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STRESZCZENIE

Wstęp. Aktywność fi zyczna spełnia istotną funkcję w zakresie pre-
wencji i profi laktyki wielu chorób. Stanowi jeden z najważniejszych 
determinantów prozdrowotnego stylu życia. Wpływa pozytywnie na 
wiele aspektów prawidłowego funkcjonowania organizmu.
Cel. Celem badań była ocena poziomu aktywności fi zycznej studen-
tów pielęgniarstwa Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.
Materiał i metody. W badaniu wzięło udział 136 studentów. 
Respondenci zostali poproszeni o dobrowolne wypełnienie au-
torskiej, anonimowej ankiety. Analizy statystycznej dokonano 
testem niezależności chi-kwadrat Pearsona. Hipotezę zerową 
odrzucono dla p < 0,05. 
Wyniki. Ponad połowa respondentów nie podejmowała jakiejkol-
wiek formy aktywności fi zycznej. Dla 46,3% ankietowanych brak 
czasu, dla 22,1% lenistwo, a dla 19,9% nauka były największymi 
barierami w podejmowaniu aktywności fi zycznej. Studenci naj-
chętniej wybierali ćwiczenia fi tness, bieganie i spacery. Często-
tliwość uprawiania sportu przekłada się na częstość odczuwania 
przez studentów dolegliwości – im mniejszy poziom aktywności 
fi zycznej, tym częściej występują różne schorzenia. Wszyscy an-
kietowani uważają, że aktywność fi zyczna i zdrowe odżywianie 
mają wpływ na zdrowie. 
Wnioski. 

Studenci pielęgniarstwa byli świadomi, że aktywność fi -1. 
zyczna oraz prawidłowy jadłospis mają wpływ na zdrowie. 
Osoby nieuprawiające sportu częściej odczuwały różnego 2. 
rodzaju dolegliwości. 
Uprawianie ćwiczeń ruchowych było ograniczone przez 3. 
brak czasu oraz niechęć do aktywności fi zycznej. 
Poziom aktywności fi zycznej studentów pielęgniarstwa był 4. 
niezadowalający.

SŁOWA KLUCZOWE: aktywność fi zyczna, pielęgniarstwo, stu-
denci.

ABSTRACT

Introduction. Physical activity accomplishes a signifi cant func-
tion in the fi eld of prevention of many diseases. It is one of the 
most important determinants of a healthy lifestyle and has a posi-
tive effect on many aspects of proper functioning.
Aim. The aim of the research was to assess the level of physical 
activity in nursing students at Warsaw Medical University.
Material and methods. The study involved 136 students. The 
respondents were asked to complete the voluntary anonymo-
us survey. Statistical analysis was performed by means of the 
Pearson's chi-square test. The null hypothesis was rejected at 
p < 0.05.
Results. Over a half of the respondents did not take any physical 
activity. 46.3% of the interviewees pointed to lack of time, 22.1% 
to indolence, and 19.9% to studying as the main reasons for not 
taking physical activity. Students most frequently choose the fol-
lowing type of sports: fi tness exercises, running and walking. The 
frequency of taking up a sport is refl ected in the frequency of 
occurring illnesses – the lower the level of physical activity, the 
more health problems occur. 100% of respondents believe that 
physical activity and healthy eating have an impact on health.
Conclusions.

Nursing students were aware that the physical activity and 1. 
well-balanced menu had an impact on health.
Respondents not practicing sport often had various ail-2. 
ments.
Practicing physical exercises was limited by lack of time 3. 
and aversion to sport.
The level of physical activity of nursing students was unsa-4. 
tisfactory.

KEYWORDS: physical activity, nursing, students.
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Wstęp
Ruch i aktywność fi zyczna są nieodłącznymi elemen-
tami funkcjonowania człowieka i stanowią jedną z pod-
stawowych potrzeb każdego z nas. Zaspokojenie tej 
potrzeby prowadzi do osiągnięcia dobrostanu fi zyczne-
go, psychicznego oraz społecznego, gwarantując tym 
samym optymalny rozwój na wszystkich płaszczyznach 
życia [1]. Podejmowanie aktywności fi zycznej jest także 
doskonałym sposobem prewencji i profi laktyki wielu scho-
rzeń, w tym chorób układu krążenia, osteoporozy, nadwa-
gi i otyłości, a także zaburzeń natury psychicznej [2].

