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Z achowania zdrowotne studentow
pochodzgacych z Ukrainy studiujgcych w Polsce

Health behaviours of the students from Ukraina studying in Poland

STRESZCZENIE
Wstep. W ostatnich latach obserwuje sig stale wzrastajaca liczbe studentéw zagranicznych podejmujacych nauke w Polsce,
w tym na krakowskich uczelniach. Wéréd przedstawicieli réznych narodéw dominujg obywatele Ukrainy. Mimo bliskiego
sgsiedztwa Polski z Ukraing i wspolnych korzeni stowianskich, kultura Ukrainy znacznie rézni sie od polskiej. Te roznice
wptywaja na zachowania zdrowotne i moga skutkowaé odmiennym podejsciem do zdrowia, choroby i leczenia.
Cel. Celem badan bylo poznanie zachowan zdrowotnych i poczucia wiasnej skutecznosci studentdw pochodzacych z Ukrainy
studiujgcych w krakowskich uczelniach.
Materiat i metody. Badania przeprowadzono metoda sondazu diagnostycznego, technikg ankietowa. Narzedziami ba-
dawczymi byly: Skala Poczucia Wtasnej Skutecznosci Schwarzera oraz Jerusalem oraz autorski kwestionariusz ankiety.
W badaniu wziety udziat 103 osoby z Ukrainy, studiujgce na krakowskich uczelniach wyzszych. Analize statystyczng
wykonano napodstawie testu chi2.
Wyniki. Do zachowan prozdrowotnych prezentowanych przez wiekszo$¢ badanych nalezaty: uprawianie sportu, stosowa-
nie prezerwatyw, zapinanie paséw bezpieczenstwa podczas jazdy samochodem. Natomiast do zachowan ryzykownych
prezentowanych przez wiekszos¢ studentéw nalezaty: picie alkoholu i podjadanie miedzy gtéwnymi positkami. Najpopu-
larniejszym sposobem radzenia sobie ze stresem byto dla wigkszosci badanych palenie papieroséw, a dla kobiet réwniez
spotkania ze znajomymi. Badanych w wigkszosci cechowat przecigtny poziom samoskutecznosci.
Whioski. Nieodzownym jest zwrécenie uwagi na te grupe studentdw w zdrowotnych programach edukacyjnych, co moze
wptyngé na minimalizacje ryzyka choréb cywilizacyjnych.
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ABSTRACT

Introduction. In recent years, a steadily increasing number of foreign students undertaking education in Poland, including
Krakow’s universities. Among the representatives of different nations dominate the citizens of Ukraine. Despite the close
proximity of Polish Ukraine and the common roots of Slavic, Ukrainian culture differs greatly from Polish. These differen-
ces affect health behavior and can result in a different approach to the health, disease and treatment.

Aim. The aim of this study was to investigate the health behaviors and self-efficacy Ukrainians studying at the univer-
sities of Krakow.

Material and methods. The study was performed by a diagnostic survey, the questionnaire technique. Research tools were
self-efficacy scale by Schwarzer and Jerusalem and by a questionnaire. The study involved 103 persons from Ukraine,
studying in Krakow universities. The results were statistically analyzed using the chi? test

Results. To health behaviors presented by the majority of the respondents were: sport; the use of condoms; seat belts
while driving. While the to of risky behaviors presented by the majority of students were: drinking and snacking between
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main meals. The most popular way of coping with stress was observed for most respondents smoking cigarettes, and for
women also, meet with friends. The subjects were mostly characterized the average level of self-efficacy.
Conclusions. It is essential to draw attention on this group of students in health education programsthat, can affect the

reduction of risk of civilization disease.

