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Przedmowa
W dzisiejszych czasach coraz trudniej wygospodarować większą ilość czasu wolnego. 

Praca zawodowa, zajęcia dnia codziennego, życie rodzinne i towarzyskie wypełniają po 
brzegi nasz plan dnia. Jednymi z głównych deklarowanych powodów niepodejmowania 
aktywności fizycznej są brak czasu oraz brak motywacji. Często brak czasu wolnego 
wynika ze złej organizacji zajęć w ciągu dnia. W perspektywie szeroko rozumianego 
zdrowia bardzo ważne jest podejmowanie aktywności fizycznej będącej jednym z głów-
nych czynników, które je kształtują. Aktywnym fizycznie można być na wiele sposo-
bów – w zależności od naszych upodobań, zainteresowań, a także możliwości, jakimi 
dysponujemy. Najważniejsze jest, aby ta aktywność stała się częścią naszego życia. Stąd 
też narodził się pomysł napisania niniejszej monografii. Autorzy przybliżyli w niej wiele 
ogólnodostępnych form aktywności fizycznej, również tych mniej popularnych. Mam 
nadzieję, że niniejsza książka będzie inspiracją do spędzania czasu wolnego w sposób 
aktywny, co przyczyni się do uzyskania wielu wymiernych korzyści. 

dr Aureliusz Kosendiak
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Aktywność fizyczna w czasie wolnym 
jako narzędzie do walki  

z chorobami cywilizacyjnymi
Życie człowieka w dzisiejszych czasach związane jest z otaczającymi go dobrodziejstwami 

cywilizacji i postępu technologicznego. Niestety, coraz szybsze tempo życia, nowy styl pracy, 
wysokie aspiracje materialne i konsumpcyjne wynikające ze stale rozwijających się potrzeb 
człowieka powodują również negatywne konsekwencje.1 Zdrowie jest najwyższą wartością 
w życiu człowieka, a chęć zachowania go jak najdłużej leży w naturze ludzkiego rozwoju. 
Utrzymanie jakości zdrowia na wysokim poziomie pomaga w zaspokajaniu i realizowaniu 
wielu innych potrzeb pojawiających się na różnych etapach życia, a przede wszystkim w za-
pobieganiu wielu chorobom cywilizacyjnym.2

Utrzymanie i pomnażanie zdrowia traktowane są jako jedne z głównych środków do 
zachowania czy osiągnięcia lepszej jakości życia. Rozwój w naukach medycznych sprawił co 
prawda, że średnia długość życia człowieka stale się zwiększa, lecz badania wskazują jedno-
cześnie, że symptomy schorzeń cywilizacyjnych i procesy starzenia zaczynają pojawiać się 
w coraz to młodszym wieku. Medycyna nie zawsze jest w stanie pomóc w danym zagrożeniu 
zdrowotnym – z tego względu apeluje się o docenienie znaczenia profilaktyki i promocji 
zdrowia, gdyż lepiej zapobiegać wystąpieniu schorzenia, niż leczyć jego konsekwencje.1 

Choroby cywilizacyjne to schorzenia o zasięgu globalnym odpowiadające za 80% zgonów 
na świecie. Wśród nich wymienia się przede wszystkim choroby układu krążenia (nadciśnienie 
tętnicze), zaburzenia metaboliczne (otyłość, insulinooporność, cukrzyca), a także niektóre 
choroby nowotworowe, zaburzenia psychiczne, zespoły bólowe układu ruchu czy schorzenia 
autoimmunologiczne.3–7 Wielokrotnie już udowodniono, że regularna aktywność fizyczna 
ma ogromne znaczenie w prewencji chorób cywilizacyjnych. Brak odpowiedniej ilości ruchu 
jest przyczyną co najmniej 20 chorób przewlekłych. Wyniki badań naukowych dowodzą, że 
wiele chorób częściej występuje u osób, które nie podejmują aktywności fizycznej lub robią 
to w małym stopniu. Niedostateczna częstotliwość ruchu w życiu człowieka uznana jest 
za jeden z głównych powodów otyłości oraz towarzyszącego jej zespołu metabolicznego 
organizmu wśród społeczeństwa.8,9 

Niski poziom aktywności fizycznej oraz siedzący tryb życia stanowią jedną z przyczyn 
powstawania wielu schorzeń organizmu, które często są powodem przedwczesnej śmierci. 
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Wyróżnia się wśród nich choroby układu krwionośnego, w tym chorobę niedokrwienną serca 
czy nadciśnienie tętnicze, choroby układu oddechowego, zaburzenia gospodarki węglowo-
danowej, zaburzenia gospodarki hormonalnej, osteoporozę, a także choroby nowotworo-
we.10–13 Udowodniono, że średnia długość życia i aktywność fizyczna są ze sobą bezpośrednio 
związane, gdyż osoby prowadzące aktywny tryb życia często dożywają sędziwego wieku oraz 
dłużej zachowują sprawność organizmu w porównaniu ze społecznością nieaktywną.14 Na 
ryc. 1.1 przedstawiono zalecenia Światowej Organizacji Zdrowia (World Health Organization 
– WHO) dotyczące ograniczania spędzania czasu w pozycji siedzącej.15 

1.1. Pozytywny wpływ aktywności fizycznej  
na zdrowie człowieka 

Odpowiedni poziom aktywności fizycznej przynosi wiele korzyści zdrowotnych dla or-
ganizmu człowieka. Regularny wysiłek fizyczny poprawia wydolność układu krwio nośnego 
i oddechowego poprzez zwiększenie pojemności życiowej płuc i zużycia tlenu, jednocześnie 
zmniejszając liczbę oddechów i uderzeń serca na minutę; usprawnia funkcjonowanie układu 
nerwowego, wspomagając sprawność intelektualną i zmniejszając ryzyko wystąpienia sta-
nów depresyjnych i lękowych; usprawnia układ hormonalny oraz układ immunologiczny, 
wpływając na rozwój fizyczny i zwiększenie odporności; zwiększa masę i siłę mięśniową, 
utrzymuje prawidłową mineralizację kości, wzmacnia i stabilizuje stawy, ścięgna oraz więza-
dła, koryguje wady postawy; zwiększa tolerancję na wysiłek, poprawia koordynację ruchów, 
sprawność fizyczną oraz jakość snu i samopoczucie.16–22 O regularnej aktywności fizycznej 
należy pamiętać również w wieku starszym, ponieważ pomaga przeciwdziałać procesom 
starzenia i zmniejsza ryzyko demencji i choroby Alzheimera.23

Ryc. 1.1.  Zalecenia WHO z 2021 r. dotyczące ograniczenia ilości czasu spędzanego w pozycji siedzącej 
Źródło: Światowa Organizacja Zdrowia, Biuro Regionalne na Europę. Wytyczne WHO dotyczące 
aktywności fizycznej i siedzącego trybu życia – omówienie. Kopenhaga, Dania: Biuro Regionalne WHO 
na Europę; 2021. https://apps.who.int/iris/handle/10665/341120. Dostęp 2.02.2022.



131.1. Pozytywny wpływ aktywności fizycznej na zdrowie człowieka  

Liczne powiązania aktywności fizycznej z utrzymaniem i pomnażaniem zdrowia jedno-
znacznie wskazują na potrzebę podejmowania regularnego wysiłku fizycznego. Odpowiednia 
ilość ruchu powinna być integralnym elementem życia każdego człowieka, bez względu na 
wiek. Wiele światowych organizacji zdrowotnych, zaniepokojonych drastycznie rosnącym 
poziomem hipokinezji wśród różnych społeczeństw, wzywa do wdrożenia aktywności fi-
zycznej jako strategii przeciwdziałania wielu chorobom cywilizacyjnym.2 Jedną z takich 
organizacji jest właśnie WHO, która w 2021 r. wydała szczegółowe zalecenia dotyczące m.in. 
minimalnego poziomu aktywności fizycznej potrzebnego do zachowania i utrzymania zdro-
wia. Przedstawiono je na ryc. 1.2.15

Zgodnie z zaleceniami WHO osoby dorosłe powinny poświęcać na aktywność fizyczną co 
najmniej 150 min tygodniowo, gdy intensywność ćwiczeń jest umiarkowana, lub 75 min, gdy 
podejmowany jest wysiłek o dużej intensywności. Jest to minimalna ilość ruchu, jaką każdy 
dorosły człowiek powinien zapewnić swojemu organizmowi w tygodniu. W celu osiągania 
dodatkowych korzyści zdrowotnych WHO zaleca zwiększyć umiarkowaną aktywność fizycz-
ną do ponad 300 min w tygodniu lub podejmować ponad 150 min aktywności o wysokiej 
intensywności, co przedstawiono na ryc. 1.3.15 

Dodatkowo WHO podkreśliła, że osoby dorosłe chcące zwiększyć pozytywny wpływ 
aktywności fizycznej na swój organizm powinny również przez co najmniej 2 dni w tygodniu 
wykonywać ćwiczenia wzmacniające o charakterze siłowym obejmujące główne grupy mięś-
niowe, co przedstawiono na ryc. 1.4.15

Rekreacja określana jest często jako zespół zachowań, które człowiek realizuje w swo-
im czasie wolnym. Utożsamiana jest z okresem wypoczynku po pracy oraz regeneracją sił 
i usuwaniem skutków zmęczenia. Podstawą dynamicznie rozwijającego się zjawiska spo-
łeczno-kulturowego, jakim jest rekreacja ruchowa, jest zwiększająca się ilość czasu wolnego 
oraz związana z nim realizacja różnych form aktywności fizycznej. Podejmując aktywność 
w celach rekreacyjnych i turystycznych, zaspokaja się wiele różnych potrzeb, m.in. związanych 

Ryc. 1.2.  Zalecenia WHO dotyczące minimalnego poziomu aktywności fizycznej w tygodniu 
Źródło: Światowa Organizacja Zdrowia, Biuro Regionalne na Europę. Wytyczne WHO dotyczące 
aktywności fizycznej i siedzącego trybu życia – omówienie. Kopenhaga, Dania: Biuro Regionalne WHO 
na Europę; 2021. https://apps.who.int/iris/handle/10665/341120. Dostęp 2.02.2022.
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z wypoczynkiem, relaksem, zmianą otoczenia i środowiska, trybu życia, potrzeb poznawczych 
i estetycznych oraz potrzeb społecznych.24,25 Rekreacja ruchowa służy do odbudowywania 
sił psychicznych oraz fizycznych. Przyczynia się do rozładowania stanów napięciowo-nerwo-
wych, przeciwdziała negatywnym skutkom życia w warunkach wysoko rozwiniętej cywili-
zacji oraz wpływa na rozwój osobowości człowieka. Forma ruchu w rekreacji ruchowej jest 
wybierana dobrowolnie, z uwzględnieniem własnych zainteresowań i potrzeb. To naturalne 
i konieczne uzupełnienie codziennych obowiązków.24,26

Ze względu na wiele korzyści prozdrowotnych, które niesie za sobą regularne uprawia-
nie aktywności fizycznej, oraz jej znaczenie w profilaktyce monitorowanie spędzania czasu 
wolnego wśród różnych grup społeczno-zawodowych stanowi bardzo istotne pole badaw-
cze. Elementu tego nie da się pominąć w ocenie procesów gospodarczo-społecznych.27 

Ryc. 1.4.  Zalecenia WHO dotyczące osiągania dodatkowych korzyści zdrowotnych z wykonywania ćwiczeń 
Źródło: Światowa Organizacja Zdrowia, Biuro Regionalne na Europę. Wytyczne WHO dotyczące 
aktywności fizycznej i siedzącego trybu życia – omówienie. Kopenhaga, Dania: Biuro Regionalne WHO 
na Europę; 2021. https://apps.who.int/iris/handle/10665/341120. Dostęp 2.02.2022.

Ryc. 1.3.  Zalecenia WHO dotyczące osiągania dodatkowych korzyści zdrowotnych z uprawiania aktywności fizycznej 
Źródło: Światowa Organizacja Zdrowia, Biuro Regionalne na Europę. Wytyczne WHO dotyczące 
aktywności fizycznej i siedzącego trybu życia – omówienie. Kopenhaga, Dania: Biuro Regionalne WHO 
na Europę; 2021. https://apps.who.int/iris/handle/10665/341120. Dostęp 2.02.2022.
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Rozwijający się postęp technologiczny, a także życie obciążone wszechobecnym stresem 
powinny stanowić dla współczesnego człowieka wyzwanie motywujące do organizacji ak-
tywnego wypoczynku w czasie wolnym. Brak przymusów i ograniczeń może być silnym 
bodźcem do aktywnego spędzania czasu wolnego.28 Sposób, w jaki społeczeństwo spędza czas 
wolny, stanowi istotną kategorię rzeczywistości danej populacji. Czas ten jest niezbędnym do 
prawidłowego rozwoju i funkcjonowania elementem życia każdego człowieka. Warto w tym 
miejscu przypomnieć, że czas wolny został formalnie zapisany jako jedno z podstawowych 
praw człowieka w Powszechnej deklaracji praw człowieka.29 
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2Antoni Roman, Michał Roman

Czas wolny  
jako jedna z potrzeb człowieka

Każdy człowiek ma do dyspozycji określony zasób czasu, który wedle własnego uznania prze-
znacza na pracę i odpoczynek.1 W procesie pracy, tj. wydatkowania energii podczas wykonywa-
nia czynności zawodowych, potwierdza swoją zdolność do jej wykonywania. Jego kompetencje 
kształtowane są przez zdobytą wiedzę (szerzej: mądrość), kwalifikacje, doświadczenie, talent, za-
angażowanie i determinację, lojalność, zaufanie i odpowiedzialność. Regeneracja utraconych sił 
witalnych, zwanych zdrowiem, i doskonalenie osobowości odbywają się w czasie wolnym. Pojęcie 
czasu wolnego jako części zasobu czasu określane jest zamiennie, np. wczasowanie, rekreacja, 
wypoczynek, odpoczynek, odpoczywanie. Nie zawsze jest on przeznaczany na wypoczynek. Czas 
po wykonaniu obowiązków zawodowych i rodzinnych jest wykorzystywany na2:
• czynny lub bierny, zaplanowany i zorganizowany odpoczynek (aktywność ruchową odbywają-

cą się w ramach rekreacji, turystyki lub sportu, próżniactwo, leniuchowanie, relaks, oglądanie 
telewizji, czytanie książek, surfowanie po Internecie, w tym mediach społecznościowych, 
ćwiczenia typu joga, gra na instrumentach muzycznych itp.); różnego rodzaju pożyteczne 
zajęcia, m.in.: oglądanie zabytków, wędrówki górskie, wizyty w ogrodzie sensorycznym, wy-
prawy rowerowe, kajakowe, samochodowe i inne, zapoznawanie się z lokalną kulturą, w tym 
historią mniejszości etnicznych, wizyty na cmentarzach wojskowych (służące rozwijaniu świa-
domości o bohaterach historycznych), zapoznawanie się z tradycją lokalną podczas spotkań 
z członkiniami miejscowych kół gospodyń wiejskich, odwiedzanie lokalnych bibliotek (w celu 
poznania dorobku literackiego danych twórców), kształtowanie świadomości zdrowotnej 
przez poznawanie właściwości roślin zielarskich, w tym przypraw, oraz podejmowanie działań 
w zakresie stosowania suplementów diety pochodzenia naturalnego;

• utrzymanie zdrowia, które jest dla każdego człowieka bogactwem, priorytetem, podsta-
wą prawidłowego funkcjonowania organizmu ludzkiego i rozwoju człowieka; a w czasie 
wolnym istnieje możliwość korzystania z usług terapeutycznych (choroby „nie czekają”, aż 
znajdzie się czas na ich leczenie); 

• rozrywkę, zabawę, przeżycie przygody, aby wyzwolić pozytywne emocje;
• rozwój własnej osobowości (hobby, pasje);
• świętowanie (obchodzenie świąt, uroczystości, obrzędów, ceremonii publicznych, rytuałów 

religijnych, a nawet czynności magiczne);
• doskonalenie kwalifikacji zawodowych;
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• integrację ze środowiskiem społecznym, obcowanie z przyrodą;
• działalność społeczną;
• zaspokajanie potrzeb fizjologicznych (sen, konsumpcja);
• działalność gospodarczą niezwiązaną z zatrudnieniem, w tym m.in. w sferze inwestycyjnej, 

np. zakup nieruchomości, papierów wartościowych, kruszców, budowę lub modernizację 
domu, a także w sferze pozainwestycyjnej, np. porządkowanie ogrodu działkowego, prace 
dorywcze w polu.

2.1. Istota czasu wolnego i jego funkcje
Czas wolny jako nieodłączna część codzienności stał się kategorią interdyscyplinarną, obiek-

tem zainteresowania wielu dziedzin nauki: filozofii, antropologii, socjologii, psychologii, pedago-
giki, architektury, ekonomii, medycyny, kultury fizycznej.3 Jest ważną zmienną w ocenie jakości 
życia każdego człowieka.4 Oznacza to, że od ilości czasu wolnego i sposobów jego wykorzystania 
zależy jakość wykonywanej pracy, kształcenia i doskonalenia zawodowego, codziennego samo-
poczucia, zadowolenia i satysfakcji z dokonanych osiągnięć oraz zdrowia w sensie fizycznym, 
psychicznym, duchowym i społecznym, co w rezultacie definiuje jakość życia. Czas wolny to 
okres pozostający do wyłącznej dyspozycji człowieka, wydzielony z dobowego budżetu czasu 
każdej jednostki ludzkiej, jaki jej pozostaje do dowolnego wykorzystania po wykonaniu przez 
nią czynności lub zadań koniecznych i obowiązkowych. Może być przeznaczony na odpoczynek 
(fizyczny lub psychiczny), podróże, rozrywkę, działalność społeczną, rozwój własnych zaintere-
sowań, zdolności, pasji, poprawę stanu zdrowia, a także samowychowanie i samokształcenie 
oraz odnajdowanie tożsamości i poszukiwanie swojego miejsca w społeczeństwie.5 

Charakteryzują go takie cechy, jak: 
• dowolność, dobrowolność (aktywność w czasie wolnym nie może mieć charakteru 

obowiązkowego); 
• swoboda, wolność, tj. podejmowanie decyzji i ich realizacja (wybór formy zachowania jest 

zgodny z autonomicznymi oczekiwaniami, potrzebami i zainteresowaniami);
• niezarobkowość (aktywność w czasie wolnym nie może być zasadniczym źródłem 

dochodu);
• przyjemność.

W holistycznym ujęciu czasu wolnego występuje również element zabawy, często utoż-
samianej z rozrywką. Dotyczy ona aktywności fizycznej, psychicznej, umysłowej i społecznej 
odmiennej od aktywności przejawianej w pracy zawodowej.6

Istnieje wiele definicji czasu wolnego w zależności od dyscypliny badań naukowych.7 
Można go rozważać w podejściu:
• instrumentalnym – obrazuje, że człowiek wygospodarowuje określoną ilość czasu w ciągu 

doby, kiedy nie wykonuje żadnych obligatoryjnych prac i czynności związanych z „przy-
musem” pracy; może wtedy podejmować kreatywne decyzje w zakresie form i możliwości 
wypoczynku, które pozwalają zniwelować zmęczenie i zregenerować siły do wykonywania 
codziennych czynności, oderwać się od hałasu, wymagań, planów, szybkiego tempa życia 
czy przymusowego towarzystwa;
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• behawioralnym – pokazuje specyficzne zachowania, postępowanie przejawiające się we 
wszelkich działaniach i zajęciach, które prowadzą do odpoczynku;

• duchowym – przedstawia uszlachetnienie obyczajów ludzkich, rozwój i kształtowanie 
ducha, inaczej świadomości człowieka i społeczeństwa.

Zagospodarowanie czasu wolnego odbywa się w sferze konsumpcji oraz produkcji dóbr 
materialnych i usług służących do zaspokajania różnych potrzeb jednostki i społeczeństwa. 
Podczas jego realizacji w rekreacji, turystyce i sporcie wykorzystuje się zasoby kapitałowe 
i naturalne (szeroko rozumianą przyrodę). Sposób wykorzystywania czasu wolnego może 
być zdeterminowany następującymi czynnikami8:
• biologicznymi:

– stan zdrowia,
– poziom sprawności i wydolności fizycznej,
– budowa somatyczna;

• psychicznymi:
– osobowość,
– temperament,
– inteligencja,
– postawa życiowa,
– wartości, potrzeby i zainteresowania (hobby, pasje);

• społeczno-demograficznymi:
– płeć,
– wiek,
– wykształcenie,
– wykonywany zawód i aktywność zawodowa,
– pozycja społeczna,
– styl życia,
– miejsce zamieszkania (miasto lub wieś, na niekorzyść wsi);

• ekonomicznymi:
– sytuacja materialna,
– poziom i struktura dochodów,
– ilość czasu wolnego,
– dostępność urządzeń, obiektów oraz różnych ofert spędzania czasu wolnego;

• kulturowymi (tradycja, obrzędy, zwyczaje);
• zagrożenia epidemiologicznego w kraju i na świecie (epidemie, pandemie).

Definicje czasu wolnego podkreślają, że jest on dobrem kapitałowym w gospodarce 
i zasobem konsumpcyjnym, a przy tym niewymuszoną aktywnością (wynikającą z ludzkiej 
świadomości) i wolnym wyborem. W czasie wolnym człowiek nie tylko wypoczywa, lecz 
także podejmuje pożyteczne czynności.9 

Według Ericha Fromma10 występuje wolność jednostki ludzkiej od czegoś (od pracy zawo-
dowej) i wolność do czegoś (wolność pozytywna), dająca człowiekowi poczucie niezależności, 
możliwości realizacji swojego „ja” (osobowości, spontanicznej i jednocześnie autentycznej 
aktywności w działaniu). W czasie wolnym może też wystąpić wolność i pęd do powstania 
oraz utrzymania się patologii społecznych, np. próżniactwa i życia na cudzy koszt, a także 
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różnego rodzaju chorób, w tym depresji i otyłości. Czas wolny w pozytywnym, korzystnym 
znaczeniu spełnia funkcję: odpoczynku, troski o zdrowie, zabawy (często utożsamianej z roz-
rywką; inaczej ludyzmu), przygody, integracji społecznej i pracy nad sobą oraz poszukiwania 
tożsamości i odnajdywania swojego miejsca w społeczeństwie. Sens odpoczynku polega na 
odreagowaniu zmęczenia i znużenia, na odnowieniu sił fizycznych i psychicznych zużytych 
nie tylko w pracy zawodowej, ale również podczas radzenia sobie z kłopotami wynikający-
mi z zajęć i obowiązków życia codziennego. Wypoczynek po pracy pozwala „zanurzyć się” 
w spokoju, ciszy, kontemplować i przebywać z dala od wielkich aglomeracji. Z kolei zabawa 
postrzegana jest jako odpoczynek czynny, aktywny, w przeciwieństwie do biernego wypo-
czynku (odpoczynku). 

Jedną z wielu definicji zabawy jest ta zaproponowana przez Johana Huizingę,11 który 
stwierdził, że stanowi ona dobrowolną czynność lub zajęcie dokonywane w pewnych 
określonych granicach czasu i przestrzeni według dobrowolnie przyjętych, lecz bez-
warunkowo obowiązujących reguł. Jest celem samym w sobie i towarzyszy jej uczucie 
napięcia, radości i świadomości (odmienności) od zwyczajnego życia. W przeciwieństwie 
do biernego wypoczynku wyraża potrzebę ruchu, nowości, przygody, przeżyć, emocji, 
hazardu, zmienności wrażeń, iluzji. Pozwala odreagować nudę i monotonię. Może to 
wyrażać się w czynnościach realnych (np. wycieczka, podróż z plecakiem) lub w prze-
żywaniu fikcji (np. film). 

Realizowana w czasie wolnym praca nad sobą wyraża potrzebę samorozwoju, samo-
doskonalenia w różnych formach i w dowolnej dziedzinie kultury, samokształcenia (nie 
tylko intelektualnego). Oznacza to dobrowolne i samodzielne zdobywanie w tym okresie 
wiadomości, kształtowanie umiejętności i nabywanie nawyków w celu samodoskonalenia, 
czyli wszechstronnego rozwoju osobowości. Istotne jest zachowanie właściwej równowagi 
pomiędzy poszczególnymi funkcjami czasu wolnego. Trzeba je traktować holistycznie i żadna 
z nich nie powinna dominować przez dłuższy czas w życiu jednostki. Czas wolny od pracy 
powinien być rozpatrywany z jednej strony jako przestrzeń do osiągania korzyści, zadowole-
nia, rozwoju i samorealizacji człowieka, a z drugiej jako źródło różnorodnych zagrożeń. Może 
umożliwiać rozwijanie rozmaitych pasji, poszukiwania nowych zajęć, ale też stanowić okres 
bezczynności, lenistwa, próżniactwa (np. ze względu na problemy zdrowotne, trudności 
finansowe, sytuację rodzinną czy brak określonych umiejętności, zainteresowań lub chęci do 
podejmowania aktywności). W tym okresie mogą pojawić się skłonności do nadużywania 
alkoholu albo chuligaństwa, czynów prawnie zabronionych, jak również wzrost zachorowal-
ności na choroby cywilizacyjne, w tym otyłość i depresję.

Arystoteles jako pierwszy w historii przedstawił koncepcję czasu wolnego (gr. scholē 
– spokój, wolny czas przeznaczony do nauki). Jego zdaniem czas wolny nie miał być ani 
wypoczynkiem, ani końcem pracy, ponieważ praca powinna stanowić jego ukoronowanie. 
Uważał, że kto nie pracuje, ten nie dysponuje czasem wolnym, nie rozporządza sobą i nie 
jest szczęśliwy. Proponował „wznieść się” ponad codzienność i poświęcać swój czas wolny 
filozofii, sztuce, nauce i kontemplacji. Wykonywane w czasie wolnym czynności służyły 
dążeniu człowieka do doskonałości, samorealizacji. Arystoteles twierdził, że czas wolny obej-
muje szlachetne działania w tym poświęcenie się sztuce, kształtowaniu kultury duchowej 
i przyjemnościom, co wytycza drogę do dobrobytu i szczęścia.12
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Inne stanowisko reprezentuje Janusz Antoni Danecki, który zdefiniował czas wolny jako 
nadwyżkę ponad czas snu i wykonania prac oraz czynności o charakterze socjalno-bytowym 
i zarobkowym (prace i czynności zarobkowe, zajęcia w gospodarstwie domowym), a także 
prac i czynności organicznie z nimi związanych (przygotowanie stanowisk i narzędzi pracy).13

Z kolei Zygmunt Skórzyński – polski socjolog uważał, że czas wolny (zwany czasem 
dyspozycyjnym, czasem szczególnym) to czas uwolniony od obowiązków zawodowych, ro-
dzinnych, społecznych i przeznaczony bez przymusu na wybrane przez siebie zajęcia służące 
wypoczynkowi, odpoczynkowi, rozrywce i kształtowaniu własnej osobowości, doskonaleniu 
kwalifikacji zawodowych i na działalność społeczną.14 

Erwin Scheuch15 podkreślił, że czas wolny stanowi ograniczoną przestrzeń czasową nie-
przejętą przez aktywność zawodową, zarobkową ani przez fizjologiczne konieczności. 

W dokumentach Soboru Watykańskiego II16 zapisane jest, że czas wolny dotyczy czasu 
poświęconemu życiu rodzinnemu, kulturalnemu, społecznemu, religijnemu oraz na rozwijanie 
sił i uzdolnień, których człowiek (społeczeństwo) nie jest w stanie doskonalić podczas pracy 
zawodowej. To czas przeznaczony do swobodnej dyspozycji, na którym nie ciążą jakiekolwiek 
bezpośrednie zobowiązania. Potrzebny jest on do uzyskania wyższych jakościowo dóbr, 
szczególnie wartości osobowości i osiągnięć w działalności kulturalnej. 

Placidus Spescha17 przyjmuje czas wolny za czas uwolniony od obciążeń pracy zawodowej 
w kierunku wolności indywidualnej i możliwości rozwoju człowieczeństwa. Powstaje przy 
tym problem właściwego, racjonalnego zapełnienia czasu wolnego z chwilą uwolnienia od 
koniecznych obowiązków. 

Według Władysława Gaworeckiego18 czas wolny to czas poza pracą zawodową, po-
zostający do swobodnego wykorzystania na wypoczynek, uczestniczenie w zdobyczach 
współczesnej cywilizacji, rozwijanie zainteresowań własnych i rozrywkę. Nie ma on więc 
innych celów poza bezpośrednią satysfakcją, którą człowiek może kojarzyć z działaniem lub 
bezczynnością. Zdolność cieszenia się czasem wolnym w tym znaczeniu wymaga jednak 
odpowiedniego stanu ducha i umysłu.

Pełny obraz czasu wolnego przedstawia Krzysztof Przecławski,19 traktujący go jako czas, 
który pozostaje człowiekowi do jego swobodnej dyspozycji po wykonaniu czynności zwią-
zanych z zaspokojeniem potrzeb biologicznych i higienicznych (sen, jedzenie, toaleta) oraz 
czynności obowiązkowych związanych z pracą, nauką, obowiązkami rodzinnymi, dojazdem 
do pracy lub szkoły.20

Anna Zawadzka natomiast rozumie czas wolny jako czas wykorzystywany na zajęcia 
nieobowiązkowe, podejmowane dobrowolnie dla wypoczynku, rozrywki, wszechstronnego 
rozwoju, udziału w życiu społecznym.21

W ocenie Ryszarda Wroczyńskiego czas wolny to czas pozostały po wykonaniu obowiąz-
ków rodzinnych, zawodowych, społecznych i przeznaczony na odpoczynek, rozrywkę oraz 
rozwój własnych zainteresowań zgodnie z zamiłowaniami i upodobaniami.22 

Maria Truszkowska-Wojtkowiak pokazuje, że przyjęta określona forma spędzania czasu 
wolnego determinuje właściwe zajęcia i czynności oraz spełnia różne funkcje, a wśród nich 
rekreacyjną i zabawową.12 Prawidłowe wykorzystanie czasu wolnego daje poczucie swobody, 
uczy odpowiedzialności za siebie i innych, rozwija inicjatywę i kreatywność, wyzwala spon-
taniczność i wolność oraz pozwala na autentyczne bycie sobą.21
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Czas wolny to czas nieskrępowanego wyboru form wypoczynku, rozrywki, zaintereso-
wań odpowiadających jednostce i mających na celu regenerację sił zużytych podczas nauki, 
wykonywania pracy zawodowej lub innych czynności, poprawę stanu zdrowia (rozwój fi-
zyczny, psychiczny, duchowy i społeczny), profilaktykę chorób, ochronę zdrowia i rozwijanie 
własnej osobowości. Zaczyna się wtedy, gdy kończy się czas pracy, a człowiek nie podlega 
żadnym przymusom społecznym. Istnieje wiele form i możliwości jego pożytecznego wy-
korzystania, opierającego się na różnorodnych motywach i postawach. Ich wybór zależy 
od płci, wieku, wykształcenia, wykonywanego zawodu, pochodzenia społecznego, miejsca 
zamieszkania, zainteresowań lub posiadanego majątku. W tym względzie duże znaczenie 
mają: położenie geograficzne, różnice historyczne i kulturowe. Kategoria czasu wolnego 
stanowi ważny element jakości, stylu, trybu życia. Od ilości czasu i sposobów jego wyko-
rzystania zależy jakość: wykonywanej pracy, kształtowania i doskonalenia zawodowego, 
codziennego samopoczucia oraz zdrowia, czyli jakość życia. Podobnie edukacja, jeśli ma 
być skuteczna, powinna obejmować wszystkie sfery aktywności życiowej człowieka, w tym 
jego czas wolny. Wyróżniamy czas wolny chciany i czas wolny „niechciany”. Czas wolny „nie-
chciany” dotyczy osób przebywających na emeryturze, rencie, na zwolnieniach lekarskich, 
osób chorych, bezdomnych, z niepełnosprawnościami, niesamodzielnych, bezrobotnych 
z chwilą przejścia w stan „niepracy”. Emerytura może być traktowana jako długi weekend.

Według Noela Gista i Sylvii Favy23 czas wolny to czas poza pracą i innymi obowiązkami 
z nią związanymi, który może być wykorzystywany dla relaksu, rozrywki, dokonań społecz-
nych i rozwoju osobowości. Bogdan Suchodolski24 podkreślił, że istnieje ścisła korelacja 
między wykonywaną pracą a sposobem spędzania czasu wolnego od pracy. Im cięższe i bar-
dziej przykre są warunki, w których człowiek pracuje, w tym większym stopniu w godzinach 
wolnych od pracy szuka on zapomnienia. Wynika z tego zatem, że zadowolenie z pracy 
wzmagają jej właściwy wybór, poczucie odpowiedzialności przedsiębiorstwa, odpowiednie 
wynagrodzenie, a to przyczynia się do zwiększonej możliwości wyboru oferty wczasowej. 

Francuski socjolog Joffre Dumazediér19 do zdefiniowania czasu wolnego użył słowa loisir, 
które oznacza zajęcia, jakim człowiek może się oddawać dobrowolnie poza koniecznymi 
obowiązkowymi zajęciami zawodowymi, rodzinnymi czy społecznymi dla wypoczynku, 
rozrywki, rozwoju osobowości. Dumazediér włączył do czasu wolnego czas przeznaczony 
na samokształcenie, doskonalenie się, dokształcanie, ale tylko wtedy, gdy te zajęcia nie 
mają charakteru systematycznego, zorganizowanego i uczęszcza się na nie nieregularnie. 
Do kategorii loisir zaliczamy również czynności wykonywane dobrowolnie, bez wynagro-
dzenia, sprawiające przyjemność i zaspokajające funkcjonowania w społeczeństwie. Nie 
może to być jednak działalność związana z wykonywaniem obowiązków rodzinnych, spo-
łeczno-politycznych i kulturowych. Według J. Dumazediéra słowo loisir stanowi podstawę 
rozwoju osobowości. Z tym stwierdzeniem nie zgadzają się B. Suchodolski i J.A. Danecki,13 
którzy uważali, że rozwój osobowości nie powinien odbywać się w czasie wolnym, lecz 
także podczas zajęć zawodowych (w szkole, zakładzie pracy, domu) i w każdej innej dzia-
łalności człowieka. 

Z kolei Wincenty Okoń25 uważał, że czas wolny racjonalnie przeznacza się na:
• wypoczynek, tj. regenerację sił psychicznych i fizycznych;
• rozrywkę, która sprawia przyjemność;
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• rozwój zainteresowań i uzdolnień jednostki przez zdobywanie wiedzy i amatorską działal-
ność artystyczną, naukową czy sportową;

• działalność społeczną o charakterze dobrowolnym i bezinteresownym.
Stanisław Tomasz Nowakowski26 stwierdził natomiast, że czas wolny dotyczy nie tylko wy-

poczynku w sensie potocznym, ale również wszelkich czynności związanych z wypoczynkiem 
fizycznym i psychicznym, rozrywką lub rozwojem osobowości według swego upodobania 
poza obowiązkami wynikającymi z sytuacji zawodowej (zarobkowej), rodzinnej (w gospo-
darstwie domowym) i społecznej. Do obowiązków można zaliczyć: 
• potrzeby fizjologiczne (posiłki i sen nocny);
• pracę zawodową;
• zakupy;
• dojazdy do pracy;
• załatwianie spraw urzędowych;
• dokształcanie zawodowe;
• sprawy domowe i obowiązki rodzinne.

Czas wolny od pracy nie jest związany z obowiązkiem i pracą, lecz ze swobodą, przyjem-
nością i rozrywką, a także turystyką, w tym turystyką wiejską (agroturystyką, ekoturystyką, 
etnoturystyką, terapoturystyką). Według Aleksandra Kamińskiego kategoria czasu wolnego 
dotyczy odpoczynku, zabawy i pracy nad sobą. Wyodrębnił on następujące cechy czasu 
wolnego22:
• niepodleganie bezpośrednio ekonomicznym zasadom pracy;
• minimum społecznych zobowiązań;
• psychiczne poczucie wolności;
• bezinteresowność i względny brak znaczenia.

Według Bogusława Sułkowskiego27 można wymienić następujące czynności wykonywa-
ne w czasie wolnym: czytanie gazet i książek, oglądanie telewizji, słuchanie radia, rozmowy, 
wizyty i spotkania towarzyskie, działalność społeczna, kontakty pozadomowe z instytucjami 
kultury, hobby, codzienne i świąteczne praktyki religijne, odpoczynek bierny, dodatkowy sen 
(oprócz snu nocnego).

Ze względu na długość trwania czasu wolnego się dokonano podziału na28:
• krótki czas wolny, tj. czas wolny po pracy w dniu powszednim;
• średni czas wolny – weekendy, święta;
• długi czas wolny, czyli urlopy oraz emerytury, renty i wymuszone bezrobocie.

W celu ukazania relacji między czasem pracy a czasem wolnym wyodrębnia się następu-
jące rodzaje czasu w ciągu doby8:
• czas przed pracą (czas przeznaczony na zaspokojenie potrzeb fizjologicznych koniecznych 

do normalnego funkcjonowania organizmu, w tym sen, jedzenie, higiena); 
• czas pracy (czas zarobkowania) i zajęcia z nim związane, np. dojazdy; 
• czas po pracy, czyli czas dyspozycyjny (w którym mieści się czas wolny i czas „powinności”, 

w tym czas wykonywania obowiązków wobec rodziny, bliskich, pracodawcy i reszty spo-
łeczeństwa określanych jako zajęcia typu gospodarsko-domowego); 

• czas wolny, inaczej czas wolny od „przymusu” pracy, przeznaczony na wypoczynek i rege-
nerację sił witalnych oraz na rozwijanie własnych pasji, przyjemności, rozrywki. 
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Jednym z czynników wpływających na wydłużenie czasu wolnego są efekty realizacji 
postępu technicznego, biorąc pod uwagę, że wskutek jego wdrażania w rzeczywistość 
społeczno-gospodarczą, polityczną i kulturową gwałtownie rośnie liczba bezrobotnych 
w skali światowej, a przy tym są opinie, że 20% zdolnej do pracy populacji jest w stanie 
utrzymać światową gospodarkę w rozmachu.29 Należy zatem uwzględnić status bezro-
botnego w teorii czasu wolnego. Występuje tu również dodatkowy paradoks. Z jednej 
strony istnieje coraz więcej czasu wolnego, co wynika z wdrażania osiągnięć postępu 
technicznego (automatyzacja, robotyzacja, informatyzacja, komputeryzacja), a z drugiej 
strony ludzie coraz bardziej się spieszą i mają mniej czasu dla siebie. Ten brak czasu nie 
ma wymiaru realnego, lecz posiada charakter pozorny. Świadczy to o tym, że kategoria 
czasu wolnego jest złożona. Definicji czasu wolnego nie należy odnosić wyłącznie do 
czasu pracy i obowiązku bycia przydatnym w gospodarce. Czas wolny staje się pewnym 
sposobem na życie, elementem kultury i coraz częściej filozofią życia bez pracy i bez 
obowiązku.

Istnieje tendencja do wydłużenia czasu wolnego ze względu na postęp techniczny, który 
determinuje wzrost wydajności pracy i na tej podstawie powoduje dalsze skracanie dnia 
pracy (czasu pracy) oraz powoduje restrukturyzację stanowisk i zwalnianie pracowników 
(bezrobocie), co przyczynia się do zwiększenia czasu wolnego.

Z ekonomicznego punktu widzenia czas wolny od pracy jako zasób gospodarczy staje się 
niezbędny do regeneracji sił witalnych człowieka i zwiększenia jego sprawności (wydajności 
pracy) oraz skuteczności w dalszych aktach i procesach pracy. Stanowi ważny składnik 
kultury, tj. ogółu zasad, reguł i sposobów ludzkiego postępowania, działania, wytworów 
ludzkiej pracy oraz twórczości. Kultura to zbiorowy dorobek społeczeństw, powstający na 
gruncie swoistych biologicznych, duchowych i społecznych cech człowieka oraz warun-
ków jego bytu.12 Rozwija się i przekształca w procesie historycznego (czasowego) rozwoju 
społeczeństw, wyraża stopień opanowania sił przyrody, osiągnięty stan wiedzy i twórczości 
artystycznej oraz poziom świadomości społecznej i formy współżycia społecznego, moral-
nego i umysłowego doskonalenia człowieka, rozwoju sztuki i wiedzy, zagospodarowania 
czasu pracy i czasu wolnego od pracy (przed pracą i po niej). Na ogół do czasu wolnego 
zalicza się nadwyżki pozostające z czasu egzystencji człowieka poza pracą po odliczeniu 
nakładów czasu na czynności będące:
• niezbędnym przedłużeniem zajęć zawodowych (np. dojazdy do pracy);
• dodatkowymi zajęciami zarobkowymi (tzw. dorabianie);
• zajęciami w gospodarstwie domowym wynikającymi z obowiązków;
• wykonywaniem powinności religijnych i towarzyskich.

Jak się okazuje, głównym czynnikiem sprawczym przedłużenia (wydłużenia) czasu 
wolnego jest postęp techniczny (wzrost wydajności pracy) i dalsze skracanie na tej pod-
stawie dnia pracy. Statystyki pokazują, że mamy go coraz więcej do dyspozycji. Francu-
ski socjolog Jean Viard, autor książki Przeklęty wolny czas (tytuł oryginalny: Le sacre du 
temps libre) policzył, że w ciągu ostatnich 100 lat czas trwania ludzkiego życia wydłu-
żył się średnio z 500 do 700 tys. godzin, zaś czas pracy zmniejszył się z 200 tys. godzin 
do około 67 tys. Inaczej mówiąc – jak pisał Viard na łamach czasopisma Le Nouvel Ob-
servateur30 – praca pochłaniała aż 40% ludzkiego życia, a obecnie zajmuje mniej niż 10%.  
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Ilość czasu wolnego od pracy zwiększyła się. W 1900 r. przeciętny robotnik miał go w ciągu 
życia 100 tys. godzin, a współcześnie ma cztery razy tyle, z czego jedną czwartą spędza 
przed telewizorem. Można powiedzieć, że czas wolny zabija się pilotem od telewizora. Czasu 
wolnego jako dobra mamy wciąż więcej i więcej. Dlaczego więc większość społeczeństwa 
ma nieustanne wrażenie, że ciągle go brakuje? Wyjaśnieniem tego problemu może być to, 
że nie jesteśmy do niego przygotowani, nie potrafimy racjonalnie, optymalnie zarządzać 
czasem. W kulturach tradycyjnych, pierwotnych nie istniało rozgraniczenie między pracą 
a odpoczynkiem, zabawą a nauką, nauką a religią. Wszystkie ludzkie działania przebiegały 
w określonym cyklu i były ze sobą sprzężone. Dopiero wraz z nastaniem kapitalistycznej 
formacji społeczno-gospodarczej i powstaniem przemysłu praca oderwała się od innych 
aktywności życiowych człowieka, stając się działalnością produkcyjną lub usługową o cha-
rakterze ekonomicznym. To spowodowało, że poszczególne ludzkie aktywności życiowe 
oddalają się od siebie. Twórczość artystyczna, praktyki religijne, nauka, wypoczynek mają 
swój własny czas. Historia czasu wolnego rozpoczęła się w 1919 r., kiedy Międzynaro-
dowa Organizacja Pracy uchwaliła w Waszyngtonie pierwszą konwencję o czasie pracy, 
w której zawarto, że tydzień pracy trwać będzie sześć dni i wynosić 48 godzin. W 1939 r. 
Stany Zjednoczone Ameryki Północnej jako pierwsze wprowadziły 40-godzinny tydzień 
pracy, osiem lat później zrobiła to Australia, a następnie Kanada. W Europie nastąpiło to 
dopiero w latach 50. XX w., a dwudniowe weekendy wdrożono w latach 60. i 70. XX w. 
W Polsce w 1974 r. wprowadzono eksperymentalnie sześć wolnych sobót w ciągu roku, 
a następnie zwiększono ich liczbę do 12. W krajach Unii Europejskiej najkrócej pracują 
Szwedzi (35,4 godz.), Irlandczycy (35,8 godz.), Francuzi (35,8 godz.) oraz Luksemburczycy 
(35,8 godz.). Z wolnym czasem nie umiemy sobie radzić, zarządzać nim. Zarządzanie cza-
sem wolnym jest konsekwentnym i zorientowanym na cel podejmowaniem takich działań, 
aby otrzymany do dyspozycji czas był wykorzystany sensownie, optymalnie i pożytecznie 
dla zdrowia i rozwoju osobowości człowieka. Aby go nie marnować stworzono zasady 
racjonalnego jego wykorzystania31:
• nad każdym czasem trzeba refleksji, planowania i konsekwencji; można zauważyć, że czas 

wolny ma niski stopień planowości, a wysoki poziom żywiołowości i spontaniczności;
• należy szczegółowo zaplanować rozkład zajęć; nie warto żałować 15 min, które na to 

przeznaczymy, ponieważ pomogą nam one zaoszczędzić znacznie więcej;
• należy określić priorytety: to, co jest ważne do zrobienia, zapiszmy na początku listy – 

w ten sposób łatwo dostosujemy ją do niespodziewanych wydarzeń, będziemy wiedzieli, 
z czego najpierw możemy zrezygnować;

• trzeba nauczyć się odmawiać: nie bierzmy na siebie zadań, z których wykonaniem może-
my mieć kłopot, nie bójmy się mówić znajomym, którzy zajmują się czymś nieważnym, 
że nie mamy teraz dla nich czasu;

• należy dzielić czas do dyspozycji: jeśli czeka nas jakieś czasochłonne zadanie, podzielmy 
je na mniejsze części – w ten sposób szybciej się z nim uporamy i nie zniechęcimy się już 
na samym początku;

• na e-maile trzeba odpisywać od razu: nie należy czekać z odpowiedzią w sprawie wiado-
mości nagranych na pocztę głosową, bo z czasem dłużej będzie trwało przypomnienie 
sobie, o co właściwie chodziło;
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• należy z góry ustalić, ile będą trwać nasze spotkania służbowe lub ze znajomymi – w ten 
sposób łatwiej nam będzie zaplanować pozostałą część czasu;

• nie wolno oszukiwać siebie: jeśli nie mamy w sobie mobilizacji do pracy, to zróbmy coś 
innego, co będzie pożyteczne lub przyjemne, np. przeczytajmy książkę lub posprzątajmy; 
nie włączajmy telewizora, ponieważ daje on tylko złudzenie zajęcia się czymś i do tego 
zajmuje więcej czasu niż się spodziewamy;

• trzeba oszukać zegarek, ustawiając wskazówki na kilka minut do przodu.
Analizując czas wolny, trzeba uwzględnić jego funkcje w życiu społecznym, gospo-

darczym i kulturowym jednostki oraz społeczeństwa. W tym celu należy wyodrębnić 
elementy czasu wolnego i działania jego części w systemie, do którego ten element 
należy, powodujące osiągnięcie określonego rezultatu. Czas wolny musi być racjonalnie, 
czyli mądrze zaplanowany, zorganizowany, wypełniony różnymi zajęciami, działaniami 
jednostki doprowadzającymi do jej rozwoju osobistego, a tym samym do podniesie-
nia kultury całego społeczeństwa. Polscy pedagodzy przyjmują32 cztery funkcje czasu 
wolnego: wychowawczą, opiekuńczą, terapeutyczną i poznawczo-kształcącą. Z kolei 
socjolog Edmund Wnuk-Lipiński podkreślił, że pożyteczne zajęcia w czasie wolnym 
pełnią pięć funkcji33:
• edukacyjną (bezinteresowne i niewymuszone poszerzanie wiedzy, zaspokajanie potrzeb 

poznawczych, potrzeb zdobywania wiedzy i nowych doświadczeń);
• wychowawczą (przyswajanie określonych zasad, norm postępowania, stylu życia i okreś-

lonych zachowań);
• integracyjną (umacnianie więzi rodzinnych, integracji grup rówieśniczych, które zaspo-

kajają potrzeby uznania i osiągnięć);
• rekreacyjną i turystyczną przez czynności, które przyczyniają się do usuwania objawów 

zmęczenia i znużenia (Tadeusz Tomaszewski21 uważa, że czynny wypoczynek powinien 
być atrakcyjny i wykonalny, co wpływa na odprężenie i obniżenie napięcia nerwowego, 
stresu; powinien dawać też poczucie satysfakcji, radości oraz możliwości niezwykłych 
przeżyć, przygody i silnej motywacji);

• kompensacyjną w stosunku do treści i rodzaju czynności wykonywanych w czasie pracy.
J. Dumazediér34 uważał, że czas wolny powinien spełniać funkcję rekreacyjną, ludyczną 

i kształcącą, zaś Marian Grochociński5 wyróżnił następujące funkcje czasu wolnego ucznia:
• twórczą (doskonalenie własnej osobowości przez poznanie i odbiór cudzej twórczości, 

np. czytanie książek, czasopism);
• rekreacyjno-turystyczną (przywracanie i utrzymywanie równowagi organizmu człowieka 

przez gry, zabawy ruchowe, spacery, wycieczki, rajdy);
• uspołeczniającą (zajęcia wywierające wpływ na kształtowanie postaw społecznych).

Zdzisław Dąbrowski35 zwrócił natomiast uwagę na cztery podstawowe funkcje 
czasu wolnego, takie jak: wypoczynek, rozrywka, rozwój zainteresowań i uzdolnień 
oraz poszukiwanie własnego miejsca w społeczeństwie. Według niego najbardziej 
oczywistą funkcją czasu wolnego jest regeneracja sił fizycznych i psychicznych organi-
zmu, czyli wypoczynek, a jego czas trwania i forma są uzależnione od indywidualnych 
potrzeb, przyjętych obyczajów i warunków życiowych. Sposób spędzania czasu wol-
nego zależy od pomysłowości osób zainteresowanych i instytucji organizujących czas 
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wolny po pracy. O jego racjonalnym wykorzystaniu decydują wykształcenie, warunki 
życia rodzinnego, środowisko przyrodnicze, szkoła i dom rodzinny z jego tradycjami 
kulturalnymi.

Czas wolny musi być źródłem silnej motywacji, radości i satysfakcji, sposobem 
realizacji własnych potrzeb i marzeń, rozwijania uzdolnień, jak też narzędziem przy-
wracania równowagi psychicznej nadwyrężonej trybem życia i warunkami pracy. Dzięki 
czasowi wolnemu można realizować cele rozrywkowe i kultywować tradycje będące 
formami życia społeczno-kulturalnego. Święta i świętowanie przenikają się z czasem 
wolnym. Czas świąteczny bywa traktowany jako czas wypoczynku i oderwania się od 
rutyny obowiązków. Można przy tym zauważyć, że współcześnie czas wolny coraz 
bardziej odbiega od ducha świętowania i podlega laicyzacji. W obecnych jego formach 
realizacji, takich jak rozrywka telewizyjna, gry komputerowe, wyjazdy weekendowe 
i urlopowe, stwarza okazje do uchylania się od zobowiązań uczestnictwa we wspólnocie 
społecznej, w tym uroczystościach kościelnych. Jeśli myślimy o tradycyjnym święcie 
jako o aktywności wspólnotowej, nakierowanej na wartość, pobożność, to należy się 
zgodzić z tezą, że współczesny rozwój czasu wolnego oznacza kulturową trywializację 
form wypoczynku człowieka.

Według Andrzeja Słabonia36 czas wolny w społeczeństwie pełni następujące funkcje:
• wypoczynkową;
• rozwoju osobowości;
• kulturową; 
• integracyjną. 

Wśród tych funkcji dominuje funkcja wypoczynku biernego, którego cechą charakte-
rystyczną jest tzw. towarzysko-telewizyjny sposób spędzania czasu wolnego bądź też gril-
lowanie ze spożyciem napojów alkoholowych. Przeważają w nim działania konsumpcyjne, 
niewymagające od jednostki większego wysiłku. Natomiast model intensywnego uczest-
nictwa w kulturze, życiu społecznym, rekreacji i turystyce realizowany jest w najmniejszym 
stopniu, dlatego często określany jest jako „elitarny”. 

Z badań przeprowadzonych przez Centrum Badania Opinii Społecznej (CBOS)37 
wynika, że co trzeci Polak narzeka, że w ostatnich pięciu latach zmniejszyła się ilość 
jego wolnego czasu. Co ósma osoba twierdzi, że czasu wolnego nie ma w ogóle. W dni 
powszednie czasu dla siebie nie ma jedna czwarta Polaków – to o 3% mniej niż w 1997 r. 
i o 9% mniej niż w 1994. Jednej trzeciej badanych zdarza się pracować zarobkowo w so-
boty i niedziele. W przypadku osób aktywnych zawodowo pracujący od czasu do czasu 
w weekendy stanowią prawie 60%. Najczęściej na brak czasu wolnego narzekają rolnicy 
i przedsiębiorcy. Z drugiej strony są też tacy (11%), którzy twierdzą, że mają za dużo 
wolnego czasu. Najczęściej są to renciści i emeryci. Jedna trzecia Polaków zauważyła, że 
w ciągu ostatnich pięciu lat zmniejszyła się ilość ich czasu wolnego. Problem ten dotyka 
najczęściej osób lepiej wykształconych oraz kadry kierowniczej. Przyczyną tego stanu 
jest zwiększenie liczby obowiązków w pracy, które potwierdza ponad połowa bada-
nych. Inne powody to przede wszystkim założenie rodziny, narodziny dzieci oraz wiek 
i stan zdrowia, które utrudniają wypełnianie codziennych obowiązków. Osoby, którym 
brakuje czasu w dni powszednie, chciałyby najwięcej wolnych godzin przeznaczyć na 
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odpoczynek i sen. Według oceny dokonanej przez CBOS37 co dziesiąty Polak spędza 
weekendy, chodząc ze znajomymi do klubów, kawiarni, restauracji i pubów… – w myśl 
zasady „wychodzimy z domów” lub opuszcza „zadymione i zatłoczone miasto”. Czyni 
to dlatego, że:
• wzrosły dochody i standard życia: w początkowym okresie rodziny miały na celu zaspoka-

janie najważniejszych potrzeb, takich jak głód, sen czy bezpieczeństwo, następnie zakup 
mieszkania czy samochodu, a teraz mogą przeznaczyć więcej pieniędzy na konsumpcję 
lub realizowanie potrzeb innego rodzaju;

• pojawiły się nowe miejsca, do których można pójść lub dojechać, zarówno już działające, 
jak i nowo powstałe obiekty mają coraz więcej do zaoferowania, prześcigają się pomy-
słowością, aby przyciągnąć jak najwięcej osób;

• oferta kulturalna i rozrywkowa jest niezwykle bogata;
• została odrzucona zasada, że życie towarzyskie odbywa się głównie w domach;
• istnieje większa swoboda i brak kontroli ze strony rodziców;
• wzrósł poziom motoryzacji i pojawiła się możliwość łatwiejszego dotarcia do zaplano-

wanych miejsc. 
Dawniej wyjście z domu wymagało dużo więcej przygotowań. Obecnie młodzież 

mobilizuje się za pomocą telefonów oraz połączeń internetowych i bawi się do godzin 
porannych. Coraz częściej Polacy spędzają piątkowe i sobotnie wieczory poza domem. 
Bawią się w klubach i na koncertach, chodzą do teatrów, które walczą o widza, wprowa-
dzając światowy repertuar i nowatorskie interpretacje znanych dzieł. Teatry czy opery 
zdecydowanie więcej pieniędzy wydają na reklamę. Słyną z wystawiania spektakli, oper 
i ambitnych przedstawień muzycznych. Współcześnie obowiązuje zasada, głównie wśród 
mieszkańców dużych miast, work hard and play hard (wytężona praca i ostra zabawa). 
Nocne zabawy w klubach to tylko jedna z form spędzania wolnego czasu przez młodych 
Polaków. Coraz bardziej popularne są koncerty i letnie festiwale z udziałem światowej 
sławy zespołów i solistów. Modne są też pikniki, imprezy kulturalne i sportowe (tury-
styka sportowa z udziałem kibiców). Z badań CBOS37 wynika, że polskie społeczeństwo 
przeznacza czas wolny w weekendy na:
• oglądanie telewizji, filmów (56%) – ponad 12 godz. tygodniowo;
• życie rodzinne (34%);
• odpoczywanie (33%);
• chodzenie na spacery (30%);
• wysypianie się (29%);
• zapraszanie lub chodzenie w gości (26%);
• czytanie gazet, tygodników lub książek (37%) – ok. 7 godz. w tygodniu;
• chodzenie do kościoła (21%);
• prace domowe (20%).

Odpowiadając na pytania zawarte w tych badaniach, ankietowani mogli zaznaczyć 
pięć odpowiedzi.

Istnieje ścisła współzależność między czasem pracy a czasem wolnym od pracy. Za-
leżności między ilością pracy (podażą pracy, a dokładniej podażą siły roboczej) a stawką 
płac w funkcji y = f(x) przedstawia ryc. 2.1.
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Z ryc. 2.1 wynika, że przy wzroście płac do punktu A działa efekt substytucyjny, tj. przy 
wzroście płac następuje zwiększenie podaży siły roboczej, zaś dalsze zwiększanie płac po 
przekroczeniu punktu A powoduje zmniejszenie podaży pracy z powodu wzrostu zaintere-
sowania pracownika czasem wolnym (efekt dochodowy). W tej sytuacji zatrudniony jest na 
tyle bogaty, że dalsze „dorabianie się” przestaje być dla niego ważne. Na bazie wypracowanych 
dochodów chciałby dłużej odpocząć. Nie będzie zainteresowany dalszym bogaceniem się 
i może sobie pozwolić na odpoczynek w wolne soboty, dalsze wyjazdy turystyczne, urlop 
w zimie lub przejście na wcześniejszą emeryturę. Substytucyjny efekt zastępowania czasu 
wolnego czasem pracy przestanie istnieć, gdy zmniejszą się stawki płac. Maksymalizację 
użyteczności (satysfakcji), czasu pracy i czasu wolnego wyjaśnia teoria Williama Stanleya 
Jevonsa (1835–1882),38 która wskazuje na rekompensatę przykrości (jaką człowiek odczuwa 
podejmując pracę) przyszłym zadowoleniem z pracy z tytułu osiągania dochodów. Począt-
kowo zwiększa się zadowolenie z pracy ze względu na osiągane dochody, ale później pojawia 
się przykrość związana z koniecznością podjęcia pracy, która wzrasta proporcjonalnie do wy-
korzystywanego czasu pracy. Natomiast użyteczność wyrażona satysfakcją z otrzymywanych 
wynagrodzeń stale się zmniejsza ze względu na nadmierną eksploatację zaangażowanej siły 
roboczej (pomimo że rosną wynagrodzenia wynikające z dodatkowego czasu pracy), co 
przedstawia ryc. 2.2.

Na podstawie ryc. 2.2 można stwierdzić, że na początku dnia roboczego (odcinek CF) nie 
występuje wytwarzanie wartości. Zachodzą wtedy jedynie czynności przygotowawcze do 
produkcji związane z organizacją i zaopatrzeniem stanowiska roboczego, które nie przyno-
szą wymiernych korzyści produkcyjnych, mających wpływ na płace jednostkowe. W miarę 

Ryc. 2.1.  Relacje między podażą pracy a stawką płac 
Źródło: opracowanie własne na podstawie: Nojszewska E. System ochrony zdrowia w Polsce. Warszawa, 
Polska: Wydawnictwo Wolters Kluwer Polska; 2011:15.
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upływu czasu przykrość ustępuje, zmieniając się w stan przyjemności (od punktu F), aby 
w końcowym czasie dnia roboczego (po przekroczeniu punktu G) ponownie przemienić się 
w przykrość spowodowaną zmęczeniem organizmu na skutek wykonywania zawodowych 
obowiązków. W obrębie krzywej użyteczności siły roboczej (zdolności do pracy) istnieje 
w ciągu całego dnia pracy nadwyżka użyteczności nad przykrością (dodatnia użyteczność), co 
stanowi zachętę do pracy. Pomiędzy krańcową przykrością z tytułu wykonywania czynności 
roboczych (odcinek DH) a krańcową jej użytecznością (odcinek BD) ustala się równowaga 
wyrażona proporcją podziału czasu na czas pracy i czas wolny. Każdy pracownik dokonuje 
wyboru między czasem pracy a czasem wolnym, ustalając takie proporcje między nimi, aby 
krańcowa użyteczność ostatniej roboczogodziny zrównała się z krańcową oceną wartości 
godziny czasu wolnego. Zadowolenie (satysfakcja, szczęście, radość) lub niezadowolenie 
człowieka z pracy ma swoje przełożenie na własne życie, które jest zdeterminowane39: 
• warunkami, w jakich żyje i wykazuje aktywność zawodową; 
• stanem zdrowia fizycznego, psychicznego, duchowego i społecznego;
• cechami indywidualnymi, stylem życia, sposobem patrzenia na świat, dyspozycją osobo-

wościową, temperamentem;
• możliwościami korzystania z czasu wolnego w preferowany przez daną osobę sposób, 

realizowanie ulubionych czynności w czasie wolnym;
• stopniem realizacji założonych, przewidywanych celów na przyszłość.

Ryc. 2.2.  Zależności między wielkością użyteczności, nastawieniem w pracy a wielkością produkcji, czasem pracy 
i czasem odpoczynku  
Źródło: opracowanie własne na podstawie: White M. Sympathy for the Devil: H.D. Macleod and W.S. Jevons’s 
theory of political economy. J Hist Econ Thought. 2004;23(6):311–329. 
https://econpapers.repec.org/article/cupjhisec/v_3a26_3ay_3a2004_3ai_3a03_3ap_3a311-329_5f00.htm
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2.2. Charakterystyka wypoczynku preferowanego 
przez społeczeństwo polskie

Pomimo pewnych zmian w Polsce utrzymuje się domocentryczny sposób spędzania 
czasu wolnego. Jego przewaga stopniowo zmniejsza się na rzecz wyjazdów turystyczno-
-wypoczynkowych. Upowszechnia się uprawianie aktywności fizycznej i uczestnictwo w im-
prezach kulturalnych, w tym historycznych i rozrywkowych, oraz działalności twórczej (ruch 
amatorski, koła gospodyń wiejskich, kluby zainteresowań). Z przeprowadzonych badań 
ankietowych popartych wywiadami na temat struktury zajęć w czasie wolnym40 wynika, że 
głównym zajęciem respondentów w czasie wolnym jest oglądanie telewizji. Podobne zjawisko 
notuje się w przypadku słuchania audycji radiowych i bieżących informacji. Zwiększyła się 
liczba abonentów telewizyjnych i radiowych. Tendencję wzrostową wykazuje także czytanie 
książek, gazet i czasopism. W czasie wolnym od pracy respondenci:
• zwiedzają muzea i oglądają wystawy;
• uczestniczą w spektaklach teatralnych, słuchają koncertów muzyki poważnej i występów 

zespołów estradowych;
• oglądają spektakle w filharmonii i operze;
• oglądają spektakle cyrkowe;
• aktywnie uczestniczą w zespołach zainteresowań prowadzonych w domach kultury 

i klubach;
• działają w organizacjach wychowania fizycznego;
• są członkami klubów turystycznych upowszechniających krajowy ruch turystyczny, tzw. 

krajoznawstwo;
• korzystają z ofert turystyki zagranicznej;
• wyjeżdżają na wczasy krajowe i zagraniczne.

Dominacja telewizji w życiu człowieka ogranicza korzystanie ze spotkań towarzyskich, 
wizyt, uczestnictwa w grach i zabawach oraz aktywności hobbystycznej. Choć telewizja 
odgrywa istotną rolę w kształtowaniu i rozwoju osobowości człowieka, to jej dominacja 
w sposobach zagospodarowania czasu wolnego prowadzi do jednostronności i osłabienia 
aktywnej i twórczej postawy wobec życia, nie służy również zacieśnianiu więzi społecznych na 
szerszej płaszczyźnie, opierających się na bezpośrednich kontaktach i wspólnych zaintereso-
waniach. Telewizja sprzyja domocentrycznemu sposobowi zagospodarowania czasu wolnego. 

Konkurencją modelu domocentrycznego jest turystyka jako forma spędzania czasu wol-
nego poza miejscem zamieszkania i zatrudnienia. Umożliwia to wzrost dochodów organiza-
torów ruchu turystycznego i rozwój motoryzacji. Rosnący ruch turystyczny to efekt zjawisk 
i procesów o charakterze przestrzennej ruchliwości ludzi, które są związane z dobrowolną 
zmianą miejsca pobytu, środowiska i rytmu życia w czasie wolnym od pracy. Rozwój turystyki 
wynika ze zmiany struktury gospodarczej opierającej się na teorii Fishera–Clarka–Fourastié41 
i zwiększenia ilości czasu wolnego dzięki postępowi technicznemu. Trendy w rozwoju turystyki 
determinowane są czynnikami popytowymi, takimi jak:
• demograficzne (starzenie się społeczeństwa);
• poziom budżetów rodzinnych i styl życia;
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• troska o zdrowie (dobrostan) osobiste i zdrowie społeczeństwa;
• stan świadomości, dociekliwość i wykształcenie turystów wynikające z poziomu i jakości 

systemu edukacji;
• doznania, przeżywanie, dobre samopoczucie i emocje podczas podróży, prawdziwa 

przygoda;
• wygoda podróżowania (przemieszczania się), pobytu (odpoczynku), wygoda w załatwianiu 

wszelkich formalności turystycznych;
• skłonność do korzystania z oferty edukacyjnej, rozrywkowej, gastronomicznej; 
• chęć uczestnictwa w różnego rodzaju imprezach kulturalnych, w tym historycznych, ku-

linarnych, medycyny naturalnej;
• czas odpoczynku wynikający z ilości czasu wolnego do dyspozycji.

Rozwijająca się turystyka pobytowa (wczasy, w tym wyjazdy zagraniczne) i krajoznawstwo 
przestały być sezonową formą wykorzystania czasu wolnego. Wydłużenie sezonu turystyczne-
go pozwala na organizowanie krótkich, niedalekich wyjazdów weekendowych i świątecznych 
oraz dłuższy pobyt za granicą. Istotne znaczenie mają inne formy zagospodarowania czasu 
wolnego, opierające się na kulturze fizycznej, uczestnictwie w imprezach kulturalnych, w tym 
historycznych, rozrywkowych i rozszerzaniu zainteresowań, hobby. Turystyka odbywa się na 
bazie produktu turystycznego. Stanowi on to wszystko, co korzystnie wpływa na zdrowie 
indywidualne i społeczne, na stan świadomości, zadowolenia z życia, satysfakcję, dobre 
samopoczucie i pozytywny odbiór społeczny. 

