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- Otytosc¢ i nadwaga

- Wady postawy

- Sprawnosc¢ fizyczna




- Negatywne skutki rozwoju cywilizacji

- Hipokinezja
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[Przeweda, Dobosz 2003]

Ryc. 5. Srednie wyniki skoku w dal z miejsca chtopcdw
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w latach 1989-1999




Aktualna ocena poziomu aktywnosci fizycznej dzieci

| mtodziezy w wieku 3-19 lat w Polsce
[Fijatkowska i wsp. 2018]

Raport jednoznacznie wskazuje koniecznos¢ podjecia dziatan w kierunku:
1 - Zwiekszenia udziatu wszystkich grup wieku w zorganizowanych zajeciach
sportowych pozaszkolnych (przedszkolnych);

2 - Promowania aktywnego transportu do przedszkoli i szkoty;

3 - Poprawy dostepu do infrastruktury sportowej w miejscu zamieszkania dla
dzieci i mtodziezy;

4 - Promocji aktywnosci fizycznej wsrod rodzicow;

5 - Dostepu do nowych technologii monitorujacych aktywnosc¢ fizyczna dla
nastolatkéw, na przyktad mobilnych aplikacji.




Znaczgco nizsza aktywnos$¢ fizyczna dzieci podczas pandemii
COVID-19 w porownaniu z okresem sprzed pandemi.

Konieczne jest podjecie dziatan w celu promowania aktywnosci
fizyczne;.

[Dunton i wsp. 2020]
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WF z AWF

Ponad 31 tys. przeszkolonych nauczycieli, e el

350 szkolen w 9 osrodkach AWF,

Ponad 87% wysokich i bardzo wysokich ocen szkolen,

Prawie 90 % nauczycieli widzi potrzebe dalszych szkolen.
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Ponad 450 tys. uczniow (2021 — 2023),
Ponad 31 tys. Sport Klubow (2021 — 2023),

Prawie potowa zaje¢ prowadzona byta w klasach 1-3 szkot
podstawowych przez nauczycieli edukacji wczesnoszkolnej.

39% uczniow uczestniczacych w programie to uczniowie ze szkot
wiejskich.
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Zespoty Badawcze

Monitoring kondycji fizycznej

[prof. Pawet Tomaszewski i wsp.]

Fundamentalne umiejetnosci ruchowe
[prof. Hubert Makaruk i wsp.]

Alfabet ruchowy

[prof. Andrzej Kosmol i wsp.]
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Platforma e-learningowa

WF z AWF @ aktywny dzisiaj dla zdrowia Raport meryrycnypojic
- - Raport merytoryczny projektu WF AWF
wW przysz*o ScCl Aktywnydzisiajd,la:drowiawprzysz{os'ci

Aktywny powrét uczniéw Raport merytoryczny projektus

do szkoly po pandemii Aktywny powrot do szkoty

Emajdziesz tu kursy opracowanae przez specjalistow wychowania fizycznego, psychologow,

nauczyciell
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Diagnoza kondycji fizycznej

(n=116914 2021 r.; n=180899 2022 r.; n=173116 2023 r.).

Wyniki porownywano z rezultatami badan z lat 2021-2022-2023 i do
roku 2010

Pomiary somatyczne
(wysokosc¢ i masa ciata oraz obwadd talii)

Pomiary sprawnosci fizycznej

(cztery testy sprawnosci fizycznej)

Badania ankietowe rodzicow i uczniow
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Pomiary sprawnosci fizycznej

[ ]
N

Préba 3 — Podpor przodem na przedramionach Préba 4 — Bieg wytrzymatoéciowy
Fot. Grzegorz Bednarczuk wahadtowy na dystansie 20 metréw
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Monitoring kondycji fizycznej
Wyniki badan 2021 r. (porownanie z 2010 r.):

Zwiekszenie wartosci wskaznika masy ciata (BMI) od 2 do 5% (2-4
kg).

Problem nadwagi i otytosci dotyczy ponad 15% badanych uczniow
(na podstawie BMI).

U 20-25% chtopcow (8-12 lat) i 15-17% dziewczat (7-9 lat)
zdiagnozowano wystepowanie otytosci brzusznej.
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Monitoring kondycji fizycznej

Wyniki badan 2021 r. (porownanie z 2010 r.):

e U chtopcow kilkuprocentowe obnizenie poziomu sity.

* Proby zwisu na drazku nie byto w stanie wykonac¢ 11%
chtopcow i 14% dziewczat.