Key words: health behaviors; self-efficacy; Ukraine

Wstep

Na procesy zdrowia i choroby, poza Srodowiskiem,
stylem zycia i dostgpno$cig do opieki zdrowotnej,
istotny wptyw wywiera rowniez kultura. Korelacje
pomiedzy zachowaniami zdrowotnymi a kultura
sa widoczne miedzy innymi w pogladach na temat
zagrozen zdrowia, wartoSciowaniu zdrowia, prze-
strzeganiu zalecef lekarskich [1, 2], nadawaniu sensu
cierpieniu, stosunku do ludzi chorych. Fakt ten,
stanowi wyzwanie dla pracownikdw ochrony zdrowia
w spoteczefistwach wielokulturowych, do ktérych dzi§
zalicza si¢ takze Polske [3]. W roku akademickim
2013/14 w Polsce studiowato 36 000 mtodych os6b
z ponad stu pafstw, w tym niemal potowe (15 123)
stanowity osoby pochodzace z Ukrainy [4]. Z punk-
tu widzenia szeroko rozumianej ochrony zdrowia,
waznym jest poznanie mentalnosci, zwyczajow, stylu
zycia i zachowan zdrowotnych cudzoziemcéw oraz
zwrdcenie uwagi na ich zachowania ryzykowne [5].
Polska i Ukraina to kraje lezace po dwdch stronach
granicy, majace wspOlne, stowianskie korzenie kul-
turowe, jednakze mimo tak bliskiego sasiedztwa,
kultura Ukrainy znacznie r6zni si¢ od polskiej. Te
réznice wplywaja na zachowania zdrowotne i moga
skutkowac odmiennym podej$ciem do zdrowia, cho-
roby ileczenia. Znajomo$¢ probleméw zdrowotnych
oraz priorytetéw i wartoSci podzielanych w kulturze
imigrantéw moze by¢ pomocna w procesie integracji.

Cel

Celem badan bylo poznanie zachowan zdro-
wotnych i poziomu poczucia wtasnej skutecznoSci
Ukraincéw studiujagcych na krakowskich uczelniach.

Materiat i metody

W badaniach postuzono si¢ metoda sondazu
diagnostycznego. Uzytymi narzedziami badawczymi
byly: autorski kwestionariusz ankiety i Skala Poczucia
Wrtasnej Skutecznosci (GSES, Generalised Self-Ef-
ficacy Scale) autorstwa Schwarzera oraz Jerusalem.
Kwestionariusz dotyczyl zachowan zdrowotnych,
sktadat si¢ z 30 pytan zamknietych, z ktorych jedno
miato postaé tabeli zawierajacej wybrane produkty
zZywnoSciowe wraz z czestoScig ich spozywania. Skala
GSES sktadajaca si¢ z 10 twierdzen pozwala ocenié
ogolne przekonanie jednostki o skuteczno$ci radzenia
sobie z trudno$ciami. Maksymalna liczba punktéw
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mozliwych douzyskania to przedziatliczbowy 3040 pkt.,
wskazujacy na wysokie poczucie wlasnej skutecz-
noSci; 25-29 pkt. — na przecietne i 10-24 pkt.
— na niskie [6]. Kazdej badanej osobie obliczono
wskaznik masy ciata (BMI, body mass index) na pod-
stawie deklarowanych cech — wysokosci i masy ciata,
anastepnie dokonano kategoryzacji wynikow zgodnie
z normami BMI. Analiz¢ statystyczna wykonano
na podstawie test chi’. Zatozony poziom istotnosci
wynosit 0,05.

