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0l Streszczenie

Wprowadzeniei cel pracy. Wprowadzenie nauczania zdalne-
go oraz ograniczenie zycia spotecznego, w tym akademickie-
go, postawito studentéw w nieznanej dotad rzeczywistosci.
Celem pracy byta ocena wptywu pandemii COVID-19 na po-
ziom aktywnosci fizycznej oraz stan psychiczny studentéw
Akademii Wychowania Fizycznego.

Materiat i metody. Badaniami objeto 216 studentow (142
kobiety i 74 mezczyzn) w wieku 21,94 + 2,68 lat. Badani byli
studentami Akademii Wychowania Fizycznego im. Eugeniusza
Piaseckiego w Poznaniu oraz Filii w Gorzowie Wielkopolskim.
Studenci wypetnialianonimowa ankiete online, na ktéra skfa-
daty sie pytania o styczno$¢ z pandemia COVID-19, poziom
aktywnosci fizycznej oraz wystepowanie objawéw fizycznych,
psychicznych, w tym depresji i leku.

Wyniki. Wiekszo$¢ badanych wskazato na wystepowanie r6z-
nych objawéw zaburzen funkcjonowania w sferze psychicznej
i fizycznej podczas pandemii COVID-19. Wyniki catej grupy
ujawnity umiarkowanga depresje i tagodny lek. Zaobserwo-
wano istotny spadek liczby minut tygodniowo poswiecanych
na aktywnos¢ fizyczng w czasie pandemii w poréwnaniu do
okresu sprzed pandemii (317,21 + 236,43 vs 219,82 + 223,27;
p < 0,05). Wiekszy spadek obserwowano u badanych z wyz-
szym poziomem leku i depresji (p < 0,05).

Whioski. W trakcie trwania pandemii COVID-19 badani studen-
ci Akademii Wychowania Fizycznego istotnie ograniczyli po-
dejmowana aktywnos¢ fizyczna. Postuluje sie podjecie dziatan
polegajacych na przekazywaniu studentom Akademii Wycho-
wania Fizycznego dodatkowych informacji na temat higieny
ciata i umystu, odpowiedniej dtugosci i warunkéw snu, kon-
trolowania czasu spedzanego siedzac (m.in. przed ekranem),
a takze dziatan motywujacych do podejmowania aktywnosci
fizycznej. Dziatania te powinny obja¢ w pierwszej kolejnosci
studentow, u ktérych wystepujg objawy depres;ji i leku.
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0 Abstract

Introduction and Objective. The introduction of distance
learning and limited social life, including academic life, place
students in an unknown reality. The aim of the study was
to assess the impact of the COVID-19 pandemic on physical
activity and mental state of students of the Poznan University
of Physical Education

Material and methods. The study included 216 students
(142 females) aged 21.94 £ 2.68 years. The respondents were
students of the Poznan University of Physical Education. Stu-
dents completed an anonymous online survey, which included
questions about exposure to COVID-19, physical activity, and
the presence of physical and mental symptoms, including
depression and anxiety.

Results. Most of the respondents indicated the presence of
various symptoms of mental and physical functioning disor-
ders during the COVID-19 pandemic. The results of the whole
group indicated moderate depression and mild anxiety. There
was a significant decrease in the number of minutes per week
for physical activity during the pandemic compared to the pre-
-pandemic period (317.21 £ 236.43 vs. 219.82 + 223.27; p<0.05).
A greater decrease was observed in respondents with higher
levels of anxiety and depression (p<0.05).

Conclusions. During the COVID-19 pandemic, the surveyed
students of the Academy of Physical Education significantly
reduced their physical activity. It is postulated that students
should be provided additional information on body and mind
hygiene, appropriate duration and conditions of sleep, con-
trolling the time spent in sedentary position (e.g. in front of
a screen), as well as activities motivating to undertake physical
activity. These activities should be prioritized for students with
symptoms of depression and anxiety.
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WPROWADZENIE

