l. WSTEP

Czlowiek ponosi odpowiedzial§d za ksztatt rodacej sk kultury, coraz cgsciej
odczuwa dramatyczne skutki zdrowotne cywilizacji, jakiej zyje iktéra tworzy.
Wspoiczesny konsumpcyjny stylycia wcale nie prowadzi do agania przez jednostk
wysokie] jakdci zycia. Choroby cywilizacyjne zagtaja krajom wysokorozwingtym i
zamanym, ktore nie potradi im skutecznie zaradzi Bezczynné¢ ruchowa, ktora zupetnie
nie lezy w ludzkiej naturze, stala ¢sidzis zjawiskiem powszechnym. Hipokinezja jest
ogromnym zagrizeniem dla cziowieka, gdy utrudnia mu zmaganie ¢siz codziena
rzeczywistdcia. Wciaz rosmce tempozycia, coraz wiksza rywalizacja i il& sytuacji
stresogennych, doprowadzajlo frustracji, alienacji, depresji. Brak czasu memo, poza
wszelkimi obowazkami, tylko dla siebie, to este zjawisko w krajach rozwiiggych se.
Zachwianie poczucia sensu egzystencji, wynigggo z nieumiefnosci refleksyjnego
spojrzenia z dystansem na wilasheie, czsto dotyka osoby o ustabilizowanej sytuacji
materialnej. Problem z umigpym wykorzystaniem czasu wolnego ma wiele oséb, na
szcziscie jednakswiadoma¢ prozdrowotna w naszym spoteasevie poprawia si

Rozpatrugc wszellh aktywna¢ zyciowa ludzi w warunkach wspotczesnej cywilizaciji,
stwarzajce] mazliwosci wszechstronnego rozwoju, lecz rownigymuszajcej wiele dziata
I zachowa, negatywnie odbijacych s¢ na stanie zdrowia, moa stwierdz, iz
uczestnictwo w kulturze fizycznej jest alternasypsychofizycznego i spotecznego rozwoju
jednostki.

Wedtug Kloskowskiej (1991) kultura fizyczna rozumgajest jako ogot uznawanych
wartdsci, ktére determinuj system zachowaoraz ich rezultaty, dotyaze przymiotéw ciata
cztowieka. Zranicowanie zachowa ludzkich przejawd sie moze pozytywnymi khdz
negatywnymi postawami, dziataniami wobec wiasnepbgs wiasnego zdrowia. Dlatego
Krawczyk (1989) definiujc kulture fizyczma wskazuje na takie zachowania, ktorg s
przejawem dbakei o ciato, jest to: ,,...wzgldnie zintegrowany i utrwalony system zachawa
w dziedzinie dbakéci o rozwdj fizyczny, sprawnié ruchow i zdrowie cztowieka, przebiega-
jacych wedtug przyjtych w danej zbiorowaei wzorow, a take rezultaty owych zachowa
Rekreacja ruchowa, poza wychowaniem fizycznym, tepori rehabilitagi ruchows, jest
najszerszym obszarem kultury fizycznej. Aktywéorekreacyjna jest dogina dla
wszystkich, bez wzgtu na wiek, pté, ras, poziom umigjtnosci i sprawngci
psychofizycznych; cechujea jdobrowolnd¢, bezinteresownig i przyjemndé z samego
uczestnictwa. Zagia rekreacji ruchowej rozwijajcztowieka nie tylko od strony fizycznej,
lecz mag réwniez niekwestionowany pozytywny wptyw na rozwoj zémej oSobowsci — 0
ile realizowane ® systematycznie. Okazjonalne, sezonowe podejmowakiywnaci
rekreacyjnej, najcgciej spotykane we wspotczesnyswiecie, nie przynosi padanych
efektbw poza chwilow zabaw czy jednorazow przyjemndcia. Zachodzi potrzeba
uprawiania ruchu w ramach treningu zdrowotnego, g@mmowanego procesu, ktory
nastawiony jest na skuteczne realizowanie wytycebroglow.

Glownym celem uczestniczenia w treningu zdrowotrjest kreacja zdrowia.