Badania przeprowadzono w 2014 roku wsréd
ukraifiskich studentéw studiujacych na krakowskich
uczelniach wyzszych. Rozdano 150 kwestionariuszy
ankiet i skal, zwrotnie otrzymano 103 w catoSci wy-
petionych narzedzi badawczych. Wsréd badanych
znalazto si¢ 80 studentéw Uniwersytetu Ekonomicz-
nego (77,7%), 15 studentéw Krakowskiej Akademii
im. Andrzeja Frycza Modrzewskiego (14,5%),
4 studentki Akademii Ignatianum (3,9%) oraz 4 osoby
studiujace w Matopolskiej Wyzszej Szkole im. Jozefa
Dietla w Krakowie (3,9%). Wiek badanych zawierat
si¢ w przedziale 17-24 lat ($r. wieku 21 lat). Naj-
liczniejsza grupe stanowili badani w wieku 21 lat
(41,7%). W grupie badanej przewazaty kobiety, sta-
nowiac 66% respondentéw. Niemal wszyscy badani
mieszkali w domach studenckich (97,1%), pozostate
osoby wynajmowaly samodzielne mieszkania. Ponad
polowa ankietowanych twierdzita, ze ich sytuacja
materialna jest dobra (58,2%), pozostali natomiast
okreslili ja jako przecigtna (39,8%) i bardzo dobra
(2%). Deklarowane wyznanie badanych to prawosta-
wie (36%)ikatolicyzm (15%). Ateizm zadeklarowato
20% ankietowanych, a 29% nie odpowiedziato na
pytanie dotyczace wyznania. Na podstawie zebranego
materialu niedowage stwierdzono u 58,26% badanych,
pozostate osoby mialy prawidtowa mase ciata, u ni-
kogo nie zdiagnozowano nadwagi.

Wyniki

Zachowania prozdrowotne

Do zachowan prozdrowotnych poddanych analizie
zaliczono: aktywno$¢ fizyczna, czas, liczbe i jakos¢
spozywanych positkéw oraz ilo§¢ wypijanych plynéw,
czas przeznaczany na sen, systematyczna kontrole
masy ciata, radzenie sobie ze stresem, systematyczne
lekarskie badania okresowe, stosowanie Srodkow
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antykoncepcyjnych (prezerwatyw), zapinanie paséw
bezpieczefistwa.

Ponad potowa badanych studentéw (54,4%) czas
wolny spedzata zaréwno czynnie, jak i biernie
(M —mezczyzni 60%; K —kobiety 51,5%). Aktywne
formy spedzania wolnego czasu preferowato 25,3%
respondentéw (M 28,6%;K 22,1%), natomiast jedynie
bierny sposéb zadeklarowalo 20,3% badanych
(M 11,4%; K 26,5%). Analiza statystyczna uzyskanych
danych pokazata, ze sposdb spedzania wolnego czasu
przez badanych nie wptywat istotnie (x> = 2,007;
p = 0,3666) na ich BMI.

Uprawianie jakiegokolwiek sportu dotyczyto
81,1% badanych (M 88,6%; K 73,5%), najczesciej
(37,6%) byta to aktywnos$¢ przejawiajaca sie 1-2 razy
w tygodniu (M 40%; K 35,3%), a nast¢pnie w przy-
padku 36,9% badanych 3—4 razy w tygodniu (M 40%;
K 33,8%),dla5,8% ankietowanych 5 razy w tygodniu
(M 5,7%; K 5,9%) i dla 1,4% codziennie (M 2,9%;
K 0%). Fakt uprawiania jakiegokolwiek sportu takze
nie wplywat istotnie (3> = 1,051; p = 0,902) na BMI
badanych.

Na wypoczynek nocny wigkszo$¢ badanych (62,4%)
przeznaczala 67 godzin na dobeg, zaréwno wigcej
czasu (do 9 godzin), jak i mniej czasu na sen (do
5 godzin) potrafito wygospodarowac po 18,8% ba-
danych.

Niemal polowa badanych (49,2%) odzywiala si¢
nieregularnie. Trzy positki dziennie, czyli $niadanie,
obiad i kolacj¢ spozywato 28,3% badanych, natomiast
tylko $niadanie i obiadokolacj¢ 21% respondentdow,
a dodatkowo drugie $niadanie, jako czwarty positek
1,5% ankietowanych. Ostatni positek konsumowany
byt najczesciej przez badanych (47,7%) migdzy go-
dzing 21 a 22. Niemal jedna czwarta respondentOw
(27,5%) ostatni positek spozywata okoto godziny
20, po godzinie 22 — 17,3%, a 7,5% przed godzina
19. Nie zaobserwowano istotnej zaleznosci mi¢dzy
BMI badanych a regularnym odzywianiem si¢
(* = 0,489; p = 0,9212) oraz godzing konsumowania
ostatniego positku (% = 2,818; p = 0,4206). Analiza
sposobu odzywiania ukrainiskich studentéw pozwolita
zauwazy¢, ze byli oni zwolennikami tradycyjnej kuchni
ukraifskiej. Dominujacymi produktami spozywanymi
codziennie lub czesto byly: pieczywo jasne (98%),
sery (66%), migso (65%), owoce i mleko oraz jego
przetwory (po 60%), warzywa i jaja (po 51%). Do pro-
duktéw spozywanych rzadko i sporadyczne nalezatly:
rosliny straczkowe (93%), ryby (89%), ryz i tluszcze
roslinne (po 65%), pieczywo ciemne (61%). Niestety
wigkszo$¢ respondentdw codziennie lub czesto siegata
po stodycze (73%), stone przekaski (69%) i napoje
stodzone (62%). Natomiast produkty typu fast food
spozywane byly rzadko przez 90% badanych, a przez
10% sporadycznie. Czgsto§¢ konsumpcji przez ba-