W miarę zwiększenia ilości czasu wolnego należy dążyć do odchodzenia od domo-
centrycznego znaczenia mieszkania, domu rodzinnego i jego funkcji w wykorzystaniu czasu 
wolnego. Mieszkanie lub dom zawsze pozostanie oazą spokoju, miejscem wypoczynku, odprę-
żenia, samokształcenia, zajęć kulturalnych i rozrywki w gronie rodziny i przyjaciół, miejscem 
uprawiania niektórych hobby. Nadmierny domocentryzm jednak nie tylko ogranicza pole 
działań, które mogą być podejmowane w czasie wolnym, ale zawęża również sferę kontaktów 
międzyludzkich, osłabiając integrację społeczeństwa na szerszej płaszczyźnie. Powinna istnieć 
równowaga między możliwościami zagospodarowania czasu wolnego w miejscu zamieszkania 
i poza nim. Człowiek pracujący musi przebywać także w innym otoczeniu, aby odpocząć 
psychicznie od warunków bytu codziennego i wykonywania obowiązków zawodowych oraz 
rodzinnych. Dzięki zmianie środowiska zamieszkania i pracy można doświadczyć czegoś 
nowego, coś nowego zapamiętać, przeżyć, nawiązać nowe kontakty, czegoś nowego się na-
uczyć. W czasie wolnym od pracy przeważa zbiorowy sposób zaspokajania potrzeb, który 
umożliwia osiągnięcie celu przy niższym koszcie. Opiera się on na wykorzystywaniu w skali 
masowej urządzeń kultury fizycznej, instytucji i placówek kulturalnych oraz rozrywkowych, 
takich jak boiska sportowe, pływalnie, lodowiska, biblioteki, czytelnie, kina, teatry, restauracje, 
kawiarnie, dyskoteki, hotele, motele, campingi. Pewne potrzeby zaspokajane są w sposób 
indywidualny, np. poprzez korzystanie z własnego księgozbioru, nagrań muzycznych, odbior-
nika radiowego i telewizyjnego, pojazdu samochodowego, motocykla. Można spotkać się 
z poglądem, że zbiorowe sposoby zaspokajania potrzeb prowadzą do uniformizmu, ograni-
czenia różnorodności, swobody, nieliczenia się z indywidualnymi gustami i upodobaniami, 
a więc ograniczają możliwości wyboru sposobów wykorzystania czasu wolnego. Rozwój 
gospodarczy i wzrost dobrobytu społecznego pozwalają na upowszechnianie indywidualnych 
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sposobów zaspokajania potrzeb w czasie wolnym od pracy. Konsumpcja zbiorowa i indy-
widualna mają charakter substytucyjny i komplementarny. Istnieje więc optymalna relacja 
między zbiorowym i indywidualnym sposobem zaspokajania potrzeb ludzkich. Relacja ta 
zależy zarówno od poziomu rozwoju społeczno-gospodarczego, jak również od obyczajów 
i tradycji danej społeczności, gustów, mody, upodobań i zainteresowań ludzi. W sytuacji 
ograniczonych środków zbiorowe sposoby zaspokajania potrzeb są bardziej efektywne i sku-
teczne, np. ograniczenia spowodowane niedoborem księgozbioru ze względu na trudności 
finansowe, lokalowe i techniczno-organizacyjne mogą być równoważone przez korzystanie 
ze zbiorów bibliotecznych. Podobnie rozbudowa zbiorowego transportu umożliwia w znacz-
nym stopniu upowszechnianie ruchu turystycznego nie tylko krajowego, lecz także w skali 
międzynarodowej w porównaniu z motoryzacją indywidualną. 

Niedoinwestowana baza turystyczna oraz popularyzacja mało atrakcyjnej „turystyki 
małomiasteczkowej”, zwanej inaczej „turystyką miejską na wsi”, w budynkach tradycyjnie 
niezwiązanych ze środowiskiem wiejskim oraz uboga oferta pobytowa, a przy tym szybsze 
bogacenie się społeczeństwa działają na rzecz „prywatyzacji czasu wolnego” i „prywatyzacji 
infrastruktury”. Uruchamia to pęd do budowy domu, domków letniskowych w lesie, nad 
wodą, modernizacji i rozbudowy prywatnej bazy noclegowej, transportowej i kulinarnej 
oraz innych obiektów świadczących usługi wypoczynkowe i zdrowotne, np. tras narciarskich, 
punktów informacji turystycznej, zakładów produkujących i sklepów sprzedających sprzęt 
turystyczny i wyroby spożywcze, gabinetów lekarskich i rehabilitacyjnych, domów pracy 
twórczej. 

Przyczyną niewykorzystania czasu wolnego mogą być różnego rodzaju bariery, a w tym:
• wysokie ceny i brak wystarczających dochodów na realizację potrzeb w czasie wolnym;
• brak potrzeb i zainteresowań;
• stała „gonitwa” za pracą w celu uzyskania dodatkowych dochodów;
• brak warunków umożliwiających wykorzystanie czasu wolnego, czyli brak dostępu do bazy 

materialnej (infrastruktury) czasu wolnego, co oznacza, że nie została zapewniona równość 
szans w korzystaniu z niej; powodem tego są utrudnienia natury fizycznej (przestrzennej) 
i finansowej; wykorzystanie obiektów zależy od odległości, którą należy pokonać, aby 
dotrzeć do urządzeń czy placówek kultury fizycznej, ośrodków kultury, w tym rozrywki 
i wypoczynku; może też występować nierównomierne rozmieszczenie terytorialne w za-
gospodarowaniu terenów turystycznych – najczęściej wypoczynek skupia się w miejscach 
atrakcyjnych, tj. obszarach nadmorskich i górskich oraz na terenach cennych przyrodniczo; 
ograniczony dostęp do bazy materialnej czasu wolnego dotyczy również niedostosowania 
obiektów do potrzeb i możliwości osób niepełnosprawnych.

Wysokie ceny ograniczają wybór między różnymi sposobami spędzania czasu wolnego. 
Preferowane są dobra tańsze i sposoby konsumpcji, które nie pociągają za sobą dużych wy-
datków, np. grillowanie połączone ze spożywaniem napojów alkoholowych. Widać to też 
w rozrywce – koszty spotkań towarzyskich odbywających się w mieszkaniach czy domkach 
letniskowych są znacznie niższe w porównaniu z imprezami organizowanymi w lokalach roz-
rywkowych. Ceny usług turystycznych i ich jakość oraz dochody gospodarstw domowych są 
więc istotnymi parametrami, instrumentami w kształtowaniu modelu zachowań i struktury 
konsumpcji w czasie wolnym.
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Instytucje rządowe stwarzają zachęty finansowe na rzecz intensyfikacji podróżowania. Przykła-
dem jest Polski Bon Turystyczny, który można aktywować przez platformę Zakładu Ubezpieczeń 
Społecznych, opłacając wakacyjny wypoczynek w kraju. W związku z powyższym Ministerstwo 
Rozwoju i Technologii w porozumieniu z Polską Organizacją Turystyczną opracowało program 
wsparcia dla branży turystycznej. Początkowo, aby zachęcić Polaków do podróży po kraju oraz 
dać impuls do ożywienia rodzimej turystyki, w planach było wprowadzenie specjalnych bonów 
o wartości 1000 zł. Miały one przysługiwać pracownikom zatrudnionym na umowę o pracę, 
którzy zarabiają nie więcej niż wynosi przeciętne wynagrodzenie. Ostatecznie przyjęta przez Sejm 
i podpisana przez Prezydenta RP ustawa o Polskim Bonie Turystycznym przewiduje przekaza-
nie jednorazowego świadczenia w postaci dodatkowych środków na wypoczynek dla każdego 
polskiego dziecka, które jest uczestnikiem wyjazdu na terenie kraju. Bon turystyczny w wysoko-
ści 500 zł zostanie przyznany każdemu dziecku do 18. r.ż., na które jest pobierane świadczenie 
„Rodzina 500+”. Wartość bonu dla dzieci z orzeczeniem o niepełnosprawności jest dwukrotnie 
wyższa i wynosi 1000 zł. Co ważne, świadczenie przysługuje wszystkim rodzinom, niezależnie od 
wysokości dochodów. Przy pomocy bonu można dokonać płatności za usługi hotelarskie lub im-
prezy turystyczne realizowane na rzecz dziecka przez przedsiębiorcę turystycznego lub organizację 
pożytku publicznego. Bonem opłaca się więc m.in. pobyt w hotelu, pensjonacie, gospodarstwie 
agroturystycznym, kolonie, obozy harcerskie i sportowe, a także wycieczki zorganizowane na te-
renie kraju. Tego typu świadczeń nie można wykorzystać na wyjazdy zagraniczne czy pojedyncze 
usługi turystyczne (np. bilet do muzeum czy usługi przewodnika). 

2.3. Potrzeby człowieka w czasie wolnym 
Czas wolny od pracy to czas, który wykorzystuje zatrudniony po pracy, uwolniony od 

czynności koniecznych i obowiązkowych związanych ze stosunkiem pracy. Tego typu katego-
ria ma charakter wieloaspektowy i służy rozwojowi osobowości, rozwiązywaniu problemów 
zdrowotnych, regeneracji sił witalnych człowieka, jest przeznaczona na wypoczynek, relaks, 
przyjemność, rozrywkę, hobby, pasje, przeżycie przygody, poznanie nowych miejsc i ludzi, 
podtrzymywanie kontaktów międzyludzkich. W ekonomii czas wolny stanowi bogactwo, 
ważny i nieodłączny element oraz zasób systemu gospodarczego, a także czynnik kapitało-
wy (oprócz kapitału ludzkiego, kapitału rzeczowo-finansowego, kapitału informacyjnego) 
bezpośrednio wpływający na zwiększenie wydajności pracy, a pośrednio na wzrost i rozwój 
gospodarczy oraz podnoszenie konkurencyjności, jak również na wzrost dobrobytu spo-
łecznego (stopy życiowej gospodarstw domowych). Jako kategoria ekonomiczna zawiera 
w sobie aspekt:
• zdrowotny, nawiązujący do odtworzenia sił witalnych człowieka i predyspozycji społecz-

nych, potrzebnych do kolejnych cyklów pracy;
• psychologiczno-subiektywny, uwzględniający stosunek jednostki do stylu życia;
• rezydualny, oznaczający wartość, która nie wymaga uczestnictwa w pracy, pozbawiona 

jest zobowiązań zawodowych;
• autonomiczno-osobisty, ponieważ dotyczy czynności planowanych, lecz dowolnie wybra-

nych, działań wolnych, dobrowolnych i niezależnych;
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• normatywno-funkcjonalny, umożliwiający poznanie samego siebie i stanu swojego zdrowia; 
• behawioralny, uwzględniający każdy typ zachowania poza pracą, wykonywany poza obo-

wiązkami zawodowymi, umożliwiający rozwój osobowości;
• ekonomiczny, gdyż ujawnia się również podczas konsumpcji; w tym procesie człowiek 

nie jest sprzedawany (najmowany), a czas poza pracą należy wyłącznie do jednostki, bez 
względu na sposób, w jaki jest wykorzystywany.

Czas wolny jest kategorią interdyscyplinarną, gdyż wchodzi w skład takich nauk, jak: 
socjologia, filozofia, pedagogika, psychologia, ekonomia, medycyna, kultura fizyczna. Można 
go rozpatrywać w aspekcie: 
• czasu wolnego w „czystej” postaci jako czasu w ciągu 24 godz., kiedy człowiek nie wykonuje 

obligatoryjnych zajęć i powinności, inaczej określanego jako „reszta”, która pozostaje po 
spełnieniu obowiązków wynikających z egzystencji człowieka (potrzeb fizjologicznych, 
obowiązków rodzinnych, pracy zawodowej, spotkań w towarzystwie, grupie rówieśniczej, 
religijnej);

• czasu przeznaczonego na wykonywanie różnych działań, czynności (poza obowiązkami 
domowymi, zawodowymi, religijnymi), które mają charakter zindywidualizowany, opie-
rający się na preferencjach jednostki ludzkiej oraz powszechnie obowiązujących normach 
współżycia zbiorowego, które powodują, że człowiek ulega naciskom społecznym; są one 
dowolnie wybrane, dobrze przemyślane (racjonalne) i zaplanowane oraz służą wypoczyn-
kowi, poprawie zdrowia, rozrywce, przygodzie, poznawaniu rzeczywistości, doznawaniu 
emocji, przeżyć, bezinteresownemu kształceniu się lub uczestnictwie w życiu społecznym 
i większym kontaktowaniu się z przyrodą; określone wybory uzależnione są od tego, czy 
jednostka ludzka: żyje chwilą obecną, odnosi się do swoich sentymentalnych wspomnień, 
uzależnia je od planów na przyszłość związanych m.in. z rozwojem osobowości;

• czasu, w którym człowiek może zaspokajać potrzeby wyższego rzędu, dążąc do samourze-
czywistnienia, samodoskonalenia i samorozwoju.

Czas wolny należy analizować w aspekcie struktury potrzeb jednostki ludzkiej i społe-
czeństwa. Pojęcie potrzeby dotyczy odczucia braku czegoś lub kogoś oraz deklarowanie 
gotowości (pozytywne nastawienie, marzenia, a nie iluzje, determinacja i nadzieja) do speł-
nienia określonych planów, marzeń. Przedstawia aktywny stan człowieka charakteryzujący 
się niespełnieniem określonych ważnych dla rozwoju warunków. Innymi słowy potrzeba 
prezentuje subiektywne odczucie braku czegoś lub kogoś charakteryzujące się niezaspoko-
jeniem lub niespełnieniem określonych ważnych warunków i wyraża nadzieję na ich speł-
nienie w dążeniu do realizacji określonych zamierzeń. Kategoria „potrzeba” określa trwałą 
właściwość (dyspozycję) jednostki ludzkiej polegającą na tym, że bez spełnienia określonych 
warunków człowiek nie może osiągnąć lub utrzymać pewnych ważnych stanów lub celów, 
bez których nie potrafi prawidłowo funkcjonować (nie wegetować, lecz coś w życiu poży-
tecznego osiągnąć, doskonalić się).

W sensie ekonomicznym potrzeba określa subiektywnie odczuwaną rozbieżność pomię-
dzy stanem istniejącym (łac. status quo – istniejący obecnie stan rzeczy) a stanem pożądanym 
(czego nie posiadamy, do czego dążymy), bez którego nie możemy prawidłowo funkcjonować 
(ryc. 2.3). Taka sytuacja motywuje do działania. Piramidę potrzeb w czasie wolnym od pracy 
przedstawiono na ryc. 2.4.
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Ryc. 2.3.  Subiektywnie odczuwana rozbieżność pomiędzy stanem istniejącym a stanem pożądanym  
Źródło: opracowanie własne.

Ryc. 2.4.  Struktura potrzeb w czasie wolnym  
Źródło: opracowanie własne.
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Z ryc. 2.4 wynika, że sprawna organizacja czasu wolnego umożliwia rozwój osobisty, 
zaspokaja potrzeby uczenia się czegoś nowego, eksperymentowania, kreatywności, przed-
siębiorczości i artystycznej ekspresji. W tym przedmiocie ważne są spontaniczne decyzje 
i wolność działania. Czas wolny umożliwia realizację potrzeb społecznych, przynależności 
do grupy i bliskich relacji z innymi, uczenia się od innych. Jednym z warunków poczucia 
bezpieczeństwa jest przewidywalność sytuacji i miejsca oraz poczucie kontroli nad tym, 
co się dzieje. Niezbędne jest bezpieczeństwo fizyczne, psychiczne, osobiste, finansowe oraz 
autonomia (swoboda możliwości podejmowania decyzji, wyborów). Podstawowym celem 
czasu wolnego jest relaks i regeneracja sił witalnych człowieka (fizycznych, psychicznych, 
duchowych i społecznych). Konieczna jest do tego możliwość zaspokajania potrzeb fizjolo-
gicznych, dostęp do produktów żywnościowych, schronienia, ciepła, wygodnej pozycji ciała. 

Czas wolny to ogół czasu, jakim dysponuje człowiek w ramach swego budżetu czasu, 
w którym może swobodnie realizować zajęcia wybrane według własnego uznania. Nie do-
tyczy on czynności obowiązkowych, takich jak nauka, praca, czynności fizjologiczne i inne 
obowiązkowe czynności pozazawodowe. Kategoria czasu wolnego stanowi czas twórczej 
działalności człowieka, w którym dokonuje się rozwój jego osobowości. Jej kształtowanie 
następuje także w czasie wykonywania obowiązków zawodowych, w toku procesu pracy. 
W czasie wolnym od pracy kształtuje się także „królestwo wolności”, całkowita swoboda 
wyboru zajęć, co pozwala na pełny rozwój charakterystyki człowieka. Jednostka zatro-
skana sprawami bytowymi, nękana potrzebami dnia codziennego i trudnościami docho-
dowymi nie jest zainteresowana korzystaniem z przysługującego czasu wolnego. Jedynie 
uwolnienie się od trosk powszednich przez poprawę sytuacji finansowej gospodarstwa 
domowego daje możliwości i chęci odpoczynku, pełnego korzystania ze zdobyczy kultury 
materialnej i niematerialnej oraz obcowania z przyrodą. Ujawniają się potrzeby wyższego 
rzędu w zakresie egzystencji, integracji, pozycji społecznej i rozwoju. Czasu wolny stano-
wi odpowiedni moment na zastanowienie się nad tym, że podstawową i najważniejszą 
wartością dla człowieka jest jego zdrowie w aspekcie fizycznym, psychicznym, duchowym 
i społecznym. Wyniki rozumowania i działania ujawniają pozytywne sprzężenie zwrotne 
między wydłużaniem czasu wolnego od pracy a wzrostem wydajności (sprawności) pod-
czas wykonywania obowiązków zawodowych w procesie pracy. Prawidłowe dla rozwoju 
człowieka zagospodarowanie czasu wolnego stwarza potencjalne warunki do podnoszenia 
wydajności pracy. Im lepiej będzie zagospodarowany czas wolny, wykorzystany na wy-
poczynek, odpoczynek od pracy, zajęcia hobbystyczne podnoszące satysfakcję osobistą, 
podnoszenie wiedzy ogólnej i własnych kwalifikacji, poprawę zdrowia, tym bardziej będzie 
można liczyć na pełną regenerację zdolności do pracy, obniżenie absencji chorobowej, po-
stępy w sferze dezalienacji pracy, co przełoży się na lepsze efekty gospodarcze (sprawność 
i skuteczność produkcyjną). Wyższa wydajność pracy umożliwia dalsze skracanie pracy, 
a jednocześnie wydłużenie czasu wolnego od pracy, który trzeba zapełnić racjonalnymi 
działaniami, kształtując różnorodne zainteresowania. Ich brak lub występowanie potrzeb 
o charakterze prymitywnym bądź szkodliwym dla zdrowia, takich jak nadużywanie alko-
holu, staje się powodem powstawania zjawisk alienacji czasu wolnego, a w rezultacie może 
skutkować spadkiem wydajności pracy w kolejnych cyklach produkcyjnych. Zależności 
między czasem pracy a czasem wolnym od pracy przedstawia ryc. 2.5.
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Z przeprowadzonych z wykorzystaniem 50 ankiet badań własnych (na użytek publi-
kacji) popartych wywiadami wynika, że większość czasu wolnego od pracy respondenci 
wykorzystują na organizowanie zajęć w gospodarstwie domowym. Nie wszyscy chcą, 
umieją i potrafią korzystać z możliwości racjonalnego (mądrego) zagospodarowania 
czasu wolnego. W źle prowadzonym gospodarstwie domowym duża część czasu wol-
nego upływa na krzątaniu się po domu, oglądaniu programów telewizyjnych, prze-
dłużającym się śnie. Czas wolny, który mają do dyspozycji członkowie gospodarstwa 
domowego, rozmywa się w kołowrocie codziennych, mało użytecznych zajęć. Potrzebne 
jest wzbudzanie wewnętrznej potrzeby dysponowania czasem wolnym w kierunku 
pełnego rozwoju człowieka. Jednostka, która w czasie wolnym od pracy odpoczywa, 
ma nieskrępowane możliwości rozwoju osobowości. Trudności w racjonalnym wyko-
rzystaniu czasu wolnego pogłębia brak instytucji i specjalistycznej kadry powołanej do 
organizowania pracy kulturalno-oświatowej. Skracanie czasu pracy wiąże się z rezygnacją 
z części dóbr i usług, które można byłoby otrzymać, pracując. Podstawowymi formami 
skracania czasu pracy są:
• zmniejszenie tygodniowego funduszu czasu pracy, w tym wprowadzenie wolnych 

sobót i świąt;
• rozwój i korzystanie z usług czasooszczędnych;
• wydłużenie urlopów wypoczynkowych;
• obniżenie granic wieku emerytalnego.

Korzystanie z usług czasooszczędnych pełni funkcje substytucyjną (wydłuża się 
czas wolny bez skracania czasu pracy) i komplementarną (proces rozwoju nowych 
potrzeb wpływa na ograniczenie czasu pracy) w stosunku do skracania tygodniowego 
czasu pracy. Największych możliwości wyzwalania czasu wolnego za pomocą dóbr 
i usług czasooszczędnych poszukuje się w skracaniu trwania zajęć domowych. Wypo-
sażenie mieszkań w zmechanizowany sprzęt powoduje relatywne ograniczenie czasu 
przeznaczonego na wykonywanie niektórych czynności związanych z prowadzeniem 
gospodarstwa domowego, np. zastosowanie robotów do szybkiego przygotowywania 
potraw. Również członkowie rodzin korzystają z usług świadczonych przez firmy, np. 
pralniczych, cateringowych, sprzątania mieszkań lub domu, opieki nad dziećmi, pomocy 
domowej, kucharki w przygotowywaniu posiłków, załatwiania formalności administra-
cyjno-prawnych, wykonywania zakupów i opłacania rachunków przez Internet.

Ryc. 2.5.  Zależności między czasem pracy a czasem wolnym od pracy  
Źródło: opracowanie własne.
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2.4. Podsumowanie
Czas wolny od pracy stanowi kolejny (poza kapitałem, pracą, ziemią, kreatywnością 

i przedsiębiorczością oraz czynnikami naturalnymi) zasób determinujący wzrost wydaj-
ności pracy. Stanowi dobro (zasób) rzadkie, dające korzyści lub niekorzyści. Sprawna 
organizacja czasu wolnego umożliwia rozwój osobisty, zaspokaja potrzeby uczenia się 
czegoś nowego, eksperymentowania, kreatywności, przedsiębiorczości i artystycznej 
ekspresji. W tym przedmiocie ważne są spontaniczne decyzje i wolność działania. Można 
więc stwierdzić, że odpowiednia ilość czasu wolnego i racjonalne, dobrze przemyślane 
jego zagospodarowanie spełniają ważną rolę w funkcjonowaniu i rozwoju człowieka.12 
Dzięki niemu może on regenerować utracone siły witalne, poprawiać stan zdrowotny, 
rozwijać zainteresowania, pogłębiać wiedzę, kształtować właściwe relacje interperso-
nalne z innymi ludźmi. Wybór właściwego sposobu spędzenia wolnego czasu może 
wpłynąć na poczucie zadowolenia z własnego stylu życia. Biorąc pod uwagę poprawę 
budżetów polskich rodzin, będzie wzrastać znaczenie czasu wolnego w życiu ich człon-
ków. Wystąpi też tendencja do bardziej racjonalnego i pożytecznego zagospodarowania 
czasu wolnego po pracy. Nieracjonalne jego wykorzystanie może przynieść straty czło-
wiekowi i gospodarce. Dowodem tego są patologie społeczne i choroby cywilizacyjne 
oraz tworzenie się grup pasożytniczych.

Należy zauważyć, że czas wolny od pracy i sposób jego spędzania zależą od warun-
ków społeczno-ekonomicznych, przyrodniczych, kulturowych i politycznych. Sposób 
spędzania czasu wolnego od pracy nie jest jedynie problemem organizacyjnym czy 
finansowym. Musi on być w ścisłej korelacji z pracą zawodową i przyczyniać się do 
zaspokajania potrzeb, w tym rozwoju osobowego człowieka i jego zdrowia. Powinien 
zapewniać nie tylko rozrywkę i wypoczynek, lecz także większe obcowanie z przyrodą 
i dobrami kultury, co pozwoli na zaspokajanie zainteresowań miłośniczych, poznaw-
czych i artystycznych. Powszechne, twórcze i świadome korzystanie z dóbr przyrody 
i kultury przyczynia się do poprawy zdrowia i lepszego samopoczucia człowieka.

Rozwój sił wytwórczych odbywający się dzięki postępowi technicznemu stwarza 
szansę i potrzebę wyzwalania czasu wolnego. W Polsce występuje na ogół domocen-
tryczny sposób spędzania czasu wolnego. Przewaga domocentrycznego sposobu spę-
dzania czasu wolnego może stopniowo zmniejszać się na rzecz wyjazdów turystyczno-
-wypoczynkowych. Turystykę stanowią zjawiska i procesy o charakterze przestrzennej 
ruchliwości ludzi, która związana jest z dobrowolną zmianą miejsca pobytu, środowiska 
i rytmu życia w czasie wolnym od pracy.

Przyczyną niewykorzystania czasu wolnego mogą być różnego rodzaju bariery, 
a w tym: wysokie ceny i brak wystarczających dochodów na realizację potrzeb w czasie 
wolnym, brak potrzeb i zainteresowań, brak warunków umożliwiających wykorzystanie 
czasu wolnego, czyli brak dostępu do bazy materialnej czasu wolnego, chęć bogacenia 
się i racjonalne zagospodarowanie oszczędności gospodarstw domowych.
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Trening zdrowotny  
w czasie wolnym

Jak wskazują badania, motywy podejmowania aktywności fizycznej są różne i zależą m.in. 
od takich czynników, jak środowisko, płeć czy poziom wykształcenia. Niemniej jednak najczę-
ściej wskazywanym i najważniejszym motywem jest zdrowie.1 Pozytywny wpływ aktywności 
fizycznej na zdrowie człowieka został potwierdzony wielokrotnie, a Światowa Organizacja 
Zdrowia (World Health Organization – WHO) wskazuje ruch jako podstawę życia człowieka, 
wyszczególniając przy tym zalecenia dotyczące dziennej i tygodniowej aktywności dla każdej 
grupy wiekowej.2 Aktywność fizyczna powinna zatem być podejmowana na każdym etapie 
życia człowieka, już od najmłodszych lat, i być traktowana jako naturalna czynność zapew-
niająca poprawne funkcjonowanie organizmu.3 Właściwy stosunek do aktywności fizycznej 
i nawyki związane z ruchem nabyte w młodym wieku wpływają na utrwalenie i przejawianie 
właściwych zachowań w późniejszych latach życia człowieka.4 Uczestnictwo dzieci w kulturze 
fizycznej jest więc zależne m.in. od aktywności fizycznej rodziców, którzy powinni dawać 
przykład i aktywnie spędzać czas wolny.5–11 Badania pokazują, że w kontekście podejmo-
wania aktywności fizycznej przez młodzież znaczenie mają nawyki sportowe występujące 
w rodzinie.12 Jak się okazuje, osoby wychowane w duchu spędzania czasu wolnego w sposób 
aktywny i regularnie uprawiające sport cieszą się lepszym zdrowiem w wieku podeszłym 
i deklarują wyższą sprawność w wykonywaniu czynności dnia codziennego.13 W swoich 
badaniach Skotnicka zauważyła, że seniorzy, którym ruch towarzyszył na co dzień, wysoko 
oceniali jakość swojego życia, a ocena ich samopoczucia była zależna od aktywności fizycznej. 
Widać zatem, że aktywność fizyczna oraz możliwość wykonywania różnorodnych czynności 
są kluczowe i wpływają na odczuwaną jakość życia.14 Nie należy zatem zapominać, że ten 
często bagatelizowany element życia jest niezwykle istotną wartością, której pielęgnowanie 
poprzez systematyczne uczestnictwo w kulturze fizycznej od najmłodszych lat niesie ze 
sobą ogrom korzyści dla człowieka. Mimo tego badania przeprowadzone w ostatnich latach 
pokazały spadek i utrzymywanie się niskiego poziomu aktywności fizycznej podejmowanej 
w czasie wolnym wśród osób młodych.15–17 Problem ten dotknął również młodzież akademic-
ką studiującą na kierunkach medycznych i niemedycznych, która nie podejmuje regularnej 
aktywności fizycznej.18 Na szczęście temat aktywnego spędzania czasu wolnego zyskał na 
popularności w okolicznościach pandemii COVID-19 i zauważalnie wpłynął na świadomość 
ludzi.19 Wykorzystanie aktywności fizycznej w celach zdrowotnych (w tym prewencyjnych) 
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ponownie nabrało dużego znaczenia, przez co wiele osób podejmuje się różnorodnych 
form ruchu. Taki rodzaj działań ukierunkowanych na zdrowie, mający polepszać wydolność 
i sprawność organizmu, określa się jako trening zdrowotny.

Definicję treningu zdrowotnego przedstawił Henryk Kuński, który określił go jako kiero-
wany proces polegający na celowym wykorzystaniu ściśle określonych ćwiczeń fizycznych 
do uzyskania efektów fizycznych i psychicznych przeciwdziałających obniżaniu się zdolności 
przystosowawczych organizmu do środowiska, w tym głównie do wysiłku fizycznego.20 Sys-
tematyczna aktywność fizyczna ukierunkowana na zdrowie i dostosowana do potrzeb orga-
nizmu określonej grupy wiekowej stanowi trening zdrowotny, którego głównym celem jest 
utrzymanie poziomu, a następnie poprawa zdrowia rozumianego w sposób holistyczny, tzn. 
jako stan pełnego fizycznego, umysłowego i społecznego dobrostanu, a nie tylko brak choroby 
lub niedomagania. Wpływ treningu zdrowotnego na organizm oraz korzyści wynikające z re-
gularnego podejmowania aktywności fizycznej zostały przedstawione w tabeli 3.1. Ze względu 
na pozytywne globalne oddziaływanie na organizm trening zdrowotny wykorzystywany jest 
m.in. w działaniach mających na celu nie tylko poprawę sprawności działania, ale również za-
pobieganie chorobom cywilizacyjnym oraz wspomaganie leczenia występujących już chorób. 

Utrzymywanie regularnej aktywności fizycznej jest rekomendowane dla każdego człowie-
ka, ale należy wspomnieć, że oprócz wskazań do podjęcia treningu zdrowotnego (tabela 3.2) 
istnieją również przeciwwskazania (tabela 3.3), które ze względu na bezpieczeństwo warto 
mieć na uwadze. Należy podkreślić istnienie względnych oraz bezwzględnych przeciwwskazań 
do podejmowania intensywnego wysiłku fizycznego, których trzeba przestrzegać, aby nie 
dopuścić do pogorszenia się stanu zdrowia (tabele 3.4 i 3.5). 

Szersze omówienie zagadnień dotyczących aktywności fizycznej przez pryzmat zdrowia 
oraz treningu zdrowotnego znajduje się w publikacji Aktywność fizyczna dla zdrowia – aspekty 
teoretyczne i praktyczne wydanej pod redakcją dra Aureliusza Kosendiaka. Publikacja jest 
dostępna za darmo w otwartym dostępie (Open Access) na stronie Wydawnictwa Uniwer-
sytetu Medycznego we Wrocławiu (https://wydawnictwo.umw.edu.pl/pl/open-access/).

Schemat, na podstawie którego powinna zostać zaplanowana nasza aktywność fizyczna, 
aby zapewnić jak największą efektywność podejmowanego przez nas treningu zdrowotnego, 
przedstawiono na ryc. 3.1. Nie stanowi on uniwersalnej wartości dla każdego typu wysiłku 
fizycznego, ale ma cechy wspólne, które powinny wystąpić w każdej jednostce treningu zdro-
wotnego. W trakcie treningu można wyróżnić trzy etapy, które składają się na pełną jednostkę 
treningu zdrowotnego: część wstępną (rozgrzewka), część główną (wybrana forma aktywno-
ści fizycznej) oraz część końcową (wyciszenie organizmu). Zgodnie z tym podziałem trening 
powinien rozpocząć się rozgrzewką (czas trwania 15–20 min) składającą się z dwóch części: 
rozgrzewki ogólnej oraz rozgrzewki specjalistycznej. W pierwszej części intensywność zadań 
ruchowych powinna zwiększać się stopniowo, a jej celem jest przygotowanie organizmu do 
wysiłku fizycznego oraz zwiększenie jego możliwości wysiłkowych. Intensywność powinna stop-
niowo wzrastać również w drugiej części rozgrzewki, którą należy ukierunkować na charakter 
pracy występujący w części głównej treningu. W tej części rozgrzewki istotne jest, by wzrost 
możliwości wysiłkowych organizmu był realizowany poprzez powtórzenia ćwiczeń technicz-
nych o określonej intensywności. Następnym etapem jest realizacja wybranej przez nas formy 
aktywności fizycznej, która jest dopasowana do naszych możliwości, co sprawia, że czujemy się 

https://wydawnictwo.umw.edu.pl/pl/open-access/
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Tabela 3.1. Wpływ treningu zdrowotnego na organizm człowieka

Rodzaje układów 
ciała człowieka Korzyści

Układ  
mięśniowy

• zwiększenie grubości włókien mięśniowych
• wzrost przekroju poprzecznego, masy, napięcia i siły skurczu mięśni
• wzrost zawartości wszelkich substancji wykorzystywanych przy skurczu mięśni,  

m.in. glikogenu, mioglobiny, fosfokreatyny, potasu, sodu, wapnia, żelaza

Układ  
kostno-stawowy

• wzrost masy kostnej
• przyśpieszenie procesów rozrostu i dojrzewania szkieletu
• poprawa struktury wewnętrznej budowy kości (lepsze dostosowanie do przenoszenia obciążeń)
• zwiększanie się w tkance kostnej ilości istoty zbitej, zawierającej fosforan wapnia, decydującej 

o sztywności kości i ich odporności na złamania
• wzrost zakresu ruchu oraz zwiększenie grubości i elastyczności więzadeł

Układ  
krwionośny

• wzrost wydolności wysiłkowej
• zwiększenie pojemności wyrzutowej i minutowej serca
• lepsze zaopatrywanie pracujących tkanek w tlen i składniki odżywcze
• lepsze usuwanie produktów przemian energetycznych z mięśni
• obniżenie tętna spoczynkowego
• zwiększenie się objętości krwi
• wzrost liczby erytrocytów (czerwonych krwinek), hemoglobiny (białka odpowiadającego  

za transport tlenu do komórek ciała)

Układ 
oddechowy

• wzrost pojemności życiowej płuc przez zwiększanie siły mięśni oddechowych
• wzrost sprawności układu oddechowego
• zmniejszenie częstości oddechów

Układ  
nerwowy

• utrzymanie poziomu funkcjonowania nerwów obwodowych i ośrodków ruchowych mózgu
• zachowanie szybkości przewodzenia impulsów nerwowych
• poprawa koordynacji nerwowo-mięśniowej
• zwiększenie świadomości i kontroli swojego ciała
• poprawa w zakresie funkcji poznawczych (uwaga, koncentracja, skupienie)
• zwiększenie ilości uwalnianej serotoniny, poprawiającej samopoczucie i zapobiegającej 

niektórym zaburzeniom psychicznym
• regulacja stężenia adrenaliny we krwi
• likwidacja skutków stresu
• poprawa jakości snu

Układ  
pokarmowy

• polepszenie funkcji trawiennych oraz perystaltyki jelit
• profilaktyka infekcji i kamicy nerkowej poprzez zapobieganie osiadaniu moczu  

w przewodach moczowych
• wzrost stężenia glikogenu i aktywności metabolizmu w wątrobie
• zwiększenie ukrwienia w obszarze trzewnym
• poprawa sprawności mięśniowej mięśni gładkich
• poprawa wydolności narządów znajdujących się w jamie brzusznej i miednicy
• wzmocnienie czynności żołądka, nerek, jelit i wątroby
• zapobieganie zaparciom i problemom jelitowym

Układ  
limfatyczny  
i immunologiczny

• poprawa zdolności immunologicznych organizmu
• poprawa regulacji procesów regeneracji tkanek
• ułatwienie drenażu zastojów płynów

Układ  
hormonalny

• regulacja czynności hormonalnej
• regulacja metabolizmu komórkowego

Układ  
moczowo-płciowy

• poprawa diurezy
• odporność na infekcje
• poprawa libido
• regulacja cyklu menstruacyjnego

Źródło: opracowanie własne na podstawie: Górski J. Fizjologia wysiłku i treningu fizycznego. Warszawa, Polska: Wydawnictwo 
Lekarskie PZWL; 2015; Baran J, Lewandowski P, Lis M, Magda I, Gromadzki J. Ocena korzyści społecznych inwestycji w sport 
w odniesieniu do ponoszonych kosztów – raport metodologiczny. Warszawa, Polska: Instytut Badań Strukturalnych; 2016; 
Leszczyńska A. Sport to zdrowie! Refleksje o aktywności fizycznej Polaków. Acta Universitatis Lodziensis. Folia Sociologica. 
22013;45:179–189; Konturek S. Fizjologia człowieka. Wrocław, Polska: Edra Urban & Partner; 2013.
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Tabela 3.3.  Przeciwwskazania do podejmowania wysiłku fizycznego 

Wysiłek fizyczny – przeciwwskazania
• znaczny stopień uszkodzenia serca, np. w postaci zmian w obrębie mięśnia sercowego, wad serca, choroby 

niedokrwiennej, doprowadzających do niewydolności krążenia lub niewydolności wieńcowej spoczynkowej itp.
• zwężenie ujścia aortalnego
• kardiomiopatia
• znacznego stopnia przerost mięśnia sercowego
• tętniak serca
• niestabilna dusznica bolesna
• zaburzenia przewodnictwa i/lub zaburzenia rytmu serca pojawiające się lub nasilające przy niewielkim 

obciążeniu wysiłkowym
• przedwczesne pobudzenia komorowe wieloogniskowe i R/T
• spoczynkowa tachykardia
• napadowe migotanie przedsionków
• nadciśnienie tętnicze nieuregulowane farmakologicznie
• niewydolność układu oddechowego
• istotne ograniczenia rezerw wentylacyjnych płuc
• niewyrównana cukrzyca
• nadwaga powyżej 60% należnej masy ciała
• stan zapalny w organizmie
• incydenty zakrzepowo-zatorowe w wywiadzie

Źródło: opracowanie własne na podstawie: Kuński H, Drygas W. Trening zdrowotny. Kraków, Polska: Medicina Sportiva; 2003.

Tabela 3.2.  Główne wskazania do podejmowania treningu zdrowotnego 

Trening zdrowotny – wskazania
• poprawa stanu zdrowia społeczeństwa
• niwelowanie zaniedbań w zakresie różnych sfer zdrowia
• metoda rehabilitacji po zawałach, udarach, nerwicach i innych jednostkach chorobowych
• przeciwdziałanie postępującym procesom inwolucyjnym
• zapobieganie lub spowolnienie tempa rozwoju chorób cywilizacyjnych, takich jak: choroba niedokrwienna 

serca, choroby przemiany materii, dolegliwości bólowe kręgosłupa, zaburzenia psychiczne itp.

Źródło: opracowanie własne na podstawie: Drygas W, Jegier A. Zalecenia dotyczące aktywności ruchowej 
w profilaktyce chorób układu krążenia. Czynniki Ryzyka. 2002/2003;38/39(4)1:76–84. 

Tabela 3.4. Bezwzględne przeciwwskazania do podejmowania intensywnego wysiłku fizycznego

Intensywny wysiłek fizyczny – przeciwwskazania bezwzględne
• choroba niedokrwienna serca i wczesny okres po przebyciu zawału mięśnia sercowego
• jawna niewydolność krążenia z trudem poddająca się leczeniu
• wady zastawkowe serca nabyte i wrodzone
• znaczne powiększenie serca (chorobowe)
• nasilone zaburzenia rytmu serca i przewodzenia nasilające się przy niewielkim obciążeniu
• niewyrównana cukrzyca
• nadciśnienie tętnicze >180/110 mmHg

• otyłość – BMI > 40

• ostre kłębuszkowe zapalenie nerek
• ostre postaci chorób infekcyjnych

Źródło: opracowanie własne na podstawie: Kuński H, Drygas W. Trening zdrowotny. Kraków, Polska: Medicina Sportiva; 2003.
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w niej najlepiej i chcemy podejmować regularny ruch. Warto jednak zwrócić uwagę, aby wybrana 
przez nas forma była dla nas bezpieczna, biorąc pod uwagę stan zdrowia oraz charakter podej-
mowanego wysiłku. Na tę część treningu przeznaczamy najwięcej czasu, tj. 30–50 min. W tej 
części również powinniśmy osiągnąć najwyższą zakładaną intensywność (określoną np. poprzez 
częstość skurczów serca) w zakresie 55–85% tętna maksymalnego (HRmax).27 Po zakończeniu 
części głównej przechodzimy do części końcowej (czas trwania 5–20 min), w której należy 
wyciszyć organizm, przygotowując go do regeneracji sił. Mogą nam w tym pomóc różnego 
rodzaju ćwiczenia relaksacyjne, w tym oddechowe, odciążające oraz rozciągające. 

Tabela 3.5.  Względne przeciwwskazania do podejmowania intensywnego wysiłku fizycznego

Intensywny wysiłek fizyczny – przeciwwskazania względne
• nieduże chorobowe powiększenie serca
• niewydolność krążenia poddająca się leczeniu
• wszczepiony rozrusznik serca
• przewlekłe choroby układu oddechowego w okresie zaostrzenia
• cukrzyca wyrównywana przez insulinę
• wczesny okres po krwotoku wewnętrznym
• choroby układu moczowego – ostre i przewlekłe
• niedokrwistość niewyrównana, ale poddająca się leczeniu
• nadciśnienie tętnicze dające się obniżyć farmakologicznie – do >160/105 mmHg
• choroby naczyń obwodowych kończyn, wywołujące ból podczas ruchu
• przewlekłe zapalenie stawów
• przewlekłe choroby infekcyjne
• choroby przebiegające z drgawkami lub krótkotrwałymi stanami utraty świadomości

Źródło: opracowanie własne na podstawie: Kuński H, Drygas W. Trening zdrowotny. Kraków, Polska: Medicina Sportiva; 2003.

Ryc. 3.1.  Intensywność wysiłku (zakres tętna) w realizacji jednostki treningu zdrowotnego  
Źródło: opracowanie własne na podstawie: Kosendiak J. Podstawy treningu zdrowotnego. Prezentacja 
wykorzystywana do nauki przedmiotu do wyboru w latach 2012–2016 na Akademii Wychowania 
Fizycznego i Sportu we Wrocławiu oraz w latach 2016–2018 na Uniwersytecie Zielonogórskim.
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Warto wspomnieć, że w treningu zdrowotnym funkcjonuje kilka uniwersalnych zasad, 
które powinna znać i przestrzegać każda osoba chcąca efektywnie oraz bezpiecznie realizować 
swoją aktywność fizyczną w czasie wolnym. Należą do nich:
• zasada wszechstronności – zakłada różnorodność ćwiczeń, które powinno się stosować, 

by wszechstronnie wpływać na organizm; oznacza to, że nie powinno się kierować uwagi 
tylko na jedną formę aktywności angażującą jedynie wybrane partie mięśniowe; formy 
ruchu powinny kształtować i podtrzymywać wydolność ogólną oraz we właściwy sposób 
rozwijać takie aspekty sprawności fizycznej, jak siła, wytrzymałość, gibkość i koordynacja 
ruchowa;

• zasada specyficzności ruchu – odnosi się do specyfiki danego wysiłku fizycznego i jego 
wpływu na organizm; podstawowym jej zadaniem jest określenie celu, który chcemy 
osiągnąć poprzez trening zdrowotny, a następnie wykonywanie specyficznych czynności 
ukierunkowanych na lepsze przygotowanie oraz osiągnięcia w obrębie danej dyscypliny;

• zasada systematyczności – przypomina o istotności regularnego podejmowania wysiłku, 
ponieważ niepodejmowany odpowiednio często może nie przynieść efektów; wypracowane 
w treningu nawyki, regulacja pracy narządów czy zmiany adaptacyjne organizmu nie są 
stałe i przy braku regularności może dojść do regresji poziomu wytrenowania;

• zasada stopniowania obciążeń – zaznacza progresywność względem wielkości obciąże-
nia stosowanego w treningu oraz to, że powinno ono zostać odpowiednio dostosowane 
względem podatności organizmu na wysiłek i jego reakcji na aktualne tempo zmian naszego 
organizmu; wielkość obciążenia może wyznaczać intensywność treningu, ale również czas 
jego trwania; 

• zasada indywidualizacji mówi o potrzebie indywidualnego dobierania bodźców treningo-
wych ze względu na różną podatność organizmu na ten sam poziom impulsu; oznacza to, że 
każdy osiąga zakładane efekty w różnym czasie mimo tego samego bodźca treningowego; 
ważne jest zatem, by przy formułowaniu planu treningowego odpowiednio określić wiek, 
możliwości i tryb życia, gdyż nie każdy plan będzie odpowiedni dla wszystkich ludzi. 

Chcąc skutecznie oddziaływać na organizm, by uzyskać efekt zmian adaptacyjnych, 
należy zadbać o dostarczenie mu odpowiedniego bodźca w postaci wysiłku fizycznego. 
Osoby dorosłe rozpoczynające trening zdrowotny powinny zacząć od niewielkiej aktywności 
fizycznej, a następnie stopniowo zwiększać jej częstotliwość, intensywność i czas trwania. 
Dlatego dbając o regularną aktywność fizyczną poprzez trening zdrowotny, warto zapoznać 
się z najnowszymi wytycznymi WHO dotyczącymi zalecanego poziomu aktywności fizycznej 
dla poszczególnych grup wiekowych.28 Według WHO dla uzyskania korzyści zdrowotnych 
osoby dorosłe powinny uprawiać w tygodniu co najmniej 150–300 min aktywności fizycznej 
aerobowej o umiarkowanej intensywności lub co najmniej 75–150 min aktywności fizycznej 
o wysokiej intensywności (albo zastosować połączenie aktywności umiarkowanej z inten-
sywną). Ponadto powinny przeznaczyć dwa lub więcej dni w tygodniu na ćwiczenia siłowe 
wzmacniające wszystkie główne grupy mięśni o większej intensywności lub których intensyw-
ność będzie na poziomie umiarkowanym. Natomiast w celu uzyskania dodatkowych korzyści 
zdrowotnych należy zwiększyć czas przeznaczany na aktywność fizyczną o umiarkowanej 
intensywności aerobowej (do ponad 300 min) lub wykonywać więcej niż 150 min intensyw-
nego wysiłku fizycznego aerobowego o dużej intensywności. Bardzo istotne dla zachowania 
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korzyści zdrowotnych przy tej ilości aktywności fizycznej jest ograniczanie siedzącego trybu 
życia do niezbędnego minimum i zastąpienie czasu spędzanego w pozycji siedzącej na ak-
tywność fizyczną o dowolnej intensywności (w tym również niewielkiej). Siedzący tryb życia 
i ograniczanie aktywności fizycznej ma negatywny wpływ na organizm i może przyczyniać się 
do zwiększenia ryzyka śmiertelności m.in. z powodu chorób układu krążenia, nowotworów, 
a nawet cukrzycy typu 2. Osobom chcącym zmniejszyć szkodliwe skutki siedzącego trybu 
życia WHO zaleca podejmować więcej aktywności fizycznej niż jest to podane w zaleceniach 
dotyczących aktywności fizycznej o umiarkowanej lub dużej intensywności (ryc. 3.2).28

Trening zdrowotny w zależności od indywidualnych preferencji może przybierać różno-
rodne formy (ryc. 3.3). Każda z nich dostarczy organizmowi inny bodziec, w zależności od 
tego, jaką aktywność wybierzemy, zapewniając zachodzenie odmiennych zmian adapta-
cyjnych. Planując trening zdrowotny i wyznaczając cele treningowe, warto zatem wiedzieć, 
do którego rodzaju treningu zalicza się wybrana przez nas forma aktywności fizycznej oraz 
jaki efekt pozwoli nam uzyskać. W treningu zdrowotnym wyróżnia się trzy główne rodzaje 
treningu: tlenowy, oporowy i gibkości. 

Najczęściej wybieranym rodzajem treningu zdrowotnego jest trening tlenowy, czyli wysi-
łek, który charakteryzuje się średnim bądź długim czasem trwania o ustalonej intensywności 
i częstotliwości. W przypadku tego rodzaju treningu warto zindywidualizować metody i formy 
aktywności fizycznej, biorąc pod uwagę stan zdrowotny. Dostosowanie może dotyczyć m.in. 
rodzaju podejmowanej aktywności, wielkości bodźca, ale też czasu jej trwania. 

Najczęściej wybieranymi formami treningu zdrowotnego są: spacer, aerobik, pływanie, 
bieganie, gry sportowe, badminton, tenis oraz nordic walking. Popularnym rodzajem treningu 
realizowanego w ramach treningu zdrowotnego jest trening oporowy. W tym przypadku 
można wyróżnić trzy typy treningu oporowego różniące się wykorzystywanym w ćwiczeniach 

Ryc. 3.2.  Wytyczne WHO dotyczące aktywności fizycznej i siedzącego trybu życia, 2020 r.  
Źródło: World Health Organization. WHO guidelines on physical activity and sedentary behaviour. Genewa, 
Szwajcaria: World Health Organization; 2020. https://www.who.int/publications/i/item/9789240015128. 
Dostęp 27.05.2022.
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oporem: trening z wykorzystaniem oporu własnego ciała, trening z wolnymi ciężarami oraz 
trening z wykorzystaniem przyrządów/urządzeń siłowych. Niezależnie od wybranego typu 
ten rodzaj treningu ukierunkowany jest na zwiększenie siły oraz wytrzymałości mięśniowej, 
ale również na poprawę ogólnej sprawności fizycznej. Trening oporowy często jest stosowany 
jako uzupełnienie treningu tlenowego, podobnie jak trening gibkości, ale wszystkie mają za 
zadanie zachowanie poprawnej pracy mięśni obciążanych w trakcie aktywności fizycznej. 

Ryc. 3.3.  Przykłady różnych form aktywności fizycznej stosowanych w ramach treningu zdrowotnego w czasie wolnym  
Źródło: opracowanie własne.
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Należy jednak zaznaczyć, że trening gibkości ukierunkowany jest na zwiększanie elastycz-
ności mięśni i zakresu ruchu w stawach. Najczęściej jest realizowany poprzez takie formy 
aktywności, jak gimnastyka, stretching, ćwiczenia mobility lub zyskująca na popularności 
joga. Indywidualny dobór form oraz systematyczność podejmowania aktywności fizycznej 
w treningu zdrowotnym są jego ważnymi elementami, dlatego planując trening zdrowotny, 
warto zadbać, by realizowane formy, czas trwania, intensywność i częstotliwość wysiłku 
odpowiadały naszym preferencjom, sprawiając nam radość przy jednoczesnym zachowaniu 
bezpieczeństwa. Zawsze należy mieć na uwadze, że ze względu na różnice występujące mię-
dzy organizmami nie istnieje jeden uniwersalny model aktywności fizycznej odpowiadający 
każdemu człowiekowi.

Przedstawione przez autorów niniejszego podręcznika formy aktywnego spędzania cza-
su wolnego mogą stanowić istotę treningu zdrowotnego i być wykorzystywane przy jego 
realizacji. Każda aktywność podejmowana zgodnie z zasadami treningu zdrowotnego przy 
jednoczesnym zachowaniu wytycznych zdrowotnych i zindywidualizowaniu poprzez plan 
treningowy może być doskonałym środkiem mogącym posłużyć poprawie zdrowia. 

Stojąc przed wyborem sposobu spędzenia czasu wolnego, zawsze należy mieć na uwadze, 
że każda aktywność fizyczna jest lepszym wyborem niż brak ruchu spowodowany siedzącym 
trybem życia i powinna stanowić przyjemną formę spędzania czasu wolnego. 
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Wykorzystanie czasu wolnego 
podczas wypoczynku realizowanego 

w ramach turystyki zdrowotnej  
na wsi 

W życiu człowieka i jego rozwoju najważniejsze i najcenniejsze jest zdrowie, którego nie 
można kupić ani sprzedać drugiej osobie.1 Stanowi bogactwo i wartość indywidualną, przy-
pisaną konkretnej jednostce ludzkiej. Utrzymanie zdrowia jako dobrostanu pod względem 
fizycznym, psychicznym, duchowym i społecznym wymaga odpoczynku od pracy, gdyż 
po długim okresie mogą pojawić się osłabienie organizmu ludzkiego i choroby. Pomiędzy 
pracą zawodową a wypoczynkiem po pracy powinna zachodzić ścisła korelacja. Czas wolny 
od pracy umożliwia zarówno regenerację sił witalnych człowieka, poprawę i utrzymanie 
zdrowia, jak i bliski kontakt z przyrodą i ludźmi, a przy tym rozrywkę, wypoczynek, przygodę, 
realizację hobby oraz zaspokojenie zainteresowań, poznawczych i artystycznych. Ważna staje 
się zatem sprawna i skuteczna organizacja życia codziennego oraz racjonalne zarządzanie 
czasem pracy i czasem wolnym od pracy. Świadomość człowieka dotycząca organizacji, za-
gospodarowania i zarządzania czasem wolnym stanowi istotny element kapitału ludzkiego, 
gdyż odpoczynek, regeneracja sił witalnych mają istotne znaczenie w utrzymaniu zdrowia, 
potrzebnego w podnoszeniu wydajności pracy, sprawności w wykonywaniu obowiązków 
zawodowych, co pozytywnie wpływa na stan gospodarki. 

Czas wolny obejmuje czas odpoczynku, wypoczynku, regeneracji sił witalnych, podczas 
którego człowiek nie wykonuje żadnych obligatoryjnych zajęć zawodowych w zakładzie 
pracy i w domu. W tym okresie następuje regeneracja organizmu ludzkiego pod względem 
fizycznym, psychicznym, duchowym i aktywności społecznej, zgodne z osobniczymi prefe-
rencjami jednostki i powszechnie obowiązującymi normami społecznymi.

W procesie konsumpcji zaspokajane są potrzeby wyższego rzędu w celu samourzeczy-
wistnienia, samodoskonalenia, samorozwoju oraz (w razie potrzeby) poprawy i utrzymania 
zdrowia, potrzebnego w codziennym życiu i wypełnianiu obowiązków rodzinnych, zawodo-
wych, religijnych i towarzyskich. Zaplanowane i realizowane w czasie wolnym działania sta-
nowią styl życia (tryb życia) jako istotny element kulturowy codziennej egzystencji człowieka. 
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Zajęcia podczas czasu wolnego wybierane są dobrowolnie w sposób świadomy lub ofe-
rowane obligatoryjnie (dzięki naciskom społecznym) w celu:
• wypoczynku;
• ratowania, poprawy i utrzymania zdrowia w sensie fizycznym, psychicznym, duchowym 

i społecznym;
• rozrywki i przygody;
• większego kontaktu z przyrodą;
• edukacji i przyswajania wartości z zakresu ekologii i kultury;
• uczestnictwa w życiu społecznym, przyswajania zasad i norm współżycia społecznego, 

zaspokajania potrzeb przynależności (afiliacji), miłości, osiągnięć, szacunku i uznania;
• kompensacji (doskonalenia osobowości), tj. sprawdzania się w innych niż praca zawodowa 

obszarach ludzkiej aktywności (poszerzenie zainteresowań, hobby).
Dzięki postępowi technicznemu obserwuje się wydłużenie czasu wolnego w postaci:

• ograniczenia dziennego wymiaru czasu pracy;
• ograniczenia liczby dni pracy w ciągu tygodnia;
• wprowadzenia i stopniowego wydłużania płatnych urlopów;
• skracania liczby lat pracy i przejścia na wcześniejszą emeryturę,
• wprowadzenia większej liczby dni wolnych od pracy z tytułu świąt.

Od niedawna niektóre grupy społeczne i zawodowe mają do dyspozycji więcej czasu 
wolnego od pracy, co jest skutkiem pandemii wywołanej przez koronawirusa SARS-CoV-2. 
W takiej sytuacji istnieje więcej możliwości zagospodarowania tego czasu na różne sposoby, 
zgodnie z obowiązującymi trendami. Dzięki aktywnemu spędzaniu czasu wolnego można 
utrzymać zdrowie fizyczne, psychiczne, duchowe i społeczne na wysokim poziomie oraz prze-
ciwdziałać występowaniu licznych chorób cywilizacyjnych i patologii społecznej.2 Rosnące 
zainteresowanie wędrówkami turystycznymi o charakterze wypoczynkowym, rozrywkowym, 
poznawczym, zdrowotnym, religijnym i hobbystycznym zgodnie z indywidualnymi zamiło-
waniami jest uwarunkowane takimi czynnikami, jak:
• dokonujący się postęp techniczny w transporcie, który umożliwia szybkie i dalekie prze-

mieszczanie się;
• wzrost stopy życiowej społeczeństwa, jego zamożności, poziomu życia, umożliwiający 

zaspokojenie potrzeb zarówno podstawowych, jak też wyższego rzędu i w tym celu gro-
madzenie środków na podróże;

• wzrost znaczenia zdrowia człowieka pod względem fizycznym, psychicznym, duchowym 
i społecznym oraz poszukiwanie możliwości poprawy jego stanu w czasie wolnym od pracy 
w ramach turystyki zdrowotnej na wsi;

• wydłużenie się czasu wolnego od pracy, stanowiącego zasób kapitałowy w procesie utrzy-
mania długowieczności i podnoszenia wydajności pracy;

• konieczność (wręcz obowiązek) przebywania w wolnej chwili w odmiennym, zdrowym, 
spokojnym otoczeniu, sprzyjającym regeneracji sił witalnych osób zamieszkujących i pra-
cujących w dużych, zatłoczonych, przeludnionych aglomeracjach miejskich i skażonym 
środowisku (powodującym zmęczenie fizyczne i psychiczne).



554. Wykorzystanie czasu wolnego podczas wypoczynku realizowanego w ramach turystyki zdrowotnej na wsi

Podstawą ruchu turystycznego na wsi staje się:
• produkt turystyczny, uwzględniający walory turystyczne oraz dostępność do wysoko roz-

winiętej infrastruktury turystycznej (społecznej i technicznej) oraz zasobów środowiska 
kulturowego i przyrodniczego;

• segmentacja rynku turystycznego uwzględniająca charakterystykę uczestników wyjazdów 
turystycznych;

• obsługa ruchu turystycznego;
• geograficzny zasięg wyjazdów turystycznych.

Turystyka wiejska ma do spełnienia ważną misję społeczną, polegającą na jednoczeniu 
ludzi wokół przyrody i jej ochrony oraz promocji i ochrony dziedzictwa kulturowego na 
wsi.3 Jej intensywny rozwój w skali masowej powiązany z użytkowaniem środowiska natu-
ralnego i kulturowego do zaspokajania własnych potrzeb turystów stał się przedmiotem 
badań socjologii, psychologii, ekonomii, architektury krajobrazu i urbanistyki, sozologii, nauk 
medycznych, technicznych i geograficznych. Obszary wiejskie i leśne, które stanowią ok. 
93% powierzchni Polski, a przy tym są zamieszkiwane przez 40%4 ludności, to odpowiednie 
miejsce do organizowania rekreacji i turystyki oraz uprawiania sportu. Pełnią ważne funkcje 
w życiu społecznym, gospodarczym, politycznym, kulturowym i ekologicznym. Są miejscem 
życia i ostoją polskiej kultury i tradycji oraz przesądzają o jakości środowiska przyrodniczego. 
Istnieje możliwość powrotu do swoich korzeni oraz uczestnictwa w życiu lokalnej społecz-
ności. Na wsi i na terenach leśnych znajdują się różnego rodzaju obiekty zakwaterowania, 
takie jak: sanatoria, hotele, motele, zajazdy, pensjonaty, schroniska, ośrodki wypoczynkowe, 
campingi, pola biwakowe, stanice, kwatery domowe, pomieszczenia w gospodarstwach 
agroturystycznych, obiektach sakralnych i historycznych adaptowanych na cele turystyczne. 
Pobyty wypoczynkowe na wsi urozmaica się przez organizację wycieczek terenowych, imprez 
kulturalnych, w tym historycznych oraz przyrodniczych, wspinaczek, spływów kajakowych 
i na tratwach, wycieczek na nartach, obserwację przyrody (np. fotografowanie ptaków, 
ścieżek przyrodniczych i etnograficznych), myślistwo, wędkowanie, jeździectwo, badania 
folkloru i archeologiczne, pobyty w małych osadach i miasteczkach, święta na wsi, sporty, 
które można uprawiać tylko na łonie natury (np. biegi na orientację, gry terenowe, golf), 
organizację wakacji wypoczynkowych w gospodarstwie wiejskim. 

Ze względu na rodzaj zorganizowanego w czasie wolnym wypoczynku na wsi można 
wyodrębnić: 
• agroturystykę;
• ekoturystykę;
• etnoturystykę;
• terapoturystykę.

Agroturystyka (lub ekoagroturystyka) jest związana z rolnictwem i bazuje na funkcjo-
nującym gospodarstwie rolnym oraz atrakcjach związanych z rolnictwem w warunkach ciszy, 
spokoju i gwarantujących bezpieczeństwo turystów. Charakteryzuje się przyjaznym stosun-
kiem mieszkańców wsi do przyjezdnych. Termin „agroturystyka” (ang. agritourism) składa 
się z dwóch członów: agro (grec. agros – rola, agronomos – odnoszący się do zarządzającego 
majątkiem rolnym; łac. agrarius – rolny, agri – rola, grunt, pole) oraz turystyka – forma 
czynnego wypoczynku poza miejscem zamieszkania i zatrudnienia, która jest inspirowana 
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potrzebami poznawczymi, wypoczynkowymi, leczniczymi, poznawczymi, sportowymi, roz-
rywkowymi, zobowiązaniami wobec rodziny, znajomych i instytucji (w tym religijnymi), do 
których przynależymy.5 Gospodarstwo rolne jest jednocześnie bazą noclegową i główną 
atrakcją dla potencjalnego agroturysty. Wypoczynek na wsi, „u gospodarza” może mieć wiele 
wspólnego z ekoturystyką, gdyż gospodarstwa agroturystyczne położone w obrębie lub oko-
licach obszarów chronionych mogą stanowić bazę noclegową i żywieniową dla ekoturystyki. 
Działalność agroturystyczna jako jedna z form turystyki wiejskiej charakteryzuje się tym, że 
wyjazdy (wakacyjne, weekendowe i świąteczne) turystów na wieś z możliwością przemiesz-
czania się w terenie i aktywne uczestnictwo w zajęciach wynikających z oferty produktowej 
odbywają się na bazie czynnego gospodarstwa rolnego. W realizacji celów wypoczynkowych, 
poznawczych, zdrowotnych, sentymentalnych bądź rodzinnych wykorzystuje ona walory 
lokalnego dziedzictwa kulturowego i różnorodność przyrodniczą. Pobyt na wsi, z dala od co-
dziennego wielkomiejskiego zgiełku, w ciszy i spokoju, gdzie „życie jest relatywnie bezpieczne, 
płynie wolniej w korzystnej dla zdrowia atmosferze społecznej, w zgodzie z prawami natury” 
oraz pozytywnie wpływa m.in. na stan zdrowia osób cierpiących na zaburzenia psychiczne.6 
Często używa się terminu „ekoagroturystyka” do określenia sielankowych „wczasów pod gru-
szą”, stacjonarnego wypoczynku u rolników uprawiających ziemię i produkujących żywność 
metodami ekologicznymi (w gospodarstwach posiadających atest lub będących w trakcie 
przestawiania się na rolnictwo ekologiczne). W gospodarstwie agroturystycznym istnieje 
możliwość: spędzenia czasu wolnego w odmiennym niż dotychczas środowisku, obserwacji 
produkcji roślinnej i zwierzęcej u rolnika oraz uczestnictwa w pracach rolnych, korzystania 
z noclegów wraz z wyżywieniem, przebywania w swoistej atmosferze rodzinnej, brania udziału 
w różnych formach sportowych, rekreacyjnych, turystycznych i terapeutycznych, zetknięcia 
się z folklorem, szerzej z kulturą ludową, poznania jej i dokumentowania, poznania zanikają-
cych zawodów, korzystania z oferty agroturystycznej przyjaznej środowisku, turyście i jego 
zdrowiu, spokojnego wypoczynku w naturalnym, cichym środowisku, spędzenia urlopu na tle 
ulubionego krajobrazu, wyjazdu z zatłoczonego miasta, wypoczynku przy obniżonych kosztach 
pobytu na wsi, realizacji zainteresowań, hobby, poznania pomników przyrody w środowisku 
wiejskim oraz kultury materialnej i niematerialnej. Rozwój agroturystyki opiera się na zasobach 
naturalnych, dziedzictwie kulturowym terenu oraz zaangażowaniu instytucji i społeczności 
lokalnej.7 Agroturystyka powinna odzwierciedlać ludowość, wiejski charakter wypoczynku i styl 
życia mieszkańców, pożądane wartości kulturowe i przyrodnicze oraz względne odosobnienie, 
spowolnione i bezstresowe tempo życia. Zainteresowanie nową agroturystyką wynika z8:
• rosnącego poziomu wykształcenia turystów i ich mobilności (przemieszczania);
• zwiększającego się zainteresowania dziedzictwem kulturowym i  przyrodniczym wsi oraz 

autentycznym życiem wiejskim;
• rosnącego zainteresowania tradycyjną kuchnią wiejską;
• wzrastającej świadomości zdrowotnej i chęci korzystania z walorów życia na wsi, takich jak 

świeże powietrze, cisza, spokój, możliwość czynnego wypoczynku, bezstresowe sytuacje, 
bezpieczeństwo i przyjazny stosunek mieszkańców wsi do turystów; 

• poszukiwania odosobnienia i relaksu na łonie natury;
• możliwości spędzania kilku urlopów w ciągu roku i dodatkowo krótkiego wypoczynku na 

wsi, niedaleko miejsca zamieszkania i pracy.
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Popularność agroturystyki jako jednej z form aktywności pozarolniczej determinuje 
inteligentny i zrównoważony rozwój gospodarczy kraju w warunkach odpowiednio do-
stosowanej i efektywnej struktury gospodarczej, w tym właściwej jej efektywnej struktury 
rynku (otoczenia produkcji, a jednocześnie systemu przygotowania i realizacji działalności 
społeczno-gospodarczej).9

Ekoturystyka, inaczej turystyka łagodna, zielona, ekologiczna, zrównoważona (dotycząca 
przedmiotowo przyrody, ekologii), oznacza zapewnienie turystom dostępu do zielonych 
przestrzeni, chronionego krajobrazu przez umożliwienie im pobytu w naturalnym środo-
wisku, w miejscach powszechnie niedostępnych, np. w parkach narodowych, rezerwatach 
przyrodniczych, parkach krajobrazowych i obszarach chronionego krajobrazu.10 Ekotury-
styka to forma turystyki zorientowanej na poznawanie osobliwości przyrody. Uprawiana 
jest przez osoby interesujące się ekologią. Odbywa się zazwyczaj w małych grupach, którym 
towarzyszy kwalifikowany przewodnik. Propaguje ona zagadnienia związane z ekologią, „po-
wrót do natury”, podróżowanie w warunkach ekologicznie czystych, poznawanie tajemnic 
przyrody w miejscach ogólnie niedostępnych dla przeciętnego turysty. Ekoturystyka pomaga 
w ochronie ekosystemów, dąży do zachowania zagrożonych gatunków i siedlisk, utrzymania 
inteligentnego i zrównoważonego rozwoju na terenach chronionych, a także zachowania 
miejscowych kultur i stałego rozwoju lokalnego. W ekoturystyce następuje minimalizacja 
szkodliwego oddziaływania turystyki na środowisko i ochrona wartości terenów rolniczych 
i leśnych. Na tych obszarach można uprawiać turystykę kwalifikowaną i tylko niektóre formy 
turystyki masowej (zbiór runa leśnego, ziół leśnych, ochrona pamiątek kultury narodowej). 
Podczas uprawiania ekoturystyki powinna być brana pod uwagę specyfika obszarów chro-
nionych i konieczność ich zabezpieczenia przed dewastacją. Ekoturystyka wymaga działań 
dostosowanych do obowiązujących rygorów ochrony środowiska i przepisów prawnych, 
poszanowania miejscowych walorów przyrodniczych i kulturowych. Na tych terenach pre-
ferowana jest turystyka w formie pieszej, rowerowej, konnej na ściśle wyznaczonych trasach 
(szlakach) turystycznych. Podsumowując, ekoturystyka stanowi formę aktywnego i dogłęb-
nego zwiedzania powszechnie niedostępnych obszarów o wybitnych walorach przyrodni-
czych i kulturowych; strzeże harmonii ekosystemów przyrodniczych i odrębności kulturowej 
lokalnych społeczności; dostarcza środków finansowych służących skutecznej ochronie 
wartości dziedzictwa przyrodniczego i kulturowego oraz przynosi realne korzyści ekonomicz-
no-społeczne miejscowej ludności. Obejmuje różne rodzaje turystyki, w tym kwalifikowaną, 
krajoznawczą, wypoczynkową, przygodową, rozrywkową, ale pod warunkiem, że osoba 
uczestnicząca w podróży świadomie nie ingeruje w naturalne ekosystemy, wyraża szacunek 
dla otaczającej przyrody i kultury ludności miejscowej, a jej turystyczne wydatki dostarczają 
funduszy dla ochrony przyrody i promocji stylu funkcjonowania lokalnej gospodarki.

