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Life style — a substantial element of health atiitess of high school youth
Styl zycia - tresciowy sktadnik postaw prozdrowotnych mtodzigy licealnej

WSTEP

Styl zycia ksztattuje si w procesie wzajemnego oddziatywania bardzo szepoigych
warunkowzycia oraz indywidualnych wzoréw zachofivadeterminowanych przez czynniki
kulturowe i cechy osobiste jednostek. Wedlug A. &amnskiej styl zycia mazna zdefi-
niowat jako zespét codziennych zachaw&tore stanows osobnicz reakcg na zmieniaj-
ce sé wymogi i warunki wspotczesnej cztowiekowi cywiliga[3].

B. Woynarowska definiuje stylycia jako zespot zachowaktore charakteryzuajogélny
sposolrycia jednostki lub grupy [4].

Styl zycia jest zaleny od:

* norm spotecznych i kulturowycfrodowiska, w ktérymzyje czlowiek i spotecz-
nos¢ do ktdrej naley lub z ktdy sie identyfikuje,

e osobistych przekomawartcci, umiegtnosci zycia,

e 0g6Ilnej ekonomicznej, politycznej i organizacyjsgjuktury spoteczestwa.

W odniesieniu do stanu psychofizycznego organiziementem wspoétworzym styl
zycia jestswiadomy wybér zachown stuzacych utrzymaniu i doskonaleniu zdrowia po-
przez wykorzystanie wszystkich dgstych czynnikdw, a tale poprzez ksztattowanie
otoczenia ,przyjaznego” zdrowiu.

Zachowania zdrowotne i styl/cia uwaane § obecnie za gtéwne determinanty zdrowia
jednostki i spoteczestwa. Niedostatki w zakresie postaw prozdrowotngchezpadredni
przyczyry wielu chordb, niepetnosprawém a nawet przedwczesngiierci. Dotyczy to
takze dzieci i mlodziey.

Postawy prozdrowotne ksztattowargosl wczesnego dzigstwa w procesie socjaliza-
cji, pod wptywem ranych czynnikéw: w domu, w szkole w grupie rowiezej, wsrod-
kach masowego przekazu. Szczegolnienagjest druga dekadgcia, a zwlaszcza okres
dorastania w ktorym pojawiaesu mtodych ludzi silna potrzeba uniezalenia s¢ od oto-
czenia. Poznanie i zrozumienie zachawarowotnych mtodzigy, stanowi podstagpro-
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gramowania edukacji zdrowotnej, ktorej celem jesttédtowanie postaw prozdrowotnych
nowego pokolenia Polakéw [5].

Celem podijtych bada jest poznanie stylaycia badanej miodziy i pozostatych tre-
$ciowych sktadnikéw ich postaw prozdrowotnych.

Podobn problematyk, przy wyciu tego samego nadzia badawczego podejmowali w
swoich badaniach : Kowalska J. E. [2], Czechowski tsp. [1],Zukowska Z. [6].

MATERIAL

Badaniami ohjto 90 oséb (45 chtopcdw i 45 dzievatz - ucznidéw Liceum Ogolno-
ksztatgcego w Krasnymstawie. Byli to uczniowie klas Il illV o profilu ogélnym jak i
przedmiotowym wybrani losowo sfrdd 600 uczniéw proporcjonalnie do liczeboiokaz-
dej grupy wiekowej.

METODA

W badaniach wykorzystano metosondau diagnostycznego, przyyciu Skali Postaw
PRO - ZET, (opracowanej przez M. Mikotajczyk pod kigkiem Z.Zukowskiej w Katedrze
Nauk Humanistycznych AWF w Warszawie). W/w skaladl s¢ z 54 twierdza. Wszyst-
kie twierdzenia posiadagjhierarché odpowiedzi bez mdiwosci dopowiadania przez re-
spondentow wtasnych uwag. kda odpowied punktowana jest od 1 do 5. Suma punktow
za odpowiedzi (przy kalym twierdzeniu naley otoczy¢ kétkiem jeden punkt skali - ten,
ktory wyraza opink najblizsza poghdowi respondenta) wyznacza odpowiedni komponent
formalny postawy: poznawczy (twierdzenia 1-20), ejooalny (twierdzenia 21-36) i be-
hawioralny (twierdzenia 37-54), a suma catkowitamskaznik ogélny kierunku i sity po-
stawy. Ponadto inne grupy twierdzeryznaczaj sktadniki tr&ciowe postawy prozdrowot-
nej:

