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ZOOM

37. Marta Nowakowska [37], Weronika Jakubowska, Edyta Kopacka, Pawet Piepiora -
AWEF im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
Motywy podejmowania aktywnosci fizycznej przez walke mieczem dhugim

18:40 - 18:45
ZOOM

38. Tomasz Sciepuro [38], Oliwer Czech, Aleksandra Dabrowska - AWF im. Polskich
Olimpijczykow we Wroctawiu
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ZOOM

39. Daniel Mrozek [39], Regina Kumala — AWF im Polskich Olimpijczykéw we
Wroctawiu
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40. Alicja Matysiak [40], Angelika Kurzeja - Wyzsza Szkota Medyczna w Ktodzku
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41. Lukasz Poniatowski [41], Paulina Ewertowska, Marta Glazewska, Agnieszka
Gawronska, Kacper Tuptanowski, Oskar Formella, Katarzyna Switata, Michat
Krzysztofik, Robert Urbanski, Piotr Aschenbrenner - AWFiS im. Jedrzeja
Sniadeckiego w Gdansku

Wibracja calego ciala jako forma rozgrzewki u biegaczy rekreacyjnych
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42. Aleksandra Wowra [42], Jadwiga Kubica - AWF im. Jerzego Kukuczki w
Katowicach
Analiza oferty gastronomicznej schronisk Beskidu Slaskiego

19:05-19:10

43. Anna Dudycz [43], Krzysztof Falkowski, Karolina Mojza — Politechnika Opolska
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44. Kinga Strojek [44], Natalia Siorak, Joanna Kowalska - AWF im. Polskich
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45. Aleksandra Kopaczynska [45], Alicja Bober, Agnieszka Puk, Agnieszka
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Ocena budowy stopy w zaleznosci od wystepowania nadwagi i otylosci u dzieci
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46. Alicja Bober [46], Agnieszka Puk, Aleksandra Kopaczynska, Agnieszka
Chwatczynska - AWF im. Polskich Olimpijczykow we Wrocltawiu
Postawa ciala, a wystepowanie nadwagi i otylosci u dzieci w wieku 5-6 lat

19:25 - 19:30

47. Julia Sajewicz [47], Alicja Dziuba-Stonina - AWF im. Polskich Olimpijczykow we
Wroctawiu

Analiza chodu podczas korzystania z telefonu komorkowego
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SPIS RECENZOWANYCH ABSTRAKTOW WYSTAPIEN KONFERENCYJNYCH

Nauki o sporcie

1

Wplyw zdalnego hartowania przez niedokrwienie na poziom mozliwosci
wysitkowych mlodych mezczyzn

Katarzyna Zoladkiewicz, Jan Mieszkowski, Magdalena Kochanowicz, Malgorzata
Zychowska, Andrzej Kochanowicz, Agata Grzybkowska, Katarzyna Anczykowska,
Piotr Sawicki, Andzelika Borkowska, Bartlomiej Niespodzinski, Jedrzej Antosiewicz

Akademia Wychowania Fizycznego i Sportu im. Kazimierza Gorskiego w Gdarnsku
e-mail: zoladkiewicz.k@gmail.com

stlowa kluczowe: hartowanie, RIPC, trening niedokrwienny

STRESZCZENIE:

Cele: Propozycja tego badania polegata na ocenie wplywu jednorazowego i
dziesigciodniowego treningu  przygotowujacego do niedokrwienia (IPC), przez
przeprowadzenie procedury testu beztlenowego Wingate'a (WAnT) na oceng mocy wzglednej
1 wydajno$¢ beztlenowej u mtodych mezczyzn. Do podjgcia tego zagadnienia przyczynity si¢
pozytywne wyniki wczesniejszych badan potwierdzajacych wptyw skutecznosci treningu IPC
na zmniejszenie uszkodzenia migs$ni szkieletowych wywotanych treningiem.

Metody: 34 zdrowych me¢zczyzn, ochotnikéw (w wieku 20,7 + 1,22 roku) wzigto udziat w
badaniu. Ponadto uczestnicy nie cierpieli na zaburzenia rownowagi elektrolitowej, zaburzenia
uktadu oddechowego, uktadu nerwowego (w tym padaczka, zaburzenia psychiczne i urazy
czaszkowo-moézgowe), uktadu sercowo-naczyniowego (choroby naczyniowe, arytmia, i
wysokie cisnienie krwi — wyzsze niz 145/85 mmHg w spoczynku), ogoélne zakazenie lub
niepetnosprawnosci fizyczne lub jakiekolwiek inne choroby wplywajace na maksymalna
wydajno$¢, poniewaz moze to wptywac na skutecznos¢ IPC. Oceniono efekty obustronnego
IPC konczyny goérnej w dwoch protokotach eksperymentalnych: (a) wplyw ostrego
(jednorazowego) IPC w oparciu o projekt eksperymentalnego badania krzyzowego oraz (b)
wplyw dziesieciodniowego treningu szkoleniowego IPC w oparciu o losowe przydziaty do
grup. Na poczatku 1 na koncu w kazdym eksperymencie przeprowadzono WAnT gornej
czgsci ciala w celu oceny wzrostu mocy konczyn goérnych. Test beztlenowy WANT
przeprowadzono na gornej czg¢sci ciata, przy uzyciu recznego ergometra rowerowego
(Monark 891E, Langley, WA, USA). Niedokrwienng interwencj¢ kondycjonujaca (IPC)
wykonano w pozycji lezacej z zastosowaniem obustronnej niedroznosci tetnic. Mankiety
okluzyjne (wykorzystano standardowe mankiety do pomiaru cisnienia tetniczego)
umieszczono proksymalnie wokot ramienia (obustronnie) 1 napompowano do 220 mmHg w
celu zablokowania przeplywu krwi tgtniczej przez 5 minut, a nastgpnie 5 minut deflacji
(odpoczynek). Procedurg te powtorzono 4 razy. Statystyki opisowe obejmowaty m.in. $rednia
+ SD dla wszystkich mierzonych zmiennych, wykonane w programie Statistica.

Wyniki: Nie zaobserwowano istotnego wplywu jednorazowej procedury wstepnego
kondycjonowania niedokrwiennego gornej czesci ciala w tesScie WAnT. Dziesigciodniowy
trening IPC istotnie zwigkszyt wzgledng moc $rednig konczyn gornych (z 5,29 + 0,50 do 5,79
+ 0,70 (W/kg), p < 0,05). Nasze odkrycia sugeruja, ze dziesi¢ciodniowa interwencja
treningowa IPC znaczaco wptywa na wzgledng moc konczyny gorne;.
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Wplyw wysokosci fotokomorek na wynik pomiaru parametrow
szybkosciowych u mlodych pilkarzy noznych

Marcin Smolarek, Kamil Michalik

Wydzial Wychowania Fizycznego i Sportu, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow
we Wroctawiu
e-mail: marcin.smolarek@awf.wroc.pl
SKN Fizjologia Wysilku

Stowa kluczowe: predkos¢ szczytowa, monitorowanie, szybko$¢ sprintu, testowanie

STRESZCZENIE

WSTEP: Predkos¢ poczatkowa, przyspieszenie i predkos¢ maksymalna to kluczowe
elementy wydajnosci w pitce noznej. Dlatego obecnie kiladziony jest nacisk na rzetelne
I miarodajne pomiary szybkosci zawodnikow. Do tej pory jednak nie uzyskano jednoznacznej
odpowiedzi, jaki wptyw na wynik koncowy ma wysokos$¢ ustawienia fotokomodrek, co moze
doprowadza¢ do niejednoznacznych wynikéw. Celem tego badania bylo poréwnanie
ustawienia wysokos$ci narzedzi pomiarowych (fotokomorek ) na parametry szybkosciowe.
MATERIAL / OSOBY BADANE: W cksperymencie wzigto udziat 8 mlodziezowych
pitkarzy noznych w wieku 12.4+0.7 lat, staz treningowy > 3 lat.

METODY BADAWCZE: Badanie zostalo przeprowadzone metoda krzyzowg. Podczas
dwoch spotkan po 20 min rozgrzewce i 5 min przerwie wykonano dwa pomiary biegu na 30
m ze startu wysokiego. Przerwa pomiedzy biegami wynosita 5 min. Zestaw fotokomodrek
Witty (Mircogate Srl; Bolzano, Italy) zostat ustawiony na wysokosci 50 cm, a zestaw
Smartspeed (Fusion sport Inc., Milton, Australia) na wysokosci 100 cm. Oba urzadzenia
rejestrowaty pomiary jednoczesnie. W nastepnym tygodniu wysokos$¢ fotokomorek ustawiono
odwrotnie. Porownanie urzadzen i mierzonego czasu wykonano dwuczynnikowg analiza
wariancji.

WYNIKI: Wystapil efekt gléwny dla wysokosci ustawienia fotokomorek i uzytego
urzadzenia na wynik koncowy F.»=4.6126, p=.0358. Analiza post-hoc wykazala istotne
roznice (p=.0392) uzyskanych czaséw (0.21+0.32 s) wzgledem wysokosci przy uzyciu Witty.
Czasy uzyskane przy uzyciu systemu Smartspeed nie roznity si¢ istotnie wzgledem wysokosci
ustawienia fotokomorek (p=1.0), ale wystgpita istotna réznica (p=.0134) w szczytowej
predkosci biegu wynoszaca 0.11+0.08 m/s.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI:  Wykorzystanie — réznych  urzadzen
pomiarowych oraz modyfikacja wysokosci fotokomorek wplywa na zmiany wyniku pomiaru
parametrow szybkosciowych u miodych pitkarzy noznych. Dodatkowo, zmiana wysokosci
fotokomorek wptywa na roznice szczytowej predkosci biegu. W celu okreslenia doktadnych
I powtarzalnych pomiaroéw zaleca si¢ stosowanie jednej wysokosci fotokomorek.
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Profil aktywnosci meczowej polskich i holenderskich kobiet i m¢zczyzn
trenujacych korfball

Magdalena Wegrzyn, Sara Wawrzyniak

Wydziat Wychowania Fizycznego i Sportu, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow
we Wroctawiu
e-mail: magdalena.wegrzyn99@gmail.com
SKN EDUball

Stowa kluczowe: zespolowe gry sportowe, korfball, monitorowanie, aktywno$¢ meczowa.

STRESZCZENIE

WSTEP: Od najlepszych zawodnikow w zespotowych grach sportowych wymaga si¢
optymalnych wynikow przez caty sezon. Efektywnos$¢ sportowcow w korfballu nie polega
tylko na posiadaniu wysokiego poziomu umiejetnosci technicznych zwigzanych z pitka a na
pofaczeniu ich z umiej¢tnosciami ruchowymi m.in. biegiem, przyspieszeniami, zmianami
kierunkow biegu czy wyskokami podczas gry. Celem badania bylo okreslenie profilu
aktywnos$ci meczowych polskich i holenderskich kobiet i m¢zczyzn trenujacych korfball.
MATERIAL/OSOBY BADANE: Materiat badawczy stanowity wyniki 32 zawodniczek
i zawodnikow Reprezentacji Polski (KP: n=8, 27,3+2,8 lat; MP: n=8, 29,0+4,7 lat) oraz
holenderskiego klubu PKC/Vertom (KH: n= 8, 22,5+3,4 lat; MH: n=8, 25,8+4,0 lat).
METODY BADAWCZE: Dane pomiarowe (pokonany dystans, profile szybkosciowe,
przyspieszenia, zwolnienia, wyskoki i zmiany kierunkow biegu) zostaly zarejestrowane
podczas 3 meczoOw za pomoca systemu Catapult Vector 7. Analize statystyczng
przeprowadzono w programie Statistica 13.3.

WYNIKI: Wyniki badan pokazuja, Zze $redni pokonany dystans zawodnikéw podczas meczu
wynosi 31524339 m. Zawodnicy wykonali 164+32 przyspieszen, 145+28 zwolnien, 180+48
zmian kierunku biegu w prawo oraz 172+40 zmian kierunku w lewo. Nie stwierdzono r6znic
istotnych statystycznych pomiedzy wynikami polskich 1 holenderskich sportowcow
Z uwzglednieniem plci, z wyjatkiem liczby wyskokow. Holenderskie zawodniczki wykonaty
istotnie wiece] skokow niz reprezentantki Polski (KP: 20+10, KH: 48+28; p<0,01).
W Reprezentacji Polski wykazano istotne roznice miedzy kobietami a m¢zczyznami w biegu
0 niskiej intensywnosci (KP: 1339+137 m, MP: 12054124 m), chodzie (KP: 1166130 m,
MP: 1317£122 m), liczbie wyskokow (KP: 20£10, MP: 65+24) oraz zmianie kierunku biegu
w prawo (KP: 165+£39, MP: 212+46) (p<0,05). Natomiast w PKC zaobserwowano istotne
réznice w biegu o wysokiej intensywnosci (KH: 38+28 m, MH: 72+32 m; p<0,01). Profile
szybkosciowe zostaly okreslone niezaleznie od pici 1 narodowosci (sprint 1 bieg o wysokiej
intensywnosci <2%, bieg o $redniej intensywnosci ~19%, bieg o niskiej intensywnosci ~39%
oraz chéd ~40%).

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Profil aktywno$ci meczowych polskich
I holenderskich zawodniczek i zawodnikow jest zblizony. Systematyczne diagnozowanie
aktywno$ci meczowej sportowcOw moze przyczyni¢ si¢ do opracowania skutecznego
programu treningowego 1 zatozen taktycznych, co pozwoli osiggna¢ graczom lepsze rezultaty
w grze.
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Zmiany w poziomie wybranych funkcji poznawczych po krotkotrwalym
treningu w wirtualnej rzeczywistosci u e-sportowcow amatorow

Lachowicz Maciej:, Serweta-Pawlik Anna:, Jamro Dariusz:, Zurek Grzegorz:

1 Zaktad Biostruktury, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroclawiu
2 Wydziat Wychowania Fizycznego I Sportu, Akademia Wojsk Lgdowych im. Tadeusza KoSciuszki we
Wroctawiu
e-mail: Maciej.Lachowicz@awf.wroc.pl
SKN NEUROCOG
Stowa kluczowe: Czas Reakcji, Koordynacja Oko-Reka, Beat Saber

STRESZCZENIE

WSTEP: we wspotczesnym $wiecie pitka nozna, siatkdwka czy koszykdéwka sg powszechnie znane
i podczas najwazniejszych wydarzen gromadza miliony widzow [1,2,3]. Jednocze$nie od przez
ostatnie 20 lat obserwuje si¢ niezwykle intensywny rozwdj e-sportu. Bycie profesjonalnym e-
sportowcem w ktorejs z popularnych gier lub przynaleznos¢ do profesjonalnych rozgrywek w e-
sporcie stalo si¢ marzeniem wielu mtodych ludzi [4]. Poziom osiggany w grach zalezy od takich
czynnikdw jak motywacja [5], czas snu [6] 1 poziom funkcji poznawczych, np. czasu reakcji [7] czy
koordynacji oko-reka [8], cho¢ jest on zalezny tez od specyfikacji komputera czy jakosci transferu
posiadanego przylacza internetowego. O ile motywacja i czas snu sg zmiennymi zaleznymi od stylu
zycia e-sportowca, to udowodniono, ze zarowno konwencjonalny [9], jak i1 krotkotrwaty trening w
wirtualnej rzeczywistosci (VR) [10] moze powodowaé istotne zmiany w poziomie funkcji
poznawczych i poprawiac tolerancje na stres [11].

MATERIAL / OSOBY BADANE: do badania zostato wigczonych 66 uczestnikow (45 mezczyzn,
21 kobiet, srednia wieku 22,7+0,66), ktorzy w ankiecie przed badaniem potwierdzili, ze sa aktywnymi
e-sportowcami-amatorami (brak uczestnictwa w profesjonalnych zawodach e-sportowych). Badani
zostali zapytani o rodzaj gier, w ktore najczesciej graja. Rozktad odpowiedzi, w obu grupach, byt
podobny, dominuja w nich najbardziej popularne gry typu Multiplayer Online Battle Arena (MOBA),
druga najczestsza odpowiedzig byty gry typu First Person Shooter (FPS). Uczestnicy zostali losowo
podzieleni na grup¢ E - eksperymentalng (n=32) i K - kontrolng (n=34), przy czym w obu grupach
byta podobna liczba kobiet i mezezyzn (E=9 9123 &, K=12s Q22 ). Sredni dzienny czas gry
oraz staz w e-sporcie w grupie E 1 K nie roznity si¢ istotnie statystycznie.

METODY BADAWCZE: badani przez 8 kolejnych dni roboczych uczestniczyli w 15 minutowych
treningach przebiegajacych w grze Beat Saber, gdzie celem gracza jest uderzanie w szybko lecace w
jego kierunku bloczki. Do oceny poziomu czasu reakcji wykorzystano test Reaction Test (S2), zas i
koordynacj¢ oko-reka oceniono testem 2HAND (S1) z Wiedenskiego Systemu Testow. Normalnos¢
rozktadu zmiennych oceniono za pomocg testu Shapiro-Wilka. Roznice w zakresie koordynacji oko-
reka 1 czasu reakeji pomiedzy wynikami testow przed 1 po obliczono za pomocg testu Wilcoxona.
WYNIKI: analiza wynikow czasu reakcji wykazala istotng statystycznie poprawg w grupie
badanej. W grupie kontrolnej nie zaobserwowano takiej zmiany. W tescie diagnozujacym
koordynacj¢ oko-rgka nie zaobserwowano istotnych statystycznie zmian zaréwno w grupie badane;
jak i kontrolnej.

PODSUMOWANIE WYNIKOW / WNIOSKI: 8-dniowy trening w immersyjnym $rodowisku
VR moze by¢ wykorzystany do czasowe] poprawy czasu reakcji u e-sportowcoOw amatorow, nie
zaobserwowano jednak istotnej zmiany w koordynacji oko-rgka. Krotkotrwaty trening VR moze
by¢ uzyteczny dla e-sportowcow przygotowujacych si¢ do kolejnych wyzwan. Wyniki badania
sugeruja, ze na wezesnym etapie uczestnictwa w e-sporcie stymulacja VR moze by¢ uzytecznym
narzedziem dla poprawy czasu reakcji.
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PARAMETRY SKOKOW PIONOWYCH A WYNIKI W PLYWANIU NA
KROTKICH DYSTANSACH

Maciej Holub

Szkola Doktorska, Instytut Nauk o Sporcie, Akademia Wychowania Fizycznego im. Jerzego Kukuczki
w Katowicach
e-mail: m.holub@awf.katowice.pl
SKN Analiz w Sporcie / Pracownia Analiz w Sporcie

Stowa kluczowe: ptywanie, sprint, skoki, korelacje

STRESZCZENIE

WSTEP: We wspotczesnym ptywaniu trenerzy poszukuja nowatorskich form i bodzcow
treningowych, ktore sprawia, ze trening ptywacki nie bedzie ograniczat si¢ wytacznie do
ptywania ogromnej ilosci kilometréw. Intencja potaczenia treningu ptywackiego z treningiem
na ladzie jest maksymalna poprawa rezultatow osigganych w wodzie, przy jednoczesnym
zmniejszeniu kilometrazu treningowego. Istota dobrze dobranych ¢wiczen na ladzie powinno
by¢ $ciste powigzanie ich z elementami w ptywaniu. Celem pracy byto okreslenie zaleznosci
pomigdzy pomiarami wysoko$ci i mocy podczas skokow pionowych (VJ) na ladzie,
a wynikami predko$ci, mocy i sity ptywania stylem dowolnym oraz motylkowym na krotkich
dystansach.

MATERIAL / OSOBY BADANE: W badaniu wzi¢to udziato 11 zawodnikéw wyczynowo
uprawiajacych ptywanie (15.34 + 0.43 lat, 65.61 £ 9.01 kg, 176.09 = 5.99 cm). Testy
przeprowadzono na sali gimnastycznej oraz na ptywalni o wymiarach olimpijskich (50m). Do
rejestracji parametrow uzyto OptoJump Next oraz Sprint 1080 Motion, a analizy
przeprowadzono w programie Statistica 13.1.

METODY BADAWCZE: Zrealizowano 4 testy VJ : countermovement jump (CMJ), akimbo
countermovement jump (ACMJ), squat jump (SJ), continuous jumps 15 seconds (CJ15s) oraz
2 testy w ptywaniu : 25m stylem dowolnym (kraulem na piersiach) oraz motylkowym.
W testach na ladzie zarejestrowano wysoko$¢ [cm] oraz moc [W] generowang podczas
skokéw, a w wodzie parametry predkosci [m/s], mocy [W] i sity [N] na odcinkach 0-15 i 0-25
metrow. ZaleznoSci migdzy zmiennymi na ladzie 1 w wodzie okreslono za pomoca
wspotczynnika korelacji r-Pearsona i wspotczynnika determinacji r.

WYNIKI: Zaobserwowano 25 istotnych korelacji, z czego zdecydowana wigkszos¢
dotyczyta stylu motylkowego — 22 (10 w 0-15 i 12 w 0-25m), przy zaledwie 3 (2 w 0-15i 1 0-
25m) w stylu dowolnym. Warto$ci mocy generowanej podczas skokow istotnie korelujg si¢ z
parametrami ptywania w liczbie 21 par, przy zaledwie 4 w wysokosci skokéw. ACMJ byt
najlepiej skorelowanym skokiem z ptywaniem - 11 przypadkoéw, z czego 9 dotyczyto stylu
motylkowego, a najwigksze wartosci wspotczynnika korelacji wynoszacego 1=0,8211 (r=0,67,
p=0,002) i r=0,8022 (r~=0,64, p=0,003) zanotowano w relacji generowanej mocy w ACMJ z
sitg ptywania na odcinku 0-25m oraz z mocg ptywania na odcinku 0-15m odpowiednio.
PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Badanie wykazalo istotne i wysokie
korelacje miedzy zmiennymi na ladzie 1 w wodzie. Konkluzja ta zacheca do wdrazania
I urozmaicania treningu elementami zwigzanymi ze skokami pionowymi, ktore sa $cisle
zwigzane z parametrami osigganymi podczas ptywania sprintem.
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Porownanie stabilnoS$ci statycznej pacjentow po zabiegu
endopiotezoplastyki calkowitej i polowiczej stawu kolanowego.