Styl życia młodzieży akademickiej cechuje się dużą 
różnorodnością, wynikającą z etapu edukacji, rozkładu 
zajęć, ilości nauki czy zasobów fi nansowych. Mimo iż 
studenci w większości przypadków posiadają wiedzę 
oraz są świadomi pozytywnego wpływu aktywności 
fi zycznej na zdrowie, nierzadko nie podejmują wysiłku 
fi zycznego ze względu na prowadzony tryb życia, unie-
możliwiający im jego realizację [3]. 

Cel badań
Celem przeprowadzonych badań była ocena poziomu 
aktywności fi zycznej studentów pielęgniarstwa War-
szawskiego Uniwersytetu Medycznego.

Materiał i metody
W badaniu wzięli udział studenci studiów licencjackich 
na kierunku pielęgniarstwo Warszawskiego Uniwer-
sytetu Medycznego. Grupa respondentów liczyła 136 
osób – 132 kobiety i 4 mężczyzn. 

Badanie ankietowe przeprowadzono w czasie od 30 
listopada do 28 grudnia 2015 roku. Do zebrania danych 
zastosowano metodę sondażu diagnostycznego prze-
prowadzonego za pomocą anonimowego, autorskiego 
kwestionariusza ankiety składającego się z metryczki 
(płeć, miejsce pochodzenia, miejsce zamieszkania, rok 
studiów) oraz części zasadniczej ankiety zawierającej 
pytania dotyczące aktywności fi zycznej i odżywiania: 
11 pytań zamkniętych jednokrotnego wyboru i 5 pytań, 
w których można było udzielić maksymalnie 3 odpowiedzi. 
Sto ankiet zostało zebranych osobiście, podczas spotkań 
ze studentami, zaś 36 udostępniono na platformie Google 
Forms, gdzie respondenci udzielali odpowiedzi. Analizy 
statystycznej dokonano testem niezależności chi-kwadrat 
Pearsona. Hipotezę zerową odrzucono dla p < 0,05. 

Wyniki
Respondenci udzielili odpowiedzi na 16 pytań zawar-
tych w kwestionariuszu ankiety, dotyczących głównie 
aktywności fi zycznej. 

Aktywność fi zyczna dla 67,6% ankietowanych to 
metoda dbania o zdrowie, pozostali zaś wskazywali na: 
sposób poprawy kondycji fi zycznej – 56,6%, sposób na 

zmniejszenie masy ciała – 55,9%, oraz metodę popra-
wy nastroju – 52,2% (Rycina 1). 

p – prawdopodobieństwo testowe/probability value;

χ² – wartość testu chi-kwadrat/value of the chi-square test

Rycina 1. Odpowiedzi respondentów na pytanie „Czym jest dla Ciebie 
aktywność fi zyczna?”
Figure 1. Answers to the question: „What is physical activity for you?”

Źródło: opracowanie własne
Source: author’s own analysis

Jeśli chodzi o częstość uprawiania sportu – przed 
rozpoczęciem studiów i w trakcie studiowania – wyraź-
nie widać, że odpowiedzi badanych różnią się. Można 
zaobserwować spadek częstotliwości uprawiania sportu 
w poszczególnych kategoriach oraz wzrost liczby osób 
niećwiczących w ogóle. Spośród 136 osób biorących 
udział w badaniu 66 zadeklarowało, że jest obecnie 
aktywnych ruchowo, zaś 70 osób nie podejmuje jakiej-
kolwiek aktywności fi zycznej. Porównanie odpowiedzi 
udzielanych przez badanych zostało przedstawione na 
rycinach 2 i 3.

Rycina 2. Częstotliwość uprawiania sportu przed rozpoczęciem studiów 
na WUM 
Figure 2. Frequency of practising sports before studying at the Warsaw 
Medical University

Źródło: opracowanie własne
Source: author’s own analysis
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Rycina 3. Częstotliwość uprawiania sportu w trakcie studiów na WUM
Figure 3. Frequency of practising sports during studying at the Warsaw 
Medical University

Źródło: opracowanie własne
Source: author’s own analysis

Najczęściej podejmowaną formą aktywności fi zycz-
nej dla blisko 17% ankietowanych był fi tness. Studenci 
wskazywali również na bieganie i spacery – po równo 
w 9,6% – jako ulubione formy ruchu.

Ze zdrowotnego punktu widzenia oraz biorąc pod 
uwagę zalecenia towarzystw naukowych, optymalny 
czas podejmowanej aktywności fi zycznej powinien wy-
nosić minimum 30 minut, aby zaobserwować jej pozy-
tywny wpływ na zdrowie. Blisko połowa ankietowanych 
– 47% – udzieliła odpowiedzi wskazującej na ten okres. 

