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Selected physical development’s parameters of children
with hearing dysfunctions

Wybrane parametry rozwoju fizycznego dzieci z dysfunkcjami stuchu

W badaniach naukowych oséb niepetnosprawnych dazy si¢ do wykrycia zwiazkéw anomalii z
rozwojem fizycznym. Opinie naukowcOw na temat rozwoju fizycznego dzieci z dysfunkcjami stuchu
nie zawsze sa zgodne, jednak na ogét wskazuja na jego odmienno$¢ wzgledem grupy réwiesniczej [1,
2,3,4,5,6, 8].

Celem badan byla ocena wybranych parametréw rozwoju fizycznego dzieci ghuchych w poréwna-
niu do grupy réwiesniczej. Jej podstawa sa pomiary wysokosci, masy ciata oraz ich wskaznikéw, ktére
pozwalaja odpowiedzie¢ na pytanie czy rozwdj fizyczny dzieci z dysfunkcjami stluchu odbiega od
rozwoju ich réwiesnikéw.

MATERIAL I METODY BADAN

Badaniami objgto 101 gtuchych i niedostyszacych dziewczat i 105 chtopcéw w wieku 8-13 lat z ze
specjalistycznych o$rodkéw szkolno-wychowawczych w Katowicach, Lublincu i Raciborzu. Informa-
cje o uszkodzeniach narzadu stuchu uzyskano z kart zdrowia. Ubytek stuchu badanych wynosit ponad
80 dB. Typy uszkodzen byly nastgpujace: odbiorczy (49%), mieszany (22%), centralny (16%), prze-
wodzeniowy (13%). Przyczyny uszkodzenia stuchu to gtuchota nabyta (44%), wrodzona (nabyta w
okresie prenatalnym) (28%), gluchota nieznanego pochodzenia (17%) i dziedziczona (11%). Grupg
poréwnawcza stanowito 207 dziewczat i 200 chlopcéw ze szkét podstawowych wojewédztwa Sla-
skiego.

Wysoko$¢ ciata mierzono wzrostomierzem. Do pomiaru masy ciata z doktadnie wyznaczong masa
wody, masa tluszczu i procentowa zawartoscia tkanki ttuszczowej wykorzystano specjalistyczna wage
»Tanita”, analizujaca na zasadzie rezystancji komponenty ciata. Do oceny ogélnej budowy ciata uzyto
indeksu wysokosci i masy ciata (BMI):

BMI = masa ciata [kg] / wysoko$¢ ciata [m?].

W analizie wynikéw zastosowano nastgpujace testy: Studenta (t), Cochrana-Coxa (C), Snedeckora
(F), przyjmujac poziom istotnosci 0,05. Srednie arytmetyczne (x) i odchylenia standardowe (s) dzieci
z dysfunkcjami stuchu przedstawiono w tabeli 1. Istotne statystycznie réznice na poziomie 0,05 po-
miedzy $rednimi wyttuszczono nadajac: (-) — istotnie mniejsze, (+) — istotnie wigksze. Srednie arytme-
tyczne wybranych parametréw rozwoju fizycznego dzieci gtuchych wzgledem $rednich grupy kontro-
Inej oznaczono: (-) — mniejsze niz w grupie kontrolnej, (+) - wigksze. Ponadto wysokos$¢ i masg ciata
dzieci gtuchych poréwnano z siatkami centylowymi wg Stupnickiego, Przewgdy i Milde [7].
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WYNIKI BADAN

Tabela 1 Srednie (x) i odchylenia (s) wybranych parametréw wysokosci i masy ciata dzieci

