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PRZEDMOWA

Monografia naukowa ,,Wspdlczesne wyzwania nauk przyrodniczych
i 0 zdrowiu” porusza kwestie zwiazane zaréwno z ochrong zdrowia, jak i $ro-
dowiska. W formie szesciu autorskich rozdzialéw autorzy zaglebili si¢ w tema-
ty najbardziej istotne w polityce zdrowotnej, a takze Srodowiskowej. Natalia
Lempaszek opisata dostgpnos¢ form, a takze sposobéw uprawiania sportu
przez osoby niepetnosprawne. Rafat Stachyra oraz Karolina Szwedzka zwré-
cili uwage na temat zanieczyszczenia i sposobéw ochrony Morza Baltyckiego,
a ponadto zdefiniowali rozwiazania polityki §rodowiskowej w wybranych
regionach. Dorota Lyczak zbadala proekologiczne postawy konsumentéw
w Polsce. Maria Lusina przeprowadzita analizg¢ zjawiska alkoholizmu jako
wspodlezesnej choroby cywilizacyjnej XXI wieku. Paulina Muzyka, Katarzyna
Kurowska oraz Milena Kobyliriska zajely si¢ tematyka zywienia w profilakeyce
choréb nowotworowych.

Autorzy podanych opracowan reprezentuja Uniwersytet Gdariski, Uni-
wersytet Warszawski, Uniwersytet Marii Curie-Skfodowskiej w Lublinie,
Uniwersytet Papieski im. Jana Pawla II w Krakowie oraz Uniwersytet Huma-
nistyczno-Przyrodniczy w Siedlcach.

Serdecznie dzigkujemy autorom, recenzentom i wszystkim osobom,

ktére przyczynily si¢ do powstania niniejszej publikacji.

Mgr Krystyna Kacprowska
Redaktor Naczelny






NATALIA LEMPASZEK
UNIWERSYTET GDANSKI

DOSTEPNOSC FORM I SPOSOBOW
UPRAWIANIA SPORTU PRZEZ OSOBY
Z NIEPELNOSPRAWNOSCIA

Streszczenie: Celem artykulu jest przedstawienie otwartosci spoleczeristwa
na uprawianie réznych mozliwych form i sposobdéw sportéw przez osoby
z niepelnosprawnosciami z uwzglednieniem ich mozliwosci. Postawiono teze,
ze uprawianie sportu jest niezalezne od fizycznosci naszego ciata. Cialo dla
sportowca jest tylko ,instrumentem”, ktdry jeste$Smy w stanie zmodyfikowaé
tak, ze bedziemy mogli dostosowa¢ je do warunkéw uprawiania danej dys-
cypliny sportowej. Przeprowadzono badanie sondazowe, aby sprawdzi¢ czy
opinia przypadkowych os6b pasuje do powszechnej opinii o osobach z niepet-
nosprawnosciach. Przeprowadzono netografi¢ w celu poznania prowadzenia
aktywnosci przez sportowcéw w przestrzeni internetowej. Odniesiono si¢ do
sfery uszkodzonego ciala, a takze jego technicznego usprawnienia, ktére po-
woduja, ze osoby z niepelnosprawnoscig funkcjonuja na réwni z osobami bez
niepelnosprawnosci. Oprécz tego omdéwiono rézne koncepcje i podejscia do
niepelnosprawnosci. W kwestii istniejacego podziatu na ,,Olimpiady” i ,para-
olimpiady” jak réwniez samo podejscie do olimpijczykéw i paraolimpijczykéw
sprowokowalo autora do podjecia tematu sportu uprawianego przez osoby
z niepelnosprawnoscia.

Stowa kluczowe: niepelnosprawnos¢, sport, profesjonalizacja, sportowiec

WPROWADZENIE

Mogloby si¢ wydawa¢, ze osoby z niepelnosprawnoscia borykaja si¢
z wieloma trudno$ciami. Przeciez napotykaja wiele barier architektonicznych,
fizycznych czy mentalnych. Sport, jak réwniez sprawne cialo odgrywa waz-
na rol¢ w przestrzeni spolecznej. Osoby z niepelnosprawnoscia czgsto sa po-
ostrzegane jako ludzie, kt6rzy nie sa w stanie wpisa¢ si¢ w ten kanon. Czgsto

nie dopuszcza si¢ ich do ,$wiata sportu”, a jesli juz to tworzy si¢ wydarzenia
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sportowe, gdzie w opinii wielu obniza si¢ im poprzeczke zwiazana z upra-
wianiem danej dyscypliny sportowej. Jak uwaza Roman Ossowski na reakeje
wobec 0séb niepetnosprawnych szczegélny wplyw maja nastgpujace czynni-
ki: wlasciwosci spotecznego otoczenia, widoczno$¢ niepelnosprawnosci oraz
stan materialny oséb niepelnosprawnych (Niedbalski, 2003). W powszechnej
opinii publicznej mozemy si¢ spotka ze stwierdzeniem, ze sport jest tylko
dla oséb sprawnych fizycznie. Osoby, ktére tej ,sprawnosci” nie posiadaja,
musza si¢ zadowoli¢ innymi formami aktywnosci. Najlepiej takimi, kedre sg
dostosowane specjalnie pod nich. Sport dla 0séb petnosprawnych nie jest dla
nich dostepny. Stad tez chociazby obecny w zawodowym uprawianiu tych
dyscyplin podzial na ,,Olimpiade” i ,Paraclimpiade”. W artykule postawiono
tezg, ze uprawianie sportu jest niezalezne od sprawnosci fizycznej naszego cia-
ta. Sprawdzono tez, czy tego samego zdania jest opinia publiczna. Przeprowa-
dzono badania sondazowe wérdd przypadkowych oséb w celu zweryfikowania
tej tezy. Z krétkich badan wynika, ze ludzie nie sg przeciwko uprawniania
dyscyplin sportowych przez osoby z niepelnosprawnosciami. Jednak niepel-
nosprawny sportowiec to taki, ktéry raczej uprawia formy sportu dopasowano
pod niego. Dzigki temu jest w stanie sprosta¢ wymaganiom danej dyscypli-
ny. Czesto to whasnie sport sprawia, ze osoby z niepelnosprawnoscia zaczy-
naja by¢ bardziej zauwazane i pewne siebie. Srodowisko spoteczne zaczyna je

dostrzegac.
SPORT A POSTRZEGANIE NAS SAMYCH

Sport jest zazwyczaj silnie zwigzany z ruchem. Méwi si¢, ze instrumen-
tem sportowca jest cialo, dlatego trzeba je dopasowaé pod dang dyscypling.
W przypadku o0séb z niepelnosprawnosciami podchodzenie do whasnej oso-
by i postrzeganie naszych deficytéw wyglada bardzo réznie. Dlatego mozemy
tutaj wyr6zni¢ pie¢ kontekstéw, kiedy méwimy o uprawianiu sportu przez
osoby ktérych cialo posiada jakie§ odstgpstwa od normy: ciato jako nosnik,
cialo jako narzedzie, wplyw sportu, odbiér niepetnosprawnosci przez pryzmat
sportu, odbidr sportu przez niepelnosprawnych.

Jesli méwimy w kontekscie ciala jako nosnika, mam na mysli postrze-
ganie ludzi przez pryzmat ich fizycznosci. W tym miejscu mogliby$my wpro-
wadzi¢ pojecie ,kult ciata”. Dzi¢ki niemu sukces jest utozsamiany z atrak-
cyjnym wygladem, sprawnoscia fizyczna, mlodoscia i zdrowiem. Osoby
z niepelnosprawnoscia rzadko kiedy maja sprawnos¢ fizyczna i zdrowie. Przy-

najmniej mamy wrazenie, ze te rzeczy nie ida ze soba w parze, wrecz sg sobie
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przeciwstawne. Kult pickna i mlodosci jest czgsto sposobem na redukowanie
leku przed utrata urody, wigoru i przed nieuchronnie nadchodzaca starocia.
Podobnie kult sprawnosci jest ochrong przed jej utrata. Ludzie nie chca dopu-
$ci¢ do siebie mysli, ze mogliby znalez¢ si¢ na miejscu danej osoby, do ktérej
przypisana jest niepelnosprawnos¢. Stad tez postrzeganie ludzi z niepelno-
sprawnoscia jako kalekich, dla ktérych trzeba zrobi¢ ,specjalne” miejsce. I na-
lezy do nich wlasnie wykreowanie szczegdlnych form m.in. uprawiania sportu.
Kolejnym kontekstem jest cialo jako narzedzie. Chodzi o to, ze jest nam
ono potrzebne, bo spelnia pewne techniczne funkeje. Nie spetnia ich jed-
nak cialo osoby z niepetnosprawnoscia. Dlatego trzeba je zmieni¢, dopasowa,
dostosowaé do potrzeb danej jednostki, zeby jednak zaczelo by¢ funkcjonal-
ne. W tym miejscu mozemy méwi¢ chociazby o protezowaniu, ktére sprawia,
ze jednostka staje si¢ cz¢sto osobg w pelni sprawna, gdyz jest w stanie wyko-
nywa¢ wszystkie czynnosci co osoby bez niepelnosprawnosci. Monika Bak-
ke wprowadza pojecie Bio-transfiguracje. Jest to odniesienie si¢ do idei post
humanizmu i do wszystkiego co dzieje si¢ w filozofii, naukach spolecznych
i $wiecie artystycznym na skutek biotransfiguracji, czyli tych przeksztalcen,
ktére wprowadza biotechnologia (Bakke, 2010). Obecne mozliwosci biotech-
nologiczne bardzo wplywaja na cztowieka. Sprawiaja, ze niepelnosprawny jest
w stanie sprosta¢ wyzwaniom, ktdre stawia mu codzienno$¢ tak samo jak oso-
ba pelnosprawna. Tutaj mozemy wprowadzi¢ nawet pojecie cyborgonicznosc.
Sa bliskie zwiazki ciata ludzkiego z technologiami. W kontekscie uprawiania
sportu przez osoby z niepelnosprawnosci jest to widoczne w kwestii wspo-
mnianego oprzyrzadowania, oprotezowania. Stawanie si¢ pelnosprawnym
czowiekiem to w pewien sposéb stawanie si¢ cyborgiem. Mozna by w tym
miejscu postawi¢ sobie pytanie, czy my jako spoleczeristwo jeste$my gotowi,
aby ,wpusci¢” do naszego $wiata osoby, ktére zostaly ,usprawnione” na sku-
tek oprotezowania. I whasnie §wiat sportu jest przestrzenia, gdzie ten temat jest
mocno dyskutowany. Jeste$my naocznymi $wiadkami, jak czesto albo rzadko
uczestnicza osoby z protezami w profesjonalnym sporcie. Mozna by tutaj po-
da¢ przyktad chociazby Oscara Pistoriusa, niepelnosprawnego biegacza. Przez
wiele lat dzigki swoim protezom brat udziat w zawodach dla 0séb pelnospraw-
nych. Nie raz méwil o tym, ze czuje si¢ osobg w pelni sprawna, kreowat si¢ na
takiego czlowieka. Jednakze opinia publiczna nie za bardzo chciala to przy-
ja¢ 1 pojawilo si¢ wiele os6b, ktdre krytykowaly go za taka postawe. Mowili,
ze jest przede wszystkim osoba bez ndg i dzigki protezom moze funkcjonowac.
Jesli chodzi o wplyw sportu, to mamy na mysli wplyw w szerokim

znaczeniu. Sport oddzialuje na wszystko. Codzienno$é, osobiste zycie
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jednostek, zycie grupy spolecznej, caly ogdl spoleczeristwa. Jednakze, jesli
méwimy o sporcie wirdd osob z niepetnosprawnoscia, ma on dla nich cze-
sto wplyw szczegélny. Elementy sportu zazwyczaj zawsze sa wprowadzane
w ich rehabilitacji fizycznej. Czgsto staje si¢ on jedyna rzecza, ktora sprawia,
ze zycie tych o0séb znowu zaczyna by¢ pelne, nie jest puste. Ludzie odnajdu-
ja w nim pasje, swoje powolanie, zyciowy cel. Czgsto osoby po wypadkach
»podnosza” si¢ z nich psychicznie dopiero po zaczeciu uprawiania jakiej$ dys-
cypliny sportowej. Zapetnianie swojego zycia sportem jest czgsto widoczne
w prowadzonych chociazby blogach przez osoby z niepelnosprawnosciami.
Robia to czesto ludzie, ktdrzy sportowcami nie sa, ale czgsto uprawiajg go
amatorsko. Jednakze czgsto ich osiagnigcia sportowe stawiaja na pierwszym
miejscu. Do$¢ wyraznie wybrzmiewa to, ze udalo im si¢ osiagna¢ jakis wyczyn,
ktéry dla sprawnego cztowieka jest cigzki czy, ze trenuja jakas dyscypling spor-
towa, ktéra z pozoru moglaby by¢ przeznaczona dla oséb sprawnych.

Odbiédr niepelnosprawnosci przez pryzmat sportu, jest gléwnie widoczny
w przypadku niepelnosprawnych sportowcéw. Ludzie stajg si¢ ,znani” dlate-
go ze s3 niepelnosprawni i uprawiaja sport. Na ich slawe, a przy okazji tozsa-
mo$¢ wplywaja dwie rzeczy: ich niepelnosprawnos¢ oraz to, ze uprawiajg jakas
dyscypling. Osoby, ktére sa niepelnosprawne pokazuja, ze osiagaja sukcesy.
Czgsto jednak to same osoby z niepelnosprawnoscia kreuja swoj wizerunek
taki jak chca, gdyz masowe media niedostatecznie skupiaja si¢ na nich. Bar-
dzo rzadko widzimy jak niepelnosprawny sportowiec reklamuje jakis produke
czy udziela wywiadu w czasie najwickszej ogladalnosci. Czgéciej daje si¢ im
najmniej ogladany czas antenowy, przez co nie jesteSmy w stanie pozna¢ lu-
dzi z niepelnosprawnoscia. Dlatego niepelnosprawni sportowcy sami dbajac
0 swoja rozpoznawalno$¢ prowadza réznego rodzaju strony o sobie, ktdre staja
si¢ ich wizytowka. Dzi¢ki temu dzialajg przy tym na rzecz tzw. inkluzji spo-
tecznej. Pokazuja, ze $wiat jest tak naprawde otwarty dla wszystkich i przy
odpowiedniej samodyscyplinie oraz determinacji jesteSmy w stanie pokonaé
bariery. Kreuje to obraz otwartego dla niepelnosprawnych swiata. Jednakze ta
kreacja odbywa si¢ dzigki uprawianiu sportu (Niedbalski, 2003).

I ostatnia koncepcja, ktéra moglibysmy wyodrebni¢ jest sam odbidr
sportu przez niepelnosprawnych. Szacunek do jego uprawiania, a nawet pra-
gnienie i che¢ osiagania w nim sukceséw. JesteSmy w stanie zauwazy¢ to juz
chociazby we wspomnianych stronach, blogach prowadzonych przez osoby
z niepelnosprawnoscia. Wiele z nich podkresla swoje sukcesy sportowe. Na-
wet (a moze i bardziej) jesli dana osoba uprawia co§ amatorsko. Dla ludzi

z niepelnosprawnoscia sukces fizyczny to czesto bardzo duzy wyczyn. Swiat
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sportu jest fascynujacy, ciekawy, a przede wszystkim jest czyms, czym osoba
z niepelnosprawnoscia moze si¢ identyfikowaé. Stad chociazby tworzone réz-
nego rodzaju grupy i druzyny sportowe, z ktérymi osoba z niepetnosprawno-
$cia moze si¢ identyfikowa¢. Czesto zaczyna si¢ od zwyklych przyjacielskich
spotkari, po czym dane osoby zaczynaja uprawia¢ dyscypling zawodowo. Jed-
nak nawet jedli nie, to czgsto whasnie sport jest obszarem, ktdry daje osoba
z niepelnosprawnoscia poczucie spelnienia i satysfakeji. Moga si¢ one dzigki
temu okresla¢ jako osoba trenujaca dang dyscypling sportowa- jak np. plywak

czy tenisista, a nie tylko jako osoba niepelnosprawna, ktéra jakos sobie radzi.
y ) )

RODZAJE NIEPEENOSPRAWNOSCI A UPRAWIANIE
DYSCYPLIN SPORTOWYCH

Obecnie mozemy patrzeé na niepelnosprawnos¢ z réznych perspekeyw.
Wezesniej, byta to tzw. perspektywa medyczna. Wedle niej, opierajac si¢ na
definicji S. Nagiego:

Niepelnosprawno$¢ stanowita proces dynamiczny skladajacy si¢ z czterech
stopni: patologii, uszkodzenia, ograniczenia funkcjonowania oraz niesprawno-
$ci. Patologia rozumiana jako stan fizycznego lub/i psychicznego napigcia moze
prowadzi¢ do mobilizacji organizmu w kierunku dziatania lub go uszkadzac¢.
Uszkodzenie organizmu powoduje utratg prawidtowej struktury anatomicznej,
fizjologicznej lub/i psychicznej, co w konsekwencji prowadzi do ograniczenia
funkcjonowania organizmu. Ograniczenie rozumiane jako znaczne oslabienie
organizmu w osiaganiu lub wykonywaniu podstawowych czynnosci prowadzi
do niesprawnosci, ktéra jest postrzegana jako wylaczenie jednostki z wykony-
wania rél i zadan spolecznych. (...) (Kijak 2013, s. 8, za: Kirenko, 20006).

To whasnie na podstawie tego modelu WHO (Swiatowa Organiza-
¢ja Zdrowia) wprowadzita wymiary powstawania niepetnosprawnosci. Mo-
zemy tutaj wyrdzni¢ impairment- uszkodzenie (chodzi tutaj o uszkodzenie
narzadéw organizmu, ktére moze by¢ czasowe lub trwale jak réwniez na-
byte na kazdym etapie zycia), disability-niepelnosprawnos$¢ (chodzi tutaj
o biologiczne funkcjonowanie organizmu) oraz handicap-uposledzenie
(chodzi tutaj o aspekt spoleczny, kiedy niepetnosprawno$¢ jednostki, nie
pozwala jej wypelnia¢ rél spotecznych) (Kijak, 2013). Ta koncepcja jednak
zostala poddana krytyce, z powodu zbytniego skupienia si¢ na deficytach
fizycznych. Zmieniono koncepcje i zaczgto postrzegaé niepelnosprawnosé
w interakcjach z innymi ludzmi (Kijak, 2013). Oddzielono termin ,niepel-

nosprawno$¢” od ,uposledzenia”. Zaczgto uwazal, ze to srodowisko wplywa
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na to, ze czfowieka mozemy uzna¢ za kogo$ z niepelnosprawnoscia. Jest to
charakterystyczne pojecie dla koncepcji biopsychospolecznej, ktdra zostata
przedstawiona na rysunku 1. Zaklada ona spojrzenie na czlowieka, jak na
istote biologiczna. Wykonuje ona zyciowe czynnosci i zadania. Nalezy tez do
jakiej$ grupy spotecznej. Jej istote stanowi odchylenie od normalnego pozio-
mu funkcjonowania w zakresie wszystkich lub niektérych wymiaréw (Kijak,
2013). Mamy tutaj do czynienia z aspektem medycznym i spolecznym nie-
pelnosprawnosci. Ponizej znajduje si¢ schemat nabycia niepelnosprawnosci
zgodnie z modelem biopsychospolecznym:

Rysunek 1. Rysunek przedstawiajacy model biopsychospoleczny niepelnosprawnosci

N

* Przyczyny organiczne, niezaleine od
crowieka (choroba)

* Przyczyny mechaniczne (wypadii) — -

* Przyaryny spoteczne, zaniedbania érodo- | Rehabilitacja w kierunku pelnej sprawnoSci
wiska, wplywy kulturowe, uwarunkowania
szerszego Srodowiska

wiek

Nabycie niepetnosprawnosci
w clggu rycia

Rehabilitacja

| Rehabilitacia

Linia Zycia |

N
Nabycie niepetnosprawnoéci w okresie ptodowym (prenatalnym) lub w
czasieporodu (perinatalnym) i w okresie poporodowym (postnatalmym)

* Przyczyny blologicme, genetyczne, dziedziczne niezaleine od Srodowiska zewnetrz-
nego

* Przyczyny (& ). zaniedbania wychowawcze, wadliwe oddzia-
tywania Srodowiska pierwotnie socjalizujgcego

* Przyczyny zwigzane z przebiegiem cigiy, urazy mechaniczne w czasie cigzy, czynniki
dzialajace na plod zwigzane z zachowaniem matki (alkohol, leki, narkotyki) i te nie-
2wigzane 2 zachowaniem matki (przebyte przez matke choroby zakafne w czasie cigly
np.: ikyczka)

* Przyczyny rwigzane 2 porodem | cxynniki dziatajace krétko po porodrie

Zrédho: (Kijak, 2013, s. 10).

Jest w nim przedstawiony sposéb nabycia niepelnosprawnosci. I w tym
miejscu mozna by postawi¢ pytanie czy mozliwe jest osiagniccie przez oso-
be niepelnosprawna poziomu rozwoju osoby pelnosprawnej? W oparciu o t¢
koncepcje mozemy powiedzied, ze jest to zalezne od stopnia i rodzaju niepel-
nosprawnosci wymagan, jakie stawiaja nam sytuacje zyciowe. Samo uszkodze-
nie organizmu nie oznacza, ze jednostka staje si¢ niepelnosprawna. Uszkodze-
nie organizmu moze nieco zwicksza¢ ryzyko powstania niepelnosprawnosci.
Wszytko jednak zalezy od czlowieka. Na ile silna bedzie jego wola do pracy
oraz determinacja, by sta¢ si¢ osobg w pelni sprawna. Ma tutaj znaczenie

réwniez sama $wiadomo$¢ niepelnosprawnosci — swojej innosci. Nadmierna
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koncentracja na swojej niepetnosprawnosci bedzie skutkowata ograniczeniem
aktywnosci, a to zmniejsza szanse na powr6t do pelnego rozwoju (Kijak, 2013).
Tutaj whasnie mozemy poda¢ za przyktad sportowcéw, kedrzy zgodnie z mo-
delem medycznym, jak réwniez biopsychospolecznym niepelnosprawnosé
posiadaja. Kazdego dnia walcza o to, aby nie przeszkodzito im to w realizacji
ich marzed. Mozna by tutaj poda¢ przyklad chociazby Natalii Partyki, ktéra
pomimo zycia bez jednej reki osiaga sukcesy w tenisie stofowym i bierze udziat
w zawodach na réwni z pelnosprawnymi. Wspominany Oscar Pistorius, nie-
petnosprawny biegacz, ktéry korzystajac z protez brat udziat w zawodach nie
tylko dla niepelnosprawnych. Jednakze trzeba by w tym miejscu zaznaczy¢,
ze s3 rézne rodzaje niepetnosprawnosci.

Inne tzw. ,ograniczenia” bedzie miala osoba z niepelnosprawnoscia
fizyczna, inne z intelektualna, jeszcze inne z niepelnosprawnoscia stuchu
czy wzroku. Tutaj jednak nie tylko rodzajami rézni si¢ niepelnosprawnosé,
ale sama ,niepelnosprawnos¢” nie ma jednoznacznej definicji. S. Kowalik
(1999, s. 24-25) ,wyréznia trzy poziomy funkcjonowania cztowieka, na pod-
stawie ktorych mozna sklasyfikowa¢ sprawnos¢ cztowieka, a tym samym jego
niepelnosprawnos¢” (Kijak, 2013, 5.10). Jest to sprawno$¢ organizmu (zdolnos¢
organizmu, jak réwniez jego czgsci np. uktadu nerwowego czy oddechowego do
pelnienia pewnych funkgji), sprawnos¢ psychologiczna cztowieka (jest do zdol-
no$¢ do samoorganizagji, aby zaspokoi¢ swoje potrzeby i sprostaé wymaganiom
spoleczeristwa), sprawno$¢ spoleczna (podejmowanie dziatari zespotowych, kto-
re zapewnig osiagniecie celéw grupowych) (Kijak, 2013). Zeby zmniejszy¢ ogra-
niczenia trzeba by podja¢ rézne interwencje. Wedlug T. Majewskiego (1997),
interwencje zaleza od poziomu niepelnosprawnosci i np. na poziomie uszko-
dzenia organizmu interwencja jest podejmowana poprzez odpowiednie zabiegi
lecznicze i chirurgiczne. Na poziomie ograniczenia aktywnosci i indywidualne-
go dzialania jest to interwencja poprzez wieloraka rehabilitacje. Na poziomie
ograniczenia uczestnictwa w Zzyciu spolecznym jest to oddzialywanie poprzez
zmiang otoczenia spolecznego i fizycznego (Kijak, 2013).

Podobnie jest w przypadku zaadaptowania zasad dyscyplin sporto-
wych pod osoby z niepetnosprawnosciami. Kazdy wymaga innego udogod-
nienia, zmiany, a niekt6rzy potrzebuja tylko technicznego badz fizycznego
usprawnienia organizmu, jak byto w przypadku dwéch wspomnianych wyzej
sportowcéw. Wracajac do rodzajéw niepelnosprawnosci to kazda niepelno-
sprawno$¢ wymaga innych podejs¢ i dostosowan. Tak tez niepetnosprawnosé
fizyczna bedzie wymagata dostosowania zwiazanego z utrudnieniami rucho-
wymi. Dlatego sporty ktére wymagaja od nas pozycji stojacej i ruchu sa przez
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nich uprawiane na siedzaco (np. siatkéwka na siedzaco czy rugby badz ko-
szykéwka na wézkach). Osoby z niepelnosprawnoscig intelektualna, mozemy
podzieli¢ na osoby z niepelnosprawnoscia w stopniu lekkim, umiarkowanym,
znacznym i glebokim. Réznig si¢ one stwierdzonym na podstawie testéw psy-
chologicznych tzw. IQ. W paraolimpiadzie moga startowaé tylko osoby ze
stopniem niepetnosprawnosci intelektualnym — lekkim.