Izabella Kruszak

Wydzial Rehabilitacji Ruchowej, Akademia Wychowania Fizycznego im. Bronistawa Czecha w
Krakowie
e-mail: izabella.kruszak99@gmail.com
Opiekun naukowy: dr hab. Katarzyna Ogrodzka-Ciechanowicz, prof. AWF

Stowa kluczowe: stabilno$¢ statyczna, endoprotezoplastyka catkowita stawu kolanowego,
endoprotezoplastyka polowicza stawu kolanowego, platforma stabilometkyczna

STRESZCZENIE
WSTEP: Celem badan jest porownanie wplywu zabiegu endoprotezoplastyki catkowitej
I potowiczej stawu kolanowego na kontrole postawy stojace;.
MATERIAL/ OSOBY BADANE: W badaniu wzigto udzial 30 kobiet. Pierwsza grupa
sktadata si¢ z 15 kobiet w wieku 62-70 lat (65.45+3.45), u ktorych wykonano zabieg
endoprotezoplastyki catkowitej. Sredni czas od zabiegu 14.4 miesigca. Druga grupe
badanych stanowilo 15 kobiet w wieku 62-67 lat (64.2+2.8), u ktérych wykonano zabieg
endopiotezoplastyki potowiczej. Sredni czas od  zabiegu 12.1 miesigca.
METODY BADAWCZE: Badanie przeprowadzono przy uzyciu Alfa Stabilometric Platform
(AC International East). I obejmowato testy rownowazne statyczny (test Romberga — oczy
otwarte/oczy zamknigte) 1 dynamiczny. Czas pomiaru w kazdym tescie wynosit 30 sekund.
Do analizy wybrano wskazniki:

e wychylenia ciala na lewg strong¢ (cm),

e wychylenia ciala na prawg stron¢ (cm),

e wychylenia ciala w tyl (cm),

e wychylenia ciala w przod (cm),

e dlugosc¢ przebytej drogi COM.
WYNIKI: Wyniki wskazuja na istotnie mniejsze wartosci analizowanych wskaznikow
W odniesieniu do grupy pacjentek po endoprotezoplastyce potowiczej, zarowno w tescie
Romberga, jak 1 w tescie dynamicznym wzgledem pacjentek po endoprotezoplastyce
catkowite;.
WNIOSKI: Kontrola posturalna pacjentek po enedoprotezoplastyce catkowitej stawu
kolanowego pozostaje istotnie stabsza wzgledem pacjentek po endoproezoplastyce
polowicze;j.
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Zmiany w technice wykonywania ¢wiczen miesni dna miednicy u mlodych,
aktywnych fizycznie kobiet i me¢zczyzn w czasie jednorazowej sesji
pomiarowej - badanie pilotazowe

Justyna Labun:, Magdalena Piernicka:;, Anna Szumilewicz:

1Studentka fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego i Sportu w Gdansku
2Wydziat Kultury Fizycznej Akademia Wychowania Fizycznego i Sportu w Gdansku
30piekun Studenckiego Kofa Naukowego ,,AFKOR” przy Katedrze Sportu, Akademia Wychowania Fizycznego i
Sportu w Gdansku
labun.justyna@gmail.com
Studenckie Koto Naukowe ,,AFKOR "’ — Aktywnosci Fizycznej Kobiet w Okresie Rozrodczym

Stowa kluczowe: migénie dna miednicy, elektromiografia, technika ¢wiczen

STRESZCZENIE

WSTEP: Technika wykonywania ¢wiczen migsni dna miednicy (MDM) jest waznym
czynnikiem wplywajacym na zwigkszenie efektywnosci treningu tej grupy migsniowej. W
og6lnodostepnych zrodtach powszechne jest stwierdzenie, ze trening mig¢éni dna miednicy
zalecany jest w szczegdlno$ci kobietom. Brakuje natomiast danych na temat wykonywania
¢wiczen MDM u mezezyzn.

OSOBY BADANE: Przebadalismy 33 zdrowe, aktywne fizycznie osoby w wieku 22 + 7 lat
(17 kobiet 1 16 mezczyzn).

METODY BADAWCZE: Przenalizowalismy technik¢ wykonywania ¢wiczeh MDM. Za
prawidtowa technike uznaliSmy aktywacje MDM pierwszych w kolejnosci, najlepiej przy
zachowaniu  rozluznienia migsni  brzucha 1  posladkow.  Uczestnicy  zostali
przebadani tzw. protokotem Glazera, obejmujacym 11 $wiadomych napie¢ MDM o rdéznym
czasie trwania za pomocg elektromiografii powierzchownej (sEMG). Uzylismy systemu
bezposredniej transmisji TeleMyo™ 2400T (DTS), NORAXON EMG i systemu czujnikéw
(Scottsdale, AZ, USA). Aby oceni¢ aktywno$¢ nerwowo-migsniowa dna miednicy, uzyliSmy
sond dopochwowych lub analnych. Uczestnicy otrzymali instrukcje slowne oraz sesj¢
EMG biofeedback w celu nauczenia ich prawidlowego skurczu MDM. Do analizy
poréwnawczej wykorzystaliSmy wyniki pierwszego 1 ostatniego skurczu MDM z
jednorazowej sesji pomiarowej.

WYNIKI: Przy pierwszym wykonaniu ¢wiczenia 44% mezczyzn (n=7) oraz 41% kobiet
(n=7) nie potrafito w pierwszej kolejnosci aktywizowaé MDM do szybkiego skurczu. W
ostatnim jedenastym zadaniu ruchowym liczba badanych nie potrafigcych
swiadomie napigé tej grupy miesniowej w pierwszej kolejnosci wynosita: 48% u mezczyzn
(n=6) oraz 18% wsrod kobiet (n=3) (p=0,04).

WNIOSKI: Blisko potowa kobiet i me¢zczyzn nie potrafita prawidlowo technicznie
wykonywa¢  ¢wiczen ~ MDM. Kobiety zaprezentowaty  wigksza  poprawe techniki
wykonywania ¢wiczen MDM niz mezezyzni W czasie jednorazowego
badania. Nalezy edukowa¢ zarowno kobiety, jak i mezczyzn w zakresie wykonywania
¢wiczen migsni dna miednicy.
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Ocena skutecznosci stymulacji funkcji poznawczych z wykorzystaniem
wirtualnej rzeczywistosci u pacjentow z nowotworem glowy i szyi

Anna Serweta-Pawlik:, Maciej Lachowicz:, Grzegorz Zurek:

Wydziatl Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
2Wydziat Wychowania Fizycznego i Sportu, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow
we Wroclawiu
e-mail: anna.serweta@awf.wroc.pl
Neurocog
Stowa kluczowe: wirtualna rzeczywistos$¢, funkcje poznawcze, nowotwory glowy i szyi.

STRESZCZENIE

WSTEP: Rozpowszechnienie zaburzeh poznawczych zwigzanych z leczeniem
wykorzystujacym radioterapi¢ oraz chemioterapi¢ u chorych na nowotwory wymusza
poszukiwanie metod wspomagajacych stymulacj¢ funkcji poznawczych. Innowacyjng
i wielokrotnie stosowang metoda na oddzialach onkologicznych jest wirtualna rzeczywistos¢
(VR — ang. virtual reality). Do tej pory jednak nikt nie wykorzystal VR u pacjentow z
nowotworem glowy i szyi, aby stymulowa¢ funkcje poznawcze. Celem naszych badan byto
zastosowanie gotowych aplikacji VR u pacjentéw z nowotworem glowy i szyi w celu
stymulacji funkcji poznawczych.

MATERIAL / OSOBY BADANE: Wiaczonych do badania zostalo 22 pacjentow
z rozpoznanym nowotworem glowy i szyi: 9 kobiet i 13 m¢zczyzn w wieku 62 +/- 9 lat.
Wszyscy pacjenci przez caly okres pobytu w szpitalu (ok. 6 tygodni) otrzymywali
radioterapie, przy czym 17 pacjentéw otrzymywato dodatkowo chemioterapig.

METODY BADAWCZE: Pierwsze badanie odbylo si¢ w dniu rozpoczgcia leczenia
onkologicznego, badanie kontrolne w dniu wypisu pacjenta ze szpitala. Do badania funkcji
poznawczych wykorzystano testy z baterii Wiedenskiego Systemu Testow. Zmierzono
poziom: uwagi i koncentracji (test COG), tolerancji na stres i szybko$¢ reakcji (test DT) oraz
pojemnos¢ pamigci wzrokowo-przestrzennej (test CORSI). Podczas pobytu w szpitalu
pacjenci odbywali 30-minutowe sesje VR, 3 razy w tygodniu, z wykorzystaniem
ogodlnodostepnych aplikacji VR z bazy Oculus Rift. W badaniach wykorzystano sprzet Oculus
Rift S.

WYNIKI: Istotng zmiang¢ w badaniu po zastosowaniu VR odnotowano w zmiennej ,,trafne
odpowiedzi” okreslajacej pamieé¢ wzrokowo-przestrzenng pacjentdw (test t-Studenta dla prob
zaleznych). Pacjenci dluzej uczestniczyli w tescie, przechodzac kolejne stopnie trudnosci oraz
liczba trafnie udzielanych odpowiedzi byta wigksza niz podczas pierwszego badania. Cho¢
glowna zmienna - pojemnos$¢ pamigci wzrokowo-przestrzennej - nie ulegla istotnej zmianie
po interwencji to jednak zmienna trafne odpowiedzi jest najwigkszym predyktorem
osigganego wyniku. W testach COG i DT nie zaobserwowano istotnych réznic miedzy
badaniami.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Stosowanie VR u pacjentéw z nowotworem
glowy 1 szyi bylo bezpiecznie i nie wykazano na podstawie obserwacji negatywnych skutkéw
ubocznych. Zastosowanie VR moze stymulowa¢ pamigé¢ wzrokowo-przestrzenng oraz
zapobiega¢ zaburzeniom poznawczym u pacjentow z nowotworem gltowy i szyi. Zalecane jest
wykonanie badan na wiekszej grupie badanej oraz z dodatkowym punktem pomiarowym.
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Wplyw zabiegow z zakresu medycyny fizykalnej na zmniejszenie bolu,
obrzeku i zwi¢kszenie zakresu ruchomosci w konczynie dolnej po urazie
mi¢Sniowo-powi¢ziowym

Natalia Sroczyk, Aneta Demidas

Wydzial Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow Polskich we Wroctawiu
e-mail:natalia.sroczyk.ns@gmail.com
Studenckie Koto Naukowe z Fizykoterapii

Stowa kluczowe: medycyna fizykalna, urazy mig¢éniowo-powicziowe, fala uderzeniowa, diatermia
krotkofalowa, krioterapia.

STRESZCZENIE

WSTEP: Sporty zimowe, w tym jazda na nartach, sg niejednokrotnie powodem czestych
urazOw migsniowo-powigziowych. Celem badan byla poprawa sily, mobilno$ci, zmniejszenie
bolu oraz przywrdcenie pacjentowi sprawnosci sprzed urazu powstalego na skutek jazdy na
nartach z uzyciem prawidlowo dobranych i wykonanych zabiegéw z zakresu medycyny
fizykalne;j.

mie¢s$ni podudzia nabyty podczas jazdy na nartach. Obrzek okolicy kolana i podudzia lewego
oraz torbiel Bakera. W obrebie tydki lewej od strony przysrodkowej obecny krwiak
srédmiesniowy. Pacjentowi wykonano pomiary obwodéw konczyn dolnych przed zabiegiem
i po zabiegach. Zarejestrowano bol w okolicy podudzia lewego - 8 w skali VAS , ograniczong
ruchomo$¢ w zakresie zgigcia grzbietowego 1 podeszwowego stopy, ograniczone zakresy
pronacji 1 supinacji stopy. Zabiegim zostaly wykonane w sali Fizykoterapii 1/23 P4,
Akademia Wychowania Fizycznego we Wroctawiu.

METODY BADAWCZE: W celu okreslenia natezenia bolu przed i po zabiegach z zakresu
medycyny fizykalnej uzyto jedenastostopniowej skali VAS, gdzie 10 oznacza najsilniejszy,
nie do wytrzymania bdl, a 0 brak bolu. Ruchomo$¢ w stawach skokowo-goleniowych
i stawach stepu wykonano z uzyciem systemu SFTR, obwod podudzia mierzono tasmag
centymetrowa przed i po zabiegach w miejscu wystgpowania najwickszego obrzeku.
Wykonano nastepujace zabiegi z zakresu medycyny fizykalnej przez trzy kolejne dni terapii:
diatermi¢ krotkofalowa, zabiegi glgbokiej oscylacji, fale uderzeniowa i miejscowa krioterapie
z uzyciem par cieklego azotu.

WYNIKI: Juz po jednym dniu zabiegéw pacjent czul wyrazng popraw¢ w odczuwaniu
dolegliwosci bolowych, bolu z 8 zmniejszyt si¢ do 3 w skali VAS, nastgpito zmniejszeniu
obrzeku i twardosci tkanek objetych urazem przed zabiegiem - 41,5 cm, po zabiegu 37,8 cm.
Pacjent zglaszal rowniez poprawiong zdolno$¢ lokomocyjna na skutek zmniejszonego bélu
W okolicy urazu i1 zwigkszonej ruchomosci w stawie skokowo-goleniowym 1 stawie stgpu
przed zabiegiem S 15-0-30 , R 14-0-32, po zabiegu S 20-0-40, R 18-0-35.
PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Prawidtowo dobrane, zgodnie z fizycznym
I fizjologicznym wplywem na zmienione chorobowo tkanki zabiegi z zakresu medycyny
fizykalnej sg skutecznymi narzgdziami w rgku fizjoterapeuty w celu niesienia pomocy
pacjentowi.
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Rola korowych oscylacji beta w zaburzeniach kontroli motorycznej oséb z
choroba Parkinsona

Karolina Lorek:, Joanna Maczewska:, Leszek Krélickiz, Magdalena Siemiatycka:,
Malgorzata Chalimoniuk:, Katarzyna Kisiel-Sajewicz:, Jarostaw Marusiak:

Wydzial Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroclawiu
2Zaktad Medycyny Nuklearnej, Warszawski Uniwersytet Medyczny, Warszawa
sWydziat Wychowania Fizycznego i Zdrowia w Bialej Podlaskiej, Filia Akademii Wychowania Fizycznego
im. Jozefa Pilsudskiego w Warszawie
e-mail: karolina.lorek@awf.wroc.pl

Stowa kluczowe: oscylacje beta, EEG, 18F-DOPA, kontrola motoryczna, choroba Parkinsona

STRESZCZENIE

WSTEP: Wykonanie kazdego ruchu dowolnego zwigzane jest ze zjawiskiem
desynchronizacji fali beta (B) w korze mozgowej, okreslanym jako Event Related Spectral
Desynchronization (ERD), obserwowanym podczas badania elektroencefalograficznego
(EEG). Wczesniejsze badania pokazaly, Zze pacjenci z chorobg Parkinsona (PD), u ktorych
wystepuje spowolnienie ruchowe, wykazuja mniejsza modulacje korowej fali B, a Zrédltem
tych zmian moze by¢ spadek poziomu dopaminy w prazkowiu. Jednakze, patomechanizm
zaburzonej ERD korowej fali 3 w PD nie zostal definitywnie wyjasniony. Dlatego celem
naszych badan byla: (i) ocena poziomu desynchronizaji korowej fali  w trakcie prostego
zadania motorycznego U oséb zdrowych (HCO) io0sob z PD oraz (ii) zbadanie poziomu
zaleznosci miedzy wielkoscig ERD korowe;j fali , a poziomem dopaminy w prazkowiu oraz
sprawnos$cig manualng.

MATERIAL / OSOBY BADANE: W badaniu wzigto udziat 30 osob (15 HCO, 15 PD).
METODY BADAWCZE: Wszystkie osoby poddano badaniom: (i) EEG rejestrowanego
podczas zadania motorycznego polegajacego na ruchach oburecznych palcow wskazujacych
W przeciwfazie, wyznaczajac poziom ERD korowej falif; (ii) poziomu dopaminy
w prazkowiu, poprzez oszacowanie wychwytu radioznacznika 18F-DOPA w badaniu
obrazowym PET/CT; (iii) oceny poziomu sprawnosci manualnej za pomoca Purdue
Pegboard Test (PPT). W celu oceny roéznic migdzygrupowych zastosowano test t-Studenta, a
zaleznos$ci miedzy zmiennymi oszacowano wykorzystujac wspotczynnik korelacji Pearsona.
Warto$¢ istotnosci statystycznej przyjeto na poziomie p < 0.05.

WYNIKI: Analiza sygnatu EEG zrejestrowanego podczas zadania ruchowego wykazata, ze
grupa PD charakteryzowala si¢ nizszymi wartosciami ERD fali f§ niz HCO (ERD, p=0.008,
t=2.821). Wychwyt 18F-DOPA w badaniach PET/CT we wszystkich regionach prazkowia byt
nizszy w grupie PD niz w HCO (jadro ogoniaste, p<0.001, t=-5.58; przednia cz¢s¢ skorupy,
p<0.001, t=-11.50; tylna cze$¢ skorupy, p<0.001, t=-22.14). Sprawnos¢ manualna
oszacowana na bazie testu PPT byly nizsza w grupie PD niz w HCO (p<0.001, t=-5.88).
Obnizone (PD vs. HCO) wartosci ERD fali B dodatnio korelowaty z nizszym wychwytem
18F-DOPA PET/CT tylnej czesci skorupy (p=-0.005, r=0.643) oraz nizszym poziomem
sprawnos$ci manualnej ocenianej testem PPT (p=0.006, r=-0.66).

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Zaburzona modulacja korowej fali beta
W chorobie Parkinsona jest powigzana ze spadkiem poziomu dopaminy w tylnej czesci
skorupy i skutkuje pogorszeniem funkcji manualnych.
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Zastosowanie adaptacji w Srodowisku zamieszkania dla klienta
z urazem ortopedycznym

Dominika Piecha

Wydzial Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
e-mail: dominika.piecha02@gmail.com

Stowa kluczowe: adaptacja, srodowisko zamieszkania, dostosowanie, uraz ortopedyczny, taca antygrawitacyjna

STRESZCZENIE
WSTEP: Projekt opierat si¢ na przeprowadzonej 4 miesi¢cznej wspotpracy terapeutycznej
ukierunkowanej na poprawe funkcjonowania klienta w $rodowisku zamieszkania po
ztozonym urazie ortopedycznym (ztamanie tylnego brzegu piszczeli prawej, skrecenie stawu
skokowego prawego 2 stopnia). Interwencja terapeutyczna polegata na poznaniu probleméw
w codziennych czynnos$ciach klienta i zastosowaniu odpowiednich adaptacji (zmiany w
dostosowaniu przejscia na trasie kuchnia-sypialnia i zastosowanie tacy antygrawitacyjnej).
Dziatania zostaly przeprowadzona w oparciu o model CPPF (model schematu procesu
terapeutycznego) oraz narz¢dzia takie jak: kwestionariusz COPM (uzywany w celu
wykrywania zmian w samoocenie umiej¢tnosci zajeciowych na przestrzeni czasu), Analiza
Aktywnos$ci (pozwala na kompleksowa ocene zajecia, tak aby moc najlepiej zrozumied i
oceni¢ wymagania, jakie musza by¢ spelnione, aby zajecie moglo by¢ wykonane przez
konkretng osobe), SMART (koncepcja formutowanie celow wg okreslonych 5 cech).
Zostaty okreslone dwa cele terapeutyczne:
Cel 1: W przeciagu 2 tygodni dostosowanie trasy kuchnia-pokoj klienta tak, aby przejscie na
trasie kuchnia-sypialnia bylo szersze i zostata zachowana ergonomiczna przestrzen, tak, aby
poruszanie si¢ o kulach odbywato si¢ bez barier.
Cel 2: W przeciagu 2 tygodni stworzenie tacy antygrawitacyjnej umozliwiajgcej przenoszenie
positkow bez wylewania/wysypywania si¢ zawartosci naczynia. Zastosowane zostalty obie
adaptacje.
OSOBA BADANA: Zostal wykorzystany model PEO (uwidaczniajacy ztozone relacje,
zachodzace pomiedzy zajeciem, osoba 1 Srodowiskiem). Osobg badang w projekcie jest
me¢zezyzna, 20 lat, student, wczesniej pracujacy w firmie informatycznej, mieszkajacy w
Gliwicach w mieszkaniu wynajmowanym. Nie ma rodzenstwa, ma blizszy kontakt z matka,
Jego rodzice rozwiedli si¢, gdy byl w wieku przedszkolnym. Me¢Zczyzna jest pasjonatem
jazdy samochodem 1 motoryzacji, lubi tucznictwo 1 informatyke.
METODY BADAWCZE: metoda obserwacyjna, metoda eksperymentalna, metoda
indywidualnych przypadkow, COMP, CPPF, SMART, Analiza Aktywnosci.
WYNIKI: Zastosowane adaptacje spetnity swoje zatozone funkcje i pozwolity klientowi na
bezpieczne 1 samodzielne przenoszenie produktow spozywczych, dan i napoi.
PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Refleksja oraz formularz COPM wykonane
na koniec 4 miesigcznej wspotpracy umozliwito na poréwnanie zadowolenia klienta z
wykonywanej czynno$ci sprzed dostosowania adaptacji oraz po jej dostosowaniu, co
umozliwilo m.in na podsumowanie wspdlpracy 1 jej oceng. Wnioski wyciagniete z tej
interwencji sg nastepujace:

o adaptacje znalazly zastosowanie 1 klient przyjat je dobrze

e nastgpita znaczna poprawa oceny zajecia przez klienta

o cele zostaty osiggnig¢te.



mailto:dominika.piecha02@gmail.com

2

Kalendarz aktywnosci- aktywna forma spedzania czasu wolnego u osoby ze
spektrum autyzmu.

