B19)  (3495) (4126) (3027) (4245) (3005) (4407)  (2880)
2748 2344 2740 2118 2536 2127 2941 1812
(2700) (2337) (2963) (2283) (2824) (2196) (3168)  (2710)
990 578 634 660 693 578 330 396
Nie  (997) (1551) (1139) (1155) (2112) (1274) (1535)  (1584)
1676 1369 1049 1198 1517 1042 1111 1133
(1717) (1740) (1115) (1472) (1990) (1161) (1464)  (1602) )
TMET 924 620 oAl 743 1085 786 924 479 410 <0001 0,015
L (760) (2083) (1914) (1735) (2189) (1393) (2018) (1896
1450 1347 1467 1375 1657 1297 1505 1277
(1636) (1601) (1630) (1633) (1863) (1461) (1838)  (1687)
480 490 320 270 410 363 350 205
Nie  (B10)  (958) (615  (618) (825 (%) (1190)  (565)
710 862 564 564 790 785 788 653
(862) (1043) (780)  (885) (1231) (1135) (1173)  (1388) .
HMET 510 420 373 360 375 508 345 528 326 0005 0011
L (945)  (948)  (958)  (820) (1134) (875) (L065) (1235
899 923 808 691 898 862 989 1110
(1118) (1380) (1194) (1263) (1204) (1130) (1497)  (1827)
410 429 423 404 710 194 120 133
Nie (64 (831) (1215) (1370) (1704) (718) (822)  (540)
991 784 870 1167 1197 628 788 692
(1356)  (1135) (1149) (1681) (1336) (950) (1250)  (1352) .
RMET 912 878 957 993 960 720 693 482 1162 <0001 0048
T (QU73) (1810) (2000) (2208) (2438) (2159) (2394)  (2112)
1552 1486 1672 1526 1760 1475 1697 1257
(1762) (1865) (1971) (1690) (2015) (1701) (2173)  (1674)
540 180 330 120 300 30 120 0
Nie  (1200)  (780)  (1440) (1080) (1590) (900) (1080)  (210)
956 736 965 925 894 762 911 532
(1306) (1234) (1439) (1672) (1202) (1346) (1428)  (1269) .
VMET 1200 1170 1305 1080 1230 1335 1260 255 2086 <0001 0088
L (2790) (2850) (3180) (2400) (3540) (2670) (3600) (2580
2059 1740 2032 1740 2172 1814 2301 1452
(2120) (1899) (2139) (2020) (2440) (2055) (2636)  (1985)
1215 1140 808 900 1269 1068 820 445
Nie  (2395) (1920) (170) (1515 (2258) (2065) (1785)  (1270)
1849 2011 1466 1455 1873 1561 1576 1209
(1812) (2345) (1615) (1770) (2045) (1634) (2193)  (1924) .
MMET 1600 1440 1460 1305 1710 1361 1693 1180 839 <0001 0,034
L (2940) (3261) (3070) (2198) (3065) (2628) (3245) (2285
2403 2390 2255 1960 2407 2075 2444 2073
(2273)  (2480) (2281) (2133) (2357) (2099) (2429)  (2581)
1485 1551 1394 1262 1576 1337 957 504
Nie  (2574) (3020) (2442) (2541) (3507) (2756) (2624)  (2690)
2394 2271 1951 2063 2538 1975 1710 1648
(2159) (2124) (1738) (2152) (2450) (1880) (1825)  (2140) 0,015"
WMET 1766 1238 1749 1436 1634 1320 1658 743 404 <0,001
L (2706) (2508) (3374) (2376) (3044) (2186) (3300)  (2640)
2237 1969 2400 2009 2272 1872 2387 1932
(1878) (2083) (2160) (1832) (2094) (1739) (2325)  (2330)
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4436 3556 3459 3491 4545 3615 3188 1866
Nie (5035) (6293) (4624) (5508) (5449) (5056) (4641)  (3954)
5200 5018 4382 4442 5305 4297 4196 3389
SUM (3558)  (3982)  (3239)  (3631)  (3878)  (3391)  (3854)  (3751) .
MET 6158 5011 5695 5172 6351 4854 5737 4187 1259 <0001 0,052
o (6860) (6821) (6838) (6068) (7381) (S511) (8450)  (6315)
6698 6100 6687 5709 6851 5762 7132 5456
(4325)  (4631) (4675) (3863) (4543) (4182)  (5366)  (4732)

Legenda. IMET-aktywnos$¢ fizyczna w szkole, TMET- aktywno$¢ fizyczna podczas transportu, HMET-aktywnosé
fizyczna w domu, RMET-aktywnos¢ fizyczna w rekreacji, VMET-aktywno$¢ fizyczna o wysokiej intensywnosci,
MMET-aktywnos¢ fizyczna o umiarkowanej intensywnosci, WMET-aktywno$¢ fizyczna o niskiej intensywnosci
(ch6d), SUMMET-suma wysitkow o réznej intensywnosci od niskiej do wysokiej, M — §rednia arytmetyczna,
SD — odchylenie standardowe, Mdn — mediana, IQR — rozstgp miedzykwartylowy, H — test Kruskala-Wallisa,
n — liczba badanych, n? — wielko$¢ efektu, p-poziom istotno$ci.
*/0.01 <n%<0.06,"/0.06<n2<0.14
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5.1.7. Roznice w poziomie AF w latach 2012 - 2020 pomigdzy uczestniczacymi
| nieuczestniczacymi w  zorganizowanej aktywnos$ci fizycznej (ZAF)

Z uwzglednieniem plci

Przeprowadzone badania wykazaly istotne roznice (H=140,09; p<0,001; n?=0,058)
w zakresie podejmowanej aktywnosci fizycznej w czasie szkolnym (JMET) w poszczegdlnych
latach, z uwzglednieniem plci oraz uczestnictwa w zorganizowanej aktywnosci fizyczne;j.
Najbardziej aktywni byli zarowno chtopcy, jak i dziewczeta biorgcy udzial w zorganizowanej
aktywnosci fizycznej. We wszystkich latach najbardziej aktywni fizycznie w czasie szkolnym
byli chtopcy uczestniczacy w ZAF. Jedynie w roku 2013 to dziewczeta uczestniczace w ZAF
okazaly sie grupa najbardziej aktywna (2465 MET-minut-tydzien™). Chtopcy uczestniczacy
w ZAF najaktywniejsi w szkole byli w roku 2018, a najmniej 2017 roku. Roznica pomig¢dzy
tymi grupami wynosita 1497 MET-minut-tydzien™, ale nie byta ona istotna statystycznie.
Dziewczgta uczestniczace w zajeciach zorganizowanych najaktywniejsze bylty w 2018 roku,
bedac o 903 MET-minut-tydzien™ aktywniejszymi od najmniej aktywnej grupy dziewczat
uczestniczacych (z 2019/20 roku). Réznica ta nie byla istotna statystycznie. Chlopcy nie
biorgcy udzialu w zorganizowanej aktywnosci fizycznej najwicksza aktywnos¢ wykazali
w 2012 roku (2579 MET-minut-tydzien™), a najmniejsza 2019/20 (916 MET-minut-tydzien®
1(p=0,04). Dziewczeta nieuczestniczace w ZAF najaktywniejsze fizycznie byty w 2014 roku
(2074 MET-minut-tydzien™), a najmniej w 2019/20 (906 MET-minut-tydzien™). Réznica 1168
MET-minut-tydzien byla istotna statystycznie (p=0,01). Chlopcy uczestniczacy w ZAF
w 2018 roku byli 0 2637 MET-minut-tydzien™ aktywniejsi od nieuczestniczacych chtopcow
z 2019/20 roku (p<0,001). Rowniez uczestniczace w 2014 roku dziewczeta byty od nich o 1777
MET-minut-tydzien™ aktywniejsze (p<0,001) (ryc. 6).
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Rycina 6. Aktywno$¢ fizyczna w pracy (JMET) wyrazona w MET-minuty-tydzien™ w poszczegodlnych latach
z podziatem uwzgledniajagcym uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej oraz plec.

Analiza wynikéw aktywnosci fizycznej podczas transportu (TMET) wykazata réznice
istotne  statystycznie =~ pomiedzy  grupami  (H=63,80; p<0,001;  7n?=0,025).
Chtopcy nieuczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej w 2012 roku byli
najaktywniejsza grupa, a najmniej aktywna byta grupa chlopcow nieuczestniczacych
w zorganizowanej AF w 2014 roku. Roéznica pomiedzy nimi wynosita 1024 MET-
minut-tydzien i nie byla istotna statystycznie. Dziewczeta uczestniczace w zorganizowanej
aktywnosci fizycznej najwicksza aktywno$¢é w trakcie transportu wykazywaly w 2016 roku
(1607 MET-minut-tydzien), a najmniejszag 2017 (908 MET-minut-tydzien), co nie bylo
istotne statystycznie. Ro6znica poziomu aktywnos$ci fizycznej pomiedzy najbardziej i najmniej
aktywnymi grupami chtopcéw uczestniczacych w zajgciach zorganizowanych wynosita 584
MET-minut-tydzien?, a w przypadku dziewczat nie bioracych udziatu w zorganizowanej
aktywnosci fizycznej pomigdzy najbardziej i najmniej aktywnymi grupami rdéznica wynosita
515 MET-minut-tydzien. Jednak brak bylo réznicy istotne;j statystycznie. Rok 2012 oraz 2016
byty latami, w ktorych zaobserwowano najwickszg aktywnos¢ fizyczng badanych dziewczat

I chlopcoOw w obszarze zwigzanym z transportem (ryc. 7).
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Rycina 7. Aktywno$¢ fizyczna w czasie transportu (TMET) wyrazona w MET-minuty-tydzien™ w poszczegdlnych
latach z podzialem uwzglgdniajacym uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej oraz ptec.

W obszarze zwigzanym z aktywnoscig fizyczng w domu (HMET) nie odnotowano
roznic istotnych statystycznie. Chtopcy uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej
w latach 2012, 2014, 2015, 2017 wykazali jednak od 99 do 438 MET-minut-tydzien™ wieksza
AF w domu w poréwnaniu do grup chtopcow nieuczestniczacych. W przypadku dziewczat
uczestniczacych w latach 2012, 2013, 2014 1 2016 ich aktywno$¢ fizyczna byta wigksza od 122
do 176 MET-minut-tydzien™ w poréwnaniu do dziewczat nieuczestniczacych. Najmniejsza AF
wszystkie grupy wykazaty w 2015 roku, za wyjatkiem nieuczestniczacych chtopcow, ktorzy
najmniej aktywni w domu byli w 2019/20 (423 MET-minut-tydzien™). Najaktywniejsza grupa
byly dziewczeta uczestniczace w ZAF z 2019/20 (1227 MET-minut-tydzien™), a najmniej
nieuczestniczacy chtopcy z 2019/20 (ryc. 8).
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Rycina 8. Aktywno$¢ fizyczna w domu (HMET) wyrazona w MET-minuty-tydzien w poszczegdlnych latach
z podziatem uwzgledniajgcym uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej oraz ptec.

W czasie wolnym/rekreacji (RMET), réznice pomiedzy badanymi grupami okazaly si¢
istotne statystycznie (H=142,92; p<0,001; n?=0,060). Najmniejsza AF odnotowano wsrod
dziewczat, ktére nie uczestniczyty w ZAF w 2017 roku (537 MET-minut-tydzien™),
a najwyzsza u chlopcow uczestniczacych w 2018 roku (2222 MET-minut-tydzien™) (p<0,001).
Chtopcy uczestniczacy w ZAF w 2018 roku byli o 1527 MET-minut-tydzien™ aktywniejsi od
nieuczestniczacych chtopcow z 2014 roku, ktérzy byli najmniej aktywna grupa chtopcow.
Dziewczeta z 2014 roku biorace udziat w ZAF byty o 1082 MET-minut-tydzien™ aktywniejsze
od niebioracych udzialu w tego rodzaju zajeciach w 2017 roku dziewczat (p=0,005).
Grupy uczestniczace w ZAF wykazywaly znaczaco wyzsza (od 265 do 1035 MET-
minut-tydzien') AF w czasie rekreacji, anizeli ich rowiesnicy nie bioracy udzialu w tego typu

zajeciach (ryc. 9).
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Rycina 9. Aktywno$¢ fizyczna w czasie wolnym (RMET) wyrazona w MET-minuty-tydzien™ w poszczegdlnych
latach z podzialem uwzglgdniajacym uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej oraz pteé.

Chlopcy uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej byli najaktywniejsi
podczas podejmowania wysitkow o intensywnosci wysokiej (VMET). Analiza wynikow
wykazala istotne réznice (H=267,18; p<0,001; n?=0,114). Byli oni znaczaco aktywniejsi od
pozostatych grup, takze dziewczat uczestniczacych. W grupach uczestniczacych najwyzsza
aktywno$¢ wykazali chtopcy z 2018 roku, a najnizsza dziewczeta z 2015, gdzie rdznica
pomiedzy nimi byta réwna 1503 MET-minut-tydzien™. Najwieksza réznice wérdéd chtopcow
zaobserwowano podczas zestawienia grupy uczestniczacych w ZAF z 2018
Z nieuczestniczgcymi z 2014 roku. Réznica ta wynosita doktadnie 2203 MET-minut-tydziea™
(p<0,01). Dziewczeta uczestniczace byly aktywniejsze od dziewczat nieuczestniczacych.
Najbardziej aktywna grupa dziewczat (uczestniczace w ZAF z 2016) byla o 1492 MET-

minut-tydzien

aktywniejsza od najmniej aktywnej grupy dziewczat (nieuczestniczace
22019/20) (p<0,001). Réwniez nieuczestniczacy w ZAF chlopcy byli znaczaco mniej aktywni
podczas wysitkow o wysokiej intensywno$ci w porownaniu do uczestniczacych dziewczat.
Pomiedzy grupa dziewczat (uczestniczace z 2016), a grupa nieuczestniczacych
chtopcow (z 2014) zaobserwowano najwicksza réznice réwna 1235 MET-minut-tydzien™,

ktéra nie byla jednak istotna statystycznie. Pomigdzy grupami nieuczestniczacymi
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W zorganizowanej aktywnosci fizycznej najwieksza aktywnos¢ wykazali chtopey z 2012 roku,
ktorzy byli 0 822 MET-minut-tydzien™ aktywniejszymi od najmniej aktywnej grupy dziewczat
(z 2019/20 roku). W tym przypadku rowniez nie zaobserwowano roznicy istotnej statystycznie

(ryc. 10).
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Rycina 10. Aktywno$¢ fizyczna o wysokiej intensywnosci (VMET) wyrazona W MET-minuty-tydzien
W poszczegdlnych latach z podzialem uwzgledniajacym uczestnictwo w zorganizowane]j aktywnosci fizycznej
oraz ptec. .

Chlopcy, ktérzy uczestniczyli w ZAF wykazywali najwigksza aktywno$¢ sposrod
wszystkich badanych grup podczas wysitkéw o intensywno$ci umiarkowanej (MMET)
(H=110,05; p<0,001; n?=0,045). Najmniej aktywni okazali si¢ chlopcy nieuczestniczacy
w 2019/20, ktorzy byli o 1732 MET-minut-tydzien™ mniej aktywni od najaktywniejszej grupy
(chtopcy uczestniczacy z 2018 roku) (p=0,002). Istotne rdéznice zaobserwowano podczas
analizy AF uczestniczacych w ZAF chtopcoéw z 2018 roku (2863 MET-minut-tydzien™) oraz
nieuczestniczacych dziewczat z 2019/20 (1254 MET-minut-tydzien™®) (p<0,001).
Istotnie aktywniejszymi od tej grupy dziewczat byli rowniez uczestniczacy w ZAF chlopcy
z wszystkich pozostatych lat badan za wyjatkiem 2015 roku. Roéznica w tym przypadku
wynosita 876 MET-minut-tydzien™. Pomiedzy najmniej (nieuczestniczace z 2019/20 roku)

I najbardziej aktywnymi (uczestniczgce z 2016 roku) grupami dziewczat zaobserwowano
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roznice 978 MET-minut-tydzien™ (p=0,014). Zaobserwowano tendencje, Zze uczestniczacy
w zorganizowanej AF wykazywali si¢ wigkszg aktywnoscia podczas wysitkow o umiarkowane;j

intensywnosci niz nieuczestniczacy (ryc. 11).
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Rycina 11. Aktywno$¢ fizyczna o umiarkowanej intensywnoséci (MMET) wyrazona w MET-minuty-tydzien™
W poszczegblnych latach z podzialem uwzgledniajacym uczestnictwo w zorganizowane]j aktywnosci fizycznej
oraz ptec.

Analiza wynikow dotyczaca uczestnictwa badanych w wysitkach o intensywnosci
niskiej (WMET) wykazala roznice istotne statystycznie (H=76,91; p<0,001; n?=0,031).
Najaktywniejsze byly dziewczeta nieuczestniczace w zorganizowanej aktywnosci fizycznej
w 2016 roku, a najmniej chtopcy uczestniczacy w tego rodzaju zajeciach w 2013 roku, roznica
pomiedzy nimi wynosita 1563 MET-minut-tydzien™ (p=0,012). Od tej grupy chtopcéw istotnie
aktywniejsze byly rowniez dziewczgta uczestniczace w ZAF 2014 (p<0,001) oraz 2016
(p=0,019). Mtodziez nieuczestniczaca w ZAF wykazuje wyzsza aktywno$¢ podczas wysitkow

0 intensywno$ci niskiej niz pozostatych wysitkach. (ryc. 12).
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Rycina 12. Aktywnoé¢ fizyczna o niskiej intensywnosci, chod (WMET) wyrazona w MET-minuty-tydzien™
W poszczegblnych latach z podzialem uwzgledniajagcym uczestnictwo w zorganizowane]j aktywnosci fizycznej
oraz ptec.