Z wyzszym stopniem s3a wylaczone z olimpiad sportowych (Szydlik,
2020). Sa to chociazby nieco inne zasady w niektérych dyscyplinach lub
wprowadzenie zupelnie nowego sportu, ktérego zasady sa dopasowane pod
konkretnie te osoby. Wsréd oséb z niepelnosprawnoscia intelektualng duzym
powodzenie cieszy si¢ Boccia. Jest do dyscyplin polegajaca na wyprowadze-
niu bully z boiska inna bulla. Mozna to robi¢ na wiele sposobéw. Zaréw-
no reka, jak i za pomoca specjalnej rynny, dzicki czemu moga gra¢ w nia
osoby niezaleznie od sprawnosci motorycznej, ktdra czgsto jest zaburzona
w przypadku oséb z niepelnosprawnoscia intelektualna. Jesli chodzi o osoby
z niepelnosprawnoscia stuchu, to zgodnie z klasyfikacja przyjeta w Polsce
Migdzynarodowego Biura Audiofonologii ubytek stuchu mozemy podzieli¢
na: stuch normalny i ponadnormalny, lekkie uszkodzenie stuchu, umiarkowa-
ne uszkodzenie stuchu, znaczne uszkodzenie stuchu oraz glebokie uszkodzenie
stuchu. Réznig si¢ one poziomem ubytku wrazliwosci stuchowej wyrazonej
w decybelach. Jesli chodzi stuch normalny lub ponadnormalny to $redni uby-
tek wrazliwosci stuchowej wynosi nie wigcej niz 20 dB. W lekkim uszkodze-
niu stuchu jest to 21-40 dB, w umiarkowanym 41-70, w znacznym 71-90,
a w glebokim 91-119 dB. Jesli ubytek wrazliwosci stuchowej jest wyzszy niz
119 dB, to mozemy méwi¢ wtedy o catkowitym utracie stuchu i niemoznosci
odbierania nawet najglosniejszych dzwigkéw (Domagata-Zysk, 2014).

Zeby méc bra¢ udziat w sporcie dla oséb niestyszacych ubytek stuchu
musi wynie$¢ przynajmniej 55 dB i to w uchu lepiej styszacym, jesli ubytki
w obu uszach réznia si¢ od siebie (Szydlik, 2020). Dlatego zeby zosta¢ za-
kwalifikowanym do sportu dla 0séb gluchych trzeba mie¢ minimum umiar-
kowany stopien ubytku stuchu. W przeciwnym razie trzeba startowa¢ w kon-
kurencjach przeznaczonych dla oséb petnosprawnych. W przypadku oséb
z niepelnosprawnoscia wzroku to na pewno potrzebuja oni odpowiednio do-
stosowanej przestrzeni, aby mogli startowa¢ w bezpiecznych warunkach. Spe-
¢jalnym, przeznaczonym tylko dla 0séb niewidomych jest sport zwany Goal-
ball. Jest to dynamiczna gra druzynowa, troche przypominajaca pitke nozna.
Rézni si¢ jednak tym, ze zawodnicy graja w nig bedac na czworaka i starajg
si¢ ,,zfapa¢” pitke, wewnatrz ktdrej znajduje si¢ dzwonek. Ich zadaniem jest
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wrzuci¢ pitke do bramki przeciwnika, jednakze druzyna, ktéra ma pitke, ma
na to tylko 10 sekund. Dynamika gry jest znacznie wigksza niz w zwyklej pitce
noznej (Szydlik, 2020). Zeby jeszcze bardziej promowaé dyscypliny sportowe,
jak réwniez wszystkie inne sporty uprawiane przez osoby z niepelnosprawno-
$cig powstato Stowarzyszenie Olimpiady Specjalne. Jest to sportowa organiza-
cja pozytku publicznego dzialajaca na rzecz 0séb z niepelnosprawnoscia. Jest
ona ,parasolem” olimpiad specjalnych w Polsce. Czuwaja oni nad organizacja
treningdw i zawoddéw sportowych dla 0s6b z niepetnosprawnoscia, przetamuja
ich bariery, dzigki czemu staja si¢ oni bardziej odwazni, otwarci i pewni siebie.

Polska do miedzynarodowej rywalizacji dofaczyta w 1983 roku. Byla
pierwszym krajem Europy Srodkowo-Wschodniej, w ktérym ruch Olim-
piad Specjalnych rozpoczal oficjalnag dzialalnos¢, jeszcze na poczatku lat
osiemdziesiatych. Od tego czasu systematycznie rozwijal si¢, przede wszyst-
kim dzigki zaangazowaniu i oddaniu rodzin sportowcéw, treneréw, wolonta-
riuszy i dziataczy. Dzigki temu dzi§ prowadzone sa dzialania na najwyzszym
poziomie, utrzymujac wysokie miedzynarodowe standardy. W Olimpiadach
Specjalnych w Polsce trenuje obecnie ponad 17, 5 tysiaca zawodnikéw, zrze-
szonych w 507 klubach, w 18 Oddziatach Regionalnych. Do wyboru maja
24 dyscypliny sportowe, letnie i zimowe. Rocznie, précz regularnego cyklu
treningowego organizowanych jest ponad 260 imprez sportowych i zawoddéw.
W ruchu Olimpiad Specjalnych w Polsce uczestniczy réwniez 1445 trenerdw,
659 cztonkdéw rodzin i 7372 wolontariuszy” (informacja ze strony: hteps://
www.olimpiadyspecjalne.pl/informacje-podstawowe).

Stowarzyszenie jako organizacja oddzialuje na szersze $rodowisko spo-
feczne poprzez pokazywanie wysitku sportowego zawodnikéw Olimpiad Spe-
gjalnych. Ich emocje i rado$¢ z uprawiania sportu, co przelamuje stereotypy
i przyczynia si¢ do lepszego zrozumienia, akceptacji i tolerancji wobec oséb

z niepelnosprawnoscia.
SPORT W PRZESTRZENI INTERNETOWE]

Jednakze ze stereotypami w sporcie walczy nie tylko stowarzyszenie, ale
sami niepelnosprawni sportowcy, zakladajac réznego rodzaju blogi i strony,
na kedrych pokazuja swoja (nie)sprawno$é. Do jednych z takich oséb nalezy
chociazby niewidomy Pawet Krél prowadzacy bloga ,,Cztery zmysty”. Oprécz
aktywnosci naukowej (intensywnie uczy si¢ jezykéw obceych i moze siebie
nazywa¢ poliglota), prowadzi on intensywna aktywno$¢ sportowa. Biega
w maratonach i triathlonach. Trenuje brazylijskie sztuki walki jiu jitsu oraz
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karate. Co sam podkresla, startuje w zawodach z osobami widzacymi. Jest
zywym przykladem, ze osoba, ktdra posiada tzw. deficyt swojego ciala, jest
w stanie osiggnac sukces réwniez w starciu z osoba petnosprawna. W przestrze-
ni internetowej udziela si¢ réwniez wspomniana wezesniej niepelnosprawna
tenisistka stolowa- Natalia Partyka. Nie prowadzi ona bloga, takiego jak Pa-
wet Krél, ale réwniez udziela si¢ w mediach, daje bardzo duzo wywiadéw,
w ktérych méwi, jak wiele musiata pokonad i przezwyciezy¢, by uzyskaé
wszystko to, co ma. Podkresla jak duzo potrzeba sily i determinacji, aby spro-
sta¢ wymaganiom. Jej imieniem zostal réwniez nazwany fundusz stypendialny
dla zdolnych sportowcéw majacych orzeczong niepelnosprawnosé, keéry pro-
muje wilasnie Natalia. W jej przypadku niepelnosprawnos¢, stata si¢ w pew-
nym sensie chwalebnym ,atrybutem”, ktdry przyniost jej rozpoznawalnos¢,
ktérej mozliwe, ze by nie uzyskata, gdyby niepelnosprawna nie byta. Oczy-
wiscie jasne jest, ze gdyby nie posiadala niepelnosprawnosci, to nie mogtaby
w ogdle wystartowaé w igrzyskach paraolimpijskich, gdzie zdobyta mistrzo-
stwo. Jednakze jako osoba dopuszczona réwniez do igrzysk olimpijskich, zdo-
byla stawe jako olimpijka zwykta i paraolimpijska. I o ile paraolimpijczycy
czy osoby z niepelnosprawnoscia zazwyczaj nie sa na ustach opinii publicznej
i nie naleza do tzw. internetowych celebrytéw, to o Natalii bylo glosno wha-
$nie za sprawg jej udzialu w podwéjnych olimpiadach. Obecno$¢ sportu nie-
petnosprawnych sportowcéw wiasnie w przestrzeni internetowej jest wyrazem
tzw. terapeutycznej roli sportu. To wlasnie w niej ludzie przedstawiajg siebie,
daja swoja wizytdwke, ktdra jest —osoba niepetnosprawna uprawiajaca sport.
We wszystkich portalach prowadzonych przez samych sportowcéw z niepel-
nosprawnoscig najpierw pojawia si¢ posiadana niepelnosprawnos¢, a sport jest
na drugim miejscu (Niedbalski, 2003).

BADANIA SONDAZOWE

Wedlug Joanny Kossewskiej, zdrowie, sprawno$¢ fizyczna, sita, sukees,
produktywno$¢, zamozno$¢, niezalezno$¢ caly czas zajmuja wysoka pozycje
w hierarchii warto$ci (Kossewska, 2003). Ludzie niepelnosprawni maja cze-
sto przypisanych do siebie wiele etykiet, czgsto negatywnych jak obrzydzenie
czy litos¢, kedrej potrzebujg (Ossowski, 1999). Weciaz spotyka si¢ traktowa-
nie ludzi z niepelnosprawnoscia jako ,innych”, ,obcych” (Niedbalski, 2003).
Tego typu przeswiadczenia skfonity mnie do podjecia si¢ badari sondazowych
w celu zweryfikowania tych niechlubnych a wciaz obecnych w opinii spotecz-

nej przeswiadczeniach na temat oséb z niepetnosprawnoscia. Sport wydat mi
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si¢ na tyle powszechna przestrzenia, ze uznalam za jak najbardziej zasadne do-
ciekanie opinii na temat obecnosci 0s6b z niepetnosprawnosciami w sporcie.
Metoda badawcza jest badanie sondazowe. Pytanie sondazowe sa stosowane
w celu opisu, wyjasnienia badz eksploragji jak réwniez w badaniu postaw du-
zej populacji (Babbie, 2007). ,Kazdy doswiadczony badacz wie, iz za odpo-
wiedzig nawet na najprostsze pytanie kryje si¢ bardzo rozlegla sfera motywacji,
pozadani, postaw” (Nowak, 1985, za: Witaszek, 2007, s. 157). Oprécz tego
badania sondazowe sg wykorzystywane w celu poznania opinii. Byly one pro-
wadzone w Polsce juz po II wojnie §wiatowej np. w celu poznania opinii
emitowanych programéw Polskiego Radia przez radiostuchaczy (Witaszek,
2007). W moim przypadku chciatam podda¢ eksploracji uprawianie réznego
rodzaju dyscyplin sportowych przez osoby z niepelnosprawnoscia, jak rowniez
poznad postawy i opinie wzgledem niepelnosprawnych sportowcéw. Zalezato
mi, zeby opinie byly réznorodne. Dlatego uznatam za zasadne, whasnie wy-
bér tej formy przeprowadzenia badan. Chcialam tez bada¢ jednostki, poje-
dyncze osoby. Badania sondazowe sa whasnie stosowane w takich projektach
badawczych, gdzie jednostkami analizy sa pojedynczy ludzie. W badaniach
sondazowych wykonuje si¢ losowy dobér proby badawczej, jednakze cechy
tych jednostek odzwierciedlaja cechy szerokiej populacji, a tak samo skon-
struowane kwestionariusze dostarczaja nam tych samych danych w przypadku
wszystkich (Babbie, 2017).

Wykonatam losowy dobér préby badawczej. Wiedzialam jednak, ze réz-
norodne cechy jednostek odzwierciedlaja cechy calej réznorodnej populacji.
Moimi respondentami bylo 150 przypadkowych oséb, ktérych udato mi sie
spotka¢ pod gdanskim Starym Miastem, jak réwniez na Starym Miescie. Byly
to badania na zasadzie sondy ulicznej, ktére mialy daé obraz postrzegania
uprawiania sportu przez osoby z niepelnosprawnoscia. Dobdr 0séb byt przy-
padkowy, chcialam, zeby jednostki reprezentowaly po prostu grupe spoteczna.
W badaniach sondazowych ,trzeba uwzgledniaé wszystkie warstwy spotecz-
ne — prawnikéw, sklepikarzy, gospodynie domowe, konduktoréw tramwa-
jowych, chlopéw, kobiety, pracownikéw zaopatrzenia (...)” (Sternik, 1960,
za: Witaszek, 2007, 5.156). Miatam $wiadomo$¢, ze to rézni ludzie, ktdrzy
majg za sobg réznego rodzaju doswiadczenia. Cz¢$¢ z nich by¢ moze miala
do czynienia z osobami z niepelnosprawnoscia, cz¢$¢, moze znala takie osoby
i to osoby z niepelnosprawnoscia, ktére uprawialy sport, a niektérzy by¢ moze
nigdy si¢ z takim zjawiskiem nie spotkali i sport 0séb z niepelnosprawnoscia,
jak rowniez sama niepetnosprawno$¢ byla dla nich czymg obcym. Zadawatam
tylko jedno pytanie i uzyskiwatam tylko jedna odpowiedz od osoby, ktérej nie
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znalam, nie wiedziala, jakie ma doswiadczenia. Chcialam pozna¢ jak najwick-

sz3 liczbe opinii duzej ilosci przypadkowych oséb, aby pézniej poddaé wynik

generalizacji i poréwnad z powszechna opinia.

Zadawane pytanie brzmialo: co myslisz o uprawianiu sportu przez osoby

z niepelnosprawnoscia?

Bylo to pytanie otwarte, jednakze prositam o krétka odpowiedz. Patrzac

na wyniki uzyskalam bardzo zblizone do siebie odpowiedzi. Pogrupowatam

je razem i wyodrebnitam odpowiedz najbardziej reprezentatywna pasujaca do

danej grupy. W sumie udalo mi si¢ zapyta¢ 150 os6b. Ponizej prezentuje tyl-

ko sze$¢, ktdre whasciwie wyczerpuja podawany kontekst, ktéry otrzymatam

od innych oséb:

»Uwazam, ze osoby niepelnosprawne powinny jak najbardziej prébo-

waé swoich sit w sporcie”.

SSport  olimpijski  réwniez powinien ¢ dostepn a 0sé

Sport ol k by¢ dostepny dl b
z niepelnosprawnoscia”.

»oport jest dla wszystkich, réwniez dla niepelnosprawnych”.

»Dobrze, ze osoba niepelnosprawnym réwniez umozliwia si¢ uczest-
nictwo w sporcie”.

,»,Osobiscie nie jestem nimi ni jako$ szczegélnie zainteresowany,
Osob tem nimi nigdy jak | nt y
ale dobrze, ze sa”.

» 1o bardzo dobrze, ze ludzie tak si¢ udzielaja”.

Z odpowiedzi 1 wynika otwarto$¢ nie tylko na sam sport oséb z niepel-

nosprawnoscia, ale na same osoby, ktére maja niepelnosprawnos¢. Pierwsza

odpowiedz, jak réwniez podobne do niej odpowiedzi pokazujg bardzo po-

zytywny stosunek do samych o0séb z niepelnosprawnoscia. I gdyby byly to

np. poglebione badania jakosciowe, mozna by bylo dalej pyta¢, jak te osoby

»niepelnosprawno$¢” interpretuja. Wtedy mogliby$my zauwazy¢ czy dla da-

nej osoby posiadanie niepelnosprawnosci jest réwnoznaczne z uszkodzeniem

ciala i przez to koniecznosci skorzystania z czyjej§ pomocy (model medyczny)

czy tez uwazaja, ze tak naprawde osoby z niepelnosprawnoscia sa niepelno-

sprawne tylko w naszym otoczeniu spolecznym i powinni§my umozliwi¢ im

funkcjonowanie w naszym spoleczeristwie na jak najwyzszym poziomie m.in.

poprzez uprawianie dyscyplin sportowych (model spoteczny). Nie jestesmy

w stanie juz dowiedzie¢ si¢, jak réznorodna byla ta grupa, a odpowiedzi tego

typu padio najwiecej, bo 60.
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Odpowiedz 2 wskazuje na to, ze osoby z niepelnosprawni powinni zosta¢
wlaczeni do naszego spoleczeristwa. Wida¢ tu ideg inkluzji, wlaczenia. Cho¢
nie pytatam konkretnie o olimpiady, osoba sport 0séb z niepetnosprawno-
$cig od razu skojarzyt si¢ z olimpiadg i uznali, ze powinny one wiaczaé osoby
z niepelnosprawnoscia. Mozemy z tego wywnioskowa¢, ze osoby z niepelno-
sprawnoscig sa w stanie sprosta¢ wymaganiom dyscyplin sportowych dla oséb
petnosprawnych i kazda z form moze by¢ przez nich uprawiana. Mozna by tu-
taj powiedzie¢ o zjawisku normalizacji spolecznej, wedlug ktdrego otoczenie
spoleczne dla 0séb z niepelnosprawnoscia zostalo tak dostosowane, aby mogli
si¢ w nim odnalez¢ réwniez osoby bez niepelnosprawnosci.

Z odpowiedzi 3 réwniez mozemy wysnu¢ réwniez wniosek, ze takie oso-
by preferuja spoleczenstwo otwarte. Ktdre jest gotowe przyjaé ,,innos¢”, ,,ob-
co$¢”. Jednak tak jak w odpowiedzi 1 nie jestesmy w stanie powiedzie¢, jaki
model niepetnosprawnosci przy$wiecat tym osoba.

Z odpowiedzi 4 wida¢ wyrazny podzial na pelnosprawnych i niepetno-
sprawnych. I cho¢ jest otwarto$¢ na osoby bez niepelnosprawnosci, to jednak
ten podzial na dwie grupy wystepuje. Jednakze wszyscy powinni mie¢ szanse,
aby wyprébowa¢ swoich sil w sporcie.

W odpowiedzi 5, jest pewna obojetnos¢. ,Dobrze, ze s3” — w tym przy-
padku ten respondent, jak i inni, ktérzy udzielili podobnej odpowiedzi maja
na mysli sporty oséb z niepelnosprawnoscia. Z jednej strony wykazuja obo-
jetno$¢, ale z drugiej akceptacjg. W tym przypadku, widaé réwniez, ze niepel-
nosprawni to dla nich po prostu odr¢bna grupa oséb, wigec moze ciekawy jest
nie tyle model niepelnosprawnosci, co sam stosunek do sportu. Czy ich to nie
interesuje, bo nie sg szczegdlnie zainteresowani sportem, czy po prostu sport
0s6b z niepetnosprawnos$ciami ich nie interesuje.

Jesli chodzi o odpowiedz 6 i odpowiedzi zblizone, to prezentuje ona
bardzo pozytywny stosunek. Cigzko jest nawet stwierdzi¢, co osoby mialy na
mysli méwiac ,ludzie”. W tym kontekscie wiemy, ze chodzi o ludzi z niepel-
nosprawnoscia, ale w kontekscie calej wypowiedzi cigzko jest powiedzied, jaki
oni maja stosunek do 0séb z niepetnosprawnosciami. Czy méwia o ,ludziach”
w kontekscie homogenicznej grupy, ktéra sklada si¢ z 0séb pelnosprawnych
i z niepelnosprawnoscia, ktdrzy stanowia jedna cato$é, czy jednak spoleczen-
stwo dla nich dzieli si¢ na pelnosprawnych i niepetnosprawnych. Wtedy ,,ludzi”
odczytamy jako osoby z niepelnosprawnoscia, ktdrzy udzielaja si¢ w sporcie.
Jednakze sa niepelnosprawni, wiec w sporcie dla 0séb niepetnosprawnych.

»Nalezy pamicta¢, ze w wigkszej grupie spotecznej opinia bywa zawsze po-
dzielona” (Sternik, 1960, za. Witaszek, s. 156). Jesli jednak zgeneralizujemy
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wszystkie odpowiedzi, to sa one dos¢ jednorodne. Osoby z niepelnosprawno-
§cig, s3 pozytywnie odbierane w naszym spoleczeristwie, jak réwniez uprawia-
ny przez nich sport. Rozgraniczenie pomiedzy sport petnosprawnych i niepet-
nosprawnych nie wysuwa si¢ na pierwszy plan. Osoby z niepelnosprawnoscia
czgsto sa traktowani jako odrebna grupa, ale nie powinni by¢ izolowani od
grupy oséb pelnosprawnych. W odpowiedziach nie pojawily si¢ stwierdzenia,
jak bariery w uprawianiu sportu. Potwierdzilo to tezg, zZe uprawianie spotu jest
niezalezne od fizycznosci naszego ciata. Swietnie obrazuja to zwhaszcza odpo-
wiedzi nr 2 i 3, jak réwniez (cho¢ nieco mniejszym stopniu) odpowiedzi nr 1.

PODSUMOWANIE

Nasza fizyczno$¢ nie warunkuje uprawiania sportu. Mozemy potwier-
dzi¢ tezg, ze uprawianie sportu jest niezalezne od sprawnosci fizycznej naszego
ciala. Niepelnosprawni sportowcy, uprawiajacy przerézne formy sportu, za-
wodowo lub amatorsko rzadko kiedy sa pokazywani w powszechnej przestrze-
ni spolecznej, dlatego cz¢sto korzystaja z dostgpnej przestrzeni internetowej,
prowadzac réznego rodzaju blogi czy strony pokazujac, ze pomimo niepel-
nosprawnosci, s w stanie osiggac sukcesy. Korzystaja czesto z takich portali
jak Instagram, facebook lub innych przestrzeni Internetu. Jest to dostgpna
i bezpieczna dla nich przestrzeri, w ktérej czuja si¢ oni bezpiecznie i moga
si¢ realizowal jeszcze bardziej, czegsto dzigki niej widza sens tego co robia.
Na podstawie uzyskanych wynikéw jak réwniez podjetej analizy mozemy wy-
suna¢ wnioski, ze sport pelni czgsto funkeje normalizacyjng w zyciu danej oso-
by. Poprzez uprawianie sportu osoby z niepelnosprawnoscia czuja, ze moga
si¢ spetnia¢ jako ludzie, jako osoby. Dlatego uprawiaja rézne formy sportu.
Takie, ktdre s dostosowane specjalnie pod ich niepelnosprawnosé, ale jesli jest
to tylko mozliwe, chcg uprawiaé sport, ktéry z zatozenia jest dostosowany dla
os6b petnosprawnych. Jest to dla wielu dostgpna forma. Oprécz tego widzi-
my, ze sport wplywa na podejmowanie jakiekolwiek aktywnosci przez osoby
z niepelnosprawnosciami. Nie tylko uprawiaja oni dang dyscypling, ale otwar-
cie si¢ tym dziela, czgsto zdobywajac stawe i uznanie. Réznego rodzaju formy
i dyscypliny sportowe sa dostosowywane pod osoby z niepetnosprawnosciami.
Jest to dziedzina, ktéra traktuje si¢ powaznie. Wyrazem tego jest chociazby
utworzenie Stowarzyszenia Olimpiad Specjalnych, ktére aktywnie dziata na
polu promocji tych dyscyplin sportowych. Co wyniklo z badari sondazowych,
ludzie sa otwarci na uprawianie réznych form i dziedzin sportu przez osoby
z niepelnosprawnoscia. Uwazaja, ze powinny by¢ nie tylko tworzone specjalne
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konkurencje pod takie osoby. Ich zdaniem niepelnosprawni sportowcy po-
winni bra¢ udzial w konkurencjach dla os6b bez niepelnosprawnosci.
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ACCESSIBILITY OF FORMS AND METHODS OF
PRACTICING SPORT BY PEOPLE WITH DISABILITIES

Summary: The purpose of the article is to present the openness of society to

practicing various possible forms and methods of sports by people with disabi-
lities, taking into account their possibilities. It has been argued that practicing

sports is independent of the physicality of our body. For an athlete, the body is

only an "instrument" that we are able to modify so that we can adapt it to the

conditions of practicing a given sports discipline. Survey research — was con-
ducted to check whether the opinion of random people matches the common

opinion about people with disabilities. Netographies were carried out in order

to learn about the activities led by athletes in the Internet space. Reference was

made to the sphere of the damaged body, as well as its technical improvement,
which makes people with disabilities function on an equal footing with people

without disabilities. In addition, various concepts and approaches to disability
were discussed. In terms of the existing division into "Olympics" and "Pa-
ralympics", as well as the very approach to Olympians and Paralympics, the

author was prompted to take up the topic of sport practiced by people with
disabilities.

Keywords: incompleteness, sport, professionalization, sportsman
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POLLUTION, PROTECTION,
AND REHABILITATION
OF THE BALTIC SEA WATERS

Summary: The aim of this study is to describe the pollution of the Baltic
Sea. The topic was chosen by me because I am interested in water pollution,
methods of their protection and reclamation of degraded resources. People
living in the catchment area of the Baltic Sea led to gradual degradation of its
waters. Due to the use of numerous pesticides, fertilizers, chemical products
and hazardous substances, the quality of the water in the Baltic Sea deteriorates.
Seeing the degradation of the Baltic Sea, people took numerous measures to
protect this water body. Work is also underway on the rehabilitation of its
resources. The essay will provide an overview of pollution, protection, and
rehabilitation of the waters of the Baltic Sea. It will describe comprehensive
protective and reclamation solutions.

Keywords: Baltic, Pollution, Water, Sea

INTRODUCTION

The Baltic Sea is an inland sea located on the continental shelf in northern

Europe. The Baltic Sea is called the inland sea of northern Europe because

it is bordered on all sides by land, and only a few shallow straits connect

it to the North Sea. It is connected to the North Sea by the Danish Straits
(Dresund, Little Belt, Great Belt), Kateggat, Skagerrak and Limfjorden.
The area of the Baltic Sea is 415,266 km2. The 8,100 km long Baltic coastline
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is highly developed and varied. It consists of a large number of lagoons, bays,
peninsulas, and islands and islets, especially numerous along the northern and

western shores.
POLLUTION

The Baltic Sea is considered to be one of the most polluted seas in the
world. Factors that influence the pollution of the Baltic Sea include: the
construction of drainage ditches, intensive industrialization, development
and creation of new cities, and the surrounding sewage and waste.
The Baltic Sea is an intra-continental sea. The exchange of waters with the
World Ocean takes place only through small Danish straits. This contributes
to the accumulation of pollutants in the Baltic Sea. A very big problem
in the protection of the Baltic Sea is water eutrophication. Its main cause
isexcessive nitrogen and phosphorusloads from theland areas of the Baltic basin
and beyond. During the 20th century, it changed its character from
oligotrophic to highly eutrophic. Water exchange with the North Sea
is limited. Due to this, dead organic matter sinks to the bottom. It consumes
oxygen and produces hydrogen sulphide. Very large zones of dead waters are
formed on the bottom of the Baltic Sea.

AGRICULTURE

Modern industrial agriculture, which aims to maximize production, has
led to a deterioration in water quality. In order to increase the fertility of
the soil, artificial fertilizers with a large amount of nitrates and phosphates
are used. These compounds are essential for the proper functioning and
growth of plants. Intensive chemical treatment of agriculture leads to an excess
of compounds in ecosystems. These compounds get into the groundwater
and the river catchment area. Then they are transported to the Baltic Sea.
The eutrophication of mid-field lakes is very intense, as is the eutrophication
of the Baltic Sea. Large rivers lead them to the Baltic Sea: the Vistula, Odra,
Niewa, Kemi, Niemen, Luke, Gota, Angerman and Dzwina.

