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Analiza motywow i barier

podejmowania aktywnosci fizycznej
przez osoby po 60. roku zycia

The analysis of motives and obstacles getting physical activity

WSTEP

12% catej populacji na Swiecie stanowia osoby powyzej
60. roku zycia. Wedtug prognoz w 2030 . liczba ta prze-
kroczy 16%, a w 2050 r. az 21%, czyli ponad dwa mi-
liardy ludzi. Zwiekszajacy sie poziom tej populacji obej-
muje wiekszos$¢ krajéw Swiata, w tym réwniez Polske
[1]. Pod koniec XX wieku tylko 13,9% spoteczenstwa eu-
ropejskiego miato powyzej 65 lat. Wedtug prognoz GUS
w 2030 r. odsetek ten zwiekszy sie do 23,8%. W 2014 r.
liczba 0séb po 60. roku zycia w Polsce wynosita ponad
8,5 min, co stanowi ponad 22% obywateli [2].
Swiatowa Organizacja Zdrowia WHO (World Health
Organization) za poczatek starosci podaje 60. rok zycia.

STRESZCZENIE

Celem pracy byta analiza motywdéw i barier podejmo-
wania aktywnosci fizycznej oraz identyfikacja najcze-
$ciej wybieranych form ruchu. W badaniu udziat wzie-
to 100 oséb w wieku od 60. do 85. roku zycia, w tym
60 kobiet oraz 40 mezczyzn, mieszkajacych w Trzeb-
nicy. Narzedzie badawcze stanowit kwestionariusz an-
kiety, ztozony z 14 pytan. Wéréd czynnikdéw gwarantu-
jacych pomysine starzenie znajduje sie miedzy innymi
aktywnos¢ fizyczna. Gtéwne motywy jej podejmowa-
nia to poprawa samopoczucia oraz funkcjonalnosci or-
ganizmu. Najwieksze bariery podejmowania aktywno-
$ci ruchowej to brak czasu oraz motywacji. Najchetniej
podejmowang przez senioréw forma ruchu byt spacer.

St OWA KLUCZOWE: aktywnos¢ fizyczna, seniorzy, starzenie
sie, motywy, bariery

by people over 60 years old

Wyodrebnita ona trzy podokresy tego etapu: wiek pode-
szty (60.-74. rok zycia), wiek starczy (75.-89. rok zycia)
i wiek sedziwy (powyzej 90. roku zycia). W Swietle badan
psychologicznych i gerontologicznych istnieje kilka teo-
rii i koncepcji opisujacych proces starzenia sie, zwraca-
jacych uwage na rézne zmiany z nim zwiazane [3].

Juz okoto 40. roku zycia w organizmie cztowieka
zaczynaja pojawiac sie pewne zmiany zwigzane z pro-
cesem starzenia sie. Coraz czesciej odczuwane jest
zmeczenie, ostabienie, brak sit, béle miesni i stawdw.
Zaczynaja pojawiac sie charakterystyczne dla wieku
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ABSTRACT

The aim of the work was to analyze the motives and
obstacles physical activity and to assess the frequency
of making and identification of the most popular forms
of physical activity among seniors. The study included
100 people aged from 60 to 85 years old, 60 women
and 40 men, residents of Trzebnica. Among random-
ly selected seniors questionnaire composed of 14 qu-
estions was carried out. Among the many factors which
ensure auspicious aging there is physical activity. The
main motives are improving the well-being and functio-
nality of the body. The biggest barriers to making a phy-
sical activity is lack of time and motivation. Most often
undertaken by seniors form of exercise was walk.

KEY WORDS: physical activity, seniors, aging, motives,
obstacles
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podesztego choroby, takie jak cukrzyca, nadcisnienie,
miazdzyca czy otytos¢. Wiek podeszty wigze sie réw-
niez ze zwiekszonym ryzykiem zachorowalnosci na cho-
robe niedokrwienng serca, nadcisnienie tetnicze, za-
wat miesnia sercowego, niewydolnos¢ krazenia i inne
[4]. Zaczynaja pojawiac sie problemy z nawigzywaniem
nowych kontaktéw, przystosowaniem do $rodowiska,
zaburzenia funkcji poznawczych oraz pogorszenie pro-
ceséw pamieciowych. Charakterystyczny dla wieku po-
desztego sg takze obnizony nastrdj i depresja, wyste-
pujace gtdwnie u oséb samotnych, nieuprawiajacych
aktywnosci fizycznej lub u 0séb napotykajacych trudno-
$ci w zyciu codziennym ze wzgledu na swdj status spo-
teczny, materialny czy niepetnosprawnos¢. Czesciej wy-
stepuja réwniez u oséb otytych i z nadwaga, ktére maja
obnizong samoocene z powodu wtasnego wygladu [5].
Typowymi objawami starosci jest takze utrata mobil-
nosci, koordynacji, zmniejszenie sprawnosci zmystéw
oraz zmiany w postawie ciata tzw. kifoza starcza. Jest
to okres obarczony wieloma chorobami, dysfunkcjami,
a czasami nawet niepetnosprawnoscia. Nie jest jed-
nak norma, aby zmiany te zachodzity w kazdym orga-
nizmie, gdyz jest to proces znacznie zréznicowany i na
jego przebieg ma wptyw wiele czynnikéw [6]. W bada-
niach z 2009 r. prawie 90% respondentéw zadeklaro-
wato, ze wystepuja u nich problemy zdrowotne, choroby
przewlekte, obnizenie sprawnosci narzagdéw, mobilnosci
i ograniczenia w codziennym funkcjonowaniu. Wsréd
senioréw, ktérzy deklarowali problemy zdrowotne, 50%
wskazywato na nadcisnienie, co trzeci badany na cho-
robe wiencowa lub zapalenie kosci i/lub stawdw, a u co
6. osoby stwierdzono cukrzyce. Wedtug danych GUS po-
nad 60% senioréw ma problemy z wykonywaniem pod-
stawowych czynnosci dnia codziennego [7].

