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Streszczenie

Wstep. Uniwersytety Trzeciego Wieku (UTW) pelniq funkcje edukacyjne i realizujq potrzeby osob starszych w obszarze
aktywizacji fizycznej, spolecznej, intelektualnej. Stuchaczami sq w wigkszosci osoby, ktore osiggnely wiek emerytalny. Cel.
Celem pracy byta ocena roli i wplywu regularnych ¢éwiczen podejmowanych przez stuchaczy UTW na sprawnosé¢ i samo-
poczucie w malych miejscowosciach na terenie Wielkopolski. Material i metody. Badania przeprowadzono u 102 0s6b z
grupy UTW uczestniczqcych w zajeciach gimnastycznych oraz u 104 0sob, ktore nie uczestniczyly w zorganizowanych for-
mach aktywizacji (grupa kontrolna). Grupe UTW oceniono dwukrotnie, na poczqtku semestru i po 4 miesigcach, a kontrol-
nq tylko jeden raz. Wszyscy badani wypeinili ankiete ztozong z pytan o dane osobowe, wystepujgce choroby i przyjmowane
leki, korzystanie z pomocy fizjoterapeuty. Nasilenie bolu i ogélne samopoczucie oceniono przy pomocy skali numerycznej
(Numeric Rating Scale, NRS), oceniono nastroj depresyjny przy pomocy Geriatrycznej Skali Depresji (GDS). Sprawnos¢
fizyczng oceniono za pomocq Testu Short Physical Performance Bartery (SPPB). Wyniki. Wyniki testow SPPB wykazaly
istotnie lepszq sprawnos¢ w grupie UTW. Wsrod stuchaczy UTW stwierdzono takze istotnie mniejsze natezenia bolu i lep-
sze samopoczucie niz w grupie kontrolnej. Porownanie wynikow badan przed i po zakonczeniu éwiczen w grupie UTW
wykazalo istotne obnizenie dolegliwosci bolowych i polepszenie samopoczucia. Dodatkowo wykazano korelacje migdzy
testem SPPB a skalg NRS dla oceny bolu i samopoczucia. Wnioski, Osoby starsze uczestniczqce regularnie w zajeciach
sportowych UTW osiqgajq lepsze wyniki w testach sprawnosciowych, majq lepsze ogélne samopoczucie i mniejsze dolegli-
wosci bolowe w porownaniu z rowiesnikami niebedgcymi stuchaczami UTW. (Gerontol Pol 2017; 25; 106-111)

Stowa kluczowe: sprawnosé, Uniwersytet Trzeciego Wieku, aktywizacja

Abstract

Introduction. The Third Age Universities (U3A) create educational functions and at the same time fulfil the needs of the
elderly in the area of physical, social and intellectual activities. Students are mostly people who have reached retirement
age. Aim. The aim of the study was to assess physical function and well-being of U3A students participating in physical
activities. Material and methods. The study was conducted on 102 U3A students participating in gym classes and a con-
trol group of 104 subjects who did not take part in any form of organized physical activity. The U3A group was assessed
twice, at the beginning of the semester and after 4 months, whereas the control one only once. All subjects completed an
original questionnaire consisting of respondent s particulars and questions evaluating morbidity, medications used as well
as the contact with a physiotherapist. The severity of pain and general well-being were assessed with the Numeric Rating
Scale (NRS), depressive symptoms were evaluated with the Geriatric Depression Scale (GDS) and physical fitness with the
Short Physical Performance Battery (SPPB) test. Results. Results of SPPB test were significantly better in the U3A group
than in the control one. Pain intensity was assessed as significantly lower and general well-being as significantly better by
the students when compared with control subjects. The significant improvement of mood and reduction of pain intensity
was observed in the group of the U3A students at the end of the exercise session. In addition, a correlation between the
results of SPPB test and the results of pain intensity as well as well-being assessment were noticed. Conclusions. Elderly
people taking part in U3A gym classes regularly are more active physically, reported lower intensity of pain and better ge-
neral well-being than their peers who are not the U3A students. (Gerontol Pol 2017; 25; 106-111)
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Wstep

Zmiana stylu zycia, zainteresowanie zdrowym od-
zywianiem, podejmowanie aktywnosci fizycznej oraz
propagowanie koniecznosci regularnych badan i dziatan
profilaktycznych sg, sposrdd wielu innych, czynnikami
prowadzacymi do wzrostu liczby oséb starszych. W dzi-
siejszych czasach seniorzy chcg pozostawac aktywni po
zakoniczeniu pracy zawodowej, petni¢ funkcje spotecz-
ne, rozwijaé zainteresowania 1 wiedze, a przede wszyst-
kim jak najdluzej utrzyma¢ samodzielnos¢ [1,2]. Priory-
tetowe znaczenie dla osiggnigcia tych celéw ma regular-
na aktywnos¢ intelektualna i fizyczna, dostosowana do
aktualnego stanu zdrowia [3.,4].