danych wyzej wymienionych produktéw nie miala
istotnego wplywu na ich BMI, nie zaobserwowano
réwniez znamiennej zalezno$ci migdzy spozywaniem
tychze produktéw a wyznaniem badanych (tab. 1).

Mato powszechna okazata si¢ praktyka stosowania
suplementdéw diety (witaminy, preparaty wzmacniaja-
ce), nie dotyczyta ona zadnego mezczyzny, a jedynie
20,6% kobiet.

Wiekszo$¢ respondentdw (65,9%) zadeklarowala,
ze w ciagu dnia wypija 1-2 1 wody, 31,1% do 11, a za-
ledwie 2,9% badanych dbato o dobre nawodnienie
organizmu wypijajac powyzej 2 1 wody na dobe.

Jedna trzecia ankietowanych (30,8%) kontrolo-
wala swoja mase¢ ciala poprzez regularne wazenie
si¢, sporadycznie robito to 26%, a w ogdle nie kon-
trolowato masy ciata 43,2% ankietowanych. Istotnie
czesciej mase ciata reguralnie monitorowaly kobiety

2 = 14,946; p = 0,00006).

Wigkszo§¢ mezezyzn (88,6%) potwierdzito stoso-
wanie prezerwatywy, jako §rodka antykoncepcyjnego
oraz skuteczna metode zapobiegania zakazeniom.

Badania wykazatly, ze respondenci zdawali sobie
sprawe¢ z odpowiedzialnoSci za wlasne zdrowie
podczas jazdy samochodem, gdyz 76,1% z nich de-
klarowato zapinanie paséw bezpieczefistwa zawsze.

Niepokojacym jest fakt, ze ukraifiscy studenci nie
przywiazywali wielkiej wagi do kontroli swojego stanu
zdrowia. Tylko 9,4% badanych uwazato lekarskie
badania kontrolne za konieczne i regularnie w nich
uczestniczyto.

Badani studenci deklarowali rézne metody ra-
dzenia sobie ze stresem, najbardziej popularnymi
byty: dla 85,7% mezczyzn i 41,2% kobiet badanych
palenie papieroséw, a dla 14,3% mezczyzn i 14,7%
kobiet picie alkoholu. Do innych sposobéw odreago-
wania sytuacji stresowych podawanych jednak tylko
przez kobiety nalezaly: spotkania ze znajomymi czy
przyjaciotmi (36,8%), uprawianie sportu (19,1%) lub
spacery (7,4%).

Zachowania ryzykowne

Do zachowan ryzykownych poddanych analizie
zaliczono: palenie papieroséw, spozywanie alkoholu,
picie kawy, podjadanie migdzy positkami, dosalanie
potraw, odchudzanie si¢, stosowanie steroidéw na
poprawe sylwetki, zazywanie narkotykow, uzywa-
nie hormonalnych lekéw antykoncepcyjnych przez
kobiety, uczestnictwo w ,,przygodnych” stosunkach
seksualnych.

