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I Streszczenie
Dbatos¢ o zdrowie oraz zachowania zdrowotne to podstawowe zagadnienia edukacji i promocji zdrowia. Do ich ksztattowa-
nia przyczynia sie w najwiekszym stopniu rodzina, szkota i srodowisko réwiesnikow. Profesjonalne przekazywanie wiedzy
i umiejetnosci zdrowotnych to zadanie wielu promotoréw zdrowia, ktérzy realizujg je w ramach réznych przedmiotéw
szkolnych na wszystkich etapach edukacji.
Celem pracy jest ukazanie zachowan zdrowotnych podejmowanych, w ramach dbatosci o zdrowie, przez studentéw wychowa-
nia fizycznego i zdrowia publicznego, wskazanie wybranych przez nich os6b, majacych kwalifikacje i kompetencje promotora
zdrowia oraz przedmiotéw, na ktérych przekazano im najwiecej wiedzy i umiejetnosci z edukacji i promocji zdrowia.
W badaniach uczestniczyto 173 studentéw wychowania fizycznego i 86 zdrowia publicznego, studiujacych w Biatej Podla-
skiej na Wydziale Wychowania Fizycznego i Sportu oraz w Paristwowej Szkole Wyzszej im. Papieza Jana Pawta Il. W pracy
postuzono sie metoda sondazu diagnostycznego i zastosowano technike ankietowania.
Autorki pracy po przeprowadzeniu szczegétowej analizy danych liczbowych uzyskaty wyniki badan, ktére umozliwity
sprecyzowanie trzech wnioskéw koricowych. Zdrowe zywienie i systematyczna aktywnos¢ fizyczna to najwazniejsze za-
chowania zdrowotne praktykowane przez badanych, ktére stuzg przede wszystkim zdrowiu fizycznemu. Biologia i wycho-
wanie fizyczne — zdaniem studentéw wychowania fizycznego, zas propedeutyka zdrowia publicznego i promocja zdrowia
- wedtug studentéw zdrowia publicznego, to przedmioty, w ramach ktérych w najwiekszym stopniu realizowano tematyke
zdrowotna. Nauczyciele wychowania fizycznego, pedagodzy i profesjonalni edukatorzy zdrowia to wedtug respondentow

osoby z kwalifikacjami i kompetencjami edukatora i promotora zdrowia.