Monitoring kondycji fizycznej
Wyniki badan 2021 r. (poréwnanie z 2010 r.):

* Kilkunastoprocentowe obnizenie poziomu
wytrzymatosci biegowe;j.
* Whvyniki potwierdzajg istotny spadek wydolnosci
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Wyniki badan 2022 r. i 2023 r.:
Poprawa wynikow sprawnosci fizyczne;
dzieci i mtodziezy oraz mniejsze przyrosty
wskaznika BMI u osob regularnie

uczestniczgcych w dodatkowych zajeciach
(,Sport Kluby”) .

e



Monitoring kondycji fizycznej

Bardzo prawdopodobne, ze problem nadmiernej masy ciata i
obnizonej sprawnosci fizycznej dotyczy znacznie wiekszego
odsetka dzieci i mtodziezy.

A 4

a N
W zajeciach Sport Klubéw brali udziat uczniowie regularnie
uczestniczacy w zajeciach wf (93%), wykazujacy wysoce
pozytywne nastawienie do zaje¢ ruchowych (95%).

\




Podstawowe umiejetnosci ruchowe w sporcie
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TEST FUNDAMENTALNYCH
UMIEJETNOSCI SPORTOWYCH

Opracowanie pierwszego
FUS w Polsce testu do oceny
Fundamentalnych Umiejetnosci
PRZEWODNIK DLA NAUCZYCIELI .
do oceny fundamentalnych umiejetnosci RUChOWYCh W Spo rC|e (FUS)

ruchowych dzieci w wieku szkolnym
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Uczern otrzymuje 1 pkt za kazde spetlnione kryterium

Kryterium 1

Wykonywat skoki w sposdb ciggly (bez przerwy).

Kryterium 2

Wykonywat skoki rytmicznie, pojedynczo i na
srodstopiu z krotkim kontaktem z podfozem.

Kryterium 3
Utrzymujac blisko tutowia ramiona ugiete w tok-

ciach, wprawiat skakanke w ruch poprzez rotacje
przedramion w fokciach i rak w nadgarstkach.

Kryterium 4

Nieznacznie uginat kolana i biodra w fazie lotu
i ladowania.

Kryterium 5

Wykonywat skoki w miejscu (w obrebie wyzna-
czonych linii), tutéw miat ustawiony pionowo,
a stopy réownolegle na szerokosc¢ bioder.

o3

TEST FUNDAMENTALNYCH
UMIEJETNOSCI SPORTOWYCH

FUS

PRZEWODNIK DLA NAUCZYCIELI
do oceny fundamentainych umiejetnosci
ruchowych dzieci w wieku szkolmym




94,28%

B niewystarczajgca
kompetencja ruchowa

(n=2605, dzieci 7-14 lat)




Zdrowe i sprawne dziecko - diagnoza i propozycja wdrozen

Tabela 1. Udziat procentowy ucznidéw, ktérzy uzyskali O punktéw (catkowity
brak wykonania danej czynnosci ruchowej) - Fundamentalne Umiejetnosci
Ruchowe w Sporcie

Udziat procentowy uczniow,

Zadanie ruchowe ktorzy otrzymali
0 pkt. [%]
Bieg przez ptotki 34
Skoki przez skakanke 57
Przewrét w przod 22
Koztowanie w ruchu 13
Rzut i chwyt pitki 5

Strzat i przyjecie pitki 8



Alfabet ruchowy
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ALFABET RUCHOWY

Od alfabetu ruchowego
do spoteczenstwa
wyksztatconego fizycznie
(ruchowo)
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Umiem czytag, i Umiem byc¢
pisac iczy¢ aktywny
Chdd Bieg Skok ...
Sekwencje ruchowe

Rowhnania Zadania ruchowe

. UMIEJETNOSCI
Kontroli ciata Lokomocyjne Kontroli sprzetu
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Loa L
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Rytm linne linne



Poziom alfabetyzacji ruchowej (8-12 lat)

@ na tle kanadyjskich danych referencyjnych

Dz’s;i:' %ROWM

NSRS MOTYWACIA | PEWNOSC SIEBIE — 71% E
ZACHOWANIA CODZIENNE — 37% —
UMIEJETNOSCI RUCHOWE — 32% —

y
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DOMENA POZNAWCZA /& ' DOMENA AFEKTYWNA

~Intelektualny” aspekt w definicji
okreslony jest jako  wiedza

ALFABETU
RUCHOWEGO

~Emocjonalny” aspekt w definicji
okreslony jest jako motywacja
i pewnos$¢ siebie

ALFABET
RUCHOWY

D DOMENA FIZYCZNA
Aspekt ,dziatania” w definicji okreslony jest jako kompetencja fizyczna
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ALFABET RUCHOWY
| PODSTAWOWE UMIEJETNOSCI RUCHOWE
dla dzieci w wieku 6-12 lat

PRZEWODNIK
DLA NAUCZYCIELI

ALFABET RUCHOWY
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KONKLUZIJE:

* Dzieci, ktore opanowaty fundamentalne umiejetnosci ruchowe,
czesciej podejmujg aktywnos¢ fizycznga.