Lena Trawinska

Wydzial Fizjoterapii, Kierunek Terapia Zajeciowa, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich
Olimpijczykéw we Wroctawiu
e-mail: trawinskalena2@gmail.com
SKN: Occupational Therapy Physiotherapy (OTP)

Stowa kluczowe: kalendarz aktywnosci, spektrum autyzmu, dostosowanie, wsparcie wytchnieniowe

STRESZCZENIE
WSTEP: Projekt opieral si¢ na zastosowaniu innowacyjnego i spersonalizowanego kalendarza
aktywnosci u osoby ze spektrum autyzmu. W celu zrealizowania tego zadania, przygotowano
precyzyjng analize aktywnosci dla pacjentki na kazdy miesigc. Kalendarz sktadat si¢ z kopert z
odpowiednimi datami oraz kartek z aktywno$ciami. Pacjentka odnajdywata wtasciwag koperte na dany
dzien i wykonywala czynnosci przypisane do danego dnia. Zastosowane aktywno$ci obejmowaty
réznorodne dziedziny, takie jak malowanie, tanczenie, gotowanie, uprawianie sportu czy rekodzieto.
Celem projektu byto umozliwienie pacjentce rozwijanie swoich zdolnosci artystycznych, a takze
poprawa ogo6lnego poczucia wlasnej wartosci oraz zdolnosci do samodzielnego wykonywania zadan.
OSOBA PODDANA INTERWENCJI: Pacjentka, w wieku 22 lat, ze zdiagnozowanym spektrum
autyzmu, wykazuje zainteresowanie pracami artystycznymi, tancem oraz podréozami. Ponadto,
interesuje si¢ moda i projektowaniem wlasnych kreacji. W odpowiedzi na te zainteresowania,
stworzono dla pacjentki kalendarz aktywnosci dostosowany do Jej potrzeb, mozliwosci i oczekiwan.
METODY BADAWCZE: Wywiad narracyjny oraz Kanadyjski Kwestionariusz Wydajnosci
Zajegciowej- COPM, narzegdzie przedstawiajace cel interwencji- SMART, model interakcji migdzy
osoba, Srodowiskiem i zajeciem- PEO, obserwacja pacjentki w Jej srodowisku, model schematu
procesu terapeutycznego- CPPF.
WYNIKI: Po 6 miesigcach wspolpracy i ponownym wykonaniu kwestionariusza COPM, cel zostat
osiagniety. Kalendarz przyczynit si¢ do zwickszenia niezaleznosci i samodzielnos$ci pacjentki, co byto
widoczne zaré6wno dla niej samej, jak i dla rodzicow. Poprawila si¢ Jej zajgciowos$¢. Pacjentka byla w
stanie wykonywa¢ zaplanowane aktywnosci z wigksza pewnoscig siebie, satysfakcja, co wptyngto
pozytywnie na Jej samopoczucie i poczucie wlasnej wartosci.
PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Przeprowadzony projekt przyniost korzysci pacjentce
i Jej rodzicom. Proces mozna zaliczy¢ do poszerzonego wsparcia wytchnieniowego, poniewaz cata
rodzina znalazta swoj wlasny czas i aktywno$ci niezaleznie od siebie. Dostosowany kalendarz
aktywnosci okazat si¢ skutecznym narzgdziem, ktore pomaga w usamodzielnieniu oraz poprawie
og6lnego samopoczucia.
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Poprawa czynnosci dnia codziennego u dziecka z niepelnosprawnoscia
intelektualna

Weronika Le$niewska

Wydziat Fizjoterapii, Akademia, Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
e-mail: weronika.lesniewska02@gmail.com
SKN: Occupational Therapy Physiotherapy (OTP)

Stowa kluczowe: czynnos$ci dnia codziennego (ADL), rodzinny dom dziecka, niepetnosprawno$¢ intelektualna,
piktogramy, interwencja terapeutyczna

STRESZCZENIE

WSTEP:Activities of Daily Living (ADL) stanowig wazny fundament naszej codziennosci.
Zaliczamy do nich m.in. ubieranie, jedzenie czy higieng¢ osobistg. Ta ostatnia jest kwestig
zdrowia i estetyki. Warto od najmtodszych lat uczy¢ dzieci, jak zadba¢ o siebie na co dzien,
poniewaz nawyki przyswojone w dziecinstwie odbija si¢ pozytywnie w przysztosci. Dzieci
zabierane z domu rodzinnego trafiajac do placowek czesto nie majg wypracowanych
nawykow higienicznych. Najczesciej problemy te spowodowane sg zaniedbaniem spoteczno-
emocjonalnym ze strony rodzicow we wczesnym dziecinstwie.

Celem interwencji terapeutycznej byto wypracowanie codziennych nawykow higieny
osobistej u chlopca. Waznym réwniez bylo Jego us§wiadamianie oraz poszerzenie zakresu
wiedzy w tym temacie.

OSOBA PODDANA INTERWENCJI TERAPEUTYCZNEJ: 6- letni chlopiec
Z niepetnosprawno$cig intelektualng w stopniu lekkim. W lutym 2021 roku zostal
umieszczony w Rodzinnym Domu Dziecka ,,Promyczek”. U pacjenta stwierdzono opdznienie
etapow rozwoju fizjologicznego, spotecznego, zaburzenia mowy oraz zaburzenia
hiperkinetyczne.

METODY BADAWCZE:Dziatania zostaty przeprowadzone w oparciu 0 model schematu
procesu terapeutycznego- CPPF. Wykorzystano rowniez wywiad narracyjny oraz Kanadyjski
Kwestionariusz Wydajno$ci Zajeciowej - COPM, narzedzie przedstawiajace cel interwencji-
SMART, model interakcji migdzy osoba, srodowiskiem i zajeciem - PEO, obserwacja dziecka
w Jego naturalnym Srodowisku.

WYNIKI: Po ponad 4 miesigcznym procesie terapeutycznym osiggni¢to zalozony cel, ktory
polegal na wypracowaniu u chlopca codziennych nawykéw higieny osobistej oraz
poszerzeniu Jego wiedzy w tym temacie. Cel uznano za osiggni¢ty wtedy, gdy chtopiec
chetnie zaczat korzysta¢ ze $rodkow higienicznych 1 nie sprawialo Jemu to trudnos$ci. Jest
uswiadomiony, kiedy ma wykonywa¢ poszczegdlne czynnosci higieniczne oraz co wchodzi w
ich sktad.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI:Za pomoca piktograméw, opracowanego
planu higieny oraz odpowiednim akcesoriom higienicznym udato si¢ wypracowac u chtopca
codzienne nawyki higieny osobistej. Dzieki przeprowadzonemu ponownie po 4 miesigcach
wywiadowi COPM stwierdzono, ze zaréwno chlopiec jaki i Jego opiekunowie czuja
satysfakcje z postepow i cel terapeutyczny zostal osiggniety.
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Poprawa jako$ci wykonania czynnosci dnia codziennego u dziecka ze
spektrum autyzmu.

Julia Osikiewicz

Wydziat Fizjoterapii, Kierunek Terapia Zaj¢ciowa, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich
Olimpijczykow we Wroctawiu.
e-mail: julaosikiewicz@gmail.com
SKN: Occupational Therapy Physiotherapy (OTP)

Stowa kluczowe: piktogramy, interwencja terapeutyczna, spektrum autyzmu, poszerzone wsparcie
wytchnieniowe, trening samodzielnosci

STRESZCZENIE:

WSTEP: Triada autystyczna u 0so6b ze spektrum autyzmu obejmuje trzy obszary objawow.
Naleza do nich problemy z interakcjami spotecznymi, zaburzenia w komunikowaniu si¢ oraz
sztywnosci w zachowaniu. Dlatego tak istotny jest trening samodzielnosci i uczenie osoby ze
spektrum autyzmu mozliwosci dokonywania i podejmowania wyboru.

OSOBA BADANA: 9 letni chtopiec z rozpoznaniem spektrum autyzmu.

CEL: Celem eksperymentu badawczego byt trening samodzielnosci opierajacy si¢ na
stworzeniu poczucia sprawczosci i podniesienia wlasnej wartosci pacjenta. Stworzona lista
zakupéw z piktogramami miata by¢ gléwnym zadaniem, ktore daje wyboér 1 poczucie
zaangazowania w przebieg wykonywanych zakupow.

METODY BADAWCZE: Eksperyment badawczy, trening samodzielnosci, COPM-
Kanadyjski Kwestionariusz Wydajnosci Zajeciowej, SMART- narzgdzie okreslajace cel
interwencji, CPPF- model przedstawiajacy wykorzystane dziatania terapeutyczne.

WYNIKI: Wynikiem interwencji terapeutycznej byta mozliwo$¢ zrobienia pierwszych, w
miarg samodzielnych, zakupéw z pacjentem oraz obserwacja jego pelnego zaangazowania w
powierzone zadanie.

PODSUMOWANIE WYNIKOW: Dziatania przeprowadzone w oparciu o model CPPF
pokazuja, ze dzigki liScie zakupow z piktogramami pacjent chetnie bierze udzial w
wykonywaniu zakupdéw, o czym zawsze marzyl. Dokonuje prob podejmowania wyboru
produktéw spozywczych i angazuje swoja uwage na zadaniu odznaczania ich z listy.
Uzyskany cel sprawit, ze zakupy przebiegaja w jego pelnej §wiadomosci 1 zaangazowaniu. Po
3 miesigcach wspotpracy 1 ponownym wykonaniu kwestionariusza COPM cel zostat
osiagniety.
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Zastosowanie komunikacji alternatywnej i wspomaganej u dziecka
Z Zespolem Downa

Paulina Smol

Wydzial Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
e-mail: smol.paulina38@interia.pl
SKN Occupational Therapy Physiotherapy (OTP)

Stowa kluczowe: piktogramy, interwencja, Zespot Downa ,komunikacja alternatywna, trening samodzielnosci

STRESZCZENIE

WSTEP: Komunikacja wspomagajaca jest przeznaczona dla oséb, ktorych rozwoj mowy jest
zaburzony. Chcac umozliwi¢ lub wesprze¢ taki rodzaj komunikacji wprowadza si¢ rozne
symbole, jak np. gesty, czy piktogramy. Taki sposdb porozumiewania si¢ umozliwia osobom
na wyrazanie swoich mysli, potrzeb, oczekiwan czy opinii a tym samym pomaga w
nawigzywaniu relacji z otoczeniem.

OSOBA PODDANA INTERWENCJI: 14 letni chlopiec z afazja posiadajacy orzeczenie o
niepetnosprawnosci intelektualnej w stopniu znacznym.

CEL: Celem eksperymentu byta poprawa komunikacji alternatywnej u pacjenta z Zespotem
Downa. Skoncentrowano si¢ na nauce adekwatnego porozumiewania si¢ oraz na wlasciwym
wyrazaniu potrzeb przez pacjenta.

METODY BADAWCZE: COPM- wywiad narracyjny oraz Kanadyjski Kwestionariusz
Wydajnosci Zajeciowej, SMART- narzedzie przedstawiajace cel interwencji, CPPF- model
schematu procesu terapeutycznego.

WYNIKI: Po 3 miesigcach wspolpracy terapeutycznej i ponownym wykonaniu formularza
COPM osiagnigto zaplanowany cel. Dzigki zaproponowanym obrazkowym piktogramom
pacjent byl w stanie wyraza¢ swoje potrzeby oraz porozumie¢ si¢ z innymi osobami.
PODSUMOWANIE WYNIKOW/ WNIOSKI: Komunikacja alternatywna jest waznym
narzgdziem w pracy terapeutycznej u osoby z afazja. Poczucie sprawczosci 1 wlasnej warto$ci
u pacjenta zostato podniesione.
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Tematy rozne

1
Wykorzystanie potencjalu marketingowego przez Polski Zwigzek Plywacki
Katarzyna Krajewska

Wydzial zarzgdzania i komunikacji spolecznej, Uniwersytet Jagiellonski w Krakowie
kkrajewska0402@gmal.com

Stowa kluczowe: zarzadzanie, zwigzek sportowy, organizacja sportowa, potencjal marketingowy

WSTEP: Sport w dzisiejszych czasach jest bardzo popularng formg spedzania wolnego
czasu. Obecnie panujagca moda na prowadzenie zdrowego stylu sprzyja promowaniu
aktywnosci fizycznej. Rodzice chetnie zapisuja swoje dzieci na zajecia sportowe. Jedng z
najczesciej wybieranych form aktywnosci jest ptywanie.

MATERIAL/ OSOBY BADANE: Dobor proby byt celowy. Za czlonka $rodowiska
ptywackiego uznano osobe posiadajaca licencje zawodnika lub trenera, rodzica zawodnika lub
dzialacza PZP. W toku badan udato si¢ pozyska¢ poprawnie wypetnione ankiety od 111
respondentow.

METODA BADAWCZA: Po krytycznej analizie literatury przedmiotu sformutowane
zostaly pytania badawcze, ktore zostang zweryfikowane w badaniach empirycznych.
Przeprowadzona zostata anonimowa ankieta poprzez aplikacje Google Forms. Kwestionariusz
zawieral pytania zamknigte oraz otwarte.

WYNIKI BADAN: Ponad polowa $rodowiska ptywackiego ocenia wykorzystanie potencjahu
marketingowego negatywnie. Podobne wyniki ksztattuja si¢ w aspekcie skutecznosci
pozyskiwania finansowania zewnetrznego przez Polski Zwiazek Plywacki. 55,6% badanych
uwaza dzialania PZP za nieskuteczne. Zawody ptywackie pod katem organizacyjnym
najgorze] zostaly ocenione przez trenerow. Niezaleznie od rodzaju czlonkostwa, zwracano
uwage na niska atrakcyjno$¢ widowiska zarowno dla zawodnikow i trenerow, jak i widzow.
Brak oprawy medialnej, oraz niedopracowany harmonogram jak i nieatrakcyjne nagrody
negatywnie wplywaja na zainteresowanie impreza.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/ WNIOSKI: Po przeanalizowaniu wynikow badan
mozna stwierdzi¢, ze stosunek $rodowiska ptywackiego, co do wykorzystania potencjatu
marketingowego przez PZP jest negatywny. Szczegdlnie zwracano uwage na problem z
pozyskiwaniem sponsoréw. Dziatania marketingowe w branzy sportowej wymagaja
wyspecjalizowane] wiedzy, co jest zwigzane ze specyfikg produktu sportowego. Autorka
zaproponowata nastgpujace rozwigzania dla efektywniejszego wykorzystania potencjatu
marketingowe. Wigze si¢ z utworzeniem dzialu odpowiedzialnego za promocj¢ dyscypliny
oraz pozyskiwanie sponsorow. Dla zwigkszenia atrakcyjno$ci zawodoéw warto rozwazy¢
wprowadzenie konkurencji ,,Skin Race” oraz zadbaé o oprawe medialng i prezentacje
sylwetek najlepszych zawodnikow.
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Aktywnos¢ fizyczna mlodziezy z regionu katowickiego w trakcie i po
pandemii COVID-19
Karolina Nowak, Martyna Wajcik

Wydzial Wychowania Fizycznego, Akademia Wychowania Fizycznego im. Jerzego Kukuczki w Katowicach
e-mail: kn68505@gmail.com

Stowa kluczowe: aktywno$¢ fizyczna, pandemia COVID-19, INDARES

STRESZCZENIE

WSTEP: Ruch jest niezwykle waznym elementem na kazdym etapie zycia, a przede
wszystkim podczas rozwoju organizmu dzieci 1 mlodziezy. Aktywnos$¢ fizyczna (AF)
podejmowana w mlodym wieku jest czynnikiem warunkujagcym jej obecno$¢ w wieku
dorostym. W 2021 roku uczniowie w zwigzku z pandemig Covid-19 przeszli na nauke zdalna.
Zostali catkowicie pozbawieni mozliwo$ci aktywnego uczestnictwa w zajgciach wychowania
fizycznego, a takze podejmowania pozaszkolnej i spontanicznej aktywnosci fizycznej. Warto
pochyli¢ si¢ nad tym, czy spotegowana bierno$§¢ w zakresie AF, bedzie miata wplyw na jej
podejmowanie po zakonczeniu Covid-19.

MATERIAL / OSOBY BADANE: W badaniach udzial wzigta mtodziez z szkét ponad
podstawowych z rejonow Katowic. Badaniem zostato objetych 275 uczniow, w tym 189
dziewczat (90 w czasie 1 99 po pandemii) oraz 89 chtopcow (49 w czasie i 37 po pandemii).
METODY BADAWCZE: Na potrzeby badan wykorzystano program platformy internetowej
Indares oraz Miedzynarodowy Kwestionariusz Aktywnosci Fizycznej (IPAQ).

WYNIKI: Poréwnujac tygodniowa AF chiopcow zaobserwowano roznice istotng
statystycznie pomigdzy badanymi grupami. Wérdd dziewczat nie zauwazono rdznic istotnie
statystycznie. Uczniowie po powrocie z izolacji byli aktywniejsi niz uczniowie w trakcie
calkowitego zamknigcia. Nie zaobserwowano roéznic w AF w domu i podczas rekreacji
poréwnujac okres izolacji oraz jego zakonczenia. Realizacja rekomendacji AF wg WHO
(2020) zalecajaca udzial w AF przez 60 minut dziennie zostata spetniona przez 23%
chtopcow 1 24% dziewczat po pandemii w porownaniu z tylko 8% chlopcow 1 22% dziewczat
w pandemii.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Istnieje réznica w podejmowaniu
aktywnosci fizycznej chtopcow w okresie przed 1 po izolacji domowej. Chlopcy po pandemii
podejmowali 2 razy czegsciej aktywnos¢ fizyczng w poréwnaniu do badanych chtopcow w
czasie izolacji. Dziewczeta w okresie izolacji spolecznej byly niewiele mniej aktywne od
dziewczat badanych po jej zakonczeniu. Porownujac czasy pandemii oraz czas powrotu do
nauki w kontakcie, dziewczeta po zakonczeniu izolacji domowej byty o 16% aktywniejsze w
podejmowanych wysitkach o niskiej aktywno$ci, natomiast wsréd chltopcoOw ta rdznica
wynosita 18%. Wigkszos¢ badanej mlodziezy nie speinia rekomendacji aktywnosci fizyczne;.
Najwiekszy odsetek badanych (45% chtopcow oraz 42% dziewczat) speilnia rekomendacje o
niskiej intensywnos$ci podejmowanej 5x30 minut/tydzien.
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Biopsychospoleczne funkcjonowanie i potrzeby pacjentow
z zespolem jelita drazliwego w Polsce — badanie pilotazowe

Natalia Plociennik

Uniwersytetu Medycznego w Lodzi, Zakiad Rehabilitacji Psychospolecznej
e-mail: natalia.plociennik@stud.umed.lodz.pl

Stowa kluczowe: zespot jelita drazliwego, badanie potrzeb, funkcjonowanie biopsychospoteczne, kompetencje
zdrowotne, upodmiotowienie

STRESZCZENIE:

WSTEP: Zespot jelita drazliwego (IBS) jest najcze$ciej wystepujacym czynnosciowym
zaburzeniem uktadu pokarmowego, charakteryzujacym si¢ nawracajacymi bolami brzucha
zwigzanymi z defekacja, zmienionymi nawykami jelitowymi i zmiang konsystencji stolca.
IBS dotyka ludzi w kazdym wieku, utrudnia codzienne funkcjonowanie i obniza jakos¢ zycia,
a takze wptywa na zwigkszenie naktadow na opiek¢ zdrowotng i obnizenie produktywnosci
zawodowej. Celami  badania pilotazowego byly wstepna ocena potrzeb i
biopsychospotecznego funkcjonowania osob z IBS oraz ewaluacja kwestionariusza ankiety.
MATERIAL: W badaniu wzigto udziat 11 oséb (9 kobiet i 2 mezczyzn) deklarujacych
diagnozg IBS, ktorzy byli rekrutowani online. Wigkszo$¢ z nich (n=9) miala diagnoze dtuze;j
niz 5 lat.

METODY: Badania majg charakter ilosciowo-jakosciowy. Wykorzystano standaryzowane
kwestionariusze (IPAQ, PHES, SWLS, PPS-10), autorskie pytania zamknigte dotyczace
danych socjodemograficznych i stylu zycia oraz pytania otwarte pozwalajace poznac potrzeby
pacjentoéw z IBS.

WYNIKI: Najbardziej ucigzliwymi objawami IBS sa (n=8): wzdecia, gazy, lek, uczucie
przewlektego zmeczenia i obnizenie nastroju. Wigkszo$¢ badanych ocenita swoja satysfakcje
z zycia (n=9) na niskim poziomie oraz jako$¢ zycia jako zlg lub bardzo ztg (n=7). 7
respondentéw ocenito odczuwanie stresu na wysokim poziomie. W skali upodmiotowienia
psychologicznego najwyzszy poziom potwierdzono w nadawaniu osobistego znaczenia
(M=17,36; SD=2,50), a najnizszy w zakresie znajomo$ci wilasnych kompetencji (M=13;
SD=3,84). Blisko potowa 0s6b miala wystarczajacy poziom aktywnosci fizycznej. Prawie
wszyscy respondenci (n=10) wykazywali wysoki poziom wiedzy zdrowotnej na temat
choroby, jednocze$nie podkreslali brak dostepu do rzetelnych zrodet informacji. Zrozumienie
1 calosciowe podejscie do terapii zostaly uznane jako najwazniejsze potrzeby pacjentow z
IBS.

WNIOSKI: Wigkszos¢ badanych ocenita swoja jakos$¢ zycia 1 satysfakcje z zycia na niskim
poziomie, z kolei poziom stresu u wigkszosci byl wysoki. Na podstawie opinii badanych
mozna uznaé, ze dostep do rzetelnych zrodet informacji i holistyczne podejscie moga
przyczyni¢ si¢ do poprawy dobrostanu i wptyngé na rozwoj pacjento-centrycznego modelu
terapii IBS. Przeprowadzenie badan ilosciowo-jakosciowych na wigksza skale w tym
obszarze wydaje si¢ zasadne.
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Analiza Organizacji Procesu Zywienia Polskich Turystéw Gérskich

Jadwiga Kubica

Wydzial Zarzqdzania Sportem i Turystykq, Akademia Wychowania Fizycznego im. Jerzego Kukuczki w
Katowicach
e-mail: klarakubica@gmail.com
SKN Manager Przysztosci ,, Be Active”

Stowa kluczowe: turystyka gorska, zywienie turystow, organizacja procesu zZywienia turystow

STRESZCZENIE

WSTEP: W pracy poddano analizie sposob zywienia polskich turystow podczas uprawiania
turystyki gorskiej. Celem teoretycznym pracy bylo zbadanie nawykow zywieniowych
polskich turystow podczas uprawiania turystyki gorskiej. Cele praktyczne pracy to:
opracowanie modelu zywienia podczas uprawiania turystyki gorskiej oraz edukacja polskich
turystow w zakresie planowania i organizacji procesu zywienia podczas uprawiania turystyki
gorskie;j.

MATERIAL / OSOBY BADANE: Problem badawczy rozpatrywany byt w oparciu
0 pytania badawcze dotyczace wiedzy turystow na temat §wiadomego odzywiania, rodzaju
pozywienia przyjmowanego w gorach oraz planowania procesu zywienia w czasie uprawiania
turystyki gorskiej. Badani to turySci uprawiajacy turystyke gorska. W badaniu wziglo udziat
495 0s06b regularnie uprawiajacych turystyke w Tatrach - nalezacych do grup facebookowych
o tematyce gorskiej takich jak: ,,Tatromaniacy”, ,,Aktualna sytuacja w Tatrach”, ,,Grupa
Tatrzanska”.

METODY BADAWCZE: Podstawowa metoda badawcza wykorzystang w niniejszej pracy
byl sondaz diagnostyczny, technikg ankiety a narzgdziem badawczym byt kwestionariusz
ankiety wlasnej konstrukcji. Badanie zostalo przeprowadzone za posrednictwem mediow
spoteczno$ciowych. Na pytania zawarte w kwestionariuszu ankiety odpowiedzi udzielity
osoby, nalezace do grup facebookowych o tematyce gorskiej. Jako dodatkowa metode
badawcza zastosowano krytyczng analize materialéw zrédtowych.

