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Sesja — SESJA MULTIMEDIALNA

Ocena sytuacji osob niepetnosprawnych na
terenie dawnego woj. zamojskiego

Situation of handicapped persons living in the
former area of Zamos¢ province
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Wprowadzenie. Niepelnosprawnos¢ staje sie stopniowo coraz
wigkszym problem medycznym i spolecznym.

Cel. Analiza przyczyn nielpelnosprawnoéci, sytuacji oséb nie-
pelnosprawnych oraz mozliwosci rehabilitacyjnych na terenie
dawnego woj. zamojskiego.

Material. W badaniach wzigto udziat 200 oséb: 110 me¢zezyzn
oraz 90 kobiet, mieszkanicéw wsi 1 miast. Na potrzeby badania
opracowano autorskg ankiete.

Wyniki. W badanej grupie dominowat lekki (44,5%) i umiar-
kowany (36%) stopien niepetnosprawnosci. Tylko 17,5% oséb
utrzymuje si¢ z dpracy zawodowej, osoby badane wola utrzymy-
wac sie ze §wiadezen socjalnych, mimo iz sg one kilkakrotnie
nizsze niz minimalne wynagrodzenie. Gléwnymi przyczynami
niepetnosprawnosci byty urazy oraz choroby narzadu ruchu
Urazy w miejscu pracy cf,ot czyly czesciej mezcezyzn, a choroby
uktadu ruchu i wady wroc%]zone kobiet. Wiekszo$¢ pacjentow
twierdzi, iz stan ich zdrowia nie zmienil si¢ od momentu po-
wstania niepetnosprawnosci. Niepelnosprawni Zle oceniajg za-
interesowanie ich problemami ze strony stuzby zdrowia, uwa-
zajg iz wigksze zainteresowanie spowodowatoby poprawe ich
stanu zdrowia. Wiedze na temat sposobu zycia, zachowania sie
w chorobie, polepszania swojej sprawnosci pacjenci czerpig glow-
nie z pracy i teFewizji. Roczne wydatki zwigzane z niepetno-
sprawnosciag wynoszg ok. 1000 zt. Wigkszo§¢ pacjentow nie
czerpie satysfakeji z obecnego zycia, zle ocenia swoje szanse na
przysztos$¢ i uwaza, iz najlepszym sposobem na poprawe tej
sytuacji byloby stala pomoc materialna. Pacjenci $rednio oce-
niaja dostepnos¢ do ustug rehabilitacyjnych na swoim terenie.
Whioski. Edukacja prozdrowotna mogtaby istotnie zmniejszy¢
ilos¢ wypadkoéw i urazéw w miejscach pracy. Nalezatoby zasto-
sowaé surowsze wymogi BHP dotyczace ochrony zdrowia pra-
cownikéw oraz skoordynowaé aktywizacje zawodowa niepe-
nosprawnych. Wymagana jest Foprawa edukacji zdrowotnej
oraz zapewnienie opieki psychologa dla niepelnosprawnych.

Stowa kluczowe: zdrowie publiczne, niepelnosprawnosé

Background. Disability becomes recently more important by
medical and social means.

Aim. Analysis of incompetence reasons, situation of incompetent
Y:

persons and the rehabilitative capabilities in the former area of

Zamo$¢ province.

Material and methods. The study group included 200 persons,
110 male and 90 female persons, living in the city and in
countryside. The study was based on authors' questionnaire.

Results. In research group was predominated by the mild
(44.5%) and moderate (36%) degree of disability. Only 17.5%
persons were working, the rest of investigated individuals
preferred to use the social service, althouglgq the pension was
significantly lower than minimum salary. Injuries and locomotor
organ diseases were the main reasons of incompetence. The
injuries at work-place more often concerned the males but the
congenital diseases and locomotor system diseases were found
more often in females. The majority of patients estimated that
their condition did not deteriorate after development of

incompetence. The disabled persons claimed that the health
service should consider their problems more seriously, because
in their opinion the greater interest would lead to better
correction of their health condition. They gained knowledge
about the life with disease and correct behaviour due to work
and TV. Total annual expenses related to incompetence reached
1,000 PLN. The majority of patients was not satisfied with their
Fresent life, they also thought that they should receive more
inancial help. Patients claimed also that the rehabilitation
availability at their area of life is not very good, and they
evaluated its quality on a medium level.

Conclusion. Health education could importantly decrease the
number of accidents and injuries at work-places. More rigorous
work-safety rules should be implemented to protect the health
of employees and a wider range of professional activation for
incompetent persons should be initiated. Health education as
well as psychologist care should be offered to the disabled
persons at a greater extent.

Key words: public health, disability

Kulturowe uwarunkowania zachowan
zdrowotnych studentéw

Cultural determinants of students health-care
behaviour

Anna Stocka, Piotr Pudto
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Katedra Nauk Spotecznych

Przedmiotem pracy sa wyniki badan nad kulturowymi uwarun-
kowaniami zachowan zdrowotnych. Badania mialy na celu iden-
tyfikacje zalezno$ci pomiedzy czynnikami kulturowymi, a prze-
jawiajacymi sie zachowaniami zdrowotnymi. Pod uwage byly bra-
ne takie wyznaczniki kulturowe, jak narodowosé¢, wyznawana
religia czy miejsce pochodzenia. Analizie zostaly poddane za-
leznosci pomigdzy zmiennymi kulturowymi a zachowaniami
zdrowotnymi zwigzanymi ze zdrowiem takimi jak nawyki zywie-
niowe, zachowania profilaktyczne, pozytywne nastawienia psy-
chiczne, praktyki zdrowotne. Badaniem zostali objeci studenci
oraz studenci obcokrajowcy Wyzszej Szkoly Informatyki i Za-
rzadzania. Badanie zostato przeprowadzone na terenie Uczelni.
Dane na temat zachowan zdrowotnych zostaty zebrane w opar-
ciu o Inwentarz Zachowan Zdrowotnych. Uzyskane wyniki pre-
zentuja, na ile miejsce pochodzenia oraz inne determinanty kul-
turowe wplywaja na zachowania zdrowotne.

Stowa kluczowe: zachowania zdrowotne, uwarunkowania
kulturowe, psychologia zdrowia

The aim of this work was to analyse cultural determinants of
health behaviour. The research was supposed to check the
relation between health behaviour and cultural determinants.
The following factors were taken into account: nationality,
religion and the country of origin. The research focused on
such health behaviour factors as dietary habits, preventive
behaviour, positive psychological attitude and health practices.
The group who took part in the research were Polish students
and foreign students at the University of Information
Technology and Management in Rzeszow. The research was
conducted at the university sites. The gathered data about health
behaviour were based on the Health Behaviour Survey. The
results obtained showed how much the country of origin and
other determinants influenced health behaviour.

Key words: Health-care behavior, cultural determinants, health
psychology
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Postawy pracownikow firmy Hispano Suiza
Polska wobec palenia tytoniu w miejscu pracy

The attitude of Hispano Suiza Poland employees
towards smoking at working place

Filip Osuchowski, Piotr Pudto

Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania z siedzibg w Rzeszowie,
Katedra Nauk Spotecznych
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Wprowadzenie. Przeprowadzone badanie jest jednym z eta-
Eéw zakladowego programu promocji zdrowia ,,Miejsce pracy

ez dymu tytoniowego”, realizowanego w zakladach pracy na
terenie woj. podkarpackiego przez Wojewddzki Osrodek Me-
dycyny Pracy w Rzeszowie.

Cel. Celem badania byto poznanie postaw pracownikéw firmy
Hispano Suiza Polska na temat palenia tytoniu w miejscu pracy:.
Materiat i metody. W badaniu wzigto udziat 143 pracowni-
kéw firmy Hispano Suiza Polska. Do przeprowadzenia badania
uzyto anféiety pisemnej, przekazanej respondentowi z prosba
o wypetnienie.

