Medycyna Pracy 2015;66(5):653-660 8 [(c0) A
http://medpr.imp.lodz.pl http://dx.doi.org/10.13075/mp.5893.00238

PRACA ORYGINALNA

Agata Gazdziniska'
Paulina Baran**
Franciszek Skibniewski*
Olaf Truszczynski*
Stefan Gazdziriski*
Mariusz Wylezol®

CZESTOSC WYSTEPOWANIA NADWAGI | OTYLOSCI
U STUDENTOW LOTNICZEJ UCZELNI WOJSKOWE)
A POZIOM ICH AKTYWNOSCI FIZYCZNE)J

THE PREVALENCE OF OVERWEIGHT AND OBESITY VS. THE LEVEL
OF PHYSICAL ACTIVITY OF AVIATION MILITARY ACADEMY STUDENTS

! Wojskowy Instytut Medycyny Lotniczej / Military Institute of Aviation Medicine, Warszawa, Poland
Zaktad Techniczny Badan Lotniczo-Lekarskich i Symulatoréw Lotniczych / Technical Department of Aeromedical Research
and Flight Simulators

2 Wojskowy Instytut Medycyny Lotniczej / Military Institute of Aviation Medicine, Warszawa, Poland
Zaklad Bioinzynierii Lotniczej / Department of Aviation Bioengineering

* Uniwersytet Kardynata Stefana Wyszynskiego w Warszawie / University of Cardinal Stefan Wyszynski in Warsaw, Warszawa, Poland
Wydzial Filozofii Chrzescijanskiej, Instytut Psychologii / Faculty of Christian Philosophy, Institute of Psychology

* Wojskowy Instytut Medycyny Lotniczej / Military Institute of Aviation Medicine, Warszawa, Poland
Zaklad Bezpieczenstwa Lotow / Department of Flight Safety

* Wojskowy Instytut Medycyny Lotniczej / Military Institute of Aviation Medicine, Warszawa, Poland
Klinika Chirurgii / Department of Surgery

STRESZCZENIE

Wstep: Celem pracy byla ocena czesto$ci wystepowania nadwagi i otyloéci oraz poziomu aktywnosci fizycznej podchora-
zych Wyzszej Szkoly Oficerskiej Sit Powietrznych w Deblinie (WSOSP). Material i metody: Badania przeprowadzono w gru-
pie 100 mezczyzn I, I, IV i V roku Wydziatu Lotnictwa WSOSP. Oceny czgstosci wystepowania nadwagi i otylosci dokonano na
podstawie wskaznika masy ciata (body mass index — BMI) i procentowej zawartosci tkanki ttuszczowej. Do pomiaru poziomu ak-
tywnoéci fizycznej uzyto akcelerometru AiperMotion 500™. Oznaczono $rednie dzienne zuzycie energii, Srednia odlegto$¢ poko-
nywana w ciggu dnia i tygodnia oraz wspétczynnik poziomu aktywnosci fizycznej PAL (physical activity level). Wyniki: Na pod-
stawie BMI prawidiowa mase ciata stwierdzono u 71,3% badanych, nadwage — u 25,3%, natomiast otylos¢ — u 3,4%. Ocena stanu
odzywienia wykazata istotne réznice miedzy studentamiIiIl roku a studentamiIV iV roku. Wérdd studentéw Ii IT roku prawi-
dlowe warto$ci BMI miato 88% osob, a wérdd studentow IV i V roku - jedynie 48,6% (p < 0,05). Zawarto$¢ tkanki ttuszczowej byla
w normie u 80% studentéw I i I roku oraz u 62,2% studentéw IV i V roku. Otylo$¢ oceniana na podstawie procentowe;j zawartosci
tkanki ttuszczowej wystepowata jedynie u starszych rocznikéw (16,2%). Z kolei czestos¢ wystepowania nadwagi byla az 10-krot-
nie wyzsza u podchorazych IV i V roku (21,6%) w poréwnaniu ze studentami wcze$niejszych lat (2%). Srednie odlegto$ci poko-
nywane zaréwno w ciggu doby, jak i calego tygodnia byly istotnie wyzsze u podchorazych I'i I roku niz u studentéw IV i V roku.
Whioski: Niezbedne jest wdrozenie dziatan profilaktycznych w zakresie zywienia i zwiekszania aktywno$ci fizycznej, ktére zapo-
biegna rozwojowi nadmiernej masy ciala w okresie studiéw wéréd podchorazych WSOSP w Deblinie. Med. Pr. 2015;66(5):653-660
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ABSTRACT

