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1. Wstep

Przez rozwdj fizyczny rozumiemy przemiany, ktorepawadzaj do
uksztattowania z prostej konstrukcji komérkowe]j &zonego, precyzyjnego
i doskonatego tworu, jakim jest organizm dorostegwieka. To zdumiewa-
jace zjawisko przemian polega namizciu, r&nicowaniu s¢ komorek i tka-
nek, doskonaleniu struktury i funkcji poszczegémywaraddéw i zdobywaniu
w ten sposob coraz gkszej samodzielrigi osobniczej oraz dojrzatoi (Wo-
lanski 1970, 1981).

Przeweda (1981) wyrénit nastpujace okresyzycia dziecka:

1) okres noworodka — od urodzenia do okoto pierwszegsacazycia,

2) niemowkctwo — do kaca pierwszego rokaycia,

3) wiek poniemowécy — do okoto trzech lat,

4) wiek przedszkolny — do okoto siedmiu lat,

5) miodszy wiek szkolny (do pokwitania) — do okotoetticiu—dwunastu lat,
6) okres pokwitania — do okoto siedemnastu lat,

7) okres miodziéczy — do okoto dwudziestu czterech lat.
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Dzieci, ktére poddano badaniom, naledo grupy 5. — miodszy wiek
szkolny (do pokwitania) — ma& osiem i p6t oraz dziewt i pot lat. Ich rozwoj
somatyczny i motorycznyedzie szczegdétowo omowiony.

Miodszy wiek szkolny wzyciu dziecka charakteryzujeeskorzystnym
uktadem cech rozwijagych s¢ w ontogenezie. Proporcjonakgo rozrostu
i wysoki stopié rozwoju wigciwosci morfologicznych, sprawrgé funkcji,
dobra wspétpraca milzy poszczegdlnymi uktadami, wiavosé zmystéw,
ogodlna odporn& ustroju, znaczne przystosowanie do warunkéedowisko-
wych, dua samodzieln&@ biologiczna — wszystko to pozwala o#lié mtodszy
wiek szkolny jako etap wyediajacy sk 0gélra harmona rozwoju. Jest to gro-
madzenie rezerw w organizmie i nabieranie sit dpejpcia przez nagpny
trudny okres — dojrzewania piciowego (Witdli 1970).

Jednym z przejawOw rozwoju somatycznegamiany w postawie i bu-
dowie ciata, wysipujace w toku wzrastania dzieci i mtodzie

Celem pracy byto okétenie ré&nic w rozwoju fizycznym midzy dzig€mi
o prawidtowej postawie ciata a démi z wadami postawy, oltiymi zagciami
z gimnastyki korekcyjnej w Szkole Podstawowej rw Polczynie Zdroju, oraz
dzie¢mi z lekkim upgledzeniem umystowym, przebywaaymi w sanatorium
Lrena’.

2. Materiat i metody badawcze

Badania przeprowadzono w maju i czerwcu 2002 rokugrupie dzieci
objetych zagciami z gimnastyki korekcyjnej w Szkole Podstawowe]l w Pot-
czynie Zdroju, grupie porownawczej dzieci zdrowymsh Szkoty Podstawowej
nr 1 w Pofczynie Zdroju oraz grupie dzieci gjgolzonych, przebywagych
w sanatorium ,Irena”. Sanatorium ,Irena” jest jedmyg wielu sanatoriow znaj-
dujacych s& w uzdrowisku Potczyn Zdrg;.

Badaniom poddano trzy grupy po 30 uczniéw (15 otdopi 15 dziew-
czynek):

— pierwsz grup; stanowity dzieci olgite zagciami z gimnastyki korekcyjnej
uczszczagce do trzeciej klasy Szkolty Podstawowej nr 1 w Pygiee
Zdroju, w wieku 8-9 lat;
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— druq grupe tworzyly dzieci z lekkim updedzeniem umystowym, z trzeciej
klasy szkoty podstawowej, przebyweg w sanatorium ,lrena” w Potfczynie
Zdroju, w wieku 8-9 lat;

— grup poroéwnawcz byly dzieci zdrowe ze Szkoly Podstawowej nr 1 wPo
czynie Zdroju, w wieku 8-9 lat.