WYNIKI: Positki spozywane przez badanych podczas uprawiania turystyki gorskiej sktadaty
si¢ glownie z weglowodanow 1 biatek. 25,7% respondentow wybierata stodycze jako gtéwny
rodzaj pozywienia podczas uprawiania turystyki gorskiej. Zwiekszone zapotrzebowanie
kaloryczne stanowito glowne kryterium planowania positkoéw podczas uprawiania turystyki
gorskiej. 30,3% badanych nie planowato procesu odzywiania podczas uprawiania turystykKi
gorskiej. Ilos¢ ptynéw przyjmowanych przez turystow podczas wysitku w goérach byla zbyt
mata. Zaledwie 3,4% badanych podczas uprawiania turystyki gorskiej nawadnia swoj
organizm wystarczajaco.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Posiadana przez polskich turystow wiedza
teoretyczna z zakresu racjonalnego Zzywienia nie przektada si¢ na praktykowany sposob
odzywiania podczas uprawiania turystyki gorskiej. Przecenianie wagi aktywnosci fizycznej
powoduje spozywanie nadmiernych ilosci weglowodanéw podczas uprawiania turystyki
gorskiej. Umiejetne zarzadzanie posiadang wiedzg oraz planowanie i organizacja procesu
zywienia podczas uprawiania turystyki gorskiej przyczynia si¢ do pracy organizmu na
wyzszym poziomie efektywnosci.




5
Urodzeniowa masa ciala dziecka, a wystepowanie nadwagi i otylosci
w wieku przedszkolnym i szkolnym

Agnieszka Puk, Alicja Bober, Aleksandra Kopaczynska, Agnieszka Chwalczynska

Wydzial Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
e-mail: agnieszkapuk123@interia.pl
Kolo Naukowe przy Zakladzie Biologii Czlowieka

Stowa kluczowe: masa urodzeniowa, dzieci, otylo$¢, nadwaga, BMI (Body Mass Index)

STRESZCZENIE

WSTEP: Nadmierna masa ciala stanowi powszechny problem w XXI wieku, dlatego
podjelismy badania, celem sprawdzenia, czy istniejg zalezno$ci pomiedzy masa urodzeniows,
a wystepowaniem nadwagi i otytosci w grupie przedszkolakow i ucznidow.

MATERIAL: W badaniach wzigly udziat dzieci oraz miodziez, ktorych rodzice wyrazili
pisemng zgode¢ na przeprowadzenie badan. Przebadano 450 oséb. Badanych podzielono na
dwie grupy badawcze —Grupa | (n=141, @ n=65, & n=76) dzieci w wieku 3-6 lat — $rednia
5,2+1,7 roku oraz grupa Il (n=153, @ n=81, & n=72) - mtodziez w wieku 14-17 lat - $rednia
wieku 15,3+0,9 roku.

METODY BADAWCZE: U badanych oznaczono mas¢ i wysoko$¢ ciala oraz obliczono
BMI, a takze centyl BMI dla wieku i pici. Wszyscy badani otrzymali ankiete dotyczaca
dotychczasowych danych medycznych z wyszczegélnieniem informacji zawartych
W ksigzeczce zdrowia takich jak Hbd (tydzien ciazy), masa urodzeniowa, dlugosé
urodzeniowa. Dodatkowo w ankiecie rodzice uzupeiniali informacj¢ dotyczaca swoich
danych antropometrycznych - masa i wysoko$¢ ciata. Na ich podstawie obliczono BMI dla
rodzicow 1 okreslono wystepowanie nieprawidtowo$ci masy ciata z wykorzystaniem
klasyfikacji WHO (World Health Organization). Do opracowania wynikéw wykorzystano
statystyki opisowe ($rednia 1 SD), liczebno§¢ wyrazona w procentach, okreslono normalnos¢
rozktadu za pomoca testu Shapiro — Wilka, porownanie miedzygrupowe dokonano testem
Kruskala — Wallisa. Zalezno$¢ migdzy danymi okreslono za pomoca testu korelacji rang
Spearmana. Przyjeto poziom istotnosci statystycznej p<0,05.

WYNIKI: W badanych grupach stwierdzono istotnie statystycznie wyzszg mas¢ i dlugos¢
ciala urodzeniowe u chlopcow z grupy I w poréwnaniu do dziewczynek z grupy IL
Jednoczesnie dziewczeta z grupy Il byly istotnie statystycznie (p=0,005) lzejsze przy
urodzeniu niz chlopcy z grupy II. 87% dzieci urodzito si¢ z normatywna masg ciala.
Najwiecej, bo 15% chtopcdéw z grupy II urodzito si¢ z ponadnormatywng masg ciata, za§ 7%
dziewczat z grupy II urodzito si¢ z masa ciata ponizej 2500g. U badanych zaobserwowano
korelacj¢ miedzy masg urodzeniowa, a wartosciami BMI u dziewczynek z grupy I (0,349),
pomiedzy BMI, a dlugoscig urodzeniowa u chtopcow z grupy II (0,795). Okreslajac zaleznos¢
miedzy BMI rodzicow stwierdzono korelacje migdzy BMI matki, a wysokoscig (0,415), masg
ciata (0,469) i BMI (0,365) u dziewczat z grupy II, a takze pomiedzy BMI ojca (0,289),
a BMI dziewczat z grupy Il oraz miedzy BMI ojca a Hbd (-0,259) 1 dtugos$cia urodzeniowg (-
0,301) chtopcoéw z grupy 11

WNIOSKI: Masa urodzeniowa byla powigzana z wystepowaniem nadwagi i otylosci
w grupie dziewczynek w wieku 3-6 lat.
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Aktywnos¢ fizyczna mlodziezy w czasie pandemii - zajecia zdalne a
stacjonarne

Martyna Wajcik, Karolina Nowak

Wydzial Wychowania Fizycznego, Akademia Wychowania Fizycznego im. Jerzego Kukuczki w Katowicach
e-mail: wojcik.martyna@onet.pl

Stowa kluczowe: aktywnos$¢ fizyczna, pandemia COVID - 19, INDARES

WSTEP: Podejmowanie aktywnosci fizycznej (AF) od najmiodszych lat jest waznym
czynnikiem warunkujagcym jej obecno$¢ w zyciu dorostym. Najnowsze wyniki badan
pokazuja gwattowny i niepokojacy spadek ilosci oraz poziomu AF wsrdod dzieci i mtodziezy.
Spadek AF szczegodlnie byl widoczny podczas pandemii COVID - 19 zwlaszcza w trakcie
nauki online. Celem pracy jest porownanie tygodniowej AF mlodziezy w czasie edukacji
zdalnej 1 stacjonarnej, ktore miaty miejsce w okresie pandemii.

MATERIAL / OSOBY BADANE: Badanie zostalo przeprowadzone na przetomie 2020 i
2021 roku w czasie trwania pandemii w okresie wiosenno - letnim (marzec - czerwiec) i
jesienno - zimowym (pazdziernik - grudzien). W obu okresach byl czas nauki zdalnej i w
szkole. Wyniki sumuja oba okresy dzielac nauke na zdalng i w kontakcie. Publiczne szkoty
ponadpodstawowe z Gornego Slaska, ktore zostaly objete badaniami posiadaja umowe
wspotpracy z AWF Katowice. Badaniem objeto 335 osob, w tym 86 chtopcow 1 189
dziewczat podczas nauki zdalnej oraz 32 chtopcow 1 28 dziewczat podczas nauki stacjonarne;.
METODY BADAWCZE: Na potrzeby badan wykorzystano platforme¢ internetowa
INDARES, na ktorej znajduje si¢ Miedzynarodowy Kwestionariusz Aktywnosci Fizycznej
IPAQ. Do analizy badan wykorzystano $rednig arytmetyczng, odchylenie standardowe, test
Kruskala - Wallisa, poziom istotno$ci statystycznej, test korelacji Pearsona, wszelkie
obliczenia zostaty zrealizowane w programie Statistica 13.

WYNIKI: Poréwnujac tygodniowa AF mlodziezy zaobserwowano roznice istotng
statystycznie podczas zaje¢ w szkole. Uczniowie w trakcie okresu zaje¢ w kontakcie byli
aktywniejsi w szkole od uczniéw podczas zajg¢ zdalnych.. Nie zaobserwowano roéznic w AF
w domu i podczas rekreacji, porownujac dwa rodzaje organizacji edukacji podczas pandemii.
Realizacja rekomendacji AF wg WHO (2020) zalecajaca udziat w AF przez 60 minut
dziennie zostata spetniona przez 41% chtopcow i 36% dziewczat w czasie zajg¢ stacjonarnych
w szkole w poréwnaniu z tylko 7% chlopcow 122% dziewczat podczas zaje¢ zdalnych.
PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Poréwnujac tygodniowa AF badanej
mtodziezy podczas nauki online i w kontakcie zaobserwowano zwigkszong szkolng AF
dziewczat 1 chlopcow w czasie nauki w bezposrednim kontakcie. Nie zaobserwowano réznic
w domowej 1 rekreacyjnej AF. Wigkszo$¢ uczniow nie speilnia rekomendacji AF, co
szczegolnie zaobserwowano podczas nauki zdalnej. Opracowanie programow AF online staje
sie¢ wyzwaniem dla dzisiejszej edukacji, ktéra powinna by¢ przygotowana na ewentualne
ksztatcenie zdalne.
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Czynniki ryzyka urazow wsrod pilkarzy

Carolina Surakka

Wydzial Nauk o Zdrowiu, Warszawski Uniwersytet Medyczny
e-mail: carolina.surakka@gmail.com
SKN Zdrowia Publicznego Sekcja Promocji Zdrowia

Stowa kluczowe: pitkarze, urazy, czynniki ryzyka

WSTEP: Pomimo ogromnego rozwoju w dyscyplinie pitki noznej, profesjonalnych
treningdw, prawidlowo przygotowanych diet i stylu zycia a takze powszechnie dostepnej
literatury oraz porad w internecie nadal pojawiajg si¢ wsréd zawodnikéw kontuzje. Kontuzje
to czynniki, ktore trudno kontrolowaé, gdyz sytuacja na boisku jest dynamiczna, a czas na
reakcje ze strony zawodnika ograniczony. Aczkolwiek zdarzaja si¢ sytuacje, gdzie urazy
wsrod pitkarzy mogg rowniez wynika¢ z ich wilasnej winy lub celowego narazania si¢ na
zbedne ryzyko.

MATERIAL / OSOBY BADANE: Pitkarze roznych grup wiekowych i plci

METODY BADAWCZE: Analiza dokumentow na podstawie badan przeprowadzonych
przez Uniwersytet Kazimierza Wielkiego w Bydgoszczy, Instytut Fizjoterapii Uniwersytetu
Rzeszowskiego, Uniwersytet Humanistyczno-Przyrodniczy im. Jana Dlugosza w
Czgstochowie, Pomorski Uniwersytet Medyczny 1 doswiadczen wlasnych w profesjonalnych
rozgrywkach amatorskich kobiet w Warszawie

CEL: Okreslenie czynnikow ryzyka urazéw wsrod pitkarzy réznej kategorii wiekowej 1 plci
WYNIKI: Wsréd oséb miodych najczesciej pojawiajg sie sthuczenia lub otarcia naskorka, zas
u 0sob starych sa to juz czeSciej urazy a takze ztamania. Sttuczenia u kobiet w pitce noznej
stanowig nawet 75% wszystkich typow urazoéw. Dieta, treningi a takze uzywki wptywaja na
jako$¢ gry zawodnika, jego stanu fizycznego oraz gldwnie na ilo$¢ i1 rodzaj doznawanych
kontuzji. Ryzyko urazéw wzrasta z wiekiem a takze z kolejnym rokiem treningdéw nawet o
30%. Urazy moga by¢ takze wynikiem celowych btedow zawodnikow na boisku jak i rowniez
tacznego stazu w latach, jesli chodzi o treningi.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Rozbieznos¢ w typach urazéw moze
wynikach z wieku organizmu a przez to jego wytrzymatosci 1 kondycji. Im starszy zawodnik
tym wigksze ryzyko powaznych urazow a takze kontuzji wynikajace z naturalnego zuzywania
si¢ miesni 1 organdOw. Mtody wiek za$§ gwarantuje szybszy powro6t do zdrowia w przypadku
wystapienia jakiej$ kontuzji. Rodzaj urazéw moze takze wynika¢ z iloSci oraz jakoS$ci
treningdw przygotowujacych, ktore rdznig si¢ w roznych grupach wiekowych 1 s3
dostosowane lub zupetlnego braku treningu i nieprzygotowania mi¢éni do wysitku. Rodzaj
diety zas wpltywa na ogolny stan organizmu i jego wytrzymato$¢ a uzywki moga ten stan
sztucznie polepszac lub pogarszac.
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Ocena grubosci mie¢sni poprzecznego, skoSnych wewnetrznych,
skosSnych zewnetrznych i wielodzielnych u dzieci ze skolioza

Magdalena Lapkal, Jan Raczkowski2, Marcin Piwnik3

‘Fundacja Pomocy Dzieciom ,,Kolorowy Swiat w Lodzi”, Centrum Medyczne ,, Querqus”
2 Klinika Rehabilitacji Ortopedycznej i Pourazowej
Uniwersytetu Medycznego w Lodzi
:OrtoTeam
e-mail: m.lapka@outlook.com

Stowa kluczowe: skolioza, USG, migénie

WSTEP: Gléwnym celem badania jest okreslenie korelacji pomiedzy wartoscia kata Cobba
a gruboscig miegsni wielodzielnych, sko$nych zewngtrznych, skos$nych wewnetrznych
1 poprzecznego brzucha. Okreslenie tej zalezno$ci ma na celu stwierdzié, jakie dziatania
terapeutyczne powinny zostaé zastosowane w przypadku terapii dzieci i mlodziezy
ze skoliozami.

MATERIAL / OSOBY BADANE: Do grupy badanej i kontrolnej zakwalifikowano po
10 os6b w wieku od 3 do 18 roku zycia. Grupa badana zostala wybrana w oparciu o
wyznaczone Kryteria - warto$¢ kata Cobba oceniong na > 10- na podstawie zdjecia RTG
kregostupa wykonanego w przeciagu ostatnich 3 miesiecy oraz wiek badanego w przedziale
3-18 lat. Srednia warto$é kata Cobba wérod grupy badanej wynosita 23,5¢

METODY BADAWCZE: Badania rozpoczynano od przedstawienia rodzicowi Kkarty
informacyjnej oraz formularza $wiadomej zgody na udzial dziecka w badaniu oraz uzyskania
podpisu opiekuna prawnego. Oceny grubosci mig$ni dokonywano na podstawie badania
ultrasonograficznego okolic jamy brzusznej oraz grzbietu. Wyznaczano wartosci grubosci
mig$ni poprzecznego brzucha, sko$nych wewngtrznych, skosnych zewngtrznych oraz
wielodzielnych.

WYNIKI: Dokonano okreslenia poziomu istotno$ci statystycznej dla réznic w grubos$ciach
poszczegbdlnych miegsni pomiedzy prawa a lewa strong ciata. Nastgpnie sprawdzono, czy
wystepuje korelacja liniowa - im wigksza warto$¢ kata Cobba, tym wieksza rdznica miedzy
grubo$ciami migsni z prawej 1 lewej strony ciata. Wykonana analiza pozwala na stwierdzenie,
ze korelacja pomiedzy warto$cig kata Cobba a grubo$cig miesni wystepuje jedynie w
przypadku migs$nia skosnego zewngtrznego.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Analizujac uzyskane dane mozna stwierdzic,
ze deformacje zachodzace w obrebie kregostupa nie rzutujg na wigkszo$¢ migsni zwigzanych
z nim biomechanicznie. Struktura migénia po prawej i1 lewej stronie ciala zmienia si¢
znaczaco jedynie w przypadku migsni skosnych zewnetrznych, natomiast pozostaje zblizona
w przypadku kazdego z pozostatych migsni.
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Czas reakcji osob z niepelnosprawnoscia intelektualna w stopniu
umiarkowanym a udzial w warsztatach tanecznych

Olga Kaluzny
Akademia Wychowania Fizycznego we Wroctawiu
e-mail: olgaszymanska95@gmail.com
Kolo naukowe: SKN Adaptowanej Aktywnosci Ruchowej

Stowa kluczowe: czas reakcji, niepelnosprawnos¢ intelektualna, warsztaty taneczne

WSTEP: Czas reakcji (RT- reaction time), to czas uptywajacy od zadziatania bodzZca do
zapoczatkowania ruchu (Luce 1986; Botoban 2009), jest warunkowany przez osrodkowy
uktad nerwowy (OUN), w ktorym u 0s6b z niepelnosprawnoscia intelektualng (NI) wystepuja
nieprawidlowosci w budowie i funkcjonowaniu (Salvador-Carulla, Berteli, 2008; Branford,
Bhaumik, 2015). Polepszenie RT mogtoby poprawi¢ jakos¢ zycia badanej grup. RT sam w
sobie nie jest az tak wazny dla poczucia zadowolenia z zycia, ale jak twierdza badacze to
szybko$¢ przetwarzania moze by¢ wazng podstawa dla innych proceséw poznawczych
(Cumming et al. 2014). Dotychczasowe doniesienia naukowe sugeruja, ze osoby z NI, ktore
sg aktywne fizycznie wykazuja lepszy RT w stosunku do 0s6b z NI, ktore sg bierne fizycznie
(Un, Erbahgeci 2001; Yildirim i in. 2010), dlatego celem badania byto rozpoznanie jak udziat
w serii warsztatow ze stylu tanecznego hip-hop moze poprawi¢ RT oséb z NI w stopniu
umiarkowanym.

OSOBY BADANE: 13 o0s6b z NI w stopniu umiarkowanym (8 kobiet, 5 mezczyzn) w wieku
14-22 lata (M=17,30; SD= 2,52).

METODY BADAWCZE: Przygotowano quasi-eksperyment w planie jednogrupowym,
ktory polegal na przeprowadzeniu cyklu dziewigciu warsztatow ze stylu tanecznego hip-hop.
Trwaty one 45 minut i odbywaty si¢ raz w tygodniu na terenie szkoly, do ktorej uczeszczali
uczniowie. Zastosowano schemat badawczy: pretest- postetst (sprawdzenie zmian RT u
uczestnikow warsztatow tanecznych przed ich rozpoczgciem i po ich zakonczeniu). Narzedzie
pomiarowe - Optogait - test reakcji akustyczne;j.

WYNIKI: Zastosowano test znakéw rangowych Wilcoxona dla prob zaleznych. RT mierzony
przed rozpoczeciem warsztatow tanecznych wynosit M=1,58; SD=0,48 a po zakonczonych
warsztatach M=1,34; SD=0,69. Analiza testem znakéw rangowych Wilcoxona wykazata, ze
rdznica ta jest istotna statystycznie, Z= 2,06; p<0,05.

WNIOSKI: Nalezaloby przeprowadzi¢ podobne badania z wigkszg iloscig 0s6b oraz
wprowadzajac grupe kontrolng, ale uzyskane wyniki mogg sugerowac pozytywna role tanca
w terapii zaburzen OUN oraz by¢ inspiracja w procesie usprawniania osob z NI z
wykorzystaniem zaje¢ tanecznych.
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Wplyw efektu po-aktywacyjnego wzrostu sprawnosci fizycznej na
skocznos$¢

Jonatan Helbin, Agata Lachota, David Buba
Wydziat Wychowania Fizycznego, Akademia Wychowania Fizycznego im. Jerzego Kukuczki w Katowicach
e-mail: jonatan.helbin@gmail.com
Nutrition and Sports Performance Research Group
Stowa Kluczowe: izometria, plajometria, trening kompleksowy, wzmocnienie poaktywacyjne, moc maksymalna

WSTEP: Efekt po-aktywacyjnego wzrostu sprawnos$ci fizycznej (PAPE) objawia si¢
krotkotrwatag poprawa mozliwosci  wysitkowych sportowca podczas wykonywania
eksplozywnych czynno$ci ruchowych. W praktyce efekt PAPE wywotuje si¢ poprzez
¢wiczenie aktywacyjne (CA) wykonane przed czynnoscig eksplozywna o podobne;j strukturze
ruchu. Mimo, ze podczas rywalizacji sportowej znaczna cze$¢ zadan ruchowych wykonywana
jest w sposob unilateralny to badania nad efektem PAPE skupiaja si¢ gldwnie na
wykorzystaniu bilateralnych CA. W zwiazku z tym, celem tego badania byla ocena
zastosowania unilateralnego CA (izometrycznych vs. plajometrycznych) na sprawno$¢
kolejno wykonywanych skokéw pionowych.

MATERIAL: W badaniu uczestniczyto 11 mezczyzn regularnie trenujacych sitowo (wiek:
2242 lata, masa ciata: 84+13kg, wysokos¢ ciata: 180+6¢cm, staz treningowy: S5+2lat, poziom
sity maksymalnej w przysiadzie ze sztanga: 155+48kg).

METODY BADAWCZE: Kazdy z badanych wzigt udziat w 2 sesjach pomiarowych
wykonywanych w losowej kolejnosci: 1) 3 serie 3-sekundowych maksymalnych
dobrowolnych skurczow izometrycznych konczyng dominujaca w pozycji ¢wiecprzysiadu
jednonodz (ISO) jako CA; ii) 3 serie po 5 powtorzen skokéw pionowych konczyng dominujaca
z podciagnieciem kolana do klatki piersiowej (PLY) oraz sesji kontrolnej bez CA (CRL). W
celu oceny efektu PAPE, uczestnicy wykonali skoki pionowe konczyng dominujaca (SLID) i
niedominujgcg (SLIND) oraz obun6z z zamachem (CMJ) 5 min przed 1 w 3, 6 oraz 9 min po
wykonaniu CA.

WYNIKI: Dwuczynnikowa ANOVA z powtarzanymi pomiarami wykazata istotng interakcje
dla poziomu sily szczytowej generowanej podczas CA (p=0.003) oraz efekt glowny CA
(p<0.001). Analiza post-hoc wykazata istotnie wyzszg warto$¢ generowanej sity szczytowej
podczas ISO CA w poréwnaniu do PLY w kazdej serii (p<0.001; wielkos$¢ efektu [ES]=3.47,
+909+339N). Ponadto, nie wykazano istotnej interakcji dla wysokosci skoku podczas SLID i
CMJ (p=0.181 oraz p=0.842), ale wykazano istotng interakcj¢ podczas SLIND (p=0.047).
Analiza post-hoc wykazata istotny wzrost wysokosci wyskoku po-CA w porownaniu do
przed-CA w trakcie sesji ISO (p=0.002; ES=0.37; +2.41£1.99cm).