WAR WASTE

It is worth mentioning the German thread in the context of the pollution
of the Baltic Sea. After the end of World War II, Germany was demilitarized.
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As a result of the peace treaty in Potsdam, it was decided to sink all German
chemical weapons. It included, among others, chemical ammunition, but also
poisonous warfare agents. It was sunk to the south-east of the Gotland Deep,
in the eastern part of the Bornholm Deep and the Little Belt and Skagerrak
Strait. However, containers with toxic materials were thrown all over the
Baltic Sea. According to estimates, from 6,000 to 13,000 of the poison
warfare agents alone were dumped (assuming that they constitute 15% of the
ammunition weight / 0, mainly such substances as sulfur mustard, arsenic,
tabun or phosgene. Already in 1947, poisoning took place as the result of the
release of chemical substances from poorly secured military waste. The threat
is also associated with the fishing industry. There is a very high risk that the
crews of fishing vessels will catch toxic substances. There is no significant
threat of sulfur mustard for fauna and flora, however arsenic compounds
may bioaccumulate and, when decomposed in the environment, may remain

unlimited arsenic compounds. Most of the waste poses no risk to consumers.
SHIPBUILDING INDUSTRY

The pollution of the waters of the Baltic Sea is also related to industry.
Many large cities are located on the shoreline: Helsinki, Scotland, Riga,
Tallin, Klaipeda, Gdansk, Gdynia, Szczecin and Copenhagen. Many of
these cities are associated with running, among others, shipbuilding industry.
It leads to the contamination of the Gdansk Bay waters, which are exposed
to an increased inflow of pollutants. In addition to transporting unfavorable
compounds by rivers, there is also wet and dry atmospheric deposition.
It is responsible for the release of hydrated dust from the atmosphere into the
waters. The main emitter of pollutants are humans. The causes of toxic loads
getting into port canals include incorrect handling, collision, damage to fuel
tanks of ships or transport containers, and illegally discharged sewage (Gdynia
Maritime Office, 2011). Particularly dangerous and undesirable compounds
include flammable substances, methanol, acetone, diesel oils, liquid gases,
chloroacetic acid and many others. However, the port authority in Gdynia
did not find any excess contamination of the port waters. The analyzes took
into account the increased content of lead, zinc, cadmium and petroleum

substances.
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MINING INDUSTRY

Offshore exploration and production entails muldple risks of
contamination. It may be related to an explosion on an offshore vessel, damage
to the vessel caused by poor hydrometeorological conditions, a collision with
another vessel, an accident during reloading of drilling equipment. There

is then a high risk of water contamination. Numerous resources lie under
the bottom of the Baltic Sea, including crude oil and natural gas. Exploitation
of raw materials from drilling rigs is associated with the risk of an eruptive
emergency crude oil spill caused by an imbalance in pressure in the borehole.
These include low specific weight of the cistern, a small amount of the pumped
mud, quick extraction of the drill string, failure to fill the lowing mud, lack
of supervision over the drilling and extraction process, failure of surface
protection systems, assembly errors and material defects in the mining system.
The probability of an eruption in the Baltic deposits is low. The deposit
pressure of the Cambrian wells is not high, and no oil has been detected
in the rocks overlying the deposit. The probability of a large ecological disaster
is associated with the risk of a collision with receiving tanks. The pollution
caused by the oil spill is a degradation factor for the fauna and flora of the
Baltic Sea.

MARITIME TRANSPORT

The problem of pollution of the Baltic Sea environment from
the sewage of passenger ships is very large. Wastewater includes any pollution
from everyday human activity from: washbasins, dishwashing, bathtubs, and
laundries. Black sewage, the so-called fecal waste is a group of waste which
includes liquids and other residues from toilets and urinals, liquids from holds
in which live animals are transported, sewage from medical rooms and any
other sewage mixed with the above. The sewage generated by sea-going vessels
is rich in harmful chemicals. They can be divided into organic compounds,
inorganic compounds, gases dissolved in sewage. Organic substances
constitute approx. 75 suspensions and 40% of dissolved compounds. It is
estimated that in recent years, approx. 298 Mg of nitrogen and approx. 104 Mg
of phosphorus compounds have been transported to the Baltic Sea from sea-
going ships. As a result of environmental pollution, in 2019 the International
Maritime Organization IMO introduced a total ban on discharging sewage

into the waters of the Baltic Sea for new units and in 2021 for existing units.
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CONSEQUENCES OF POLLUTION

Numerous pollutants of the Baltic Sea cause a number of negative
consequences for humans, plants, animals and the water reservoir itself. Due
to the increased amount of organic matter deposited in the water, the surface
of the reservoir is reduced. In addition, waters are eutrophied and their
chemical composition and basic physical properties change. Water ceases to
be transparent and begins to change its color from blue to dark. The color
change contributes to the reduction of the amount of sunlight supplied to the
sea depths. Due to the insufficient amount of light, the number of animals
and plants decreases. Then there is an increase in the number of anaerobic
bacteria, which often produce compounds and substances that are harmful to
humans. In water, the growth of substances unfavorable for the functioning of
most living organisms also occurs as a result of water contamination: sewage,
pesticides, chemicals and other poisonous substances. The results of research
on the fauna of the Baltic Sea indicate an increased presence of polychlorides.
The presence of hexachlorobenzene and alpha-hexachlorycyclohexane was also
found in their bodies. Excessive concentrations of other harmful substations
were also detected. After the publication of numerous research results,
countries around the Baltic Sea began implementing recommendations for
their citizens. Swedes began to advise pregnant women and children against
eating fish from the Baltic Sea. Among people, there are negative internal and
external effects resulting from the contamination of sea waters. The external
effects include numerous skin diseases. Among the most serious recorded
cases, we can point out, inter alia, neoplastic skin lesions. The internal effects
include diseases of the digestive, respiratory, circulatory and nervous systems.
The Nord Stream II investment, which has been much discussed recently, also
causes a number of controversies. Releasing excess gas that is harmful to the

living organisms can also have negative consequences.
ECOLOGICAL SHIPPING

The solution to reducing the pollution in the Baltic Sea is ecological
shipping. It is based on a sustainable model of sea transport development,
which will be more environmentally friendly. It is assumed that innovative
technologies will be introduced to reduce emissions. Research on nitrogen
oxides released from a strong ship contributes to the introduction of significant

design changes in vehicle engines. The changes will take place in selected

31



RAFAL STACHYRA, KAROLINA SZWEDZKA

units, injection, charging, charge exchange, operating characteristics, and
emissivity. The changes will concern, inter alia, the conditions for the conduct
of the working process. Another solution is to influence the parameter of the
combustion process. These are in particular nitrogen oxides. Changes related
to influencing selected parameters such as: temperature, path of influence on
process components, air, and fuel quality. An important aspect is also port
adaptation. Appropriate construction and functioning of the ports contribute
to the reduction of harmful emissions related to uncontrolled exhaust gas leaks.

SUSTAINABLE WATER MANAGEMENT

Water is one of the most important factors in the functioning of living
organisms. In Poland, agricultural crops account for 60% of the country's
area and are the largest water consumer. It should be emphasized that
in Poland, water resources are created in rural and forest areas, which cover
over 90% of the country's area. Agriculture is one of the areas that has
a significant impact on the natural environment. The role of agriculture in the
pollution of the waters of the Baltic Sea, which is one of the most polluted
water reservoirs, is very important. In Poland, agriculture is considered to be
an element that determines the state of the country's water resources. In the
Polish legal system, water is treated as a strategic resource. The emergence
of a number of legal provisions enables effective protection of the Baltic Sea
waters against eutrophication. The government, guided by the principles of
sustainable development, creates legal acts aimed at water protection. Waters
in Poland are treated as a single entity creating a compact hydrological
ecosystem. Rationing is one of the instruments to counteract eutrophication.
Among other things, an absolute ban on agricultural use of wastewater was
introduced. The susceptibility to eutrophication of waters contributes to
the introduction of more restrictive standards allowing environmental
contamination with harmful substances. A special type of protection is the
obligation to counteract the emission of harmful substances into water.
In Poland, areas of special protection of surface and underground waters exposed
to pollution have been designated. An action program has been introduced to
reduce nitrogen runoff from agricultural sources. Areas particularly susceptible
to pollution have also been designated. Poland also acceded to numerous
international treaties contributing to the improvement of water quality. Among
other things, the Helsinki Convention has been ratified. These acts have
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an international dimension and contribute to the comprehensive protection of

the Baltic Sea waters throughout its catchment area.
ECOLOGICAL AGRICULTURE

Polish agriculture has been undergoing modernization for several decades.
It has accelerated sharply as a result of socio-economic change and overall
social growth and well-being. The mechanization and chemical treatment of
agriculture contributed to water contamination. A lot of substances adversely
affecting the hydrosphere have entered the soil. Due to the high migration
capacity of chemical compounds and absorption by water, they enter the
waters of the Baltic Sea. The solution to the problem is the use of ecological
farming practices. In Poland, there has been an increase in ecological
awareness in recent years. People are starting to apply new environmentally
friendly farming solutions. These include, among others: permaculture,
synergic and biodynamic gardens. The migration of elements takes place
as a result of the creation of a closed circuit. By using these techniques,
people achieve high-quality crops without the need to use farming methods
that are unfavorable to the environment (especially water). Biodiversity
and the symbiosis of its individual components play a very important role in
organic farming. As a result of natural processes, waste is transformed by soil
microorganisms and small animals (especially those belonging to the group of
invertebrates). Natural farming also reduces the amount of water necessary for
the proper functioning of the ecosystem. The water circulation is improved
by skillful planting of appropriate tree species, e.g., willow. Vegetation also
absorbs pollutants contained in the air, soil, and water, contributing to the
neutralization of their occurrence in surface and underground runoff.

BIONIC CITIES

In Poland, more than half of the population lives in cities. It is the urban
centers that are responsible for the emission of large amounts of pollutants
to rivers. Until recently, the largest Polish rivers looked like one great sewage.
Great urban centers arose on the great rivers flowing into the Baltic Sea
catchment area. Their formation was often conditioned by the presence of
the river itself: defensive, communication, energy, and many other values.
In Poland alone, most of the largest cities lie at the catchment area of these

rivers: Gdarnsk, Krakéw, Torun, Bydgoszcz, Warsaw, Szczecin, etc. For
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about 20-30 years there has been an increase in environmental awareness.
Numerous standards are introduced that lead to the improvement of water
quality. They are more restrictive since Poland's accession to the European
Union and result from the need to adapt Polish law to the EU law. The
concepts of Smart City, Bionic Cities, Sustainable Cities and Zero-Waste
Cities have become very popular recently. The concepts assume the creation
of cities with reduced or even no emissions. Cities of the future are to be fully
self-sufficient and meet most of the people's needs in the place of residence.
Comprehensive technological solutions reducing water pollution will be
introduced in each city. Currently, sewage treatment plant construction
projects are being carried out all over Poland. Most larger urban centers in
Poland have at least one sewage treatment plant. The transport of harmful
substances also applies to surface runoff. The introduction of favorable design
solutions enables the replacement of harmful materials with ecological, fully
degradable construction materials. Then there is no harmful precipitation of
toxic compounds from anthropogenic objects.
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ZANIECZYSZCZENIE, OCHRONA
I REKULTYWACJA WOD MORZA BAETYCKIEGO

Streszczenie: Celem pracy jest opisanie zanieczyszczenia Morza Baltyckiego.
Temat zostal wybrany przeze mnie, poniewaz interesuja mnie zanieczyszczenia
wod, metody ich ochrony oraz rekultywacja zdegradowanych zasobéw. Ludzie
zyjacy w zlewni Morza Baltyckiego doprowadzili do stopniowej degradacji
jego wod. Ze wzgledu na stosowanie licznych pestycydéw, nawozéw sztucz-
nych, produkeéw chemicznych i substancji niebezpiecznych, jakos¢ wody
w Baltyku ulega pogorszeniu. Widzac degradacje Baltyku ludzie podjeli licz-
ne dzialania majace na celu ochrong tego zbiornika wodnego. Prowadzone
sa réwniez prace nad rekultywacja jego zasobow. W eseju przedstawiony zo-
stanie przeglad zanieczyszczen, ochrony i rekultywacji wéd Morza Baltyckiego.
Opisane zostana w nim kompleksowe rozwiazania ochronne i rekultywacyjne.

Stowa kluczowe: Baltyk, zanieczyszczenie, woda, morze
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SELECTED SOLUTIONS

USED IN COLD REGIONS -

EXAMPLES FROM SIBERIA, TIBET,
ALASKA, CANADA, AND SPITSBERGEN

Summary: The aim of this study is to implement solutions in cold areas.
The topic was chosen by me because I am interested in the traditional
lifestyle of people in different parts of the world, traditional construction,
and management methods. People have lived in cold areas since prehistoric
times. Over the thousands of years of operating in these areas, they have
developed a wide range of solutions that allowed them to survive the
difficult environmental conditions. These solutions are related to the broadly
understood living environment: construction, roads, energy, but also to the
functioning of the human body: sea, saunas, health, a balanced diet. The article
will provide an overview of human adaptation to the conditions of cold areas.
It will describe comprehensive solutions from various regions characterized
by extremely low temperatures.

Keywords: Management, Cold, Construction, Communities.

INTRODUCTION

Living in cold areas forces a person to adapt to difficult environmental
conditions. One of the problems that I would like to discuss in this article
is the construction solutions used in the construction of houses and other

utility buildings, basic resources necessary for humans and ways of solvin
g ry y g
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them from different parts of the world (especially from cold areas). People
managing cold areas used various methods of adaptation to survive. Due to
the extremely difficult environmental conditions, they have developed unique
solutions in all areas of life. The use of appropriate methods enabled the in-

habitants to survive.

FOUNDATIONS

Figure 1. Foundations

Source: https://ekojurty.pl/ (dostep 12.04.2022).

An interesting design solution are screw-in foundations. They are
very narrow and long. Sometimes they are screwed into a depth of 2-3 m.
Appropriate location of the foundations contributes to the structural safety
of the building. In areas covered with windy permafrost, classic concrete fo-
undations would not work well due to the frequent change in height of the
ground. Concrete blocks are also a poor alternative. Typically, in cold areas,
a void of 0.5-1 m is left as a buffer. The advantages of screw-in foundations
are durability (they are made of metal), length, the fact that they are screwed
in, and relatively low cost (they do not cover the entire surface, but specially
designated points). Another way is to build without foundations. In these
buildings, the structure of the facility is placed directly on the ground. Howe-
ver, buildings of this type are characterized by low weight and the use of types
of wood that are easily deformed.
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WOOD

Wood is a very common building material in cold areas. It is a relati-
vely cheap and available raw material. It does not require time-consuming,
costly, and complicated processing. The appropriate type of wood contributes
to good insulation and reduces heating costs up to five times. The areas with
windy permafrost are, among others, in Russia. A very durable tree in Sibe-
ria is, among others, cedar. It is worth mentioning that the appropriate day,
month, year, size and age of the tree, the number of branches and the subs-
trate also affect the quality of the wood, e.g.: high-quality moon wood. Good
quality of wood can reduce heating costs by 5 times and ensure a long servi-
ce life of the house. It is a non-lammable material; it is plastic to changes
and deformations of the base and ensures high living comfort. All these factors

make high-quality wood a good raw material for building houses in cold areas.

SHAPE OF BUILDINGS

Figure 2. Siberian log house
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Source: https://bioikos.oferteo.pl/domy-z-bali-syberyjskich-litych-toczonych/55873 (dostep
12.04.2022).

In cold areas, the ergonomic shape of buildings is important. Buildings
with the smallest wall surface area to volume ratio exhibit the highest ergono-
mic factor. The best geometric shape for a construction is a semicircle. Howe-

ver, taking into account the specificity of cold areas, construction difficulties
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and high production costs, it is not a suitable solution for these areas. A good
construction solution is a solid with a roof like a pyramid. It provides less heat
loss compared to traditional structures. In addition, the snow that settles on
the roofs by gravity will be discharged to the ground. The appropriate shape
ensures energy savings and the migration of air inside the building that is
appropriate for human health.

PASSIVE DESIGN

In cold areas, passive housings are important. They are characterized by
a very simple and compact body, devoid of balconies or bay windows. Passive
construction avoids any elements and places that are difficult to insulate and
may make it difficult to achieve the best tightness parameters of the building.
In addition, there are solutions that significantly reduce the energy demand
for heating. A house built in this way passively uses the energy of solar ra-
diation. The energy generated inside the house is retained and its losses are
minimized thanks to the tightness of the building. A passive house uses so
little energy that it is almost self-sufficient. Passive structure buildings are
characterized by a low heat transfer coefhicient. The outer shell of the buil-
ding is impermeable to air. The thermal insulation layer sometimes reaches
30 cm, which is twice as much as the standard. Walls are often built in a two
or three-layer technology. On the ground side, special foundation joists and
a reinforced concrete slab can be placed. The arrangement of the rooms sho-
uld, as much as possible, allow the flow of natural light into the premises of
the building. Daily rooms: office, living room and kitchen are located on the
south side. There are also as many windows as possible from the south. The
building must be situated in a place that will not shade it. On the north side,
the excess of windows is abandoned. Windows should have a special design
and have triple glazing.

HEATING

In windy permafrost areas, temperatures are very low, sometimes down
to -89 degrees Celsius. One of the technological solutions used by the inhabi-
tants of Siberia are Siberian hot water stoves. They use a set of special convec-
tion panels that increase their efficiency. Pipe convectors are placed directly in
the combustion chamber. They create a record heating surface heated directly

by the flames and cooled by the air. Unique layouts of structural walls and
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furnaces increase the efficiency of the furnaces. They are made of extremely
durable heat-resistant INOX steel. It is a steel with an increased operating
temperature. In addition, it has special physicochemical properties that pro-
tect against corrosion caused by: gases, dilute acids and alkaline solutions.
The furnaces are characterized by heat resistance, which is the resistance
of steel to oxidizing gases at high temperatures. The creep resistance of the fur-
naces is also high, which is the ability of the steel to transfer mechanical stres-
ses at high temperatures. Chromium which is used in the production of steel
creates a passive, oxidation-resistant coating on the surface. The upper walls
of the furnace have a labyrinth system, they increase the combustion efhi-
ciency and heat transfer to the heating stones in the furnaces. The furnace
conducts heat faster and transfers it to the environment. People living in Si-
beria earn little wages. Stoves are relatively simple to build and cheap to buy.
The stove is fired with ordinary wood, which is a very available raw material
in Siberia. As opposed to coal, which, even if it were so, the permafrost would
make it difficult to extract it.

ELECTRICITY

Electricity is a very big problem in cold areas. The problems arise not
only from lower energy consumption associated with a greater demand for
this energy or cooling. Low population density contributes to the dispersion
of construction industry and the high costs of building energy networks. All
the time, a very large part of households has a limited access to electricity. One
of the technological solutions that can help reduce energy exclusion is photo-
voltaics. Today, better, and better devices to generate electricity are invented
in the world. They are based not only on direct but also diffuse radiation. In
Siberia, the sun moves relatively low over the horizon. A very good solution is
to use a mobile photovoltaic installation with variable orientation and angle
of inclination. Due to the high volatility of social energy, it is also reasonable
to equip yourself with special batteries for storing electricity. Electric cables
should be located inside the building. This favors their protection against frost
and unfavorable weather conditions.

WATER

Access to high-quality water can be a very big problem. In addition to
the classic method of melting snow, which is often added, you can also draw
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water from the depths of the ground. In areas where the wind permafrost
is less than 100 m deep, a special deep well can be built. It will provide hi-
gh-quality water for domestic use. The construction of such a well requires
specialized equipment, while the water is of high quality. In addition, in the
colder season, the appropriate technical infrastructure may allow water to be
supplied directly to the house without the need to go outside the building.
Sometimes the temperature is so low that it is impossible to leave the house.

Figure 3. Siberian cedar

Source: https://fajnyogrod.pl/porady/cedr-syberyjski-cena-sadzonek-uprawa-pielegnacja-pora
dy/ (dostep 12.04.2022).

FOOD

Proper food management is very important in windy permafrost con-
ditions. The growing season is short, or it does not occur at all. The amo-
unt of food obtainable varies on a multi-year scale. Therefore, it is necessary
to properly store and protect food. One of the effective, low-capital-intensi-
ve, and relatively durable solutions is the construction of a special building
in earth technology. It could be a part of a building or a separate facility.
The minimum area of such a building would be 15 m2. The walls of the buil-
ding would be covered with suitable metal or wood from the inside. From
the outside, a minimum 3-meter layer of earth. The door to the building
would be made of special 4-layer steel to provide protection against weather
conditions and animals. Food would be properly preserved using sand, salt,

anaerobic digestion process and many other easy-to-use methods. Sufficiently
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large space would allow food storage as a safeguard for less fertile times. Some

of the food would be stored in specially designed cans, barrels, and dishes.
TRANSPORT

Low temperatures and their high amplitudes contribute to the de-
struction of the transport network. Rail, road, energy, or pipeline transport
is exposed to destruction from thermal factors. The structure should be built
of raw materials with low thermal expansion. The transmission lines should
be set in the shape of a snake (in case of frost, there is no destruction then).
Traditional roads are made of many layers of different thermal expansion.
Roads are destroyed in the event of thermal changes. A very good solution
is to use simple materials, such as gravel or sand, and create a monolithic
dirt road. Rail transport also faces significant problems. Appropriate distances
should be maintained between the individual rails, which constitute a buffer

in the event of an increase in volume by metal.
TELECOMMUNICATION

Cold areas, apart from extremely low temperatures, are characterized
by a low degree of urbanization. Traditional communication methods are li-
mited for logistical reasons. Telecommunications takes place here using the la-
test technical possibilities. Satellite communication systems are very often used.
In larger groups of people, modern telecommunications masts are used to ena-
ble communication. A large part of the technology is expensive. Therefore,
many areas remain out of communication. Some areas will never be connected
to the world by conventional methods. The development of science and tech-
nology enables the creation of alternative forms of communication that can
significantly reduce or, with appropriate redistribution, permanently solve the

problem of the communication exclusion of societies living in the north.
WASTE, POLLUTION AND CLIMATE CHANGE

The northern areas are characterized by the natural lifestyle of the in-
habitants. People living in these regions benefit from natural resources.
The American-style consumerist lifestyle has yet to reach these areas. Un-
fortunately, waste is migrating here from other regions of the world. This

is especially true of artificially produced garbage. Micro plastic particles have
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been found in the stomachs of polar bears, for example. Pollutants migrate
mainly by sea but also by air. A great deal of nuclear weapons testing has
been carried out in the Arctic. Radiation indicates an increased content
of radioactive isotopes. The polar region is also inseparably connected with
climate change. Due to intensive changes, numerous glaciers and ice sheets
are melting. Defrosting wind permafrost contributes to violent explosions of

methane and its release into the atmosphere.
DIET

The average life expectancy of inhabitants of the circumpolar regions
is shorter than that of the rest of the planet. However, this region has a few
long-winding patches. People belonging to these communities live to old age
and live in harmony with the natural environment, biorhythms, and natu-
ral cycles. The diet of the inhabitants of these areas includes, among others,
seafood. In the Siberian taiga grow cedars and pine trees with high-quality
nuts. Cedar is mentioned, among others, in the Bible, in many scientific and
popularly scientific articles. A very large part of the food comes from fishing
and gathering.

HERBS

It is also worth noting that the diet includes a lot of herbaceous plants.
The uncontaminated circumpolar areas are one of the last refuges of high-qu-
ality herbs. They are used by the pharmaceutical industry around the world.
Inhabitants of virgin lands very often use natural methods of treatment. Folk
knowledge passed down from generation to generation is unique. Some in-
digenous groups have long traditions in herbal remedies preparation. In this
area, many species of plants are endemic and relict. Scientific development
contributes to learning about the medicinal richness of plants in subpolar
regions. Scientists estimate that a large part of them can be a prophylaxis
in cancer, atherosclerosis, hypertension, diabetes, psoriasis and many other
diseases considered incurable. It is important to conduct further research

in this direction.
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Figure 4. Baikal skullcap.

Source: https://zywienie.medonet.pl/produkty-spozywcze/ziola/tarczyca-bajkalska-syberyjskie
-ziolo-o-niezwyklych-wlasciwosciach-jak-dziala/c4cypqd (dostep 12.04.2022).

FOOD MAINTENANCE

Low temperature facilitates the preservation of food. Inhabitants
of cold areas use the low temperatures to extend the shelf life of products.
Irregular food acquisition due to the hunting and gathering lifestyle of some
inhabitants contributes to the risk of losing access to food in a crisis in difficult
conditions. The natural preservation of food determined by the climate
contributes to food security. The dry season, characterized by low humidity,
is also very important for maintenance. It allows for proper drying of products.

PRO-HEALTH PREVENTION

For the inhabitants of the far north, pro-health prophylaxis is highly
important. The conditions that characterize these areas require humans to
take appropriate methods of health protection. These areas are characterized
by white nights and dark days. People living in these regions struggle with the
problem of vitamin D3 deficiency. In the countries of the highly developed
north, e.g., in Scandinavia, lamps that provide artificial solar radiation emitting
natural ones are often used. In Russia, prophylaxis related to natural medicine
is very popular. Residents benefit from the achievements of natural medicine.
Sea fishing is very common. Thanks to the long period of low temperatures,
it is a frequently used method of prevention. It is often combined with a

sauna. The Finnish, Canadian, Russian, and Siberian saunas are popular in
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this area. It is important to use a suitable oven, e.g., a Siberian hot water
bottle. In many countries, the use of a graduation tower is also popular, which

contributes to effective pro-health prophylaxis.
OUTFIT

The dress code of the northern inhabitants is very important for survival.
Low temperatures determine the use of the best forms of clothing. They
very often use high-quality natural products, especially of animal origin.
The skins of animals living in the Arctic zone provide very good resistance and
thermal insulation. Leather is often made of coats, shoes, and belts. Another
important raw material is feathers and high-quality wool, which sweaters and

other garments are made of.
FAUNA

Residents very often breed various animals. There you can meet animals
belonging to the deer family which are the source of meat and various species
of sheep that are the source of high-quality wool, dogs that are used in hunting
and herding. In areas that are close to water, there are numerous species
of fish. In addition, these areas are inhabited by lynxes, buffaloes as well

as wolves and arctic foxes.
SCHOOL

In cold areas, knowledge is very often passed on in the traditional way.
Parents teach their children traditional professions and knowledge passed
down for generations. Modern forms of education are implemented in larger
groups of people. For larger villages, the classes are small. All children usually
learn in one school where there is no classroom division, and all children
learn together. In addition to providing knowledge from the core curriculum

adequate to a given country, the teacher also teaches practical knowledge.
SOCIAL STRUCTURES
The social structure is based on traditional values. Very often in the

nations of the North it is the man who plays the dominant role and subordinate

women and children. In traditional societies, one person acts as a leader-leader
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to whom others are subordinate. It is up to the leader to skillfully manage
the community and ensure the welfare of all. These peoples often cultivate

traditional rituals and values characteristic of a given region and culture.
SUMMARY

Inhabitants of cold areas, through the years of farming in these regions,
developed a number of solutions that adapted them to extremely unfriendly
conditions. People in this area are struggling with extremely low temperatures
and interruptions in the supply of social energy. In addition, insufficient
energy has led to the creation of poor ecosystems in which it is difficult
to obtain food and basic building materials. Inhabitants of these regions
have developed a wide range of solutions which contributed to the proper
functioning in these areas. These solutions are comprehensive and cover
all areas of life: energy, construction, transport, telecommunications, diet,
treatment, clothing and many more. These solutions help the inhabitants of

these inaccessible regions to survive
BIBLIOGRAPHY

Adamczyk J., Tomaszewski R.,
2018 Replacing gas cookers with electric ones and the demand for primary
energy. Energy Market Information Center, Warsaw.