Dzieci obgte zagciami z gimnastyki korekcyjnej zostaly wytonione na
podstawie badalekarskich, przeprowadzonych w szkole w klasigwpézej na
pocatku roku szkolnego, i zakwalifikowane do grupy dgsperyjnej. Dzieci te
oprécz programowych zgj z wychowania fizycznego mgjdodatkowo dwa
razy w tygodniu po 45 minut zdj z gimnastyki korekcyjnej. Dzieci zdrowe
uczszczag tylko na programowe zgia z wychowania fizycznego — dwa razy
w tygodniu po 45 minut. Zagia z wychowania fizycznego dla dzieci z éigo
dzeniem umystowym odbywagie w formie zabaw, cztery razy w tygodniu po
45 minut.

Badaniu poddano cechy morfologiczne i motoryczne.

Pomiaru cech morfologicznych dokonano mierzwysokaé
ciata, masg ciata, pojemn& zyciowa ptuc.

Cechy motoryczne mierzono testem EUROFIT:

* gibkos¢ w przéd — skton w przéd z pozycji stoj ramiona wzdt tutowia,;

* gibkaos¢ w tyt — skton w tyt z pozycji Iacej przodem;

* sita n6g — skok na odledt®z pozycji stojcej;

* sita migsni brzucha — maksymalna liczba siadéw zelda tylem w cigu
20 s;

* szybka¢, zwinna¢ — bieg wahadtowy 10 x 5 m.

3. Wyniki badan

Ocenie poddano rozwoj fizyczny dziewt chtopcow obgtych zagciami
z gimnastyki korekcyjnej, z lekkim ugledzeniem umystowym oraz grupy
poréwnawczej dzieci zdrowych. Oceniano cechy modizne: wysok&d
ciata, mas ciata, pojemn&t zyciowa ptuc (Kasperczyk 1983, 1997, Dega 1983,
Kutzner-Koziiska 1986, Pytasz i wsp. 1996).
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Srednia wysokét ciata dziewcat zdrowych wynosi 144,6 cm, przy roz-
pictosci od 134 do 156 cnrednia wysokéé ciata dziewcat z wadami posta-
wy to 140,5 cm, przy rozgiosci od 128 do 151 cnfrednia wysokéé ciata
dziewcat z lekkim updledzeniem umystowym Zaoshgneta 146,3 cm, przy
rozpktosci od 132 do 162 cm. Dziewga z updledzeniem umystowym uzy-
skaly wyzsze wartéci wysokdci ciala na tle grupy kontrolnej o 1,7 cm, nato-
miast dziewcgta z wadami postawy wykazupizsze wartéci wysokaci ciata
na tle grupy kontrolnej o 4,1 cm (tabela 1).

Tabela 1

Srednie arytmetyczne i charakterystyki statystyaaypsokdici ciata dziewcat zdrowych,
z wadami postawy oraz z lekkim upedzeniem umystowym

Badane dziewega | N X S, S Y% R
Zdrowe 15 144,6 1,6 6,0 4,1 134-15p
Z wadami 15 140,5 1,7 6,7 4,8 128-151
Updéledzone 15 146,3 1,9 7,5 51 132-162

Srednia wysoké& ciata chtopcéw zdrowych utrzymujegsna poziomie
146,3 cm, przy rozptosci od 135 do 165 cngrednia wysokéé ciata chtopcow
z wadami postawy wynosi 141,9 cm, przy regpici od 126 do 153 cnired-
nia wysokd¢ ciata chtopcow z lekkim ugtedzeniem umystowym to 153,2 cm,
przy rozpgtosci od 145 do 160 cm. Chtopcy z uedzeniem umystowym
osikigaja wyzsze wartéci wysokaci ciata na tle grupy kontrolnej o 6,9 cm,
chtopcy z wadami postawy gavykazup nizsze wartéci wysokaci ciata na tle
grupy kontrolnej o 4,4 cm (tabela 2).
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Tabela 2

