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Streszczenie
Na dlugos¢ zycia ma wpltyw wiele czynnikow. Zdrowy styl zycia, zachowania prozdrowotne oraz
podtoze srodowiskowe warunkuja zdrowe i dlugie zycie. Personel pielggniarski ze wzgledu na posia-
dana wiedze oraz umiejetnosci powinien przez swoje dziatania naktania¢ innych do wtasciwych dzia-
tan prozdrowotnych.

Celem pracy jest analiza zachowan zdrowotnych pielggniarek (operacyjnych i anestezjologicz-
nych) oraz ocena tych zachowan.

Metody badawcze: Badania przeprowadzono metoda sondazu diagnostycznego z zastosowaniem
autorskiego kwestionariusza ankiety. Badaniem objeto 86 pielegniarek operacyjnych i anestezjolo-
gicznych wojewddztwa lubelskiego i todzkiego. Badania byty anonimowe i dobrowolne.

Wyniki: 58% respondentéw ocenito swoj stan zdrowia jako dobry. Natomiast prawie 50% ankie-
towanych zgtaszata dolegliwo$ci bolowe oraz zmgczenie psychiczne. 61% respondentéw nie stoso-
wato zbilansowanej diety, jednak ponad 37% ankietowanych wskazato, iz ma nadwagg.

Whioski:

1. Mimo posiadania wiedzy dotyczacej prawidtowych zachowan prozdrowotnych wsrdéd personelu
pielegniarskiego wystepuja niedociagnigcia w praktycznym wdrozeniu zalecen w zycie codzienne.
2. Najwigksze zagrozenie dla zdrowia stanowi niewtasciwe odzywianie, otyto$¢ wystepujaca u czesci
ankietowanych, brak aktywnosci fizycznej oraz narazenie na stres w miejscu pracy.

3. Pielegniarki powinny dawa¢ przyktad swoim zachowaniem oraz zachg¢ca¢ do prowadzenia proz-
drowotnego styl zycia.

Stowa kluczowe
zachowania prozdrowotne, styl zycia, pielegniarstwo
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Abstract
Many factors affect life expectancy. A healthy lifestyle, pro-health behavior and environmental condi-
tions determine a healthy and long life. Nursing staff, due to their knowledge and skills, should,
through their actions, encourage others to appropriate pro-health activities.

The aim of the study is to analyze the health behaviors of nurses (operating and anaesthesiologi-
cal) and to evaluate these behaviors.

Research methods: The research was carried out by the diagnostic survey method with the use of
the proprietary questionnaire. The study included 86 operating and anaesthesiological nurses in the
Lubelskie and L.odzkie voivodships. The research was anonymous and voluntary.

Results: 58% of respondents rated their health as good. However, almost 50% of respondents
reported pain and mental fatigue. 61% of respondents did not use a balanced diet, however, over 37%
of respondents indicated that they are overweight.

Conclusions:

1. Despite the knowledge of correct pro-health behavior among nursing staff, there are shortcomings
in the practical implementation of recommendations in everyday life.

2. The greatest threat to health is inadequate nutrition, obesity occurring in some respondents, lack of
physical activity and exposure to stress in the workplace.

3. Nurses should set an example by their behavior and encourage them to lead a healthy lifestyle.

Keywords
health behaviors, lifestyle, nursing

JEL: 112

Wstep

Na przewidywalna dtugo$¢ zycia ma wptyw wiele czynnikow i zmiennych. Diugie
oraz zdrowe zycie uwarunkowane jest prawidlowymi zachowaniami prozdrowotnymi,
stylem Zycia oraz Srodowiskiem pracy. Czynniki genetyczne oraz jakos$¢ opieki zdrowot-
nej stanowia kolejng grupe determinujgcg nasze zdrowie. Wiele czynnikow jest zaleznych
od czlowieka, mozemy nie tylko dokonywaé wyborow, ale takze — odpowiednio postepu-
jac — decydowaé o wlasnym zdrowiu i dzieki temu o potencjalnej dtugowiecznoscil.

