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Opinia mieszkancow powiatu sanockiego
na temat determinantow zdrowia

Opinion of the Sanok District Residents
About the Determinants of Health

Instytut Medyczny, Panistwowa Wyzsza Szkola Zawodowa im. J. Grodka w Sanoku, Sanok

A - koncepcja i projekt badania; B - gromadzenie i/lub zestawianie danych; C - analiza i interpretacja danych;
D - napisanie artykulu; E - krytyczne zrecenzowanie artykutu; F - zatwierdzenie ostatecznej wersji artykutu

Streszczenie

Wprowadzenie. Zdrowie definiowane jako potencjal spoteczny i jednostkowy warunkuja 4 grupy czynnikéw okre-
$lane ,,polami zdrowia”. Sg to: styl zycia, czynniki biologiczne, srodowisko fizyczne oraz system opieki zdrowotne;.
Najwigkszy wplyw na zdrowie przypisuje sie stylowi zycia. W istotny sposdb zdrowie warunkuje réwniez $rodo-
wisko. Czynniki biologiczne, wérdd ktérych duze znaczenie maja uwarunkowania genetyczne, naleza do niemo-
dyfikowalnych czynnikéw. Organizacja systemu opieki zdrowotnej natomiast wpltywa na utrzymanie i umacnianie
zdrowia w najmniejszym stopniu.

Cel pracy. Przedstawienie opinii mieszkanicow powiatu sanockiego na temat czynnikoéw wplywajacych na zdrowie.
Material i metody. Badania przeprowadzono wsréd 215 pacjentow — mieszkancow powiatu sanockiego uczestni-
czacych w dniach otwartych Szpitala Specjalistycznego Samodzielnego Publicznego Zespotu Opieki Zdrowotnej
w Sanoku w latach 2009-2010. Zastosowano metode sondazu diagnostycznego, a narzedziem badawczym byt kwe-
stionariusz ankiety wlasnego autorstwa. Uzyskane dane poddano analizie statystycznej, stosujac test x> Pearsona.
Wyniki. Ankietowani stwierdzili, ze w najwiekszym stopniu o zdrowiu czlowieka decyduje styl zycia. W nastepnej
kolejno$ci wymieniali wpltyw czynnikdéw genetycznych oraz srodowiskowych. W opinii respondentéw najmniejszy
wplyw na stan zdrowia mial system opieki zdrowotnej. Ple¢ oraz miejsce zamieszkania nie réznicowaly opinii na
temat wplywu na zdrowie poszczegdlnych czynnikéw. Zaobserwowano, ze im wyzsze wyksztalcenie majg badani,
tym wigksza jest $wiadomos$¢é wplywu stylu zycia na stan zdrowia.

Whioski. Mieszkancy powiatu sanockiego wykazali si¢ wiedzg na temat czynnikéw warunkujgcych zdrowie i maja
duza $wiadomo$é wptywu tych czynnikéw na stan zdrowia. Swiadomo$¢ znaczenia stylu zycia jako czynnika wply-
wajacego w najwiekszym stopniu na zdrowie wskazuje, ze respondenci bedg przestrzegaé prozdrowotnych zacho-
wan (Piel. Zdr. Publ. 2015, 5, 2, 181-187).

Stowa kluczowe: determinanty zdrowia, spoleczenstwo, powiat sanocki.

Abstract

Background. Health defined as social and individual potential is determined by four groups of factors, also named
as ,fields of the health”. They are: lifestyle, biological factors, the physical environment and the healthcare sys-
tem. The greatest impact on the health is assigned to lifestyle. The environment has a significant effect on the
health. Biological factors, amongst which genetic factors have material significance, belong to non-alterable factors.
However, the organization of the healthcare system has the least effect on maintaining and strengthening health.
Objectives. The aim of the study was to present the opinion of the Sanok district residents about factors affecting
the health.