Etnoturystyka, zwana turystyką etniczną (związaną z kulturą), ma dwojaki charakter.11 
Po pierwsze dotyczy wyjazdów w celu poznawania i nawiązywania kontaktów z ludnością 
odmienną kulturowo, czyli podróży zorientowanych na poznawanie, upowszechnianie, pro-
mocję i ochronę wartości kulturowych, dziedzictwa kulturowego w skali lokalnej. W drugim 
znaczeniu obejmuje turystykę sentymentalną, tj. odwiedzanie, „starych kątów”, które wiążą 
się ze wspomnieniami i wszystkim tym, co miłe i co pamiętają dawni mieszkańcy danego 
terenu z czasów dzieciństwa lub znają z opowieści członków rodziny lub bliskich.
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Terapoturystyka, czyli turystyka terapeutyczna (odnosząca się do kategorii zdrowia), 
dotyczy usprawniania (uzdrawiania, rehabilitacji, leczenia) organizmu ludzkiego w natural-
nym środowisku wiejskim, np. w ramach turnusów rehabilitacyjnych, w sanatoriach, gospo-
darstwach opiekuńczych, młodzieżowych ośrodkach wychowawczych.

Wszystkie typy turystyki na wsi mogą być względem siebie substytucyjne lub kom-
plementarne bądź kompleksowe, realizowane niekiedy w jednym podmiocie turystycz-
nym. Tworzenie kombinacji na różnych płaszczyznach aktywności gospodarczej w sferze 
turystyki wiejskiej (rolnictwa, przyrody, ekologii, kultury i zdrowia) zależy od możliwości 
i dostępności do czynników (zasobów) kapitałowych: środowiskowych, organizacyj-
nych, technicznych, technologicznych, rzeczowych i finansowych oraz od pomysłowości 
i przedsiębiorczości organizatorów turystyki wiejskiej, urzeczywistnianej na bazie oferty 
produktowej. 

4.1. Walory środowiska wiejskiego
Atutem środowiska wiejskiego są przestrzeń, wygoda, komfort psychiczny w ciszy 

i spokoju oraz dorobek kulturowy (np. tradycja, medycyna naturalna, obiekty). Dotyczy 
to m.in. stosowania ekoterapii, będącej pozafarmakologicznym sposobem leczenia, 
która zyskuje na popularności. Dowody na to, że ekoterapia działa pozytywnie na or-
ganizm ludzki, zostały opisane w raporcie „Ekoterapia – zielony program dla zdrowia 
psychicznego”.6 Stworzono go na podstawie wyników badań naukowców z University 
of Essex, którzy przeprowadzili dwa eksperymenty. W pierwszym wzięło udział 20 osób 
cierpiących na zaburzenia psychiczne. Sprawdzano, jakie efekty wywoła na nich półgo-
dzinny spacer po lesie i po centrum handlowym. W pierwszym przypadku 90% uczest-
niczących w eksperymencie przyznawało się do wzrostu poczucia własnej wartości, 
a 71%  twierdziło, że są mniej spięci i depresyjni. Z kolei wizyta w centrum handlowym 
u co piątego respondenta przyniosła odwrotny skutek. W drugim badaniu wzięło udział 
108 osób, które zostały poddane ekoterapii, tj. wykonywały w otwartym naturalnym 
środowisku przyrodniczym prace fizyczne. Wszyscy stwierdzili, że dzięki obcowaniu 
z naturą poprawił się ich stan umysłu. Nie są to przykłady odosobnione. Wcześniej 
wykazały to badania przeprowadzone na więźniach w stanie Michigan. Okazało się, że 
osoby przebywające w celi więziennej z widokiem na pola i drzewa chorowały o 24% 
rzadziej niż osadzeni mający widok na więzienne podwórze. W innym eksperymencie 
prowadzonym przez 10 lat w szpitalu w Pensylwanii pacjenci leżący w łóżku, którzy 
mogli obserwować przyrodę, przyjmowali mniej leków przeciwbólowych i relatywnie 
szybciej wracali do zdrowia niż pacjenci pozbawieni tego widoku.12 

Podczas wypoczynku w środowisku wiejskim można również zapoznać się ze specyfiką 
pracy rolnika, uczestniczyć w zajęciach gospodarskich i pracy w polu, a także zrozumieć 
istotę „ginących zawodów” związanych z13: 
• domostwem (ciesielstwo, dekarstwo, stolarstwo i rzeźbiarstwo);
• gospodarstwem (obróbka drewna, w tym darcie, dłubanie i toczenie, a także inne zajęcia 

ze szczególnym uwzględnieniem bednarstwa, kołodziejstwa, plecionkarstwa, sitarstwa, 
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siatkarstwa, garncarstwa, kowalstwa, torfiarstwa, rymarstwa oraz tkactwa, krawiectwa, 
szewstwa);

• jedzeniem (młynarstwo, domowy wypiek chleba, bartnictwo, pszczelarstwo);
• dostatkiem (obróbka bursztynu, hafciarstwo, koronkarstwo, fajkarstwo, wyroby z rogu, 

zabawkarstwo);
• medycyną ludową.

Nie mniej ważny jest aspekt zdrowotny turystyki wiejskiej ze względu na zdrową żyw-
ność i warunki wypoczynku w korzystnym środowisku. Stąd też istotne staje się analizo-
wanie zdrowotnych przesłanek pobytu na wsi. Powstaje pytanie: dlaczego terapia na wsi? 
Mieszkańcy wsi, w tym dzieci wychowujące się w gospodarstwach wiejskich, są dwukrot-
nie mniej narażone na alergie niż ich rówieśnicy w miastach. To także grupa społeczna 
rzadziej cierpiąca na rozmaite uczulenia. Życie w środowisku wiejskim, w „towarzystwie” 
mikrobów, sprzyja uzyskiwaniu przez człowieka odporności na alergie. W dużej mierze 
dzieje się to za sprawą flory bakteryjnej występującej w jelitach układu pokarmowego, 
która w środowisku wiejskim stanowi skuteczną zaporę dla alergii. Liczne pasożyty nie 
są niebezpieczne. Wygląda to na paradoks – populacje najczęściej stykające się z pasoży-
tami to te, wśród których choroby alergiczne są najrzadsze. Do takich wniosków doszli 
naukowcy pod kierunkiem specjalistki z dziedziny immunologii prof. Dominique-Angèle 
Vuitton z Uniwersytetu Franche-Comté po zbadaniu 1000 dzieci z Francji, Finlandii, 
Niemiec, Szwajcarii i Austrii w ramach programu „Pature” (pastwisko).14 Zwiększone 
ryzyko zachorowalności na alergie dotyczy nie tylko mieszkańców wielkich miast, lecz 
także miasteczek. Czynnikami ograniczającymi rozwój alergii i innych chorób są: ruch, 
aktywność na świeżym powietrzu, nienarażanie się na kontakt z dymem tytoniowym, 
hartowanie ciała, zdrowa psychika, spożywanie zdrowych produktów (zdrowej żywno-
ści), kontakt z bydłem („blisko obory”), karmienie dziecka do szóstego miesiąca życia 
piersią, odpowiednia dieta i flora bakteryjna, która wykształca się już w organizmie 
dzieci. Jej powstawaniu sprzyja m.in. kontakt ze zwierzętami w pierwszych latach życia 
dziecka. Wyniki powyższych badań potwierdza prof. Jerzy Kruszewski, twierdząc, że na 
wsi standardy sanitarno-higieniczne są zwykle niższe niż w mieście.15 Taki stan rzeczy 
paradoksalnie działa na korzyść człowieka. W sytuacji gdy układ immunologiczny nie 
posiada odpowiedniej liczby bakterii w otoczeniu, staje się bezczynny i szuka zajęcia 
gdzie indziej. W warunkach wyjałowienia, sterylności organizm reaguje na pospolicie 
występujące substancje, doprowadzając do alergii. W przypadku tej choroby istnieje 
koncepcja, według której spożywanie bakterii kwasu mlekowego działa ochronnie. Dla-
tego wskazane jest konsumowanie sfermentowanych produktów spożywczych, takich 
jak kwaśne/zsiadłe mleko czy kiszona kapusta, w określonych, niewielkich dawkach. 
Alergicy mieszkający w mieście nie powinni w okresie pylenia wyjeżdżać poza nie. Staje 
się to tym bardziej istotne w sytuacji, gdy są oni uczuleni na kilka alergenów, które na 
wsi w tym okresie występują w nadmiarze. Występowanie alergii w Polsce w porów-
naniu z Wielką Brytanią, Francją czy też państwami skandynawskimi jest relatywnie 
mniejsze ze względu na niższy standard życia. Widać jednak, że alergików przybywa. 
Skala chorych na alergię nie powinna jednak rosnąć w nieskończoność. Przyjmuje się, 
że po osiągnięciu 40% zachorowalności na alergię  krzywa wzrostu się zatrzyma.
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4.2. Historia wypoczynku na wsi 
Wypoczynek na wsi w Polsce ma tradycje w kulturach: ziemiańskiej, mieszczańskiej i współ-

cześnie pracowniczej. Świadczy o tym rozwój podmiejskich letnisk i ośrodków turystyki w XIX 
i pierwszej połowie XX w. Wczasy w zakopiańskiej zagrodzie wiejskiej wspólnie z jej domow-
nikami spopularyzował w 1873 r. Tytus Chałubiński.16 Za pomysł wakacyjnych pobytów u gó-
rali podhalańskich został uznany „turystycznym odkrywcą Tatr i Podhala”. Sławę Zakopanego 
umocnili wielcy polscy artyści: Stanisław Witkiewicz i jego syn Stanisław Ignacy Witkiewicz 
„Witkacy”, Karol Szymanowski, Henryk Sienkiewicz, Kornel Makuszyński i inni. Dzięki nim po-
wstał oryginalny zakopiański styl, a Zakopane stało się modnym kurortem. Ze wsi przemieniło 
się w miasto, które funkcjonuje dzięki napływowi turystów krajowych i zagranicznych. Idea 
rozwijania turystyki wiejskiej rozwinęła się w sąsiednich wioskach, tworząc specjalizacje, np. 
działalność uzdrowiskową, rolnictwo ekologiczne. W pracy u podstaw turystyki wiejskiej in-
tensywnie uczestniczyła Spółdzielnia Turystyczno-Wypoczynkowa „Gromada”, która w 1937 r. 
wprowadziła pierwsze w Polsce formy zorganizowanego wypoczynku w środowisku wiejskim pn. 
„wczasy pod gruszą” dla dzieci i osób z ubogich rodzin z Łodzi. Po II wojnie światowej dodatkowo 
rozwinął się ruch turystyczny pod hasłem „Jabłońscy zapraszają Matysiaków”, dzięki któremu 
powstało wiele wsi turystycznych. W latach 90. XX w. nastąpił dynamiczny rozwój turystyki 
wiejskiej, która stanowi alternatywę dla tradycyjnych form turystyki masowej. Współcześnie 
ciekawą formą wypoczynku na wsi są wioski tematyczne, m.in. w województwie zachodnio-
-pomorskim (z inicjatywy dr. Wacława Idziaka9), a także gospodarstwa agroturystyczne, gospo-
darstwa etnograficzne, gospodarstwa ekoturystyczne i klastry agroturystyczne, dynamizujące 
rozwój turystyki wiejskiej. Agroturystyka stanowi unowocześnioną formę dawnych letnisk czy 
też „wczasów pod gruszą”. Modernizuje się zagrody wiejskie lub buduje nowe obiekty na wsi, aby 
przyjąć turystów z miasta i cudzoziemców, zapewniając im na profesjonalnym poziomie kom-
fortowe warunki pobytu ze szczególną specyfiką „wiejskości, ludowości”. Wymaga to sporych 
nakładów inwestycyjnych, zapewnienia bezpieczeństwa i łączności z otoczeniem zewnętrznym, 
nowoczesnej obsługi finansowej i informatycznej klientów. Nie zawsze organizatorzy ruchu 
turystycznego oferują produkt zgodny z wymaganiami, charakterystyką „wiejskości”, z formułą 
„tradycja wiejska w nowym opakowaniu”. Mówi się na nie żartobliwie „turystyka miejska na wsi” 
lub „turystyka małomiasteczkowa”. W związku z przeobrażeniami zachodzącymi na wsi istnieje 
potrzeba tworzenia „nowej turystyki wiejskiej”. Kształtują ją następujące czynniki9:
• rosnący poziom wykształcenia i świadomości społecznej turystów;
• zwiększające się zainteresowanie życiem na wsi i dawną kulturą wiejską, w tym dziedzic-

twem, tradycją, zwyczajami, językiem, legendami, czarami;
• trend w kierunku urlopów na wsi w klimacie wiejskim blisko aglomeracji miejskiej (do 50 km);
• możliwość spędzenia czasu wolnego w gościnnej zagrodzie, uczestnictwa w zajęciach re-

kreacyjno-sportowych na świeżym powietrzu, odkrywania przyrodniczych i kulturowych 
walorów terenu, w tym krajobrazu, folkloru i wiejskiego stylu życia;

• możliwość zainteresowania się innymi aktywnymi formami wypoczynku w środowisku 
wiejskim, zdrowym trybem życia i obcowaniem z przyrodą;

• wzrost świadomości zdrowotnej i rosnące zainteresowanie takimi, jak otoczenie człowieka 
(świeże powietrze, czysta woda, zdrowy sen i żywność);
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• możliwość rozwijania zainteresowań i hobby;
• poszukiwanie bezpiecznych, spokojnych i zacisznych miejsc do wypoczynku z dala od cywi-

lizacji, miejsc odosobnienia, wyciszenia, kontemplacji, relaksu i przemyśleń na łonie natury;
• rosnące zainteresowanie kulinarnymi specjałami i tradycyjną kuchnią wiejską;
• możliwość odpoczynku dla społeczeństwa starzejącego się, które nie jest już czynne za-

wodowo, ale podróżuje do późnych lat życia;
• możliwość twórczego odpoczynku w wiejskich domach pracy twórczej;
• poszukiwanie dobrych, niedrogich miejsc do wypoczynku dla rodzin z dziećmi, młodych 

małżeństw i tzw. singli oraz osób chorych, z niepełnosprawnościami lub niesamodzielnych 
blisko dużej aglomeracji miejskiej;

• możliwość uczestnictwa w imprezach wiejskich;
• możliwość realizacji turystyki konferencyjnej, szkoleń i warsztatów;
• tendencje wydłużenia sezonu turystycznego w turystyce wiejskiej;
• możliwość powrotu do „korzeni” (przypomnienie tego, co było i nauka na przyszłość) oraz 

organizacji wyjazdów sentymentalnych.
Trendy dotyczące wypoczynku w ciągu roku kalendarzowego w krajach Europy Za-

chodniej przedstawiają tabele 4.1 i 4.2. Są one zróżnicowane i zależne od stopnia rozwoju 
infrastruktury turystycznej, dostępności do miejsc podróży, do gór i morza, a także od 
atrakcyjności turystyki wiejskiej, w tym agroturystyki na danym obszarze. W czasie wolnym 
od pracy społeczeństwo zachodnioeuropejskie z reguły nie kontynuuje zwykłych czynności. 

Tabela 4.1.  Miejsce spędzania podstawowych (głównych) wakacji w wybranych krajach UE na początku XXI w. 

Wybrane kraje  
Unii Europejskiej

Tereny wiejskie 
[%]

Góry 
[%]

Miasta 
[%]

Wybrzeże 
[%]

Belgia 29 11 5 55

Dania 35 13 10 42

Hiszpania 27 13 17 43

Francja 29 12 18 41

Grecja 8 9 13 70

Irlandia 27 8 20 45

Włochy 11 12 19 58

Luksemburg 19 29 17 62

Holandia 39 14 11 36

Portugalia 29 9 20 42

Niemcy 34 14 11 41

Anglia 30 12 19 39

Kraje Unii Europejskiej (średnio) 25 14 19 42

Źródło: opracowanie własne na podstawie: Klisiński J. Agroturystyka alternatywą pracy na terenach wiejskich. 
W: Nowicka-Skowron M, red. Zarządzanie w agrobiznesie. Częstochowa, Polska: Wydawnictwo Politechniki 
Częstochowskiej; 1998;112; Gurgul E, red. Agroturystyka jako element rozwoju i promocji regionu. Częstochowa, 
Polska: Sekcja Wydawnicza Wydziału Zarządzania Politechniki Częstochowskiej; 2005;8.
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Odpoczynek nie zawiesza działania, ale je dopełnia, udoskonala, wzbogaca. Dzięki odpoczyn-
kowi społeczeństwo odczuwa, że życia i działania nie można ograniczać tylko do jednego 
aspektu lub jednego z jego wymiarów. Uważa, że naszym przeznaczeniem na ziemi nie jest 
wyłącznie praca, lecz są także inne wartości. Odpoczynek uczy prostoty i przyjmowania 
darów, chroni przed pokusą samowystarczalności. 

Z powyższych tabel można wywnioskować, że wypoczynek na wsi stanowi ważną formę 
spędzania czasu wolnego. Wynika to z takich cech turystyki wiejskiej poszukiwanych przez 
turystów, jak17:
• możliwość konsumowania zdrowej żywności wyprodukowanej metodami naturalnymi, 

w tym poznania tajników wiejskiej kuchni;
• poznanie życia wiejskiego, specyfiki prac gospodarskich i rolnych oraz folkloru wsi, a także 

kontakt z miejscową ludnością, ze zwierzętami i przyrodą;
• rozwijanie własnych zainteresowań, hobby;
• wypoczynek w środowisku odmiennym od warunków życia codziennego i pracy w mieście;
• cisza i spokój, małe natężenie ruchu, otwarta przestrzeń, możliwość wyciszenia się i zebrania 

myśli (czas na relaks i refleksję);
• bezpośredni kontakt z niezanieczyszczonym środowiskiem przyrodniczym, zwiedzanie 

parków narodowych, krajobrazowych, rezerwatów przyrody;
• uczestnictwo w różnych formach aktywnego wypoczynku i ciekawych zajęciach, w tym 

terapeutycznych i rehabilitacyjnych;
• regeneracja sił witalnych człowieka, poprawa zdrowia.

W związku ze zgłaszanym zapotrzebowaniem na wypoczynek na wsi podmioty turysty-
ki wiejskiej oferują określony produkt (ofertę) turystyczny, na który składają się elementy 
związane z aktywnym pobytem w obiekcie i okolicy:
• zakwaterowanie w zagrodzie wiejskiej;
• wyżywienie uwzględniające kuchnię lokalną lub regionalną;
• wiejski styl architektury i otoczenia gospodarstwa;
• wiejski styl zachowań i ubioru personelu, który mile i życzliwie obsługuje turystę;

Tabela 4.2.  Miejsca spędzania kolejnych (dodatkowych) wakacji w ciągu roku w wybranych krajach UE  
na początku XXI w.

Wybrane kraje  
Unii Europejskiej

Tereny wiejskie 
[%]

Góry 
[%]

Miasta 
[%]

Wybrzeże 
[%]

Francja 29 33 21 17

Holandia 49 15 24 12

Dania 34 13 30 23

Anglia 38 8 25 29

Włochy 13 33 21 33

Niemcy 30 22 33 15

Kraje Unii Europejskiej (średnio) 32 21 23 24

Źródło: opracowanie własne na podstawie: Gurgul E, red. Agroturystyka jako element rozwoju i promocji regionu. 
Częstochowa, Polska: Sekcja Wydawnicza Wydziału Zarządzania Politechniki Częstochowskiej; 2005;9.
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• uczestnictwo w codziennych pracach gospodarskich i życiu społeczności wiejskiej;
• pozostałe walory kulturowe, przyrodnicze i zdrowotne otoczenia gospodarstwa wiejskiego, 

np. krajobrazy, zwierzęta, roślinność, zjawiska przyrodnicze, zwyczaje, gwara, tradycyjne 
rzemiosło ludowe, święta religijne i świeckie, wiejska terapia zajęciowa połączona z reha-
bilitacją, imprezy historyczne i folklorystyczne.

Można wyszczególnić takie najkorzystniejsze elementy ukształtowania środowiska natu-
ralnego sprzyjające rozwojowi turystyki na wsi, jak: lasy i naturalne łąki; punkty widokowe, 
doliny; rzeźba terenu, roślinność wód, góry, jeziora, morza; zbiorniki wodne; cieki wodne 
i zbiorniki zaporowe.

Cechy produktu turystyki wiejskiej są następujące18: cena, jakość, dostępność do atrakcji, 
miejsca podróży, zadowolenie, satysfakcja klientów w zaspokajaniu potrzeb.

Struktura produktu turystyki wiejskiej obejmuje19:
• rdzeń produktu (zidentyfikowane potrzeby, motywy podróżowania turysty i jego wy-

magania, takie jak odpoczywanie, wypoczynek w atrakcyjnym miejscu przyrodniczo-
-kulturowym, poznawanie ciekawych miejsc, zjawisk przyrodniczych, korzystanie z dóbr 
kultury, zwiedzanie miejsc historycznych, zabytków architektury, poprawa zdrowia przez 
wyjazdy do miejscowości uzdrowiskowych, uczestnictwo w wydarzeniach i imprezach, 
np. zawodach sportowych, festiwalach, odwiedzanie krewnych i znajomych, wyjazdy 
gospodarcze i zawodowe, np. negocjowanie i zawieranie kontraktów, badania i eksper-
tyzy, konferencje, narady, konsultacje, wyjazdy w celu zaspokojenia potrzeb religijnych, 
głównie w formie pielgrzymek, przeżywanie, relaks, zadowolenie, rozrywka, w tym za-
bawa, spotkania, zdrowie);

• usługi podstawowe (dojazdy, przejazdy, noclegi, wyżywienie, oferta kulturalna, przyrod-
nicza i zdrowotna w wersji podstawowej, ubezpieczenie podstawowe, usługi informacyj-
ne na miejscu), ich cena i marka produktu podstawowego (obszarowego, liniowego lub 
punktowego);

• usługi uzupełniające, zwane dodatkowymi lub pomocniczymi (rezerwacja miejsc i biletów, 
w tym na wycieczki fakultatywne i zabiegi rehabilitacyjne, informacja biur podróży, porad-
nictwo, usługi doradcze, dodatkowe zabezpieczenie sprzętowe, ubezpieczenie dodatkowe), 
ich cena i marka produktu uzupełniającego (obszarowego, liniowego lub punktowego).

Rdzeń produktu to zidentyfikowane potrzeby turysty, korzyści, jakie może osiągnąć, 
wyjeżdżając na wieś, które gwarantuje organizator ruchu turystycznego, a także to, kogo 
ten produkt dotyczy, tzw. segmentacja rynku oraz personel obsługujący klienta i kanały 
dystrybucji produktu turystycznego. Z kolei usługi podstawowe stanowią atrakcyjne dla 
turysty uwarunkowania pobytu w danym miejscu (warunki zakwaterowania, łączności i ko-
munikowania się, wyżywienie, usługi transportowe i ubezpieczeniowe, udział w imprezach 
rozrywkowych, wędrówkach, spotkaniach specjalistycznych). Usługi uzupełniające dotyczą 
natomiast świadczeń przewyższających poziom podstawowych „obietnic”, które może ocze-
kiwać turysta. Mogą być realizowane za dodatkową opłatą. W identyfikacji potrzeb turysty 
trzeba uwzględnić takie kwestie, jak:
• odpoczynek w atrakcyjnym środowisku przyrodniczo-kulturowym (wśród lasów, jezior, 

nad morzem, w górach, a nawet nad bagnami) wraz z możliwością przemieszczania się 
i poznawania go;
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• poznawanie ciekawych zjawisk przyrodniczych dniem i nocą, o danej porze roku, na danym 
terenie (wodospadów, zwyczajów zwierząt);

• podziwianie pięknych krajobrazów;
• poznawanie i podziwianie dzieł kultury;
• zaspokojenie potrzeb religijnych i zobowiązań wobec religii;
• poprawa zdrowia;
• odwiedzanie krewnych i znajomych oraz wypełnianie zobowiązań wobec bliskich 

i znajomych;
• potrzeby zawodowe;
• potrzeba aktywności fizycznej i intelektualnej, twórczości; 
• potrzeba przeżywania;
• potrzeba zabawy, rozrywki;
• potrzeba bezpieczeństwa osobistego, finansowego, intymności, informacyjnego podczas 

podróży.
Podczas pobytu w środowisku wiejskim można korzystać z różnego rodzaju form tury-

styki, takich jak20:
• turystyka kwalifikowana;
• turystyka krajoznawcza;
• turystyka wypoczynkowa;
• turystyka zdrowotna;
• turystyka sentymentalna;
• turystyka przygodowa, pod warunkiem, że osoba uczestnicząca w podróży nie ingeruje 

w naturalne ekosystemy, okazuje szacunek otaczającej ją przyrodzie i kulturze społeczności 
lokalnej, a jej turystyczne wydatki dostarczają środków na ochronę i promocję przyrody 
oraz kultury, a także miejscowej ludności i gospodarce. 

4.3. Trendy w rozwoju turystyki wiejskiej 
Trendy kształtujące turystykę różnią się od dotychczasowych zarówno pod względem 

ilościowym, jak też jakościowym i są determinowane następującymi czynnikami popytowymi:
• demograficznymi;
• poziomem budżetów rodzinnych i stylem życia;
• troską o zdrowie osobiste;
• zdrowiem społecznym;
• postawą, tj. stanem świadomości, dociekliwością i wykształceniem turystów, wynikającym 

z poziomu i jakości systemu edukacji;
• doznaniami, przeżywaniem i emocjami podczas podróży;
• czasem odpoczynku determinowanym czasem wolnym.

Europejską sytuację demograficzną charakteryzuje starzenie się społeczeństwa i niski 
poziom dzietności, niezapewniający reprodukcji populacji. Głównymi powodami tej sytuacji 
są niestabilny dostęp do rynku pracy i niepewność utrzymania się na nim, wysokie koszty 
zakupu i eksploatacji mieszkania, brak czynników zachęcających do aktywizacji zawodowej 
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(zasiłki rodzinne, urlopy rodzicielskie, oferty usług opiekuńczych nad dziećmi, równy poziom 
wynagrodzenia). Patrząc na tę sytuację z innej strony, widać, że obecnie seniorzy stają się 
osobami coraz zdrowszymi, posiadającymi wyższe dochody do dyspozycji niż kiedyś i mogą 
swobodnie oraz bez zobowiązań podróżować. Struktura demograficzna ludności w Europie 
przedstawiona została w tabeli 4.3.

Starzenie się społeczeństwa i niski wskaźnik dzietności, niezapewniający odnowy pokoleń, 
powodują zmniejszenie się liczby osób przypadających na jedno gospodarstwo domowe, co 
skutkuje wyższym dochodem do dyspozycji oraz większą siłą nabywczą. W sferze turystyki 
wpływa to na zwiększony popyt, a w szczególności na:
• zainteresowanie podróżami do odległych krajów i krótkimi pobytami w kraju lub za granicą;
• wzrost popytu na jakość, wygodę, wyjazdy luksusowe („małe przyjemności”) i ogólnie na 

bezpieczeństwo;
• wzrost popytu na usługi lotnicze, przewozy szybką koleją i innym transportem dostoso-

wanym do potrzeb osób starszych;
• wzrost popytu na specjalistyczne produkty turystyczne, w tym zdrowotne, nabywane pod 

wpływem impulsu;
• wzrost popytu na udział w zajęciach na obiektach rozrywkowo-rekreacyjnych, takich jak 

pola golfowe;
• wzrost popytu na produkty dla osób podróżujących pojedynczo;
• wzrost popytu na wyjazdy z miast i inne krótkie wyjazdy zagraniczne w okresach, które 

wcześniej nie były preferowane, przed sezonem i po nim, co powoduje wydłużenie sezonu 
turystycznego;

• wzrost popytu na imprezy sportowe, historyczne i pielgrzymki;
• wzrost zainteresowania imprezami zimowymi („zimowe wakacje w słońcu”).

Istotny wpływ na wielkość popytu turystycznego ma postawa (tj. wysoki stan świado-
mości, dociekliwość, pasje i wysoki poziom wykształcenia turystów wynikający z jakości 
systemu edukacji), a także wysoki poziom dochodów i mobilność, które mają znaczenie 
w podejmowaniu decyzji o wyborze celu podróży oraz zachowanie, postępowanie klienta 
w czasie wyjazdu. 

Tabela 4.3.  Prognoza struktury demograficznej ludności Europy w latach 1950–2050

Wiek  
[lata]

1950 
[%]

1975 
[%]

2000 
[%]

2025 
[%]

2050 
[%]

80+ 0,8 1,2 3,3 6,5 11,8

65–79 7,9 10,7 12,3 16,2 18,5

50–64 15,2 15,4 17,2 21,3 18,5

25–49 35,0 32,7 36,9 31,1 28,2

15–24 15,8 15,5 13,0 10,5 9,7

0–14 24,9 23,7 17,7 14,4 13,3

Źródło: opracowanie własne na podstawie: https://ec.europa.eu/eurostat/documents/2995521/7553787/3-
08072016-AP-EN.pdf/c4374d2a-622f-4770-a287-10a09b3001b6. Dostęp 22.05.2023.



66 4. Wykorzystanie czasu wolnego podczas wypoczynku realizowanego w ramach turystyki zdrowotnej na wsi

Motywy podróżowania w czasie wolnym od pracy odzwierciedlają pragnienia współczes-
nego turysty. Należą do nich takie potrzeby, jak21:
• wypoczynek;
• zmiana otoczenia,
• przeżywanie, emocje, wrażenia, przygoda, ciekawość;
• współuczestnictwo oraz odwiedziny, spotkania z rodziną, znajomymi i przyjaciółmi;
• zwiedzanie, realizacja celu poznawczo-kształcącego i kulturalno-etnicznego (w tym reli-

gijnego) przez kontakt z naturą, poznawanie wytworów kultury oraz życia społeczności 
lokalnej, ich historii, obrzędów, zwyczajów, języka;

• realizacja celu wychowawczego;
• samorealizacja i samodoskonalenie przez zaspokajanie potrzeb naukowych, twórczych 

i artystycznych;
• troska o zdrowie;
• praktyki religijne;
• rozrywka.

Motywy podróżowania określają marzenia, pragnienia osiągnięcia celu, dążenia, które 
mogą wywołać u turysty zadowolenie, emocje, przeżycia. W głównej mierze dotyczą one 
modelu 3E (ang. entertainment, excitement, education – rozrywka, emocje, kształcenie). 
W tym modelu podróżowania i pobytu w miejscu docelowym gwarantowane są przeżycia, 
emocje i rozrywka oraz nauka, poznanie, nauczenie się czegoś nowego. Współczesny typ 
podróży turystycznych odzwierciedla potrzebę aktywności i jest dopasowany do dzisiejszej 
charakterystyki osobowości turysty (wykształconego, dociekliwego, dobrze zarabiającego, 
mobilnego ze względu na posiadane środki transportu, troszczącego się o kondycję i odpor-
ność przed chorobami, dbającego o własne zdrowie i podróżującego w małym gronie osób). 

Wzrost zainteresowania zdrowym trybem życia połączonym z aktywnością ruchową 
wpływa bezpośrednio na zmianę dotychczasowego modelu spędzania czasu wolnego przez 
turystów i przechodzenie z tzw. modelu 3S (ang. sun, sea, sand – słońce, morze, piasek) 
w kierunku modelu 3E.22 Jak zauważa Dean MacCannell w książce Turysta – nowa teoria klasy 
próżniaczej: „Turysta będzie oczekiwać od produktu turystycznego zapewnienia mu aktyw-
nego wypoczynku na łonie ujarzmionej, ale i wciąż niezwykłej natury, spędzenia spokojnego 
pobytu z ludźmi podobnymi do siebie, zapewnienia szybkiego przemieszczania się z miejsca 
na miejsce przy jednoczesnym zapewnieniu coraz to nowszych atrakcji”.23

W przyszłości model organizowania podróży i pobytu w środowisku wiejskim opar-
ty będzie na modelu 3A (ang. action, amusement, adventure). Action (active) w domyśle 
oznacza troszczący się o zdrowie, zdrowy, bo aktywny, intensywny, energiczny. W społe-
czeństwie funkcjonuje powinność bycia zdrowym, sprawnym, szczęśliwym, pełnym życia 
i dynamicznym. Aktywność stanowi warunek konieczny do osiągnięcia satysfakcjonującego 
życia bez względu na wiek człowieka. Od niej zależy zaspokojenie wielu jego potrzeb. Brak 
aktywności może prowadzić do utraty akceptacji ze strony innych ludzi, samotności, a nawet 
do wykluczenia społecznego. Istotna więc staje się umiejętność życia aktywnego, świado-
mego, intencjonalnego, pozytywnego, wartościowego, tworzenie i realizowanie własnej 
koncepcji życia także w wieku podeszłym. Amusement zaś oznacza rozrywkę, rozbawienie, 
zabawę (ludyzm), a adventure, poszukiwanie przygód połączonych z ciekawością i adrenaliną. 
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Warunki ekstremalne, pełne wrażeń, przeżyć, emocji, prymitywizm, survival może zapewnić 
turystyka ekstremalna (przygodowa) i rozwijająca się turystyka kosmiczna (loty w przestrzeń 
kosmiczną), ekskluzywna, dotycząca bogaczy, turystyka high, na najwyższym poziomie pod 
różnymi względami. 

Ruch (aktywność ruchowa) jako jeden z elementów modelu 3A stanowi podstawę zdro-
wego stylu życia i działania człowieka. Jak się jednak okazuje, codzienność nie zawsze daje 
możliwość regularnego wykonywania ćwiczeń ruchowych, np. podczas gimnastyki porannej 
lub przerw w pracy. Wiele osób cierpi na tzw. choroby cywilizacyjne. Są one skutkiem m.in. 
siedzącego, biernego trybu życia. Coraz częściej człowiek znajduje się w sytuacjach, kiedy 
wysiłek fizyczny w trakcie pracy jest zbędny, a wzrastają wymagania w stosunku do wyko-
nywanej pracy umysłowej. Potrzeba ruchu stanowi fundament pełnego psycho-ficzycznego, 
duchowego i społecznego rozwoju człowieka. Zaniedbania w tym aspekcie mogą prowadzić 
do powstania wielu chorób, wywoływać uczucie zmęczenia i stres psychiczny. Aktywność 
fizyczna dotyczy zdrowego stylu życia i odpowiada w najwyższym stopniu za zdrowie czło-
wieka. Jest czynnikiem, który utrzymuje lub poprawia sprawność funkcjonalną organizmu, 
zapobiega chorobom, ułatwia radzenie sobie ze stresem oraz ma duże znaczenie w terapii 
zaburzeń i chorób. Aktywność ruchowa jest jednym ze składników procesu ewolucji człowie-
ka, głównym czynnikiem prowadzenia zdrowego trybu życia. Bez prawidłowej aktywności 
nie jest możliwe, by utrzymać odpowiedni i stabilny stan zdrowia. U dzieci i młodzieży jest to 
szczególnie ważne, ponieważ niedostatek aktywności fizycznej może przyczyniać się do zabu-
rzeń prawidłowego rozwoju i zdrowia. Trzeba zwrócić jednak uwagę, że nadmierne obciążenie 
fizyczne może mieć negatywne skutki i prowadzić do wielu chorób. W związku z postępem 
technicznym, przyczyniającym do rozwoju informatyzacji, wiele zawodów charakteryzuje 
się siedzącym trybem pracy. Na ogół praca staje się lekka i nie wymaga wysiłku fizycznego. 
Człowiek nie jest zmęczony fizycznie, a jedynie psychicznie na skutek intensywnego wysiłku 
intelektualnego. W takim przypadku najlepszym rozwiązaniem, aby odpocząć, jest zmiana 
otoczenia i sen. Wraz z rozwojem motoryzacji powszechne stało się korzystanie z własnego 
pojazdu (samochodu). W pracy wyręcza nas technika (mechanizacja i automatyzacja), a my 
zamiast schodów wybieramy windę, która zawiezie nas na wyższe piętra. Podobną sytuację 
można zaobserwować przy wykonywaniu przez domowników różnego rodzaju czynności 
w gospodarstwie domowym. Czas wolny od pracy coraz częściej i chętniej spędza się przed 
telewizorem, komputerem lub prowadzi się rozmowy telefoniczne.24 

Siedzący, monotonny, pozbawiony wysiłku fizycznego i ruchu tryb życia ma negatywny 
wpływ na zdrowie i wydolność ludzkiego organizmu. Prowadzi do otyłości i występowania 
takich chorób, jak zawał mięśnia sercowego, udar oraz inne choroby układu oddechowego 
i krążeniowego, a nawet nerwice, bo zmniejsza się odporność na działanie stresu. Aby zachować 
zdrowie w jego szerokim rozumieniu (fizyczne, psychiczne, duchowe, społeczne) oraz dobre 
samopoczucie i zadowolenie z życia, trzeba codziennie wygospodarować czas na gimnastykę 
poranną, spacery lub bieganie, a w miarę możliwości uczestniczyć w zajęciach rekreacyjnych 
i grach sportowych (siatkówka, koszykówka, tenis). Dobrą formą aktywnego wypoczynku 
jest jazda na rowerze, łyżwach, nartach, pływanie bądź praca na działce. Przynosi to wiele 
korzyści na wszystkich etapach ludzkiego życia. W młodości aktywność ruchowa jest dla or-
ganizmu bodźcem rozwojowym, kształtuje prawidłową postawę, układ mięśniowy, nerwowy, 
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krążeniowo-oddechowy, uelastycznia stawy. U ludzi dorosłych podtrzymuje sprawność orga-
nizmu oraz zapobiega skutkom jednostronnych obciążeń w pracy zawodowej. Usuwa również 
zmęczenie psychiczne. Osobom starszym umożliwia zachowanie sprawności do późnych lat 
życia. Ludzie starsi oraz chorzy, niesamodzielni i z niepełnosprawnościami przed przystąpieniem 
do systematycznych ćwiczeń ruchowych powinni zasięgnąć opinii specjalisty. Gimnastyce należy 
poświęcić dziennie przynajmniej kilkanaście minut i wybrać do tego odpowiednią porę, ale 
nigdy bezpośrednio po posiłkach. Ćwiczenia ruchowe trzeba wykonywać na świeżym powietrzu 
lub w pomieszczeniu przy szeroko otwartym oknie. Należy się do nich przygotować, ubierając 
odpowiedni strój, który nie krępuje ruchów, a po ich zakończeniu wziąć prysznic.

Aktualne trendy w turystyce na wsi wspomagają czynniki podażowe, takie jak:
• kierunki i poziom rozwoju infrastruktury turystycznej, w tym transportu i technologii 

informatycznych;
• poziom rozwoju infrastruktury uzupełniającej funkcjonowanie turystyki;
• gwarancje bezpieczeństwa turystów podczas przemieszczania się i wypoczynku;
• możliwość korzystania ze specjalistycznych usług terapeutycznych na wsi.

4.4. Zdrowie a produkcja zdrowia w turystyce na wsi
W egzystencji człowieka podstawowe znaczenie ma jego stan zdrowotny. Określa się 

go jako dobrostan,25 a więc sumę pozytywnych przeżyć, które powodują, że osoba jest 
w dobrym nastroju, co sprzyja wzrostowi sprawności i skuteczności działania ułatwiającego 
rozwój osobisty. Ma to związek z dobrym samopoczuciem będącym odbiciem skłonności 
i zdolności do optymalnego funkcjonowania człowieka w sensie fizycznym, psychicznym, 
duchowym i społecznym, zachowania dobrej jakości życia, związanej ze zdrowiem, wydajną 
pracą i aktywnym uczestnictwem w życiu społeczno-gospodarczym, kulturowym i politycz-
nym. Wyróżnia się następujące rodzaje zdrowia25: fizyczne, psychiczne, duchowe i społeczne.

Zdrowie fizyczne26 to inaczej prawidłowe funkcjonowanie organizmu, jego narządów 
i układów.

Na zdrowie psychiczne26 składa się zdrowie emocjonalne, czyli zdolność do rozpoznawa-
nia, wyobrażania i kontroli emocji i uczuć, wyrażania ich w odpowiedni sposób, umiejętność 
radzenia sobie ze stresem, napięciem, lękiem, depresją, agresją, a także zdrowie umysłowe, 
czyli zdolność do logicznego, jasnego myślenia. Słowo „emocja” (od łac. e movere – w ruchu) 
oznacza stan znacznego poruszenia umysłu. Emocje charakteryzują się tym, że pojawiają się 
nagle i zawsze łączą się z zaburzeniem somatycznym, mogą osiągnąć dużą intensywność, ale 
są przejściowe. Chociaż wyraz „uczucia” często używany jest zamiennie ze słowem „emocje”, 
nie są to pojęcia równoznaczne, gdyż część uczuć nie wypływa z emocji. António Damásio27 
wyodrębnił trzy rodzaje uczuć: uczucia podstawowe emocji uniwersalnych (szczęście, smutek, 
gniew, lęk, wstręt), uczucia subtelnych emocji uniwersalnych (odmiany szczęścia: euforia, 
ekstaza; odmiany smutku: zaduma, melancholia; odmiany lęku: nieśmiałość, panika), uczu-
cia tła. Trzeci rodzaj uczuć A. Damásio nazywa „pejzażem ciała, gdy nie jest ono wstrząsane 
emocjami”. Stan ciała jest zawsze powinien być ważny dla każdego człowieka, a jego projekcja 
pojawia się w wielu różnych obszarach kory somatosensorycznej w pobliżu wyspy, w okolicy 
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ciemieniowej i w pniu mózgu. Na zdrowie psychiczne składają się takie wskaźniki, jak: zro-
zumienie własnych uczuć, przyjęte zasady myślenia i działania, poczucie własnej wartości, 
poczucie samospełnienia, samorealizacji, brak niepewności, odpowiednie reagowanie na 
stres, radzenie sobie ze stratami, dobre relacje ze społecznością, uczenie się na podstawie 
doświadczeń. Według Światowej Organizacji Zdrowia (World Health Organization – WHO)28 
nie ma jednej, oficjalnej definicji zdrowia psychicznego, ponieważ różnice kulturowe, subiek-
tywne odczucia oraz rywalizujące ze sobą profesjonalne teorie wpływają na to, jak termin 
ten jest rozumiany. Jedynym aspektem, z którym zgadza się większość ekspertów, jest to, że 
zdrowie psychiczne i zaburzenie psychiczne nie są do siebie przeciwstawne. Innymi słowy 
brak rozpoznanej choroby psychicznej nie musi oznaczać zdrowia psychicznego.

Zdrowie duchowe29 jest z kolei określane jako stan świadomości społecznej, tj. element 
kultury rozumiany jako zbiór szeroko rozpowszechnionych i ogólnie akceptowanych w danej 
zbiorowości (społeczności) poglądów, przekonań, idei, które stają się wzorcami, normami, 
schematami myślenia wpajanymi jej członkom oraz egzekwowanymi przez naciski społeczne. 
U niektórych ludzi związane jest to z wierzeniami i praktykami religijnymi, a u innych ma 
charakter osobisty.

Zdrowie społeczne30 natomiast to zdolność do pełnienia ról społecznych, w tym rodzin-
nych, towarzyskich i zawodowych, oraz nawiązywania, podtrzymywania i rozwijania prawi-
dłowych relacji z innymi ludźmi w miejscu życia, nauki i pracy zawodowej oraz odpoczynku.

Pomiaru stanu zdrowia dokonuje się po analizie następujących czynników30: 
• długości życia ze względu na wiek, płeć, status społeczny, miejsce zamieszkania i zatrudnienia;
• liczby przeżytych dni w zdrowiu per capita;
• liczby dni niezdolności do pracy;
• zapadalności na choroby;
• chorobowości;
• umieralności;
• śmiertelności;
• obciążenia chorobowego ludności.

Kategoria zdrowia jest rozpatrywana jako31:
• zasób jednostek, zbiorowości, społeczeństw, rezerwy organiczno-biologiczne, odporności 

na stres i choroby oraz witalności, które mogą się zwiększać, zmniejszać lub zanikać w za-
leżności od uwarunkowań (predyspozycji) genetycznych jednostki ludzkiej, sposobu życia 
i nieuchronnego starzenia się społeczeństwa wraz ze śmiercią wpisaną w życie człowieka 
(wtedy, gdy życie odchodzi bezpowrotnie, na zawsze), jakości środowiska (otoczenia ze-
wnętrznego), w którym funkcjonuje człowiek, wypełniając swoje role społeczne (rodzinne, 
towarzyskie, zawodowe), a także od jakości (sprawności, skuteczności) działania instytucji 
służby zdrowia, spełniających zadania profilaktyczne, operacyjne i lecznicze;

• proces samodzielnego dochodzenia do zdrowia (samoopieka i samotroska) przy po-
mocy instytucji opieki zdrowotnej lub innych podmiotów, osób i okoliczności oraz jego 
utrzymania;

• osiągnięty stan, u podłoża którego znajduje się świadomość dobrego samopoczucia; stanem 
przeciwnym do zdrowia jest choroba, która stanowi obiektywną, zmianę w organizmie 
człowieka.
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Zdrowie to również wartość na poziomie społecznym i gospodarczym. Stanowi ono dobro 
publiczne, chronione w myśl zasad solidaryzmu i współodpowiedzialności. Zapobieganie 
chorobom jest celem zdrowia publicznego, które dotyczy całego społeczeństwa. Zdrowie 
człowieka należy analizować wieloaspektowo, w ujęciu holistycznym, jako sieć wzajemnych 
powiązań poszczególnych jego elementów, a nie powinno się przedstawiać zdrowia i choroby 
jako przeciwstawnych biegunów jednowymiarowej ciągłości. Stan psychiczny chorego i życz-
liwość społeczna mogą równoważyć stan chorobowy. Natomiast problemy emocjonalne 
lub izolacja społeczna mogą sprawić, iż człowiek mimo pełnej sprawności fizycznej poczuje 
się chory. Według WHO na zdrowie indywidualne i zdrowie zbiorowości (zdrowie społecz-
ne, zdrowie publiczne) wpływa wiele czynników. Są to głównie warunki otaczającego nas 
środowiska, czynniki genetyczne, warunki ekonomiczne, poziom wykształcenia, stosunki 
międzyludzkie w bliskim otoczeniu i w rodzinie. W mniejszym stopniu jest to dostępność 
i korzystanie z opieki zdrowotnej. 

Warunki środowiskowe to inaczej środowisko przyrodnicze i kulturowe w miejscu funkcjo-
nowania człowieka, tj. w domu, szkole, pracy, podczas odpoczynku. Czyste powietrze, nieska-
żona woda, bezpieczny zakład pracy mają pozytywny wpływ na zdrowie. Istotna jest tu walka 
z degradacją środowiska naturalnego i jego ochrona. Człowiek jest nierozerwalnie związany 
z naturą. Jego egzystowanie oraz jakość istnienia gatunku ludzkiego są zależne od środowiska, 
w którym żyje. Niekorzystne zmiany dotyczące środowiska naturalnego mają wpływ na czło-
wieka i jego zdrowie. Czynniki środowiska przyrodniczego, obok stylu życia, uwarunkowań 
biologicznych (genetycznych) i medycyny naprawczej, są głównym wyznacznikiem stanu zdro-
wia człowieka. Zagrożenie zdrowia może być determinowane przez czynniki: socjalno-bytowe 
(mieszkaniowe), biologiczne (epidemie wywołane drobnoustrojami czy pasożytami), chemicz-
ne (zanieczyszczenia powietrza, wody, żywności), fizyczne (np. hałas, wibracje), geologiczne 
(np. degradacja gleb, brak wody). Ważną rolę w naprawie (leczeniu), osiąganiu, podnoszeniu 
i utrzymaniu dobrostanu odgrywają wartości kulturowe (materialne i duchowe), nastroje 
społeczne, sytuacja społeczno-ekonomiczna i polityczna w kraju i na świecie.

Styl (jakość, sposób) życia,32 bycia, to sposób odżywiania się, aktywność fizyczna, umie-
jętności radzenia sobie ze stresem, zachowania seksualne czy stosowanie używek (takich jak 
alkohol, nikotyna, środki psychoaktywne). Styl życia stanowi zespół codziennych postaw 
(ukształtowanej świadomości indywidualnej i społecznej) oraz zachowań mających swe 
podstawy w dziedzictwie kulturowym, specyficznych dla danej zbiorowości lub jednostki, cha-
rakterystyczny „sposób bycia”, ukształtowane standardy i wzory zachowań prozdrowotnych 
(stosowane w określonym środowisku społecznym, takie jak aktywność fizyczna, samoopieka, 
sen, sposób żywienia, działania w zakresie prewencji chorób, wzory zachowań seksualnych, 
powstrzymanie się od palenia papierosów, picia alkoholu, zażywania narkotyków i innych 
substancji psychoaktywnych, nadużywania leków, używania telefonów i Internetu); styl życia 
to zespół codziennych zachowań, specyficzny dla danej jednostki lub zbiorowości, ukształto-
wany w toku życia w interakcjach społecznych, podlegających w ciągu życia modyfikacjom.

W przypadku opieki zdrowotnej należy wziąć pod uwagę jej strukturę oraz sprawność 
(efektywność) i skuteczność funkcjonowania systemu zdrowotnego, a także promocję zdro-
wia i dostępność do świadczeń medycznych (oferty terapeutycznej) oraz ich jakość. Waż-
ną rolę w tym zakresie odgrywają instytucje państwowe i organy samorządowe szczebla 
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regionalnego i lokalnego. Do zadań gminy należą sprawy ładu przestrzennego i ochrony 
środowiska, gminnych dróg i ulic, wodociągów i kanalizacji, lokalnego transportu zbiorowego, 
ochrony zdrowia, pomocy społecznej, oświaty i kultury, targowisk i hal targowych, zieleni, 
porządku publicznego i ochrony przeciwpożarowej, jak również polityki prozdrowotnej, 
w tym zapewnienie kobietom w ciąży opieki socjalnej, medycznej i prawnej.33

System ochrony zdrowia spełnia następujące funkcje34:
• tworzenie zasobów fizycznych i ludzkich (inwestowanie w infrastrukturę fizyczną i personel);
• świadczenie usług – jako proces obejmujący wykonywanie czynności indywidualnych 

i zbiorowych w zakresie terapii (profilaktyki, czyli inaczej prewencji chorób, diagnostyki, 
rehabilitacji, operacji, terapii farmakologicznej i pozafarmakologicznej, ochrony środowiska 
naturalnego człowieka);

• finansowanie – kreowanie i rozdysponowywanie funduszy, nabywanie i alokacja środków 
na poszczególne cele;

• kontrolowanie – tworzenie wizji i nadzór nad regulowaniem świadczonych usług zdro-
wotnych, podejmowanie inicjatyw ustawodawczych i wdrażanie zasad funkcjonowania 
systemów zdrowia. 

Zdrowie ze względu na swą użyteczność stanowi najważniejszy element kapitału ludz-
kiego (ang. human capital), gdyż jest warunkiem uruchomienia i korzystania z pozostałych 
jego składników w długim okresie oraz ma wpływ na jakość i czas wykorzystywania kapitału 
ludzkiego. Warto również wspomnieć o pojęciu „kapitał zdrowia”, które oznacza, że każdy 
człowiek rodzi się z określonym potencjałem życia, zdrowia i dobrego samopoczucia, który 
z wiekiem ulega pomniejszeniu, a wyczerpuje się w chwili śmierci. Człowiek może wywierać 
wpływ na wielkość kapitału zdrowia przez prowadzenie odpowiedniego trybu (stylu) życia 
bądź inwestowanie w zdrowie. 

Stwierdzenie, że „ma się zdrowie albo się go nie ma” jest niewystarczające. O zdrowie 
trzeba się stale troszczyć, zabiegać, dążyć do dobrostanu, leczyć się, usprawniać, a przede 
wszystkim należy zapobiegać chorobom. Zdrowie należy rozpatrywać w aspekcie:
• źródeł (potencjału, możliwości, uwarunkowań) pozwalających osiągnąć dobrostan fizyczny, 

psychiczny, duchowy i społeczny człowieka (ewentualnie populacji, społeczeństwa);
• procesu umożliwiającego tworzenie zdrowia (człowieka zdrowego z dobrym samopoczuciem), 

najlepiej przez profilaktykę chorób, ewentualnie przez działania naprawcze w tym zakresie; 
• efektu (wyniku) działań produkcji zdrowia, jakim jest człowiek zdrowy, odporny na choroby.

Istotne są zatem działania w kierunku zapobiegania chorobom, przywracania zdrowia, 
„naprawiania” zdrowia, łagodzenia cierpień, zachowania (utrzymania) i polepszania, po-
prawiania jakości życia w kierunku przywrócenia równowagi (homeostazy) organizmu, nie 
tylko dzięki zastosowaniu dorobku zaawansowanej nauki o zdrowiu i opiece zdrowotnej, lecz 
także przez wybór prawidłowego stylu życia. Wszelkie w tym zakresie czynności (działania) 
i procesy oraz zastosowane środki i metody odbywają się w ramach produkcji zdrowia. 

Powstają pytania: co?, jak?, dla kogo?, za ile produkować? Funkcja produkcji zdrowia, 
która dotyczy leczenia, troski o zdrowie nie tylko pojedynczego pacjenta, lecz także grup 
społecznych i całego społeczeństwa, wyraża zależność między nakładami i wynikami pro-
dukcji. Badanie funkcji produkcji zdrowia (ryc. 4.1) wymaga zapoznania się ze związkiem 
między nakładami na opiekę zdrowotną a zdrowiem. 
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Trzeba przyjąć następujące założenia35:
• prawdopodobnie do XX w. opieka zdrowotna realizowana przez lekarzy nie miała istotnego 

wpływu na występujący w historii malejący trend wskaźników umieralności;
• pomimo że całkowity efekt oddziaływania opieki zdrowotnej jest obecnie istotny, to jej 

krańcowy wpływ w niektórych przypadkach jest niewielki.
Poprawa stylu życia, warunków środowiska i biologii człowieka umożliwia przesunięcie 

krzywej produkcji zdrowia w górę. W praktyce do określenia stanu zdrowia służą wskaźniki 
takie jak: długość życia ze względu na wiek, płeć, status społeczny, miejsce zamieszkania 
i zatrudnienia; liczba przeżytych dni w zdrowiu per capita; liczba dni niezdolności do pra-
cy; zapadalność na choroby; chorobowość (zachorowalność); umieralność; śmiertelność; 
obciążenie chorobowe ludności. Produkt krańcowy opieki zdrowotnej przedstawia ryc. 4.2.

Podczas świadczenia usług zdrowotnych występuje ryzyko pojawienia się choroby jatro-
gennej (spowodowanej przez leczenie), nieprzewidywalnych i niepożądanych reakcji. Jest 
ona nieuniknionym skutkiem ubocznym wielu procedur terapeutycznych. Błędy jatrogen-
ne (jatropatogenia) mogą się pojawić w relacji lekarz (lub inny pracownik służby zdrowia) 
– pacjent. Do błędów jatrogennych zalicza się nieodpowiednią postawę wobec chorego, 
niewłaściwą komunikację z nim. Błędem jatrogennym będzie więc: krytykowanie, ocenianie 
i obwinianie pacjenta przez lekarza, pielęgniarkę itd. Jatrogenia („pochodzący od lekarza”) 
to inaczej zachowania personelu medycznego: lekarza bądź lekarza weterynarii, ratowników 
medycznych, pielęgniarek, opiekunów medycznych czy salowych. Mogą oni wywierać szko-
dliwy wpływ na stan psychiczny (jatropsychogenia) lub fizyczny (jatrosomatopatia) pacjenta.  

Ryc. 4.1.  Funkcja produkcji zdrowia 
Źródło: Folland S, Goodman AC, Stano M. Ekonomia zdrowia i opieki zdrowotnej. Warszawa, Polska: 
Oficyna a Wolters Kluwer Business; 2011:171–175.
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Zachowania takie wywołują u pacjenta zaburzenia lękowe, depresyjne itp. i powodują dodatko-
we schorzenia czy dolegliwości wywołane przez sugestię lub nieprawidłowe leczenie. Większość 
błędów jatrogennych jest związana z niedostarczeniem niezbędnych informacji, niewłaściwym 
ich przekazaniem, nieprawidłową postawą wobec chorego, brakiem wiedzy, empatii lub umie-
jętności psychologicznych w kontakcie z chorym. Wynikiem błędów jatrogennych jest prawie 
zawsze lęk i poczucie zagrożenia. Do źródeł błędów jatrogennych należy zaliczyć: 
• przekazywanie i odbiór informacji (np. niewystarczające informacje lub ich brak, używanie 

określeń niezrozumiałych dla pacjenta, zamierzone i bezpośrednie straszenie chorego);
• badanie lekarskie – lekceważenie potrzeby całościowego podejścia do pacjenta i wytwa-

rzanie dystansu między lekarzem a pacjentem, badanie pacjenta przy innych osobach, 
lekceważenie jego poczucia skrępowania i zawstydzenia, pogłębianie u pacjenta fałszywego 
i lękotwórczego obrazu własnej choroby;

• badania dodatkowe – wykonywanie licznych badań dodatkowych bez uzasadnienia, lekce-
ważenie potrzeby przygotowania pacjenta pod względem psychologicznym do czekających 
go badań diagnostycznych;

• leczenie – przeprowadzanie zabiegu lub leczenia bez dodatkowych wskazań, lekceważenie 
potrzeby przygotowania pacjenta pod względem psychologicznym do zabiegu, nieuza-
sadnione stosowanie leków, prowadzące niekiedy do farmakomanii;

• hospitalizacja – skrajne i sztywne trwanie przy pionowym układzie hierarchicznym, po-
zbawienie chorego snu i wypoczynku, co wiąże się zarówno z niekulturalnym i hałaśliwym 
zachowaniem personelu szpitala, jak i bezdusznie zredagowanymi regulaminami.

Ryc. 4.2.  Produkt krańcowy opieki zdrowotnej 
Źródło: Folland S, Goodman AC, Stano M. Ekonomia zdrowia i opieki zdrowotnej. Warszawa, Polska: 
Wydawnictwo Oficyna a Wolters Kluwer Business; 2011:171–175.
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Proces produkcji zdrowia, odbywający się w sferze konsumpcji i w czasie wolnym 
od pracy, stanowi świadomie zorganizowany oraz sprawnie i skutecznie zarządzany 
zespół działań koordynujących przebieg strumieni czynników wytwórczych podczas 
realizacji procesu technologicznego. Proces technologiczny dotyczy zastosowanej me-
tody i techniki procesu wytwarzania zdrowia, w ramach którego następuje tworzenie 
oferty produktowej (profilaktycznej i terapeutycznej), świadczenie usług terapeutycz-
nych, zdrowotnych. Głównym podmiotem (graczem na rynku usług zdrowotnych) w tej 
dziedzinie są szpitale.36 Ich niska sprawność i nieskuteczność w zakresie profilaktyki 
chorób oraz ich leczenia zmusza do poszukiwania rezerw w opiece zdrowotnej. Pewnym 
rozwiązaniem tej kwestii może być turystyka zdrowotna na wsi.37 Oferta zdrowotna jest 
skierowana do osób38:
• chorych, cierpiących na choroby społeczne, w tym choroby psychiczne (zaburzenia 

psychiczne)39;
• z niepełnosprawnościami, w tym chorych psychicznie, niesłyszących, słabosłyszących 

i niewidomych, z zaburzeniami osobowości, chwiejnych emocjonalnie38;
• niesamodzielnych,
• z traumami z dzieciństwa40;
• z problemami w uczeniu się;
• z trwałą lub przejściową dysfunkcją narządu ruchu;
• starszych i samotnych;
• wykluczonych społecznie i zawodowo oraz zagrożonych wykluczeniem;
• osamotnionych, w tym z rodzin patologicznych;
• po urazach;
• bezdomnych (brak więzi realnych i emocjonalnych), wykluczonych społecznie i zawodowo41;
• o odmiennej orientacji seksualnej;
• znajdujących się w trudnej sytuacji ekonomicznej (materialnej i finansowej);
• stosujących przemoc;
• uzależnionych od alkoholu i innych używek, w tym dopalaczy, substancji psychoaktywnych, 

leków przeciwbólowych, uspokajających i nasennych42;
• uzależnionych z zaburzeniami osobowości43;
• osób z problemami emocjonalnymi wykazującymi lęk przed śmiercią, u schyłku życia 

i w żałobie po śmierci osoby bliskiej lub ważnej44;
• uzależnionych od komputerów, gier komputerowych, gier hazardowych, uzależnionych 

w systemie penitencjarnym, w warunkach izolacji więziennej45;
• uzależnionych będących nosicielami wirusa HIV; 
• nie w pełni zdrowych, np. wypalonych zawodowo: nauczycieli, policjantów, strażaków, 

wojskowych czy sfrustrowanych rodziców bądź niedostosowanych społecznie osób; 
• zdrowych (sprawnych fizycznie, psychicznie, świadomościowo i poprawnie funkcjonujących 

w społeczeństwie), np. sportowców, menedżerów.
Pojęcie produkcji zdrowia jest szerokie, wieloaspektowe i należy je traktować holistycznie 

(całościowo) – ryc. 4.3. Obejmuje działania indywidualne (samoopieka i samotroska), pomoc 
innych osób i podmiotów, a także proces profilaktyki chorób i świadczenia usług zdrowotnych 
w formie zinstytucjonalizowanej, systemowej (opierający się na rachunku ekonomicznym), 
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kontrolę jakości, badania i rozwój, projektowanie kanałów dostarczania użytecznych dóbr 
i usług w celu zaspokajania potrzeb pacjentów. Wytwarzanie zdrowia dotyczy:
• świadomego unikania zagrożeń powodujących chorobę w ramach profilaktyki chorób, 

np. planowanie właściwego, racjonalnego odżywiania i odpoczynku, w tym snu, a także 
aktywności ruchowej;

• utrzymania kondycji poprzez aktywność fizyczną;
• zapewnienia odporności na stres;
• stworzenia człowiekowi warunków do higieny, tj. utrzymywania czystości ciała i otoczenia;
• zapewnienia możliwości prawidłowego funkcjonowania w społeczeństwie, w tym w ro-

dzinie, towarzystwie i miejscu pracy;
• profilaktyki chorób, w tym poddawania się regularnym profilaktycznym badaniom 

medycznym;
• prowadzenia działalności edukacyjnej w zakresie promocji, popularyzacji (upowszechnia-

nia, uprzystępniania ogółowi) i ochrony wartości zdrowotnych;
• leczenia farmakologicznego, neoadiuwantowego, operacyjnego i naturalnego 

(pozafarmakologicznego).

Ryc. 4.3.  System produkcji zdrowia 
Źródło: opracowanie własne.
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W praktyce produkcja zdrowia, a także przywracanie, utrzymanie i podnoszenie stanu 
zdrowotnego odbywają się w ramach procesu terapeutycznego (leczenia, rehabilitacji, kura-
cji, usprawniania, poprawy) na bazie produktów (ofert) terapeutycznych. Terapia powinna 
tworzyć wewnętrznie spójny, holistyczny (całościowy) system medyczny (profilaktyki chorób 
i ich leczenia). Staropolskie „leczyć” jest odpowiednikiem współcześnie używanego słowa 
„wyciągnąć” w odniesieniu do różnorodnych sytuacji (nie tylko związanych z chorobami). 
Dawniej słowo „leczenie” odnosiło się m.in. do „zaklinania choroby”. 