W chwili badania tyton palita wigkszo$¢ badanych
(63,5%), natomiast osoby palace w przesztosci, kt6-
rym udato si¢ zerwac z natogiem stanowity 10,1% an-
kietowanych. Istotnie cz¢Sciej natogowymi palaczami
byli mezczyzni (x* = 23,414; p = 0,0000). Wigkszos¢
obecnie palacych (79,2%) nigdy nie prébowata
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Tabela 1. Czgstotliwos¢ spozywania wybranych produktéw w badanej grupie

Table 1. Frequency of consumption of selected products in the group

Produkt Codziennie Czesto Rzadko Sporadycznie BMI Wyznanie
% % % % P P
Pieczywo ciemne 2 37 61 0 0,6956 0,6179
Pieczywo jasne 56 42 2 0 0,4080 0,6708
Ryz 0 35 64 1 0,1965 0,2194
Warzywa 0 51 44 5 0,5162 0,2860
Owoce 0 60 34 6 0,3596 0,0851
Migso 1 64 35 0 0,6961 0,2638
Mleko i przetwory 0 60 40 0 0,1085 0,3651
Ryby 0 11 51 38 0,3031 0,1878
Jaja 0 51 49 0 0,3773 0,2351
Sery 0 66 34 0 0,3973 0,4626
Rosliny straczkowe 0 7 67 26 0,6008 0,3138
Thuszcze zwierzece 0 50 50 0 0,1597 0,5954
Thuszcze roslinne 0 35 53 12 0,9999 0,6530
Fast food 0 0 90 1 0,9571 0,2739

skoficzy¢ z natogiem, jednokrotna bezskuteczna
probe podjeto 17,3%, a kilakrotna 3,6% badanych.
Czas trwania nalogu wigkszoSci palaczy trwal okoto
2 lata (62,2%), od trzech lat palito 32,4%, od kilku
miesiecy 3,6%, a od roku 1,8% badanych. Badania
wykazaly, ze palacy studenci nie wypalali duzej liczby
papieroséw dziennie, poniewaz najczesciej bylo to
1-3 (82%), a w pozostatych przypadkach 4-9 pa-
pieroséw dziennie.

Picie alkoholu zadeklarowata wigkszos¢ bada-
nych studentéw z Ukrainy (80,2%). Najbardziej
popularne zaréwno wsréd mezezyzn (45,6%), jak
i kobiet (57,1%) byly alkohole wysokoprocentowe.
Na kolejnym miejscu znalazto si¢ piwo (M 17,6%;
K 40%). Natomiast wino nie bylo preferowane przez
zadna z pijacych os6b. Powodami zaprzestania spozy-
wania alkoholu w trakcie imprezy byly w kolejnosci:
koficzacy si¢ alkohol lub brak funduszy na jego
kupno (69%), uczucie lekkiego upojenia (19,1%),
stan, w ktorym ,,urywa si¢ film” (7,8%), uczucie, ze
jest si¢ pijanym (2,6%), zte samopoczucie (1,5%).
Abstynencje zadeklarowat tylko jeden mezczyzna
(2,9%) i 36,8% kobiet. Mezczyzni istotnie czgsciej
niz kobiety deklarowali spozywanie alkoholu
(x* = 13,819; p = 0,001).

Codzienne picie kawy zadeklarowato 61,7% an-
kietowanych, przy czm najczesciej byla to jedna (dla
34,9% badanych) lub dwie (26,8%) filizanki kawy
dziennie.
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Badajac ryzykowne nawyki zywieniowe, odnoto-
wano, ze studenci z Ukrainy w sporej czgsci (38,5%)
preferowali dosalanie gotowych potraw. Podjadanie
miedzy gtéwnymi positkami zadeklarowata zdecydo-
wana wigkszo$¢ badanych (90,3%), jednak fakt ten
nie wplywat istotnie na BMI badanych (3> = 2,154;
p =0,1422). Najczesciej spozywanymi przekaskami byly:
stodycze, a nastgpnie krakersy, owoce i warzywa.