Material and Methods. The research was conducted amongst 215 patients — residents of the Sanok district partici-
pating in open days of the Public Hospital in Sanok in 2009-2010. Respondents completed the diagnostic survey
and the research tool was the authors’ own survey questionnaire. Collected data were subjected to a statistical
analysis using the x* Pearson’s test.
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Results. Respondents have stated that lifestyle, to the greatest extent, determines the human health. Next, they
emphasized the importance of genetic and environmental factors. According to the respondents, the healthcare
system has the least impact on the health status. Sex and domicile didn’t diversify the opinion regarding health
determinants of individual factors. It was observed that the higher was the respondents’ education, the greater was

their awareness of the impact of the lifestyle on the health.

Conclusions. Residents of Sanok district have knowledge about health determinants and present high awareness
regarding the influence of these factors on the medical condition. It may be concluded that since respondents are
aware of the fact that lifestyle is the main factor that influences the health, they will maintain healthy behaviors.

(Piel. Zdr. Publ. 2015, 5, 2, 181-187).

Key words: society, health determinants, Sanok district.

Zdrowie jest jedng z najwazniejszych warto-
$ci spotecznych i ekonomicznych. Zaledwie 10%
czynnikéw wplywajacych na zdrowie jest uwarun-
kowanych przez medycyne, 90% natomiast pozo-
staje poza jej wpltywem [1, 2]. Obserwuje si¢ ten-
dencje, ktora przypisuje odpowiedzialnos¢ za
zdrowie czlowiekowi [3, 4]. Zdrowie cechuje dy-
namika oznaczajgca ciagly proces umozliwiajacy
adaptacyjne funkcjonowanie w danym $rodowisku
oraz utrzymywanie réwnowagi otaczajacego i we-
wnetrznego srodowiska z uwzglednieniem wysit-
kow adaptacyjnych jednostki [3].

Pojecie zdrowia zmieniajgce sie na przestrze-
ni lat [1, 5, 6] jest trudne do zdefiniowania i w pi-
$miennictwie mozna spotka¢ wiele prob roz-
patrywania tej definicji [2]. Wedlug Swiatowej
Organizacji Zdrowia (World Health Organization
- WHO) zdrowie jest definiowane jako pelny, fi-
zyczny, psychiczny i spoleczny dobrostan czlo-
wieka, a nie tylko brak choroby lub kalectwa [3,
5, 7, 8]. U podstaw tej definicji znajduje si¢ socjo-
ekologiczna koncepcja zdrowia ukierunkowana
na zdrowie w aspekcie Zycia codziennego oraz na
dzialania w obszarze czynnikéw determinujacych
zdrowie [5, 9].

Zdrowie warunkuje wiele czynnikow, ale
w zdecydowanym stopniu wplywa na nie styl zy-
cia jednostki. Wedlug WHO styl zycia to potacze-
nie warunkow zycia z indywidualnymi wzorami
zachowan zaleznymi od czynnikéw spolecznych
i kulturowych oraz cech indywidualnych [2, 3].

W 1974 r. w Kanadzie Departament Zdrowia
Publicznego opracowal ekologiczny model zdro-
wia, ktéry uwzglednia czynniki warunkujace zdro-
wie jednostki, tj.: czynniki biologiczne, zachowania
indywidualne, $rodowisko fizyczne, $rodowisko
psychospoteczne, styl zycia, system opieki zdrowot-
nej, prace, spolecznoé¢ i srodowisko przeksztatcone
przez proces urbanizacji. Innowacyjnos¢ tego mo-
delu podkresla znaczenie stylu zycia i srodowiska
jako waznych czynnikéw determinujacych zdro-
wie [5, 10]. Zdrowie jest wypadkowa oddziatywa-
nia czynnikéw, ktére wplywaja lub zmieniajg jego
stan, okreslanych determinantami zdrowia: genety-
ka, srodowisko, zachowania oraz organizacja opie-
ki zdrowotnej. Pierwsze 3 z nich nazywa sig¢ triadg