Background: The aim of the study was to evaluate overweight, obesity and the level of physical activity in the study group
of 100 cadets of the Air Force Military Academy in Deblin (WSOSP). Material and Methods: Evaluation of overweight and obes-
ity was based on body mass index (BMI) and body fat content. An accelerometer AiperMotion 500™ was used to measure the level
of physical activity. There were marked such parameters as the average daily energy consumption, the average distance covered
during the day and the whole week and the indicator of physical activity level (PAL). Results: Based on BMI indicators, 71.3% of
the cadets had normal body weight, 25.3% were overweight and 3.4% were obese. Assessment of nutritional status showed signifi-
cant differences between the 1st and 2nd vs. the 4th and 5th years of study. Normal BMI values showed 88% of the 1st and 2nd
year students, while of the 4th and 5th years — only 48.6% (p < 0.05). Based on the body fat content, obesity was found only in
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a group of older students (16.2%) and overweight was 10 times higher in the 4th and 5th years (21.6%) in comparison to younger
students (2%). The average distance covered during the day or during the whole week was significantly higher in the 1st and 2nd
year students. Conclusions: It is necessary to implement appropriate measures in the field of nutrition and physical activity to
prevent the development of excessive body weight during studies among the military cadets of the Air Force Military Academy in
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WSTEP

Niektore grupy spoleczne ze wzgledu na $rodowisko,
w ktérym zyja i pracujg - a konkretnie panujace w nim
nawyki oraz zwyczaje dotyczace odzywiania i aktyw-
nosci fizycznej — sa w wiekszym stopniu narazone na od-
dzialywanie czynnikéw sprzyjajacych rozwojowi oty-
tosci. Otylos¢ jest chorobg wystepujaca nie tylko wsrod
o0s6b dorostych, poniewaz obecnie coraz czesciej doty-
ka takze dzieci i mlodziez akademicka [1]. Oprdcz czyn-
nikéw o charakterze biologicznym i $rodowiskowym
wazne w utrzymywaniu prawidlowej masy ciala sg tak-
ze czynniki behawioralne, zwigzane ze stylem zycia jed-
nostki. Mlodziez akademicka prowadzi tryb zycia, ktory
nie zawsze sprzyja postawom prozdrowotnym.

Otylos¢ w mlodym wieku stwarza ryzyko wystapie-
nia m.in. choréb uktadu oddechowego, zaburzen en-
dokrynologicznych, nieprawidlowosci ortopedycznych
i zaburzen psychicznych, a w wieku p6zniejszym pro-
wadzi do schorzen uktadu sercowo-naczyniowego, ze-
spotu metabolicznego i cukrzycy typu 2 [2-4]. Bada-
nia epidemiologiczne potwierdzaja zwigzek otylosci ze
zwiekszonym ryzykiem rozwoju choréb nowotworo-
wych [5,6]. Nalezy podkredli¢, ze problem z utrzyma-
niem prawidlowej masy ciala, a w konsekwencji wigk-
sze ryzyko rozwoju powiklan otylosci, wystepuje we
wszystkich grupach spotecznych, w tym réwniez w $ro-
dowisku wojskowym [7-10].

Zgodnie z wytycznymi Swiatowej Organizacji Zdro-
wia (World Health Organization - WHO) do oceny stop-
nia otylosci najczesciej stosowany jest wskaznik masy
ciala (body mass index - BMI) obliczany jako stosunek
masy ciala wyrazonej w kilogramach do wzrostu wyra-
zonego w metrach i podniesionego do kwadratu [11,12].
Przyjmuje sie, ze BMI ponizej 18,5 kg/m? oznacza niedo-
wage, mieszczacy sie w przedziale 18,5-24,9 kg/m? - pra-
widlowa mase ciata (norma), wynoszacy 25-29,9 kg/m”* -
nadwage, a powyzej 30 kg/m* $wiadczy o otytoéci. Mimo

ze wskaznik BMI jest prosty w uzyciu, nie wskazuje do-
kfadnie stopnia nadwagi ani ryzyka zwigzanych z nig
powiktan. Nie dostarcza bowiem precyzyjnych informa-
cji na temat zawartosci tkanki thuszczowej w organizmie
oraz proporcji mies$ni do tluszczu. Wskaznik masy ciala
jest jednak wcigz powszechnie stosowany w badaniach
epidemiologicznych.