Wiyniki. Jak sie okazalo palacze w zaktadzie pracy stanowig 29,4%
zatogi. Wsr6d nich zdecydowanie przewazaja mezczyzni 1 stano-
wia 94,5%. 82,7% os6éb niepalacych wprowadzito by catkowity
zakaz palenia na terenie calego zaktadu pracy, z ich zdaniem
zgadza si¢ tylko 10,9% palaczy. 63,6% z grona palacych uwaza,
ze mozliwos¢ swobodnego palenia w zaktadzie pracy spowoduje
to, Ze pracownicy palacy b@% lepiej pracowad, nie zgadza si¢ z ni-
mi 65,6% o0s6b niepalacych. 48,6% z grupy niepalacych twierdzi,
iz byli narazeni na gieme palenie w miejscu pracy, a 56,3% uwaza,
ze przeszkadza im, gdy inni palg w pracy. 32,7% os6b palacych
142,5% os6b niepalgcych uwaza, ze palenie tytoniu w pracy przy-
nosi straty ekonomiczne dla zaktadu pracy.

Whnioski. Na podstawie zebranych wynikéw wyraznie widaé
réznice w postawach wobec palenia tytoniu w miejscu pracy
pomiedzy osobami palgcymi i niepalacymi. Otrzymane wyniki
postuzyly do opracowania i wdrozenia w firmie Hispano Suiza
Polska wtasciwego programu promocji zdrowia.

Stowa kluczowe: palenia tytoniu, profilaktyka, programy
zdrowotne, pracownicy, postawy

Introduction. The study is one of the stages of the plant
programme for health promotion ,Workplace without togacco
smoke”, which is carried out in different workplaces in the
Podkarpackie province by V oividship Centre of Occupational
Medicine in Rzeszow.

Aim. The purpose of the studies was to recognise the attitudes
of Hispano Suiza Poland employees towards tobacco smoking
in the workplace.

Materials and methods. 143 employees of Hispano Suiza
Poland participated in the research. A written questionnaire
was given to a respondent, with the request of filling it in.
Results. The research proved that smokers accounted for 29.4%
of the staff. Most of them were men (94.5%). Most (82.7%) of
non-smokers would ban smoking completely in the plant, only
10.9% of smokers agree with this idea. Most (63.6%) of
smokers thought that the possibility of free smoking at workplace
would result in the better work of the smoking employees, 65.6%
of non - smokers disagreed with this. Half (48.6%) of non-
smokers thought that they were exposed to passive smoking at
work place. Most (56.3%) thought that they did mind when
others smoked at work. A part (32.7%) of smokers and 42.5%
of non-smokers thought that tobacco smoking at work brought
economic waste to the plant.

Conclusion. On the basis of the research results, it is easy to
see the difference in attitudes towards smoking at work Yace
between smokers and non-smokers. The results were useful in
preparation and implementation of the right health promotion
programme in Hispano Suiza Poland.

Key words: smoking, prevention, health programmes, employees, attitudes

Uwarunkowania genetyczne oraz wzrost
BMI, jako czynniki predysponujgce do
podwyzszonych wartosci ciSnienia
tetniczego krwi wirod mtodziezy

Genetics and increased BMI as risk factors
predisposing to adolescent hypertension
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Wprowadzenie. Nadci$nienie tetnicze uwazane jest za jeden
z najistotniejszych probleméw zdrowotnych. Podwyzszone war-
todcl ci$nienia stwierdza sie takze u dzieci i mtodziezy, obser-
wujac wyrazny wzrost czestosci pierwotnego nadci$nienia w co-
raz mlodszych grupach wiekowych. W patologii powstawania
nadci$nienia tetniczego wazng role przypisuje si¢ czynnikom
genetycznym oraz §rodowiskowym, podkreslajac istotne zna-
czenie epidemii otytosei.

Celem pracy byla ocena wspétistnienia uwarunkowan gene-
tycznych oraz zwigkszonego wskaznika wzglednej masy ciata
(BMI) na podwyzszone wartosci ci$nienia tetniczego krwi wérdd
mtodziezy woj. podkarpackiego.

Materiat i metody. Badania przeprowadzono w okresie od
listopada 2007 r. do marca 2008 r., wéréd 193 ochotnikéw,
uczniéw szkét ponadgimnazjalnych, w wieku od 16 do 20 lat.
W badaniach wykorzystano sondaz diagnostyczny oraz pomia-
ry ci$nienia tetniczego krwi, wykonane metoda ostuchowa,
a takze pomiary antropometryczne, w tym ocene wzrostu i masy
ciala. Podstawa oceny wartosci ci$nienia tetniczego krwi byta
$rednia z dwoch pomiaréw wykonanych w warunkach podsta-
wowych. Wyniki poddano analizie statystycznej (test nieza-
leznosci y2 Persona).

Wyniki. Badania wykazaty, ze u 17,61% badanej mlodziezy,
w wigkszosci u chlopcéw (64,70%) wartosci ci$nienia przekra-
czaly przyjete normy, z czego w 82,35% dotyczyly ci$nienia skur-
czowego. W grupie z podwyzszonym ci$nieniem nadci$nienie
skurczowe wykazano w 35,72% przypadkéw. Nadci$nienie roz-
kurczowe dotyczylo 16,66% i wystepowato u dziewczat. Nad-
wage lub otytoé¢ stwierdzono u 12,43% badanych oséb. Podwyz-
szone wartosci ci$nienia skurczowego i rozkurczowego byty bar-
dziej charakterystyczne dla os6b z otytoscia (odpowiednio: 50,00,
10,00%) niz z prawidtowym BMI (12,91, 5,81%). Rodzinng
zalezno$¢ otytosci stwierdzono jedynie miedzy respondentami
aich bra¢mi (40,00%). Nadwaga wsréd mtodziezy miata istotny
zwiagzek z wystgpowaniem cukrzycy u matki. Nie wykazano za-
leznosci miedzy nadci$nieniem u rodzicéw a wartoscig ci$nienia
wiéréd mlodziezy, ale stwierdzono zalezno$¢ na poziomie bardzo
wysokiej istotnosci statystycznej miedzy ci$nieniem u respon-
dentéw a nadci$nieniem tetniczym u rodzenstwa.

Wnioski. Podwyzszone wartosci ci$nienia skurczowego i roz-
kurczowego stwierdzono u istotnego (17,61%) odsetka mto-
dziezy. Czynnikami predysponujacymi do podwyzszonych war-
tosci ci$nienia tetniczego okazaly si¢ wzrost wskaznika BMI
i nadci$nienie u rodzenstwa.

Stowa klucze: nadcisnienie tetnicze, mlodziez, BMI, uwarunkowania
genetyczne

Introduction. Hypertension is considered to be one of the
most important health issues in society today. An increasing
frequency of hypertension is being observed among younger
and younger members of our population. Two main factors
contributing to this increase in adolescent hypertension have
been identified: Genetic Factors Increased incidence of obesity.
Aim. The aim of this study was to establish a correlation between
genetic conditions and increased relative body mass index (BMI),
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and increasing incidence of hypertension found amongst
Podkarpacie youth.

Material and methods. The research was conducted between
November, 2007 and March, 2008 on 193 volunteer students
from the upper and lower gymnasium schools, aged between
16 and 20 years. Our research methods included a diagnostic
questionnaire, measurement of blood pressure with
a sphygmanometer, as well as anthropometric measurements
including height, weight and body mass estimation. BP was
established by obtaining an average between two measurements
taken under normal conditions. The results were statistically
analized (independent y? Parson test).

Results. The study showed that 17.61% of the respondents
(64.70% adolescent males) were experiencing an elevation in
BP and this in 82.35% was related to an increase in systolic BP.
In the group of individuals with higher BP systolic hypertension
demonstrated itself in 35.72% of positive cases, while diastolic
hypertension affected 16.66% of the population and was present
mainly among adolescent girls. Overweight and obesity were
found to be present in 12.43% of the population. Increased
values of both systolic and diastolic blood pressure were found
to be more frequently in those with an obesity problem
(respectively: 50.00, 10.00%) than in those with correct BMI
(12.91, 5.81%). Family dependent obesity was found only
between respondents and their brothers (40.00%). Obesity
among adolescents was found to have a substantial relationship
with the development of diabetes in their mothers. There was
no evidence of relationship between the parental hypertension
and an elevation in BP among tested adolescents. However, a
definite relation was found to exist between the tested
adolescents and their siblings, both showing an increased
incidence of hypertension.

Conclusion. An increase in both the systolic and diastolic BP
was found to be present in 17.61% of adolescents in the
Podkarpacie. Factors which were found to influence this elevation
in BP are believed to be an increase in BMI and a genetic
relationship between siblings.