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Wylacznie protokot izometrycznego CA
przyczynit si¢ do wywotania istotnego efektu PAPE, ktory wykazano wzrostem wysokoS$ci
skoku pionowego jednondéz konczyng niedominujgca. Wynik ten sugeruje nielokalne
wystepowanie efektu PAPE i moze wynika¢ z wyzszej intensywnosci ISO CA w poréwnaniu
do PLY.
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EduBall i kreatywnos$¢ - perspektywy badawcze

Maryna Khorkoval, Lukasz Bojkowski?, Michal Bronikowski®

1Szkola Doktorska, Akademia Wychowania Fizycznego im. Eugeniusza Piaseckiego w Poznaniu
e-mail: khorkova@awf.poznan.pl
2Zaktad Psychologii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Eugeniusza Piaseckiego w Poznaniu,
bojkowski@awf.poznan.pl
3Zaktad Dydaktyki Aktywnosci Fizycznej, Akademia Wychowania Fizycznego im. Eugeniusza Piaseckiego w
Poznaniu, bronikowski@awf.poznan.pl.
Stowa kluczowe: EduBall, wychowanie fizyczne, kreatywnos¢, kreatywne myslenie, kreatywnos$¢ ruchowa.

WSTEP: W ostatnich latach obserwuje si¢ wzrost zainteresowania aktywnos$cia fizyczna
(AF) ze wzgledu na jej pozytywny wptyw na zdolnosci akademickie i poznawcze. Badania w
tym zakresie ( Donnelly i wspoét., 2016) wskazuja na Scisty zwigzek AF z rozwojem funkcji
poznawczych. Jednym z najnowszych przykladow badan potwierdzajacych takie zwiazki sg
prace naukowcow z AWF we Wroctawiu (Rokita i wspotl., 2017a). W 2001 roku Rokita,
Rzepa i Naglak stworzyli nowatorska koncepcje edukacyjng z wykorzystaniem specjalnych
pitek edukacyjnych (EDUballs).

Jednak dotychczas nie bylo przeprowadzono badan badajacych zwigzek migdzy metoda
EduBall a umiejetnoéciami kreatywnymi. Wedlug ostatniego raportu Swiatowego Forum
Ekonomicznego (2020) kreatywne myslenie jest jedng z kluczowych umiejetnosci
potrzebnych w przyszlych zawodach. Wykazany wczesniej pozytywny wplyw metody
EduBall na rozw6j psychomotoryczny dzieci (Bronikowski i wspét., 2022), pozwala
przypuszczaé, ze metoda ta moze by¢ jednag z tych, ktore przyczyniaja si¢ rowniez do rozwoju
zdolnosci kreatywnych.

MATERIAL: Do zbierania publikacji wykorzystano bazy danych AWF Poznan, Google
Scholar, Scopus oraz rézne wskazniki bibliometryczne, takie jak: ,,najbardziej aktywni autorzy”
w zakresie tej tematyki, ,liczba cytowani” i ,,stowa kluczowe”. Lacznie przeanalizowano 43
artykuly, ktore stanowily materiat badawczy 1 zrodto do formutowania wnioskow.

METODY BADAWCZE: Uzywajac stow kluczowych: ,EduBall”, ,kreatywnos¢”,
,kreatywne myslenie”, ,kreatywno$¢ ruchowa” wyszukano artykuly dotyczace metody
EduBall oraz artykuty dotyczace rozwoju kreatywnosci poprzez aktywnos¢ fizyczna.
WYNIKI: Ustalono pozytywny wplyw metody EduBall na ogdlng koordynacje ciala,
koordynacj¢ = wzrokowo-ruchowa, orientacj¢ = czasoprzestrzenng, oraz  Sprawnosci
lokomotorycznej dzieci (Cichy 1 wspot., 2015; Wawrzyniak 1 wspot., 2015). Potwierdzono
réwniez istotny wplyw zaje¢ ruchowych z wykorzystaniem EduBall na umiejetnosci
jezykowe (jezyki ojczyste 1 obce) (Cichy 1 wspot., 2022), umiejetnos¢ czytania i pisania
(Rzepa T, Wojcik A., 2007a), sprawno$¢ grafomotoryczng (Wawrzyniak 1 wspot., 2021),
kompetencje matematyczne (Cichy 1 wspot., 2020). Brak badan dotyczacych wptywu metody
EduBall na rozwijanie umiej¢tnosci kreatywnych sklonit nas do zaprojektowania badanie,
ktore moga pomoc uzupehic t¢ luke w wiedzy.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: W toku przeprowadzonej analizy ustalono
najwazniejsze kierunki i1 obszary oddziatywania: stymulowanie umiejetnosci kreatywnych
poprzez zabawy, gry i ¢wiczenia odpowiednio zmodyfikowane i wzbogacone o zadania
poznawcze, potaczenie aktywnosci ruchowej, rozwijania umiej¢tnosci ruchowych oraz
wyobrazen przestrzennych, czasowych, werbalnych, i ruchowych, oraz stymulowanie
uczniow do wykazywania si¢ oryginalnoscig rozwigzan ruchowych (i ich zwigkszong
réznorodno$ci w zmiennych kontekstach zastosowania).
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Uogolniona Hipermobilnos¢é Stawowa — czy trening wibracyjny ma sens?

Oskar Formella:, Paulina Ewertowska:, L.ukasz Poniatowski:, Dariusz Czaprowskizs«

Wydzial Kultury Fizycznej, Akademia Wychowania Fizycznego i Sportu im. Jedrzeja Sniadeckiego, Gdarisk
2Zakiad Fizjoterapii, Wydzial Nauk o Zdrowiu, Uniwersytet Medyczny, Poznan
sWydziatl Nauk o Zdrowiu, Olsztynska Szkota Wyzsza, Olsztyn
«Centrum Postawy Ciala, Olsztyn
e-mail: formella-oskar@wp.pl
Studenckie Koto Naukowe Fizjoterapeutow

Stoewa kluczowe: Hipermobilno$¢, Biodex, Galileo, Stabilno$¢ posturalna

WSTEP: Uogodlniona Hipermobilnos¢ Stawowa (UHS) jest definiowana jako zdolnos¢
stawow do ruchu przekraczajacego fizjologiczny zakres w stawach. Trening wibracyjny
catego ciata (WBV) jest coraz czgsciej stosowany jako element postgpowania
fizjoterapeutycznego. W literaturze istniejg rozbieznosci co do jego wplywu na rownowagg i
propriocepcje. Celem badania byta ocena wpltywu WBYV na stabilnos$¢ posturalng osob z UHS.
MATERIAL / OSOBY BADANE: Badaniami objeto 59 zdrowych osob dorostych w wieku
21-26 lat. Na podstawie kryteriow wylaczenia do analizy zakwalifikowano 49 oséb. Na
podstawie 9-punktowego testu Beightona badanych zakwalifikowano do 3 grup: 1) z UHS z
WBYV, 2) bez UHS z WBV, 3) bez UHS i bez WBV.

METODY BADAWCZE: U badanych przeprowadzono 2-tygodniowy trening na platformie
wibracyjnej Galileo Med 35. W pierwszym tygodniu czestotliwos¢ wibracji wynosita 15Hz, a
w drugim 30Hz. Pomiar stabilno$ci posturalnej przeprowadzono na platformie Biodex
Balance System SD. Okreslono w ten sposob ogélny wskaznik wychylen (OWW).

WYNIKI: Odnotowano istotng (p<0.05) rdéznice miedzy poczatkowymi i koncowymi
pomiarami OWW na platformie ruchomej z oczami zamknigtymi w grupie oséb z i bez UHS,
u ktorych wprowadzono WBV. Stwierdzono réwniez zmniejszenie OWW (p<0,05) w grupie
0sob bez UHS z WBYV i bez WBV na platformie ruchomej z oczami otwartymi. W przypadku
czestotliwosci 30Hz, stwierdzono zwigkszenie (p<0,05) OWW w pomiarach bezposrednio po
zastosowanej wibracji w grupie os6b z UHS i1 bez UHS na platformie stabilnej, odpowiednio z
oczami otwartymi i zamknigtymi.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: WBV z czestotliwoscia 15 Hz ma
nieznaczny wplyw na stabilno$¢ posturalng osob z i bez UHS. WBYV z czgstotliwoscia 30 Hz
nie wpltywa na poprawg stabilnosci posturalnej osob z 1 bez UHS.



8
Zwiazek mi¢edzy warunkami Srodowiska domowego a poziomem
niepelnosprawnosci w zakresie konczyn gornych, sprawnoscig funkcjonalng
i jakoscig zycia pacjentow niepelnosprawnoscia narzadu ruchu.

Pawel Kozlowski, Bozena Ostrowska

Wydziatl Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego we Wroclawiu
e-mail: pawel.kozlowski@awf.wroc.pl

Stowa kluczowe: ergonomia, terapia zajgciowa, adaptacje mieszkaniowe, niepetnosprawnos¢ narzadu ruchu

WSTEP: Badania naukowe dowodza, ze mieszkanie i zdrowie sg ze soba bardzo zwigzane.
WHO podkresla, ze "przyjazne srodowisko fizyczne sprzyja niezaleznos$ci i moze zapobiegac
dalszym chorobom 1i/lub niepelnosprawnosci”. Z kolei przebywanie i1 funkcjonowanie
W nieprzystosowanym $rodowisku moze nasila¢ niepetnosprawnos¢ i pogarszac jakos¢ zycia.
O standardzie mieszkaniowym decyduje ergonomiczna jako$¢ czynnikow okreslajacych
warunki zaspokojenia potrzeb mieszkaniowych. Celem badan bylo przedstawienie zwigzku
miedzy warunkami $rodowiska domowego a poziomem niepetnosprawnosci w zakresie
konczyn goérnych, sprawnos$cig funkcjonalng i jakoscig zycia pacjentéw z umiarkowang
I znaczng niepetnosprawnoscig.

MATERIAL / OSOBY BADANE: W badaniu wzigto udziat 89 oséb z dysfunkcjami
narzadu ruchu w tym 47 mezczyzn (52,8%) 1 42 kobiety (47,2%) w ogdélnym wieku
produkcyjnym - 18 do 64 lat (42,1+15,8) - grupa dotychczas najstabiej przebadana. 52 osoby
(58,4%) posiadaly umiarkowany stopien niepetnosprawnosci, natomiast pozostate osoby
stopien znaczny (n=37;41,6%).

METODY BADAWCZE: W badaniu  wykorzystano  nastgpujace  narzedzia
(kwestionariusze): HSSAT v.5 - ocena warunkéw domowych w zakresie bezpiecznego
przemieszczania si¢; WHOQOL - ocena jakos$ci zycia; DASH — ocena niepelnosprawnos¢
W obrebie konczyn gornych; FIM - ocena sprawnosci funkcjonalnej. Aby odpowiedzie¢ na
pytanie, czy jako$¢ przestrzeni mieszkalnej zwigzana z bezpiecznym przemieszczaniem
I uzytkowaniem (wystepowanie zagrozen) ma wplyw na stopien nasilenia ograniczen
i objawOw niepetnosprawnosci, codzienne funkcjonowanie oraz poziom jakosci zycia
przeprowadzono seri¢ pordwnan miedzygrupowych z uzyciem testu rang U Manna-Whitneya.
Wybor testu wynikat z faktu wystapienia istotnych rozbieznosci wynikow w podgrupach w
stosunku do rozktadu normalnego. Sprawdzono réwniez czesto§¢ wystepowania zagrozen w
poszczego6lnych pomieszczeniach.

WYNIKI: Wyniki przeprowadzonych poréwnan wykazaty, ze osoby zglaszajace zagrozenia
zwigzane z: korytarzem: nierowna lub §liska podloga, zaSmiecony obszar, ciemne lub stabe
oswietlenie, brak dostgpu do $wiatla sufitowego; kuchnia: szatki za wysoko lub za nisko,
obecno$¢ rzuconego dywanu; sypialnia: nierdwny zwinigty dywan, obecno$¢ rzuconego
dywanu, przejawiali istotnie wyzszy poziom ograniczen i objawOw niepetnosprawnosci i
nizszy poziom funkcjonalnosci oraz ogélng jako$¢ zycia (w tym w domenach: somatycznej,
psychologicznej, socjalnej 1 S$rodowiskowej). Czestosci wystgpowania zagrozen w
poszczego6lnych pomieszczeniach zawieraty si¢ w przedziale 31,5% do 100%.

WNIOSKI: Srodowisko domowe zycia pacjenta z dysfunkcja narzadu ruchu ma wplywa na
czynniki zwigzane z jako$cig zycia, sprawno$cia wykonywania czynno$ci zwigzanych
Z zaangazowaniem konczyn gornych. Zagrozenia zwigzane z bezpiecznym przemieszczaniem
1 uzytkowaniem w $rodowisku domowym wystepuja relatywnie czesto mimo wiedzy w
temacie ergonomii 1 projektowania mieszkan osob z niepelnosprawno$ciami narzadu ruchu.
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ZMIANY SZTYWNOSCI SCIEGNA ACHILLESA I WYSOKOSCI
SKOKOW PO TESCIE WAHADEOWYM U MLODYCH PILKARZY
NOZNYCH

Piotr Gorczyca:, Marcin Smolarek:, Milosz Tchorowski:, Kamil Michalik:

Wydzial Wychowania Fizycznego i Sportu,
Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroclawiu
e-mail: piotr.gorczyca.awf@gmail.com
Studenckie koto naukowe Fizjologia Wysitku
Stowa kluczowe: zmiany kierunku, skok z zamachem

WSTEP: Dynamiczne zmiany kierunku biegu i skoki sg dzialaniami motorycznymi
wykonywanymi przez pitkarzy noznych. Sztywno$¢ jest wlasciwoscia mechaniczng uktadu
mig$niowo-szkieletowego, a posiadanie sztywniejszych $ciggien moze by¢ korzystne w
efektywnym przenoszeniu sit generowanych przez migénie. Diagnoza wystgpujacej asymetrii
moze by¢ korzystna w zwigkszeniu wydajnosci zawodnikéw i zapobieganiu kontuzjom.
Celem badania bylo okres$lenie asymetrii zmian sztywnoS$ci $cieggna Achillesa 1 parametrow
skoczno$ciowych po tescie zmian kierunku biegu.

MATERIAL / OSOBY BADANE: W badaniu wzigto udziat 23 mtodych pitkarzy noznych
(12.8+0.4 lat) ze stazem treningowym co najmniej 4 lata.

METODY BADAWCZE: Przy uzyciu Myoton PRO, zmierzono sztywnos$¢ S$ciggna
Achillesa obu konczyn dolnych. Sciegno podzielono na 3 czgéci: blizsza (L), srednig (M) i
dalsza (U), a punkty byly oddalone od guzowatosci kosci pigtowej kolejno o 1, 4 1 8cm.
Wykonano test skoku z zamachem obunéz (CMJ) 1 jednonédz (SLCMJ) za pomocg Optogait
(Microgate). Porozgrzewce na boisku trawiastym przeprowadzono test wahadlowy
sktadajacy si¢ z 10 zmian kierunku biegu na odcinku 10m z wykorzystaniem fotokomorek
Witty (Microgate). Po biegu wykonano testy skokéw oraz pomiar sztywnosci Sciggien. Do
analizy danych wykorzystano test t-Studenta dla prob zaleznych oraz analiz¢ wariancji z
powtarzanymi pomiarami z testem post-hoc Bonferroniego.

WYNIKI: Sredni czas testu wahadlowego wyniost 28.1+1.7s. Po tescie wahadtowym o
1.6+0.1cm (p<0.01) zwigkszyta si¢ wysoko$¢ testu CMJ oraz SLCMJ (F..,=7.10, p<0.05)
wytacznie konczyny lewej o 1.0£0.1cm (p<0.05). Nie stwierdzono powysitkowych zmian
sztywnos$ci pomigdzy konczynami w punkcie L i M. Sztywno$¢ punktu U zmniejszyta si¢
istotnie (F..=14.32, p<0.001) tylko w konczynie prawej (p<0.05).

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Zastosowany wysitek ze zmiang kierunku
biegu zwigkszyt wydajno$¢ skoku z zamachem obunoéz i jednondéz konczyny lewej Nie
stwierdzono wystgpienia asymetrycznych zmian sztywnosci $ciggna Achillesa po wysitku i
skokow jednondz.
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Ocena parametrow rownowagi u dzieci z oslabionym osiowym napieciem
mieSniowym poddanych terapii Integracji Sensorycznej

Jadwiga Jacewicz:, Alicja Dziuba- Slonina:, Agnieszka Chwalczynska:

Wydzial Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
e-mail: jadwigajacewicz@wp.pl
Nazwa studenckiego kota naukowego: Kolo naukowe przy Zaktadzie Biologii Czlowieka AWF Wroclaw
Stowa kluczowe: Terapia Integracji Sensorycznej, parametry roéwnowagi, platforma Zebris, ostabione osiowe
napigcie mig$niowe, holistyczna rehabilitacja.

WSTEP: Terapia Integracji Sensorycznej (SI) oparta jest na stymulacji bazowych systemow
sensorycznych, ktore wptywaja na kontrole posturalng. Dzieci z ostabionym osiowym
napigciem migSniowym kazdego dnia borykaja si¢ z réznymi problemami m.in.
utrzymywaniem roéwnowagi, co ogranicza ich udziat w zyciu i zabawach z réwie$nikami.
Celem pracy byta ocena parametrow rownowagi u tych dzieci poddanych Terapii SI.

OSOBY BADANE: Grupe badang stanowito 21 dzieci w wieku 4-6 lat ze stwierdzonym
ostabionym osiowym napi¢ciem mig¢$niowym. Badanych podzielono na trzy grupy wiekowe —
grupa | (n=7) dzieci w wieku 4 lat, grupa Il (n=7) — 5-latkéw, grupa III (n=7) — 6-latkow.
METODY BADAWCZE: Badania przeprowadzono wieloetapowo w jednej z wroctawskich
przychodni rehabilitacyjnych dla dzieci. W etapie I oznaczono obciazenie konczyn dolnych w
pozycji stojacej oraz balans w oczami otwartymi i zamkni¢tymi z wykorzystaniem platformy
ZEBRIS PDM-S. Kazdorazowo badanie trwato 30 sekund. W etapie Il dzieci uczestniczyly w
indywidualnych zajeciach z SI 1 x w tyg po 40 minut przez 10 tygodni. W etapie III
przeprowadzono badania kontrolne obcigzenia konczyn dolnych oraz balansu. Do opisu grup
wykorzystano statystyki opisowe. Brak normalno$ci rozktadu otrzymano testem Shapiro-
Wilka, kolejno poréwnano grupy testem Kruskala- Willisa. Zmiany parametrow réwnowagi
zbadano testem  kolejnosci  par Wilcoxona. Zalezno$¢ migdzy  wartosciami
antropometrycznymi a zmianami parametrow rOwnowagi oceniono za pomoca korelacji rang
Spearmana.

WYNIKI: Po programie SI zaobserwowano istotne statystycznie zmiany (p<0,05) warto$ci
niektérych parametréw punktu CoP (Centre of Pressure) u czterolatkow przy badaniu z
oczami otwartymi oraz w grupie pigciolatkow i szeSciolatkéw przy badaniu z oczami
zamknietymi. Zaobserwowano istotng statystycznie, silnie dodatnig korelacje miedzy
wysokos$cig ciata a zmianami niektorych parametrow w grupie sze$ciolatkow oraz w
przypadku jednego parametru zarOwno w grupie pigciolatkow jak 1 czterolatkow przy
pomiarze z oczami otwartymi.

WNIOSKI: Terapia integracji sensorycznej zastosowana w badanej grupie dzieci 4-6-letnich
z ostabionym osiowym napigciem mig¢sniowym data pozytywne efekty w postaci poprawy
rownowagi statycznej i balansu. W przypadku tej grupy wiekowej nie ma znaczenia wiek
dziecka, w ktorym wprowadza si¢ SI, ale wzrost ciata, ktdry pozytywnie koreluje z poprawa
warto$ci uzyskanych w badaniach rownowaznych.
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SPREZYSTOSC PSYCHICZNA I SAMOOCENA STUDENTOW
UNIWERSYTETU TRZECIEGO WIEKU

Justyna Janusz, Joanna Pusiak

Wychowanie fizyczne, AWF im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
justyna2000@interia.pl, joanna.pusiak@gmail.com
SKN Adaptowanej Aktywnosci Ruchowej

Stowa kluczowe: sprezystosé psychiczna, samoocena, seniorzy, uniwersytet trzeciego wieku

WSTEP: Sprezysto$¢ psychiczna (SP) to umiejetnos¢ dostosowania si¢ do zmieniajacych
warunkéw oraz otoczenia, w jakim si¢ znajdujemy. Samoocena (SO) dotyczy poczucia
wlasnej warto$ci, ktore wplywa na nastrdj i nasze codzienne zachowania. Poziom tych cech
warunkuje jako$¢ zycia. Grupa spoteczng, ktorej jakos¢ zycia czesto jest na niskim poziomie
sg seniorzy. Niektorzy z nich podejmuja dziatania, aby poprawi¢ swojg jako$¢ zycia. Sg nimi
aktywni seniorzy ucz¢szczajacy na zajecia Uniwersytetu Trzeciego Wieku (UTW). Biorg oni
udzial w zajeciach sportowych i rekreacyjnych, poszerzaja wlasne zainteresowania, poznaja
nowych ludzi. Wydaje sie, ze che¢ podejmowania takich dzialan zwigzana jest z wysokim
poziomem SP i SO. Celem badan bylo rozpoznanie i porownanie sprezystosci psychicznej
1 samooceny aktywnych seniorow — studentow UTW w odniesieniu do zmiennych ple¢
I miejsce zamieszkania.

OSOBY BADANE: Studenci UTW (78 oso6b, w tym 24 me¢zczyzn i 54 Kkobiety),
pochodzacych z réznych Srodowisk zamieszkania (miasto — wie$§). W badaniu wzigto udziat
45 mieszkancow Wroctawia oraz 33 mieszkancow Woli( wie§ w woj. $laskim). Prawie
potowa badanych (48,7%) to osoby w wieku migdzy 60 a 67 lat. Ponad polowa badanych
senioréw (65,4%) posiada wyksztatcenie wyzsze.

METODY BADAWCZE: W badaniach wykorzystano metod¢ sondazu diagnostycznego, W
ktérym zastosowano technike ankiety. Narzedzia badawcze: Kwestionariusz Skali
Sprezystosci  Psychicznej (Kaczmarek 2011) oraz Kwestionariusz Skali Samooceny
(Dzwonkowska 2008). Zmienne niezalezne: miejsce zamieszkania oraz ple¢. Wykonano
statystyki podstawowe, test T-Studenta oraz test U Manna - Whitneya.