Od 20 marca 2020 roku do odwotania na obszarze Rzeczy-
pospolitej Polskiej obowigzywal stan epidemii w zwigzku
z zakazeniami wirusem SARS-CoV-2 [1]. Wprowadzono
szereg ograniczen zwigzanych z przemieszczaniem sie, a tak-
ze dziatalno$cig niektorych instytucji. Zawieszono m.in.
dzialalno$¢ zwigzang z wszelkimi zbiorowymi formami
kultury i rozrywki, w tym ze sportem (zamknieto kluby
sportowe, sitownie, ptywalnie) czy gastronomia. W Rozpo-
rzadzeniu Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia
11 marca 2020 roku ograniczono funkcjonowanie uczelni
i zalecono ksztalcenie na odlegloé¢ [2]. Ograniczenie zycia
spolecznego, w tym akademickiego, postawilo studentéw
w nieznanej dotad rzeczywistosci. Przedtuzajacy sie stan
epidemii, a tym samym utrzymujacy wymog ksztalcenia
zdalnego, powodowal, ze studenci Akademii Wychowa-
nia Fizycznego (AWF) w Poznaniu, szczegélnie kierunku
fizjoterapia i wychowanie fizyczne, zaczeli zglaszaé swoje
obawy wobec wlasciwego przygotowania do wykonywania
przyszlego zawodu. Gléwnymi zastrzezeniami byt brak zaje¢
praktycznych w bezposrednim kontakcie oraz ograniczenie
mozliwosci realizacji praktyk zawodowych. Niepokdj oraz
zle samopoczucie w nowej rzeczywistoéci mogly nasila¢
ograniczenia w tworzeniu wspdlnoty studenckiej oraz silnie
ograniczac formy interakcji zinnymi ludzmi. Dla studentow
AWF-umoglo to by¢ szczegdlnie dotkliwe, poniewaz zgodnie
z koncepcja typdw osobowosci oraz srodowisk zawodowych
[3] powinien dominowac¢ u nich typ spoleczny, okreslaja-
cy osobe, ktora preferuje wykonywanie dzialan na rzecz
innych ludzi, w tym pomaganie, doradzanie czy uczenie.
Wyniki badan [4] wskazaly na stosunkowo wysokie roz-
powszechnienie objawéw depresyjnych i lekowych podczas
pandemii COVID-19 wéréd studentéw réznych kierunkow.
W innych badaniach podkreslano, ze utrzymywanie odpo-
wiedniego poziomu aktywnosci fizycznej w czasie pandemii
moze skutecznie fagodzi¢ te objawy [5], niestety pojawiaty
sie alarmujace doniesienia o tendencji ograniczania poziomu
aktywnodci fizycznej wérdd studentéw [6-11]. Obnizenie
poziomu aktywnosci fizycznej zaobserwowano takze u oséb
2 Wydzialu Wychowania Fizycznego i Sportu [12], cho¢ moz-
na bylo oczekiwa(, ze studenci tego wydziatu beda bardziej
konsekwentni w podejmowaniu i utrzymywaniu regularnej
aktywnosci fizycznej na zalecanym poziomie. Celem badan
byla ocena wplywu pandemii COVID-19 na poziom aktyw-
noéci fizycznej oraz stan psychiczny studentéw Akademii
Wychowania Fizycznego im. Eugeniusza Piaseckiego w Po-
znaniu oraz Filii w Gorzowie Wielkopolskim.

MATERIAL

Badaniami objeto 216 studentéw (142 kobiety, 74 mezczyzn)
w wieku 21,94 + 2,68 lat. Badani byli studentami Akademii
Wychowania Fizycznego im. Eugeniusza Piaseckiego w Po-
znaniu oraz Filii w Gorzowie Wielkopolskim

na kierunkach: fizjoterapia (n = 110), wychowanie fizyczne
(n = 63) i dietetyka (n = 43). Wszyscy badani studiowali
w trybie stacjonarnym, na I roku uczylo si¢ 65 badanych, na
IT - 48, naIIl - 54, na IV - 19, na I roku II stopnia — 7, na II
roku II stopnia - 23.