W przesztosci cheé redukeji masy ciala poprzez
odchudzanie si¢ podejmowato, az 73,5% kobiet,
w chwili badania zadna z 0s6b nie przyznata si¢ do
stosowania jakiejkolwiek diety. Takze zadna z os6b
badanych nie zadeklarowata stosowania preparatéw
na poprawe sylwetki w postaci steroidow oraz zazywa-
nia narkotykow. Stosowanie hormonalnych §rodkéw
antykoncepcyjnych zadeklarowato 58,8% studentek.
Uprawianie ,,przygodnych” (jednorazowych, z przy-
padkowym partnerem/partnerka) stosunkéw seksu-
alnych zadeklarowalo 62,3% badanych (M 65,7%;
K 58,8%). Analiza statystyczna nie wykazata wptywu
plci badanych na ryzykowne zachowania seksualne
(* = 1,224; p = 0,2685).

Analiza wynikdw Skali Poczucia Wtasnej
Skutecznosci

Najwieksza grupe badanych studentéw z Ukrainy
stanowity osoby, ktore cechowat przecietny poziom
samoskutecznosci (67%), wysoki poziom dotyczyt
31,1% respondentéw, a niski zaledwie 1,9%.
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Analiza uzyskanych danych pokazata, ze wigkszo$¢
studentéw z Ukrainy bylo zdania, ze: zmagajac si¢
z jakim§ problemem, zwykle znajduja kilka rozwiagzan
(88,3%), skutecznie poradziliby sobie z niespodzie-
wanymi sytuacjami (86,4%), niezaleznie od tego, co
ich spotyka, potrafia sobie z tym poradzi¢ (84%), sa
w stanie osiagnaé zamierzony cel, nawet jeSli kto$
im si¢ sprzeciwia (81,6%), bedac w kltopotliwej sytu-
acji, na ogét wiedzieliby co robi¢ (79,6%), w obliczu
trudnoSci potrafia zachowaé spokdj, poniewaz moga
polega¢ na swoich umiej¢tnoSciach radzenia sobie
(77,7%), dzigki swojej pomystowosci potrafiliby dac
sobie rade w zaskakujacych sytuacjach (71,8%). Po-
nad potowa badanych (52,4%) uznata, ze tatwo jest
im trzymac si¢ swoich celéw i je osiagac. Tylko 16,5%
respondentéw miato watpliwos¢, czy byliby w stanie
rozwigzaé wigkszo$¢ probleméw, jesli wiozyliby w to
odpowiednio duzo wysitku.

Analiza zalezno§ci pomigdzy poziomem wias-
nej skuteczno$ci a wybranymi zachowaniami
zdrowotnymi wykazala, ze osoby z przecigtnym
poziomem samoskutecznosci istotnie czesciej pode;j-
mowaly ryzykowne sposoby radzenia sobie ze stresem
(x*> = 15,618; p = 0,0482) w postaci picia alkoholu
i palenia papieroséw, ale réwnoczesnie istotnie naj-
czeSciej poddawaly si¢ regularnym okresowym bada-
niom lekarskim (x> = 17,069; p = 0,0002). Poziom
poczucia wlasnej skuteczno$ci nie wplywat natomiast
istotnie na dbanie o bezpieczefistwo wtasne badanych,
czyli zapinanie pasow bezpieczefistwa w czasie jazdy
samochodem (x?> = 0,713; p = 0,7001), uprawianie
przygodnych stosunkéw seksualnych (x? = 1,834;
p = 0,3997) i stosowanie prezerwatyw (x> = 2,669;
p = 0,1023), a takze zachowan ryzykownych w postaci:
stosowania hormonalnych §rodkéw antykoncepcyj-
nych przez kobiety (x> = 1,786; p = 0,4095), spozywania
alkoholu (3> = 7,163; p = 0,1275), palenia tytoniu
(> =5,631; p = 0,2284) iliczby wypalanych papierosow
(x*> = 0,314; p = 0,5751), liczby wypijanych dziennie
filizanek kawy (x? = 2,532; p = 0,282), sposobu spe-
dzania czasu wolnego (> = 8,807; p = 0,0661). Nie
zaobserwowano takze zalezno$ci poziomu samosku-
tecznosci od pici (y? = 1,794; p = 0,4077) i wyznania
badanych (x?> = 7121; p = 0,3098).