Srednie arytmetyczne i charakterystyki statystyaapsokdici ciata chtopcow zdrowych,
z wadami postawy oraz z lekkim upedzeniem umystowym

Badani chtopcy N X &x S \% R
Zdrowi 15 146,3 2,0 7,7 52 135-16p
Z wadami 15 141,9 2,2 8,5 6,0 126-153
Upasledzeni 15 153,2 1,2 4,8 3,1 145-160

Srednia masa ciata dziewgtzzdrowych wynosi 32,9 kg, przy rozposci
od 29 do 43 kgSrednia masa ciata dziewgtzz wadami postawy agjreta 37,1
kg, przy rozpitosci od 25 do 53 kgSrednia masa ciata dziewgtzz lekkim
upciledzeniem umystowym %ato 36,3 kg, przy rozgtosci od 25 do 48 kg.
Dziewczta z upgledzeniem umystowym uzyskujvyzsze wartéci masy ciala
na tle grupy kontrolnej o 3,4 kg, a dziewtzz z wadami postawy mgjvyzsze
wartaici wysokdaci ciata na tle grupy kontrolnej o 4,2 kg (tabeja 3

Tabela 3

Srednie arytmetyczne i charakterystyki statystycamaesy ciata dzieweg zdrowych,
z wadami postawy oraz z lekkim upedzeniem umystowym

Badane dziewega| N X S, S \Y R
Zdrowe 15 32,9 1,1 4,2 12,8 29-43
Z wadami 15 37,1 2,1 8,0 21,6 25-53
Uposledzone 15 36,3 1,6 6,3 17,4 25-4§

Srednia masa ciata chtopcéw zdrowychagskta 36,3 kg, przy rozgtosci
od 30 do 45 kgSrednia masa ciata chtopcoéw z wadami postawy wyBéd kg,
przy rozpetosci od 26 do 48 kgSrednia masa ciata chtopcéw z lekkim gles
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dzeniem umystowym jest réwna 38,8 kg, przy reugici od 23 do 52 kg.
Chtopcy z upéledzeniem umystowym uzyskujwyzsze wartéci masy ciata
na tle grupy kontrolnej o 2,5 kg, chtopcy z wadqmmstawy z& oshgaja nizsze
wartasci wysokaci ciala na tle grupy kontrolnej o 2,2 kg (tabe)a 4

Tabela 4

Srednie arytmetyczne i charakterystyki statystycamaesy ciata chtopcow zdrowych,
z wadami postawy oraz z lekkim upedzeniem umystowym

Badani chiopcy N X S; S \Y R
Zdrowi 15 36,3 1,2 4,7 12,9 30-4b
Z wadami 15 34,1 1,6 6,3 18,5 26-48
Uposledzeni 15 38,8 2,0 7,6 19,6 23-52

Srednia pojemn& zyciowa ptuc dziewcat zdrowych wynosi 2206,7 ml,
przy rozpetosci od 1700 do 3000 mBrednia pojemn& zyciowa ptuc dziew-
czat z wadami postawy to 2373,3 ml, przy ragp$ci od 1600 do 2900 ml.
Srednia pojemn& zyciowa ptuc dziewcat z lekkim updledzeniem umysto-
wym oshgreta wartg¢ 1753,3 ml, przy rozgtosci od 1500 do 2700 ml.
Dziewczta z upgledzeniem umystowym wykazyizsze wartéci pojemndci
zyciowej ptuc na tle grupy kontrolnej o 453,4 midaiewczta z wadami po-
stawy uzyskaly wgsze wartéci pojemndci zyciowej ptuc na tle grupy kon-
trolnej 0 166,6 ml (tabela 5).