Boraczynski T., Wesolowski R., Sutkowy P., Szewczyk-Golec K.,
2016 Influence of changes in ambient temperature on indicators of oxidative
stress in the blood of people regularly undergoing winter baths. General

medicine and health sciences, Lublin.

Bujakiewicz A., Preuss R.,

2009 Assessment of the possibility of automatic 3D reconstruction of building
models from photogrammetric data. Archives of Photogrammetry, Car-
tography and Remote Sensing, Warsaw.

Chorazy M., Kwasny K.,

2009 The influence of the sauna as biological regeneration on the behavior of
the heart rate and blood pressure in people of various levels of training.
Journal of Human Kinetics, Katowice.

47



RAFAL STACHYRA, KAROLINA SZWEDZKA

Dachowski R., Kostrzewa-Demczuk P.,
2017 Silikaty in the light of ecology and economics. Construction with
Optimized Energy Potential, Czgstochowa.

Golos P., Kaliszewski A.,
2006 Forest biomass for energy purposes. Forest Research Institute, S¢kocin
Stary.

Grifin R W.,
2002 Fundamentals of organization management, Polish Scientific Pu-
blishers PWN, Warsaw.

Josko-Ochojska J., Oleszko A.,
2018  The use of phototherapy in clinical practice. Psychiatry, Gdansk.

Kaczyniska A.,
2015 Toxic effect of cadmium on plants and humans. Ann. Acad. Med. Ge-
dan, Gdansk.

Karwowska M., Gustaw W., (eds.)
2016 Trends in human nutrition. Advances in Science and Technology of
the Agricultural and Food Industry, Warsaw.

Katz P.,
1994 The New Urbanism, New York.
Kietlinski W.,

2015 Ecological and energy-saving construction as the construction of the fu-
ture. Building Review, Warsaw.

Kotek Z.,
2006 The influence of optical radiation on humans: beneficial influence and
threats. Works of the Electrotechnical Institute, Warsaw.

Kotomanski S.,
2014 Light pollution and darkness. Works and Geographic Studies, Warsaw.

Kownacki D., Blaszczynski T,
2019 Moon wood as a construction material. Building Review, Warsaw.

Kownacki D., Blaszezyriski T.,
2019 Moon wood building system. Building Review, Warsaw.

Koztowska M.,
2008 Vitamin of the Sun. Works of the Electrotechnical Institute, Warsaw.

48



ELECTED SOLUTIONS USED IN COLD REGIONS...

Y ubkowska B.,
2016 The role of water in human life and the environment. Publishing Ho-
use of the University of Management, Gdansk.

Neutrino C.,
2017 Electromagnetic radiation and its effect on the human body. Faculty of
Physics, Astronomy and Applied Computer Science, Krakéw.

Oczkowska R.,

2007 The company on the international market. Determinants of the strategy
of internationalization and globalization, Krakowskie Towarzystwo
Edukacyjne, Krakow.

Pawlowski J., Pawlowska K., Bochynski R.
2015 Sauna and its importance in human health training. General Medicine
and Health Sciences, Krakow.

Pieczykolan B., Chwedczuk D.,
2015  Availability of solar radiation for the selected shape of the building. Biel-
ski County, Bielsk.

Stangel M.,
2013 Shaping contemporary urban areas in the context of sustainable deve-
lopment, Publishing House of the Silesian University of Technology,

Gliwice.
Internet sources:
http://ekojurty.pl/piece-syberyjskie-termofor/ (dostgp 12.04.2022).

https://regiodom.pl/piec-rakietowy-jak-dziala-ile-kosztuje-i-czy-warto-w-nie
go-inwestowac/ar/c9-15520191 (dostep 13.04.2022).

https://wiadomosci.onet.pl/swiat/syberia-mieszkancy-zmagaja-sie-z-mrozem

-slupki-rteci-pokazaly-61-stopni/dmgzsbn (dostep 12.04.2022).

https://edu-arctic.pl/artykuly/cieplo-zimno-jak-czlowiek-przystosowal-sie
-do-polarnych-warunkow-klimatycznych (dostep 12.04.2022).

https://whatnext.pl/10-najzimniejszych-miejsc-na-ziemi/ (dostep 12.04.2022).

49



RAFAL STACHYRA, KAROLINA SZWEDZKA

50

WYBRANE ROZWIAZANIA STOSOWANE

W REJONACH ZIMNYCH - PRZYKLADY Z SYBERII,

TYBETU, ALASKI, KANADY I SPITSBERGENU

Streszczenie: Celem tego opracowania jest wdrozenie rozwiazan w obszarach
zimnych. Temat zostal wybrany przeze mnie, poniewaz interesujg si¢ tradycyj-
nym stylem zycia ludzi w réznych czedciach $wiata, tradycyjnym budownic-
twem oraz metodami zarzadzania. Ludzie zyja w zimnych obszarach od czaséw
prehistorycznych. Przez tysiace lat funkcjonowania na tych terenach wypraco-
wali wiele rozwiazar, ktére pozwolily im przetrwa¢ trudne warunki $rodowi-
skowe. Rozwigzania te zwiazane sa z szeroko rozumianym $rodowiskiem zycia:
budownictwo, drogi, energia, ale takze z funkcjonowaniem organizmu czlo-
wicka: morze, sauny, zdrowie, zbilansowana dieta. W artykule przedstawiony
zostanie przeglad adaptacji czlowieka do warunkéw panujacych na obszarach
zimnych. Opisane zostana w nim kompleksowe rozwiazania z réznych regio-
néw charakteryzujacych si¢ skrajnie niskimi temperaturami.

Stowa kluczowe: zarzadzanie, zimno, budownictwo, spotecznosci
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UNIWERSYTET MARII CURIE-SKEODOWSKIE] W LUBLINIE

PROEKOLOGICZNE POSTAWY
KONSUMENTOW W POLSCE

Streszczenie: Przedmiot niniejszego artykulu stanowily dzialania, postawy jak
réwniez zachowania konsumentéw (rozumianych zgodnie z klasyczna defini-
cja konsumenta jako nabywcy débr w celach prywatnych, tj. niezwigzanych
z prowadzeniem dzialalnosci gospodarczej) ktére mozna rozumie¢ jako za-
chowania zmierzajace do poprawy jakosci $rodowiska naturalnego i general-
nie dbalosci o ekologiczny dobrostan. Autorka w oparciu o metodg wywiadu
w formie ankiety internetowej odpowiedziala na postawiony w pracy problem
badawczy, majacy na celu wskazanie stopnia zaleznoéci pomigdzy edukacja
w zakresie ekologii a faktycznymi zachowaniami proekologicznymi konsu-
mentéw. Praca sklada si¢ przy tym z wprowadzenia do meritum, definicji
termindw zwiazanych z edukacja ekologiczna, czesci charakterystyki metodo-
logii nauczania o edukacji oraz podsumowania, opisujacego koricowe wnioski
i rezultaty badawcze. Praca na gruncie uplasowania w nauce zwiazana jest przy
tym z naukami o $rodowisku i sensu largo naukami o marketingu.

Slowa kluczowe: ckologia, cko-edukacja, $wiadomos¢ ekologiczna, less waste

WPROWADZENIE

W dobie XXI wieku temat ekologii staje si¢ coraz istotniejszy dla na-
szego funkcjonowania. Globalne ocieplenie spowodowane wzrostem CO,
wymusito na rzadach wazne zmiany w kontekscie ograniczenia spalania tego
pierwiastka. Europejski Zielony tad przyjety przez Uni¢ Europejska zaktada
osiagniecie neutralnoéci klimatycznej do 2050 roku. Jak wskazujg specjalisci,
tylko zupetna rezygnacja z CO, i przejécie w 100% na eko gospodarke uratu-
je nasz $wiat przed globalng katastrofa klimatyczna. Aby tak si¢ stalo, wszy-

scy musimy wspotpracowad od stopnia ponad rzadowego przez organizacje
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transnarodowe do lokalnego. Istotne sg dzialania podejmowane przez konsu-
mentéw. Celem niniejszej pracy jest przedstawienie korelacji pomiedzy eko
edukacja a ekologicznymi zachowaniami konsumenckimi. Na famach pracy
postawiono nastepujaca teze badawcza: Swiadomosé konsumentéw w Polsce
ro$nie. W pracy zawarto takze pytania badawcze: Czym jest ekologia i zacho-
wanie konsumenckie? W jaki sposéb realizowana jest w Polsce eko edukacja?

Jaka jest swiadomos¢ ekologiczna konsumentéw?
EKOLOGIA I EKO-EDUKACJA

W potocznym rozumieniu ekologia jest uzywana jako termin niemajacy
sprecyzowanego znaczenia z ochrong $rodowiska. To rozumienie jest bledne,
bo nauka o ochronie srodowiska nie jest ekologia, tylko sozologia (Dobrzan-
ska, Dobrzanski, Kielczewski 2008, s. 358).

Dariusz Kietczewski definiuje $wiadomos$¢ ekologiczng jako ,Stosunek
czowieka do $rodowiska przyrodniczego, zespdt informadji i przekonan na
jego temat, a takze system wartoéci, jakim ta osoba kieruje si¢ wobec niego
w swoim postepowaniu” (Dobrzanska, Dobrzariski, Kietczewski 2008, s. 358).
W ostatnich latach coraz cz¢sciej mozna uslyszed, ze ,co$ jest ekologiczne”.
Wiaze si¢ to z tym, ze klienci zacz¢li zwracaé wigksza uwage na to, jak ich co-
dzienne wybory ksztaltuja srodowisko ekologiczne. Zwigkszona swiadomo$é
ekologiczna jest czgsto zauwazalna u obywateli panistw wysoko rozwinigtych
(Wojnarowska 2011, s. 197-198). Réwniez w Polsce w ostatnich latach stan-
dard zycia poprawit si¢, co skutkuje popularnoscia trendéw ekologicznych'.

W latach 90. XX wieku temat ochrony srodowiska, stat si¢ popularny
wsréd konsumentéw, co wymusito na przedsi¢biorcach powazne zmiany
w podejsciu do ekologii. Konsumenci stawiali na znaczenie rzetelnosci i praw-
doméwnosci w tym zakresie. Przedsigbiorstwa zaczely publikowaé prawdziwe
informacje, nawet jesli byly one wczesniej utajnione. Firmy z checia podaja
bardzo szczegélowe dane, odpowiadajg na zapytania konsumentéw oraz bu-
duja swoja marke na zaufaniu i wspélnym dialogu, majacym na celu faktyczny
pozytywny wplyw na otaczajace nas srodowisko.

Konsumenci dzi¢ki odpowiednim znakom, moga kupowaé produkty
ze $wiadomoscig o ich roli w ochronie srodowiska. Ekoznaki to grafiki, majace

na celu informowa¢ o wplywie na srodowisko produktu lub marki. Wystepuja

! Z corocznego, globalnego badania jakosci zycia SEDA przeprowadzanego przez Boston Con-
sulting Group wynika, ze Polska od 2009 r. awansowala w nim o dziesig¢ pozycji i zajmuje juz
26. Pozycje (Rzeczpospolita 2021).
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one na produktach spozywczych, opakowaniach, sprzecie AGD RTV, kosme-
tykach i srodkach czystosci (np. rys. 1) (Serock 2021).

Rys. 1. Wybrane znaki ekologiczne uzywane w Polsce.

i . Kosmetyki i srodki
Spoiywcze Opakowania AGD RTV s
*‘ 8 3 g*. v
‘t "
Rolnictwo _ '
ekologiczne Zielony punkt Znak Ekologiczny | Nie testowany na
Eko zwierzetach
“ ‘: € :‘
‘ ; \('—-
-
i i Nadaje sie do .
Zielone Phuca Polski o b g Baigieiniy db
ozonu

Zrédto: Opracowanie whasne.

Wybdr powyzszych znakéw jest nieprzypadkowy. W mojej ocenie sa to

najczeéciej stosowane znaki przez eko producentéw:

*  Rolnictwo ekologiczne — znak informujacy, ze produkt pochodzi
prosto od producenta, z gospodarstwa ekologicznego, ktérego sktad
zawiera minimum 95% sktadnikéw ekologicznych zgodnie z kryte-
riami unijnymi.

*  Zielone Pluca Polski — to znak przydzielany przez Fundacj¢ Zielone
Phuca Polski, ktora jest jego whascicielem prawnym. Przyznawany
jest zywnosci wyprodukowanej w obszarze ,Zielonych Pluc Polski”.
Zywno$¢ ta nie wplywa negatywnie na srodowisko.

*  Zielony Punkt — ten znak mozna znalez¢ na opakowaniach, ktérych
producenci sg cztonkami Krajowej Organizacji Odzysku Opakowari.

*  Nadaje si¢ do recyklingu — znak pojawiajacy si¢ na tych opakowa-
niach z aluminium i tworzyw sztucznych, ktére nadajg si¢ do po-
nownego wykorzystania.

*  Znak Ekologiczny Eko — to polski znak, ktéry znajduje si¢ na pro-
duktach przyjaznych dla $rodowiska podczas catego cyklu ich ist-
nienia. Przyznaje go Polskie Centrum Badari i Certyfikacji od 1998
roku.
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e  Stokrotka — symbol stosowany na terenie calej Unii Europejskiej,
informujacy konsumenta o tym, ze produkt zostal wyprodukowany
w zgodzie z najbardziej restrykcyjnymi i nowoczesnymi wymogami
ochrony srodowiska wydanymi przez Unig.

*  Nie testowany na zwierzgtach — znak gwarantuje, ze produkt w trak-
cie badan nie byt testowany na zwierzgtach.

*  Bezpieczny dla ozonu — znak umieszczony np. na dezodorantach,
gwarantuje nam, ze produkt nie zawiera freonéw, ktére majg znacza-

cy wplyw w niszczenie powloki ozonowej (Serock 2021).

W Polsce o kryteriach oznaczenia ekologicznego decyduje akredytowane
Polskie Centrum Badan i Certyfikacji. Zachowania konsumentéw w kontek-
$cie ekomarketingu sg uzaleznione od poziomu edukacji ekologicznej, ksztal-
tujacej ich wrazliwos¢ $rodowiskowa. W odniesieniu do poziomu konsump-
¢ji. Odbiorcéw mozna podzieli¢ na tych o niezréwnowazonej konsumpcji
i o zréwnowazonej konsumpgji. Konsumenci stosujacy niezréwnowazona
konsumpcje przyczyniaja si¢ do trwalego zanieczyszczenia Srodowiska i ka-
tastrofy ekologicznej. Zmiana zachowan konsumentéw jest trudna i czaso-
chlonna, ale jest to jeden z naczelnych celéw ekomarketingu (Wojnarowska
2011, s. 203-207).

EKO-EDUKACJA

Zainteresowanie konsumentéw produktami eko, wynika z wigkszej
$wiadomosci spolecznej. W Polsce w podstawie programowej juz na etapie
edukacji wezesnoszkolnej méwi si¢ o segregacji odpadéw i dbaniu o ,matke
Ziemi¢”. Edukacja ekologiczna jest istotna droga w kierunku rozwoju eko-
marketingu. To edukacja ekologiczna lub jej brak jest wyznacznikiem naszej
$wiadomosci ekologicznej. Mozna wyrézni¢ trzy metody ksztalcenia i wycho-

wania ekologicznego, klasyfikujac je za pomoca sposobu wdrozenia:

*  mulddyscyplinarna — tresci i zadania zwiazane z ochrong $rodowiska
wystepuja w ramach tradycyjnych, obowiazkowych programéw na-
uczania i zaje¢ lekeyjnych;

*  interdyscyplinarna — tresci zwiazane z ochrong $rodowiska prze-
kazywane sa w ramach przedmiotu (zaje¢ lekeyjnych) do tego
przeznaczonego;

*  mulddyscyplinarno-integrujaca — polega na polfaczeniu metod (po-
dejs¢) multidyscyplinarnej i interdyscyplinarnej (Wojnarowska
2011, s. 204).
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Edukacja ekologiczna powinna spelnia¢ okreslone cele; miedzy inny-
mi przekazywaé podstawowe zasady i prawa zwigzane z ochrong srodowiska,
wykreowanie poczucia odpowiedzialnosci spolecznej, zrozumienie zaleznosci
pomiedzy zyciem ludzi a stanem $rodowiska, a takze rozréznianie oraz rozu-
mienie przez konsumentéw eko oznakowania (Wojnarowska 2011, s. 204).

Ekoznakowanie polega na przekazaniu konsumentom poprzez znaki
informacyjno-edukacyjne informacji o produkcie. Jako jego najistotniejsze
funkcje Magdalena Wojnarowska wymienia: ekologiczna (majaca na celu
dbanie i ochrong $rodowiska), informacyjna (majaca na celu poinformowa-
nie konsumenta o niskiej szkodliwoséci produktu na $rodowisko), stymula-
cyjng (firmy, ktérym uda si¢ otrzyma¢ znak ekologiczny, sa zmotywowane
do ciaglego dzialania proekologicznego), marketingowa (dzigki eko ozna-
kowaniu promujemy produkt i marke oraz zwickszamy obrét tym produk-
tem), edukacyjna (zwickszenie $wiadomosci konsumentéw o ekologicznych
whasciwosciach produktu i $wiadomosci ekologicznej (Wojnarowska 2011,
s. 204). Zachowania konsumentéw w kontekscie ekomarketingu sa uzalez-
nione od poziomu edukacji ekologicznej, ksztaltujacej ich wrazliwo$¢ rodo-
wiskowa. W odniesieniu do poziomu konsumpcji, odbiorcéw mozna podzie-
li¢ na tych o niezréwnowazonej konsumpgji i o zréwnowazonej konsumpgji.
Konsumenci stosujacy niezréwnowazona konsumpcje przyczyniaja si¢ do
trwalego zanieczyszczenia $rodowiska i katastrofy ekologicznej. Interesujaca
forma zachowar konsumenckich jest styl zycia ,less waste”, czyli ,mniej ra-
dykalna wersja zero waste — stylu zycia, w ktérym nie produkuje si¢ $mieci
i ogranicza konsumpcj¢ do minimum. W less waste chodzi o stopniowe wpro-
wadzanie zmian i dazenie do “zero waste” w miare naszych mozliwosci. Zycie
w duchu less waste oznacza zmiang¢ nawykéw, aby na co dzied marnowac
mniej i zy¢é w spos6b bardziej przyjazny srodowisku” (Waste Less 2021).

W wigkszosci marketéw gospodarstwach domowych, bo az 60%, a dla
poréwnania w handlu — okoto 7% (rys. 6).

Nowosciag w walce z marnowaniem jedzenia w Polsce, s aplikacje, dzigki
ktérym restauracje moga odda¢ w nizszej cenie konsumentom jedzenie, ktére
nie wyprzedalo si¢ danego dnia. W kwietniu 2019 roku na rynku pojawia-
fa si¢ wymyslona przez twércéw z Polski aplikacja Foodsi (2021), do ktérej
moga dolaczy¢ wszystkie restauracje i za jej posrednictwem w cenie promocyj-
nej (ok. 70% taniej) oddac to jedzenie, ktdre trzeba by byto wyrzuci¢. Uzyt-
kownicy aplikacji, aby zakupi¢ taka zywnos¢, musza jedynie pobra¢ aplikacje,
zalogowac si¢ i podigczy¢ swéj rachunek bankowy, poniewaz zakupy mozna

robi¢ tylko za pobraniem. Zaméwienie zawsze jest niespodzianka i trzeba je
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zrobi¢ z wyprzedzeniem, a jedzenie odebra¢ osobiscie. Aplikacja cieszy sig
powodzeniem, a grono restauracji, ktéra z niej korzysta, stale si¢ powigksza.
W lipcu 2019 na rynku pojawita si¢ kolejna aplikacja, tym razem durska
Too Good to Go (2021). Aplikacja ta dziala na podobnej zasadzie do Foodsi,
a réini si¢ gléwnie szata graficzng i sposobem wykonywania zaméwien.
Poczatkowo aplikacja dziatala tylko w Warszawie, a aktualnie jest dostgpna
w wickszosci polskich miast (Spider’sWeb). Na ladach spozywczych znajduja
si¢ potki ,less waste”, na ktdrych mozna znalez¢ produkty z krétkimi datami
wazno$ci w nizszej cenie. Jest to odpowiedz na ogromna ilos¢ marnowanego
jedzenia. Szacuje si¢, ze w Polsce marnuje si¢ 4,8 milionéw ton zywnosci

rocznie.

Rys. 2. Skala marnowania zywnosci w Polsce.
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Zrédlo: (Teraz Srodowisko 2021).

SWIADOMOSC EKOLOGICZNA W POLSCE -
ANALIZA ANKIETY

W ramach pracy przeprowadzono ankiete, ktdrej celem byto zbadanie
postawy ekologicznej wéréd konsumentéw w Polsce. Ankieta zawierata py-
tania zwigzane z ekologia i badala znajomos¢ dziatari ekomarketingowych jej
klientéw. Badanie zostalo przeprowadzone 5 czerwca 2021 roku w formule
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online. Wzielo w nim udziat 810 ankietowanych. W badaniu wzielo udziat
665 kobiet i 155 mezczyzn w réznych kategoriach wiekowych. Wsréd ankie-
towanych przewazala grupa wickowa 18-25, (az 82,2%), ponad 10% ankie-
towanych to natomiast osoby ponizej 18. roku zycia. Pozostali respondenci
byli przedstawicielami innych grup wiekowych. Ankieta byla ogélnodostepna
w internecie. Mozna zatem wnioskowad, ze temat ekologii najwickszym zain-
teresowaniem w Polsce cieszy si¢ wsréd kobiet do 25. roku zycia. Doda¢ nale-
zy, ze 51% ankietowanych stanowily osoby mieszkajace w miastach powyzej
100 tys. mieszkaricéw. Ponad 20% internautéw bioracych udziat w badaniu
wskazaly wie$ jako miejsce zamieszkania, 17,2% — miasto do 50 tys. miesz-
kadcéw, natomiast 9,5% — miasto do 100 tys. mieszkaicéw. Pierwsze pytanie,
na ktére odpowiadali ankietowani, brzmialo: ,,Czy wartosci ekologiczne sa dla
Pana/Pani wazne?” (wyk. 1). Ponad 75% ankietowanych udzielito twierdzacej
odpowiedzi, 20,5% nie mialo jednoznacznego zdania (odpowiedz ,trudno
powiedzie¢”) i tylko 3,7% zaznaczylo stanowcze ,,nie”. Sytuacja ta wskazuje
na bardzo wysoki poziom $wiadomosci ekologicznej wsréd polskich konsu-
mentéw oraz na duze grono oséb niezdecydowanych, a zatem tych, ktérych
firmy prébuja przekonaé dziataniami z zakresu ekomarketingu. Wysoki odse-
tek konsumentéw niezdecydowanych na eko styl moze wskazywa¢ na szanse

powodzenia kampanii ekomarketingowych.

Wykres 1. Badanie istotnosci wartosci ekologicznych wsréd respondentéw

Czy wartosci ekologiczne sg dla Pana/Pani wazne?

810 odpowiedzi

@ Tak
@ Nie

@ Trudno powiedzied

Zrédlo: Opracowanie whasne.

2 W sytuacji wyboru odpowiedzi ,,nie” internauta kofczyt wypelnianie ankiety, poniewaz po-
zostale pytania dotyczyly wartosci ekologicznych.
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Nastepne pytanie (z mozliwoscia wielokrotnego wyboru) bylo préba
uchwycenia, jakie zdaniem ankietowanych dziatania sa realizacja wartosci
ekologicznych (wyk. 2). Najwigcej ankietowanych (95,8%) odpowiedzialo,
ze przez wartosci ekologiczne rozumie przede wszystkim ochrong $rodowiska,
89,5% — dbanie o przyrode, 86,7% — segregowanie $mieci, natomiast 79.2%
— dbanie o zwierzgta. Ankietowani mogli doda¢ do tego pytania réwniez swoje
odpowiedzi. Warto zaznaczy¢, ze wérdd najczesciej powtarzajacych si¢ znala-
y si¢: niejedzenie migsa, ograniczona i §wiadoma konsumpcja, oszczedzanie
wody, zero waste, dbanie o otoczenie. Padaly réznorodne odpowiedzi. Naj-
wigcej z nich miato zwiazek z dbaniem o otoczenie przyrode oraz z ogranicze-

niem konsumpgji.

Wykres 2. Wartosci ekologiczne
Co Pan/Pani rozumie przez wartosci ekologiczne? (mozliwosc wielu
odpowiedzi)

780 odpowiedzi

Ochrone Srodowiska 747 (95,8%
Dbanie o przyrode 698 (89,5%)
Segregowanie smieci 676 (86,7%)
Dbanie o zwierzeta 618 (79,2%)

Zrédto: Opracowanie wlasne.

Kolejne pytanie dotyczylo tego, czy konsumenci sprawdzajq sktad i opa-
kowania produktéw, ktére kupuja (wyk. 3). Na to pytanie 48,9% ankietowa-
nych odpowiedzialo ,tak”, 43,7% — ,czasami”, 7,4% — ,nie”. Z odpowiedzi
mozna zatem wywnioskowaé, ze ekoznakowanie i opis, ktéry jest jednym
z elementéw ekomarketingu, sa istotne i moga wplywaé na wybory konsu-
mentdéw, tak samo jak zrezygnowanie ze szkodliwych skfadnikéw w procesie
wytwarzania produktéw.