Wyniki badan systematycznie prowadzonych w ar-
miach na $wiecie wskazujg na wzrost BMI wsrod zol-
nierzy [9,13]. Jednoczes$nie we wnioskach z badan pod-
kredla si¢ role aktywnosci fizycznej w obnizaniu wskaz-
nika masy ciala, a tym samym w profilaktyce i leczeniu
otylosci. Regularnie wykonywane ¢wiczenia fizyczne,
poprzez zwigkszenie wydatku energetycznego, sprzy-
jaja nie tylko redukcji nadmiernej masy ciala, ale po-
woduja takze wiele korzystnych zmian w organizmie
(np. wzrost masy mie$niowej i kostnej, poprawe tole-
rancji glukozy i profilu lipidowego, obnizenie spoczyn-
kowego i wysitkowego ci$nienia tetniczego krwi, a tak-
ze wzrost samopoczucia i poprawe ogdlnego stanu psy-
chicznego) [14,15].

Celem niniejszej pracy byta ocena czestosci wyste-
powania nadwagi i otylosci oraz poziomu aktywnosci
fizycznej podchorazych Wyzszej Szkoty Oficerskiej Sit
Powietrznych w Deblinie (WSOSP).

MATERIAL | METODY

Badania przeprowadzono na przetomie 2012 i 2013 r.
w grupie 100 podchorazych (mezczyzn), stuchaczy
L, I, IV i V roku Wydzialu Lotnictwa Wyzszej Szko-
ty Oficerskiej Sit Powietrznych w Deblinie. Studen-
tow wybrano do badan w sposéb losowy, po 25 0séb
z kazdego rocznika. Sredni wiek w badanej grupie wy-
niost 21,5+2,4 roku.

Wszyscy podchorazowie zostali poddani badaniom
antropometrycznym i analizie skfadu ciala metoda bio-
impedancji (bioimpedance analysis — BIA) z wykorzysta-
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niem analizatora SC 330 (prod. Tanita, Japonia). Czesto$¢
wystepowania nadwagi i otylosci okreslono na podsta-
wie BMI. Oceniono takze procentows zawartos$¢ tkanki
tluszczowej ogdtem, wedtug kryteriéw analizy bioimpe-
dancji (BIA), z uzyciem analizatora SC 330 [16]. Zgodnie
z inng publikacjg [16] za prawidlowy i optymalny zakres
zawartosci tkanki tluszczowej przyjeto 8-20%. Niedowa-
ge rozpoznawano przy zawartosci tkanki tluszczowej po-
nizej 8%, a nadwage diagnozowano przy 20-25-procen-
towej zawartosci tkanki tluszczowej. Zawartos¢ tkanki
tluszczowej charakterystyczng dla otylosci rozpoznawa-
no przy wartosciach powyzej 25%.

W celu poréwnawczej oceny czesto$ci wystepo-
wania nadwagi i otylosci w poczatkowym i konco-
wym okresie studiéw badanych podzielono na 2 gru-
py. Pierwsza grupe stanowili podchorazowie I II roku,
a druga - podchorazowie IV i V roku.

Do oceny poziomu aktywnosci fizycznej zastoso-
wano akcelerometry AiperMotion 500™ (prod. Aiper-
mon GmbH, Niemcy), przeznaczone do pomiaru, re-
jestrowania i analizy codziennej aktywnosci cztowie-
ka. Akcelerometr rozpoznaje ruch w oparciu o przy-
spieszenia wystepujace w 3 osiach — dtugosci, szeroko-
$ciiwysokosci. Na podstawie tych pomiaréw dokonuje
obliczen i klasyfikacji ruchéw ze wzgledu na predkos¢
poruszania si¢ badanego. Urzadzenie rozpoznaje tak-
ze bezruch i tzw. typ pasywny, czyli niewielkie drga-
nia ciala, ktdre nie s3 rejestrowane jako aktywnos¢. Re-
jestratory, noszone przez badanych na wysokosci ta-
lii, s3 pobudzane wprost proporcjonalnie do ruchu ca-
lego ciala i umozliwiaja pomiar aktywnosci fizycznej
w okresach kilkudniowych, a takze minutowych.