Srednia pojemngt zyciowa ptuc chtopcéw zdrowych jest rowna 2580 ml,
przy rozpetosci od 2000 do 3200 mBrednia pojemn& zyciowa ptuc chtop-
cow z wadami postawy to 2440 ml, przy ragpsci od 1800 do 3000 mfred-
nia za pojemnda¢ zyciowa ptuc chtopcéw z lekkim ugledzeniem umystowym
wynosi 2113,3 ml, przy rozgiosci od 1000 do 3200 ml. Chtopcy z upedze-
niem umystowym ogbgaja nizsze wartéci pojemndci zyciowej ptuc na tle
grupy kontrolnej o 466,7 ml, natomiast chtopcy zdesmni postawy wykazaj
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nizsze wartéci pojemndci zyciowej ptuc na tle grupy kontrolnej o 140 mi
(tabela 6).

Tabela 5

Srednie arytmetyczne i charakterystyki statystyqaogmndci zyciowej ptuc
dziewcat zdrowych, z wadami postawy oraz z lekkim glpdzeniem umystowym

Badane dziewega| N X S S Y R
Zdrowe 15 2206,7 90,3 3494 15,8 1700-3000
Z wadami 15 2373,3 91,9 355,5 15,0 1600-2900
Upaosledzone 15 1753,3 86,2 333,5 19,0 1500-2}00

Tabela 6

Srednie arytmetyczne i charakterystyki statystycaoemndci zyciowej ptuc
chtopcow zdrowych, z wadami postawy oraz z lekkposiedzeniem umystowym

Badani chtopcy | N X S, S \Y; R
Zdrowi 15 2580,0 90,2 348,9 13,5 2000-3200
Z wadami 15 2440,0 92,0 356,2 14,6 1800-3000
Uposledzeni 15 2113,3 118,3 458,0 21,7 1000-3200

Dla okrelenia istotnéci réznic migdzy badanymi cechami morfologicz-
nymi zastosowano test Studenta. Wyniki testu iljisttabela 7.
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Tabela 7

Istotnas¢ réznic migdzy srednimi arytmetycznymi badanych cech morfologicanyc
dziewcat i chtopcdéw zdrowych, z wadami postawy i z sigozeniem

Dziewczynki Chtopc
Cecha Sdrowel 2 wa.— upacsle- t° Sdrowi | 2 wa_— upcﬁlg— t°
dami | dzone dami dzeni
Wysokas¢ | 1446 | 1405 176 | 1468 1419 1,48
Wysokdi¢ | 144,6 1463 | —068| 1463 1532 -2,96"
Wysokaié 1405 | 1463 | —2.27 1419 | 1532 | -4517
Masa 329 | 371 -1,77 363 34,1 11
Masa 32,9 363 | -175 363 38,8 —1,07
Masa 371 | 363 0,3 341 388 —1,84
Pojemnéé¢ | 2206,7 | 2373,3 ~1,29| 25800 2440,0 1,09
Pojemnéé | 2206,7 1753,3| 3,63 | 2580,0 21133 | 314"
Pojemndé 23733 | 17533 4,92 24400 | 21133 | 21"
Poziom istotnéci 0,05, t° > 2,12.
U poziom istotnéci 0,01, t° > 2,92.
" poziom istotnéci 0,001, t° > 4,01.

Analizujac wyniki testu Studenta stwierdza; si dziewcat statystycznie
istotmy rdznice:
1) na poziomie 0,05:
— w zakresie wysolci ciata u dziewcgt z wadami postawy i z lekkim
upasledzeniem umystowym;
2) na poziomie 0,01:
— w zakresie pojemnoi zyciowej ptuc u dziewcg zdrowych i z lekkim
upcsledzeniem umystowym;
3) na poziomie 0,001:
— w zakresie pojemnoi zyciowej ptuc u dziewcg z wadami postawy
i z lekkim upgledzeniem umystowym.
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Dalsza analiza wynikow testu Studenta wykazujetapddw statystycznie
istotra réznice:
1) na poziomie 0,05:
— w zakresie pojemroi zyciowej ptuc u chiopcéw z wadami postawy
i z lekkim updledzeniem umystowym;
2) na poziomie 0,01:
— w zakresie wysokai ciata u chtopcéw zdrowych i z lekkim ufledze-
niem umystowym;
— w zakresie pojemroi zyciowej ptuc u chtopcoéw zdrowych i z lekkim
upasledzeniem umystowym;
3) na poziomie 0,001:
— w zakresie wysokei ciata u chltopcoéw z wadami postawy i z lekkim
upasledzeniem umystowym.
W pozostatych poréwnaniach poszczegdélnych grupic&@ midzy wyni-
kami odnagnie do rozwoju fizycznegoasniewielkie i statystycznie nieistotne.
Swiadczy o tym warté t° zaréwno w kategorii chtopcéw, jak i dziewatz