Key words: hypertension, adolescents, youth, BMI, genetic conditions
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mtodziezy akademickiej w Polsce

Prevalence of smoking among academic youth
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Palenie tytoniu jest wieloaspektowym problemem spotecznym.
Obserwuje si¢ wczesne rozpoczynanie oraz znaczne rozpo-
wszechnienie palenia tytoniu wsréd dzieci i mlodziezy. Jak wska-
zuja dane z literatury, rozpoczecie palenia przed 18 r.z. wiagze
si¢ z pdzniejszg wigksza intensywnoscia i dtugotrwatoscia pa-
lenia zwigkszajac znacznie w przysztosci ryzyko wystepowa-
nia wielu choréb takich jak: uktadu krazenia, oddechowego czy
nowotworowych. Dane z ostatnich lat przedstawiane w piSmien-
nictwie polskim wskazujg, ze studenci niezaleznie od kierun-
ku studiow, chetnie siggaja po papierosa. Z analizy wielu badan
wynika, ze ponad potowa studentéw uczelni medycznych pali
papierosy. Nalezatoby si¢ spodziewaé, ze mtodzi ludzie uczacy

si¢ na kierunkach medycznych powinni promowacé styl zycia,
wolny od natogéw, w tym uzaleznienia od tytoniu. Wiekszosé
palacych studentéw pierwsze proby palenia podejmowata juz
w gimnazjum lub szkole $redniej. Jednym z najcze$ciej wymie-
nianych czynnikéw wptywajacych na podejmowanie palenia
papieroséw przez mlodziez akademicks jest stres.
Niepokojacym zjawiskiem jest duza ilo$¢ osob palacych okazjo-
nalnie, najczesciej podczas spotkan towarzyskich. Zwigksza to
ryzyko palenia regularnego przez badana mlodziez w przy-
sztosci. Wiekszos¢ studentéw przyznajacych sie do regularne-
go palenia papieroséw wypala od 1 do 10 sztuk papieroséw
dziennie.

Istnieje potrzeba podjecia skutecznych dzialan profilaktycz-
nych ukierunkowanych na problem palenia wéréd mtodziezy
akademickiej, ze szczegélnym zwrdéceniem uwagi na studen-
tow kierunkéw medycznych.

Stowa kluczowe: palenie papierosow, studenci

Cigarette smoking is a multipronged social problem. Early
initiation and notable prevalence of smoking are observed among
school children. According to literature sources, smoking at
young age results in greater intensity and longer duration of
smoking as well as increase in the risk of development of tobacco-
related diseases such as respiratory and circulatory system
diseases and neoplasia. The studies from recent years showed
that students of all specializations readily reach for a cigarette.
It was found that more than a half of students attending medical
universities smoked cigarettes. And yet, the students of medicine
are those who should promote healthy life style, free from
addictions, including cigarette smoking. The majority of students
started smoking even while still attending primary school. One
of the most frequently mentioned factors which influenced
academic youth to start smoking is stress.

The number of people who smoke cigarettes on occasion, mostly
during social meeting is an alarming phenomenon. It increases
their risk to smoke on a regular basis. The majority of students
who admits to regular tobacco use smoke from 1 to 10 cigarettes
a day.

There is a pressing need to take serious, preventive steps
concerning the problem of smoking among students, especially
in institutions which educate future personnel of health
institutions.

Key words: smoking, students
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Odpady azbestowe - zagrozenia dla ludzi
na przyktadzie wybranej gminy

Asbestos wastes, threats to people by example
of the chosen district
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Turystyki i Rekreacji

Problem zagrozen zwigzanych z azbestem nabiera wagi na ca-
tym $wiecie — Polska nie jest odosobniona. W historii z azbe-
stem trudno oczekiwaé efektywnego konca.

Celem pracy bylo przedstawienie zagrozen zwigzanych ze szko-
dliwym dziataniem azbestu, gospodarki odpadami azbestowy-
mi oraz unieszkodliwianiem odpadéw azbestowych, na przy-
ktadzie wybranej gminy.

W czgsci empirycznej przeprowadzono obserwacje, wywiady
oraz badania ankietowe wéréd mieszkancéw gminy Szczucin,
potozonej w woj. matopolskim, w zakresie znajomosci zagro-
zen ze strony azbestu dla ich zdrowia. W gminie znajdowal sie
Zaktad Materialéw Budowlanych ,Eternit”. Opisano zanie-
czyszezenie Srodowiska w gminie oraz ryzyko dla zdrowia jej
mieszkancéw. Badania dostarczyly waznych informacji o stanie
wiedzy z tego zakresu, $wiadomosci, przekonan i emocji wirdéd
spotecznos$ci gminy. Prace wzbogacono autorskim materiatem
zdjeciowym.

W gminie Szczucin, na przestrzeni lat 2000-2006, byto tak
wiele zgondw, ze trudno oprzec sie opinii o zabdjezym wptywie
azbestu na zdrowie cztowieka, za§ skutki produkowanego tutaj
przez lata azbestu odczuwane sa do dzisiaj. Miasteczko i pobli-
skie wsie przoduja w niechlubnej statystyce najwiekszej zacho-
rowalnos$ci na nowotwory, zwlaszcza migdzybtoniaka optucne;j.
Zdaniem naukowcéw gmina Szczucin to obszar kleski ekolo-
gicznej. Pozostat jednak problem zanieczyszczenia $rodowiska
zwigzany z niewlasciwym wykorzystaniem odpadéw produk-
cyjnych oraz ich nieuporzagdkowanym, ,dzikim” sktadowaniem.
Funkcjonujace Zrodta emisji pytu azbestu powoduja przekro-
czenie dopuszczalnych norm.

Pomoc medyczna w walce z azbestem jest niezbedna, ale obec-
nie wysitki powinno si¢ koncentrowaé¢ na wyeliminowaniu
zrédet azbestu (asfaltowanie drég, betonowanie podworek itp.).
Tylko wtedy uzyska si¢ pewno$¢, ze kolejne pokolenia nie beda
zagrozone. Wigkszo$¢ tych prac zostala wykonana, ale jeszcze
duzo pozostato do zrobienia. W tym celu konieczne i niezbed-
ne jest rowniez: podniesienie $wiadomosci spoteczenstwa w za-
kresie bezpiecznych metod demontazu i sktadowania wyrobéw
z zawarto$cig azbestu,

Stowa kluczowe: azbest, zagrozenie, badania ankietowe, gmina
Szczucin

Problem of threats connected with asbestos assumes a great
significance all over the world — Poland is not an isolated exam-
ple. In the history of asbestos one can not expect an effective
finish.

The aim of the article is to show threats and harmful effects of
asbestos, economy of asbestos wastes, and neutralization of as-
bestos wastes, by example on the chosen district.

In the study the observations, interviews, and a survey method
were conducted among inhabitants of Szczucin district, situ-
ated in Malopolskie Province, in the area recognising asbestos
threats for health of inhabitants. The study area was located
near the factory of building materials, , Eternit”. The environ-
mental pollution in the district and the risk for its inhabitants'
health were described. The research provided important infor-
mation about knowledge in this area, awareness, beliefs, and
emotions among the society. The article was enriched with au-
thor's photographs.

In Szczucin district, within 2000-2006, many deaths took place
and it was very hard to deny the opinion about fatal impact of

asbestos on population health; moreover, the effects of asbestos
produced there are still felt nowadays. The town and neighbor-
hoods show the highest cancer incidence, especially incidence
of mesothelioma. Szczucin district in opinion of scientists is a
place of an ecological disaster. There is still a problem of envi-
ronmental pollution connected with wrong use of production
wastes, and with careless ,wild” waste disposal. The functio-
ning emission sources of asbestos dust cause that permissible
asbestos levels continue to be exceeded.

Medical assistance in a battle against asbestos is necessary, but
nowadays the efforts should be concentrated on the sources
(road asphalting, concreting backyards over the sources, etc.).
Only then one can be sure that next generations will not be in a
danger. Most of these works were done, but there is still lot of
work to do. Therefore, it is necessary to praise social conscio-
usness in the area which demands safe disassembly and dispo-
sal of products with asbestos.