Ksztaltowanie §wiadomosci, postaw i zachowan prozdrowotnych przez szeroko
pojeta edukacje zdrowotng oraz propagowanie okreslonego stylu zycia jako najwazniej-
szego czynnika zdrowia jednostki i spoleczenstwa jest ogromnym wyzwaniem?. Personel
pielggniarski posiada ugruntowang wiedz¢ na temat promocji zdrowia. Badania przepro-
wadzone przez Walentukiewicz i in. dotyczace stylu zycia studentek kierunkow medycz-
nych dowodza, ze wsérdd stuchaczy wydziatu pielggniarstwa czgstos¢é wystepowania

U A. Walentukiewicz, A. Lysak, B. Wilk, Styl zZycia studentek kierunkow medycznych, ,,Problem Hi-
gieny i Epidemiologii” 2013, 94(2), s. 250.

2 E. Krajewska-Kutak, M. Szczepanski, C. Lukaszczyk, J. Lewko, Promocja zdrowia i edukacja zdro-
wotna. Analiza stylu zycia studentow wybranych uczelni w Polsce, Wyd. Akademii Medycznej w Biatymsto-
ku, 2007, s. 349-357.
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wszystkich czterech sktadowych stylu zycia obserwowano u ponad 15% badanych, a trzy
sktadowe stwierdzono u ponad 53% ankietowanych adeptek pielggniarstwa’.

Jednak mimo znaczacej roli w zakresie promowania zachowan zdrowotnych i pro-
fesjonalnej wiedzy na temat zdrowego stylu zycia, wyniki badan wskazuja, ze wicle
pielggniarek nie przenosi tego na wlasne wybory zdrowotne i styl zycia*. Nie wystarczy
tylko fachowa wiedza dotyczaca zachowan prozdrowotnych nabyta w trakcie catego
procesu edukacyjnego personelu pielggniarskiego, zdolnosci pedagogiczne oraz oddzia-
lywanie, cho¢by najlepsze, na pacjenta. Nalezy samemu prezentowac taka postawe oraz
propagowac wiedze i1 kultur¢ w szerszym aspekcie, jakim jest srodowisko pracy, aby
kazdy cztowiek nie tylko mogt, ale chciat czerpaé korzysci wynikajace z prowadzenia
zdrowego trybu zycia’. Pielegniarki i pielegniarze, jako osoby wykonujace zawod me-
dyczny, odgrywajg istotng role w ksztatltowaniu postaw prozdrowotnych spoteczenstwa,
dlatego powinni stanowi¢ wzor do nasladowania dla pacjentéw i ich rodzin.

Analiza zachowan zdrowotnych personelu pielegniarskiego oraz ocena tych za-
chowan daja mozliwo$¢ poznania, w jakim stopniu pielegniarki wykorzystuja zdobyta
w trakcie nauki wiedze do ksztaltowania wlasnego prozdrowotnego stylu zycia oraz
edukacji pacjenta. Celem pracy jest poznanie istotnych zachowan zdrowotnych wybrane;j
grupy pielggniarek operacyjnych i anestezjologicznych, gdyz niewtasciwe postawy zdro-
wotne nieuchronnie doprowadzajg do uszczerbku na ich zdrowiu fizycznym i psychicz-
nym. Jak wiadomo, ma to wplyw na wystepowanie wysokiego poziomu zme¢czenia,
stresu i wypalenia zawodowego, a w konsekwencji przyczynia si¢ do obnizenia jako$ci
pracy w opiece nad pacjentem®.

Determinanty zdrowia

Zdrowie jednostki we wszystkich kulturach zalezy od wielu czynnikow. Rola
1 hierarchia istotnos$ci poszczegdlnych czynnikdw jest zréznicowana i zmienia si¢ w za-

lezno$ci od przyjetego w danym okresie modelu zdrowia’. Pojecie zdrowia holistycznie

3 A. Walentukiewicz, A. Lysak, B. Wilk, op. cit., s. 250. W niniejszej pracy oceniano cztery sktadowe
stylu zycia na podstawie indeksu pozytywnych zachowan zdrowotnych, tj.: poziomu aktywnosci fizycznej,
codziennego spozywania warzyw i owocow, palenia tytoniu oraz oceny prawidlowej masy ciata.

4 A. Remigronska, A. Wiloszczak-Szubzda, Zachowania zdrowotne pielggniarek czynnych zawodowo
co najmniej jeden rok, ,,Aspekty Zdrowia i Choroby” 2016, vol. 1, nr 1, s. 41-53.