Wedtug definicji Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) z 1948 r. zdrewio: ,stan
petnego fizycznego, psychicznego i spotecznego akténu, a nie tylko brak choroby czy
kalectwa” (za: Staska, Misiuna 1994).

W kolejnych latach pojawito siwiele definicji zdrowia, ktore zawieraly informacj
bardziej szczegoOtowe, niemniej zasadniczacireawarta w definicji WHO, nie ulegta
zmianie.
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Motywem wiodicym w tak szerokiej definicji zdrowia jestaenie do osigniecia jak
najwyzszego poziomu subiektywnego poczucia spraasinobiologiczno-psychiczno-
-spotecznej, a wt stanu okrdanego jako zdrowie, a przez filozoféw jako sgcze
(Aleksandrowicz 1972, Seedhouse 1997). Dobrostaychpszny stanowi zatem jedn
z zasadniczych cech zdrowia, a odczucia subiektytaltowane $ jako bardzo istotny
wskaznik stanu zdrowia (Jethon 1994b, Kulik 1995jkowska 1995). Tak przedstawiona
definicja wydaje si by¢ zbytnio idealn, co stanowi o jej sile, a zarazem o skaboPoza
pozytywnym rozumieniem zdrowia odwotujeg glo stanu idealnego, ktory zazwyczaj jest
trudny do osigniecia oraz ujmuje zdrowie jako stan, nie jako procepewndcia jest
dogodnym punktem wigia dla tworzenia nowych definicji.

Pojcie zdrowia ulega ggtej ewolucji. Trudné¢ w zdefiniowaniu i mnog& koncepcji
sposobéw rozumienigéwiadczy o wanaosci | wielowymiarowaci problemu. Coraz wksz
uwag: zwraca S na ocen zasobow zdolnwi przystosowawczych organizmu do
dziatapcych bodcow i wymaga srodowiskowych. Wedtug Koztowskiego (1986) zdaleo
cztowieka do wszechstronnej aktywoo zyciowe] zaley od sprawnéci fizjologicznych
mechanizméw przystosowawczych jego organizmu. Speadziatanie tych mechanizméow
zapewnia zachowanie homeostazy, co jest rownogva pogciem zdrowia. w takim gpiu
zdrowie mae by rozpatrywane jako dostateczniezguaséb zdoln&i przystosowawczych,
czyli doskonalenie mechanizmdw adaptacji fizjolagiej jest doskonaleniem zdrowia.

Zdrowie jest wartécia, znajdujca Sie w centrum zainteresowania wieluznych
sektorowzycia, nie tylko staby zdrowia. Samodzielnaviadoma praca nad nim jest piava
tylko wtedy, gdy uzna sije za warté¢, zajmupca wysoky pozycg w systemie warkei
jednostki. Jest to waé zmienna - cgsto wzrasta, gdy malgjej zasoby.

Okazuje si, ze zdrowie nie tylko mma posiadd utract, lecz rownie uzyskd,
podtrzymywa i doskonakk poprzez okrdony prozdrowotny stykycia, poprzez zintegrowany
system codziennych zachofiyamnawykow, manifestagych dbatéé o wkasne ciato i psychék
w wielu wspotczesnych koncepcjach podkaesk, iz zdrowie naley zdobywa, poszukiwé
— promowa. Tego rodzaju dziataldé warunkuje rozwoj cztowieka, wzbogacenie jeguoia
— jego afirmacje (Kulik 1995, Krawaki 2003).

Dynamika zycia ludzkiego sprawitaze analiza zdrowia jedynie na ptaszoze
biologicznej, medycznej stata ¢siniewystarczajca. Na przetamanie takiego #nia
wplyneto rosrace zapotrzebowanie w zakresie integracji hauk @vaeku oraz budowy
wielowymiarowej teorii zdrowia, a co za tym idzietakze zdrowego stylwycia, na co
wplyw maj réwniez nauki spoteczne: psychologia, socjologia i peddgodOstrowska
1999).

Okazalo s, ze nie istnieje wyrany zwiazek miedzy zwkkszaniem wydatkow na
medycyr, a popraw stanu zdrowia spotecastwa. Zakwestionowane zostalo pddeg
w mysl ktdrego opieka medyczna réwna gdrowiu.