I Stowa kluczowe

zachowania zdrowotne, studenci, wychowanie fizyczne, zdrowie publiczne

WSTEP

Do podstawowych pojeé, ktoérymi zajmuje sie edukacja i pro-
mocja zdrowia nalezg miedzy innymi: dbalos¢ o zdrowie
oraz zachowania zdrowotne. Wedtug Woynarowskiej dbalos¢,
bedaca troska o zdrowie, to robienie czego$ pozytywnego
dla utrzymania, poprawy i doskonalenia swojego zdrowia,
w tym celowe dziatania ukierunkowane na zdrowie, oraz
niepodejmowanie, czyli eliminowanie zachowan zagrazaja-
cych zdrowiu. Do zachowan prozdrowotnych sprzyjajacych
zdrowiu, zwigkszajacych jego potencjal, chronigcych przed
zagrozeniami lub stuzacych przywrdceniu zdrowia naleza
m.in.: racjonalne zywienie, odpowiednia aktywno$¢ fizyczna,
sen, korzystanie lub dawanie wsparcia spolecznego, bezpieczne
zachowania w ruchu drogowym, w pracy, w zZyciu seksualnym,
samokontrola zdrowia, poddawanie si¢ badaniom profilak-
tycznym, radzenie sobie ze stresem. Niedostatki tych zacho-
wan moga negatywnie wptywac na zdrowie. Wéréd zachowan
zdrowotnych Woynarowska wyréznita i antyzdrowotne (ne-
gatywne, ryzykowne, problemowe), ktore stwarzaja ryzyko dla
zdrowia, powoduja bezpo$rednie lub odlegte spoteczne szkody
zdrowotne [1, 2]. Naleza do nich m.in.: uzywanie substancji
psychoaktywnych, ryzykowne zachowania seksualne, zacho-
wania agresywne. Zachowania antyzdrowotne s3 tematem
wielu prac badawczych i opisowych, podejmujacych problema-
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tyke palenia tytoniu i picia alkoholu. Po latach stwierdza sie,
ze spoteczenstwa wielu panstw byly pozbawione informaciji
o szkodliwych efektach palenia, a kraje Europy wschodniej
do konca XX wieku nalezaly do najwigkszych konsumentéw
tytoniu [3, 4]. Pamigtac nalezy, ze 80-90% przypadkéw no-
wotwordw ztosliwych ptuca w Europie jest zwigzanych z pa-
leniem tytoniu [5]. Niestety, Europa nalezy do kontynentéw
o najwyzszej konsumpcji alkoholu i jest on przyczyng choréb
i urazéw gtéwnie u mezczyzn [6]. Alkohol pije sie gtéwnie
podczas réznego rodzaju uroczystosci [7, 8]. Picie alkoholu
jest wazng przyczyng nowotwordw; okresla sie nawet, ze jest
przyczyna najwigkszych szkéd zdrowotnych ludzi [9, 10].
Zachowania prozdrowotne i antyzdrowotne, bedac cen-
tralng kategoria stylu Zycia, okreslane sg tez jako wszystkie
dzialania czlowieka, ktore posrednio lub bezposrednio wplty-
waja na jego zdrowie lub samopoczucie [11, 12, 13, 14, 15].
Wsrdd kadry zajmujacej sie promocja zdrowia w Polsce sg
przedstawiciele ré6znych zawodéw: pielegniarki, pedagodzy,
pracownicy socjalni, socjolodzy, psycholodzy, nauczyciele wy-
chowania fizycznego. Osobami, ktdre wydajg si¢ najbardziej
predysponowane do petnienia roli promotora zdrowia sg le-
karze. Czy tak jest rzeczywiscie? Zdaniem Cianciary studenci
medycyny uczeni sg etiologii i leczenia choréb, w pewnym
stopniu, w wymiarze jednostkowym, takze zapobiegania im,
ale nie zasad umacniania zdrowia populacji. Zdaniem autorki
promocja zdrowia nie ma wsparcia lekarzy [16]. Role promo-
tora zdrowia od 2004 roku moga petni¢ absolwenci zdrowia
publicznego z innych uczelni niz medyczne, a od roku szkol-
nego 2009/2010 nauczyciele wychowania fizycznego [17, 18].
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Studiowanie to niepowtarzalny w swojej specyfice okres
zycia. W tym czasie podejmowane s3 pierwsze samodzielne
proéby i decyzje, majace czesto konsekwencje przez cate dalsze
trwanie zycia. Nalezg do nich réwniez zachowania zdrowotne
praktykowane zgodnie z wlasng wiedza, przekonaniamilub
potrzebami, moga by¢ réwniez efektem nasladowania czy
eksperymentowania. Nabywanie i ksztaltowanie zachowan
zdrowotnych jest zadaniem edukacji zdrowotnej w rodzinie,
szkole i wérdd rowiesnikow. Czas studenckiej niezaleznosci
isamodzielnosci sprzyja wielu prébom sprawdzania, wybie-
rania i zmieniania zachowan zdrowotnych. To poszukiwanie
wlasnych rozwiazan stuzacych dbalosci o zdrowie sprzyja
tworzeniu indywidualnej tozsamosci cztowieka dorostego.

Celem pracy jest ukazanie zachowan zdrowotnych podej-
mowanych, w ramach dbatosci o zdrowie, przez studentow wy-
chowania fizycznego i zdrowia publicznego, wskazanie przez
nich 0séb majacych kwalifikacje i kompetencje promotora
zdrowia oraz przedmiotéw, w ramach ktérych przekazano im
najwiecej wiedzy i umiejetnosci z edukacji i promocji zdrowia.