METODA

Badanie zostalo przeprowadzone od 28 kwietnia 2021 do 3

maja 2021 roku, podczas trwania tzw. trzeciej fali pandemii

COVID-19 w Polsce, niedlugo przed powrotem studentéw

do nauczania w bezposrednim kontakcie. Badanie przepro-

wadzono za pomocg ankiety internetowej, ktéra zawierala
pytania obejmujace:

- dane demograficzne (ple¢, wiek, kierunek studiéw, rok
studidéw);

- stycznos$¢ studentéw z pandemiag COVID-19 (uwzgled-
niono 7 pytan, a mianowicie o: wystapienie objawow,
testowanie, hospitalizacje, izolacje kwarantanne z powodu
zakazenia koronawirusem lub kontaktu z osobg zakazona;
objawy u bliskiej osoby lub jej $mier¢ z powodu zakazenia
koronawirusem. Na kazde pytanie student odpowiadat
»tak” lub ,nie”);

- objawy fizyczne i psychiczne w trakcie pandemii COVID-19
(studenci mieli mozliwoé¢ wielokrotnego wyboru sposréd
wymienionych w ankiecie objawoéw fizycznych i psychicz-
nych, mogli réwniez wpisa¢ inne objawy niz wymienione,
jak réwniez wybra¢ odpowiedz ,,zadne”);

- poziom aktywnosci fizycznej (studenci podali, ile dni w ty-
godniu ¢wiczyli fizycznie/ uprawiali sport w domu lub
poza domem, na uczelni, w klubach lub na sitowni w ciggu
ostatniego miesigca i na miesigc przed rozpoczeciem pan-
demii COVID-19. Nastepnie dla obu wskazanych okreséw
podawali, ile minut §rednio ¢wiczyli w ciagu takiego dnia.
Liczbe dni mnozono przez liczbe minut i uzyskiwano
$rednig liczbe minut aktywnosci fizycznej tygodniowo.
Zgodnie z rekomendacjami Swiatowej Organizacji Zdro-
wia (World Health Organization, WHO) [13] w pracy jako
granice, ktora kwalifikowala studentéw do grupy aktyw-
nych, przyjeto co najmniej 150 min tygodniowo. Studenci,
ktérzy byli aktywni krécej niz 150 min tygodniowo, byli
okres$lani jako nieaktywni);

- lek (do oceny poziomu leku, a takze oceny ryzyka wyste-
powania zespotu leku uogdlnionego zastosowano polska
wersje Kwestionariusza Leku Uogélnionego, GAD-7. Kwe-
stionariusz skltada si¢ z 7 pytan dotyczacych czestotliwosci
wystepowania objawéw zespolu leku uogélnionego w cza-
sie ostatnich dwoch tygodni. Osoba badana odnosi sie do
pytan, udzielajac odpowiedzi na 4-punktowej skali, od 0 =
»wcale nie dokuczaly” do 3 = ,,niemal codziennie”. Wynik
5, 10, 15 pkt wskazuje na wystepowanie odpowiednio: leku
tagodnego, umiarkowanego oraz ciezkiego [14]),

- depresje (do oceny objawéw depresji wykorzystano pol-
ska wersje Kwestionariusza Zdrowia Pacjenta-9, PHQ-9.
Kwestionariusz sktada si¢ z 9 pytan. Badany zaznacza
odpowiedzi na skali od 0 do 3, w zaleznosci od czesto-
$ci wystepowania danego objawu w przeciagu ostatnich
dwdch tygodni. Wynik ogdlny miesci sie¢ w przedziale od
0 do 27. Im wyzszy wynik, tym wigksze nasilenie depresji.
Wynik ponizej 5 pkt oznacza brak depresji, od 5 do 9 pkt
- lagodng depresje, od 10 do 14 - umiarkowang depresje,
od 15 do 19 - umiarkowanie ciezka depresje, a powyzej 20
pkt — ciezka depresje. Rezultat od 10 punktéw wskazuje na
duze ryzyko wystepowania epizodu depresji [15]).

Ankiete przygotowano w Google Forms i rozestano stu-
dentom drogg internetowg z wykorzystaniem MS Teams.
Studenci zostali poinformowani o dobrowolnosci i ano-
nimowoéci udzialu w badaniu. Komisja Bioetyczna przy
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Uniwersytecie Medycznym im. Karola Marcinkowskiego
w Poznaniu potwierdzita pisemnie, ze zaproponowane ba-
danie nie jest eksperymentem medycznym i nie wymaga
opinii Komisji Bioetycznej (data opinii: 16 czerwca 2021 r.).