Key words: asbestos, threat, survey research, Szczucin district

Zachorowania na raka szyjki macicy
na Podkarpaciu w latach 1995-2005

Cancer of the cervix uteri in Podkarpacie region
in 1995-2005

Jan Gawetko, Monika Binkowska-Bury, Matgorzata Mar,
Grazyna Hejda

Uniwersytet Rzeszowski, Instytut Pielegniarstwa i Potoznictwa

W ciggu ostatnich 40 lat dynamika zachorowan na raka szyjki ma-
cicy na Podkarpaciu ulegla znaczacym zmianom. O ile w latach 70.
zachorowania na Podkarpaciu stanowily prawie 6,3% wszystkich
zachorowan w Polsce — to obecnie zmniejszyly si¢ one do 4,8%.
Celem pracy byta ocena zachorowan na terenie woj. Podkar-
packiego w latach 1995-2005 a wigc okresu znaczgcych zmian
spotecznych, obyczajowych i administracyjnych.

Materiat i metody. Metoda retrospektywnej analizy oceniano
zachorowalno$¢ na raka szyjki macicy na Podkarpaciu oraz
opracowano wspoétczynniki zachorowalnosci surowe i standa-
ryzowane oraz wskazniki struktury zachorowan.

Wyniki. W latach 1995-2005 zarejestrowano na Podkarpaciu
2919 nowotworéw szyjki macicy. Liczba zachorowan w skali
rocznej zmniejszyta si¢ z 219 do 138, a wspoélezynnik surowy
zachorowan zmniejszyt si¢ z 19,23 do 12,8. Zarejestrowano
réwniez zmiang wskaznika struktury z 9,5 do 5,1. Stwierdzo-
no réwniez zmiany w zakresie obrazu histopatologicznego oraz
struktury zaawansowania klinicznego.

Wnioski. W latach 1995-2005 na Podkarpaciu stwierdzono
7,38% wszystkich nowotworéw szyjki macicy zarejestrowanych
Polsce. W poréwnaniu z liczbg zachorowan w catym kraju odsetek
zachorowan na Podkarpaciu zmniejszyt si¢ z 5,3% w 1995 r. do
4,8% w 2005 r. Nastapito réwniez przesuniecie raka szyjki macicy
na 8 miejsce w liczbie zachorowan na Podkarpaciu. Niepokojacy
jest niski odsetek zachorowan diagnozowanych w stadium raka
przedinwazyjnego oraz ok. 30% odsetek zachorowan z lat 2000-
2005 zgtaszanych jako nieokreslony stopien zaawansowania.

Stowa kluczowe: rak szyjki macicy, epidemiologia, nowotwory
narzqdu rodnego

In last 40 years morbidity caused by cervical cancer in Podkar-
pacie has significantly changed. Thirty years ago it was 6.3 % of
all cervical cancers in Poland, now, in 2005, it amounts to 4.8%.
The aim of study was to establish incidence of cervical cancer
in Podkarpacie region in the years of 1995-2005.

Material and methods. The aim of study involved
a retrospective analysis of the absolute number of cervical cancer
cases, its crude rate, age-standardised rate and percentage.
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Results. In the years of 1995-2005 the number of new cases of
the cervical cancer diagnosed in Podkarpacie region was 2929.
The general incidence number decreased from 219 in 1995 to
138 in 2005. The crude rate incidence decreased from 19.23 to
12.8 and its percentage decreased from 9.5 to 5.1. There were
changes observed in histopathology and clinical staging too.

Conclusion. Between 1995 and 2005 7.38% of the general
number of cervical cancers in Poland were registered in
Podkarpacie region. The proportion of Podkarpacie/Poland
decreased from 5.3% in 1995 to 4.8% in 2005. Now cancer of
the cervix uteri takes 8th place in morbidity among all cancers in
Podkarpacie region. An unexpectedly low number of the cases
was registered in ,,0” clinical stage and approximately 30% of
new cases were declared to cancer register as ,indefinite stage”.

Key words: cancer of the cervix uteri, epidemiology, gynaecological
neoplasms

Spoteczne uwarunkowania réznic stanu
zdrowia populacji

Social conditioning of differences in population
health

Krzysztof Wtoch, Ewa Warchot-Stawinska, Iwona Bojar,
Leszek Grochowski

Katedra i Zaktad Zarzadzania i Ekonomiki Ochrony Zdrowia
Uniwersytetu Medycznego w Lublinie

Podstawe spotecznych réznic stanu zdrowia mozna rozpatrywaé
w determinantach, ktére sa wyznacznikiem réznic stanu zdro-
wia populacji. W zaleznosci od lokalnego systemu ekologiczne-
go mozemy wyszczeg6lni¢ te determinanty, ktére wptywaja na
stan zdrowia i ktére sa podstawa ksztaltowania lokalnej polityki
zdrowotnej. Te determinanty to okre$lniki stanu zdrowia: przy-
rodnicze (fizyczne, chemiczne i biologiczne) oraz spoteczne (po-
lityczne, kulturowe, prawne, ekonomiczne, etyczno-moralne itd.).
Jednym z aspektéw poruszonych w pracy jest analiza czynnikéw
ekonomicznych dokonana poprzez poréwnanie roznic socjo-eko-
nomicznych réznych grup populacji. Waznym elementem tej
analizy sa nieréwnosci w dostepie do ustug opieki zdrowotnej
grup ludnosci o wigkszym i mniejszym statusie socjo-ekonomicz-
nym. Znaczng rol¢ odgrywaja tu systemy ubezpieczen zdrowot-
nych i spotecznych. Réznorodnosé programéw profilaktyczno-
leczniczo-rehabilitacyjnych jest réwniez waznym elementem
polityki zdrowotnej, ktéra nalezy bra¢ pod uwage przy analizie
spolecznych uwarunkowan réznic stanu zdrowia populacji. Ce-
lem pracy jest przedstawienie tych wykladnikéw stanu zdrowia
populacji, ktére w znaczny sposéb przyczyniaja sie do formuto-
wania lokalnych programéw profilaktyczno-leczniczo-rehabili-
tacyjnych przez lokalne wtadze samorzadowe.

Stowa kluczowe: spofeczne determinanty, stan zdrowia populacji,
roznice stanu zdrowia

The background of social differences in health condition can be
considered analyzing determinants which serve as criteria of
population health. Regarding local ecological system we can
specify the determinants which influence health condition and
are the basis to shape local health policy. They include the
following types of health determinants: natural, physical,
chemical, biological, social political, cultural, legal, economical,
ethical-moral ones, etc. One of the subjects that the paper takes
up is an analysis of economical factors made by comparison of
social-economical differences among different population
groups. An important element of the above mentioned analysis
is disparity in access to health care service by different
population groups (social-economical status).There is a great
role to be played by systems of health and social insurances.
Moreover, there are many different prophylactic-therapeutic-
rehabilitating programs supporting health policy which should
be considered while analyzing social variables which condition

population health. The presentation attempts to identify indices
of population health which have an impact upon drawing up
local programs of prophylactic, rehabilitation as well as
therapeutic nature by local self-governments.

Key words: social determinants, health conditioning in population,
differences in population health

Styl zycia a czestotliwos¢ wystepowania
niektorych schorzen i dolegliwosci
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Lifestyle and frequency of occurrence of various
health disorders among youth
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Celem wykonanych badan bylo okreslenie zakresu powigzan
wybranych elementéw stylu zycia mtodziezy uczacej si¢ i stu-
diujacej na terenie Rzeszowa z jej samooceng stanu zdrowotne-
go. Badania wykonano metoda bezposredniego wywiadu w 2007
r. w§rdéd uczniéw Zespotu Szkét Gospodarczych oraz studen-
tow Uniwersytetu Rzeszowskiego i Wyzszej Szkoty Informaty-
ki i Zarzadzania. Kwestionariusz ankiety zawieral pytania na
temat wybranych zachowan opisujacych styl zycia mlodziezy
oraz czestotliwo$cei wystepowania zachorowan 1 réznych dole-
gliwosci zdrowotnych. Badaniami objeto tacznie 529 oséb oboj-
ga plci w wieku 16-23 lata.

Analize¢ uzyskanych wynikéw przeprowadzono z wykorzysta-
niem testu y? oraz metody analizy korespondenciji.