Proces terapeutyczny w produkcji zdrowia dotyczy przede wszystkim profilaktyki 
chorób (w tym promocji i ochrony zdrowia, upowszechniania, popularyzacji zdrowia 
jako naczelnej wartości określającej styl życia), a ponadto terapii farmakologicznej, terapii 
neoadiuwantowej, terapii operacyjnej i pozafarmakologicznej. Innymi słowy produkcja 
zdrowia odbywa się przez: profilaktykę chorób (zapobieganie chorobom), terapię far-
makologiczną, w tym ziołoterapię, leczenie neoadiuwantowe, terapię operacyjną, 
terapię pozafarmakologiczną.

Profilaktyka polega przede wszystkim na wyprzedzeniu o krok powstania negatywnych 
zjawisk i procesów powodujących powstanie choroby (np. przez wdrożenie i przestrzeganie 
zasad higieny). Dotyczy oddziaływania na świadomość ludzką, a także stworzenia osobowych, 
rzeczowych i instytucjonalnych uwarunkowań uniemożliwiających i eliminujących powsta-
nie choroby.46 Lepiej zapobiegać następstwom choroby niż je leczyć. Profilaktyka chorób, 
czyli zapobieganie chorobom (ang. principle prevention, prophylaxis) dotyczy postępowania 
ukierunkowanego na przeciwdziałanie, zapobieganie oraz likwidację przyczyn wywołujących 
choroby, zgony, wypadki. Zapobieganie może być pierwotne (I faza), obejmujące działania 
swoiste(np. szczepienia) i czynności nieswoiste (tworzenie bezpiecznych warunków sprzy-
jających zdrowiu i zmianie niewłaściwego stylu życia w ramach promocji zdrowia). Z kolei 
profilaktyka wtórna (II faza) ukierunkowana jest na grupy szczególnie zagrożone i występujące 
zagrożenia, a także ujawnianie i eliminację indywidualnych czynników ryzyka (niedostateczna 
ilość ruchu, mała wydolność organizmu, otyłość, palenie papierosów, słabe krążenie). Poniżej 
zaprezentowano działania w zakresie profilaktyki chorób (ryc. 4.4).

Ziołoterapia stanowi dział przyrodolecznictwa, medycyny i farmakologii zajmujący się 
wytwarzaniem leków ziołowych z naturalnych bądź przetworzonych surowców uzyskiwa-
nych z roślin leczniczych oraz ich stosowaniem w profilaktyce i terapii chorób. Pojęcie to jest 
również używane do określenia gałęzi medycyny alternatywnej zajmującej się leczeniem pre-
paratami roślinnymi. Dzięki ziołoterapii można poznać właściwości roślin leczniczych, w tym: 
mechanizmy działania leków roślinnych na organizmy żywe, metabolizm zawartych w nich 
substancji czynnych, dawkowanie sporządzonych z nich preparatów i ewentualnych działań, 
a także niepożądane interakcje zachodzące pomiędzy lekami syntetycznymi a produktami 
ziołowymi. Ziołoterapia wiąże się również z poszukiwaniem nowych leków roślinnych oraz 
odkrywaniem nowych zastosowań fitoterapeutycznych znanych już roślin leczniczych (np. na 
podstawie danych etnofarmakologicznych). Jest ona szczególnie rozpowszechniona wśród 
nieuprzemysłowionych społeczeństw i stanowi główny składnik wszystkich tradycyjnych 
systemów medycznych (medycyny ludowej), przede wszystkim ze względu na niski koszt 
pozyskania surowców leczniczych oraz ich naturalne występowanie. Ziołolecznictwo jest 
również praktykowane przez osoby zajmujące się medycyną alternatywną. Tak rozumiana 
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fitoterapia czerpie swoją wiedzę z wielu tradycji: systemu ziołolecznictwa starożytnych 
Greków i Rzymian, systemów medycznych Indii: Siddha i Ayurveda, medycyny chińskiej, 
medycyny tybetańskiej (Unani), ziołolecznictwa szamańskiego. Zwolennicy zioło terapii 
związanej z medycyną alternatywną twierdzą, że medycyna konwencjonalna jest bardziej 
efektywna w sytuacjach zagrożenia, gdy czas odgrywa ważną rolę. Natomiast odpowiednie 
i konsekwentne leczenie ziołami może pomóc pacjentowi zatrzymać rozwój przewlekłej 
choroby, wesprzeć system immunologiczny. Ich zdaniem celem terapii ziołami jest przede 
wszystkim profilaktyka. Ziołoterapia związana z medycyną alternatywną jest przedmiotem 

Ryc. 4.4.  Działania w zakresie profilaktyki chorób – kształtowanie odporności na zachorowania 
Źródło: opracowanie własne.
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kontrowersji z powodu nieuznawania jej przez środowisko naukowe. Spowodowane jest to 
m.in. niską jakością i małą wiarygodnością literatury na ten temat, podającej często informacje 
niezweryfikowane przez medycynę opartą na faktach, a niejednokrotnie nawet sprzeczne 
ze sobą. W szczególności chodzi tu o źródła wiążące działanie lecznicze z domniemanymi 
nadnaturalnymi siłami i zjawiskami: astrologią, intuicją, snami, „duchami roślin”.

Leczenie neoadiuwantowe poprzedza zasadnicze leczenie, zwykle chirurgiczne i obej-
mujące chemioterapię, radioterapię, hormonoterapię, i obejmuje leczenie przedoperacyjne 
nowotworów.

Operacja (łac. operatio – działanie, praca), zabieg chirurgiczny, operacja ginekologiczna, 
operacja plastyczna, operacja okulistyczna, operacja ortopedyczna – to wszelkiego rodzaju 
zabiegi na narządach i tkankach ciała służące poprawie stanu zdrowia i samopoczucia cho-
rego bądź postępowanie diagnostyczne przeprowadzane w taki sposób. Operacja to nie 
tylko usuwanie zagrażających życiu narządów, lecz także transplantacja, czyli przeszczepianie 
płuc, skóry, jelit, nerki, wątroby, tętnicy, trzustki, szpiku kostnego, rogówki, serca, kończyny.

Terapia pozafarmakologiczna polega na wspólnie przenikającej oraz uzupełniającej się 
wzajemnie i skoordynowanej pracą fizjoterapii, psychoterapii i terapii zajęciowej. Terapię 
realizują różne instytucje ochrony i promocji zdrowia. Głównym graczem w tej dziedzinie 
są szpitale, których niska sprawność i nieskuteczność w zakresie profilaktyki chorób oraz 
ich leczenia wymusza poszukiwanie rezerw w opiece zdrowotnej. Rozwiązaniem tej kwestii 
może stać się turystyka zdrowotna na wsi. 

Warunki bytowe w dużych aglomeracjach, w jakich żyje większość społeczeństwa, nie za-
wsze są korzystne dla prawidłowego funkcjonowania człowieka. Sytuacje stresowe, pośpiech, 
bycie na „wysokich obrotach” na co dzień, zarówno w życiu prywatnym, jak też zawodowym, 
nieracjonalne odżywianie, brak wystarczającego ruchu i snu przyczyniają się do powstania 
wielu chorób cywilizacyjnych. Osoby, którym zależy na utrzymaniu zdrowia, wyjeżdżają 
okresowo z takich miejsc, aby zapobiec negatywnemu wpływowi ich obecnego życia na or-
ganizm lub też poprawić stan ich organizmu. Miejscem chętnie wybieranym, które umożliwia 
wypoczynek po pracy i regenerację sił, jest wieś. Stanowi ona specyficzne środowisko ludzi 
pracujących na roli i odpowiednie miejsce do wypoczynku oraz usprawniania organizmu 
dla mieszkańców dużych miast. Występujący tam klimat, świeże powietrze, cisza i spokój 
stwarzają korzystne warunki do relaksu i odnowy sił witalnych człowieka. Wyjazd na wieś jest 
alternatywną, a zarazem tańszą formą wypoczynku dla osób, które chcą nie tylko korzystać 
z walorów rolnictwa, ale również spędzić czas wolny od pracy w środowisku przyjaznym dla 
człowieka. Na wsi turystyka zdrowotna może być prowadzona jako rezerwa i konkurencyjne 
miejsce dla jednostek publicznej ochrony zdrowia, pozwalające usprawniać osoby chore 
i zdrowe. Stanowi ona swoistą podróż po zdrowie. Turystyka zdrowotna na wsi przyjmuje 
różne formy wypoczynku, rekreacji i kuracji sprzyjające zdrowiu, niewymagające skierowania 
lub konsultacji lekarza specjalisty. Potencjalni odbiorcy usług profilaktycznych i zdrowotnych 
oczekują od organizatorów turystyki wiejskiej wypoczynku na łonie „ujarzmionej natury”, spo-
kojnego i bezpiecznego pobytu z interesującymi mieszkańcami oraz zapewnienia możliwości 
szybkiego przemieszczania się z miejsca na miejsce przy jednoczesnym zagwarantowaniu 
nowych atrakcji. Potrzebują zdrowych i aktywnych form spędzania czasu wolnego połączo-
nych z usługami terapeutycznymi i kosmetologicznymi. Jak dotąd usprawnianie organizmu 
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ludzkiego odbywało się głównie w szpitalach, ośrodkach rehabilitacyjnych, sanatoriach, 
prewentoriach, domach pomocy społecznej, gospodarstwach opiekuńczych, młodzieżowych 
ośrodkach wychowawczych, na turnusach rehabilitacyjnych oraz podczas warsztatów terapii 
zajęciowej. Osiąganie celów terapeutycznych i upiększanie ciała w naturalnym i przyjaznym 
otoczeniu człowieka stanowi innowacyjną formę turystyki zdrowotnej, a przy tym powoduje 
większą dostępność do usług zdrowotnych i kosmetologicznych, skracając długie kolejki 
i czas wizyty u lekarza. Głównym wyzwaniem wobec turystyki zdrowotnej na wsi jest jej 
skoordynowany rozwój i promocja tej formy wypoczynku i jednocześnie leczenia. Obiekty 
na wsiach są często oddalone od siebie, rozrzucone w terenie, słabo reklamowane i trudno 
dostępne. Należy więc tworzyć oraz rozwijać lokalne i regionalne stowarzyszenia turystyki 
wiejskiej, w tym neoagroturystyczne, wprowadzać standaryzację, klasyfikację, oznakowanie, 
marketing, w tym promocję. Mogą również powstawać zespoły rolników zainteresowanych 
turystyką zdrowotną. Inicjatywy mieszkańców wsi powinny być wspierane przez władze 
samorządów lokalnych i regionalnych oraz przez instytucje państwowe, Ośrodki Doradztwa 
Rolniczego, Izby Regionalne i inne podmioty zainteresowane tą formą turystyki. Zagospoda-
rowanie zasobów naturalnych, krajobrazowych i kapitału ludzkiego na wsi służy rozwojowi 
turystyki zrównoważonej oraz powstawaniu nowych form aktywizacji obszarów wiejskich. 

Na terenach wiejskich można też realizować turystykę uzdrowiskową. Jej głównym celem 
jest regeneracja zdrowia fizycznego i psychicznego połączona z aktywnym charakterem wy-
poczynku, dostosowanym do indywidualnych możliwości człowieka. Ten rodzaj działalności 
turystycznej zapoczątkował Jerzy Wolski,47 który interesował się wyjazdami zdrowotnymi do 
uzdrowisk. Według niego turystyka zdrowotna związana jest ze świadomym i dobrowolnym 
udaniem się na pewien czas poza miejsce zamieszkania w czasie wolnym od pracy w celu 
regeneracji organizmu przez aktywny wypoczynek psychofizyczny. Turystyka zdrowotna jest 
traktowana jako ważna składowa procesu odnowy psychofizycznej, szczególnie w środowi-
sku wielkomiejskim. Miejsce posiadające status uzdrowiska spełnia następujące warunki47:
• posiada złoża naturalnych surowców leczniczych o potwierdzonych właściwościach lecz-

niczych, np. borowiny, termiczne wody solankowe, wody mineralne;
• panuje tam odpowiedni mikroklimat;
• na jego obszarze występują zakłady lecznictwa uzdrowiskowego przystosowane do pro-

wadzenia działalności terapeutycznej;
• spełnia określone w przepisach o ochronie środowiska wymagania ekologiczne;
• posiada infrastrukturę techniczną w zakresie gospodarki wodno-ściekowej, energetycznej, 

transportu zbiorowego, a także prowadzenia gospodarki odpadami.
Coraz więcej ludzi decyduje się na wyjazdy, które umożliwiają wypoczynek połączony 

z możliwością korzystania z usług zdrowotnych i zabiegów poprawiających urodę, a w tym:
• rekonwalescencję po chorobach, urazach i wypadkach;
• uspokojenie nerwów;
• zabiegi odmładzające i zatrzymujące urodę, w tym chirurgię plastyczną;
• przeciwdziałanie uzależnieniom;
• poprawa stanu zdrowia przez zabiegi lub operacje w sprzyjających warunkach;
• korzystanie ze zróżnicowanej oferty profilaktyki chorób;
• korzystanie z zabiegów niedostępnych lub tańszych niż w miejscu zamieszkania i pracy. 
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4.5. Podsumowanie
Podstawą udanego, szczęśliwego życia i utrzymania wysokiej sprawności działań gospo-

darczych jest zdrowie jednostki ludzkiej i całej populacji. Stanowi ono dobrostan, a więc sumę 
pozytywnych przeżyć, które powodują, że człowiek znajduje się w dobrym nastroju, co sprzyja 
wzrostowi sprawności i skuteczności działania ułatwiającego rozwój osobisty. Ma to związek 
z samopoczuciem, będącym odbiciem skłonności i zdolności do optymalnego funkcjono-
wania człowieka w sensie fizycznym, psychicznym, duchowym i społecznym, zachowania 
dobrej jakości życia, a co za tym idzie: zdrowia, wydajnej pracy i aktywnego uczestnictwa 
w życiu społeczno-gospodarczym, kulturowym i politycznym. Wyróżnia się zdrowie fizyczne, 
psychiczne, duchowe i społeczne, co stanowi integralną całość. Ochrona i naprawa zdro-
wia odbywa się podczas produkcji zdrowia w procesie takich działań terapeutycznych, jak: 
profilaktyka chorób, terapia farmakologiczna, terapia neoadiuwantowa, terapia operacyjna 
i terapia pozafarmakologiczna. Na terenach wiejskich podstawowe znaczenie w usprawnianiu 
organizmu ludzkiego ma profilaktyka chorób, fitoterapia, fizjoterapia i terapia zajęciowa. 
Produkty terapeutyczne na terenach wiejskich można realizować w gospodarstwach agro-
turystycznych i innych obiektach turystyki wiejskiej.

Według przeprowadzonych badań naukowych istnieje potrzeba restrukturyzacji polskiego 
rolnictwa w kierunku tworzenia działalności pozarolniczej, zajmującej się usprawnianiem 
organizmu ludzkiego. Można zauważyć niesłabnące zainteresowanie nową agroturystyką, 
wynikające z następujących uwarunkowań48:
• wypoczynku w środowisku odmiennym od warunków życia i pracy na obszarach zurba-

nizowanych, wypoczynku w otoczeniu nieskażonej przyrody, korzystania z ciszy, spokoju 
i walorów małego ruchu;

• bezpośredniego kontaktu z życiem wiejskim, zwierzętami domowymi, pracami rolnymi, 
poznania rzemiosła ludowego i folkloru wsi;

• korzystania ze zdrowej żywności;
• umożliwienia osobom wypoczywającym w środowisku wiejskim większej aktywności fizycz-

nej, aby zapobiec występowaniu chorób cywilizacyjnych, w tym nadciśnienia tętniczego, 
chorób układu krążenia, cukrzycy typu 2 i zespołu metabolicznego.49
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5Aureliusz Kosendiak

Aktywność fizyczna w czasie wolnym 
wśród studentów Uniwersytetu 

Medycznego we Wrocławiu 
Aktywność fizyczna powinna być głównym elementem stylu życia.1,2 Według pól zdro-

wotnych Lalonde’a to właśnie styl życia w ponad 50% determinuje nasze zdrowie.3 Coraz 
częściej obserwujemy ograniczoną aktywność fizyczną w społeczeństwie. Przez ostatnie 
dwa lata trwania pandemii COVID-19 stwierdzono zmniejszenie poziomu aktywności fi-
zycznej w różnych społecznościach.4–6 Brak systematycznej aktywności fizycznej w czasie 
wolnym może prowadzić do zwiększenia występowania licznych chorób cywilizacyjnych. 
Dodatkowo potwierdzone jest, że zmniejszony poziom aktywności fizycznej lub jej brak 
może powodować spadek odporności organizmu lub też wiele niekorzystnych zmian 
dla zdrowia psychicznego. Istotne jest zatem wprowadzanie systematycznej aktywności 
fizycznej w postaci treningu zdrowotnego w codziennym życiu, także w czasie wolnym. 
Brak ruchu może prowadzić do pogorszenia stanu zdrowia, samopoczucia, a także 
jakości życia.7 

W ostatnich latach brakuje nam czasu i motywacji do podejmowania aktywności 
fizycznej, co potwierdzają wyniki licznie przeprowadzonych badań. Innym, jakże istotnym 
czynnikiem, który może powodować owo zjawisko, jest brak odpowiednich umiejętności, 
a także wiedzy na ten temat. Brak rekomendowanej przez Światową Organizację Zdro-
wia (World Health Organization – WHO) ilości ruchu, złe nawyki żywieniowe, a także 
brak umiejętności radzenia sobie ze stresem są głównymi czynnikami mającymi wpływ 
na nasze zdrowie. Na skutek automatyzacji, informatyzacji coraz częściej czas wolny 
spędzamy w sposób bierny, a nie aktywny, co może nieść za sobą liczne konsekwencje 
zdrowotne. Dzisiejsza młodzież woli spędzać czas wolny przy komputerze, oglądając 
telewizję, używając telefonu czy tabletu. Współcześnie bardzo dużo pracujemy, mamy 
mnóstwo zajęć i coraz mniej wolnego czasu. Istotne jest więc odpowiednie zarządza-
nie czasem i planowanie swoich obowiązków w taki sposób, aby czas wolny posiadać 
i umiejętnie go wykorzystywać. Nie bez znaczenia w budowaniu ludzkich postaw jest rola 
autorytetów. Szczególnie ważne zatem jest szerzenie postaw prozdrowotnych w naszym 
społeczeństwie, także tych związanych z podejmowaniem aktywności fizycznej. Kluczo-
wym elementem jest, aby monitorować sposoby i poziom aktywności fizycznej w czasie 
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wolnym w różnych grupach społecznych.8 Jedną z ważnych grup społecznych mogących 
mieć wpływ na kształtowanie zachowań i postaw prozdrowotnych są studenci kierun-
ków medycznych. Po zakończeniu studiów to właśnie oni, jako m.in. przyszli lekarze, 
pielęgniarki, fizjoterapeuci, dietetycy, będą, a przynajmniej powinni być odpowiedzialni 
za krzewienie odpowiednich postaw prozdrowotnych wśród społeczeństwa. To też 
ich zachowania zdrowotne lub antyzdrowotne jako osób opiniotwórczych mogą mieć 
wpływ na podejmowanie odpowiednich działań profilaktycznych przez społeczeństwo. 
Istotne jest więc kreowanie i wdrażanie postaw prozdrowotnych, a także monitorowanie 
poziomu aktywności fizycznej i sposobów spędzania czasu wolnego wśród przyszłych 
lekarzy, pielęgniarek, fizjoterapeutów i innych osób wybierających zawody medyczne.

Przedmiotem niniejszego badania była ocena aktywności fizycznej w czasie wolnym 
wśród studentów Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu (UMW). Badanie przeprowa-
dzono w okresie od października 2021 r. do marca 2022 r. Posłużono się metodą sondażu 
diagnostycznego z wykorzystaniem autorskiego kwestionariusza ankiety. Kwestionariusz 
zawierał pytania metryczkowe (rok i kierunek studiów), a także pytania o aktywność fi-
zyczną, zdrowie i preferowane formy spędzania czasu wolnego. Badanie przeprowadzono 
drogą online z wykorzystaniem narzędzia Google Forms. Było całkowicie anonimowe, 
a uczestnicy zostali poinformowani o jego celu, mieli także możliwość rezygnacji z udziału 
w dowolnym momencie. Grupę badaną stanowili studenci UMW, którzy uczestniczyli 
w obowiązkowych zajęciach z wychowania fizycznego w roku akademickim 2022/2021 
i 2021/2022. Na badanie uzyskano zgodę Komisji Bioetycznej działającej przy Uniwer-
sytecie Medycznym we Wrocławiu o numerze KB-251/2020. W badaniu wzięło udział 
440 studentów UMW, w tym 346 kobiet i 94 mężczyzn. Głównym kryterium włączają-
cym do udziału w badaniu były zgoda na udział w badaniu, status studenta UMW oraz 
poprawne wypełnienie kwestionariusza. Szczegółową charakterystykę grupy badanej 
przedstawiono w tabelach 5.1–5.3 i na ryc. 5.1 i 5.2.

Prawie 80% badanych osób stanowiły kobiety. Wynika to z tego, że większość osób 
studiujących na UMW to kobiety. Analizując średnie wartości wskaźnika masy ciała (ang. 
body mass index – BMI) zarówno u kobiet, jak i u mężczyzn, stwierdzono, że były one 
w normie. W tabeli 5.2 przedstawiono charakterystykę grupy badanej pod względem 
studiowanego kierunku studiów. Najliczniejsi byli studenci kierunku lekarskiego – łącz-
nie ponad 35% osób. Drugim co do liczebności kierunkiem była farmacja – studenci 
tego kierunku stanowili prawie 23% respondentów. Najmniejszą podgrupę osób, które 
wzięły udział w badaniu, stanowili studenci ratownictwa medycznego – zaledwie 0,4% 
grupy badanej. 

Tabela 5.1.  Charakterystyka grupy badanej – podstawowe parametry

Płeć
Liczba 

ankietowanych
Średni wiek 

[lata]
Średnia wysokość  

[cm]
Średnia masa ciała 

[kg]
Średnia wartość 

BMI

Kobiety 346 19,7 166,4 ±5,9 59,1 ±11,6 21,3 ±4,6

Mężczyźni 94 19,5 183,2 ±9,7 77,7 ±13,8 23,1 ±3,9

Źródło: opracowanie własne. 
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W tabeli 5.3 przedstawiono charakterystykę grupy badanej ze względu na rok studiów. 
Najliczniejszą grupę, która wzięła udział w badaniu, stanowili studenci I roku. 

Należy przypomnieć, że badania zostały przeprowadzone w formie online wśród studen-
tów, którzy mieli obowiązkowe zajęcia z wychowania fizycznego. Wychowanie fizyczne jako 
przedmiot obowiązkowy na Uniwersytecie Medycznym we Wrocławiu na większości kierun-
ków realizowany jest na I roku studiów, co uzasadnia liczny udział studentów I roku studiów 
w badaniu. Prawie 10% respondentów studiowało na III roku i były to osoby, które realizowały 
zajęcia fakultatywne w Studium Wychowania Fizycznego i Sportu. 

Na ryc. 5.1 przedstawiono miejsce zamieszkania uczestników badań. Prawie jedna trze-
cia badanych osób deklarowała, że miejscem ich zamieszkania jest wieś. Ponad 22% kobiet 
i prawie 29% mężczyzn mieszkało w dużym mieście (powyżej 500 tys. mieszkańców). 

Tabela 5.2.  Charakterystyka grupy badanej ze względu na studiowany kierunek (kolorami wyszczególniono 
najwyższe wartości w każdej z kolumn)

Respondenci

Kierunek studiów wszyscy [%] kobiety [%] mężczyźni [%]

Analityka medyczna 8,6 10,7 1,1

Dietetyka 8,4 9,5 4,2

Farmacja 22,9 24,2 18,1

Fizjoterapia 3,4 4,1 1,1

Lekarski 35,2 26,9 65,9

Lekarsko-dentystyczny 3,8 4,1 3,2

Pielęgniarstwo 14,3 17,3 3,2

Ratownictwo medyczne 0,4 0,3 1,1

Zdrowie publiczne 2,7 2,9 2,2

Źródło: opracowanie własne.

Tabela 5.3.  Charakterystyka grupy badanej ze względu na rok studiów (kolorami wyszczególniono najwyższe 
wartości w każdej z kolumn)

Respondenci

 Rok studiów wszyscy [%] kobiety [%] mężczyźni [%]

I 82,3 79,2 93,6

II 6,4 7,2 3,2

III 9,3 11,3 2,1

IV 1,8 2,3 0,0

V 0,0 0,0 0,0

VI 0,2 0,0 1,1

Źródło: opracowanie własne.
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W celu pełniejszej analizy miejsca zamieszkania respondentów zapytano ich o miejsce 
zamieszkania podczas trwania studiów, co przedstawiono na ryc. 5.2. Ponad 66% badanych 
kobiet mieszkało podczas studiów w wynajętych mieszkaniach lub na stancjach, a wśród 
badanych mężczyzn niecałe 57%. Co piąty badany student i co siódma studentka deklarowali, 
że podczas studiów mieszkają w akademiku.

Ryc. 5.1.  Miejsce zamieszkania uczestników badań 
Źródło: opracowanie własne.

Ryc. 5.2.  Miejsce zamieszkania respondentów podczas studiów 
Źródło: opracowanie własne.
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Przeprowadzone badania dotyczyły głównie form i sposobów spędzania czasu wolnego 
wśród studentów UMW. Należy dodać, że badania były przeprowadzane, gdy trwała pandemia 
COVID-19, co mogło mieć wpływ na ich wyniki. 

Na ryc. 5.3 przedstawiono wyniki subiektywnej oceny własnego stanu zdrowia. Przyjęto 
pięciostopniową skalę subiektywnej oceny własnego poziomu zdrowia. 

Prawie 60% badanych osób oceniło subiektywnie swoje zdrowie jako dobre. Jedynie 
7,7% mężczyzn i 7,8% kobiet określiło swój stan zdrowia jako zły, a 1,1% mężczyzn i tylko 
0,3% kobiet jako bardzo zły.

Istotną częścią przeprowadzonych badań była subiektywna ocena własnej aktywności 
fizycznej w czasie wolnym. Na ryc. 5.4 przedstawiono szczegółowo subiektywną ocenę 
poziomu własnej aktywności fizycznej w czasie wolnym dokonaną przez respondentów. 
Małą aktywność fizyczną w czasie wolnym deklarowało 33,9% badanych kobiet i 29,9% 
badanych mężczyzn. Na potrzeby niniejszych badań za małą aktywność fizyczną w czasie 
wolnym przyjęto przewagę siedzenia, oglądanie telewizji, czytanie prasy, książek, lekkie 
prace domowe, jeden spacer 1–2-godzinny w tygodniu.

Umiarkowany poziom aktywności fizycznej w czasie wolnym deklarowało ponad 
51% badanych kobiet i 45% mężczyzn. Za umiarkowaną aktywność fizyczną w czasie 
wolnym uznano spacery, jazdę na rowerze, gimnastykę, pracę w ogrodzie lub inną lekką 
aktywność fizyczną wykonywaną przez 2–3 godziny w tygodniu. Dużą aktywność fizyczną 
w czasie wolnym deklarowało natomiast ponad 24% mężczyzn i tylko 14,9% kobiet. Do 
dużej aktywności zaliczono jazdę na rowerze, bieganie, pracę na działce lub w ogrodzie 
i inne sportowe zajęcia rekreacyjne wymagające wysiłku fizycznego wykonywane przez 
ponad 3 godz. tygodniowo. 

Ryc. 5.3.  Odpowiedzi na pytanie: „Jak subiektywnie oceniasz swój stan zdrowia?” 
Źródło: opracowanie własne.
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Na ryc. 5.5 przedstawiono odpowiedzi na pytanie: „Czy w czasie wolnym podejmujesz 
aktywność fizyczną?” Trzy czwarte badanych osób deklarowało, że w czasie wolnym podej-
muje aktywność fizyczną. Łatwo zauważyć, że liczba kobiet studiujących na UMW, która 
podejmowała aktywność fizyczną w czasie wolnym, była mniejsza niż mężczyzn. 

Ryc. 5.4.  Odpowiedzi na pytanie: „Jak oceniasz swoją aktywność fizyczną w czasie wolnym?” 
Źródło: opracowanie własne.

Ryc. 5.5.  Odpowiedzi na pytanie: „Czy w wolnym czasie podejmujesz aktywność fizyczną?” 
Źródło: opracowanie własne.
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W tabeli 5.4 przedstawiono procentowy rozkład odpowiedzi na pytanie: „Czy uważasz, 
że aktywne spędzanie czasu wolnego może mieć korzystny wpływ na zdrowie?” Ponad 99% 
badanych osób uznało, że aktywne spędzanie czasu wolnego może mieć wpływ na zdrowie. 
Należy jednak zauważyć, że część respondentów płci męskiej (1,1%) i żeńskiej (0,6%) nie 
uznało korzystnego wpływu aktywności fizycznej na zdrowie. 

Jedno z pytań zawartych w anonimowym kwestionariuszu dotyczyło form realizowanej ak-
tywności fizycznej podczas trwania pandemii COVID-19. Badanie przeprowadzono na różnych 
etapach jej trwania w latach 2020–2022. Był to czas zarówno wprowadzania obostrzeń, jak i ich 
luzowania, dlatego uzyskane wyniki należy interpretować ostrożnie. Na ryc. 5.6 szczegółowo przed-
stawiono wyniki dotyczące form realizowania aktywności fizycznej podczas pandemii COVID-19. 

Tabela 5.4.  Odpowiedzi na pytanie: „Czy uważasz, że aktywne spędzanie czasu wolnego może mieć korzystny 
wpływ na zdrowie?”

Respondenci
Tak 
[%]

Nie 
[%]

Wszyscy 99,3 0,7

Kobiety 99,4 0,6

Mężczyźni 98,9 1,1

Źródło: opracowanie własne. 

Ryc. 5.6.  Formy aktywności fizycznej realizowane podczas pandemii COVID-19 
Źródło: opracowanie własne.
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Najczęściej respondenci realizowali aktywność fizyczną poprzez trening indywidualny. 
Część badanych osób wykonywała trening online, część ćwiczyła z rodziną, a najmniejsza 
liczba badanych osób realizowała aktywność fizyczną z wykorzystaniem komunikatorów 
i platform internetowych. Należy również zauważyć, że co piąty student i studentka nie 
wykonywali żadnej aktywności fizycznej w swoim czasie wolnym. 

Przedmiotem badania było również określenie preferencji formy aktywności fizycz-
nej wśród studentów UMW. Szczegółowe wyniki badań dotyczących głównych form 
aktywności fizycznej w czasie wolnym przedstawiono na ryc. 5.7. 

Preferowaną przez respondentów formą aktywności fizycznej w czasie wolnym 
były spacery. Taki sposób spędzania czasu wolnego zadeklarowało prawie 73% kobiet 
i ponad 75% mężczyzn.

Inną popularną formą aktywności fizycznej preferowaną w czasie wolnym była 
jazda na rowerze, którą wybierało prawie 45% mężczyzn i ponad 40% kobiet. Wśród 
kobiet dużą popularnością cieszył się także taniec (28,3%), trening siłowy (27,4%) i gra 
w siatkówkę (19,3%). Prawie jedna trzecia badanych kobiet (30,9%) w czasie wolnym 
uczestniczyła w wędrówkach górskich/trekkingu. Wśród męskiej części studentów prze-
ważały: fitness (37,2%), pływanie (36,2%) oraz trening siłowy (34,1%). Co piąta kobieta 
spędzała swój wolny czas, grając na jakimś instrumencie. Na ryc. 5.8 przedstawiono 
drugorzędne formy spędzania czasu wolnego przez studentów UMW. 

Ryc. 5.7.  Odpowiedzi na pytanie: „Jakie główne formy aktywnego spędzania czasu preferujesz?” 
Źródło: opracowanie własne.
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Jedno z pytań zawartych w kwestionariuszu dotyczyło określenia średniego czasu poświę-
canego na aktywne spędzanie czasu wolnego. Szczegółowe wyniki przedstawiono na ryc. 5.9. 
Najczęściej badane osoby spędzały aktywnie czas w wymiarze 30–45 min dziennie. Jedynie 
co piąty badany poświęcał na aktywność fizyczną w czasie wolnym 60 i więcej min dziennie. 

Ryc. 5.8.  Odpowiedzi na pytanie: „Jakie inne formy aktywnego spędzania czasu preferujesz?” 
Źródło: opracowanie własne.

Ryc. 5.9.  Odpowiedzi na pytanie: „Ile średnio czasu dziennie (w minutach) poświęcasz na aktywne spędzanie 
czasu wolnego?” 
Źródło: opracowanie własne.
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Przedmiotem przeprowadzonego badania było również określenie częstotliwości 
realizowania aktywności fizycznej w czasie wolnym wśród studentów UMW (ryc. 5.10).

Wśród mężczyzn najczęściej padała odpowiedź „trzy razy w tygodniu” (35,9%), a wśród 
kobiet „dwa razy w tygodniu” (33,3%). Jedynie 3,4% mężczyzn i 2,9% kobiet deklarowało 
codzienną aktywność fizyczną w czasie wolnym. 

Czas wolny stanowi ważny element życia człowieka i odgrywa integralną rolę w życiu 
społecznym. W przeszłości spędzanie czasu wolnego związane było z podejmowaniem 
różnego rodzaju aktywności oraz wysiłku fizycznego. Niestety, obecnie obserwuje się 
spadek poziomu aktywności fizycznej wśród ludzi. Coraz częściej aktywny tryb życia 
zmienia się na rzecz biernego spędzania czasu wolnego przed komputerem, telewizorem 
lub z telefonem itp.9–11

Podejmowanie aktywności fizycznej w czasie wolnym związane jest z nawykami, przy-
zwyczajeniami, stylem życia rodziny oraz edukacją zdrowotną. Istotne jest, aby edukacja 
w zakresie regularnego podejmowania ruchu i różnego rodzaju wysiłku fizycznego była 
prowadzona na odpowiednim poziomie zarówno przez rodziców, jak i pedagogów oraz 
nauczycieli.12–13

Studenci stanowią specyficzną grupę badaną, w której występują liczne zachowania an-
tyzdrowotne. Przykładem takich zachowań są niski poziom aktywności fizycznej, stosowanie 
używek, a także złe nawyki żywieniowe.14–16

Ryc. 5.10.  Odpowiedzi na pytanie: „Ile razy w tygodniu aktywnie spędzasz swój czas wolny?” 
Źródło: opracowanie własne.
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Badanie pokazało, że studenci podejmują w czasie wolnym różne formy aktywności 
fizycznej, które charakteryzują się różną intensywnością i częstotliwością. Istotna jest edukacja 
w zakresie aktywnych form spędzania czasu wolnego, a także organizowanie i umożliwienie 
społeczeństwu poznania różnych form aktywności fizycznej, nie tylko wśród studentów 
kierunków medycznych. 
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6Aureliusz Kosendiak 

Motywy i bariery podejmowania 
aktywności fizycznej

w czasie wolnym wymieniane  
przez studentów Uniwersytetu  

Medycznego we Wrocławiu 
Ruch i  aktywność fizyczna są nieodłącznymi elementami funkcjonowania czło-

wieka. Dzięki nim możliwe jest osiągnięcie dobrostanu fizycznego, psychicznego oraz 
społecznego, co gwarantuje optymalny rozwój na wszystkich płaszczyznach życia.1 
Podejmowanie aktywności fizycznej jest także doskonałym sposobem prewencji wielu 
schorzeń, w tym chorób układu krążenia, osteoporozy, nadwagi i otyłości, a także za-
burzeń natury psychicznej.2 

Badania dotyczące motywów i barier dotyczących podejmowania aktywności fizycz-
nej stanowią przedmiot zainteresowań wielu autorów. W różnych grupach społecznych 
występują różne motywacje do podejmowania aktywności fizycznej. Dla jednych naj-
istotniejsze będą cele zdrowotne, a dla innych poprawa wyglądu czy własnej sprawno-
ści fizycznej. Analizując rożne motywy podejmowania aktywności fizycznej w czasie 
wolnym, w dużej mierze można stwierdzić, że ludzie podejmują ją dla utrzymania bądź 
poprawy własnego zdrowia. Coraz częściej możemy usłyszeć o treningu zdrowotnym, 
zalecanym ludziom w każdym wieku. Warto przypomnieć tu słowa Henryka Kuńskiego, 
że „trening zdrowotny jest świadomie kierowanym procesem polegającym na celowym 
wykorzystaniu ściśle określonych ćwiczeń fizycznych do uzyskania efektów fizycznych 
i psychicznych, przeciwdziałających obniżaniu się zdolności przystosowawczych organi-
zmu do środowiska, w tym głównie do wysiłku fizycznego. Celem treningu zdrowotnego 
jest przede wszystkim pomnażanie potencjału zdrowotnego jednostki i utrzymanie lub 
poprawa szeroko rozumianego zdrowia”.3,4 Zupełnie inną kwestią w kontekście podej-
mowania aktywności fizycznej w czasie wolnym są liczne bariery, które mogą wpływać 
na niski jej poziom w naszym społeczeństwie, a tym samym negatywnie wpływać na 
zdrowie ludzi. 
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Codziennie stykamy się z wieloma barierami ograniczającymi lub uniemożliwiającymi 
podejmowanie aktywności ruchowej. Mogą one mieć różnorodny charakter: emocjonalny, 
motywacyjny, fizyczny, czasowy itp. Obecnie głównym argumentem przeciwko podejmo-
waniu systematycznej aktywności ruchowej jest brak czasu, a w innych przypadkach brak 
motywacji lub czynniki zdrowotne.5

Bardzo ważną sprawą wydaje się monitorowanie motywów i barier ograniczających 
podejmowanie aktywności fizycznej w różnych grupach społecznych. Odpowiednie 
działania naprawcze i zachęcające do ruchu lub mające wpływ na zmniejszenie barier 
mogą przyczynić się do zwiększenia poziomu aktywności fizycznej w czasie wolnym, 
co może mieć nieocenione działanie profilaktyczne. Jedną z takich grup społecznych 
z pewnością jest młodzież akademicka. Istnieje wiele publikacji przedstawiających wyniki 
badań na temat motywów i barier w aspekcie aktywności fizycznej. Nie bez znaczenia 
w kształtowaniu postaw prozdrowotnych jest odpowiedni poziom aktywności fizycznej 
i motywacji do podejmowania ruchu wśród studentów kierunków medycznych. Stąd 
pojawił się pomysł przeprowadzenia badania dotyczącego oceny motywów i barier 
podejmowania aktywności fizycznej wśród studentów Uniwersytetu Medycznego we 
Wrocławiu (UMW). Badanie przeprowadzono w okresie od marca 2020 r. do marca 
2022 r. metodą sondażu diagnostycznego z wykorzystaniem autorskiego kwestionariusza 
ankiety. Kwestionariusz zawierał pytania metryczkowe, w tym o rok i kierunek studiów, 
a także pytania o motywy podejmowania aktywności fizycznej i bariery, które ją ograni-
czają. Badanie przeprowadzono drogą online z wykorzystaniem narzędzia Google Forms. 
Było ono całkowicie anonimowe, a uczestnicy zostali poinformowani o jego celu oraz 
mieli możliwość rezygnacji z udziału w dowolnym momencie. Grupę badaną stanowili 
studenci UMW, którzy uczestniczyli w obowiązkowych zajęciach z wychowania fizycz-
nego w roku akademickim 2020/2021 i 2021/2022. Na badanie uzyskano zgodę Komisji 
Bioetycznej działającej przy Uniwersytecie Medycznym we Wrocławiu nr KB-251/2020. 
W badaniu wzięło udział 2058 studentów UMW, w tym 1637 kobiet i 421 mężczyzn. 
Głównym kryterium włączającym do udziału w badaniu były: zgoda na udział w bada-
niu, status studenta UMW oraz poprawne wypełnienie kwestionariusza. Szczegółową 
charakterystykę grupy badanej przedstawiono na ryc. 6.1–6.3 i w tabeli 6.1.

Szczegółową charakterystykę grupy badanej pod względem kierunków studiów przed-
stawiono na ryc. 6.1.

Najliczniejsze grupy badanych stanowili studenci kierunku lekarskiego, farmacji, a także 
pielęgniarstwa. Najbardziej licznym kierunkiem na UMW jest kierunek lekarski. Na I roku 
studiów obowiązkowe zajęcia z wychowania fizycznego realizowane są na wielu kierunkach 
studiów, co również przedstawiono na ryc. 6.1. 

W tabeli 6.1 zamieszczono podstawowe parametry antropometryczne badanej grupy 
studentów. Pytania metryczkowe zawarte w anonimowym kwestionariuszu ankiety roz-
syłanym drogą online dotyczyły m.in.: wieku, aktualnej masy ciała, a także wysokości ciała 
badanych osób. Na podstawie tych dwóch parametrów obliczono wartości wskaźnika masy 
ciała (ang. body mass index – BMI). W tabeli przedstawiono wartości średnie wraz z odchy-
leniem standardowym. 
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Prawie 80% badanej grupy stanowiły kobiety. Pod względem średniego wieku grupy kobiet 
i mężczyzn były jednorodne. Należy zauważyć, że większość respondentów była studentami 
I roku, gdyż głównie wtedy są realizowane obowiązkowe zajęcia z wychowania fizycznego. 
Studenci płci męskiej charakteryzowali się większą wysokością ciała niż badane studentki. 
Średnie wartości wskaźnika BMI zarówno wśród kobiet, jak i mężczyzn mieściły się w normie. 
Należy zauważyć, że mimo to w badaniu brały udział osoby z nadwagą, otyłością lub też 
z niskimi wartościami wskaźnika BMI. 

Na ryc. 6.2 szczegółowo przedstawiono miejsce zamieszkania uczestników badań. Studenci 
najczęściej deklarowali, że mieszkają w dużym mieście, czyli powyżej 500 tys. mieszkańców 
(prawie 30%), oraz na wsi. 

Ryc. 6.1.  Charakterystyka grupy badanej pod względem kierunków studiów 
Źródło: opracowanie własne.

Tabela 6.1.  Charakterystyka grupy badanej – podstawowe parametry

Płeć
Liczba 

ankietowanych
Średni wiek 

[lata]
Średnia wysokość  

[cm]
Średnia masa ciała 

[kg]
Średnia wartość 

BMI

Kobiety 1637 19,7 166,8 ±5,9 59,1 ±9,1 21,2 ±3,01

Mężczyźni 421 19,5 179,5 ±9,7 74,7 ±15,1 23,05 ±3,3

Źródło: opracowanie własne. 
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Na ryc. 6.3 szczegółowo przedstawiono charakterystykę grupy badanej pod kątem miejsca 
zamieszkania podczas studiów. Ponad 66% badanych kobiet mieszkało w wynajętych miesz-
kaniach lub na stancjach, a wśród badanych mężczyzn było to 60,9%. Co dziesiąty badany 
student i studentka deklarowali, że podczas studiów mieszkają w akademiku.

Ryc. 6.2.  Miejsce zamieszkania uczestników badań 
Źródło: opracowanie własne.

Ryc. 6.3.  Miejsce zamieszkania podczas studiów 
Źródło: opracowanie własne.
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Istotą przeprowadzonych badań była ocena motywów i barier podejmowania aktyw-
ności fizycznej w czasie wolnym wśród studentów UMW. Szczegółowe wyniki dotyczące 
głównych barier ograniczających podejmowanie aktywności fizycznej wśród studentów 
UMW przedstawiono na ryc. 6.4. 

Zarówno wśród studentek, jak i studentów UMW główną barierą ograniczającą 
podejmowanie aktywności fizycznej w czasie wolnym był brak czasu – odpowiedziało 
tak 66,3% mężczyzn i 63,5% kobiet. Dla prawie połowy respondentów również brak mo-
tywacji był istotną przyczyną niepodejmowania aktywności fizycznej w czasie wolnym. 
Badani studenci wskazywali także inne powody, przez które ich aktywność fizyczna była 
ograniczona – szczegółowo przedstawiono je na ryc. 6.4. Należy zauważyć, że część 
badanych osób wymieniła przyczyny zdrowotne jako główną barierę ograniczającą 
niepodejmowanie aktywności fizycznej – wśród kobiet było to 7,8%, natomiast wśród 
mężczyzn 5,9%. 

W przeprowadzonym badaniu oceniano również motywy podejmowania aktywności 
fizycznej w czasie wolnym wśród studentów UMW. Szczegółowe wyniki przedstawiające 
główne motywy podejmowania aktywności fizycznej w czasie wolnym wśród respondentów 
umieszczono na ryc. 6.5. 

Ryc. 6.4.  Główne bariery ograniczające podejmowanie systematycznej aktywności fizycznej w czasie wolnym 
wśród badanych studentów 
Źródło: opracowanie własne.
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Najczęściej wymienianym głównym motywem podejmowania aktywności fizycznej za-
równo wśród mężczyzn, jak i kobiet była poprawa sprawności fizycznej. Ponad 82% kobiet 
i prawie 80% mężczyzn podejmowało w tym celu aktywność w czasie wolnym. Kolejnymi, 
równie ważnymi motywami deklarowanymi przez studentów kierunków medycznych stu-
diujących na UMW były utrzymanie sprawności fizycznej (65,8% kobiet i 63,2% mężczyzn), 
a także poprawa lub utrzymanie zdrowia (59,7% kobiet i 62,1% mężczyzn). Podobne wyniki 
dotyczące motywów podejmowania aktywności fizycznej w czasie wolnym zaobserwowano 
w kwestii ukierunkowanej na estetykę ciała. Wśród innych motywów wymienionych przez re-
spondentów znalazły się poprawa samooceny i samodyscypliny, zwiększenie pewności siebie 
oraz inne, mniej popularne motywy podejmowania aktywności fizycznej w czasie wolnym. 
Szczegółowe wyniki dotyczące mniej popularnych motywów podejmowania aktywności 
w czasie wolnym przedstawiono na ryc. 6.6. 

Do mniej popularnych, co nie znaczy, że mniej ważnych deklarowanych motywów po-
dejmowania aktywności fizycznej w czasie wolnym wśród studentów UMW można zaliczyć 
m.in.: ucieczkę przed nudą, poprawę cech charakteru, walkę z depresją, chęć sprawdzenia 
siebie oraz walkę z nałogami. Część badanej społeczności studenckiej deklarowała, że po-
dejmowanie aktywności fizycznej w czasie wolnym ukierunkowane było na odzyskanie celu 
i sensu życia. Należy zauważyć, że rola aktywności fizycznej dla zdrowia jest niepodważalna. 
Istotny wydaje się zatem cel podejmowania aktywności fizycznej w szczególności w czasie 

Ryc. 6.5.  Główne motywy podejmowania aktywności fizycznej w czasie wolnym wśród studentów 
Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu  
Źródło: opracowanie własne.
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wolnym. Nadrzędnym motywem powinna być jednak dbałość o nasze zdrowie i wszelkie 
działania mające je jak najdłużej utrzymać, zgodnie z założeniami treningu zdrowotnego.5

Podsumowując, temat motywów i barier ograniczających podejmowanie aktywności 
fizycznej nie tylko w czasie wolnym stanowił i stanowi temat badawczy dla wielu autorów. 
Do głównych motywów podejmowania systematycznej aktywności fizycznej możemy zali-
czyć cele zdrowotne, poprawę sprawności, cele estetyczne, redukcję tkanki tłuszczowej.6–10

Ważnym aspektem jest również czerpanie przyjemności z aktywnego spędzania czasu 
wolnego oraz osiąganie założonych celów, a także zwiększanie atrakcyjności podejmowanej 
aktywności. Nie bez znaczenia jest również eliminowanie różnych rodzajów barier mogących 
wpływać na znaczne ograniczenie aktywnego spędzania czasu wolnego, co może nieść za 
sobą różne konsekwencje zdrowotne.11–15
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Ryc. 6.6.  Inne, mniej popularne motywy podejmowania aktywności fizycznej w czasie wolnym wśród 
studentów Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu 
Źródło: opracowanie własne.
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7Jakub Kucharski, Aureliusz Kosendiak

Turystyka piesza jako forma  
aktywnego spędzania czasu wolnego

Podróżowanie umożliwia poznawanie świata i różnych kultur, regenerację sił witalnych 
i psychicznych oraz pomaga kształtować osobowość człowieka. Korzystanie z różnego ro-
dzaju usług turystycznych i wypoczynkowych stanowi przedmiot badań wielu dyscyplin 
naukowych.1

Czas wolny, określany jako czas konsumpcji pozostający po wykonaniu obowiązków 
zawodowych lub rodzinnych, stanowi niezbędny element życia każdego człowieka. W czasie 
wolnym realizowane są głównie zajęcia wynikające z chęci oraz zainteresowań danej jednostki. 
Mogą to być czynności związane z odpoczynkiem, rozrywką, pogłębianiem swojej wiedzy 
czy realizacją własnych zainteresowań. Czas wolny połączony jest z mniejszym lub większym 
poziomem aktywności ruchowej, a także z różnego rodzaju usługami oferowanymi na rynku. 
Ich zadaniem jest uatrakcyjnianie czasu wolnego, stąd tak bogata jest oferta usług z zakresu 
kultury, rozrywki, odnowy biologicznej, gastronomii, turystyki czy aktywności fizycznej.2 
W profilaktyce zdrowotnej, mającej na celu wsparcie układu immunologicznego i pomnaża-
nie zdrowia organizmu, coraz częściej pojawiają się pozycje dotyczące wsparcia odporności 
w walce z wirusami poprzez trening zdrowia, w tym aktywność fizyczną.3 Siedzący tryb 
życia oraz niski poziom aktywności fizycznej są czynnikami predysponującymi do powstania 
wielu schorzeń organizmu. Równocześnie podkreśla się, iż zdrowie, aktywność fizyczna oraz 
jakość życia są ze sobą ściśle powiązane, a każdy człowiek do prawidłowego funkcjonowania, 
w tym psychicznego, potrzebuje regularnego wysiłku fizycznego.4,5 Systematyczna aktywność 
fizyczna w znacznym stopniu zmniejsza częstość występowania cukrzycy, nadwagi i otyłości, 
nadciśnienia tętniczego oraz chorób serca,6,7 a więc wielu chorób współistniejących, które 
zwiększają ryzyko cięższego przebiegu infekcji wirusowych.8–10 Aktywność fizyczna ma rów-
nież dobrze opisany pozytywny wpływ na zdrowie psychiczne, ponieważ redukuje ryzyko 
wystąpienia depresji i zaburzeń lękowych.11

Aktywna turystyka jest jedną z najszybciej rozwijających się form turystyki. Wzrost za-
interesowania turystyką aktywną oraz kwalifikowaną, które są przeznaczone dla wszystkich 
grup wiekowych, został wskazany jako jedna z głównych tendencji rozwojowych w turystyce 
światowej w rządowym dokumencie Kierunki rozwoju turystyki do 2015 roku.12

Cechą charakterystyczną turystyki aktywnej jest odpowiednio długi czas trwania oraz 
umiarkowana intensywność. Aktywność, w której przeważa wysiłek aerobowy, jest szczególnie 
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istotna w prewencji wielu chorób cywilizacyjnych, głównie związanych z układem krążenio-
wo-oddechowym. Turystykę aktywną można traktować jako wprowadzenie do turystyki 
kwalifikowanej, na tyle niewymagające pod kątem sprawności fizycznej i umiejętności, że 
dostępne dla wszystkich chętnych niezależnie od ich wieku, predyspozycji i stanu zdrowia.13

Turystyka kwalifikowana, nazywana również specjalistyczną, dotyczy aktywnego spędza-
nia czasu wolnego i uprawiania w sposób rekreacyjny różnych dyscyplin sportu. W przypadku 
tej formy turystyki często jest zauważalna potrzeba przygotowania kondycyjnego lub posia-
danie odpowiednich umiejętności. Turystyka kwalifikowana związana jest z zaspokojeniem 
potrzeby ruchu oraz wysiłku fizycznego, kontaktu z przyrodą czy innym środowiskiem spo-
łecznym, a także potrzeb informacyjno-poznawczych.14

W Polsce jedną z najbardziej popularnych form aktywnej turystyki jest piesza turystyka 
górska (ryc. 7.1). W południowej części kraju występują atrakcyjne walory specjalistyczne 
umożliwiające jej uprawianie.15 Zależność tę potwierdzono również w badaniach własnych 
prowadzonych w wybranych ośrodkach agroturystycznych znajdujących się na terenie 
Dolnego Śląska. Osoby rezerwujące pobyty w ośrodkach agroturystycznych planowały 
spędzać czas wolny głównie w sposób aktywny. Ośrodki tego typu są często zlokalizowane 
w sąsiedztwie licznych tras pieszych, rowerowych, lasów, jezior czy gór, dlatego świetnie 
się do tego nadają. Na podstawie badań Kosendiaka i Kucharskiego stwierdzono, że re-
spondenci najczęściej deklarowali aktywny sposób spędzania urlopu na wsi, wybierając 
spacery i jazdę na rowerze.16

Ryc. 7.1.  Trasa piesza prowadząca na szczyt Szrenica (1362 m n.p.m., Karkonosze, Polska 2022 r.)  
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych.
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Marsz oraz wycieczki piesze – proste i niewymagające skupienia czynności także stano-
wią ważny element codziennego życia, mogący mieć wpływ na zdrowie człowieka. Jest to 
bezpieczna forma ruchu, która jest zalecana w wielu programach usprawniania człowieka, 
np. w rehabilitacji kardiologicznej.17,18 Aby marsz oraz wycieczki piesze uznać za skuteczne 
narzędzie terapeutyczne i rehabilitacyjne, musi zostać spełnionych kilka warunków: trening 
powinien być podejmowany regularnie i mieć odpowiedni poziom intensywności oraz czas 
trwania, musi stanowić bezpieczny i przyjemny sposób spędzania czasu wolnego, ale również 
pomagać osiągać odpowiedni wydatek energetyczny.19

Wiele źródeł potwierdza, że utrzymanie bądź poprawa zdrowia są jednymi z głównych 
motywów podejmowania aktywności fizycznej. W społeczeństwie coraz bardziej powszechna 
staje się świadomość, że czynnikiem warunkującym zdrowie człowieka jest regularny wysiłek 
fizyczny, zwłaszcza na świeżym powietrzu.20,21 Z tego właśnie powodu turystyka aktywna 
staje się jedną z najszybciej rozwijających się form turystyki, stanowiącą idealne narzędzie do 
poprawy zdrowia oraz odprężenia i odpoczynku pracy. Bliskość natury ma bardzo pozytywny 
wpływ na ciało człowieka. Bezpośredni kontakt z przyrodą ma również istotny wpływ na 
dobrostan psychiczny turysty. Obcowanie z naturą i odbieranie bodźców z niej płynących 
w postaci zmiennych cech estetycznych krajobrazu, bogactwa roślinności czy obserwacji 
różnego rodzaju zwierząt pozwala na odprężenie, a także na zapobieganie chorobom de-
presyjnym i innym schorzeniom wynikającym z postępu cywilizacyjnego.13 

Idealnym narzędziem do wsparcia aktywnej turystyki pieszej wydają się kijki, które są 
szeroko rozpowszechnione wśród wielu turystów (ryc. 7.2). Nordic walking to skuteczna 
i plenerowa forma aktywności fizycznej mająca swój początek w Finlandii, gdzie stanowiła 
posezonową metodę treningu narciarzy biegowych. Rozwój tej formy ruchu nastąpił na po-
czątku lat 80. XX w. w krajach skandynawskich, gdzie aktywności zimowe z wykorzystaniem 
nart oraz kijów narciarskich stanowiły nieodłączny element życia i kultury. Obecnie marsz 
z kijkami jest rozpowszechniony na całym świecie i zyskuje bez przerwy na popularności. 
Z dużym sukcesem wykorzystuje się tę formę wsparcia ruchu w wielu postępowaniach 
rehabilitacyjnych, głównie w rehabilitacji kardiologicznej. Głównymi zaletami marszu z kij-
kami jest ich niski koszt zakupu, prostota użycia oraz bezpieczeństwo, co znacząco wpływa 
na atrakcyjne uzupełnienie wysiłku fizycznego o charakterze tlenowym. Aktywność ta jest 
skierowana do każdego, bez względu na wiek czy poziom sprawności i wydolności fizycznej. 
Nordic walking to skuteczny środek promocji zdrowia oraz prewencji wielu chorób cywi-
lizacyjnych, m.in. schorzeń sercowo-naczyniowych, które w krajach wysoko rozwiniętych 
stanowią ponad 50% przyczyn zgonu.22

Dzięki szerokim możliwościom wykorzystania kijków oczywiste wydaje się wprowa-
dzenie ich do programów usprawniających osoby starsze. Intensywność takiego wysiłku 
dostosowana jest do poziomu wydolności osób starszych, u których wykorzystanie innych 
form, takich jak jazda na rowerze czy trucht, byłoby to zbyt niebezpieczne czy intensywne. 
Niewątpliwym walorem wykorzystania kijków do marszu jest poczucie bezpieczeństwa 
i stabilności, a także aktywizacja prawie wszystkich grup mięśniowych.19 Podczas spaceru 
z kijkami konsumpcja energii wzrasta o ok. 20% w porównaniu ze zwykłym marszem bez 
kijków. Podczas nordic walking spalanych jest ok. 400 kcal/godz. (podczas zwykłego marszu 
bez kijków około 280 kcal/godz.).23 
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Odpychanie się od podłoża kijami to forma aktywności ruchowej, która łączy w sobie 
wszystko, co najważniejsze w promowaniu zdrowia i szeroko rozumianej profilaktyce. 
Regularne podejmowanie wysiłku o takim charakterze wzmacnia układ sercowo-naczy-
niowy, obniża ciśnienie tętnicze krwi, zwiększa saturację krwi, uruchamia górny odcinek 
kręgosłupa, rozluźnia napięcia okolic szyjno-barkowych, a ponadto odciąża stawy, anga-
żuje wiele grup mięśniowych i spala większą liczbę kalorii w zależności od intensywności 
chodu. Marsz z kijkami to niedrogi i łatwy w opanowaniu rodzaj aktywności fizycznej. 
Mogą w nim uczestniczyć osoby w każdym wieku, dostosowując tempo, czas i dystans 
marszu do swoich możliwości. Towarzyszące mu niezaprzeczalne walory w bezpośrednim 
kontakcie z naturą i świeżym powietrzem stanowią doskonały trening prozdrowotny. 
Regularne podejmowanie takiego wysiłku pozwala zapobiegać różnym schorzeniom 
i je leczyć, choćby takim jak wspomniane wcześniej otyłość, nadwaga, osteoporoza czy 
choroby układu krążenia.23
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8Aureliusz Kosendiak

Bieganie jako aktywna forma  
spędzania czasu wolnego

Bieganie jest rodzajem aktywności fizycznej, która jest powszechnie kojarzona ze zdrowym 
stylem życia. Taki sposób myślenia nie jest bezpodstawny, gdyż bieganie stanowi wysiłek tlenowy 
o charakterze wytrzymałościowym, który jest m.in. podstawą treningu zdrowotnego. Należy też 
zauważyć, że bieganie to najprostsza po chodzeniu forma ruchu, dlatego decyduje się na nią 
tak dużo ludzi, niezależnie od wieku, płci czy statusu społecznego. Organizowanych jest wiele 
imprez biegowych, w których obok osób zajmujących się bieganiem zawodowo mogą wziąć 
udział także ci, którzy bieganie traktują jako sposób spędzania wolnego czasu. W dzisiejszych 
czasach nastąpiła rewolucja w tym aspekcie, ponieważ obecnie teoretycznie każdy (bez względu 
na wiek, płeć czy poziom sprawności fizycznej) może wziąć udział w organizowanych na szeroką 
skalę masowych imprezach biegowych. Spektrum korzyści zdrowotnych, jakie niesie za sobą 
bieganie, jest ogromne. Systematyczne bieganie może wpływać na poszczególne układy organi-
zmu, a także stanowić doskonałe narzędzie w prewencji chorób cywilizacyjnych. Zalecane jest 
jako podstawowa forma wysiłku o charakterze wytrzymałościowym w ramach treningu zdro-
wotnego. Zalecenia dotyczące podejmowania aktywności fizycznej dla osób w różnym wieku, 

Ryc. 8.1.  Zalecenia WHO dotyczące minimalnego poziomu aktywności fizycznej w tygodniu 
Źródło: Światowa Organizacja Zdrowia, Biuro Regionalne na Europę. Wytyczne WHO dotyczące aktywności 
fizycznej i siedzącego trybu życia – omówienie. Kopenhaga, Dania: Biuro Regionalne WHO na Europę; 2021. 
https://apps.who.int/iris/handle/10665/341120. Dostęp 2.02.2022.
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a także dla dzieci ujęte są w normach przedsta-
wionych przez Światową Organizację Zdrowia 
(World Health Organization – WHO; ryc. 8.1).1

Aktywne formy wypoczynku stają się co-
raz bardziej popularne w związku z ich do-
broczynnym wpływem na zdrowie, zarówno 
w fizyczne, jak i psychiczne. Jedną z najprostszych 
form rekreacji ruchowej jest właśnie bieganie. Co-
raz więcej ludzi spędza aktywnie swój czas wolny, 
biegając, ale też jeżdżąc na rowerze czy pływając. 

Wyniki badań potwierdzają, że systematycz-
ne bieganie trwające 1–2,5 godz. tygodniowo 
wpływa na przedłużenie życia o 6,2 roku u męż-
czyzn i o 5,6 roku u kobiet (ryc. 8.2).2

Szczegółowy wpływ biegania na zdrowie 
przedstawiono na ryc. 8.3.

Udowodniono, iż między średnią długością 
życia a aktywnością fizyczną istnieje bezpośredni 
związek, gdyż osoby prowadzące aktywny tryb 
życia często dożywają bardziej sędziwego wieku 
oraz dłużej zachowują sprawność organizmu w po-
równaniu ze społecznością nieaktywną fizycznie.3 

Bieganie może wywierać dobroczynny wpływ na układ sercowo-naczyniowy, co nie jest 
bez znaczenia przy obecnie największej umieralności wśród polskiego społeczeństwa na 
schorzenia układu krążenia, takie jak choroba wieńcowa, udar czy nadciśnienie tętnicze.4 
Wpływ biegania na organizm przedstawiono na ryc. 8.3.5–9 Rola systematycznej aktywności 
fizycznej, w tym biegania, jest niepodważalna. 

Bieganie może również korzystnie wpływać na nasz metabolizm. Zwiększony wydatek energe-
tyczny na skutek wysiłku może prowadzić do ujemnego bilansu energetycznego, z czym związany 
jest deficyt kaloryczny, a co może przekładać się na redukcję procentowej zawartości tkanki tłusz-
czowej. Systematyczny wysiłek fizyczny, w tym bieganie, może również regulować poziom glikemii, 
co nie jest bez znaczenia dla optymalnego funkcjonowania organizmu. Na skutek regularnego 
realizowania treningu zdrowotnego, a za taki możemy uznać codzienne bieganie, może poprawić 
się profil lipidowy, a także zmniejszyć się stężenie trójglicerydów we krwi. Takie działania są korzystne 
zwłaszcza w prewencji chorób przewlekłych, takich jak cukrzyca typu 2, dyslipidemia czy otyłość. 

Bieganie, tak jak i inne formy aktywności fizycznej, może również korzystnie wpływać na 
tkankę mięśniowo-szkieletową, m.in. poprzez: przyśpieszenie procesów rozrostu i dojrzewania 
szkieletu, poprawę struktury wewnętrznej budowy kości (lepsze dostosowanie do przeno-
szenia obciążeń), zwiększanie się w tkance kostnej ilości istoty zbitej, zawierającej fosforan 
wapnia, decydującej o sztywności kości i ich odporności na złamania, wzrost zakresu ruchu 
oraz zwiększenie grubości i elastyczności więzadeł. Systematyczne bieganie stanowi doskonały 
element profilaktyki osteoporozy, która jest jedną z coraz częściej obserwowanych chorób 
cywilizacyjnych, nie tylko u ludzi w starszym wieku.10,11

Ryc. 8.2.  Bieganie jako forma spędzania czasu wolnego 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych.
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Od wielu lat prowadzone są liczne badania nad wpływem biegania na układ nerwowy, 
nastrój, samopoczucie czy jakość snu. Systematyczny trening zdrowotny opierający się na 
tej formie ruchu może przyczyniać się do zmniejszenia symptomów depresji, zwiększenia 
funkcji poznawczych czy poprawy nastroju. W badaniach Keating et al. stwierdzono, że 
ćwiczenia aerobowe w grupie wsparcia mogą poprawiać nastrój u młodzieży i dorosłych 
ze złożonymi zaburzeniami nastroju, a wsparcie społeczne może być ważnym czynnikiem 
w powodzeniu programu zdrowotnego opartego na aktywności fizycznej, jaką jest bieganie. 
Autorzy zasugerowali jednak, że konieczne są dalsze badania w celu dokładnego określenia 
mechanizmów leżących u podstaw korzyści terapeutycznych związanych z programami 
terapii opierającymi się na ćwiczeniach fizycznych.12 Badania Babicia et al. wykazały, że stu-
denci wychowania fizycznego mają niższy poziom objawów psychopatologicznych i lepszy 
stan zdrowia psychicznego niż studenci medycyny, którzy wykazują mniejszą aktywność 

HDL (ang. high density lipoprotein) – lipoproteiny o dużej gęstości, inaczej cholesterol.

Ryc. 8.3.  Wpływ biegania na zdrowie 
Źródło: opracowanie własne na podstawie: Lee DC, Brellenthin AG, Thompson PD, Sui X, Lee IM, LavieCJ. 
Running as a key lifestyle medicine for longevity. Prog Cardiovasc Dis. 2017;60(1):45–55. doi:10.1016/j.
pcad.2017.03.005; Lee DC, Pate RR, Lavie CJ, Sui X, Church TS, Blair SN. Leisure-time running reduces 
all-cause and cardiovascular mortality risk. J Am Coll Cardiol. 2014;64(5):472–481. doi:10.1016/j.
jacc.2014.04.058. Errata w: J Am Coll Cardiol. 2014;64(14):1537; Konturek S. Fizjologia człowieka. Wrocław, 
Polska: Edra Urban & Partner: 2013; Wojtasik W, Szulc A, Kołodziejczyk M, Szulc A. Wpływ wysiłku 
fizycznego na homeostazę i środowisko wewnętrzne organizmu człowieka. J Educ Health Sport. 
2015;5(9):754–767. doi:10.5281/zenodo.44340; Fortuna M. Trening zdrowotny w wybranych chorobach 
kardiologicznych. Jelenia Góra, Polska: Karkonoska Państwowa Szkoła Wyższa w Jeleniej Górze; 2012.

http://dx.doi.org/10.5281/zenodo.44340
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fizyczną i spędzają mniej czasu na ćwiczeniach.13 Należy jednak zauważyć, że niektórzy ba-
dacze sugerują, że pozytywny wpływ biegania na zdrowie psychiczne jest jedynie wynikiem 
efektu placebo. Takie właśnie wnioski z badania otrzymali Szabo i Abraham – według nich 
korzyści psychologiczne wynikające z rekreacyjnego biegania mogą być związane z efektami 
placebo (warunkowania i/lub oczekiwania).14 Bieganie, jak już wspomniano wcześniej, może 
przynosić wiele korzyści zdrowotnych. 