ANALIZA STATYSTYCZNA

Zgromadzony material opracowano statystycznie przy
uzyciu programu Statistica 13.0. PL. Dla okreglenia rozkta-
du analizowanych zmiennych uzyto testu Shapiro-Wilka.
W celu ustalenia istotno$ci réznic pomiedzy zmiennymi za-
stosowano test t-Studenta, nieparametryczny test U Manna-
-Whitneya lub test Wilcoxona. Istotno$¢ statystyczna zmian
zmiennych pomiedzy grupami zostata okreslona przy po-
mocy dwuczynnikowej wariancji ANOVA, z powtarzanymi
pomiarami. Do analizy istotnoéci réznic pomiedzy $rednimi
grupowymi (z kolejnych pomiaréw) w uktadzie ANOVA
uzyto testu post-hoc Tukeya (HSD, Honestly Significant Dif-
ference). Réznice uznawano za istotne przy p < 0,05. W celu
zbadania mocy zwigzku pomiedzy zmiennymi ilo§ciowymi
zastosowano korelacje r Pearsona. Dla ustalenia wielko$ci
zwigzku pomiedzy zmiennymi kategorialnymi/nominalny-
mi zastosowano korelacje rang Spearmana (w przypadku gdy
chociaz jedna zmienna byla zmienng kategorialna, stosowano
korelacj¢ rang Spearmana).

WYNIKI

Objawy infekeji koronawirusem wystapity u 43% badanych,
jednakze hospitalizacje z tego powodu zglosita jedna osoba,
akwarantanng zostala objeta okolo 1/5 badanych. Szczegdto-
we wyniki dotyczgce stycznosci ankietowanych z pandemia

Tabela 1. Stycznos¢ studentéw z pandemig COVID-19 (wartosci nie
sumuja sie do 100%, poniewaz respondenci mogli wybra¢ wiecej niz
1 odpowiedz)

inne M 3% (n=6)
izdne B 7% (n=15)
strach, panika I 27%: (n=58)
deprega N 25% (n=54)
izolacja spoteczna N <£3 (n=104)
niepokd), lck I 44% (n=05)
zaamaniepsychiczne I 413 (n=83)
frustracja I G0% (n=130)
mnigjsza motywacia I 7 £ (n=168)
wahania nastroju I | 5025 (n=149)
0% 10%  20%

30% 40% 50% 60% 70% BO0% S0%

Rycina 1. Subiektywne objawy psychiczne wystepujace podczas pandemii
COVID-19 (wartosci nie sumuja sie do 100% poniewaz respondenci mogli wybraé
wiecej niz 1 odpowiedz)

brak koncentracji/ trudnos w koncentracji  IEEEEEEEEEINNN———— 70% (n=151)
zmeczenie oczu NN /6% (n=164)
brak energii I /0% (n=151)
zmeczenie oczy IS (3% (n=136)
bolgtowy I 45 (n=106)
przybranie nawadze NN 35% (n=76)
wyczerpanic I 413 (n=23)
bdldowolnej czesciciatz M 41% (n=8%)
problemy ze snem NN 463 [N=08)
tadne B 5% (n=1%)
inne 1 1% ({n=2)

0% 20% A0 B0% B0%a 100%

Rycina 2. Subiektywne objawy fizyczne wystepujace podczas pandemii COVID-19
(wartosci nie sumuja sie do 100% poniewaz respondenci mogli wybra¢ wiecej
niz 1 odpowiedz)

Kierunek studiéw ani rok studiéw nie miaty wptywu
na otrzymane wyniki (p > 0,05). Zaobserwowano istotng
korelacje pomiedzy wynikami obu kwestionariuszy (R =
0,82; p < 0,05). Szczegdtowe wyniki kwestionariuszy PHQ-9
i GAD-7 przedstawiono w tab. 2.