Rezultaty badan wskazuja na szereg powigzan pomiedzy uje-
tymi w ankiecie elementami. Czynnikami sprzyjajacymi wyste-
powaniu schorzen drég oddechowych sa: zbyt dtugi czas nauki
w ciagu dnia oraz czeste korzystanie z basenu, a takze palenie
papieroséw. Mlodziez czesto spedzajaca weekendy na wsi oraz
wykazujaca wyzsza aktywnos$¢ ruchowa deklaruje odpornosé
na te schorzenia.

Dolegliwosci ze strony przewodu pokarmowego wystepuja cze-
Sciej u tych osob, ktore poswiecaja na nauke ponad 10 godzin
dziennie, przeznaczaja niewielki odsetek okresu wakacji na
kontakt z przyroda i palg codziennie papierosy. Mtodziez, spe-
dzajgca niewiele czasu w okresie wakacji wiréd przyrody, nie
korzystajaca z ¢wiczen fitness oraz palaca codziennie papiero-
sy uskarza si¢ na czeste béle gtowy. Czynnikami sprzyjajacymi
zaburzeniom snu s3g natomiast: codzienne bieganie, codzienne
palenie papieroséw oraz picie alkoholu. Czestotliwo$¢ picia
kawy jest dodatnio skorelowana z cze¢stotliwosciag wystepowa-
nia boléw glowy, stanéw ztego samopoczucia i zaburzenia snu.

Stowa kluczowe: styl zycia, samoocena zdrowia, miodziez

The goal of the investigations involved determination of the
range of relations between selected elements of life style in
pupils and students in the area of Rzeszéw and health self-
evaluation by the youth. The studies were performed using
direct interview in 2007 among pupils of the Complex of
Economic Schools and students of Rzeszéw University and the
Higher School of Informatics and Management. The
quastionnaire contained questions on selected behaviours
describing life style of youth and frequencies of morbidities and
various health affections. The studies included the total of 529
individuals of either sex, aging between 16 and 23 years.
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The analysis of obtained data took advantage of y? test and the
method of correlation analysis.

Results of the studies demonstrated a number of links between
variables of the questionnaire. Factors wich were found to
promote development of diseases of respiratory pathways
included exceedingly long learning time during a day and
frequent use of a swimming pool as well as smoking of cigarettes.
Youth who frequently spent weekends in the country and
manifested higher motoric activity declared resistance to such
afflictions.

Complaints from alimentary tract developed more frequently
in persons who devoted over 10 hours daily for learning, spent
insignificant portion of summer holidays in contact with nature
and smoked daily cigarettes. The youth which during vacations
spent little time in contact with nature, who took no advantage
of fittness exercises and smoked daily cigarettes complained of
frequent headaches. Sleep disturbances, on the other hand, were
promoted by daily running, daily smoking of cigarettes and
drinking of alcohol. Frequency of coffee drinking manifested
positive correlation with frequencies of headaches, malaise and
sleep disturbances.

Key words: lifestyle, health self-estimate, youth

Szkota rodzenia jako element
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Wprowadzenie. Waznym aspektem w potoznictwie staje sig
rzetelne przygotowanie do porodu, by stat sie on nie tylko krét-
szy i lzejszy, ale co najwazniejsze bezpieczniejszy dla kobiety
irodzacego si¢ dziecka. Szkoty rodzenia powinny przygotowy-
wa¢ matke 1 ojca do $wiadomego, aktywnego i sprawnego udzia-
tu w porodzie oraz aktywnosci fizycznej w potogu.

Cel. ocena zasadnosci dziatania szkoét rodzenia oraz analiza
aktywnosci fizycznej kobiet w cigzy.

Materiat i metody. Badaniem objeto 31 kobiet w okresie oko-
foporodowym oraz w potogu, w wieku 16-40 lat, uczestnicza-
cych w szkotach rodzenia na terenie Zamojszczyzny. Do celéw
badawczych opracowano autorska ankiete.

Wryniki. Kobiety w wigkszosci uczgszezaly do publicznych szkét
rodzenia. Az 60% kobiet nie uprawiato zadnych sportéw przed
ciaza. Przed porodem u kobiet dominuje §wiadomo$¢ czekaja-
cego je duzego wysitku fizycznego, kobiety odczuwaja réwniez
lek przed bélem i jednoczesnie towarzyszy im uczucie radosci,
z ktérym wigze si¢ cheé posiadania potomstwa i macierzyn-
stwo. 50% kobiet wykonywato ¢wiczenia w domu w trakeie cig-
zy 1 ponad potowa w pologu. Wszystkie kobiety stwierdzity, iz
uczestnictwo w zajeciach szkoty rodzenia wptyneto na zmniej-
szenie stresu okotoporodowego. Cwiczenia, ktérych sie nauczyty
byly przydatne w trakcie porodu. Badania wykazaty jednak, ze
uprawiana aktywno$¢ fizyczna przed cigza jak i w jej trakcie
nie wplynela na czas trwania porodu, typ porodu, liczbe punk-
téw w skali Apgar, mase urodzeniowy 1 dtugos¢ dziecka.
Whnioski. Szkoty rodzenia odgrywaja wazng w przygotowaniu
psychicznym kobiety do porodu. Czas trwania porodu, typ po-

rodu, liczbe punktéw w skali Apgar, mase¢ urodzeniows i dtu-
gos¢ dziecka, nie zaleza od przygotowania fizycznego kobiety:.

Stowa kluczowe: zdrowie publiczne, szkota rodzenia, poréd

Background. Nowadays the suitable preparation for delivery
becomes a very important aspect in obstetrics. When it is
conducted in the right way, the labour is shorter, easier but
what is most important it is more safe for mother and her child.
The birth school should prepare parents for conscious and
proficient activities before and after labour.

Aim. The aim involved estimation of birth school operation
legitimacy and analysis of physical activity of women in
pregnancy.

Material and methods. The study group consisted of 31
women in the period before and after labour. The age of tested
persons ranged between 16 and 40 years. All the examined
group attended the birth school in the Zamos¢ area. The study
was based on an independently constructed questionnaire.

Results. Majority of the women attended the public school of
birth. Almost 60% of women did not practice sports before
pregnancy. Before labour all women perceived fear of pain but
on the other hand they felt the joy related with children birth
and motherhood. They were also conscious how big physical
effort they must overcome when the labour will start. Fifty % of
the women exercised at home when they were pregnant and
over half of them did so after labour. All the women said that
the fact they were attending the birth school helped them to be
less stressed before labour. The same thing they said about the
exercises, which they learnt at the school. However, the research
showed no association between physical activity and time and
type of labour or the number of points in Apgar score.
Conclusion. The birth schools are very important in order to
mentally prepare the women to the labour. Time or type of
labour, number of points in Apgar score, the weight and length
of a child does not depend on mother's physical preparation.

Key words: public health, school of birth, labour

Znaczenie wczesnej, kompleksowej
rehabilitacji w zyciu dzieci z zespotem
Downa ze szczeg6lnym uwzglednieniem
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The importance of early and complex
rehabilitation in a group of children with Down'’s
syndrome and particularly taking into
consideration the role of the family
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Wprowadzenie. Zespot Downa (trisomia 21) charakteryzuje si¢
mnogos$cig objawdw, z ktérych najpowazniejszymi sa: uposledze-
nie umystowe, zaburzenia napiecia mig¢éniowego, choroby serca.
Cel. Ocena znaczenia wczesnej, kompleksowej rehabilitacji
w zyciu dzieci z zespotem Downa. Ocena roli rodziny w rozwo-
ju dzieci z zespotem Downa, ze szczegdlnym uwzglednieniem
postawy rodzicéw wobec niepelnosprawnosci dziecka i jej
wplywu na proces rehabilitacji.
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Materiat i metody. Badania przeprowadzone zostalty w Osrod-
ku Wezesnej Interwencji Polskiego Stowarzyszenia na rzecz
Os6b z Uposledzeniem Umystowym w Jarostawiu. Badaniu
poddano 20 dzieci z zespolem Downa (10 dziewczynek i 10
chlopcéw) w wieku od 3 miesiecy do 6 lat. Narzedziem badaw-
czym byla przeprowadzona wsréd rodzicow ankieta, a takze
dane zawarte w dokumentacji medycznej oraz opinie psycho-
loga, logopedy i fizjoterapeuty.