Podczas biegania w organizmie uwalniane są endorfiny i serotonina – substancje che-
miczne w mózgu, które poprawiają nastrój. Regularne bieganie w tempie umiarkowanym 
lub energicznym może poprawić stan zdrowia psychicznego, a także pamięć i zdolność 
do uczenia się. Bieganie na świeżym powietrzu ma również inne zalety – obniża poczucie 
samotności i izolacji. Takie działanie może zmniejszyć stres, depresję i niepokój. Może także 
poprawić jakość snu. Regularne bieganie pomaga zapewnić stały wzrost ogólnego poczucia 
szczęścia. Bieganie może być sposobem na poprawienie naszego ogólnego samo poczucia 
oraz wpływać na zdrowie psychiczne: aktywność fizyczna prowadzi do rozładowania napięcia 
i zmniejszenia stresu. Efektem biegania są uwalniane w organizmie endokannabinoidy, czyli 
substancje biochemiczne podobne do konopi indyjskich. Te naturalnie wytwarzane w orga-
nizmie substancje chemiczne zalewają krwiobieg i przedostają się do mózgu. Zapewnia to 
krótkotrwałe uczucie zmniejszenia stresu i spokoju. Innym skutkiem biegania dla organizmu 
jest poprawa nastroju. Podczas biegania krążenie krwi w mózgu przyśpiesza i wpływa na tę 
jego część, która reaguje na stres. Powoduje to poprawę reakcji na sytuacje stresowe.15 

Terapia opierająca się na bieganiu stosowana jest u osób z problemami ze zdrowiem 
psychicznym. Niektóre badania14,15 wykazały, że regularne bieganie może mieć taki sam 
wpływ na łagodzenie objawów lęku i depresji, jak przyjmowanie leków. Bieganie jest zalecane 
podczas terapii i rekonwalescencji w celu złagodzenia niektórych objawów chorób psy-
chicznych. Udowodniono również, że systematyczne bieganie może poprawiać jakość snu. 
Wykazano, że pomaga w ustaleniu normalnego harmonogramu snu. Substancje chemiczne 
uwalniane w trakcie biegu i po nim odprężają organizm i pomagają wejść w fazę głębokiego 
snu. Regularny harmonogram snu jest korzystny dla mózgu i poprawia zdrowie psychiczne.15 
Pomimo natłoku zajęć każdy człowiek powinien dysponować czasem wolnym, który należy 
przeznaczyć na regenerację sił czy też podejmowanie jakiejś aktywności fizycznej w celach 
zdrowotnych zgodnie z założeniami treningu zdrowotnego.16

Pojęciem czasu wolnego określa się czas pozostający do dyspozycji każdego człowieka 
po wykonaniu obowiązków i zadań związanych z jego życiem zawodowym lub osobistym. 
Powszechnie uważa się, że nadrzędną funkcją czasu wolnego jest wypoczynek i regeneracja 
sił po wykonanej pracy. Nie należy jednak zapominać o sprawianiu sobie przyjemności, 
dbałości o rozwój fizyczny czy duchowy.17

Można z pewnością powiedzieć, że bieganie stanowi doskonały element aktywnego 
wypoczynku, relaksu, a także sprawiania sobie przyjemności, co nie jest bez znaczenia dla 
naszego zdrowia. Bieganie samo w sobie jest bardzo prostą czynnością ruchową i nie wyma-
ga od biegacza dużych umiejętności ani skomplikowanego, drogiego sprzętu, niezbędnego 
w innych dyscyplinach. Dodatkowym atutem tej formy spędzania czasu wolnego z pewnością 
jest to, że biegać możemy niemalże wszędzie: w parkach, lasach, górach, na wałach, po polach, 
a także w pomieszczeniach ze specjalnymi bieżniami mechanicznymi lub elektrycznymi. Nie 
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da się ukryć, że od wielu lat zarówno na świecie, jak i w Polsce bieganie przeżywa swój rozkwit 
i jest bardzo popularne. Związane jest to przede wszystkim z dużą dostępnością terenów, po 
których można biegać, powstawaniem tras biegowych czy organizacją imprez biegowych na 
całym świecie, łatwością dostępu do sprzętu i akcesoriów do biegania, a także zwiększoną 
świadomością ludzi na temat roli aktywności fizycznej i stylu życia dla zdrowia. Bieganie 
może przyjmować różne formy. Wyróżnia się bieganie niezorganizowane oraz zorganizowane 
w postaci zawodów sportowych czy imprez lub eventów biegowych.18

Bieganie niezorganizowane najczęściej uprawiane jest w celach zdrowotnych i przez 
osoby zainteresowane zdrowym stylem życia, dla zabawy, relaksu czy w celach towarzyskich. 
W tym typie spędzania czasu wolnego nie ma znaczenia wynik sportowy i rywalizacja. 

Zawody biegowe (ryc. 8.4) są rodzajem biegania zorganizowanego, w którym istotna 
jest rywalizacja według określonych zasad (dystans, trasa, kategorie wiekowe, pomiar czasu).

Impreza biegowa18 to wydarzenie, które w ujęciu marketingowym traktowane jest jako 
produkt dostarczający przeżyć i emocji jego uczestnikom (kibice, zawodnicy, organizato-
rzy). Najczęściej jest masowe i składa się z wielu komplementarnych elementów. Głównym 
elementem jest właśnie bieg, który bardzo często uzupełniają: oprawa muzyczna i wizualna, 
spiker, wspólna rozgrzewka, zorganizowany doping, catering, konkursy, nagrody, zabawy 
towarzyszące i inne dodatkowe wydarzenia. 

Ryc. 8.4.  Masowa impreza biegowa – Maraton Wrocław 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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Na całym świecie organizuje się bardzo dużo imprez biegowych, które stanowią spektaku-
larne wydarzenia dla całych społeczności. Do najbardziej znanych możemy zaliczyć chociażby 
maratony odbywające się w takich stolicach, jak: Nowy Jork, Paryż, Stambuł, Rzym, Londyn, 
Berlin i wiele innych. 

W Polsce najbardziej popularnymi biegami są maratony w Poznaniu, Warszawie, Krakowie, 
we Wrocławiu, a także najstarszy polski maraton odbywający się w Dębnie. Należy zauwa-
żyć, że bieganie w celach zdrowotnych czy też w celu zagospodarowania czasu wolnego nie 
polega jedynie na startowaniu w biegach maratońskich. Warto wiedzieć, że organizowanych 
jest wiele imprez biegowych także na krótszych dystansach, zarówno na terenach górskich, 
jak i leśnych, a nawet na pustyniach. 

W dostępnej literaturze istnieje wiele pozycji określających profil biegacza w Polsce. Wyniki 
badań potwierdzają, że trzy czwarte osób biegających w naszym kraju stanowią mężczyźni.2,19 
W zależności od podejmowanej formy aktywności wymienia się różne motywy i cele temu 
towarzyszące. Najczęściej deklarowanym motywem skłaniającym do biegania są cele zdrowot-
ne. Szczegółowy podział motywów podejmowania biegania przedstawiono na ryc. 8.5.2,19–26

Należy mieć na uwadze, że trening wytrzymałościowy należy uzupełniać treningiem 
oporowym, a także ćwiczeniami gibkościowymi.16,27

Zarówno trening biegowy, jak i samo bieganie mogą przybierać różne formy i być podykto-
wane różnymi motywami dla osiągnięcia określonych celów. Jak już wiemy, jednym z głównych 
motywów deklarowanych przez osoby biegające jest podejmowanie tego typu aktywności 
fizycznej dla zdrowia. Potwierdzeniem tego faktu są m.in. badania przeprowadzone przez 
Nowaka i Supińskiego, którzy badali opinie biegaczy na temat aspektów zdrowotnych udziału 
w biegach maratońskich.25 Autorzy badań zauważyli, że motywy udziału w maratonach są za-
leżne od stażu treningowego. Ponad dwie trzecie badanych osób ze stażem biegowym powyżej 
10 lat deklarowało, że biega dla zdrowia, podobnie jak prawie 65% biegaczy początkujących 
(z krótkim stażem, 1–3 lata) i 60,4% ze stażem w przedziale 3–10 lat. Istnieją jednak także inne 
motywy, dla których ludzie zaczynają biegać. Wiele osób robi to, aby np. zmniejszyć masę ciała, 
poprawić ogólny stan zdrowia, swoją wydolność czy wygląd zewnętrzny. 

Jeśli wspominamy o motywach wybierania biegania, czyli w najprostszy sposób próbujemy 
odpowiedzieć sobie na pytanie: „Po co ludzie biegają?”, należy też zastanowić się nad tym, 
dlaczego ludzie nie podejmują aktywności fizycznej, w tym właśnie biegania. Istnieje bowiem 
wiele ograniczeń, które mogą wpływać na decyzję o tym, że ludzie nie biegają – ogólnie 
czynniki te nazywamy barierami. W zależności od sytuacji i danej osoby mogą występować 
różne bariery podejmowania biegania czy aktywności fizycznej. Przeprowadzono wiele badań 
określających bariery podejmowania aktywności fizycznej, w tym biegania, a najważniejsze 
z nich przedstawiono na ryc. 8.6.23,24,28,29

Najczęściej wymienianymi barierami ograniczającymi podejmowanie aktywności fizycz-
nej, w tym biegania, są według respondentów brak czasu i brak motywacji. Są to wiodące typy 
barier bez względu na rodzaj podejmowanej aktywności fizycznej. Inną dosyć istotną barierą 
jest zły stan zdrowia, a także często występujące urazy czy kontuzje. Ludzie nie podejmują 
biegania również ze względów finansowych oraz braku odpowiedniej bazy i infrastruktury. 
Biorąc pod uwagę istotę i funkcje czasu wolnego, w którym powinniśmy dążyć do regeneracji 
sił, odpoczynku (zarówno aktywnego, jak i biernego), jedną z deklarowanych barier może być 
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ogólne zmęczenie wynikające z niezachowania odpowiedniej proporcji między pracą a od-
poczynkiem. Wówczas występuje niechęć i awersja do podejmowania aktywności fizycznej. 
Czasami barierę stanowi również brak towarzystwa, chociaż istnieją badania potwierdzające, 
że osoby biegające często wolą biegać indywidualnie, w osamotnieniu, czerpiąc satysfakcję 
i radość z otaczającej ich ciszy i przyrody.19

Ryc. 8.5.  Główne motywy podejmowania biegania 
Źródło: opracowanie własne na podstawie: Waśkowski Z. Bieganie jako forma aktywnego spędzania 
wolnego czasu przez kobiety – motywy, preferencje i oczekiwania. Marketing i Rynek. 2014;11:483–490; 
Janeczko E, Tomusiak R, Woźnicka M, Janeczko K. Preferencje społeczne dotyczące biegania jako formy 
aktywnego spędzania czasu wolnego w lasach. Sylwan. 2018;162(4):305–313. doi:10.26202/sylwan.2018001; 
Parzonko AJ, Szuba M. Uczestnictwo w imprezach biegowych jako forma rekreacji ruchowej. Turystyka 
i Rozwój Regionalny. 2017;7:61–70. doi:10.22630/TIRR.2017.7.6; Majewska-Kafarowska A. „Biegam, bo 
lubię” – o motywacjach biegaczy amatorów okiem andragoga. Rocznik Andragogiczny. 2021;27:75–90. 
doi:10.12775/RA.2020.004; Janeczko E, Fialova J, Tomusiak R, et al. Atrakcyjność imprez biegowych 
w lasach Polski i Czech. Sylwan. 2018;162(7):610–616. doi:10.26202/sylwan.2018049; Sadłowska S, Zera A, 
Krupienicz A. Poziom aktywności fizycznej studentów pielęgniarstwa Warszawskiego Uniwersytetu 
Medycznego. Pielęg Pol. 2017;3(65):403–408. doi:10.20883/pielpol.2017.53; Krzyżanowska AM. Formy 
aktywności ruchowej preferowane przez studentów uczelni warszawskich. Turystyka i Rozwój Regionalny. 
2018;10(4):43–51. doi:10.22630/TIRR.2018.10.19; Nowak PF, Supiński J. Uczestnictwo w biegach 
maratońskich a zdrowotność polskich biegaczy. Rozprawy Naukowe AWF. 2014;45:41–47. http://cejsh.
icm.edu.pl/cejsh/element/bwmeta1.element.desklight-f39422f4-384d-4b01-ba1e-c80f0da58b31. Dostęp 
1.06.2023; Malchrowicz-Mośko E, Poczta J, Młodzik M. Motywacje mieszkańców dużych aglomeracji 
miejskich do udziału w masowych imprezach biegowych. J Educ Health Sport. 2017;7(6):431–446. 
doi:10.5281/zenodo.818150.

https://doi.org/10.12775/RA.2020.004; 
http://dx.doi.org/10.20883/pielpol.2017.53
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Występowanie licznych barier może powodować ograniczenie aktywności fizycznej lub 
prowadzić do całkowitego z niej zrezygnowania, co może mieć liczne konsekwencje zdrowot-
ne. Według norm WHO powinniśmy codziennie podejmować aktywność fizyczną, a jedną 
z jej naturalnych form z pewnością jest bieganie. 

Bieganie jest takim rodzajem aktywności fizycznej, która powszechnie kojarzona jest ze 
zdrowym stylem życia. Nie jest to bezpodstawne, gdyż bieganie w dużej mierze stanowi wysiłek 
tlenowy o charakterze wytrzymałościowym, który jest m.in. podstawą treningu zdrowotnego. 
Należy też zauważyć, że bieganie to najprostsza po chodzeniu forma ruchu wybierana przez ludzi 
w różnym wieku, niezależnie od płci i w różnych grupach społecznych. Należy też zauważyć, że 
widoczny jest wzrost liczby organizowanych imprez sportowych „dla wszystkich” i spotyka się 
to z pozytywnym odbiorem społecznym.26,30 Imprezy biegowe czy inne wydarzenia sportowe 
cechują się emocjonalnymi przeżyciami, które poprzez szczególną atmosferę, epizodyczność 
wydarzenia, współuczestnictwo i poczucie wspólnoty tworzą unikalną subkulturę. Istotnym 

Ryc. 8.6.  Główne bariery podejmowania aktywności fizycznej, w tym biegania, w czasie wolnym 
Źródło: opracowanie własne na podstawie: Sadłowska S, Zera A, Krupienicz A. Poziom aktywności fizycznej 
studentów pielęgniarstwa Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego. Pielęg Pol. 2017;3(65):403–408. 
doi:10.20883/pielpol.2017.53; Krzyżanowska AM. Formy aktywności ruchowej preferowane przez studentów 
uczelni warszawskich. Turystyka i Rozwój Regionalny. 2018;10(4):43–51. doi:10.22630/TIRR.2018.10.19; 
Baj-Korpak J, Korpak F, Szepeluk A, Sudoł G. Czynniki warunkujące motywy i bariery aktywności fizycznej 
studentów kierunku wychowanie fizyczne. Rozprawy Społeczne. 2016;10(4):60–72. http://yadda.icm.
edu.pl/yadda/element/bwmeta1.element.ekon-element-000171462248. Dostęp 1.06.2023; Napierała M, 
Szark-Eckardt M, Żukowska H, Kuska M, Zukow W. Aktywność fizyczna w zdrowym stylu życia bydgoskich 
gimnazjalistów. J Health Sci. 2014;4(11):11–32. doi:10.13140/2.1.2877.2803.

http://dx.doi.org/10.20883/pielpol.2017.53
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elementem imprez biegowych mogą być również walory turystyczne. Coraz częściej można 
usłyszeć o „turystyce biegowej”, która polega na tym, że osoby zapisujące się na określony 
bieg w Polsce czy na świecie zyskują wartość dodaną, jaką jest możliwość zwiedzania wielu 
atrakcyjnych turystycznie miejsc.26 W badaniach przeprowadzonych na 108 mieszkańcach 
Białegostoku zaobserwowano, że tereny leśne były odwiedzane głównie przez rodziny i osoby 
uprawiające czynnie sport. Głównymi celami wizyt w tym środowisku były: korzystny wpływ 
środowiska leśnego na zdrowie (73,1%), a także możliwość podejmowania aktywności ruchowej 
w środowisku leśnym (31,5% badanych). Do najczęściej wybieranych form aktywności fizycznej 
zaliczono spacery, nordic walking, jazdę na rowerze i właśnie bieganie.31 Osoby z Białegostoku 
odwiedzające lasy (także w celu biegania) jako główne aspekty rekreacji na terenach leśnych 
wskazywały: czyste powietrze, panującą w lesie ciszę, a także sprzyjające warunki do realizacji 
różnych form rekreacji. Uczestnictwo w tej formie rekreacji ruchowej w czasie wolnym może 
być zależne od pory roku. W zależności od niej wybór formy aktywności kształtuje się różnie. 
Podobne obserwacje potwierdziły wyniki badań Gomołysek,32 w których w zależności od pory 
roku badani studenci podejmowali różne formy aktywności w czasie wolnym.

Bieganie bez względu na jego formę, porę roku, miejsce realizacji zawsze będzie stanowić 
podstawową, naturalną formę ruchu, która podejmowana w sposób racjonalny, z uwzględ-
nieniem zasad treningu zdrowotnego, będzie stanowić doskonałe narzędzie do walki z cho-
robami cywilizacyjnymi. Również bez względu na określony wewnętrznie cel naszego bie-
gania zawsze powinniśmy mieć na uwadze, że aktywne formy spędzania czasu wolnego to 
inwestycja we własne zdrowie.
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Jazda na rowerze jako aktywna 
forma spędzania czasu wolnego

Czas wolny stanowi istotny oraz integralny element życia człowieka i wielu społeczeństw. 
Na przestrzeni wielu setek lat spędzanie czasu wolnego związane było z podejmowa-
niem różnego rodzaju aktywności oraz wysiłku fizycznego. Niestety, aktywność fizyczna 
w czasie wolnym zmieniła się szczególnie w ostatnim czasie. Dziś rezygnuje się z niej na 
rzecz biernego spędzania czasu wolnego przed komputerem, telewizorem lub ze smartfo-
nem.1–3 Podejmowanie aktywności fizycznej w czasie wolnym związane jest z nawykami, 
przyzwyczajeniami, stylem życia rodziny oraz edukacją zdrowotną. Istotne jest, aby socja-
lizacja w zakresie regularnego podejmowania ruchu i różnego rodzaju wysiłku fizycznego 
była prowadzona na odpowiednim poziomie zarówno przez rodziców, jak i pedagogów 
oraz nauczycieli.4,5 

Odpowiednia ilość aktywności ruchowej wpływa pozytywnie na wiele układów orga-
nizmu człowieka. Regularny wysiłek fizyczny zmniejsza występowanie ryzyka chorób ser-
cowo-naczyniowych, przeciwdziała nadciśnieniu tętniczemu oraz wpływa na zwiększone 
dostarczanie tlenu do komórek, co powoduje dotlenienie całego organizmu. Podnosi się 
sprawność układu oddechowego poprzez zwiększenie poziomu wentylacji oraz pojemności 
życiowej płuc. Zauważa się mobilizację układu odpornościowego, ponieważ osoby regu-
larnie podejmujące ruch cechują się niższą zachorowalnością. Jeśli już dojdzie do infekcji, 
to choroba ma łagodniejszy przebieg. Poprawia się praca całego układu pokarmowego ze 
względu lepsze trawienie i perystaltykę jelit. Maleje również ryzyko nadwagi i otyłości, co jest 
związane z regularnym wydatkowaniem energii, poprawą gospodarki cukrowej i wrażliwości 
insulinowej. Dzięki wysiłkowi fizycznemu zwiększa się siła, sprawność i wytrzymałość układu 
mięśniowego, na czym zyskuje cały aparat ruchu.6,7 

Aktywność fizyczna oprócz wsparcia wielu układów organizmu człowieka daje również 
wiele korzyści w sferze psychicznej. Poprawia się samopoczucie, zwiększa samoocena oraz 
pewność siebie, a także wydziela się mnóstwo endorfin, tzw. hormonów szczęścia. Zmniej-
szony zostaje poziom stresu oraz odczuwania negatywnych emocji. Wraz z tymi aspektami 
poprawia się również jakość snu, co pozwala efektywniej wypocząć i się zregenerować.8 
Aktywność fizyczna ułatwia również nawiązywanie nowych znajomości i spędzanie czasu 
razem, zwłaszcza podczas wspólnej jazdy na rowerze (ryc. 9.1). Uczestnictwo w kulturze 
fizycznej wpływa także na wzajemną mobilizację do podejmowania ruchu.8,9 
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Codzienna potrzeba ruchu jest podstawową cechą człowieka, zakodowaną genetycznie. 
Genotyp nie rzutuje tylko na kształtowanie się człowieka i jego możliwości ruchowych, 
lecz wpływa także na psychiczne podłoże potrzeby ruchu, co najbardziej widać u dzieci 
i młodych osób. Regularna aktywność fizyczna ma niebagatelne znaczenie w profilaktyce 
zdrowia oraz ograniczaniu rozwoju powszechnych dziś na szeroką skalę chorób cywiliza-
cyjnych. Poprawa wydatkowania kalorii poprzez ruch pozwalają zmniejszyć nadmierną 
masę ciała, zapobiegając występującej dziś zdecydowanie za często nadwadze i otyłości. 
Aktywność ruchowa pozwala również obniżyć napięcie emocjonalne, które jest związane 
z wysokim poziomem stresu. Regularny wysiłek fizyczny to zatem idealne narzędzie do 
poprawy zdrowia i jakości życia.10–12

Jazda na rowerze w czasie wolnym zawsze cieszyła się sporym zainteresowaniem, zwłaszcza 
w sezonie wiosennym i letnim. Jest to ekologiczny środek transportu, który stanowi bezemi-
syjny sposób przemieszczania się, a dodatkowo aktywnego spędzania czasu wolnego. Jazda 
na rowerze pozwala również zadbać o zdrowie.13 Wiele badań dowodzi, że ta forma ruchu 
stanowi najczęściej wybieraną dodatkową aktywność ruchową, która podejmowana jest po 
pracy lub szkole. Zwraca się uwagę, że doskonale poprawia kondycję oraz koordynację rucho-
wą.14–16 Ogólna dostępność oraz niski koszt tej aktywności fizycznej sprawiają, że jest idealną 
odskocznią od obowiązków zawodowych, pozwalającą w prosty i szybki sposób przemieścić 
się z punktu A do punktu B lub zwiększyć w przyjemny sposób wydatek energetyczny w ciągu 
dnia, często w bliskości z naturą. Raport Ministerstwa Sportu i Turystyki z 2015 r. wykazał, że 
aktywność fizyczna realizowana na rowerze ma głównie charakter rekreacyjny.17 Zależność 
tę przedstawiono na ryc. 9.2 oraz 9.3.

Głównym środkiem transportu do pracy czy szkoły jest przede wszystkim komunikacja miej-
ska oraz samochód.17 Nie jest to jednak powód, aby uznać jazdę na rowerze za mało popularną, 

Ryc. 9.1.  Aktywność fizyczna realizowana na rowerze  
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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gdyż jest wybierana głównie w celach rekreacyjnych, o czym wzmiankowano już powyżej. Ze 
wspomnianego raportu Ministerstwa Sportu i Turystyki można się dowiedzieć, iż dojazd do 
pracy czy szkoły na rowerze częściej deklarują mieszkańcy miast niż wsi. Są to głównie osoby, 
które mieszkają w niedalekiej odległości od miejsca docelowego i posiadają swój własny rower.17  

Ryc. 9.2.  Podejmowanie jazdy na rowerze w celach rekreacyjnych  
Źródło: Kachaniak D, Reducha M, Skrzyńska J, red. Raport z badania na temat uwarunkowań do 
podejmowania transportowej aktywności fizycznej Polaków. Warszawa, Polska: TNS Polska, Ministerstwo 
sportu i Turystyki; 2015. https://www.msit.gov.pl/download.php?s=1&id=11921. Dostęp 1.06.2023.

Ryc. 9.3.  Dojeżdżanie do pracy na rowerze  
Źródło: Kachaniak D, Reducha M, Skrzyńska J, red. Raport z badania na temat uwarunkowań do 
podejmowania transportowej aktywności fizycznej Polaków. Warszawa, Polska: TNS Polska, Ministerstwo 
sportu i Turystyki; 2015. https://www.msit.gov.pl/download.php?s=1&id=11921. Dostęp 1.06.2023.
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Aglomeracja miejska stwarza często lepsze warunki do jazdy na rowerze ze względu na 
rozbudowaną infrastrukturę w postaci różnych dróg rowerowych, utwardzonych wałów 
czy dobrej jakości nawierzchni. Istotnym atutem jazdy na rowerze jest przede wszystkim 
przyjemność płynąca z samej jazdy. Rower daje poczucie wolności oraz możliwość bliskiego 
kontaktu z otoczeniem, umożliwiając kolekcjonowanie pozytywnych doznań w zgodzie z na-
turą. Regularny wysiłek fizyczny podejmowany na rowerze pozwala zatroszczyć się o nasze 
zdrowie i kondycję fizyczną. Poruszanie się rowerem daje również poczucie niezależności 
oraz wygody w porównaniu z publicznymi środkami transportu, w których często narażeni 
jesteśmy na ścisk, wysokie temperatury i nieprzyjemne zapachy. Jazda na rowerze pozwala 
uwolnić się od kosztów związanych z paliwem, parkingiem czy korków ulicznych, a w przypad-
ku aglomeracji wiejskich często umożliwia bycie niezależnym ze względu na brak dogodnej 
komunikacji publicznej (ryc. 9.4).17

Raport Ministerstwa Sportu i Turystyki wyszczególnia wiele czynników zachęcających 
do używania roweru – dotyczą one głównie czerpania przyjemności z jazdy na rowerze wraz 
z pozytywnym jej wpływem na zdrowie i kondycję fizyczną jego użytkowników. Praktycznie 
wszyscy respondenci ujęci w raporcie (blisko 90%) uznają aspekt poprawy zdrowia i kondycji 
za najbardziej istotny. Elementem, którego nie da się pominąć w rozważaniach o bezemisyjnej 
jeździe, jest aspekt dbania o środowisko. Czynniki motywujące do jazdy na rowerze takie 
jak czas dojazdu, oszczędność pieniędzy, unikanie ścisku i korków stanowiły równie ważne 
powody preferowania tego rodzaju środka lokomocji przez osoby objęte badaniem. Zdecy-
dowana większość zadeklarowała, że rower jest świadomie wybieranym środkiem transportu 
spośród innych dostępnych opcji.17 Motywy regularnej jazdy na rowerze według raportu 
Ministerstwa Sportu i Turystyki z 2015 r. przedstawiono na ryc. 9.5.

Główną barierą korzystania z roweru jako codziennego środka transportu według raportu 
Ministerstwa Sportu i Turystyki są niekorzystne warunki pogodowe. Licznie wskazywanymi 

Ryc. 9.4.  Zalety dojazdów rowerem z perspektywy dojeżdżających 
Źródło: Kachaniak D, Reducha M, Skrzyńska J, red. Raport z badania na temat uwarunkowań do 
podejmowania transportowej aktywności fizycznej Polaków. Warszawa, Polska: TNS Polska, Ministerstwo 
sportu i Turystyki; 2015. https://www.msit.gov.pl/download.php?s=1&id=11921. Dostęp 1.06.2023.
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barierami okazały się również kwestie związane z niewygodnym ubiorem podczas jazdy na 
rowerze oraz obawa o własne bezpieczeństwo. Obawa o własne zdrowie także skutecznie 
zniechęca do korzystania z roweru jako środka transportu. Zdecydowana większość rowe-
rzystów spotyka się z niebezpiecznymi zachowaniami ze strony kierowców samochodów. 
Rowerzyści swoje lęki opierają często na negatywnym nastawieniu kierowców do cyklistów, 
a także na niewystarczającej koncentracji na drodze innych uczestników ruchu. Zdecydo-
wana większość badanych uważała, że pogoda w Polsce nie pozwala na bezpieczną jazdę 
rowerem.17 Bariery ograniczające regularną jazdę na rowerze według raportu Ministerstwa 
Sportu i Turystyki z 2015 r. przedstawiono na ryc. 9.6.

Dodatkowym czynnikiem mogącym wpływać na decyzję o wyborze roweru jako środka 
transportu jest dystans pomiędzy miejscami docelowymi. Zależnie od odległości dzielącej 
miejsce zamieszkania od miejsca pracy czy szkoły preferowane są różne środki transportu. 
Długa droga skłania do wyboru samochodu lub środków komunikacji publicznej. Krótki 
odcinek drogi przemawia na korzyść roweru, ponieważ na niewielkich odległościach jest 
on zdecydowanie bezkonkurencyjny. Dojeżdżający rowerem do pracy czy szkoły pokonują 
średnio ok. 7-kilometrowy dystans w jedną stronę. 

Aby rower był częściej wybierany jako środek transportu do pracy czy szkoły, zaleca się, 
żeby pokonywany dystans był bezpieczny i krótki, czyli wynosił ok. 4 km w jedną stronę.17 
Idealną drogę do pracy i szkoły według Ministerstwa Sportu i Turystyki przedstawiono na 
ryc. 9.7.

Ryc. 9.5.  Motywy regularnego podejmowania jazdy na rowerze 
Źródło: Kachaniak D, Reducha M, Skrzyńska J, red. Raport z badania na temat uwarunkowań do 
podejmowania transportowej aktywności fizycznej Polaków. Warszawa, Polska: TNS Polska, Ministerstwo 
sportu i Turystyki; 2015. https://www.msit.gov.pl/download.php?s=1&id=11921. Dostęp 1.06.2023.
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Chęć rozpoczęcia dojazdów do miejsca pracy czy szkoły częściej deklarują17:
• mieszkańcy miast niż mieszkańcy wsi;
• osoby młodsze – w wieku ok. 20–30 lat;
• ludzie, których jedynym posiadanym środkiem transportu jest rower;

Ryc. 9.6.  Bariery regularnego podejmowania jazdy na rowerze  
Źródło: Kachaniak D, Reducha M, Skrzyńska J, red. Raport z badania na temat uwarunkowań do 
podejmowania transportowej aktywności fizycznej Polaków. Warszawa, Polska: TNS Polska, Ministerstwo 
sportu i Turystyki; 2015. https://www.msit.gov.pl/download.php?s=1&id=11921. Dostęp 1.06.2023.

Ryc. 9.7.  Idealna droga na rowerze do pracy lub szkoły 
Źródło: Kachaniak D, Reducha M, Skrzyńska J, red. Raport z badania na temat uwarunkowań do 
podejmowania transportowej aktywności fizycznej Polaków. Warszawa, Polska: TNS Polska, Ministerstwo 
sportu i Turystyki; 2015. https://www.msit.gov.pl/download.php?s=1&id=11921. Dostęp 1.06.2023.



1259. Jazda na rowerze jako aktywna forma spędzania czasu wolnego

• osoby nieposiadające samochodu;
• osoby mające do pokonania dystans do 6 km;
• osoby, które w miejscu pracy/edukacji mają zapewnione: parking, stojaki, przechowalnie, 

gdzie można zostawić rower;
• mieszkańcy miejscowości o dogodnej infrastrukturze rowerowej;
• osoby oceniające swoją kondycję fizyczną jako złą w porównaniu z tymi, którzy oceniają 

ją jako dobrą;
• osoby uważające, że bardzo dobrze lub dobrze potrafią jeździć na rowerze;
• respondenci jeżdżący na rowerze również w celach rekreacyjnych;
• osoby, którym bliższa jest opinia, że klimat w Polsce pozwala na to, by na rowerze jeździć 

cały rok.
Jak wspominano już wcześniej, rower jest wybierany głównie do jazdy w celach rekreacyjnych.17 

Regularna jazda na rowerze stanowi idealną aktywność poprawiającą kondycję, koordynację 
ruchową oraz wspierającą zdrowie i działania profilaktyczne. Jest to też forma ruchu, która jest 
najchętniej wybierana jako dodatkowa aktywność po wykonaniu obowiązków zawodowych 
czy związanych z nauką.14–16 Rekreacja ruchowa służy do odbudowywania sił psychicznych oraz 
fizycznych. Przyczynia się do rozładowywania stanów napięciowo-nerwowych oraz wpływa na 
rozwój osobowości człowieka. Rekreacja ruchowa powinna być dobrowolnie wybraną formą 
ruchu, uwzględniającą zainteresowania i potrzeby danej jednostki, realizowaną w czasie wol-
nym, poza obowiązkami zawodowymi i domowymi. Stanowi element czasu wolnego, będący 
naturalnym i koniecznym uzupełnieniem codziennych obowiązków.18,19 Rekreacja jest często 
określana jako zespół zachowań, które człowiek realizuje w swoim czasie wolnym. Utożsamiana 
jest z okresem wypoczynku po pracy wraz z regeneracją sił i usuwaniem skutków zmęczenia. 
Podstawą dynamicznie rozwijającego się zjawiska społeczno-kulturowego, jakim jest rekreacja 
ruchowa, jest zwiększająca się ilość czasu wolnego oraz związana z nim realizacja różnych form 
aktywności fizycznej. Podejmując aktywność w celach rekreacyjnych i turystycznych, zaspokaja się 
wiele różnych potrzeb człowieka, związanych m.in. z wypoczynkiem, relaksem, zmianą otoczenia 
i środowiska, trybu życia, lecz także potrzeb poznawczych i estetycznych oraz społecznych.18,20

Rower umożliwia szybkie przemieszczenie się lub ucieczkę ze zgiełku aglomeracji miejskiej do 
terenów zielonych, takich jak parki, wały czy inne. Bliskość natury, relaks oraz wypoczynek po pracy 
w formie jazdy na rowerze zaplanowany wspólnie ze znajomymi stanowi idealne uzupełnienie czasu 
wolnego po wykonaniu obowiązków. Jazda rowerem nie służy jednak jedynie wypoczynkowi czy 
odreagowaniu stresu, ale stanowi również źródło satysfakcji z pokonywania własnych słabości (np. 
lenistwa) oraz sposób na generowanie sił, zwłaszcza rano. Rower bywa nieodłącznym elementem 
spotkań towarzyskich oraz formą rywalizacji z innymi pracownikami, np. w czasie dojazdu do pracy. 
Jazda na rowerze łączona jest ze zdrowiem, energią, spokojem, satysfakcją i oszczędnością – często 
czasu i pieniędzy. Forma dojazdu za pomocą roweru w okresie od wiosny do jesieni wskazywana 
jest jako popularny środek transportu, którego respondenci nie zamieniliby na żaden inny.17

Jazda na rowerze należy do najpopularniejszych form aktywności fizycznej. Polska zajmuje 8. 
miejsce w Europie pod względem wysokości dochodów z turystyki rowerowej. Dodatkowo Polskę 
zaliczono do 10 krajów Europy, w których wydatki na turystykę rowerową wynoszą ok. 2 mld 
euro.21–23 Co zrobić, aby zachęcać jeszcze większą część społeczeństwa do przejścia z transportu 
publicznego i samochodów na rowery? Raport Ministerstwa Sportu i Turystyki wskazuje, iż nie 
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jest to zadanie łatwe, lecz nie niemożliwe. Zdecydowanie zwraca się uwagę na pozytywne oddzia-
ływanie regularnej jazdy na rowerze, odnosząc się do aspektu profilaktyki zdrowotnej. Poranny 
dojazd do pracy rowerem to nie tylko forma oszczędności, sposób dbania o zdrowie i sylwetkę, 
ale też element poprawiający samopoczucie oraz dodający energii. Warto zatem przekonać oso-
by niedojeżdżające rowerem do tego środka lokomocji, uświadamiając je na temat rozrastającej 
się infrastruktury rowerowej w miejscu ich zamieszkania. Pojawia się również potrzeba działań 
edukacyjnych, zarówno dla kierowców, jak i rowerzystów, z zakresu bezpieczeństwa i przepisów 
drogowych. Zwiększanie świadomości uczestników ruchu drogowego może mieć pozytywny 
wpływ na poziom bezpieczeństwa na drodze i większą akceptację rowerzystów. Warto oprócz 
organizacji pozarządowych włączyć także pracodawców do propagowania jazdy rowerem.17 

W ramach promowania aktywnego spędzania czasu wolnego z wykorzystaniem roweru or-
ganizowane są liczne rajdy, wycieczki rowerowe, a także różnego rodzaju akcje charytatywne 
i wyzwania. Jak wspomniano wcześniej, aktywność fizyczna na rowerze przeznaczona jest dla osób 
w każdym wieku, a systematyczne jeżdżenie rowerem może przynieść wiele korzyści zdrowotnych. 
Od 2017 r. organizowana jest akcja promująca aktywność fizyczną na rowerze wśród pracowników 
i studentów Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu pod nazwą „Kręć z UMEDEM” (ryc. 9.8).

Celem tego wyzwania jest zachęcenie uczestników do wdrażania dobrych nawyków polega-
jących na częstej, a przede wszystkim regularnej aktywności fizycznej – w tym przypadku jazdy 
na rowerze. W wyzwaniu mogą brać udział wszyscy chętni, nie tylko studenci czy pracownicy 
związani z uczelnią. Zachętą do kręcenia kilometrów są specjalnie przygotowane nagrody. Akcja 
„Kręć z UMEDEM” ma zachęcać do grupowej, ale bezpiecznej, sportowej integracji, aktywności 
fizycznej na świeżym powietrzu. Kolejnym celem jest zwrócenie uwagi na indywidualny stan 
kondycji i poprawę odporności, które mają niebagatelny wpływ nie tylko na nasze codzienne 
funkcjonowanie, ale w szerszej perspektywie także na nasze zdrowie.

Ryc. 9.8.  Honorowy przejazd pracowników i studentów w ramach akcji „Kręć z UMEDEM” 
Źródło: archiwum UMW.
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Akcja od wielu lat cieszy się ogromnym zainteresowaniem zarówno wśród pracowników, 
jak i studentów. Możliwość tworzenia 5-osobowych zespołów i śledzenia aktualnych wyników 
z wykorzystaniem odpowiednich aplikacji mobilnych stanowi doskonały dodatkowy czynnik 
motywacyjny do podejmowania systematycznej jazdy na rowerze. Często bez względu na nieko-
rzystne warunki pogodowe, choć akcja „Kręć z UMEDEM” organizowana jest w maju i czerwcu, 
duża część społeczności akademickiej spędza swój czas aktywnie, pokonując kilometry tras 
ścieżek rowerowych. Nie bez znaczenia dla liczby pokonywanych zespołowo oraz indywidualnie 
kilometrów pozostaje rywalizacja pomiędzy pracownikami a studentami uczelni. W 2021 r. 
rywalizację zespołową z ogromną przewagą wygrał zespół składający się z nauczycieli i portiera 
Studium Wychowania Fizycznego i Sportu pod wodzą dra Aureliusza Kosendiaka (ryc. 9.9).

Akcja spowodowała, że pracownicy administracyjni, portierzy, nauczyciele akademiccy 
czy sami studenci siadają co roku na rowery i spędzają czas aktywnie. Tu wszyscy są równi, 
bez względu na zajmowane stanowisko, stopień naukowy, tytuł zawodowy czy kierunek 
studiów. Uczestnikom przyświeca wspólny, jakże ważny cel – zdrowie.

Piśmiennictwo
1. Pięta J. Historia problematyki czasu wolnego. W: Pięta J. Pedagogika czasu wolnego – wydanie III zak-

tualizowane. Warszawa, Polska: Wydawnictwo FREL; 2014:61–74.
2. Pięta J. Najczęściej praktykowane współczesne formy spędzania czasu wolnego. W: Pięta J. Pedagogika 

czasu wolnego – wydanie III zaktualizowane. Warszawa, Polska: Wydawnictwo FREL; 2014:79–90.
3. Bergier B, Niźnikowska E, Stępień E, Szepeluk A, Bergier J. Aktywność fizyczna studentów a ich czas 

wolny i samoocena sprawności fizycznej. Antropomotoryka. 2013;23(64):41–48.

Ryc. 9.9.  Drużyna „Fikołki” – bezapelacyjni zwycięzcy akcji „Kręć z UMEDEM” w 2021 r. 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.



128 9. Jazda na rowerze jako aktywna forma spędzania czasu wolnego

4. Kaiser A. Socjalizacja do prozdrowotnego wypoczynku w rodzinie i placówkach przedszkolnych. 
Studia Periegetica. 2013;9:75–87. http://yadda.icm.edu.pl/yadda/element/bwmeta1.element.ekon-
element-000171308581. Dostęp 28.05.2023. 

5. Kowalczyk A. Rola nauczycieli i rodziców w organizacji czasu wolnego dzieci w wieku wczesnoszkolnym. 
Edukacja Elementarna w Teorii i Praktyce. 2015;10(35/1):95–113. doi:10.14632/eetp_35.5

6. World Health Organization. Physical Activity. https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/
physical-activity. Dostęp 27.05.2022.

7. Ostręga W. Zdrowa Ja – aktywność fizyczna jako kluczowy element zdrowego stylu życia. Warszawa, 
Polska: Instytut Matki i Dziecka; 2017.

8. Gieroba B. Wpływ aktywności fizycznej na zdrowie psychiczne i funkcje poznawcze. Med Og Nauk 
Zdr. 2019;25(3):153–161. doi:10.26444/monz/112259 

9. Instytut Łukasiewicza. Sport – sposób na nowe przyjaźnie, dobry humor i poczucie bycia potrzebnym. 
https://seniorzynastart.info/2019/05/08/sport-sposob-na-nowe-przyjaznie-dobry-humor-i-poczucie-
bycia-potrzebnym. Dostęp 23.03.2022.

10. Świderska-Kopacz J, Marcinkowski JT, Jankowska K. Zachowania zdrowotne młodzieży gimnazjalnej 
i ich wybrane uwarunkowania. Część V. Aktywność fizyczna. Probl Hig Epidemiol. 2008;89(2):246–250. 
http://www.phie.pl/pdf/phe-2008/phe-2008-2-246.pdf. Dostęp 2.06.2023.

11. Bodys-Cupak I, Grochowska A, Prochowska M. Aktywność fizyczna gimnazjalistów a wybrane wyznacz-
niki ich stanu zdrowia. Probl Hig Epidemiol. 2012;93(4):752–758. http://www.phie.pl/pdf/phe-2012/
phe-2012-4-752.pdf. Dostęp 2.06.2023.

12. Żołnierczuk-Kieliszek D. Aktywność fizyczna a zdrowie. W: Kulik TB, Latalski M, red. Zdrowie publicz-
ne – podręcznik dla studentów i absolwentów wydziałów pielęgniarstwa i nauk o zdrowiu Akademii 
Medycznej. Lublin, Polska: Wydawnictwo Czelej. 2002:93–94.

13. Kowalski P, Tarajko-Kowalska J. Turystyka rowerowa i kolarstwo ekstremalne a ochrona i kształtowanie 
krajobrazu. Nauka Przyroda Technologie. 2008;2(4):#49. http://www.npt.up-poznan.net/pub/art_2_49.pdf. 
Dostęp 2.06.2023.

14. Kaczor-Szkodny P, Horoch C, Kulik T, Pacian A, Kawiak-Jawor, E., Kaczoruk M. Aktywność fizyczna i formy 
spędzania czasu wolnego wśród uczniów w wieku 12–15 lat. Med. Og Nauk Zdr. 2016;22(2):113–119. 
doi:10.5604/20834543.1208216

15. Zatoń M, Hebisz P, Hebisz R. Fizjologiczne podstawy treningu w kolarstwie górskim. Wrocław, Polska: 
Akademia Wychowania Fizycznego we Wrocławiu; 2010.

16. Omyła-Rudzka M, opr; Centrum Badania Opinii Społecznej. Aktywność fizyczna Polaków. Komunikat 
z Badań. 2018;125.

17. Kachaniak D, Reducha M, Skrzyńska J, red. Raport z badania na temat uwarunkowań do podejmowania 
transportowej aktywności fizycznej Polaków. Warszawa, Polska: TNS Polska, Ministerstwo sportu 
i Turystyki; 2015. https://www.msit.gov.pl/download.php?s=1&id=11921. Dostęp 1.06.2023.

18. Poczta J. Walory krajoznawczo-przyrodnicze a rekreacja ruchowa w gospodarstwach agroturystycznych. 
Poznań, Polska: Bogucki Wydawnictwo Naukowe; 2012:18–20.

19. Toczek-Werner S. Podstawy rekreacji i turystyki. Wrocław, Polska: Wydawnictwo AWF; 2005.
20. Siwiński W. Człowiek a kultura fizyczna i turystyka – zarys pedagogiki czasu wolnego. Poznań, Polska: 

Polski Dom Wydawniczy „Ławica”; 1998.
21. Borawska-Melnyk A. Czy turystyka rowerowa może stać się narodowym produktem turystycznym 

w Polsce? Rowerowy Poznań. 2016. http://rowerowypoznan.pl/czy-turystyka-rowerowa-moze-stac-
sie-narodowym-produktem-turystycznym-w-polsce. Dostęp 28.03.2022.

22. Dembińska M. Turystyka rowerowa – narodowy produkt turystyczny Polski? Turystyka w Mieście. 
2016. https://turystykawmiescie.org/2016/02/20/turystyka-rowerowa-narodowy-produkt-turystyczny-
polski-relacja/. Dostęp 28.03.2022.

23. Rogowski M, Nadolski M. Turystyka rowerowa w aglomeracji poznańskiej w opinii mieszkańców. Studia 
Periegetica. 2015;2(14):137–155. https://journals.wsb.poznan.pl/index.php/sp/article/view/170/201. 
Dostęp 2.06.2023.



10Adrian Drożdżowski, Jakub Kucharski, Aureliusz Kosendiak

Gry zespołowe jako forma  
aktywnego spędzania czasu wolnego

Wybory dotyczące formy aktywności fizycznej w czasie wolnym i częstotliwości jej po-
dejmowania są bardzo indywidualne, a wpływ na nie mają czynniki takie jak płeć, ilość czasu 
wolnego, a także aktualna pora roku.1,2 Zespołowe gry sportowe pozostają jednak jedną 
z najbardziej popularnych form aktywnego spędzania czasu wolnego. Jak wskazują badania, 
ten rodzaj wysiłku jest przez dzieci i młodzież stawiany najwyżej w hierarchii podejmowanych 
aktywności w czasie wolnym.3–7 Dużym zainteresowaniem cieszą się one również wśród 
studentów, którzy wskazują, że najchętniej i najczęściej wybieraną przez nich formą rekreacji 
ruchowej są właśnie gry zespołowe,8,9 zarówno w trakcie zajęć wychowania fizycznego, jak 
i w czasie wolnym.10,11 Zespołowe gry sportowe cieszą się również dużą popularnością wśród 
osób dorosłych pracujących zawodowo. Wartość uczestniczenia w zespołowych grach spor-
towych dostrzegają m.in. funkcjonariusze służ mundurowych.12,13 Badani wskazują tę formę 
aktywności fizycznej jako sprzyjającą redukowaniu napięć w grupie oraz stresu skumulowa-
nego po służbie. Ponadto dowodzą, iż zespołowe gry sportowe pomagają budować zaufanie 
oraz więź z kolegami oraz rozwijają umiejętność współpracy.14 Duże zainteresowanie grami 
zespołowymi odnotowano również wśród osób znajdujących się w ośrodkach resocjaliza-
cyjnych,15 gdzie takie zabawy pełnią pośrednio ważne funkcje wychowawcze, m.in. obniżają 
syndromy agresji oraz pomagają w kontroli zachowań agresywnych. 

Zespołowe gry sportowe stanowią najbardziej złożoną formę gier.16 Z grą zespołową 
mamy do czynienia, gdy dwie drużyny o określonej liczbie zawodników o przeciwstawnych 
dla siebie celach rywalizują ze sobą według określonych zasad, a miarą zwycięstwa jest reali-
zacja celu gry.17 Istotne jest zatem odróżnienie gry zespołowej od konkurencji drużynowych 
występujących w sportach indywidualnych, takich jak np. sztafeta w lekkiej atletyce lub 
pływaniu. Zespołowe gry sportowe różnią się między sobą zasadami, liczbą graczy, używa-
nym sprzętem, wymiarami placu gry oraz rodzajem nawierzchni, na której są rozgrywane. 
Przeważnie jednak są one dostępne dla każdego, kto jest chętny do spróbowania takiej formy 
aktywnego spędzania czasu wolnego. Gry zespołowe wymagają od uczestników najwyższego 
poziomu sprawności działania oraz określonego poziomu umiejętności. Cieślicka et al., pisząc 
o zespołowych grach sportowych, nadmieniają, że „w grach tych przepisów nie można zmie-
niać dowolnie, są one ściśle ustalane przez międzynarodowe federacje, a ich przestrzeganie 
na boisku kontrolowane przez przygotowanych do tej roli sędziów. Taktyczne zadania dla 
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całej drużyny ustala trener i on wraz z zespołem rozliczany jest przede wszystkim za wynik”. 
Jednakże w rekreacyjnej odsłonie przepisy gry mogą być przez uczestników uzgadniane 
i modyfikowane adekwatnie do dostępnego miejsca, liczby uczestników i ich poziomu umie-
jętności. W przeciwieństwie do zasad gier zespołowych w sporcie kwalifikowanym w trakcie 
rekreacji ruchowej znajomość przepisów przez graczy umożliwia grę bez obecności sędziego 
i trenera, ponieważ to oni stają się odpowiedzialni za egzekwowanie zasad oraz taktyki na 
boisku przez pryzmat fair play.18

Na świecie wyróżnia się wiele gier zespołowych, a popularność oraz liczba zaangażowa-
nych osób (zawodnicy, kibice, trenerzy itd.) w daną dyscyplinę jest różna w zależności od 
danego kręgu kulturowego.19 

Warto wspomnieć, że występują odmiany zespołowych gier sportowych, których przepisy 
są przystosowane dla osób z niepełnosprawnościami, takie jak np. blind soccer, siatkówka 
na siedząco, koszykówka na wózkach. Wyróżniono także odrębne dyscypliny zespołowych 
gier sportowych dla osób z konkretnymi dysfunkcjami – np. goalball, w którym rozgrywane 
są mistrzostwa świata, Europy oraz Polski, a sama dyscyplina jest pierwszą zespołową grą 
sportową dla osób niewidomych i słabowidzących rozgrywaną na igrzyskach paraolimpijskich.

W tym rozdziale autorzy przedstawiają jedynie pojedyncze propozycje wybranych ze-
społowych gier sportowych, które można uznać za najbardziej dostępne i popularne formy 
aktywnego spędzania czasu wolnego, biorąc pod uwagę powszechny dostęp do infrastruktury 
sportowej na terenie wielu miast, gmin i wsi w naszym kręgu kulturowym. 

10.1. Piłka nożna
Piłka nożna wedle badań stanowi najpopularniejszą formę aktywności fizycznej wśród 

wszystkich grup wiekowych na świecie niezależnie od regionu.20 Ta zespołowa gra sportowa 
polega na rywalizacji dwóch 11-osobowych drużyn starających się w określonym czasie zdo-
być punkty poprzez umieszczenie piłki w bramce przeciwnika, nie używając przy tym kończyn 
górnych. Zwycięża drużyna, która zdobędzie więcej punktów w trakcie rozgrywki. Instytucją 
odpowiedzialną za przepisy gry w piłkę nożną jest Międzynarodowa Rada Piłkarska (Inter-
national Football Association Board), a na jej stronie internetowej można znaleźć wszystkie 
aktualizacje dotyczące zasad tej gry.21 Ogromna popularność i dostępność do gry w piłkę 
nożną przyczyniła się do powstania wielu modyfikacji jej przepisów, czego następstwem było 
wyodrębnienie się różnych pochodnych gier zapewniających rozrywkę w czasie wolnym. 

Wymienia się wiele odmian gier zespołowych (ryc. 10.1), które powstały na bazie piłki 
nożnej. Cel gry zmieniał się jednak w zależności od modyfikacji jej zasad. W niektórych 
grach celem przestało być umieszczenie piłki w bramce, a stało się trafienie nią w określoną 
powierzchnię. Powstałe z połączenia dwóch różnych dyscyplin gry stworzyły nowy poziom 
rozrywki i rywalizacji dla uczestników. Przykładami takich hybrydowych gier są futnet oraz 
sepak takraw, które przypominają piłkę siatkową. Natomiast przyglądając się grze teqball, 
zauważymy wykorzystanie zmodyfikowanego stołu zainspirowanego stołem do tenisa sto-
łowego. Przykładami odmian gry w piłkę nożną, które pozostały bliższe rdzennemu celowi 
gry mimo wprowadzenia znacznych zmian w zasadach, są jorkyball oraz piłka rowerowa, 
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w której do gry używa się roweru. W niektórych odmianach został również zmieniony ze-
społowy charakter piłki nożnej. Przykładem indywidualizacji tej zespołowej gry sportowej 
jest freestyle football.

Najbardziej dostępną formą rekreacji ruchowej w czasie wolnym jest piłka nożna 6-osobo-
wa, znana również pod nazwą socca. Ta odmiana jest połączeniem piłki nożnej 11-osobowej 
z piłką nożną halową (futsal), z których wybrano niektóre elementy gry w celu uatrakcyjnienia 
rozgrywki. Jest to forma aktywności ruchowej realizowana zazwyczaj na boiskach ze sztuczną 
nawierzchnią o wymiarach ok. 50–60 m długości na ok. 25–30 m szerokości (mistrzostwa 
świata w piłce nożnej 6-osobowej są rozgrywane na boisku o wymiarach 48 m długości na 
27 m szerokości), na których rywalizują dwie 6-osobowe drużyny (bramkarz i pięciu zawod-
ników w polu gry) odznaczające się kolorami strojów. Rywalizacja trwa 40 min podzielonych 
na dwie połowy. Mecz rozgrywany jest za pomocą piłki do piłki nożnej w rozmiarze 5. Punkty 
zdobywa się poprzez umieszczenie piłki w bramce przeciwnika, a zwycięża drużyna, która 
zdobędzie ich najwięcej. W przypadku jednakowej liczby bramek mecz kończy się remisem 
(zależy od formuły rozgrywek). W piłce 6-osobowej wymiary bramki to 12 ft na 6 ft (ang. 
foot – angielska jednostka długości odpowiadająca 0,3048 m). Podobnie jak w piłce nożnej 
halowej nie występuje zasada spalonego, co sprawia, że zawodnicy mogą wykorzystywać całą 
przestrzeń boiska, a zasada o nieograniczonej liczbie zmian zawodników w trakcie meczu 
powoduje, że rozgrywka jest dynamiczniejsza i zdecydowanie bardziej intensywna.

Bardziej szczegółowe zasady gry w soccę można odnaleźć na stronie Międzynarodowego 
Związku Socca (International Socca Federation – ISF).21

Organizacją odpowiedzialną za piłkę nożną 6-osobową w Polsce jest Polska Federacja 
Piłki Nożnej 6-osobowej „Playarena” z siedzibą przy ul. Parkowej 25 we Wrocławiu. Zaj-
muje się ona organizacją ogólnopolskich rozgrywek nożnej 6-osobowej koordynowanych 

Ryc. 10.1.  Zespołowe odmiany gry w piłkę nożną 
Źródło: opracowanie własne.
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przez serwis playarena.pl, które obecnie są największe w kraju. W ramach swojej działal-
ności federacja organizuje również mistrzostwa Polski szóstek piłkarskich. Drużyny, które 
wygrają ligę i zdobędą puchar, mogą reprezentować nasz kraj w lidze mistrzów organi-
zowanej przez Europejską Federację Minifutbolu. Ponadto Polska posiada reprezentację 
kraju w piłce nożnej 6-osobowej, do której powołanie mogą otrzymać najlepsi zawodnicy 
uczestniczący w mistrzostwach Polski organizowanych przez federację Playarena. Często 
mecze piłki nożnej 6-osobowej rozgrywa się na boiskach ze sztuczną nawierzchnią, które 
przedstawiono na ryc. 10.2.

10.2. Koszykówka 
Piłka koszykowa jest zespołową grą sportową, w której rywalizują ze sobą dwa 5-oso-

bowe zespoły starające się zdobyć punkty poprzez umieszczenie piłki w koszu za pomocą 
kończyn górnych w trakcie regulaminowego czasu gry. Zwycięstwo przypada drużynie, która 
zdobędzie większą liczbę punktów do momentu upływu czasu rozgrywki. Mecz koszykarski 
podzielony jest na cztery 10-minutowe kwarty, lecz w przypadku remisu rozgrywane są 
5-minutowe dogrywki aż do momentu wyłonienia zwycięzcy. Międzynarodowe zasady gry 
w piłkę koszykową są ustalane przez FIBA, czyli Międzynarodową Federację Koszykówki 
(Fédération internationale de basket-ball). Określają one m.in. zasady dotyczące boiska 
do gry oraz podłoża, na którym się gra (powinno być płaskie i mieć twardą powierzchnię 
o wymiarach 28 m na 15 m). Szczegółowy i ujednolicony opis elementów boisk oraz zbiór 
ujednoliconych przepisów gry można znaleźć m.in. na oficjalnej stronie internetowej Pol-
skiego Związku Koszykówki.22

Ryc. 10.2.  Boisko ze sztuczną murawą do gry w piłkę nożną 6-osobową  
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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Wyróżnia się kilka popularnych odmian zespołowych gier koszykarskich. Szczegółowy 
podział przedstawiono na ryc. 10.3. 

Każda z zespołowych odmian koszykówki posiada odmienne przyrządy (różnego rodzaju 
kosze) oraz piłki do gry, lecz w zmodyfikowanych i dostosowanych przepisach gry można 
dostrzec elementy wspólne. Ciekawy i warty wyróżnienia wśród tych odmian jest slamball, 
czyli dyscyplina, która ewoluowała z połączenia elementów klasycznej koszykówki i skoków 
na trampolinach, w której zawodnicy, rywalizując w drużynach, starają się umieścić piłkę 
poprzez włożenie jej do kosza (wsad). Ta forma zdobycia kosza jest w slamballu najwyżej 
punktowana (3 pkt) w porównaniu z pozostałymi rodzajami rzutów (2 pkt).

Odmiana koszykówki, jaką jest streetball, nazywana też koszykówką uliczną, jest doskonałą 
zespołową formą aktywności fizycznej w czasie wolnym. Możliwość gry na różnej powierzchni 
(kostka brukowa, beton, asfalt lub tartan) przy wykorzystaniu jednego kosza sprawia, że gra 
jest dostępna dla każdego. Warto zaznaczyć, że istnieje także odmiana gry na dwa kosze. 
Rywalizują wtedy ze sobą dwa zespoły, zazwyczaj 5-osobowe, ale zasada ta zależna jest od 
zawodników, ponieważ w koszykówkę uliczną może grać trzech zawodników przeciwko 
trzem lub dwóch przeciwko dwóm. W streetball można grać również jeden na jednego. 
Zasady gry w koszykówkę uliczną w znacznej mierze zależą od uczestników, którzy mogą 
dowolnie je modyfikować, aby uatrakcyjnić rozgrywkę. Zasady ustalane przed rozgrywką 
mogą dotyczyć m.in. pułapu (liczby) punktów, do którego toczona jest gra, występowania 
(lub nie) zasady kroków czy czasu przeprowadzania akcji. Wymiary boiska w koszykówce 
ulicznej to zazwyczaj połowa boiska do gry w koszykówkę, tj. 28 m × 15 m (wymiary według 
wytycznych FIBA). Zmniejszone pole gry sprawia, że staje się ona dużo bardziej dynamiczna 
i intensywna i zarazem znacznie bardziej kontaktowa, co może doprowadzać do większej 
liczby kontuzji. Na boisku występują linie określające strefy rzutów, m.in. linia rzutów wolnych 
znajdująca się w odległości 5,8 m od tablicy kosza oraz linia rzutów za 2 pkt, która znajduje 

Ryc. 10.3.  Zespołowe odmiany gry w koszykówkę 
Źródło: opracowanie własne.
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Ryc. 10.4.  Tartanowe boisko do gry w koszykówkę oraz streetball 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.

się 6,75 m od tablicy kosza. Ważnym elementem jest też półkole podkoszowe (tzw. półkole 
bez szarży), w którym niedozwolone jest pchanie lub napieranie na tors przeciwnika, co 
jest wbrew przepisom koszykarskim. Różnice względem klasycznej odmiany koszykówki 
można odnaleźć również w piłce, która wykonana jest zazwyczaj z trwalszych gumowych 
materiałów. Przepisy gry w streetball mogą się od siebie różnić w zależności od uczestników 
lub też organizacji, która koordynuje dane wydarzenie, takie jak turniej lub liga. W Polsce 
za uliczną odmianę koszykówki odpowiedzialne jest Stowarzyszenie Streetball Polska, na 
którego stronie można znaleźć szczegółowo opisane przepisy gry.23

Warto wspomnieć, że duża popularność tej dyscypliny spowodowała, że koszykówkę 
w odmianie trzech przeciwko trzem można było oglądać podczas XXXII Letnich Igrzysk 
Olimpijskich w Tokio w 2020 r. Na ryc. 10.4 przedstawiono przykładowe boisko szkolne do 
gry w streetball. 

10.3. Piłka siatkowa 
Ostatnia propozycja autorów dotycząca aktywnego spędzania czasu wolnego poprzez 

uczestnictwo w zespołowych grach sportowych to piłka siatkowa. Gra polega na rywalizacji 
dwóch 6-osobowych drużyn, których celem jest odbijanie piłki dowolną częścią ciała (naj-
częściej za pomocą kończyn górnych) i zdobycie punktu poprzez przebicie piłki na drugą 
stronę siatki, tak aby trafiła w boisko przeciwnika. W rozgrywce dąży się do wygrania trzech 
setów, w których rywalizując, należy zdobyć 25 pkt z przewagą 2 pkt nad przeciwnikiem. 
W przypadku remisu punktowego 24 : 24 gra toczy się do momentu zdobycia tej 2-punkto-
wej przewagi. W piłkę siatkową gra się w hali sportowej, a boisko ma wymiary 18 m × 9 m. 
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Przepisy gry w piłkę siatkową wyznaczane są przez Międzynarodową Federację Piłki Siatkowej 
(Fédération internationale de volley-ball) i to na jej stronie znajdują się szczegółowe opisy 
oraz międzynarodowe aktualizacje dotyczące zasad gry w piłkę siatkową. Ujednolicone 
przepisy są również dostępne na stronie internetowej Polskiego Związku Piłki Siatkowej.24

Piłka siatkowa jako zespołowa gra sportowa również posiada wiele odmian. Podział od-
mian gry w piłkę siatkową przedstawiono na ryc. 10.5. 

Doskonałą propozycją na aktywny sposób spędzenia czasu wolnego na świeżym powietrzu 
jest piłka siatkowa plażowa, która pomimo wielu podobieństw do siatkówki halowej posiada 
zmodyfikowane przepisy gry. Przede wszystkim należy nadmienić, że plażowa odmiana piłki 
siatkowej to gra, w której rywalizują dwa 2-osobowe zespoły na boisku, którego podłoże 
stanowi piasek. Mecz w siatkówce plażowej rozgrywany jest do dwóch setów, w których 
celem jest osiągnięcie 21 pkt, ale żeby zwyciężyć, drużyna musi posiadać 2 pkt przewagi nad 
przeciwnikiem. Oznacza to, że nie istnieje górny limit punktów, którego osiągnięcie kończy-
łoby rozgrywkę. W sytuacji, gdy po dwóch setach będzie remis, rozgrywa się trzeci set do 
15 pkt, na tych samych zasadach gry. Przebieg gry polega na odbijaniu piłki na drugą stronę 
siatki i zapobieganiu jej upadkowi na własnym polu gry. W przypadku gdy piłka dotknie pola 
gry jednego z zespołów, punkt zostaje przyznany drużynie przeciwnej. Drużyna traci punkt 
również wtedy, gdy nie trafi piłką w pole przeciwnika lub gdy nie przebije piłki nad siatką. 
Piłkę do gry wprowadza jeden z zawodników, wykonując zagrywkę ręką na przeciwną stronę 
siatki. Zawodnicy mogą wykonać trzy odbicia (dowolną częścią ciała) w celu przemieszczenia 
jej za siatkę na pole przeciwnika, jednak temu samemu zawodnikowi nie wolno wykonać 
dwóch następujących po sobie odbić piłki (wyjątek stanowi odbicie po bloku). Wymiary 
boiska to 16 m × 8 m (podzielone na dwie połowy o wielkości 8 m × 8 m), na którym nie 
wyróżnia się linii środkowej. Długość siatki wynosi 8,5 m, a wysokość, na której zawieszona jest 
siatka, to: dla kobiet: 2,24 m, a dla mężczyzn: 2,43 m. Warto zaznaczyć, że w piłce siatkowej 
plażowej zawodnicy mogą poruszać się swobodnie po boisku, a błąd rotacji nie występuje.  