Dyskusja

W toku poszukiwan piSmiennictwa na temat za-
chowan zdrowotnych przybyszow z Ukrainy w Polsce
nie natrafiono na doniesienia naukowe na ten temat.
Stad tez badania wtasne mozna uznac za oryginalne,
a uzyskane wyniki za poszerzajace aktualng wiedze
w zakresie zachowan zdrowotnych tej grupy studen-
téw w Polsce. W prezentowanym artykule badano
wybrane zachowania zdrowotne studentéw z Ukrainy
studiujacych w Polsce, czyli aktywnos¢ fizyczna, na-

wyki zywieniowe, dbatos¢ o bezpieczenstwo fizyczne
izdrowie, radzenie sobie ze stresem, natogi. Badania
wlasne postanowiono odnie$¢ (w ograniczonym za-
kresie ze wzgledu na r6zna metodologi¢) do badan
przeprowadzonych przez Bergiera i wsp. [7] wsrdéd
ukraifiskich studentek National University of Volyn
Lutsk, obserwacji Szczerby i Jaremkevich [8] dokona-
nych wéréd mtodziezy Iwowskiej oraz badafn Dorosh
i wsp. [9] studentéw Uniwersytetu Medycznego we
Lwowie.

Wyniki badan wtasnych wykazaly, ze badane stu-
dentki w wigkszo$ci czas wolny spedzaty w réwnych
czeSciach czynnie i biernie (52%). Jedynie aktywny
sposob zadeklarowalo 22%, a jedynie bierny 26%
badanych studentek. Natomiast wspomniane badania
zagadnien zdrowia i zachowan zdrowotnych prze-
jawiajacych sie w aktywnym trybie zycia vs. seden-
teryjnym trybie zycia studentek z Ukrainy Bergiera
i wsp. [7] pokazaly, ze aktywno$¢ fizyczna studentek
W przewazajacym stopniu byta umiarkowana (75%),
anastepnie wysoka (21,4%) i niska (3,6%). Gléwnymi
obszarami aktywnoSci fizycznej byta praca w i wokot
domu, udziat w rekreacji i sporcie zadeklarowato
31,8% studentek. W badaniach wlasnych uprawia-
nie sportu zadeklarowato 73,5% studentek, trenu-
jac najczesciej 3—4 razy w tygodniu. Natomiast w ba-
daniu Szczerby i Jaremkevich [8], dotyczacym form
wypoczynku wybieranych przez miodziez ukraifska,
okazato sig¢, ze aktywno§c fizyczna mtodych z Ukrainy
byta na niskim poziomie. Czotowe miejsce zajmowa-
ty domowe sposoby spedzania wolnego czasu, a wirdd
nich ogladanie telewizji, stuchanie muzyki, czytanie
gazet, stuchanie audycji radiowych, odwiedzanie
znajomych, przyjmowanie gosci, a nawet préznowa-
nie, tj. ,,nicnierobienie”. Aktywne formy spedzania
czasu wolnego nie cieszyly si¢ duza iloScig wskazan:
¢wiczenia i gimastyka (23%), bieganie i wycieczki
rekreacyjne (12%), uczeszczanie na basen, boisko,
stadion (7%). Wyniki badaf mlodziezy studenckiej
Lwowa, przeprowadzone w maju 2006 roku (sondaz
objat 800 os6b) przez Katedre Socjologii Narodowego
Uniwersytetu imienia Iwana Franko [za: 8] pokazaly,
ze swoj wolny czas badani spedzali przede wszystkim
z przyjaciotmi — 71%. Na drugim miejscu znalazto
si¢ uczestnictwo w imprezach, odwiedzanie dyskotek
ibaréw — 34%, a nastepnie stuchanie muzyki — 17%,
ogladanie telewizji — 18%, czytanie ksiazek — 11%.