Bardzo duze znaczenie w procesie starzenia sie ma
aktywnos¢ fizyczna. To jeden z najwazniejszych czynni-
kéw wptywajacych na stan zdrowia, dtugos¢ zycia i jego
jakos¢. Wywiera ona wiele pozytywnych zmian. Wptywa
na zwiekszenie wydolnosci organizmu, przemiany ma-
terii, poprawe funkcjonowania uktadu krwionoénego,
oddechowego i odpornoséciowego, zapobiega osteopo-
rozie, cukrzycy, nadcisnieniu, spala tkanke ttuszczowa,
dziata pozytywnie na procesy myslowe i pamie¢. Powo-
duje takze wydzielanie endorfin [8]. Wspomaga utrzy-
mywanie prawidtowej postawy ciata, gibkosci, wytrzy-
matosci koficzyn dolnych i gérnych, podnosi samoocene,
samopoczucie, dodaje wigoru i energii oraz zwieksza
chec przebywania w gronie innych ludzi. Udowodniono
takze, ze aktywnos¢ fizyczna wydtuza zycie, zapobiega
wielu chorobom oraz przedwczesnej $mierci [9, 10].

Wedtug badan Gtéwnego Urzedu Statystycznego
przeprowadzonych w 2012 r. tylko 24,6% ludzi po 60.
roku zycia deklarowato uczestnictwo w zajeciach spor-
towo-rekreacyjnych, z czego 11,4% uczestniczyto re-
gularnie (lub czesto), natomiast 13,2% sporadycznie.
Ten procent z roku na rok wciaz roénie, jednak na tle
niektérych panstw Europy nie jest zadowalajacy [11].

CEL PRACY

Celem przeprowadzonych badan byto wskazanie motywdéw
i barier podejmowania aktywnosci fizycznej przez osoby
powyzej 60. roku zycia oraz okreslenie zaréwno formy, jak
i czestotliwosci podejmowania aktywnosci ruchowej przez
senioréw. Postawione zostaty cztery pytania badawcze.

1. Jakie powody sktaniajg respondentéw do aktyw-
nego spedzania czasu wolnego?

2. Co wedtug badanych najbardziej utrudnia lub
uniemozliwia im podejmowanie aktywnosci ru-
chowej w czasie wolnym?

3. Z jakich form spedzania wolnego czasu osoby
starsze korzystaja najczesciej?

4. Z jaka czestotliwoscia osoby starsze podejmujg
aktywnos¢ fizyczng?

MATERIAL | METODY

Badaniami objeto grupe 100 oséb powyzej 60. roku zycia,
mieszkajacych w Trzebnicy. Byli to zaréwno mezczyzni,
jak i kobiety (60 kobiet oraz 40 mezczyzn). Srednia wieku
badanej grupy wynosita 66,8 lat. Badani zostali wybrani
losowo, a warunkiem uczestnictwa w badaniu byto ukon-
czenie 60. roku zycia oraz che¢ respondentéw do udziatu
w nim. W celu uzyskania odpowiedzi na postawione pyta-
nia badawcze zastata opracowana ankieta.

WYNIKI

Bardzo aktywny tryb zycia w przesztosci prowadzito
16 0séb, aktywny 39, srednio aktywny 36, a mato aktyw-
ny 9. Na pierwsza odpowiedz wskazato 10% kobiet i 25%
mezczyzn. Aktywny tryb zycia w przesztosci prowadzita
potowa respondentek i tylko 22,5% respondentéw, Sred-
nio aktywny 33,3% kobiet i 40% mezczyzn. Mato aktyw-
ny tryb zycia prowadzito natomiast dwa razy wiecej mez-
czyzn niz kobiet (12,5% mezczyzn, 6,7% kobiet).

Wolny czas spedzany w sposéb aktywny i przy
kazdej nadarzajacej sie ku temu okazji wskazato 56 re-
spondentdw, na prosbe dzieci i przyjaciét 16, natomiast
bardzo rzadko lub spedzajac swdj czas wolny w sposéb
bierny kolejno 21 i 7 ankietowanych.

Kolejne pytanie dotyczace sposobdéw spedza-
nia wolnego czasu wykazato, ze 28,8% respondentek



oraz 18,6% respondentéw chetnie podejmuje aktyw-
nos¢ domowa, taka jak sprzatanie, gotowanie, praca
w ogrodzie oraz opieka nad wnukami. Kolejnym co do
czestosci podejmowania zajeciem os6b starszych sa
spotkania z rodzing oraz przyjaciétmi. Takg odpowiedz
zaznaczyto 32 badanych, z czego 22 seniorek (36,7%)
oraz 10 senioréw (25%).