Uwzgledniajac  wszystkie rodzaje wysitkow (SUMMET), stwierdzono, ze
uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej w latach 2012-2020 byli istotnie
aktywniejsi  od  badanych nieuczestniczacych (H=166,91; p<0,001; 1?=0,070).
Chtopcy uczestniczacy w ZAF w wigkszosci lat wykazywali wyzsza aktywno$¢ od
uczestniczacych dziewczat z tego samego roku. Najwigksza roéznica wystapita w 2018 roku,
kiedy to uczestniczacy chtopcy byli o 2659 MET-minuttydzien™ aktywniejsi od
uczestniczacych w ZAF dziewczat (p=0,049). Dziewczeta uczestniczace w ZAF byly
aktywniejsze od dziewczat nieuczestniczacych oraz nieuczestniczacych chtopcoéw z tych
samych lat. Najwigksza roznice w zestawieniu grup dziewczat uczestniczacych
I nieuczestniczacych z tych samych latach zaobserwowano w 2019/20, kiedy to uczestniczace
w ZAF byty 0 1818 MET-minut-tydzien™ aktywniejsze od nieuczestniczacych. Roznica ta nie
byta jednak istotna statystycznie, podobnie jak najwigksza réznica pomi¢dzy uczestniczacymi
dziewczgtami 1 nieuczestniczacymi chlopcami z tego samego roku, ktoérag zaobserwowano
w 2014, kiedy to dziewczeta byty o 2930 MET-minut-tydzien aktywniejsze od chtopcow.
Najbardziej aktywng sposrod wszystkich grup byli biorgcy udziat w ZAF chiopcy z 2018 roku
(8542 MET-minut-tydzien™), a najmniej chtopcy nieuczestniczacy z 2019/20 (3368 MET-
minut-tydzien) (p<0,001). Najwicksza roznice (p=0,029) pomiedzy grupami uczestniczacych
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w ZAF zaobserwowano podczas analizy grupy chlopcéw z 2018 roku, ktorzy okazali sig

aktywniejsi 0 3472 MET-minut-tydzien™ od dziewczat z 2017 roku (ryc. 13).
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Rycina 13. Suma wysilkéw o réznej intensywnosci (SUMMET) wyrazona w MET-minuty-tydzien™
W poszcezeg6lnych latach z podzialem uwzgledniajacym uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej
oraz plec.
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5.2. Aktywnos$¢ fizyczna badanej mlodziezy a jej rekomendacje (VPA 3x20, MPA 5x30,
WPA 5x30, MVPA 5x60, MVPA 7x60, PA 5x60 + VPA 3x20) dotyczace

intensywnosci wysilkow na podstawie kwestionariusza IPAQ

5.2.1. Rekomendacje a udzial w zorganizowanej aktywnosci fizycznej (ZAF)

Analiza wynikow badan wtasnych dotyczaca realizacji poszczegolnych rekomendacji
wykazata réznice pomiedzy badanymi uczestniczacymi i1 nieuczestniczacymi W ZAF.
Rodznice istotng statystycznie (p<0,001) odnotowano W podejmowaniu wysitkow o wysokiej
intensywnosci 3 razy w tygodniu po 20 minut (VPA 3x20). O 22% wigcej uczestniczacych
W zorganizowanej aktywno$ci fizycznej niz nieuczestniczacych spehito te rekomendacje.
Podczas wysitkow o umiarkowanej intensywno$ci wykonywanych 5 razy w tygodniu przez
30 minut (MPA 5x30), 24% nieuczestniczacych oraz 30% uczestniczacych osiagng¢to zalecany
poziom aktywnosci fizycznej (p=0,002). Rekomendacje dotyczacg uczestnictwa w wysitkach
o niskiej intensywnosci typu chod 5 razy w tygodniu przez 30 minut (WPA 5x30) spehnito
wiekszos¢ badanych w obu grupach. Nastgpna najliczniej spelniona rekomendacja (55%
uczestniczacych 1 49% nieuczestniczacych w ZAF ja spetnito) dotyczyla zalecanego
uczestnictwa 5 razy w tygodniu przez 60 minut w wysitkach o intensywnosci od umiarkowane;j
do wysokiej (MVPA 5x60). Wytyczne dotyczace uczestnictwa w AF o intensywno$ci od
umiarkowanej do wysokiej podejmowanej 7 razy w tygodniu przez 60 minut (MVPA 7x60)
zrealizowato 28% nieuczestniczacych i 31% uczestniczacych w ZAF. W przypadku
rekomendacji zalecajacej uczestnictwo w wysitkach o réznej intensywnos$ci 5 razy w tygodniu
przez co najmniej 60 minut, plus uczestnictwo w wysitkach o wysokiej intensywnosci 3 razy
w tygodniu przez 20 minimum minut (PA 5x60 + VPA 3x20) 15% wigcej badanych
uczestniczacych niz nieuczestniczacych w ZAF spetnito t¢ rekomendacje (p<0,001). Byta to
rekomendacja, ktorg spetnito najmniej badanych w grupie nieuczestniczacych w ZAF.
Wszystkie rekomendacje prozdrowotne sg spelniane przez wiekszy odsetek badanych

uczestniczacych w ZAF niz nieuczestniczacych (ryc. 14).
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B Nieuczestniczacy w ZAF B Uczestniczacy w ZAF

Rekomendacje
*  -p<0,05
** . p<0,005
*x% _n<0,001

ZAF — Zorganizowana Aktywno$¢ Fizyczna.

VPA 3x20 — (Vigorous Physical Activity 3x20) — aktywno$¢ fizyczna o intensywnosci wysokiej podejmowana
3 razy w tygodniu przez przynajmniej 20 minut.

MPA 5x30 — (Moderate Physical Activity 5x30) - aktywno$¢ fizyczna o intensywno$ci umiarkowanej
podejmowana 5 razy w tygodniu przez przynajmniej 30 minut.

WPA 5x30 — (Walk Physical Activity 5x30) - aktywnos¢ fizyczna o intensywnosci niskiej podejmowana 5 razy
w tygodniu przez przynajmniej 30 minut.

MVPA 5x60 — (Moderate and Vigorous Physical Activity 5x60) - aktywno$¢ fizyczna o intensywnosci od
umiarkowanej do wysokiej podejmowana 5 razy w tygodniu przez przynajmniej 60 minut.

MVPA 7x60 — (Moderate and Vigorous Physical Activity 7x60) - aktywno$¢ fizyczna o intensywnosci od
umiarkowanej do wysokiej podejmowana 7 razy w tygodniu przez przynajmniej 60 minut.

PA 5x60 + VPA 3x20 — (Physical Activity 5x60 plus Vigorous Physical Activity 3x20) — aktywnos$¢ fizyczna
0 dowolnej intensywnos$ci podejmowana 5 razy w tygodniu przez przynajmniej 60 minut plus dodatkowo
aktywnos¢ fizyczna o wysokiej intensywnos$ci podejmowana 3 razy w tygodniu przez przynajmniej 20 minut.

Rycina 14. Odsetek badanych realizujacych rekomendacje aktywnosci fizycznej w zalezno$ci od uczestnictwa
W zorganizowanej aktywnosci fizycznej.
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5.2.2. Rekomendacje a liczba godzin uczestnictwa w zorganizowanej aktywnoSci

fizycznej

Analiza otrzymanych wynikow, uwzgledniajacych liczb¢ godzin uczestnictwa
badanych w zorganizowanej aktywnos$ci fizycznej, pozwala stwierdzi¢, w jaki sposob
uczestnictwo przektada si¢ na spetnienie prozdrowotnych rekomendacji dotyczacych
aktywnosci fizycznej. Jak zaobserwowano, najwigkszy odsetek osob nieuczestniczacych
w ZAF spetniat rekomendacje dotyczace wysitkow fizycznych o intensywnosci niskiej (chod)
(WPA 5x30) (54%) oraz o intensywnosci od umiarkowanej do wysokiej (MVPA 5x60) (49%).
Uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej przez 2 godziny tygodniowo lub wigcej
liczniej spetniali te rekomendacje. Uczestniczacy w ZAF powyzej 8 godzin tygodniowo
znaczgco liczniej spetniali rekomendacje (MPA 5x30). Podczas analizy wynikow
zaobserwowano trend, ze wraz ze wzrostem liczby godzin uczestnictwa w zorganizowanej
aktywnosci fizycznej wzrastat odsetek osob spetniajacych rekomendacje dotyczacg aktywnosci
o wysokiej intensywnosci (VPA 3x20) oraz w mniejszym stopniu pozostatych rekomendacji.
Taki sam odsetek badanych (28%) nieuczestniczacych i uczestniczacych w jednej godzinie
ZAF tygodniowo spehito zalecenia dotyczace podejmowania wysitkow o intensywnosci od
umiarkowanej do wysokiej 7 razy w tygodniu przez 60 minut (MVPA 7x60). Najliczniejsza
grupa (41%), ktora speknita powyzsza rekomendacj¢, byli uczestniczacy od 6 do 8 godzin
tygodniowo w ZAF. W przypadku rekomendacji PA 5x60+VPA 3x20 wsrdd uczestniczacych
3 godziny 1 wigcej w ZAF zaobserwowano ponownie znaczacy trend wzrostowy. Wraz ze
wzrostem liczby godzin uczestnictwa rést odsetek 0sob spetniajgcych zalecenia. Najmniejszy
odsetek (16%) 0sob spelniajacych t¢ rekomendacje odnotowano w grupie uczestniczacej przez

godzing tygodniowo w ZAF (ryc. 15).
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VPA 3x20 — (Vigorous Physical Activity 3x20) — aktywnos¢ fizyczna o intensywnos$ci wysokiej podejmowana
3 razy w tygodniu przez przynajmniej 20 minut.

MPA 5x30 - (Moderate Physical Activity 5x30) - aktywnos$¢ fizyczna o intensywnosci umiarkowanej
podejmowana 5 razy w tygodniu przez przynajmniej 30 minut.

WPA 5x30 — (Walk Physical Activity 5x30) - aktywno$¢ fizyczna o intensywnoéci niskiej podejmowana 5 razy
w tygodniu przez przynajmniej 30 minut.

MVPA 5x60 — (Moderate and Vigorous Physical Activity 5x60) - aktywno$¢ fizyczna o intensywno$ci od
umiarkowanej do wysokiej podejmowana 5 razy w tygodniu przez przynajmniej 60 minut.

MVPA 7x60 — (Moderate and Vigorous Physical Activity 7x60) - aktywno$¢ fizyczna o intensywnosci od
umiarkowanej do wysokiej podejmowana 7 razy w tygodniu przez przynajmniej 60 minut.

PA 5x60 + VPA 3x20 — (Physical Activity 5x60 plus Vigorous Physical Activity 3x20) — aktywnos$¢ fizyczna
0 dowolnej intensywnosci podejmowana 5 razy w tygodniu przez przynajmniej 60 minut plus dodatkowo
aktywnos¢ fizyczna o wysokiej intensywnos$ci podejmowana 3 razy w tygodniu przez przynajmniej 20 minut.

Rycina 15. Odsetek badanych realizujgcych rekomendacje aktywnosci fizycznej w zalezno$ci od liczby godzin
uczestnictwa w zorganizowanej aktywnosci fizyczne;.

5.2.3. Rekomendacje a udzial w zorganizowanej aktywnosci fizycznej oraz pleé

Dalsza analiza wynikow, uwzgledniajgca roznice pomigdzy dziewczetami a chtopcami
uczestniczacymi lub nieuczestniczacymi W ZAF, wykazala istotne statystycznie roznice
W podejmowaniu aktywnosci fizycznej o réznej intensywnosci. Najwieksze réznice wystapity
w przypadku wysitkow o intensywnos$ci wysokiej (VPA 3x20), gdzie o 27% wiecej chtopcow
I 19% dziewczat uczestniczacych w ZAF spehnito te zalecenia, w porownaniu z badanymi
nieuczestniczacymi. Zaobserwowano réwniez, ze o 19% wiecej chtopcow 1 12% dziewczat
uczestniczacych w ZAF spelnia rekomendacje PA 5x60 + VPA 3x20. Mniejsze rdznice

pomiedzy grupami odnotowano przy rekomendacjach zwigzanych z aktywnos$cig fizyczng
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0 intensywnos$ci umiarkowanej (MPA 5x30) oraz niskiej (WPA 5x30). Nie zaobserwowano
roéznic istotnych statystycznie w odniesieniu do rekomendacji MVPA 5x60 pomigdzy
dziewczgtami oraz MVPA 7x60 pomig¢dzy wszystkimi badanymi grupami. Najwickszy odsetek
badanych spelniat rekomendacje WPA 5x30 oraz MVPA 5x60. Wszystkie grupy spetnily te
zalecenia w ponad 50%. Rekomendacj¢ PA 5x60 + VPA 3x20 najliczniej spetnili badani
uczestniczacy w zorganizowanej aktywnos$ci fizycznej (38% chlopcow i 29% dziewczat),
podczas gdy nieuczestniczacych chtopcow zaledwie 19% i 17% dziewczat. Najmniejszy
odsetek spetniajagcych wytyczne ws$réd badanych uczestniczacych w  zorganizowanej

aktywnosci fizycznej zaobserwowano przy zalecanej aktywnosci MPA 5x30 (ryc. 16).

B Chtopcy nieuczestniczacy w ZAF B Chtopcy uczestniczacy w ZAF
B Dziewczeta nieuczestniczgce w ZAF Dziewczeta uczestniczgce w ZAF
%
58 57
53 53
48 >0
42
38
33
31,31
29 29
26 - 26 27 27
22 19
I 17
VPA 3x20 MPA 5x30 WPA 5x30 MVPA 5x60 MVPA 7x60  MVPA 5x60 + VPA
Rekomendacje 3x20

ZAF — Zorganizowana Aktywno$¢ Fizyczna.

VPA 3x20 — (Vigorous Physical Activity 3x20) — aktywno$¢ fizyczna o intensywnosci wysokiej podejmowana
3 razy w tygodniu przez przynajmniej 20 minut.

MPA 5x30 — (Moderate Physical Activity 5x30) - aktywnos$¢ fizyczna o intensywnosci umiarkowanej
podejmowana 5 razy w tygodniu przez przynajmniej 30 minut.

WPA 5x30 — (Walk Physical Activity 5x30) - aktywnos¢ fizyczna o intensywnoéci niskiej podejmowana 5 razy
w tygodniu przez przynajmniej 30 minut.

MVPA 5x60 — (Moderate and Vigorous Physical Activity 5x60) - aktywno$¢ fizyczna o intensywnosci od
umiarkowanej do wysokiej podejmowana 5 razy w tygodniu przez przynajmniej 60 minut.

MVPA 7x60 — (Moderate and Vigorous Physical Activity 7x60) - aktywno$¢ fizyczna o intensywnosci od
umiarkowanej do wysokiej podejmowana 7 razy w tygodniu przez przynajmniej 60 minut.

PA 5x60 + VPA 3x20 — (Physical Activity 5x60 plus Vigorous Physical Activity 3x20) — aktywnos$¢ fizyczna
0 dowolnej intensywnos$ci podejmowana 5 razy w tygodniu przez przynajmniej 60 minut plus dodatkowo
aktywnos¢ fizyczna o wysokiej intensywnosci podejmowana 3 razy w tygodniu przez przynajmniej 20 minut.

Rycina 16. Odsetek badanych realizujacych rekomendacje aktywnosci fizycznej w zalezno$ci od pici oraz
uczestnictwa w zorganizowanej aktywnosci fizyczne;.

83



5.2.4. Rekomendacje a liczba godzin uczestnictwa w zorganizowanej aktywnoS$ci

fizycznej (ZAF) oraz ple¢

Biorac pod uwage ple¢ badanych oraz liczbe godzin uczestnictwa w zorganizowanej
aktywnosci fizycznej, zaobserwowano istotne réznice (p<0,001) pomiedzy liczba godzin
uczestnictwa w zorganizowanej aktywnosci fizycznej a spelnieniem rekomendacji
0 intensywnos$ci wysokiej (VPA 3x20). Zauwazono tendencje, ze wraz ze wzrostem liczby
godzin uczestnictwa w zajeciach, zwigksza si¢ odsetek osob spetniajacych rekomendacje.
Uczniowie uczestniczacy w 6 1 wiecej godzinach ZAF tygodniowo w wiekszosci (60%)
realizujg zalecenia udziatu w wysitkach o intensywnosci wysokiej. Udziat w 4-5 godzinach
tygodniowo w zorganizowanej aktywno$ci fizycznej zwigksza odsetek chlopcow (58%)
W wyzej wymienionych wysitkach. U dziewczat uczestniczacych w 4-5 godz. w ZAF,
zaobserwowano, ze jedynie 44% badanych realizuje zalecenie VPA. Zaledwie 40% badanych
dziewczat spehnia to zalecenie w przypadku uczestnictwa tylko w 3 godzinach w tygodniu
w ZAF (ryc. 17).
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Rycina 17. Odsetek badanych, ktorzy osiagneli rekomendowana aktywno$é fizyczng (VPA 3x20) w zaleznosci od
podejmowanej liczby godzin zorganizowanej AF w tygodniu.

>8
Liczba godzin

Analiza uwzgledniajaca prozdrowotng rekomendacj¢ dotyczaca podejmowania aktywnos$ci
fizycznej o intensywnos$ci umiarkowanej (MPA 5x30) wykazata rdznice istotne statystycznie.

Uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej istotnie (p<0,05) liczniej speiniaja
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powyzsza rekomendacje. Niemal we wszystkich grupach chlopcéw oraz dziewczat
zaobserwowano, ze udzial w zorganizowanej aktywnosci fizycznej zwicksza odsetek osob
spetniajacych powyzsze zalecenia. Analiza wynikow wykazala, ze we wszystkich grupach
ponad 23% dziewczat uczestniczacych do 8 godzin tygodniowo spelniata rekomendacje,
aznaczacy wzrost odsetka badanych spelniajacych wytyczne wystepuje dopiero
U uczestniczacych W powyzej 8 godzinach ZAF tygodniowo, wsrdd ktorych 44% osiagneto
zalecany poziom aktywnosci fizycznej (ryc. 18).
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Rycina 18. Odsetek badanych, ktorzy osiggneli rekomendowang aktywnos$¢ fizyczng (MPA 5x30) w zaleznosci
od podejmowanej liczby godzin zorganizowanej AF w tygodniu.

Nie zaobserwowano istotnych réznic pomigdzy grupami podczas analizy rekomendacji
dotyczacej chodu (WPA 5x30). Liczba godzin przeznaczonych tygodniowo na uczestnictwo
W zorganizowanej aktywno$ci fizycznej nie przekladata si¢ na wzrost odsetka osob
spetniajacych powyzsza rekomendacje. Zaobserwowano, ze w wiekszos$ci grup ponad potowa

badanych osiggneta zalecany poziom AF (ryc. 19).
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Rycina 19. Odsetek badanych, ktorzy osiagneli rekomendowang aktywnos$¢ fizyczng (WPA 5x30) w zaleznoS$ci
od podejmowanej liczby godzin zorganizowanej AF w tygodniu.
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Analiza udzialu badanych chlopcéw 1 dziewczat w zorganizowanych zajg¢ciach
ruchowych oraz liczby godzin przeznaczonych na uczestnictwo w nich dostarczyta waznych
statystycznie informacji. Dotyczyly one spelnienia prozdrowotnej rekomendacji zwigzanej
z uczestnictwem w aktywnosci fizycznej 0 intensywno$ci od umiarkowanej do wysokiej
(MVPA 5x60). Jak wykazaly badania, uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej
istotnie liczniej spetniajg rekomendacje MVPA 5x60 (p<0,001). Wyrazna réznica w odsetku
0sob spehniajacych zalecenia dotyczy osob uczestniczacych w 4-5 godzinach tygodniowo
W zorganizowanej aktywnosci fizycznej (56% chlopcow 1 53% dziewczat). Udziat w mniejsze;j
liczbie godzin ZAF zmniejsza odsetek badanych realizujacych ww. rekomendacje, za
wyjatkiem uczestnictwa w 2 godzinach, kiedy to zaobserwowano wzrost odsetka osob
spetniajacych zalecenia. Chlopcy uczestniczacy w godzinie tygodniowo oraz uczestniczacy
w trzech godzinach reprezentujg aktywnosc¢ zblizong do chtopcow nieuczestniczacych, a nawet
nizszg. Rowniez wsrdd dziewczat uczestniczacych w ZAF przez godzine oraz trzy godziny
tygodniowo i nieuczestniczacych podobny odsetek badanych spetnia rekomendacje. Niemal we
wszystkich grupach zauwazono, ze potowa lub wigcej osob osiggneta zalecany poziom AF
(ryc. 20).
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Rycina 20. Odsetek badanych, ktorzy osiggneli rekomendowang aktywno$¢ fizyczng (MVPA 5x60) w zaleznosci
od podejmowanej liczby godzin zorganizowanej AF w tygodniu.