Aktywność fi zyczna wywołuje wiele pozytywnych 
skutków, w sferze zdrowia zarówno fi zycznego, jak 
i psychicznego. Wybierając odpowiedzi, najwięcej an-
kietowanych wskazało lepsze samopoczucie – 33%, 
oraz poprawę kondycji fi zycznej – 23% (Rycina 4).

p – prawdopodobieństwo testowe/probability value
χ² – wartość testu chi-kwadrat/value of the chi-square test

Rycina 4. Pozytywne skutki aktywności fi zycznej
Figure 4. Positive results of physical activity

Źródło: opracowanie własne
Source: author’s own analysis

Z drugiej strony, brak podejmowania regularnego 
wysiłku fi zycznego prowadzi do wielu niekorzystnych 
zmian w organizmie, których objawem są różnego ro-
dzaju dolegliwości. Studenci skarżyli się na bóle krę-
gosłupa – 33%, obniżenie nastroju – 32%, ból głowy 
– 30%, w mniejszym stopniu przyrost masy ciała, bóle 
stawów i zaparcia. Ponadto wraz ze spadkiem często-
ści uprawiania sportu zwiększa się częstotliwość wy-
stępowania schorzeń i odwrotnie (Tabela 1).

Tabela 1. Zależność między częstotliwością uprawiania sportu a czę-
stotliwością odczuwania dolegliwości
Table 1. Relationship between the frequency of taking up a sport and 
the frequency of occurring illnesses

Częstotliwość 
uprawiania 

sportu/
Frequency 

of doing sports

Ilość 
odpowiedzi/

Number 
of answers

Częstotliwość 
odczuwania 
dolegliwości/

Frequency 
of occurring 

illnesses

Ilość odpowiedzi/
Number 

of answers

codziennie/
everyday 4

codziennie/
everyday 1

kilka razy 
w tygodniu/a few 

times a week
1

raz w tygodniu/
once a week 2

wcale/non 1

kilka razy w tygodniu/
a few times a week 25

codziennie/
everyday 1

kilka razy 
w tygodniu/a few 

times a week
5

raz w tygodniu/
once a week 8

wcale/non 1

raz w tygodniu/
once a week 37

codziennie/
everyday 5

kilka razy 
w tygodniu/a few 

times a week
11

raz w tygodniu/
once a week 13

wcale/none 8

wcale/
none 70

codziennie/
everyday 7

kilka razy 
w tygodniu/a few 

times a week
18

raz w tygodniu/
once a week 28

wcale/none 17

Źródło: opracowanie własne
Source: author’s own analysis

Ponad połowa ankietowanych, która zadeklarowała 
brak uprawiania jakiejkolwiek formy sportu, jako główne 
powody takiej decyzji wskazywała brak czasu – 46%, 
lenistwo – 22%, konieczność nauki – 20%, oraz inne, 
wśród których można wymienić brak pieniędzy, złą 
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kondycję fi zyczną, stan zdrowia oraz brak akceptacji ze 
strony rodziny i znajomych.

Zarówno jeśli chodzi o pozytywny wpływ aktywno-
ści fi zycznej, jak i zdrowego odżywiania się na zdrowie, 
ankietowani stwierdzili zgodnie w 100%, że w obu przy-
padkach istnieje takowe oddziaływanie.

Dyskusja
Towarzystwa naukowe ds. zdrowia oraz WHO syste-
matycznie publikują zalecenia dotyczące optymalnego 
poziomu aktywności fi zycznej w profi laktyce i prewencji 
wielu chorób oraz utrzymaniu zdrowia [4–6]. W lokalnej 
społeczności to studenci pielęgniarstwa, których przy-
szła praca pielęgniarki/pielęgniarza będzie polegała nie 
tylko na opiece nad człowiekiem chorym, lecz także na 
promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej, powinni być 
świadomi wpływu określonych zachowań zdrowotnych 
– głównie aktywności fi zycznej i prawidłowego odżywia-
nia – na stan zdrowia. Jako przyszli specjaliści w dziedzi-
nie zdrowia powinni wiedzieć, jak prowadzić odpowiedni 
styl życia, aby je wzmacniać. Badanie wykazało jedno-
głośnie, że zarówno aktywność fi zyczna, jak i regularne 
posiłki oraz zdrowy, urozmaicony jadłospis mają wpływ 
na zdrowie, co potwierdzają także inne badania prowa-
dzone wśród studentów kierunków medycznych i nie 
tylko. Wg autorki badań przeprowadzonych w Kielcach 
na grupie 132 studentów różnych kierunków studiów – 
w tym także pielęgniarstwa – 97,73% badanych uważa, 
że aktywność fi zyczna ma pozytywny wpływ na zdrowie 
[7] – nieznacznie mniej niż w wynikach przedstawionych 
badań, które wykazały 100% pozytywnych odpowiedzi. 
Również nieco mniej ankietowanych – prawie 92% – 
w badaniu Zarzecznej-Baran i Wojdak-Haasy [8] uznało, 
że aktywność fi zyczna wpływa korzystnie na zdrowie, 
zaś 96% zadeklarowało znajomość pozytywnego wpły-
wu zdrowego odżywiania na zdrowie oraz znajomość 
zasad żywienia – ten aspekt w wynikach przedstawio-
nych badań wynosił także 100%. 