Blooma, a w pofaczeniu z wpltywem systemu ochro-
ny zdrowia okreéla si¢ koncepcja ,,p6l zdrowia Mar-
ka Lalonda” [9-11]. Pole biologii obejmuje aspekty
zdrowia psychicznego i fizycznego, ktére wynikaja
z rozwoju biologicznego organizmu. Okreslone jest
programem genetycznym organizmu rzutujace-
go na procesy dojrzewania i starzenia si¢ uktadow.
Koreluje ze zjawiskiem zachorowalnosci i umieral-
nosci z powodu wielu choréb przewlektych. Skutki
zdrowotne spowodowane wadami materiatu gene-
tycznego niosg negatywne nastepstwa o charakterze
spolecznym, zdrowotnym i ekonomicznym. Deter-
minant, jakim jest $rodowisko zewnetrzne, moze
mie¢ nieznaczny lub minimalny wptyw na zdro-
wie. Zwigzany jest z procesami urbanizacji i tech-
nizacji zycia oraz zmianami w funkcjonowaniu
spolecznym. Trzeci determinant to styl zycia, ktd-
ry ma zgodnie z aktualng wiedzg najwiekszy wpltyw
na zdrowie. Obejmuje m.in. takie zachowania jed-
nostki, jak: sposéb odzywiania, spedzanie wolne-
go czasu, stosowanie uzywek oraz nalogi. Na po-
lu zdrowia dotyczacym systemu opieki zdrowotnej
znajduja sie rodzaj i jakos$¢ ustug medycznych oraz
zasoby materialne i osobowe opieki zdrowotne;j.
Czynniki te oddzialuja w réznym stopniu na zdro-
wie jednostki i spotecznoséci. Zwolennicy poszcze-
golnych determinantéw podkreslaja znaczenie np.
stylu zycia i zachowan (behawiorysci). Wedlug kon-
cepcji Lalonda wszystkie czynniki nalezy uwzgled-
nia¢ w ocenianiu stanu zdrowia i oddzialywaniu na
ten stan [9]. Styl zycia wedlug przyjetej koncepcji
zdrowia czlowieka uwarunkowanej determinanta-
mi wplywa na zdrowie w 50%, biologia cztowieka
to 20% wplywu, podobnie srodowisko - takze 20%.
W najmniejszym stopniu zdrowie determinuje sys-
tem opieki zdrowotnej - 10% [2, 4, 8].

Celem pracy bylo poznanie opinii mieszkan-
cOw powiatu sanockiego na temat wybranych
czynnikow wplywajacych na zdrowie.

Material i metody

Badaniem objeto 215 mieszkancoéw powiatu sa-
nockiego - pacjentéw bioracych udzial w dniach
otwartych Szpitala Specjalistycznego Samodzielnego
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Publicznego Zespotu Opieki Zdrowotnej w Sanoku
w latach 2009-2010. Kazdy z uczestnikéw zostal po-
informowany o celu prowadzonych badan i osobi-
$cie wyrazit zgode na udzial w nich. Zastosowano
metode sondazu diagnostycznego z uzyciem autor-
skiego kwestionariusza ankiety przygotowanego na
potrzeby badania. Uzyskane dane poddano analizie
statystycznej, stosujac test x> Pearsona. Przyjeto 5%
blad wnioskowania statystycznego (p < 0,05).

Wyniki

Ankietowani stwierdzili, Ze w najwigkszym
stopniu o zdrowiu czlowieka decyduje styl zycia
(60,1%), a w nastepnej kolejnosci czynniki gene-
tyczne (21,9%) oraz srodowiskowe (12,6%). W opi-
nii respondentéw najmniejszy wptyw na stan zdro-
wia ma system opieki zdrowotnej (5,4%).