Na czytanie ksiazek wskazato 28,3% kobiet i 22,5%
mezczyzn, a na ogladanie telewizji 35% kobiet i 47%
mezczyzn. Jest to doé¢ niepokojacy fakt, ze 70% mez-
czyzn oraz ponad 63% kobiet spedza swdj czas wolny
w sposéb bierny. Na wycieczki piesze i rowerowe wska-
zato 28 badanych, a na uprawianie sportu 9. Inny spo-
séb spedzania wolnego czasu wybrato 9 ankietowanych.

Na pytanie o czesto$¢ podejmowania aktywnosci
fizycznej najczesciej udzielang odpowiedzig byto 1-2
razy w tygodniu (44 respondentéw), nastepnie rzad-
ko (29 osdb), codziennie (21 oséb) oraz wcale (6 0sdb).
Taka sama kolejnos$¢ wskazywanych odpowiedzi moz-
na zauwazy¢ w przypadku obu ptci. 1-2 razy w tygo-
dniu aktywnos¢ podejmuje 37,5% mezczyzn i 48,3%
kobiet. Rzadko podejmuje ja 35% respondentéw i 25%
respondentek, codziennie 20% mezczyzn i 21,7% ko-
biet, a wcale 7,5% mezczyzn i 5% kobiet.

Najchetniej podejmowang aktywnoscig fizyczng
wsréd badanej grupy byt spacer. Taka odpowiedz zazna-
czyto 74 ankietowanych. Nastepng najczesciej wybie-
rang odpowiedzia byta jazda na rowerze (w tym takze
na rowerze stacjonarnym), na co wskazato 24 respon-
dentéw oraz nordic walking (22 osoby badane). Na ko-
lejnych miejscach plasowaty sie kolejno ptywanie oraz
gimnastyka (15 oraz 12 oséb). Jogging oraz gry ze-
spotowe wskazaty dwie osoby. Taniec zaznaczyto 6 an-
kietowanych, jednak byty to tylko kobiety. 7 badanych
wskazato natomiast, ze nie korzysta wcale z zadnej ak-
tywnosci. Na pytanie, dotyczace uczestnictwa w dodat-
kowych zajeciach, odpowiedz twierdzacg wskazato 17
respondentéw (14 kobiet i 3 mezczyzn). NajczesSciej po-
dejmowanymi zajeciami byty spotkania na Uniwersy-
tecie Trzeciego Wieku. Zajecia te obejmowaty wspdine
uprawianie nordic walking, zajecia grupowe na basenie
w formie aqua-aerobiku oraz zajecia komputerowe.

Najczestszym powodem, dla ktérego seniorzy po-
dejmuja aktywnos¢ fizyczng, byta poprawa samopo-
czucia (58 respondentéw), nastepnie poprawa spraw-
nosci fizycznej (56 oséb). Kolejnymi powodami byto
zmniejszenie masy ciata lub zapobieganie otytosci
oraz che¢ przebywania z innymi ludZmi, na co wskaza-
o po 32 ankietowanych. Nastepnie znajdowaty sie za-
lecenia lekarza (21 oséb), poprawa wygladu, lepszy sen
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(po 18 0s6b) oraz namowa kogo$ bliskiego (14 osdb).
4 osoby nie zaznaczyty zadnej odpowiedzi.

Z analiz odpowiedzi, zaréwno kobiet, jak i mezczyzn
wynika, ze 60% mezczyzn czesciej podejmuje aktyw-
nos¢ fizyczng ze wzgledu na poprawe funkcjonalnosci or-
ganizmu. Tyle samo procent kobiet jako gtéwny powdd
wskazato poprawe samopoczucia. Ponad 53% seniorek
podejmuje aktywno$¢ ze wzgledu na poprawe sprawno-
$ci organizmu, nastepnie 38,3% wskazato na zmniejsze-
nie masy ciata lub zapobieganie otytosci, prawie 32%
na chet przebywania z innymi ludZzmi, 22% na poprawe
wygladu, 20% na zalecenia lekarza, 18% na lepszy sen,
a 13% na namowe kogo$ bliskiego. 55% mezczyzn podej-
muje aktywno$¢ dla poprawy samopoczucia, 32,5% dla
checi przebywania z innymi ludzmi, 22,5% zaréwno dla
zmniejszenia masy ciata i zapobiegania otytosci, jak i we-
dtug zalecen lekarza, 17,5% dla lepszego snu, 15% dla
namowy kogos bliskiego, a 12,5% dla poprawy wygladu.

Najczesciej podawanym powodem niepodejmowa-
nia aktywnosci fizycznej byt brak czasu. Wskazato tak
41 badanych, w tym 24 kobiety oraz 17 mezczyzn. Ko-
lejng barierg byt dla senioréw brak motywacji. Do ko-
lejnych najczesciej wymienianych powoddw zaliczy¢
mozna zty stan zdrowia (28 badanych), brak $rodkéw fi-
nansowych oraz brak dostepu do obiektéw i sprzetu, na
co wskazato po 13 ankietowanych. Najrzadziej udziela-
na odpowiedzig byto zte poczucie w grupie (8 0sdb).