5 M. Wojciechowska, K. Suda, Promocja zdrowego stylu zycia nie tylko zadaniem zawodowym piele-
gniarki, ale takze odpowiedzig na wspoiczesne zagrozenia zdrowia, ,,Problemy Pielegniarstwa” 2008,
vol. 16, nr 1-2.

¢ D. McElligott, S. Siemers, L. Thomas, N. Kohn, Health promotion in nurses: is there a healthy
nurse in the hours? ,,Appl Nurs Res” 2009, 22,s. 211-215.

’ B. Stawarz, M. Sulima, M. Lewicka, I. Brukwicka, H. Wiktor, Health and determinants of health —
a review of literature, P. I, ,,Journal of Public Health, Nursing and Medical Rescue” 2014, nr 2, s. 4-10.
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odnosi si¢ do rozwoju cztowieka na kazdym polu (realizacji wszystkich potrzeb): dobre-
go samopoczucia fizycznego, psychicznego, spoltecznego oraz mozliwosci petnienia jego
16l zyciowych?®
Systemowe podejscie do definiowania zdrowia i choroby w holistycznym modelu
stawia cztowieka na tle wielowymiarowego obrazu otaczajacej go rzeczywistosci. Zgod-
nie z zatozeniami ogdlnej teorii systemow zdrowie cztowieka opiera si¢ na ptaszczyznach:
fizycznej (funkcjonowanie biologiczne organizmu), psychicznej (funkcjonowanie po-
znawcze 1 emocjonalne), spotecznej (zdolnos¢ do utrzymywania prawidtowych relacji
migdzyludzkich) i duchowej (zwigzanej z osobistymi przekonaniami, wierzeniami czy
praktykami religijnymi)’.
Marc Lalonde stat si¢ natomiast mentorem nowej koncepcji zdrowia, gdzie ,,Zdro-
wie jest wynikiem dziatania czynnikow, a promocja zdrowego stylu zycia moze wplynaé
na poprawe stanu zdrowia i ograniczy¢ zapotrzebowanie na opieke”'. Wyodrebniat on
cztery grupy czynnikow warunkujacych zdrowie:
e styl zycia — zbior decyzji (dziatan) jednostki, ktoére wptywaja na jego zdrowie
i ktore jednostka moze w mniejszym lub wigkszym stopniu kontrolowa¢ (ok.
53% ogodtu wpltywow);

» $rodowisko fizyczne — wszystkie jego elementy, zewnetrzne w stosunku do
ciata ludzkiego, na ktore jednostka nie ma wptywu lub jest on bardzo ograni-
czony (ok. 21%)";

» czynniki genetyczne — wszystkie cechy zwigzane z biologig organizmu ludz-
kiego, w tym czynniki genetyczne, wiek, pte¢ (ok. 16%);

* organizacje opieki medycznej — dostepnosc, jakos¢, organizacja, zasoby opieki
medycznej (ok. 10%)"2.

Najwazniejszymi czynnikami determinujacymi dtugosc¢ zycia sg zachowania proz-
drowotne. Szczegdlng role odgrywa tutaj styl zycia, ktory stanowi ponad 50% wszystkich
czynnikéw warunkujacych zdrowie. Jego gtowna sktadows jest zbilansowane odzywianie,
aktywno$¢ fizyczna oraz psychiczna umiej¢tnos$¢ radzenia sobie ze stresem.

Pielegniarstwo jest zawodem o szczegoélnie stresogennym charakterze. Relacja

z pacjentem kumuluje rézne problemy, a stosunki interpersonalne mi¢dzy pielegniarka

8 B. Woynarowska, Edukacja zdrowotna, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa 2013.

* A. Ostrzyzek, J.T. Marcinkowski, Biomedyczny versus holistyczny model zdrowia a teoria i prakty-
ka kliniczna, ,,Problemy Higieny Epidemiologicznej” 2012, 93(4), s. 682—686.

10 M.J. Wysocki, M. Miller, Paradygmat Lalonde’a, Swiatowa Organizacja Zdrowia i Nowe Zdrowie
Publiczne, ,,Przeglad Epidemiologiczny” 2003, 57, s. 505-512.