Mozna przypuszczaé, ze subiektywne przekonania i dzia-
tania zdrowotne badanych beda mialy zwigzek z kierunkiem
realizowanych studiéw. Studenci wychowania fizycznego za-
pewne wyeksponuja zachowania zdrowotne stuzace zdrowiu
fizycznemu, natomiast ich koledzy ze zdrowia publicznego
odniosg sie tez do innych jego wymiaréw.

MATERIAL | METODA BADAN

Ogodtem w badaniach wzieto udziat 259 0séb, w tym 145 ko-
biet (56,0%) i 114 mezczyzn (44,0%). Badania ankietowe
przeprowadzono wsrdd studentéw kierunkdw: wychowa-
nie fizyczne i zdrowie publiczne na studiach licencjackich
w WWEiS oraz PSW w Bialej Podlaskiej. Z Wydzialu Wy-
chowania Fizycznego i Sportu przebadano 173 studentdw,
wsérod ktorych bylo 59 kobiet i 114 mezczyzn. Drugg grupe
badanych stanowito 86 studentek studiujacych w Panstwowej
Szkole Wyzszej na kierunku zdrowie publiczne.

Do realizacji celu pracy wykorzystano metode sondazu
diagnostycznego, w ramach ktorej zastosowano technike
ankietowania, wykorzystujac autorski kwestionariusz ankiety
z pytaniami otwartymi, metryczkowymi i merytorycznymi.
Badani udzielili opisowych odpowiedzi na trzy nastepujace
pytania otwarte: Jakie zachowania zdrowotne dla potrzeb
dbatosci o wtasne zdrowie stosujg badani studenci? Na jakich
przedmiotach respondenci uzyskali najwickszy zasob wiedzy
i umiejetnosci stuzacych dbatosci o zdrowie? Kto, zdaniem
studentéw, powinien by¢ edukatorem i promotorem zdrowia?
Uzyskano bogaty material badawczy, ktory zawieral wiele
réznych rodzajéw indywidualnych zachowan zdrowotnych,
przedmiotowych zrédel wiedzy i proponowanych edukatorow
zdrowia. Materiat badawczy poddano analizie matematycz-
no-statystycznej, aby uzyskac¢ wartoéci procentowe wskazan.
Dane ilo$ciowe (%), bedace wynikami badan, przedstawiono
w formie wykresow stupkowych i analiz opisowych.

WYNIKI BADAN

Rodzaje zachowan zdrowotnych podejmowane przez ba-
danych studentéw w trosce o wlasne zdrowie, jego umocnienie
i dbalos¢, ktdre najczesciej stosuja, sg takie same w obu gru-
pach, réznicuja je tylko wartoéci danych procentowych.

m kobiety WF = meiczyini WF @ kobiety ZP
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Rycina 1. Zachowania stuzgce zdrowiu podejmowane przez badanych studentéw

Studenci wychowania fizycznego w ramach dbatosci
o zdrowie w najwigkszym stopniu systematycznie uprawiaja
sport (76%), zdrowo sie odzywiaja (73%) oraz nie uzywaja
lub ograniczaja uzywki (36%). Panie zmienity kolejnos¢
zachowan - 90% zdrowo si¢ odzywia, 54% uprawia sport,
nieco mniej (49%) nie bierze uzywek. Kolejne wskazane za-
chowania zdrowotne to: zdrowy styl zycia (42%), spozywanie
owocow i warzyw (22%), zazywanie witamin i suplementow
(20%), odpowiednia ilo$¢ snu (20%) i ubior dostosowywany
do warunkéw atmosferycznych (19%).

Racjonalne zywienie (81%) i aktywno$¢ fizyczna (81%)
to réwniez najwazniejsze zachowania stuzace zdrowiu stu-
dentek zdrowia publicznego. Jako nastepne wskazaly one:
profilaktyczne badania kontrolne (20%), ograniczanie uzy-
wek (19%) i odpowiedni wypoczynek nocny (15%). Zwro-
cono tez uwage na spozywanie owocow i warzyw (12%)
(Ryc.1). Uzyskane wyniki ukazuja dwuwymiarowy obraz
troski o zdrowie studentdw, dotyczacy zdrowia fizycznego
i w minimalnym stopniu zdrowia psychicznego, dbalos¢
o zdrowie spoteczne, duchowe czy prokreacyjne nie zostala
uwzgledniona przez badanych.