Interesujacym zjawiskiem, dostrzeganym badaniu byla takze deklaracja
ankietowanych dotyczaca zakupu produktéw ekologicznych (wyk. 4). Naj-
wigcej ankietowanych — 70,5% wybrato odpowied? ,czasami”, 16,7% — ,,tak”
i tylko 6,4% przyznalo, ze tego nie robi. Z odpowiedzi na to pytanie moz-
na wywnioskowa¢, ze pomimo duzej $wiadomosci i przekonania do wartosci
ekologicznych, internauci tylko czasami kupuja produkty ekologiczne. Dzigki
dzialaniom ekomarketingowym, firmy moga zatem wplyna¢ na t¢ grupe, ktéra

jest juz $wiadoma ekologicznie, ale jeszcze nie wdraza w swoje zycie eko stylu.
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Wykres 3. Ekoznakowanie produktéw
Czy zwraca Pan/Pani uwage na sktad i opakowanie produktéow, ktore
Pan/Pani kupuje?
783 odpowiedzi

® Tak
@® Nie
@ Czasami

Zrédto: Opracowanie whasne.

Wykres 4. Badanie czgstotliwosci zakupu produkeéw ekologicznych wéréd respondentéw
Czy kupuje Pan/Pani produkty ekologiczne?
783 odpowiedzi

® Tak

@ Nie

® Czasami

@ Trudno powiedzieé

Zrédlo: Opracowanie whasne.

W ankiecie zawarto réwniez pytanie dotyczace kwestii testowania pro-
duktéw (w tym. m.in. kosmetykéw) na zwierzgtach (wyk.5). Ponad polowa
badanych, bo 51% odpowiedziala, ze zwraca uwagg na t¢ informacjg podczas
kupowania produktéw, 32,6% — wybralo ,nie”, natomiast 16,5% — ,trud-
no powiedzie¢”. Te wyniki sklaniaja do refleksji, ze Polsce $rednio co dru-
gi konsument zwraca uwage na fake czy produkt byl testowany na zwierze-
tach. Taka informacja jest zatem istotnym watkiem, ktéry warto eksponowac
w strategii komunikowania marki, pragnacej, aby konsumenci postrzegali

ja jako proekologiczna.
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Wykres 5. Zwracanie uwagi respondentéw na kwesti¢ testowania produktéw na zwierzgtach

Czy przy zakupie produktu zwraca Pan/Pani uwage na to czy byt testowany
na zwierzetach?
783 odpowiedazi

® Tak
@® Nie

@ Trudno powiedzieé

Zrédho: Opracowanie whasne.

Intencja kolejnego pytania byta préba odpowiedzi czy klienci sa w stanie
zaplaci¢ wyzsza ceng za produkt, jesli ma on pozytywny wplyw na srodowisko
(wyk. 6). Wickszos¢ ankietowanych 57,5% odpowiedzialo, ze tak, 27,7% re-
spondentéw nie potrafito wskaza¢ odpowiedz na to pytanie, natomiast 14,7%
badanych odpowiedzialo, ze nie zaplaci wigcej za produkt, tylko dlatego,
ze jest proekologiczny. Wyniki te moga wskazywad, ze dla Polakéw wazniejsze
sa wyznawane wartosci od ceny produkeu. Uwage zwracaja tu réwniez poten-
cjalne korzysci finansowe, jakie mogg zyska¢ marki dzi¢ki zdecydowaniu si¢

na ekomarketing i zmiany proekologiczne.

Wykres 6. Badanie czy respondenci sa w stanie zaplaci¢ wiecej za produkt, ktéry ma pozytywny
wplyw na $rodowisko

Czy majgc swiadomosg, ze produkt ma pozytywny wptyw na srodowisko
jest Pan/Pani w stanie zaptacic za niego wiecej?

783 odpowiedzi

® Tak
@ Nie
@ Trudno powiedzieé

Zrédto: Opracowanie whasne.
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Na pytanie, czy respondenci kupuja produkty proekologicznych ma-
rek (wyk. 7), najwicksza ilo§¢ ankietowanych wskazata odpowiedzi ,.czasa-
mi” (57,1%) oraz ,trudno powiedzie¢” (11,9%). Warto zwréci¢ uwagg na to,
ze Ci sami ankietowani zaznaczyli w pytaniu wyzej, ze warto$ci ekologiczne sg
dla nich wazne. Pokazuje to réznic¢ pomiedzy istotnymi dla jednostek warto-
$ciami a rzeczywistymi wyborami konsumenckimi, co moze wynika¢ ze zbyt
wysokiej ceny, trudnosci z dostgpem lub niewiedzy o ekologicznych zamien-

nikach produktéw.

Wykres 7. Kupowanie przez respondentéw ekologicznych marek.

Czy kupuje Pan/Pani produkty proekologicznych marek?

781 odpowiedzi

® Tak
@® Nie

@ Czasami
@ Trudno powiedzied

Zrédlo: Opracowanie whasne.

Warto zauwazy¢, ze wickszo$¢ Polek i Polakéw ma wysoka $wiadomos¢
ekologiczna, ktéra wplywa na ich codzienne wybory. Wyniki ankiety poka-
zujg, ze wickszo$¢ ankietowanych jest podatnych na dziatania proekologicz-
ne marek, odbieraja je pozytywnie i $wiadomie kupuja w sklepach produkty
ekologiczne.?

PODSUMOWANIE

Niniejsza praca sktada si¢ z dwdch cz¢sci. W czgsci teoretycznej skupiono
si¢ na wyjasnieniu kluczowych dla tematu pojg¢ takich jak: ekologia, ekoedu-
kacja, ekoznakowanie, zachowania konsumenckie, a takze przyblizono réine
aplikacje, ktére powstaly z mysla walki z marnowaniem zywnoséci w Polsce.
Odpowiedziano takze na pytania badawcze zawarte w pracy i udowodnio-
no postawiona hipoteze badawcza, ktéra brzmi: Swiadomos¢ konsumentéw

w Polsce ros$nie. W cze¢sci prakeycznej podjeto si¢ analizy ankiety, ktéra

3 Ankieta zostala zawarta w pracy magisterskie;.
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pokazata zachowanie konsumentéw w Polsce. Celem pracy bylo przedstawie-
nie korelacji pomigdzy eko edukacja a ekologicznymi zachowaniami konsu-
menckimi. Jak wynika z przeprowadzonej ankiety, swiadomos¢ ekologiczna
w Polsce ro$nie. Mozna tez zauwazy¢ w przestrzeni publicznej obecno$é tren-
du bycia eko, ktéry zwiazany jest z rosnaca swiadomoscia spoteczng i kryzy-
sem klimatycznym. Praca stanowi istotne Zrédto wiedzy dla wszystkich, kté-
rzy zainteresowani sa problematyka marketingu ekologicznego, a szczegélnie
dla 0sdb, ktére cheg prowadzi¢ ekologiczny styl zycia oraz dla marek, kedre
pragna w skuteczny sposéb wykorzystywa¢ elementy marketingu ekologiczne-
go w celu ochrony $rodowiska w Polsce. Temat proekologicznych zachowari
konsumentéw z pewnoscia bedzie poruszany na famach wielu publikacji na-
ukowych tym bardziej wobec nowych wyzwan, kt6re zwigzane sg z kryzysem
klimatycznym i energetycznym na catym $wiecie.
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PRO-ECOLOGICAL BEHAVIOR
OF CONSUMERS IN POLAND

Summary: The subject of this article was the actions, attitudes and beha-
viors of consumers (understood in accordance with the classic definition
of the consumer as a buyer of goods for private purposes, i.e., not related
to conducting business activity), which can be understood as behavior aimed
at improving the quality of the natural environment and generally caring
for ecological welfare. The author, based on the method of an interview in
the form of an online questionnaire, responded to the research problem pre-
sented in the work, aimed at indicating the degree of dependence between
education in the field of ecology and the actual pro-ecological behavior
of consumers. The work consists of an introduction to the essence, definitions
of terms related to environmental education, a part of the characteristics of the
methodology of teaching about education, and a summary describing the final
conclusions and research results. Work on the basis of placement in science is
related to the sciences about the environment and the sciences of marketing
in a broad sense.

Keywords: Ecology, Eco-education, Environmental awareness, Less Waste
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ZJAWISKO ALKOHOLIZMU
JAKO WSPOLCZESNA CHOROBA
CYWILIZACYJNA XXI WIEKU

Streszczenie: Jednym z najpopularniejszych nalogéw wystepujacych w spote-
czefistwie jest uzaleznienie od alkoholu, ktdre jest utozsamiane z utrata kon-
troli nad spozywang iloscig alkoholu. Jest to choroba przewlekla, ktéra cha-
rakteryzuje si¢ postgpowaniem poszczeg6lnych etapéw uzaleznienia. Choroba
alkoholowa, jest wieloczynnikowa, gdyz oddzialuje na zdrowie fizyczne oraz
psychiczne jednostki powodujac przy tym uposledzenie podstawowych funk-
Gji zyciowych. W niniejszym artykule w sposdb zwiezly zostana oméwione
podstawowe zagadnienia zwiazane z tym uzaleznieniem.

Stowa klucze: alkoholizm, nalég, uzaleznienie, terapia

WPROWADZENIE

Alkoholizm to jedno z najpopularniejszych zjawisk, ktére w obecnych
czasach bardzo si¢ nasilito. Tendencja cztowieka, do siegania po alkohol
z roku na rok ulega zatrwazajacemu pogorszeniu jak pokazuja statystyki GUS.
W niniejszym artykule zostanie zastosowana analiza dokumentéw dotycza-
cych stwierdzenia niewaznosci zwiazku kanonicznego z przyczyn choroby
alkoholowe;.

Ze wzgledu na réznego rodzaju zewngtrzne bodzce, przykre wydarzenia
badZ staba psychike ludzie postanawiaja siggnaé po réznego rodzaju uzyw-
ki ze szczeg6lnym uwzglednieniem alkoholizmu. Na podstawie badari Cen-
trum Kontroli i Profilakeyki roczne spozywanie alkoholu przez przecietne-
go cztowieka, skraca zycie o 26 lat. W 2019 roku ze wzgledu na nadmierne
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spozywanie alkoholu zmarlo az 140000 oséb'. Substancja psychoaktywna
jaka jest alkohol moze mie¢ bardzo negatywne skutki, w wyniku ktérych czlo-
wiek zaczyna mie¢ problemy ze zdrowiem psychicznym a takze fizycznym.
W niniejszym artykule w sposéb zwigzly autorka postara przyblizy¢ problem
alkoholizmu oraz ukaza¢ pogarszajacy si¢ problem spoteczny.

POJECIE ALKOHOLIZMU

Literatura dotyczaca zagadnienia alkoholizmu jest do$¢ obszerna. Usta-
lenie terminu wiaze si¢ z wieloaspektowoscia zagadnienia. Mimo, iz konse-
kwencje zatrucia alkoholem oraz nast¢pstwa jego naduzywania byly znane juz
filozofom starozytnym i lekarzom takim, jak Platon, Hipokrates czy Gallen
to jednak nie od poczatku historii alkoholizm by}t traktowany jako schorzenie
(Wnuk, Marcinkowski 2012, s. 49).

Juz od najdawniejszych czaséw, wielu specjalistéw staralo si¢ zniecheci¢
ludzko$¢ do spozywania napojéw alkoholowych przez stosowanie odpowied-
nich substancji. Jedna z nich byt ametyst. Nazwa amethistos od greckiego me-
thiein ‘upija¢ si¢’, przedrostek a = zaprzeczenia sugeruje lecznicze whasciwosci
tej substancji, tzn. przeciwdziatajacej upijaniu si¢ (Kulisiewicz 1982, s. 21).

W historii rozwoju ludzkosci, problematyka dotyczaca spozywania alko-
holu w nadmiernych ilociach byta przedmiotem wielu dywagacji. Historycz-
ne rozpijanie chlopéw, deputaty wédczane zamiast naleznosci gérnikéw sa
jedynym z wielu przykladéw (Auleytner, Glabicka 2000, s. 362).

Alkohol by} czynnikiem, ktéry stanowit o rozpadzie zwiazkéw malzeri-
skich oraz rodziny. Wielu chrzescijan nie zdaje sobie sprawy, iz kilka wersetéw
w Pismie Swietym nawohuje ludzkos¢ do trzezwosci (Ef 5.18).

Termin alkoholizm pierwszy raz pojawil si¢ w XIX wieku. W 1849 r. po
raz pierwszy uzyl go szwedzki lekarz, M. Huss w rozprawie o alkoholizmie
chronicznym (Lisowski 1958, s. 55).

Encyklopedia Powszechna PWN definiuje alkoholizm jako ,,nalogowe
uzywanie alkoholu, ograniczajace sprawno$¢ fizyczna i umystowa, ktéra staje
si¢ przyczyna wickszosci nieszcze$liwych wypadkéw” (1985, s. 25-26).

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) definiuje, iz alkoholizm to kaz-
da forma pijaristwa, ktéra rozmiarami swymi przekracza granice tradycyjne-
go ,,dietetycznego” uzytku oraz granice normalnej zgodnosci ze spotecznymi

zwyczajami danej grupy spofecznej w tej dziedzinie. Uwaza, ze alkoholizm

' https://www.parpa.pl/index.php/wiadomosci-ze-swiata/rok-2022.
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jest choroba, do ktérej dochodzi cztowiek o ostabionym systemie nerwowym,
po dluzszym okresie naduzywania, a w pewnych przypadkach, zwlaszcza jesli
chodzi o alkoholizm u mlodziezy, nawet po do$¢ krétkim (Golebiowska 2012,
s. 120-122). Polega na nawyku nadmiernego picia trunkéw, najczesciej wéd-
ki, niemoznosci powstrzymania si¢ w okreslonych odst¢pach czasu na braku
kontroli w stosunku do iloéci wypijanego alkoholu i tak stopniowo narastaja-
cej sile przymusu picia (Denning, Little 2019).

W historii ewolucji pojecia alkoholizmu, jednemu z wybitnych znanych
czeskich lekarzy J. Skala opracowat z medycznego punktu widzenia kilka poje¢,
ktére dotycza réznych form spozywania napojéw alkoholowych. ,Naduzycie
i naduzywanie alkoholu, jest to-zdaniem autora-nadmierne spozywanie napo-
jow alkoholowych, prowadzace do opilstwa” (zob. Skala 1966). Objawia si¢
to ujemnymi skutkami w zyciu spoleczno-etycznym, zawodowym, gospodar-
czym oraz zdrowotnym.

Wedlug autora, powtarzajace si¢ naduzywanie alkoholu jest zawsze szko-
dliwe, nie tylko dla samej osoby zainteresowanej, lecz rowniez dla blizsze-
go i dalszego Srodowiska a w wielu przypadkach dla obcego spoteczeristwa.
Alkoholog amerykariski E. M. Jellinek na podstawie badan psychologii eks-
perymentalnej w tym przedmiocie opracowat tzw. ,Kwestionariusz Historii
Pijaristwa”, podajac az 80 typowych, obiektywnych i subiektywnych symp-
toméw nalogdéw. Naldg pijanstwa E. M. Jellinek okreslil jako ,konstelacje
symptoméw” (Jellinek 1960, s. 49).

A. Swiqcicki rozrézniajac terminy ,,pijafistwo i alkoholizm”, okresla ten
pierwszy jako jednorazowe naduzycie alkoholu i twierdzi, ze jest on réwniez
ostrym problemem spofecznym jak alkoholizm, oraz uwaza, ze jest charak-
terystyczny dla pijacych, zwhaszcza w mlodym wieku (Swiccicki 1968, s. 31)

Pojecie alkoholizmu réwniez zostalo ujete w monografii N. Kessela
i H. Waltona pt. Alkoholizm. Praca przedstawia psychologiczny, medyczny
a takze spoleczny aspekt zagadnienia traktowanego jako rodzaj choroby. Dzielo,
zawiera wyczerpujace i obiektywne informagje, ktére stanowia synteze do$wiad-
czeri psychiatréw. Zawiera liczne przyklady, kedre zostaly zaczerpniete z badan
przeprowadzonych w Wielkiej Brytanii oraz Stanach Zjednoczonych Ameryki
Pélnocnej. Autorzy omawiajg takze warianty alkoholizmu, typy alkoholikéw
oraz postgpujace stadia rozwoju choroby (Kessel, Walton 1967, s. 38).

Po oméwieniu literatury zwiazanej z zagadnieniem alkoholizmu
z punktu widzenia lekarza, prawnika, ekonomisty oraz socjologa kluczowe
jest takze odniesienie si¢ do dzieta F. Todd’a, ktéra w swojej pracy zatytuto-

wanej: Teaching about alkohol, prezentuje szereg instrukgji psychologicznych,
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socjalnych, ekonomicznych, ktére sa kluczowe w rozpoznaniu alkoholizmu.
Autorka bardzo duzg uwage poswigcita takze $rodkom audiowizualnym ta-
kim, jak: filmy, telewizja, radio, prospekty czy tez afisze ilustrujace problem
natogu. Publikacja zawiera takie informacje, jak: histori¢ produkgji alkoholu,
indywidualne problemy, ktére przyczyniaja si¢ do nalogowego spozywania
alkoholu oraz list¢ pomocy audiowizualnych, ktére sg kluczows pomocy dla
specjalistéw zajmujacych si¢ zagadnieniem (zob. Francois 1964).

Warto tutaj takze wspomnie¢ o monografii I. Labudzkiej ,,Zjawisko
alkoholizmu na tle procesu urbanizacji”, w ktérej wyjasnia, iz zasadniczym
podiozem zjawiska alkoholizmu sa czynniki kulturowe oraz normy obyczajo-
we. Obecnie bardzo duzy wplyw na ksztaltowanie si¢ patologii alkoholowe;j
ma proces urbanizacji, ktéry zmienil wzory zachowan oraz formy skutkéw
spolecznych (Labudzka 1974).

Niekedrzy autorzy podkreslaja, ze: ,alkohol zaczyna by¢ instrumentem re-
dukgji leku przed $wiatem, przed realnym zaangazowaniem si¢ w niego, przed
realnymi relacjami interpersonalnymi” (Makowska, Poprawa 1989, s. 113-124).

J. Lopuski w dziele zatytutowanym Nauczyciel a problem alkoholowy
definiuje wskazéwki oraz propozycje dydaktyczne w wychowaniu przeciwal-
koholowym w szkole. Autor wymienia szereg informacji, stanowiacych argu-
mentacje na temat zniech¢cenia miodziezy oraz dzieci do spozywania alkoho-

lu, ktéry czgsto jest przyczyna uzaleznienia (Lopuski 1970).
PRZYCZYNY UZALEZNIENIA OD ALKOHOLU

Etiologia alkoholizmu znajduje swéj poczatek w trzech czynnikach: bio-
logicznym, psychologicznym oraz socjologicznym. Literatura przedmiotu
alkoholizmu, z punktu socjologiczno-psychologicznego, wskazuje, iz osoba
naduzywajaca alkoholu prébuje manifestowaé swoja niedojrzatos¢ emocjo-
nalng. Wedtug C. Cekiery, alkoholikéw cechuje niedojrzalos¢ emocjonalna,
ktéra powoduje w chwilach stresu, konfliktu oraz napig¢ emocjonalnych do
siggniecia po alkohol (Pecyna 1994, s. 18).

Wsréd przyczyn uzaleznienia alkoholowego, wyréznia si¢ m.in.: wadli-
we stosunki rodzinne, systematyczne uzywanie przez rodzicéw §rodkéw odu-
rzajacych, palenie papieroséw, picie napojéw alkoholowych, niski poziom
wyksztalcenia danej osoby, brak ambicji i celéw zyciowych, brak aktywnosci
spolecznej, brak praktyk religijnych, poszukiwanie silnych wrazeni i przezy¢
szczegblnie u mlodziezy, duza ciekawo$¢ i silne naciski ze strony kolegéw”
(Sokotowski 2013, s. 177).
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FAZY ALKOHOLIZMU

Alkoholizm wyréznia cztery fazy rozwoju jak opracowat E. M. Jellinek,
pierwsze dwa sg czysto objawowe, natomiast dwa pozostale stanowia kolejne
stopnie uzaleznienia. Stadium pierwsze tzw. przed alkoholowe, inaczej zwane
alfa-alkoholizmem, charakteryzuje si¢ spozywaniem alkoholu w sposéb oka-
zjonalny, w celu doznania ulgi i odprezenia. Kolejne stadium — beta alkoho-
lizm — stanowi faz¢ ostrzegawcza, ktéra powoduje wystgpowanie luk pamie-
ciowych oraz urwaniem filmu. Faza trzecia jest nazywana faza krytyczna, gdyz
stanowi ona poczatek prawdziwego uzaleznienia. Jej cechg charakterystyczna
jest utrata kontroli podczas spozywania alkoholu. Delta-alkoholizm to okre-
$lenie stadium czwartego, ktére przejawia si¢ chronicznym piciem alkoholu.
Faza ta powoduje degradacj¢ w sferze psychicznej oraz fizycznej uzaleznione-
go. Bardzo cz¢sto ujawniaja si¢ takze zaburzenia psychiczne, stany lgkowe oraz
psychozy alkoholowe (Jellinek 1993, s. 32-46).

Alkohol niszczy uklad nerwowy oraz zakléca réwnowage psychiczna, jest
takze krokiem do wytworzenia sie zmian psychicznych, ktérych nie mozna juz
cofna¢. W poczatkowej fazie powoduje zmiany charakteru oraz osobowosci
(Akolinski 1971, s. 1, 7).

Alkoholizm dotyka szczegélnie kobiety obcigzone cigzarem wychowania
dzieci oraz utrzymaniem gospodarstwa domowego (Bierikowska i in. 2013,
s. 133-139). Regulacje prawne, dotyczace kwestii alkoholizmu, zostaly zawar-
te w migdzynarodowym dokumencie zatytutowanym: ,Europejska Deklara-
cja w sprawie alkoholu”, kt6ry zostal zaakceptowany przez delegacje rzadowe
krajéw europejskich podczas konferencji w Paryzu w 1995 r. (zob. Auleytner,
Glabicka 2000).

Koncepcje sformutowane przez WHO dla Europy zostaly zawarte w ha-
$le Zdrowie dla wszystkich. Podstawowym celem, jest wzmocnienie réznego
rodzaju dziataii w zakresie profilaktyki i oraz pomocy osoba uzaleznionym od
alkoholu. Fundamentem tych dzialar, sa zalozenia Ottawskiej Karty Promo-
¢ji Zdrowia, ktéra podkresla role polityki zdrowotnej w zakresie zycia spo-
fecznego. W Polsce natomiast od 1982 r. obowiazuje ustawa o wychowaniu

w trzezwosci przeciwdzialaniu alkoholizmowi®.

2 Dz. U. 1982 Nr 35 poz. 230 z pézn. zm. Na uwagg zastuguje art. 11 tej ustawy, kedry sta-
nowi, ze: ,organy wladzy i administracji paistwowej sg obowiazane do podejmowania dziatan
zmierzajacy do, ograniczania spozycia napojéw alkoholowych oraz zmiany struktury ich spozy-
wania, inicjowania i wspierania przedsiewzie¢ majacych na celu zmiane obyczajéw w zakresie
sposobu spozywania tych napojéw, dzialania na rzecz trzezwosci w miejscu pracy, przeciwdzia-
fania powstawaniu i usuwaniu nastepstw naduzywania alkoholu, a takze wspierania dzialalnosci
w tym zakresie organizacji spolecznych i zakladéw pracy”.
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Sklasyfikowanie choroby alkoholowej stalo si¢ istotnym elementem w
walce z tego typu nalogiem. Zaczgto dostrzegal, iz alkohol wplywa destruk-
cyjnie na zdrowie i zachowanie czlowieka, ktére stopniowo wykaricza go po-
dobnie jak inne powszechnie znane choroby (Frieske, Sobiech 1986, s. 86).
W Stanach Zjednoczonych, dopiero w 1956 r., dokonano klasyfikacji alko-
holizmu jako choroby. Wezesniej byt on uznawany w opinii spotecznej jako
zaburzenie moralne, a co za tym idzie, specjalistyczna pomoc w leczeniu tego
typu uzaleznieri nie byta wystarczajaco kierowana do o0séb dotknigtych t3 cho-
robg (zob. Osiatyniska 2009).

Na podstawie analizy dokumentacji, dotyczacej stwierdzenia niewaz-
no$ci malzeristwa kanonicznego z przyczyn choroby alkoholowej mozna
wywnioskowad, iz problem ten staje si¢ z roku na rok coraz wickszym wy-
zwaniem dla specjalistéw a takze problemem spotecznym (Betkowska-Kor-
pala i in. 2016). Przykladem sadu, kedry rozpatrywal przyczyne niewaznosci
malzeristwa kanonicznego z przyczyn choroby alkoholowej jest diecezja Efcka
(Krupa 1996, s. 133).

Praktyka sadéw wskazuje, iz alkoholizm jest rozpatrywany w katego-
riach niezdolnosci psychicznej (kanon 1095 n.3 KPK83) (Golgbiowska 2012,
s. 123-124).

Konkludujac, o alkoholizmie nalezy nadmieni¢, iz nie jest to problem
wylacznie indywidualny. Dotyczy on calej rodziny powodujac jej dysfunkeje
tj. nieprawidtowe funkcjonowanie w $rodowisku spotecznym. Rodzina funk-
cjonalna, zdrowo zabezpiecza potrzeby emocjonalne, bytowe wiasnych czton-
kéw, zaspokaja ich pragnienia, pozwala na pelny rozwdéj ich osobowosci czy
tez budowanie indywidualnej $wiadomosci (Zatuska, Kossowska-Lubowicka
2009, s. 311).

PODSUMOWANIE

Reasumujac, powyzsza analiza na temat zjawiska alkoholizmu oraz wzra-
stajacego problemu spolecznego udowadnia, iz alkohol posiada fatalny wplyw
na zycie jednostki.

Pogarszajacy si¢ problem sugeruje, iz potrzebne s3 réznego rodzaju pre-
lekcje a takze konferencje dotyczace oméwienia oraz wskazania skutecznych
rozwigzani zahamowania rozwoju uzaleznienia wiréd dorostych. Stale rozwija-
jace si¢ instytucje lub organizacje, wspomagajace osoby uzaleznione moga po-
szerzaé swojg dzialalno$¢ oraz propagowa¢ prewencje dotyczaca popadniccia
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w natdg. rzysztosci zie to kluczowym rozwiazaniem w celu uleczenia
tog. W przysztosci bedzie to kluczowy a lu ul

os6b cierpiacych na uzaleznienie.
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THE PHENOMENON OF ALCOHOLISM
AS A CONTEMPORARY DISEASE OF CIVILISATION
IN THE 21ST CENTURY

Summary: One of the most common addictions found in society is alco-
hol dependence, which is equated with loss of control over the amount
of alcohol consumed. It is a chronic disease characterised by the progression
of the various stages of addiction. The disease of alcoholism, is multifactorial
in that it affects the physical health as well as the mental health of the indivi-
dual, causing impairment of basic life functions. This article will briefly discuss
the basic issues related to this addiction.