Inicjatywg pozwalajaca na realizowanie tych zatozen
sq Uniwersytety Trzeciego Wieku (UTW) [5]. Daja one
szans¢ osobom, ktére ukoniczyly karier¢ zawodowa, na
dalszy rozwdj pasji oraz ciekawe spedzanie wolnego
czasu i poznawanie nowych ludzi. W ofertach UTW
znajduja si¢ zajecia pozwalajace na ksztaltowanie umie-
jetnosci intelektualnych i ruchowych [6]. Bogaty wa-
chlarz proponowanych zaje¢ fizycznych pozwala stucha-
czom na indywidualny dobdr aktywnosci [5,6]. W Pol-
sce szczegblna rola przypada UTW w matych miejsco-
wosciach, gdzie inne oferty kierowane dla senioréw nie
sq tak bogate jak w duzych miastach.

Cel

Celem pracy byla ocena roli i wplywu regularnych
¢wiczeni podejmowanych przez stuchaczy UTW na
sprawnos¢ i samopoczucie w matych miejscowosciach
na terenie Wielkopolski.

Material i metody

Badaniami objeto 206 oséb (180 kobiet i 26 mez-
czyzn) mieszkancéw gmin Strzalowo i Jarocin w wieku
powyzej 50 lat, wsréd ktérych byto 102 stuchaczy (6
mezczyzn i 96 kobiet) uczestniczacych w zajeciach fi-
zycznych prowadzonych w ramach UTW (grupa UTW)
oraz 104 osoby (20 mezczyzn i 84 kobiety), ktére nie
uczestniczyly w zorganizowanych formach aktywizacji
(grupa kontrolna).

Kazdy z grupy UTW uczestniczyt w zajeciach gimna-
stycznych 1 raz w tygodniu przez 45 minut wykonujgc
¢wiczenia ogélnowzmacniajace oraz wybieral drugg for-
me aktywnosci sposréd zaje¢ na basenie, Nordic Wal-
king, joge 1 tarice.

Grupe UTW oceniono dwukrotnie, na poczatku se-
mestru i po 4 miesigcach, a kontrolng tylko jeden raz.

Wszyscy badani wypetniali ankiet¢ zlozong z pytan
o dane osobowe, wystepujace choroby i przyjmowa-
ne leki, korzystanie z pomocy fizjoterapeuty. Nasilenie
boélu i ogdlne samopoczucie oceniono przy pomocy ska-
li numerycznej (Numeric Rating Scale, NRS), na ktorej
badani okreslali odczuwane dolegliwosci bélowe 1 sa-
mopoczucie w 11 punktowej skali od 0 do 10, gdzie 0
oznaczato brak bélu lub bardzo dobre samopoczucie,
a 10 — najsilniejszy bdl 1 najgorsze samopoczucie [7].

Przy pomocy skréconej wersji Geriatrycznej Skali De-
presji (GDS) oceniono nastréj depresyjny, ktéry stwier-
dzano przy uzyskaniu przez badanych od 6 dol5 punk-
tow [8].

Sprawnos¢ fizyczng oceniono za pomocg Testu Short
Physical Performance Battery (SPPB) po analizie: pig-
ciokrotnego wstawania z krzesta bez uzywania koriczyn
gbérnych, réwnowagi statycznej w 3 pozycjach i chodu
na dystansie 3 m. Za kazdg czes¢ w zaleznosci od uzy-
skanego czasu badany moze uzyskac¢ od 0 do 4 punktéw,
maksymalnie 12 [9]. Do analizy statystycznej uzyto pro-
gramu STATISTICA 12, przyjmujac za poziom istotny
statystycznie p < 0,05. Normalnos¢ rozktadu spraw-
dzono za pomocg testu Shapiro-Wilka. Ze wzglgdu na
brak rozktadu normalnego niektérych danych wyniki
przedstawiono jako srednie (m) z odchyleniem standar-
dowym (SD) oraz median¢ (M) z zakresem ocenianych
parametrow. Dla poréwnania dwdch grup wykorzystano
test t-Studenta, test par Wilcoxon i test Fishera. Zalezno-
Sci pomiedzy dwiema wielkosciami analizowano wspot-
czynnikiem sumy rang Spearmana.