Prace McKeown'a (1973), McKinleys™ (1977) i Kann€l®78), oparte na wynikach
diugofalowych bada epidemiologicznych wykazatyze posgp medycyny ma mniejszy
wplyw na przecitna dlugas¢ zycia ludzkiego ni czynniki srodowiskowe, a wréd nich take
te, ktore mana okréli¢ jako elementy stylaycia. To indywidualne i spoteczne zachowania
sa dzis przyczym gtdbwnych inajczstszych problemoéw zdrowotnych. Rowhiglobalny
wzrost poziomuycia spoteczestw cywilizowanych automatycznie nie przektadars jego
jakos¢ i w ogole jej nie gwarantuje (Ostrowska 2000).

Zmiana orientacji w systemie opieki zdrowotnej koncepcji biomedycznej, leczniczej
w koncepag holistyczry zdrowia, prewengj a w szczegolngi promocg, nastawion na
pomnaanie zdrowia, kreowanie prozdrowotnych postaw Ilustyycia — jest d&
konieczndcia.
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Krajem, ktory jest prekursorem dziataa rzecz nowej koncepcji zdrowia (tzw. nowego
zdrowia publicznego) jest Kanada. w 1974 r. Mimigtdrowia Marc Lalonde (1974) w raporcie
.Nowa perspektywa dla Kanadyjczykdw” (A New Perdpex on the Health of Canadians)
przedstawit cztery grupy czynnikow warunkeych zdrowie cztowieka i dokonat ich analizy.
Wedtug aktualnych oszacowaachowania zdrowotne, sktaaeg s¢ na stylzycia jednostki,
sa gldwnym determinantem zdrowia (Sadowski 1994, &og002) (rys. 1).

O zachowania zdrowotne

A srodowisko fizyczne i spoteczne
predyspozycje genetyczne

W system opieki zdrowotnej

10%

///////////////////.

53%

Rys. 1. Gléwne uwarunkowania zdrowia (Lalonde 1974)

Wiedza na temat uwarunkowadrowia wzrosta w ostatnich latach. Obecnie uudgh
sie w znacznym stopniu czynnikiodowiska zewetrznego m.in. zasoby spoteczne i kulturowe.
Owo szersze spojrzenie na uwarunkowania zdrowiadstawit zespoét francuskich badaczy
w 2000 roku. Model podstawowych obejmuje (Karskd20

(1) czynnikidemograficzngliczbaurodzé, wiekbadanepopulacjimiejscezamieszkania),

(2) warunki fizyczne (klimat, warunki mieszkaniowsgnsport),

(3) czynniki biologiczne (zmiany genetyczne, dziedenie sktonngci),

(4) warunki spoteczno-gospodarcze (zatrudnienig,zstia, dochody, organizacjgycia

spotecznego),

(5) warunki polityczne (decentralizacja, uievienie radnych na problemy zdrowotne,

wybory priorytetéw),

(6) system opieki zdrowotnej (infrastruktura, persio dos¢pnasé, korzystanie z opieki

zdrowotnej),

(7) warunki kulturowe (tradycje, organizacja rodziwyksztatcenie, rozrywki).

W prezentowanym modelu raga zauway¢, ze zdrowie wychodzi dzipoza ob¢b
medycyny i coraz wicej innych sektoréwycia publicznego wicza s¢ w szeroko pajta
ochrore zdrowia i profilaktyki chorob. Zdrowie nalg chronk, rowniez zapobiega
chorobom, ale i tewarto je promowé (wzmacnig jego potencjat); promowanie zdrowia to
interwencja jeszcze mato popularna w naszym kraju.

Wedtug Karty Ottawskiej, uchwalonej w 1986 r., pamja zdrowia jest procesem
umazliwiajacym ludziom zwgkszenie kontroli nad zachowaniem zdrowia i jego rpop.

w promocji zdrowia, nie jest ono traktowane jakanstibstrakcyjny, lecz jako poddea sé
zmianom zdoln& cztowieka do osgnigcia petni fizycznych, psychicznych i spotecznych
mozliwosci (Stonska 1994).