Wigksza grupa mezczyzn niz kobiet uznala
styl zycia za gltéwny czynnik decydujacy o zdro-
wiu cztowieka — p > 0,05. Uwarunkowania gene-
tyczne jako wazny czynnik decydujacy o zdrowiu
takze czeSciej wskazywali mezczyzni niz kobiety
- p > 0,05. System opieki zdrowotnej oraz czyn-
niki srodowiskowe czeéciej w opinii mezczyzn niz
kobiet majg wplyw na zdrowie jednostki. Zalezno-
$ci te byly nieistotne statystycznie - p > 0,05. Czyn-
niki genetyczne nieznacznie czeéciej jako determi-
nanty zdrowia wskazywaly kobiety niz mezczyzni
- p > 0,05 (tab. 1).

W dniach otwartych wzigto udzial 215 oséb,
w tym 79,5% mieszkancow miasta oraz 20,5%
mieszkancow wsi. Miejsce zamieszkania nie rézni-
cowalo istotnie statystycznie opinii mieszkancow
powiatu sanockiego na temat wplywu na zdrowie

determinantéw zdrowia. Doktadne wyniki przed-
stawiono w tabeli 2.

Wraz z wyksztalceniem badanych zwigkszala
sie $wiadomos¢ wptywu stylu zycia na stan zdro-
wia. Zdecydowana wigkszos¢ osob z wyksztalce-
niem wyzszym uznala styl Zycia za determinant,
ktéry w gléwnej mierze decyduje o zdrowiu jed-
nostki - p < 0,005. Niespelna co drugi badany z wy-
ksztalceniem podstawowym deklarowal natomiast
istotne znaczenie stylu zycia dla zdrowia - p > 0,05.
Czynniki genetyczne wskazat co trzeci badany z wy-
ksztalceniem $rednim i zawodowym. Wplyw éro-
dowiska na zdrowie najczesciej deklarowali respon-
denci z wyksztalceniem zawodowym - p > 0,05. Dla
0sob z wyksztalceniem podstawowym najwigkszy
wplyw na zdrowie ma opieka zdrowotna - p > 0,05.
Doktadne wyniki przedstawiono w tabeli 3.

Grupa respondentow — 30,8%, u ktérych w ro-
dzinie wystepowala choroba nowotworowa uznata,
ze opieka zdrowotna ma wplyw na zdrowie jednost-
ki, co potwierdzili takze respondenci bez rodzinne-
go obcigzenia onkologicznego, ale bylo ich wigcej
- 46,2% (p < 0,05). Pozostate wyniki przedstawio-
no w tabeli 4.

Omowienie

Zdrowie jednostki i spoleczenstwa jest uwa-
runkowane przez wiele wzajemnie powigzanych
czynnikow. To jedna z wartosci ludzkiego organi-
zmu, ktora dla czlowieka stanowi szczegélne dobro.
Wyroznia sie rozne kwalifikacje czynnikow deter-
minujgcych zdrowie. Wérdd nich sg opracowane
przez WHO, Bank Swiatowy, badaczy z Framin-
gham oraz Lalonda - tzw. ,,pola zdrowia” [12].

Tabela 1. Determinanty zdrowia w opinii kobiet i mezczyzn uczestniczacych w dniach otwartych szpitala w Sanoku

Table 1. Determinants of health in the opinion of women and men participating in the open days of Sanok Hospital

Lp. Determinanty zdrowia Ple¢ p*
kobieta mezczyzna
n % n %
1. | styl zycia tak 111 75,5 56 82,4 0,263
nie 36 24,5 12 17,6
2. czynniki biologiczne tak 42 28,6 19 27,9 0,924
nie 105 71,4 49 72,1
3. czynniki srodowiskowe tak 23 15,6 12 17,6 0,712
nie 124 84,4 56 82,4
4. opieka zdrowotna tak 9 6,1 6 8,8 0,470
nie 138 93,9 62 91,2
* Test x°.