Przed wykonaniem pomiaréw do kazdego akcele-
rometru wprowadzono aktualne dane badanych, ta-
kie jak dokladna data urodzenia, ple¢, masa ciala
i wzrost. Badani nosili akcelerometr po lewej stronie
talii przez 7 dni, z wyjatkiem nocy. Po tym czasie dane
z akcelerometréw zgrywano i analizowano za pomo-
c3 programu komputerowego AiperView 500. Oprocz
takich wynikéw jak $rednia odlegtos¢ pokonywana
w ciggu dnia i tygodnia, do oceny poziomu aktywno-
$ci fizycznej postuzono si¢ wspdlczynnikiem poziomu
aktywnosdci fizycznej (physical activity level - PAL). Na
podstawie wielkosci wspoéiczynnika PAL mozliwe bylo
okreslenie calkowitej energii wydatkowanej w ciagu
dnia podczas aktywnosci fizycznej w oparciu o zwie-
lokrotnienie wskaznika podstawowej przemiany ma-
terii [17]. Swiatowa Organizacja Zdrowia zaleca, zeby
wielkos¢ wspdlczynnika PAL w ciggu doby wynosila
min. 1,8, co odpowiada aktywnosci fizycznej umozli-

wiajacej skuteczng utrate masy ciala, a tym samym za-
pobieganie otylosci, i znajduje potwierdzenie w prowa-
dzonych badaniach [12]. Przyjmuje si¢, ze PAL poni-
zej 1,5 oznacza niska aktywno$¢ fizyczng, natomiast
mieszczacy si¢ w przedziale 1,5-1,8 wskazuje na prawi-
dlowy poziom aktywnosci fizycznej (norma).

Warto podkresli¢, ze w innych badaniach [18] po-
twierdzono skuteczno$¢ stosowania akcelerometréw
do oceny rzeczywistej aktywnosci fizycznej, w tym ro-
dzaju i intensywnosci podejmowanych ¢wiczen.

Do analiz statystycznych uzyskanych wynikéw uzy-
to programu R (wersja 2.15.1). Wyniki dla zmiennych
ilosciowych przedstawiono w postaci statystyk opiso-
wych (tj. m.in. $rednie, odchylenia standardowe, war-
tosci minimalne, wartosci maksymalne) oraz wykre-
séw czestosci. Do analiz poréwnawczych miedzy wy-
réznionymi grupami zastosowano test Manna-Whit-
neya, test t-Studenta i Chi’. Normalnos¢ rozkladéw
sprawdzono testem Shapiro-Wilka, a za poziom istot-
nosci statystycznej przyjeto p < 0,05.

WYNIKI

Ogolng charakterystyke stanu odzywienia badanej gru-
py przedstawiono w tabeli 1.

Na podstawie BMI prawidlowa mase ciata odnoto-
wano u 71,3% podchorazych, natomiast nadmierng —
u 28,7% (w tym nadwage u 25,3%, a otylo$¢ u 3,4%).
W badanej grupie nie stwierdzono o0séb z niedowaga.

Ocena stanu odzywienia na podstawie BMI wy-
kazala istotne statystyczne réznice miedzy Ii I a IV
i V rocznikiem podchorazych WSOSP (p < 0,05), co
przedstawiono na rycinie 1.

Prawidlowe wartosci BMI mialo 88% studentow
mlodszych rocznikéw WSOSP, tzn. I i II roku lacz-
nie, oraz zaledwie 48,6% podchorazych starszych lat,
tzn. IV iV roku facznie (ryc. 2). Ponadto w badaniu wy-
kazano, ze odsetek osob z prawidtowg masg ciata zma-
lat z 92% na I roku do 41,7% na V roku. Jednocze$nie
odsetek podchorazych z nadwaga wzrést z 8% na I roku
studiéw do 50% na V roku.

Wyniki oceny stanu odzywienia podchors-
zych WSOSP na podstawie BMI zostaly zweryfikowa-
ne w analizie procentowej zawartosci ogolnej tkanki
tluszczowej w badanej grupie (ryc. 2).