Badania przeprowadzono za zgoda Komisji Bioetycz-
nej przy Uniwersytecie Medycznym im Karola Marcin-
kowskiego w Poznaniu.

Wyniki

Charakterystyke badanych i wyniki analizy funkcjo-
nalnej przedstawiono w tabeli I. W calej badanej grupie
choroba zwyrodnieniowa stawdéw wystepowata u 144
0s6b (69,9%), nadcisnienie tetnicze u 83 (40,3%), cho-
roba niedokrwienna serca u 23 (11,2%) a osteoporoza
u 21 (10,2%). Nie odnotowano statystycznie istotnych
réznic pomigdzy grupami w zakresie liczby wystepuja-
cych choréb. Tylko 10 badanych (4,9%) nie przyjmo-
watlo zadnych lekow, 163(79,1%) stosowato do 5 lekéw
dziennie, a 33 (16,0%) powyzej 5 lekow.

Wyniki testéw SPPB wykazaly istotnie lepszg spraw-
nos¢ w grupie UTW. Wsréd stuchaczy UTW stwierdzo-
no takze istotnie mniejsze nat¢zenia bolu i lepsze samo-
poczucie niz w grupie kontrolnej (tabela I). Poréwnanie
wynikéw badan przed i po zakoriczeniu ¢wiczen w gru-
pie UTW wykazato istotne obnizenie dolegliwosci bo-
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Tabela I. Charakterystyka badanych i wyniki uzyskane w testach
Table I. Subjects characteristics and results of tests

Analizowane parametry Cala grupa Grupa 1 (UTW)
n = 206 N =102

Wiek badanych
m + SD 65,9 + 6,3 63,5 + 3,3 68,2+7,6 p = 0,000005
Mediana; Zakres (65,0; 60-90) (62,0; 60-71) (65,0; 60-90)

Kobiety N =180 N =96 N =84
m + SD 65,5 + 5,1 63,7 + 3,2 67,6 £5,9 p = 0,000029
Mediana; Zakres (65,0; 60-81) (61,0; 60-71) (65,0; 60-81)

Mezczyzni N =26 N=6 N =20
m + SD 68,3+ 11,5 60,3+ 0,5 70,8 £ 12,2 p =0,013069
Mediana; Zakres (62,0; 60-90) (60,0; 60-61) (66,5; 60-90)

abs 179 (86,9%) 90 (88,2%) 89 (85,6%)
05 pkt 27 (13,1%) 12 (11,8%) 15 (14,4%) p=057139
6 — 16 pkt

Pomoc fizjoterapeuty
TAK 85 (41,3%) 60 (58,8%) 25 (24,0%) p = 0,0000
NIE 121 (58,7%) 42 (41,2%) 79 (76,0%)

Regularne éwiczenia
TAK 102 (50,0%) 102 (100,0%) 0 (0,0%) p = 0,0000
NIE 104 50,0%) 0 (0,0%) 104 (100,0%)

SPPB caly
m + SD 10,9 +2,0 11,7+ 0,6 10,2+ 2,6 p = 0,000000
Mediana; Zakres (12,0; 1-12) (12,0; 10-12) (11,0; 1-12)

SPPB réwnowaga
m + SD 3,8+0,7 39+0,2 3,6+0,9 p = 0,000023
Mediana; Zakres (4,0; 0-4) (4,0; 3-4) (4,0; 0-4)

SPPB wstawanie
m + SD 3,6+0,8 39+0,2 33+1,0 p = 0,000000
Mediana; Zakres (4,0; 0-4) (4,0; 3-4) (4,0; 0-4)

SPPB chéd
m + SD 3,6 +0,7 3,8+0,4 3,3+0,9 p =0,000016
Mediana; Zakres (4,0; 1-4) (4,0; 3-4) (4,0; 1-4)

NRS bol
m + SD 29+24 23+22 34+24 p =0,0002353
Mediana; Zakres (2,0; 0-9) (2,0; 0-8) (3,0; 0-9)