Otrzymane wyniki dotyczace rekomendowanej aktywnosci fizycznej o intensywnosci
od umiarkowanej do wysokiej, podejmowanej siedem razy w tygodniu przez 60 minut (MVPA
7x60), okazaty si¢ istotne statystycznie (p=0,005). Zaobserwowano, ze dziewczeta liczniej
spetniaja powyzsza rekomendacje niz chlopcy. Najwiekszy odsetek badanych chtopcoéw (40%)
i dziewczat (42%), ktorzy spetnili zalecenia, zaobserwowano w grupach uczestniczacych
W 6 - 8 godzinach tygodniowo w ZAF. Najmniej chtopcow (21%) i dziewczat (24%), ktorzy
spehili rekomendacj¢ MVPA 7x60, odnotowano w grupie uczestniczacej w 3 godzinach ZAF
tygodniowo. Mniejszy odsetek chtopcow uczestniczacych w 3 (21%) i 4-5 (26%) godzinach
ZAF tygodniowo spetnit powyzsze zalecenia niz chlopcoéw nieuczestniczacych (27%).
Mniejszy odsetek uczestniczacych dziewczat speiniajacych wytyczne zaobserwowano
w grupach dziewczat uczestniczacych przez 1 godzing tygodniowo (27%) oraz 3 godziny
(24%) niz nieuczestniczacych w ZAF (29%). Nie spostrzezono w zadnej z grup, aby

przynajmniej potowa badanych spehita rekomendacje (ryc. 21).
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Rycina 21. Odsetek badanych, ktorzy osiagneli rekomendowang aktywno$é fizyczna (MVPA 7x60) w zalezno$ci
od podejmowanej liczby godzin zorganizowanej AF w tygodniu.
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Wyniki badan uwzgledniajace pte¢ oraz liczbg¢ godzin uczestnictwa w zorganizowanej
aktywnos$ci fizycznej pozwalaja stwierdzi¢, ze udzial w tego rodzaju zajeciach istotnie
zwicksza odsetek 0sob spetniajacych rekomendacje (PA 5x60 + VPA 3x20) (p<0,001).
Zaobserwowana zostata tendencja wzrostowa. Wraz ze wzrostem liczby godzin uczestnictwa
W zorganizowanej aktywno$ci, wzrasta odsetek 0sob spelniajgcych powyzsze zalecenia.
Odsetek dziewczat uczestniczacych przez godzing tygodniowo i dziewczat nieuczestniczacych
w ZAF byt na podobnym poziomie. Wyniki chtopcéw wskazuja na to, ze odsetek spetniajacych
zalecenia wsrod uczestniczacych w 3 oraz 2 godzinach tygodniowo byt na podobnym poziomie,
a nieuczestniczacych 1 uczestniczacych tylko przez 1 godzing doktadnie taki sam (19%).
Najmniejszy odsetek chtopcow spetniajagcych powyzsze wskazania odnotowano wsérod tych,
ktoérzy nie uczestnicza w zorganizowanej aktywnosci fizycznej lub uczestnicza tylko
w 1 godzinie ZAF tygodniowo. W grupach dziewczat najmniejszy odsetek (15%) spetniajacych
rekomendacje odnotowano ws$rod uczestniczacych godzing tygodniowo w ZAF.
Wyniki wskazujg, ze najkorzystniejsza liczba zaje¢ zorganizowanych w tygodniu dla realizacji
rekomendacji PA 5x60 + VPA 3x20 przez wigkszos¢ badanych to >8 godzin
tygodniowo (ryc. 22).
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Rycina 22. Odsetek badanych, ktorzy osiagneli rekomendowang (PA 5x60 + VPA 3x20) aktywnos$¢ fizyczng
W zaleznosci od podejmowane;j liczby godzin zorganizowanej AF w tygodniu.
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5.2.5. Rekomendacje a pleé¢

Otrzymane wyniki z kwestionariusza [IPAQ potwierdzaja roznice istotne statystycznie
w podejmowaniu aktywnosci fizycznej o rdznej intensywnosci z uwzglednieniem plci
badanych. Szczegoélnie zauwazalne jest to przy analizie rekomendacji dotyczacej wysitkéw
o0 intensywnosci wysokiej (VPA 3x20) (p<0,001), oraz 0 rdéznej intensywnosci plus
intensywnos$ci wysokiej (PA 5x60 + VPA 3x20) (p<0,001), ktore liczniej spetniajg chiopcy.
Istotne rdéznice zaobserwowano rowniez wsrod badanych w odniesieniu do rekomendacji
dotyczacej uczestnictwa w aktywnosci fizycznej o intensywnos$ci umiarkowanej (MPA 5x30),
ktora ponownie spetnit wigkszy odsetek chtopcow niz dziewczat. Powyzsze zalecenie realizuje
najmniej badanych sposrod wszystkich rekomendacji. Zaledwie 25% dziewczat i 31%
chlopcoéw uczestniczy w tego rodzaju aktywnosci fizycznej w sposob wystarczajacy. Sposrod
wszystkich grup to dziewczeta w 57% spetnity rekomendowang aktywnos¢ fizyczng zwigzang
z chodem (WPA 5x30), podczas gdy chtopcy w 52%. Rdéznica ta byla istotna statystycznie
(p=0,02). Nie zauwazono hatomiast roznicy w podejmowaniu wysitkow o intensywnosci od
umiarkowanej do wysokiej (MVPA 5x60). Zarowno wickszos¢ badanych chtopcow (55%) jak
i dziewczat (52%) spehito t¢ rekomendacj¢. Rowniez zalecana aktywnos¢ MVPA 7x60 zostata

zrealizowana przez taki sam odsetek chlopcow (30%) i dziewczeta (30%). Istotng réznice
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(p<0,001) zaobserwowano pomiedzy chtopcami a dziewczetami podczas analizy rekomendacji
PA 5x60 + VPA 3x20. W grupie chtopcéw o 8% wigcej badanych spetnito wytyczne niz
w grupie dziewczat (ryc. 23).
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ZAF — Zorganizowana Aktywno$¢ Fizyczna.

VPA 3x20 — (Vigorous Physical Activity 3x20) — aktywno$¢ fizyczna o intensywnosci wysokiej podejmowana
3 razy w tygodniu przez przynajmniej 20 minut.

MPA 5x30 — (Moderate Physical Activity 5x30) - aktywno$¢ fizyczna o intensywno$ci umiarkowanej
podejmowana 5 razy w tygodniu przez przynajmniej 30 minut.

WPA 5x30 — (Walk Physical Activity 5x30) - aktywno$¢ fizyczna o intensywnosci niskiej podejmowana 5 razy
w tygodniu przez przynajmniej 30 minut.

MVPA 5x60 — (Moderate and Vigorous Physical Activity 5x60) - aktywno$¢ fizyczna o intensywnosci od
umiarkowanej do wysokiej podejmowana 5 razy w tygodniu przez przynajmniej 60 minut.

MVPA 7x60 — (Moderate and Vigorous Physical Activity 7x60) - aktywno$¢ fizyczna o intensywnosci od
umiarkowanej do wysokiej podejmowana 7 razy w tygodniu przez przynajmniej 60 minut.

PA 5x60 + VPA 3x20 — (Physical Activity 5x60 plus Vigorous Physical Activity 3x20) — aktywnos$¢ fizyczna
0 dowolnej intensywnos$ci podejmowana 5 razy w tygodniu przez przynajmniej 60 minut plus dodatkowo
aktywnos¢ fizyczna o wysokiej intensywnosci podejmowana 3 razy w tygodniu przez przynajmniej 20 minut.

Rycina 23. Odsetek badanych, ktérzy osiagnegli rekomendowang aktywnos$¢ fizycznag o danej intensywnosci
z podziatem na ptec.
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5.2.6. Rekomendacje a ple¢ i rok badan

Analiza wynikéw uwzgledniajaca ple¢ oraz rok badan, a spelnienie zalecanej
aktywnosci fizycznej o intensywnos$ci wysokiej (VPA 3x20), wykazala istotne statystycznie
(p<0,001) réznice pomigdzy latami. Chtopcy liczniej spetniali rekomendacj¢ niz dziewczeta.
Najwigcej chtopcow (57%) zrealizowato wytyczne w 2012 roku. W latach 2014-2016 blisko
potowa (44-47%) chtopcow osiagneta wymagany poziom AF, a w 2018 ponad potowa (53%).
Najmniejszy odsetek chtopcow (33%) spetnit zalecenia w 2019/20 roku. Wsrod dziewczat
najwigkszy odsetek badanych (43%) osiagnat rekomendowany poziom w 2014 roku,
a najmniejszy w 2019/20 (28%) (ryc. 24).
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Rycina 24. Odsetek badanych, ktorzy osiagneli rekomendowana aktywnosc¢ fizyczna (VPA 3x20) z podziatem na
rok badan oraz ptec.

Dziewczeta i chlopcy, w odniesieniu do rekomendowanej aktywnosci MPA 5x30
w latach 2012-2020, ponownie wykazali istotne réznice pomiedzy grupami (p=0,001).
W roku 2012 najwickszy odsetek chtopcow (42%) osiagnal rekomendowany poziom,
najmniejszy w 2019/20 (17%), a w pozostatych latach wynosit od 27 do 36%. W 2019/20 tylko
17% dziewczat, zrealizowato zalecany poziom AF, a 2014 najwiecej (30%). Jak wykazaty

przeprowadzone badania, to chtopcy prezentowali wyzszy poziom uczestnictwa w aktywnosci
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fizycznej o intensywno$ci umiarkowanej od dziewczat. Najwigksza roznica pomiedzy
badanymi z jednego roku wystapita pomigdzy chtopcami a dziewczg¢tami w roku 2012 roku
I wynosita 15%. Zaobserwowano takze brak roznicy pomiedzy chlopcami a dziewczetami
w 2019/20. W zadnej z grup, na przestrzeni lat, nie odnotowano wyniku, ktory wskazywatby,

ze przynajmniej potowa badanych osiagneta zalecany poziom AF (ryc. 25).
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Rycina 25. Odsetek badanych, ktorzy osiagneli rekomendowang aktywno$¢ fizyczng (MPA 5x30) z podziatem na
rok badan oraz ptec.

Analiza wynikéw chtopcow 1 dziewczat w latach 2012-2019/20 dotyczaca zalecanej
aktywnosci fizycznej o intensywnosci niskiej (chod) (WPA 5x30) udowodnita, Ze istnieja
statystycznie istotne roznice (p<0,001) pomiedzy grupami. Zaobserwowano, ze dziewczeta
wykazywaly sie znaczaco wyzszym odsetkiem uczestnictwa w tego rodzaju aktywnoS$ci
fizycznej niz chtopcy. W latach, w ktorych to wigkszy odsetek chtopcoéw spetnit rekomendacie,
roznica byla nieznaczna, a najwigksza, jaka odnotowano, wynosita 7% 1 miata miejsce w 2018
roku. W 2017 roku zaréwno chlopcy jak i dziewczeta prezentowali zblizony poziom
aktywnosci fizycznej o intensywnosci niskiej. We wszystkich latach 52-65% dziewczat
realizowalo zalecenia, za wyjatkiem 2019/20, kiedy to dziewczgta zaprezentowaly najnizszy
poziom uczestnictwa (35%). Najwigcej dziewczat (65%) osiagneto zalecany poziom w 2014

roku. W roku tym 16% wigcej dziewczat w porownaniu z chtopcami spetnito rekomendacje.
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Najmniejszy odsetek chtopcow (37%) spetit zalecenia w 2019/20, a najwiekszy 2012 (63%).
W latach 2012 oraz 2015-2018 ponad potowa badanych chtopcow osiggneta zalecany poziom
AF (ryc. 26).
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Rycina 26. Odsetek badanych, ktorzy osiggneli rekomendowang aktywnos¢ fizyczng (WPA 5x30) z podziatem na
rok badan oraz ptec.

Przy podejmowaniu aktywnosci fizycznej o intensywnos$ci od umiarkowanej do
wysokiej (MVPA 5x60) przez chtopcoOw i dziewczeta w latach 2012-2020 zaobserwowano
istotne roznice (p=0,001). Najwiekszy odsetek badanych (70%) spetniajacych rekomendacje
odnotowano w grupie chtopcow z 2012 roku. W roku tym, o 19% mniej dziewczat niz
chlopcow, osiggneto zalecany poziom AF. Byla to najwigksza réznica pomiedzy chtopcami
a dziewczetami z jednego roku. Najmniejszy odsetek badanych spehniajacych wytyczne
odnotowano u dziewczat z 2019/20 (40%). Wigkszos¢ badanych oprocz chtopcow (42%)
w 2019/201 2013 (45%) oraz dziewczat (40%) w roku 2019/20 1 2017 (48%) spetnita zalecenia

dotyczace aktywnosci fizycznej od umiarkowanej do wysokiej intensywnosci (ryc. 27).
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Rycina 27. Odsetek badanych, ktorzy osiggneli rekomendowang aktywnos$¢ fizyczng (MVPA 5x60) z podziatem
na rok badan oraz ptec.

Istotne roznice (p=0,006) zaobserwowano takze podczas analizy rekomendacji MVPA
7x60. W wigkszosci lat to dziewczeta wykazywaly wyzszy poziom AF od chtopcow, jedynie
w roku 2012 oraz 2015 o 9%, a 2018 o 5% wigcej chtopcow od dziewczat osiggneto
rekomendowany poziom uczestnictwa w wysitkach od umiarkowane; do wysokiej
intensywnos$ci. Najliczniej zalecenia spelnily dziewczeta z 2013 roku (41%), a najmniej
chtopcy z 2019/20 (21%). Najwiekszg roznice (19%) pomiedzy badanymi z jednego roku
zaobserwowano w 2013. Najwigksza roznice (20%) w odsetku oséb spetniajacych powyzsza
rekomendacje odnotowano pomiedzy dziewczetami z 2013 roku, a chtopcami z 2019/20.
W Zzadnym roku nie odnotowano, aby przynajmniej potowa badanych osiggneta
rekomendowany poziom uczestnictwa. Odsetek chtopcoOw spetniajacych zalecenie wynosit od

21-38% , a dziewczat od 23-41% (ryc. 28).
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Rycina 28. Odsetek badanych, ktorzy osiggneli rekomendowang aktywnos¢ fizyczng (MVPA 7x60) z podziatem
na rok badan oraz ptec.

Wyniki badan w zakresie rekomendacji (PA 5x60 + VPA 3x20) wykazaly istotne
statystycznie réznice (p<0,001) pomiedzy badanymi grupami. Jak zaobserwowano,
w wigkszosci przypadkow to wlasnie chlopcy liczniej spetniali powyzsza rekomendacje.
W 2014 roku taki sam odsetek (32%) badanych chtopcow i dziewczat osiagnat zalecany poziom
aktywnosci fizycznej. Badania wykazaly, ze zdecydowana mniejszos¢ (od 17% do 37%)
badanych spetniata wytyczne (PA 5x60 + VPA 3x20) (ryc. 29).
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Rycina 29. Odsetek badanych, ktorzy osiagneli rekomendowana aktywno$é fizyczna (PA 5x60 + VPA 3x20)
z podziatem na rok badan oraz ptec.
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5.2.7. Rekomendacje a pleé, rok badan oraz uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci

fizycznej (ZAF)

Réwniez podczas analizy rekomendacji (VPA 3x20), pomigdzy grupami wystapily
roznice istotne statystycznie (p<0,001). Uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej
liczniej speili powyzsze zalecenia, dotyczy to zaréwno chlopcow, jak i1 dziewczat.
Ponad potowa z nich osiggneta wymagany poziom, podczas gdy wsréd badanych
nieuczestniczagcych w ZAF odsetek osob realizujacych zalecenia wynosit od 13-35%.
Najliczniej wytyczne spetnili chlopcy uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci fizycznej

w 2012 roku (65%), a najmniej dziewczgta nieuczestniczace w 2017 roku (13%) (ryc. 30).
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Rycina 30. Odsetek badanych, ktorzy osiagneli rekomendowana aktywnos$¢ fizyczna (VPA 3x20) z podziatlem na
rok badan, uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej oraz plec.

Podczas analizy zalecanej aktywnosci fizycznej (MPA 5x30), zaobserwowano réznice
istotne statystycznie (p=0,004) pomiedzy badanymi grupami. Zdecydowana mniejszosc¢
uczniow spehnita rekomendacje. W grupach uczestniczacych w zorganizowanej aktywnosci
fizycznej (za wyjatkiem roku 2012) odsetek osob spetniajacych zalecenia wynosit od 19-37%.
Najliczniej sposrod wszystkich grup zrealizowali zalecenia chlopcy uczestniczacy (41%) jak
I nieuczestniczacy (45%) w ZAF w 2012 roku. Chtopcy niebioracy udziatu w 2019/20 w tego
rodzaju zajgciach byli grupa, w ktorej najmniejszy odsetek badanych (9%) osiagnat zalecany
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poziom aktywnosci fizycznej. Najliczniej spetniajacg rekomendacje grupa dziewczat (34%)
byly uczestniczace w ZAF w 2014, a najmniejsza (13%) nieuczestniczace w 2019/20 (ryc. 31).

B Chtopcy nieuczestniczacy w ZAF ~ ® Chtopcy uczestniczacy w ZAF
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Rycina 31. Odsetek badanych, ktorzy osiagneli rekomendowang aktywno$¢ fizyczng (MPA 5x30) z podziatem na
rok badan, uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej oraz ptec.

Roéznice istotne statystycznie (p<0,001) pomiedzy grupami wystepuja rowniez
w analizowanych wynikach dotyczacych rekomendacji w zakresie chodu (WPA 5x30).
Wickszos¢ os6b w grupach spetnia powyzsze zalecenie, zarowno chlopcey, jak i dziewczeta,
uczestniczacy oraz nieuczestniczacy w ZAF licznie biorg udziat w aktywnos$¢ typu chod.
Najnizszy odsetek spelniajacych rekomendacje (30%) zaobserwowano w grupie chlopcow

uczestniczacych w ZAF w 2019/20 (ryc. 32).
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Rycina 32. Odsetek badanych, ktorzy osiagngli rekomendowang niska aktywno$¢ fizyczna, chod (WPA 5x30)
z podziatem na rok badan, uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej oraz plec.