Zrédlo: na podstawie wynikéw badan whasnych.
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Tabela 2. Determinanty zdrowia z uwzglednieniem miejsca zamieszkania respondentow

Table 2. Determinants of health with regard to the domicile of the respondents

Lp. Determinanty zdrowia Miejsce zamieszkania p*
miasto wies$
n % n %

1. | styl zycia tak 131 76,6 36 81,8 0,459
nie 40 23,4 8 18,2

2. czynniki biologiczne tak 50 29,2 11 25,0 0,578
nie 121 70,8 33 75,0

3. czynniki $rodowiskowe tak 30 17,5 5 11,4 0,322
nie 141 82,5 39 88,6

4. opieka zdrowotna tak 13 7,6 2 4,5 0,478
nie 158 92,4 42 95,5

* Test x°.

Zrédlo: na podstawie wynikéw badan whasnych.

Tabela 3. Determinanty zdrowia z uwzglednieniem wyksztalcenia badanych

Table 3. Determinants of health with regard to the education of the respondents

Lp. | Determinanty zdrowia Wryksztalcenie p*
wyzsze $rednie zawodowe podstawowe
n % n % n % n %
1. styl zycia tak 40 95,2 84 76,4 32 69,6 11 64,7 0,012
nie 2 4,8 26 23,6 14 30,4 6 35,3
2. czynniki tak 8 19,0 36 32,7 14 30,4 3 17,6 0,274
biologiczne [ ;o 34 81,0 74 |e73 |32 696 |14 82,4
3, czynniki tak 7 16,7 15 13,6 10 21,7 3 17,6 0,660
$rodowiskowe | ;. 35 83,3 95 86,4 36 78,3 14 82,4
4, opieka tak 3 7,1 7 6,4 3 6,5 2 11,8 0,878
zdrowotna nie 39 92,9 103 93,6 43 93,5 15 88,2
* Test x°.

Zrédlo: na podstawie wynikéw badan whasnych.

Tabela 4. Determinanty zdrowia z uwzglednieniem wystepowania choroby nowotworowej w rodzinie

Table 4. Determinants of health with regard to the incidence of neoplastic disease in the family

Lp. Determinanty zdrowia Choroba nowotworowa w rodzinie p*
tak nie nie wiem
n % n % n %
1. styl zycia tak 87 53,7 67 41,4 8 4,9 0,194
nie 19 42,2 21 46,7 5 11,1
2. czynniki tak 29 49,2 27 45,8 3 5,1 0,794
biologiczne | ;e 77 52,0 61 412 10 68
3. czynniki tak 16 48,5 15 45,5 2 6,1 0,932
$rodowiskowe [, 90 51,7 73 42,0 11 6,3
4. opieka tak 4 30,8 6 46,2 3 23,1 0,025
zdrowotna nie 102 52,6 82 423 10 5.2
* Test x°.

Zrédlo: na podstawie wynikéw badan whasnych.
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W pi$miennictwie nie ma zbyt wielu doniesient
zwigzanych z opinig pacjentéw na temat wiedzy
dotyczacej determinantéw zdrowia. Sa liczne do-
niesienia na temat stylu zycia poszczegdlnych grup
spolecznych [13], zawodowych [14], oséb zdro-
wych [15], przewlekle chorych [16]. Jak wskazujg
doniesienia naukowe i do$wiadczenia praktykéw,
podstawg zmiany zachowan i stylu zycia jest wie-
dza dotyczaca nie tylko ich negatywnego, ale takze
pozytywnego wplywu na zdrowie. Znajomos¢ de-
terminantéw warunkujgcych zdrowie wplywa na
ich kontrolowanie. Moze przyczynic¢ si¢ do zmia-
ny stylu zycia, unikania zagrozen $rodowiskowych,
kontrolowania zagrozen biologicznych oraz korzy-
stania z ustug zdrowotnych zwigkszajacych poten-
cjal zdrowia i zmniejszajacych poziom leku wobec
systemu ochrony zdrowia [14]. Wazne zatem wy-
daje si¢ podejmowanie badan, ktérych celem jest
ocena wiedzy o zdrowiu i czynnikach determinu-
jacych zdrowie.

Analiza doniesient naukowych pozwala stwier-
dzi¢, ze wiedza na temat czynnikéw ryzyka wyste-
powania nowotworo6w jest szeroka. Niepokojaca jest
jednak wcigz niedostateczna $wiadomo$¢ polskiego
spoleczenstwa z tego zakresu oraz na temat sku-
tecznej prewencji choréb nowotworowych [17].