"' M. Lalonde, 4 New Perspective on the Health of Canadians, https://www.phac-aspc.gc.ca/ph-sp/
pdf/perspect-eng.pdf [dostep 20.06.2020]

12 M.J. Wysocki, M. Miller, op. cit., 505-512.
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— pacjentem — wspolpracownikami czgsto nacechowane sg negatywnymi emocjami'.
Srodowisko pracy pielegniarki jest istotnym elementem stylu zycia, ktory ma wptyw na
zdrowie pracownikow oraz strukture zatrudnienia. Nadmierne obcigzenie wynikajgce
z wykonywania pracy wptywa negatywnie na funkcjonowanie pracownika w sferze
psychicznej oraz fizycznej™. Stres stanowi jedno z powszechnych zagrozen we wspot-
czesnym pielggniarstwie. Zawod pielggniarki wymaga bowiem od wykonujacych go osob
nie tylko duzej odpornosci fizycznej, ale rowniez psychicznej — przede wszystkim ze
wzgledu na specyfike wykonywanych obowiazkow, ktore wiaza sie np. z kontaktem ze
$miercig oraz duzg presjg czasu. Z tych powodow nieliczne osoby decyduja si¢ na ksztat-
cenie na kierunku pielegniarskim badz tez po ukonczeniu studiow nie podejmuja pracy
w zawodzie. Wedtug danych z Centralnego Rejestru Pielggniarek i Poloznych srednia
wieku pielegniarek wynosita 52,03 roku w 2018 r., natomiast w 2019 r. — 52,59 roku'.
Brak zastgpowalno$ci pokoleniowej i starzenie si¢ pielegniarek powoduje niedobor kadry

w strukturach opieki zdrowotne;.

Struktura wieku pielegniarek a praca zawodowa

Pielggniarstwo jest to najliczniej reprezentowana grupa zawodow stricte medycz-
nych w kazdym systemie opieki zdrowotnej. Zmiany demograficzne wsrdd grupy zawo-
dowej pielegniarek odgrywaja znaczaca role w zapewnieniu cigglosci opieki, a takze
gwarancji bezpieczenstwa $wiadczonych ustug medycznych'®. Zwazywszy, jakie zna-
czenie odgrywa sprawnie funkcjonujacy system opieki zdrowotnej dla kazdej dziedziny
zycia, nalezy systematycznie monitorowac¢ stan posiadanych zasobdw, w tym przede
wszystkim zasobow ludzkich'.

W 2017 r. Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych wydata raport dotyczacy Za-
bezpieczenia spoteczenstwa polskiego w swiadczenia pielegniarek i potoznych. Wedtug
danych zawartych w niniejszym dokumencie oraz informacji pochodzacych z Narodo-
wego Funduszu Zdrowia w 2016 r. najliczniejsza grupg wiekowa zgtoszong do realizacji

13 1. Ksiazek, J. Ksiazek, Badanie pielegniarskie. Obcigzenie psychiczne i stres, ,Magazyn Pielggniar-
ki i Potoznej” 2007, 3, s. 20-23.

14 J.T. Marcinkowski (red.), Higiena, profilaktyka i organizacja w zawodach medycznych, PZWL,
Warszawa 2003, s. 15-88.

15 Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych. Raport Naczelnej Rady Pielggniarek i poloznych, Zabez-
pieczenie mieszkarncow domow pomocy spotecznej w swiadczenia pielegniarskie — Raport z badania ankie-
towego, Warszawa, kwiecien 2018, s. 10.

16 Ibidem.

7 D. Kunecka, Struktura zatrudnienia w grupie pielegniarskiej a potrzeby spoteczne w Polsce, ,,Spo-
feczno-ekonomiczne problemy rynku pracy” 2013, nr 161, s. 73-82.
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$wiadczen zdrowotnych stanowity pielegniarki w przedziale od 41. do 60. roku Zzycia—co
stanowito blisko 60,61% catej grupy zawodowe;j'®:

* miedzy 41. a45. rokiem zycia liczba pielegniarek wynosita 42 254, co odpowia-

dato 19,45% owej grupy zawodowej;
* kolejna grupa to osoby z przedziatu miedzy 46. a 50. rokiem zycia (46 820) —
21,55%;

* nastgpng grupe wickowa stanowity osoby miedzy 51. a 55. rokiem zycia (42 602),
co stanowito 19,61%;

* miedzy 56. a 60. rokiem Zycia liczba pielgegniarek aktywnych zawodowo wy-
nosita 34 955, co stanowito 16,09%".