Wsrod uczestniczacych w ZAF odsetek osob spetniajacych rekomendacje MVPA 5x60
wynosit od 42-69%, a nieuczestniczacych od 33-74%. U uczestniczacych w ZAF wigkszo$¢
grup spehito rekomendacj¢ przynajmniej przez polowe¢ badanych, podczas gdy wsrod
nieuczestniczacych potowa. Roznice pomiedzy grupami byly istotne statystycznie (p=0,002).
Najwickszy odsetek badanych (74%) spelniajacych zalecenia zaobserwowano U chlopcéw
nieuczestniczacych w zorganizowanej aktywnosci fizycznej w 2012 roku, a najmniejszy (33%)

chtopcow nieuczestniczacych w 2019/20 (ryc. 33).
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Rycina 33. Odsetek badanych, ktorzy osiagneli rekomendowang aktywnoé¢ fizyczng (MVPA 5x60) z podziatem
na rok badan, uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej oraz ptec.

Zalecang aktywno$¢ fizyczng, od umiarkowanej do wysokiej intensywnosci,
podejmowang siedem razy w tygodniu przez 60 minut (MVPA 7x60), w wigkszoSci grup
realizowalo znacznie mniej niz potowa badanych. Réznice pomigdzy grupami okazaty sie
istotne statystycznie (p=0,02). Najwigkszy odsetek speiniajacych rekomendacje w grupie
chlopcéw nieuczestniczacych w ZAF odnotowano u chtopcow z 2012 roku (42%), chtopcow
uczestniczacych w2018 (39%), dziewczat nieuczestniczacych w 2013 (39%) oraz
uczestniczacych dziewczat w 2013 (42%). Najmniej wsrod nieuczestniczacych w ZAF
chlopcow realizowato wytyczne w 2014 roku (17%), w grupie uczestniczacych chtopcow
w 2013 roku (18%), w grupie nieuczestniczacych dziewczat w 2012 (20%) oraz grupach
uczestniczacych dziewczat w 2015, 2017 1 2019/20 roku (23%). Chtopcy uczestniczacy w ZAF
w 2014 roku o 20% liczniej spetnili powyzsza rekomendacj¢ od chtopcdéw nieuczestniczacych
z tego samego roku. Wsrdd dziewczat o 13% wiecej uczestniczacych w ZAF w 2012 roku
realizowato wystarczajacy poziom AF od dziewczat nieuczestniczacych. Podczas analizy
wynikow badan zaobserwowano jednak, ze w 2013 roku 14% wigcej chlopcow
nieuczestniczacych niz uczestniczacych w ZAF realizowalo zalecany poziom AF.
Wisréd dziewczat o 8% wigcej nieuczestniczacych niz uczestniczacych w ZAF w 2017 roku

zrealizowalo powyzszg rekomendacje, a w 2018 0 3% (ryc. 34).
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Rycina 34. Odsetek badanych, ktorzy osiagneli rekomendowang aktywno$¢ fizyczng (MVPA 7x60) z podziatem
na rok badan, uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej oraz ptec.

Wysoce istotne statystycznie roéznice (p<0,001) pomigdzy grupami wystapity podczas
analizy zalecen (PA 5x60 + VPA 3x20). Badania wykazaty, ze istotnie wigcej uczestniczacych
niz nieuczestniczacych w ZAF spelnia powyzsza rekomendacj¢. Zaobserwowano rowniez, ze
chlopcy liczniej spelniajg zalecenia niz dziewczgta. Najwiekszy odsetek spehniajacych
prozdrowotne wytyczne odnotowano wsrdod chlopcow uczestniczacych w zorganizowanej
aktywnosci fizycznej w 2012 roku (53%), a najmniejszy chtopcow nieuczestniczacych w 2014

roku (10%) (ryc. 35).
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Rycina 35. Odsetek badanych, ktorzy osiggneli rekomendowang aktywno$¢ fizyczng (PA 5x60 + VPA 3x20)
z podziatem na rok badan, uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej oraz plec.
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6. DYSKUSJA

W ciggu ostatniego stulecia nastgpil znaczacy przelom w rozwoju cywilizacyjnym.
Postep w nauce i technologii istotnie zwigkszyt komfort naszego zycia. Niestety, jednoczesnie
badacze odnotowujg spadek wskaznikow aktywnosci fizycznej wsrod spoteczenstwa, w tym
takze dzieci i mtodziezy (Naltecz i in., 2021). Wspodlczesny cztowiek preferuje bierny styl zycia,
nie zwazajac na to, ze w procesie ewolucji wyposazony zostal w mechanizmy wymagajgce
aktywnosci fizycznej do prawidlowego funkcjonowania. Mechanizmy biochemiczne,
biomechaniczne i fizjologiczne maja na celu umozliwi¢ nam sprostanie wyzwaniom, jakie
niesie ze sobg nasze codzienne zycie (Sas-Nowosielski, 2003). Przed innymi wyzwaniami
stawali nasi przodkowie, a przed innymi stajemy my sami, szczegélnie w dobie
wszechobecnych udogodnien i automatyzacji pracy. Postep cywilizacyjny wyprzedzit nasze
naturalne procesy adaptacyjne organizmu, czego konsekwencja sa tak zwane choroby
cywilizacyjne. Badania wykazuja, ze kolejne pokolenia sg lepiej rozwinigte pod wzglgdem cech
fizycznych, ale odznaczajg si¢ istotnie gorsza sprawnoscig motoryczng (Przeweda i Dobosz,
2003). Aktywnos¢ fizyczna odgrywa kluczowa role w rozwojowym okresie dziecinstwa
i adolescencji. Sposrod istotnych funkcji, jakie pelni aktywnos$¢ fizyczna, mozemy wymienié
jej role stymulacyjna, ktora sprzyja prawidtowemu wzrostowi i dojrzewaniu, role adaptacyjna,
ktora ksztaltuje umiejetnosci ruchowe oraz zdolno$¢ do wysitku fizycznego, role
kompensacyjng, polegajaca na wyréwnaniu niedoborow ruchowych oraz pomagajaca
W radzeniu sobie ze stresem, rol¢ korekcyjng, ktora poprzez wczesne oddziatlywanie koryguje
1 naprawia zaistniate nieprawidtowosci oraz role¢ profilaktyczng, ktora zapobiega miedzy
innymi chorobom cywilizacyjnym poprzez kontrole i utrzymanie prawidlowe] masy ciata
(Osinski, 2011). O ile na kazdym etapie zycia aktywnos¢ fizyczna pelni bardzo istotng rolg, to
jedynie w okresie wczesnego dziecinstwa mamy do czynienia z naturalng, niezwykle widoczng
potrzeba ruchu. To wilasnie u dzieci mozemy zaobserwowaé spontaniczne dazenie do
aktywnosci fizycznej oraz niezwykle duze zainteresowanie kazda jego forma, czyli bieganiem,
skakaniem, wspinaniem si¢ na kazda mozliwa do zdobycia przeszkode, rzucaniem, turlaniem
si¢, zwisaniem oraz uczestnictwem w réznego rodzaju grach i1 zabawach zespotowych
Zz wykorzystaniem sprzetu sportowego lub bez niego. Dzieci bardzo chetnie podejmujg si¢
wszelkiego rodzaju aktywnosci fizycznej dobrowolnie, bez konieczno$ci namawiania ich do
tego, cechujac si¢ przy tym ogromnym zaangazowaniem 1 entuzjazmem oraz
charakterystycznym dla tego okresu szybkim przyswajaniem nowych umiejetnosci

motorycznych, szczegélnie w czasie trwania tzw. okresow wrazliwych (sensytywnych)
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(Raczek, 2017). Wychowywanie dzieci w codziennej aktywnos$ci fizycznej ma ogromne
znaczenie w ksztaltowaniu catozyciowej potrzeby ruchu, i prawidlowego rozwoju
psychofizycznego oraz odpowiedniego poziomu aktywnosci fizycznej w pdzniejszym zyciu
(Hallal i in., 2012). Dlatego tak istotne jest, aby aktywno$¢ fizyczna wkomponowana byta
w codzienny plan dnia, aby dziecko moglo czerpa¢ wzorce od swoich rodzicéw i opickunow
(Petersen i in., 2020). Uczestnictwo w aktywnosci fizycznej na kazdym etapie zycia powinno
dostarcza¢ nam przyjemnosci ipozytywnych emocji, szczegdlnie w okresie dziecinstwa
i adolescencji, by¢ sposobem na odreagowanie stresu. Wspolne uczestnictwo z innymi
osobami, czy to rodzing, czy przyjacidotmi, moze by¢ bardzo dobrym sposobem na budowe
wigzi 1 pozytywnych relacji, a przy okazji ksztaltowa¢ prawidlowe nawyki zwigzane ze
zdrowym stylem zycia. Dbalo$¢ 0 codzienng aktywno$¢ fizyczng ma réwniez pozytywny
aspekt ekonomiczno-gospodarczy (Biernat i Drygas, 2021). Wszystko to daje podstawe do
poszukiwan rozwigzan majacych na celu zwigkszenia uczestnictwa w codziennej aktywnosci
fizycznej oraz wskazanie wlasciwych norm uczestnictwa, odpowiednich dla zdrowego stylu
zycia (Groffik, 2015). Konieczne w tym celu jest monitorowanie faktycznej aktywnosci
fizycznej dzieci, mlodziezy oraz dorostych. Wyniki uzyskane w trakcie badan, poza
dostarczeniem informacji na temat poziomu aktywnosci fizycznej mlodziezy, umozliwiaja
wskazanie obszaréw codziennej aktywnosci fizycznej, w ktorych mozliwe jest zwigkszenie

uczestnictwa mlodziezy.

6.1. Aktywnos¢ fizyczna dziewczat i chlopcow

Zgodnie z najnowszymi zaleceniami Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO)
dotyczacymi aktywnosci fizycznej 1 siedzacego trybu Zycia, dzieci oraz mlodziez powinna
codziennie uczestniczy¢ przez co najmniej 60 minut w aktywnosci fizycznej o umiarkowanej
i wysokiej intensywno$ci (moderate to vigorous-intensity physical activity — MVPA).
Dodatkowo, przynajmniej trzy razy w tygodniu powinna bra¢ udzial w ¢wiczeniach
aerobowych oraz wzmacniajacych migsnie 1 kosci. Czas spedzony w pozycji siedzacej przed
ekranami telewizoréw, komputerow czy smartfondw powinien by¢ bardzo ograniczony.
Kazda forma ruchu ma znaczenie i jest zalecana (WHO, 2020). Jak wykazaty liczne badania,
wraz z wiekiem aktywno$¢ fizyczna maleje, a zalezno$¢ ta jest bardziej zauwazalna wsrdd
dziewczat niz u chtopcow (Corder 1 in., 2016; Farooq 1 in., 2020; Fromel i in., 2018; Haas 1 in.,
2021; Hallal i in., 2012; Smith i in., 2014). Chtopcy odznaczaj si¢ wigkszym poziomem
aktywnosci fizycznej niz dziewczeta (Bergier i in., 2012b; Rozpara i in., 2008). W swoich

badaniach, Rozpara, Mynarski i Czapla (2008), wykazali wéroéd mtodziezy woj. Slaskiego, ze
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50% chtopcow i ponad 30% dziewczat charakteryzuje wysoki poziom aktywnosci fizycznej.
Zaobserwowali rowniez, ze dziewczeta najwicksza objetos¢ wykazuja podczas wysitkow
o niskiej intensywno$ci, a wyraznie mniejszg podczas wysitkow o intensywnosci
umiarkowanej i wysokiej. Wsrdd chtopcow odnotowali catkowicie odwrotng proporcje, czyli
wigksze uczestnictwo w wysitkach o intensywno$ci wysokiej, a mniejsze w wysitkach
0 intensywnos$ci umiarkowanej oraz niskiej. Analiza wynikéw wtasnych z kwestionariusza
IPAQ wykazuje, ze zaledwie 30% chtopcow i dziewczat spetnia prozdrowotng rekomendacje
WHO dotyczaca codziennej aktywnosci fizycznej przez minimum 60 minut (MVPA 7x60).
Alarmujaco niski poziom aktywnosci fizycznej jest identyczny u obu pici. Jednoczesnie
zaobserwowano, ze zaréwno chlopcy, jak i dziewczgta uczestniczacy w zorganizowanej
aktywnosci fizycznej w ponad 50%, spelniaja rekomendacj¢ dotyczaca uczestnictwa
w wysitkach fizycznych trwajacych przynajmniej 60 minut 5 razy w tygodniu (MVPA 5x60)
(ryc. 15). Doniesienia innych badaczy mowia, ze zaledwie 14,8% dziewczat i tylko 19,6%
chtopcow spetnia rekomendacje WHO MVPA 7x60 (Kleszczewska i Dzielska, 2018).
W zaleceniach Swiatowej Organizacji Zdrowia (2020) znalazly si¢ rowniez te dotyczace
uczestnictwa w aktywno$ci fizycznej o intensywno$ci wysokiej, ktora powinna by¢
podejmowana przynajmniej trzy razy w tygodniu w postaci ¢wiczen aerobowych oraz
wzmacniajgcych migsnie 1 kosci. Podczas badan wilasnych, ktérych wyniki prezentowane sa
W niniejszej pracy, zaobserwowano, ze chlopcy dtuzej o 580 MET-minut-tydzien® od
dziewczat uczestnicza w wysitkach o intensywnosci wysokiej (VMET), a rekomendacje
uczestnictwa 3 razy w tygodniu w tego rodzaju aktywnos$ci fizycznej spelito 9% wigcej
chtopcow niz dziewczat. Analiza uczestnictwa mtodziezy w wysitkach fizycznych o roznej
intensywnosci, wykazata, ze w trakcie calego tygodnia, chtopcy wykazali si¢ o 917 MET-

! wieksza aktywnoscia fizyczng niz dziewczeta (tab. 2). Natecz i in. (2021)

minut-tydzien
podaja, ze odsetek mlodziezy 15-16 letniej podejmujacej aktywnos$¢ fizyczng na zalecanym
przez WHO poziomie od 2014 do 2018 roku, spadt wsrod chtopcow o 7%, a dziewczat 3,2%.
Z badan poziomu aktywnosci fizycznej spoteczenstwa przeprowadzonych przez Ministerstwo
Sportu i Turystyki (2018) wynika, ze zalecane przez WHO normy, dotyczace podejmowania
aktywnosci fizycznej w czasie wolnym spetnia jedynie 21,8% osoéb w wieku 15-69 lat.
Zaobserwowano rowniez, ze przy uwzglednieniu regularnej aktywnosci fizycznej
podejmowanej w czasie transportu, np. jazdy na rowerze, odsetek badanych spehiajacych
rekomendacje wzrost do 30,6%. W badaniach przeprowadzonych przez Instytut Matki
I Dziecka na zlecenie Ministerstwa Sportu i Turystyki w 2018 roku wykazano, ze wsrod dzieci

juz w wieku przedszkolnym obserwujemy niewystarczajacy poziom aktywnosci fizyczne;.
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Zalecenia prozdrowotne nie sg realizowane przez az 85% dzieci w wieku przedszkolnym
z wojewodztw pomorskiego, mazowieckiego, $laskiego, podkarpackiego, wielkopolskiego
i matopolskiego (Fijatkowska, 2018). Analiza wynikow badan przeprowadzonych na rzecz
niniejszej pracy pozwolita na stwierdzenie, ze w ciggu calego tygodnia najczesciej w wysitkach
fizycznych uczestniczyli chtopcy bioracy udziat w zorganizowanej aktywnosci fizycznej (6914
MET-min-tydzien™). Najmniej aktywna grupa okazaty sie dziewczeta nieuczestniczace w tego

rodzaju zajeciach (4442 MET-min-tydzien™) (tab. 4).

6.2. Aktywnos$¢ fizyczna w szKole

Podczas analizy wynikow badan wlasnych umieszczonych w niniejszej pracy
zaobserwowano rdznice istotng statystycznie pomiedzy chtopcami (2413 MET-min-tydzien™®),
a dziewczetami (2030 MET-min-tydzien') podczas =zaje¢ w szkole (tab. 2).
Odnotowano rowniez, ze osoby uczestniczace w zorganizowanej aktywno$ci fizycznej
stanowig grupe, ktora istotnie dhuzej podejmuje wysitki fizyczne w trakcie pobytu w szkole
(2460 MET-min-tydzien) (tab. 3). Wplyw na realizacje prozdrowotnych rekomendacji
dotyczacych aktywnosci fizycznej zarowno wsrod chlopcoéw, jak i dziewczat, ma lekcja
wychowania fizycznego, szczegdlnie tych dotyczacych wysitkéw o intensywnosci wysokiej
(Bonistawska i in., 2015; Groffik i in., 2020). W swoich badaniach Madejski i in. (2019)
wykazali, Zze az 61,4% badanej mtodziezy szkot ponadpodstawowych chetnie uczestniczytaby
w lekcjach wychowania fizycznego, nawet gdyby byly one nieobowiazkowe. Znaczna cze$¢
badanych (50,4%) stwierdza, ze nalezaloby jeszcze zwigkszy¢ liczbe godzin wychowania
fizycznego w szkole. Chlopcy czerpali z lekcji wychowania fizycznego wigksza przyjemnos$é,
anizeli dziewczgta. Wykazano réwniez, ze dziewczeta czesciej od chtopcéw nudza sie na
lekcjach wychowania fizycznego. Badania wtasne dostarczyly wiedzy na temat czasu
spedzonego w szkole. Zaréwno dla chtopcow jak i dziewczat najaktywniejsza czeScia dnia, bez
wzgledu na to, czy badani uczestniczg w zorganizowanej aktywnosci fizycznej czy tez nie, jest
czas spedzony w szkole. Zaobserwowano, ze w aktywnosci fizycznej podejmowanej w czasie
zaje¢ szkolnych najdluzej uczestnicza chtopcy (2674 MET-min-tydzien-1) oraz dziewczeta
(2267 MET-min-tydzien-1) bioracy udziat w zorganizowanej aktywnosci fizycznej (tab. 5), co
zostalo potwierdzone rowniez w innych badaniach (Fromel i in., 2018; Groffik i in., 2021;
Hebert i in., 2015; Marques i in., 2016). Wychowanie fizyczne powinno by¢ istotnym
przedmiotem w szkotach, poniewaz jest silnie powigzane z innymi obszarami programu
nauczania, a aktywnos$¢ fizyczna ma pozytywny wplyw na zainteresowanie uczniow nauka,