Keywords: alcoholism, addiction, dependence, therapy
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UNIWERSYTET PRZYRODNICZO-HUMANISTYCZNY W SIEDLCACH

ZYWIENIE W PROFILAKTYCE
CHOROB NOWOTWOROWYCH

Streszczenie: Choroby nowotworowe stanowia powszechny problem zdro-
wotny zaréwno w krajach rozwinigtych jak i rozwijajacych si¢. Wsréd czynni-
kéw zwigkszajacych ryzyko rozwoju nowotworéw wymienia si¢ m.in. niepra-
widlowy styl zycia, w tym niski poziom aktywnosci fizycznej, palenie tytoniu,
spozywanie alkoholu czy tez nieodpowiedni sposéb zywienia. Jak wskazuja
badania naukowe, odpowiednio zbilansowana dieta, bogata w skladniki od-
zywcze o udowodnionym antykancerogennym dziataniu, moze zapobiega¢, ale
réwniez zmniejsza¢ odczuwanie skutkéw ubocznych terapii rakowej, polep-
szaé jakos¢ zycia oraz zwigksza¢ przezywalno$¢ pacjentéw, u ktérych zostaly
zdiagnozowane zmiany nowotworowe. Niezwykle istotne w diecie antynowo-
tworowej s3 witaminy o wlasciwosciach antyoksydacyjnych. Wyniki przepro-
wadzonych badan wskazuja, ze do efektywnych modeléw zywienia w profilak-
tyce 1 wspomaganiu leczenia choréb nowotworowych, zalicza si¢ m.in. dietg
§rédziemnomorska oraz wegetariariska. Celem niniejszej pracy byl przeglad
aktualnej literatury na temat znaczenia wybranych sktadnikéw pokarmowych
oraz modeli zywieniowych w aspekcie profilakeyki choréb nowotworowych.

Stowa kluczowe: choroby nowotworowe, profilaktyka, leczenie, Zywienie

WPROWADZENIE

Nowotwory sa powszechnie uznawane za jeden z gléwnych probleméw
zdrowia publicznego na $wiecie. Na podstawie danych, przedstawionych
w bazie GLOBOCAN, opracowanej przez Migdzynarodows Agencje Badan
nad Rakiem (ang. International Agency for Research on Cancer, IARC), sza-
cuje si¢, iz w 2018 roku zdiagnozowano ok. 18,1 mln nowych przypadkéw
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zachorowan na nowotwory, ktére przyczynily si¢ do $mierci 9,6 mln oséb
(Ferlay i in. 2019). Choroby nowotworowe nadal stanowia druga najczestsza
przyczyng zgonéw na $wiecie, zaraz po chorobach ukfadu krazenia (ang. car-
diovascular diseases, CVD) (Dagenais i in. 2019).

Uwaza sig, ze modyfikowalne czynniki ryzyka, takie jak palenie tytoniu,
nadmierna masa ciala, brak lub niska aktywno$¢ fizyczna, spozywanie alkoho-
lu, zanieczyszczenia Srodowiska czy nieprawidtowy sposéb zywienia, stanowia
gléwna przyczyne nowotworéw (Islami i in. 2018; Brown i in. 2018).

Nieodpowiedni sposéb zywienia jest odpowiedzialny za okoto 5-10%
wszystkich przypadkéw nowotworéw (Zhang i in. 2019). Niewlasciwa dieta
skutkuje gléwnie powstawaniem nowotworéw ukladu pokarmowego, czyli
nowotwordw jamy ustnej, przetyku, zotadka i jelit (Daniel i in. 2016). Do no-
wotwordw dietozaleznych mozna jednak réwniez zaliczy¢ nowotwory glowy
i szyi, watroby, ptuc, piersi, trzonu macicy i jajnika, trzustki, drég zétciowych
i pecherzyka z6lciowego, prostaty, nerek oraz pecherza moczowego (Kapata
iin. 2019).

Na podstawie uzyskanych danych, wskazuje si¢, iz wprowadzenie wla-
$ciwych zmian w nawykach zywieniowych moze przyczyni¢ sic do zmniej-
szenia ryzyka zachorowania na nowotwér az o 30-50% (Mentella i in. 2019).
Wg Globalnego Funduszu Badari nad Rakiem (ang. World Cancer Research
Fund, WCREF) do zmian tych zalicza si¢ m.in. zwickszenie spozycia warzyw
i owocéw, produktéw pelnoziarnistych, a takze zmniejszenie spozycia prze-
tworzonego i czerwonego migsa (Tapsell i in. 2016; WCRF 2019). Wskazuje
si¢ rowniez, iz wzorce zywieniowe oparte na wysokiej podazy produktéw bo-
gatych m.in. w takie witaminy jak witamina A, C, D, kwas foliowy, a takze
obfitujace w przeciwutleniacze jak selen, karotenoidy czy likopen, moga od-
grywaé znaczaca role ochronng w powstawaniu nowotworéw. Do efekeyw-
nych wzorcéw zywienia w profilaktyce i wspomaganiu leczenia choréb no-
wotworowych, zalicza si¢ w szczegdlnosei diete $rédziemnomorska oraz diete
wegetarianiska (Mentella i in. 2019).

Celem niniejszej pracy byl przeglad aktualnej literatury na temat zna-
czenia wybranych skladnikéw pokarmowych oraz modeli zywieniowych
w aspekcie profilakeyki choréb nowotworowych.

METODY PRZEGLADU

Dokonano systematycznego przegladu badan opublikowanych od 1 stycz-
nia 2007 do 31 grudnia 2021 roku. W tym celu przeszukano bibliograficzne
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bazy danych takie jak: PubMed, Elsevier oraz Web Science. Uzyto nastepuja-
cych stéw kluczowych i ich kombinagji: nowotwory, antyoksydanty, blonnik
pokarmowy, dieta §rédziemnomorska, dieta wegetariafiska, zywienie w profi-

laktyce nowotworéw, foliany, witaminy antyoksydacyjne.
BLONNIK POKARMOWY

Owoce, warzywa, roliny straczkowe i produkty pelnoziarniste sa boga-
tym zrédlem blonnika pokarmowego. Silne dowody z badan obserwacyjnych
sugeruja ochronng rol¢ blonnika pokarmowego gléwnie przed rakiem jelita
grubego (WCREF, AICR 2019). Jak si¢ jednak okazuje, wyzsze spozycie blon-
nika pokarmowego jest réwniez zwiazane ze zmniejszonym ryzykiem kilku in-
nych rodzajéw nowotwordw, w tym raka piersi, zotadka i ptuc (Zhang 2013;
Bienkiewicz i in. 2015; Chen i in. 2016; Yang i in. 2019; Wei i in. 2021).

Na podstawie metaanalizy 21 badan, przeprowadzonej przez Zhang
i in., stwierdzono, iz zwigkszenie spozycia blonnika pokarmowego o 10 g/
dobe¢ moze obnizy¢ nawet o 44% ryzyko zachorowania na nowotwory prze-
wodu pokarmowego (Zhang i in. 2013). Z kolei Dong i in., w swoim bada-
niu udowodnili, ze zwickszenie spozycia blonnika pokarmowego o 10 g/dobe,
wigze si¢ ze zmniejszeniem ryzyka zachorowania na raka piersi wéréd kobiet
07% (Dongiin. 2011).

Whasciwosci ochronne blonnika pokarmowego wynikaja m.in. z jego
przemian do krétkotaricuchowych kwaséw thuszczowych, takich jak maslan,
na skutek dzialania mikrobioty jelitowej, co w efekcie pomaga w utrzymaniu
prawidlowej funkcji nablonka jelitowego, a takze w zmniejszeniu potencjatu
onkogennego poprzez indukeje apoptozy komérek (Fung i in. 2012; Ocvirk
iin. 2019; Vernia i in. 2021). Ponadto, poprzez wplyw na zwigkszenie objeto-
éci stolca, blonnik pokarmowy moze réwniez rozciericzal i spowalniaé wchia-
nianie potencjalnych czynnikéw rakotwérezych (Do Prado i in. 2019). Blon-
nik pokarmowy odpowiada réwniez za wigzanie kancerogenéw w przewodzie
pokarmowym, co uniemozliwia ich wchtanianie. Dodatkowo, blonnik po-
karmowy stymuluje rozwéj korzystnej mikroflory jelitowej oraz zmniejsza pH
tresci jelicowej (WCRF 2019).

Na podstawie wytycznych opracowanych przez WCRF oraz IARC, za-
leca si¢, aby dzienne spozycie blonnika pokarmowego wynosito 30g/dobe
(WCRF i IARC 2019).
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WITAMINA C

Witamina C uznawana jest za witaming o wlasciwosciach przeciwnowo-
tworowych m.in. ze wzgledu na jej dzialanie wzmacniajace funkcjonowanie
ukladu immunologicznego, a takze ze wzgledu na wasciwosci antyoksydacyj-
ne, ktdre sprzyjaja hamowaniu oksydacyjnych uszkodzen DNA, regulacji pro-
liferacji, indukcji réznicowania oraz apoptozy komérek atypowych (Zalega
i Szostak — Wegierek 2013; Markowska i in. 2016; Wang i in. 2021).

Jak wskazuja wyniki badan, st¢zenie witaminy C we krwi u 0séb z cho-
roba nowotworowa jest istotnie statystycznie mniejsze niz u oséb zdrowych.
Mozna zatem przypuszczal, ze odpowiednio zbilansowana dieta, obfitujaca
w produkty spozywcze, bedace zrédlem witaminy C czy tez jej suplementa-
cja, pozwola zapobiec lub tez znaczaco obnizy¢ ryzyko rozwoju nowotworéw
(Szymariska-Pasternak, Janicka, Bober 2011).

Na podstawie wynikéw metaanalizy badan, przeprowadzonych z udzia-
fem 1057 o0s6b z nowotworem przelyku, wykazano, iz wyzsze spozycie wi-
taminy C wraz z dietq oraz takich antyoksydantéw jak P — karoten oraz
witamina E, wiazalo si¢ ze zmniejszeniem ryzyka rozwoju tego nowotworu
(Kubo i Corley 2007), natomiast w badaniu przeprowadzonym przez Zhang
i in., stwierdzono, iz wyzsze spozycie witaminy C wraz z dietg bylo istotnie
zwigzane ze zmniejszong zapadalnoscia i $miertelnoscia z powodu raka piersi.
Takiego zwiazku nie zaobserwowano w przypadku zastosowanej suplementacji
ww. skladnikiem (Zhang i in. 2020). Ambrosone i in., na podstawie uzyska-
nych wynikéw w randomizowanym badaniu klinicznym, sugeruja nawet, iz
zastosowanie jakiegokolwiek suplementu diety zawierajacego antyoksydanty,
w tym witaming C, zaréwno przed jak i w trakcie leczenia nowotworu piersi,
wigze si¢ ze zwigkszonym ryzykiem nawrotu choroby (Ambrosone i in. 2020).

W badaniu z udzialem kobiet chorych na raka jajnika w zaawansowa-
nym stadium, ktére obok leczenia chemioterapia przyjmowaly takie dozyl-
nie witaming C, udowodniono, iz moze ona przyczynia¢ si¢ do poprawy ja-
kosci oraz wydtuzenia zycia pacjentek (Ma i in. 2014). Stwierdzono jednak,
ze w niektérych przypadkach wlewy z witaming C moga przyspieszy¢ rozwdj
choroby nowotworowej, zatem odradza si¢ stosowania ich rutynowo w tera-
piach nowotworowych. Pogorszenie stanu spowodowane wlewami dozylnymi
wysokich dawek witaminy C zauwazono réwniez u chorych z rakiem jelita
grubego, czerniakiem oraz u chorych z ostra bialaczka szpikowa (Bjelakovic
iin. 2008; Welch i in. 2011; Kalemba-Drozdz 2018).
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WITAMINA D

Witamina D, absorbowana z pozywienia oraz poprzez syntezg skérna,
wykazuje aktywno$¢ przeciwnowotworowa. Ogranicza ona ruchliwo$¢ ko-
morek odpowiedzialnych za progresje nowotworu oraz ma wlasciwosci prze-
ciwzapalne. Niedobér witaminy D moze skutkowa¢ zwickszonym ryzykiem
rozwoju nowotwordw, szczeg6lnie ztosliwych nowotworéw zenskiego ukladu
rozrodczego (Markowska i in. 2016).

Udowodniono, ze witamina D zapobiega wystapieniu, a takze progresji
raka piersi. Z amerykaniskiego badania populacyjnego wynika, ze hipowita-
minoza D u kobiet chorych na raka piersi ma $cisly zwiazek z jego rozwojem
(Yao i in. 2013). Zaobserwowano zmniejszone o 13% ryzyko wystapienia
raka piersi u kobiet z wysokim stezeniem witaminy D w surowicy krwi w po-
réwnaniu do grupy kobiet z niskim stezeniem (Mohr i in. 2014). Niskie steze-
nie witaminy D we krwi wiaze si¢ nie tylko ze zmniejszeniem przezywalnosci,
szczegblnie u chorych na raka piersi, ale tez ze zwigkszeniem czestotliwosci
pojawiania si¢ u nich neoplazji (Dufly i in. 2017).

Ukazana zostala takze korelacja pomiedzy st¢zeniem witaminy D w orga-
nizmie a rakiem jajnika u kobiet. W 2010 roku badaniu poddano 7200 kobiet
z amerykanskiego programu NHANES (ang. National Health and Nutrition
Examination Survey), gdzie wykazano ponad trzykrotnie nizsze st¢zenie wi-
taminy D w surowicy krwi u kobiet chorych na raka jajnika, niz u kobiet
z grupy kontrolnej (Bakhru i in. 2010). W innym badaniu, z udziatem 72 pa-
¢jentek ze zdiagnozowanym rakiem jajnika, ktérego celem byta ocena st¢zenia
25(OH)D3 w surowicy krwi, wykazano, iz catkowity 5 — letni wskaznik prze-
zycia byl istotnie wyzszy wéréd oséb, u ktérych odnotowano stezenie 25(OH)
D3 powyzej 10 ng/ml, w poréwnaniu do 0séb, u ktérych stezenie 25(OH)D3
bylo ponizej tej wartosci (Walentowicz-Sadlecka i in. 2012).

Stezenie witaminy D wplywa na czgsto$¢ wystepowania raka oraz na ro-
kowanie chorego pacjenta. Szczeg6lnie odnosi si¢ to do raka jelita grubego.
Wykazano bowiem, ze osoby z wysokim poziomem kalcydiolu (metabolitu
witaminy D, ktdry jest oznaczany we krwi) mialy o 23% mniejsze ryzyko roz-
woju raka jelita grubego, w poréwnaniu do 0séb z niskim poziomem tego me-
tabolitu (Dufly i in. 2017). Badacze podkreslaja, iz wlasciwosci witaminy D,
mogg miec istotne znaczenie nie tylko w profilaktyce choréb nowotworowych,
ale moga takze opéznia¢ postgp choroby i zmniejsza¢ odsetek $miertelnosci
(Moukayed i in. 2017; Fedirko i in. 2019; Zhang i in. 2019).
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WITAMINA A

Powszechnie przyjmuje si¢, ze witamina A jest zwiazana z szeregiem ko-
rzystnych dzialan biologicznych, takich jak m.in. wzmacnianie uktadu odpor-
nosciowego i modulowanie stresu oksydacyjnego. Podaje si¢, ze witamina A
i karotenoidy reguluja proliferacje, wzrost i réznicowanie komérek nowotworo-
wych. Dzigki réznorodnym badaniom epidemiologicznym, prewencyjne dzia-
fanie witaminy A i karotenoidéw udowodniono w odniesieniu do wielu choréb
przewleklych, w tym nowotworéw (Dao i in. 2017; Huang i in., 2018).

Na podstawie wickszosci wynikéw badari obserwuje si¢ odwrotny
zwiazek pomiedzy stezeniem retinolu i karotenoidéw a ryzykiem raka piersi
u kobiet przed lub po menopauzie (Wang i in. 2015; Eliassen i in. 2015; Bak-
ker i in. 2016; Yan i in. 2016; Cohen i in. 2017). W szczegdlnosci wysokie
stezenie 0- 1 B-karotenu w surowicy lub osoczu krwi mialo istotny wplyw na
zmniejszone ryzyko rozwoju inwazyjnego raka piersi, nawet o 60-70% (Wang
iin. 2015; Yan i in. 2016; Peng i in., 2021). Stwierdzono réwniez, ze wysoki
poziom karotenoidéw w osoczu jest odwrotnie zwigzany z nizszym ryzykiem
wystapienia przedztosliwych choréb piersi, takich jak fagodne zapalenie piersi
czy rak in situ (Cohen i in. 2017). Ponadto wskazniki przezycia, ryzyko na-
wrotu oraz inne parametry raka piersi byly zwiazane z poziomami retinolu
i karotenoidéw. W prospektywnym badaniu przeprowadzonym przez For-
melli i in. stwierdzono, iz osoby chore na raka piersi z niskim poziomem reti-
nolu w osoczu charakteryzowaly si¢ nizszym wskaznikiem przezycia niz osoby

chore z wysokim poziomem retinolu (Formelli i in. 2009).
FOLIANY

Wsréd skladnikéw pokarmowych istotng role w profilaktyce schorzen
nowotworowych odgrywaja foliany, ktdre sa skladnikami niezbednymi do
prawidlowego przebiegu procesu syntezy, transkrypcji i naprawy DNA. Zabu-
rzenie ww. wymienionych funkgji biologicznych moze prowadzi¢ do wzrostu
uszkodzeri materiatu genetycznego, a takze do zmniejszenia metylacji DNA,
co w efekcie moze zapoczatkowaé procesy nowotworzenia (Olejnik i in. 20105
Stelmaszuk i in., 2009).

W metaanalizie 16 badan prospektywnych oraz 26 badan kliniczno —
kontrolnych, przeprowadzonej przez Chen i in. (2014), w kt6rej analizowano
wplyw spozycia kwasu foliowego na ryzyko wystapienia nowotworu piersi,

wykazano, iz podaz kwasu foliowego wraz z dieta na poziomie 153 — 400
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pg na dobe, wigzala si¢ z istotnie nizszym ryzykiem wystapienia nowotworu
piersi wérdd uczestnikéw badania, niz w przypadku podazy kwasu foliowego
w dawce ponizej 153 pg na dobg (Chen i in., 2014).

Wykazano réwniez, iz foliany moga odgrywa¢ rol¢ prewencyjna we weze-
snych stadiach karcynogenezy jelita grubego, jednakze pojawily si¢ obawy
w zwiazku z ich nadmiernym spozyciem, ktére miatoby z kolei stanowi¢ po-
tencjalny czynnik pronowotworowy (Mason i in. 2017). Z kolei Wang i in.
przeprowadzili badanie, ktérego celem byta analiza zwiazku pomiedzy zwigk-
szonym spozyciem folianéw a ryzykiem raka jelita grubego wéréd 86 320
kobiet. Na podstawie uzyskanych danych stwierdzono, iz wysokie spozycie
kwasu foliowego wyrazonego jako ekwiwalenty folianéw w diecie, nie wigzato
si¢ ze zwigkszonym ryzykiem raka jelita grubego wéréd badanej populacji ko-
biet (Wang i in. 2021). Tozsame wyniki uzyskali takze australijscy naukowcy

—van der Pols i in. (van der Pools i in. 2021).
DIETA SRODZIEMNOMORSKA

Model diety $rédziemnomorskiej, charakteryzuje si¢ m.in. wysokim spo-
zyciem $wiezych warzyw i owocéw, nasion roélin straczkowych, oliwy z oliwek
(zwhaszcza oliwy z oliwek z pierwszego tloczenia), orzechéw, umiarkowanym
spozyciem ryb i nabialu oraz niskim spozyciem czerwonego migsa (Mentella
iin. 2019). Ze wzgledu na podaz ww. produktéw spozywezych, a tym samym
wysoka zawarto$¢ antyoksydantéw oraz zwiazkéw o dziataniu przeciwzapal-
nym, dieta srédziemnomorska jest wzorcem zywieniowym szczegélnie zaleca-
nym w profilaktyce choréb nowotworowych (Ciancarelli i in. 2017).

Obecnos¢ takich skfadnikéw jak m.in. polifenoli, flawonoidéw, karote-
noidéw i witamin antyoksydacyjnych tj. witamin C, E, A oraz wielonienasy-
conych kwaséw tluszczowych z rodziny omega-3, w produktach charaktery-
stycznych dla diety $rédziemnomorskiej, sprzyja zmniejszeniu iloéci proceséw
oksydacyjnych i zapalnych komérek, a takie zmniejszeniu proliferacji komé-
rek nowotworowych oraz przyczynia si¢ do skrécenia czasu ich przezycia (Rat-
jen i in. 2017). Obecno$¢ tych zwiazkéw pozwala réwniez na zapobieganie
uszkodzeniom DNA komérek. Podkresla si¢, ze zastosowanie wzorca diety
§rédziemnomorskiej nie tylko pomaga zmniejszy¢ ryzyko wystapienia nowo-
tworéw zlosliwych, ale réwniez pomaga spowolni¢ rozwéj i zapobiec ich prze-
rzutom (Rossi i in. 2013; Praud i in. 2014; Filomeno i in. 2014; Pérez-Jimé-
nez i in. 2015; Schwingshackl i in. 2015; Schwingshackl i in. 2016; Castell6
iin. 2017; Ndlovu i in. 2019).
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Jak wskazuja wyniki badani przeprowadzonych przez Turati i in., zastoso-
wanie diety $rédziemnomorskiej jest zwigzane ze zmniejszonym ryzykiem roz-
woju nowotworu piersi 0 40%, u kobiet po menopauzie (Turati i in. 2018).
Z kolei Castello i in., potwierdzajg, iz zastosowanie wzorca zywieniowego ja-
kim jest dieta $rédziemnomorska, wiaze si¢ nie tylko z obnizonym ryzykiem
wystapienia raka piersi, ale réwniez raka zoladka oraz prostaty (Castello i in.
2018). W badaniu przeprowadzonym przez Ricceri i in., wykazano, iz prze-
strzeganie zasad diety $rédziemnomorskiej wiaze si¢ réwniez ze zmniejszonym,
0 43%, ryzykiem raka endometrium (Ricceri i in. 2017), a w badaniach prze-
prowadzonych przez Gnagnarella i in., ze zmniejszonym ryzykiem rozwoju

raka pluc wérdd natogowych palaczy (Gnagnarella i in., 2013).
DIETA WEGETARIANSKA

Warto réwniez wspomniec o diecie wegetariariskiej, ktéra charakteryzuje
si¢ ograniczeniem spozycia migsa i/lub produktéw pochodzenia zwierzgce-
go, tj. mleka i produktéw mlecznych, jaj oraz ryb lub nawet na catkowitym
ich wykluczeniu z codziennego jadtospisu. Surowce i produkty pochodzenia
rodlinnego, takie jak rosliny zbozowe, straczkowe, oleiste, okopowe, warzy-
wa i owoce, grzyby oraz orzechy, stanowia podstawe diety wegetariariskiej.
W zwiazku z zastosowaniem ww. produktéw, dieta wegetariariska obfituje
m.in. w blonnik pokarmowy, przeciwutleniacze czy tez foliany, co moze tu-
maczy¢ korzysci plynace z zastosowania tego wzorca zywieniowego w profilak-
tyce choréb nowotworowych (Soeters, 2020).

W badaniu przeprowadzonym przez Tantamango — Bartley i in., w kt6-
rym udzial wzigto 69 120 uczestnikéw, wykazano, iz zastosowanie diety we-
getarianiskiej oraz weganskiej, wiazalo si¢ ze zmniejszonym ryzykiem rozwoju
nowotwordéw (Tantamango — Bartley i in. 2013).

Na podstawie wynikéw badan, ktérych celem byla ocena znaczenia diety
wegetarianiskiej jako czynnika chemioprewencyjnego, jednoznacznie stwier-
dzono, iz zastosowanie diety wegetariafiskiej zmniejsza ryzyko zachorowania
na choroby nowotworowe o 10-12%, co jest efektem przede wszystkim wy-
sokiej podazy skladnikéw pokarmowych o udowodnionych wlasciwosciach
antykancerogennych oraz rezygnacja ze spozycia migsa, w szczeg6lno$ci migsa
czerwonego (Lanou i in. 2011). Do podobnych wnioskéw doszli Dinu i in.,
ktérzy potwierdzili, iz zastosowanie diety wegetarianiskiej wiaze si¢ ze zmniej-
szonym ryzykiem zachorowalnosci na nowotwér o 8%, a w przypadku diety
wegariskiej o 15% (Dinu i in. 2017).
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Podsumowujac, na podstawie analizy dost¢pnej literatury mozna stwier-
dzi¢, iz wybér zdrowego stylu zycia, w tym modyfikacja sposobu zywienia
moze zapobiec lub opézni¢ rozwéj wielu rodzajéw nowotwordéw.

Wyniki przeprowadzonych badan wskazuja, ze do efektywnych mo-
deléw zywienia w profilaktyce i wspomaganiu leczenia choréb nowotworo-
wych, zalicza si¢ m.in. diet¢ $rédziemnomorskg oraz wegetariariska, co jest
efektem wysokiej podazy wraz z zywnoscia, skfadnikéw o wihasciwosciach
antykancerogennych.

Ochronny mechanizm dziatania takich skfadnikéw pokarmowych jak
witaminy antyoksydacyjne (witamina A, witamina C), witamina D, folia-
ny czy blonnik pokarmowy polega przede wszystkim na ich wlasciwosciach
sprzyjajacych hamowaniu oksydacyjnych uszkodzen DNA, wlasciwosciach
przeciwzapalnych, antyangiogennych, a takze na inicjacji apoptozy oraz in-
dukeji réznicowania komérek oraz hamowaniu proliferacji komérek zmienio-
nych nowotworowo.

Podejmowanie dziatad majacych na celu szerzenie wiedzy na temat wply-
wu odpowiedniego sposobu zywienia na zmniejszone ryzyko rozwoju nowo-
tworéw wydaje si¢ mie¢ istotne znaczenie, zwlaszcza w kontekscie postepuja-

cego rozpowszechnienia choroby nowotworowej na swiecie.
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NUTRITION IN PREVENTION CANCER DISEASES

Summary: Cancer is a common health problem in both developed and de-
veloping countries. Factors that increase the risk of developing cancer inc-
lude inappropriate lifestyles, including low levels of physical activity, smo-
king, alcohol consumption or inadequate diet. As scientific research indicates,
a well-balanced diet, rich in nutrients with proven anticancer effects, can pre-
vent, but also reduce the sensation of side effects of cancer therapy, improve
quality of life and increase the survival rate of patients diagnosed with cance-
rous lesions. Extremely important in the anti-cancer diet are vitamins with
antioxidant properties, as well as polyunsaturated fatty acids, of the omega —
3 family. The results of studies show that among the effective dietary models
in the prevention and support of cancer treatment, is the Mediterranean diet.
The aim of this study was to review the current literature on the importance
of selected nutrients and nutritional models in the prevention of neoplastic
diseases.