Mieszkancy powiatu sanockiego uczestniczacy
w badaniach podczas dni otwartych szpitala dekla-
rowali, ze zdrowie w gléwnej mierze zalezy od stylu
zycia cztowieka (60,1%). Podobnie uwaza Swiatowa
Rada Zdrowia, wedtug ktorej styl zycia w 50-60%
wplywa na stan zdrowia czlowieka [12]. Wedlug
koncepcji naukowcéw z Framingham 53% czynni-
kéw warunkujacych zdrowie to ogélnie ujety styl zy-
cia, na ktory skladaja si¢: wiedza, postawy, przeko-
nania, nawyki, zwyczaje oraz sytuacja ekonomiczna,
praca i organizacja wypoczynku [12, 14]. Narodowy
Program Zdrowia (NPZ) na lata 2006-2015 rowniez
przypisuje najwieksze znaczenie dla zdrowia stylowi
zycia (50-60%) [18]. W 1995 r. naukowcy analizujac
przyczyny zgondéw z powodu choréb uktadu kraze-
nia, ktére w Polsce nadal sg glowng przyczyng umie-
ralnosci i zachorowalnosci, stwierdzili, ze 54% czyn-
nikéw ryzyka tych chordb jest zwigzanych ze stylem
zycia [19, 20]. Stan zdrowia Polakéw poprawia sie
od lat 90. ubiegtego wieku, ale na tle krajéw Unii
Europejskiej jest nadal niezadowalajacy. Przejawem
tego jest krotszy czas trwania zycia Polakéw niz
przecietna dla Unii Europejskiej. Oprocz tego zagro-
zeniem dla zdrowia i Zycia spoleczenstwa sa choro-
by uktadu krazenia oraz nowotwory. Ich patogeneza
jest zwiazana ze stylem Zycia, a zwlaszcza niewtadci-
wym odzywianiem, malg aktywnoécig fizyczng oraz
paleniem papieroséw i spozywaniem alkoholu od
weczesnej mlodosci [20]. W przypadku choréb no-
wotworowych w opinii naukowcow 37% czynnikow
ryzyka jest zwigzanych ze stylem zycia [19].

Uczestnicy dni otwartych na drugim miej-
scu wérdd czynnikow ryzyka wymienili czynniki
genetyczne (21,9%). Podobnie wskazujg szacun-
kowe dane Swiatowej Rady Zdrowia, w ktérych
s3 wymieniane jako drugi w kolejnosci znacze-
nia determinant zdrowia (ok. 20%). Wedlug kon-
cepcji badaczy z Framingham uwarunkowania ge-
netyczne okreslone jako genom w 16% decyduja
o zdrowiu jednostki [12]. W NPZ na lata 2006-
-2015 na drugim miejscu uplasowaly si¢ czynniki
genetyczne — biologiczne (20%) oraz srodowisko-
we (20%) [18]. Zdaniem specjalistow analizujacych
przyczyny choréb przewleklych 25% czynnikow
bedacych przyczyna choréb ukladu krazenia nale-
zy do uwarunkowan genetycznych, a w przypadku
nowotwordw nieznacznie wiecej — 29% [19].

Mieszkancy powiatu sanockiego na trzecim
miejscu jako determinant zdrowia wymienia-
li czynniki $rodowiskowe (12,6%). Wedtug WHO
w zdecydowanie mniejszym stopniu o zdrowiu de-
cyduje $rodowisko fizyczne i spoleczne (2%). Au-
torzy badan w Framingham wskazali §rodowisko
jako drugi w kolejnosci (21%) determinant zdro-
wia [12]. Autorzy NPZ w Polsce przypisali czyn-
nikom $rodowiskowym podobnie duze znaczenie
(20%) [18]. Zdaniem naukowcow tylko 9% przy-
czyn choréb ukladu krazenia stanowig czynniki
srodowiskowe, a dla nowotworowych jest ich nie-
mal trzykrotnie wigcej — 24% [19].