w gtownej mierze dzigki zdobywaniu nowej wiedzy 1 umiejgtnosci poprzez ruch oraz zabawe.
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Zabawa jest bowiem tym rodzajem aktywno$ci, podczas ktorej uczestnik jest bardzo
zmotywowany, ma mozliwos¢ dokonywania swobodnych wyborow oraz wzbudza w nim
zaangazowanie. Aktywnie zaangazowani w gry izabawy uczniowie moga uczestniczy¢
W roznych zajeciach, czy to grupowych czy w parach. Tego rodzaju aktywnos$¢ jest Scisle
powigzana z rozwojem poznawczym, spoleczno-emocjonalnym i motorycznym oraz jest wazng
czgscig uczenia sie, szczegOlnie na wczesnym etapie zycia (ACARA, 2016; Domanska
i Ktodka, 2021). Aktywno$¢ fizyczna wpltywa na wzrost produkcji przez nasz organizm
moézgopochodnego czynnika neurotroficznego (BDNF), czyli mézgowego czynnika wzrostu
nerwOw, substancji odpowiedzialnej migdzy innymi za zjawisko uczenia si¢ i funkcje
poznawcze (Dinoff i in., 2016). Badania wskazuja rowniez, ze ¢wiczenia fizyczne wptywaja
pozytywnie na proces tworzenia si¢ nowych komoérek mézgowych. Bedac przy uktadzie
nerwowym, warto wspomnie¢ o wzajemnej korelacji aktywnosci fizycznej i stresu. Stres jest
czynnikiem, ktory ma wpltyw na aktywnos¢ fizyczng ucznidéw w czasie spedzonym w szkole.
Jak wykazali Fromel i in. (2020d), dziewczgta, ktore odczuwajg stres w trakcie trwania zajec
lekcyjnych, liczniej (39%) realizuja rekomendacje dotyczaca aktywnosci fizycznej (3000
krokéw) w czasie spedzonym w szkole, anizeli dziewczeta nieodczuwajace stresu (18%).
Mtodziez odczuwajaca stres podczas zaje¢ w szkole nie byta jednak mniej aktywna fizycznie
podczas przerw, ani po zajeciach lekcyjnych, w poréwnaniu z mtodzieza nieodczuwajaca go,
jak zaktadala jedna z postawionych przez badaczy hipotez. Zaobserwowany niski poziom
aktywnos$ci fizycznej wérdd ucznidow w trakcie trwania przerw migdzylekcyjnych oraz po
zajeciach w szkole, alarmuje o potrzebie uzupetlnienia niedoboru wynikajacego
z sedenteryjnego trybu zycia. Szczegdlnie istotne jest to w przypadku dziewczat, ktore, jak
wskazujg wyniki przeprowadzonego badania, zwigkszajac liczbe krokow w szkole, mogty
usitowaé zaspokoi¢ potrzebg aktywnosci fizycznej, ktora pozytywnie wptywa na ztagodzenie
stresu i stany depresyjne, co udowodnili Kleppang i Skille (2022). Pomimo ze wyniki badan
Fromela 1 in. (2020d) wykazaty brak istotnych statystycznie réznic w poziomie catodziennej
aktywnosci fizycznej pomiedzy mlodziezg z wysokim poziomem stresu, a mlodzieza, u ktorej
taki stres nie wystepuje, powinny wzbudzi¢ one niepokdj. Wyniki te wskazuja bowiem na fakt,
ze pomimo wysokiego poziomu stresu i wszelkich konsekwencji, jakie za sobg pociaga, nie jest
on odreagowywany w sposob wystarczajacy poprzez aktywnos¢ fizyczng, ktora ma pozytywny
wptyw na jego redukcje. Jak zaznaczaja autorzy badan, rolg dyrekcji 1 calego grona
pedagogicznego jest uwzglednianie faktu, Ze przyswajanie nowego materiatu moze byc¢
zrédtem stresu i obcigzenia uktadu nerwowego uczniow. W zwiazku z powyzszym pedagodzy,

podczas tworzenia oraz realizacji treSci programowych, testow oraz przeprowadzania
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egzaminow, powinni ten fakt uwzglednia¢. Brak mozliwos$ci odreagowania i kumulacja stresu
wynikajaca z nastgpujacych po sobie bodzcoéw stresogennych, moze przyczyni¢ si¢ do
pogorszenia zdrowia psychicznego mtodziezy. Dyrekcja szkoty powinna zadbac o zapewnienie
odpowiednich warunkoéw sprzyjajacych podejmowaniu aktywnosci fizycznej przez mtodziez
w trakcie przerw mig¢dzylekcyjnych oraz wspiera¢ i propagowaé zdrowe nawyki w celu
zrekompensowania obcigzenia psychicznego skumulowanego podczas lekcji. To szkota, przy
wspolpracy zrodzicami, odpowiedzialna jest za promowanie catozyciowych nawykow
zdrowotnych, sprzyjajacych zdrowiu psychicznemu i fizycznemu (Fromel i1 in., 2020d).
Pamieta¢ nalezy o tym, ze czas spedzony w szkole stanowi istotng czg$¢ codziennego zycia
mlodziezy. To szkota w znacznej mierze jest zrodtem bodzcow ksztattujacych mlodego
czlowieka. Oprocz pozytywnych czynnikow, ktore wptywaja na mlodziez, moga znalez¢ si¢
rowniez te, ktoére dodatkowo potrafig zachwia¢ rdwnowage emocjonalng i by¢ odpowiedzialne
za obnizenie samooceny nastolatkoéw. Naleza do nich: trudnos$ci w szkole, grupie roéwiesniczej
oraz zmiany fizyczne wywotane dorastaniem. Brak mozliwo$ci odreagowania skumulowanego
stresu jest jedng z wielu zlozonych i nie do konca jeszcze poznanych, przyczyn dziatan
autodestrukcyjnych oraz prob samobdjczych wsrod milodziezy, ktére stanowig zaraz po
wypadkach najczestszg przyczyng Smierci wsrdd nastolatkow (Cepuch i in., 2021). Aktywnos¢
fizyczna pozwala zredukowac poziom stresu, poprawia sen i pozwala efektywniej wypoczywac
(Debich, 2016).

6.3. Aktywnos$¢ fizyczna podczas lokomocji

Aktywno$¢ fizyczna miodziezy w czasie lokomocji to kolejny aspekt, ktory byt
rozpatrywany podczas badan na potrzeby niniejszej pracy. Uzyskane wyniki wykazaly,
ze aktywnos$¢ fizyczna dotyczaca przemieszczania si¢ mlodziezy stanowi znaczng cze$¢ ich
calotygodniowego wysitku fizycznego (chtopcy 1479 MET-min-tydzien™, dziewczeta 1311
MET-min-tydzien). Na aktywno$¢ fizyczng zwigzang z lokomocja, badana mtodziez
przeznaczyla wigcej energii niz na tg dotyczacg prac w domu, a wérod dziewczat nawet czas
rekreacji okazal si¢ mniej energochtonny (tab. 2). Aktywny transport pozwala zwigkszy¢
dzienng aktywno$¢ fizyczna, a jednoczes$nie spetni¢ jej rekomendacje dla mlodziezy, co ma
pozytywny wplyw na zdrowie dzieci i mtodziezy oraz wyniki w nauce (Rutberg i in., 2018).
W przypadku aktywnej lokomocji, do ktorej nalezy takze chod (stanowigcy aktywno$¢ fizyczng
o intensywnosci niskiej), istniejg badania, ktore donosza o tym, ze dziewczeta w wigkszym
stopniu niz chlopcy uczestniczag w tego rodzaju wysitkach oraz ze w przeciwienstwie do

dziewczat, chtopcy czescie] wybierajg wysitki o intensywnos$ci umiarkowanej lub wysokiej
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(Bergier i in., 2014; Fromel i in., 2022; Garbaciak i in., 2008; Groffik i in., 2021; Woynarowska
I Mazur, 2012). Wpltyw na te roznice majg preferencje roznych form aktywnosci fizycznej
wynikajace z plci oraz intensywnosci wysitkow (Bergier i Ignatjeva, 2017; Lisowski i in.,
2020). Na wybor aktywnej lokomocji wptyw ma wiele czynnikéw, takich jak odlegtosé od
docelowych miejsc (w tym takze szkoty), kondycja fizyczna, uksztattowanie terenu, potozenie
geograficzne, ale rowniez warunki atmosferyczne oraz pora roku (Atkin i in., 2016; Duncan
i in., 2016; Hjorth i in., 2013; Lee i in., 2014; Lindqvist i in., 2019). Jak wykazaly badania
Ducheyne i in. (2012), istotniejszy wplyw moga mie¢ jednak czynniki indywidualne
I spoteczne, o czym nalezy pamigta¢ podczas planowania programoéw interwencyjnych.
Z badan przeprowadzonych przez Fromela i in. (2020a) wynika, ze wsrdd czeskich i polskich
nastolatkow aktywnos¢ fizyczna zwigzana z lokomocjg stanowi od 22,5% do 24,9% ich ogolnej
catotygodniowej aktywnoS$ci. Autorzy zwracajg uwage, ze aktywna lokomocja moze istotnie
wplyna¢ na spelnienie rekomendacji aktywnoS$ci fizycznej dla miodziezy 16-17 letniej.
Jednoczesnie zaznaczaja, ze polityka panstwowa, szkolna i lokalna w krajach Europy
Srodkowej powinna skupiaé si¢ na preferowanych przez mtodziez rodzajach aktywnego
transportu, zwigksza¢ dostgp do nich 1 poprawiac bezpieczenstwo podczas lokomocji. Z badan
przeprowadzonych w Nowej Zelandii wsérdéd nastoletniej mlodziezy, wynika ze aktywny
transport ma istotny wplyw na poziom catodziennej aktywno$ci fizycznej. Prozdrowotne
rekomendacje dotyczace aktywno$ci fizycznej spelnione zostaly przez 47,9% milodziezy
uczestniczacej w aktywnej lokomocji, podczas gdy milodziez korzystajaca ze
zmotoryzowanych  §rodkéw  transportu  spetnita  zalecenia  jedynie w = 33,5%.
Mtodziez uczestniczaca w aktywnym transporcie wigcej czasu przeznaczala rowniez na
wysitek fizyczny o intensywnosci od umiarkowanej do wysokiej, niz ich rowiesnicy
nieuczestniczacy w tego rodzaju lokomocji. Badacze nie zaobserwowali jednak réznic w tego
rodzaju aktywno$ci fizycznej (MVPA) miedzy grupami w czasie pdznego
popotudnia/wczesnego wieczoru w dni szkolne oraz w weekendy (Kek i in., 2019). Aktywny
transport, do ktorego naleza spacer lub jazda na rowerze, przyczynia si¢ do kumulacji
codziennej aktywnos$ci fizycznej. Z najnowszych badan przeprowadzonych w Niemczech,
ktérych celem byto zbadanie zwigzku pomigedzy motywacja a aktywnym przemieszczaniem si¢
milodziezy, zaobserwowano istotne roznice pomiedzy chlopcami a dziewczetami.
Autorzy badania sugeruja, aby podczas planowania programow promujgcych aktywna
lokomocj¢ mtodziezy uwzglednia¢ ich rozwdj oraz pte¢, poniewaz niektore czynniki
behawioralne moga nie by¢ rownie skuteczne wsrdéd chlopcow i dziewczat (Renninger i in.,

2022).
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6.4. Aktywnos$¢ fizyczna w domu

Aktywno$¢ fizyczna w czasie spedzonym w domu, byta kolejnym obszarem poddanym
badaniu na potrzeby niniejszej pracy. Analiza otrzymanych wynikow pozwala stwierdzi¢, ze
aktywnos$¢ fizyczna w czasie spedzonym w domu jest najnizsza sposroéd wszystkich badanych
obszaréw dnia mtodziezy. Zaro6wno chlopcy jak i dziewczgta wykazujg zdecydowanie wigksza
aktywno$¢ fizyczng w czasie spedzonym w szkole, podczas rekreacji, czy nawet transportu niz
podczas prac domowych. Podczas zaje¢ wykonywanych w domu i wokét domu, np. uprawy
ogrodka, prac porzadkowych czy opieki nad innymi cztonkami rodziny, chtopcy (839 MET-
min-tydzien™) i dziewczeta (806 MET-min-tydzien?), przeznaczaja podobng iloéé czasu
I energii na aktywnos$¢ fizyczna (tab. 2). Podobne wyniki uzyskali badacze podczas innych
badan (Fromel i in., 2022; Groffik i in., 2021; Song i in., 2019). Z przeprowadzonych w Szkocji
badan wynika, ze zaledwie 18% mtodziezy w wieku 13-18 lat spedza przynajmniej 60 minut
na dworze (Hepburn, 2018). Z kolei w Wielkiej Brytanii, az 54% rodzicéw twierdzi, ze ich
dzieci spedzajg stanowczo za duzo czasu przed ekranami telewizorow, komputerow, tabletow
oraz smartfonow, co ma negatywne skutki dla zdrowia (von Benzon, 2018). Mtodziez najwigcej
czasu wolnego spedza najczgséciej wraz z cztonkami rodziny w domu (Widawski i in., 2017),
dlatego tak wazng rol¢ w ksztaltowaniu postaw u mtodego cztowieka odgrywaja rodzice, ktorzy
dostarczajg swoim dzieciom pozytywne wzorce na cale zycie (Venezia i in., 2019). Ponadto, to
wlasnie rodzice stanowia dla dziecka najbardziej wptywowy czynnik ksztaltujacy postawy
moralne (Pluta i in., 2020). W tym miejscu warto ponownie wspomnie¢ o coraz czgstszych
przypadkach naduzywania przez mlodziez mediow typu smartfon, tablet, komputer.
Uzaleznienie od tego typu urzadzen ma wiele przyczyn. Jak zauwazaja w swoich badaniach
Mitkowska i Papior (2013), nie ulega watpliwosci, ze jedna z nich jest funkcjonowanie rodziny.
Przesadne spgdzanie czasu przez mtodziez w sieci wynika z braku zainteresowania nimi, braku
wzorcow wartosciowego spedzania czasu wolnego, wigzi rodzinnych 1 trudnosci
w wewnatrzrodzinnej komunikacji. Waznym czynnikiem majgacym istotny wptyw jest takze
atmosfera panujagca wewnatrz rodziny oOraz dzialania wychowawcze rodzicow.
Komputer, tablet, smartfon czy telewizor moga stanowi¢ dla dziecka sposob na ucieczke od
problemow panujacych w rodzinie, sg takze swoistym ,,wypelnieniem” czasu w sytuacji nudy
oraz poczucia wewnetrznej pustki dziecka. W swoich badaniach autorki podaja, ze sposrod
grupy 2508 badanych ucznidéw szkot gimnazjalnych, az 642 osoby deklarowaty, ze codziennie
odktadaja swoje obowigzki domowe i szkolne na rzecz komputera, Internetu i telewizji.
Byla to grupa uznana za szczegdlnie narazong na uzaleznienie. W dalszej czgéci badaczki

donoszg o tym, ze mtodziez ta wychowuje si¢ w rodzinach o lepszej sytuacji ekonomicznej,
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a sami uczniowie odczuwaja brak czasu wolnego wspdlnie spedzonego z rodzing, brak atencji
| zrozumienia ze strony rodzicéw oraz wskazujg na konflikty wewnatrzrodzinne. Uczniowie ci
zdecydowanie czgsciej doswiadczajg zachowan przemocowych w postaci obnizania wilasnej
wartosci oraz agresji slownej, czesSciej odczuwaja samotno$¢. Niska samoocena, zie
samopoczucie, stres 1 ogolny brak satysfakcji z zycia moga prowadzi¢ do licznych choréb oraz
znaczgcego obnizenia codziennej aktywnosci fizycznej mtodziezy (Chmelik i in., 2021; Cortis

i in., 2017).

6.5. Aktywnos¢ fizyczna w czasie rekreacji

Mtodziez coraz rzadziej korzysta z kontaktu z naturg, szczegdélnie w krajach
rozwini¢tych, niezaleznie od kontynentu. Mtlodziez nie tylko coraz rzadziej korzysta
z wycieczek do lasu czy nad jezioro, ale nawet ze zwyklego przebywania na podworku.
Jako przyczyneg takiego stanu rzeczy badacze wymieniajg migdzy innymi brak miejsca do
zabawy, brak wolnego, niezorganizowanego przez rodzicOw czasu i konkurencje ze strony
technologicznej rozrywki (Jensen i Olsen, 2019; Skar i in., 2016; von Benzon, 2018;
Wierzbicka, 2019). Analiza otrzymanych podczas badan wilasnych wynikéw wskazuje na
statystycznie istotne roznice pomigdzy chtopcami a dziewczgtami w czasie przeznaczonym na
rekreacj¢. Chlopcy, ktorzy na aktywnos$¢ fizyczng rekreacyjng przeznaczaja 1552 MET-
min-tydzien™, s 0 333 MET-min-tydzien™ aktywniejsi od dziewczat (1219 MET-min-tydzien®
1Y. Zaobserwowano réwniez, ze aktywnosé fizyczna w czasie rekreacji byta drugim obszarem,
zaraz po czasie spedzonym w szkole, w ktorym chtopcy cechowali si¢ najwickszym wydatkiem
energetycznym, czego nie zaobserwowano wsrod dziewczat. Jak wspomniano juz wczesniej
W niniejszej pracy, dla dziewczat drugim najaktywniejszym obszarem byta lokomocja, podczas
ktorej chtopcy takze byli nieznacznie aktywniejsi fizycznie od dziewczat, a wydatek
energetyczny byt zblizony u obu plci. Dbatos¢ o uczestnictwo w réznego rodzaju formach
kultury fizycznej przez dzieci 1 miodziez jest istotnym elementem odpowiedniego
przygotowania ich do dorostego zycia oraz funkcjonowania w spoteczenstwie. Istotng role
W tym procesie odgrywa mi¢dzy innymi rodzina, a efekty zaobserwowac bedzie mozna dopiero
po wielu latach w postaci §wiadomego i Systematycznego uczestnictwa w aktywnosci fizycznej
podczas czasu wolnego, czyli czynnej rekreacji (Warchota, 2019).

Z badan ankietowych przeprowadzanych co cztery lata przez Glowny Urzad Statystyczny
na potrzeby analizy uczestnictwa Polakow z réznych grup wiekowych w sporcie i rekreacji
dowiadujemy si¢, ze w 2012 roku 45,9% Polakow (48,8% mezczyzn i 43,3% kobiet)

podejmowato aktywnos$¢ fizyczng w czasie wolnym. Mezczyzni (21,8%) cze$ciej niz kobiety
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(18,9%) deklarowali, regularny oraz sporadyczny (odpowiednio 27,1% i 24,4%) charakter
podejmowanych zaj¢é ruchowych.