Najwieksza bariera dla kobiet byt brak czasu oraz
brak motywacji, na co wskazato po 24 badane (28,6%).
Kolejna bariera dla respondentek byt zty stan zdrowia.
Taka odpowiedZ zaznaczyto 16 kobiet (19%). Na na-
stepnym miejscu plasowat sie brak érodkéw finanso-
wych, a takze brak dostepu do obiektéw i sprzetu, taka
mozliwos¢ zaznaczyto po 8 seniorek (9,5%). Najmniej-
szg barierg w podejmowaniu aktywnosci fizycznej byto
zte poczucie w grupie. 3 kobiety (3,6%) wybraty taka od-
powiedz. Dla jednej kobiety (1,2%) istniejg inne powo-
dy niz te wymieniowe wyzej. Podobna kolejno$¢ zazna-
czanych odpowiedzi wystepuje u badanych mezczyzn.
Gtéwna przeszkoda byt dla nich brak czasu, a nastepnie
brak motywacji na co wskazato odpowiednio 17 (29,4%)
oraz 14 (24,1%) senioréw. Dla 12 mezczyzn (20,7%) ba-
rierg byt zty stan zdrowia. Na zte poczucie w grupie, brak
$rodkéw finansowych oraz brak dostepu do obiektdw
i sprzetu wskazato po 5 respondentéw (8,6%).

Kolejne pytanie, dotyczace zwiazku aktywnosci fi-
zycznej z poprawa zdrowia, potwierdzito dostrzega-
nie tego zwiazku przez ankietowanych. Na taka odpo-
wiedZ wskazato 71 badanych, z czego 46 kobiet (54,8%)
i 25 mezczyzn (48%). Dla 41 senioréw aktywnosc¢ fizycz-
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na ma najwiekszy zwigzek z poprawg samopoczucia,
w tym dla 24 respondentek (28,6%) i 17 respondentéw
(32,8%), natomiast dla 19 oséb z lepszym wygladem
i utrzymaniem zgrabnej sylwetki (16,6% seniorek i 9,6%
senioréw). Pieciu ankietowanych mezczyzn (9,6%) uwa-
Za, ze aktywno$¢ ma niewielki wptyw na zdrowie i urode.
Dla wielu oséb zwiazek ten zauwazalny jest z kilkoma
czynnikami. 27 oséb zaznaczyto wiecej niz jedng odpo-
wiedz, z czego 8 ankietowanych zaznaczyto trzy odpo-
wiedzi, natomiast 19 dwie odpowiedzi.

69 senioréw czuje potrzebe podejmowania ak-
tywnosci fizycznej, 25 czuje ja tylko w niewielkim stop-
niu, natomiast 6 ankietowanych nie czuje jej wcale.

Ostatnie pytanie wykazato, ze seniorzy, podejmu-
jac aktywnos¢ fizyczna, najlepiej czuliby sie w grupie
w podobnym wieku. Takg odpowiedZ zaznaczyto 52 an-
kietowanych, w tym 30 kobiet i 22 mezczyzn. Odpowiedz
ta stanowita w grupie respondentek 44,1%, natomiast
w grupie respondentédw 51,2%. Nastepne miejsce zaj-
mowata grupa o podobnych zainteresowaniach (22 se-
niorki — 32, 4%, 18 senioréw — 41,9%). Najwieksze réz-
nice wida¢ w odpowiedzi dotyczacej grupy o zblizonej
masie ciata. Na taka odpowiedZ wskazat tylko jeden
mezczyzna (2,3% odpowiedzi) i dziesie¢ kobiet (14,7%
odpowiedzi). Grupe tej samej pici wybrato 8 ankietowa-
nych w tym 6 seniorek (8,8%) i 2 senioréw (4,6%).

DYSKUSJA

Wedtug definicji WHO zdrowie to nie tylko brak choro-
by, ale takze dobrostan fizyczny, psychiczny i spotecz-
ny. Potaczenie aktywnego spedzania wolnego czasu
z rozwojem intelektualnym moze zapewni¢ seniorom
jak najdtuzsze utrzymanie tego stanu, a takze stanowi
integralng cze$¢ procesu optymalnego starzenia sie.
Wéréd wielu czynnikéw gwarantujacych pomysine
starzenie znajduje sie aktywnos¢ fizyczna. Wraz z wiekiem
jej poziom znacznie spada. Jest to zauwazalne wsrdd ca-
tej populacji, jednak mimo to osoby starsze coraz czesciej
i chetniej podejmujg aktywnos¢ fizyczng w wolnym czasie.
Zwiekszenie $wiadomosci senioréw na temat pozytyw-
nych aspektéw uprawiania aktywnosci ruchowej w sfe-
rze psychicznej, spotecznej oraz fizycznej sprawito, ze styl
i jakos¢ zycia tych oséb znacznie sie poprawity. Gregor-
czyk i wsp. stwierdzili, ze utrzymanie ogdlnej sprawnosci
fizycznej razem ze sprawnoécig intelektualng oraz zacho-
waniem kontaktéw spotecznych warunkuje wyzszg ocene
jakosci zycia senioréw zaréwno tych mieszkajacych samo-
dzielnie, jak i tych w domach pomocy spotecznej [5].
Wiekszos¢ respondentéw (75%) prowadzita aktyw-
ny oraz $rednio aktywny tryb zycia w przesztosci. Takze