Tak wigc promocja zdrowia jest dziataléma wielopoziomowy i systemow, nastawion
na dalekosizne cele, wymagage zaangawania wielu 0séb i spoteczém, a gtdwnymi jej
zadaniami wedtug Sadowskiego (1994) s
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— budowanie prozdrowotnej polityki pstwa,

— tworzeniesrodowisk sprzyjajcych zdrowiu,

— wzmacnianie dziafaspoteczéstwa na rzecz zdrowia,

— rozwijanie indywidualnych umiejnosci stuzacych zdrowiu,

— reorientacja stby zdrowia.

Przedstawione wygj zasady promociji zdrowia przyniosty wymierne k@ w krajach
wysoko rozwingtych. w Stanach Zjednoczonych w przggi ostatnich lat zredukowano
umieralnd¢ z powodu choroby wigowej o 25 proc., a w Finlandii o 32 proc.. w Japan o
75 proc. obniyta sk zachorowaln& iumieralnd¢ z powodu udarow mozgu (Sadowski
1994).

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) inicjuje i nadajg micdzynarodowe programy
promocji zdrowia m.in. ,Szkoty Promage Zdrowie”, ,Szpitale Promaga Zdrowie”, ,Zdrowe
Miasta” czy ,Zdrowie w Miejscu Pracy’.

Na podstawie strategi WHO ,Zdrowie dla wszystkiethhroku 2000” w Polsce
opracowano Narodowy Program Zdrowia (2007)

Gtéwnym celem ostatniej wersji Narodowego Prograidtowia na lata 2007-2015 jest
.poprawa zdrowia i zwizanej z nim jakéci zycia ludngci oraz zmniejszenie nierowm
w zdrowiu” osagany przez:

» Kksztaltowanie prozdrowotnego stylycia spoteczestwa,;

» tworzeniesrodowiskazycia, pracy i nauki sprzyjagego zdrowiu;

» aktywizowanie jednostek samadu terytorialnego i organizacji pozadowych
do dziata na rzecz zdrowia.

Sparod wielu celéw operacyjnych wymieniagsiowniez zwickszenie aktywngci
fizycznej ludndci.

Wedlug WHO stylzycia to taki sposoéliycia, ktéry jest wypadkow indywidualnych
preferencji i wzorow zachowiaa warunkamgycia zdeterminowanymi czynnikami psycholo-
gicznymi, spoteczno-ekonomicznymi i kulturowymi ¢&gka, Misiuna 1994)

Zatem na stykycia sktadaj sie¢ ,,...wzory wyboréw zachowa sparod alternatywnych
mozliwosci, jakie dosgpne g ludziom w zalenosci od ich sytuacji spoteczno-ekonomicznej
| tatwosci, z jaky sa w stanie przedioy¢ okreslone zachowania nad inne” (Milio 1981).

Zdaniem Jethona (1994b) proba precyzyjnego stkm&a wszystkich czynnikéw,
mogcych mi€ udziat w stylu zycia, nie jest maiwa, a zakres elementow, ktore go
ksztattup bywa r&nie rozumiany.

Dotychczasowe liczne badania wskazag warunkiem poprawy styleycia i wyzwolenia
motywacji dziatania na rzecz jego utrzymania i doslenia jest oggnigcie przez jednostk
odpowiedniego stangwiadomdaci, ktory pozwoli na pozytywne zainteresowanie \wias
organizmem i zdrowiem (Raport o kulturze fizycznelPolsce 1997). Sposdb zachowanig si
warunki bytowania, nawykiywieniowe, rekreacyjne, regulartocodziennych zaf oraz
wiele innych czynnikéw skladgajych s¢ na sposolrycia maj zasadniczy wplyw na stan
zdrowia i jakdé¢ zycia jednostki (Jethon 1994a, b, Krawki 2003). Wielu badaczy uva,
ze styl zycia cztowieka przyczynia gido radykalnego zmniejszenia zachorowéatmojest
wiec czynnikiem dominucym w osiaganiu perspektywicznych celéw zdrowotnych
(Sadowski 1994, Przeada 1999, Karski 2003).