4. Dyskusja

W celu uzyskania odpowiedzi na pytanie, w jakinpsia i w zakresie ja-
kich cech rénia sie od siebie dzieci z wadami postawy i dzieci zdrowéake
dzieci z lekkim upé8ledzeniem umystowym i dzieci zdrowe, zastosowane me
tode normalizacji.

Obliczono wskaniki unormowane badanych cech dzieci z wadami posta
wy na tle zdrowych réwigikéw. Wyniki zestawiono w tabeli 8.

Przebieg profilow u dziewat potwierdza wyniki dotychczasowej szcze-
gotowej analizy. Dziewczynki z wadami postawy wylaznizsza wysokaé
ciala, lecz wgksza mag ciata w stosunku do dzieci zdrowych. Natomiast
dziewczynki z lekkim upéledzeniem umystowym majwysokaé ciata oraz
wieksz masg ciala w zestawieniu z gragoréwnawca.
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Tabela 8

Wskazniki unormowane cech morfologicznych i motorycznyiaieci
z wadami postawy i z lekkim ugledzeniem umystowym na tle zdrowych résvigkéw

Dziewczynki Chtopcy
Wskazniki unormowane ) )
wady updledzenie wady updedzenie
Wysokai¢ ciata —-0,68 0,28 -0,57 0,90
Ciezar ciata 1,00 0,81 -0,47 0,53
Pojemnd¢ zyciowa ptuc 0,48 -1,30 -0,40 -1,34

Przebieg profilow u chtopcow potwierdza wyniki doygzasowej szcze-
go6towej analizy. Chtopcy z wadami postawy majzsz wysoka¢ ciata oraz
niniejszy cezar ciala w poréwnaniu z dZimi zdrowymi. Natomiast chtopcy
Z lekkim updledzeniem umystowym aogireli wyzsz wysoka¢ ciata oraz
wigkszy ckzar ciata na tle grupy poréwnawczej.

5. Whnioski

Na podstawie szczegOtowej analizy ina sformutowda nastpujace

stwierdzenia:

1. Nie odnotowano znaazych r&nic w srednich arytmetycznych wysoa
i ciezaru ciala midzy dziewczynkami z wadami postawy, lekkim gipe
dzeniem umystowym a ich zdrowymi rowreczkami.

2. Chiopcy z lekkim upfledzeniem umystowymaszdecydowanie wasi od
chtopcéw z wadami postawy i zdrowych.

3. Dzieci z lekkim upéledzeniem umystowym m@jizsz pojemndc¢ zyciowa
ptuc anteli ich réwignicy z wadami postawy i zdrowi.
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PHYSICAL DEVELOPMENT OF CHILDREN WITH POSTURE
DISADVANTAGE AND MENTAL HANDICAP IN COMPARISON
TO HEALT CHILDREN IN THE HEALTH-RESORT IN POLCZYN Z DROJ

Summary

This article compared physical skills of childréne tasted to qualify difference
in physical development between children with ccirratitude of body, and children
with defects of attitude, embraced occupations fraorective gymnastics in Basic
School No 1 in Polczyn Zdréj, and children withhigntellectual handicap spending
in sanatorium ,Irena”.

Significant differences did not ascertain in avesagrithmetical height and weight
of body between girls with defects of attitude, hwitght intellectual handicap and
healthy peers. Boys with light intellectual hangicgere resoluteness higher then boys
with defects of attitude and boys with light inegltual handicap.

Translated by Pawel €szczyk