obecnie spora cze$¢ ankietowanych podejmuje co naj-
mniej raz w tygodniu aktywnos$¢ fizyczna. Jest to spo-
wodowane faktem, ze mozliwosci angazowania 0séb
starszych w aktywnos$¢ ruchowg sg coraz wieksze i co-
raz bardziej dostrzegane. Takze tym, ze obecnie coraz
czesciej spotyka sie ze zmniejszonym poczuciem wsty-
du uprawiania aktywnosci ruchowej w tym wieku. Nie-
wielki odsetek oséb prowadzito mato aktywny tryb zycia
w przesztosci i wolato go spedza¢ w sposéb bierny. Moze
sie to wigza¢ nie tylko z uprawianiem aktywnosci fizycz-
nej ankietowanych w przesztosci, ale takze z wykonywa-
niem pracy zawodowej czy obowigzkéw domowych, kté-
re niekiedy takze wymagaja wysitku fizycznego.

Z przeprowadzonych badan wynika, ze seniorzy,
zaréwno kobiety, jak i mezczyZzni, najchetniej spaceru-
ja. Jest to najbardziej popularna forma spedzania wol-
nego czasu ze wzgledu na brak dodatkowych naktadéw
finansowych w te forme ruchu oraz brak odpowiedniej
infrastruktury. Ponadto spacer jest aktywnoscia, kto-
ra wymaga najmniej wysitku, sprawiajac jednoczesnie
najwiecej przyjemnosci. Jest to takze najbardziej po-
wszechna forma, gdyz mozna jg uprawiaé, zaréwno
wychodzac po zakupy, jak i do rodziny czy znajomych.
W badaniu Grzegorczyk i wsp. wsréd 29% ankieto-
wanych jest to najpowszechniejsza forma aktywnego
spedzania wolnego czasu i byta to jednoczeénie naj-
czesciej zaznaczana odpowiedz [5].

W artykule Dmowskiej i wsp. [12] takze najliczniej
wymieniang forma ruchu byt spacer. Wskazato tak pra-
wie 67% ankietowanych. Do podobnych wnioskéw doszli
Motylewski i wsp. [13], ktérzy w badaniach obejmujacych
96 kobiet uczestniczacych w zajeciach UTW, w wieku
61-77 lat stwierdzili, ze najchetniej podejmowang for-
ma aktywnosci jest spacer, na co wskazato prawie 46%
badanych. Odpowied? ta obejmowata takze uprawia-
nie nordic walking. Nastepnie wymieniane byto ptywanie
(21,9%) oraz gimnastyka (17,7%). Pozostatymi formami
aktywnosci byty jazda na rowerze, praca na dziatce i inne.
W badaniach Kowolik i wsp. [14] prowadzonych na 50
osobach po 60. roku zycia, dotyczacych sposobu spedza-
nia wolnego czasu, wynika, Ze osoby te chetnie uprawiaja
spacery, w tym nordic walking (12 oséb, 24%). Zatem od-
setek oséb uprawiajacych te forme aktywnosci jest dosc¢
zréznicowany, jednak mimo to, jest to i tak najchetniej
podejmowane zajecie senioréw w wolnym czasie.

Z analizy pozostatych wynikéw badan witasnych
wynika, ze seniorzy podejmuja nieco inne formy aktyw-
nosci fizycznej, w poréwnaniu z innymi autorami. Na-
stepnymi najczesciej wybieranymi formami ruchu byta
jazda na rowerze oraz nordic walking. Z badan Baj-Kor-



pak i wsp. [15] przeprowadzonych na 110 kobietach wy-
nika, ze najbardziej popularnymi formami aktywnosci
wiérdd respondentek byta jazda na rowerze (50%), nor-
dic walking (229%) oraz ptywanie (20%). Zainteresowa-
niem cieszyt sie takze taniec, bieganie oraz zajecia fit-
ness. Do innych wnioskéw doszli wczes$niej wspomniani
Dmowska i Motylewski, u ktérych na pierwszych miej-
scach, zaraz po spacerze, plasowata sie gimnastyka
oraz ptywanie. Wedtug Dmowskiej i wsp. [12] na dru-
gim miejscu, zaraz po spacerach, plasowata sie gimna-
styka (prawie 36%). Poréwnujac wtasne wyniki, mozna
zauwazy¢ pewne réznice, gdyz ptywanie oraz gimnasty-
ka znajdowaty sie kolejno na czwartym i pigtym miej-
scu. Rozbieznosci w tym zakresie moga wynika¢ mie-
dzy innymi z nieumiejetnosci ptywania czy probleméw
zdrowotnych. W Trzebnicy istnieja jednak zajecia spe-
cjalnie przystosowane dla oséb starszych zaréwno na
basenie, jak i salach gimnastycznych. Pomimo to odse-
tek oséb uczestniczacych w tej formie zaje¢ jest dos¢
niski. Znaczne réznice sg zauwazalne miedzy kobietami
i mezczyznami uprawiajgcymi taniec, gdyz osobami za-
znaczajacymi te odpowiedz byty wytacznie kobiety.