Keywords: cancer diseases, prevention, treatment, nutrition
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[ZABELA TURKOWSKA
EWA ANDRZEJEWSKA
MARTYNA BRODOWSKA

WYDZIAL MECHANICZNY POLITECHNIKA BIALOSTOCKA

JAK DOSTEP DO PLACOWEK
MEDYCZNYCH ORAZ JAKOSC
SWIADCZONYCH PRZEZ NICH USLUG
WPLYWA NA LECZENIE ORAZ ROZWO)]
SKOLIOZY U DZIECI I MEODZIEZY

Streszczenie: Skolioza idiopatyczna nie jest tylko wadq postawy ciala — jest to

choroba. Skolioza to rowjowe znieksztalcenie kregostupa i tutowia charaktery-
zujace si¢ strukturalnym, boczocznymi rotacyjnym skrzywieniem kregostupa.
Deformacja rozwija si¢ w trzech plaszczyznach: strzalkowej — zaburzeniu ule-
ga fizjologiczna kifoza piersiowa lub lordoza ledzwiowa, czolowej — wygiccie

boczne i poprzecznej — rotacja osiowa kregéw. Skolioza idiopatyczna dotyczy
1- 3 % populacji dzieci w wieku 10 — 16 lat, pojawia si¢ gléwnie u dziew-
czat w trakcie dojrzewania plciowego, ktére to przypada na okres wzrostu

i dojrzewania koséca Czgstos¢ wystgpowania SI u dziewezynek jest dwukrotnie

wicksza niz u chlopcéw w przypadku skrzywien o kacie Cobba co najmniej

10°, przy czym w przypadku skrzywieri o wartoéci powyzej 30° stosunek ten

wzrasta do 8:1 dla dziewczat. Przyczyna moze by¢ zwiazana z weze$niejszym
dojrzewaniu dziewczat i rozpoczeciu szybkiego skoku wzrostu w czasie, kiedy
fizjologiczna kifoza piersiowa kregostupa przyjmuje najnizsze wartoéci. Zarza-
dzanie jednostkami medycznymi wplywa w znaczacy sposéb na rozwdj wyzej

wymienionej jednostki chorobowej.

Stowa kluczowe: Skolioza, jednostki medyczne, dostep do stuzby zdrowia
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WSTEP

Celem i zakresem pracy jest przedstawienie jednostki chorobowej jakim
jest skolioza idiopatyczna. Zapoznanie si¢ z epidemiologia, metodami dia-
gnostyki, mozliwosciami leczenia oraz rokowaniami. W zakres pracy wchodzi
ocena statystyczna dostgpu do jednostek medycznych oraz wplyw na rozwdj

jednostki chorobowe;j.
PRZEGLAD LITERATUROWY

Skolioza, czgsto nazywana bocznym skrzywieniem kregostupa, staje si¢
problemem, ktéry dotyczy okolo 70% spoleczenistwa. Nieprawidlowosci
i wady postawy to dolegliwosci, ktére powoli mozna zaczaé okresla¢ jako przy-
padlo$¢ cywilizacyjna. Powodem ich wyksztalcania jest tryb zycia, ktéry pro-
wadzimy, spedzajac diugie godziny na siedzeniu w jednakowej pozycji oraz
nie zachowujac przy tym odpowiedniej pozycji ciata.

Odpowiednia postawa to charakterystyczny i prawidlowy uklad poszcze-
gblnych odcinkéw ciala wobec siebie, w odniesieniu do osi mechanicznej
organizmu, utrzymywanej w najmniejszym mozliwym napieciu uktadu mie-
$niowego i nerwowego; ta definicja, bedaca jedng z najczeiciej stosowanych,
pozwala nieco skuteczniej okresli¢ ,,norme” w zakresie postawy.

Skolioza jest wada postawy, ktéra stanowi do$¢ czesty i powazny pro-
blem ortopedyczny u dzieci i mlodziezy. Jest to tréjplaszczyznowa wada kre-
gostupa, ktéra charakteryzuje si¢ znieksztalceniami w trzech plaszczyznach:
poprzecznej, strzatkowej, czolowej. W wyniku skoliozy zaklécone zostaje
dzialanie wielu uktadéw i narzadéw organizméw — choroba ma niebagatelny

wplyw na uklad krazeniowo-oddechowy.

Tabela 1. Skrzywienia strukturalne i niestrukturalne

Skrzywienie strukturalne Skrzywienia niestrukturalne

Idiopatyczne Posturalne

W chorobach neuromie$niowych Naciekowe

Wrodzone Reflektoryczne

W chorobach tkanki facznej Zwiazane z nieréwnoécia koficzyn

Pourazowe Zwigzane z przykurczami okolicy stawu
biodrowego

Przykurcze mig$ni przykregostupowych

Pozapalne

W chorobach metabolicznych
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Zwiazane z wadami okolicy
ledzwiowo-krzyzowej

Guzy przykregostupowe oraz rdzenia
kregowego

Zrédto: Gazdzik 2021.

Skolioza najczgéciej rozwija si¢ w odcinku piersiowym kregostupa (sko-
lioza piersiowa) lub na granicy odcinka piersiowego i ledZzwiowego, rzadziej
pojawia si¢ w samym odcinku ledZzwiowym. Skolioza moze by¢ prawostronna
lub lewostronna. Skrzywienie kregostupa nie ustapi samo, dlatego tak wazna
jest szybka diagnostyka i zastosowanie prawidlowych procedur terapeutycz-
nych i éwiczen na skoliozg, aby nie dopusci¢ do rozwoju deformacji kregostu-
pa oraz innych struktur ciata.

Zgodnie z kryteriami Scoliosis Research Society (SRS) skolioza okresla-
my skrzywienie, ktérego kat odchylenia bocznego kregostupa oceniany we-
dtug Cobba na zdjeciu RTG wynosi co najmniej 10°.Czgstos¢ wystgpowania
skolioz o niewielkim stopniu rozklada si¢ po réwno u dziewczat i chlopcéw,
natomiast przy wigkszych katach, proporcje zmieniaja si¢ w kierunku przewa-
gi procentowej dziewczat. Obecnie skoliozg ze wzgledu na wielkos$¢ katowa
skrzywienia wg Cobba dzieli si¢ na trzy grupy:

o 10°-24°

o 2540°

*  50°ipowyzej

Podziat skoliozy ze wzgledu na wick w jakim powstala to:

*  skolioza weczesnodziecigca — do 3. roku zycia

- Czgsciej wystepuje u chlopakéw—w odréznieniu od typu mlodzieniczych,

- Skrzywienie skierowane jest w stron¢ lewa- w odréznieniu od typu
mlodzieniczego (piersiowe prawostronne), czgsto zwigzane z plagio-
cefalia (deformacja czaszki) opdznieniem umystowym, wrodzonymi
wadami serca oraz dysplazjg rozwojowa stawu biodrowego,

- Progresja wystepuje u 15% chorych,
. skolioza dziecigca — pomigdzy 3. a 10, rokiem zycia

- Wystepuje tylko u okolo 15% wszystkich pacjentéw ze skolioza
idiopatyczna,
- Ten typ skoliozy wystepuje czeéciej u dziewczat i liczba ta wzrasta

z wiekiem,
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- Wskaznik wyst¢gpowania w wieku 4-8 lat wynosi 1:1 dla obu plci, na-
tomiast w wicku 8-10 lat oraz powyzej wzrasta w stosunku 10:1 na
niekorzy$¢ dziewczat,

- Skrzywienie najczedciej skierowane jest w stron¢ prawa w odcinku
piersiowym oraz czgstsze jest wystgpowanie skrzywieni pierwotnie
podwdjnych,

- Okolo 70% tych skrzywien progresuje oraz wymaga leczenia zacho-
wawczego lub operacyjnego,

*  skolioza mlodzienicza — ksztaltuje si¢ w okresie dojrzewania (powyzej
10 rz)

- Wystepuje czgsciej u dziewczat w stosunku 10:1,

- Zmiany zlokalizowane sa najcz¢sciej w odcinku piersiowym oraz
skrzywione sa w strong prawa. W przypadku skrzywienia w strong
lewa nalezy wykona¢ badania rezonansem magnetycznym (podejrze-
nie wspélistnienia syringomielii),

- Skrzywienie idiopatyczne w wieku mlodzieniczym nie daje Zadnych
dolegliwosci bélowych.

- W wywiadzie nalezy zwréci¢ uwage na wystapienie u dziewczat pierw-
szej miesigczki, co $wiadczy o rozpoczeciu si¢ okresu pokwitania.

- W 20% skrzywieri prawostronnych oraz 80% lewostronnych w od-
cinku piersiowym wystgpuja inne zmiany patologiczne- skolioza

dorostych.
Oproécz tego wyrdzniamy dwa podzialy:

*  Klasyfikacja wedlug Kinga;
*  Klasyfikacja wedtug Lenke.

Klasyfikacja wedlug Kinga jest bardzo przydatna w diagnostyce oraz pro-
grozie klinicznej. Zawiera ona pi¢é typdw skrzywienia

Typ 1- skrzywienie ledzwiowe

Typ 2 - podwdjne pierwotne skrzywienie piersiowo-ledZzwiowe
Typ 3 - skrzywienie piersiowe

Typ 4 - skrzywienie piersiowo - ledZzwiowe

Typ 5 - podwéjne pierwotne skrzywienie piersiowe

Klasyfikacja wedlug Lenke jest bardziej przydatna w leczeniu operacyj-
nym oparta jest ona na analizie radiograméw tylno-przednich oraz bocznych.

Zawiera sze$¢ typow skrzywien:
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Typ 1 - skrzywienie pierwotne piersiowe

Typ 2 - skrzywienie podwdjne piersiowe

Typ 3 - skrzywienie podwéjne piersiowe oraz ledzwiowe

Typ 4 - skrzywienie potrdjne

Typ 5 - skrzywienie pierwotne piersiowo- ledzwiowe lub ledZzwiowe

Typ 6 - pierwotne skrzywienie piersiowo-ledzwiowe lub ledZzwiowe z wtdr-
nym skrzywieniem piersiowym

Oprécz skrzywien w plaszczyinie czolowej ocenia si¢ krzywizny oraz ba-

lans w plaszczyinie strzatkowej
PRZYCZYNY

Blednym twierdzeniem jest, iz skolioz¢ powoduje noszenie plecaka/torby
na jednym ramieniu, co powoduje przeciazenie. Okoto 1/5 wszystkich przy-
padkéw skoliozy mozna zaliczy¢ do tych, ktére powodowane sa przez jasne
i wyrazne schorzenia: nerwowe, wrodzone, zespolowe. Jednak, w zdecydowa-
nej wigkszosci, skolioza powstaje w wyniku nie do korica jasnych przyczyn
(skrzywienia idiopatyczne): dlatego wspéiczesnie schorzenie okresla si¢ mia-
nem przypadlosci wieloczynnikowej, ktéra wyksztalca si¢ jako efekt rézno-
rodnych probleméw.

Skolioza moze by¢ wrodzona lub rozwinaé¢ si¢ w pdzniejszym okresie
zycia. Skolioza wrodzona stanowi okolo 2/3 wszystkich przypadkéw wad
kregostupa i czgsto towarzyszy wrodzonym wadom serca i uktadu moczowo-
-plciowego. Skolioza nabyta moze by¢ spowodowana réznymi czynnikami, na

przyklad:

*  przepukling krazka miedzykregowego,

*  réznicg dlugosci koriczyn,

*  porazeniem moézgowym,

*  dystrofia mig$niowa,

*  porazeniem mig$ni po chorobie Heinego-Medina,

e guzami kosci,

. zrostami zeber,

*  chorobg optucnej,

*  operacjami na klatce piersiowej, wykonywanymi w okresie wzrostu

(tzw. skoliozy torakogenne).

Wbrew powszechnemu mniemaniu: krzywica, siedzenie w nieodpo-

wiedniej pozycji, noszenie teczki w jednej rece, nie powoduja skrzywienia
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kregostupa, moga jednak istniejace deformacje poglebiaé. W wickszosci przy-
padkéw przyczyna choroby nie jest znana. Sg to tzw. skrzywienia idiopatycz-
ne. (Gazdzik, 2021).

DIAGNOSTYKA

Badania kliniczne sa podstawa diagnostyki pacjenta ze skolioza, mimo
wielu mozliwosci technologicznych w obecnych czasach. Tego typu badanie
odbywa si¢ od momentu wejscia pacjenta do gabinetu. Wtedy mozna ocenié¢
naturalng postawe w czasie wykonywania czynnosci zycia codziennego. Duze
znaczenie ma dokfadnie przeprowadzony wywiad kliniczny przed wykona-
niem badania, dostarcza informacji, ktdre s3 cennymi wskazéwkami doty-
czacymi przebiegu oraz progresji choroby oraz sposobéw dotychczasowego
leczenia. Powinien obejmowa¢ pytania takie jak: pytania o moment diagnozy
deformagji, datg pierwszej miesiaczki, schorzenia wspélistniejace, zaburzenia
rozwoju, a takze inne choroby, ktére moga mie¢ wplyw na postawe, typu
zaburzenia wzroku czy stuchu. Réwniez wazna rol¢ odgrywa ocena wizualna
pacjenta, nie tylko zwiazana z zaburzeniami narzadu ruchu kregostupa oraz
klatki piersiowej. Konieczne jest zwrécenie uwagi na wystgpowanie na skorze
zmian o podlozu pigmentacyjnym typu cafe au lait lub nietypowe owlosienie
mogace $wiadczy¢ o innym niz idiopatyczne pochodzenie skoliozy. Ogromnie
wazna w prawidtowej diagnostyce skoliozy jest wspétpraca kilku specjalistéw
miedzy innym ortopedéw, neurologdéw, neurochirurgéw, endokrynologa.

Postawienie prawidlowej diagnozy jest mozliwe dzigki testom diagno-

stycznym oraz badaniom radiologicznym
TEST ADAMSA

Podstawowym badaniem umozliwiajacym rozpoznanie skoliozy jest test
Adamsa. Pacjent z pozycji wyprostowanej wykonuje powolny sklon tutowia
w przéd do kata ok. 90 stopni tak, by kierowal palce ztaczonych rak miedzy
stopy. Kolana zostaja wyprostowane, a kofczyny gérne réwnolegle do dol-
nych, glowa jest spuszczona w dét. W miar¢ wykonywania skfonu obserwuje-
my plecy, wykrywajac rotacje kreEgéw w postaci garbu zebrowego lub walu
migsniowego w kregostupie ledzwiowym. Na tej podstawie rozpoznajemy
umiejscowienie i kierunek wygie¢ pierwotnych. Oceniamy czy jedna strona
plecéww jest na tym samym poziomie co druga. Rozpoznana réznica oznacza

rotacj¢ kregéww.
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Rysunek 1. Wykonanie testu

CIRI =

Zrédlo: www.ortopedia.pl dostep z dnia 1.08.2022 r.

SKOLIOMETR BUNELLA

Skoliometr jest stosowany w ortopedii do pomiaru asymetrii tulowia.
Wyposazony jest w wycigcie na wyrostki kolczyste, co umozliwia symetrycz-
ne przylozenie w stosunku do linii wyrostkéw. Skoliometer pozwoli okresli¢
KRT, czyli kat rotacji tutowia w ramach badani przesiewowych w celu wykry-
cia skoliozy.

Rysunek 2. Skoliometr

Zrédto: www.ortopedia.pl - dostep z dnia 1.08.2022 r.

Aby przykladajac skoliometr poprzecznie do dtugiej osi kregostupa wy-
kona¢ badanie prawidlowo, pacjent ustawia si¢ tak jak w tescie Adamsa. Po-
miaru dokonuje si¢ tak, aby jego wglebienie pokrylo si¢ z wyrostkiem kregu
szczytowego skrzywienia. W warunkach, kiedy nie wystepuje asymetria, przy-
rzad wskazuje warto$¢ zero. W skoliozie warto$¢ stopniowa wzrasta propor-

cjonalnie do wielkosci deformaciji.
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BADANIA RADIOLOGICZNE

Promieniowanie rentgenowskie jest forma promieniowania elektroma-
gnetycznego, ktére moze przenikaé przez ciato ludzkie. Wykorzystuje si¢ do
generowania obrazéw wewngtrznych strukeur ciala zwanych radiogramami.
Takie badanie jest szybkie, powszechne, niedrogie i nadal uznane za zloty
standard diagnostyki obrazowej. Przewage radiologii nad innymi sposobami
diagnozowania pacjentéw ze skolioza stanowi uzyskanie rzeczywistego obrazu
kregostupa. Celami diagnostyki rentgenowskiej sa nie tylko zdiagnozowanie
oraz analiza parametréw deformacji skoliotycznej, lecz takze wykluczenie lub
stwierdzenie innych patologii kregostupa, chociazby takich jak wady wrodzo-
ne. Innymi rzeczywistymi sposobami oceny kregostupa sa tomografia kompu-
terowa oraz rezonans magnetyczny. (Tadeusz Sz. Gazdzik, 2021)

Mozna zauwazy¢, ze technologia rezonansu magnetycznego jest wolna
od promieniowania moze by¢ wykorzystywana do oceny 3D krzywizny kre-
gostupa a takze dostarczy¢ informacji neurologiczno- migsniowych. Ogra-
niczeniem stosowania rezonansu magnetycznego w diagnostyce skolioz jest

procedura skanowania, ktéra odbywa si¢ w pozycji lezacej.
OKRESLENIE DOJRZALOSCI KOSTNEJ

Zauwazamy, ze kregostup oraz miednica koricza swéj wzrost kostny réw-
noczesnie. Pojawienie si¢ apofizy biodrowej w postaci liniowego, plaskiego
jadra kostnienia na grzebieniu kosci biodrowej tuz przy kolcu biodrowym
przednim gérnym i jej stopniowe przesuwanie si¢ w kierunku kolca biodro-
wego tylnego gérnego okresla dojrzatos¢ kostng. Do jej oceny stuzy test Risse-
ra z szeSciostopniows skala kostnienia talerzy biodrowych, w ktérej 0 oznacza
brak jadra kostnienia I, II, III kolejno 25, 50,75% rozwoju apofizy, IV to
catkowite dojscie jadra kostnienia do kolca biodrowego tylnego- 100% roz-
woju apofizy, a 5 obejmuje jej zrost z talerzem biodrowym. Oznaczenie testu
Rissera ma duze znaczenie w prognozowaniu skoliozy, poniewaz zakoriczenie
wzrostu kostnego $wiadczy takze o zatrzymaniu gwaltowanej progresji skrzy-
wienia kregostupa (Koszela 2022).

Analiza zdjgcia radiologicznego standardowo wykonuje si¢ recznie z wy-
korzystaniem linijki, katomierza oraz ekierki, niemniej jednak rozwéj techno-
logii sprawil, ze obecnie coraz czgéciej zdjecia wykonane na kliszy wypierane sa
przez obrazy zapisane na no$nikach pamieci, a dokonywanie pomiaréw odby-

wa si¢ za pomoca programéw komputerowych. Wykorzystanie nowoczesnej
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technologii zwigksza mozliwos¢ powigkszania obrazu, a tym samym wykona-

nia bardziej rzetelnego pomiaru (Koszela 2022).
BADANIA ZA POMOCA ULTRASONOGRAFII

W diagnostyce obrazowej kregostupa poza badaniem RTG, rezonansem
magnetycznym oraz tomografia komputerowa coraz czgéciej znajduje zasto-
sowanie USG. Badanie USG jest badaniem dodatkowym, pozwalajacym na
zobrazowaniu narzadéw i tkanek migkkich za pomoca fali ultradzwickowe;.
W diagnostyce kregostupa stosuje si¢ je przede wszystkim do oceny tkanek
micgkkich okolicy przykregostupowej. Mozemy oceni¢ m.in. migénie oraz
$ciggna, powigz, wigzadla. Widoczne sa jednak réwniez struktury kostne,
a ponadto zmiany patologiczne o charakterze przeciazeniowym oraz zapal-
nym ktérych nie mozna zaobserwowa¢ w innych badaniach.

Istotng zaleta ultrasonografii jest bezpieczefistwo. W przeciwieistwie do
bada RTG oraz TK, w ktdrych stosuje si¢ promieniowanie jonizujace, ba-
danie USG, wykorzystujace fale ultradzwigkowe, nie niesie za sobg zagrozen.

Zastosowanie diagnostyki ultradZzwigkowej w badaniach narzadu ruchu
znalazto zaréwno zastosowanie w postaci 2D, 3D jak i jako badania potaczo-
ne z ruchem- dynamiczne. Ponadto ocenia poddaje si¢ przeplywy naczynio-
we- dzigki tzw. USG-D, czyli ultrasonografii dopplerowskiej. Mozna badan
naczynia krwionosne, ale tez oceni¢ przekrwienie w zakresie tkanek migkkich
przecigzonych lub zmienionych zapalnie (Koszela 2022).

Wedtug aktualnych wytycznych najczgsciej stosowane sa nastgpujace me-
tody leczenia:

e Obserwacja — uwzgledniana jako forma leczenia
*  Rechabilitacja

*  Gorsetowanie

*  Leczenie operacyjne

*  Leczenie przy pomocy rehabilitacji

Mozna zauwazy¢, ze korektywnos¢ skrzywienia decyduje o sposobie ko-
rekeji lokalnej tzn. czynnej oraz biernej. Lecz sam sposéb korygowania skrzy-
wienia oparty jest o zwykle zasady mechaniki i moze doj$¢ do skutku tylko
w dwojaki sposéb albo poprzez elongacje lub poprzez dzialanie reklinujace
(dzialanie na trzy punkty) w praktyce oznacza to konieczno$¢ ustabilizowa-
nia dwéch punktéw przy dziataniu na trzeci (przemieszezeniu go), lub tez

odwrotnie przemieszczeniu dwéch przy jednym ustabilizowanym. Dobér
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odpowiedniej pozycji wyjsciowej jest bardzo wazny do ¢éwiczen, a whasciwe ku
temu warunki zapewniaja przede wszystkim znane z gimnastyki podstawowej
pozycje podparte oraz zawieszone.

Zrédlem sily korygujacej jest przewaznie sita whasnych miesni ¢éwicza-
cego, niekiedy wspomagana sita zewngtrzna. Unikatowa pod tym aspektem
jest metoda Lehnert- Schroth, w ktdrej sit taka w znacznej mierze stanowi
odpowiednio ukierunkowany oddech, lecz na podobnych przestankach opar-
ta jest zreszta tzw. metoda Dobosiewicz. Drugim unikatowym elementem
metody Lehnert- Schroth jest 5 tzw. wstepnych korekeji miednicy. Jest to
element wazny z dwéch powodéw z uwagi na wzajemna relacje pomiedzy
przestrzennym ukfadem miednicy oraz kregostupa, jaka obserwujemy zawsze
w pionowej pozydji ciala oraz z powodu towarzyszacych skoliozom niepra-
widlowosciom ustawienia miednicy. Do korygowania ukladu kregostupa
wykorzystywane sa rozmaite sposoby, gléwnie oparte o powyzsze przestanki,
zaczerpnigte z réznych metod fizjoterapeutycznych i zaadaptowane dla tego
typu potrzeb (czgsto zmodyfikowane). Natomiast jezeli skolioza nie jest zbyt
zaawansowana oraz nie ma przeszkéd mechanicznych, na ogét przynosza one
oczekiwany efekt pod postacig ,wyréwnania” skrzywionego kregostupa, czy
korekeje lokalng. Bardziej skomplikowane jest uzyskanie korekeji na automa-
tyczne utrzymywanie skorygowanego wezesniej ukladu ruchu.

W pierwszym przytoczonym przypadku przeszkode stanowig stworzone
przez postawe pionowg warunki, w ktérych niemozliwe staje si¢ dziatanie na
trzy punkty, wobec czego maja pojawi¢ si¢ nieckontrolowane przemieszcze-
nia uwolnionych w tej pozycji segmentéw ciata, niweczace niejako wezesniej
uzyskang korekeje. Lecz w drugim przypadku zasadnicza przeszkode stanowi
utrwalony wzorzec nieprawidlowej podstawy. Dziecko nie czuje nieprawi-
dtowego ukladu ciala, natomiast prawidlowy uklad ciala odbierany jest przez
niego jako bfad, wobec tego automatycznie nast¢puje ,korekcja” w kierunku
podstawy nieprawidtowej. Wazne jest nie tylko korygowanie ukladu krego-
stupa oraz odcinkéw sasiednich, ale i przetozenie tego na uktad ciata w auto-
matycznie utrzymywanej postawie stojacej. Dziecko musi ponownie nauczy¢
utrzymywania prawidlowego ukladu ciata, dlatego jest tutaj mowa o redukcji
posturalne;.

Natomiast w skoliozach trwajacych dluzej, nawet niskostopniowych pel-
ne czynne skorygowanie nie jest mozliwe. Na przeszkodzie stoi uposledzenie
propricepcji dajace bledne informacje o aktualnym uktadzie ciata. Mozliwosci
poprawy poczucia przestrzennego ukladu wlasnego ciala tkwig przede wszyst-

kim w ¢wiczeniach opartych o tzw. zastgpcze sprzezenie zwrotne. Cwiczenia
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takie polegaja na dostarczeniu ¢éwiczacemu informacji zastgpezych o przyje-
tym ukladzie ciata. Informacje takie dostarczane s3 droga wzrokowa, stucho-
wa, a nawet przez dotyk. W skoliozach pierwszy problem zwiazany jest z tym,
ze nie widzimy whasnej sylwetki od tylu. Skazani jestesmy tylko na doznania
proprioceptywne, ktére niestety zawodza. Mozna probowaé zatagodzi¢, ten
niedostatek poprzez zastosowanie tzw. lustra korekcyjnych z dodatkowymi
skrzydtami bocznymi. Umozliwia to zobaczenie plecéw konieczny jest jed-
nak zwrot glowy w bok, a to niestety poprzez asymetryczny toniczny odruch
szyjny wyzwala zmiang rozktadu napiecia mig$niowego i w ten sposéb falszuja
informacj¢ proprioceptywne. Rozwiazaniem jest wiec wykorzystanie w tym
celu tzw. telewizji przewodowej, pozwala ona na dostrzeganie oraz skuteczne
biezace korygowanie ewentualnych nieprawidtowosci.