Zmienna n (,tak”) %
Objawy infekeji koronawirusem 0 23 Tabela 2. Wystepowanie depresji i leku u badanych
Test w kierunku infekcji koronawirusem 57 26 Zmienna n %
Hospitalizacja z powodu infekgji koronawirusem 1 0 Brak (0-4) 51 23,61
Kwarantanna z powodu infekgji koronawirusem 38 18 tagodna (5-9) 58 26,85
Izolacja z powodu kontaktu z osobg zakazong koronawirusem 54 25 Depresja (PHQ-9) Umiarkowana (10-14) 48 22,22
Infekcja koronawirusem u kogos z rodziny lub przyjaciét 177 82 Umiarkowanie ciezka (15-19) 27 12,50
Smier¢ bliskiej osoby po zakazeniu koronawirusem 27 13 Ciezka (20-27) 32 14,82
Zrédto: badanie whasne Brak (0-4) 72 33,33
tagodny (5-9) 59 27,32
. Lek (GAD-7)
COVID-19 pI'ZedStanOIlO w tab. 1. Umiarkowany (10-14) 35 16,20
Wigkszos$¢ studentéw wskazata na wystepowanie réznych Ciezki (15-21) 50 2315
objawdéw zaburzen funkcjonowania w sferze psychicznej Brak objawéw depresii oraz leku (. punktdw < 10 o asor
i fizycznej podczas pandemii COVID-19. Wyniki przedsta- - i
wiono na ryc. 1 oraz 2. Tylko objawy leku (GAD-7 = 10) 12 5,56
W calej grupie badanych $redni wynik PHQ-9 wynidst  Tylko objawy depresji (PHQ-9 = 10) 32 1481
10,44 * 7,08, co wskazywalo na umiarkowang depresje,  objawy zaréwno leku, jak i depresji (. punktéw = 10) 75 3472

a redni wynik GAD-7 wynidst 8,60 + 6,45, co wskazywalo
na tagodny lek. W obu kwestionariuszach zaobserwowano
istotny wplyw zmiennej ,,pte¢” na wyniki. U kobiet zanoto-
wano istotnie wyzsze warto$ci zarowno w PHQ-9 (11,90 vs
7,63; p < 0,05; umiarkowana vs fagodna depresja), jak i GAD-7
(9,80 vs 6,30; p < 0,05; fagodny lek).

Objasnienie skrotow:
PHQ-9 - Patient Health Questionnaire (Kwestionariusza Zdrowia Pacjenta-9)
GAD-7 - generalized anxiety disorder (Kwestionariusz Leku Uogdlnionego)

Zrédto: badanie wiasne
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Ocena poziomu aktywnosci fizycznej

W calej grupie zaobserwowano istotny spadek liczby minut
pos$wiecanych tygodniowo na aktywnos¢ fizyczng w czasie
pandemii w poréwnaniu do okresu sprzed pandemii (317,21
+ 236,43 vs 219,82 + 223,27; p < 0,05). Podobny spadek do-
tyczyl kobiet i mezczyzn. Zaréwno przed, jak i w trakcie
pandemii najwiecej czasu na aktywno$¢ fizyczng poswie-
cali studenci wychowania fizycznego, mimo ze w tej grupie
zaobserwowano najwigkszy spadek minut spedzanych na
aktywnosci fizycznej tygodniowo (-129,37 + 215,20 min/
tydzien). Najmniejszy spadek poziomu aktywnosci fizycznej
w trakcie pandemii zglosili studenci fizjoterapii (-65,27 +
203,27 min/tydzien). Réznice pomiedzy studentami trzech
analizowanych kierunkéw studiéw w zakresie zmiany po-
ziomu aktywnoséci fizycznej nie byly istotne statystycznie
(p > 0,05). Wyniki przedstawiono na ryc. 3.

500

=E przed pandemig
0 = wtrakcie pandemii

400

350

300

250

liczba minut tygodniowo

200

150

100

50

1 2 3
Kerunek studidw 1 - Fizjoterapia 2 - Wychowanie Fizycme 3 - Dietetyka

Rycina 3. Liczba minut tygodniowo poswiecana na aktywnos¢ fizyczng przed
i w trakcie pandemii w zaleznosci od kierunku studiow

U badanych z wyzszym poziomem leku i depresji obserwo-
wano wiekszy spadek poziomu aktywnosci fizycznej (liczby
minut tygodniowo po$wiecanych na ¢wiczenia) w czasie
pandemii (odpowiednio: r = -0,23 i r = -0,25; p < 0,05).