Wyniki. Wigkszos¢ matek badanych dzieci z zespotem Downa
w czasie porodu oraz ich ojcéw przekroczyla 30 r.z. Najwiecej
dzieci z badanej grupy charakteryzowato si¢ 9 pkt. w skali Agar.
Dzieciom badanej grupy towarzysza najczesciej choroby: wiot-
kos¢ krtani, obnizone napigcie mig$niowe oraz wady serca. Ro-
dzice zauwazajg pozytywne efekty terapii, nie maja one jednak
zwigzku z systematyczno$cig uczeszczania na terapie, czesto-
$cig terapii, kontynuowanie ¢wiczen w domu, a takze nie maja
zwigzku z kontaktami z réwiesnikami, czy sytuacja materialna
rodzicow. W wyniku rehabilitacji poziom intelektualny dzieci
z zespolem Downa nie zmienit sig¢, nie poprawit si¢ istotnie
rozwéj mowy. Poprawit si¢ istotnie poziom umiejetnosci chwy-
tania i siadania, raczkowania i chodzenia

Whnioski. Wezesna, kompleksowa rehabilitacja oraz srodowi-
sko zycia rodzinnego dzieci z zespolem Downa, pozwalaja na
stymulacje i minimalizowanie trudnosci rozwojowych dziecka
w celu uzyskania optymalnych osiagnie¢ w sferze ruchowej,
intelektualnej, emocjonalnej i spotecznej.

Stowa kluczowe: zdrowie publiczne, rehabilitacja, trisomia 21,
zespot Downa

Background. The Down syndrome (trisomy 21) is characterized
by many signs and symptoms, the most serious of them involving
a severe mental disability, muscle tension disturbances and the
heart defects.

Aim. The aim of the study involved estimation of early and
complex rehabilitation role in the group of children with Down's
syndrome, family role in the development of a child with Down's
syndrome, importance of parents' attitude towards child's
incompetence and its influence on rehabilitation process.

Material and methods. The study was carried out in the Centre
of Early Intervention of Polish Association in Favor of Persons
with Mental Handicap in Jarostaw. The study group included
20 children with Down's syndrome, 10 boys and 10 girls, aged
3 months to 6 years. In the study we used a questionnaire,
which was directed to parents. We also used the medical
documentation, information and opinions of psychologists,
logopedist and physiotherapeutists.

Results. The majority of mothers and fathers of children with
Down's syndrome were over 30 years old at child's birth. The
majority of children from the studied group received at birth 9
points in Apgar score. The laryngomalatia, low muscle tone
and heart defects accompanied most frequently the children
with Down's syndrome. Parents noticed the positive effects of
therapy, however, the effects had no association with regular
therapy, its frequency or continuation of the exercises at home,
also with parents' economical status or contacts of the children
with peers. The rehabilitation process did not change the
intellectual abilities of the children with Down's syndrome. We
also did not notice any improvement in speech education.
However, the level of ability to catch, sit, walk and crawl was
significantly improved.

Conclusion. Early and complex rehabilitation and the family
environment are very important to the development of children
with Down's syndrome. They allow to stimulate the child's
development and obtain the best possible achievements in
motoric, intellectual, emotional and social spheres.

Key words: public health, rehabilitation, trisomy 21, Down's
syndrome

Profilaktyka i edukacja zdrowotna
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Dokonujace si¢ przemiany w réznych obszarach zycia spotecz-
nego znaczaco wplywaja na charakter, zadania i cele Eracy piele-
gniarki. Maja one zlozona geneze i dotyczg réznych obszaréw
funkcjonowania pielegniarek. Pielegniarka, przygotowana do-
tychczas do $wiadczenia ustug pielegnacyjnych, wykonywania
szeregu czynnosci na rzecz pacjenta chorego i cierpigcego, nie
zawsze dostrzega znaczenie edukacji i doradztwa. Tymczasem
prolponowane zmiany w modelach ochrony zdrowia i koncepg’i
pielegnowania traktuja pacjenta jako w znacznym zakresie o
powiedzialnego i dzialajacego na rzecz swojego zdrowia. Takze
upodmiotowienie opieki zdrowotnej oraz pielegnowanie w zdro-
wiu i w chorobie powoduje koniecznos¢ przekazania niektorych
zadan pacjentowi i jego rodzinie, a takze podkresla potrzebe
ogolnej i specyficznej edukacji zdrowotnej oraz statego doradz-
twa zwigzanego ze zmianami stanu pacjenta. Nowe programy
nauczania uwzgledniajg w wigkszym zakresie zagadnienia pod-
stawowej opieki zdrowotnej oraz wprowadzaja problematyke
profilaktyki choréb do podstawowej edukacji pielegniarskiej.
Dotyczy to w znacznym stopniu choréb, ktére stanowia gtéwna
przyczyne zachorowan, inwalidztwa i zgondéw.
Trescia roli zawodowej pielegniarki sa r6znorodne zadania i czyn-
nosci (okreslane, jako funkcje zawodowe). Pielegnowanie moze,
bowiem dotyczyé podejmowania dziatan, ktoérych celem jest:
e wzmacnianie zdrowia,
* zapobieganie chorobom
* ksztattowanie umiejetnosci zycia z chorobg lub z niepetno-
sprawnoscig
e ale réwniez towarzyszenie w godnym i spokojnym umieraniu.

W $wietle wspotczesnej praktyki pielegniarskiej promowanie zdro-
wia i profilaktyka nalezy do podstawowych funkcji zawodowych.

Stowa kluczowe: profilaktyka, edukacja zdrowotna, praktyka
pielegniarska

Changes which take place in various domains of social life have
a significant impact on the nature, aims and objectives of the
nursing profession. They have a complex origin and are
connected to various levels of nursing activities. A nurse, who
by now has been prepared to provide care services and to
perform a range of activities on behalf of an ill and diseased
patient, does not always see the significance of education and
consultancy in her work. Meanwhile, the proposed changes in
the model of health care and the concept of nursing treat
patients as people who are to a large extent responsible for and
acting on their own health's behalf. Also objectifying of health
care and nursing in health and disease cause that certain tasks
have to be handed over to patients and their families, as well as
underline the necessity of a general and specific health
education and permanent consultancy connecteg to changes in
Fatients‘ conditions. New educational programmes give more
ocus to the issues of basic health care and introduce the issues
of prevention into the basic nursing education. This refers, to
a large extent, to the illnesses which constitute the main cause
of ailments, disablements and deaths.

The role of nursing profession is made up of various objectives
and activities (which are often defined as professional functions).
Nursing may be connected to the activities the aim of which is to:

e improve health
e prevent illnesses
* shape the abilities to cope with a disease or disablement
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* but also to accompany patients so that they pass away in
dignity and peace.

In the light of contemporary nursing practice, promotion of

health and prevention belong to the basic professional functions.

Key words: prevention, health education, nursing practice

Analiza poziomu dostepu do procedur
diagnostyczno-leczniczych pacjentek
ze stwierdzong patologig szyjki macicy
w woj. lubelskim

The analysis of access to diagnostic and medical
procedures for women with diagnosed cervical
pathology in Lublin region

lwona Bojar, Piotr Ksigzek, Ewa Warchot-Stawinska

Katedra i Zaktad Zarzadzania i Ekonomiki Ochrony Zdrowia
Uniwersytetu Medycznego w Lublinie

Podstawg etyczng zalozen ,Zdrowia 21” dla Regionu Europej-
skiego WHO s3 trzy fundamentalne wartosci: zdrowie jako
podstawowe prawo cztowieka, réwnos$é w zdrowiu i solidar-
nos$¢ w dzialaniu na rzecz zdrowia wewnatrz krajéw i pomie-
dzy krajami oraz ich mieszkancami, uczestnictwo w stalym roz-
woju dziedziny zdrowia i odpowiedzialnos§¢ za efekty dziatal-
nosci jednostek, grup, instytucji i spolecznosci lokalnych. Row-
no$¢ w zdrowiu (equity in health) wg WHO oznacza w ujeciu
idealistycznym, ze kaici,y obywatel powinien mie¢ uczciwg szan-
s¢ na rozwoj i utrzymanie zdrowia. Natomiast z praktycznego
punktu widzenia — o ile nie mozna tego uniknaé nikt nie powi-
nien by¢ poszkodowany w dostepie do zasobéw zdrowia rozu-
mianych jako warunki zycia. Zatem réwno$¢ w opiece zdrowot-
nej jest warto$cia uniwersalng i oznacza dazenie do likwidacji
réznic w osigganiu podstawowego standardu ustug.