Whnioskujemy, ze najlepszym rozwiazaniem byloby monitorowanie cia-
gle w zmieniajacych si¢ sytuacjach posturalnych zycia codziennego. Jednak
byloby to dos¢ trudne, gdyz jednym dostgpnym sposobem mogg by¢ tylko
informacj¢ o stopniu elongacji. Z powodu klopotliwego sposobu monito-
rowania oraz sygnalizowania nieprawidlowosci zaniechano tego typu préb.
W pewnym sensie informacje o elongacji zapewnia po czgsci gorset Milwau-
kee- Blounta, natomiast jest on do$¢ niewygodny do codziennego uzytku oraz
stabo akceptowany przez dzieci oraz mlodziez. Natomiast czgsto uzywany ,,Pa-
jaczek” nie spetnia tej roli, poniewaz informuje on gléwnie o ukladzie barkéw
w plaszczyZznie poprzecznej, a to z korekeja uktadu kregostupa praktycznie nie
ma nic wspélnego.

Nalezy nadmieni¢, ze éwiczenia stosowane w skoliozie. Czesto przyczyn
nieprawidlowosci upatruje si¢ w zbyt niskiej sile migsni, ale réwniez ostabie-
niu migsni jest zwykle pozorne. Wynika to gtéwnie z uciazliwosci utrzymania
prawidlowej postawy przez dziecko, u ktérego utrwalit si¢ juz nawyki niepra-
widlowej postawy.

Preferowane ¢wiczenia ukierunkowane sa na wzmocnienie dhugich mie-
$ni grzbietu, pomimo ze nie ma zadnych dowodéw na to, ze ich ostabienie jest
przyczyna niewlasciwego trzymania si¢. Zapomina si¢ niejako o tym, w regu-
lacji postawy pierwszoplanowa role odgrywaja migsnie krétkie, a problem nie
jest oslabienie tych migéni, lecz niewlasciwe dziatanie, bedace przede wszyst-
kim skutkiem utrwalonego nawyku nieprawidlowej postawy ciata. Ich dziata-
nia nie poprawi wzmocnienie dhugich miesni grzbietu. Nie ma wigc zadnego
uzasadnienia stosowania w skoliozach idiopatycznych ¢éwiczen sitowych, gdyz

moga by¢ one szkodliwe.
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Podsumowujac, planujac terapi¢ osoby ze skolioza nalezy kierowac¢ sig ra-
cjonalnymi przestankami oraz powinno odejs¢ si¢ od rutyny, gléwnie od me-
chanistycznego podejscia do procesu korygowania tych skrzywien. Szczegdl-
nie istotne wydaje si¢ postrzeganie skoliozy nie tylko jako problem lokalnego
dotyczacego samego kregostupa, ale i jako problem globalnego dotyczacego
nieprawidlowosci w obrebie kregostupa w procesie utrzymywania pionowej
postawy ciata. Nalezy pamicta¢, o wnikliwej ocenie kazdego przypadku oraz
indywidualnym podejéciu oraz ewentualnej ocenie zaréwno oczekiwanych re-
zultatéw jak i przyczyn ewentualnych niepowodzeni. Nalezy réwniez zwréci¢
uwagg na profilakeyke drugorzgdowa, a w jej ramach takie sterowanie kom-
pensacja, by nie utrwalil si¢ wzorzec nieprawidlowej postawy. Niestety nie za-
pewni tego plywanie czy tez bierna kilkuletnia obserwacja dziecka z tworzaca

sie skolioza.
LECZENIE ZA POMOCA GORSETOW ORTOPEDYCZNYCH

W leczeniu nieoperacyjnym skolioz wazna role odgrywa leczenie za po-
mocg gorsetéw. Bazujac na wytycznych SOSORT leczenie gorsetowe powin-
no by¢ laczone z kinezyterapia. Wskazaniem do rozpoczecia leczenia gorsetem
jest progresja skolioz oraz osiagnigcie skrzywienia 25 stopni wedtug Cobba
z niedojrzatym ukladem kostnym, czyli ujemnym testem Rissera.

Celem leczenia za pomoca gorsetéw jest: zatrzymanie czy tez zmniejsze-
nie progresji skrzywienia, uzyskanie zmniejszenia asymetrii klatki piersiowej
lub uformowanie symetrii tutowia.

Efekty leczenia za pomocg gorsetéw polegaja na zahamowaniu progresji
skrzywienia, a w niektérych przypadkach mozliwe jest réwniez uzyskanie ko-
rekeji skrzywienia. Skuteczno$¢ powodzenia leczenia gorsetem zalezy w gléw-
nej mierze od zrozumienia przez chorego celowosci terapii oraz przestrzegania
czasu noszenia gorsetu, wlasciwego dopasowania gorsetu, ustalenia prawidto-
wych éwiczen, osiagnigcia 50% korekeji skrzywienia w przeciagu od dwoéch
do trzech miesi¢cy (Diab 2021).

W skoliozach o duzym ryzyku progresji leczenie za pomoca gorsetéw
odbywa si¢ w pelnym wymiarze czasu (G- 100%). Gorset stosowany jest przez
calg dobe (do szkoly, po zajeciach szkolnych, podczas snu). W praktyce wyno-
si okoto 20 godzin/dobg. Pozostaly czas przeznaczony jest na ¢wiczenia, po-
trzeby fizjologiczne oraz odpoczynek. W skoliozach o niewielkim tempie pro-
gresji oraz w okresie redukgji liczby godzin noszenia gorsetu, leczenie odbywa
si¢ w polowie wymiaru czasu (G 50%) przez okolo 12 godzin/ dobe. Wtedy
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gorset stosowany jest po zajeciach szkolnych oraz w czasie snu. W skoliozach
o niewielkim tempie progresji, wylaczajac okres szybkiego wzrostu. Gorseto-
wanie stosuje si¢ tylko w nocy (G30%) (Koszela 2022).

GORSETY STOSOWANE W LECZENIU SKOLIOZY

Sztywne- gorset szyjno-piersiowo-ledzwiowo-krzyzowy typu Milwaukee,
stosowany w korekgji skolioz wysokich, gdzie kreg szczytowy gléwnie tuku
skrzywienia umiejscowiony jest powyzej 8 kregu piersiowego, gorset piersio-
wo- ledzwiowo- krzyzowy typu Cheneau lub mniej stosowane Boston, Vien-
na, Cuxhaven oraz inne, stosowane w korekeji skolioz w ktérych kreg szczy-
towy gtéwnego tuku skrzywienia umiejscowiony jest na poziomie lub ponizej
8 kregu piersiowego.

Kolejng grupa gorsetéw sa gorsety elastyczne typu SpineCor stosowa-
ny w korekgji skolioz w ktérych kreg szczytowy gléwnego tuku skrzywienia
umiejscowiony jest na poziomie 8 kregu piersiowego lub nizej, natomiast war-
to$¢ kata Cobba wynosi od 15 do 30 stopni.

Nalezy mie¢ na uwadze, ze powodzenie leczenia zalezy od wielu aspek-
téw miedzy innymi od prawidlowego wykonania gorsetu, - stosowania si¢
do zaleceri noszenia gorsetu, zazwyczaj 20 godzin na dobg, - przestrzeganie
okresowych kontroli ambulatoryjnych co okolo 3 miesiace, - przestrzeganie
okresowych kontroli radiologicznych co 6 — 12 miesigcy, - uzyskanie wstgpnej
korekcji w plaszczyznie czotowej o okolo 50% w stosunku do wartosci po-
czatkowej potwierdzone w badaniu radiologicznym, - leczenie powinno by¢
prowadzone przez multidyscyplinarny zespdt kregostupowy (lekarz, fizjotera-
peuta, technik ortopedyczny, psycholog) w scistym porozumieniu z rodzicami
lub opiekunami prawnymi dziecka. Warunek ten jest bardzo wazny dla efek-
téw terapii, ale jeszcze rzadko spotykany w Polsce z powodéw organizacyjnych

Niestety leczenie za pomoca gorsetéw ortopedycznych wiaze si¢ z pew-
nymi problemami miedzy innymi z aspektem psychologicznym zwigzane
z brakiem akceptacji swojej sytuacji oraz obawa, jak zareaguje srodowisko ré-
wiesnikéw na gorset, oraz reakcja na reakcji otoczenia), pogorszenie jakosci
zycia, pomimo , ze gorset nie przeszkadza w czynnosciach zycia codziennego,
jak réwniez w rekreacji, przykladem moze by¢ jazda na rowerze, jazda na rol-
kach, korzystanie z basenu, plywanie 6dka etc. Niestosowanie si¢ do zalecen
odnosnie czasu stosowania gorsetu (Diab 2021).

Zakoriczenie leczenia za pomocy gorsetéw moze by¢ rozwazone, gdy

spelnione sg warunki, zatrzymanie wzrostu chorego potwierdzone pomiarami
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w trakcie kolejnych wizyt przez okres 6 miesi¢cznej obserwacji, dojrzatos¢ ko-
stna co najmniej 4 w tescie Rissera jest to okres minimum 2 lat od wystapienia

pierwszej miesiaczki.
LECZENIE OPERACYJNE

Podstawowym zabiegiem w leczeniu operacyjnym skrzywieri kregostu-
pa jest spondylodeza. Termin spondylodeza oznacza usztywnienie kregostu-
pa, natomiast termin instrumentarium- implanty kregostupowe ($ruby, haki,
prety) wykonane z tytanu lub stali biologicznej, wlkien weglowych lub ma-
terialéw biowchianialnych. Zadaniem implantéw jest korekcja skrzywienia,
a nastepnie jego stabilizacja po leczeniu operacyjnym. Po uzyskaniu zrostu
kostnego implanty moga by¢ usunicte z kregostupa, lecz nie wezesniej niz po
uplywie 2 lat od czasu wykonania zabiegu operacyjnego.

W przypadku wystgpowania skrzywie wezesnodziecigeych. Skrzywie-
nia cofajace si¢ wymagaja stalej kontroli ambulatoryjnej oraz radiologiczne;.
Pacjentowi zaleca si¢ spanie na brzuchu, aby zwigkszy¢ sity migsni brzucha
i grzbietu oraz restytucji lordozy ledZzwiowej. Skrzywienie progresujace leczy-
my gorsetowaniem gléwnie Milwaukee lub Boston. Natomiast w przypadkach
postepujacej progresji chorego nalezy leczy¢ operacyjnie, bez uwzgledniania
wieku. Wyrézniamy kilka wariantéw operacyjnego leczenia do wyboru przez
specjalistg ortopedii oraz traumatologii narzadu ruchu. Na przyklad przednia
oraz tylna spondylodeza na szczycie skrzywienia bez instrumentarium, tylna
korekgja skrzywienia z instrumentarium bez spondylodezy z okresowymi do-
datkowymi podciagnigciami (Tadeusz Sz. Gazdzik, 2021)

Spondylodeze wykonujemy dopiero po osiagnicciu przez pacjenta doj-
rzatosci kostnej minimum wedtug Rissera 1-2. Spondylodeza tylna bez instru-
mentarium jest przeciwskazana ze wzgledu na niepohamowany wzrost krego-
stupa od przodu, ktéry powoduje wystapienie objawu skrecania si¢ kregostupa
od strony przedniej kolumny (tzw. Objaw crankshaftphenomenom).

Leczenie skrzywieni dziecigcych. Leczenie skrzywien dziecigcych rozpo-
czynamy zawsze od gorsetowania. Rodzaj gorsetu zalezy od decyzji lekarza
prowadzacego w uzgodnieniu z rodzicami pacjenta. W przypadkach progresji
skrzywienia leczenie operacyjne jest leczeniem z wyboru. Wybér wariantu le-
czenia jest identyczny jak w skrzywieniach wezesnodzieciecych.

Leczenie operacyjne mlodzienczych idiopatycznych skrzywieni kregostu-
pa- Wskazaniem do leczenia operacyjnego u pacjentdw z dojrzaloscia kostna
(Risser 2-4) jest kat skrzywienia minimum 40-45 stopni,
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W zwiazku z faktem, ze skolioza jest tréjplaszczyznows deformacja kre-
gostupa w leczeniu operacyjnym stosowane s3 techniki tréjplaszczyznowej
korekeji skrzywienia, tzw. Techniki derotacyjne. Pierwsze instrumentarium
derotacyjne do leczenia operacyjnego skolioz wprowadzili Cotel i Dubousset
w roku 1988.

Rodzaj stosowanych zabiegéw operacyjnych:

*  Tylna spondylodeza z instrumentarium;
*  Przednia spondylodeza z instrumentarium;

e Przednia oraz tylna spondylodeza z instrumentarium.

Srednia korekcja skrzywienia po tego typu zabiegach wynosi 60-90%.
Po zabiegu operacyjnym nie stosuje si¢ zadnego unieruchomienia zewngtrzne-
go. Pionizacje pacjenta rozpoczynamy w pierwszej dobie po zabiegu operacyj-
nym bez jakiegokolwiek unieruchomienia zewngtrznego.

Torakoplastyka- w skrzywieniach, w ktérych wystepuje duzy garb ze-
browy, réwnocze$nie z zabiegiem korekeji skrzywienia wykonujemy zabiegi
torakoplatyki klatki piersiowej. Polega on na odcieciu przykregostupowych
przyczepdw zeber i uniesieniu ich w gére oraz polaczeniu za pomoca szwéw
z pretem korekeyjnym, a tym samym na wyréznieniu asymetrii klatki piersio-
wej po wklestej stronnie skrzywienia. Zabieg ten zwicksza korekeje skrzywie-
nia oraz poprawia kosmetyke pacjenta (Gazdzik, 2021).

Kifoplastyka- zbieg moze by¢ wykonywany jednoczasowo lub jako za-
bieg odroczony. Polega on na resekgji szczytowych czeéci zeber wchodzacych
w sklad garbu zebrowego. Stuzy poprawie wygladu kosmetycznego pacjenta.

Stosunkowo nowa metoda operacyjna leczenia skoliozy réwniez idiopa-
tycznej jest operacja przy uzyciu systemu MAGEC (prety magnetyczne).

W Polsce operacje bez usztywnienia kregostupa przeprowadzono w 2019
roku w Uniwersyteckim Dzieciecym Szpitali Klinicznym w Bialymstoku.
Po tego typu zabiegu pacjenci wracaja do pelnej aktywnosci fizycznej. Metoda
ta jest nowa w leczeniu skolioz dzieciecych. Gléwnie stosowano prostowanie
si¢ przy pomocy specjalnych pretéw stabilizujacych kregostup. Mozna zauwa-
zy¢, ze chociaz poprawiajg komfort zycia, to aktywno$¢ fizyczna jest bardzo
ograniczona. Juz jesienia 2018 roku w biatostockim szpitalu dziecigcym po
raz pierwszy skoliozy operowano przy uzyciu pretéw magnetycznych. U dzie-
ci rosnacych wydtuza si¢ je za pomocy specjalnego pilota, bez koniecznosci
operowania. Mozna stwierdzi¢, ze jest to komfortowe pod kazdym wzgledem.
Nowatorska metoda operacji, natomiast kregostup nadal pozostaje usztywnio-

ny, co z kolei ma swoje wady oraz ryzyko.
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Natomiast w marcu w Bialymstoku wykonano operacje¢ korekgji skolio-
zy idiopatycznej technikg bez stosowania usztywnienia kregostupa Vertebral
Body Tethering (VBT). Jest to metoda autorska opracowana przez $wiato-
wej stawy chirurgéw kregostupa z Stanéw Zjednoczonych Metoda ta polega
na wszczepieniu w kregostup ruchomych pretéw elastycznych (wymiennie
uzywa si¢ tez okrelenia $ruby elastyczne i ta$my elastyczne), bez usztywnia-
nia kregostupa. - Prety umozliwiajg dziecku powrét do normalnej aktywnosci
w ciagu szesciu tygodni, nawet z gimnastyka artystyczna i taficem wiacznie. Jak
twierdzi Dr Antonacci: - Takie operacje najlepiej przeprowadzaé pacjentom
w wieku 10-16 lat, cho¢ brani s3 tez pod uwage pacjenci ponizej 10 lat i tzw.
mlodzi dorodli. Ze wzgledu na predyspozycje genetyczne, zabieg jest skutecz-
niejszy u dziewczat bardziej niz u chfopcéw. Mozna zauwazy¢, ze istotne w tej
operagji jest tez to, ze s one bardzo malo inwazyjne. Wszczepienie systemu
$rub oraz tasm elastycznych do kregostupa nast¢puje z dostgpu przedniego.
Zaleta jest réwniez prawie niewidoczna blizna oraz szybki powrét do pelnej
sprawnosci oraz aktywnosci fizycznej. Operacje technikami VBT na $wiecie
wykonywane sa od 7 lat. Sama ich koncepcja narodzila si¢ jednak duzo weze-
$niej. Badania naukowe oraz okres obserwacji pacjentéw wynosza5 lat. Obec-
nie ta technika nie jest jeszcze zatwierdzona przez amerykanski urzad FDA,
ze wzgledu na zbyt krétki okres obserwacji operowanych pacjentéw. Przykla-
dem techniki operacyjnej wykorzystujaca prety magnetyczne zostala zaapro-
bowana po okolo 10 letnim okresie obserwacji pacjentéw. Mozna zauwazy¢,
ze wyniki badari po okresie 5 letniej obserwacji okazaly si¢ tak dobre oraz
obiecujace, ze FDA dopuscit t¢ technike do leczenia w najwigkszych osrod-
kach akademickich w Stanach Zjednoczonych, obwarowujac je restrykcjami

sprzgtowymi, ktére musza by¢ spetnione przez firmy produkujace implanty.
METODYKA BADAN

Badania polegaly na sprawdzeniu jednostek zajmujacych si¢ ortopedia
itraumatologia, dostgpem do nich w poszczeg6lnych wojewddztwach, cenami
ushug prywatnych. Kolejnym etapem bylo przeprowadzenie ankiety oceny ja-
kosci $wiadczonych ustug w ramach NFZ
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Wykres 1. Ilos¢ placéwek zajmujacych si¢ ortopedia i traumatologia narzadu ruchu, w tym
uwzglednione placéwki dzieciece.
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Zrédlo: opracowanie whasne

Tabela 2. Najdtuzszy oraz najkrétszy czas oczekiwania do placéwek dziecigeych zajmujacych
si¢ ortopedia oraz traumatologia narzadu ruchu podzielone na poszczegélne wojewddztwa.

Wojewddziwo Naj(ﬂuis‘zy czas o.czekiwania Najl?réts'zy czas o?zekiwania
przyjmujacych dzieci przyjmujacych dzieci

kujawsko-pomorskie | 23.08.2024 30.03.2023

16dzkie 20.08.2024 30.09.2022

wielkopolskie 14.07.2031 01.09.2022

$laskie 30.01.2026 30.08.2022

matopolskie 15.11.2023 20.08.2022

pomorskie 02.09.2023 13.03.2023

zachodniopomorskie | 03.01.2023 03.01.2023

lubuskie 31.01.2030 25.11.2025

dolnoslaskie 25.09.2028 09.01.2023

opolskie brak danych brak danych

podlaskie 25.04.2023 19.08.2022

warmifisko- mazur= | 5 49 2025 03.10.2022

skie

podkarpackie 14.11.2022 19.08.2022

lubelskie 31.01.2030 25.11.2025

$wigtokrzyskie 18.12.2022 19.08.2022

mazowieckie 02.06.2025 22.08.2023

Zrédto: opracowanie wlasne
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Czas oczekiwania na operacjg skoliozy w ramach Narodowego Funduszu

Zdrowia wynosi 2 lata.

Tabela 3. Czas oczekiwania na wizyte, diagnostyke oraz leczenie prywatne jest krotki, nato-
miast wiaze si¢ to z dodatkowymi kosztami, wplywajacymi na zarzadzanie budzetem domowym.

Wojewddztwo Cena wizyty ortopedycznej | Cena rehabilitacji
kujawsko-pomorskie | 200 100
16dzkie 200 100
wielkopolskie 300 150
$laskie 250 150
malopolskie 250 150
pomorskie 250 100
zachodniopomorskie | 200 80
lubuskie 150 70
dolnoslaskie 150 50
opolskie 150 100
podlaskie 200 100
warminsko-mazurskie | 150 90
podkarpackie 350 200
lubelskie 200 120
$wietokrzyskie 200 100
mazowieckie 350 200

Obecnie jest bardzo mato placéwek wykonujacych operacje prywatne.
Koszt przeprowadzenia operacji to 40 ty$ ztotych, oprécz tego koszt rehabi-
litacji wizyt lekarskich, suma calosciowa to okoto 50 ty$. Niestety nie kazda

osobg sta¢ na wykonanie operacji w ramach tych ustug.
WYNIKI PRZEPROWADZONYCH ANKIET

W ankiecie wzigto udziat 70 badanych. Wyniki w tabeli 4 zostaly przed-

stawione w skali procentowej udzielanych odpowiedzi.

Tabela 4. Przedstawia odpowiedzi ankietowanych na powyzsze pytania.

Pytania Wynik z ankiety

Ile lat ma Panstwa dzieci 0-3 =15%
3-10=30%
Powyzej 10= 55%

Jaki rodzaj skrzywienia wystgpuje u Pafistwa dziecka Skolioza idiopatyczna=85%
Skolioza kostnopochodna 15%
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Jaki kat skrzywienia wystgpuje u Paristwa dziecka Mniej 30= 20%
30-60= 10%
60-90=30%
90 i wigcej =40%

Czy Panistwa dziecko zostalo w odpowiednim momencie | Tak 15%

zdiagnozowane Nie 85%

Czy uwazacie Paristwo, ze czas oczekiwania na leczenie | Tak 10

Paristwa dziecka byt odpowiedni Nie 90

Czy uwazacie Pafistwo, ze czas oczekiwania na leczenie | Tak 95%

wplywa na rozwdj choroby Nie 5%

Jak oceniacie Paristwo dostep do badan 60%

2-20%
3-10%
4-10%
5-0%

Czy NFZ spelnia Paristwa oczekiwania dotyczace procesu | Tak = 20%

leczenia Nie=80%

Jak oceniacie Pafistwo jako$¢ specjalistéw zajmujacych si¢ | 1= 10%

Paristwa dzieckiem 2=10%
3= 40%
4=25%
5=15%

Czy korzystaliscie z ustug prywatnych Tak 68%
Nie 32

Czy uwazacie Paristwo, ze dostep oraz jakos¢ Tak 73%

Uslug prywatnych jest na wickszym Nie 27%

poziomie

DYSKU SJA

Na podstawie analizy przeprowadzonej ankiety mozna stwierdzi¢ jedno-
znacznie, iz zarzadzanie oraz dostep do placéwek medycznych ma duzy wplyw
na leczenie, jakos$¢ ustug oraz rozwéj skoliozy idiopatycznej. Ze wzgledu na
dlugi czas oczekiwania wigkszo$¢ ankietowanych musialo skorzystaé z ustug

prywatnych, co wiaze si¢ z dodatkowo poniesionymi kosztami.
WNIOSKI

Skolioza idiopatyczna jest jednostka chorobowa o niezupelnej poznanej
ediologii. Mozna zauwazy¢, ze na wystgpowanie skoliozy wplywaja takie czyn-
niki jak uwarunkowania genetyczne, rozwdj dziecka, choroby wspdlistniejace,
prawidlowe utrzymywanie postawy przez dziecko, odpowiednia ilo$¢ akeyw-
nosci fizycznej, szybkie diagnozowanie nieprawidlowosci, regularne wizyty

lekarskie w tym kontrola postawy przez lekarza ortopedg. Istnieje kilka metod
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leczenia skoliozy migdzy innymi obserwowanie na poczatkowym etapie wy-
stgpowania jednostki chorobowej, gorsetowowanie polaczone z rehabilitacja
oraz przy zaawanasowanych lub Zle rokujacych przypadkach leczenie opera-
cyjne. Nalezy pamietaé, ze w kazdym przypadku leczenie powinno by¢ do-
pasowane indywidulanie pod kazdego pacjenta, po rozwazeniu tak zwanego
bilansu korzysci medycznych. Przy leczeniu wazna jest wspdlpraca pacjenta
z ortopeda, fizjoterapeuta, neurologiem oraz psychologiem. Skolioza to nie
tylko wada postawy wplywa ona na biomechanike catego ukladu ruchu oraz
na funkcjonowanie innych uktadéw w tym oddechowego, kardiologicznego,
neurologicznego. Skolioza wiaze si¢ z wystgpowaniem dodatkowego stresu
oraz leku, brakiem akceptacji przez dzieci i mlodziez. Zarzadzanie szpitala-
mi oraz narodowym funduszem zdrowia, w postaci stabej dostgpnosci do
placéwek medycznych sprzyja rozwojowi skoliozy idiopatycznej. Nalezaloby
wprowadzi¢ system pelnej opieki zdrowotnej dla oséb chorych na skolioze
w postaci dostgpu do lekarzy specjalistéw w tym ortopedy, neurologa, leka-
rza rehabilitacji oraz psychologa, pozwolili to na szybkie kontrolowanie stanu
pacjenta oraz w razie potrzeby do zmienia strategii leczenia. Nalezy pamietad,
ze prawidlowo oraz wezesnie zdiagnozowana skolioza daje lepszy rezultat le-
czenia. Przypadki p6zno zdiagnozowane wymagaja leczenia operacyjnego na

ktére czas oczekiwania jest niestety dlugi.
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HOW ACCESS TO MEDICAL FACILITIES
AND THE QUALITY OF THEIR SERVICES AFFECT

THE TREATMENT AND DEVELOPMENT OF SCOLIOSIS

IN CHILDREN AND ADOLESCENTS

Abstract: Idiopathic scoliosis is not just a postural defect - itis a disease. Sco-
liosis is a de-velopmental deformity of the spine and trunk characterized
by structural, lateral rotational curvature of the spine. The deformity develops
in three planes: sagittal — physiological tho-racic kyphosis or lumbar lordosis
is disturbed, frontal - lateral curvature and transverse - axial rotation of the
vertebrae. Idiopathic scoliosis do-typically affects 1- 3% of the popula-tion
of childrenaged 10 - 16 years, appears mainly in girls during sexual matura-
tion, which falls during the period of growth and maturation of the skeleton
The incidence of SI in girls is twice as high as in boys for curvatures with
a Cobbangle of at least 10°, with the ratio in-creasing to 8:1 for girls for cur-
vatures of more than 30°. The reason may be related to the earliermaturation
of girls and the start of a rapid growth spurt at a time when the physiologi-
cal thoracic kyphosis of the spine assumes its lowest values. Management
of medical units significantly affects the development of the aforementioned
disease entity.

Key words: Scoliosis, medicalunits, access to healthcare
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