WYNIKI BADA N

Na potrzeby niniejszego doniesienia analizie poddavypowiedzi respondentow
wyznaczajce nastpujace skladniki tréciowe postawy prozdrowotne;j:
zdrowie jako wartéé
edukacja zdrowotna
dziatania na rzecz zdrowia
zdrowy stylzycia
ksztattowanigrodowiska
odzywianie
natogi, wywki
aktywnas¢ ruchowa
kontrola zdrowia i leczenie

CoNoUAWNE

Analizowanosredni liczbe punktéw (w skali 1-5) oraz wskaik procentowy suma-
rycznej punktacji w stosunku do maksymalnej licpopktow. Uzyskane wardoi obrazug
rycinali tabela 1.
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Procent max
punktacji

1 2 3 4 5 6 7 8 9
Sktadniki postawy

@ Dziewczeta B Chiopcy

Ryc. 1. Skladniki tréciowe postawy prozdrowotnej a ptbadanych uczniow
(procent maksymalnej punktaciji)

Tabela 1. Skfadniki tégiowe postawy prozdrowotnej
(srednia punktéw i procent maksymalnej punktacji)

Dziewczta Chlopcy
Lp. Sktadniki tréciowe ppstawy Srednia % max | $rednia % max
prozdrowotnej punk- . . -
tow punktaciji | punktéw | punktacji
1. zdrowie jako wartg 3,83 76,5 3,80 76,0
2. edukacja zdrowotna* 3,46 69,1 3,20 64,0
3. dzialania na rzecz zdrowiaj 3,61 72,2 3,4 68,0
4. zdrowy stykycia 3,51 70,3 3,56 71,3
5. ksztattowanigrodowiska 3,60 72,0 3,48 69,5
6. Odzywianie 2,70 54,0 2,53 50,5
7. natogi, aywki* 4,04 80,8 3,58 71,6
8. aktywnd¢ ruchowa* 3,39 67,8 3,75 75,0
9. kontrola zdrowia i leczenie 3,22 64,4 3,30 66,0

Oznaczenia: * - zaznaczono sktadnikizritowane istotnie statystycznie przezddadanych (p<0,05)

Analiza statystyczna danych przy wykorzystaniuuebiStudenta wykazata istotne sta-
tystycznie rénice w nasipujacych sktadnikach tégiowych postaw prozdrowotnych
e edukacja zdrowotna i dziatania na rzecz zdrowiakpu?2 i 3),
¢ nalogi, wywki (punkt 7)
e aktywnai¢ ruchowa (punkt 8).

SzczegO6tow analiz przeprowadzono w oparciu 0 wgkéki procentowe uzyskanych
wynikéw w stosunku do maksymalnej punktacji danskjadnika postawy.

| tak, w zakresie edukacji zdrowotnej waidopunktowa wyniku dzieweg stanowi
69,1% maksymalnej punktacji a chtopcéw 64%. Wymik $wiadczy o tym,ze dziewczta
posiadai petniejsze rozeznanie dotyce edukacji zdrowotnej i zagadnigej paswigco-
nych wsérodkach masowego przekazu i instytucjach zajoygh se¢ problematyk zdrowia.

Podobnie w zakresie deklarowanych ,dziaka rzecz zdrowia” (punkt 3) wyidiaja
sie dziewczta osigajac poziom 72,2% w odniesieniu do rezultatu chtop&8)0%. Nasu-
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wa sk wniosek,ze dziewceta bardziej interesujsie stanem swojego zdrowia, troszcsi
0 nie z wiksz odpowiedzialnécia.

W przekonaniuze stosowanie ,zywek” (punkt 7) szkodzi zdrowiu dziewga wykazu-
ja poziom 80,8% a chilopcy 71,6% maksymalnej punktddiiewczta bardziej zdecydo-
wanie ni chiopcy g przeciwne paleniu, narkomanii, sfyavaniu alkoholu. Zdaniem k-
szaci badanych dziewez nawet niewielka ilé¢ srodkéw odurzajcych stanowi zagt@nie
dla zdrowia; s tez bardziej przeciwne stosowaniu tych substancji tuagjach stresowych.