gluchych
Wys.okosc Masa ciata Masa wody Procent thusz- BMI
. ciata czu
Wiek | Ple¢ | n
X S X S X S X S X S
121,8 24,0 14,5 17,8 16,0
d 18 ’ 6,06 i 5,15 ! 2,20 ’ 8,86 ’ 2,32
. ) () ) (+) (+)
127,8 24,3 15,2 14,3 15,0
h 17 ’ 6,77 K 3,93 ] 2,16 ] 3,51 ] 2,37
¢ ®) “) O “) O
130,9 30,5 18,0 17,1 17,7
d 17 ’ 5,49 ? 6,71 ? 2,38 ’ 11,61 ’ 3,32
o Lo ) ) ) (+) (+)
131,7 29.0 17,8 154 16,8
h 17 ’ 6,75 ? 5,58 ! 2,76 ! 4,43 ! 3,79
¢ ) ®) @) ®) @)
136,2 28.8 18,7 12,5 154
d 18 $ 5,19 K 4,68 ! 2,32 ] 6,84 ! 1,70
D i ) ©) ) () )
137,9 32,3 20,1 14,6 16,8
h 16 ’ 8,22 ? 6,96 ? 3,79 ? 3,57 ? 1,86
¢ ) “) @) “) @)
140,6 36,1 20,3 20,2 17,8
d 16 g 11,41 ? 12,07 ? 4,27 ’ 10,08 ! 3,74
u ) ©) () () )
141,1 32,8 20,5 13,7 16,3
h 18 ’ 7,49 ? 7,02 ! 3,39 ! 5,30 ! 2,53
¢ ®) ®) @) ®) @)
149,9 39,8 23,2 18,4 17,5
d 16 ’ 7,16 ? 8,97 ] 3,07 ’ 9,27 ? 2,66
I ) () ) (+) ©)
147,7 38,0 239 13,3 17,3
h 21 $ 6,62 ? 8,37 ! 4,46 ! 5,80 ! 2,87
¢ +) ®) @) ®) @)
155,3 47.4 26,2 22,7 19,5
d 16 ’ 5,90 i 11,39 ! 3,89 ’ 10,07 ’ 3,71
i ) ) ) () (+)
156,3 50,2 30,3 15,6 20,6
h 16 ’ 7,82 ? 11,90 ’ 4,65 ’ 9,99 ’ 4,84
¢ O (+) *) *) *)
100% - T
90% 1 ' m pow.97
80% -
m 97 centyl
70% A |
60% - ® 90 centy
50% A @ 75 centyl
40% - 050 centyl
30% - @ 25 centyl
20% A m 10 centyl
10% 1 m 3 centyl
0% I T T T T T

8 lat

9 lat

10 lat

11lat 12lat 13 lat

Ryec. 1. Wysokos$é ciala dziewczat gluchych w Swietle siatek centylowych
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100% +

o | ]
90% W pow.97
80% -

m 97 centyl
70% -
60% - @ 90 centyl
50% @ 75 centyl
40% A 050 centyl
30% A @ 25 centyl
20% A m 10 centyl
10% m 3 centyl
0% - ‘ ‘ ‘
8 lat 9lat 10lat 11lat 12lat 13 lat
Ryec. 2. Wysokosé ciata chlopcéw gluchych w swietle siatek centylowych
100%
o,
90% W pow.97
80%
| 97 centyl
70%
60% @ 90 centyl
50% @ 75 centyl
40% 050 centyl
30% @ 25 centyl
20% m 10 centyl
10% m 3 centyl
0%
8 lat 9lat 10lat 11lat 12lat 13 lat
Ryc. 3. Masa ciata dziewczat gluchych w §wietle siatek centylowych
100% -
o, ,
90% m pow.97
80% -
m 97 centyl
70% -
60% - ® 90 centyl
50% - @ 75 centyl
40% - 050 centyl
30% - @ 25 centyl
20% A m 10 centyl
10% - W 3 centyl
0% - ‘ ‘ ‘

8 lat 9lat 10lat 11lat 12lat 13 lat

Ryec. 4. Masa ciala chlopcéw gluchych w swietle siatek centylowych

93



DYSKUSJA

Liczne badania dzieci gtuchych wskazuja na ich odmienny rozwdj fizyczny wzglgdem grupy ré-
wiesniczej. Jednak ze wzglgdu na wybidrczo dobierane grupy badanych, rézne pod wzgledem pici,
wieku, liczebnosci, ubytku stuchu, warunkéw zycia, rozwoju osobniczego poréwnanie jest trudne [1,
2,3,4,5,6,8].

Maszczak twierdzil, ze ,,gluchota nie determinuje w sposéb istotny mozliwosci rozwoju fizyczne-
go i1 sprawnosci fizycznej dzieci gluchych, okredla natomiast dtuzsza droge do osiagnigcia tych sa-
mych efektéw w sprawnosci fizycznej w poréwnaniu z dzie¢mi styszacymi”. Z jego badan wynika, ze
obserwowane u dzieci styszacych zjawisko akceleracji ma réwniez miejsce u gluchych, chociaz $red-
nie wysoko$ci i masy ciala sa odmienne, wazna rol¢ petnig takze czynniki Srodowiskowe i warunki
socjalno-bytowe [4]. Badania Skrockiego i Krawanskiego wykazaly, ze pod wzglgdem wysokosci i
masy ciata glusi wyraznie ustgpuja styszacym [2, 4, 6 ]. Luczak stwierdzila, ze uczniowie z dysfunk-
cjami stuchu sa wyzsi, 1zejsi, o bardziej smuklej sylwetce, a takze masywniejszym kosécu. Przy czym
wigksze réznice zaznaczone sa u chtopcéw niz u dziewczat [3].