W roku 2016 uczestnictwo w zajeciach sportowo-rekreacyjnych deklarowato rowniez
46% mieszkancow Polski (48% mezczyzn 145% kobiet), czyli 1,7% wigcej kobiet 1 0,8% mniej
me¢zezyzn niz w poprzedniej edycji badan. Jak podaja autorzy raportu, ponad jedna pigta (22%)
deklarowata, ze aktywnos¢ fizyczna podejmuje w sposéb regularny (22,8% mezezyzn i 20,6%
kobiet), a jedna czwarta ankietowanych (25%), ze sporadycznie (25,6% me¢zczyzn i1 24%
kobiet). Jak pokazujg wyniki, w 2016 mieliSmy do czynienia ze wzrostem odsetka osob
uczestniczacych w aktywnosci fizycznej podczas rekreacji w pordwnaniu do roku 2012.
Z Kolei, podczas badan przeprowadzonych w 2020 roku, ktory byt szczegdlny ze wzgledu na
pandemi¢ COVID-19 izwigzane z tym faktem ograniczenia spoteczne, odnotowano, ze
zaledwie 38,8% populacji Polski (36,7% mezczyzn 1 41% kobiet) deklaruje uczestnictwo
W sporcie i rekreacji ruchowej. Spadek odsetka 0sob aktywnych fizycznie w czasie rekreacji
wynosit 7,6% w poréwnaniu z poprzednig edycja badania. W okresie pandemii w znacznym
stopniu ograniczona zostata miedzy innymi dzialalno$¢ sportowa zwigzana z aktywnoScig
fizyczna, zamknigte zostaly pltywalnie, kluby sportowe, kluby fitness i sitownie, oraz inne
obiekty sportowe. Regularny udzial w aktywnosci fizycznej zadeklarowato 20,6% populacji,
Z czego 37,6% ¢wiczyto regularnie, ale jedynie w okresach poza ograniczeniami zwigzanymi
z pandemia COVID-19. Mezczyzni (23,1%) czeSciej niz kobiety (18,1) deklarowali
systematyczny udziat w aktywnosci fizycznej w czasie rekreacji. Wiecej kobiet (18,5%) niz
mezezyzn (17,9) deklarowato sporadyczny udziat (GUS, 2013, 2017, 2022). Z badan, ktore
przeprowadzili Kocka i in. (2016) wynika, ze prawie 2/3 mtodziezy (64,7%) deklaruje, iz czas
wolny spedza w sposob bierny przed telewizorem lub komputerem. Podobne wyniki w swoich
badaniach uzyskali Widawski i in. (2017), ktorzy zaobserwowali, ze az ponad 50% spos$rod
badanych chtopcow swodj czas wolny przeznacza na gre na komputerze. Dostgpnos¢ do
obiektow sportowo-rekreacyjnych oraz przyrzadow 1 urzadzen sportowych sprzyja
uczestnictwu w aktywnos$ci fizycznej w czasie wolnym. Osoby posiadajagce w bliskiegj
odlegtosci od miejsca zamieszkania réznego rodzaju infrastrukture i nowoczesne udogodnienia
sportowo-rekreacyjne systematyczniej uczestnicza w aktywnym spe¢dzaniu czasu wolnego
(Haug i in., 2010; Petrovic i in., 2018; Sallis i in., 2000; Sallis i Owen, 2002).
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6.6. Aktywnos¢ fizyczna mlodziezy a intensywnosé wysitkow

Najwickszy zauwazalny spadek aktywnos$ci fizycznej dotyczy mtodziezy 11 - 12 oraz
15 - 16 letniej. Poziom ich aktywnosci fizycznej obnizyl si¢ o 23% wsrdd chlopcow i o 46%
wsrod dziewczat (Brodersen i in., 2007). Obnizenie aktywnosci fizycznej wsérdod dziewczat
dotyczy glownie wysitkow o intensywno$ci umiarkowanej i wysokiej (Corder i in., 2016).
Z badan, ktore przeprowadzili Bergier i Ignatieva (2017), wynika, ze chtopcow charakteryzuje
istotnie wyzsza od dziewczat aktywnos$¢ fizyczna podczas wysitkoOw o intensywnos$ci wysokie;j.
Nie wykazali jednak istotnych réznic podczas aktywnosci fizycznej o intensywnos$ci
umiarkowanej oraz niskiej. Rowniez podczas rekreacji, zaobserwowali, ze zar6wno chlopcy,
jak 1 dziewczeta wykazuja zblizony poziom aktywnosci fizycznej. Z innych badan wynika, ze
podejmowanie aktywnosci fizycznej zalezy migdzy innymi od puli posiadanych od rodzicow
genow, a doktadniej od predyspozycji, jakie sg przez nie podyktowane (Aleksovska i in., 2019;
Zhang i in., 2019). Podczas analizy udziatlu badanych w wysitkach o réznej intensywnosci
zaobserwowano roznice pomig¢dzy chtopcami a dziewczgtami. Wyniki badan wilasnych
wykazaty, ze chlopcy najwyzsza aktywno$¢ fizyczng wykazuja nie podczas wysitkow
0 intensywno$ci wysokiej, o intensywnoséci umiarkowanej (2329 MET-minut-tydzien™),
anastepnie niskiej (2041 MET-minut-tydzien). Wérod dziewczat odnotowano odwrotng
sytuacje, gdyz dziewczeta najwyzsza aktywnos$¢ fizyczng wykazaty podczas uczestnictwa
w wysitkach fizycznych o intensywnosci niskiej (2216 MET-minut-tydzien™), a nastepnie
umiarkowanej (1817 MET-minut-tydzien). Obie grupy najmniej aktywne byty podczas
wysitkow o intensywnoéci wysokiej (1913 MET-minut-tydzien chlopcy oraz 1333 MET-
minut-tydzien dziewczeta). Podczas wszystkich rodzajow wysitkow chlopcy byli jednak
istotnie statystycznie aktywniejsi fizycznie od dziewczat, a w ogdlnym tygodniowym wydatku
energetycznym wykazali sie o 917 MET-minuttydzien® wyzsza aktywnoscig (tab. 2).
Wraz z wiekiem, niepokojaco wzrasta odsetek dzieci 1 mlodziezy z nadwaga i otytoscia
(Ahluwalia i in., 2015), zwigksza si¢ jednoczesnie odsetek mtodziezy z wadami postawy ciata
(Maciatczyk-Paprocka i in., 2017), sprawnos$¢ uktadu krazenia ulega pogorszeniu (Mintjens
I In., 2018), a takze pojawiaja si¢ zaburzenia ze strony zdrowia psychicznego (Bor i in., 2014).
Zauwazalne jest obnizanie si¢ poziomu aktywnosci fizycznej, zwlaszcza tej o intensywnosci
wysokiej, z jednoczesnym spadkiem zainteresowania uczestnictwem w lekcjach wychowania
fizycznego (Corder i in., 2016; Fromel i in., 2014). Raport Komitetu Zdrowia Publicznego
Polskiej Akademii Nauk (KZP PAN) z 2021 roku przedstawia dane, z ktorych wynika,

ze jedynie 18% Polakow w wieku powyzej 15 lat spetlnia zalecenia dotyczace aktywno$ci
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fizycznej. Istotny wplyw na taki stan rzeczy, bez wzgledu na ple¢, mogla mie¢ réwniez

pandemia COVID-19 (Fromel i in., 2022; Grabowska i in., 2021; Mucha i in., 2021).

6.7. Aktywnos$¢ fizyczna mlodziezy a uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci

fizycznej

Na samym poczatku warto przypomnie¢, ze poza rodzing na uczestnictwo
W zorganizowanej aktywnos$ci fizycznej znaczacy wplyw ma szkota (w glownej mierze
nauczyciele wychowania fizycznego). W Polsce do szkot uczgszcza niemal cata populacja
dzieci imlodziezy. Ksztaltowanie postaw I wychowywanie w nich przypada na caly,
najwazniejSzy czas rozwoju fizycznego, psychicznego, motorycznego oraz spotecznego dzieci
1 mtodziezy. To, co w tym okresie zycia osiggnie mtody cztowiek, czyli sprawnos$¢ fizyczna,
rozw0j motoryczny, umiejetnosci ruchowe, postawy wobec aktywnosci fizycznej, beda miaty
znaczacy wpltyw na jego poziom aktywnosci fizycznej i zdrowie w dalszych latach jego zycia.
Zobligowuje to system edukacji do zapewnienia dzieciom imilodziezy systematycznej
aktywnosci fizycznej oraz wlasciwej edukacji zdrowotnej, ktérej celem jest jej zwickszenie
(Woynarowska, 2021). Z przeprowadzonych badan wiasnych wynika, ze uczestnictwo
W zorganizowanych zajeciach ruchowych istotnie wplywa na ogoélny poziom aktywnos$ci
fizycznej mlodziezy. Jak zaobserwowano podczas analizy wynikow, badani uczestniczacy
W tego rodzaju zajeciach sa 0 1819 MET-minut-tydzien™ aktywniejsi niz nieuczestniczacy.
Mtodziez biorgca udziat w zorganizowanej aktywnosci fizycznej jest istotnie aktywniejsza od
mlodziezy nieuczestniczacej, 1 to we wszystkich obszarach dnia, czyli w czasie spgdzonym
w szkole (aktywniejsza 0 800 MET-minut-tydzien), w czasie lokomocji (o 182 MET-
minut-tydzien), w domu (o 189 MET-minut-tydzien™) oraz w czasie rekreacji (o 649 MET-
minut-tydzien). Mlodziez uczestniczaca wykazuje siec ponad dwukrotnie wieksza objetoscia
podczas wysitkow o intensywno$ci wysokiej niz nieuczestniczaca, a rdznica migdzy nimi
wynosi 1098 MET-minut-tydzien. Podczas wysitkow o intensywnoséci umiarkowanej
uczestniczagcy sa3 0 649 MET-minuttydzien®  aktywniejsi niz nieuczestniczacy.
Nie zaobserwowano natomiast istotnych réznic w tygodniowej aktywnosci fizycznej
dotyczacej wysitkow o intensywnos$ci niskiej (tab. 3). Biorgc pod uwage powyzsze, mozna
stwierdzi¢, ze uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej istotnie wpltywa na
wszystkie obszary dnia oraz na uczestnictwo w wysitkach o intensywnosci wysokiej oraz
umiarkowanej, na ktore szczegdlnie zwraca uwage WHO (2010, 2020) w swoich

rekomendacjach. Poza tym, Ze uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej wplywa

114



na ogolny poziom sprawnosci, to warto zaznaczy¢, ze systematyczny trening wplywa rowniez
pozytywnie na inne cechy, takie jak wytrwato$¢, odporno$é, samooceng oraz poczucie wlasnej
skuteczno$ci, szczegdlnie w przypadku sportéw indywidualnych (Laborde i in., 2016).
Jak zauwazyli w swoich badaniach Mutz i Burrmann, (2011), uczestnictwo w zorganizowanej
aktywnosci fizycznej ma rowniez pozytywny wpltyw na integracj¢ mtodziezy ze Srodowisk
migracyjnych, dzigki tym zajeciom mtodziez ta lepiej odnajduje si¢ w nowym $rodowisku.
Jest to istotne, szczegolnie teraz, gdy do Polski przybywajg liczni uchodzcy wojenni z Ukrainy,
o ktorych zdrowie réwniez trzeba zadbac. Jak wykazujg liczne badania, aktywnos¢ fizyczna,
szczegblnie ta o intensywno$ci wysokiej, jest jednym ze sposobow odreagowania
nagromadzonego stresu (Chmelik i in., 2021; Debich, 2016; Fromel, Groffik, Mitas, Dygryn,
i in., 2020; Kleppang i Skille, 2022). Z powodu zmniejszajacej si¢ liczby dzieci i mtodziezy
uczestniczacej w zorganizowanej aktywnosci fizycznej, szczeg6lnie kiedy ta aktywnos¢ jest
w ich zyciu wyjatkowo istotna, z inicjatywy europejskich krajow, takich jak Polska, Finlandia,
Czechy, Holandia i Austria, przygotowany zostal projekt noszacy nazwe KidMove.
Jest on realizowany w ramach programu Erasmus+ (w Polsce prowadzi go Akademia
Wychowania Fizycznego we Wroclawiu), a jego celem jest zwigkszenie uczestnictwa
mlodziezy w zorganizowanej aktywno$ci fizycznej. Badacze chcg, poprzez projekt,
przeprowadzi¢ szczegdlowa diagnoze czynnikéw mogacych mie¢ wplyw na rezygnacje
mtlodziezy ze zorganizowanej aktywno$ci fizycznej. Uwage chca skupi¢ glownie na
determinantach zwigzanych z rodzicami, trenerem oraz na samym dziecku, bezpieczenstwie
podczas zaje¢ sportowych oraz innych czynnikach spotecznych i rodowiskowych, ktore moga
mie¢ istotny wptyw na rezygnacje¢. Istota projektu jest przede wszystkim eliminacja zjawisk
zmniejszajacych zainteresowanie mlodziezy uczestnictwem w zorganizowanej aktywnosci

fizycznej (Zurek i in., 2019).

6.8. Rekomendacje a aktywnos¢ fizyczna mlodziezy

Wedtug Swiatowej Organizaciji Zdrowia (WHO, 2020), dla dzieci i mtodziezy w wieku
5-17 lat zalecane jest codzienne uczestnictwo przez przynajmniej 60 minut w r6znego rodzaju
formach aktywnosci fizycznej 0 intensywnosci od umiarkowanej do wysokiej, a dodatkowo dla
rozwoju i utrzymania prawidtowego rozwoju psychofizycznego zalecane jest uczestnictwo trzy
razy w tygodniu w wysitkach o intensywnos$ci wysokiej, w glownej mierze majacych charakter
aerobowy 1 wzmacniajacy uktad kostny. Zaleca si¢ takze dla tej grupy wiekowej ograniczenie
czasu spedzanego przed ekranami smartfonow, komputerow i telewizorow. Powyzsze zalecenia

stanowig kontynuacje rekomendacji WHO z 2010 roku. Z wytycznych WHO z 2020 roku
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dotyczacych aktywnosci fizycznej i siedzacego trybu zycia dowiadujemy si¢, ze zalecenia
WHO z 2010 roku nie zostaty spetnione, az przez 81% mtodziezy. Na niewystarczajacy poziom
aktywnos$ci fizycznej wskazujg badacze roéwniez w innych badaniach (Bergier i Ignatjeva,
2017; Buck 1 in., 2019; Corder 1 in., 2016; Fijatkowska, 2018; Kalman i in., 2015; KZP PAN,
2021; Pigtkowska, 2012; Woynarowska i Mazur, 2012). Analiza wynikow badan wtasnych
przeprowadzonych w latach 2012-2020 wykazata zroznicowany poziom aktywnosci fizycznej
pomiedzy badanymi z réznych etapdéw/rocznikéw badan. Statystycznie istotne rdznice
zaobserwowane zostaly w obszarze zwigzanym ze szkotg, podczas transportu i rekreacji oraz
podczas wysitkow o intensywno$ci wysokiej, umiarkowanej, niskiej oraz w ogdlnej sumie
wysitkow o roznej intensywnosci i dotyczyly pordwnania z grupa z 2019/20 roku (ryc. 4.1 5.).
Interesujace jest ze, najwiecej roznic istotnych statystycznie pomiedzy etapami wystepuje
W obszarze zwigzanym ze szkola, co wynika zapewne z okresu pandemii COVID-109.
Niepokojace jest jednak, to ze podczas prac wykonywanych w domu nie zaobserwowano réznic
istotnych statystycznie pomigdzy grupami, a podczas lokomocji jedynie badani z 2012 oraz
2016 roku wykazali istotnie wyzsza aktywnos¢ fizyczng od wczeSniej wspomnianej grupy.
Pomimo nalozonych ograniczen pandemicznych, zamknigtych lasow, placow zabaw i obiektéw
sportowych oraz zdalnej edukacji, biorgc pod uwage ogolng sume¢ wysitkow o rdznej
intensywnos$ci, nie zaobserwowano istotnych statystycznie réznic przy pordéwnaniu grupy
z okresu pandemii z badanymi z 2015 i 2017 roku. Warto jednak zaznaczy¢, ze pomimo braku
istotnych statystycznie réznic, to badani z 2019/20 byli we wszystkich obszarach (poza pracami
w domu) i podczas wysitkow o roznej intensywnosci, najmniej aktywna fizycznie grupa.
Negatywny wpltyw pandemii COVID-19 na poziom aktywnos$ci fizycznej zaobserwowany
zostat rowniez w innych badaniach (Fromel i in., 2022; GUS, 2022; Krzyzanowska, 2022;
Mucha i in., 2021). Przeprowadzone badania wykazaty, ze zalecany przez WHO (2010, 2020)
poziom AF mtodziezy dotyczacy codziennego podejmowania wysitkow o intensywnosci od
umiarkowanej do wysokiej przez minimum 60 minut dziennie (MVPA 7x60), spetnia zaledwie
30% chtopcoéw oraz dziewczat. Najwiecej badanych (52% chtopcéw 1 57% dziewczat) spetnia
rekomendacje dotyczaca wysitkow o intensywnosci niskiej podejmowanej 5 razy w tygodniu
przez minimum 30 minut (WPA 5x30). Jest to réwniez jedyna rekomendacja, ktora liczniej
spetniajg dziewczeta niz chlopey. Bardzo zblizony odsetek badanej mtodziezy (55% chlopcow
oraz 52% dziewczat) wypehia rekomendacje dotyczaca aktywnosci fizycznej o intensywnosci
od umiarkowanej do wysokiej podejmowanej przez 5 dni w tygodniu po 60 minut (MVPA
5x60). Rekomendacj¢ dotyczaca wysitkow o intensywnosci wysokiej 3 razy w tygodniu przez

co najmniej 20 minut (VPA 3x20) spetnia zaledwie 36% dziewczat 1 0 9% wiecej chlopcow.
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Najmniej badanych realizuje zalecenia dotyczace uczestnictwa w wysitkach o intensywnosci
umiarkowanej (31% chtopcow 1 25% dziewczat). Wytyczne zalecajace podejmowanie
jakiejkolwiek aktywnosci fizycznej 5 dni w tygodniu przez co najmniej 60 minut plus
dodatkowo wysitki o intensywnosci wysokiej 3 razy w tygodniu przez 20 minut (PA 5x60 +
VPA 3x20) spelnia zaledwie 33% chlopcow oraz 25% dziewczat (ryc. 23).
Analiza porownawcza wynikow z poszczegolnych lat badan, z uwzglednieniem pici badanych,
ponownie wykazata zroznicowany poziom spelnienia rekomendacji przez badang mlodziez.
Zdarzaty si¢ lata, w ktorych rekomendacje liczniej spetniane przez chtopcow, w danym roku,
w wigkszym stopniu zrealizowaty jednak dziewczeta, i na odwrét. Nie zaobserwowano wsrod
chlopcow oraz dziewczat, aby wystepowala jednoznaczna tendencja wzrostowa lub spadkowa
odsetka osob spetniajacych poszczegdlne rekomendacje. Zaznaczenia wymaga jednak fakt, ze
badani z okresu pandemii COVID-19 (2019/20) sposrod wszystkich grup, W najmniejszym
stopniu spetniali wszystkie rekomendacje. Analiza wynikow badan wlasnych pozwala
stwierdzi¢, ze uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej ma istotny wplyw na
spelnienie prozdrowotnych rekomendacji dla miodziezy, szczegdlnie tych dotyczacych
wysitkow o intensywnos$ci wysokiej (VPA 3x20 oraz PA 5x60 + VPA 3x20), gdzie prawie
dwukrotnie wigcej badanych uczestniczacych W zorganizowanej aktywnosci fizycznej,
realizuje w wystarczajacym stopniu rekomendacje niz nieuczestniczacych (ryc. 14).
Istotny wplyw ma takze liczba godzin uczestnictwa w ZAF. Jak wykazatly badania, wraz ze
wzrostem liczby godzin uczestnictwa w tygodniu w tego typu zajeciach, rost takze odsetek
mlodziezy spelniajacej prozdrowotne rekomendacje (ryc. 15). Dla spetnienia zalecenia
VPA 3x20, optymalna liczba godzin uczestnictwa w ZAF to powyzej 8 godzin tygodniowo.
Spetnia je wowczas 72% chtopcow i 70% dziewczat (ryc. 17). Dla rekomendacji dotyczace;j
wysitkow o intensywnosci umiarkowanej (MPA 5x30), to réwniez powyzej 8 godzin
uczestnictwa w ZAF (37% chlopcow i 44% dziewczat) (ryc. 18). Wysitkow o intensywnosci
niskiej (WPA 5x30) dla chlopcéw to ponownie 8 godzin (58% spetnia rekomendacjg), a dla
dziewczat 2 godziny tygodniowo (spetnia 62% dziewczat) (ryc. 19). Wysitki o intensywnosci
od umiarkowanej do wysokiej 5 dni w tygodniu po minimum 60 minut (MVPA 5x60)
W najwigkszym stopniu realizujg badani uczestniczacy w ponad 8 godzinach ZAF tygodniowo
(72%chtopcow 1 65% dziewczat) (ryc. 20). Dla rekomendacji MVPA 7x60, najbardziej
optymalna liczba godzin uczestnictwa to 6-8 godzin (40% chlopcow i 42% dziewczat
realizujacych) (ryc. 21). Rekomendacje PA 5x60 + VPA 3x20 najliczniej (60%chtopcow 1 58%
dziewczat) spetnia mtodziez uczestniczaca w ponad 8 godzinach ZAF tygodniowo (ryc. 22).