Jezeli chodzi o wskazanie przez respondentdéw przedmio-
tow szkolnych jako zrédta wiedzy i umiejetnosci prozdro-
wotnych, to preferencje badanych z obu kierunkéw byly
zréznicowane.

mkobietyWF  mezczyiniWF  mkobietyZP

Rycina 2. Przedmioty, na ktérych badani studenci uzyskali najwiecej wiedzy
i umiejetnosci z zakresu dbatosci o zdrowie

Wyniki ukazujace zZrédta edukowania zdrowotnego ba-
danych studentéw zilustrowano na Rycinie 2. Patrzac na
nig, dostrzega si¢ wyrazng przewage czterech przedmiotéw,
dwoch wskazanych przez studentéw wychowania fizyczne-
go i dwoch przez studiujacych zdrowie publiczne. Az 93%
przyszlych nauczycielek wychowania fizycznego wskazato
biologie, nieco mniej (85%) wychowanie fizyczne, a nie-
mal co czwarta zaznaczyla godzine wychowawczg. Wedlug
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mezczyzn z tego kierunku, najwigcej tresci prozdrowotnych
przekazywano na biologii (70%), wychowaniu fizycznym
(65%) i fizjologii (20%). Przyszli promotorzy zdrowia pub-
licznego za$ wskazali kolejno takie przedmioty jak: prope-
deutyka zdrowia publicznego (76%), promocja zdrowia (59%)
i zywienie czlowieka (31%), czyli przedmioty realizowane
w ramach programu studiéw. Z przedmiotéw szkolnych 13%
zaznaczylo biologi¢. Uzyskane wyniki stanowig podstawe
do skierowania pochwaly pod adresem nauczycieli biologii,
ale nasuwaja tez na mys$l pytanie o to, skad wsrod studen-
tow zdrowia publicznego pojawilo sie zainteresowanie tym
kierunkiem studiow.

Nastepne informacje uzyskane od respondentéw dotyczy-
ty ich przekonan zwigzanych z kwalifikacjami i kompeten-
cjami os6b przygotowanych do realizacji treéci i nauczania
umiejetnosci z edukacji i promocji zdrowia. Do grona tych
0s6b badani zaliczyli pracujacych w okreslonych zawodach
i tych, ktorzy petnia dane role.

 kobiety WF = mezczyZni WF m kobiety ZP

Rycina 3. Osoby, ktére zdaniem badanych studentéw posiadaja kwalifikacje
i kompetencje edukatora i promotora zdrowia

Studentki wychowania fizycznego za edukatoréw zdrowia
uwazajg: nauczycieli wychowania fizycznego (71%), peda-
gogow (46%), rodzicéw (37%) oraz lekarzy (20%) i osoby
prowadzace zdrowy styl zZycia (20%). Ich koledzy ze studiéw
réwniez w najwigkszym stopniu (41%) za promotoréw uwa-
zajg nauczycieli wychowania fizycznego, nastepnie znanych
sportowcow (31%), pedagogow (27%) i rodzicow (20%). We-
dlug 60% ogoétu badanych studiujacych zdrowie publiczne,
profesjonalnym specjalistg jest edukator zdrowia — absolwent
kierunku, ktéry studiuja. Promotor zdrowia zostal wpisany
na liste zawodéw w Polsce dopiero w 2004 roku. Niemal co
czwarta studentka (22%) uwaza, ze lekarze dobrze petniliby
role edukatora zdrowia. Pozostate wyniki ilustruje Rycina 3.
Studenci widzg absolwentéw wlasnych kierunkow studiow
w roli edukatoréw zdrowia. Wskazanie lekarza jako promo-
tora zdrowia dowodzi tego, ze ci studenci mylg tradycyjna
medycyne z edukacjg i promocja zdrowia. Badani nie do-
strzegaja jeszcze mozliwosci i potrzeby taczenia kompetencji
i kwalifikacji obu tych kierunkoéw, co jest niezbedne, aby
spelnia¢ role edukatora-promotora zdrowia jak najlepiej.