Prezentowane badania wtasne wykazaty duze zré6znicowanie w badanych grupach wiekowych gtu-
chych. Srednie wysokosci ciata na ogét byty nizsze, chociaz istotnych statystycznie réznic nie stwier-
dzono, lecz byly one widoczne w innych parametrach (tab. 1) i przemawialy raczej na niekorzysc¢
dzieci gtuchych. Ponadto notowano wigksze odchylenia standardowe badanych parametréw u dzieci
gluchych niz styszacych, szczegdlnie w wysokosci ciata i procentowej zawartosci ttuszczu w organi-
zmie. Badania wtasne czg§ciowo potwierdzaja wyniki Maszczaka, a takze Skrockiego i Krawanskiego,
gdyz takze akcentuja réznice w mierzonych parametrach. Natomiast wyniki uzyskane przez Luczak
nie pokrywaja si¢ z prezentowanymi wynikami, gléwnie z uwagi na stwierdzenie, ze ghusi sq wyzsi i o
bardziej smuklej sylwetce. Pomimo, iz u 10-letnich dziewczat i 11-letnich chlopcéw masa ciata jest
istotnie nizsza, to jednak w grupach 13-latkéw oraz u 8 i 9-letnich dziewczat jest ona wigksza, cho¢
nie istotnie. Natomiast, na podstawie réznic w masie wody oraz procentowej zawartosci ttuszczu
mozna wnioskowaé, ze u dzieci gluchych czgsciej pojawia si¢ nadwaga. Jednak mozna zauwazy¢
takze, na podstawie oceny z siatek centylowych, wigcej dzieci o astenicznej budowie ciata (ryc. 1-4).

WNIOSKI

Rozwdj fizyczny dzieci gluchych jest odmienny wzgledem grupy réwiesniczej. W tych samych
grupach wiekowych czgsto zauwazano dzieci zaréwno bardzo szczuple, jak i otyle, co moze $wiad-
czy¢ o duzym zréznicowaniu miedzyosobniczym. W najmlodszej i najstarszej grupie czgsciej pojawia-
fa si¢ nadwaga i otylos¢.
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STRESZCZENIE

U dzieci specjalnej troski czgsto obserwuje si¢ odchylenia w rozwoju fizycznym. Celem pracy by-
o poréwnanie rozwoju fizycznego dzieci gluchych na tle grupy réwiesniczej. Oceny dokonano w
oparciu o pomiary antropometryczne, tj. wysoko$¢ ciata, masa ciala, jej sktadowe (masa tluszczu,
masa wody) oraz BMI. Do pomiaréw wykorzystano wzrostomierz oraz specjalistyczng wagg ,,Tanita”
analizujaca komponenty ciata. Badaniami objgto 101 dziewczat gluchych i 105 chtopcéw w wieku 8-
13 lat. Grupg kontrolna stanowito 207 dziewczat i 200 chtopcéw ze szkét podstawowych. Rezultaty
badan ujawnity, ze dzieci gluche sa bardziej zréznicowane pod wzgledem wysokosci i masy ciata oraz
innych wskaznikéw oceniajacych rozwdj fizyczny.
Stowa kluczowe: rozwdj fizyczny parametry antropometryczne glusi

ABSTRACT

Most of the studies in special care children population show, that those children often have
deviations in phisical development. The purpose of presented research was to estimate the condition of
phisical development in deaf children in comparision to the normal group of children in the same age.
The estimation included body height and weight, fat mass, water mass, body mass index (BMI). For
the measurement was used special balance “Tanita” which analyses components of body mass. The
examinations included 101 girls and 105 boys with hearing dysfunction in 8-13 years old. The control
group included 207 girls and 200 boys at the same age. The results of this research showed significant
differences among children with hearing dysfunctions and normal children.

Key words: physical development body height and mass deaf children
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