Poréwnania nawykéw zywieniowych studentow
na Ukrainie i w Polsce podjeli si¢ Dorosh i wsp.
[9], w przeprowadzonych badaniach dowiedli, ze
ukraifiscy studenci charakteryzowali si¢ przecigt-
nym poziomem $wiadomosci zdrowego odzywiania
oraz popetniali bledy zZywieniowe. Badani studenci
w wigkszoSci spozywali $niadania, obiady i kolacje,
znacznie rzadziej za$ drugie $niadanie i podwieczo-
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rek. Uzyskany wynik koresponduje z wynikami badaf
wiasnych, w ktorych najczesciej badani spozywali trzy
positki gléwne. Badani studenci lwowscy spozywali
niezdrowe potrawy typu fast food (najczesciej w porze
$niadaniowej), w badaniach wtasnych fast foody spozy-
wane byly bardzo rzadko (90%) i sporadycznie (10%).

W 2009 roku natég palenia papieroséw wsrod
mezczyzn na Ukrainie osiagnal prog 67% (wliczajac
okazjonalnych palaczy) i byl najwyzszy w regionie
europejskim, natomiast wéréd kobiet 20% (wli-
czajac okazjonalne palaczki). Rozpowszechnienie
palenia wsréd populacji powyzej 15. roku zycia na
Ukrainie wynosi 41%. Zgodnie z badaniami epide-
miologicznymi podjetymi przez Instytut Kardiologii
Akademii Nauk Medycznych na Ukrainie od 25 lat
proporcja kobiet, ktére pala w miescie potroita
si¢, a na wsi wzrosta prawie 17-krotnie [za: 10].
Badania wlasne potwierdzaja cytowane doniesienia,
tyton palita ponad potowa badanych studentéw, przy
czym palenie byto bardziej rozpowszechnione wsréd
mezezyzn (tylko jeden mezczyzna zdeklarowal sig
jako niepalacy). Na liScie 48 krajéow badanych pod
katem spozycia alkoholu w 2008 roku przez eksper-
tow WHO, Ukraina zajeta I miejsce [za: 10]. Wyniki
badan wilasnych potwierdzaja rozpowszechnienie
spozywania alkoholu, takze w$réd mtodziezy
studenckiej, az 3/4 badanych przyznalo, ze spozywa
alkohol, podobnie jak w przypadku palenia tytoniu
natdg ten bardziej dotyczyl mezezyzn (tu takze tylko
jeden mezczyzna zdeklarowat abstynencje).

Whioski

1. Do zachowan prozdrowotnych prezentowanych
przez wigkszo$¢ badanych nalezaly: uprawianie
sportu, stosowanie prezerwatyw, jako Srodka
antykoncepcyjnego oraz metody zapobiegania
zakazeniom, zapinanie paséw bezpieczefnstwa
podczas jazdy samochodem.

2. Do zachowan ryzykownych prezentowanych
przez wigkszo$¢ badanych nalezaly: picie alkoholu,
podjadanie migdzy gtéwnymi positkami, natogowe
palenie tytoniu, codzienne picie kawy, stosowanie
hormonalnych §rodkéw antykoncepcyjnych, upra-
wianie ,,przygodnych” stosunkow seksualnych.
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Najbardziej popularnym sposobem radzenia sobie
ze stresem byto dla wigkszoSci badanych palenie
papierosow, a dla kobiet takze spotkania ze zna-
jomymi lub przyjaciétmi.

Badani studenci byli zwolennikami tradycyjnej
kuchni ukrainskiej, aczkolwiek u ponad potowy
z nich stwierdzono niedowage.

Jedynie, co dziesigta badana osoba uwazata
lekarskie badania kontrolne za konieczne i regu-
larnie w nich uczestniczyta.

Badani studenci w wigkszos$ci cechowali si¢ prze-
cigtnym poziomem poczucia wlasnej skutecznosci.
Osoby z przecigtnym poziomem samoskutecz-
no$ci istotnie czedciej podejmowaly ryzykowne
sposoby radzenia sobie ze stresem, ale rownoczes-
nie istotnie najczesciej poddawaly sie regularnym
okresowym badaniom lekarskim.
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