Jak zauwazaja w swoich badaniach Lubowiecki-Vikuk i Biernat (2015), w zorganizowanych
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formach aktywnosci fizycznej uczestniczy 50,4% milodziezy. Czesciej chlopey (57,2%) niz
dziewczeta (44,3%). Istotne znaczenie miato takze miejsce zamieszkania, gdyz jedynie 34,6%
mtodziezy z wojewddztwa mazowieckiego deklarowalo uczestnictwo w  ZAF,
a W wojewodztwie 16dzkim byto to juz 54,2%. Najpopularniejsze formy zaje¢¢ to pitka nozna,
biegi, pitka siatkowa, a preferencje, jak zaobserwowali badacze sg istotnie powiazane z plcia,
miejscem zamieszkania, klasg oraz wojewddztwem. Sugeruja, ze istnieje konieczno$¢
tworzenia zrdznicowanych strategii dla promocji aktywnos$ci fizycznej ze szczegdlnym
uwzglednieniem determinant wplywajacych na podejmowanie przez mtodziez roéznych
sportow. Do takich samych wnioskéw doszedl Zurek i in. (2019), ktorzy wskazuja na
konieczno$¢ poszukiwania determinant podejmowania aktywnosci fizycznej oraz czynnikoéw
rezygnowania z niej przez mlodziez. Z badan nad aktywnoscig fizyczng mlodziezy wynika, ze
podstawowe potrzeby rozwojowe dzieci i mlodziezy sa realizowane w niewystarczajagcym
stopniu, a dhugofalowe trendy wskazuja na pogarszanie si¢ sytuacji we wszystkich grupach
wiekowych (Mazur i Malkowska-Szkutnik, 2018). W wielu ostatnich opracowaniach
dotyczacych aktywnosci fizycznej podkresla si¢ liczne natychmiastowe oraz oddalone w czasie
korzysci indywidualne i spoteczne wynikajace z uczestnictwa w odpowiedniej, codziennej
aktywnos$ci fizycznej. Sato migdzy innymi poprawa sprawnosci i wydolnosci fizycznej,
zwigkszona odporno$¢ organizmu, wzmocnienie kos¢ca oraz poprawa sity 1 wytrzymatosci
mig$niowej, redukcja nadmiernej masy ciala, obnizenie ci$nienia t¢tniczego krwi wsrod
mtodziezy, u ktorej wystepuje problem z delikatnym nadci$nieniem, oraz redukcja st¢zenia
cholesterolu, poprawa przyswajania informacji, nauki oraz ogolnie lepsze samopoczucie
psychiczne 1 poprawa relacji spotecznych. Wsrdd efektow odroczonych w czasie wymienia si¢
wyksztalcenie potrzeby oraz nawyku uczestnictwa w aktywnosci fizycznej w dorostym zZyciu,
kontrola masy ciata, zredukowanie prawdopodobienstwa wystapienia niepozadanych epizodow
ze strony uktadu sercowo-naczyniowego, jak np. udary serca czy roznego rodzaju zawaty,
redukcja ryzyka depresji, co przektada si¢ na sytuacj¢ ekonomiczng oraz lepsze wskazniki
zdrowia w kraju (Biernat i Drygas, 2021; Chmelik i in., 2021; Dubielis, 2021; Mazur
I Malkowska-Szkutnik, 2018; Natgcz i in., 2021).
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7. WNIOSKI

Przeprowadzone badania pozwolity na uzyskanie informacji dotyczacych wplywu
uczestnictwa w zorganizowanej aktywnosci fizycznej na ogdlny jej poziom wsrod mtodziezy,

co pozwolito na sformutowanie nastgpujacych wnioskow:

Whioski:

1. Chlopcy sa aktywniejsi fizycznie od dziewczat w szkole oraz podczas rekreacji.
Chtopcy prezentuja wyzszy poziom aktywnosci w wysitkach o intensywnos$ci wysokiej
i umiarkowanej, a dziewczgta w podejmowaniu aktywnosci o intensywnosci niskiej.

2. Uczestnictwo w zorganizowanej aktywnosci fizycznej istotnie zwigksza poziom
aktywnosci fizycznej mtodziezy w obszarach zwigzanych ze szkola, rekreacja oraz podczas
wysitkow o intensywno$ci umiarkowanej (MPA) i wysokiej (VPA). Uczestnictwo
W zorganizowanych zajeciach ruchowych zwigksza rowniez wsérod chtopcow poziom
aktywnos$ci fizycznej w obszarze zwigzanym z transportem. Dziewczgta uczestniczace
W zorganizowanej aktywnos$ci fizycznej wykazujg istotnie wyzsza aktywno$¢ niz
nieuczestniczacy chtopcy w szkole, domu, rekreacji oraz podczas wysitkow
0 intensywno$ci wysokiej oraz niskiej. Uczestniczacy w zorganizowanej aktywnosci
fizycznej chlopcy sa istotnie aktywniejsi w rekreacji oraz podczas wysitkow
0 intensywnos$ci umiarkowanej i wysokiej niz uczestniczace dziewczeta.

3. Analiza poréwnawcza aktywnos$ci fizycznej w latach 2012-2020 wskazata na roznice
pomigdzy badanymi latami, na ktore miata wptyw pandemia COVID-19 (2019-2020).
Mtodziez w czasie pandemii wykazywala znaczaco nizszy poziom uczestnictwa
w aktywnos$ci fizycznej w szkole i podczas rekreacji w poréwnaniu z latami sprzed
pandemii. Réwniez uczestnictwo mtodziezy w wysitkach o intensywnos$ci wysokiej, byto
istotnie mniejsze w okresie pandemii niz przed nig. W analizie wysitkow o intensywnosci
umiarkowanej zaobserwowano roéznice pomi¢dzy badanymi w okresie pandemii (2019/20),
ktorzy byli mniej aktywni w poréwnaniu z badanymi w latach 2012, 2013, 2016, 2018.
Podobne rdznice zaobserwowano poréwnujgc aktywno$¢ fizyczng o intensywnosci niskiej
(chdd). Uczniowie z okresu pandemii byli mniej aktywni od uczniéw badanych w latach
2012, 2014, 2015, 2016 i 2018.

4. Wraz ze wzrostem liczby godzin uczestnictwa w zorganizowanej aktywnos$ci fizycznej,

wzrastat odsetek badanych realizujacych rekomendacje dotyczace wysitkow
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0 intensywnosci wysokiej (VPA 3x20) oraz intensywnosci od umiarkowanej do wysokiej
(MVPA 5x60). Niezaleznie od liczby godzin ZAF tygodniowo, wigkszo$¢ badanych nie
spelnia rekomendacji zalecanej przez WHO (2020) - 60 minut aktywnosci fizycznie
dziennie (MVPA 7x60).

Whioski dla praktyki pedagogicznej

Badania, oprocz cennych informacji dotyczacych wpltywu zajg¢ zorganizowanych na
poziom tygodniowej aktywnosci fizycznej mtodziezy, zachg¢caja do sformutowania wnioskow
praktycznych, ktére moga wspomodc proces ksztalcenia i wychowania w kulturze fizycznej

w obszarze edukacji szkolnej.

1. Wykorzystania w szkotach od II etapu edukacji dostgpnych, nowoczesnych narzedzi
diagnostycznych, takich jak internetowa platforma INDARES.

2. Organizowanie dodatkowych zaje¢ ruchowych (zgodnych z zainteresowaniami uczniow)
W czasie wolnym przez placowki os$wiatowe, powinno sta¢ si¢ jednym z celow
popularyzacji codziennej aktywnosci fizycznej dla dzieci i mlodziezy.

3. Zapoznanie uczniow z prozdrowotnymi rekomendacjami dotyczacymi aktywnosci
fizycznej oraz konkretnymi dzialaniami umozliwiajgcymi ich realizacje, a takze
narzgdziami stuzacymi do samodzielnej diagnozy poziomu sprawnosci 1 aktywnosci
fizycznej.

4. Szkota, bedac instytucja spoteczng, ktéra odpowiedzialna jest za wychowanie 1 ksztalcenie
mtodego cztowieka, powinna podejmowaé dziatania ukierunkowane na propagowanie
i edukowanie w obszarze zwigzanym z aktywnoS$cig fizyczng i rola, jaka peini ona
W codziennym zyciu. Edukacja ze strony szkoty nie powinna by¢ skierowana jedynie do
ucznioéw, ale takze do ich rodzin oraz wtadz regionu, majacych realny wplyw na srodowisko
spoleczne, w ktorym zyje, rozwija si¢ 1 ksztaltuje mtody cztowiek.

5. Systemowe programy edukacyjne powigzane z edukacja zdrowotng 1 wychowaniem
fizycznym powinny zosta¢ poddane ewaluacji, poniewaz obecne od 2012 roku nie

przyniosty poprawy poziomu aktywnosci fizycznej mlodziezy.
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OGRANICZENIA PRACY BADAWCZEJ

Ograniczenia i trudnosci, ktére pojawily si¢ podczas badan, a ktore wymagaja zwrocenia

uwagi, szczegodlnie w kontekscie dalszych badan w tym obszarze.

Ograniczony dostep do komputerow lub Internetu, co utrudniato wypetianie ankiet na
platformie INDARES.

Niekompletne Kkwestionariusze - nie wszyscy uczniowic w sposob prawidtowy
wypetnili ankiety, przez co ostatecznie zmniejszono liczbe wynikéw uwzglednionych
podczas analizy.

Brak zgody ze strony rodzicéw/opiekunow prawnych na udziat podopiecznych
w badaniach.

Brak zgody dyrekcji niektorych placowek szkolnych na przeprowadzenie badan wsrod
uczniow.

Uwzglednienie w pracy okresu pandemicznego, ktoéry byl odmienny pod wzglgdem
aktywno$ci fizycznej uczniow ze wzgledu na zajecia zdalne jak 1 procedure

przeprowadzenia badan (badanie online a nie w bezpos$rednim kontakcie z uczniami).
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SEOWNIK PODSTAWOWYCH POJEC I SKROTOW UZYTYCH
W PRACY

Aktywno$¢ fizyczna — jest to zespot zmian czynnosciowych w ludzkim organizmie
towarzyszacy pracy mieéni szkieletowych (Koztowski i Nazar, 1999). Aktywno$¢ fizyczna
to systematyczna praca miegéni szkieletowych prowadzaca do powstania wydatku
energetycznego osiagajacego wartosci ponad spoczynkowe lub zmgczenia, ukierunkowana
na zdrowie i potrzeby organizmu (Drabik i in., 2010). Aktywno$¢ fizyczna to ,,jakikolwiek
ruch ciata zwigzany z kurczeniem si¢ migsni, ktory zwicksza wydatek energetyczny
powyzej poziomu spoczynkowego. Definicja ta obejmuje wszelkie formy aktywnosci
fizycznej, takie jak rekreacja (do ktorej zalicza si¢ wigkszo$¢ dyscyplin sportowych
i taniec), zawodowe uprawianie sportu, aktywno$¢ fizyczna zintegrowana z transportem,
a takze aktywno$¢ fizyczna w domu oraz jego okolicy (Kosciuczuk i in., 2016).
Aktywnos$¢ fizyczna zorganizowana — s3 to roznego rodzaju zajecia sportowe
prowadzone przez wykwalifikowana osobg¢ np. trenera, instruktora czy nauczyciela
wychowania fizycznego. Do zorganizowanych form aktywnosci fizycznej zaliczamy np.
lekcje WF i treningi (Lubowiecki-Vikuk i Biernat, 2015).

Aktywnos¢ fizyczna niezorganizowana — jest to dobrowolna, najczesciej spontaniczna,
bez wczesniejszego schematu oraz nadzoru trenera, instruktora czy nauczyciela aktywnosé
fizyczna. Sa to na przyktad gry i zabawy na dworze lub w domu (Lubowiecki-Vikuk
i Biernat, 2015).

Aktywno$¢ ruchowa — jest to dziatanie skierowane na ruch, catoksztalt podejmowanych
zachowan oraz mozliwosci 1 wlasciwos$ci ruchowych ludzkiego organizmu, ktorych celem
jest przemieszczanie si¢ w przestrzeni, zarowno wzgledem obiektow znajdujacych sie
dookota, jak i poszczegdlnych czgsci wlasnego ciata (Drozdowski, 1998). W zaleznos$ci od
fazy rozwoju czlowieka spelnia ona rézne funkcje, najpierw wspomaga rozwoj fizyczny,
nastepnie podtrzymuje osiggniety stan, a w wieku podesztym przeciwdziata niekorzystnym
zmianom (Krzyzanowska, 2022).

Determinanty aktywnosci fizycznej — sa to demograficzne, biologiczne, psychologiczne,
spoteczne i Srodowiskowe czynniki wptywajace w zasadniczy sposob na podejmowanie
aktywnosci fizycznej przez dang jednostke (Aleksovska i in., 2019; Bauman i in., 2002;
Hesketh i in., 2017; Sallis i Owen, 2002; Sas-Nowosielski, 2009).
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FITT — struktura aktywnosci fizycznej sktadajacej si¢ z:

* Frequency - czgstotliwo$¢ podejmowania dziatan ruchowych,

* Intensity - intensywnos¢ podejmowanej aktywnosci fizycznej,

* Time - czas trwania podjetej aktywnosci fizycznej,

* Type - rodzaj podejmowanych zadan ruchowych (Barisic i in., 2011).

HMET - (Home MET) — jest to aktywno$¢ fizyczna podejmowana w czasie sp¢dzonym
w domu. W jej sktad wchodzg wysitki fizyczne podejmowane na rzecz tzw. prac
domowych takich jak np. praca w ogrodzie, przy domu, prace porzadkowe, a takze opieka
nad innymi cztonkami rodziny (Biernat, 2013).

INDARES - (International Database for Research and Educational Support) — platforma
internetowa stuzaca diagnozie aktywnosci fizycznej oraz wsparciu mozliwosci jej rozwoju.
Jest kompleksowym systemem, ukierunkowanym na zbieranie danych, analizowanie oraz
poréwnywanie aktywnosci fizycznej uzytkownikoéw (www.indares.com).

IPAQ - Long - International Physical Activity Questionnaire — long version,
Migdzynarodowy Kwestionariusz Aktywnosci Fizycznej w dlugiej wersji. Sktada si¢
Z pieciu niezaleznych czgéci, zawierajacych 27 pytan dotyczacych podejmowania
wszelkiej aktywnosci fizycznej dnia codziennego w ciggu ostatnich 7 dni 1 jest
przeznaczony dla osob w wieku 15-69 lat (Biernat, 2013).

JMET - (Job MET) - wysitek fizyczny podejmowany w pracy zawodowej, w rolnictwie,
podczas prac spotecznych, nauki i kazdej innej nieodptatnej pracy, podejmowanej poza
domem. Nie uwzglednia si¢ jednak czynnosci wykonywanych wokot domu (np. prac
domowych, prac w ogrodzie, prac porzadkowych oraz opieki nad rodzing (Biernat, 2013).
MPA 5x30 — (Moderate Physical Activity) - wysilek fizyczny o intensywnosci
umiarkowanej podejmowany 5 razy w tygodniu przez minimum 30 minut (EU Physical
Activity Guidelines, 2008).

MET - réwnowaznik metaboliczny, gdzie 1| MET odpowiada zuzyciu 3.5 ml tlenuna 1 kg
masy ciata w czasie 1 minuty (3,5 ml Oz-kgt-min™) (Osinski, 2011).

* intensywnos¢ niska - <3,0 MET lub <4 kcal-min,

» intensywno$é érednia — 3,0-6,0 MET lub 4—7 kcal-min™,

« intensywno$¢ wysoka - >6,0 MET lub > 7 kcal-min™ (Frémel i in., 1999).

MMET - (Moderate MET) - wysilki fizyczne o intensywnosci umiarkowanej (Biernat,
2013).
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MVPA — (Moderate to Vigorous Physical Activity) - wysitek fizyczny o intensywnos$ci od
umiarkowanej do wysokiej.

MVPA 5x60 — (Moderate to Vigorous Physical Activity) aktywno$¢ fizyczna
0 intensywnos$ci od umiarkowanej do wysokiej podejmowana 5 razy w tygodniu przez co
najmniej 60 minut (EU Physical Activity Guidelines, 2008).

MVPA 7x60 — (Moderate to Vigorous Physical Activity) aktywno$¢ fizyczna
0 intensywnosci od umiarkowanej do wysokiej podejmowana 7 razy w tygodniu przez co
najmniej 60 minut (EU Physical Activity Guidelines, 2008).

Obszary dnia — uzyte w pracy pojecie odnoszace si¢ do obszarow dnia codziennego,
jakimi sa: czas spedzony w szkole (JMET), czas lokomocji (TMET), czas spedzony
w domu (HMET), czas przeznaczony na rekreacje (RMET).

PA — (Physical Activity) — aktywno$¢ fizyczna.

PA 5x60 + VPA 3x20 — (Physical Activity + Vigorous Physical Activity) aktywnos$¢
fizyczna o dowolnej intensywnosci podejmowana 5 razy w tygodniu przez minimum
60 minut plus dodatkowo aktywno$¢ fizyczna o intensywnos$ci wysokiej podejmowana
3 razy w tygodniu przez minimum 20 minut (Fréomel i in., 2017).

Rekomendacje aktywnoSci fizycznej — sg to zalecenia dotyczace zdrowia publicznego
przedstawione w formie wytycznych zwigzanych z aktywnos$cig fizyczng. Dotycza one
wszystkich populacji, grup wiekowych, niezaleznie od plci, pochodzenia kulturowego lub
statusu socjoekonomicznego i sa odpowiednie dla oséb o ré6znym stopniu sprawnosci.
Osoby z przewleklymi schorzeniami 1 niepelnosprawnosciami oraz kobiety w ciazy
I potogu powinny stosowac si¢ do nich w sposob szczegolny (WHO, 2020).