Gtéwne czynniki sktadage s¢ na zdrowy stybycia okrélit Cendrowski (1995). w pre-
zentowanym modelu najgksze znaczenie przypisujegsaktywnagci fizycznej (rys. 2).
Caspersen (1985) ogolnie definiujea jjako prag migsni, charakteryzujca sie
ponadspoczynkowym wydatkiem energii.
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Wiasciwe Nie naduiywanie
odzywianie =~ K— K—> uzywek
Kontrola masy k——> Aktywn()éé «—| Niepalenie
ciata fizyczna tytoniu
Radzenie sobigk——> «—— Dostateczna

ze stresem ilos¢ snu

ZDROWY STYLZYCIA

Rys. 2. Czynniki sktadage st na zdrowy stykycia wedlug Cendrowskiego (1995).

Zorganizowana, systematycznie podejmowana aktyvniizyczna jest istotnym
elementem zdrowego styhycia, ktory wptywa na zachowania zdrowotne orazpo&zdnio
na zdrowie w aspekcie psycho-fizycznym i spotecznym

Z problematylk stylu zycia nierozerwalnie zwkana jest jego jaké, poniewa to zespét
okreslonych wzorow zachowawptywa i warunkuje jak& zycia jednostki (Kowalik 1993).

Pogcie jakaci zycia narodzito s w krajach wysoko rozwigtych ekonomicznie,
w ktorych osagnieto juz wysoki poziom zaspokojenia podstawowych potrzgbiowych
zZwigzanych z przetrwaniem. Wynikge zeSwiadomaci zaspokojenia wtasnych potrzeb oraz
mozliwosci osiagniccia petni rozwoju jednostkowego i spotecznego porzusatysfakcji
jednostek lub grup spotecznych oieme jest mianem jakoi zycia (Staaska, Misiuna 1994).

Okazuje st, ze wysoki materialny poziomycia nie przektada sina jaka¢ istnienia,
poniewa cztowiek posiada rowniepotrzeby wyszego rzdu m.in. potrzeby samorealizacji.
Nalezy podkrégli¢, iz aktywne uczestnictwo w czasie wolnym w kulturzezyéznej
przyczynia st do podniesienia jakaoi zycia poprzez mdiwos¢ samorealizacji, realizowania
wilasnego wyobrzenia swojej osoby i grupy, z ktpsie utazsamia.

Wspoiczesny stylzycia nastawiony na bierd@ konsumpegj odgradza cziowieka od
naturalnych warunkowzycia, ogranicza wiele baddéw stymulugcych prawidiowy rozwoj
psychofizyczny cztowieka.

Ograniczenie aktywrigi fizycznej — hipokinezja stanowi de i odczuwalne zagg#enie
dla zdrowia oraz statustyciowego cztowieka. Naturalnym stanem organizmuzkiggo jest
aktywnas¢, przejawiajca st zarOwno na zewatrz, jak i wewntrz organizmu, dzki niej
cztowiek mae pozostawa w funkcjonalnej harmonii. Natomiastycie w warunkach
wspotczénie rozwingtej komunikacji zdecydowanie ogranicza aktywhoruchows,
sprowadzajc ja do minimum.

Tak radykalne zmniejszenie aktyw#eo ruchowej, ktére jest skutkiem wspotczesnego
stylu zycia, mae prowadzi do pogorszenia, ohrenia czy we¢cz updledzenia dziatania
mechanizméw adaptacji wysitkowej (Koztowski 1986).

Praca mgsni doskonali morfologicznie iczyndoiowo wszystkie tkanki i naszly,
przeciwdziata chorobom i opdia wystpowanie zaburze metabolicznych (Romanowski
Eberhard 1972).

Zwiazki migdzy aktywndcia fizyczra a zdrowiem dokumentowang sd dawna, ale
dopiero od drugiej potowy XX wieku rozpogp badania na szerakskak. Do najbardziej
znanych i najwikszych nalea badania Morris'a (1953), przeprowadzone nadmikach