Duzg cze$¢ swojego czasu wolnego seniorzy po-
$wiecajg na pomoc dzieciom oraz wnukom. Wciaz silnie
sg postrzegani w roli dziadka i babci, ale jednoczesnie
opieka nad wnukami sprawia im najwiecej radosci i sa-
tysfakcji. Tym samym osoby starsze chetnie spedzaja
czas wolny w domu i poswiecaja sie obowigzkom domo-
wym, takim jak sprzatanie, gotowanie czy praca w ogro-
dzie. Z badan CBOS wynika, ze 44% senioréw pomaga
w opiece nad wnukami lub prawnukami, a 34% poma-
ga w obowigzkach domowych [16]. Aktywno$¢ domowa
byta najczesciej podawang odpowiedzig. Moze sie z tym
wigzac kolejna co do czestosci wskazywana odpowiedz,
a mianowicie ogladanie telewizji. Wedtug badan CBOS
az 70% badanych senioréw oglada telewizje regular-
nie, natomiast tylko 2% nie oglada jej wcale. Do podob-
nych wnioskéw takze doszli Wasilewicz i wsp. [17], we-
dtug ktérych 37% badanych oséb w ten sposéb spedza
swoj wolny czas. Takze w badaniach Kwolik i wsp. [14]
oraz Motylewskiego i wsp. [13] odpowiednio 18% i 30%
senioréw oglada telewizje w czasie wolnym. Kolejnym
biernym sposobem spedzania wolnego czasu byto czy-
tanie ksiazek. Z badan Baj-Korpak [15] wynika, Zze naj-
bardziej popularng forma spedzania wolnego czasu byto
wiasnie czytanie ksigzek, gazet i czasopism. Ta sama
aktywnos¢ u Motylewskiego i wsp. [13] wynosita wéréd
badanych ponad 52%.

Obok aktywnosci domowej oraz biernych sposobéw
spedzania wolnego czasu plasujg sie spotkania z rodzi-
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ng oraz przyjaciétmi. Z badan Baj-Korpak i wsp. [15] wy-
nika, ze osoby te najchetniej spedzaja swdj wolny czas
z przyjaciétmi (50%) oraz rodzing (34%). Z badan Kowo-
lik i wsp. [14] prowadzonych na 50 osobach po 60. roku
zycia takze wynika fakt, ze seniorzy chetnie spedzaja
czas z rodzing i znajomymi (22 osoby, 44%). 45% bada-
nych u Motylewskiego i wsp. [13] po$wieca swdj czas na
spotkania towarzyskie. Z badan CBOS wynika, ze 87%
respondentéw spotyka sie ze znajomymi i przyjaciétmi.
Istotny jest fakt, ze znaczny odsetek ludzi po 60. roku
zycia chetnie spedza czas z najblizszymi. Przebywanie
zaspokajanie podstawowych potrzeb w sferze psychicz-
nej, emocjonalnej oraz spotecznej. Osoby starsze bardzo
cenig sobie kontakty rodzinne i majg one dla nich szcze-
gélne znaczenie. Z powodu zmiany roli spotecznej zwig-
zanej miedzy innymi z utratg pracy i odejsciem na emery-
ture, osoby starsze czesto zastajg odepchniete na drugi
plan. W niektérych przypadkach wymagaja one pomocy
ze strony swoich dzieci, natomiast wiekszo$¢ z nich, po-
mimo znacznie podesztego wieku, chetnie bierze udziat
w 2yciu rodziny, podejmujac sie przede wszystkim opieki
nad wnukami lub prawnukami [18].

Najwazniejszym motywem, dla ktérego seniorzy
podejmuja aktywno$¢ ruchowa, jest poprawa samopo-
czucia. Jest to dosé¢ ciekawy powdd, zwtaszcza ze w po-
zostatych badaniach nie jest to tak zauwazalne. Précz
tego, ze w organizmie nastepuje zwiekszenie poziomu
hormonu szczescia (endorfiny), to poprzez aktywnos¢
seniorzy utrzymujg kontakty z innymi ludZmi. Podobny
aspekt wynika z badan przeprowadzonych przez Gtéw-
ny Urzad Statystyczny, ktére wykazaty, ze dla ankieto-
wanych najwazniejszym powodem, dla ktérych podej-
mujg aktywno$¢ fizyczng, jest przyjemnos¢ i rozrywka
[19]. Dopiero w nastepnej kolejnosci ankietowani po-
dawali poprawe funkcjonalnosci organizmu. W bada-
niach Wasilewicz i wsp. [18] gtéwnym powodem, dla
ktérego respondentki podejmujg aktywnos$¢ ruchowa,
sg potrzeby zdrowotne. Z badan Baj-Korpak i wsp. [15]
wynika takze, ze dominujagcym powodem byta dbatos¢
o zdrowie. Poréwnujac do nich wtasne badania, po-
prawa funkcjonalnosci organizmu znalazta sie na dru-
gim miejscu, a po niej czynnik zwiazany z masa ciata.
Na tym samym miejscu znalazta sie takze chec prze-
bywania z innymi ludzmi. Z odpowiedzi tej mozna wy-
wnioskowa¢, ze spora cze$¢ oséb uprawia aktywnos$é
ruchowa w grupie, co, jak juz wczesniej wspomniano,
jest dla tych oséb bardzo wazne. Takze w badaniach
Baj-Korpak 16% respondentéw udzielito odpowiedzi,
ze podejmuje aktywnos¢ ze wzgledu na spotkania ze

Gerontologia
Wspotczesna
1/2017,vol. 5



/ DROWIE

Gerontologia
Wspotczesna
1/2017,vol. 5

znajomymi, natomiast wedtug Gtéwnego Urzedu Sta-
tystycznego tylko 3,9% senioréw wymienita powyzszy
powdd [19].