Uprawianie sportu dla respondentów w bada-
niach własnych było przed wszystkim metodą dbania 
o zdrowie – 67,6%, a także w dużej mierze sposobem 
na poprawę kondycji fi zycznej – 56,6%, możliwością 
zmniejszenia masy ciała – 55,9%, oraz sposobem na 
odreagowanie emocji, lepsze samopoczucie – 52,2%. 
Otrzymane wyniki są wyższe niż u innych autorów, 
aczkolwiek porównywalne, wymieniane są podobne 
motywy. Markiewcz-Górka zaobserwowała, że najważ-
niejsze motywy podejmowania aktywności fi zycznej 
to: chęć uzyskania zgrabnej sylwetki, dbanie o zdro-
wie, poprawa kondycji, zaś ponad połowa ankietowa-
nych – 51,1% – wskazała dobre samopoczucie fi zyczne 
i psychiczne [9]. Wyniki prezentowanych badań wska-
zują, iż motywy podejmowania aktywności fi zycznej 
przekładają się również na pozytywne skutki uprawia-

nia sportu. Wśród ankietowanych 52,2% wskazało, że 
aktywność fi zyczna jest dla nich sposobem na popra-
wę nastroju, odreagowanie emocji, a w rezultacie 33% 
badanych zadeklarowało lepsze samopoczucie jako 
efekt wykonywania ćwiczeń. W badanej grupie 56,6% 
respondentów uznało, że aktywność fi zyczna jest spo-
sobem na poprawę kondycji fi zycznej i 22,8% badanych 
wskazało, że faktycznie zaobserwowali lepszą spraw-
ność fi zyczną. Częstotliwość wykonywania ćwiczeń, 
porównując okres przed rozpoczęciem studiów z cza-
sem studiów, zmniejszyła się znacznie, zaś wzrosła 
liczba osób niepodejmujących aktywności w ogóle. Fakt 
ten znalazł potwierdzenie w wynikach badań własnych. 
Wiąże się to ze zmianą trybu życia w związku ze studio-
waniem na kierunku pielęgniarstwo. Ćwiczenia, zajęcia 
praktyczne i wykłady wypełniają praktycznie cały dzień 
studentów. Nie mają oni czasu na jakąkolwiek aktyw-
ność fi zyczną sensu stricto, poza przemieszczaniem się 
między placówkami, w których odbywają się zajęcia. 

Zalecenia dotyczące czasu trwania aktywności fi -
zycznej w celu osiągnięcia pożądanych efektów zdro-
wotnych oscylują w granicach 30–45 minut, 4–5 razy 
w tygodniu. W badaniach Dębskiej najmniej osób za-
deklarowało uprawianie sportu > 60 minut dziennie. Po-
zostali wskazywali na czas od 30 do 60 minut lub mniej 
niż pół godziny [7]. U Zarzecznej-Baran i Wojdak-Haasy 
najwięcej odpowiedzi dotyczyło ogólnej systematycz-
ności w wykonywaniu ćwiczeń oraz systemu 3x30x130, 
czyli uprawiania sportu 3 razy w tygodniu, po 30 mi-
nut, tak aby tętno wzrosło do 130 uderzeń/minutę [8]. 
Z przeprowadzonego sondażu wynika, iż ponad połowa 
studentów – 51,2% – nie ćwiczy w ogóle, zaś 27% ćwi-
czy kilka razy w tygodniu, a zaledwie 18% – raz w tygo-
dniu, głównie od 15 do 30 minut. Świadczy to o niskim 
poziomie aktywności fi zycznej ankietowanych, biorąc 
pod uwagę ogół uczestniczących w badaniu. Również 
w badaniu Nieradko oraz Borzęckiego studenci medy-
cyny Lubelskiej Akademii Medycznej w przeważającej 
części nie podejmowali jakiejkolwiek aktywności fi zycz-
nej [10]. Podobnie u Stasiołek i Jegier, które prowadziły 
badania wśród studentów kierunku lekarskiego Łódz-
kiej Akademii Medycznej, stwierdzono niski poziom ak-
tywności fi zycznej badanych [11]. Można w takim razie 
zaryzykować stwierdzenie, że kierunek studiów – w tym 
przypadku medyczny – wpływa znacząco na poziom 
aktywności fi zycznej studentów. Studiowanie na uczel-
ni medycznej wiąże się z niskim poziomem aktywności 
fi zycznej.