Najmniejszy wplyw na zdrowie, zdaniem bada-
nych os6b w Sanoku, ma system opieki zdrowotnej
(5,4%). Swiatowa Rada Zdrowia zalozyta, ze 10-15%
wszystkich czynnikow determinujacych zdrowie
stanowi system ochrony zdrowia [12]. Identyczny
odsetek dotyczacy wplywu na stan zdrowia opieki
medycznej wskazali autorzy NPZ [18]. Koncepcja
Framingham zaklada, ze 10% czynnikéw determi-
nujacych zdrowie stanowi system opieki zdrowot-
nej [12]. W powstawaniu choréb ukfadu krazenia
i nowotworéw system opieki zdrowotnej ma po-
dobne znaczenie, tj. odpowiednio 12 i 10% [19].

Wedlug Centrum Badania Opinii Spolecznej
(CBOS) 74% Polakow uwaza, ze obowigzek dba-
tosci o zdrowie spoczywa na kazdym czlowieku.
Co pigta osoba (20%) wyrazita natomiast opinie,
ze obowigzkiem panstwa jest odpowiedzialnos¢ za
zdrowie jednostki i spoleczenstwa. Zdania w tej
kwestii nie ma 6% Polakow. Szczegdlnie roszcze-
niowi sg Polacy powyzej 65. r.z. (32%), emeryci
(25%) i rencisci (25%). Podobnego zdania sg oso-
by z wyksztalceniem podstawowym. Cze$¢ ludzi
uwaza, ze odpowiedzialnos¢ za zdrowie powinna
spoczywa¢ na kazdym cztowieku i jest to najcze-
$ciej opinia 0os6b mlodych (25-34 lata) — 83% oraz
z 0s6b wyksztalceniem wyzszym - 81% [21].

Ple¢ oraz miejsce zamieszkania istotnie nie roz-
nicowaly opinii mieszkancéw powiatu sanockiego
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odnosnie do wplywu na zdrowie poszczegdlnych
czynnikéw. Wyksztalcenie badanych réznicowa-
fo istotnie znaczenie stylu zycia jako determinantu
wplywajacego na stan zdrowia. W badaniach pro-
wadzonych przez Adamowicza et al. wieksza wie-
dze na temat czynnikdw ryzyka choréb nowotwo-
rowych zaobserwowano u mieszkanek miast oraz
u 0s6b z wyzszym wyksztalceniem [22]. W bada-
niach Wozniak kobiety wykazaly si¢ niskim po-
ziomem wiedzy na temat przyczyn nowotworow
u kobiet [23]. W badaniach CBOS wysoki poziom
dbatosci o swoj stan zdrowia mieli mieszkancy du-
zych miast (100-500 tys.) — 86% [21].
Swiadomo$¢ znaczenia wplywu czynnikéw
decydujacych o zdrowiu, a szczegélnie stylu zycia
stwarza mozliwo$¢ kontrolowania tych czynnikow.
Zmiana stylu zycia na sprzyjajacy zdrowiu moze

natomiast przyczynic si¢ do eliminowania proble-
moéw zdrowotnych wynikajacych z rezygnacji z an-
tyzdrowotnych zachowan [14].

Whnioski

Mieszkancy powiatu sanockiego majg duza
$wiadomo$¢ wplywu determinantéw warunkuja-
cych stan zdrowia. Wiedza spoleczenstwa na temat
tych czynnikéw powinna stanowi¢ podstawe pla-
nowania dzialan promocyjnych i profilaktycznych
stuzgcych utrzymaniu i umacnianiu zdrowia.

Swiadomo$¢ znaczenia stylu zycia jako czynni-
ka wplywajacego w najwiekszym stopniu na zdro-
wie wskazuje, ze badani bedg starac sie przestrze-
ga¢ prozdrowotnych zachowan.
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