Opracowane dane wskazuja na sredni wiek personelu pielggniarskiego w ochronie
zdrowia, a prognozy zawarte w tym dokumencie jednoznacznie wskazuja na systema-
tyczny wzrost nabycia praw emerytalnych tej grupy zawodowej. Proces starzenia sig
grupy zawodowej pielggniarek oraz braki kadrowe moga stanowi¢ problem dla zacho-

wania zdrowego stylu zycia oraz utrzymania zdrowia na zadowalajagcym poziomie.

Metodyka badan

W badaniu wykorzystano autorski kwestionariusz ankiety, ktory sktadat si¢ z me-
tryczki oraz ankiety wtasciwej. Ankieta wlasciwa zawierata 14 pytan odnoszacych si¢
do stylu zycia, diety, aktywnosci fizycznej. Kwestionariusz ankiety uwzgledniat pytania
zamknigte jednokrotnego wyboru, wielokrotnego wyboru oraz otwarte. Prawie 98%
respondentdéw stanowity kobiety. Niemalze 18% ankietowanych pochodzito z regionow
wiejskich, 21% — z miast ponizej 100 tys. mieszkancow, a 61% — z miast powyzej 100 tys.
mieszkancow. Ponad 72% respondentow zdeklarowato posiadanie wyksztatcenia wyz-
szego kierunkowego (licencjat 1 magister pielggniarstwa), 15% posiadalo ukonczone
studium medyczne, a najmniejszy odsetek 13% stanowity osoby, ktére ukonczyty licea
medyczne. 20% ankietowanych pracowato w zawodzie do 5 lat, prawie 25% — od 5 do
15 lat, 23% — od 15 do 25 lat, natomiast prawie 32% stanowity osoby, ktore pracowaty
dtuzej niz 25 lat.

Badanie mialo charakter anonimowy. Przystgpienie do niego zostatlo poprzedzone
wyrazeniem zgody. Ankiete przeprowadzono w dwoch niezaleznych szpitalach (w Lodzi
i Lublinie) w grupie pielegniarek operacyjnych i anestezjologicznych. Badaniem objgto
86 respondentow w wieku od 24 do 55 lat. Wszyscy ankietowani pracowali w zawodzie,

18 Raport Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych, Zabezpieczenia spoleczenstwa polskiego w swiad-
czenia pielegniarek i potoznych, Warszawa, marzec 2017, s. 21.
19 Ibidem, s. 39.
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co stanowito kryterium wiaczenia do badania. Badanie przeprowadzono w lutym 2019 r.
Analizie poddano materiat badan sktadajacy sie z 86 poprawnie i kompletnie wypetnio-

nych ankiet.

Analiza wynikow

Przeprowadzone badanie wskazuje, ze respondenci deklaruja swoj stan zdrowia
jako dobry (59%) lub bardzo dobry (15%), natomiast 25% ankietowanych okresla swoj
stan zdrowia jako przecietny lub zty (1%). Dolegliwo$ciami, na ktdre skarzyli si¢ najcze-
$ciej ankietowani (mozliwe bylo wskazanie wigcej niz jednej odpowiedzi), byto zmgcze-

nie psychiczne i fizyczne, bole kregostupa oraz glowy (wykres 1).

Wykres 1. Dolegliwos$ci bélowe zglaszane przez respondentéow (mozliwe bylo wskazanie

wiecej niz jednej odpowiedzi, n=162)
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Zrodto: opracowanie wilasne.

Kolejne pytanie dotyczyto zachowan antyzdrowotnych wsérdd respondentoéw. Nie-
cate 25% o0sob zadeklarowalo, iz pali papierosy regularnie, natomiast ponad 75% ankie-
towanych neguje ten natog.

Ponad 61% badanych przyznato sig, ze nie stosuje zbilansowanej diety. Wsrod
najczesciej wskazywanych odpowiedzi dotyczacej liczby spozywanych positkow w cig-
gu jednego dnia prawie 62% o0sob deklarowato spozywanie od 4 do 6 positkdw, natomiast
3 lub mniej positkéw spozywato 30% ankietowanych, a wigcej niz 6 positkow — 8%
respondentdéw. Kolejne pytanie dotyczylo czestosci spozywania owocOw i warzyw w co-
dziennej diecie. Ponad 53% ankietowanych deklarowato, ze kazdego dnia w ich diecie
znajduja si¢ owoce i warzywa, u 20% ankietowanych sa one czasami — 3—4 razy w ty-

godniu, natomiast u 27% respondentow rzadko — 1-2 razy w tygodniu. Przestrzeganie
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zasad prawidtowego odzywiania oraz zbilansowana dieta utatwia zachowanie prawidto-

wej masy ciata (wykres 2).
Wykres 2. Deklarowana masa ciala respondentow. Na podstawie wskaznika BMI (n = 162)
60% 54%

50%

40% 38%

30%
20%

10% 82
0%
0% ]

Niedowaga Prawidtowa Nadwaga Otytosc
Zrédto: opracowanie wiasne.