DYSKUSJA | WNIOSKI KONCOWE

Czas ksztaltowania zachowan zdrowotnych przypada na
dziecinstwo i mlodos¢, w dalszych etapach zycia moga by¢
one utrwalane lub zmieniane. Niezalezne i samodzielne
sposoby dbalosci o zdrowie praktykowane s przez mtodziez
akademickg. Zachowania wskazane przez badanych to przede
wszystkim aktywnosci fizyczna, zdrowe zywienie i ograni-

czanie uzywek.-Wiele wynikéw badan zachowan zdrowot-
nych i stylu zycia polskich studentéw wskazuje na wzrost
antyzdrowotnych zachowan. Diagnoza kultury zdrowotnej
studentéw krakowskich uczelni wskazala, ze sa oni mato
odporni na stres, a w walce z nim nie stosuja skutecznych
metod. Niepokojace wyniki uzyskano w zakresie przyzwy-
czajen zywieniowych (zta dieta, zaniedbywanie positkdw,
nieregularne ich spozywanie) [19]. Wérdd studentéw uczelni
rzeszowskich najwazniejsze wzory zachowan wplywajace
niekorzystnie na potencjat zdrowotny to: niski udziat czyn-
nego wypoczynku w czasie wolnym, zbyt krétki sen, prefe-
rowanie form aktywnosci ruchowej wymagajacych mniej-
szego wysitku fizycznego, brak lub nieregularne uprawianie
sportu, nieregularne odzywianie si¢ i nadmierne spozywanie
alkoholu [20]. Wyniki badan stylu Zycia studentéw uczelni
wroctawskich ukazaly, ze styl zycia badanych ma bardziej
charakter antyzdrowotny niz prozdrowotny. Skrajne wyniki
uzyskali studenci AWF, ktorzy z jednej strony najbardziej
dbajg o swoje zdrowie, z drugiej natomiast, sg grupa spolecz-
na spozywajaca najwiecej alkoholu oraz najliczniej przyznaja,

ze alkohol jest dla nich sposobem na redukcje stresu [21].

Studenci bialscy nie wskazali radzenia sobie ze stresem jako

dbatosci o zdrowie. Studenci kierunkéw medycznych, po-

mimo wyzszej wiedzy zdrowotnej na temat korzystnego dla
zdrowia znaczenia aktywnosci ruchowej oraz prawidlowego
odzywiania si¢, nie wdrazaja swoich wiadomosci do praktyki
dnia codziennego [22]. Studenci Uniwersytetu Medycznego

w Lublinie i w Warszawie w zdecydowanej wiekszosci nie pala

papierosow, utrzymujg prawidlowa mase ciata i $redni lub

wysoki poziom aktywno$ci fizycznej. Prawie potowa z nich
realizuje zty sposob zywienia, a pozostali na poziomie dosta-
tecznym [23]. Wcze$niej badani studenci IV roku medycyny

z Gdanska nie przywigzywali tak wielkiej wagi do sposobu

zywienia jako czynnika wplywajacego na stan zdrowia, jak

do aktywnosci fizycznej i do odpowiedniej ilosci snu [24].
Zaskoczeniem dla autorek byly dane dotyczace oceny ne-

gatywnych zachowan zdrowotnych i stylu zycia studentow

pierwszego stopnia siedmiu uniwersytetéw Anglii, Walii i Ir-
landii Péinocnej. Wyniki ukazaty, ze kobiety rzadziej siegaja
po wyroby tytoniowe, substancje psychoaktywne oraz alkohol,
natomiast spozywaja wiecej warzyw i owocdw. Mezczyzni pre-
zentujg wyzszy poziom aktywnosci fizycznej, spozywaja mniej
stodyczy i dluzej $pia. W podsumowaniu autorzy stwierdzili,
ze tylko mniejszo$¢ studentéw wykazywata praktyki zdrowot-
ne, natomiast poziom pijanistwa oraz problemu alkoholowego
byty wysokie. Zaobserwowane efekty wymagaja od organéw
zarzadzajacych i administracyjnych na uczelniach odpowied-
nich dziatan skierowanych na uswiadomienie studentéw do-
tyczace ryzykownych zachowan zdrowotnych, a takze na

realizacje programoéw prozdrowotnych dla studentow [25].
Podsumowujac wyniki badan, sformulowano trzy wnioski

koncowe.