RMET - (Recreation MET) — jest to wysitek fizyczny podejmowany podczas rekreacji,
zwigzany z podejmowanymi ¢wiczeniami, sportem, a takze rozrywka i wypoczynkiem.
Nie uwzglednia si¢ tu jednak wysitkow podejmowanych w czasie pracy, prac domowych
I aktywnosci fizycznej zwigzanej z transportem (Biernat, 2013).

STRUKTURA AF- jest to pojecie odnoszace si¢ do obszaréw dnia codziennego (JMET,
TMET, HMET i RMET) oraz podejmowanych w nich aktywnosci fizycznych o rdznej
intensywno$ci (WMET, MMET, VMET).

SUMMET - jest to suma calotygodniowej aktywnosci fizycznej, czyli wszystkich
wysitkow podjmowanych przez badang osobg w ciggu catego tygodnia (Biernat, 2013).
TMET - (Transport MET) — jest to aktywno$¢ fizyczna zwigzana z transportem,
lokomocja, przemieszczaniem si¢. Uwzglednia si¢ tu takze czas spedzony w pojazdach czy

srodkach komunikacji miejskiej (Biernat, 2013).
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VMET - (Vigorous MET) - wysitki fizyczne o intensywnosci wysokiej (Biernat, 2013).
VPA 3x20 — (Vigorous Physical Activity) aktywnos$¢ fizyczna o intensywnos$ci wysokiej
podejmowana 3 razy w tygodniu przez co najmniej 20 minut (EU Physical Activity
Guidelines, 2008).

WMET - (Walk MET) - wysitki fizyczne o intensywnosci niskiej (Biernat, 2013).

WPA 5x30 — (Walk Physical Activity) aktywno$¢ fizyczna o intensywnosci niskiej
podejmowana 5 razy w tygodniu przez co najmniej 30 minut (EU Physical Activity
Guidelines, 2008).

ZAF — zorganizowana aktywnos¢ fizyczna.
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ANEKS
Zalacznik. 1. Miedzynarodowy Kwestionariusz Aktywnosci Fizycznej IPAQ-Long

MIEDZYNARODOWY KWESTIONARIUSZ AKTYWNOSCI
RUCHOWEJ

W ramach ogolnoswiatowej inicjatywy zajmujemy si¢ aktywnoscig ruchowa, ktora
ludzie podejmuja jako cze¢$¢ codziennego zycia. Pytania dotycza czasu, ktory poswieciliscie
aktywnos$ci ruchowej w ciggu ostatnich 7 dni.

Prosimy Pana/Pania o udzielenie odpowiedzi na kazde pytanie, takze wowczas, gdy nie
prowadzi Pan/i aktywnego zycia.

Prosimy o zastanowienie si¢ nad formami ruchu, ktére podejmowales/tas w pracy, jako czes¢
domowych zaje¢, w ogrodzie, przy przemieszczaniu si¢ z miejsca na miejsce, a takze w czasie
wolnym podczas rekreacji, sportu.

ZastanOw si¢ 1 zaznacz jaka intensywnoS$cig charakteryzowaly si¢ prowadzone przez Ciebie
formy aktywnosci ruchowej (wysoka — bedziemy je okresla¢ jako intensywne czy $rednig —
bedziemy je okresla¢ jako umiarkowane) w ciggu ostatnich 7 dni.

Intensywna aktywnos$¢ ruchowa charakteryzuje si¢ duzym fizycznym zmeczeniem i zadyszka
(wyraznie szybszym oddechem).

Umiarkowana aktywnos$¢ ruchowa charakteryzuje si¢ $rednim wysitkiem fizycznym przy
oddechu nieznacznie przyspieszonym.

CZESC 1: AKTYWNOSC RUCHOWA ZWIAZANA Z PRACA

Pierwsza cze$¢ zwigzana jest z Pana/Pani miejscem pracy lub miejscem uczenia si¢ (szkota).
Dotyczy zaje¢ wykonywanych zarobkowo, prowadzenia gospodarstwa rolnego, studiowania
I uczenia si¢, pracy wykonywanej na zasadach wolontariatu oraz kazdego innego zaj¢cia, ktore
wykonuje Pan/Pani poza domem. Prosz¢ nie uwzglednia¢ zaje¢ wykonywanych w domu, jak
prace domowe, w ogrodku itp., za ktére nie otrzymuje Pan/Pani wynagrodzenia.
Pytania dotyczace tych czynnosci znajduja si¢ w 3 czgsci.

1. Czy pracuje Pan/Pani obecnie zawodowo (uczy si¢) albo wykonuje nieodptatng prace poza
domem?

|:| Tak

(1 Nie Przejd; do 2 czesci: PRZEMIESZCZANIE SIE

Nastepne pytanie dotyczy wszelkiej aktywnosci ruchowej, ktorg prowadzil/a Pan/Pani
w ciggu ostatnich 7 dni, a bedacej czgscia wykonywanej pracy (szkolnych obowigzkow).
Prosze poming¢ dojazd do 1 z pracy (szkoty).
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2. Przez ile dni w ciagu ostatnich 7 dni wykonywal/a Pan/Pani intensywng aktywnosc¢
ruchows, takg jak: podnoszenie cig¢zkich przedmiotéw, kopanie, praca na budowie, albo
wchodzenie po schodach, w ramach wykonywanej pracy lub studiéw? Prosze bra¢ pod
uwage tylko taka aktywno$¢ ruchowa, ktora trwata przynajmniej 10 minut.

dni w tygodniu

[ Nie wykonywatem Zadnej intensywnej aktywnosci ruchowej zwigzanej z pracg lub
nauka ===ep Przejd; do pytania 4

3. lle czasu zwykle zajeto Panu/Pani w jednym z tych dni wykonywanie intensywnej
aktywnos$ci ruchowej bedacej czgscig pracy (przecigtnie jednego dnia)?

godzin dziennie

minut dziennie

4. Prosze wzig¢ pod uwage taka aktywnos¢ ruchowa, ktéra trwala co najmniej 10 minut.
W ciggu ostatnich 7 dni ile razy wykonywat Pan/Pani umiarkowang aktywnos¢ ruchows,
takg jak np. przenoszenie lekkich przedmiotéw, ktéra byla czeScia wykonywanej pracy
lub studiow? Prosze poming¢ chodzenie.

dni w tygodniu

[ Nie wykonywatem umiarkowanej aktywnos$ci ruchowej w pracy 1 na
studiach == Przejd; do pytania 6

5. Ile czasu zwykle zajeto Panu/Pani w jednym z tych dni wykonywanie umiarkowanej
aktywnosci ruchowej bedacej czescia wykonywanej pracy (przecigtnie jednego dnia)?

godzin dziennie

minut dziennie
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6. lle dni w ciagu ostatnich 7 dni chodzil Pan/Pani przynajmniej 10 minut w ramach
pracy lub studiéw? Prosze nie bra¢ pod uwage chodzenia do i z pracy.

dni w tygodniu

[ Nie chodzitem w pracy ani podczas studiow
wp  Przejd? do czesci 2: PRZEMIESZCZANIE SIE

7. Jak duzo czasu poswigcit Pan/Pani w jednym z tych dni chodzac podczas wykonywania
pracy (przeci¢tnie jednego dnia)?

godzin dziennie

minut dziennie

CZESC 2: AKTYWNOSC RUCHOWA PODCZAS PRZEMIESZCZANIA SIE

Pytania dotyczg przemieszczania si¢ z miejsca na miejsce wiaczajac w to prace, sklep, kino, itp.

8. lle dni w ciagu ostatnich 7 dni podrozowal Pan/Pani tramwajem, autobusem, pociagiem,
samochodem lub innym pojazdem silnikowym?

dni w tygodniu
L] Nie korzystatem z wymienionych pojazdow == Przejd? do pytania 10

9. Tle czasu zajeta Panu/Pani w jednym z tych dni jazda tramwajem, autobusem, pociagiem,
samochodem lub innym pojazdem silnikowym (przecigtnie jednego dnia)?

godzin dziennie

minut dziennie
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Teraz prosze wzig¢ pod uwage tylko jazde na rowerze oraz chodzenie podczas drogi
do i z pracy, szkoty, robienia zakupoéw lub przemieszczania si¢ z miejsca na miejsce.

10. lle dni w ciggu ostatnich 7 dni spg¢dzit Pan/Pani jadac rowerem przynajmniej 10 minut

podczas przemieszczania si¢ z miejsca na miejsce?

dni w tygodniu

[ Nie przemieszczalem/am si¢ rowerem === Przejd? do pytania 12

11. Tle czasu zajeta Panu/Pani w jednym z tych dni jazda na rowerze podczas przemieszczania
si¢ z miejsca na miejsce (przecigtnie jednego dnia)?

godzin dziennie

minut dziennie

12. lle dni w ciagu ostatnich 7 dni chodzit Pan/Pani nieprzerwanie co najmniej 10 minut
przemieszczajac si¢ Z miejsca na miejsce?

dni w tygodniu

[ Nie chodzitermn s Przejdz? do czesci 3: PRACA W DOMU...

13. Ile czasu poswiecil Pan/Pani w jednym z tych dni na przemieszczanie si¢ z miejsca na
miejsca chodzac pieszo (przecietnie jednego dnia)?

godzin dziennie

minut dziennie
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CZESC 3: PRACA W DOMU, UTRZYMANIE DOMU, OPIEKA NAD RODZINA

Pytania dotycza aktywno$ci ruchowej zwigzane] z Pana/Pani domem, a wykonywanej
w ciagu ostatnich 7 dni, takich jak: praca w domu i w ogrodzie, porzadki, utrzymanie
rodziny itp.

14. Dotyczy tylko takiej aktywno$ci, ktéra trwata przynajmniej 10 minut. Ile dni
w ciggu ostatnich 7 dni wykonywal/ta Pan/Pani intensywng aktywno$¢ ruchowsa
W ogrodzie lub na podwdrku, taka jak: podnoszenie ci¢zkich przedmiotow, cigcie drewna,
odgarnianie $niegu, kopanie w ogrodzie, przy domu?

dni w tygodniu
[1 Nie wykonywatem intensywnej aktywnosci fizycznej zwigzanej z pracg w domu,
0grodzie ===b- Przejd? do pytania 16

15. Ile czasu zajeto Panu/Pani w jednym z tych dni wykonywanie intensywnej aktywnosci
fizycznej w ogrodzie lub na podwoérku (przeci¢tnie jednego dnia)?

godzin dziennie

minut dziennie

16. Dotyczy tylko takiej aktywnosci, ktora trwata co najmniej 10 minut. Ile dni
w ciagu ostatnich 7 dni poswigcit Pan/Pani na umiarkowana aktywnos¢ fizyczna, taka
jak: przenoszenie lekkich rzeczy, zamiatanie (odkurzanie), mycie okien, sprzatanie ogrodu
lub podworka?

dni w tygodniu

(1 Nie wykonywatem umiarkowanej aktywnosci fizycznej zwigzanej z domem,
ogrodem wmmp- Przejd? do pytania 18

17. Tle czasu zajg¢to Ci w jednym z tych dni wykonywanie umiarkowanej aktywnosc¢ fizycznej
w ogrodzie lub na podwérku (przeci¢tnie jednego dnia)?

godzin dziennie

minut dziennie
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18. Ponownie okresl aktywnos¢ fizyczna, ktora trwala nieprzerwanie przynajmniej 10 minut.
lle dni w ciagu ostatnich 7 dni spedzil/ta Pan/Pani wykonujgc umiarkowang aktywnos$¢
fizyczna, taka jak: podnoszenie niewielkich przedmiotoéw, mycie okien, mycie lub
zamiatanie podtogi w domu?

dni w tygodniu

[ Nie prowadzilem umiarkowanej aktywnosci fizycznej w domu
wp  Przejd? do czesci 4: REKREACJA

19. lle czasu poswieca Pan/Pani w jednym z tych dni na umiarkowang aktywnos$¢ fizyczng
w domu (przeci¢tnie jednego dnia)?
godzin dziennie

minut dziennie

CZESC 4: REKREACJA, SPORT I AKTYWNOSC FIZYCZNA W CZASIE WOLNYM

Ta cz¢$¢ dotyczy aktywnosci fizycznej, jaka Pan/Pani wykonywal w czasie ostatnich 7 dni
wylacznie w ramach rekreacji, sportu, ¢wiczen fizycznych lub czasu wolnego. Prosze nie
uwzglednia¢ tej aktywnosci, ktorg zaznaczyl Pan/Pani wyzej.

20. Proszg nie wymienia¢ chodzenia, ktore uwzglednit/ta Pan/Pani wczes$niej. W czasie

ostatnich 7 dni jak czesto Pan/Pani chodzil(a) nieprzerwanie przez co najmniej 10 minut
w wolnym czasie?

dni w tygodniu

[] Nie chodzitem w czasie wolnym ==p- Przejd? do pytania 22

21. Tle czasu zajeto Panu/Pani chodzenie w wolnych chwilach (przeci¢tnie jednego dnia)?

godzin dziennie

minut dziennie
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22. Dotyczy tylko tej aktywnosci fizycznej, ktora trwala przynajmniej 10 minut. Jak diugo
wykonywat Pan/Pani intensywng aktywno$¢ fizyczng (np.:aerobik, bieganie, szybkie
ptywanie lub szybka jazda na rowerze) w ciagu ostatnich 7 dni w wolnym czasie?

dni w tygodniu

[ Nie prowadzitem intensywnej aktywnos$ci w wolnym czasie
wp- Przejd? do pytania 24

23. Jak dtugo w jednym z tych dni prowadzi Pan/Pani intensywna aktywnos¢ fizyczna
w wolnym czasie (przecigtnie jednego dnia)?
godzin dziennie

minut dziennie

24. Ponownie dotyczy tylko tej aktywnosci, ktéra trwala przynajmniej 10 minut. Ile razy
w ciagu ostatnich 7 dni prowadzil Pan/Pani umiarkowang aktywnosc¢ fizyczng (np.: jazda
na rowerze umiarkowanym tempem, ptywanie w umiarkowanym tempie, tenis, itp.)
w wolnym czasie?

dni w tygodniu

L] Nie prowadzitem umiarkowanej aktywnosci w wolnym czasie
wp- Przejd7% do czesci 5: CZAS SPEDZONY SIEDZAC

25. lle czasu w jednym z tych dni zaj¢to Panu/Pani wykonywanie umiarkowanej aktywnosci
fizycznej w wolnym czasie (przecigtnie jednego dnia)?

godzin dziennie

minut dziennie

CZESC 5: CZAS SPEDZONY SIEDZAC

Ostatnie pytania dotyczg czasu spedzonego podczas siedzenia w pracy, w domu, podczas nauki
1 w czasie wolnym. To moze by¢ czas spedzony podczas siedzenia przy biurku, podczas wizyty
znajomych, podczas ogladania telewizji, itp. Prosze nie zaznacza¢ czasu spedzonego na
siedzeniu w pojazdach.
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26. Jak duzo czasu w ciagu ostatnich 7 dni spedza Pan/Pani siedzac w dni pracujgce
(przecigtnie jednego dnia)?

godzin dziennie

minut dziennie

27. lle czasu w ciagu ostatnich 7 dni zaj¢to Panu/Pani siedzenie w dni wolne od pracy
(przecigtnie jednego dnia)?

godzin
minut
ANKIETA DEMOGRAFICZNA
1. Plec
Mezczyzna
Kobieta

2. lle lat ukonczytes$/tas w tym roku ?
Wiek
Nie wiem/Nie jestem pewien (pewna)
Odmawiam odpowiedzi

3. [lle lat si¢ uczytes/tas?
Liczba lat
Nie wiem/Nie jestem pewien (pewna)
Odmawiam odpowiedzi

4. Czy obecnie pracujesz zawodowo?

Tak

Nie » Przejdz do pytania 6
Nie wiem/Nie jestem pewien (pewna) — Przejdz do pytania 6
Odmawiam odpowiedzi » Przejdz do pytania 6

5. Jezeli odpowiedz na pytanie 4 byta twierdzaca, to okresl ile godzin tygodniowo spgdzasz w
pracy?
[lo$¢ godzin w tygodniu
Nie wiem/Nie jestem pewien (pewna)
Odmawiam odpowiedzi
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6.

Okresl wielko$¢ miasta (miejscowosci), w ktorym mieszkasz?

Duze miasto (>100 000 mieszkancoéw)

Sredniej wielko$ci miasto (30 000 — 100 000 mieszkancow)
Mate miasto (1 000 — 29 999 mieszkancow)

Mata miejscowos¢ (<1 000 mieszkancow)

Nie wiem/Nie jestem pewien (pewna)

Odmawiam odpowiedzi

Informacje uzupelniajace
Wypekij prosze czytelnie.

1.

Noakown

Adres:
Miasto
Wojewddztwo Kod pocztowy
Narodowo$¢:
Wysokos$¢ ciata: centymetry
Masa ciata: kilogramy
Ile 0sob (liczac ciebie) mieszka w Twoim domu? 0sob
Ile dzieci ponizej 18 roku zycia mieszka w Twoim domu?
Jaki jest wiek dzieci, ktore mieszkaja w Twoim domu? (Jesli takie s3)

a) b) c) d) e) f)

8. a) W jakim typie domu mieszkasz?(zaznacz jedno)
1. W domku jednorodzinnym
__ 2. Wdomku wielorodzinnym
__ 3. W apartamencie, mieszkaniu
_ 4. W bloku spoétdzielczym, miejskim
— 5. Inne
b) Ktory typ zabudowy odpowiada Twojemu miejscu zamieszkania (zaznacz prosze jedng
mozliwos¢):
Stara historyczna zabudowa (domy w ,,starym miescie*)
Tradycyjna miejska zabudowa (dzielnica w okolicy centrum miasta)
Osiedlowa zabudowa (typowe mieszkania wielkoptytowe, bloki)
Nowa zabudowa (nowe domy wielo- lub jednorodzinne z ogrodem, dziatka)
€) Na ktorym pietrze mieszkasz?
Czy jest w Twoim bloku (domu) winda? 1. Tak 0. Nie
Czy uzywasz windy w Twoim domu? 1. Tak 0. Nie
9. Ile zmotoryzowanych pojazdéw (samochodow, ciezaréwek, motocykli) jest w Twoim
domu, w Twojej rodzinie?
10. Palg papierosy 1. Tak 0. Nie

11.Ile razy w tygodniu uczeszczasz na zorganizowane zajg¢cia zwigzane z wysitkiem

fizycznym? czasu/tygodniowo
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12. Jakg aktywnos$¢ ruchowa praktykujesz najczg$ciej w ostatnim roku

1 jaka chcialbys/chciataby$ wykonywad ?

Nie uczestnicze w zadnej sportowej aktywnosci ruchowe;j

13. Adres e-mail:

Dzi¢kujemy za poswi¢cony nam czas
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