Badani chiopcy wykazajprzewag w ,aktywnasci ruchowej” (punkt 8) w stosunku do
dziewcat. Uzyskali oni poziom 75,0% natomiast dziewtez 67,8%. Znaczna tdica
w deklarowanych zainteresowaniach sportem znyéni formami aktywnéci fizycznej
chtopcéw wzmocniona jest ich stwierdzeniem ,progmougdrowy stylzycia naley rozpo-
wszechnid mock na uprawianie sportu”.

Wysoka punktacg uzyskato ,zdrowie jako warsd” (punkt 1). Zaréwno dzieweta jak i
chtopcy uwaaja, ze zdrowie powinno byprzedmiotem najwkszej troski spoteczstwa i
by¢ traktowane jako jeden z gtownych cel@ycia. Zdaj sobie spraw, ze utrzymanie
organizmu w dobrej formie jest warunkiem dobregmapoczucia.

Zdrowy stylzycia (punkt 4) jest preferowany przezewszas¢ badanych. Wartg tego
sktadnika w wyniku dziewei stanowi 70,3% a chtopcow 71,3%. W zakresie tédmdsi-
ka badani mieli wykazasic:

e przekonaniem o wptywie ,zdrowego stylycia na stan zdrowia spotecstwa”,
* wyborem aktywnych form wypoczynku,

e afirmacp zycia,

e pogodzeniem gisamym z sad

e troska o zdrowie w czasie wolnym,

e autoocen zdrowego styluycia.

Ksztaltowaniesrodowiska (punkt 5) i popieranie wszelkich ruchémeakologicznych
nie jest potrzep wystarczajco rozbudzon u badanych. Warsé tego sktadnika postawy
wynosi u dziewcat 72% a u chlopcéw 69,5%.

Z powyzszego wynikaze najnisza wartas¢ uzyskat skiadnik dotyezy odzywiania
(punkt 6). Badani mato uwagi przyaziuja do sposobu agwiania i zawartéci sktadnikow
pokarmowych w diecie. Zazwyczaj spwaja to, co im smakuje nie zwraagj uwagi na
wskazania dietetykdw. Dziewga osagrety 54,0% a chiopcy 50,5% maksymalnej punkta-
cji w zakresie tego sktadnika.

Kontrola zdrowia i leczenie (punkt 9) aga wartdci prawie na réwnym poziomie u
dziewcat 64,4% i u chlopcow 66,0%.

WNIOSKI

Podsumowujc wyniki bad& mozna sformutowé nastpujace wnioski:

e dziewczta zdecydowanie lepiej opanowaly wiedibtyczca zachowania zdrowia jako
wartdsci. One t& chetniej podejmug dziatania na rzecz utrzymania stanu zdrowia;

e $rodowisko naturalne zdaniem badanych powinné dyronione i kady cztowiek
powinien je szanowaze wzgtdu na korzystny wptyw na zdrowie;

e sposoOb oglywiania, pomimo znajomici zasadzywienia ksztattuje si u obu pici na
niskim poziomie;

« chiopcy czsciej niz dziewczta skgaja po papierosy i alkohol, chocias $wiadomi
ich szkodliwego wplywu na organizm czlowieka;
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e rozumienie i przestrzeganie zdrowego styaia w wypowiedziach dziewati chiop-
céw utrzymuje si na zblzonym poziomie oagajac zaledwie przeetna wartas¢ skali.
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STRESZCZENIE

Celem bada jest okrélenie styluzycia miodziey licealnej /N=90/ - i pozostatych
tresciowych sktadnikéw ich postaw prozdrowotnych. W @aidch wykorzystano meted
sondau diagnostycznego przyyciu Skali Postaw PRO - ZET.

Wyniki bada& wykazup wiele ,niedostatkébw” w postawach prozdrowotnyclodgiezy,
ktére dotycz ich nieprawidlowego sposobu madviania sg, zbyt czstego sigania po
uzywki /alkohol, papierosy/ niewystarcaagj aktywndci fizycznej. Zdrowy stykycia - w
deklaracjach respondentéw - gga zaledwie przeginy poziom wartéci.

SUMMARY

The aim of the research was to define the life sbflaigh school youth /N=90/and the
rest of substantial elements of their health atéti . A method of diagnostic poll was used
in the research with applying Attitudes Scale PRO-ZET

The research result indicate a lot “drawbacks” inthits life style, which concern their
incorrect nourishment, abuse of condiments /algobiglarettes/, not sufficient physical
activity. Healthy life as it is declared by thepeadents hardly reaches the average level

452