DYSKUSJA

W celu skutecznego radzenia sobie z pandemiag COVID-19
podejmowano decyzje o wprowadzeniu kolejnych mniej lub
bardziej restrykcyjnych zasad bezpieczenistwa i ograniczen.
Jak pokazuja badania, studenci sa jedng z grup, u ktorych za-
obserwowano negatywne skutki zaistnialej sytuacji, zaréwno
w aspekcie samopoczucia fizycznego, jak i psychicznego [6].
W niniejszej pracy, mimo ze objawy infekcji koronawiru-
sem zglosita mniej niz potowa badanych, a wykonanie testu
w kierunku infekcji koronawirusem 1/4 z nich, to ponad
potowa studentéw podata wystepowanie takich objawdw jak
frustracja, mniejsza motywacja, wahania nastroju, zmeczenie
oczu, brak energii, zmeczenie, problemy z koncentracjg. Brak
jakichkolwiek zaburzen funkcjonowania w sferze psychicznej
zglosito tylko 7% ankietowanych, zas fizycznej — 9%.

W dostepnych publikacjach, po$wieconych wptywowi
pandemii COVID-19, autorzy cze¢sto oceniali nasilenie ob-
jawow leku i depresji wérdd studentéw [6, 7, 16-18]. Prze-
prowadzajac badania, ktérych efektem jest niniejsza praca,
u badanych zaobserwowano umiarkowane objawy depresji,

ktérym towarzyszyly fagodne objawy leku. Podobne wyniki
uzyskano wérdd studentéw tureckich [6]. Z kolei u ukrain-
skich studentéw stwierdzono tagodne nasilenie zaréwno
objawow depresji, jak ileku [7]. Rogowska i wsp. [16] oceniajac
polskich studentéw, zanotowali nasilenie objawéw leku - od
tagodnych do ciezkich. W grupie studentéw z Malezji $red-
nie wyniki wskazywaly na brak zaburzen (zaréwno objawy
leku, jak i depresji wystepowaly u mniej niz potowy badanej
grupy) [18]. Podobnie bylo wséréd ukrainskich studentéw
[7] - prawie 64% badanych nie wykazywalo objawéw leku
i depresji. W badaniach bedacych podstawa niniejszej pracy
brak objawéw leku i depresji notowano u mniej niz potowy
badanych (~45%). Biorac pod uwage wplyw plci, zanotowano
istotnie wyzsze nasilenie depresji i leku u kobiet w porow-
naniu do mezczyzn. Obserwacja ta jest zgodna z innymi
doniesieniami [19]. Nalezy podkresli¢, ze zaburzenia lekowe
i depresyjne wsrdd studentéw byly opisywane w literaturze
od lat [6, 7], jednakze w okresie pandemii mogly ulec zaost-
rzeniu, jak réwniez wystapi¢ u wiekszej liczby oséb [17, 20].
Istotnym czynnikiem mogacym nasila¢ uczucia leku i de-
presji jest ograniczenie aktywnosci fizycznej. Potwierdzajg
to wyniki prezentowanych badan, jak réwniez doniesienia
innych autoréw [6, 7, 21]. Obserwacja ta podkresla znacze-
nie podejmowania dzialann majacych na celu ograniczenie
siedzacego trybu zycia.