54% ankietowanych okreslitlo swoja mas¢ ciala jako prawidtowa na podstawie
wskaznika BMI. Natomiast u 38% respondentéw wystepowata nadwaga, a u 8% otytosé.

Kolejne pytanie dotyczylo aktywnosci fizycznej respondentow. Prawie 40% an-
kietowanych przyznato sie, ze rzadko uprawia sport w wolnym czasie, 23% — raz z ty-
godniu i tyle samo respondentow — 2 lub 3 razy w tygodniu.

Najbardziej popularng forma aktywnosci fizycznej wybierang przez ankietowanych
byta jazda na rowerze (30%). Wsrod najczesciej wskazywanych odpowiedzi byl spacer
(27%), ptywanie (17%) oraz zajecia grupowe (15%). Najrzadziej natomiast ankietowani
wybierali bieganie (7%) oraz ¢wiczenia fizyczne na sitowni (4%).

Az 42% respondentow zadeklarowalo sig, ze korzysta z badan profilaktycznych
rzadziej niz raz na rok, 36% podato, Ze korzysta z nich raz na rok, 13% — raz na p6t roku,
a 7% —raz na kwartat. Natomiast 2% o0sob przyznalo si¢, ze nigdy nie skorzystato z ba-
dan profilaktycznych.

Ponad 75% ankietowanych oswiadczylo, ze codziennie odczuwato stres w miejscu
pracy. Podejmujg oni jednak wszelakie dziatania, m.in. rozmowy z najblizszymi, stucha-

nie muzyki, uprawianie sportu, aby zniwelowa¢ negatywne dziatanie stresu (wykres 3).
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Wykres 3. Sposoby radzenia sobie ze stresem przez respondentow (n = 86)

Rozmowa z psychologiem
Medytacja/Modlitwa

Stuchanie muzyki

Uzywki

Zjedzenie produktu wysokoenergetycznego

Uprawianie sportu

Rozmowa z najblizszymi
0% 5% 10% 15% 20% 25% 30% 35% 40%

Zrédlo: Opracowanie wiasne.

Dyskusja

Niniejsza praca stanowi probe analizy zachowan prozdrowotnych, ktére majg
szczeg6lny wptyw na wydtuzenie przewidywalnego czasu zycia wsrod personelu piele-
gniarskiego. Do tych czynnikéw mozemy zaliczy¢ prawidtowa dietg, aktywnos¢ fizycz-
ng, korzystanie z badan profilaktycznych.

Przeprowadzone badanie wykazalo, iz wiedza personelu pielegniarskiego doty-
czaca zachowan prozdrowotnych jest wysoka, natomiast istnieje problem w praktycznym
jej zastosowaniu w zyciu codziennym.

Mimo zgtaszania roznych dolegliwosci bolowych przez pielegniarki — bole glowy,
zmeczenie psychiczne, fizyczne — bdle kregostupa (27,2%) wciaz stanowia najbardziej
istotny problem. W badaniu przeprowadzonym przez Leszczynska i in. na grupie 400
pielegniarek z t6dzkich placowek stuzby zdrowia wykazano, ze w latach 2007-2008 az
80% z nich zgtaszato wystepowanie dolegliwosci bolowych krggostupa?. Jednak wyste-
powanie przykrych dolegliwo$ci bolowych nie miato wptywu na ogélny stan zdrowia
deklarowany przez respondentow i niemal 75% osob okresla swdj stan zdrowia jako
dobry lub bardzo dobry.