Procentowa zawarto$¢ tkanki tluszczowej u ba-
danych podchorazych roéznita sie istotnie u studen-
tow 1 i II roku oraz studentow IV i V roku (p < 0,05),
przy czym zgodna z norma wystepowata u 80% stu-
dentéw I i1l roku oraz u 62,2% podchorazych IViV ro-
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Tabela 1. Parametry antropometryczne podchorazych Wyzszej Szkoly Oficerskiej Sit Powietrznych w Deblinie (WSOSP)
Table 1. Anthropometric parameters in the study group of cadets of the Air Force Military Academy in Deblin

Badani
Respondents
Zmienna (N = 100)
Variable .
MSD m1T1.—maks.
min.-max
Wiek [w latach] / Age [years] 21,5+2,4 18,0-29,0
Wysokos¢ ciata / Height [cm] 179,3+5,9 162,0-194,0
Masa ciata / Weight [kg] 77,3+10,8 52,7-107,8
Tkanka ttuszczowa / Body fat [%] 14,8+5,3 6,3-34,0
Tkanka ttuszczowa / Body fat [kg] 11,9+5,8 3,7-32,0
Masa mig$niowa / Muscle mass [kg] 62,216,1 45,2-80,9
Woda catkowita / Total body water [kg] 45,7+3,9 35,5-59,7
Woda catkowita / Total body water [%] 59,8+4,2 49,5-69,9

Podstawowa przemiana materii / Basic metabolic rate [k]]

Wskaznik masy ciata / Body mass index [kg/m?]

8124,9+835,6 5979,0-10 673,0

24,0£2,9 18,6-32,6

M - §rednia / mean, SD - odchylenie standardowe / standard deviation, min. - warto§¢ minimalna / minimal value, maks. - warto$¢ maksymalna / max - maximal value.
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[] studenci | i Il roku / students of 1stand 2nd year (N = 50)
l] studenci IV i V roku / students of 4th and 5th year (N = 50)

Ryc. 1. Stan odzywienia podchorazych z Wyzszej Szkoty
Oficerskiej Sit Powietrznych w Deblinie na podstawie wskaznika
masy ciala (BMI)

Fig. 1. Nutritional status according to body mass index (BMI)

in the study group of cadets of the Air Force Military Academy
in Deblin

ku. Otylo$¢ diagnozowana na podstawie zawarto-
$ci tkanki tluszczowej wystepowala jedynie w grupie
starszych rocznikow i dotyczyta co szdstego badanego.
Takze czgstos¢ wystepowania nadwagi byla az 10-krot-
nie wyzsza u podchorazych IV i V roku w poréwna-
niu z mlodszymi rocznikami. Ogélem nadmierng mase
ciala na podstawie analizy zawartosci tkanki ttuszczo-
wej stwierdzono u 37,8% badanych bedacych studenta-
miIViV roku (ryc. 2).
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Zawarto$¢ tkanki ttuszczowej / Body fat content [%]

[:I studenci | i Il roku / students of 1stand 2nd year (N = 50)
II studenci IV iV roku / students of 4th and 5th year (N = 50)

Ryc. 2. Stan odzywienia podchorazych z Wyzszej Szkoty
Oficerskiej Sit Powietrznych w Deblinie na podstawie procentowej
zawartosci tkanki tluszczowej zgodnie z kryteriami analizy
bioimpedancji (BIA) [18]

Fig. 2. Nutritional status according to the percentage of body fat
in the study group of cadets of the Air Force Military Academy,
according to the bioimpedance analysis criteria (BIA) [18]

Analizie statystycznej poddano réwniez parametry
uzyskane podczas tygodniowego monitoringu aktyw-
nosci fizycznej, przeprowadzonego za pomocg akcele-
rometrow AiperMotion 500™ (tab. 2).

Na podstawie wynikéw pomiaru aktywnosci fizycz-
nej studentéw w ciggu 7 dni wykazano, ze podchora-
zowie I i II roku pokonali istotnie statystycznie wiecej
kilometréw w poréwnaniu z podchorazymi starszych
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Tabela 2. Poziom aktywno$ci fizycznej podchorazych WSOSP studiujacych naIiIl oraz IV iV roku
Table 2. The level of physical activity in the study group of cadets of the Air Force Military Academy, 1st and 2nd vs. 4th and 5th years

of study (N = 50)