Ryc. 10.5.  Zespołowe odmiany gry w piłkę siatkową 
Źródło: opracowanie własne.
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Piłka do gry w piłkę siatkową plażową różni się od tej używanej w piłce siatkowej halowej 
głównie materiałami, z których jest wykonana, oraz ciśnieniem wewnątrz piłki, które jest 
mniejsze. Szczegółowy opis przepisów gry w można znaleźć na oficjalnej stronie internetowej 
Polskiego Związku Piłki Siatkowej w dziale poświęconym tej odmianie gry.25 Przykładowe 
boisko do gry w piłkę siatkową plażową przedstawiono na ryc. 10.6.
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Aktywność w czasie wolnym  
realizowana przez grę w badmintona

Istnieje wiele aktywnych form spędzania czasu wolnego, które można uprawiać zarówno 
w halach sportowych, jak i na zewnątrz. Systematyczne podejmowanie aktywności fizycznej 
niesie bowiem za sobą wiele korzyści zdrowotnych i ma nieoceniony wpływ na nasze zdrowie. 
Nie jest ważne, czy jest to aktywność dla przyjemności, celów estetycznych, zdrowotnych, czy 
chociażby dla poprawy własnej sprawności i kondycji, zawsze stanowi ona bardziej korzystną 
formę spędzania czasu niż formy bierne.1 Jedną z form aktywnego spędzania czasu wolnego 
są tzw. sporty rakietowe. W tej grupie znajduje się popularny w Polsce zarówno w wymiarze 
rekreacyjnym, jak i amatorskim czy zawodowym badminton (ryc. 11.1). Ten popularny sport 
wyczynowy i rekreacyjny jest uprawiany głównie w krajach azjatyckich przez setki tysięcy 
ludzi.2,3 Jego początki sięgają kolonizacji brytyjskiej w Indiach w XIX w. W ciągu ostatnich 
kilku dekad w Indiach, Azji i Europie nastąpił stopniowy wzrost zainteresowania tym spor-
tem, zarówno wśród widzów, jak i osób, które go uprawiają.2 Badminton to gra o wysokim 
tempie i dynamice, dlatego jest uważany za najszybszy ze sportów rakietowych. Na poziomie 
zawodniczym wymaga doskonałej kondycji. 

Gra w badmintona odbywa się w kilku konfiguracjach: singla, gdzie gra dwóch przeciw-
ników, debla, gdzie grają dwie pary (męskie lub żeńskie) i mixta, gdzie grają dwie pary mie-
szane. Singiel wymaga niezwykłych zdolności fizycznych i jest grą polegającą na cierpliwym 
manewrowaniu pozycją, z kolei gra podwójna jest „agresywna” przez cały czas trwania meczu 
i często rozgrywana w bardzo szybkim tempie.2–3 Od zawodników wymaga się wytrzymałości 
aerobowej, zwinności, siły, szybkości i precyzji. Jest to również sport techniczny, w którym 
niezbędna jest dobra koordynacja ruchowa i wyrafinowane ruchy rakietą.4

W badmintona gra się amatorsko, profesjonalnie oraz rekreacyjnie. Ze względu na cel 
niniejszego podręcznika najważniejszy wydaje się nam właśnie aspekt rekreacyjny, ponieważ 
badminton może stanowić doskonałą formę aktywnego spędzania czasu wolnego zarówno 
w celach zdrowotnych, towarzyskich, jak i dla przyjemności. Natomiast gdy trenowanie bad-
mintona odbywa na poziomie zawodniczym, wtedy celem nadrzędnym staje się osiągnięcie 
określonego wyniku sportowego. 

Badminton ma wiele wspólnego z innymi sportami rakietowymi, jeśli chodzi o używanie 
rakiety czy charakterystykę wysiłku (podobna do gry w squasha), ale główną cechą, która 
go odróżnia, jest używanie podczas gry lotki, a nie piłeczki, jak ma to miejsce w tenisie 
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ziemnym, squashu czy tenisie stołowym. 
Istnieje wiele miejsc, gdzie można pograć 
w badmintona, a także wiele szkółek ofe-
rujących zajęcia dla ludzi w każdym wieku. 
Należy zauważyć, że badmintona można 
uprawiać zarówno na hali, jak i na świeżym 
powietrzu. W halach odbywają się treningi, 
zajęcia zorganizowane lub gra się w bad-
mintona amatorsko. Na zewnątrz, czyli na 
świeżym powietrzu gra się zazwyczaj rekre-
acyjnie i traktuje badmintona jako aktywną 
formę spędzania czasu wolnego. Sport ten 
jest taką formą aktywności, która cieszy się 
powodzeniem w różnych grupach wieko-
wych – począwszy od małych dzieci, przez 
młodzież, dorosłych, na osobach starszych 
kończąc. Sytuacja wygląda jednak zupełnie 
inaczej, gdy w badmintona gra się na po-
ziomie zawodniczym. Wtedy zawodnicy zrzeszeni są w klubach i przygotowują się do 
licznych zawodów i turniejów, osiągając określone wyniki sportowe pretendujące ich do 
występowania na imprezach ogólnopolskich czy ogólnoświatowych według rankingów 
prowadzonych przez Międzynarodową Federację Badmintona (Badminton World Fede-
ration).5 Należy dodać, że badminton jest sportem olimpijskim i swoją historię olimpijską 
rozpoczął od XXIV Letnich Igrzysk Olimpijskich w Seulu w 1988 r., gdzie był jedynie dys-
cypliną pokazową. Oficjalnie w programie igrzysk olimpijskich badminton jest od 1992 r., 
kiedy odbywały się XXV Letnie Igrzyska Olimpijskie w Barcelonie.6

Na poziomie zawodniczym trenowanie badmintona wymaga specjalnego przygotowania 
kondycyjnego, odpowiedniego sposobu żywienia, a także indywidualnie dopasowanego 
programu treningowego. Nie bez znaczenia jest również stosowanie innych form, chociażby 
treningu siłowego, ćwiczeń koordynacyjnych czy odpowiednich ćwiczeń gibkościowych, 
które mają na celu umożliwić osiągnięcie określonego wyniku sportowego, a także zapobiec 
występowaniu licznych kontuzji.4 

Jak wspomniano wcześniej, badminton w formie rekreacyjnej cieszy się dużym zaintere-
sowaniem. Zarówno wśród dzieci, jak i dorosłych ta aktywna forma spędzania czasu wolnego 
ma swoich zwolenników, zwłaszcza podczas wakacji i najczęściej według zmodyfikowanych 
przepisów, bez siatki i bez linii określających boisko. 

11.1. Rakietki 
Do gry w badmintona służy specjalna rakieta. W zależności od stopnia zaawansowania, 

a także tego, czy gramy rekreacyjnie, czy zawodowo stosuje się różnego rodzaju rakiety. 
Decydującymi elementami, jeśli chodzi o budowę rakiety mogą być jej wielkość, ciężar, 

Ryc. 11.1.  Badminton jako jedna z form  
sportów rakietowych 
Źródło: opracowanie własne.
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materiał, z jakiego jest zbudowana, a także rodzaj naciągu, jej balans i sztywność. Rakieta 
badmintonowa jest pośrednikiem w przekazywaniu siły uderzenia od gracza do lotki.7 
Rakiety do badmintona można podzielić według kilku kluczowych parametrów, takich jak: 
kształt, sztywność, waga, wielkość rączki (gripu), balans, materiał, z którego jest wykonana. 
Długość rakiety nie może przekroczyć 68 cm, a jej szerokość 23 cm. Większość rakiet do 
badmintona jest wykonana z włókna węglowego lub grafitu. Jedynie te najtańsze są zro-
bione z aluminium. Niektórzy producenci uszlachetniają grafit, dodając do niego specjalne 
dodatki, takie jak tytan lub NanoCarbon.8

Szczegółowe informacje dotyczące rozmiaru, budowy rakiety i jej specyfiki znajdują się 
w przepisach dotyczących gry w badmintona, m.in. na stronie Polskiego Związku Badmintona 
lub Międzynarodowej Federacji Badmintona.9 

11.2. Lotki 
Lotka używana w badmintonie jest zbu-

dowana z 16 naturalnych (najczęściej gęsich) 
lub syntetycznych piórek, które są mocowa-
ne do owalnego korkowego (lub gumowego) 
czubka, nadającego odpowiednią trajektorię 
lotu. Zestaw waży przeważnie 4,74–5,50 g 
(ryc. 11.2). Wyróżniamy kilka rodzajów lotek. 
Do rozgrywania oficjalnych zawodów do-
puszczone są tylko te, które określają szcze-
gółowe przepisy i są zalecane przez Polski 
Związek Badmintona. Co roku przed każdym 
sezonem podawana jest szczegółowa lista 
dopuszczonych do gry lotek.10 

11.3. Zasady gry 
Gra w badmintona polega na przerzuceniu lotki nad siatką za pomocą rakiety w taki 

sposób, aby lotka upadła na boisko przeciwnika. Gra w badmintona toczy się na specjal-
nym boisku o określonych wymiarach. Gra pojedyncza ma miejsce na korcie o wymiarach 
13,4 m × 5,18 m przedzielonych siatką. Boisko do gry podwójnej ma taką samą długość, 
ale jest nieznacznie szersze i liczy 6,1 m (ryc. 11.3). Na boisku wyznaczone są dwa pola 
serwisowe. Jeśli lotka po podaniu (serwisie) nie trafi na właściwe pole, serw nie zostaje 
zaliczony. Początkowe podanie w grze pojedynczej może być wykonane z linii końcowej 
boiska, a w grze podwójnej wyłącznie z nieco bliższej specjalnej linii serwisowej. Siatka 
zawieszona jest na wysokości 155 cm.7,9 Wszelkie szczegółowe przepisy dotyczące m.in. 
wymiarów siatki zawarte są na stronach internetowych Polskiego Związku Badmintona 
oraz Międzynarodowej Federacji Badmintona.

Ryc. 11.2.  Lotki do gry w badmintona  
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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Zarówno w singlu, jak i w deblu zawodnik 
ma tylko jedno uderzenie, aby przebić lotkę na 
drugą stronę siatki. Każdy mecz rozgrywany 
jest do dwóch wygranych setów. Kto pierwszy 
zdobędzie 21 pkt, wygrywa seta. Przewaga nad 
przeciwnikiem musi wynosić co najmniej 2 pkt. 
Gdy jest mniejsza, gra trwa dalej, aż do zdobycia 
przewagi 2 pkt. W ten sposób gra toczy się do 
29 pkt. W tej fazie wystarczy zdobyć 30 pkt, aby 
wygrać całego seta. Mecz rozpoczyna się od ser-
wu z prawego pola serwisowego po przekątnej 
na prawe pole przeciwnika. Jeśli podający zdo-
będzie punkt, powtarza serwis z lewego pola 
serwisowego na lewe pole przeciwnika. Jeśli na-
tomiast podający przegra punkt, serw przecho-
dzi na stronę przeciwnika. Serw wykonuje się 
zawsze z prawego pola serwisowego, gdy suma 
punktów podającego jest parzysta, w przy-
padku nieparzystej sumy punktów serwuje się 
z lewego pola. Po podaniu serwisowym nastę-
puje walka polegająca na przebijaniu lotki przez 
siatkę w taki sposób, aby upadła ona na boisko 
przeciwnika, zanim ten zdąży ją odbić.7,9,11 

Ryc. 11.3.  Kort do gry w badmintona 
Źródło: Montpetit RR. Applied physiology of squash. Sports Med. 1990;10(1):31–41.  
doi:10.2165/00007256-199010010-00004.

Ryc. 11.4.  Studenci kierunku dietetyka podczas gry 
w badmintona 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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Badminton pomimo licznych przepisów określających zasady gry, budowę i rozmiar ra-
kietki oraz dobór odpowiedniej lotki pozostaje najczęściej wybieraną formą spośród sportów 
rakietowych w aspekcie szeroko rozumianej rekreacji w czasie wolnym. Można w niego grać 
dosłownie wszędzie i nie potrzeba do tego specjalnego boiska czy kortu, znajomości szcze-
gółowych zasad, przepisów czy posiadania specjalistycznego sprzętu. Dopóki u ludzi będzie 
istniała potrzeba ruchu, badminton będzie stanowił doskonałą aktywną formę spędzania 
czasu wolnego, która daje dużo radości. 
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Gra w tenisa stołowego jako jedna  
z form spędzania wolnego czasu

Zalecenia dotyczące treningu zdrowotnego i wytyczne Światowej Organizacji Zdrowia 
(World Health Organization – WHO) do podejmowania aktywności fizycznej powinny być 
znane i stosowane przez każdą osobę chcącą mieć wpływ na własne zdrowie. To właśnie 
systematyczna aktywność fizyczna jest niezbędnym narzędziem, jakiego możemy używać 
w celu zmniejszenia ryzyka wystąpienia licznych chorób cywilizacyjnych. Udowodnione 
jest, że ograniczona aktywność fizyczna lub jej brak stanowią główny powód zwiększonej 
zachorowalności na różnego rodzaju choroby cywilizacyjne, takie jak nadciśnienie tętnicze, 
otyłość, cukrzyca typu 2 czy choroby układu krążenia.1 Istnieje wiele form spędzania czasu 
wolnego aktywnie. Jak już wspominano, jedną z nich jest uprawianie sportów rakietowych. 
W tym rozdziale skupimy się na chyba każdemu znanym tenisie stołowym, który potocznie 
jest nazywany ping-pongiem (ryc. 12.1). 

Tenis stołowy narodził się w Anglii w dru-
giej połowie XIX w. Na początku XX w. gra 
bardzo szybko się rozwijała, zdobywała ko-
lejnych zwolenników, a w 1902  r. odbyły 
się nawet nieoficjalne mistrzostwa świata. 
W 1921 r. został założony angielski Związek 
Tenisa Stołowego (Table Tennis Association), 
a w 1926 r. powstała Międzynarodowa Fede-
racja Tenisa Stołowego (International Table 
Tennis Federation). W 1926 r. w Londynie od-
były się pierwsze oficjalne Mistrzostwa Świata 
w Tenisie Stołowym.2 Kolejną przełomową 
datą dla tej dyscypliny sportu był r. 1988, kie-
dy to tenis stołowy po raz pierwszy pojawił 
się w programie igrzysk olimpijskich w Seu-
lu. Pierwsza wzmianka o tenisie stołowym 
w Polsce miała miejsce w 1902 r. w „Kurie-
rze Warszawskim”. Zainteresowanie tenisem 
stołowym w Polsce stale rosło i ostatecznie 

Ryc. 12.1.  Tenis stołowy jako jedna z form  
sportów rakietowych 
Źródło: opracowanie własne.
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1 listopada 1931 r. powołano w Łodzi Polski Związek Tenisa Stołowego (PZTS).3 Czasy świetności 
tego sportu przypadły na okres po II wojnie światowej, ale zawsze krył się jakby w cieniu tenisa 
ziemnego. Niezaprzeczalny pozostaje jednak fakt, że to właśnie ping-pong jest najpopularniejszą 
dyscypliną sportową na świecie, ponieważ znajduje miłośników głównie wśród amatorów. Nic 
dziwnego. Sama gra jest bardzo łatwa, zasady proste, a do krótkiej rozgrywki nawet nie trzeba 
się przebierać. Nie myślmy jednak, że to dyscyplina dla leniwych. Choć wszystko odbywa się 
przy stole, ta forma tenisa wymaga znacznego wkładu pracy rąk i nóg, a do tego opanowania. 
Przydaje się również umiejętność przewidywania reakcji przeciwnika. Aby wykonać odpowiedni 
ruch, mamy bowiem o wiele mniej czasu niż na korcie.4

Tenis stołowy stanowi jedną z aktywnych form spędzania czasu wolnego. Cechą charak-
terystyczną tego rodzaju aktywności jest to, że może ją uprawiać każdy, niezależnie od wieku. 
Tenis stołowy nie wymaga specjalnych umiejętności i specjalistycznego sprzętu, a jego dostęp-
ność i koszty z nim związane są niewielkie. Istnieje wiele motywów podejmowania tej formy 
aktywności, począwszy od gry dla zabawy, towarzystwa, rekreacji, przez sposób spędzania czasu 
wolnego, aż po grę na poziomie zawodniczym, klubowym czy profesjonalnym. Bardzo często 
z grą w tenisa stołowego mamy styczność już w szkole, na różnego rodzaju zajęciach kolonijnych 
i obozach, a także podczas różnych spotkań czy imprez. Od kilkunastu lat można obserwować 
w Polsce zwiększenie liczby osób uprawiających tenis stołowy. Organizacją zrzeszającą zawod-
ników w Polsce jest Polski Związek Tenisa Stołowego. Obecnie w naszym kraju ponad 12 500 
osób posiada licencje zawodnicze i jest zrzeszonych w różnego rodzaju klubach.5 Należy dodać, 
że duża część osób uprawia tę formę sportu amatorsko, nie posiadając licencji zawodniczej 
i tym samym nie będąc zrzeszonymi w Polskim Związku Tenisa Stołowego. Powszechny dostęp 
i prostota reguł to tylko niektóre z zalet uprawiania tenisa stołowego.6 

Tenis stołowy cieszy się również dużą popularnością wśród młodzieży szkolnej w każdym 
wieku. Grupki dzieci pochłoniętych grą na przerwie lub po szkole to bardzo częsty widok 
na naszych boiskach i placach zabaw. Rozgrywki wzbudzają wiele emocji i mogą toczyć się 
między dwoma przeciwnikami lub dwiema drużynami. Celem gry jest umiejętne skierowanie 
piłeczki ponad siatką na drugą połowę stołu, tak aby przeciwnik nie zdołał jej odbić. Regularne 
treningi tenisa stołowego wśród dzieci zwiększają zręczność, wytrzymałość i precyzję ruchu. 
Co więcej, dziecko uczy się uczciwej rywalizacji oraz zyskuje ducha współpracy. Poprzez częsty 
udział w rozgrywkach na punkty zwiększa się także jego odporność na stres i umiejętność 
radzenia sobie z drobnymi porażkami. Z kolei zajęcia z tenisa stołowego w lokalnym klubie 
sportowym to świetny sposób, by zapewnić dziecku odpowiednią dawkę ruchu niezależnie 
od pogody oraz zrównoważyć długie godziny siedzenia w szkolnej ławce.7

Uprawianie tenisa stołowego niesie za sobą wiele korzyści zdrowotnych. Każdy rodzaj 
aktywnego spędzania czasu wolnego zmniejsza ryzyko występowania chorób cywilizacyj-
nych. Biorąc pod uwagę tenis stołowy, warto zauważyć pozytywne aspekty jego wpływu 
na zdrowie psychiczne i jakość życia człowieka. Udowodnione jest również to, że podczas 
gry w ping-ponga kształtują się umiejętności antycypacji, wyczucia czasu (timingu) oraz 
występuje zwiększona koncentracja uwagi.8,9 Nie bez znaczenia jest wpływ na stymulowanie 
do działania poszczególnych części mózgu. Niezbędna w tej grze jest duża szybkość reakcji, 
która może przyczyniać się do rozwijania móżdżku i płatów ciemieniowych, i umiejętność 
odczytywania rotacji i przemieszczania się piłki w przestrzeni, pobudzająca do działania płaty 



14712. Gra w tenisa stołowego jako jedna z form spędzania wolnego czasu

ciemieniowe i potyliczne. Koncentracja uwagi i taktyczne myślenie wpływają z kolei na korę 
przedczołową oraz móżdżek, a umiejętność dokładnego kontrolowania ruchów w stresowych 
sytuacjach – na przedni zakręt obręczy i płaty skroniowe.10 

W badaniu Kemptona et al.11 przeprowadzonym w Wielkiej Brytanii stwierdzono wyraźną 
korelację pomiędzy grą w tenisa stołowego a aktywizowaniem czynności mózgu. Naukow-
cy odkryli, że gra ta może zmniejszyć lub nawet cofnąć objawy choroby Alzheimera na jej 
wczesnym etapie, gdyż pomaga wzmocnić pamięć długo- i krótkoterminową. Gra w tenisa 
stołowego poprawia też przepływ krwi do części mózgu zwanej hipokampem, która odgrywa 
ważną rolę w tworzeniu i utrzymaniu pamięci.11

W dostępnym piśmiennictwie nie ma zbyt dużo pozycji na temat motywów i preferencji 
uprawiania tenisa stołowego w czasie wolnym poza przytoczonymi już informacjami. Cieka-
wym opracowaniem na temat preferencji i motywów podejmowania tej aktywności w czasie 
wolnym jest publikacja Biernat et al.6 Autorzy badań podjęli się analizy motywów, częstości 
i preferencji dotyczących amatorskiego uprawiania tenisa stołowego w czasie wolnym. Badania 
zostały przeprowadzone wśród 12 406 osób w 4689 gospodarstwach domowych. Na podstawie 
informacji z danych ankietowych stwierdzono, iż 2,8% polskiej populacji, w tym 6,6% wszystkich 
osób aktywnych fizycznie choć raz grało w tenisa stołowego. Wśród dorosłych tenis stołowy jest 
uprawiany głównie jako okazjonalna gra rekreacyjna, podczas gdy wśród dzieci często jest częścią 
wychowania fizycznego. Wykazano ponadto, iż cechy demograficzne i społeczno-ekonomiczne 
znacząco wpływają na uprawianie tenisa stołowego. Według przeprowadzonych badań tenis 
stołowy uprawia więcej mężczyzn niż kobiet, a największą popularnością cieszy się on w grupie 
osób w wieku do 20. r.ż. Badania wykazały także, że miejsce zamieszkania wyraźnie różnicu-
je prawdopodobieństwo zainteresowania tą 
dyscypliną – większy dostęp do infrastruktury 
sportowej i stołów jest mimo wszystko w mie-
ście, choć tenis stołowy nie wymaga bardzo 
specjalistycznego sprzętu (ryc. 12.2).6

Jak już wspomniano, motywy uprawia-
nia tenisa stołowego są różne – od celów 
zdrowotnych, poprzez rekreację ruchową, 
cele towarzyskie, a czasami osiąganie kon-
kretnego wyniku sportowego. Należy za-
uważyć, że tenis stołowy jest od 1988 r. spor-
tem olimpijskim i cieszy się bardzo dużym 
zainteresowaniem – w szczególności w kra-
jach azjatyckich.12 Gra w tenisa stołowego 
może odbywać się w halach sportowych 
(co jest główną domeną sportu klasyfiko-
wanego, zawodniczego) na specjalnie przy-
gotowanych stołach, gdzie nad poprawnym 
przebiegiem gry czuwają przeszkoleni sę-
dziowie przydzielający punkty, a niekiedy 
także rozwiązujący sytuacje sporne. 

Ryc. 12.2.  Tenis stołowy – aktywna forma spędzania 
czasu wolnego 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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W tenisa stołowego można grać również amatorsko lub rekreacyjnie. Takie rozgrywki odbywają 
się na różnego rodzaju stołach w okolicznych salkach, domach kultury czy świetlicach. Często na 
zajęciach wychowania fizycznego przybliżane są elementy gry w tenisa stołowego i to na każdym 
etapie edukacji – w szkole podstawowej, średniej czy na uczelniach wyższych. W amatorskiej odmia-
nie tenisa stołowego gra realizowana jest głównie w pomieszczeniach zamkniętych lub halach spor-
towych, ale również w plenerze, gdzie usytuowane są specjalnie przygotowane stoły. W przypadku 
takiej gry na boczny tor odchodzi sam wynik sportowy czy zdobywanie punktów, a na pierwszy 
plan wysuwa się aktywne spędzenie czasu wolnego oraz względy towarzyskie i zdrowa rywalizacja. 

12.1. Sprzęt do uprawiania tenisa stołowego 
Tenis stołowy należy do sportów rakietowych, więc żeby w niego grać, niezbędna jest 

rakietka, piłeczka oraz specjalnych rozmiarów stół, na którym znajduje się odpowiedniej 
wysokości siatka. 

12.1.1. Stół 
Stół do tenisa stołowego to obok rakietek i piłeczki najważniejszy element gry w ping-ponga. 

Jego długość wynosi 274 cm, a szerokość 152,5 cm. Pole gry musi być prostokątem. Najczęściej 
występuje w kolorze zielonym, czarnym lub niebieskim. Charakterystycznym elementem stołu 
do ping-ponga są białe paski na każdym krańcu. Muszą mieć one 2 cm szerokości. Pas, który dzieli 
stół na dwie równe części (dokładnie na jego środku), powinien mieć 3 mm szerokości. Wysokość 
stołu do tenisa stołowego jest równa 76 cm. W połowie długości jest on przedzielony siatką, która 
jest bardzo ważną częścią pola gry. Wysokość siatki określają przepisy i wynosi ona 15 cm i 25 mm. 
Powinna być dobrze naciągnięta w celu zachowania odpowiedniej wysokości.13,14 

12.1.2. Rakietka 
Budowę, specyfikacje oraz szczegółową charakterystykę rakietki do tenisa stołowego określa-

ją specjalne przepisy. Osoby zainteresowane grą w tenisa stołowego zachęcamy do zapoznania 
się ze specyfikacją rakietki przedstawioną przez Międzynarodową Federację Tenisa Stołowego 
(International Table Tennis Federation – ITTF). Na początku meczu i za każdym razem przy 
zmianie rakietki w trakcie meczu zawodnik powinien pokazać swojemu przeciwnikowi i sę-
dziemu rakietkę, której zamierza użyć, i pozwolić im na jej obejrzenie.13,14 

12.1.3. Piłeczka 
W tenisie stołowym do gry używa się specjalnej plastikowej piłeczki. Kolor i rozmiar 

piłeczki określają osobne przepisy zawarte m.in. w przepisach umieszczonych na stronach 
ITTF, jak i Polskiego Związku Tenisa Stołowego (PZTS). Piłeczka powinna być kulą o średnicy 
40 mm i mieć masę 2,7 g. Musi być zrobiona z plastycznego materiału, w kolorze białym lub 
pomarańczowym, matowa.13,14
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12.2. Zasady gry 
Tenis stołowy to dyscyplina, która podzielona jest na sety. W zależności od wariantu gry 

rozgrywa się do 3 lub, rzadziej, 4 setów. Według oficjalnych zasad wygrywa ten zawodnik, 
który w trakcie meczu wygra 3 sety. Jeden set trwa tak długo, dopóki jeden z zawodni-
ków nie uzyska sumy 11 pkt. Podobnie jak w przypadku siatkówki istotne jest jednak, by 
wygrana seta była przynajmniej 2-punktowa. Jeśli więc w trakcie meczu wynik wynosi 
10 : 10, zawodnicy grają dopóty, dopóki któryś nie uzyska przewagi 2 pkt. Gdy set zakoń-
czy się, przeciwnicy zamieniają się połowami. Kiedy zawodnik grający w tenisa stołowego 
zdobywa punkt? W momencie gdy piłeczka jest po naszej stronie, musimy ją odbić nad 
siatką w taki sposób, by jednocześnie odbiła się od połowy stołu rywala i żeby sam rywal 
nie był w stanie odbić jej ponownie w naszą stronę. Punkt zdobywamy, gdy rywal nie trafi 
w piłeczkę albo trafi, lecz ona nie spadnie na nasze pole gry lub gdy zawodnik wykona ruch 
niezgodny z zasadami gry. W zależności od wariantu tenisa stołowego możemy wyróżnić 
grę indywidualną, w której dwóch zawodników rywalizuje ze sobą, lub grę w debla, gdzie 
dwie dwuosobowe drużyny ścierają się nad jednym stołem.15 Szczegółowe przepisy doty-
czące gry, sprzętu, a także zachowania podczas gry znajdują się w przepisach zawartych 
na stronach PZTS i ITTF. 

Pomimo licznych przepisów dotyczących używanego sprzętu, samej gry czy zdobywania 
punktów tenis stołowy w wersji amatorskiej i rekreacyjnej cieszy się bardzo dużą popularno-
ścią i często stanowi doskonałą formę spędzania czasu wolnego. Należy zauważyć, że w tenisa 
stołowego gra się głównie w pomieszczeniach, więc nieistotne dla samego aktywnego spę-
dzania czasu wolnego są warunki pogodowe, tak jak ma to miejsce w aktywnościach wyko-
nywanych na zewnątrz. Dla osób zainteresowanych uprawianiem tenisa stołowego otwarte 
są licznego rodzaju kluby sportowe, a także miejsca, gdzie można spróbować tej jakże prostej, 
ale atrakcyjnej formy spędzania czasu wolnego. Dla ludzi traktujących ten rodzaj sportu jako 
zabawę organizuje się wiele turniejów, zawodów, gdzie można spotkać się ze znajomymi, miło 
i aktywnie spędzić swój czas wolny. Odrębnym zjawiskiem jest trenowanie tenisa stołowego 
w celu osiągania określonych wyników sportowych. Osoby trenujące zawodowo przynależą 
do klubów sportowych i muszą posiadać licencję zawodniczą oraz być zrzeszonym w PZTS. 
Ponadto powinny mieć określone cechy motoryczne predysponujące je do osiągania wy-
sokich wyników sportowych w przyszłości. Tenis stołowy to dyscyplina sportowa, w której 
wysoki poziom sportowy determinowany jest przez wiele czynników. W ostatnich kilkunastu 
latach zauważalny jest wzrost wymagań z zakresu przygotowania sprawnościowego wobec 
zawodników trenujących tę dyscyplinę.16 W tenisie stołowym duże znaczenie mają zdolno-
ści kompleksowe, głównie szybkość, zdolności kondycyjne, obejmujące przede wszystkim 
wytrzymałość, oraz koordynacja ruchowa, czerpiąca ze zbioru zdolności koordynacyjnych: 
sprzężenia, równowagi, orientacji, rytmizacji, szybkości reakcji i dostosowania.17 

Tenis stołowy w formie rekreacyjnej często uprawiany jest przez osadzonych w zakładach 
karnych, gdzie pełni rolę resocjalizacyjną i umożliwia aktywne spędzanie czasu. Tę formę wy-
siłku stosuje się również w rehabilitacji osób starszych, w licznych placówkach opiekuńczych, 
domach seniora, a także wszędzie tam, gdzie znajdują się amatorzy tej pięknej dyscypliny 
sportu.
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13Aureliusz Kosendiak

Tenis ziemny jako popularna 
aktywność fizyczna

Każda forma aktywnego spędzania czasu wolnego podejmowana systematycznie niesie 
za sobą wiele korzyści zdrowotnych. To właśnie aktywne spędzanie czasu wolnego stanowi 
doskonałe narzędzie do skutecznej walki z szerzącymi się chorobami cywilizacyjnymi. Na-
sze zdrowie w ponad 50% uwarunkowane jest stylem życia, którego fundament powinna 
stanowić regularna aktywność fizyczna. Istnieje wiele badań potwierdzających, że zmniej-
szona aktywność fizyczna lub jej brak bardzo niekorzystnie wpływają na organizm i nasze 
zdrowie.1 W czasie wolnym powinniśmy podejmować różnego rodzaju aktywność fizyczną, 
a najlepiej taką, która jest dla nas przyjemna, łatwa, a także możliwa do wykonania. Do naj-
popularniejszych form aktywnego spędzania czasu wolnego można zaliczyć z pewnością gry 
zespołowe (koszykówka, piłka nożna, siatkówka), bieganie, jazdę na rowerze, pływanie czy 
formy związane z treningiem siłowym. Innymi formami aktywnego spędzania czasu wolnego 
są również sporty rakietowe. Mogą one być uprawiane w halach i specjalnie dostosowanych 
pomieszczeniach, a także na otwartym terenie przy zachowaniu określonych zasad.2

Sporty rakietowe są typem aktywności fizycznej, w przypadku której konieczne jest użycie 
rakiety lub specjalnego przyrządu w zależności od uprawianej dyscypliny. W przypadku każdej 
z nich model rakiety jest zupełnie inny, tak samo jak obowiązujące zasady. Między sportami 
rakietowymi są jednak również liczne podobieństwa, dlatego niekiedy wybóro dpowiedniej 
dyscypliny jest niezwykle trudny. Każda z nich ma wiele do zaoferowania. Sporty tego typu są 
łatwo dostępne, ogólnorozwojowe, pozwalają na wzmocnienie wszystkich partii mięśni oraz 
na poprawę szybkości i zwinności.3 Należy zauważyć, że aby w pełni korzystać z dobrodziejstw 
sportów rakietowych, w większości przypadków trzeba je uprawiać ze współgraczem. Co 
prawda można trenować je również indywidualnie, ale ich istotą jest właśnie gra z partnerem 
oraz zdrowa rywalizacja, zarówno rekreacyjna, jak i zawodnicza. Do najpopularniejszych 
sportów rakietowych należą znane chyba wszystkim tenis stołowy i tenis ziemny. Istnieje 
jednak jeszcze wiele innych ciekawych dyscyplin, które cieszą się dużym zainteresowaniem 
wśród dzieci, młodzieży i dorosłych. Doskonałym przykładem może tu być badminton czy 
modne w ostatnim czasie squash i tenis ziemny (ryc. 13.1).

W zależności od rodzaju uprawianego sportu do gry używa się różnego rodzaju rakiet, 
piłek czy piłeczek, a także lotek w przypadku gry w badmintona. Cechą wspólną wymienio-
nych rodzajów sportów rakietowych jest również to, że w grze występuje siatka, przez którą 
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należy przebić piłeczkę bądź lotkę w celu 
zdobycia punktu. Nieco inaczej punkty zdo-
bywa się w squashu, gdzie nie występuje siat-
ka na specjalnie zbudowanym korcie. Inną 
cechą wspólną sportów rakietowych może 
być to, że może w nie grać każdy i w zasadzie 
w każdym wieku.

Najbardziej popularną i najbardziej 
znaną, a także najczęściej uprawianą formą 
sporów rakietowych jest tenis ziemny. To 
dyscyplina, którą może uprawiać każdy bez 
względu na wiek. Jest to sposób na rozwi-
janie sprawności fizycznej, ale również do-
skonała metoda kształtowania charakteru, 
zaspokajania sportowych ambicji, dążenia 
do bycia coraz lepszym poprzez zdrową ry-
walizację i uczenie się pokory przez ponosze-
nie porażek. Niemniej jednak nie jest to sport łatwy, którego można nauczyć się samemu. 
Opanowanie odpowiedniej techniki wymaga od gracza czasu i systematycznej pracy. Długa 
lista zalet tenisa ziemnego oraz popularyzacja tego sportu na świecie w ostatniej dekadzie 
sprawiły, że cieszy się on coraz większym zainteresowaniem nie tylko wśród osób aktywnie 
spędzających wolny czas, ale i wśród naukowców zajmujących się analizą korzyści zdrowot-
nych wynikających z uprawiania tej dyscypliny.4 

Tenis ziemny przyciąga bogatych sponsorów i jest chętnie oglądany przez miliony widzów 
na całym świecie. Najlepsi tenisiści i tenisistki mogą liczyć na lukratywne kontrakty reklamowe 
i są idolami młodych ludzi w swoich krajach. Tenis ziemny to dyscyplina sportowa polegająca 
na przebiciu piłeczki na pole przeciwnika za pomocą rakiety tenisowej. Rozgrywka toczy się 
na korcie tenisowym. W tenisie ziemnym wyróżnia się trzy rodzaje gier, takie jak: pojedyn-
cza (singlowa) – polegająca na rozgrywaniu pomiędzy dwoma zawodnikami tej samej płci; 
podwójna (deblowa) – pomiędzy zespołem dwóch zawodników tej samej płci; mieszana 
(mikstowa) – z zawodnikami różnej płci. Tenis ziemny jest jedną z dyscyplin odbywających 
się na igrzyskach olimpijskich.5 Wyróżniamy co najmniej trzy rodzaje nawierzchni kortów 
tenisowych. Każda z nich ma inną charakterystykę. To, czym jest pokryty kort, wpływa na 
wiele elementów gry, takich jak szybkość i odbicie piłki. Warto zaznaczyć, że różnice występują 
również pomiędzy grą na wolnym powietrzu i w hali.6

13.1. Kort twardy 
Według różnych klasyfikacji na kortach twardych (ang. hard) mamy do czynienia z grą 

szybką lub średnioszybką. Jest to spowodowane gładkością kortów twardych. Nawierzchnie 
tych kortów to akryl, asfalt i beton. Cechują się one średnio wysokim i szybkim odbiciem piłki. 
Piłka uderzona z prędkością 100 km/h po odbiciu od twardego kortu porusza się z prędkością 

Ryc. 13.1.  Wybrane formy sportów rakietowych 
Źródło: opracowanie własne.
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67 km/h.6 Piłka na korcie twardym napotyka większe tarcie niż na korcie trawiastym, ale 
mniejsze niż na kortach ziemnych. Właśnie dlatego również tempo gry jest tutaj szybsze niż 
na kortach ziemnych, a wymiany mogą być zarówno krótkie, jak i długie. Warto pamiętać, 
że korty twarde stanowią największe niebezpieczeństwo dla stawów tenisistów. Na urazy 
narażone są przede wszystkim stawy kolanowe oraz skokowe. Łatwiej tutaj o kontuzję niż 
na kortach ziemnych. Do najbardziej znanych kortów twardych (syntetycznych) należą te, 
na których rozgrywa się od 1905 r. jeden z wielkoszlemowych turniejów Australian Open.6 

13.2. Kort ziemny (ceglasty) 
Korty ceglaste (zwane potocznie ziemnymi) są uważane za najwolniejszą nawierzchnię 

tenisową. Rozpoznamy je łatwo po charakterystycznym pomarańczowym kolorze (uwaga: 
w USA występują także w kolorze szarym i zielonym). Piłka po zetknięciu się z nawierzchnią 
kortu ziemnego „zakopuje” się w jego pylistej warstwie i traci swoją prędkość. Według nie-
których danych może wytracać nawet 41% swojej prędkości. Oznacza to, że uderzona przez 
zawodnika z prędkością 100 km/h po koźle będzie już leciała z prędkością tylko 59 km/h. 
Dodatkowo korty te charakteryzują się wysokim kozłem piłki.6 Najbardziej popularnymi 
kortami o tego typu nawierzchni jest kompleks Stade Roland Garros, gdzie pierwszy turniej 
tenisowy rozegrano w 1912 r.7 

13.3. Kort trawiasty 
Jednym z rodzajów kortów, na których gra się w tenisa, są nawierzchnie trawiaste (ang. 

grass). Takie korty są bardzo gładkie – oczywiście intensywność tej cechy jest zależna m.in. 
od wysokości trawy oraz podłoża kortu. To najszybszy typ nawierzchni. Oznacza to, że piłka 
uderzona z prędkością 100 km/h po odbiciu od kortu ma prędkość 70 km/h. Piłka na korcie 
trawiastym odbija się niżej. To efekt mniejszego tarcia. Na korcie trawiastym piłka jest nie 
tylko szybsza, ale również trudno ją odebrać. Efektem są krótsze wymiany niż na innych 
typach kortów.6 Do najbardziej znanych na świecie kortów trawiastych należy kompleks 
kortów Wimbledon, na których w 1877 r. rozegrano pierwszy turniej tenisowy.8

Korty mają określone wymiary, a wysokość siatki, szerokość linii i tym podobne regula-
cje określają przepisy gry. Standardowy kort tenisowy jest prostokątem o długości 23,77 m 
(78 stóp) i szerokości 8,23 m (27 stóp) do gry pojedynczej lub długości 23,77 m i szerokości 
10,97 m do gry deblowej. Dodatkowo trzeba doliczyć tzw. wybiegi tylne (zaleca się, by miały 
co najmniej 5,50 m) oraz boczne (co najmniej 3,05 m). W związku z tym pełny kort tenisowy 
stanowi prostokąt o wymiarach 34,80 m na 17,10 m.9 Poniżej znajduje się ryc. 13.2, która 
przedstawia szczegółową budowę kortu tenisowego.11

Na świecie istnieją także korty z rozsuwanym dachem i ruchomymi trybunami, gdzie 
odbywają się największe turnieje tenisowe na świecie. Do najbardziej znanych turniejów 
tenisowych rozgrywanych na różnych nawierzchniach należą: Australian Open w Melbo-
urne (nawierzchnia twarda), French Open (Roland Garros) w Paryżu (cegła), Wimbledon 
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w Londynie (trawa) oraz US Open w Nowym Jorku (twarda). Zawody te są niezwykle pre-
stiżowe, gwarantują największą pulę nagród oraz są okazją do uzyskania największej liczby 
punktów w rankingu tenisistek (WTA) i tenisistów (ATP) – za wygranie całego turnieju można 
liczyć na dopisanie do swojego dorobku 2000 pkt rankingowych.10

13.4. Sprzęt 
Do grania w tenisa ziemnego niezbędnym sprzętem jest rakieta oraz piłka. W tenisa możemy 

grać w różnych rodzajach butów, ale najczęściej wykorzystuje się buty o płaskiej i szerokiej po-
deszwie, ponieważ pomagają utrzymać stabilizację podczas rozgrywki. Zawodnicy stosują także 
tłumiki drgań, które założone na naciąg powodują poprawę czucia. Owijki są wykorzystywane 
do lepszego trzymania rakiety. Rakieta składa się z rączki zawiniętej owijką z naciągu i ramy. 
Jej wymiary wynoszą 21–26,5 cala – rakiety juniorskie albo 27–27,5 cala – rakiety normalne/
seniorskie (wymiary zawsze podajemy w calach – ryc. 13.3). Jeżeli chodzi o piłeczkę, to jest ona 
połączeniem dwóch połówek zrobionych z kauczuku pokrytych sztucznym włóknem. Piłeczka 
powinna być w kolorze żółtym (albo, jak podają niektóre źródła, jaskrawozielonym).12

13.5. Chwyty i zagrania 
W tenisie wyróżnia się parę zagrań. Są to m.in.: lob, skrót, wolej, forhend, bekhend, serwis 

i smecz. Nazwy wszystkich zagrań odnoszą się do momentu, kiedy są wykonywane, i sposobu, 

Ryc. 13.2.  Budowa kortu tenisowego z podanymi wymiarami 
Źródło: Hala Tenisowa. Budowa kortów tenisowych – podstawowe informacje o kortach tenisowych. 
http://halatenisowa.com/korty.html. Dostęp 14.05.2022.
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w jaki się to dzieje. Jeżeli chodzi o chwyt, to jest to takie ułożenie rakiety w dłoni, aby łatwo 
można było wykonać jakieś zagranie.12

W każdym większym mieście jest wiele szkółek tenisowych, klubów tenisowych oraz ludzi 
grających zawodowo w tenisa ziemnego, jednakże ta forma spędzania czasu wolnego cieszy 
się dużą popularnością i podejmowana jest również w celach towarzyskich, zdrowotnych, 
a nie tylko dla zdobywania następnych szczebli kariery zawodniczej czy kolejnych punktów 
rankingowych. Odpowiedni wysiłek fizyczny, w tym związany z uprawianiem tenisa, zapobiega 
wielu chorobom cywilizacyjnym (m.in. chorobie wieńcowej serca, nadciśnieniu tętniczemu, 
miażdżycy, cukrzycy, otyłości, osteoporozie). Aktywność fizyczna wpływa na bardziej eko-
nomiczną pracę serca i całego układu krążenia, korzystne zmiany w układzie oddechowym, 
ruchowym, nerwowym czy wydzielania wewnętrznego.13

Szczególnie ważnym czynnikiem decydującym o dostępności tenisa dla wszystkich lu-
dzi jest możliwość samoregulacji wysiłku fizycznego bez uszczerbku dla zasad gry. Łatwość 
organizacji zajęć i niezależność od obecności towarzysza gry (możliwość wykorzystania 
ściany treningowej lub maszyny katapultującej piłki) czy instruktora gwarantują, że czas 
poświęcony na zajęcia nie będzie zmarnowany. Nieocenionym walorem podejmowania 
rekreacyjnej aktywności tenisowej jest możliwość gry nie tylko z jednym przeciwnikiem, 
ale też w parach tej samej płci (debel) lub parach mieszanych (mikst). Dzięki temu możliwe 
jest organizowanie rekreacyjnych turniejów, np. w układzie rodzinnym, przyjacielskim, bez 
względu na wiek i poziom umiejętności tenisowych. Tenis jest świetną okazją do integracji 
bez względu na sprawność.14–15 Grę w tenisa uprawiają bowiem również osoby porusza-
jące się na wózkach – to chyba jedyna gra, w której jednocześnie mogą brać udział osoby 
z niepełnosprawnościami i bez. Ponadto gra ta często jest kojarzona z uśmiechem, radością, 
przyjaźnią grających, bielą i czystością ubioru, słowem – ze swoistym wzorem obyczajowym, 
częścią stylu życia i znakiem jego jakości.16

Ryc. 13.3.  Różne rodzaje rakiet stosowanych do gry w tenisa zimnego 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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14Aureliusz Kosendiak

Promowanie aktywności fizycznej  
poprzez grę w squasha

Squash to sport o umiarkowanej lub wysokiej intensywności, który wymaga specyficznej 
sprawności fizycznej. Squash na każdym poziomie zaawansowania stawia wysokie wymagania 
systemowi aerobowemu w zakresie dostarczania energii podczas gry i odpoczynku. Ponadto sport 
ten wiąże się z intensywną, beztlenową aktywnością fizyczną, angażującą beztlenowy system ener-
getyczny. Zawodnicy muszą posiadać odpowiedni poziom lokalnej wytrzymałości mięśniowej, 
siły, mocy, elastyczności i szybkości, a także zwinności, równowagi i koordynacji. Niezależnie od 
standardu gry, wszyscy grający lub zamierzający grać w squasha powinni podjąć trening aerobo-
wy i specyficzny trening anaerobowy. Osoby, które dopiero rozpoczynają grę i mają niewielkie 
doświadczenie treningowe, mogą poprawić sprawność aerobową, stosując biegi ciągłe o niskiej 
intensywności. Sesje treningowe i mecze powinny być poprzedzone rozgrzewką i ćwiczeniami 
gibkościowymi, które mogą zmniejszyć ryzyko urazów i zwiększyć gotowość do gry.1,2 

Aktywność fizyczna podejmowana w czasie wolnym może korzystnie wpływać na na-
sze zdrowie.3 Do najbardziej powszechnych 
i najczęściej uprawianych jej form należą jaz-
da na rowerze, bieganie czy pływanie. Istnieje 
jednak szereg innych rodzajów aktywności 
fizycznej, które podejmowane systematycz-
nie nie są bez znaczenia dla zdrowia. Może 
być to np. squash. Squash należy do sportów 
rakietowych i coraz częściej podejmowany 
jest w czasie wolnym przez osoby w różnym 
wieku. Istnieje wiele miejsc, gdzie są dostęp-
ne korty do uprawiania tej formy aktywności 
fizycznej (ryc. 14.1). 

Początki gry w squasha związane są z An-
glią, a niektórzy brytyjscy zawodnicy do dziś 
są w światowej czołówce. Obecnie squash 
jest znany na wszystkich kontynentach. 
Ten rodzaj sportu uprawiany jest w 153 kra-
jach, z których większość jest zrzeszona 

Ryc. 14.1.  Squash jako jedna z form sportów 
rakietowych 
Źródło: opracowanie własne.
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w federacjach kontynentalnych, które są członkami Światowej Federacji Squasha (World 
Squash Federation). W Polsce squash pojawił się ok. 1997 r. i z roku na rok cieszy się coraz 
większą popularnością. W każdym większym mieście znajdują się miejsca, gdzie można bez 
problemu wynająć sprzęt oraz korty do gry w squasha. Dodatkowo organizowane są liczne 
turnieje, zawody i rozgrywki amatorskie i półamatorskie w tej dyscyplinie sportu.4,5

Squash stanowi idealny sposób spędzania aktywnie czasu wolnego dla naszego dobrego 
samopoczucia i utrzymania zdrowia. W raporcie „British Journal of Sports Medicine” pt. „Swim-
ming, racquet sports, and aerobics linked to best odds of staving off death” z 2016 r. wykazano, 
że osoby uprawiające squash mają mniejsze ryzyko przedwczesnej śmierci w wyniku choroby 
serca czy udaru. Ryzyko zachorowania zmniejsza się nawet o 56% u osób trenujących sporty 
rakietowe w porównaniu z osobami nieuprawiającymi sportu.6–8 Gra w squasha niweluje stres, 
odpręża, wzmacnia układ oddechowy i krwionośny. W trakcie ćwiczeń uaktywniamy ciało 
i umysł. Kształtujemy sylwetkę, pracujemy nad zwinnością, doskonalimy koncentrację. Squash to 
sport charakteryzujący się wytężonym wysiłkiem fizycznym, dlatego tak ważne jest odpowied-
nie przygotowanie się do zajęć. Należy zadbać o dobrą rozgrzewkę, która zminimalizuje ryzyko 
urazu i przeciążenia stawów. W trakcie gry w squasha tracimy dużo wody, wzrasta ciśnienie 
krwi, tętno i temperatura ciała. Wysiłek fizyczny może być mocno dynamiczny i wyczerpujący, 
ale też umiarkowany i o niskiej intensywności. Squash zdecydowanie należy do tej pierwszej 
grupy dyscyplin, w której zawodnik spala nawet do 20 kcal w ciągu minuty.8

Na ryc. 14.2 przedstawiono budowę kortu do gry w squasha, a w tabeli 14.1 opisano 
poszczególne jego części.9 

Ryc. 14.2.  Budowa kortu do gry w squasha 
Źródło: Polski Związek Squasha. Przepisy – wymiary kortu.  
https://polskisquash.pl/regulaminy-i-przepisy/przepisy-gry/wymiary-kortu/. Dostęp 18.05.2022.

https://polskisquash.pl/regulaminy-i-przepisy/przepisy-gry/wymiary-kortu/
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Squash jest typem aktywności fizycznej o różnej intensywności wysiłku. W grze występują 
zarówno elementy o umiarkowanej, jak i wysokiej intensywności. Najbliżej, jeśli chodzi o ro-
dzaj wysiłku fizycznego, squashowi jest do typowego wysiłku interwałowego, który zalecany 
jest chociażby w rehabilitacji kardiologicznej oraz jako doskonałe narzędzie profilaktyki 
chorób układu krążenia.10 Osoby grające są aktywne przez 50–70% czasu gry. Przez 80% 
czasu piłka jest w grze 10 s lub krócej. Odpoczynki mają rozkład normalny i trwają średnio 
8 s. Tętno wzrasta gwałtownie w pierwszych minutach gry i utrzymuje się na stałym poziomie 
ok. 160 uderzeń/min przez cały mecz, niezależnie od poziomu zaawansowania zawodników.11 
Korzyści zdrowotne płynące z uprawiania squasha przedstawiono w tabeli 14.2.12

Tabela 14.1.  Szczegółowa specyfikacja kortu do squasha

Szczegółowa specyfikacja kortu do squasha 

1 front wall – ściana przednia

2 side wall – ściana boczna

3 outside – pole outu

4 service line – linia serwisowa

5 service box – boks serwisowy

6 half court line – linia połowy kortu

7 tin – „blacha”; martwe pole w grze oznacza down, czyli stratę punktu

Źródło: Polski Związek Squasha. Przepisy – wymiary kortu. https://polskisquash.pl/regulaminy-i-przepisy/przepisy-
gry/wymiary-kortu/. Dostęp 18.05.2022.

Tabela 14.2.  Korzyści zdrowotne z uprawiania squasha

Korzyść Objaśnienie

Poprawa  
siły mięśniowej

powtarzające się wypady, przysiady lub wymachy ramion stanowią wyzwanie dla 
grup mięśniowych we wszystkich trzech rodzajach skurczów: izometrycznych, 

koncentrycznych i ekscentrycznych

Poprawa szybkości powtarzanie przyśpieszeń na krótkich dystansach poprawia ogólną szybkość

Poprawa  
ogólnej gibkości 

ruchy wykonywane poza regularną amplitudą wpływają na poprawę zakresu ruchu

Poprawa koordynacji
powtarzające się uderzenia piłki w szybkim tempie poprawiają koordynację wzrokowo-

ruchową

Redukcja  
tkanki tłuszczowej 

intensywny wysiłek o charakterze interwałowym oraz eksplozywnym wpływa na spalanie 
dużej ilości energii 

Poprawa  
świadomości  
przestrzennej ciała 

gra odbywa się na ograniczonym obszarze (4 ściany) razem z przeciwnikiem; bardzo 
ważne jest, aby zdawać sobie sprawę z dokładnego ułożenia ciała: po pierwsze, aby 
uniknąć niepożądanych kolizji, a po drugie, aby posłać piłkę z dala od przeciwnika

Aspekty społeczne,  
wpływ na  
zdrowie psychiczne

od początku swojego istnienia squash był postrzegany jako sposób na spotkanie się 
i spędzenie czasu z innymi ludźmi – jest to aktywność sportowa, której nie można 

uprawiać w pojedynkę, więc bardzo łatwo o interakcję z innymi ludźmi; filozofią squasha 
jest dyskutowanie, granie i cieszenie się nim w małych społecznościach

Źródło: Rosca A, Horobeanu C. Squash: A leisure activity. Physical Education, Sport and Kinetotherapy Journal. 2015;11(2)40:10–13. 
https://discobolulunefs.ro/Reviste/2015/DISCOBOLUL_XI_2_40_2015_fullpaper_v1.pdf. Dostęp 4.06.2023.
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Wydatek energetyczny dla graczy o średnich umiejętnościach wynosi ok. 2850 kJ/h i po-
nad 3000 kJ/h dla graczy klasy A. Reakcja termiczna i metaboliczna na squasha jest podobna 
do reakcji na bieg o umiarkowanej intensywności. Typowymi zmianami metabolicznymi są 
hiperglikemia, podwyższone stężenie wolnych kwasów tłuszczowych i hormonu wzrostu oraz 
niskie wartości insuliny w surowicy. Stężenie mleczanów we krwi jest, co zrozumiałe, niskie 
ze względu na bardzo krótki czas gry od treningu do odpoczynku. Kontuzje w squashu nie są 
częste, ale mogą wystąpić. Udokumentowano poważne urazy oczu, w związku z czym zaleca 
się stosowanie sprzętu ochronnego. Aby zmniejszyć prawdopodobieństwo nagłej śmierci 
na korcie lub po grze, starszych graczy, u których występują pewne czynniki ryzyka chorób 
układu krążenia, należy ostrzec przed paleniem po grze oraz poinformować ich o poważnych 
konsekwencjach wystąpienia bólu w klatce piersiowej lub nadmiernego zmęczenia przed 
grą, w jej trakcie i po niej.11

14.1. Sprzęt 
Do gry w squasha niezbędna jest odpowiednia rakieta, za pomocą której uderza się 

piłeczkę różnej twardości o ścianę kortu. Podobnie jak w tenisie, w squashu wyróżniamy 
różnego rodzaju rakiety do gry (ryc. 14.3). Rakiety squashowe dzielą się na wiele kategorii: 
różnią się kształtem główki, układem strun, wagą oraz wyważeniem.

Dla początkujących rekomenduje się sprzęt, który pozwoli przyswoić podstawowe zagra-
nia w jak najlepszym tempie. Rama powinna 
ważyć powyżej 130 g, optymalne są rakiety 
z przedziału 140–150 g – na tyle ciężkie, że 
oddają sporo mocy piłeczce, a na tyle lek-
kie, że dobrze się nimi manewruje. Przy wy-
borze rakiety do squasha sporo podpowie 
nam jej wygląd. Najwygodniejsze są rakiety 
z główką w łezkę, klasyczne przypominają 
rakiety tenisowe – mają mostek pod głów-
ką. Teardrop mają dłuższe struny pionowe, 
co przekłada się na większy sweet spot. Tak 
dzieje się, jeśli rakiety mają prostopadłe stru-
ny. W ofercie można znaleźć również takie, 
które mają promieniście ułożony naciąg 
i ich raczej należy unikać. Są trudniejsze, 
w oczach wielu zawodników o wiele słabsze. 
Jest to związane z dużą nieregularnością pola 
odbicia.13 Ostatnim czynnikiem, jaki może 
mieć znaczenie, jest balans rakiety. Przyjęło 
się, że pierwsze rakiety, jakich używa począt-
kujący, powinny mieć balans na główkę. Ma 
to pomagać w wyrobieniu odpowiedniego 

Ryc. 14.3.  Różne modele rakiet do squasha 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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zamachu. Jest w tym sporo racji, ale nie róbmy tego na siłę, szukajmy raczej rakiet, które 
dobrze leżą nam w ręce. Początkujący często kierują się ceną rakiety. W początkach drogi 
ze squashem nie rekomenduje się ciężkich rakiet aluminiowych (ponad 200 g). Taka rakieta 
wystarczy nam na kilkanaście miesięcy gry – o ile oczywiście nie zostawimy jej na ścianie czy 
szybie, z czym niestety należy się liczyć, kiedy uczymy się grać.13

W oficjalnych rozgrywkach międzynarodowych, reprezentacyjnych stosowane do gry ra-
kiety muszą być zgodne ze specyfikacją określoną przez Międzynarodową Federację Squasha.14 

14.2. Piłeczka 
Bardzo ważnym elementem i niezbędnym sprzętem do gry w squasha jest piłeczka. Piłki 

klasyfikujemy ze względu na szybkość, a co za tym idzie wysokość odbicia. Szybkie piłki 
odbijają się wyżej i przeznaczone są dla graczy początkujących. Z kolei piłki wolne, nisko 
odbijające się używane są przez graczy zaawansowanych (ryc. 14.4).

Aby gra przebiegała sprawnie, piłeczkę przed rozpoczęciem gry należy odpowiednio 
rozgrzać. Temperatura piłki ok. 45°C. oznacza osiągnięcie przez nią znamionowych parame-
trów. Zasada jest prosta – im cieplejsza piłka, tym jej odbicie jest wyższe, a szybkość większa. 
Zimną piłką w zasadzie nie da się grać, ponieważ się nie odbija. Rozgrzanie piłki nie jest łatwe, 
zwłaszcza gdy na korcie jest niska temperatura, a my nie jesteśmy w stanie wygenerować 
odpowiednio silnego uderzenia, potrzebnego do rozgrzania piłki.15 

Ryc. 14.4.  Specyfika piłeczek używanych do gry w squasha 
Źródło: Squash LDZ. Sprzęt. https://squashldz.pl/sprzet/. Dostęp 5.06.2023.
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14.3. Rodzaje piłek i ich przeznaczenie 
• dwie kropki (żółte) – piłka wolna – gracz profesjonalny. Najwolniejsza i najmniejsza, 

przeznaczona dla grających na poziomie minimum zaawansowanym. Tymi piłkami roz-
grywane są turnieje, ligi i inne oficjalne wydarzenia. Te piłki są też najpopularniejsze, ale 
nie oznacza to, że grający nimi dokonali dobrego wyboru. 

• jedna kropka (żółta) – piłka średniej szybkości – gracz zaawansowany. Są to piłeczki 
odbijające się wyżej o 10% niż piłki z dwiema kropkami. Piłka tego typu nie musi być tak 
dobrze rozgrzana, jak piłka typu PRO (2 kropki). Przeznaczona dla graczy klubowych 
i zaawansowanych. 

• Bez kropek (lub jedna kropka niebieska/czerwona) – piłka szybka – gracz początkują-
cy. Jest to piłka większa o 6% i odbijająca się o 20% wyżej od modelu z dwiema kropkami. 
Przeznaczona dla początkujących graczy. Odbija się całkiem dobrze bez rozgrzania. Idealna 
na pierwsze kroki na korcie (ryc. 14.5).15

Wymiary oraz szczegółową specyfikację stosowanych oficjalnie piłek do gry podaje rów-
nież Międzynarodowa Federacja Squasha.16

Najważniejsze zasady gry w squasha to zachowanie bezpieczeństwa na korcie oraz gra fair 
play. Pierwsza zasada odnosi się głównie do ostrożności podczas brania zamachu i uderzania 
piłki, tak aby nie uderzyć rakietą w przeciwnika lub piłeczką bezpośrednio w zawodnika. 
Sytuacje zagrażające bezpieczeństwu na korcie spowodowały wprowadzenie zasad LET 
oraz STROKE. Zawodnik ma prawo przerwać grę, gdy istnieje zagrożenie bezpieczeństwa. 
Dodatkowo nie wolno przeciwnikowi przeszkadzać w dostępie do piłki oraz przy jej odbiciu. 
W zależności od sytuacji przyznaje się wtedy LET (powtórkę) lub STROKE (czyli punkt dla 
jednego z graczy). Gra (set) toczy się do momentu, gdy jeden z zawodników zgromadzi 11 pkt. 
Przegrana punktu przy własnym serwisie oznacza tzw. stratę, czyli zmianę serwującego. Pełny 

Ryc. 14.5.  Różnego rodzaju piłeczki używane do gry w squasha 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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mecz rozgrywa się do dwóch lub trzech wygranych setów, zależnie od tego, jak umówią się 
gracze lub w przypadku turnieju – jaki jest jego regulamin.17 

Przybliżając temat squasha, zachęcamy do rekreacyjnej realizacji tej dyscypliny w swoim 
czasie wolnym w gronie znajomych. Jest to szeroko dostępna forma aktywności fizycznej, 
przy której w krótkim czasie można spalić mnóstwo zbędnych kalorii.
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Ringo, frisbee oraz peteca jako formy  
aktywnego spędzania czasu wolnego

Jedną z najbardziej atrakcyjnych form aktywności fizycznej są różnego rodzaju gry 
i zabawy, które towarzyszą człowiekowi już od dzieciństwa. Gry stanowią złożoną formę 
rozrywki zróżnicowaną pod względem trudności, w której biorą udział drużyny (zespoły), 
rywalizując ze sobą.1 Różnorodność działań wykonywanych podczas danej gry i sposób jej 
oddziaływania na organizm człowieka powodują, że są one wykorzystywane nie tylko do 
rozrywki i aktywnego spędzania czasu, ale również w rehabilitacji2 oraz pracy psychologicz-
nej w różnego rodzaju terapiach.3,4 Gry wykorzystuje się jako narzędzie również w procesie 
edukacji, ponieważ pomagają kształtować postawy wobec drugiego człowieka.5 Aktywność 
fizyczna poprzez uczestnictwo w grze pełni ważną rolę w procesie edukacji zdrowotnej,6,7 
której zadaniem jest kształtowanie życiowych postaw w zakresie pielęgnowania zdrowia 
własnego i innych ludzi oraz tworzenia środowiska sprzyjającego zdrowiu. Jak powszech-
nie wiadomo, zdrowie i jakość życia są ściśle powiązane z aktywnością fizyczną, która jest 
niezbędna do prawidłowego funkcjonowania każdemu człowiekowi, zarówno w aspekcie 
fizycznym, jak i psychicznym.8–10 Zmniejszenie ryzyka występowania chorób serca, cukrzycy, 
otyłości czy też zaburzeń lękowych i depresji to jedynie wybrane przykłady pozytywnego 
wpływu aktywności fizycznej na organizm.11,12 Ponadto to właśnie zdrowie jest najważ-
niejszym i najczęściej wskazywanym motywem do podejmowania aktywności fizycznej.13 
Należy jednak pamiętać, że równie istotny jak zdrowie w życiu człowieka jest czas wolny, 
który właściwie i racjonalnie spędzany stymuluje wszechstronny rozwój człowieka oraz 
odgrywa ważną rolę w regeneracji sił i w rozwoju zainteresowań.14,15 Sposób spędzania 
czasu wolnego ma niebagatelne znaczenie w kontekście utrzymania zdrowia człowieka. 
Światowa Organizacja Zdrowia (World Health Organization – WHO) wskazuje, że należy 
ograniczyć siedzący tryb życia do niezbędnego minimum i jeżeli to możliwe, zastępować 
go aktywnością fizyczną choćby o małej intensywności.16,17 Można z tego wnioskować, iż 
aktywne spędzanie czasu wolnego, np. poprzez uczestnictwo w grach, przyczynia się do 
realizacji podstawowych zaleceń odnoszących się do poziomu aktywności fizycznej zaleca-
nej w ciągu tygodnia. Nie należy zatem ograniczać się do jednej formy aktywności fizycznej, 
ale dążyć do uatrakcyjnienia wysiłku fizycznego.18 Obserwuje się jednak, że osoby aktywne 
fizycznie zazwyczaj zawężają swój wybór do kilku najbardziej popularnych aktywności. 
Jak wskazują badania, najczęściej wybieranymi formami aktywności fizycznej są spacery, 
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jazda na rowerze oraz gry zespołowe, takie jak piłka nożna, koszykówka i siatkówka.19–24 
Ograniczenie wyboru do kilku aktywności sprawia, że inne formy są mało rozpoznawalne, 
a to powoduje, że wysiłek fizyczny może stać się monotonny i mało atrakcyjny. Istotne 
wydaje się więc budowanie świadomości społeczeństwa na temat różnorodnych form 
aktywności fizycznej, które można realizować w czasie wolnym. 

W tym rozdziale autorzy przedstawią trzy propozycje aktywnego spędzenia czasu 
wolnego na przykładzie wybranych gier wykorzystujących unikalne przybory: ringo, dyski 
oraz piłki indiaca. Tym sposobem zaprezentowane zostaną mniej popularne formy gier 
nadające się do wykorzystania w czasie wolnym zarówno indywidualnie, jak i zespołowo 
przy niskim nakładzie finansowym. Omówione zostaną jedynie wybrane rodzaje i zasady 
gier, lecz autorzy pragną podkreślić możliwość różnorodnego wykorzystania wymienionego 
w tym rozdziale sprzętu. 

15.1. Ringo 
Polska gra w ringo we współczesnej formie została stworzona w 1959 r. przez Włodzimierza 

Strzyżewskiego, który w latach 70. ubiegłego wieku opracował jej przepisy, a następnie zareje-
strowanej ją jako sport narodowy. Ringo zostało zaprezentowane na igrzyskach olimpijskich 
odbywających się w Meksyku w 1968 r. Regularne uczestnictwo w grze w ringo nie tylko uczy 
nowych umiejętności, ale również wywiera pozytywny wpływ na organizm człowieka.25–27 
Różnorodność działań wykonywanych w czasie tej gry pozwala na kształtowanie wszechstron-
ności ruchowej, która może być wykorzystywana jako forma wspomagająca nauczanie skom-
plikowanych elementów, m.in. w gimnastyce.28 Polska gra w ringo jest ciekawą propozycją na 
spędzenie czasu wolnego w sposób aktywny względem pozostałych bardziej popularnych 
gier na świecie.29 Pokazują to m.in. badania, 
według których ta forma aktywności fizycz-
nej cieszyła się dużym powodzeniem wśród 
uczniów realizujących program wychowa-
nia fizycznego. Większość z uczestników gry 
w ringo poleca znajomym tę formę aktyw-
ności fizycznej oraz zachęca do rozwijania 
zainteresowań w tym kierunku.18 

Gra w ringo polega na przerzucaniu 
gumowego kółka o pierścieniowatym 
kształcie (zwanego właśnie ringo) nad siat-
ką w kierunku pola gry przeciwnika (ryc. 
15.1). Rywalizacja w grze może odbywać 
się jeden przeciwko jednemu, ale również 
w zespołach 2- lub 3-osobowych. W przy-
padku gry w zespole rozgrywka może prze-
biegać przy użyciu jednego lub dwóch ringo. 
Pole gry to boisko o wymiarach boiska do 

Ryc. 15.1.  Ringo wykorzystywane do aktywnego 
spędzania czasu wolnego 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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siatkówki, tj. 16 m × 8 m, przedzielone na połowy za pomocą siatki zawieszonej na wyso-
kości 243 cm. Wymiary boiska i wysokości zawieszenia siatki mogą się różnić w zależności 
od płci i kategorii wiekowej. Celem gry jest zdobycie 15 pkt. W przypadku wyniku 14 : 14 gra 
prowadzona jest do momentu uzyskania przewagi dwóch punktów, natomiast gdy wynik 
wynosi 16 : 16, zwycięża zdobywca 17. pkt. Rozgrywkę wygrywa drużyna, która zwyciężyła 
dwa lub trzy sety. Punkty zdobywa się za każdym razem, gdy przeciwnik popełni błąd 
własny oraz gdy ringo upadnie na pole gry przeciwnika. Grę rozpoczyna rzut serwisowy 
wykonywany zza linii końcowej boiska na drugą stronę siatki. Podczas serwu nie można 
przekroczyć linii, zza której jest on wykonywany. Zawodnik serwujący czeka na sygnał „start” 
wydany przez sędziego (w przypadku gry bez sędziego – przez innego zawodnika), który 
przed tym sygnałem zadaje pytanie „gotów?”, oczekując odpowiedzi „gotów” od obydwu 
drużyn. W zespole za każdym razem zmienia się osoba wykonująca serw. W przypadku gry 
z użyciem dwóch kółek serw wykonywany jest z dwóch stron jednocześnie. Istotną zasadą 
jest, że kółko po złapaniu powinno być natychmiast przerzucone na drugą stronę. W przy-
padku przetrzymania kółka drużyna traci punkt. Chwyt ringo nie może zostać zmieniony 
przy utracie kontaktu z kółkiem, a ze złapanym ringo nie wolno się przemieszczać. Szcze-
gółowy opis zasad gry i ich aktualizacje można znaleźć na stronie Polskiego Towarzystwa 
Ringo30 lub na stronie internetowej Międzynarodowej Federacji Ringo (International Ringo 
Federation)31 – ryc. 15.2 i 15.3.