Duza role w prawidtowym stylu zycia odgrywa dieta oraz odpowiednia suplemen-

tacja sktadnikami mineralnymi zawartymi w owocach i warzywach. Ponad 60% o0sob

2 A. Leszczynska, B. Daniszewska, K. Dudek, M. Chrzanowska, J. Szmagaj, J. Kujawa, Wplyw ergo-
nomii pracy pielegniarek na wystepowanie dolegliwosci bolowych w obrebie kregostupa, ,,Kwartalnik Or-
topedyczny” 2008, nr 2(70), s. 210-218.
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w badanej populacji nie stosuje zbilansowanej diety. Najczesciej spozywaja one od 4 do
6 positkoéw dziennie i tylko ponad 50% osob deklaruje, Ze ich dieta zawiera kazdego dnia
owoce 1 warzywa. Zgodnie z wytycznymi w ciggu dnia powinno si¢ spozywaé 3—4
porcje owocOw i warzyw, przy czym dominowaé powinny warzywa?!, a zatem w bada-
nej grupie ich spozycie jest niewystarczajace. Na istnienie tego problemu zwroécili uwa-
ge takze inni badacze, np. Cholewa-Zigciak i in. w wynikach badan studentow medycz-
nego studium zawodowego?® oraz Sochocka i in. odno$nie do odzywiania si¢
pracownikow ochrony zdrowia®.

Jednoczes$nie nalezy zaznaczy¢, iz u 46% osob w badanej populacji wystepuje
nadwaga lub otyto§¢. Moze to by¢ spowodowane btgdami zywieniowymi, takimi jak:
brak czasu, jedzenie w pospiechu, nieregularno$¢ przyjmowanych positkow, ktore to
stanowig czynniki ryzyka wystgpienia chorob cywilizacyjnych, np. nadcis$nienia tetni-
czego, oraz powoduja przybieranie na wadze i w konsekwencji wystapienie otytosci®* .

Mimo duzej wiedzy o negatywnych skutkach palenia wyrobow tytoniowych w spo-
feczenstwie, az 25% o0so6b w badanej grupie nie respektuje zalecen, a przeciez pracowni-
cy ochrony zdrowia sg postrzegani jako wzor zachowan prozdrowotnych, osoby godne
nasladowania?. Dlatego istotne jest to, aby brali oni czynny udziat w kampanii antyniko-
tynowej, a odsetek osob palacych w tej grupie zawodowej powinien by¢ jak najmniejszy

Uznaje sig, ze aktywno$¢ fizyczna stanowi fundament zdrowego stylu zycia i jest
jednym z najlepszych sposoboéw na zachowanie zdrowia, dtugowiecznosci i dobrego
samopoczucia. Mimo duzej wiedzy i $wiadomosci posiadanej przez przedstawicieli
personelu medycznego, ponad 40% badanej grupy rzadko uprawia sport w wolnym
czasie. Najczesciej podejmowang forma ¢wiczen sa spacery, ptywanie, jazda na rowerze.
Wedtug zalecen WHO osoby w wieku od 16 do 64 lat powinny wykonywac co najmnie;j
150 minut tygodniowo aerobowej aktywnosci fizycznej o umiarkowanej intensywnosci?’.

Zatem w badanej grupie aktywnos¢ fizyczna jest niewystarczajaca.

2L M. Jarosz, W. Rychlik, Populacja osob dorostych, [w:] M. Jarosz (red.), Praktyczny podrecznik
dietetyki, Instytut Zywnoéci i Zywienia, Warszawa 2010, s. 87.

2 H. Cholewa-Zigciak, M. Kret, Ocena sposobu zZywienia stuchaczek Medycznego Studium Zawodo-
wego nr 6 w Krakowie, ,,Problemy Higieny” 2000, nr 69, s. 78-82.

2 L. Sochocka, A. Wojtytko, I. Grad, K. Kilis-Pstrusinska, Sposob odzywiania pracownikéow ochrony
zdrowia na przykladzie studentow niestacjonarnych PMWSZ w Opolu. ,,Pielegniarstwo i Zdrowie Publicz-
ne” 2012, nr 2(2), s. 109-112.

2# K. Zacharewicz, A. Kucharska, B. Sinska, Ocena sposobu zywienia osob pracujqcych w systemie
zmianowym, ,,Zdrowie Publiczne” 2012, nr 122(1), s. 24-28.

% B. Pidrecka, A. Markielowska, M. Schlegel-Zawadzka, Zwyczaje i wiedza Zywieniowa pielggniarek
z wojewodztwa malopolskiego, ,,Bromatologia Chemia Toksykologiczna” 2004, nr 37 supl., s. 101-106.