Studenci 1ilII roku Studenci IV i V roku
Students of 1st and 2nd year Students of 4th and 5th year
Zmienna (N =50) (N =50)
Variable P
MeSD  Me  TIMMES o) gz MasD Me MM o5 s
min.-max min.-max
Odlegto$¢ pokonana w ciggu doby / 9,1+2,9 9,0 3,7-15,2 7,2-11,5 6,9+2,0 6,8 1,7-11,0 5,3-8,5 0,001*
/ Distance covered in 1 day [km]
Odlegto$¢ pokonana w ciggu tygodnia / 63,9+20,0 63,1  25,8-106,2 50,1-80,7  48,7+13,9 47,8 11,7-77,3  37,8-56,9  0,001*
/ Distance covered in 1 week [km]
Poziom aktywnosci fizycznej / Physical 1,6+0,2 1,5 1,3-1,9 1,5-1,7 1,5+0,3 1,5 1,1-2,4 1,4-1,5 0,027*

activity level (PAL)

Me - mediana / median, Q25 - kwartyl dolny / lower quartile, Q75 - kwartyl gérny / upper quartile, PAL - §redni poziom aktywnosci fizycznej w ciggu 1 tygodnia / the average

level of physical activity in 1 week.
* Istotne statystycznie, kiedy p < 0,05 / Statistically significant when p < 0.05.
Inne objagnienia jak w tabeli 1/ Other abbreviations as in Table 1.

rocznikéw (p < 0,05) (tab. 2). Srednia odlegtos¢ poko-
nana w ciggu doby rowniez byta istotnie wyzsza wérod
badanych z I i II roku studiéw w poréwnaniu ze stu-
dentami IV iV roku (p < 0,05) (tab. 2).

Ocena wartosci wspolczynnika PAL wykazata, ze
jego $rednia wartos¢ byla istotnie statystycznie wyzsza
wsrod miodszych rocznikéw podchorazych niz wsrod
starszych (p < 0,05, tab. 2). Na rycinie 3. przedstawio-
no, jaki odsetek podchorazych z badanych grup uzy-
skal okreslone wartosci wspotczynnika PAL.
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[] studenci l'i Il roku / students of 1stand 2nd year (N = 50)
l] studenci Vi V roku / students of 4th and 5th year (N = 50)

PAL - wspélczynnik poziomu aktywnosci fizycznej / physical activity level indicator.

Ryc. 3. Poziom aktywnosci fizycznej podchorazych z Wyzszej
Szkoty Oficerskiej Sit Powietrznych w Deblinie na podstawie PAL
wedlug kryteriow Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) [14]
Fig. 3. Physical activity level according to PAL in the study group
of cadets of the Air Force Military Academy in Deblin, according
to The World Health Organization (WHO) criteria [14]

W badaniach wykazano takze, ze wsrédd podcho-
razych charakteryzujacych si¢ niskim poziomem ak-
tywnosci fizycznej (PAL < 1,5) jest istotnie wigcej 0osdb
z nadwaga i otylo$cig niz wérdéd podchorazych o prawi-
dlowej (tzn. w zakresie normy) i wysokiej aktywnosci
fizycznej (PAL > 1,5) (p < 0,05). Dane te przedstawio-
no na rycinie 4.
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PAL - wspélczynnik poziomu aktywnosci fizycznej / physical activity level indicator.

Ryc. 4. Stan odzywienia podchorazych z Wyzszej Szkoty
Oficerskiej Sit Powietrznych w Deblinie (N = 100) na podstawie
procentowej zawartosci tkanki ttuszczowej a poziom ich
aktywnosci fizycznej na podstawie PAL

Fig. 4. Nutritional status according to the percentage of body fat
in the study group of cadets of the Air Force Military Academy
in Deblin (N = 100) vs. the level of their physical activity,
according to PAL
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OMOWIENIE

Na podstawie przedstawionych wynikéw mozna
stwierdzi¢, ze problem z utrzymaniem prawidlowej
masy ciala dotyczy réwniez srodowiska lotniczego.
Uzyskane wyniki sa zgodne z wynikami badan prowa-
dzonych od wielu lat wsréd zolnierzy Wojska Polskie-
go, ktore pokazujg, ze nadwaga i otylos¢ wystepuja za-
réwno u zolnierzy rozpoczynajacych stuzbe wojskowa,
jak i tych z dlugoletnim stazem [19].