Nasze obserwacje dotyczace ograniczenia podejmowanej
aktywnosci fizycznej przez ankietowanych studentéw w okre-
sie pandemii COVID-19 pozostaja w zgodzie z wynikami
uzyskanymi przez innych autoréw [6-11]. Srivastaviwsp. [8]
wérdd 143 fizjoterapeutdw i studentoéw fizjoterapii zanotowali
istotne ograniczenie aktywnosci fizycznej (z 7809,7 do 4135,7
MET-min/tydzien, 48% redukcji) i wydatku energetycznego
(z 8189,8 do 4221,7 kcal/tydzien, 49% redukcji) zwigzanego
z lockdownem podczas pandemii COVID-19. U tureckich
studentéw zaobserwowano spadek poziomu aktywnosci
fizycznej z 188,08 na 75,53 min/tydzien [6]. W kilku pracach,
ktore, zgodnie z zaleceniami WHO, dotyczyly podejmo-
wania aktywnosci fizycznej [13, 22], wprowadzono podziat
badanych studentéw na aktywnych lub nieaktywnych (przy
czym kryterium podzialu stanowilo podejmowanie tygo-
dniowo 150 min aktywnosci o umiarkowanej intensywnosci
lub 75 min aktywnosci o duzej intensywnosci). Rogowska
i wsp. [7] zebrali informacje od 1512 studentdw, u ktérych
zmienit si¢ status aktywny/nieaktywny podczas pandemii
COVID-19, i zaobserwowali, ze wiecej badanych (16,27%)
w okresie pandemii stalo si¢ nieaktywnymi, podczas gdy
12,96% badanych zwigkszylo swoja aktywnos¢ do co naj-
mniej 150 min tygodniowo (aktywni). Jednocze$nie okoto
71% badanych nie zmienito swojej aktywno$ci w trakcie
pandemii. W badanich bedacych podstawa niniejszej pracy
31,5% studentéw zmienilo swoj status z aktywnego na nie-
aktywny, podczas gdy tylko 6% zwickszyto swoja aktyw-
nos$¢ do > 150 min tygodniowo. 62% ankietowanych nie
zmienifo swojego poziomu aktywnosci (pozostali aktywni
lub nieaktywni zaréwno przed, jak i w trakcie pandemii
COVID-19). Aslan i wsp. [6] zaobserwowali zmniejszenie
liczby studentéw podejmujacych tygodniowo aktywnos¢é
fizyczna przez co najmniej 150 min z 38% przed pandemia
do 13,41% podczas pandemii. Gallo i wsp. [9] w swej pracy
zaobserwowali, ze w okresie pandemii liczba studentéw po-
dejmujacych wystarczajacy poziom aktywnosci zmniejszyla
sie o okoto 30%. Co moze niepokoi¢, autorzy zauwazyli, iz
zmniejszona aktywnos¢ fizyczna utrzymywala sie pomimo
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stopniowego odwolywania wprowadzonych obostrzen. Jed-
noczesnie nalezy w tym miejscu podkresli¢, ze przywolane
powyzej zalecenia WHO sg mozliwe do osiggniecia nawet
w domu podczas samoizolacji [23]. Korzysci z podejmowa-
nia aktywnodci fizycznej w aspekcie pandemii COVID-19
mocno podkreslity wyniki badan Sallis i wsp. [24]. Autorzy
prowadzac badania na grupie 48 440 dorostych pacjentow ze
zdiagnozowanym COVID-19, zaobserwowali, Ze u badanych
nieaktywnych fizycznie wigksze bylo ryzyko hospitalizacji,
przyjecia na oddzial intensywnej terapii i zgonu w poréwna-
niu do tych, ktérzy spelniali wytyczne dotyczace aktywnosci
fizycznej. Ciekawg obserwacja ww. badan bylo réwniez to, ze
u pacjentow, ktdrzy nie spetniali wytycznych, ale wykony-
wali jakakolwiek aktywno$¢ fizyczng, wystepowalo mniejsze
ryzyko powaznych skutkéw COVID-19, w tym $mierci, niz
u 0s6b, ktoére byly stale nieaktywne.

WNIOSKI

1. W trakcie trwania pandemii COVID-19 badani studen-
ci AWF-u istotnie ograniczyli podejmowang aktywnos¢
fizyczna.

2.Podobny spadek aktywnosci fizycznej obserwowano dla
kobiet i mezczyzn oraz dla studentéw trzech uwzglednio-
nych kierunkéw studiow.

3. Ograniczenie aktywnosci fizycznej bylo wieksze u bada-
nych z wyzszym poziomem leku i depresji.

4. W calej grupie stwierdzono umiarkowang depresje i ta-
godny lek.

5. Objawy depres;ji i leku byly bardziej nasilone u kobiet.

6. Postuluje si¢ podjecie dziatan polegajacych na przekazywa-
niu studentom AWF-u dodatkowych informacji na temat
higieny ciata i umystu, odpowiedniej dtugosci i warunkow
snu, kontrolowania czasu spedzanego w pozycji siedzacej
(m.in. przed ekranem), a takze dziatan motywujacych do
podejmowania aktywnosci fizycznej. Dziatania te powinny
obja¢ w pierwszej kolejnosci studentéw, u ktérych wyste-
puja objawy depres;ji i leku.
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