Do czynnikéw warunkujgcych podejmowanie ak-
tywnosci seniorédw mozna zaliczyé: wyksztatcenie,
nabyte umiejetnosci, stan zdrowia, warunki bytowe
i miejsce zamieszkania, sytuacje rodzinng, czynniki
spoteczne, warunki pracy oraz przebieg dotychczaso-
wej kariery zawodowe;j.

Gtéwna barierg, dla ktérej ankietowani nie upra-
wiajg aktywnosci fizycznej, jest brak czasu. Do odreb-
nych wnioskéw doszedt Motylewski i wsp. [13], we-
dtug ktérych tylko 2,1% ankietowanych wskazata na
taka przeszkode. Takze z danych GUS brak czasu wska-
zato tylko 5,2% respondentéw [19]. Réznice te moga
wynika¢ z faktu, ze w badanej grupie znajdowata sie
duza liczba oséb w wieku 60-67 lat, czesto jeszcze
pracujacych i z tego powodu nieznajdujacych czasu
na uprawianie aktywnosci fizycznej w wolnym czasie.
W badaniach Motylewskiego i wsp. za gtéwny powdd
uniemozliwiajacy seniorom podejmowanie aktywno-
$ci ruchowej wymieniane byto lenistwo. Takze w prze-
prowadzonej przez autoréw ankiecie, respondenci jako
druga, najczesciej wymieniang bariere wskazywa-
li brak motywacji. Nastepnym powodem wedtug auto-
réw jest brak $rodkéw finansowych, gdzie, poréwnu-
jac wiasne badania, przyczyna ta znalazta sie dopiero
na przed ostatnim miejscu razem z brakiem dostepu
do odpowiednich obiektéw i sprzetu. Istotnym czynni-
kiem uniemozliwiajacym podejmowanie aktywnosci,
wymienianym takze jako jeden z gtéwnych powoddéw
przez Gtéwny Urzad Statystyczny, byt zty stan zdrowia.
Wystepuje tutaj zjawisko btednego kota, gdyz brak ak-
tywnosci prowadzi do ztego stanu zdrowia, a zty stan
zdrowia z kolei do braku aktywnosci. Nie jest wiado-
me jednak, czy jest on spowodowany powazniejszymi
schorzeniami i chorobami czy nadwrazliwoscig na bdl,
ktéry czesto jest spotykany u senioréw.

Bariery aktywnosci senioréw zwigzane sg z nie-
odpowiednim przygotowaniem stuzb lokalnych do
wspierania o0séb starszych w ich aktywnosci, brakiem
programow, ktére miatby przygotowac ludzi do aktyw-
nego zycia na staros¢, problemami z motywowaniem
senioréw do aktywnosci, gtéwnie mezczyzn, gorszym
stanem zdrowia, preferowaniem biernego stylu zycia,
co moze miec takze zwigzek z brakiem nawyku podej-
mowania aktywnosci, brakiem okazji do wspétpracy
i spotkan os6b starszych z mtodszymi, postrzeganiem
0s6b starszych jako niesprawnych, schorowanych i wy-
magajacych opieki.

Znaczna cze$¢ respondentéw uwaza, ze aktyw-
nos¢ fizyczna ma duzy wptyw na zdrowie i samopo-
czucie. W badaniach Motylewskiego i wsp. [13] ta za-
leznos¢ jest takze bardzo zauwazalna, gdyz az 93,7%
badanych uwaza, ze aktywno$¢ fizyczna ma bardzo
duzy wptyw na zdrowie, a jednoczesénie podnosi spraw-
nos¢ fizyczng. W tych samych badaniach 6,3% bada-
nych uwazato, ze aktywno$¢ fizyczna nie ma wiekszego
wptywu na ich zdrowie. W badaniach wtasnych odsetek
takich odpowiedzi takze byt niski. Widoczna jest tak-
Ze znaczna liczba oséb, ktére czujg potrzebe podejmo-
wania aktywnosci fizycznej w wolnym czasie. Pomimo
$wiadomosci senioréw na temat pozytywnego wpty-
wu aktywnosci na ich stan zdrowia, samopoczucie oraz
wyglad, liczba oséb podejmujacych aktywnos¢ rucho-
wa nie jest zadowalajaca. Obejmuje ona bowiem pod-
stawowe i proste formy ruchu, takie jak spacer czy jaz-
da na rowerze. Wazne jest jednak to, ze z roku na rok
obserwuje sie wzrost liczby oséb starszych uprawia-
jacych aktywnos¢ ruchowa i jest to widoczne nie tyl-
ko w parkach, na ulicach, ale takze na basenach i sa-
lach fitness.