WYNIKI: Poziom samooceny badanych seniorow jest wysoki. Jest on wyzszy u kobiet
i u osO6b mieszkajagcych na wsi. Réznice nie sg jednak istotne statystycznie. Poziom
sprezystosci psychicznej jest wysoki. Jest on zblizony u kobiet i mezczyzn oraz
u mieszkancow miasta i wsi.

WNIOSKI: Aktywni seniorzy - studenci UTW, niezaleznie od plci oraz miejsca
zamieszkania, maja wysoki poziom sprezystosci psychicznej oraz samooceny. Te zmienne
warunkuja zapewne che¢ podejmowania dodatkowej aktywnosci intelektualnej
1 motorycznej w UTW. Aktywno$¢ ta podnosi ich jakos¢ zycia, co jest bardzo wazne zardwno
w aspekcie indywidualnym jak i spotecznym.
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Aktywnos¢ elektryczna mieSni brzucha podczas wykonywania figury
whandspring” przez akrobatki powietrzne — badania pilotazowe.

Joanna Pachowicz!, Artur Struzik!

1Zaktad Biomechaniki, Wydziat Wychowania Fizycznego i Sportu,
Akademia Wychowania Fizycznego im Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
e-mail: joanna.pachowicz@interia.pl
Studenckie Kofo Naukowe ,, Kangur”

Stowa Kkluczowe: analiza ruchu, elektromiografia, pole dance

WSTEP: Poza udzialem w trakcie wydechu, mig¢énie brzucha majg wptyw na utrzymywanie
wlasciwej postawy ciata. Napigcie migsni brzucha begdzie determinowato prawidlowe
utozenie miednicy i kregostupa a tym samym odpowiednie ulozenie ciata podczas
wykonywania réznych ¢wiczen czy figur gimnastycznych lub akrobatycznych. Dlatego celem
niniejszej pracy jest porownanie aktywnosci elektrycznej migéni brzucha podczas
wykonywania figury ,handspring” przez akrobatki powietrzne o réznym poziomie
zaawansowania.

OSOBY BADANE: Badaniom zostaty poddane dwie akrobatki powietrzne. Osoba zajmujaca
si¢ pole dance profesjonalnie (P, wiek: 29 lat, masa ciata: 52 kg, wysoko$¢ ciata: 156 cm,
doswiadczenie: 10 lat) oraz osoba, ktora trenuje ta dyscypling rekreacyjnie (A, wiek: 28 lat,
masa ciata: 64 kg, wysokos¢ ciata: 175 cm, doswiadczenie: 7 lat).

METODY BADAWCZE: W badaniach wykorzystano inercyjny system analizy ruchu
Noraxon Ultium Motion oraz bezprzewodowe EMG Noraxon Ultimum. Elektrody zostaty
umieszczone na prawej i lewej stronie ciata na migsniach: prosty brzucha czes¢ gorna (RAU -
rectus abdominis upper) i cz¢$¢ dolna (RAL - rectus abdominis lower) oraz skosny
zewnetrzny brzucha (OEA - obliquus externus abdominis). Badane osoby wykonaty 5
powtorzen figury ,handspring” na drazku pionowym. Kazda z badanych zostala
poinstruowana o sposobie wykonania figury oraz wykonata odpowiednig rozgrzewke. Badany
ruch podzielono na 4 fazy: pozycja startowa, faza zamachu-wejscia, faza izometryczna,
zejécie do pozycji startowej. Podzialu dokonano wzglgdem ruchu zgigcia stawu biodrowego
prawego. Zarejestrowany sygnal EMG znormalizowano przy wykorzystaniu metody
dynamicznej. Szczegdtowej analizie poddano faze izometrycznego utrzymania figury.
WYNIKI: Zauwazono zwigkszong aktywno$¢ migsni brzucha osoby A (A-RAU-P = 38%,
A-RAU-L = 78%, A-RAL-P = 32%, A-RAL-L = 27%, A-OEA-P = 100%, A-OEA-L = 68%)
wzgledem osoby P (P-RAU-P = 5%, P-RAU-L = 25%, P-RAL-P = 10%, P-RAL-L = 11%,
P-OEA-P = 42%, P-OEA-L = 23%). Najwigkszg roznice wzgledem badanych o0s6b
odnotowano dla OEA-R (AOEA-R =58%) oraz RAU-L (ARAU-L = 53%).
PODSUMOWANIE WYNIKOW: Przedstawione wyniki sugeruja, ze osoby 0 mniejszym
poziomie zaawansowania w akrobatyce powietrznej cechuje zwigkszona aktywno$¢ miesni
brzucha w poroéwnaniu do profesjonalistow. Zwigkszona aktywnos$¢ miegsni brzucha moze
wynika¢ z r6znic w poziomie umiejetnosci technicznych Iub niedostatku zdolnosci sitowych.
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Wplyw efektu po-aktywacyjnego skokow poziomych na zdolnosci
szybkosciowe sprinterow

Natalia Korczuk, Marcin Smolarek, Kamil Michalik

Wydzial Wychowania Fizycznego i Sportu,
Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
e-mail: nataliakorczuk@gmail.com
Studenckie koto naukowe Fizjologia Wysitku

Stowa kluczowe: sprint, PAPE, akceleracja

WSTEP: W biegach sprinterskich szybkos¢ pelni kluczowa rolg, a jej potencjal moze
poprawi¢ stosowana w rozgrzewce aktywacja. Efekt PAPE (postactivation performance
enhancement) to zjawisko krotkotrwalte, odnotowywane po wykonaniu ¢wiczenia
aktywacyjnego o wysokiej intensywnosci 1 niskiej objetosci. Dotychczasowe badania oceniaty
wykorzystanie ¢wiczen oporowych o wysokiej intensywnosci lub skokow pionowych. Skoki
poziome nie wzbudzity takiej uwagi, cho¢ maja zblizong struktur¢ ruchu do biegéw
sprinterskich i moga wywota¢ ten efekt. Stad, celem badania byto sprawdzenie czy seria
skokéw poziomych zastosowana po rozgrzewce ma wptyw na szybko$¢ sprinterow.

OSOBY BADANE: W badaniu wzi¢to udziat 11 lekkoatletow specjalizujacych si¢ w sprincie
- 8 kobiet (wiek 17.6+2.1 lat; wysoko$¢ 169.5+6.2 cm; masa 58.6+ 8.7 kg) oraz 3 m¢zczyzn
(wiek 17.3£3.2 lat; wysokos¢ 181.3+9 cm; masa 71.1£7.0 kg). Wszyscy zawodnicy mieli co
najmniej 2 letni staz treningowy.

METODY BADAWCZE: Testy szybkosci sktadajace si¢ z dwoch prob biegu na 30m (z
mig¢dzyczasem na 10m) z 5 min przerwag przeprowadzono dwukrotnie w odstepie tygodnia w
hali lekkoatletycznej, a zmierzono fotokomorkami Witty (Microgate). Zastosowano krzyzowy
model badania (z aktywacja lub bez, w losowej kolejnos$ci). Zawodnicy startowali z pozycji
wysokiej 5 minut po indywidualnej rozgrzewce (jednakowej w obu sesjach) lub aktywacji
(seria taczona 5 skokow w dal z miejsca oraz 10-skok sprinterski). Oceniono normalnos¢
rozktadu i wykonano analiz¢ wariancji z powtarzanymi pomiarami.

WYNIKI: Po aktywacji u 8 osob poprawit si¢ czas na 10 1 30 metrow w pierwszej probie.
Sredni czas pierwszego biegu po aktywacji 4.42+0.22, bez 4.48+0.19; drugiego biegu po
aktywacji 4.44+0.21, a bez 4.44+0.26. Jednak analiza wariancji wykazata, Zze w obu probach
nie wystgpily istotne statystycznie roznice pomigdzy biegami na 10 i 30 metrow z aktywacjg i
bez, kolejno: Fux»-1.24, p=.28; F.»-2.79, p=.11.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Cho¢ nie odnotowano istotnych
statystycznie réznic po aktywacji skokami pionowymi, to trenerzy powinni rozwazy¢
stosowanie tego podej$cia w treningu szybkosci.
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Zastosowanie masazu u kobiet z wysitkowym nietrzymaniem moczu-
doniesienia wstepne

Katarzyna Ksigzek: , Dominika Golas$:

Wydziatl Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
:Wydzial Fizjoterapii, Wyzsza Szkota Medyczna w Klodzku
e-mail: ksiazekasia9808@gmail.com
Towarzystwo Naukowe Masazu

Stowa kluczowe: WNM, masaz, fizjoterapia, jakos$¢ zycia

STRESZCZENIE

WSTEP: Nietrzymanie moczu jest istotnym problemem spotecznym. Wedlug WHO z tym
schorzeniem mierzy si¢ az 30% kobiet przed menopauza 1 60% kobiet po menopauzie. Dotyczy
rowniez 10% mezczyzn. Czestotliwos¢ wystepowania wzrasta wraz wiekiem. Istniejg rézne
rodzaje nietrzymania moczu, z odmiennym nasileniem objawdw i zréznicowanymi czynnikami
prowokujacymi. Wysitkowe nietrzymanie moczu mozna leczy¢é zachowawczo wykorzystujac
farmakoterapie i zabiegi fizjoterapeutyczne, a w zaawansowanych przypadkach stosuje si¢
leczenie chirurgicznie. Celem pracy byla ocena skutecznosci masazu w wysitkowym
nietrzymaniu moczu.

MATERIAL: W badaniach wzi¢lo udzial 26 kobiet ze zdiagnozowanym wysitkowym
nietrzymaniem moczu, spetniajac kryteria wiaczenia 1 wykluczenia z badan. Wiek uczestniczek
zawierat si¢ w przedziale 35-75 lat. Badania prowadzono we Wroctawiu i Ktodzku.

METODY BADAWCZE: Przed terapia i bezposrednio po jej zakonczeniu wykonywano test
podpaskowy. Zastosowano kwestionariusz Q6 (objawdw popuszczania moczu) i jakosci zycia
Q7. Terapia obejmowata masaz wykonywany w obrebie powtok brzusznych, 2 razy w tygodniu,
przez okres 3 tygodni. Jednorazowo zabieg trwat 20 minut. Przed masazem pacjentka wypijata
0,5 litra wody w celu wypetnienia pgcherza. Masaz w czgsci wstepnej polegat na wykonaniu
glaskania powierzchownego 1 glgbokiego. W dalszej czeéci zabiegu opracowano migsien
piramidowy, wykorzystujac technike glaskania i rozcierania mig$nia w kierunku od pepka do
dotow pachwinowych. Nastepnie wykonywano ugniatanie mi¢sni brzucha. W czesci glownej
wykonywano na kresie bialej powolne pociagganie jej w kierunku od spojenia tonowego do
pepka, wywotywano rytmiczne naciggnigcia/naprezenia wiezadel pepkowych mocujacych
pecherz moczowy do kresy biatej. W cze$ci koncowej powtarzano technike glaskania. Przed
terapig 1 bezposrednio po jej zakonczeniu wykonywano test podpaskowy. Zastosowano
kwestionariusz Q6 (objawow popuszczania moczu) i jakosci zycia Q7.

WYNIKI: Uzyskane wyniki poddano analizie statystycznej stosujac testy: Shapiro-Wilka,
Wilcoxona, wspolczynnik korelacji r Pearsona. Zastosowanie masazu przyczynilo si¢ do
catkowitej redukcji objawu (u 5 kobiet) 1 zmniejszenia objawu u pozostatych badanych.
Kichanie, kaszel i ¢wiczenia fizyczne sg najczestszymi przyczynami popuszczania moczu.
Wedhug badanych WNM wplywa w sposoéb umiarkowany na obnizenie jakosci zycia.
W przeprowadzonych badaniach odnotowano dodatnig korelacj¢: im starszy wiek tym mniejsza
efektywnos¢ terapii, im dluzszy czas wystepowania objawu tym nizsza skutecznos$¢ terapii.
WNIOSKI: Masaz jest skuteczng metoda zwalczania objawu jakim jest wysitkowe
nietrzymanie moczu. Moze by¢ metodg wspomagajaca i uzupetiajacg w leczeniu nietrzymania
moczu. Pozytywny efekt masazu wuzyskano wykorzystujac mechanizm posredniego
oddzialywania na wigzadla mocujace pecherz do kresy biatej. Poprzez opracowywanie powtok
brzusznych przy wypelnionym pecherzu, pociagajac kres¢ biala stymulujemy wigzadta
mocujace pecherz do kresy biatej do naprezenia, zatem masaz wplywa na sprawnos¢ tych
wiezadel. Efektywnos$¢ terapii jej zalezna jest od czasu trwania objawu i wieku pacjentki.
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Zmiany masy i skladu ciala w rozwoju ontogenetycznym u dzieci w wieku
wczesnoszkolnym

Anna Sojka, Aleksandra Rozum
Wydzial Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
e-mail: anna.sojka@awf.wroc.pl
Slowa kluczowe: BMI, sklad ciata, masa ciala, masa tluszczowa

STRESZCZENIE

WSTEP: Okres wczesnoszkolny to progresywny etap rozwoju czlowieka, przygotowujacy
do redystrybucji podskornej tkanki thuszczowej z czesci dystalnych w kierunku centralnym.
To takze okres przygotowania do zrdéznicowania funkcji masy thuszczowej, zwigzanej
z dymorfizmem plciowym. Celem pracy byla ocena zmian masy i sktadu ciata, u dzieci
w wieku wczesnoszkolnym, jakie zachodza w procesie ontogenezy na przestrzeni jednego
roku w zaleznosci od pici.

MATERIAL / OSOBY BADANE: Przebadano 100 dzieci w wieku 7,47+0,66 lat. Srednia
wysoko$¢ ciata badanych dzieci wynosita 126,3+5,9 cm, Srednia masa ciata 25,5£5,1 kg, a
srednie BMI 15,96+2,15 kg/m:. Badang grupe podzielono wzgledem pici na grupe D (n=49)
dziewczynki (§rednia wieku 7,440,65) i grupe C (n=51) chtopcy ($rednia wieku 7,5+0,67).
METODY BADAWCZE: Badania przeprowadzono dwukrotnie na poczatku roku
szkolnego, w odstepie jednego roku miedzy badaniami. Sredni odstep migdzy badaniami
wynosit 0,98+0,01 roku. U badanych zmierzono wysokos¢ ciala za pomoca wzrostomierza
SECA 213. +Oznaczono sktadowe masy ciala — mase¢ tluszczowa w procentach (FatP) i w
kilogramach (FatM), mase beztluszczcowa (FFM), mas¢ migsniowg (PMM). Dzigki
zastosowaniu o$miu elektrod oznaczono takze segmentowy sktad ciata dla konczyn gornych
prawej (RA), lewej (LA), tutowia (TR) oraz konczyn dolnych prawej (RL), lewej (LL). Do
opracowania wynikow wykorzystano pakiet Statistica. Do opisu grupy zastosowane zostaty
tabele licznosci oraz statystki opisowe ($rednia+SD). Do pordéwnania badanych dzieci
wykorzystano test T studenta dla prob niezaleznych oraz test kolejnosci par Wilcoxona.
Przyjeto poziom istotnos$ci statystycznej p < 0,05.

WYNIKI: U badanych dzieci zaobserwowano istotne statystycznie zmiany masy
(03,15+1,3kg; grupa D — 3,1+1,3 kg, grupa C — 3,1£1,3 kg) i wysokosci ([15,6+1,7 cm, grupa
D —5,5+1,6 cm, grupa C — 5,8+1,8 cm) ciata oraz BMI (110,47+0,7 kg/m?; grupa D — 0,54+0,7
kg/m: i grupa C — 0,39+0,7 kg/m?) na przestrzeni roku badawczego. W obu badanych grupach
zaobserwowano istotny statystycznie wzrost ogolnej masy tluszczowej (FatP-[1 0,96+1,9%
grupa D — 1,2+1,8%, grupa C — 0,7+2,0%). Badajac segmentowy sktad ciata zaobserwowano,
1z w grupie C zmiany FatP w obrebie RL, LL, LA nie byly istotne statystycznie. Pozostate
wartos$ci zarowno w grupie D jak i1 C wzrosty istotnie statystycznie.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Na podstawie przeprowadzonych badan
stwierdzono, iz wraz z rozwojem ontogenetycznym, u dziewczat istotnie statystycznie wzrasta
procentowa ilo$¢ masy ttuszczowej we wszystkich segmentach ciata, zas u chtopcoéw wzrost
ten odnotowano jedynie w konczynach gornych i tutowiu. Nie zaobserwowano redystrybucji
masy thuszczowej z czegsci dystalnych w kierunku centrum zarowno w grupie dziewczat, jak i
chtopcow.
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Stan wiedzy studentéw na temat negatywnych skutkéw zanieczyszczenia
srodowiska sztucznym Swiatlem

Aleksandra Albinska

Wydzial Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
e-mail: hola.albiriska@gmail.com

Stowa kluczowe: zanieczyszczenie Swiattem, biorytm, §wiatto

STRESZCZENIE

WSTEP: 10-15% naszych genow kontroluje cykl dobowy, wplywajac na procesy
fizjologiczne (Chepesiuk, 2009). Zanieczyszczenie $wiattem powoduje zaktocenie zegara
biologicznego, poprzez zahamowanie wydzielania melatoniny, co moze pocigga¢ za soba
skutki zdrowotne (zmeczenie, stres, depresje, bezsenno$¢, otylos¢, zaburzenia
funkcjonowania uk. odpornosciowego i krazenia) (Clarke 2002, Sala 2020, Patkei in., 2020).
Celem badania byla proba oceny stanu wiedzy studentow na temat negatywnych skutkow
zanieczyszczenia §rodowiska sztucznym $wiatlem 1 profilaktyki.

MATERIAL I METODY BADAWCZE: W badaniu wzi¢to udzial N=95 studentow (AWF,
UWR,ASP,PWR) od 18-26 lat, + =21,4 (60%%,740%). Anonimowa ankieta wlasnej
konstrukcji sktadala si¢ z 4 pytan otwartych i 23 zamknigtych, dotyczacych m.in. ekspozycji
na sztuczne $§wiatto zewnetrzne z ulicy docierajace noca do mieszkan i te wewnatrz, ilosci
snu, dolegliwosci, biorytmu. Istotnos¢ roéznic w rozkladzie zmiennych nominalnych
sprawdzono za pomoca testu y2.

WYNIKI: Tylko % studentéw zna skutki zanieczyszczenie $wiattem, brak istotnych rdéznic
miedzy Qid 2=8,49;df=3,p=0,07. Zaledwie 30% ankietowanych niec ma problemow z
zasypianiem, a tylko % nie skarzy si¢ na: czeste bole gtowy, zmeczenie lub stres (kobiety
czesciej zglaszaja te dolegliwosci) (2=15,38;df=3,p=0,0015). Ponad potowa badanych nie $pi
wystarczajaco dtugo, brak istotnych roznic migdzy Qi & (2=2,6;df =2,p= 0,27). Niepokojace
jest to, ze prawie wszyscy $pig w sypialni, w ktorej nie panuje ciemnos¢. Tylko 's potwierdza,
ze przez ich okna nie wpada $§wiatto z zewnatrz, a 10% $pi z zapalonym $wiattem. Wigkszo$¢
korzysta przed snem z elektroniki, brak istotnych roznic miedzy Qi (2=8,49;df=3,p=0,075).
Pomimo, ze w wigkszosci wiedza, ze lepiej ograniczy¢ korzystanie z niej przed snem. Jedynie
10% stara si¢ ogranicza¢ uzywanie tych urzadzen na godzing przed snem, pomimo, ze ¥ z
nich wie, ze zaburza to wydzielanie hormonu snu - melatoniny. A Y twierdzi, ze zna ryzyko
dhugotrwatej ekspozycji na $wiatto.

WNIOSKI: Stan wiedzy studentéw na temat negatywnych skutkéw zanieczyszczenia
srodowiska sztucznym $wiatlem 1 profilaktyki jest niewystarczajacy, a nawet jesli jest ta
wiedza, to nie ma ona przetozenia na prozdrowotne postepowanie. Nalezy zwickszy¢ zakres
edukacji calego spoteczenstwa oraz wdrozy¢ w zycie zasady profilaktyki przeciwdzialajace
skutkom zanieczyszczenia $wiattem (koniecznos¢ zaciemniania sypialni, wylgczanie
elektroniki na co najmniej 2 godziny przed snem).
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Motywy podejmowania aktywnosci fizycznej przez walke mieczem dlugim

Marta Nowakowska, Weronika Jakubowska, Edyta Kopacka, Pawel Piepiora

Wydziat Wychowania Fizycznego i Sportu, Akademia Wychowania Fizycznego imienia Polskich Olimpijczykow
we Wroclawiu
e-mail: martanowakowska@autograf.pl
SKN Psychologia Sportu

Stowa kluczowe: miecz dtugi, sporty walki, sztuki walki, motywacja

STRESZCZENIE

WSTEP: Wspoéiczesnie zauwaza si¢ wzrost popularnosci niegdysiejszych europejskich sztuk
walki. W Polsce to zainteresowanie ma przetozenie na miecz dtugi. W zwigzku z powyzszym
celem niniejszego badania byto okreslenie motywdéw podejmowania aktywnosci fizycznej
przez walki mieczem dtugim.

MATERIAL I METODY: W badaniu wzigto udziat 110 Polakéw wtadajacych mieczem
dlugim (92 megzczyzn i 18 kobiet) w wieku miedzy 18 a 54 rokiem zycia. Postuzono si¢
metoda sondazu diagnostycznego. Zastosowano autorski kwestionariusz ankiety. Kwerende
przeprowadzono on-line.

WYNIKI: Odnotowano, ze motywami do podjecia treningdéw wiladania mieczem dlugim sa
fascynacje tematyka fantasy z obszaru literatury, kinematografii, gier wideo oraz poprawa
kondycji fizycznej. Ponadto adepci walki mieczem dlugim samodoskonalg si¢ moralnie
poprzez przestrzeganie norm etycznych - kodeksow rycerskich danych stowarzyszen.
Zauwazono takze motywy do rywalizacji sportowe] poprzez uczestnictwo w turniejach
rycerskich.