26 American Cancer Society, Tobacco Control Strategy Planning, Companion Guide, http://www.paho.
org/English/AD/SDE/RA/Guide2a Engaging Doctors _in Tobacco Control.pdf. [dostep 20.06.2020].

7 Global Recommendations on Physical Activity for Health, World Health Organization 2010, http://
apps.who.int/iris/bitstream/10665/44399/1/9789241599979 eng.pdf [dostep 7.11.2020].
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Niepokojacym faktem jest wystepowanie stresu w miejscu pracy. Az u 75% 0s6b
w badanej grupie stres pojawia si¢ codziennie. Jest to zwigzane z ciagla presja czasu,
bezposrednim kontaktem ze $miercig oraz wysoka intensywnoscig pracy zwigzang ze
zmiang stylu zarzadzania lub innowacyjnymi metodami leczenia®®. Dtugotrwalty wptyw
czynnikow stresogennych oraz brak mozliwosci skorzystania z pomocy psychologiczne;j,
a takze brak umiejetnosci radzenia sobie w sytuacjach stresogennych moze przyczynié
si¢ nie tylko do powstania zjawiska wypalenia zawodowego, ale tez moze by¢ przyczyna
chorob uktadu krazenia czy czestych bolow glowy. Niezbedne jest wprowadzenie ele-
mentéw profilaktyki antystresowej, aby zminimalizowaé negatywny wptyw §rodowiska
pracy.

Podsumowujac, prawidlowe zachowania prozdrowotne maja wplyw na nasze
zdrowie, dlugowiecznos$¢ oraz dobre samopoczucie. W badanej grupie mimo posiadania
wysokospecjalistycznej wiedzy 1 umiejetnosci wystgpuja niedociggnigcia. Wazne jest
prowadzenie przez kadr¢ menedzerska kampanii antystresowej i przeciwdzialanie wy-
paleniu zawodowemu. Personel medyczny powinien swoim zachowaniem promowac
prozdrowotny styl zycia i by¢ wzorem dla spoteczenstwa.

Whioski

Styl zycia pielegniarek ma bardziej charakter antyzdrowotny niz prozdrowotny,
poniewaz mimo posiadania wiedzy dotyczacej zasad zbilansowanej diety i racjonalnego
odzywiania si¢ nie przestrzegaja one zalecen. Ponad 60% respondentow nie respektuje
zasad prawidtowej diety. O odpowiednig podaz dobowa owocow i warzyw dba tylko
niecate 50% pielegniarek.

40% pielegniarek rzadko uprawia aktywnos¢ fizyczng w czasie wolnym. Najczest-
szymi formami wybieranymi przez respondentow sa: jazda na rowerze, spacery, ptywa-
nie i zajecia grupowe.

Prawie u potowy ankietowanych wystepuje nadwaga lub otytosc¢, ktéra moze by¢
spowodowana bledami zywieniowymi oraz niewystarczajacg aktywnoscia fizyczna.

Najwicksze zagrozenie dla ich zdrowia stanowi niewtasciwe odzywianie, otyto$¢
wystepujaca u czesci ankietowanych oraz brak aktywnosci fizyczne;.

Najczesciej zgtaszanymi dolegliwosciami bolowymi wsrod pielegniarek sg: bole
kregostupa (27,2%), zmeczenie psychiczne (20%), zmeczenie fizyczne (18,6%). Pomimo
wystepowania ucigzliwych dolegliwos$ci % pielegniarek okresla swoj stan zdrowia jako
dobry lub bardzo dobry.

2 M. Pytel-Kopczynska, Dysfunkcje systemu czlowiek — praca w podmiotach leczniczych, ,JFolia
Oeconomica” 2013, nr 288, s. 239-247.
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75% pielegniarek odczuwa codziennie stres w miejscu pracy. W zwiazku z wy-
stepowaniem tego zjawiska kadra menedzerska powinna promowac i wdraza¢ dziatania
antystresowe.

Proces starzenia si¢ grupy zawodowej pielegniarek oraz braki kadrowe utrudniaja
zachowanie zdrowego stylu zycia oraz utrzymanie zdrowia na zadowalajacym poziomie.

Istnieje koniecznos$¢ prowadzenia dalszych, poglgbionych badan wsrdd pielegnia-

rek w celu rozpoznania przyczyn podejmowania zachowan antyzdrowotnych.
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