Aktywnos$¢ edukacyjna odgrywa bardzo wazna
role w zyciu seniora. Umozliwia ona rozwijanie $wia-
domosci i zwiekszanie wyksztatcenia, poprzez kté-
re cztowiek starszy zajmuje wyzsze miejsce w hierar-
chii spoteczenstwa. Ponadto osoby starsze z nadmiaru
wolnego czasu, poczucia samotnosci, leku oraz potrze-
by kontaktu z innymi poszukuja nowych mozliwosci
edukacyjnych. Seniorzy moga nie tylko spetnia¢ wtasne
pasje i potrzeby, ale takze angazowac sie w pomoc in-
nym ludziom poprzez organizacje, stowarzyszenia, fun-
dacje lub wolontariat. Sposéréd aktywnosci spotecznej
najwieksza popularnoscia wsréd oséb starszych ciesza
sie: uniwersytety trzeciego wieku, wolontariat (maja-
cy na celu pomoc potrzebujacym w szpitalach, hospi-
cjach, schroniskach poprzez robienie zakupéw, czytanie
ksiazek czy nawet zwykta rozmowe — daje to osobom
starszym poczucie satysfakcji i uzytecznosci), kluby se-
niora, dzieki ktérym mozliwe jest angazowanie w zy-
cie kulturalne, uczestnictwo w réznego rodzaju kursach
i szkoleniach oraz wyjazdy turystyczne.

Aktywnos$¢ edukacyjna petni nastepujace funk-
cje: adaptacyjng (umozliwienie przystosowania 0séb
starszych do nowej sytuacji spotecznej), integracyj-
na (umozliwia tatwiejsze przystosowanie sie do nowej
grupy), kompensacyjna (wyréwnuje braki w réznych
zakresach, np. brak pracy i przejécie na emeryture),
ksztatcgca (umozliwia rozwdj i doskonalenie cech jed-



nostki), psychohigieniczna (podnosi jakos¢ zycia senio-
réw poprzez wzrost satysfakcji i autorytetu).

Coraz wieksze zainteresowanie wéréd oséb w po-
desztym wieku budza uniwersytety trzeciego wieku. Ich
poczatek siega lat 70. XX wieku. W Polsce pierwszy
uniwersytet powstat w 1975 roku w Warszawie. Obec-
nie w Polsce istnieje ponad 100 uniwersytetéw, ktére
gromadza okoto 25 000 stuchaczy. Stanowig one naj-
popularniejszg forme aktywnosci edukacyjnej senio-
réw. Majg one na celu aktywizacje i ksztatcenie oséb
w podesztym wieku oraz aktywnos$¢ spoteczng, two-
rzenie warunkéw dla senioréw do poszerzania ich wie-
dzy, umiejetnosci, pasji, przy jednoczesnym zachowa-
niu sprawnosci fizycznej, psychicznej i spotecznej. Do
bardziej szczegétowych celéw mozna zaliczy¢ miedzy
innymi edukacje w zakresie zdrowego stylu zycia oraz
zajecia poprawiajgce ogdlng sprawnos¢ senioréw oraz
ich zainteresowania (gimnastyka, zajecia turystyczne,
nauka jezykéw obcych, malarstwo czy Spiew).

Zalety uniwersytetéw trzeciego wieku sg dostrze-
gane przez wielu badaczy oraz takie organizacje, jak
np. UNESCO. Wedtug nich ksztatcenie na uniwersyte-
tach powoduje: rozwdj wiedzy, umiejetnosci, osobowo-
$ci, zainteresowan, nawigzywanie nowych kontaktéw
spotecznych oraz umacnianie tych istniejacych, ak-
tywny rozwdj spoteczny oraz przekazanie cennych do-
Swiadczen.

Z przeprowadzonych badan odsetek o0séb po-
dejmujacych taka aktywnos¢ jest niewielki. Pomimo
stworzenia uniwersytetu w Trzebnicy juz w 2005 r.,
uczeszcza do niego 97 stuchaczy, a wérdd oséb uzupet-
niajacych ankiete byto ich tylko 17. Osoby do niego na-
lezace bardzo cenig sobie dziatanie takiej organizacji
w miejscu zamieszkania. Badania GUS potwierdzaja,
Ze osoby uczestniczace w tego typu dziatalnosci cha-
rakteryzujg sie lepszym zdrowiem, sprawnoscig inte-
lektualng oraz fizyczng w poréwnaniu z osobami nie-
uczeszczajacymi na zajecia UTW.

WNIOSKI

1. Gtéwnymi powodami, dla ktérych seniorzy podej-
mujg aktywnos¢ fizyczng, s3: poprawa samopo-
czucia oraz funkcjonowania organizmu.

2. Gtdwnym powodem, ktéry uniemozliwia osobom
starszym aktywnos¢ fizyczna, jest brak czasu.

3. Tylko niewielka cze$¢ oséb po 60. roku zycia
uczestniczy w zajeciach dodatkowych. Najchet-
niej podejmowang forma sg aktywnosci organizo-
wane w ramach uniwersytetéw trzeciego wieku.
Seniorzy deklarujg, ze w wolnym czasie lubig spa-
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cerowad. Zainteresowaniem cieszy sie réwniez
jazda na rowerze oraz nordic walking.

4. (Czestotliwos¢ podejmowania aktywnosci fizycz-
nej przez senioréw jest dos¢ zréznicowana. Wiek-
szo$¢ ankietowanych podejmuje jg 1-2 razy w ty-
godniu.
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