1. Zakres zachowan zdrowotnych w ramach dbato$ci o zdro-
wie wskazany przez badanych obejmowal waski wachlarz
czynnos$ci. Zdrowe zywienie i systematyczna aktywno$¢é
fizyczna to najwazniejsze zachowania zdrowotne prakty-
kowane przez studentéw z obu kierunkéw studiow, kto-
re stuzg przede wszystkim zdrowiu fizycznemu. Niemal
potowa studentek wychowania fizycznego stwierdzita, ze
prowadzg zdrowy styl zycia, a co piata je duzo owocow
i warzyw, zazywa witaminy i suplementy, regularnie wy-
poczywa (sen) i ubiera si¢ odpowiednio do pogody. Co
piata studentka zdrowia publicznego docenia profilaktyke,
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wykonujac badania kontrolne. Jedynym zachowaniem,
ktére mozna uzna¢ za przejaw dbalosci o zdrowie psy-
chiczne wéréd studentéw obu kierunkéw, jest ograniczanie
uzywek.

2.Zdaniem studentéw wychowania fizycznego to biologia
i wychowanie fizyczne, za$ wedlug studentéw zdrowia
publicznego - propedeutyka zdrowia publicznego i pro-
mocja zdrowia sg przedmiotami, w ramach ktérych w naj-
wiekszym zakresie podejmowano tematyke zdrowotna.
Studenci wychowania fizycznego docenili bardziej szkolng
edukacje zdrowotna, a kolezanki ze zdrowia publicznego
tresci programowe dwoch przedmiotéw uczelnianych.

3. Nauczyciele wychowania fizycznego i pedagodzy to — we-
dlug studentéw wychowania fizycznego - najlepsi eduka-
torzy i promotorzy zdrowia, za§ - wedlug ich kolezanek ze
zdrowia publicznego - profesjonalni edukatorzy zdrowia
to osoby posiadajace zawodowe kwalifikacje i kompetencje
zdrowotne.
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Care for health in opinions of students of Physical Education
and Public Health from colleges in Biata Podlaska

I Abstract

Care for health and pro-health behaviour are the basic issues of education and health promotion. Family, school and the
milieu of peers contribute greatly to shaping the attitude. Professional passing of knowledge on health and exercise skills is
a task of many promoters who perform it as a part of the teaching of school subjects to students at all stages of education.

The aim of the paper is to show the pro-health behaviour taken up by students studying Physical Education and Public Health
as a part of the care for health, pointing to the competent promoters who have proper qualifications for education and health
promotion, and the subjects which provide the most knowledge and skills on education and health promotion.

In the research participated 173 students of Physical Education and 86 students of Public Health. The students were attending
the Department of Physical Education and Sports in Biata Podlaska, Poland, and the Pope John Paul [l School of Higher Education
in Biata Podlaska, Poland. In the study, the authors used the diagnostic survey method and questionnaire technique.

The authors, having analyzed in detail the numeric data, obtained the findings which allowed them to arrive at the following
conclusions, that good nutrition and systematic physical activity are the most important factors of pro-health behaviour
practiced by the studied which, first of all, serve to improve physical health. Biology and Physical Education, according to
the teachers, are the introduction to Public Health and Health Promotion, and according to Public Health students, are the
subjects during which, to the greatest degree, theory is put into practice. The PE teachers, professional health educators,
according to the surveyed, are the persons having the qualifications and competence to be educators and promoters of health.
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