Ryc. 15.2.  Sprzęt umożliwiający zbudowanie przenośnego boiska do gry w ringo 
Źródło: Polskie Towarzystwo Ringo. Boiska do gry w ringo.  
https://www.ringo.org.pl/index.php/sprzt-do-gry/boiska. Dostęp 7.06.2023.
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15.2. Frisbee 
Znany pod nazwą „frisbee” dysk latający, wynaleziony przez Freda Morrisona, jest wy-

korzystywany do różnego rodzaju gier i zabaw rekreacyjnych, ale również w sporcie. Dyski 
w zależności od przeznaczenia mogą różnić się masą, wielkością oraz materiałem, z którego 
zostały wykonane. Niemniej jednak ich wykorzystanie jest jednakowe i polega na wykony-
waniu rzutów, a następnie chwytaniu lecącego frisbee. Duża dostępność, wszechstronność 

Ryc. 15.3.  Boisko do gry w ringo  
Źródło: Polskie Towarzystwo Ringo. Boiska do gry w ringo.  
https://www.ringo.org.pl/index.php/sprzt-do-gry/boiska. Dostęp 7.06.2023.

Ryc. 15.4.  Gry wykorzystujące przybór w postaci dysku frisbee 
Źródło: opracowanie własne.
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oraz wprowadzenie określonych zasad do 
tej formy rozrywki pozwoliło na stworze-
nie różnorodnych gier. Wiele z nich zostało 
przekształconych na dyscypliny sportowe, 
w których wykorzystuje się latające dyski 
(ryc. 15.4). 

Ciekawą propozycją aktywnego spędzenia 
czasu wolnego na świeżym powietrzu jest gra 
powstała z połączenia frisbee oraz golfa, czyli 
disc golf (ryc. 15.5). Gra polega na pokonaniu 
pola gry w jak najmniejszej liczbie wykona-
nych rzutów. Podczas rywalizacji zwycięża ten 
z zawodników, który ukończy określoną rundę 
z najmniejszą liczbą oddanych rzutów. Runda 
rozpoczyna się od wyznaczonego miejsca do 
rozbiegu (tzw. tee), a kończy na koszu (ryc. 
15.6). Po każdym rzucie następny wykony-
wany jest z miejsca, gdzie uprzednio spadł 
dysk, aż do trafienia do kosza. Po trafieniu 
kończącym rundę rozpoczyna się nową rundę 
w innym obszarze tee, gdzie rozgrywka toczy 
się do nowego dołka (ryc. 15.7). Możliwość 
zakupu przenośnego kosza do disc golfa po-
woduje, że przestrzenią do tej gry może być 
choćby park lub inne miejsce (pod warun-
kiem spełnienia warunków bezpieczeństwa). 
Niemniej jednak warto wspomnieć o istnie-
niu pól DiscGolfPark, czyli miejsc specjalnie 
dostosowanych do tego typu rozrywki wypo-
sażonych w turniejowe kosze (DiscGolfPark 
Target), system oznakowania (InfoBoard, 
TeeSign) oraz miejsca do rozbiegu (TeePad). 
Bardziej szczegółowe przepisy gry w disc gol-
fa można znaleźć na stronie internetowej.32 
Aktualnie w Polsce znajduje się kilka DiscGol-
fParków zaprojektowanych w taki sposób, aby 
zawierały niezbędne elementy do rozgrywki. 
Zaliczyć można do nich m.in.:
• Złotów DiscGolfPark;
• Zieleniec DiscGolfPark; 
• Fojutowo DiscGolfPark;
• Gliwice DiscGolfPark; 
• Nosselia DiscGolfPark.

Ryc. 15.5.  Mapa Polski z zaznaczonymi obszarami 
dostosowanymi do gry w disc golfa 
Żródło: https://discgolfpoland.pl/gdzie-grac/. 
Dostęp 15.05.2022.

Ryc. 15.6.  Dysk oraz przenośny kosz do gry  
w disc golfa  
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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Należy mieć na uwadze, że dyscyplina ta staje się obecnie popularna, czego skutkiem jest coraz 
częstsze pojawianie się propozycji budowy lub dostosowania przestrzeni zielonych w miastach do 
gry w disc golfa, m.in. w ramach projektów związanych z budżetem obywatelskim. Tym właśnie 
sposobem w 2021 r. w ramach Wrocławskiego Budżetu Obywatelskiego został przedstawiony pro-
jekt pola do disc golfa mający powstać na terenach zielonych parku Szczytnickiego we Wrocławiu.

15.3. Peteca 
Ostatnią propozycją aktywnego spędzenia czasu wolnego zaproponowaną przez autorów 

w tym rozdziale jest gra peteca wywodząca się z terenów Brazylii z czasów przed portugal-
ską kolonizacją. Gra zyskała na popularności podczas igrzysk olimpijskich organizowanych 
w Antwerpii (1920 r.), skąd rozprzestrzeniła się na cały świat. W zależności od regionu gra 
jest różnie nazywana, lecz w Europie oraz Stanach Zjednoczonych jest określana jako indiaca 
ball. Duża dowolność, jeżeli chodzi o miejsce i formę gry sprawia, że jest ona dostępna dla 
każdego niezależnie od wieku czy też liczby uczestników.33 Rywalizować poprzez utrzymy-
wanie lotki w powietrzu można bowiem w dowolnej konfiguracji (m.in. 1 : 1, 2 : 2, 3 : 3…), bez 
określania dokładnego pola gry, np. poprzez ustawienie się w kółko. 

Istnieje również możliwość rozegrania meczu zgodnego z oficjalnymi zasadami. Gra ma 
dwie wersje rozgrywek – w jednej biorą udział 2-osobowe zespoły (wersja peteca praktykowana 
w Brazylii), a w drugiej gra się w 5-osobowych zespołach (zgodnie z przepisami mistrzostw świata 
w indiaca ball). W indiaca ball mecz rozgrywany jest do trzech setów, podczas których gra toczy 
się do uzyskania 25 pkt. Gra prowadzona jest aż do uzyskania 2-punktowej przewagi przez zespół 
prowadzący punktowo. Wygraną uzyskuje się, zwyciężając w dwóch setach. Aby rozpocząć roz-
grywkę, lotkę (ryc. 15.8) należy zaserwować zza linii końcowej boiska, przebijając ją nad siatką na 
drugą połowę. Kolejność serwowania ustalana jest poprzez rzut monetą, a zmiana serwujących 

Ryc. 15.7.  Zawodnicy grający w disc golfa  
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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następuje po zdobyciu punktu przez drużynę. Zespoły 
zmieniają połowę boiska przy każdym secie z wyjątkiem 
setów rozstrzygających. W przypadku konieczności ro-
zegrania trzeciego setu następuje ponowne losowanie 
kolejności wykonywania serwów przez zespoły. Zespół 
odbierający zagranie ma możliwość trzykrotnego kon-
taktu z lotką (nie dotyczy sytuacji po bloku) w celu prze-
bicia jej na połowę przeciwnika – mogą występować 
podania między zawodnikami zespołu. Punkty zdobywa 
się w następujących sytuacjach: przy skutecznym trafie-
niu lotką w pole przeciwnika, gdy drużyna przeciwna 
popełni błąd gry oraz gdy przeciwnik otrzyma karę. Pole 
gry to boisko o wymiarach 16 m × 6,10 m przedzielo-
ne na dwie połowy siatką, której wysokość zależy od 
kategorii wiekowej i płci (np. dla dorosłych w formule 
mieszanej wynosi 2,15 m). W zależności od organizatora 
przepisy mogą być modyfikowane i różnić się od siebie. 
Szczegółowy opis zasad obu odmian gry (peteca oraz 
indiaca ball) można znaleźć na stronach internetowych 
poświęconych tej grze.34 
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Trening siłowy jako forma aktywnego  
spędzania czasu wolnego 

Aktywne spędzanie czasu wolnego obejmuje różnego rodzaju czynności związane 
z ruchem oraz wysiłkiem fizycznym. Do aktywności fizycznej zalicza się również wiele 
czynności dnia codziennego, które powodują szybszą pracę układu sercowo-naczy-
niowego i oddechowego oraz podnoszą temperaturę ciała człowieka. Regularnie po-
dejmowany wysiłek fizyczny wpływa na osiągnięcie wymarzonej sylwetki, utrzymanie 
prawidłowej masy ciała, poprawę samopoczucia, obniżenie stresu, a przede wszystkim 
ograniczenie ryzyka występowania wielu chorób przewlekłych.1,2 Utrzymanie odpo-
wiedniego poziomu aktywności fizycznej jest jednym z najlepszych sposobów ochrony 
układu kostno-stawowego oraz mięśniowego przed niekorzystnymi zmianami w ich 
strukturach i  funkcjonowaniu.3 Udowodniono, że osoby prowadzące aktywny tryb 
życia często żyją dłużej oraz dłużej zachowują sprawność organizmu w porównaniu 
ze społecznością nieaktywną.4

Jedną popularniejszych form spędzania czasu wolnego jest trening siłowy. Dobrze 
zaplanowany przygotowuje tkankę mięśniową także do realizacji innych działań ru-
chowych niż tylko podnoszenie ciężarów. Efektem ćwiczeń oporowych nie jest jedynie 
zwiększenie siły mięśniowej, ale również poprawa wytrzymałości siłowej i wzrost masy 
mięśniowej. Regularne treningi siłowe przyczyniają się do osiągnięcia wymarzonego 
wyglądu ciała zarówno wśród mężczyzn, jak i kobiet. Należy zwrócić uwagę, że w zależ-
ności od płci cel treningowy i motywy jego podejmowania mogą być różne, co może 
warunkować inny plan treningowy. Trening oporowy przyczynia się do wzmocnienia 
i odżywienia stawów, więzadeł oraz innych elementów okołostawowych. Powinien 
zostać przygotowany na podstawie odpowiednich programów treningowych i ćwiczeń, 
w efekcie których osiągany jest harmonijny rozwój sylwetki.5

Planując podjęcie wysiłku o charakterze oporowym przy wykorzystaniu różnych 
technik i systemów treningowych, należy w pierwszej kolejności przeprowadzić dokładne 
badania i zebrać informacje o aktualnym stanie zdrowia oraz zastanowić się nad trybem 
i higieną swojego życia, zwłaszcza w zakresie dotychczasowej aktywności fizycznej.6 War-
to przypomnieć, że trening siłowy to nie tyko ćwiczenia na siłowni przy użyciu różnego 
rodzaju sztang, gryfów, hantli, specjalnych ławek i maszyn (ryc. 16.1 i 16.2), ale również 
z wykorzystaniem ciężaru własnego ciała czy gum oporowych (ryc. 16.3).7 
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Ryc. 16.2.  Sztangielki do treningu siłowego 
Źródło: darmowa grafika Creative Commons Zero,  
https://pixabay.com/pl/photos/hantle-zdatno%c5%9b%c4%87-si%c5%82ownia-2646970/. Dostęp 16.05.2022.

Ryc. 16.1.  Obciążniki kulowe – kettlebell 
Źródło: darmowa grafika Creative Commons Zero,  
https://pixabay.com/pl/photos/sporty-moc-wagi-hantle-szkolenie-2253634/. Dostęp 16.05.2022.
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Wysiłki oporowe na siłowni można podzielić głównie na ćwiczenia z wolnymi ciężarami 
oraz ćwiczenia wykonywane na specjalnych maszynach treningowych. U osób mniej do-
świadczonych oraz zaczynających swoją przygodę z treningiem siłowym zaleca się ostrożne 
korzystanie z wolnych ciężarów, takich jak sztangi czy hantle. W początkowej fazie poleca się 
naukę oraz kontrolowanie właściwej techniki wykonywania ćwiczeń pod okiem instruktora 
lub osoby doświadczonej w celu wyrobienia poprawnych nawyków ruchowych.8

Trening siłowy to forma wysiłku opierająca się na określonych zasadach i metodach tre-
ningowych. Zarówno dobór metod, środków treningowych, jak i obciążeń zawsze powinien 
być dostosowany do stanu zdrowia, poziomu oraz zakresu ruchomości w stawach, a także 
założonego celu treningowego. Priorytetem jest przede wszystkim zasada bezpieczeństwa 
i zdrowotny charakter ćwiczeń oporowych. Zasada bezpieczeństwa dotyczy poprawnej 
techniki ruchu, ale przede wszystkim przeprowadzenia rozgrzewki, odpowiedniego doboru 
obciążeń oraz sprawnego sprzętu i urządzeń treningowych (ryc. 16.4–16.9). Trening siłowy 
jest zalecany osobom w każdym wieku bez względu na płeć, a prowadzony racjonalnie 
i w odpowiedni sposób daje konkretne korzyści zdrowotne.9–11 Zajmuje czołowe miejsce 
w grupie aktywności ruchowych i sposobów treningu sprawności fizycznej. Oddziałuje na 
realizację wielu innych zadań ruchowych czy zdolności motorycznych oraz pozwala osiągnąć 
wymarzony poziom muskulatury czy estetyki ciała.4

Realizując trening siłowy z uwzględnieniem specyfiki odpowiednich planów treningowych, 
zawsze trzeba dostosować ćwiczenia oraz objętość i intensywność wysiłku do indywidualnych 
potrzeb i możliwości danej osoby. Każdy z uczestników treningu może posiadać różne ogranicze-
nia czy przykurcze mięśniowe oraz inne dysfunkcje w obrębie układu ruchu, które powinny być 
uwzględnione w planie treningowym. Odpowiednio dobrany trening siłowy oprócz poprawy siły, 
zwiększenia masy mięśniowej lub redukcji tkanki tłuszczowej powinien też korygować wady posta-
wy i wpływać na utrzymanie optymalnego poziomu mobilności i ogólnej sprawności.12 Wiele do-
niesień naukowych potwierdza również większą skuteczność treningu oporowego w dwutorowej 
kontroli masy ciała – możliwości budowy masy mięśniowej oraz redukcji tkanki tłuszczowej.13,14 

Ryc. 16.3.  Trening siłowy z wykorzystaniem ciężaru własnego ciała 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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Wśród głównych motywów podejmowania treningu siłowego wymienia się poprawę 
estetyki ciała, zwiększenie masy mięśniowej, redukcję tkanki tłuszczowej czy poprawę spraw-
ności i wyników sportowych.15–19 Obraz idealnego ciała ludzkiego w dzisiejszych czasach 
jest silnie zdeterminowany przez środki masowego przekazu. Wszelkiego rodzaju reklamy 
czy stale rosnąca popularność mediów społecznościowych pokazują idealnie wyglądających 
ludzi. Mężczyzn ukazuje się jako dobrze zbudowanych, umięśnionych, krzepkich oraz silnych. 
Kobiety zaś przedstawiane są jako osoby piękne, o smukłej budowie ciała, charakteryzujące 
się delikatnością i miękkością ruchów.20–22

Ryc. 16.5.  Siłownia plenerowa przy ul. Mielczarskiego we Wrocławiu 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.

Ryc. 16.4.  Siłownia plenerowa znajdująca się przy ul. Przedwiośnie we Wrocławiu  
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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Promowanie w mediach społecznych obrazu szczupłej i zadbanej sylwetki może mieć 
korzystne działanie skłaniające społeczeństwo do poprawy swojej kondycji, zdrowia i sty-
lu życia. Uzyskanie takiej sylwetki bywa trudnym zadaniem dla przeciętnego człowie-
ka, lecz nie niemożliwym do wykonania. Trening oporowy jest idealnym do tego narzę-
dziem.23 Regularne jego podejmowanie pozwala działać dwutorowo na ciało człowieka.  

Ryc. 16.6.  Siłownia plenerowa znajdująca się w parku Biskupińskim we Wrocławiu 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.

Ryc. 16.7.  Siłownia plenerowa znajdująca się w parku Tarnogajskim we Wrocławiu 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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Ryc. 16.9.  Siłownia znajdująca się w Studium Wychowania Fizycznego i Sportu Uniwersytetu Medycznego 
we Wrocławiu 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.

Oprócz zwiększania poziomu tkanki mięśniowej trening siłowy wpływa również na wydatek 
energetyczny, pozwalając redukować zbędną tkankę tłuszczową. Podejmowanie wysiłku 
oporowego przeciwdziała również atrofii mięśniowej w starszym wieku, a zmniejszenie zbyt 
dużej ilości tkanki tłuszczowej pozwala obniżyć ryzyko wielu chorób cywilizacyjnych.24,25 

Ryc. 16.8.  Siłownia plenerowa znajdująca się przy ul. Kiełczowskiej we Wrocławiu  
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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Regularnie podejmowany trening siłowy daje również wiele korzyści zdrowotnych w za-
kresie zapobiegania sarkopenii, normalizacji ciśnienia tętniczego, zwiększania wrażliwości 
insulinowej oraz gęstości mineralnej kości, a także przeciwdziała upadkom, zwłaszcza 
w starszym wieku.10 

Aktywność fizyczna, zwłaszcza podejmowana w sposób regularny, oprócz wpływu na 
zmniejszenie masy ciała czy zwiększenie zawartości masy mięśniowej wywołuje wiele innych 
pozytywnych zmian w organizmie człowieka. Często wyróżnia się tu poprawę gospodarki 
cukrowej organizmu, wzrost sprawności układu sercowo-naczyniowego czy oddechowego, 
obniżenie ciśnienia tętniczego krwi i częstości skurczów serca, ale również wzrost pewności 
siebie, polepszenie samopoczucia i zdrowia psychicznego.26 Trening siłowy o różnym charak-
terze wysiłku wydaje się idealnym narzędziem do osiągania różnego rodzaju celów. Biorąc pod 
uwagę jego korzyści nie tylko zdrowotne, ale również wpływające na łatwiejsze osiągnięcie 
wymarzonej i zdrowej sylwetki, trening siłowy powinien być podejmowany regularnie w czasie 
wolnym. Zarówno mężczyźni, jak i kobiety śmiało powinni realizować treningi o charakterze 
oporowym, zważywszy na to, że są one zalecane przez specjalistów z zakresu profilaktyki 
zdrowia osobom w każdym wieku.9
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Wspinaczka jako aktywna forma 
spędzania czasu wolnego

Mianem wspinaczki możemy określić wiele rodzajów aktywności fizycznej. Jest 
to działalność człowieka polegająca na poruszaniu się po stromym terenie, gdzie do 
zachowania równowagi niezbędne jest użycie rąk, a niekiedy także specjalistycznego 
sprzętu. Istnieją różne typy wspinaczki – począwszy od wspinaczki wysokogórskiej, do 
której zaliczane są taternictwo, alpinizm czy himalaizm, poprzez wspinaczkę lodowcową, 
wielkościanową (bigwall), drytooling, kończąc na boulderingu i wspinaczce sportowej. 
Wspinaczka należy do sportów ekstremalnych, niosących za sobą zwiększone ryzyko 
doznania urazu bądź trwałego uszczerbku na zdrowiu. W skrajnych przypadkach błąd 
może kosztować wspinacza nawet życie. Wspinaczka dostarcza także wielu niezwykłych 
wrażeń i gwarantuje przeżywanie silnych emocji związanych m.in. ze strachem przed 
wysokością, silną ekspozycją, odpadnięciem od ściany oraz świadomością podejmo-
wanego ryzyka.1 Mimo to przy zachowaniu zasad ostrożności, właściwej asekuracji 
i podejmowaniu aktywności wspinaczkowej w miejscach do tego wyznaczonych jest 
sportem względnie bezpiecznym. 

Od pewnego czasu w Polsce można zaobserwować wzrost zainteresowania upra-
wianiem wspinaczki, którą definiuje się jako „pokonywanie trudnego terenu górskiego 
z wykorzystaniem jego naturalnej rzeźby lub za pomocą sztucznych ułatwień, często 
z użyciem specjalistycznego sprzętu wspinaczkowego”.2 Takie rozumienie wspinaczki, 
której uprawianie wymaga umiejętności posługiwania się specjalistycznym sprzętem 
i odpowiedniego przygotowania psychofizycznego, pozwala zaklasyfikować ją jako 
formę turystyki kwalifikowanej.3–4

Wzrostowi popularności wspinaczki towarzyszy rozwój infrastruktury wspinaczkowej 
w postaci sztucznych ścianek wspinaczkowych stanowiących alternatywę dla walorów 
naturalnych. Wspinaczka na sztucznych panelach wspinaczkowych określana jest mia-
nem wspinaczki halowej.2 W tej formie rekreacji chętnie biorą udział zarówno doświad-
czeni wspinacze, jak i osoby początkujące. Ogromnym atutem sztucznych ścianek jest 
to, że umożliwiają uprawianie wspinaczki przez cały rok, również w sezonie zimowym.

W Polsce pierwsza ścianka wspinaczkowa powstała w latach 80. XX w. Wykorzy-
stano w tym celu 20-metrowy szyb nieczynnej windy w budynku należącym do Klu-
bu Wysokogórskiego z Gliwic. Szacuje się, że takich ścianek jest w Polsce obecnie 
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ok. 450–500 i wciąż pojawiają się nowe. Sztuczne panele instalowane są w szkołach, 
przedszkolach, parkach zabaw, centrach handlowych, miejskich ośrodkach sportu 
i rekreacji, klubach fitness itp.5

Wspinaczka sportowa to dyscyplina, w której hasło „szybciej, wyżej, mocniej” jest 
uchwytne i w pełni realizowane. Tym trzem określeniom odpowiadają trzy konkurencje 
wspinaczkowe: wspinaczka na szybkość (wygrywa ten, kto najszybciej pokona drogę wspi-
naczkową), wspinaczka na trudność (o pierwszeństwie decyduje najwyżej osiągnięty punkt 
na ścianie) i wspinaczka boulderowa (zwycięzcą jest ten, kto pokona drogę w najmniejszej 
liczbie prób; ryc. 17.1).6

Wspinaczka sportowa jest nową, prężnie rozwijającą się dyscypliną. Jej geneza sięga 
końca lat 70. i początku lat 80. ubiegłego stulecia.7,8 Wywodzi się od alpinizmu. To, co 
odróżnia od siebie ww. dyscypliny wspinaczkowe (alpinizm od wspinaczki sportowej), 
to m.in. podłoże materialno-przestrzenne. Inne jest ono na lodowej górze w Himalajach, 
a  inne w przypadku przejścia drogi skałkowej. Różnica dotyczy też charakteru wysiłku. 
Wspinaczka wysokogórska wiąże się nierzadko z długim podejściem pod ścianę, a na-
stępnie co najmniej kilkugodzinnym wspinaniem się. Natomiast wspinanie skałkowe to 
wysiłki najczęściej kilkudziesięciominutowe. Cechą charakterystyczną takiej formy ruchu 
jest znaczna liczba izometrycznych skurczy mięśniowych.7,8

Wspinaczka sportowa jest jednym z najpopularniejszych sportów ekstremalnych. Polega 
na przemieszczaniu się po ścianie wspinaczkowej (naturalnej bądź sztucznej) przy użyciu 
wyłącznie rąk i nóg. Podczas wspinaczki używa się specjalistycznego sprzętu, który jest tylko 
w sposób bierny, czyli do asekuracji. Wyróżnia się kilka rodzajów wspinaczki sportowej, m.in. 
wspinanie się w zależności od terenu działania (wspinaczka wysokogórska, wielowyciągowa, 
skałkowa, halowa), liczby osób (wspinaczka jednoosobowa, zespołowa) oraz asekuracji (wspi-
naczka z dolną lub górną asekuracją, wspinaczka bez asekuracji). Podczas zawodów sporto-
wych często używa się specjalistycznych określeń wspinaczki, np. wspinaczka na trudność, 
wspinaczka na czas oraz bouldering (wspinanie się na niewielkiej wysokości bez asekuracji).9

Ryc. 17.1.  Podział wspinaczki sportowej na różne konkurencje  
Źródło: opracowanie własne na podstawie: strony Międzynarodowej Federacji Wspinaczki Sportowej: 
https://www.ifsc-climbing.org/. Dostęp 19.03.2022.
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17.1. Wspinaczka sportowa – lead, czyli prowadzenie 
Ten rodzaj wspinaczki charakteryzuje się tym, że zawodnicy wspinają się po kolei, 

zabezpieczeni liną, na przewieszoną trasę w limicie czasu wynoszącym 6 min (ryc. 17.2). 
Zwycięzcą rywalizacji jest zawodnik, który osiągnie najwyższy punkt. W lead celem 
zawodników jest wspięcie się jak najwyżej na ścianę o wysokości 15 m w indywidualnej 
próbie. Zawodnicy mają ograniczony czas (6 min) na wykonanie próby. Kiedy wspinacz 
przyczepi linę do górnego przelotu przed upływem czasu, oznacza to ukończenie wspi-
naczki (zdobycie tzw. topu). Klasyfikacja zawodników uzależniona jest od osiągniętej 
przez zawodnika wysokości, tj. numeru chwytu. Zawodnik otrzymuje „+” do swojego 
wyniku, jeśli porusza się w kierunku następnego stanowiska. Trasy są resetowane po-
między kwalifikacjami, półfinałami i finałem. Zawodnicy mogą oglądać trasę podczas 
zbiorowego czasu obserwacji (6 min) przed startem, ale nie mogą jej próbować (brak 
obserwacji w rundzie kwalifikacyjnej). Zawodnicy są przetrzymywani w izolatce przed 
wykonaniem próby „na oko” (brak izolacji w rundzie kwalifikacyjnej). Istnieją różne 
trasy dla mężczyzn i kobiet. Najczęściej zawodnicy rozgrywają kwalifikacje w formule 
klasycznej, a fazę pucharową w formule widowiskowej duel. Jeśli wspinacz odpadnie od 
ściany, zapisuje się mu ostatnią osiągniętą wysokość oraz liczbę ładowni, jakie zaliczył.10 
Celem wspinaczki na trudność jest ukończenie drogi wspinaczkowej lub dotarcie jak 
najwyżej. Chwyty są zazwyczaj małe, a poszczególne przechwyty trudne. Najbardziej 
narażone na urazy są palce rąk.

Ryc. 17.2.  Wspinaczka sportowa – lead, zawodniczka na ścieżce 
Źródło: https://www.ifsc-climbing.org/. Dostęp 19.03.2022.
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17.2. Wspinaczka sportowa – bouldering 
Bouldering to forma wspinaczki składającej się z niewielkiej liczby trudnych ruchów. 

Zgodnie z ogólnie przyjętą przez środowisko wspinaczy normą za boulder można uznać 
nawet jednoruchowe przejście danego problemu skalnego. Wspinaczka boulderowa wymaga 
dużej siły maksymalnej, czyli takiej, która swój najwyższy poziom osiąga w jak najkrótszym 
czasie. Popularną i coraz częściej praktykowaną formą treningu jest bouldering na sztucznej 
ścianie wspinaczkowej.11

Bouldering wymaga od zawodników najczęściej bardzo dobrej techniki oraz siły mięśnio-
wej i gibkości. Konkurencja odbywa się na trasach (problemach) o maksymalnej wysokości 
4 m. Wygrywa zawodnik, który rozwiąże najwięcej problemów w jak najmniejszej liczbie 
prób. Zawody boulderowe odbywają się na 4-metrowych ścianach wyposażonych w maty 
bezpieczeństwa. Celem zawodów boulderowych jest rozwiązanie (pokonanie) największej 
liczby problemów (tras) na czterech/pięciu (w zależności od rundy) boulderach w jak naj-
mniejszej liczbie prób w określonym czasie. Dla kobiet i mężczyzn ustalane są problemy 
o różnym poziomie trudności.10

Problemy są resetowane pomiędzy kwalifikacjami, półfinałami i finałem. W finałach za-
wodnicy mogą oglądać problemy boulderowe podczas wspólnego czasu obserwacji (2 min 
na boulder), ale nie mogą ich próbować. W kwalifikacjach i półfinałach zawodnicy obser-
wują problemy po raz pierwszy podczas pierwszej próby (nie ma możliwości obserwacji 
przed rundą). Zawodnicy przed przystąpieniem do rywalizacji są przetrzymywani w izolatce. 
O kolejności w klasyfikacji decyduje liczba rozwiązanych zadań. Zawodnik, który rozwiąże 
ich najwięcej, wygrywa.

Na każdy problem przypada jedno zatrzymanie strefy (mniej więcej w połowie zadania). 
Ranking boulderowy powstaje na podstawie liczby: 
• osiągniętych szczytów;
• osiągniętych stref trzymania;
• prób zdobycia szczytu;
• prób wejścia do strefy.

Celem boulderingu jest ukończenie drogi wspinaczkowej lub dotarcie jak najwyżej. Pod-
czas wspinaczki wykonywane są odpowiednie ruchy i chwyty mające na celu przejście okreś-
lonej drogi wspinaczkowej. Chwyty są zazwyczaj małe, a poszczególne przechwyty bardzo 
trudne. Najbardziej narażone na urazy są stawy łokciowe i palce rąk. 

17.3. Wspinaczka sportowa na czas – speed 
Wspinacze startujący w zawodach w konkurencji na szybkość wspinają się po standardo-

wej znormalizowanej sztucznej ścianie o wysokości 15 m usytuowanej pod kątem 95 stopni 
(ryc. 17.3). Pokonują drogę (ścieżkę) najczęściej w formacie duelu. Format tej konkurencji 
– wspinaczki sportowej w duelu – polega na jednoczesnym wspinaniu się dwóch zawod-
ników (asekurowanych z góry) w sposób naprzemienny po dwóch równoległych drogach 
(ścieżką A i B). Naprzemienność wyścigu polega na możliwości pokonania przez każdego 
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zawodnika ścieżki A oraz B, a do klasyfikacji 
końcowej zalicza się jeden najlepszy wynik 
(uzyskany z obu wejść na szczyt). Wygrywa 
najszybszy wspinacz. Mężczyźni i kobiety 
rywalizują na identycznych trasach, które 
nie są modyfikowane pomiędzy rundami. 
Zawodnicy rywalizują (ścigają się) w parach 
na takich samych trasach. Zwycięzcą jest ten, 
kto pierwszy dotrze na szczyt trasy.10

Celem wspinaczki na czas jest ukończe-
nie drogi wspinaczkowej w jak najkrótszym 
czasie. Podczas wspinaczki wykonywane 
są tylko ruchy dynamiczne. Chwyty są za-
zwyczaj duże, a poszczególne przechwyty 
łatwe. Najbardziej narażone na urazy są sta-
wy łokciowe.

Wspinanie jako sport siłowy pozytywnie 
wpływa na rozwój całego układu mięśniowe-
go człowieka. Podczas jego uprawiania najin-
tensywniej pracują mięśnie obręczy barkowej, 
ramienia i przedramienia, przede wszystkim 
przy podciąganiu się do chwytów oraz trzy-
maniu palcami małych chwytów. Nie należy 
jednak zapominać o pracy mięśni brzucha 
i grzbietu, która jest potrzebna, aby utrzymać 
stabilną pozycję ciała na ścianie (tzw. body 
tension). Podczas wspinania przeważają ru-
chy zginania nad prostowaniem. Wspinaczka 
sportowa po skałach czy na sztucznej ścianie 
wspinaczkowej (tzw. panelu wspinaczkowym) wiąże się z długotrwałym wysiłkiem fizycznym. 
Przejście drogi wspinaczkowej może trwać 10–20 min, co wymaga znacznej wydolności fizycznej 
i umiejętności odpoczywania w niewygodnych pozycjach. Przejście 2–3 dróg wspinaczkowych 
w czasie jednego dnia poprawia wydolność organizmu. Poruszanie się po ścianie wymaga znacz-
nej gibkości i dużego zakresu ruchu w stawach kończyn. Wielokrotnie podczas wchodzenia 
na ścianę wspinacz „staje na granicy swoich możliwości” i pomimo zmęczenia musi wykonać 
spokojny, statyczny ruch, aby nie odpaść od ściany.12,13

17.4. Zapobieganie urazom
W zapobieganiu obrażeniom ważne są: przygotowanie do treningu, ćwiczenia wprowa-

dzające, odpowiedni dobór obciążenia treningowego oraz ćwiczenia rozluźniające. Wspi-
naczka sportowa z prawidłowo prowadzonym treningiem wpływa pozytywnie na kondycję 

Ryc. 17.3.  Zawodnicy rywalizujący w konkurencji speed 
Źródło: zdjęcie pochodzi z oficjalnej strony  
International Federation of Sport Climbing:  
https://www.ifsc-climbing.org/index.php/photos/
speed-gallery/collection/72157644032363582/
album/72157719444260515/item/51238422729.  
Dostęp 19.03.2022.
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psychiczną i fizyczną. Pozwala także osiągnąć wysoki stopień sprawności fizycznej oraz 
przyczynia się do kształtowania prawidłowej sylwetki i postawy ciała. Wspinaczka sportowa 
jest sportem bezpiecznym i ogólnorozwojowym.

Wspinaczka jest popularną formą spędzania wolnego czasu.14 Według Międzynarodowej 
Federacji Wspinaczki Sportowej (International Federation of Sport Climbing – IFSC) każdego 
dnia w samych Stanach Zjednoczonych wspinaczki próbuje 1000 osób, natomiast liczbę osób 
regularnie ją uprawiających szacuje się na 25 mln.15 W Rio de Janeiro w Brazylii na 129. sesji ple-
narnej Międzynarodowego Komitetu Olimpijskiego (MKOl) oficjalnie ogłoszono, że wspinaczka 
została zaakceptowana jako dyscyplina XXXII Letnich Igrzysk Olimpijskich w Tokio w 2020 r.16 

Najczęściej uprawianymi subdyscyplinami wspinaczki sportowej są: wspinaczka na prowadze-
nie oraz bouldering.17,18 Bouldering uprawiany jest stosunkowo nisko nad ziemią, a na sztucznych 
obiektach wspinaczkowych drogi nie przekraczają 5 m wysokości. Do asekuracji wykorzystywany 
jest odpowiednio gruby materac, który jest rozłożony na całej szerokości ścianki wspinaczkowej. 
Podczas wspinaczki w naturalnych formacjach skalnych asekurację stanowi materac przenośny. 
W boulderingu sportowiec ma zazwyczaj do wykonania maksymalnie 10 ruchów. Realizuje je 
przy pomocy chwytów, których wielkość jest zróżnicowana w zależności od trudności drogi 
wspinaczkowej.19 Wspinacz zwykle rozpoczyna wspinaczkę z pozycji siedzącej, w której obie jego 
nogi i ręce znajdą się na wyznaczonych chwytach startowych. Drogę wspinaczkową pokonuje 
w specjalnie przystosowanych do tego celu butach, a ręce osusza magnezją (węglan magnezu, 
MgCO3), aby zwiększyć możliwość utrzymania chwytów. Złapanie ostatniego chwytu obiema 
rękami i statyczne utrzymanie go kończy drogę wspinaczkową.20,21 Wspinaczka może odbywać 
się zarówno po pionowej, jak i nachylonej ścianie, nawet równolegle do podłoża. Subdyscyplina 
ta wywodzi się od alpinistów, którzy w deszczowe dni, kiedy nie mogli wspinać się w górach, 
trenowali na głazach narzutowych, nazywanych po angielsku boulder.20,22 

Wspinaczka na prowadzenie (wspinaczka linowa) odbywa się na ścianach wysokich 
(wyższych niż 10 m) – na przejście drogi składa się wiele ruchów, a względny czas wspinaczki 
jest dłuższy w porównaniu z drogami boulderowymi.18,22 Wielkość, kształt i liczba chwytów 
oraz długość drogi wpływają ostatecznie na poziom jej trudności.23 

Trening wspinaczkowy jest aktywnością fizyczną, która oddziałuje nie tylko na układ 
ruchu, ale pobudza również pracę różnych struktur i obszarów mózgu. Badania pokazują, że 
wspinaczka sportowa wpływa na stymulację i powiększenie się struktur w obrębie móżdż-
ku.24,25 Istnieją badania, które potwierdzają terapeutyczny wpływ uprawiania wspinaczki 
na problemy psychiczne, takie jak ADHD, zaburzenia lękowe i zaburzenia odżywiania.26,27

Popularność wspinaczki nierozerwalnie wiąże się z widowiskowością, dozą mocnych 
wrażeń i adrenaliną. Dzięki wspinaczce wspinacz doświadcza wielu pozytywnych emocji. 
Czerpie radość i satysfakcję z kończenia dróg, przełamywania własnego strachu, pokonywa-
nia trudności. Odczuwa dumę i spełnienie ze zrealizowanego celu. Często towarzyszy mu 
uczucie siły, sprawstwa czy wręcz niezniszczalności. Wybierając na miejsce wspinania natu-
ralne środowisko, takie jak skały bądź góry, dodatkowo czerpie przyjemność z obcowania 
z przyrodą. Ponadto wspinaczka jest sportem ogólnorozwojowym, wpływa pozytywnie na 
układ mięśniowy – wzmacnia mięśnie obręczy barkowej oraz kończyny górnej, lecz także 
mięśnie posturalne, do których zaliczamy mięśnie brzucha, grzbietu i pośladków. Oprócz 
tego wymaga od wspinacza znacznej wytrzymałości i wydolności fizycznej.28,29
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Wspinaczka sportowa w pomieszczeniach odbywa się na specjalnych ścianach, które 
często znajdują się w obiektach sportowych czy klubach fitness, a zajęcia wspinaczkowe 
prowadzone są dla wszystkich grup wiekowych. Dla dzieci często stanowi nie lada atrakcję, 
dla młodzieży sposób spędzania czasu wolnego, a w przypadku dorosłych bywa elementem 
życia towarzyskiego, jak i możliwością pokonania swoich lęków czy słabości. Dzieci już od 
najmłodszych lat mogą zaznajamiać się z elementami wspinaczki, m.in. na placach zabaw, 
które wyposażone są w specjalne urządzenia dające możliwość stawiania pierwszych kroków 
w tej jakże atrakcyjnej formie spędzania czasu wolnego. Dodatkowymi miejscami, gdzie dzieci 
i młodzież chętnie spędzają aktywnie czas wolny, mogą być parki linowe, w których również 
mamy styczność z elementami wspinaczki sportowej. 

W początkowej fazie swojej przygody zawsze lepiej jednak skorzystać z usług wykwalifi-
kowanego instruktora. Uprawiając wspinaczkę, trzeba pamiętać o przestrzeganiu regulaminu 
ścianki i używania sprzętu oraz zasad bezpieczeństwa, zarówno własnego, jak i innych.
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Pływanie jako aktywna forma  
spędzania czasu wolnego 

Wartościową ofertę w zakresie rekreacji ruchowej, sportu i kultury fizycznej stanowią 
także sporty wodne. Aktywność fizyczna realizowana w środowisku wodnym jest bardzo 
pożądana zwłaszcza w celu zachowania dobrostanu psychofizycznego, ale jej znaczenie 
dla zdrowia fizycznego jest równie ogromne.1,2 

Regularny wysiłek fizyczny to fundament, na którym oparta jest strategia zdrowego 
stylu życia. Wykorzystanie różnych form kultury fizycznej, w tym pływania i wielu innych 
aktywności w środowisku wodnym, może pozytywnie wpływać na polepszenie zdrowia 
na wielu różnych obszarach życia człowieka. Uczestnictwo w zajęciach realizowanych 
w środowisku wodnym powinno być wprowadzane jak najwcześniej ze względu na szyb-
sze i większe korzyści zdrowotne możliwe do osiągnięcia w późniejszym czasie.3 Pływanie 
stanowi atrakcyjną formę aktywności ruchowej. Ze względu na towarzyszące mu walory 
rekreacyjne, zdrowotne oraz utylitarne pływanie jest szczególnie ważne w wychowaniu 
fizycznym oraz rekreacji ruchowej dzieci, młodzieży i dorosłych.4 Tego rodzaju aktywność 
mogą podejmować osoby w każdym wieku, niezależnie od poziomu wytrenowania czy 
stanu zdrowia. Korzyści z regularnego ruchu w środowisku wodnym zachęcają do jak 
najwcześniejszego opanowania umiejętności pływania.5,6

Pływanie stanowi jedną z najzdrowszych form aktywności fizycznej oraz rekreacji 
ruchowej podejmowanej w czasie wolnym. Połączenie pływania oraz ćwiczeń korek-
cyjno-kompensacyjnych w środowisku wodnym jest w stanie przeciwdziałać różnym 
owadom postawy ciała. Regularne pokonywanie oporu wody harmonijnie rozwija 
sylwetkę oraz przy doborze odpowiednich ćwiczeń pozwala kształtować wiele zdol-
ności motorycznych, takich jak szybkość, wytrzymałość, gibkość czy siła.3,6 Pływanie 
to taki rodzaj aktywności, którą można podejmować przez całe życie. Oprócz wyżej 
wymienionych zalet warto wiedzieć, że pomaga wrócić do pełnej sprawności po róż-
nych operacjach czy urazach.7,8 Pływać można przez cały rok, nie tylko latem i kiedy 
jest ładna pogoda. Dzięki szerokiemu dostępowi do pływalni krytych aktywność ta jest 
dostępna cały czas. W trakcie wyjazdów oraz wakacji warto pływać w jeziorze, morzu 
czy spokojnych rzekach. Na uwagę zasługują również mało popularne w Polsce stawy 
kąpielowe.9
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Aktywność ruchową w środowisku wodnym dzieli się na: pływanie rekreacyjne, pływanie 
sportowe o charakterze wytrzymałościowo-szybkościowym, pływanie lecznicze wykorzysty-
wane w procesach rehabilitacyjnych oraz pływanie użytkowe związane z formą przydatną 
osobniczo.10 Podczas pływania ciało przyjmuje poziomą pozycję, co w dużym stopniu uła-
twia pracę serca oraz układu krwionośnego (ryc. 18.1). Ciśnienie parcjalne oraz prąd wodny 
działają masująco na wiele różnych naczyń krwionośnych, usprawniając krążenie krwi oraz 
zwiększając dopływ krwi do serca. Poprawa krążenia wpływa natomiast na bardziej wydajne 
zaspokajanie zapotrzebowania na tlen. Pływanie likwiduje niedotlenienie – zwiększa potrzeby 
tlenowe organizmu poprzez przyśpieszenie przemiany materii. Środowisko wodne stwarza 
sprzyjające warunki do oddychania, gdyż powietrze przy lustrze wody jest czyste, wolne od 
kurzu i innych zanieczyszczeń. Podczas pływania zachodzi zjawisko odciążenia i nie występuje 
przeciążenie stawów. Wszelkie ćwiczenia wykonywane w wodzie nie powodują urazów, co 
jest korzystne dla wszystkich osób, które doznały wcześniej kontuzji na powierzchni. Pływanie 
angażuje do pracy prawie wszystkie mięśnie oraz stawy, co umożliwia harmonijne oddziały-
wanie na ciało człowieka oraz wzmocnienie całego gorsetu mięśniowego, który utrzymuje 
prawidłową postawę. Umiejętność pływania jest niezbędna do czucia się bezpiecznie oraz 
korzystania w pełni z przyjemności, jaką daje spędzanie czasu wolnego nad morzem czy 
jeziorem. Dobre umiejętności pływackie nie tylko umożliwiają poruszanie się w środowisku 
wodnym, ale i zabezpieczają przez utonięciem,11 zwłaszcza gdy uprawiamy sporty wodne, 
m.in. kajakarstwo, żeglarstwo, jachting i wiele innych. 

Podczas pływania ciało przyjmuje jedną z najbardziej prawidłowych pozycji, co pozwala 
niwelować różne skrzywienia kręgosłupa. Działanie to jest wsparte osiowym odciążeniem krę-
gosłupa, które jest możliwe w środowisku wodnym. Swobodne ułożenie ciała na powierzchni 
wody połączone z rozluźnieniem mięśni sprzyjają bardziej obszernym ruchom w stawach, 
co pozwala zwiększyć ich ruchomość.10 Bezpośrednie oddziaływanie wody na organizm 
człowieka dostarcza wielu nowych bodźców spowodowanych przebywaniem w odciążeniu, 
pogłębionym oddychaniem, poziomym ułożeniem ciała oraz masującym działaniem wody. 
Wszelkie te czynniki wywołują reakcje, których nie można doświadczyć w warunkach lądo-
wych,5,12 a aktywizacja wielu grup mięśniowych przeciwdziała procesom starzenia.13 

Umiejętność pływania odgrywa bardzo 
istotną rolę w życiu człowieka. Opanowanie 
jej w stopniu podstawowym często nie przy-
sparza zbyt dużych trudności. Już ok. 10 go-
dzin spędzonych na ćwiczeniach wystarcza 
do przyswojenia podstawowych ruchów, 
pozwalających utrzymać się na powierzchni 
wody i przepłynąć krótki dystans.11 Zdrowot-
ny charakter środowiska wodnego związa-
ny jest z jego odmiennością oraz specyfiką 
ruchu, która jest dostępna dla wszystkich. 
Korzystny dla zdrowia wypoczynek w czasie 
wolnym powinien odbywać się w miejscu 
odmiennym od tego, w którym przebywa 

Ryc. 18.1.  Pozioma pozycja ciała podczas pływania 
Źródło: darmowa grafika Creative Commons 
Zero, https://pixabay.com/pl/vectors/pływak-
pływanie-sporty-wodne-fale-297723/.  
Dostęp 10.02.2022.
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się na co dzień. Wymaganiom tym idealnie odpowiada środowisko wodne. Często w okolicy 
naszego zamieszkania znajdują się całoroczne pływalnie lub sezonowo dostępne akweny 
wodne, które pozwalają wypocząć bez potrzeby dalekiego wyjazdu. 

Jak już wcześniej wspominano, pływać można nie tylko na pływalniach, lecz także w wielu 
rodzajach wód otwartych. Pływanie w wodach otwartych zazwyczaj ma charakter rekreacyjny, 
ale niekiedy wiąże się z uczestnictwem w różnych zawodach. Zbiorniki takie jak jeziora, zalewy, 
stawy, kanały, fiordy, morza czy spokojne rzeki idealnie nadają się do aktywnego spędzania 
czasu wolnego praktycznie w każdym miejscu na Ziemi. Ze względu na to, że większość 
Ziemi pokrywa woda, liczba malowniczych i bezpiecznych zbiorników do pływania wiąże 
się wyłącznie z kreatywnością osób uprawiających pływanie.14 Należy jednak przypomnieć, 
że chcąc popływać w wodach otwartych, trzeba wybierać te zbiorniki, przy których znajdu-
je się ratownik czuwający nad bezpieczeństwem osób w wodzie (ryc. 18.2). Korzystanie ze 
zbiorników bez nadzoru ratownika zarezerwowane jest jedynie dla wybitnych pływaków. 
Różne typy pływania w wodach otwartych przedstawiono w tabeli 18.1.

Woda stanowi idealne miejsce do wszelkiego rodzaju ćwiczeń rehabilitacyjnych ze wzglę-
du na odciążenie ciała po zanurzeniu. Umożliwia to wykonywanie ruchów, które często są 
niemożliwe bądź utrudnione w warunkach lądowych. Nadmiernie napięte mięśnie mogą 
wykonywać w wodzie ruchy, które spowodują ich rozluźnienie.13,15 Siła, jakiej trzeba użyć do 
wykonania ruchu w wodzie, jest dużo mniejsza niż przy ruchu wykonanym poza wodą. Roz-
luźnienie mięśni wpływa na łatwość wykonywania ruchu w wodzie, często przy zmniejszonej 
bolesności. Grupy mięśniowe, które na lądzie są osłabione, w środowisku wodnym uzyskują 

Ryc. 18.2.  Bezpieczeństwo nad wodą 
Źródło: darmowa grafika Creative Commons Zero,  
https://pixabay.com/pl/photos/ratownik-baywatch-koło-ratunkowe-3590445/. 
Dostęp 10.02.2022.



192 18. Pływanie jako aktywna forma spędzania czasu wolnego

pełną efektywność działania, co pozwala na ich wzmocnienie, a ich ruchy charakteryzują się 
większą płynnością oraz łatwością wykonania, zwłaszcza w rejonie stawów czy mięśni obję-
tych bólem.5,8,16 Regularne pływanie powinno rozpoczynać się już w okresie młodzieńczym. 
To właśnie w czasie rozwoju i dojrzewania najczęściej wzrasta ryzyko skrzywień bocznych 
kręgosłupa czy innych wad postawy. Poziome ułożenie ciała, rozluźnienie oraz aktywizacja 
słabszych grup mięśniowych w wodzie stwarzają idealne warunki do korygowania bądź prze-
ciwdziałania wspomnianym skrzywieniom. Ćwiczenia w wodzie przyczyniają się do stworzenia 
silnego i mocnego gorsetu mięśniowego, zapewniając utrzymanie kręgosłupa w prawidłowym 
ułożeniu. Oprócz uzyskania prawidłowej postawy ciała pływanie pozwala również przeciw-
działać występowaniu wadom stóp. Właściwa praca stóp w czasie pływania przyczynia się 
do utworzenia prawidłowego wysklepienia poprzecznego i wzdłużnego stopy.4,10,17

Pływanie wpływa na zmniejszenie podatności na zachorowanie i różne infekcje ze względu 
na hartujący wpływ środowiska wodnego na organizm. Pływanie zdrowotne, opierające się 
na wysiłku aerobowym, jest również najkorzystniejszą formą ćwiczeń pływackich służących 
do utrzymania bądź poprawy zdrowia. Tlenowa forma wysiłku jest szczególnie zalecana 
osobom, które skierowano na ćwiczenia lecznicze lub fizjoterapię w wodzie. Forma wysiłku 
pływackiego o wyższej intensywności i charakterze przemian beztlenowych rekomendowana 
jest głównie pływakom o wyższym stopniu zaawansowania.10,15,17 Termiczne oddziaływa-
nie środowiska wodnego, które posiada niższą temperaturę od ciała człowieka, wpływa 
hartująco na organizm. Chłodna woda, która podczas ruchu opływa ciało, wzmacnia wiele 
naczyń krwionośnych i pobudza znajdujące się w skórze zakończenia nerwowe. Wszystkie te 
aspekty wpływają na poprawę przepływu krwi, przemianę materii oraz aktywność systemu 
nerwowego. 

Tabela 18.1.  Rożne typy pływania w wodach otwartych

Różne typy pływania w wodach otwartych

We wzburzonej wodzie pływanie w morzu lub innym zbiorniku wodnym z wyraźnymi falami

Długi dystans pływanie na dystansie do 10 km

Maraton pływanie bez przerwy na dystansie co najmniej 10 km

Ultramaraton pływanie bez przerwy na dystansie ponad 25 km

Pływanie dowolne przepłynięcie w otwartej wodzie dowolnego dystansu bez rywalizacji

Pływanie „na dziko” przepłynięcie w otwartej wodzie dowolnego dystansu bez rywalizacji

Pływanie nocne pływanie po zachodzie i przed wschodem słońca

Ekspedycje pływanie w ramach wypraw z przewodnikiem

Trekking pływacki pływanie ze sprzętem w grupie bez rywalizacji

Orientacja w wodzie otwartej
pływanie wymagające nawigowania pomiędzy  

przypadkowo rozmieszczonymi bojami

Pływanie w zimnej wodzie pływanie na dowolnym dystansie w wodzie o niskiej temperaturze

Pływanie zimowe pływanie na dowolnym dystansie w zimie

Pływanie w lodowatej wodzie pływanie na dowolnym dystansie w niemal zamarzającej wodzie

Źródło: Munatones S. Pływanie w wodach otwartych. Warszawa, Polska: Buk Rower; 2013.
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Pływanie, wymuszające na człowieku specyficzny sposób oddychania, oddziałuje również 
szczególnie korzystnie na stan oraz rozwój układu oddechowego. Zaangażowane mięśnie 
oddechowe zostają wzmocnione oraz zwiększa się pojemność życiowa płuc. Zajęcia z pły-
wania nadają się idealnie dla osób słabszych fizycznie, które często chorują na otyłość lub 
mają wątłą budową asymetryczną.18,19 Środowisko wodne ze względu na specyficzne warunki 
jest idealnym miejscem do wykonywania wielu ćwiczeń. „Utrata” ciężaru ciała po zanurzeniu 
w wodzie umożliwia wykonanie wielu zadań ruchowych, których zrealizowanie na lądzie jest 
niemożliwe bądź utrudnione. Pływanie poprawia m.in. koordynację ruchową, wytrzymałość, 
zręczność, a w wielu przypadkach przeciwdziała także wykształceniu się dyskoordynacji 
przestrzennej i czasowej. Pozioma pozycja przyjmowana podczas pływania zmniejsza na-
pięcie mięśni niezbędnych do utrzymania pionowej postawy ciała oraz równowagi. Jest 
to dobra pozycja wyjściowa do wykonania wielu ruchów aktywizujących antagonistycz-
ne grupy mięśniowe przy zachowaniu znacznej plastyczności mięśni. Środowisko wodne 
pozwala wykonywać wiele ruchów w rozluźnieniu, zwłaszcza mięśni, które są nadmiernie 
napięte podczas ćwiczeń wykonywanych na lądzie. Opór stawiany przez wodę sprawia, że 
wykonywanie ćwiczeń nie może odbywać się zbyt szybko oraz gwałtowanie. Spowolnienie 
ruchów połączone z rozluźnieniem i odciążeniem w wodzie pozwala osobom mało sprawnym 
ruchowo skoordynować ruchy kończyn i nauczyć się nowych ruchów. Swobodne leżenie 
na powierzchni wody sprzyja natomiast rozluźnieniu oraz obszernym ruchom w stawach, 
powiększając tym samym ich zakres.11,18,20

Każdy ze stylów pływackich jest zdrowy dla kręgosłupa, ponieważ wzmacnia mięśnie 
zlokalizowane wzdłuż niego, ale uważa się, że to styl grzbietowy (na plecach) jest dla kręgo-
słupa najkorzystniejszy. Styl ten wzmacnia mięśnie wzdłuż całego kręgosłupa oraz sprzyja 
rozluźnieniu mięśni piersiowych, ramion i karku. Stanowi idealne narzędzie naprawcze i za-
pobiegawcze przeciw nadmiernemu garbieniu się, wynikającemu ze spędzania czasu w po-
zycji siedzącej. Styl klasyczny (żabka) rozwija wiele mięśni górnych partii tułowia, odcinka 
szyjnego kręgosłupa oraz mięśni nóg. Styl ten niestety nie jest korzystny dla osób, u których 
rozpoznano zwyrodnienia w odcinku szyjnym kręgosłupa, zwyrodnienia stawów biodrowych 
i kolanowych czy problemy w odcinku lędźwiowym kręgosłupa. Styl dowolny (kraul na pier-
siach) stanowi najszybszy styl pływacki, rozwijający muskulaturę mięśni obręczy barkowej, 
ramion oraz kończyn dolnych.11 W tabeli 18.2 przedstawiono popularne style pływackie 
wraz z ich krótką charakterystyką.

Pływanie pozwala zwalczać różne bóle kręgosłupa, jeśli nie są spowodowane poważnymi 
chorobami. Uznane jest za jeden z najbezpieczniejszych i najzdrowszych dla naszego organizmu 
sportów. Ciało w wodzie jest odciążone, więc stawy oraz krążki międzykręgowe nie są obciążone.  
Wyróżnia się cztery klasyczne style pływackie, które przedstawiono w tabeli 18.2.21 Dobrze 
wykształcone mięśnie kręgosłupa pełnią funkcję ochronną dla szybko rosnącej tkanki kost-
nej u młodych ludzi. Pływanie wpływa korzystnie nie tylko na kręgosłup, ale również działa 
pozytywnie na całe ciało, np. likwidując cellulit, ujędrniając skórę, wzmacniając odporność 
i koordynację ruchową.11 Pływanie dodatkowo modeluje sylwetkę, zwiększa wydolność 
organizmu, pomaga utrzymać prawidłową masę ciała, opóźnia oznaki starzenia i pozwala 
nabrać ciału lekkości. Pływać można zacząć w każdym wieku, a jeśli ktoś nie lubi pływać, 
może brać udział w ciekawych zajęciach grupowych na basenie.22
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Przeciwwskazania do udziału w zajęciach mogą mieć charakter stały lub czasowy. Cha-
rakter stały mają zaawansowane wady lub choroby wykluczające całkowicie przebywanie 
w wodzie, zaś przejściowy wynika np. z osłabienia, możliwości wystąpienia nawrotów choroby 
lub innych powikłań.4,5 Ćwiczeń ruchowych w środowisku wodnym nie zaleca się również 
w przypadku: infekcji, ostrych i podostrych stanów zapalnych górnych dróg oddechowych, 
niewydolności krążenia, wad wrodzonych układu krążenia, gruźlicy płuc, krwawień, zakażeń 
układu moczowego, niektórych chorób skóry oraz utrudnionego oddychania lub duszno-
ści. Trzeba pamiętać, że świadomość własnych możliwości jest podstawą doboru obciążeń 
zarówno treningowych, jak i rehabilitacyjnych podczas pływania.3,5 

Podsumowując, pływanie jest umiejętnością ruchową potrzebną w XXI w. każdemu 
człowiekowi do pełnego i aktywnego życia. Korzyści zdrowotne, utylitarne oraz przyjemność 
wynikające z kontaktu ze środowiskiem wodnym przekonują, że warto posiąść zdolność 
pływania. Relaks, odprężenie, rozluźnienie mięśni całego organizmu to ważne walory pły-
wania. Z tych, jak i zapewne z wielu osobistych względów ćwiczenia pływackie powinny 
zajmować szczególne i stałe miejsce w naszym życiu, a zwłaszcza w wychowaniu fizycznym 
dzieci i młodzieży.11
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Tabela 18.2.  Popularne style pływackie

Style pływackie Charakterystyka 

Styl dowolny (kraul na piersiach)
najszybszy sportowy sposób pływania; pływak leży na piersiach w wodzie 

i naprzemianstronnie pracuje nogami oraz rękami

Styl grzbietowy (kraul na plecach)
najkorzystniejszy dla kręgosłupa; pływak leży na grzbiecie w wodzie 

i naprzemianstronnie pracuje nogami oraz rękami

Styl klasyczny (żabka)
sportowy sposób pływania, w którym pływak leży na piersiach, a rękami 

i nogami wykonuje symetryczne ruchy przypominające ruchy żaby

Styl motylkowy (delfin)
sportowy sposób pływania, w którym pływak leży na piersiach i wykonuje 

równocześnie symetryczne ruchy nogami i rękami; ze względu na 
charakterystyczne ruchy nóg zwany jest także delfinem
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Kajakarstwo jako forma aktywnego  
spędzania czasu wolnego 

Aktywne spędzanie czasu wolnego nad wodą staje się coraz bardziej modne i popularne. 
Któż z nas w gorący, letni dzień nie korzysta z rożnych form rekreacji nad wodą? Po wielu 
latach zastoju aktywna turystyka realizowana nad wodą znów zaczęła prężnie się rozwijać, co 
jest związane przede wszystkim ze zmianą stylu życia społeczeństwa i preferencji w zakresie 
dbania o własne zdrowie. Pod pojęciem turystyki wodnej kryje się wiele form spędzania czasu 
wolnego w sposób aktywny, takich jak: kajakarstwo klasyczne (nizinne), kajakarstwo górskie, 
kajakarstwo morskie (żeglarstwo kajakowe), żeglarstwo śródlądowe (rzeczne lub jeziorowe), 
żeglarstwo morskie, żeglarstwo deskowe śródlądowe, żeglarstwo deskowe morskie – coraz 
częściej zwane windsurfingiem (gdy deska wyposażona jest w żagiel; w przypadku kitesur-
fingu deska napędzana jest rodzajem latawca – paralotni, a w bodyboardingu ślizg na desce 
odbywa się w pozycji leżącej), żeglarstwo lodowe (bojery) oraz wioślarstwo turystyczne, 
narciarstwo wodne i wakeboarding. Częścią turystyki wodnej jest również turystyka motoro-
wodna – śródlądowa i morska. Turystyka motorowodna uprawiana jest na łodziach z silnikami 
mechanicznymi będącymi główną siłą napędową oraz na łodziach wiosłowych i żaglowych, 
w których silnik stanowi napęd pomocniczy. Rozdział ten poświęcony jest kajakarstwu oraz 
jego odmianom jako aktywnej formie spędzania czasu wolnego.1,2

Cechami charakterystycznymi turystyki aktywnej są odpowiednio długi czas trwania 
i umiarkowana intensywność. Aktywność, w której przeważa wysiłek aerobowy, jest szcze-
gólnie istotna w prewencji wielu chorób cywilizacyjnych, związanych głównie z układem 
krążeniowo-oddechowym. Turystykę aktywną można traktować jako wprowadzenie do 
turystyki kwalifikowanej, na tyle nieskomplikowaną pod względem sprawności fizycznej, 
że jest dostępna dla wszystkich chętnych, niezależnie od ich wieku, predyspozycji i stanu 
zdrowia.3 Ten rodzaj turystyki jest jedną z najczęściej wybieranych form rekreacji rucho-
wej przez osoby czynne zawodowo oraz będące w wieku emerytalnym.4,5 W dokumen-
cie Ministerstwa Sportu i Turystyki dotyczącym programu rozwoju turystyki do 2020 r. 
stwierdzono rosnące zainteresowanie prozdrowotnymi formami spędzania czasu wolnego, 
które otwiera szeroki wachlarz możliwości rozwoju turystyki aktywnej, zwłaszcza rekreacji 
wodnej i rowerowej. Uwzględniając potencjał rozwojowy oraz turystyczne trendy rynkowe, 
aktywna turystyka jest jednym z rekomendowanych działań na rzecz rozwoju i promocji 
polskiej turystyki do 2020 r.6
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Jedną z lubianych form aktywnej turystyki w Polsce jest turystyka kajakowa (ryc. 19.1). Po-
pularność aktywnego spędzania czasu wolnego z wykorzystaniem kajaków zwiększa się z roku 
na rok. Może o tym świadczyć coraz większa liczba osób posiadających własne kajaki oraz 
systematycznie nimi pływających.7 Potwierdzeniem tego faktu jest również zwiększająca się 
liczba organizowanych zawodów oraz imprez kajakowych o charakterze międzynarodowym, 
ogólnopolskim i lokalnym. Wydarzenia te zgłaszane są do „Kalendarza Imprez Kajakowych” 
wydawanego przez Polski Związek Kajakowy. W 2017 r. zostały do niego zgłoszone 164 wy-
darzenia kajakowe.8 W Polsce działa na tę chwilę ok. 100 klubów, kół i stowarzyszeń turystyki 
kajakowej, które zrzeszone są w Polskim Związku Kajakowym lub Polskim Towarzystwie Tu-
rystyczno-Krajoznawczym. Jak podaje Owsiak oraz Czerny, ok. 240 tys. polskich gospodarstw 
domowych posiada kajak, łódź wiosłową lub ponton. Na podstawie danych szacunkowych 
przyjmuje się, że rocznie na terenie naszego kraju z usług turystyki kajakowej korzysta ok. 
250 tys. osób.7–9 Na rynku turystycznym w Polsce obserwuje się wzrost zainteresowania 
ofertami dotyczącymi aktywnego spędzania czasu wolnego. Wśród wielu rodzajów turystyki 
aktywnej to właśnie turystyka kajakowa cieszy się coraz większym zainteresowaniem oraz ma 
przed sobą szerokie perspektywy rozwoju.10 Elementem wpływającym na rozwój kajakarstwa 
w Polsce jest sieć rzeczna. Położenie geograficzne naszego kraju sprawia, że należy on do 
najbogatszych krajów Europy pod względem liczby szlaków kajakowych. W Polsce znajduje 
się 9300 jezior o powierzchni ponad 1 ha oraz płynie ok. 11 000 km rzek umożliwiających 

Ryc. 19.1.  Spływ kajakowy realizowany w grupie 
Źródło: darmowa grafika Creative Commons Zero,  
https://pixabay.com/pl/photos/kajak-sp%c5%82yw-kajakowy-sport-aktywny-984566/. Dostęp 12.03.2022.
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pływanie kajakiem.11 Można wybrać te łatwiejsze, jak np. Brda, Krutynia czy Pilica, a następ-
nie przejść do szlaków trudniejszych, jak Poprad, Dunajec czy San.12 Wszystko to sprawia, że 
turystyka kajakowa w Polsce ma szczególnie dogodne warunku rozwoju.