WNIOSKI: Stwierdzono, ze motywy do podejmowania aktywnosci fizycznej przez walki
mieczem dlugim sg promowane przez popkulturg. Dostgpnos$¢ i promowanie $wiata fantasy
oraz zainteresowanie etosem Sredniowiecznych rycerzy przektada si¢ na motywacj¢ do walki
mieczem dlugim.
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Ocena aktywnosci fizycznej kobiet po diagnozie nowotworu gruczotu
piersiowego

Oliver Czech:, Tomasz Sciepuro:, Aleksandra Dabrowska:

1Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu, Wydzial Fizjoterapii, Zaklad
Fizjoterapii w Medycynie Zabiegowej i Onkologii
e-mail: tdfsciepuro@gmail.com
oliverek8@02.pl
SKN OnkoActive
Opiekun naukowy: dr hab. lwona Malicka, prof. AWF

Stowa kluczowe: rak piersi, wydatek energetyczny, aktywno$¢ fizyczna

STRESZCZENIE

WSTEP: Nowotwor piersi jest najczesciej wystepujacym nowotworem ztosliwym u kobiet
w Polsce. Ryzyko zachorowania zmienia si¢ z wiekiem i jest najwyzsze w przedziale
wiekowym 50-69 lat. Z kazdym rokiem rejestruje si¢ coraz wigkszg liczbe zachorowan
[1,2,3].

Aktywno$¢ fizyczna uznawana jest za modyfikowalny czynnik ryzyka rozwoju nowotworu
piersi, jej brak jest zwigzany ze zwigkszonym ryzykiem zachorowania, nawrotu choroby
i $miertelnosci [4]. Podczas leczenia nowotworu gruczolu piersiowego stosowanie aktywnosci
fizycznej jest bezpieczne, skuteczne i1 wykonalne. Korzy$ci wynikajace z regularnie
podejmowanej aktywnosci fizycznej to miedzy innymi poprawa jakosci zycia,
funkcjonowania fizycznego i poznawczego, sprawnosci sercowo-naczyniowej, sity mig¢sni
oraz zmniegjszenie zmeczenia [5,6,7,8].

Celem badania byla ocena poziomu aktywnosci fizycznej kobiet po diagnozie nowotworu
ztosliwego gruczotu piersiowego.

MATERIAL / OSOBY BADANE: Badaniami obj¢to 41 kobiet z diagnozg ztosliwego
nowotworu gruczotu piersiowego oraz 50 kobiet zdrowych. Srednia wieku w grupie badanej
wynosita 54.79+12.0, natomiast w grupie kontrolnej 54.63+7.49. BMI w grupie kobiet
z diagnoza wyniosto 26.48+4.67, natomiast w grupie kobiet zdrowych 25.8344.43.

METODY BADAWCZE: Ocena poziomu aktywnosci fizycznej za pomoca kwestionariusza
IPAQ (International Physical Activity Questionnaire). Kwestionariusz sktada si¢ z 7 pytan
odnoszacych si¢ do aktywno$ci fizycznej zwigzanej z Zyciem codziennym, praca
1 wypoczynkiem. [PAQ wyraza aktywno$¢ fizyczng w jednostkach MET-min/tydzien, co
pozwala na tatwe klasyfikowanie ankietowanych do jednej z trzech kategorii aktywnosci:
niewystarczajacej, dostatecznej lub wysokiej. Do analizy danych zastosowano statystyki
opisowe oraz test t-Studenta.

WYNIKI: Ogélny wynik przedstawiony w jednostkach MET (metabolic equivalent of task)
u kobiet po diagnozie prezentowal si¢ na poziomie 1684.62+2401.19, natomiast u kobiet
zdrowych — 3473.44+4756.78 (p=0,031). W grupie badanej 17 kobiet cechowalo sie
niewystarczajacym poziomem aktywnosci fizycznej, 8 wystarczajagcym oraz 16 wysokim.
Natomiast w grupie kontrolnej byto to odpowiednio 10, 22 oraz 18 0s6b (p=0,056).
WNIOSKI: W grupie kobiet z diagnoza nowotworu ztosliwego gruczolu piersiowego
wykazano nizszy poziom aktywnosci fizycznej w poroéwnaniu do kobiet zdrowych.
Sugerowane jest aktywne zachecanie kobiet z diagnoza choroby nowotworowej do
podejmowania regularnej aktywnosci fizycznej, szczeg6lnie o umiarkowanej intensywnosci.
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POSTAWY WOBEC KULTURY FIZYCZNEJ UCZNIOW SZKOL
PONADPODSTAWOWYCH

Daniel Mrozek, Regina Kumala

Wydzial Wychowania Fizycznego i Sportu, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow
we Wroctawiu
e-mail: mrozekdaniel@wp.pl

SKN NOVA LECTIO przy Zakladzie Metodyki Szkolnej Kultury Fizycznej

Stowa kluczowe: postawy, kultura fizyczna, uczniowie

STRESZCZENIE
WSTEP: Ksztattowanie pozytywnych postaw uczniéw wobec kultury fizycznej jest bardzo
waznym zadaniem szkoly oraz nauczyciela wychowania fizycznego. Celem badan bylo
okreslenie postaw uczniéw szkot ponadpodstawowych, bowiem ten typ szkoty jest ostatnim
obowigzkowym ogniwem edukacji i miejscem, gdzie mozna jeszcze podjaé starania o zmiang
ewentualnej negatywnej postawy wobec kultury fizyczne;j.
MATERIAL/OSOBY BADANE: Material badawczy stanowili uczniowie wybranych
liceéw 1 technikéw w liczbie 136 osob, wsrdd ktorych byto 86 kobiet 1 50 mezezyzn.
METODY BADAWCZE: W badaniach wykorzystano metode sondazu diagnostycznego, w
ktérym zastosowano technike¢ ankiety. Dane zebrano z wykorzystaniem narzedzia
badawczego pn. Skréocona skala do badania postaw wobec kultury fizycznej, wypelianego
przez ucznidow z 10 szkot ponadpodstawowych. Do obliczenia poziomu istotnosci
statystycznej obserwowanych roéznic miedzy grupami plciowymi badanych komponentdéw
uzyto testu t-studenta dla $redniej w grupach niezaleznych.
Sformutowano nastgpujace pytania badawcze:

1. Jaka postawg deklaruje badana mtodziez wobec kultury fizycznej?

2. Jaka warto$¢ przyjmuja poszczegdlne komponenty postawy wobec kultury fizycznej u

badanej mtodziezy?

3. Czy pte¢ badanych réznicuje wyniki badan?
WYNIKI: Badana mtodziez wobec kultury fizycznej przyjmuje postawe pozytywna. Sredni
wynik og6lny dla kobiet wynidst 60, a dla mezczyzn 65. Sposrdéd 3 komponentéw postawy
istotnie statystycznie rdéznice wystgpity w komponencie emocjonalno-oceniajagcym. Wartos¢
dla mezczyzn wyniosta 23,1 + 5,6, a dla kobiet 20,2 + 4,7. W komponencie poznawczym
wyniosty dla kobiet 22,2 + 2,9, a dla mezczyzn 22,9 + 4,1. Natomiast w komponencie
behawioralnym warto$¢ dla kobiet wyniosta 17,5 + 3,1 1 dla me¢zczyzn 18,5 + 3,9. W wyniku
ogbélnym roéwniez obserwowana roznica jest istotna statystycznie (p= 0,001). Dla kobiet
wyniosta 59,8 =+ 8,2, a dla mezczyzn 64,5 £ 11.
WNIOSKI: Badana mtodziez deklaruje pozytywna postawe wobec kultury fizycznej. Istnieja
znaczne roznice w wyniku ogdlnym oraz komponencie emocjonalno-oceniajacym. Plec
badanych réznicuje wyniki badan.
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Objawy przecigzeniowe narzadu ruchu wystepujace
u pielegniarek czynnych zawodowo

Alicja Matysiak:, Angelika Kurzeja:
w2 Wydziat Nauk o Zdrowiu, Wyzsza Szkota Medyczna w Klodzku

e-mail: alicjamatysiak.wsm@agmail.com; angelika.kurzeja.1999@wp.pl

Kolo naukowe z fizjoterapii

Stowa Kkluczowe: narzad ruchu, pielegniarki, profilaktyka, dysfunkcje uktadu ruchu

STRESZCZENIE

WSTEP: Pielegniarki stanowia grup¢ zawodowa narazong na wiele szkodliwych czynnikow.
Ich dlugotrwale oddzialywanie moze doprowadzi¢ do schorzen narzadu ruchu. Zadania
zawodowe wykonywane przez personel pielegniarski w potaczeniu z innymi czynnikami jak:
brak aktywnos$ci fizycznej, nicodpowiednia ilo$¢ snu, a do tego stres przyczyniaja si¢ do
wystapienia wielu negatywnych skutkéw zdrowotnych, ktore nalezy rozpozna¢ oraz podjac
probe zapobiegania im. Celem pracy byta charakterystyka rodzaju dysfunkcji wystgpujacych
W obrgbie narzadu ruchu u pielegniarek czynnych zawodowo .

MATERIAL/OSOBY BADANE: Badania przeprowadzono wsrod pielegniarek czynnych
zawodowo, studentek kierunku pielegniarstwa, studiow 1 stopnia Wyzszej Szkoty
Medycznej w Klodzku. Wzigto w nich udziat 86 kobiet. Uczestniczki badan bylty w wieku od
22 do 60 roku zycia , srednia wieku wynosita 42,65 lata.

METODY BADAWCZE: W badaniach zastosowano metode sondazu diagnostycznego w
oparciu o autorskg ankiete, ktora zawierata 36 pytan otwartych 1 zamknigtych. Sktadata si¢ z
trzech czgsci: pierwsza dotyczyla danych socjo-demograficznych, czes¢ druga zawierata
pytania dotyczace rodzaju wykonywanej pracy i czasu jej trwania. Trzecia czg¢$¢ dotyczyta
objawow wystepujacych w obrebie uktadu ruchu, rodzaju wykonywanej aktywnosci
fizycznej 1 sposobow spedzania wolnego czasu.

WYNIKI: W grupie badanej u 83% kobiet wykazano nieprawidtowa wartos¢ wskaznika
BMI, nadwage odnotowano u 38% a otytos¢ u 45%. Badane pielegniarki nie uprawiaja
systematycznie aktywnosci fizycznej, tylko rekreacje ruchowa. Objawy przecigzeniowe
narzadu ruchu zglaszane przez badane to dolegliwosci bolowe odcinka ledzwiowo-
krzyzowego i szyjnego kregostupa 70%, bol glowy i barkéw promieniujaca do rak 20% oraz
obrzeki i1 bol konczyn dolnych 10%. Przewlekle schorzenia wystepujace u pielegniarek
deklarowane przez ankietowane to w najwigkszym procencie zwyrodnienia stawoOw
kregostupa 1 innych stawow obwodowych 48%, przepukliny i1 wypukliny krazkow
migdzykregowych 32%, choroby tkanki tacznej i rwy kulszowe oraz barkowe 20%.

WNIOSKI: W grupie badanych pielegniarek pracujacych zawodowo odnotowano nadmierna
mase¢ ciala, brak systematycznej aktywnosci fizycznej. Te dwa czynniki oraz wykonywanie
obowigzkow zawodowych moga doprowadza¢ do przecigzen w obrebie tkanek migkkich
narzadu ruchu wywotujac dolegliwosci bolowe. Wskazanym jest wprowadzi¢ programy
profilaktyczne dla pielegniarek czynnych zawodowo, jeden z nich uruchomiono na naszej
uczelni
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Wibracja calego ciala jako forma rozgrzewki u biegaczy rekreacyjnych

Lukasz Poniatowski:, Paulina Ewertowska:, Marta Glazewska:, Agnieszka Gawronska:,
Kacper Tuptanowski:, Oskar Formella:, Katarzyna Switala:, Michal Krzysztofik::,
Robert Urbanski:, Piotr Aschenbrenner:

1 Wydzial Kultury Fizycznej, Akademia Wychowania Fizycznego i Sportu im. Jedrzeja Sniadeckiego, Gdarnsk
2 Instytut Nauk o Sporcie Akademii Wychowania Fizycznego im. Jerzego Kukuczki w Katowicach, Polska,

3 Katedra Gier Sportowych, Wydziat Wychowania Fizycznego i Sportu, Uniwersytet Karola w Pradze, Praga,
Czechy
e-mail: lukaszponiatowskiO0O@gmail.com
Studenckie Koto Naukowe Fizjoterapeutow

Slowa kluczowe: rozgrzewka, biegacze, skoki

STRESZCZENIE

WSTEP: Rozgrzewka jest nicodzownym elementem treningu, ktéry odpowiednio
przygotowuje organizm do dalszej aktywnos$ci fizycznej 1 minimalizuje ryzyko wystapienia
kontuzji. Wzrost temperatury migsni, przeplyw krwi i poprawa gotowosci uktadu nerwowo-
mig$niowego to gtowne mechanizmy lezace u podstaw pozytywnych efektow rozgrzewki.
Temat ten wydaje si¢ szczeg6lnie istotny u biegaczy. Jedng z form uznawanych za skuteczng
jest wibracja catego cialta (WCC). Badania wykazuja jej znamienny wplyw na sil¢
eksplozywna. Jednak brakuje badan, ktore ocenialyby natychmiastowy efekt WCC lub jej
polaczenia z drop jump (DJ) u biegaczy rekreacyjnych. Celem badania bylo sprawdzenie, czy
WCC, DJ lub kombinacja obu wptywajg na parametry wyskoku pionowego Akimbo CMJ
oraz temperatur¢ podudzi w tej grupie badanych.

OSOBY BADANE: Badaniem objeto 12 zdrowych biegaczy rekreacyjnych w wieku
38,0+4,0 lat ze stazem treningowym wynoszacym nie mniej niz dwa lata.

METODY BADAWCZE: U badanych przeprowadzono pomiary wysokosci wyskoku, mocy
wzglednej, predkosci szczytowej 1 czasu skurczu podczas wyskoku pionowego Akimbo CMJ
(platforma Kistler, Winterthur) oraz pomiary temperatury powierzchni podudzi (kamera
termowizyjna FLIR, Wilsonville). Pomiary przeprowadzono przed rozgrzewka, 3 min po
rozgrzewce oraz 3 min po 3 km biegu na biezni mechanicznej (Saturn, HP Cosmos). U
badanych wprowadzono 4 rodzaje rozgrzewki dobranej losowo w kazdym z 4 tygodni
pomiarow: 1) grupa kontrolna (GK); 2) wibracja catego ciata (WCC); 3) drop jump (DJ); 4)
wibracja w polaczeniu z DJ (WCC+DJ).

WYNIKI: Stwierdzono istotnie statystycznie wyzsza wysoko$¢ wyskoku (p=0.043) po
zastosowaniu interwencji WCC w poréwnaniu do GK. Odnotowano takze istotng
statystycznie poprawe wysokosci skokow dla pomiaréw po biegu w poréwnaniu do pomiaréw
przed zastosowaniem interwencji rozgrzewkowej (p<0.001) i po interwencji (p=0.001).
Zaobserwowano istotng popraw¢ wskaznika wzglednej mocy szczytowej (p=0.001), a takze
predkosci szczytowej (p<0.001) w pomiarach po biegu w porownaniu do pomiarow przed 1 po
interwencji. Nie wykazano istotnych roznic dla czasu skurczu (p>0,05), ani temperatury
podudzi (p>0,05) w zadnym z punktow czasowych oraz rodzaju rozgrzewki.
PODSUMOWANIE: Zastosowane protokoly rozgrzewkowe nie wplywaja na parametry
wyskoku pionowego Akimbo Countermovement Jump oraz temperatur¢ powierzchni
podudzi. 3-kilometrowy bieg poprawia wyniki wyskoku pionowego, bez wzgledu na
zastosowang rozgrzewke.
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Analiza oferty gastronomicznej schronisk Beskidu Slaskiego.

Aleksandra Wowra, Jadwiga Kubica

Wydzial Zarzqdzania Sportem i Turystykq, Akademia Wychowania Fizycznego im. Jerzego Kukuczki w
Katowicach

e-mail: wowral512@gmail.com

Nazwa SKN: Manager Przyszlosci ,, Be Active”

Stowa kluczowe: Beskid Slaski, turystyka gorska, schroniska gorskie, oferta gastronomiczny.

STRESZCZENIE

WSTEP: Autorki dokonuja analizy porownawczej oferty gastronomicznej w schroniskach
Beskidu Slaskiego. Celem pracy bylo zbadanie jaki zakres ustug gastronomicznych oferuja
badane schroniska Beskidu Slaskiego? oraz czy badane schroniska w swej ofercie maja
produkty od lokalnych dostawcow?

MATERIAL / OSOBY BADANE: Badanymi byly osoby zarzadzajace schroniskami w
Beskidzie Slaskim. Badania przeprowadzono w schronisku Soszéw oraz w schronisku na
Réwnicy

METODY BADAWCZE: Metoda badawcza wykorzystang w niniejszej pracy byl sondaz
diagnostyczny, technika ankiety, a narzedziem badawczym byl kwestionariusz ankiety
wlasnej konstrukcji. Odpowiedzi na pytania w kwestionariuszu ankiety zostaly udzielone
przez badanych bezposrednio lub posrednio za pomocg rozmowy telefonicznej. Problem
badawczy rozpatrywany byt w oparciu o pytania dotyczace oferty gastronomicznej schronisk,
aspektow organizacyjnych oraz czynnikow ksztattujacych ceng.

WYNIKI: Oferta gastronomiczna schronisk jest zrdznicowana 1 uzalezniona od sezonu
turystycznego. Przy tworzeniu menu schroniska sugeruja si¢ gldwnie opiniami i sugestiami
klientow oraz oferta konkurencji. Godziny otwarcia czegs$ci gastronomicznej s§ W znacznej
mierze uzaleznione od wielko$ci ruchu turystycznego. Kluczowe czynniki w procesie
ksztaltowania ceny to: koszty wytworzenia produktu, sprzedazy oraz aktualna sytuacja
gospodarcza panstwa.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/ WNIOSKI: Jednym z wyzwan schronisk gorskich
wplywajacych na ksztalttowanie si¢ ceny koncowej produktu jest problem transportu
zaopatrzenia. Komercyjny charakter schroniska determinuje rodzaj uwzglednianej
konkurencji w ksztattowaniu koncowej ceny produktu. Poziom wyksztalcenia 1 kompetencji
0sOb na stanowisku zarzadzajacym wptywa na strukturg organizacyjng schroniska.
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Wplyw schladzania miejscowego na wlasciwosci mechaniczne miesSni

podudzia

Anna Dudycz:, Krzysztof Falkowski:, Karolina Mojza:

Katedra Fizjoterapii, Wydzial Wychowania Fizycznego i Fizjoterapii, Politechnika Opolska
anstytut Nauk Medycznych, Wydzial Lekarski, Uniwersytet Opolski
e-mail: dudyczanna@gmail.com
SKN BioTOP
Slowa kluczowe: miotonometria, schtadzanie, wtasciwos$ci mechaniczne mig¢$ni,

STRESZCZENIE:

WSTEP: Schtadzanie tkanek jest jedna z najpowszechniejszych form fizykoterapii, ktorg
mozna stosowa¢ w domu, w o$rodkach rehabilitacyjnych i sportowych. Stosuje si¢ ja
w leczeniu ostrych urazow oraz jako uzupeienie terapii. Celem pracy byto zbadanie wplywu
schtadzania miejscowego na wlasciwosci mechaniczne mig$ni podudzia.

MATERIAL: Badanie przeprowadzono na 22 aktywnych fizycznie i zdrowych kobietach bez
urazu konczyn dolnych w ostatnich 3 miesigcach.

METODY BADAWCZE: Wlasciwosci mechaniczne mig$ni oceniono przy pomocy
miotonometrii (MyotonPRO). Wyliczono parametry: czg¢stotliwos$¢, sztywnos$¢ i1 ttumienie,
odpowiadajace: napigciu, sztywnos$ci 1 elastyczno$ci tkanek. Do schtadzania miejscowego
(15 min.) wykorzystano oklady zelowe. Pomiary zostaly wykonane na mig$niach:
piszczelowym przednim (TA), strzatlkowym dlugim (PL), glowie boczne; (LG) 1
przysrodkowej (MG) brzuchatego tydki w 5 punktach czasowych: przed schtadzaniem (TO),
po 1 (T1), 10 (T2), 20 (T3) i 30 (T4) min. od konca schtadzania. Dla parametréw o rozktadzie
normalnym wykorzystano test ANOVA dla grup z powtarzalnymi wynikami, a dla
parametrow o rozktadzie odbiegajacym od normalnego test ANOVA Friedmana. Test HSD
Tukeya wykorzystano do zbadania istotno$ci migdzy punktami czasowymi.

WYNIKI: Pomiedzy TO a T1 istotnie wzrosta czgstotliwos¢ i thumienie TA, PL, LG, MG
oraz sztywno$¢ PL, LG, MG. Pomiedzy T1 a T2 znaczaco zmniejszyla si¢ czgstotliwos¢ TA,
LG, MG, sztywnos¢ LG, MG 1 tlumienie TA, PL, LG, MG. Pomiedzy T1 a T3 istotnie
zmniejszyta si¢ czestotliwos¢ TA, PL, LG, MG, sztywnos¢ LG, MG 1 ttumienie PL, LG, MG.
Pomiedzy T1 a T4 znaczaco zmalaty czestotliwo$¢ i thumienie TA, PL, LG, MG oraz
sztywnos$¢ LG, MG. Pomigdzy TO a T4 nie wystapity roznice dla parametréw czestotliwosci i
sztywno$ci a wartosci tlumienia nie wrocilty do wartosci poczatkowych we wszystkich
badanych punktach.

WNIOSKI: Bezposrednio po schiadzaniu zwigkszylo si¢ napigcie 1 sztywno$¢ badanych
migsni oraz zmniejszyta ich elastycznos¢. 10 min. od zakonczenia schtadzania zwigkszyla si¢
elastycznos$¢, a zmniejszyto ich napigcie i sztywnos¢.
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Ewaluacja stanu psychofizycznego kobiet podejmujgacych aktywnos¢
fizyczna
w wodzie

Kinga Strojek, Natalia Siorak, Joanna Kowalska

Wydzial Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu, Polska
kinga.strojek@awf.wroc.pl

Stowa kluczowe: stres , nastrdj, satysfakcja z zycia, jako$¢ zycia, sprawnos$¢ fizyczna, ¢wiczenia w wodzie

STRESZCZENIE

WSTEP: Regularnie podejmowana aktywnos$¢ fizyczna jest nieodtaczng czgscia zdrowego stylu
zycia.

Wielu autoréw podkresla pozytywny jej wptyw na zdrowie fizyczne i psychiczne oséb w

ré6znym wieku. W ostatnim czasie odnotowuje si¢ wzrost zachorowan na depresje¢ w Polsce i1 na
swiecie. Wykazano takze, ze wystgpowanie objawow depresyjnych jest zwigzana z malg
aktywnoscig fizyczng. Regularnie podejmowana aktywno$¢ fizyczna wigze si¢ z poprawg jakosci
zycia, wicksza satysfakcjg z zycia, poprawa zdolno$ci funkcjonalnych i autonomia, jak réwniez
wplywa na stan poznawczy i emocjonalny cztowieka. Zatem rozpoczgcie aktywnosci fizycznej
moze prowadzi¢ do ztagodzenia istniejacych juz symptomoéw i zapobiega¢ ich powstawaniu w
przysztosci. Wsrod licznych dostepnych dla kobiet form aktywno$ci fizycznej sg zajecia
prowadzone w srodowisku wodnym. Aktywno$¢ fizyczna w wodzie jest cenng i alternatywna dla
tradycyjnych treningdw forma podejmowania aktywnosci.