Wyniki uzyskane u podchorazych WSOSP w Debli-
nie s3 zgodne z wynikami innych badan [20], w kto-
rych stwierdzono istotny wzrost czestosci wystepowa-
nia nadwagi i otyloéci wraz z kolejnymi latami studiow
u studentow szkol wyzszych i akademii wojskowych.
Zwiegkszenie zawartosci tkanki ttuszczowej u stuchaczy
szkoty oficerskiej pod koniec studiéw zaobserwowali
rowniez Arska-Kotlinska i Drozdowski [21].

Niepokojacy wzrost czgstosci wystgpowania nadwa-
gi i otylodci, okreslony na podstawie BMI, zaobserwo-
wano wsrod 18-letnich rekrutow (N = 756 269) do armii
amerykanskiej, zbadanych w latach 1993-2006 [22].
Wykazano u nich wzrost czgstosci wystgpowania nad-
wagi z 22,8% w 1993 r. do 27,1% w 2006 r., natomiast
otylosci z 2,8% do 6,8%.

W trakcie studiéw kazdy podchorgzy WSOSP bie-
rze udzial w zaplanowanych zgodnie z programem na-
uczania zajeciach z wychowania fizycznego w wymia-
rze 6 godzin tygodniowo [23]. S3 to zajecia o duzej in-
tensywnosci i obejmujg wszystkich podchorazych. Poza
tym w porzadku dnia podchorazego zaplanowany jest
codzienny poranny rozruch fizyczny, trwajacy 30 min.
Zaobserwowane w wynikach niniejszych badan rézni-
ce w aktywnosci fizycznej podejmowanej przez miod-
sze i starsze roczniki moga by¢ spowodowane tym, ze
mlodsze roczniki czesciej korzystaty w czasie wolnym
od zaje¢ z bazy sportowej na terenie WSOSP i/lub cze-
$ciej uczestniczyly w zajeciach dzialajacych dodatkowo
sekeji sportowych. Wymaga to jednak przeprowadze-
nia dalszych badan.

W przytaczanych we wprowadzeniu wynikach licz-
nych badan wyraznie wskazuje si¢ na role aktywnosci fi-
zycznej w redukeji nadmiernej masy ciala i zapobiega-
niu otylosci. Aktywnos¢ fizyczna jako jeden z elemen-
tow profilaktyki oraz leczenia nadwagi i otylosci u woj-
skowego personelu latajacego zostala szczegdtowo opi-
sana w pracy Gazdzinskiej i wsp. [24]. Ponadto w in-
nych badaniach wykazano, ze skuteczng metoda oceny
rzeczywistego poziomu aktywnosci fizycznej sa akcele-
rometry [25,26]. Pelnig one takze role edukacyjna w za-

kresie zdrowego stylu Zycia (w tym podejmowania od-
powiedniej aktywnosci fizycznej na co dzien), a jedno-
cze$nie motywujaca do wprowadzania korzystnych
zmian w codziennej aktywnosci i wydtuzania czasu spe-
dzanego aktywnie [25,26]. Pomiar réznych parametréow
zyciowych i wielkosci podejmowanej aktywnosci fizycz-
nej przy uzyciu przenosnych urzadzen jest obecnie na
$wiecie coraz powszechniejszym sposobem monitoro-
wania zaréwno osob zdrowych, jak i chorych [27,28].

W niniejszym badaniu warto$¢ wspdtczynnika PAL
ponizej normy (< 1,5) uzyskalo 33,3% podchorazych
z I i II roku studiéw oraz ponad potowa podchora-
zych ze starszych rocznikéw (ryc. 3). Warto$¢ wspol-
czynnika PAL powyzej 1,8 wartosci rekomendowa-
nej przez WHO w celu zredukowania masy ciata uzy-
skato 4,2% podchorazych I i II roku oraz 8,6% ze star-
szych rocznikéw. Wykazano, ze poziom aktywno-
$ci fizycznej mieszczacy sie w normie (tzn. w grani-
cach 1,5-1,8 PAL) wystepowal u ponad 60% podcho-
razych I i II roku studiéw w WSOSP. Co wiecej, w tej
grupie 88% badanych os6b miato prawidlowa mase cia-
fa (ryc. 1). Dodatkowo wéréd podchorazych o niskiej
aktywnosci fizycznej (PAL < 1,5) jest prawie 3-krotnie
wiecej osob z nadwaga i otyloscia, okreslang na pod-
stawie procentowej zawartosci tkanki ttuszczowej, niz
wsrdd podchorazych z prawidlowym i wysokim pozio-
mem aktywnosci fizycznej (PAL > 1,5) (ryc. 4). Wska-
zuje to na zwigzek miedzy aktywnoscig fizyczng a cze-
sto$cig wystepowania nadwagi i otylosci.