NRS samopoczucie
m + SD 23+2,1 1,7+1,8 29+22 p = 0,000000
Mediana; Zakres (2,0; 0-8) (1,0; 0-6) (3,0; 0-8)

lowych (p = 0,000) i samopoczucia (p = 0,000), co ilu- Dyskusja

strujg ryciny 1 i 2, jednak nie odnotowano znaczacych

réznic w wynikach testu SPPB. Wyniki testu korelowaty W badaniach stwierdzono, ze mieszkancy Strzatkowa

natomiast z samopoczuciem stuchaczy po ¢éwiczeniach 1 Jarocina, korzystajacy ze zorganizowanych form ak-

(r=-0,53611, p < 0,03). tywnosci fizycznej w ramach UTW osiggneli lepsze wy-
niki w tescie SPPB w poréwnaniu z mieszkaricami nie-
uczestniczacymi w tych zajec. Osoby z grupy UTW cha-
rakteryzowaly si¢ lepszg zdolnoscig zachowania réwno-
wagi, wigkszg silg koficzyn dolnych i szybszym chodem,
co pozwala prognozowaé, ze pozostang dluzej samo-
dzielne w srodowisku domowym [10]. Stwierdzono, ze
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Rycina 2. Wyniki oceny nasilenia dolegliwo$ci bélowych w badanych grupach

Figure 2. Results of pain intensity assessment in study groups

osoby z grupy kontrolnej, mimo iz nie réznilty si¢ pod
wzgledem chorobowosci i liczby stosowanych lekéw,
nie podejmowaly regularnej aktywnosci fizycznej oraz
nie korzystaly z pomocy fizjoterapeutow. Wyniki te po-
twierdzajg wazng role UTW w aktywizowaniu 0séb po
50 roku zycia w matych miejscowosciach, gdzie czg¢sto
sq one jedyng instytucjg oferujgcg mozliwos¢ spedzania

wolnego czasu na zajeciach grupowych: sportowych,
rekreacyjnych i edukacyjnych. Pierwszy UTW powstat
we Francji w 1973 r., a juz 2 lata péZniej utworzono go
takze w Warszawie [5]. Ideg przyswiecajacg powstaniu
instytucji bylo umozliwienie osobom, ktére juz zakori-
czyly kariere zawodowa, dalszego rozwoju i ciekawego
spedzania wolnego czasu z rowiesnikami. Réznorodna
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oferta zaje¢, w tym fizycznych, mobilizuje osoby star-
sze do regularnego podejmowania ¢wiczen i1 zajeé ru-
chowych. Aktywnos¢ fizyczna gwarantuje utrzymanie
sprawnosci i dobrego samopoczucia, co chroni m. in.
przed stanami depresyjnymi i chorobami [11]. Orze-
chowska i wsp. w badaniu poréwnawczym stuchaczy
UTW z grupa kontrolng wykazali, ze osoby uczestnicza-
ce w zajeciach Uniwersytetu nie przejawiajg objawdéw
depresyjnych, a ich samopoczucie bylo znacznie lepsze
niz oséb z grupy kontrolnej [12]. Brak nastroju depre-
syjnego u wiekszosci stuchaczy UTW potwierdzono
w badaniach wykonanych w Bydgoszczy z wykorzy-
staniem skali GDS. Wsréd oséb éwiczacych w ramach
UTW, ocenianych przy uzyciu skali GDS w badaniach
wlasnych, oznaki depresji wykazata mniejsza czgs¢ stu-
chaczy UTW niz w grupy kontrolnej, cho¢ nie byly to
réznice istotne statystycznie [13]. Podobne obserwacje
wynikaja z przeprowadzonych badari wiasnych, ktére
dowiodty, ze po 4 miesigcach regularnych, grupowych
zaje¢ ruchowych prowadzonych w ramach UTW, popra-
wia si¢ samopoczucie i zmniejszajg odczuwane dolegli-
wosci bolowe. Majda i wsp. stwierdzili, ze mieszkanicy
Krakowa, uczestniczacy w zajeciach proponowanych
przez UTW charakteryzujg si¢ wysokg lub przecigtng
satysfakcjg z zycia i dobrym samopoczuciem [14]. Z ba-
dan wiasnych takze wynika, ze grupa UTW charaktery-
zowata si¢ lepszym samopoczuciem.