Celem pracy bylo badanie dostgpnosci do procedur diagnostycz-
no-leczniczych pacjentek ze stwierdzong patologia szyjki macicy.
Badania zostaly przeprowadzone w szpitalach na terenie woj.
lubelskiego wsrod pacjentek zglaszajacych si¢ celem diagno-
styki i leczenia patologii szyjki macicy oraz wsréd personelu
medycznego oddzialéw ginekologicznych. Narzedziem badaw-
czym byty kwestionariusze ankiety wlasnego autorstwa. Wyni-
ki badan przeanalizowano przy uzyciu testu y2.

Dostepno$é do procedur diagnostyczno-leczniczych patologii
szyjki macicy w woj. lubelskim jest dosy¢ dobra. Zgtaszane pro-
blemy przez pacjentki jak i przez personel medyczny dotycza
limitow wykonywania procedur wynikajacych z niedostatku
sprze¢tu medycznego i odpowiedniej liczby personelu. Rozwia-
zania wymaga réwniez koordynacja czasowa wykonywania ba-
dan diagnostycznych i procedur leczniczych.

Stowa kluczowe: dostepnosé ustug, patologie szyjki macicy

Three fundamental values define the ethical concept of ,,Health
21” for the WHO European Region: health as an fundamental
human right; equity in health and solidarity in action between
and within all countries and their inhabitants; and participation
and accountability of individuals, groups, institutions and
communities for continued health development. Equity in health
according to WHO means that every citizen deserves a fair
chance to develop and maintain health. From the practical point
of view nobody should be denied an access to health resources
defined as the standard of living. Thus, equity in health is an
universal value and demands striving for elimination of barriers
in achievement of basic standard of services.

The objective of the study was to assess an access to diagnostic
and medical procedures in women with diagnosed cervical
pathology in Lublin region.

The research was conducted in hospitals of Lublin region on
women who reported for diagnosis or treatment of cervical
pathology as well as on medical personnel of gynaecological

wards. The authors' questionnaires were used as a research
tool. The results were subjected to statistical analysis using the
%2 test.

The access to diagnostic and medical procedures for women
with diagnosed cervical pathology in Lublin region was found
to be fairly good. Problems raised by patients and personnel
concerned restrictions in conducting procedures resulting from
the lack of medical equipment and an insufficient personnel.
Time coordination of diagnostic and medical procedures also
required an improvement.

Key words: access to health services, diagnosed cervical pathology

Determinanty stanu zdrowia populacji
a problemy zdrowotne wspoétczesnych
spoteczenstw

Determinants of population health and health
problems of contemporary societies

Krzysztof Wtoch, lwona Bojar, Ewa Warchot-Stawinska,
Leszek Grochowski

Katedra i Zaktad Zarzadzania i Ekonomiki Ochrony Zdrowia
Uniwersytetu Medycznego w Lublinie

Podstawa rozwoju wspétczesnych spoleczenstw jest rozwdj urba-
nizacji technicyzacji zycia codziennego. Powoduje to formaliza-
cje relacji interpersonalnych, wzrost napigcia w relacjach mie-
dzyosobniczych. Te determinanty stanu zdrowia stanowia pro-
blemy zdrowotne dla organizatoréw ochrony zdrowia. Natu-
ralnie brane sa pod uwage inne czynniki, jak np. przyrodnicze
i spoteczne.

W pracy przedstawiono cztery poziomy rdznicujace: stan zdro-
wia i problemy zdrowotne populacji, tj. status spoteczny, spo-
teczne konsekwencje rozwoju cywilizacyjnego, dystrybucje or-
ganizacyjne systemu ochrony zdrowia oraz konsekwencje spo-
teczne, jakie niesie ze soba rozwdj cywilizacyjny.

Celem pracy jest analiza tych pozioméw réznicujacych stan
zdrowia populacji. Analiza ta przyczyni sie do optymalizacji
organizacyjnej i funkcjonalnej systemu ochrony zdrowia w Pol-
sce poprzez wyszczegdlnienie tych probleméw zdrowotnych,
ktére w istotny sposéb wplywaja na stan zdrowia wspétczesne-
go spoteczenstwa.

Stowa kluczowe: determinanty stanu zdrowia, populacja,
nowoczesne spoteczerstwo

Contemporary societies develop basing upon urbanization and
technicization of everyday life. This results in formalization of
interpersonal relations as well as growth of emotional strain
among people. These determinants of health are the main reason
of health problems for health protection organizers. Certainly
other factors, like natural or social ones, are also considered.
The paper presented four levels at which differentiation of
health condition and health problems of population develop,
including social status, social consequences of civilization
development, organizational distributions of health protection
system as well as the social consequences caused by
development of civilization.

The paper aimed at analyzing of the levels at which
differentiation of population health takes place. The analysis
will contribute to organizational and functional optimization of
health protection system in Poland by specifying those health
problems which considerably influence health of contemporary
society.

Key words: health condition determinants, population,
contemporary society
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Czynniki sytuacyjne a zachowania zwigzane
ze zdrowiem wsréd studentow

The situational factors and the health behaviours
among students

Monika Binkowska-Bury '/, Grazyna Hejda #, Pawet
Januszewicz '3/

I/ Instytut Pielegniarstwa i Potoznictwa, Wydziat Medyczny,
Uniwersytet Rzeszowski

2/ podkarpackie Centrum Zdrowia Publicznego w Rzeszowie

3/ Narodowy Instytut Lekéw w Warszawie

Wstep. Czas studiéw moze znaczaco wpltywaé na wybér zacho-
wan w kontekscie zdrowia. Czesto wigze si¢ to ze specyficzny-
mi warunkami zycia spotecznego: tygodniowy i semestralny
rytm pracy, zaliczenia, kolokwia, egzaminy, relacje z pracowni-
kami uczelni i réwie$nikami. Istnieje grupa zachowan mocno
sprzezonych z infrastruktura uczelni. Dotyczg one miejsc odzy-
wiania, rekreacji, sportu, wypoczynku oraz pobytu w akademi-
kach. Nie sg wigc kwestia swobodnego wyboru lecz w znacznej
mierze zaleza od toku studiéw i warunkéw jakimi dysponuje
uczelnia.

Cel. Ocena czy czynniki socjo-demograficzne, tj.: miejsce state-
go zamieszkania, wyksztatcenie rodzicow, studiowany kieru-
nek, sytuacja materialna rodziny maja wptyw na zachowania
zwigzane ze zdrowiem badanej mlodziezy akademickiej.

Material i metoda. Badania prowadzone byty w okresie od
stycznia do czerwca 2006 r. wérdéd 521 studentéw Uniwersyte-
tu Rzeszowskiego i Politechniki Rzeszowskiej. Dobér do préby
badawczej byt celowy. W doborze préby uwzgledniono zawe-
zenie badan do studentéw kierunkéw dziennych II i III roku
studiéw, kierunkéw o charakterze $cistym, humanistycznym
oraz medycznym. W pracy wykorzystano Inwentarz Zacho-
wan Zdrowotnych Z. Juczynskiego oraz autorski kwestiona-
riusz ankiety zawierajacy pytania o dane socjo-demograficzne.
W ogracowaniu statystycznym wykorzystano test niezalezno-
Sci % oraz metody statystyki opisowej: Srednig arytmetyczna,
odchylenie standardowe.

Wyniki. Istnieje zaleznos¢ statystyczna pomiedzy statym miej-
scem zamieszkania a ogélnym nasileniem zachowan sprzyjaja-
cych zdrowiu oraz sktadowa IZZ — zachowania profilaktyczne
(p<0,05). Poziom sytuacji materialnej wplywa na ogdlne nasi-
lenie zachowan zdrowotnych oraz jej sktadows — praktyki zdro-
wotne (p< 0,05). Kierunek studiéw jest czynnikiem réznicu-
jacym nasilenie zachowan sprzyjajacych zdrowiu w zakresie:
prawidtowe nawyki zywieniowe, zachowania profilaktyczne,
ogolne nasilenie zachowan zdrowotnych (p<0,001).
Whnioski. Miejsce stalego zamieszkania ma znaczenia w po-
dejmowaniu zachowan zwigzanych ze zdrowiem. Mtodziez
wywodzaca si¢ z miast od 50-100 tys. mieszkancéw oraz wio-
sek cechuje wigksze nasilenie zachowan sprzyjajacych zdro-
wiu. Wyksztatcenie rodzicow (ojca, matki) nie wptywa zna-
czgco na poziom nasilenia zachowan zdrowotnych.