Uzyskane wyniki potwierdzaja znaczenie, jakie dla
redukcji nadmiernej masy ciala - a tym samym utrzy-
mywania jej na prawidlowym poziomie — ma wysilek
fizyczny. U podchorazych starszych rocznikéw widaé
wyraznie, jak z jednej strony obniza si¢ podejmowana
aktywnos¢ fizyczna (ryc. 3), a z drugiej wzrasta czestos¢
wystepowania nadwagi i otyltosci (ryc. 11 2). Warto za-
znaczy¢, ze zgodnie z rocznym rozkladem zajec starsze
roczniki podchorazych z WSOSP w okresie wiosenno-
-letnim maja praktyki lotnicze w bazach wojskowych
w wiekszym wymiarze godzin niz roczniki mlodsze.
W trakcie odbywania praktyk nie s3 prowadzone pla-
nowe zajecia z wychowania fizycznego, co w znacznym
stopniu wptywa na obnizenie poziomu codziennej ak-
tywnosci fizycznej starszych rocznikow studentéw i na
warto$¢ rocznego bilansu energetycznego w tej grupie.

Sredni wzrost masy ciata u starszych studentéw,
oprocz zaobserwowanej nizszej aktywnosci fizycznej,
moze mie¢ takze zwigzek z nieprawidlowym zywie-
niem, a wiec nadmiernym dostarczaniem energii wraz
z przyjmowanym pozywieniem. Wykazywano to juz
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we wczesniejszych badaniach prowadzonych w grupie
podchorazych WSOSP [29], ktérym produkty kupowa-
ne w sklepie dostarczaly srednio 1012+1670 kcal dzien-
nie. Najwigcej energii zapewnialy stodycze - $rednio
okoto 3004423 kcal. Przypuszczalnie dodatkowe spo-
zycie moglo réwniez wplywaé na wystgpowanie nad-
wagi i otylosci w badanej grupie. Wymaga to jednak
pogtebionych badan, poniewaz w niniejszej pracy czyn-
nik ten nie byt brany pod uwage.

Podsumowujac, nalezy podkresli¢, ze w lotnictwie
wojskowym nadmierna masa ciala nie tylko pogarsza
stan zdrowia i samopoczucie pilota, ale wigze sie takze ze
znacznym ograniczeniem jego mozliwosci wykonywa-
nia zadan w powietrzu [30]. Uzyskane wyniki wskazu-
ja na koniecznos¢ wdrozenia odpowiednich dziatan pro-
filaktycznych, zapobiegajacych rozwojowi nadmiernej
masy ciala w okresie studiéw u podchorgzych WSOSP
w Deblinie, zwlaszcza w odniesieniu do starszych rocz-
nikéw. Zasadna wydaje si¢ zaréwno edukacja zywienio-
wa, jak i promowanie aktywnosci fizycznej oraz zache-
canie podchorazych do jej podejmowania takze w cza-
sie wolnym od zajec szkolnych. Nalezy jednak pamietac,
ze jedynie kompleksowe podejicie oraz wspéldzialanie
lekarzy, dietetykéw i psychologdéw daja mozliwos¢ pro-
wadzenia skutecznego leczenia oraz profilaktyki nadwa-
gi i otylosci w srodowisku wojskowym.

WNIOSKI

1. Nalezy podja¢ pilne dzialania majace na celu ziden-
tyfikowanie czynnikéw ryzyka powstawania nad-
wagi i otytosci wérod stuchaczy WSOSP w Deblinie.

2. W przeprowadzonych badaniach wykazano zwig-
zek miedzy niska aktywnoscig fizyczna a wzrostem
czgstosci wystepowania nadwagi i otylosci u pod-
chorazych WSOSP w Deblinie.

3. Stwierdzony w badaniach wzrost czestosci wystepo-
wania zaburzen masy ciata wsréd starszych roczni-
kéw podchorazych WSOSP w Deblinie wskazuje na
potrzebe wdrozenia dzialan profilaktycznych w za-
kresie promowania zdrowego stylu zycia w tej grupie.
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