Dębska w swoich badaniach zaobserwowała trzy  
najbardziej popularne formy aktywności fi zycznej: bie-
ganie, spacery oraz gimnastykę [7]. Wyniki tych badań 
pokrywają się z uzyskanymi w prezentowanym badaniu 
własnym – tu również były to najczęściej podejmowane 
rodzaje wysiłku fi zycznego wśród ankietowanych. Każ-
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dy posiada własną, najbardziej preferowaną dyscyplinę 
sportu.

W badaniu Sochockiej i Wojtyłko ankietowani wska-
zali na brak czasu (56,8%) jako główny powód niepodej-
mowania aktywności fi zycznej [12]. Również w naszym  
badaniu ta odpowiedź została podawana najczęściej 
– 46,3%. Także w badaniach Markiewicz-Górki i wsp. 
oraz Zarzecznej-Baran i Wojdak-Haasy respondenci 
wskazywali najczęściej tę odpowiedź [8, 9]. Wiele osób 
nie ćwiczy po prostu z lenistwa – 22,1%, oraz ze wzglę-
du na naukę – 19,9%. Te wartości również są porówny-
walne z wynikami badań innych autorek [8, 12].

Hipokinezja – niedostateczny poziom aktywności fi -
zycznej – niesie za sobą wiele niepożądanych następstw. 
Studenci zapytani o częstotliwość występowania różnego 
rodzaju dolegliwości blisko w 75% przypadków wskazali 
na ich odczuwanie – codziennie, kilka razy w tygodniu 
lub raz w tygodniu, co ma związek z poziomem aktyw-
ności fi zycznej. Im rzadziej podejmowane ćwiczenia, tym 
częściej występują dolegliwości. Najczęściej ankietowani 
wskazywali występowanie bólu kręgosłupa – 33%. 

W badaniach Stefanowicz i Kloca studenci pielęgniar-
stwa w 52,5% zadeklarowali systematyczne uprawianie 
sportu. Wśród badanych 76,19% odczuwało bóle kręgo-
słupa, a 23,81% nie odczuwało bólu. Pozostali – 47,5% 
badanych – uważali swoją aktywność fi zyczną za niedo-
stateczną i 73,68% z nich wskazywało na ból w dolnym 
odcinku kręgosłupa [13]. Również w innym badaniu 34% 
studentów zadeklarowało odczuwanie bólu kręgosłupa, 
a u 20% bóle występowały czasami, czyli więcej niż 50% 
badanych zmagało się bólami kręgosłupa [14]. 

Studenci pielęgniarstwa ze względu na specyfi kę 
swojego zawodu powinni w sposób szczególny prze-
jawiać zachowania prozdrowotne służące zachowaniu 
i umacnianiu zdrowia, być wzorem do naśladowania, 
czyli prowadzić „zdrowy styl życia”. Literatura podaje, że 
aby wzmacniać zdrowie, należy podejmować działania 
w kierunku zmiany nieprawidłowych nawyków żywienio-
wych, zwiększania świadomości społeczeństwa na te-
mat wpływu odżywiania na zdrowie, profi laktyki nałogów 
oraz zwiększania poziomu aktywności fi zycznej [15]. 

Wnioski
Studenci pielęgniarstwa byli świadomi, że ak-1. 
tywność fi zyczna oraz zdrowy, prawidłowo zbi-
lansowany jadłospis mają wpływ na zdrowie. 
Wiedza studentów na temat wpływu aktywno-2. 
ści fi zycznej i odżywiania na zdrowie nie prze-
kładała się na ich zachowania prozdrowotne.
Ponad połowa ankietowanych nie podejmowała 3. 
jakiejkolwiek aktywności ruchowej.
Osoby nieuprawiające sportu częściej odczu-4. 
wały różnego rodzaju dolegliwości.
Uprawianie ćwiczeń ruchowych przez studen-5. 
tów było ograniczone przez brak czasu oraz 
niechęć do aktywności fi zycznej.

Poziom aktywności fi zycznej studentów pielę-6. 
gniarstwa był niezadowalający.
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