W  Strzatkowie, gminie wiejskiej liczacej 10336
mieszkaincéw, [15] UTW powstat w 2014 roku i oferu-
je zajecia w 11 sekcjach: jezykowych, informatycznej,
turystycznej, teatralnej, muzycznej, rekodzieta, gimna-
stycznej i tanecznej. W Jarocinie, gminie wiejsko-miej-
skiej liczacej 45653 mieszkadcow [15] dziata od 2006
roku i poza wymienionymi sekcjami, stuchacze moga
dodatkowo uczestniczy¢é w zajeciach Nordick Walking,
jogi i na basenie. Odczuwanie bdlu i samopoczucie po-
prawiato si¢ po ¢wiczeniach na zajgciach proponowa-
nych w ramach UTW i wyniki te korelowaly z punktacjg
testu SPPB.

Badania ankietowe przeprowadzone we Wroctawiu
przez Wroblewska i Blaszczuka wykazaly, ze osoby
uczestniczace w zajgciach UTW sg bardziej aktywne
intelektualnie i fizycznie niz osoby niebgdgce stuchacza-
mi, rzadziej si¢ smucg, sg bardziej zadowolone z zycia
i z siebie, maja wigcej energii do podejmowania dzia-
tan. Autorzy dowiedli, ze sposréd wielu zaje¢ propo-
nowanych przez UTW stuchacze najchetniej wybierajg
wyktady i1 zajecia fizyczne [16]. Z kolei z pracy Mor-
gulec-Adamowicz i wsp. przeprowadzonej przy pomo-
cy ankiet rozestanych do 160 UTW w Polsce wynika,
ze gimnastyka i plywanie s3 najche¢tniej uprawianymi
sportami przez osoby starsze, uczgszczajgce na zajecia w
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UTW. Wiele UTW proponuje stuchaczom takze taniec
i Nordic Walking. Autorzy podkreslili istotng rolg, jaka
odgrywajg UTW w promowaniu aktywnosci fizycznej
i zachecaniu do niej seniorow [17]. Badania wtasne tak-
7e pokazuja, ze osoby uczeszczajgce na zajecia w UTW
sg Swiadome koniecznosci podejmowania regularnego
wysitku, korzystania z pomocy fizjoterapeuty i dbania
o zdrowie. Wedlug Zalewskiej-Puchaty i wsp. jedynie
okoto 28% stuchaczy UTW nie podejmowalo zalecanej
aktywnosci fizycznej, natomiast pozostali podejmowali
wysoki lub umiarkowany wysitek, a wsrdd ¢wiczacych
nie byto os6b bardzo niezadowolonych z zycia. Co cie-
kawe, stuchacze UTW spedzali nie wigcej niz 360 minut
dziennie w pozycji siedzacej [18]. Badanie wiasne po-
twierdzito wigkszg aktywnos¢ fizyczng stuchaczy UTW,
w poréwnaniu z grupg kontrolng, co jest prawdopodob-
ng przyczyng lepszych wynikéw testu SPPB. Hasifiska
i Tracz przekonujg, ze stuchacze UTW to osoby ak-
tywne, podejmujace zréznicowang aktywnos¢ fizyczng,
umystowg i spoteczng, majgce poczucie ciekawego zy-
cia, zmotywowane do podejmowania nowych wyzwar,
a rozpoczecie zajec czesto powoduje zwigkszenie czasu
poswiecanego na gimnastyke i spacery [19].

W badaniu ankietowym 250 uczestnikéw UTW w
wieku wczesnej starosci, analizujacym czynniki wply-
wajgce na samoocene stanu zdrowia stuchaczy okazato
si¢, ze wiekszos¢, bo 86%, okreslita stan swojego zdro-
wia jako przecigtny lub dobry, a jedynie okoto 3% jako
zty [20]. Wigkszo$¢ oséb w badaniach wtasnych byta
takze w wieku wczesnej starosci, a osoby ¢wiczgce cha-
rakteryzowaty si¢ dobrym zdrowiem i wskazywaly na
nieliczne problemy fizyczne.

Whioski

Analizujgc badania wtasne oraz innych autoréw moz-
na wnioskowaé, ze osoby starsze uczgszczajace na za-
jecia UTW charakteryzuja si¢ lepszym samopoczuciem
i satysfakcja z zycia oraz lepszg sprawnoscig fizyczng w
poréwnaniu z rowiesnikami niebedacymi stuchaczami
UTW. To takze osoby chetnie podejmujgce regularng
aktywnos¢ fizyczng, co wplywa na zmniejszenie
odczuwanego bdlu i poprawe ogdélnego samopoczucia.
Aktywnos¢ fizyczna gwarantuje utrzymanie sprawnosci
1 dobrego samopoczucia, co chroni m. in. przed stanami

depresyjnymi i chorobami.
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