Kierunek studiéw jest czynnikiem réznicujacym nasilenie za-
chowan sprzyjajacych zdrowiu w zakresie: prawidtowe nawyki
zywieniowe, zachowania profilaktyczne, ogélne nasilenie za-
chowan zdrowotnych. Studenci nauk medycznych charaktery-
zujg si¢ najwyzszym poziomem zachowan zdrowotnych. Lep-
sza sytuacja materialna rodziny koreluje z wyzszym nasile-
niem zachowan prozdrowotnych.

Stowa kluczowe: czynniki socjo-demograficzne, mtodziez
akademicka, styl zycia

Introduction. The period of studies can have a significant
impact on health behaviours. It is often connected with certain
conditions of social life: a week-long and semester rhythm of
work, credits, tests, examinations, relations with the university
teachers and the peers. There is a certain group of behaviours

which is strictly connected with the infrastructure of the uni-
versity. It concerns the place of eating recreation, sport, leisure
and the stay in the student hostel. So they are not a matter of
choice, but they largely depend on the course of study and the
conditions the school provides.

The aim of the study. The evaluation of whether such socio-
demographic factors as: home-dwelling, parents' education, fa-
culty, the financial situation of the family have an influence on
the health behaviours among the university students.

Materials and methods. The study was carried out among
521 students from Rzeszow University of Technology and Uni-
versity of Rzeszow from January to June 2006. The choice of
the group of respondents was deliberate. The studied group
consisted of the students of the second and third year of full
time studies in science, the humanities and the medicine. In the
study, The Inventory of Health Behaviours (IZZ) by Z.Juczyn-
ski and the author's survey questionnaire containing questions
concerning socio-demographic data were used. In the statistics
study, statistic description of the y? test of independence and
the methods of descriptive statistics such as: arithmetic mean
and standard deviation were used.

Results. There is a statistic correlation between the dwelling-
place and the general intensity of pro-health behaviours and
between the component of IZZ-prophylactic behaviours
(p<0.05). The financial situation has an influence on the in-
tensity of pro-health behaviours and its component- health prac-
tice (p< 0.05). The field of studies is a factor which diversifies
health behaviours in the following areas: proper eating habits,
prophylactic behaviours, the general intensity of health beha-
viours (p<0.001).

Conclusions. The place of living has an influence on the he-
alth behaviours. The university students coming from the cities
of 50-100 thousand inhabitants and from villages tend to show
a higher intensity of pro-health behaviours. The education of
parents (of mother and father) does not have a great impact on
the intensity of pro-health behaviours. The field of studies is a
factor that diversifies the intensity of pro-health behaviours in
the following areas: proper eating habits, prophylactic behavio-
urs, the general intensity of pro-health behaviours. The stu-
dents of medical schools have the highest level of pro-health
behaviours. A better financial situation of the family corresponds
to a higher level of pro-health behaviours.

Key words: socio-demographic factors, the university students,
lifestyle
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Wiedza o zdrowiu a zachowania ryzykowne
w Srodowisku mtodziezy akademickiej

The knowledge of health and the risk behaviours
in the university students' environment
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2/ Wydziat Medyczny, Uniwersytet Rzeszowski; prodziekan

3/ Narodowy Instytut Lekdw w Warszawie

Wstep. Wybdr poprawnego stylu zycia dokonany moze by¢
wtedy gdy cztowiek dysponuje odpowiednim poziomem wie-
dzy o jego zakresie i znaczeniu. Docierajace do cztowieka z réz-
nych zrédet informacje o zdrowiu i chorobie sa przewaznie chet-
nie przez niego przyswajane a w polgczeniu z wiedzg otrzy-
mang w ramach oddzialywan wychowawczych w rodzinie i pla-
nowanego procesu dydaktycznego wptywaja na ksztattowanie
si¢ jego indywidualnej postawy wobec zdrowia.

Cel. Ocena zwigzku pomigdzy poziomem wiedzy o zdrowiu
a zachowaniami ryzykownymi wystepujacymi w §rodowisku
mlodziezy akademickiej.

Material i metody. Badaniami objeto grupe 520 studentéw
dwéch najwigkszych uczelni woj. podkarpackiego: Politechniki
Rzeszowskiej i Uniwersytetu Rzeszowskiego reprezentujacych
kierunki $ciste, humanistyczne i medyczne. Dobor do préby ba-
dawczej byt celowy, badane osoby byly studentami II i III roku
studiéw stacjonarnych. W pracy wykorzystano autorska wersje
testu oceny poziomu wiedzy o zdrowiu oraz kwestionariusza
ankiety okreslajacego poziom zachowan ryzykownych w kate-
gorii: sen, wypoczynek i aktywnos¢ fizyczna, prawidlowe na-
wyki zZywieniowe, odczuwanie stresu i sposoby radzenia sobie
ze stresem, stosowanie uzywek i lekow. W og)racowaniu staty-
stycznym wykorzystano test niezaleznosci y* oraz wspélezyn-
nik korelacji rang Spearmana.

Wyniki. W wyniku analizy stwierdzono, ze prawie potowa
ankietowanych prezentowata niski poziom wiedzy (48,6%).
Poziom wiedzy na temat zdrowia badanych studentéw byt wy-
raznie zrdznicowany specyfika studiéw. Najwyzszy poziom wie-
dzy charakteryzowat studentéw kierunkéw medycznych. Ogél-
nie badang grupe charakteryzowat $redni i niski poziom zacho-
wan ryzykownych (odpowiednio 47,6 i 45,9%). We wszyst-
kich grupach nie stwierdzono zaleznosci statystycznej pomie-
dzy poziomem wiedzy o zdrowiu, a poziomem zachowan ryzy-
kownych (p>0,05).

Whioski. Poziom wiedzy na temat wybranych czynnikéw dla
zdrowia cztowieka nie wptywa w sposéb znaczacy na poziom
zachowan ryzykownych wsréd badanej mlodziezy akademic-
kiej.

Stowa kluczowe: poziom wiedzy, zachowania zdrowotne, studenci

Introduction. The choice of proper eating habits can be made
only when one has reached the adequate level of knowledge
about its scope and its importance The information about health
and illness which comes from various sources is willingly
absorbed by a given person and, together with the knowledge
gained during educational process in the family and the planned
teaching process, it shapes the individual attitude towards
health.

Aim. The evaluation of the relations between the level of health
knowledge and the risk behaviours which appeared in the
university’s students' environment.

Materials and methods used. The studied group consisted of
520 students from two largest universities in Podkarpacie
voivodeship: Rzeszow University of Technology and University

of Rzeszow, who were the representatives of the following fields
of studies: the science, the humanities and the medical studies.
The choice of the group of respondents was deliberate: the
studied group consisted of students of the second and third
year of full time studies. In the study, the original version of a
test evaluating the level of health knowledge and the survey's
questionnaire determining the level of risk behaviours in the
following categories: sleep, rest and physical activity, proper
eating habits, experiencing stress and ways of coping with it, the
use of substances and medicines was used. In the statistics study;
the y? test and the Spearman's rank correlation coefficient were
used.

Results. As a result of the analysis it was found that almost
half of the questioned students had a low level of knowledge
(48.6%). The level of knowledge of the health of the
respondents evidently depended on the fields of studies. The
students of medical studies had the highest level of knowledge.
In general, the group showed a medium and low level of risky
behaviours (47.6 and 45.9%, respectively). None of the groups
showed the statistic correlation between the level of health
knowledge and the level of risk behaviours (p>0.05).
Conclusions. The level of knowledge of the selected factors
influencing human health does not significantly influence the
level of risk behaviours among the studied group of the university
students.

Key words: the level of knowledge, health behaviour, students