Celem turystyki kajakowej jest poznawanie kraju, obcowanie z przyrodą, rekreacja oraz 
zwiększanie sprawności ciała. Wszystkie te czynniki służą regeneracji psychofizycznej, dzięki 
której człowiek może odpocząć od obowiązków dnia codziennego. Kajakarstwo wyrabia 
nawyk współpracy, a ludzie je uprawiający tworzą specyficzne środowisko społeczne. Jest to 
aktywność dostępna dla wszystkich, bez względu na wiek, płeć czy stan zamożności.12–15 Ka-
jakarstwo można uprawiać wszędzie tam, gdzie występują zbiorniki wodne. Kajakiem można 
pokonywać rzeki, jeziora, potoki górskie, a nawet morza. Wszystko to sprawia, że turystyka 
kajakowa poza charakterem wypoczynkowym posiada również silnie zaakcentowany walor 
poznawczy oraz edukacyjny (ryc. 19.2).16

Turystyka kajakowa cieszy się coraz większą popularnością, gdyż współcześni turyści 
szukają prawdziwych przygód oraz niezwykłych przeżyć, co skłania ich do wyboru ofert 
związanych z turystyką specjalistyczną.17 Poprzez pojęcie turystyki kajakowej rozumie się 
przemieszczanie kajakiem lub łodzią kanadyjką po rzekach, jeziorach, morzach i innych zbior-
nikach wodnych. Aktywność ta podejmowana jest głównie w celu: regeneracji psychofizycznej 
organizmu, wypoczynku, poznania środowiska naturalnego w pobliżu rzek oraz jezior. Aby za-
cząć uprawiać kajakarstwo, wymagane jest chociażby minimalne przygotowanie kondycyjne 
oraz posiadanie sprzętu w postaci kajaku. Sport ten można uprawiać zarówno indywidualnie, 
jak i grupowo. Turystyka kajakowa stanowi atrakcyjną formę rekreacji ruchowej, dzięki której 

Ryc. 19.2.  Kajakarstwo wzdłuż gęstej roślinności wodnej 
Źródło: darmowa grafika Creative Commons Zero,  
https://pixabay.com/pl/photos/rzeka-kajak-woda-kajakarstwo-sport-4269026/. Dostęp 12.03.2022.
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poznaje się środowisko, kształtuje więzi interpersonalne, zdobywa cenne doświadczenie oraz 
buduje własny system wartości. Turysta uczestniczący w tego rodzaju aktywności poznaje 
również samego siebie i własne możliwości, a także stawia sobie cele.18

Kajakarstwo można podzielić na: nizinne, górskie, morskie, zwałkowe oraz rodeo. Naj-
prostszą oraz najpopularniejszą formą jest kajakarstwo nizinne, które uprawianie jest na 
jeziorach, rzekach i innych zbiornikach nizinnych. Jest to odpowiednia forma zarówno dla 
początkujących, jak i doświadczonych kajakarzy. Kajakarstwo górskie natomiast uprawiane 
jest na górskich rzekach i potokach, gdzie wymaga się już specjalistycznych umiejętności 
i dokładnego planowania manewrów. Górska odmiana kajakarstwa zarezerwowana jest dla 
zaawansowanych kajakarzy, którzy nie boją się wyzwań i adrenaliny. Nie poleca się uprawiania 
tej formy sportu indywidualnie, ze względu na spore ryzyko kontuzji i uszczerbku na zdrowiu 
(ryc. 19.3 i ryc.19.5). Jeszcze trudniejszą formę tej aktywności stanowi kajakarstwo morskie. 
Pływać kajakiem po morzu można jedynie z asekuracją znajdującej się obok łodzi i innych osób. 
Bez ochrony można pływać jedynie wzdłuż wybrzeża, co również wymaga sporej uważności 
i umiejętności. Kajakarstwo zwałkowe polega na pokonywaniu rzek zarówno nizinnych, jak 
i górskich, w których znajduje się sporo przeszkód uniemożliwiających swobodne przepłynięcie. 
Przeszkodami w kajakarstwie zwałkowym mogą być powalone pnie, progi, kładki, gałęzie, głazy, 
żeremia bobrowe czy sztuczne zatory, np. w postaci opon. Przeszkody te należy pokonywać 
z wykorzystaniem odpowiednich technik, manipulacji kajakiem, bez jego przenoszenia.13,18 

Ryc. 19.3.  Kajakarstwo w rwącej rzece górskiej 
Źródło: darmowa grafika Creative Commons Zero,  
https://pixabay.com/pl/photos/szybki-woda-spadek-rzeka-dziki-315321/. Dostęp 12.03.2022.
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Odmiana rodeo stanowi natomiast specyficzną odmianę kajakarstwa, nazywaną inaczej „tań-
cem kajakiem”, ponieważ podczas spływu wykonuje się różne akrobacje oraz obroty. Rodeo 
wykonywane jest na sztucznych torach lub odpowiednich rzekach górskich.18,19

Turystykę kajakową charakteryzują przede wszystkim15,18:
• walory poznawcze – możliwość poznawania fauny i flory rzek, jezior oraz przyległych 

terenów; turyści mają również szansę zapoznać się z kulturą, historią oraz architekturą 
otoczenia;

• walory emocjonalne – spływy kajakowe uwrażliwiają turystów na dziedzictwo kulturowe 
regionu, rozbudzają zainteresowania wielokulturowością, uczą poszanowania dóbr kultury;

• walory zdobywania nowych umiejętności − kształtowanie pozytywnych cech charakteru, 
takich jak: wytrwałość, opanowanie, zdecydowanie, a poza tym nauka zachowania się 
w trudnych warunkach, radzenia sobie w stresowych sytuacjach, współpracy w grupie 
oraz rozwijanie sprawności fizycznej;

• walory zdrowotne – aktywność fizyczna należy do najbardziej skutecznych metod zapo-
biegania wczesnej niesprawności spowodowanej chorobami cywilizacyjnymi, takimi jak: 
miażdżyca, otyłość, cukrzyca, choroby serca i naczyń krwionośnych, choroby psycho-
somatyczne itp.; 

• walory wychowawcze – kajakarstwo ułatwia socjalizację człowieka, czyli nabywanie przez 
niego cech pomocnych w dostosowaniu się do norm, reguł i standardów zachowań spo-
łecznie pożądanych i akceptowanych, a jednocześnie kreowanie własnej roli w grupie.

Według doniesień pierwszy kajak wynaleźli Inuici wiele tysięcy lat temu. Kajakarstwo 
pojawiło się w Europie dopiero w połowie XIX w. – pływano na łodziach wzorowanych na 
inuickich kajakach. Pierwszy klub kajakarski powstał w Wielkiej Brytanii w 1865 r. – założył 
go Szkot John MacGregor. W ramach działania tego klubu wynaleziono tzw. Rob Roy – drew-
niany kajak z poszyciem klepkowym. Na kajaku tym zdobywano w pierwszej kolejności rzeki 
Wielkiej Brytanii, a następnie inne rzeki europejskie. Rozwój kajakarstwa w Polsce oraz jego 
rozkwit przypadł na lata 30. XX w., choć ten sport był znany w Polsce już w XIX w. W tabeli 19.1 
przedstawiono zarys historii i najważniejsze daty dotyczące kajakarstwa na terenie Polski.18

Jedną z wielu instytucji zajmujących się propagowaniem kajakarstwa jest Polski Związek 
Kajakowy. Zrzesza on zawodników posiadających odpowiedni poziom sportowy, ale działa 
również w celu promowania kajakarstwa jako sposobu spędzania czasu wolnego wśród dzieci, 
młodzieży i dorosłych. Z ramienia Polskiego Związku Kajakowego zajmuje się tą kwestią Ko-
misja Kajakarstwa Powszechnego, która jest odpowiedzialna za edukację, szkolenia, a także 
organizowanie m.in. eventów czy spływów kajakowych dla młodzieży i dzieci. Do najbardziej 
znanych imprez kajakowych, obejmujących często kilka województw, można zaliczyć m.in. 
Kajakowy Weekend Dziecka, Kajakowe Mikołajki, Kayakmanię czy liczne spływy na terenie 
Polski i nie tylko. W tabeli 19.1 przedstawiono najważniejsze wydarzenia związane z rozwo-
jem kajakarstwa w Polsce.20,21 Kajakarstwo to doskonały sposób aktywnego spędzania czasu 
wolnego w każdej grupie wiekowej. Rola systematycznej aktywności fizycznej dla zdrowia 
jest niepodważalna, a w kajakarstwie występuje dodatkowo element wiedzy, którą można 
nabyć, pływając po danym regionie, turystyki, a także obcowania z przyrodą. Istotne jest 
umożliwienie poznania tej formy turystyki dzieciom i młodzieży. Polski Związek Kajakowy 
wprowadził w tym celu specjalne odznaczenia (ryc. 19.4).22
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Kajakarstwo stanowi wszechstronną i efektywną formę ruchu. Ta dyscyplina rozwija 
nie tyko sprawność fizyczną, ale również kształtuje cechy charakteru, takie jak wytrwałość, 
odwaga, zdecydowanie oraz opanowanie.23,24 Zajęcia w środowisku wodnym odbywają się 
w specyficznych warunkach, czasem wyjątkowo niebezpiecznych. Stąd też należy bezwzględ-
nie przestrzegać ogólnych zasad bezpieczeństwa na wodzie.13,25,26

Ćwiczący powinni nabyć niezbędne umiejętności i przestrzegać odpowiednich reguł, 
takich jak12,25–28:
• umiejętność pływania!;
• wkładanie kamizelki ratunkowej przed wejściem do kajaka lub pontonu; 
• umiejętność wsiadania i wysiadania;
• umiejętność przybijania do brzegu;

Tabela 19.1.  Najważniejsze wydarzenia przyczyniające się do rozwoju kajakarstwa w Polsce

Rok Wydarzenie

1872
Zygmunt Gloger odbył pierwsze spływy kajakowe po Wiśle, Bugu i Biebrzy – uznano go  

za prekursora kajakarstwa w Polsce.  
W Warszawie, Poznaniu, Mysłowicach, Krakowie i Lwowie powstały pierwsze kluby kajakowe

1881 Na rzece Odrze odbył się pierwszy wyścig kajakowy

1928 W Krakowie powstała Komisja Kajakowa w ramach Polskiego Związku Narciarskiego

1930
Powstanie Polskiego Związku Kajakowego (PZK).  

Do jego zadań należało rozwijanie i popularyzowanie turystyki kajakowej

1931–1939

W Zakładach Kauczukowych „Piastów” produkowano lekki kajak składany,  
którego waga nie przekraczała 25 kg.  

W ramach zagospodarowania szlaków wodnych powstało 15 stanic wodnych oraz 17 stanic 
kajakowych, głównie nad Brdą, na Pojezierzu Suwalsko-Augustowskim oraz Brodnickim

1931
Odbył się amatorski spływ kajakowy (Kamienna–Wisła−Gdynia−Hel) zorganizowany  

przez maturzystów z Ostrowca Świętokrzyskiego na zbudowanych przez siebie  
drewnianych kajakach „Delfin”, „Neptun”, „Syrena”

1932
W Warszawie otworzono sekcję wodną Polskiego Towarzystwa Krajoznawczego,  

która posiadała 5 boksów na 45 kajaków

1933 Liga Morska i Kolonialna zorganizowała wielki spływ Wisłą pod hasłem „Przez Polskę do morza”

1934 Ustanowiono Turystyczną Odznakę Kajakową

1936
Do igrzysk olimpijskich włączono kajakarstwo, co sprzyjało popularyzowaniu tego sportu  

na całym świecie, także w Polsce

1937
Odbył się pierwszy Międzynarodowy Spływ Kajakowy rzeką Brdą.  

Zrealizowano także pierwszy kurs kierowników wycieczek, obozów i spływów kajakowych

1938
Polska zdobyła I miejsce za najlepszą działalność turystyczno-kajakową.  

W Polsce funkcjonowały 143 kluby kajakowe oraz 326 przystani i stanic wodnych

1939
Polski Związek Kajakowy liczył prawie 70 osób; zorganizował 197 wycieczek kajakowych,  

w których udział wzięło w sumie 35 589 osób

1942 Przyznanie Polsce prawa do organizacji II Mistrzostw Świata kajakarstwa na Jeziorze Augustowskim

Źródło: Klim R. Kajakarstwo w Polsce od 1930 do 1939. www.stero.pl/2010/03/03/kajakarstwoturystyczne-1930-1939. 
Dostęp 2.01.2015; Merski J, Warecka J. Turystyka kwalifikowana, turystyka aktywna. Warszawa, Polska: ALMAMER 
Wyższa Szkoła Ekonomiczna; 2009:171–186.

http://www.stero.pl/2010/03/03/kajakarstwoturystyczne-1930-1939. Dostęp 2.01.2015
http://www.stero.pl/2010/03/03/kajakarstwoturystyczne-1930-1939. Dostęp 2.01.2015
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Ryc. 19.4.  Turystyczne odznaki kajakowe przyznawane w Polsce 
Źródło: Merski J, Warecka J. Turystyka kwalifikowana, turystyka aktywna. Warszawa, Polska: ALMAMER 
Wyższa Szkoła Ekonomiczna; 2009:171–186; Oficjalna Strona Polskiego Związku Kajakowego. 
https://pzkaj.pl/. Dostęp 12.04.2022.
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• unikanie zbliżania się do innych jednostek pływających; 
• w przypadku dużej fali ustawianie się dziobem do kierunku fali;
• niepływanie w czasie dużej fali;
• przestrzeganie znaków szlaku wodnego;
• nieodpływanie od przewróconego kajaka;
• niepływanie w grupie większej niż 10 osób na 1 prowadzącego;
• natychmiastowe udzielenie pomocy potrzebującemu;
• zakaz pływania samemu;
• przewidywanie warunków atmosferycznych i obserwowanie lustra wody (w przypadku 

pogarszających się warunków pogodowych niezwłoczny powrót do przystani lub najbliż-
szego brzegu).

Przedstawiając ogólne zasady bezpieczeństwa podczas uprawiania turystyki kajakowej, 
warto również przybliżyć Dekalog Kajakarza będący swoistym poradnikiem bezpieczeństwa 
na wodzie oraz w sytuacjach zagrożenia (ryc. 19.6).29

Turystyka kajakowa stanowi idealną formę rekreacji ruchowej w czasie wolnym, którą 
można realizować zarówno w grupie, jak i indywidualnie. Bliskość natury, zmienność terenu 
oraz walory towarzyszące kajakarstwu zachęcają do jego regularnego uprawiania. Na terenie 
Polski znajdują się setki wypożyczalni, w których niewielkim kosztem można wypożyczyć 
kajak. Kajakarstwo stanowi więc szeroko dostępną formę aktywności fizycznej, dzięki której 
w prosty sposób można uciec od obowiązków zawodowych i dnia codziennego.

Ryc. 19.5.  Kajakarstwo górskie 
Źródło: darmowa grafika Creative Commons Zero,  
https://pixabay.com/pl/photos/biała-woda-spływ-kajakowy-kajak-3402204/. Dostęp 12.03.2022.
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Ryc. 19.6.  Dekalog kajakarza 
Źródło: na podstawie: Dekalog Kajakarza. Informator Kajakarza. 2022;4:30.  
https://ktkaj.pttk.pl/Informator2022.pdf. Dostęp 13.04.2022.

DEKALOG KAJAKARZA
1.	Nigdy	nie	wsiadaj	do	kajaka	po	spożyciu	alkoholu	i	nie	pij	alkoholu	
w	czasie	pływania.

2.	Wsiadaj	i	wysiadaj	z	kajaka	ustawionego	dziobem	w	górę	rzeki.
3.	Przybijaj	do	brzegu	zawsze	pod	prąd.
4.	Upewnij	się,	że	kajak,	którym	popłyniesz,	zachowa	po	wywrotce	
pływalność,	czyli	ma	komory	lub	inne	akcesoria	wypornościowe.

5.	Podczas	wywrotki	w	pierwszej	kolejności	ratuj	człowieka,	jego	
sprzętem	zajmiesz	się	później.

6.	Rzeczy	wożone	w	kajaku	zabezpiecz	przed	zamoczeniem	(włóż	
w	nieprzemakalny	worek)	i	zgubieniem	w	wodzie	(przywiąż	do	kajaka).

7.	Płynąc	po	rzece,	stale	kontroluj	powierzchnię	wody	przed	dziobem	
kajaka,	zwracając	bacznie	uwagę	na	wszelkie	zmarszczki,	fale	i	wiry,	
są	to	z	reguły	sygnały	o	różnych	podwodnych	przeszkodach,	które	
musisz	ominąć.

8.	Pilnie	obserwuj	tendencje	zmian	pogody.
9.	Zwracaj	uwagę	na	innych	i	pomagaj	im	w	razie	potrzeby.
10.	Mierz	zamiary	według	sił,	nigdy	odwrotnie,	nie	szarżuj.
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Morsowanie jako forma  
spędzania czasu wolnego  

na podstawie badań własnych 
Korzystne działanie zimna na organizm człowieka znane jest już od czasów starożytnych. 

Obecnie chętnie wykorzystywane jest w fizjoterapii oraz odnowie biologicznej.1 Morsowa-
nie jest formą rekreacji ruchowej, która polega na korzystaniu z kąpieli w zimnych akwenach 
wodnych w okresie zimowym.2 Stanowi ekstremalną formę aktywności fizycznej dostępną 
dla każdego, niezależnie od płci, czy składu ciała (ilości tkanki tłuszczowej, mięśniowej 
itd.), która ostatnimi czasy stała się bardzo modna również w Polsce.3,4 W naszym kraju 
istnieje wiele klubów zrzeszających morsów, a nawet organizowane są międzynarodowe 
zloty morsów. 

W dobie pandemii zaobserwowano zwiększenie zainteresowania tą formą spędzania czasu 
wolnego jako opcją w czasie zamknięcia licznych obiektów sportowych. Istotna zatem wydaje 
się ocena motywów uprawiania morsowania, jego wpływu na zdrowie, a także przybliżenia 
charakterystyki i profilu osób spędzających w ten sposób swój wolny czas. Aby tego dokonać, 
przeprowadzono badanie (zimą w latach 2020–2021 i 2021–2022 – od listopada do lutego 
w obu okresach) dotyczące motywów i stylu życia osób morsujących. Na przeprowadzenie 
badania uzyskano zgodę Komisji Bioetycznej przy Uniwersytecie Medycznym we Wrocławiu 
o numerze KB-270/2021. W badaniu wykorzystano metodę sondażu diagnostycznego z uży-
ciem autorskiego kwestionariusza ankiety dotyczącego m.in. stylu życia osób morsujących 
i motywów wybierania przez nich tej formy aktywności. Badanie przeprowadzono online 
z wykorzystaniem narzędzia Google Docs. Link do anonimowego kwestionariusza rozsyłano 
za pomocą mediów społecznościowych – udostępniano go w grupach zrzeszających osoby 
morsujące. Łącznie po odrzuceniu źle lub niekompletnie wypełnionych kwestionariuszy do 
analizy włączono dane 445 osób. Szczegółową charakterystykę grupy badanej przedstawiono 
w tabeli 20.1 oraz na ryc. 20.1.

Średni wiek badanej grupy określono na 39,6 roku. Morsujące kobiety były nieco młodsze 
od morsujących mężczyzn, odpowiednio 37,8 roku i 42,7 roku. Wśród badanej grupy kobiet 
najmłodsza osoba miała 15 lat, a najstarsza 75. W przypadku mężczyzn najmłodszy uczest-
nik był w wieku 17 lat, a najstarszy 65. W badanej grupie mężczyźni cechowali się większą 
wysokością ciała i mniejszymi wartościami wskaźnika BMI. 



208 20. Morsowanie jako forma spędzania czasu wolnego na podstawie badań własnych

Uczestnicy badań zamieszkiwali miejscowości o różnej wielkości. Szczegółową charakte-
rystykę miejsca zamieszkania grupy morsujących osób przedstawiono na ryc. 20.1. 

Wiadome jest, że ludzie morsujący rzadziej chorują, mają większą odporność i cieszą się 
dobrym zdrowiem.5–7 W związku z tym jedno z pytań anonimowego kwestionariusza doty-
czyło subiektywnej oceny własnego stanu zdrowia. Odpowiedzi przedstawiono na ryc. 20.2.

Ponad 90% respondentów oceniło swój stan zdrowia jako bardzo dobry i dobry. Obo-
jętność w tej kwestii przejawiał co 16. badany, a zły lub bardzo zły stan zdrowia deklarowało 
jedynie 2,5% badanych osób. 

Jak już wspomniano, morsowanie jest jedną z coraz popularniejszych form aktywności 
rekreacyjnej realizowanej na otwartych akwenach w okresie jesienno-zimowym. Odziaływa-
nie zimnej wody na organizm może odbywać się w różnego rodzaju zbiornikach wodnych, 
rzekach, morzu czy jeziorach. Coraz częściej osoby morsujące przygotowują sobie miejsce 
do morsowania nieopodal domu, np. w specjalnych baliach, beczkach itp. Jednym z pytań 
zawartych w kwestionariuszu było to o miejsce zażywania zimnych kąpieli. Na ryc. 20.3 
przedstawiono preferowane przez respondentów miejsca do morsowania. 

Tabela 20.1.  Charakterystyka grupy badanej – podstawowe dane

Płeć
Liczba 

ankietowanych
Średni wiek  

[lata]
Średnia wysokość ciała 

[cm]
Średnia masa ciała 

[kg]
Średnia wartość 

BMI

Mężczyźni 207 42,7 177,4 ±10,7 76,1 ±15,9 24,4 ±5,9

Kobiety 238 37,8 170,3 ±6,6 78,8 ±16,7 27,3 ±6,1

Źródło: opracowanie własne.

Ryc. 20.1.  Charakterystyka miejsca zamieszkania respondentów 
Źródło: opracowanie własne.
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Ryc. 20.2.  Subiektywna ocena stanu własnego zdrowia wśród uczestników badań 
Źródło: opracowanie własne.

Ryc. 20.3.  Deklarowane miejsce do morsowania wśród uczestników badań 
Źródło: opracowanie własne.
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Miejscem, w którym najczęściej morsowali uczestnicy badania, było jezioro – 42% od-
powiedzi, a na drugim miejscu uplasowały się stawy. W badanej grupie były też osoby pre-
ferujące rzekę, morze lub zbiornik retencyjny jako ulubione miejsce do morsowania. Część 
osób kąpała się w wodospadach, a część w specjalnych baliach czy beczkach. 

Jednym z pytań zawartych w anonimowym kwestionariuszu było pytanie o to, kiedy 
badane osoby zaczęły morsować. Szczegółową charakterystykę respondentów pod ką-
tem stażu „treningowego”, jeśli chodzi o korzystanie z zimnych kąpieli, przedstawiono na 
ryc. 20.4.

W celu przybliżenia profilu osób morsujących respondentom zadano również pytanie, czy 
preferują morsowanie indywidualne, czy w grupie. Szczegółowe odpowiedzi przedstawiono 
na ryc. 20.5.

Prawie dwie trzecie badanych zadekla-
rowało, że preferuje morsować w grupie. 
Coraz częściej zakładane są kluby morsa, 
stowarzyszenia morsowe i organizowane są 
międzynarodowe zloty morsów. Za morso-
waniem w grupie przemawia również jeden 
z motywów, jakie deklarowały badane osoby 
– morsowanie w celach towarzyskich.

Najliczniejszą grupę stanowiły oso-
by, które morsują od roku lub dwóch. 
Badanie potwierdziło, że ponad 40% 

Ryc. 20.4.  Odpowiedzi na pytanie: „Od kiedy morsujesz?” 
Źródło: opracowanie własne.

Ryc. 20.5.  Preferowana forma morsowania wśród 
badanych osób 
Źródło: opracowanie własne.
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respondentów zaczęło swoją przygodę z morsowaniem w czasie trwania pandemii 
COVID-19. Ważną informacją jest, że prawie 10% badanych osób w momencie prze-
prowadzania badania zadeklarowało, że dopiero zaczęło morsować. Stanowiła ona 
formę alternatywną do stosowanej dotychczas aktywności, ponieważ bywały okresy, 
że na skutek pandemii ograniczono możliwość korzystania z basenów, siłowni i innej 
infrastruktury sportowej. 

Obserwując osoby morsujące, należy zadać pytanie, co może być powodem, że bez 
przymusu, dobrowolnie kąpią się w lodowatej wodzie. Istnieje wiele powodów i czynników, 
które sprawiają, że ludzie zaczynają przygodę z morsowaniem i sprawdzenie tego także było 
celem badania. W jednym z pytań kwestionariusza zapytano o to, co spowodowało, że oso-
by badane zaczęły morsować. Szczegółową analizę wyników dotyczących tych czynników 
przedstawiono na ryc. 20.6.

Najczęściej wymienianym powodem była zwykła ciekawość, która stanowiła ponad 
62% odpowiedzi. Drugą co do liczebności była odpowiedź o braku możliwości upra-
wiania innej aktywności fizycznej (ponad 8% udzielonych odpowiedzi), która być może 
wynikała z trwania pandemii COVID-19, gdy uniemożliwiono realizowanie różnych 
form sportu. 

Ryc. 20.6.  Czynniki, które spowodowały, że badane osoby zaczęły morsować  
Źródło: opracowanie własne.
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Istnieje wiele motywów podejmowania aktywności fizycznej. Głównym są cele zdro-
wotne, które stanowią również fundament coraz częściej wdrażanego i realizowanego 
treningu zdrowotnego.8 Przeprowadzone badanie dotyczyło również motywów, w związku 
z którymi osoby badane morsują. Szczegółową analizę wyników w tym zakresie przedsta-
wiono na ryc. 20.7.

Głównym motywem zażywania zimnych kąpieli przez badane osoby były cele zdrowotne, 
co zadeklarowało prawie 88% respondentów. Innym, równie istotnym motywem zażywania 
zimnych kąpieli były cele relaksacyjne (83% respondentów) oraz cele regeneracyjne (49,4%). 
Prawie połowa osób zadeklarowała, że morsowanie stanowi doskonałą formę spędzania 
czasu wolnego (43% odpowiedzi). Motywy podejmowania morsowania były jednak bar-
dzo zróżnicowane. Część osób w związku z którymi osoby badane dla rozładowania stresu 
(41,4%), część w celach towarzyskich (24,9%), co czwarty badany dla podniesienia poziomu 
adrenaliny (24,5%), a jeszcze inni chcieli podążać za modą lub zaimponować sobie i innym 
(odpowiednio 0,7% i 7,2%).

W anonimowym kwestionariuszu zadano również pytanie: „Czy morsowanie wpłynęło na 
poprawę Twojego zdrowia?” Szczegółowe wyniki dotyczące wpływu morsowania na zdrowie 
uczestników badań przedstawiono na ryc. 20.8.

Ponad 90% badanych osób stwierdziło, że w wyniku systematycznego morsowania ich 
stan zdrowia się polepszył. 

Ryc. 20.7.  Motywy podejmowania morsowania wśród uczestników badań 
Źródło: opracowanie własne.
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Istotną kwestią w badaniu była oce-
na i analiza efektów, jakie może przynieść 
morsowanie. Szczegółowe wyniki dotyczące 
efektów związanych z zażywaniem zimnych 
kąpieli przez uczestników badań przedsta-
wiono na ryc. 20.9. 

Największe efekty morsowania respon-
denci zaobserwowali w zakresie zwiększenia 
tolerancji na zimno, a także wzrostu własnej 
odporności. W wyniku częstego stosowania 
i powtarzania bodźca, jakim w tym przy-
padku jest zimna woda, nastąpiła adaptacja 
organizmu do przebywania w takim środowisku. Osoby często morsujące mają inny próg 
odczuwania zimna i dzięki regularnym kąpielom w zimnej wodzie inaczej reagują na niższą 
temperaturę otoczenia niż osoby, które tego nie robią.9,10 Bardzo istotny wydaje się także 
fakt, że na skutek morsowania zwiększyła się odporność respondentów na różnego rodzaju 
infekcje, spadła zachorowalność; tym bardziej, że badanie było przeprowadzane w czasie epi-
demii COVID-19, kiedy osoby o niższej odporności częściej się zarażały i ciężej przechodziły tę 
chorobę. Rola aktywności fizycznej, w tym również morsowania, na podnoszenie odporności 
jest znana od dawna i nieoceniona, tym bardziej w czasach epidemii.11

Ryc. 20.8.  Odpowiedzi na pytanie: „Czy morsowanie 
poprawiło Twoje zdrowie?” 
Źródło: opracowanie własne.

Ryc. 20.9.  Deklarowane przez uczestników badania efekty morsowania 
Źródło: opracowanie własne.
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Kolejnym, równie ważnym deklarowanym efektem morsowania wśród badanych osób 
jest rzadsze chorowanie, co również może wiązać się pośrednio ze zwiększeniem odporności 
organizmu. Ten efekt zadeklarowało ponad dwie trzecie badanych osób. Ponad połowa stwier-
dziła, że w wyniku morsowania czuje się bardziej zrelaksowana, mniej się stresuje (37,7%), 
a 35,3% zaobserwowało poprawę wyglądu własnej skóry. Innymi efektami morsowania były 
poprawa jakości snu, zmniejszenie dolegliwości górnych dróg oddechowych oraz ogólna 
poprawa parametrów zdrowotnych. 

Przeprowadzone badanie obejmowało także kwestię pory dnia, w której respondenci 
najczęściej morsowali. Często jest tak, że czas wolny warunkuje sposób i porę podejmowania 
aktywności fizycznej. Badane osoby deklarowały różną porę zażywania lodowatych kąpieli. 
Szczegółowe wyniki dotyczące pory kąpieli w zimnej wodzie przedstawiono na ryc. 20.10. 

Respondenci wybierali najczęściej na morsowanie godziny poranne – 40,9% osób. Po 
południu morsowanie deklarowało ponad 17% badanych. Wśród badanej grupy były także 
osoby, które znajdowały czas na morsowanie nocą (1,4%). Wieczorem, zapewne po wy-
pełnieniu wszystkich zawodowych obowiązków, czas wolny na morsowanie przeznaczało 
11,9% badanych. Należy zauważyć, że prawie jedna trzecia respondentów zadeklarowała, 
że nie ma stałej pory morsowania i dopasowują ją do swoich możliwości czasowych, chęci, 
samopoczucia, a także możliwości morsowania ze swoimi znajomymi. 

W celu przedstawienia pełniejszego profilu i charakterystyki osób morsujących w bada-
niach oceniano również czas trwania jednorazowej kąpieli w zimnej wodzie. Szczegółową 
analizę odpowiedzi na pytanie o czas trwania pojedynczej kąpieli przedstawiono na ryc. 20.11.

Najczęściej badane osoby twierdziły, że nie mierzą czasu jednorazowej kąpieli w zimnej 
wodzie i dostosowują go do warunków pogodowych, własnego samopoczucia, a także tem-
peratury wody. Takie podejście zadeklarowało ponad 25% badanych osób. 

Ryc. 20.10.  Deklarowana przez uczestników badań pora morsowania 
Źródło: opracowanie własne.
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Drugą najliczniejszą grupą była ta, która podała, że jej kąpiel w zimniej wodzie trwa 
ok. 8–10 min (22,9% badanych osób). Dłużej niż 15 min jednorazowo kąpało się prawie 5% 
badanych, a najkrócej, tj. 1–2 min, morsowało jedynie 1,8%. 

W przeprowadzonym badaniu ważne było również to, czy osoby morsujące dokumentują 
swoje kąpiele, a następnie publikują zdjęcia, filmy w mediach społecznościowych, informują 
innych o swoich morsowych wyczynach. Wyniki odpowiedzi na to pytanie przedstawiono 
na ryc. 20.12.

Morsowanie to jedna z coraz popularniejszych form aktywnego spędzania czasu wolne-
go. Z roku na rok zwiększa się liczba osób morsujących. W badaniu własnym wykazano, że 
większość respondentów osób morsuje już 1–3 lat, ale znaczna część z nich zaczęła swoją 
przygodę z morsowaniem dopiero niedawno. Większość respondentów preferuje mor-
sowanie w grupie i podejmuje lodowate kąpiele w celach towarzyskich. Jednak głównym 
motywem morsowania, oprócz ciekawości, 
są cele zdrowotne, a także chęć zrelaksowa-
nia się. Efekty morsowania są odczuwalne 
i zauważalne dla uczestników badań. Ponad 
90% badanych osób stwierdziło, że w wyniku 
zażywania zimnych kąpieli ich zdrowie się 
polepszyło. Zaobserwowano głównie zwięk-
szenie odporności organizmu, tolerancji na 
zimno, a także mniejszą zachorowalność 
na różne infekcje. Czas kąpieli morsów był 
różny, ale największa ich grupa preferowała 
kąpiele trwające 5–10 min. 

Ryc. 20.11.  Średni czas jednorazowych kąpieli wśród osób morsujących 
Źródło: opracowanie własne.

Ryc. 20.12.  Odpowiedzi na pytanie: „Czy dokumentujesz, 
publikujesz swoje kąpiele przy użyciu mediów 
społecznościowych?” 
Źródło: opracowanie własne.
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Morsy korzystały z różnych akwenów, ale najczęściej wybierały na „morsowisko” jezioro. 
Respondenci morsowali głównie rano lub deklarowali, że nie mają stałej pory zażywania 
zimnych kąpieli. Warto zauważyć, że morsowanie przeżywa ostatnio wielki boom, zwłasz-
cza w dobie pandemii. Coraz częściej ludzie wybierają tę formę aktywnego spędzania czasu 
wolnego w celach towarzyskich, jako narzędzie do podnoszenia jakże ważnej odporności 
organizmu, a także jako doskonały sposób odprężenia się, regeneracji i odreagowania stresu 
oraz wyeliminowania negatywnych bodźców wynikających z życia codziennego.

Piśmiennictwo
1. Wesołowski R, Gackowska M, Woźniak A, Mila-Korzeniowska C, Jurecka A. Oddziaływanie zimna na 

organizm człowieka – morsowanie jako forma rekreacji ruchowej. W: Kalmus P, red. Wiosna młodych 
fizjoterapeutów. T 1. Bydgoszcz, Polska: Wydawnictwo Uczelniane WSG; 2013:39–49.

2. Wesołowski R, Mila-Kierzenkowska C, Woźniak A, Boraczyński T, Suktowy P. Analiza składu ciała osób 
regularnie korzystających z kąpieli w zimnej wodzie oraz osób niekorzystających z tej formy rekreacji. 
Med Biol Sci. 2013;27(4):47–52. doi:10.12775/mbs-2013-0035

3. Checinska-Maciejewska Z, Niepolski L, Checinska A, et al. Regular cold water swimming during 
winter time affects resting hematological parameters and serum erythropoietin. J Physiol Pharmacol. 
2019;70(5). doi:10.26402/jpp.2019.5.10

4. Sobiech AK, Gruszka K, Chwałczyńska A, Jędrzejewski G. Zastosowanie termowizji w ocenie zmian tem-
peratury powierzchniowej ciała po kąpieli morsów (regular winter swimmer). PAK. 2014;60(12):1112–1115. 
http://yadda.icm.edu.pl/baztech/element/bwmeta1.element.baztech-f1e59d7b-c0bf-4d89-b809-
03572f5582b0. Dostęp 13.06.2023.

5. Kaniewska P, Ossowska L. Fenomen morsowania w Polsce. Zeszyty Naukowe Wydziału Nauk Ekonomic-
znych. 2022;1(25):79–96. https://ezeszyty.wne.tu.koszalin.pl/index.php/zeszyty/article/view/308. Dostęp 
13.06.2023.

6. Ptaszek B, Marchewka J, Mikuśkiewicz A, et al. Ocena morfologii krwi, poziomów elektrolitów we krwi 
oraz pracy nerek i wątroby u „Morsa” przed i po wyjściu z wody podczas całego sezonu morsowego 
– studium pojedynczego przypadku. Med Rehabil. 2018;22(4):25–33. doi:10.5604/01.3001.0013.1131

7. Piech M, Ptaszek B, Teległów A, Marchewka J, Mardyła M. Aktywność enzymów: acetylocholin-
estrazy i dehydrogenazy glukozo-6-fosforanowej u „Morsów”. Med Rehabil. 2017;21(4):38–42. 
doi:10.5604/01.3001.0011.6828

8. Kosendiak A, red. Aktywność fizyczna dla zdrowia – aspekty teoretyczne i praktyczne. Wrocław, Polska: 
Wydawnictwo Uniwersytetu Medycznego we Wrocławiu; 2021:200.

9. Krawczyk JM. Wpływ zimnych kąpieli morskich na układ krążenia. Zeszyty Naukowe Państwowej Wyżej 
Szkoły Zawodowej w Koszalinie. 2020;2:151–162. https://www.pwsz-koszalin.pl/pliki/Zeszyty_Nau-
kowe_2.2020.pdf. Dostęp 13.06.2023.

10. Knechtle B, Waśkiewicz Z, Sousa CV, Hill L, Nikolaidis PT. Cold water swimming – benefits and risks: 
A narrative review. Int J Environ Res Public Health. 2020;17(23):8984. doi:10.3390/ijerph17238984

11. Drohomirecka A, Kotarska K. Styl życia a podejmowana aktywność fizyczna przez przedstawicieli służb 
mundurowych. Handel Wewnętrzny [nr specjalny Turystyka i Rekreacja w Rozwoju Cywilizacyjnym]. 
2013:3–31.



21Jakub Kucharski, Aureliusz Kosendiak

Zimowe formy aktywności fizycznej 
jako przykłady aktywnego  
spędzania czasu wolnego 

Zimowe formy aktywności fizycznej umożliwiają człowiekowi spędzanie wolnego 
czasu na wiele różnych sposobów. Realizowanie zimowej aktywności fizycznej poprzez 
podróżowanie do pięknych górskich miejscowości pozwala na poznawanie świata, 
regenerację sił witalnych oraz psychicznych, a także kształtowanie zdolności moto-
rycznych człowieka. Zimowe formy aktywności fizycznej należą do bardzo atrakcyjnych 
form spędzania czasu wolnego, a uprawianie ich pozytywnie oddziałuje na zdrowie 
i sprawność fizyczną człowieka. Z rekreacji tego typu mogą korzystać osoby w każdym 
wieku, a sporty zimowe często uprawia się przez całe życie.1 Spośród wielu różnych 
form rekreacji ruchowej to właśnie ta uznawana jest za jedną z najpopularniejszych 
i najbardziej uniwersalnych. Uważa się, że nic nie nadaje ciału większej zręczności, 
elastyczności, krzepkości oraz nie odświeża umysłu tak jak narciarstwo.2 Każdy ze 
sportów zimowych oddziałuje w różny sposób na organizm ze względu na odmienny 
charakter ruchu. Wspólną cechą wszystkich zimowych form aktywności fizycznej jest 
stymulacja układów: krążenia, oddechowego, nerwowego oraz mięśniowego. Ze względu 
na specyfikę ruchu narciarstwo zjazdowe oraz snowboard kształtują zdolności szybko-
ściowo-siłowe, a narciarstwo biegowe oraz turystyczne wpływa głównie na zwiększenie 
poziomu wytrzymałości.3

W dzisiejszych czasach wiele osób bardzo stara się spędzać czas wolny na kontakcie 
z naturą. Ważne jest, aby realizacja różnych odmian rekreacji ruchowej nie wpływała 
negatywnie na obszary górskie oraz ich walory przyrodnicze. Wraz z degradacją środowi-
ska poprzez intensywny ruch turystyczny oraz nieodpowiedzialne zachowania turystów 
niszczy się miejsca na łonie natury, które oferują doskonałe możliwości holistycznego 
dbania o zdrowie oraz regenerację sił i umysłu. Z taką samą intensywnością, z jaką pro-
muje się aktywne spędzanie czasu wolnego, należy również apelować o dbałość o śro-
dowisko.4 Wiele form aktywnej turystyki górskiej doskonale wpisuje się w ideę turystyki 
zrównoważonej. Jej istotą jest utrzymanie stanu równowagi pomiędzy środowiskiem 
przyrodniczym, społecznością lokalną, realizatorami oferty turystycznej i turystami.5 
Pojęcie to odnosi się do sposobu organizacji i funkcjonowania ofert turystycznych jako 
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wspólnej całości służącej do realizacji satysfakcjonujących celów turystycznych, lecz 
bez dewastowania zasobów przyrodniczych. Dbałość o środowisko, jaką charakteryzuje 
się turystyka zrównoważona, powinna obejmować wszelką działalność turystyczną, 
która jest realizowana na obszarach o walorach przyrodniczych.6 Kryteria turystyki 
zrównoważonej przedstawiono w tabeli 21.1.

Turystyka masowa niewątpliwie oddziałuje szkodliwie na aspekty ekologiczne. Zwią-
zany z nią styl podróżowania, eksploatacja środowiska oraz konsumpcjonizm wpływają 
w sposób znaczny na degradację środowiska naturalnego. Należy jednak pamiętać, że 
dobrze zaplanowana oraz przygotowana oferta turystyczna może być również przyjazna 
dla środowiska.7 

Wśród najnowszych trendów turystyki europejskiej zauważa się następujące pozytywne 
zmiany:
• zwiększenie świadomości ekologicznej powodujące zainteresowanie regionami, w których 

ochrona środowiska oraz wspieranie lokalnych kultur stanowią istotny aspekt; 
• zwiększenie świadomości zdrowotnej wpływające na zainteresowanie aktywnymi formami 

spędzania czasu wolnego wśród natury;
• wzrost poziomu wykształcenia, który przyczynia się do zainteresowania się ofertami tu-

rystycznymi o większych walorach edukacyjnych, poznawczych, związanych z historią, 
kulturą i przyrodą;

• zmiana stylu życia wpływająca na zapotrzebowanie na nowe oferty turystyczne nastawione 
na różnorodne i indywidualne zainteresowania turystów oraz chęć poznawania nowych 
rzeczy4. 

Spekulując na temat dbałości o ochronę środowiska naturalnego, warto przytoczyć 
fragment regulaminu korzystania z obszarów pilotażowych Lasów Państwowych doty-
czący bushcraftu i survivalu. Są to formy rekreacji, które zakładają przebywanie w bli-
skości z naturą wraz z jak najmniejszym lub żadnym wpływem na środowisko naturalne. 
W tabeli 21.2 przedstawiono fragment regulaminu korzystania z obszarów pilotażowych 
Lasów Państwowych.8 

Tabela 21.1.  Kryteria turystyki zrównoważonej

Kryteria turystyki zrównoważonej

Ekologiczne
• ochrona przyrody podczas użytkowania zasobów naturalnych
• redukcja odpadów oraz zanieczyszczeń środowiska 
• utrzymanie oraz promocja różnorodności biologicznej

Ekonomiczne • dochodowość oraz wspieranie rozwoju lokalnych przedsiębiorstw

Kulturowe
• integracja ze środowiskiem kulturowym w postaci materialnej i niematerialnej,  

utrzymanie go i jego wzbogacanie

Społeczne • akceptacja przez miejscową społeczność oraz zapewnianie satysfakcji turystom

Źródło: Durydiwka M, Kowalczyk A, Kulczyk S. Definicja i zakres pojęcia „turystyka zrównoważona”. W: Kowalczyk A, red. 
Turystyka zrównoważona. Warszawa, Polska: Wydawnictwo Naukowe PWN; 2010.
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Jest to swoisty skrót zasad zachowania się na terenach leśnych oraz górskich. Przebywając 
na terenach objętych szczególną ochroną przyrody, należy zawsze zapoznać się z obowią-
zującym regulaminem danego parku narodowego, krajobrazowego czy rezerwatu przyrody. 
Najistotniejsze jest sprawdzenie, czy forma rekreacji, którą chcemy realizować, nie jest za-
broniona lub objęta ograniczeniami. W Tatrzańskim Parku Narodowym narciarstwo tury-
styczne jest dozwolone tylko wtedy, gdy pokrywa śnieżna zabezpiecza w odpowiedni sposób 
znajdującą się pod spodem roślinność oraz glebę przed oddziaływaniem narciarzy. Z kolei 
wędrówki piesze czy narciarstwo biegowe można realizować tylko po wyznaczonych szlakach 
i ścieżkach edukacyjnych. Planowanie aktywnego spędzania czasu wolnego na obszarach 
górskich, leśnych oraz różnych parków narodowych najlepiej rozpoczynać od zapoznania 
się z zaleceniami i regulaminem ochrony przyrody, które znajdują się na oficjalnych stronach 
internetowych parków oraz na tablicach informacyjnych.4,9

Mając świadomość, jak ważna jest dbałość o przyrodę na terenach górskich, należy dołożyć 
wszelkich starań, aby realizowane formy aktywności nie miały żadnego wpływu na przyrodę 

Tabela 21.2.  Fragment regulaminu korzystania z obszarów pilotażowych Lasów Państwowych

Fragment regulaminu korzystania z obszarów pilotażowych Lasów Państwowych

1
Zanim wyruszysz do lasu, sprawdź na mapie zakazów wstępu do lasu, czy nie został wprowadzony okresowy 
zakaz wstępu do lasu.

2 Pamiętaj, że używanie otwartego ognia w lesie jest bezwzględnie zabronione.

3
Nie wjeżdżaj do lasu pojazdem silnikowym, zaprzęgowym ani motorowerem. Jeśli przyjechałeś samochodem, 
pamiętaj, żeby pozostawić go na pobliskim parkingu leśnym lub innym miejscu do tego wyznaczonym.

4
Możesz pozyskiwać na własny użytek owoce, grzyby i zioła. Zanim je pozyskasz, upewnij się, że są jadalne 
i nie podlegają ochronie gatunkowej oraz że nie znajdujesz się w oznakowanym miejscu, w którym zbiór 
płodów runa leśnego jest zabroniony.

5 Weź z domu worek na odpadki i zabierz je ze sobą. W środku lasu nie znajdziesz kosza na śmieci.

6 Do przechowywania przyniesionych do lasu posiłków i napojów używaj pudełek i butelek wielokrotnego użytku.

7
Nie wyrzucaj pozostałości jedzenia, które przyniosłeś ze sobą. Mogą one zaszkodzić dziko żyjącym 
zwierzętom.

8
Załatwiając potrzeby fizjologiczne, zatrzyj po sobie ślady. Ogranicz używanie środków higieny osobistej 
ingerujących w środowisko naturalne, np. chusteczek nawilżanych.

9 Jeśli zabierasz na wyprawę swojego pupila, pamiętaj, żeby trzymać go cały czas na smyczy.

10
W trosce o bezpieczeństwo swoje i dzikich zwierząt zachowaj odpowiedni dystans. Nie podchodź do nich 
i nie próbuj ich karmić.

11 Pamiętaj, że nie jesteś jedynym gościem lasu. Zachowaj ciszę!

Źródło: Polska Organizacja Turystyczna. Bezpieczne góry w Polsce – formy aktywności rekreacyjnej na obszarach 
górskich Polski. https://www.polska.travel/pl/wypoczywaj/w-gorach/bezpieczne-gory-w-polsce. Dostęp 20.04.2022; 
Lasy Państwowe. Regulamin korzystania z obszarów pilotażowych Lasów Państwowych. http://www.lasy.gov.pl/pl/
turystyka/pilotaz-bushcraft-i-survival/regulamin-korzystania-z-obszarow-pilotazowych. Dostęp 30.04.2022.
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w miejscu, w którym je uprawiamy. Dodatkowo trzeba mieć na uwadze, że obowiązują różne 
regulacje prawne, jak np. ustawa z 2011 r. dotycząca bezpieczeństwa osób uprawiających 
sport, turystykę i rekreację na terenach górskich.10 Regulacja ta oprócz nałożenia obowiązku 
zapewnienia bezpieczeństwa osobom przebywającym na terenach górskich w postaci ozna-
kowania terenu, niezbędnych warunków do działania służby ratowniczej i ogłaszania komu-
nikatów lawinowych wskazuje również na odpowiedzialność osób realizujących rekreację, 
sport i turystykę na terenach górskich za własne bezpieczeństwo. Ustawa ta zobowiązuje 
do zachowania szczególnej ostrożności w celu ochrony życia lub zdrowia poprzez obowią-
zek zapoznania się z zasadami korzystania z danego terenu, obiektu i sprzętu, ale również 
z prognozowanymi warunkami pogodowymi, dostosowania się do nich oraz bezzwłocznego 
poinformowania o wypadku odpowiednich służb ratownictwa górskiego. Ustawa ta określa 
również zasady, których muszą przestrzegać uczestnicy turystyki narciarskiej oraz snowbo-
ardowej, aby zapewnić bezpieczeństwo sobie i innym użytkownikom stoku. Najistotniejsze 
z nich to nakaz używania kasków ochronnych dla osób poniżej 16. r.ż., zakaz przebywania 
na stoku pod wpływem alkoholu i środków odurzających oraz obowiązek odpowiedniej 
dbałości o ochronę swojego zdrowia i życia.4,10 Na ryc. 21.1 pokazano trasę prowadzącą do 
Schroniska PTTK „Pod Łabskim Szczytem” na terenie Karkonoskiego Parku Narodowego.

Spekulując na temat zasad i bezpieczeństwa na terenach górskich, warto również przy-
toczyć rodzaje zagrożeń, na które narażona jest osoba realizująca różne formy aktywności 
fizycznej w rejonach górskich. Główne zagrożenia, które mogą wystąpić na terenach wyso-
kogórskich, przedstawiono w tabeli 21.3. 

Dodatkowo na ryc. 21.2 przedstawiono Dekalog reguł Międzynarodowej Federacji Nar-
ciarskiej (FIS).11 Jest to zbiór uniwersalnych zasad, według których powinien zachowywać się 
każdy, kto uprawia narciarstwo lub snowboard.12

Ryc. 21.1.  Trasa prowadząca do Schroniska PTTK „Pod Łabskim Szczytem”, zima 2022 r. 
Źródło: zdjęcie ze zbiorów własnych autorów.
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Tabela 21.3.  Główne zagrożenia, na które narażone są osoby realizujące zimowe formy aktywności fizycznej 
na terenach górskich

Główne zagrożenia, na które narażone są osoby realizujące zimowe formy aktywności fizycznej na terenach górskich

• obrażenia wynikające z błędów w technice jazdy, najechania na zasłonięte skały, piargi, kępy traw

• poślizgnięcia i upadki na stromych stokach śnieżnych (pieszo lub podczas jazdy na nartach/snowboardzie)

• uderzenia spadającymi z góry okruchami skalnymi lub sprzętem osób znajdujących się powyżej

• lawiny śnieżne oraz gruntowe 

• załamanie lodu na zbiornikach wodnych podczas odwilży

• zamiecie śnieżne

• typowe dla taternictwa zimowego zagrożenia związane ze wspinaczką w śniegu, po lodzie i skałach

• zbyt duże wychłodzenie organizmu oraz odmrożenia twarzy i kończyn 

• oberwanie się nawisu śnieżnego

Źródło: Życzkowski K, Wala J. Narciarstwo wysokogórskie w polskich Tatrach Wysokich. Warszawa, Polska: Wydawnictwo 
Sklep Podróżnika; 2003:201.

Ryc. 21.2.  Dekalog reguł Międzynarodowej Federacji Narciarskiej (FIS) – wersja z 2017 r. 
Źródło: Dekalog reguł Międzynarodowej Federacji Narciarskiej (FIS) – wersja 2017 w tłumaczeniu zleconym 
przez Stowarzyszenie Instruktorów i Trenerów Narciarstwa PZN.  
http://www.sitn.pl/dokumenty/147,dekalog-fis.html. Dostęp 7.05.2022.
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Narciarstwo biegowe jest o wiele mniej popularne i łatwiejsze od zjazdowego. Jest to 
jedna z najkorzystniejszych dla zdrowia form aktywności fizycznej ze względu na złożoność 
ruchów, zaangażowanie mięśni tułowia, rąk i obręczy barkowej. Aktywność ta daje również 
możliwość rozwijania wszystkich cech motorycznych. Jest to bardzo naturalna forma ruchu, 
niewymagająca specjalistycznych technik i przygotowań. Narty w zimie mogą być wykorzy-
stywane do przemieszczania się po śniegu zarówno w nieprzygotowanym terenie górskim, 
jak i na ratrakowanych trasach do narciarstwa biegowego.4 

Opanowanie poruszania się na nartach biegowych przede wszystkim gwarantuje bezpie-
czeństwo na różnych trasach i szlakach turystycznych. Umiejętności te dotyczą zarówno biegu 
narciarskiego, który polega na wykonywaniu różnych kroków biegowych, jak i manewrów 
skrętu oraz podstawowych ewolucji. Swobodne oraz skuteczne poruszanie się na nartach bie-
gowych wymaga opanowania niezbędnych ruchów, zachowań oraz koordynacji tych ruchów 
do stosowania ich w zmiennych warunkach terenowych. Stosowanie optymalnej techniki 
biegu oraz zjazdu sprawi, że ruch podczas narciarstwa biegowego stanie się bardziej efektywny 
i ekonomiczny. Pozwoli to na oszczędne gospodarowanie zasobami sił i energii organizmu. 
W biegach długodystansowych, a do takich zalicza się właśnie narciarstwo biegowe, ma to 
duże znaczenie, ponieważ często decyduje to o końcowym wyniku sportowym zawodnika.13

Technika narciarstwa biegowego wykształciła się z naturalnych ruchów człowieka, stąd opa-
nowanie technik przemieszczania się na nartach biegowych nie powinno stanowić problemu 
dla osób, które dopiero rozpoczynają swoją przygodę z tą aktywnością. Technika klasyczna, 
w której narty prowadzi się równolegle, może być wykorzystywana w każdym terenie, zarówno 
na głębokim śniegu, jak i utwardzonej drodze narciarskiej. Aby dobrze poruszać się techniką 
klasyczną, należy opanować pokonywanie terenów płaskich, podejść oraz zjazdów. W poszuki-
waniu szybszych i bardziej ekonomicznych sposobów przemieszczania się wyróżnia się również 
technikę łyżwową. Charakteryzuje się ona kątowym ustawieniem nart w stosunku do kierunku 
biegu oraz odbiciem z wewnętrznej krawędzi nart. Najlepiej stosować ją na przygotowanych 
i twardych trasach, lecz na zmrożonej lodoszreni również można poruszać się w ten sposób.14

Skituring (ang. ski touring) nazywany jest również narciarstwem wysokogórskim lub skial-
pinizmem. Dyscyplina ta daje ogromne możliwości pod względem doboru trasy, obcowania 
z naturą, poprawienia tężyzny fizycznej oraz kształtowania charakteru. Jest to aktywność, 
która łączy ze sobą wędrówki górskie oraz narciarstwo zjazdowe. Wędrówka pod górę odbywa 
się z wykorzystaniem nart skitourowych, do których na czas stromego podejścia zakładane 
są tzw. „foki”. Są to pasy materiału antypoślizgowego mocowane na ślizgach nart. Do zjazdu 
„foki” są zdejmowane, a po zablokowaniu wiązań otrzymuje się klasyczne narty zjazdowe. 
Nagrodą w tej formie aktywności są zazwyczaj przepiękne widoki, emocjonujący zjazd 
w niepowtarzalnych warunkach śniegowych, a przede wszystkim zadowolenie z pokonania 
założonej trasy wycieczki.4,15

Skituring jest niejako powrotem do korzeni narciarstwa. W przeszłości narty pomagały 
ludziom poruszać się w głębokim śniegu oraz po oblodzonych stokach, gdzie przez brak 
wyciągów wędrówki na nartach były nieodłączoną częścią narciarstwa zjazdowego. W latach 
rozwoju infrastruktury narciarskiej (w postaci np. wyciągów) narciarstwo zjazdowe stało się 
jednym z najbardziej dostępnych i najpopularniejszych sportów rekreacyjnych. Wiele stacji 
narciarskich zamieniło się w zatłoczone, głośne kurorty. W dzisiejszych czasach skituring 
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stanowi atrakcyjną alternatywę dla zatłoczonych tras i stoków narciarskich. Pozwala uprawiać 
aktywność fizyczną w bliskości z naturą oraz czerpać satysfakcję z pokonywania nowych, 
trudnych techniczne tras w nieprzygotowanym terenie. Dla wielu zaawansowanych narciarzy 
skituring staje się idealną formą rekreacji ruchowej w sezonie zimowym.4 

To, co głównie odróżnia sprzęt skiturowy od klasycznego sprzętu zjazdowego, to znacz-
nie mniejsza waga. Narty, buty oraz wiązania są średnio o połowę lżejsze, co ma zapewnić 
łatwiejsze podchodzenie i podwyższać komfort jazdy użytkownika. Narty skiturowe są przy-
stosowane do jazdy poza trasami w różnych warunkach śniegowych – są nieco szersze od 
typowych nart zjazdowych oraz posiadają specjalne zaczepy na „foki” na dziobach i tyłach. 
Wraz ze wzrostem poziomu zaawansowania osoby uprawiającej skituring oraz poziomu trud-
ności tras do wyposażenia powinno się dołożyć sprzęt wspinaczkowy w postaci liny, uprzęży, 
czekana, ale również sprzęt przeciwlawinowy w postaci detektora, sondy, saperki, plecaka 
ABS, który pozwala bezpiecznie poruszać się w trudnym terenie. Początkowe trasy wycieczek 
skiturowych powinny przebiegać w miejscach bezpiecznych, najlepiej w pobliżu nartostrad 
czy szlaków turystycznych. Wskazany jest odpoczynek po podejściu, np. w schronisku, aby 
spokojnie przygotować się do zjazdu. Parametry tras dla początkujących to maksymalnie 
1000 m przewyższenia i 10–15 km długości. Dopiero po nabyciu doświadczenia w skituringu 
można oddalać się w coraz trudniejsze i mniej uczęszczane zakątki gór.4,16

Snowboard jest znacznie młodszą odmianą zimowych form aktywności fizycznej, ponie-
waż pojawił się dopiero w drugiej połowie XX w. Snowboarding miał swój olimpijski debiut 
podczas XVIII Zimowych Igrzysk Olimpijskich w Japonii (Nagano) w 1998 r. Ten popularny 
zwłaszcza wśród młodych osób sport zimowy charakteryzuje się znaczną różnorodnością 
techniczną. Wymaga wysokiego poziomu wszechstronnej sprawności fizycznej, na bazie której 
następuje doskonalenie specjalistyczne. Złożoność techniczna poszczególnych konkurencji 
snowboardowych powoduje, że znaczącą rolę odgrywa tu koordynacja ruchowa.17

Snowboard jest rodzajem sportu zimowego polegającym na jeździe po śniegu na jednej 
desce z wykorzystaniem odpowiedniego ukształtowania terenu oraz odpowiedniej infra-
struktury. Jest to aktywność polegająca na poruszaniu się po stoku za pomocą szerokiej 
deski. Snowboard został wymyślony w latach 60. XX w. w USA, a na początku lat 90. dotarł 
również do Polski. Od tego czasu zyskał rzesze entuzjastów, zwłaszcza wśród młodych ludzi. 
Wyróżnia się wiele odmian snowboardingu. Freeride to jazda w nieprzygotowanym terenie 
oraz głębokim śniegu. Freestyle to jazda połączona w wykonywaniem akrobacji, głównie 
w snowparkach. Alpine stanowi bardzo szybką jazdę w dużych wychyleniach z wykorzysta-
niem twardych desek zjazdowych. Zdecydowana większość osób uprawia jednak snowboard 
w sposób rekreacyjny, czerpiąc wystarczającą radość z jazdy po stokach.4,18,19 Ze względu na 
sporą złożoność jazdy na snowboardzie wszyscy, którzy chcą jeździć poprawnie technicznie, 
powinni zapoznać się z literaturą zawierającą szczegółowy opis technik i ewolucji jazdy.20 

Narciarstwo zjazdowe to dyscyplina sportu i forma rekreacji zimowej nazywana również 
narciarstwem alpejskim. Nazwa ta pochodzi od techniki jazdy, jaka ukształtowała się na te-
renie alpejskim, który ze względu na swój charakter wymagał lepszego opanowania zjazdu, 
zmian kierunku jazdy i zatrzymania niż na terenach Skandynawii, gdzie powstało narciarstwo 
klasyczne.21 Narciarstwo zjazdowe uprawiane jest na zorganizowanych terenach narciarskich, 
a zasady jego uprawiania są ściśle opisane.
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Historia narciarstwa ma o wiele więcej niż 100 lat. Świadectwa posługiwania się w Europie 
i Azji przedmiotami, które można uznać za narty, datowane są na czasy jeszcze prehistorycz-
ne. Najstarsze znaleziska pochodzą ze Skandynawii i Azji Północnej. Stosunkowo wcześnie 
narty pojawiły się również w Ameryce Północnej. Miały jednak całkowicie inną konstrukcję 
niż narty znane dzisiaj, a ponadto znacznie różniły się między sobą w zależności od miejsca 
pochodzenia. Historia narciarstwa jako aktywności fizycznej jest znacznie krótsza i sięga 
drugiej połowy XIX w. Wtedy to mniej więcej narciarstwo przeniknęło ze Skandynawii do 
krajów alpejskich, gdzie jeszcze spełniało rolę użytkową. Zostało poprzedzone rozwojem 
turystyki wysokogórskiej w Alpach. Ta forma aktywności fizycznej została rozpowszechniona 
dopiero w pierwszej połowie XIX w. przez Anglików.22

Wśród zimowych form rekreacyjnych, które zyskały popularność w ostatnich latach, znajduje 
się również tzw. freestyle, który może być uprawiany zarówno na nartach, jak i na snowboar-
dzie. Polega na wykonywaniu różnych ewolucji akrobatycznych w specjalnych snowparkach, 
wyposażonych m.in. w takie elementy, jak poręcze, skocznie, rynny. Podstawy freestyle’u mogą 
być atrakcyjnym elementem szkolenia narciarskiego, szczególnie dla młodzieży lub zaawanso-
wanych narciarzy, którzy poszukują nowych bodźców.4 Narciarstwo oraz snowboard przynoszą 
niezaprzeczalne korzyści zdrowotne, więc są bardzo często wybierane jako formy aktywnego 
wypoczynku. Niestety, niosą również za sobą ryzyko upadku bądź uszczerbku na zdrowiu. Aby 
sporty realizowane w bliskości śnieżnej natury miały głównie pozytywny wpływ na zdrowie, należy 
przede wszystkim zadbać o bezpieczeństwo swoje i innych, stosując się do zasad – tabela 21.4.4

Reguły te mogą posłużyć jako wstęp do rozpoczęcia aktywnego spędzania czasu wolnego 
w sezonie zimowym, dającego każdemu szansę na rozwój dzięki indywidualnym cechom 
i stylowi charakteryzującym sporty zimowe.20 Należy przypomnieć, że lekcje praktyczne pod 
okiem profesjonalnego instruktora nie zastąpią wiedzy zaczerpniętej z literatury.

Tabela 21.4.  Zasady bezpieczeństwa podczas narciarstwa zjazdowego oraz snowboardu

Zasady bezpieczeństwa podczas narciarstwa zjazdowego oraz snowboardu

• Zadbaj o właściwe przygotowanie organizmu do wysiłku fizycznego, jakim jest jazda na nartach lub snowboardzie. 
Odpowiedni trening przedsezonowy pozwoli uniknąć kontuzji i przeciążeń, ułatwi doskonalenie umiejętności 
technicznych i zwiększy przyjemność z jazdy.

• Zaopatrz się w kask narciarski!

• Dobierz sprzęt odpowiedni do Twoich parametrów oraz umiejętności. Oddaj go do profesjonalnego serwisu 
w celu naostrzenia krawędzi, nasmarowania lub regeneracji ślizgów oraz odpowiedniego ustawienia siły wypięcia 
wiązań narciarskich.

• Poznaj i bezwzględnie przestrzegaj dekalogu narciarskiego FIS!

• Ucz się jazdy na nartach lub snowboardzie tylko pod okiem instruktora, którego kwalifikacje są potwierdzone 
dokumentami wydanymi przez SITN PZN, SITS lub szkołę wyższą prowadzącą specjalizacje instruktorskie 
z narciarstwa zjazdowego lub snowboardu. 

• Przed rozpoczęciem jazdy zrób rozgrzewkę!

SITN PZN – Stowarzyszenie Instruktorów i Trenerów Narciarstwa Polskiego Związku Narciarskiego; SITS – Stowarzyszenie 
Instruktorów i Trenerów Snowboardu.

Źródło: Polska Organizacja Turystyczna. Bezpieczne góry w Polsce – formy aktywności rekreacyjnej na obszarach 
górskich Polski. https://www.polska.travel/pl/wypoczywaj/w-gorach/bezpieczne-gory-w-polsce. Dostęp 20.04.2022.
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stwo, Edukacja i Wychowanie” oraz Wydawnictwa Towarzystwa Zapobiegania Tonięciom 
i Ratowania Tonących w Białymstoku. Pełni te funkcje na zasadach wolontariatu.



Dorobek naukowy: 167 publikacji, 14 redakcji naukowych i 16 monografii autorskich. 
Promotor i recenzent 427 prac magisterskich i licencjackich, w tym 1 zagranicznej pracy 
doktorskiej. Organizator i kierownik wielu studiów podyplomowych. Brał udział w kilku 
naukowych projektach w kooperacji z partnerami zagranicznymi. 

Odznaczony m.in. Złotym, Srebrnym i Brązowym Krzyżem Zasługi za ratownictwo wodne 
i medyczne oraz profilaktykę tonięć, a także Złotą, Srebrną i Brązową Honorową Odznaką 
WOPR „Za zasługi” oraz sebrną Odznaką „Zasłużony Działacz Kultury Fizycznej”. 

Prowadzi Wiejskie Domy Pracy Twórczej „Uroczanka” dr Antoni Roman w Okopach koło 
Suchowoli, za co otrzymał tytuł Innowatora Podlasia w kategorii Osoba Kreująca Innowacyjne 
Rozwiązania. Uzyskał 59 certyfikatów z turystyki w ramach szkoleń finansowanych z budżetu 
państwa, funduszy Unii Europejskiej i Funduszy Norweskich. 

Dr hab. Michał Roman, prof. SGGW
Pracuje na stanowisku profesora uczelni w Katedrze Turystyki, Komunikowania Społecz-

nego i Doradztwa Instytutu Ekonomii i Finansów Szkoły Głównej Gospodarstwa Wiejskiego 
w Warszawie. Jego dorobek publikacyjny obejmuje 200 opracowań naukowych – zarówno 
polskich, jak i zagranicznych. Autor lub współautor 9 opracowań książkowych i 191 artykułów 
naukowych/rozdziałów w monografiach, a także redaktor naukowy 6 monografii. Brał udział 
w wielu stażach naukowych (m.in. w Szwajcarii, Niemczech, Czechach, Ukrainie) i konfe-
rencjach naukowych (krajowych i zagranicznych). Za osiągnięcia naukowe i organizacyjne 
otrzymał 5 nagród w dziedzinie agroekonomii i agroturystyki. Zainteresowania naukowe: 
uwarunkowania rozwoju agroturystyki i jej wpływ na przemiany społeczno-ekonomiczne 
gmin oraz obszarów wiejskich, innowacje w rozwoju turystyki, transport w turystyce, ak-
tywność ruchowa.
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