Celem pracy byla analiza stanu psychofizycznego kobiet podejmujacych regularng (2 razy w
tygodniu) aktywnos¢ fizyczng w wodzie na zajeciach Aqua Fitness.

MATERIAL: W projekcie przebadano 30 kobiet, $rednia wieku 46,9 (+13,8), spelniajacych
kryteria wiaczenia: brak przeciwwskazan do aktywnosci fizycznej w wodzie, zgoda lekarza
rodzinnego do udzialu w zaje¢ciach, pisemna zgoda badanych kobiet, regularne uczestnictwo w
zajeciach przez okres 3 miesiecy.

METODY BADAWCZE: Do badan wykorzystano: wlasng ankiet¢ badawcza, Test Fullerton,
Kwestionariusz Zdrowia Pacjenta (PHQ-9), Skale Oceny i Jakosci Zycia (WHOQOL-BREF),
Skale Odczuwanego Stresu (PSS-10), Skale Satysfakcji z Zycia (SWLS).

Badania wykonano w dwdch punktach pomiarowych: przed rozpoczeciem regularnych treningdow
(2 razy w tygodniu Aqua Fitnessu) (T1) i po trzech miesigcach regularnych zaj¢¢ na basenie (T2).

WYNIKI: W badanej grupie kobiet zglaszajacej si¢ na zajecia z Aqua fitness u 60% odnotowano
przecigtny 1 wysoki poziom odczuwanego stresu, a u 63% obnizony nastrdj. W badaniach
poczatkowych $redni poziom stresu wynidst 5,44 (£1,5) a $redni poziom nastroju natomiast
wyniodst 6,27 (+4,3), co wskazuje na przeci¢tne nat¢zenie stresu i wystgpowanie tagodnych
objawdw depresji. Natomiast $redni poziom satysfakcji z zycia wyniost 6,13 (£2,3), a Sredni
poziom jakosci zycia 96,3 (+13,8).

Po 3 miesigcach regularnych zaje¢ wykazano istotng statystycznie poprawe w poziomie stresu
(p=0,0033) i nastroju (p=0,0466) oraz jakoSci zycia w obszarze relacji spotecznych (p=0,0117),
ktore obejmowaly zwigzki prywatne, pomoc spoleczng i zycie intymne. Odnotowano réwniez
istotng poprawe sprawnosci fizycznej badanych kobiet.

WNIOSKI: Aktywnos¢ fizyczna w wodzie moze odgrywaé znaczaca rolg w profilaktyce
tagodnych zaburzen depresyjnych, poprawi¢ jako$¢ zycia w obszarze relacji spotecznych jak
réwniez istotnie wptyna¢ na sprawnos$¢ fizyczng.
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Ocena budowy stopy w zaleznosci od wyst¢gpowania nadwagi i otylosci
u dzieci

Aleksandra Kopaczynska, Alicja Bober, Agnieszka Puk, Agnieszka Chwalczynska

Wydzial Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego we Wroctawiu im. Polskich Olimpijczykow

e-mail: aleksandrakop@interia.pl
Kolo Naukowe przy Zaktadzie Biologii Czlowieka

Stowa kluczowe: dzieci, stopy, otytosé¢, BMI

STRESZCZENIE

WSTEP: Ze wzgledu na stale rosnaca liczbe osob ze stwierdzong nadwaga lub otyloscia
postanowiono zbada¢ zwigzek pomiedzy zwigkszong masg ciata dzieci w wieku
przedszkolnym, a budowg ich stop.

MATERIAL / OSOBY BADANE: Przebadano 112 dzieci w wieku 5,6 £0,63 lat. Badanych
podzielono na dwie grupy pod wzgledem wystepowania nieprawidlowosci w budowie stop na
podstawie oceny fizjoterapeutycznej. W grupie I (n=52) nie stwierdzono wystepowania
nieprawidlowosci w budowie stopy, w grupie II (n=60) stwierdzono wystepowanie
nieprawidlowosci w budowie stop.

METODY BADAWCZE: Przeprowadzono badania wysoko$ci ciata z wykorzystaniem
wzrostomierza SECA 213. Mas¢ ciala oznaczono z wykorzystaniem wagi tanita. Na
podstawie uzyskanych wynikow obliczono wskaznik BMI (Body Mass Index). W celu
okreslenia nieprawidtowosci masy ciata postuzono si¢ wartoscig centylowa BMI dla wieku
i plci. Przyjeto klasyfikacje WHO (World Health Organization) uwzgledniajaca podzial masy
ciala zgodnie z wartoscia BMI - niedowaga BMI>5 centyla BMI, normatywna masa ciala
5 <BMI<S8S5 centylem oraz ponadnormatywna masa ciata BMI>85 centyla.

W badaniu fizjoterapeutycznym okreslono wystgpowanie nieprawidtowosci stopy
wyodrebniajac - stopy plaskie prawa, lewa lub obie lub stopy wydrazone prawa, lewa lub obie
lub konsko- szpotawe prawa, lewa lub obie lub ptasko-szpotawe prawa, lewa lub obie.

Do opracowania uzyskanych wynikéw postuzono si¢ statystykami opisowymi. Do poréwnan
wykorzystano statystyki parametryczne dla grup niezaleznych oraz test chi-kwadrat.
Korelacje okreslono z wykorzystaniem korelacji rang Spearmana. Przyjeto poziom istotno$ci
statystycznej p<0,05.

WYNIKI: U dzieci najczestsza nieprawidtowosciag budowy stop byla stopa ptasko — koslawa
wystepujaca w przypadku obu stop (57%). W badaniach nie stwierdzono wystgpowania stopy
wydrazonej. U 8% dzieci stwierdzono niedowage, u 7% ponadnormatywng mas¢ ciala za$
U 85% normatywng mas¢ ciata. U 55% badanych dzieci z normatywng masg ciala
wystepowaty nieprawidtowosci w budowie stopy najczgsciej ptasko — koslawa po stronie
prawej i lewej oraz ptaska po stronie prawej 1 lewej. U 50% dzieci z ponadnormatywng masg
ciata 1 44% z niedowagg stwierdzono wystepowanie nieprawidtowosci w budowie stopy.
WNIOSKI: Na podstawie wynikow zauwaza si¢ wystepowanie zaburzen budowy stopy
zaréwno u dzieci z prawidlowa jak 1 ze zwiekszong lub zmniejszong masg ciata.
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Postawa ciala, a wystepowanie nadwagi i otylosci u dzieci w wieku 5-6 lat.

Alicja Bober, Agnieszka Puk, Aleksandra Kopaczynska, Agnieszka Chwalczynska

Wydzial Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
alabober23@gmail.com
Kolo Naukowe przy Zaktadzie Biologii Cztowieka

Stowa kluczowe: postawa ciata, nadwaga, dzieci w wieku przedszkolnym

STRESZCZENIE

WSTEP: W obecnych czasach stale narastajgcym problemem jest nadwaga, ktorej jednym z
powiktan jest nieprawidtowa postawa ciata. Wraz z rozwojem ontogenetycznym dochodzi do
zmian w postawie oraz zwigkszenia si¢ masy mig¢sniowej. Celem pracy byta ocena postawy
ciata w zaleznosci od wystepowania ponadnormatywnej masy ciata u dzieci w wieku
przedszkolnym.

MATERIAL / OSOBY BADANE: Sposrod 200 dzieci w wieku przedszkolnym do grupy
badawczej zakwalifikowano 78 os6b w wieku 5-6 lat. Badane dzieci podzielono pod
wzgledem zaburzen masy ciata na grupe I (n=51), u ktorych wartos¢ BMI dla wieku 1 ptci
miescita si¢ pomiedzy 5 a 85centylem oraz ich warto$¢ FatP byta w granicach normatywnych
dla wieku i pici (9-15-25%; 3-13-20%). Grupa II (n=19) to dzieci z ponadnormatywng masg
ciata i/lub masg tluszczowa przekraczajaca odpowiednio wzgledem ptci 25% i 20% ogolne;j
masy ciala.

METODY BADAWCZE: U badanych dzieci oznaczono wysoko$¢ ciata (wzrostomierz
SECA 213) oraz masg i sklad ciata z wykorzystaniem o$§mioelektrodowego analizatora sktadu
ciata MC — 780. Oznaczono mas¢ tluszczowa w procentach (FatP) i kilogramach (FatM),
mas¢ beztluszczowa (FFM) masg¢ migsniowa (PMM) ogdlng dla catego ciata oraz na pigciu
segmentow konczyn gornych prawej (RA), lewej (LA), tutowia (TR), konczyn dolnych
prawej (RL), lewej (LL). W celu oceny postawy ciata dokonano oceny fizjoterapeutycznej,
opartej na metodzie Kasperczyka, pod wzgledem symetrii postawy ciatla w pozycji stojacej i
siedzacej w plaszczyznie strzatkowej 1 czotowej. Do opracowanie badan wykorzystano
statystyki opisowe ($rednia 1 SD), liczebno$¢ grup, statystyki nieparametryczne dla grup
zaleznych (test Wilcoxona — miedzy innymi porOéwnanie strony prawej do lewej)) 1
niezaleznych (test U — Manna — Whitneya) test chi-kwadrat dla poréwnan procentowych.
Przyjeto poziom istotnosci statystycznej dla p<0,05.

WYNIKI: W badanej grupie zaobserwowano dystalng dystrybucj¢ masy ttuszczowej. W obu
grupach FatP jest wyzsza w konczynach goérnych niz w konczynach dolnych oraz wyzsza po
stronie lewej w stosunku do prawej. W grupie II stwierdzono istotne wyzsze wartosci FatP
ogolnej 1 we wszystkich segmentach ciata w poréwnaniu do grupy I. PMM konczyn gérnych i
dolnych nie rézni sig¢ istotnie statystycznie bez wzgledu na grupe.

U 35% dzieci stwierdzono asymetri¢ w plaszczyznie strzatkowej. Nie stwierdzono roznic
istotnych statystycznie pod wzgledem obecno$ci asymetrii w plaszczyznie strzatkowej w
zalezno$ci od grupy (63% w grupie I 37% w grupie II). U 8% badanych stwierdzono
asymetrig ustawienia glowy w plaszczyznie czolowej, hyperlordoze w odcinku szyjnym u
18% w odcinku ledzwiowym 51% 1 hyperkyfoze u 18% badanych.

Nie stwierdzono rd6znic istotnych statystycznie pod wzgledem wystepowania
nieprawidlowos$ci postawy ciata w zaleznosci od grupy.

WNIOSKI: Brak zalezno$ci w badanej grupie migdzy masg ciata, a nieprawidtowosciami
postawy ciala w wieku 5-6 lat moze §wiadczy¢ o nabywaniu wad postawy w konsekwencji
utrzymywania si¢ nadwagi czy otylosci.
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Analiza chodu podczas korzystania z telefonu komorkowego

Julia Sajewicz, Alicja Dziuba-Stonina
Wydziat Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu,
j.sajewicz38@wp.pl

Stowa kluczowe: chod, telefon komorkowy, smartfon, parametry chodu, ryzyko wypadkow

STRESZCZENIE

WSTEP: Korzystanie z telefonu komorkowego w trakcie chodu jest czestym problemem
wsrod nastolatkow 1 dorostych. Wedtug dostepnych badan podczas poruszania si¢ po ulicy lub
chodniku az 79% ankietowanych pisze SMS-y. Celem niniejszego eksperymentu bylo
zbadanie czy postugiwanie si¢ telefonem komoérkowym podczas chodu, wptywa na predkosé
poruszania si¢ oraz cz¢stotliwos¢, szerokos¢ 1 dtugos¢ kroku pojedynczego wsrdd studentow.
Zaburzenie wzorca chodu, wynikajace ze zmian jego parametrow, moze stwarzaé zagrozenie
podczas przejscia przez jezdni¢ (przechodzenie przez przejscie dla pieszych wymaga
odpowiedniej predkosci i koncentracji, co moze by¢ zaburzone przy jednoczesnym
korzystaniu z telefonu).

MATERIAL / OSOBY BADANE: W badaniu wziety udzial 42 osoby (20 me¢zczyzn, 22
kobiety; srednia wieku: 20,74 + 1,34 lat; §redni wzrost 173,21 + 8,07 cm; $rednia masa 69,05
+ 14,07 kg). Osobami badanymi byli studenci.

METODY BADAWCZE: Do badania uzyto platformy dynamograficznej FDM-1,5, ktora
umozliwia precyzyjny pomiar wybranych parametrow chodu. Badani przechodzili po
platformie 4-krotnie, ze stala, wybrang przez siebie predkoscig komfortowa, a nastgpnie
szybka. Podczas 3 i 4 przej$cia mieli za zadanie ciaggle pisanie jednego trudnego zdania w
telefonie komorkowym idac z tag samg predkoscia (najpierw komfortows, a nastepnie szybka).
WYNIKI: W trakcie pisania wiadomosci podczas chodu znacznie zmniejsza si¢ jego
predkos¢ w porownaniu do proby przejscia bez telefonu (p<0.001 w kazdym z poréwnan).
Parametry, ktére ulegly istotnej statystycznie zmianie to rowniez dtugos¢ kroku pojedynczego
prawego 1 lewego (p<0.001 w kazdym z poréwnan), szerokos¢ (p=0.006 przy poréwnaniu
proby 1 1 3) oraz czestotliwos¢ kroku (p=0.002 przy poréwnaniu préby 2 1 4 oraz p<0.001
przy poréwnaniu proby 3 i 4).

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Skrocenie kroku pojedynczego oraz
zmniejszenie predkosci chodu to najbardziej istotne statystycznie zmiany, ktore wystapity w
kazdym z poréwnan. Nieprawidlowe zmiany parametréw oraz skupienie zmystu wzroku na
telefonie zaburzaja wzorzec chodu, zwigkszajac niebezpieczenstwo podczas przej$cia przez
jezdnige.
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Zastosowanie masazu tensegracyjnego w przypadku dolegliwosci bolowych
kregostupa — badania wstepne
Magdalena Belkot, Karol Kowalczyk, Filip Grucela, Adam Kalisz, Jagna Balcerkiewicz,
Cezary Brzezicha

Wydzial Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
e-mail: 2magdab5@wp.pl

Stowa kluczowe: masaz, bdl kregostupa, algometr, wrazliwos$¢ uciskowa tkanek

STRESZCZENIE

WSTEP: Wspotczesnie dolegliwosci bolowe kregostupa stanowia globalny problem
zdrowotny, spoteczny i ekonomiczny, jest to choroba cywilizacyjna. Problem ten dotyczy okoto
80-85% spoteczenstwa w Polsce, w S$wiecie to 70% populacji. Wséréd wielu metod
fizjoterapeutycznych stosowanych w ostrych i przewlektych dolegliwosciach bolowych
krggoshupa stosuje si¢ rowniez masaz. Celem badan byta ocena efektywnosci masazu
tensegracyjnego w przypadku dolegliwos$ci bolowych kregostupa.

MATERIAL: Material badany stanowila grupa 12 pacjentéw z dolegliwosciami bélowymi
kregostupa w odcinku szyjnym i ledzwiowym spowodowanymi przecigzeniami tkanek
migkkich i zmianami zwyrodnieniowymi kregostupa. Pacjenci byli w przedziale wiekowym od
32 do 61 lat ($rednia 47 lat). W badaniach uczestniczyto 9 kobiet i 3 m¢zczyzn.

METODY BADAWCZE: Przed przystapieniem do terapii i bezposrednio po jej zakonczeniu
wykonywano: ocen¢ palpacyjng tkanek wedlug karty, pomiar wrazliwosci uciskowej tkanek
przy uzyciu algometru oraz zastosowano skale VAS. Terapia masazem trwala 3 tygodnie,
zabiegi wykonywano dwa razy w tygodniu, jednorazowo trwat 45 minut. Masaz jednorazowo
trwal 45 min., procedura zabiegu obejmowata opracowanie poszczegolnych tkanek ujetych w
uktadach I-IV wedlug metodyk masazu tensegracyjnego. Opracowywano skorg, powigz
I migénie stosujac wybrane techniki w odpowiedniej kolejnosci: glaskanie, rolowanie,
rozcieranie i ugniatanie poprzeczne. Przykltadowa metodyka I uktadu obejmowata opracowanie
wybranych struktur w obrebie konczyny dolnej i gornej a nastgpnie m. najszerszego grzbietu.
WYNIKI: Symetryczny bol wystgpowat u 4 pacjentdw, a asymetryczny u 8. W przypadku tych
pierwszych przed terapig liczba struktur bolowych w ocenie palpacyjnej byta 12, a po terapii 6
(zmiana o 50%). U pacjentow z bolami asymetrycznymi liczba tkanek przed terapia byta 11, a
po 3 (zmiana o 73%). W skali VAS pacjenci przed terapig ocenili poziom odczuwanego bdlu
$rednio na 6,6 (umiarkowany bol), po terapii Srednia ze skali numerycznej dla calej grupy
wynosita 3,5 (b6l tagodny). W badaniu algometrem przed terapig srednia wrazliwos¢ uciskowa
dla mierzonych punktow byta 4,5 kG/cm: a po terapii 3,9 kG/cm: (zmiana o 0,6). W przypadku
bolu symetrycznego po prawej stronie ciata, przed terapig byto 2,84 a po 3,16 (zmiana o 0,26),
po lewej stronie warto$¢ $rednia zmierzonej wrazliwosci uciskowej byta na poziomie 2,85 a po
3,31 (zmiana 0 0,46).

WNIOSKI: Uzyskane wyniki $wiadcza o pozytywnym wplywie masazu na terapi¢
dolegliwosci bolowych kregostupa. Po terapii zmniejszyta si¢ dolegliwo$¢ bolowa wyrazona
przez pacjentow za pomoca skali VAS. Zmniejszyta si¢ ilo$¢ tkanek migkkich, ktére w ocenie
palpacyjnej po aplikacji ucisku wywotywaly bol wynikajacy z nieprawidtowego napiecia
spoczynkowego. Zmianie ulegly wartosci wrazliwosci uciskowej tkanek mierzonych
algometrem. Efekt terapeutyczny byl wykazany bezposrednio po zakofczeniu terapii.
Wskazanym byloby odnotowa¢ okres utrzymania efektu terapeutycznego i dokona¢ pomiaréw
po uptywie miesigca/3 miesiecy od zakonczenia terapii. Ograniczeniem badania jest mata liczba
pacjentow jednak jest to wynik dotychczasowej pracy praktycznej naszego zespotu, na kole naukowym.
Badania aktualnie sg kontynuowane, gdyz wstepne wyniki zachgcajg do zwigkszenia grupy badane;.
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Wplyw ograniczen zwigzanych z pandemig COVID-19 na styl zycia
I okres treningowy reprezentantow Polski w Sumo

Aleksandra Rozum, Anna Sojka

Wydzial Fizjoterapii, Akademia Wychowania Fizycznego im. Polskich Olimpijczykow we Wroctawiu
e-mail: aleksandra.rozum98@gmail.com
Stowa  kluczowe: COVID-19, pandemia, aktywno$¢ fizyczna, sposob  odzywiania, sumo

STRESZCZENIE

WSTEP: Pandemia COVID-19 byla niezwykle trudnym okresem dla sportowcow.
Wprowadzone ograniczenia uniemozliwity im dostep do miejsc treningowych, a takze do
uczestnictwa we wspotzawodnictwie sportowym. Narzucone restrykcje spowodowatly
utrudnienia zwigzane z wykonaniem dotychczas realizowanych planéw treningowych, co w
rezultacie moglo negatywnie wpltynag¢ zarbwno na zdrowie fizyczne @ jak
i psychiczne zawodnikéw. Celem niniejszej pracy byla ocena wpltywu pandemii COVID-19
na styl zycia i okres treningowy Reprezentantéw Polski w Sumo.

MATERIAL / OSOBY BADANE: Badanie zostalo przeprowadzone na 37 czynnych
sportowcach. Liczba kobiet wyniosta 18 (n=49%), natomiast liczba me¢zczyzn wyniosta 19
(n=51%). Sredni wiek badanych wyniost 23,16+4,85 roku, srednia masa ciata 85,4+33,9 kg,
srednia wysokos¢ ciata 174,6+11,7 cm, a srednie BMI 26,8+7,9 kg/m=. Wszyscy badani
posiadali klas¢ sportowa, a $redni starz treningowy wynosit 9,3+5,5 roku.

METODY BADAWCZE: Badanie zostalo przeprowadzone w czerwcu 2021 r. podczas
Mistrzostw Europy w Sumo w Kazaniu. Jako narzedzie badawcze zostala wykorzystana
autorska ankieta, oceniajaca m.in.:

e czas poswigcony na aktywnos¢ fizyczna,

e czas spedzony przed komputerem,

e czas spedzony poza domem,

o formy aktywnosci fizycznej wewngetrznej i zewngtrznej,

e Samopoczucie podczas pandemii,

o diete podczas pandemii,

e korzystanie z pomocy specjalistow,

przed pandemig COVID-19, w okresie od marca do czerwca 2020 r., od pazdziernika
2020 r. do kwietnia 2021 r. oraz od kwietnia do czerwca 2021 r.

WYNIKI: W okresie od marca 2020 r. do kwietnia 2021 r. w poréwnaniu do czasu sprzed
pandemii:

- kobiety zwickszyty iloéé spedzanego czasu przed komputerem od poniedziatku do piatku
srednio o 3,8 godziny, a w weekendy Srednio o 1 godzing;

- kobiety okresie od poniedziatku do pigtku zmniejszyty dzienng ilo$¢ spedzanego czasu poza
domem $rednio o 4,2 godziny;

- mezczyzni zmniejszyli ilo§¢ spedzanego czasu poza domem w okresie od poniedziatku
do piatku 0 2,7, a w weekendy o 2 godziny.

Az 22.2% kobiet miato dodatkowe zajgcia z psychologiem podczas pandemii, natomiast
ani jeden z badanych me¢zczyzn nie wzial udziatu w tego typu zajgciach.

PODSUMOWANIE WYNIKOW/WNIOSKI: Zmiany dotyczace aktywnosci fizycznej oraz
sposobu odzywiania zarowno U kobiet jak i u mezczyzn okazaty sie nieistotne statystycznie.
Uzyskanie takich wynikéw wskazuje na wysoka swiadomos¢, zaangazowanie i determinacje
Reprezentantéw Polski Sumo podczas pandemii COVID-19.
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