 Dzieci, ktore nie nauczyty sie tych umiejetnosci, moga byc
wykluczone z udziatu w zabawie, a w przysztosci, mogg niechetnie
podejmowac aktywnos¢ fizyczna.

e Wyzszy stopien opanowania fundamentalnych umiejetnosci
ruchowych sprzyja uzyskiwaniu lepszych wynikow w szkole.

* Lekcje WF powinny byc celowe, miec charakter edukacyjny —a NIE ‘

wytgcznie spontaniczny.
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JAKOSC (QUALITY)

Szkolenia dla nauczycieli wychowania fizycznego,

Doksztatcenie nauczycieli edukacji wczesnoszkolnej na
poziomie studiow podyplomowych,

Coroczny Kongres z debatami i praktycznymi rozwigzaniami,

Podrecznik (przewodnik do zajec) - zestawy cwiczen,
konspekty dla dzieci w roznym wieku

Opracowanie programow pozwalajgcych na wtaczenie do zajec
ucznidw z niepetnosprawnosciami i specjalnymi potrzebami.

DLA AKTYWNOSCI 1 ZDROWIA
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INNOWACYJNOSC (INNOVATION)

Bateria testow ,,Fundamentalnych Umiejetnosci Ruchowych w

Sporcie”,

Ocena kompetencji zgodnie z koncepcjg Alfabetu Ruchowego,

Wdrazanie i promowanie przyktadow dobrego dziatania np.

aktywne przerwy — strefy ruchu - szkolne przestrzenie

aktywizujace, DLAAKTYWNOSCI 1 ZDROWIA
Wykorzystanie nowych technologii np. grywalizacja, aplikacje,

Promowanie nowych rozwigzan, dostosowanych do wieku,
ptci, zainteresowan.
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CIAGLOSC (CONTINUATION)

Strategia dla szkét - szkoty z certyfikatem.

e

Proces ksztatcenia od alfabetu ruchowego do identyfikacji

talentu, / / 14
e esl £o . PIATKA
Stafy monitoring kondycji fizycznej, DLA AKTYWNOSCI | ZDROWIA

Staty monitoring fundamentalnych umiejetnosci ruchowych.

y



CELOWOSC (PURPOSEFULNESS)

Ksztattowanie fundamentalnych umiejetnosci ruchowych
(do12r.z.),
Poprawa wskaznikow kompetencji ruchowych,

Programy interwencyjne dla dzieci wykazujgcych
niezadowalajgcy poziom umiejetnosci ruchowych,

Integracja aktywnosci szkolnych oraz tresci nauczania z
zgodnych koncepcjg alfabetu ruchowego.

e

// AN
PIATKA
DLA AKTYWNOSCI | ZDROWIA

DROWIA
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\!
PIATKA
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POLSKA AKADEMIA NAUK
Wydziat Nauk Medycznych
Komitet Zdrowia Publicznego

Rekomendacje strategiczne na lata 2023-2027:
POPRAWA AKTYWNOSCI FIZYCZNE)

WSROD WSZYSTKICH POKOLEN POLAKOW Countries
— Polskie Zdrowie 2.0
A
o Ve SRR,
f@ M ; 64
!) ! |nvotvedim::;ﬁhmsestudy

Autorzy (w kolejnosci alfabetycznej):
Wojciech Drygas (red.)
Anna Fijatkowska
Anna Jegier
Bartosz Molik
Wiestaw Osiriski

1 L) World Bank GDP
\:#f‘. % @ HicH-y7

UPPER MIDDLE - 19
¢ 4@ LOWERMIDDLE - 23
. & ow.s

Tomasz Zdrojewski
RAPORT

O STANIE AKTYWNQSCI FIZYCZNEJ
DZIECI | MLODZIEZY W POLSCE
w ramach projektu Global Matrix 4.0

Rekomendacje przygotowano w ramach realizacji Projektu KZP PAN pt.:
D j polityki i w ob: i fizycznej dzieci | mlodziezy

w samorzadach terytorialnych i rz3dzie

,Ocena wybranych elementéw systemu zdrowia w Polsce w oparciu
o dowody naukowe i dobre praktyki innych krajéow — Polskie Zdrowie 2.0"
Parnee .y programu. WEPOIpFICy meryloryesna

SPORT sport -~ O F L N @




17:00 —18:30

Warsztat z zakresu aktywnosci fizycznej w leczeniu otytosci
Budynek G, sala 102

dr Zuzanna Mazuir,

dr Ewa Niedzielska,

dr Hanna Natecz,

dr Marta Kinga tabecka,
mgr Kamil Golen




Dziekuje za uwage

bartosz.molik@awf.edu.pl
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